STRATEGIJA UNAPREDENJA POLOZAJA OSOBA SA INVALIDITETOM U
REPUBLICI SRBIJI

("SI. glasnik RS", br. 1/2007)

1. POLAZNE OSNOVE

Strategija unapredenja polozaja osoba sa invaliditetom u Republici Srbiji (u daljem tekstu:
Strategija), predstavlja srednjoro¢ni plan aktivnosti svih drustvenih aktera u Republici Srbiji
osnazujuci temelj gradanskog druStva kome Republika Srbija tezi, a meru uspesnosti realizacije
tog strateskog cilja bi¢e moguce meriti 1 stepenom ispunjenja ciljeva koje ova strategija postavlja.
Ciljevi Strategije ustanovljeni su za period od 2007-2015. godine, sa akcionim planovima koji se
donose za period od dve godine.

Kao osnov za izradu Strategije, upotrebljena su reSenja proklamovana usvojenim domacim i
medunarodnim dokumentima, koja pitanja tretmana osoba sa invaliditetom ne postavljaju kao
segment socijalne politike, ve¢ kao pitanje postovanja ljudskih prava. Neosporno je da takvo
savremeno i uspesno drustvo kome Republika Srbija tezi kao strateSkom cilju, podrazumeva ne
samo materijalno blagostanje, ve¢ zajednicu zadovoljnih pojedinaca koji uzivaju puno ucesce u
svim segmentima druStva.

Ustavom Republike Srbije, najviSim pravnim aktom jedne zemlje, jemce se ljudska i manjinska
prava i kao takva, neposredno se primenjuju. Drzava jem¢i ravnopravnost Zena i muskaraca i
razvija politiku jednakih moguénosti.

Zakonom o sprecavanju diskriminacije osoba sa invaliditetom (prvi antidiskriminacioni zakon u
Republici Srbiji) ureduje se opsti rezim zabrane diskriminacije po osnovu invalidnosti, posebni
slucajevi diskriminacije osoba sa invaliditetom, postupak zastite osoba izloZenih diskriminaciji 1
mere koje se preduzimaju radi podsticanja ravnopravnosti i socijalne ukljucenosti osoba sa
invaliditetom.

Strategija za smanjenje siromastva, dokument Vlade usvojen oktobra 2003. godine predvida mere
1 aktivnosti koje trebaju da se sprovedu kako bi se suzbilo siromastvo. U ovom dokumentu osobe
sa invaliditetom apostrofirane su kao jedna od najugrozenijih kategorija stanovnistva u Republici
Srbiji.

Radi dostizanja definisanih ciljeva i vrednosti, prepoznata je potreba za razvojem kljuc¢nih
strategija koje bi blize odredile na¢in dostignu¢a odgovaraju¢ih medunarodnih standarda. Plan
aktivnosti u smislu unapredenja polozaja osoba sa invaliditetom u Republici Srbiji u skladu je sa
donetim strategijama: Strategijom razvoja socijalne zastite, Nacionalnom strategijom
zaposljavanja.

U skladu sa ratifikacijom najveceg broja medunarodnih konvencija iz oblasti ljudskih prava,
pripremama u okviru procesa pristupanja Evropskoj uniji, kao i prihvatanjem Milenijumske



deklaracije, Republika Srbija ¢e se boriti za okruzenje u kome vladaju sledece vrednosti: sloboda,
jednakost, solidarnost, tolerancija, nenasilje, ravnopravnost, poStovanje ljudskih prava, vladavina
prava, podela odgovornosti i poStovanje razlicitosti.

Univerzalna deklaracija o pravima ¢oveka navodi da "svima pripadaju prava i slobode koje
sadrzi ova deklaracija, bez razlike bilo koje vrste, kao $to su rasa, boja, pol ili neki drugi status".

Od posebnog znacaja za prava osoba sa invaliditetom su Standardna pravila UN-a o
izjednacavanju mogucénosti za osobe sa invaliditetom. lako ova pravila nisu pravno
obavezujuca, postoji velika moralna obaveza 1 politicka reSenost drzava da ih primenjuju. Vise od
40 drzava unelo je u svoje zakone odredbe ovih pravila. Republika Srbija je jedna od ovih drzava.
Neke od odredbi Standardnih pravila UN unete su u Zakon o spre¢avanju diskriminacije osoba sa
invaliditetom.

Medunarodna konvencija o pravima osoba sa invaliditetom u postupku je donosenja od
strane Generalne Skupstine UN-a. Ovo je prvi pravno obavezuju¢i medunarodni ugovor koji ¢e
biti usvojen pod okriljem UN-a, a ureduje iskljucivo materiju invalidnosti i istovremeno prva
Konvencija o ljudskim pravima na kojoj se radilo u novom milenijumu. Uz aktivno ucesce
drzavne zajednice Srbija i Crna Gora, kasnije Republike Srbijelu procesu pripreme Nacrta
konvencije, Republika Srbija je postala istinski lider u regionu jugoisto¢ne Evrope u ovoj
oblasti.2

Politika koja se tice unapredenja polozaja osoba sa invaliditetom se ne postavlja vise kao problem
socijalne politike, ve¢ kao pitanje poStovanja ljudskih prava. Osnov za donoSenje uputstva i
uredbi EU u ovoj oblasti sadrzan je u ¢lanu 13. Ugovora iz Amsterdama koji glasi: "Savet moze
jednoglasnom odlukom, na osnovu predloga Komisije i nakon konsultovanja Evropskog
parlamenta, preduzeti odgovarajuc¢e mere radi borbe protiv diskriminacije zasnovane na
razlikama na osnovu pola, rase ili etnickog porekla, vere, odredenog invaliditeta, starosti ili
seksualne orijentacije. Ove odluke ne mogu uticati na druge odluke ovog ugovora i moraju
postovati obim nadleznosti kojima raspolaze Zajednica".

Kada je re¢ o pravnim aktima Evropske unije koji se baziraju na ovom ¢lanu i ukazuju na paznju
koju Evropska unija posvecuje reSavanju ovog problema, pre svega, treba uzeti u obzir Uputstvo
Saveta Evrope 2000/43/EZ iz juna 2000. godine, o implementaciji principa jednakog tretmana
izmedu osoba bez obzira na rasno ili etnicko poreklo, kao i Uputstvo Saveta Evrope
2000/78/EZ iz novembra 2000. godine o uspostavljanju opSteg okvira za jednak tretman u
zapoSljavanju i profesionalnom osposobljavanju.

Savet Evrope je ¢lanom 15. revidirane Evropske socijalne povelje, koju je 2005. godine
potpisala i drzavna zajednica Srbija i Crna Gora, predvideo da osobe sa invaliditetom imaju pravo
na nezavisnost, socijalnu integraciju i puno ucesce u zivotu drustvene zajednice.

Savet Evrope doneo je i Preporuke o koherentnoj politici za osobe sa invaliditetom koje
promoviSu prava osoba sa invaliditetom na puno uc¢es¢e u druStvu na ravnopravnoj osnovi, pravo
na nezavisan i samostalan zivot, pravo na jednakost moguénosti.



Takode, treba spomenuti Evropski plan akcije za jednake mogucénosti za osobe sa
invaliditetom iz 2003. godine, Uputstvo Evropskog parlamenta i Saveta Evrope 2001/85/EZ o
posebnom obezbedivanju za vozila koja se koriste za prevoz putnika, Uredbu 261/2004
Evropskog parlamenta 1 Saveta o kompenzaciji i pomo¢i putnicima u avio-saobrac¢aju. Mnoga
druga dokumenta sadrZe odredbe koje se odnose na prava osoba sa invaliditetom, kao na primer u
oblasti telekomunikacija, javnih nabavki, saobracaja i dr.

Savet Evrope 2006. godine doneo je Evropski plan akcija za osobe sa invaliditetom za period
od 2006-2015.

1Ekspert Ministarstva rada, zaposljavanja i socijalne politike i predstavnik organizacija osoba sa
invaliditetom ucestvovao je u Radnoj grupi Ad Hok Komiteta za izradu nacrta Konvencije, a
govorio je u ime delegacije 1 na zasedanjima Ad hok Komiteta.

2U martu 2006. godine grad Beograd, odnosno Republika Srbija je bila domacin sastanka
Regionalnog konsultativnog sastanka o Konvenciji UN-a o pravima osoba sa invaliditetom za
drzave jugoistocne Evrope koje nisu ¢lanice Evropske unije.

2. MULTISEKTORSKI PRISTUP PITANJU UNAPREDENJA POLOZAJA OSOBA SA
INVALIDITETOM

Prilikom razvoja reSenja u oblasti unapredenja polozaja osoba sa invaliditetom mora se posebna
paznja posvetiti Cinjenici da rizici marginalizacije 1 socijalne iskljucenosti imaju tendenciju da se
uvecavaju i umnozavaju. S tim u vezi, faktori rizika veéi su za osobe sa invaliditetom u ruralnim 1
udaljenim krajevima ili kada pripadaju drugim osetljivim grupama. Posledica ovog kumulativnog
efekta rizicnih faktora je takva da je stopa siromasStva ve¢a medu osobama sa invaliditetom nego
medu osobama koje invaliditet nemaju. Devojke i Zene sa invaliditetom izloZzene su viSestrukoj
diskriminaciji.

U Strategiji za smanjenje siromastva osobe sa invaliditetom apostrofirane su kao kategorija
stanovni$tva koja se nalazi na donjoj lestvici siromastva3 1 socijalne iskljuenosti. Ako se
siromastvo posmatra kao pitanje u domenu prava, ono je viSe od nedostatka finansijskih
sredstava. Osim raSirenog materijalnog siromastva, mnoga pitanja kao $to je okruzenje koje ne
omogucava pristup i nepristupacnost osnovnim uslugama dodatno pogorsavaju polozaj osoba sa
invaliditetom.4 Studije Svetske banke pokazuju da je siromastvo osoba sa invaliditetom
viSeslojno i da uzroke treba traziti u nedostatku pristupa osnovnim uslugama, ali i kapitalu, radu,
obrazovanju i smanjenoj participaciji u donosenju odluka.

Realizacijom aktivnosti koje vode vecoj uklju€enosti osoba sa invaliditetom u drusStvene tokove
direktno se doprinosi unapredenju polozaja ne samo osoba sa invaliditetom, ve¢ i drugih
osetljivih grupa (na primer stari, deca, nacionalne manjine, ruralno stanovnistvo, talentovani
ucenici itd.). Ukljucivanje pitanja osoba sa invaliditetom kao kompleksnog, multisektorskog
pitanja u sve strateske, resorne i tematske dokumente direktno je povezano sa procesom primene
Strategije.



3Kada se definiSe linija siromastva u oblasti socijalne zastite (minimum socijalne sigurnosti za
materijalnu podrsku porodicama) posebni izdaci porodica sa ¢lanovima koji su osobe sa
invaliditetom treba da se uzme u obzir. Ovi izdaci mogu se usmeriti na direktne (za potrebe osoba
sa invaliditetom), indirektne (izdaci koje druga domacinstva nemaju) i posebni (nerealizovani
izdaci ¢lanova domacinstva zbog vece angazovanosti oko ¢lanova sa invaliditetom). U Strategiji
za smanjenje siromastva definisan je nacionalni strateSki okvir za potrebe harmonizacije,
balansiranja 1 integrisanja pristupa u razvojne politike, mere, metodologije 1 aktivnosti direktno
usmerene na najsiromasnije i najugrozenije grupe, u koje spadaju i osobe sa invaliditetom. Osobe
sa invaliditetom kao ugrozena grupa posebno se pominju u Aneksu 1 Strategije za smanjenje
siromastva i kratkoj analizi siromaStva osoba sa invaliditetom. Ipak, ne treba smetnuti sa uma da
analiza siromastva nije sveobuhvatna, imajuci u vidu da nema podataka 1 relevantnih studija (koji
se mogu smatrati indikatorima siromastva i marginalizacije). U poglavlju Strategije za smanjenje
siromastva koje se bavi pitanjima iz domena sistema socijalne zastite, sadrzi brojne planove
relevantne za osobe sa invaliditetom. To su deinstitucionalizacija i princip da se socijalne usluge
moraju pruzati na nivou zajednice kad god je to moguce, ve¢i domasaj, odnosno pristupacnost
uslugama i Sirenje raznovrsnosti i lepeze usluga, uz uvodenje pluralizma pruzalaca usluga u cilju
podizanja kvaliteta usluga i smanjenja cena.

4Prihodi porodica osoba sa invaliditetom su disproprocionalno ispod granice siromastva. Prema
podacima iz 2001. godine, od oko 760.000 osoba sa invaliditetom u Republici Srbiji, procena je
da je preko 70% osoba sa invaliditetom zivelo u domacinstvima sa veoma malim prihodima koji
su ispod linije siromastva.

3. CILJ I ZADACI STRATEGIE

Strateski cilj koji ovaj dokument postavlja je unapredenje polozaja osoba sa invaliditetom do
pozicije ravnopravnih gradana koji uzivaju sva prava i odgovornosti.

Vremenski period za koji se postavljaju opsti i posebni ciljevi Strategije obuhvata period od
2007-2015. godine.

Zadatak dokumenta Strategije i akcionog plana je da se definiSu ciljevi, mere i1 aktivnosti koje
¢e doprineti da se socijalni model i pristup zasnovan na ljudskim pravima ugradi u mere koje
uticu na pitanja polozaja osoba sa invaliditetom.

U skladu sa postavljenim okvirima, plan je da se do 2015. godine ispune sledeci opsti ciljevi:

1. Pitanje polozaja osoba sa invaliditetom ugraditi u opste razvojne planove uz izgradnju
institucionalnog okvira i operacionalizaciju multisektorske 1 multiresorne saradnje na
aktivnostima planiranja i pracenja politika u ovoj oblasti;

2. Razviti efikasnu pravnu zastitu, uz razvijene i sprovedene planove prevencije i spreCavanja
diskriminacije osoba sa invaliditetom, kao i planove senzibilizacije drustva po pitanjima
invalidnosti;



3. Socijalne, zdravstvene i druge usluge bazirane na pravima i potrebama korisnika naciniti
dostupnim, u skladu sa savremenim medunarodno prihva¢enim metodama procene invalidnosti i
potreba;

4. Razviti politike mera i primeniti programe, naro€ito u oblastima obrazovanja, zaposljavanja,
rada 1 stanovanja, koji osobama sa invaliditetom pruzaju jednake mogucénosti 1 podsticu
samostalnost, li¢ni razvoj i aktivan zivot u svim oblastima;

5. Osobama sa invaliditetom osigurati pristup izgradenom okruzenju, pristupa¢nom prevozu,
informacijama, komunikacijama i uslugama namenjenim javnosti, a kroz razvoj i sprovodenje
plana uklanjanja barijera i izgradnje pristupacnih objekata i usluga;

6. Osigurati osobama sa invaliditetom adekvatan standard zivljenja i socijalnu sigurnost.

Dalje aktivnosti na razradi dokumenta Strategije pretpostavljaju izradu akcionih planova i
definisanje konkretnih mera i aktivnosti, kao i nosioce aktivnosti kojima ¢e se realizovati ciljevi

postavljeni ovim dokumentom.

Vremenski period na koji ¢e se odnositi akcioni planovi obuhvatace periode od dve godine,
pocevsi sa akcionim planom za period od 2007-2009. godine.

4. PRINCIPI NA KOJIMA SE ZASNIVA STRATEGIJA

1. Postovanje dostojanstva, individualna autonomija, samostalnost osoba sa invaliditetom,
ukljucujuéi pravo da osobe sa invaliditetom donose odluke o sopstvenom Zivotu:

- Osobe sa invaliditetom imaju slobodu uticaja na odluke i izbor koji utice na njihove Zivote.
2. Nediskriminacija:

- Borba protiv diskriminacije i marginalizacije - povecanje jednakih moguénosti za osobe sa
invaliditetom kroz obezbedivanje pristupa osnovnim pravima, uslugama i resursima.

3. Puno i efektivno ucesce i ukljucenost osoba sa invaliditetom u sve oblasti druStvenog Zivota:

- Vece ucesce 1 socijalna ukljucenost - programi, usluge i objekti treba da budu na raspolaganju
osobama sa invaliditetom i potpuno pristupacni.

4. Postovanje razli€itosti 1 prihvatanje invalidnosti kao dela ljudske raznovrsnosti i humanosti:
- Priznavanje i pruzanje podrske razli¢itosti - znanje i1 Zivotno iskustvo, kao i doprinos koji osobe
sa invaliditetom mogu da daju drustvu, treba da budu priznati i vrednovani, i da se odrazavaju

kroz politiku Vlade.

5. Jednake mogucénosti bazirane na jednakim pravima:



- Osobe sa invaliditetom imaju ista prava kao i ostali gradani i stoga moraju imati jednake
mogucnosti da ta prava i ostvare (u¢es¢e u drustvenom, kulturnom, ekonomskom 1 politickom
zivotu zajednice, kao 1 pristup svim strukturama, procesima i resursima kako bi se navedene

mogucénosti 1 ostvarile).
6. Pristupacnost:

- Izgradnja pristupa¢nog drustva uklanjanjem barijera - reSavanje pitanja pristupacnosti i
mobilnosti u kontekstu jednakih moguénosti i prava na ucesce.

7. Jednakost muskaraca 1 Zena:

- Ugradivanje rodne ravnopravnosti u politike - narocito znacajno kada se radi o najugrozenijim
grupama kao $to su osobe sa invaliditetom.

8. Postovanje razvojnih kapaciteta dece sa invaliditetom i poStovanje prava dece da razviju
sopstveni identitet.

5. TERMINOLOGIJA I ZNACENJE
Termini upotrebljeni u ovoj strategiji imaju sledeée znacenje:

- Invaliditet - Preambula Predloga medunarodne konvencije o pravima osoba sa invaliditetom
stoji na stanoviStu da invalidnost proistice iz interakcije osoba sa oSte¢enjima sa barijerama u
okruZenju 1 barijerama koje se odrazavaju u stavovima zajednice, a otezavaju puno i efektivno
ucesce osoba sa invaliditetom u drustvu na osnovu jednakosti sa ostalim ¢lanovima tog drustva;

- Medicinski pristup (model) invalidnosti - sagledava invalidnost kao individualni problem,
direktno prouzrokovan boles¢u, povredom ili nekim drugim oSte¢enjem zdravlja i zbog toga
zahteva medicinsku pomo¢ i negu koju pruzaju profesionalci. Osnovni nacin reSavanja problema
invalidnosti, prema ovom modelu, jeste leCenje, rehabilitacija 1 adaptacija individue na postojece
stanje, sagledavaju¢i prirodu invalidnosti gotovo iskljucivo kao nesto $to se odnosi na pojedinca i
na njegove fizicke, senzorne ili intelektualne nedostatke odnosno ostecenja;

- Socijalni pristup (model) invalidnosti - shvata probleme koje osobe sa invaliditetom imaju
kao socijalno definisan i kreiran problem, kao proizvod socijalne organizacije 1 stavlja teziSte na
barijere sa kojima se osobe sa invaliditetom suocavaju u svakodnevnom zivotu - kako kao
pojedinci, tako i kao grupa;

- Osobe sa invaliditetom - oznaCava osobe sa urodenom ili steCenom fizickom, senzornom,
intelektualnom ili emocionalnom onesposobljenoscu koje usled drustvenih ili drugih prepreka
nemaju mogucnosti ili imaju smanjene mogucénosti da se ukljuce u aktivnosti drustva na istom
nivou sa drugima, bez obzira na to da 1i mogu da ostvaruju pomenute aktivnosti uz upotrebu
tehnickih pomagala ili uz sluzbe podrske;



- Sistem procene - kada je rec o proceni invalidnosti mozemo razlikovati dva aspekta sistema
procene: ekspertizu (strucni "nalaz i misljenje") koja procenjuje "potrebe" 1 "odgovaraju¢e mere"
1 u funkciji je pruzanja usluga osobama sa invaliditetom i veStacenje koje je u funkciji procene
"statusa invalidnosti" (vrste 1 stepena oStec¢enja i ogranicenja) i u funkciji je "priznavanja prava"
osobama sa invaliditetom (tzv. "kompenzatorna prava");

- Pristupacnost - pravilo 5. Standardnih pravila UN za izjednaavanje mogucnosti koje se
pruzaju osobama sa invaliditetom navodi: "Pod pristupom fizickoj sredini pretpostavlja se
obaveza drzave da pokrene preduzimanje mera za uklanjanje prepreka koje onemogucavaju
ucesce u fizickoj sredini. Takve mere treba da podrazumevaju razvoj standarda i smernica, kao 1
da razmotre primenu zakona koji bi obezbedili pristupacnost raznim oblastima drustva, kao §to su
stanovanje, zgrade, usluge javnog prevoza i ostale vrsta prevoza, ulice i ostala spoljna sredina";

- Barijere - prepreke koje ometaju i otezavaju pristupacnost. Barijere se mogu razvrstati na
arhitektonske, informacijsko-komunikacijske i socijalno-ekonomske barijere (predrasude i
nepristupacne usluge);

- Pristup - koristi se kao $iri pojam od pristupacnosti i tie se slobode izbora da se ude, pristupi,
komunicira, dobije 1 pruzi informacija; koristi usluga; i odnosi se na jednake moguc¢nosti da se
koriste osnovna ljudska prava;

- Diskriminacija - Zakon o sprecavanju diskriminacije osoba sa invaliditetom diskriminaciju
definiSe kao sve oblike neopravdanog i nedozvoljenog pravljenja razlike i nejednakog
postupanja, u smislu isklju¢ivanja, ogranic¢avanja ili davanja prvenstva, bez obzira da li se oni
vrSe na otvoren ili prikriven nacin, prema licima ili grupama, kao i ¢lanovima njihovih porodica,
ili njima bliskim licima a koje se zasniva na invalidnosti, ili iz razloga u vezi sa njom. Clan 2.
Predloga medunarodne konvencije o pravima osoba sa invaliditetom definiSe diskriminaciju na
osnovu invalidnosti kao svako pravljenje razlike, iskljuc¢ivanje ili ograni¢avanje po osnovu
invalidnosti ¢iji cilj ili posledica jeste ograni¢avanje ili poniStavanje priznanja, uzivanja ili
provodenja svih ljudskih prava i osnovnih sloboda u oblastima politike, ekonomije, socijalnih,
kulturnih, gradanskih i drugih prava;

- Jednake moguénosti - Standardna pravila UN za izjedna¢avanje moguénosti koje se pruzaju
osobama sa invaliditetom definiSe termin "izjednacavanje mogucnosti" kao proces kojim razliciti
delovi drustva i okoline, kao §to su sluzbe, delatnosti, informisanje i dokumentacija, postaju
dostupni svima, posebno osobama sa invaliditetom;

- Rodna ravnopravnost - podrazumeva da musSkarac i Zena imaju jednake uslove za ostvarivanje
potpunih ljudskih prava i moguénost da doprinesu nacionalnom, politickom, ekonomskom,
socijalnom i kulturnom napretku, kao i da podjednako uzivaju koristi od tog napretka. Pored toga,
ukljucuje obavezu Vlade da vodi politiku jednakih moguénosti; da blize definiSe sadrzaj nacela
ravnopravnosti u pojedinim oblastima drustvenog zivota, posebno u sferi ekonomije i politike;
ustanovljavanje moguénosti preduzimanja mera afirmativne akcije radi otklanjanja fakticke
neravnopravnosti; i zaStitu prava na ravnopravnost.

6. PROMENA PARADIGME "OD PACIJENTA KA GRADANINU"



Promena koncepta invalidnosti i, pre svega, princip baziran na poStovanju prava i sposobnosti
osoba sa invaliditetom podrazumeva prelazak sa sistema prava na "kompenzaciju" gubitaka usled
nastupanja individualnih rizika, na nov pristup u izgradnji bezbednosne mreze zasnovane na
razvoju mehanizma za stvaranje jednakih mogucénosti.

Pitanje uzro¢nosti je ono po ¢emu se stari, medicinski, 1 novi, socijalni pristup razlikuju. Drugim
re¢ima, prva sustinska razlika je u tome gde se sagledava problem invalidnosti - tj. daliu
pojedincu ili u druStvu. Razlika izmedu ovako sagledanog problema invalidnosti vodi do daljeg
razlikovanja prirode invalidnosti, a zatim do razlikovanja predloZenih reSenja za prevazilaZenje
teSkoca sa kojima se suocavaju osobe sa invaliditetom.

Predstavljanje razlika osnovnih karakteristika dva modela je od posebnog znacaja za razumevanje
razlika koje nastaju primenom odredenog modela i njegove implikacije na planu unapredenja

poloZaja osoba sa invaliditetom.

Tabela 1.5 Mapa: od medicinskog ka socijalnom modelu invalidnosti

OD KA

Individualni problem >Problem je u drustvu

Razlike u sposobnostima ¢ine osobu >Razlike u sposobnostima ¢ine resurs i potencijal koji
izolovanom i neadekvatnom tezi ukljucenju

Procena nesposobnosti >Usmerenost na sposobnosti

Mi 1 oni: iskljuCivanje - (ne)tolerancija ~ >Svi mi zajedno: ukljucenost i vrednovanje

Drustvo bira za "njih" >(QOsobe sa invaliditetom odlucuju o sebi
Profesionalci znaju najbolje >Ljudi poseduju razli¢ite vrste znanja

Model invalidnosti koji tezi izolaciji, sa >Model invalidnosti koji trazi u¢esce u zivotu, zahteva
ciljem kontrole ili izleCenja - zaceljenja promene u okruzenju i ponaSanju, odnosno pristupu
Orijentisanost na institucije > QOrijentisanost na zajednicu

Bazirano na milosrdu >Bazirano na ljudskim pravima

Pacijent, odnosno korisnik > Gradanin

S5Kori$¢en materijal: Ministry of Social Development, Office for Disability Issues, New Zealand.

7. STRATESKI CILJEVI RAZVOJA ZA PERIOD 2007-2015. GODINE U OBLASTI
UNAPREDENJA POLOZAJA OSOBA SA INVALIDITETOM

OPSTI CILJ 1: Pitanje poloZaja osoba sa invaliditetom ugraditi u opste razvojne planove uz
izgradnju institucionalnog okvira 1 operacionalizaciju multisektorske 1 multiresorne saradnje na
aktivnostima planiranja i pracenja politika u ovoj oblasti

Vlada je prepoznala potrebu da razvije multisektorski i multidisciplinarni pristup u politici mera
koje uti¢u na poloZaj osoba sa invaliditetom, sa pomeranjem teZiSta sa dugoroc¢ne zavisnosti i
pasivne uloge ka aktiviranju potencijala i izgradnji kapaciteta osoba sa invaliditetom, kao i



stvaranju mogucnosti kako bi osobe sa invaliditetom postale aktivni i produktivni ¢lanovi
drustva.

Jasne procene 1 iskustva drugih zemalja ukazuju da integrativni pristup pitanju invalidnosti ima
pozitivan efekat na ekonomski polozaj osoba sa invaliditetom, na povecanje samopostovanja i
poboljsanje strukture i kvaliteta javne potrosnje, istovremeno doprinoseci odrzivosti intervencija
u dugorocnom smislu.

U okviru ovog zadatka postavljeni su slede¢i posebni ciljevi i mere:

POSEBNI CILJ 1: Do 2010. godine razviti 1 primeniti mehanizme za uklju¢ivanje pitanja
invalidnosti u glavne tokove drustva, razvojne planove, sektorske strategije, programe i projekte.

MERE

1.1 Vrednovati iskustvo osoba sa invaliditetom 1 uvaziti stav da su osobe sa invaliditetom najbolji
predstavnici i poznavaoci problematike invalidnosti uz poStovanje principa - niSta o nama bez
nas;

1.2 Razviti alate za ukljucivanje pitanja unapredenja polozaja osoba sa invaliditetom prilikom
planiranja novih sprovodenja postojecih politika mera, razvoja strategija, planova, projekata i
narocito prilikom pripreme planova rada ministarstava;

1.3 Osnazivati organizacije i predstavnicke grupe osoba sa invaliditetom u zastupanju interesa
osoba sa invaliditetom i aktivnostima nadzora u procesu razvoja i pracenja politike unapredenja
poloZaja osoba sa invaliditetom.

POSEBNI CILJ 2: Podrzati formiranje odgovarajuceg institucionalnog okvira i osigurati razvoj
mehanizama za zajednicko planiranje i prac¢enje politike mera u oblasti invalidnosti svih
relevantnih Cinilaca na svim nivoima (nacionalni, pokrajinski, okruzni, lokalni).

MERE

2.1 Obezbediti mehanizme 1 potrebne resurse za pracenje implementacije Strategije i akcionog
plana za period 2007(12015. godine i za dalji razvoj Strategije;

2.2 Razviti jedinstvenu bazu podataka o osobama sa invaliditetom i mehanizme redovnog
izvestavanja kao deo sistema za pracenje (monitoring) aktivnosti na unapredenju polozaja osoba
sa invaliditetom;

2.3 Razviti mehanizme i obezbediti resurse za razvoj istrazivanja, koordinirano prikupljanje
relevantnih informacija i uvodenje nau¢no-tehnoloskih inovacija vezanih za oblast unapredenja
polozaja osoba sa invaliditetom;

2.4 Obezbediti kontinuirano prikupljanje podataka o osobama sa invaliditetom i njihovim
uslovima zivota, kroz uvodenje pitanja invalidnosti u redovna istrazivanja i merenja opste



populacije koja obavlja Republicki zavod za statistiku ili specijalizovane ustanove za istrazivanja
u pojedinim oblastima (obrazovanje, zaposljavanje, zdravstvo i drugo);

2.5 Dalje razvijati odgovarajucu ulogu Sektora za zasStitu osoba sa invaliditetom u okviru
Ministarstva rada, zapos$ljavanja i socijalne politike;

2.6 Dalje razvijati koordinacionu ulogu Saveta za osobe sa invaliditetom;

2.7 Pruzati podrSku lokalnoj samoupravi, organizacijama osoba sa invaliditetom i drugim
zainteresovanim stranama na lokalnom nivou u formiranju lokalnih tela za koordinaciju i
kreiranje lokalne politike unapredenja polozaja osoba sa invaliditetom;

2.8 Osigurati da proces razvoja politike koristi jedinstven pristup u celom sistemu - na
nacionalnom nivou; da sistem standarda, jedinstvenih postupaka i kriterijuma budu jedinstveni,
uz postovanje principa fleksibilnosti koji dozvoljava korisnicima slobodu uticaja na odluke i
izbore koji uti¢u na njihove Zivote.

OPSTI CILJ 2: Razviti efikasnu pravnu zatitu, uz razvijene i sprovedene planove prevencije i
sprecavanja diskriminacije osoba sa invaliditetom, kao i planove senzibilizacije drustva za pitanja
invalidnosti

Vlada je priznala zna¢aj Medunarodne konvencije o pravima osoba sa invaliditetom i svesrdno
podrzavala rad na Nacrtu konvencije, prvo u sklopu SRJ i drzavne zajednice Srbija i Crna Gora, a
od 2006. godine 1 kao Republika Srbija. Kroz rad svojih eksperata i nadleznih organa drzavne
uprave, u saradnji i koordinaciji sa pokretom osoba sa invaliditetom, Republika Srbija dala je
veliki doprinos izradi Nacrta medunarodne konvencije o pravima osoba sa invaliditetom. Posto
Generalna skupstina UN-a usvoji Konvenciju, sledi potpisivanje Konvencije, potpuno
uskladivanje nacionalnog zakonodavstva sa njom, izrada plana za sprovodenje i potvrdivanje
Konvencije. Vrednosti Medunarodne konvencije o pravima osoba sa invaliditetom predstavljaju
integralni deo ove strategije.

U okviru ovog zadatka postavljeni su sledeci posebni ciljevi 1 mere:

POSEBNI CILJ 3: Osigurati poStovanje prava osoba sa invaliditetom kroz razvoj mehanizama
zaStite prava osoba sa invaliditetom.

MERE

3.1 Podrzati proces usvajanja i ratifikacije Medunarodne konvencije o pravima osoba sa
invaliditetom, kroz potpuno uskladivanje nacionalnog zakonodavstva sa Konvencijom, njeno
sprovodenje 1 pra¢enje njenog sprovodenja;

3.2 Razviti planove za primenu Zakona o sprecavanju diskriminacije osoba sa invaliditetom i
drugih propisa tako da se spreci i umanji diskriminacija osoba sa invaliditetom 1 da se omoguce
jednake mogucénosti za puno ucesée osoba sa invaliditetom u svim oblastima drustvenog Zivota;



3.3 Razvijati zakonska reSenja i mehanizme za pracenje i izmene zakona kojima ¢e se garantovati
nediskriminacija osoba sa invaliditetom.

POSEBNI CILJ 4: Podizanje nivoa svesti zajednice o osobama sa invaliditetom i osoba sa
invaliditetom o pravima, poloZzaju i potrebama.

MERE

4.1 Razvijati 1 osnaZivati programe obrazovanja javnosti kroz javne debate o pitanjima
invalidnosti 1 ukljuc¢ivanje perspektive invalidnosti u diskusije sa temama od opSteg interesa;

4.2 Kontinuirano informisati javnost o pravima, poloZaju i potrebama i moguénostima osoba sa
invaliditetom;

4.3 Podrzavati programe obrazovanja osoba sa invaliditetom u cilju obezbedivanja uslova da
osobe sa invaliditetom znaju svoja prava, prepoznaju diskriminaciju, poznaju mehanizme zastite i
jacaju svoje samozastupnicke vestine;

4.4 Podrzati rad organizacija koje promoviSu i zagovaraju pristup koji se zasniva na ljudskim
pravima i ugradivanju pitanja unapredenja polozaja osoba sa invaliditetom u opste razvojne
planove;

4.5 Podrzati rad organizacija osoba sa invaliditetom koje razvijaju i pruZaju usluge namenjene
osobama sa invaliditetom (dnevni boravci, klubovi, servis personalnih asistenata, SOS-telefon) na
lokalnom, okruznom, pokrajinskom i nacionalnom nivou.

OPSTI CILJ 3: Socijalne, zdravstvene i druge usluge bazirane na pravima i potrebama korisnika
naciniti dostupnim, u skladu sa savremenim medunarodno-prihva¢enim metodama procene
invalidnosti i potreba

Strategija postavlja zahtev za postepenu, ali obaveznu transformaciju sistema procene, kako bi on
bio funkcionalan i u skladu sa sistemom koji se konstituise kroz reformski proces, odnosno, sa
sistemom koji pruza mogucnosti i bazira se na sposobnostima osoba sa invaliditetom6. Strategija
postavlja uvodenje (biopsiho) socijalnog modela7 invalidnosti koji ¢ini teorijsku osnovu
"Medunarodne klasifikacije funkcionisanja, invalidnosti i zdravlja".

6Kada je re¢ o "proceni" invalidnosti mozemo razlikovati dva aspekta "sistema procene":

- Ekspertiza (strucni "nalaz 1 misljenje") koja procenjuje "potrebe" i "odgovarajuc¢e mere"
(tretman) 1 u funkciji je pruzanja usluga (rehabilitacija i socijalna zastita) osobama sa
invaliditetom. Ekspertize su zasnovane na savremenim nau¢nim paradigmama, vazecoj doktrini
neke profesionalne strukture i prate profesionalne standarde kvaliteta usluga. Na njima se gradi
procena potrebnih mera, planiraju sredstva i oprema i organizuje sistem pruzanja usluga. Sistem
ekspertiza i usluga generiSe informacije 1 pruza "protok informacija" radi obezbedivanja mreze
dostupnih usluga kojima se postize celovitost u tretmanu (stvaranju mogucénosti) osoba sa



invaliditetom.

- VestaCenja koje je u funkciji procene "statusa invalidnosti" (vrste i stepena oStecenja i
ogranicenja) i u funkciji je "priznavanja prava" osobama sa invaliditetom (tzv. "kompenzatorna
prava"). VestaCenje predstavlja skup normiranih ovlas¢enja, procedura (protokola) i standarda za
procenu situacije (invalidnosti) relevantne za definisane kriterijume za priznavanje (i
ostvarivanje) odredenih statutarnih zakonom utvrdenih prava.

7Svetska zdravstvena organizacija 2000 - biopsihosocijalni model, je "koherentni pogled na
razli¢ite perspektive zdravlja sa bioloskog, socijalnog i individualnog aspekta".

U okviru ovog opsteg cilja postavljeni su slede¢i posebni ciljevi i mere:

POSEBNI CILJ 5: Unaprediti sistem podrske 1 usluga usmerenih ka korisniku u skladu sa
njegovim potrebama.

MERE

5.1 Dalje razvijati koncept procene sposobnosti i potreba ka biopsihosocijalnom modelu i
uskladiti standarde nacionalne klasifikacije sa medunarodnim standardima klasifikacije
funkcionisanja, invalidnosti i zdravlja;

5.2 Razviti standarde kvaliteta socijalnih, zdravstvenih i drugih usluga koje se pruzaju osobama
sa invaliditetom u lokalnoj zajednici, obezbedujuéi programsku i metodolosku podrsku u njihovoj
implementaciji;

5.3 Razviti sistem kontrole kvaliteta socijalnih, zdravstvenih i drugih usluga kroz sistem
supervizije, monitoringa, programe edukacije i profesionalnog napredovanja pruzalaca usluga;

5.4 Obezbediti da sistem socijalnih, zdravstvenih i drugih usluga za osobe sa invaliditetom u
potpunosti postuje princip dostupnosti usluga u lokalnoj zajednici, uz potpunu primenu procesa
deinstitucionalizacije;

5.5 Obezbediti razvoj multidisciplinarnog timskog rada na svim nivoima kroz povezivanje
institucija sa druga dva sektora;

5.6 Osigurati pristupacnost socijalnim, zdravstvenim i drugim uslugama u arhitektonskom,
organizacionom i programskom smislu - prostor bez barijera, mobilni servisi, fleksibilno radno
vreme, prilagodeni formati informacija, edukovani pruzaoci usluga, kao i uklju¢ivanje novih
tehnologija;

5.7 Razviti mehanizme koji ¢e omoguciti postojanje pluralizma pruzaoca usluga (vladine
institucije, agencije, udruzenja gradana i privatni sektor), koji ¢e pruzati usluge na bazi utvrdenih
standarda 1 principa "korisnik (osoba sa invaliditetom) je u centru kreirane, odnosno pruzene
usluge";

5.8 Razviti standarda usluga, treninga i kvalifikacije za personalne asistente;



5.9 Osigurati kontinuitet, komplementarnost i medusektorsku saradnju u pruzanju usluga
osobama sa invaliditetom;

5.10 Razvijati model "sredstva prate korisnika", tako da osoba sa invaliditetom ima pravo izbora
vrste 1 pruzaoca usluga;

5.11 Podsticati i podrzati razvoj novih usluga u lokalnoj zajednici uz primenu individualizovanih
planova koji podsticu aktivizam i podrzavaju samostalnost osoba sa invaliditetom;

5.12 Osigurati sveobuhvatnost zdravstvene zastite za osobe sa invaliditetom (promocija zdravlja,
prevencija bolesti na svim nivoima, rana dijagnoza, leCenje i rehabilitacija), bez diskriminacije u
odnosu na njihovo stanje i bolest, u skladu sa njihovim potrebama;

5.13 Osigurati da osobe sa invaliditetom ostvare prava na savremena medicinsko-tehnicka
pomagala (proteze, ortoze 1 druga pomagala za kretanje, stajanje i sedenje, pomagala za vid, sluh,
govor i druga pomagala) u skladu sa njihovim potrebama;

5.14 Osigurati da zdravstveni radnici osobama sa invaliditetom pruzaju zdravstvenu zastitu,
postujuci sva prava pacijenata (pravo na: informacije, obavestenje, slobodan izbor lekara,
privatnost i poverljivost informacija, na samoodlucivanje i pristanak, uvid u medicinsku
dokumentaciju, tajnost podataka, prigovor, naknadu Stete);

5.15 Obezbediti pristup osobama sa invaliditetom specijalizovanim sluzbama zdravstvene zastite
1 rehabilitacije;

5.16 Osigurati postojanje i razvoj programa rehabilitacije za sve grupe osoba sa invaliditetom,
baziranih na individualnim potrebama;

5.17 Razviti programe informisanja korisnika sa invaliditetom o pravima i moguénostima
koris¢enja usluga i za te potrebe razviti mape dostupnih usluga na lokalnom nivou;

5.18 Uvesti nova zanimanja relevantna za razvoj usluga, kroz program razvoja klasifikacije
zanimanja.

POSEBNI CILJ 6: Osnaziti porodice osoba sa invaliditetom kroz sistem pruzanja adekvatne
podrske odgovarajucih servisa i sluzbi koje pomazu integraciju osoba sa invaliditetom u
zajednicu.

MERE

6.1 Promovisati porodi¢no okruZenje kao primarno i najbolje za osobu sa invaliditetom uz punu
primenu 1 snaznu podrsku deinstitucionalizaciji;

6.2 Razvijati servise 1 programe podrske za roditelje 1 porodice osoba sa invaliditetom,;



6.3 Obezbediti redovno i potpuno informisanje osoba sa invaliditetom i njihovih porodica o
pravima i obavezama;

6.4 Razviti i primeniti programe edukacije roditelja i njihovo uklju¢ivanje u programe
rehabilitacije;

6.5 Razviti programe i aktivnosti u cilju pruzanja dodatne podrske samohranim majkama,
odnosno ocevima sa invaliditetom, kao i1 porodici koje imaju dva ili viSe ¢lanova sa invaliditetom.

POSEBNI CILJ 7: Unaprediti kvalitet rada pruzalaca usluga.
MERE

7.1 Razviti i sprovoditi program edukacije lica koja su profesionalno ukljuc¢ena u rad i
obezbedenje usluga osobama sa invaliditetom po savremenom i1 medunarodno prihva¢enom
modelu invalidnosti zasnovanom na ljudskim pravima;

7.2 Obezbediti visok kvalitet pruzenih usluga, adekvatnom obukom osoba (npr. volontera,
studenata i drugih) koje su ukljucene u sistem pruzanja usluga;

7.3 Razviti odgovarajuci institucionalni mehanizam kojim ¢e se obezbediti da osobe sa
invaliditetom kao korisnici, u€estvuju u procesu obezbedivanja usluga, ukljucujuéi izbor, procenu
potreba, ucesce u donosenju odluka, monitoring i evaluaciju usluga.

OPSTI CILJ 4: Razviti politike mera i primeniti programe, naro¢ito u oblastima obrazovanja,
zaposljavanja, rada i stanovanja, koji osobama sa invaliditetom pruzaju jednake mogucnosti 1
podsticu samostalnost, licni razvoj i aktivan zivot u svim oblastima.

Ovaj opsti cilj predstavlja samu sustinu promene kojoj se tezi i koju ovaj dokument Zeli da
uspostavi kroz stvaranje uslova za aktiviranje potencijala i stvaranje mogu¢nosti osobama sa
invaliditetom da postanu aktivni i produktivni ¢lanovi drustva.

Obrazovanje 1 zaposljavanje se tako prepoznaju kao kljucni faktori za samostalan zivot osoba sa
invaliditetom. Pored ove dve klju¢ne oblasti, pod opstim ciljem 4. sadrzani su i posebni ciljevi
koji su usmereni na pristup ostalim uslugama na lokalnom nivou, a koji uz opstu pristupacnost
¢ine preduslove za ostvarenje samostalnosti; zatim stvaranje uslova za uc¢es§¢e u kulturnom,
sportsko-rekreativnom zivotu i slobodnim aktivnostima, kao i izjednaavanje mogucnosti za
muskarce i Zene kao uslov za ravnopravno uces¢e zena sa invaliditetom u Zivotu zajednice.

POSEBNI CILJ 8: Osigurati poStovanje i ostvarivanje prava svih osoba sa invaliditetom na

adekvatno obrazovanje uz obezbedivanje jednakih moguénosti za ucenje i razvoj u lokalnoj
zajednici za svu decu, omladinu i odrasle osobe sa invaliditetom.

MERE



8.1 Kreirati strategiju primene i unapredenja postojece zakonske regulative koja definiSe polje
sprecavanja diskriminacije u obrazovnom procesu (od predskolskog do akademskog);

8.2 Osigurati da se u okviru sveobuhvatnog (formalnog i neformalnog) obrazovnog sistema
obezbede individualizovane mere podrske osobama sa invaliditetom, radi postizanja
maksimalnog akademskog i socijalnog razvoja u skladu sa konceptom inkluzivnog drustva;

8.3 Omoguciti zainteresovanim grupama, odnosno osobama primenu alternativnih nacina i
sredstava komunikacije;

8.4 Osigurati da se obrazovanje osoba, a naro¢ito dece sa auditivnim invaliditetom, vizuelnim
invaliditetom ili kombinovanim senzornim invaliditetom vrsi na formatima komunikacije koji su
najprimereniji i u okruzenju koje osigurava maksimalan akademski i druStveni razvoj;

8.5 Preduzeti odgovarajuce mere za obrazovanje i zaposljavanje nastavnog osoblja koje koristi
gestovni jezik ili Brajevo pismo, ukljuc¢ujuéi nastavnike koji su i sami osobe sa invaliditetom;

8.6 Preduzeti odgovarajuce mere da deca sa invaliditetom mogu koristiti usluge predskolskih
ustanova ravnopravno sa drugom decom;

8.7 Razvijati programe i realizovati edukacije stru¢njaka i osoblja koji rade sa osobama sa
invaliditetom na svim nivoima;

8.8 Razvijati programe motivisanja i edukacije roditelja dece sa i bez invaliditeta koji ¢e
doprinositi podizanju svesti o neophodnosti i vaznosti obrazovanja dece sa smetnjama u razvoju u
redovnom obrazovnom sistemu na svim nivoima, uz postovanje razvojnih kapaciteta ove dece 1
njihovog prava na ocuvanje sopstvenog identiteta;

8.9 Postepeno uvodenje i razvoj dostupnog inkluzivnog obrazovanja na svim nivoima;
8.10 Osigurati da osobe sa invaliditetom mogu imati pristup opStem tercijarnom obrazovanju,
profesionalnom osposobljavanju i edukaciji, obrazovanju za odrasle i Zivotnom ucenju na

jednakim osnovama.

POSEBNI CILJ 9: Obezbediti jednake moguénosti za rad i zaposljavanje osoba sa invaliditetom
uz razvoj i primenu sistemskih reSenja baziranih na potrebama i sposobnostima.

MERE

9.1 Jacati motivaciju osoba sa invaliditetom, radi njihovog ukljuc¢ivanja u radni proces
promocijom principa aktivnog Zivljenja;

9.2 Podizati nivo znanja i kompetencija svih druStvenih aktera neposredno ukljucenih u proces
kreiranja 1 primene politike zaposljavanja osoba sa invaliditetom;



9.3 Jacati ulogu i odgovornost socijalnih partnera radi sveobuhvatnog pristupa oblasti
zaposljavanja osoba sa invaliditetom,;

9.4 Povecati nivo zapos$ljavanja osoba sa invaliditetom, odrZanja zaposlenja i napredovanja u
poslu, primenom koncepta dozivotnog uc¢enja zasnovanog na sposobnostima osoba sa

invaliditetom 1 potreba trzista rada;

9.5 Razviti 1 uspostaviti sistem informisanja osoba sa invaliditetom o moguénostima
zapoSljavanja;

9.6 Razviti 1 uspostaviti sistem informisanja poslodavaca o moguénostima osoba sa
invaliditetom;

9.7 Razviti mehanizme podrske poslodavcima prilikom zaposljavanja osoba sa invaliditetom;

9.8 Razviti mehanizam procene radnih sposobnosti i potreba baziran na usvojenim
medunarodnim standardima;

9.9 Postaviti zaposljavanje osoba sa invaliditetom na otvorenom trzistu kao apsolutni prioritet. Za
osobe sa invaliditetom Cije potrebe se ne mogu zadovoljiti u otvorenom zaposljavanju alternative
su zapoSljavanje uz podrsku i male jedinice zaSti¢enog zaposljavanja;

9.10 Razviti model socijalne ekonomije;

9.11 Dalje razvijati pojam pristupa¢nog radnog mesta uz razvoj standarda kroz oblast zastite i
zdravlja na radu;

9.12 Razviti standarde pristupacnosti, socijalne podrske i radnog osposobljavanja unutar
preduzeca za zaposljavanje i radno osposobljavanje osoba sa invaliditetom;

9.13 Razvijati mehanizme i resurse za profesionalnu rehabilitaciju;

9.14 Naciniti opSte programe osposobljavanja i zaposljavanja, programski, informacijski i
prostorno dostupnim za osobe sa invaliditetom;

9.15 Razvijati podsticanje samozaposljavanja, preduzetniStva i razvijati programe podrske
preduzetnistva i osnivanja malih i srednjih preduzeca od strane osoba sa invaliditetom;

9.16 Ustanoviti pruzanje usluga osobama sa invaliditetom kao redovne aktivnosti agencija koje se
bave razvojem malih 1 srednjih preduzeca i1 regionalnim razvojem;

9.17 Kreirati nova zanimanja posrednika u zaposljavanju osoba sa invaliditetom na otvorenom
trzistu, koji bi usmeravali i pomagali zaposljavanje osoba sa invaliditetom;

9.18 Razvijati sluzbe podrske i1 razvoja aktivnom uces¢u, ve¢em zaposljavanju i radnim
aktivnostima osoba sa invaliditetom.



POSEBNI CILJ 10: Razvijati i osigurati jednake mogucénosti za Zene sa invaliditetom za
ravnopravno 1 aktivno ucesc¢e u zivotu zajednice.

MERE

10.1 Razvijati i obezbediti pristup potrebnim i odgovaraju¢im servisima za zene sa invaliditetom
u cilju podizanja kvaliteta zivota;

10.2 Podizati svest drustva 1 osoba sa invaliditetom o relacijama izmedu pola, roda i invalidnosti;

10.3 Obezbediti informacije o poloZaju zena sa invaliditetom u odnosu na njihove drustvene
uloge 1 posebnu ranjivost u odnosu na porodi¢no nasilje;

10.4 Obezbediti informacije o Zenskim ljudskim pravima (reproduktivno pravo) Zenama sa
invaliditetom;

10.5 Preduzeti mere na spreavanju nasilja, zlostavljanja i eksploatacije Zena sa invaliditetom;
10.6 U saradnji sa relevantnim institucijama i organizacijama osoba sa invaliditetom razvijati i
primeniti programe psihosocijalne i pravne podrske Zenama sa invaliditetom koje su prezivele

nasilje, zlostavljanje i zloupotrebu;

10.7 Pruziti podrSku organizacijama i institucijama koje se bave nasiljem nad osobama sa
invaliditetom;

10.8 Preduzeti mere i aktivnosti u cilju povecanja nivoa znanja i vestina Zena sa invaliditetom za
ravnopravno 1 aktivno ucesc¢e u zivotu zajednice.

POSEBNI CILJ 11: Poboljsati kvalitet Zivota osoba sa invaliditetom stvaranjem mogucnosti za
slobodan izbor uslova i na¢ina zivota u izabranom okruZenju.

MERE

11.1 Razvijati programe samostalnog stanovanja i1 stanovanja uz podrsku koji omogucavaju
osobama sa invaliditetom da ostaju u svojoj zajednici;

11.2 Razvijati i primeniti programe obrazovanja javnosti u cilju smanjenja predrasuda prema
pravu osoba sa invaliditetom na brak, seksualnost i roditeljstvo;

11.3 Razviti i primeniti programe podrske osobama sa invaliditetom u cilju ostvarivanja prava na
samostalnost 1 sopstveni izbor;

11.4 Razviti i primeniti programe podrske osobama sa invaliditetom koje se odluce na brak i
roditeljstvo;



11.5 Preduzeti mere i aktivnosti u cilju stvaranja uslova da osobe sa invaliditetom ravnopravno
ostvaruju pravo na usvajanje dece;

11.6 Preduzeti mere i aktivnosti u cilju razvoja "specijalizovanog hraniteljstva".

POSEBNI CILJ 12: Povecati ukljucenost osoba sa invaliditetom u zajednicu stvaranjem uslova
za ucesée u kulturnom i sportsko-rekreativnom zivotu i slobodnim aktivnostima.

MERE

12.1 Obezbediti razvoj i primenu svih tehnickih i tehnoloskih formata u televizijskim
programima, filmovima, pozoriSnim, sportskim, turisti¢kim i drugim sadrzajima za nesmetano
pracenje od strane svih osoba sa invaliditetom;

12.2 Obezbediti da kulturne, sportske 1 turisticke usluge postanu dostupne za osobe sa
invaliditetom;

12.3 Razvijati programe koji podsticu razvoj i primenu umetnickih, sportskih 1 intelektualnih
potencijala osoba sa invaliditetom radi njihove dobrobiti i obogacivanja ¢itavog drustva;

12.4 Obezbediti priznavanje posebnog kulturnog i lingvistickog identiteta osoba sa oStecenjem
sluha na osnovu jednakosti sa drugima, ukljucuju¢i gestovni jezik i kulturu, pruzanje
odgovarajuce podrske radi ostvarivanja ovog identiteta;

12.5 Podsticati i promovisati u¢es¢e osoba sa invaliditetom u sportskim aktivnostima na svim
nivoima;

12.6 Osigurati da osobe sa invaliditetom imaju moguénost organizovanja i uces¢a u kulturnim 1
sportskim aktivnostima specificnim za osobe sa invaliditetom 1 u tom cilju razvijati i primenjivati
odgovarajuce programe kroz koje bi osobe sa invaliditetom dobijale adekvatnu podrsku;

12.7 Osigurati da deca sa invaliditetom imaju jednak pristup ucescu u igri, kulturnim,
rekreativnim, sportskim i aktivnostima u slobodno vreme, ukljuc¢ujuci aktivnosti koje se odvijaju
u sklopu obrazovnog sistema.

OPSTI CILJ 5: Osobama sa invaliditetom osigurati pristup izgradenom okruZzenju, pristupaénom
prevozu, informacijama, komunikacijama i uslugama namenjenih javnosti, a kroz razvoj i
sprovodenje plana uklanjanja barijera i izgradnje pristupacnih objekata i prostora, usluga,
informacija i komunikacija.

Prema socijalnom modelu, pristupacnost nije samo ¢in ili stanje ve¢ je sloboda izbora da se ude,
pristupi, komunicira ili na neki drugi nacin koristi osnovno ljudsko pravo. Zbog toga se problem
pristupacnosti ne ti¢e samo uklanjanja fizickih barijera, ve¢ zahteva od kreatora politike da
razviju sistemska reSenja koja pojam pristupacnosti posmatraju kao deo pojma pristup, gde je
prostorna pristupacnost samo element celokupnog prava na pristup i uces¢e svih gradana, pa tako
1 osoba sa invaliditetom.



Razvijanje pristupa prvenstveno zahteva identifikaciju i uklanjanje barijera koje postoje u drustvu
(barijere se mogu razvrstati na arhitektonske, informacijsko-komunikacijske i socijalno-
ekonomske barijere).

Drugi obavezni korak bi bio sistemsko uklju¢ivanje pitanja pristupa tako da se novi programi,
planovi 1 projekti razvijaju sa ugradenom komponentom pristupacnosti, u skladu sa principom
"Univerzalni dizajn" 1 "Dizajn za sve" kako u sferi fizickog okruZenja, transporta i komunikacija,
tako 1 sferi dizajniranja roba i usluga od opSteg znacaja.

U arhitektonskom smislu to bi znacilo obavezu primene principa "Univerzalnog dizajna" ve¢ u
fazi projektovanja uz zabranu izdavanja upotrebne dozvole objektima koji nisu pristupacni. Isti
princip se odnosi i na prevoz.

U programskom smislu vezano za usluge koje se pruzaju kroz zdravstvene, obrazovne,
ekonomske 1 socijalne programe, neophodno je ukljucivanje pitanja pristupa osoba sa
invaliditetom, kroz prepoznavanje osoba sa invaliditetom kao integralnog dela korisnicke grupe
prilikom kreiranja programa i poStovanja prava na pristup i ucesc¢e, kao elementa sistema
kontrole kvaliteta.

Takode, to zahteva kreiranje i primenu inovacija, novih tehnologija i kori§¢enje najboljih praksi
1z sveta 1 okruZenja.

U okviru ovog zadatka postavljeni su sledec¢i posebni ciljevi 1 mere:

POSEBNI CILJ 13: Obezbediti da svi novi javni i objekti otvoreni za javnost, saobracajna
infrastruktura i objekti u funkciji javnog prevoza putnika u svim granama saobracaja, budu
pristupacni za osobe sa invaliditetom.

MERE

13.1 Promovisati i edukovati javnost i stru¢njake o konceptu pristupacnosti - univerzalni dizajn,
odnosno pristup za sve, u cilju prevencije stvaranja novih barijera i diskriminacije;

13.2 Dosledno primenjivati propise koji predvidaju obaveznu primenu standarda pristupacnosti,
vrsiti nadzor nad primenom tih propisa i izricati sankcije prekrSiocima;

13.3 Podsticati osnivanje i razvoj organa i institucija koji ¢e se baviti pitanjima pristupacnosti i
promocijom principa "Univerzalnog dizajna".

POSEBNI CILJ 14: Postepena i kontinuirana adaptacija postojecih javnih objekata i saobracajne
infrastrukture i prevoznih sredstava u javnom prevozu putnika u svim granama saobracaja, kako

bi postali pristupacni za osobe sa invaliditetom.

MERE



14.1 Obezbediti finansijska sredstva za uklanjanje barijera u svim javnim sluzbama, javnim
objektima, saobracajnoj infrastrukturi i prevoznim sredstvima u javnom prevozu putnika u svim
granama saobracaja;

14.2 Izrada akcionih planova za rekonstrukciju postojecih objekata i infrastrukture, po listi
prioriteta 1 postepena kontinuirana i sistemati¢na zamena postojecih nepristupacnih prevoznih
sredstava u javnom prevozu putnika u svim granama saobracaja, novim pristupacnim,;

14.3 Razvoj 1 primena principa paralelnog koloseka u organizaciji javnog prevoza za osobe sa
invaliditetom, pored uvodenja novih pristupacnih prevoznih sredstava u javnom prevozu putnika
u svim granama saobracaja.

POSEBNI CILJ 15: Obezbediti pristupacnost informacija, komunikacija i usluga ukljucujuci
primenu informacijskih i komunikacijskih tehnologija kao i drugih nau¢nih dostignuca u cilju
stvaranja jednakih mogucénosti 1 unapredenja polozaja osoba sa invaliditetom.

MERE

15.1 Podrzati istrazivanja, razvoj, proizvodnju i primenu novih informaciono-komunikacijskih
tehnologija u cilju bolje pristupacnosti i pristupa informacijama i komunikacijama za osobe sa
invaliditetom;

15.2 Razviti pristupa¢ne mehanizme informisanja za korisnike sa invaliditetom ukljucujuéi
prevodioce za gestovni jezik;

15.3 Obezbediti osobama sa invaliditetom pristup svim sluzbama i javnim servisima, ukljucujuéi
1 servise za vanredne situacije.

OPSTI CILJ 6: Osigurati osobama sa invaliditetom adekvatan standard Zivljenja i socijalnu
sigurnost.

Pored strateskog opredeljenja da se stvore mogucnosti za adekvatno obrazovanje, aktiviranje i
radno angazovanje osoba sa invaliditetom mora se uzeti u obzir i €injenica da trenutno blizu 70%
osoba sa invaliditetom Zivi na, ili ispod granice siromastva i da priblizno isti procenat spada u
izdrzavana lica ili uzivaoce penzije.

Takode, moraju se imati u vidu i dodatni tro§kovi invalidnosti, proistekli iz posebnog rezima
ishrane, nabavke pomagala, sanitetskog materijala, lekova, obuce, odece, sredstava li¢ne higijene,
energenata i ovim osobama se mora osigurati adekvatan standard Zivljenja 1 socijalna sigurnost.

Osobama sa invaliditetom se mora obezbediti adekvatna socijalna zastita u skladu sa nacelom
socijalne solidarnosti.

POSEBAN CILJ 16: Obezbediti svim osobama sa invaliditetom socijalnu sigurnost i puno i
nesmetano uzivanje tog prava.



MERE

16.1 Osigurati da osobe sa invaliditetom imaju ravnopravan pristup odgovaraju¢im sluzbama,
sredstvima i drugoj asistenciji za zadovoljavanje potreba vezanih za invalidnost po pristupacnim
cenama;

16.2 Osigurati osobe sa invaliditetom programima socijalne zastite i programima za smanjenje
siromastva;

16.3 Osigurati osobe sa invaliditetom i1 njihove porodice pristupom drzavnoj pomo¢i da pokriju
troSkove vezane za invalidnost, ukljucujuci odgovarajucu obuku, savetovanje, finansijsku pomoc¢
1 ustanove za privremeni smestaj;

16.4 Osigurati ostvarivanja prava na specifi¢na pomagala za korekciju i kompenzaciju, njihovo
redovno odrzavanje, obezbedivanje sanitetskih materijala 1 lekova uz pokrivanje troskova
nabavke i odrzavanja iz sredstava obaveznog zdravstvenog osiguranja;

16.5 Osigurati osobama sa invaliditetom pristup javno finansiranim programima stanovanja;

16.6 Osigurati osobama sa invaliditetom jednaki pristup pogodnostima i programima penzionog
osiguranja;

16.7 Stvaranje zakonskih okvira za upravljanje nasledstvom, zaduzbinama, legatima, koje
porodice ostavljaju osobama sa invaliditetom liSenim poslovne sposobnosti, kako bi se sprecilo
smestanje ovih osoba u ustanove nakon smrti roditelja ili staratelja.

8. PRIMENA I PRACENJE STRATEGIJE
A. Akcioni plan

Dalje aktivnosti na razradi dokumenta Strategije ¢e ukljuciti izradu dvogodi$njih akcionih
planova i definisanje konkretnih mera i aktivnosti ¢ijim sprovodenjem ce se realizovati ciljevi
postavljeni ovim dokumentom u cilju poboljSanja polozaja osoba sa invaliditetom u svim

segmentima zZivota.
Razvijeni akcioni plan ¢e obuhvatiti prvi dvogodisnji period od 2007 - 2009. godine.
Kontrolni upitnik

Pored posebno razvijenog jasnog plana rada, neophodno je osigurati da se u svim ministarstvima,
kroz planove koji se razvijaju kroz redovno dvogodisnje planiranje, obezbedi poStovanje principa
pune ukljucenosti-inkluzije i pristupacnosti za osobe sa invaliditetom kao integralnog dela svih
planiranih programa i aktivnosti. Za tu svrhu, uradice se i Kontrolni upitnik po modelu Rapid
Handicap Analysis8 koji ¢e se prilikom kreiranja planova za naredni period koristiti kao pomoc¢ni
alat.



Strategija daje preporuku da se modeli Kontrolnih upitnika za pitanja od opSteg interesa kao $to
su zaStita zivotne sredine i rodna ravnopravnost, koji se u razvijenim zemljama koriste prilikom
kreiranja programa i aktivnosti kao obavezni, razviju i primene za nase potrebe planiranja.

Stvaranje institucionalnog okvira i operacionalizacija multisektorske i multiresorske saradnje

Pored redovnih aktivnosti kojima se Vlada bavi, u narednom periodu bi¢e neophodno pruziti
programsku 1 finansijsku podrsku lokalnim samoupravama u cilju primene jedinstvenih standarda
1 osiguranja da se definisane mere na svim nivoima dosledno sprovode. Takode, potrebno je
pruziti i svu drugu pomo¢ neophodnu lokalnim samoupravama da razviju lokalne planove akcije
za unapredenje poloZaja osoba sa invaliditetom ili ukljuce ovo pitanje u druge strateSke
dokumente na lokalnom nivou. Akcionim planom ¢e se bliZze definisati aktivnosti u ovoj oblasti.

Upravljanje realizacijom i evaluacija

Veliku prepreku za holisticki model razvoja i pracenja politike u oblasti invalidnosti ¢ini
nedostatak podataka9. Prvi zadaci koji se nalaze pred kreatorima politike bi¢e da istraze resenja 1
razviju jedinstven standard, metodologiju i procedure u ovoj oblasti kako bi podaci koje koriste
bili relevantni, kompatibilni i azurirani, a prikupljanje istih isplativo i efikasno.

Takode, neophodno je obezbediti kontinuirano prikupljanje podataka o osobama sa invaliditetom
1 njihovim uslovima Zivota, kroz uvodenje pitanja invalidnosti u redovna istrazivanja i merenja
opste populacije koja obavlja Republicki zavod za statistiku ili specijalizovane ustanove za
istrazivanja u pojedinim oblastima (obrazovanje, zaposljavanje, zdravstvo i drugo). Tako se ovo
pitanje odmah moze ukljuciti u istrazivanje o merenju zivotnog standarda (koje se planira u 2007.
godini) istraZivanja i merenja o radnoj snazi na otvorenom trzistu rada, merenja potrosacke korpe
1 druga istrazivanja. Ovaj nacin omogucava poredenje stanja u populaciji sa invaliditetom i onoj
koja nema invaliditet, jer koristi iste merne metode uz specifi¢nost pitanja koja se odnose na
osobe sa invaliditetom.

Redovni godi$nji izvestaji

U cilju pracenja postignutih rezultata i proceni uspesnosti realizacije razvijenih planova, Vlada ¢e
obrazovati telo - Savet za implementaciju strategije unapredenja polozaja osoba sa invaliditetom,
koje ¢e imati i zadatak da priprema zbirne izvestaje resornih ministarstava, odgovarajucih
institucija 1 drugih odgovarajucih partnera o aktivnostima i postignutim rezultatima u oblasti
unapredenja poloZaja osoba sa invaliditetom.

Rezultati ¢e se objavljivati na web stranicima Ministarstva rada, zapoS$ljavanja i socijalne
politike, a uredenje i azuriranje sadrzaja stranica bi¢e deo aktivnosti tog ministarstva.

8Kontrolni upitnik predstavljen kroz RHA - Rapid Handicap Analysis (Stakes-National Research
and Development Finland, Manual on Inclusive planning izdanje UN - 2003.).



9 U ovom trenutku se ne raspolaze sveobuhvatnim i adekvatnim kvantitavnim ni kvalitativnim
podacima vezanim za oblast invalidnosti. Zvanicna statistika ne prati invalidnost kroz popis, niti
kroz druge sveobuhvatnije redovne statisticke ankete. U Republici Srbiji postoji nekoliko
pouzdanih izvora informacija vezanih za ovu oblast kao §to su: sistem PIO, sistem obrazovanja,
sistem zdravstva, Nacionalna sluzba za zaposljavanje (NSZ). Pored toga, postoje podaci koje
prikupljaju organizacije osoba sa invaliditetom (OOSI).

9. TROSKOVI IMPLEMENTACIJE STRATEGIJE

Primarni cilj je sagledavanje troSkova primene Strategije u periodu do 2015. godine, radi
obezbedivanja neophodnog obima i strukture finansijskih sredstava za ostvarivanje pune
socijalne ukljucenosti osoba sa invaliditetom u ekonomske 1 drustvene tokove razvoja zemlje.

Sekundarni cilj je razvoj i predlaganje indikatora za planiranje i pracenje realizacije aktivnosti i
mera radi efikasne implementacije Strategije koji ¢e biti realizovan kroz razvoj akcionog
planiranja, tj. kroz akcione planove.

Polazne pretpostavke za procenu troskova implementacije

Strateski okvir politike utvrdene u ovoj strategiji, koja unapredenje poloZaja osoba sa
invaliditetom postavlja kao pitanje postovanja ljudskih prava i jednakih moguénosti, pretpostavlja
procenu troskova implementacije Strategije, koja respektuje bitno povecanje socijalne
ukljucenosti osoba sa invaliditetom u ekonomske i1 drustvene tokove razvoja zemlje. Problem
invalidnosti je problem drustva, a ne pojedinaca. Drustvo je to koje treba da stvara uslove da bi
sposobnost osoba sa invaliditetom bila osnova za njihovo socijalno ukljucivanje. To
podrazumeva znacajne promene u drustvu, prvenstveno u pristupu implementacije politike
unapredenja polozaja osoba sa invaliditetom kao ravnopravnih gradana zemlje, uz postovanje
razlicitosti 1 principa jednakih moguénosti baziranih na jednakim pravima.

Potreba da se zavisnost 1 pasivna pozicija osoba sa invaliditetom preusmere ka njihovom
aktiviranju zahteva sagledavanje potrebnih finansijskih sredstava za implementaciju ove
strategije. To svakako ukljucuje participaciju osoba sa invaliditetom, kako u izgradnji
mehanizama sistema za unapredenje njihovog poloZzaja, tako i za direktno ukljucivanje u
ekonomske 1 drustvene procese u cilju kvalitetnijeg razvoja i poboljSanja licnog Zivotnog
standarda i Zivotnog standarda svih gradana.

Jedan od osnovnih ciljeva Strategije je da socijalne, zdravstvene i druge usluge budu dostupne
osobama sa invaliditetom na bazi prava i njihovih potreba. Potrebe ¢e se procenjivati putem
primene medunarodno-prihva¢enih metoda. Uz to, treba da se obezbedi i pristupacnost ovim
uslugama u arhitektonskom, organizacionom i programskom smislu. Takode, potrebno je
razvijati 1 osigurati pristupacnost i drugim uslugama koje podrazumevaju primenu savremenih
tehnologija, kao 1 programe informisanja osoba sa invaliditetom o pravima i mogu¢nostima
koriS¢enja tih usluga na lokalnom nivou.

Za osobe sa invaliditetom od izuzetne je vaznosti da se osigura pristupa¢nost redovnom sistemu
obrazovanja i ukljucenost na trzistu rada. Povecanje ukljucenosti na trzistu rada podrazumeva, na
duzi rok, vece ukljucivanje osoba sa invaliditetom u redovan sistem obrazovanja, a na kratak rok,



veci obuhvat osoba sa invaliditetom programima aktivne politike trzista rada radi podizanja nivoa
njihove zaposlenosti, kao i ve¢a ulaganja u poboljsanje uslova rada na radnim mestima na kojima
¢e raditi osobe sa invaliditetom. Obrazovanje i zaposljavanje su osnovni faktori za samostalan
Zivot osoba sa invaliditetom.

Zaposljavanje, razvoj usluga, samostalnog stanovanja i pristupacnog okruzenja na lokalnom
nivou, su osnovne pretpostavke slobodnog izbora nacina Zivota osoba sa invaliditetom 1
ostvarivanja prava na stvaranje porodice, uklju¢ivanje u kulturne, sportsko-rekreativne i druge
aktivnosti.

Osobama sa invaliditetom treba obezbediti socijalnu sigurnost. To podrazumeva obezbedivanje
prihoda za pokrivanje dodatnih troskova koje namece invalidnost. Ti troSkovi vezani su za
posebne rezime ishrane, nabavku pomagala, lekova i drugih materijala.

Kvantitativni okvir za unapredenje polozaja osoba sa invaliditetom
Analiza postojeceg stanja

Neophodno je naglasiti da ni jedna institucija u Republici Stbiji ne raspolaze adekvatnim bazama
podataka o osobama sa invaliditetom. To predstavlja veliki problem za kreiranje politika
usmerenih na poboljSanje polozaja osoba sa invaliditetom i za uspostavljanje odgovarajuceg
sistema indikatora za pracenje ostvarivanja tih politika.

IzvrSena istrazivanja pokazuju da u Republici Srbiji zivi izmedu 700.000 1 800.000 osoba sa
invaliditetom. Od ukupnog broja, oko 330.000 lica je radnog uzrasta (15-64 godine), od kojih je
oko 168.227 aktivnih lica. Stopa zaposlenosti osoba sa invaliditetom je izuzetno niska 1 iznosi
oko 13%, §to znaci da je medu aktivnim osobama sa invaliditetom u radnom odnosu samo oko
21.876 lica.10

Na osnovu raspolozivih podataka procenili smo prihode osoba sa invaliditetom (1) po osnovu
ostvarivanja zarada i (2) prihode iz javnih fondova. Obuhvaéeni javni fondovi ovom procenom
su: fondovi penzijsko-invalidskog osiguranja (Fond zaposlenih, Fond samostalnih delatnosti i
Fond poljoprivrednika), socijalna zastita i boracko invalidska zastita. Nuzno je naglasiti da osobe
sa invaliditetom mogu ostvarivati prihode u okviru penzijsko-invalidskog osiguranja samo po
osnovu radnog odnosa.

U 2005. godini, ukupan procenjen godiSnji prihod za identifikovanih oko 317.289 osoba sa
invaliditetom koje su ostvarile prihode po prethodno navedenim osnovama, iznosio je oko 36.080
miliona dinara, od kojih je oko 295.413 korisnika prihoda iz javnih fondovall, dok je oko 21.876
ostvarivalo prihode i po osnovu zaposlenosti. Ostvareni prihodi iz javnih fondova po korisniku
iznosili su oko 113.736 dinara godiSnje, odnosno oko 9.478 dinara prosecno mesecno, a
zaposlenih oko 113.407 dinara godi$nje, odnosno u proseku oko 9.451 dinar mese¢no. Ucesce
neto zarada u ukupnim prihodima osoba sa invaliditetom iznosilo je 6,9%, a prihoda iz javnih
fondova 93,1%.



10Studija o izvodljivosti za unapredenje zaposljavanja osoba sa invaliditetom u Republici Srbiji,

Evropska agencija za rekonstrukciju, 2006. godina.

11PIO zaposlenih: oko 119.114 lica korisnika penzija i naknada uz penziju, 18.083 korisnika
naknada za telesno oSte¢enje kao jedino pravo i 1.069 invalidne dece korisnika naknade iz
penzijsko-invalidskog osiguranja; PIO samostalnih delatnosti: oko 3.457 korisnika penzija i
ostalih prava; PIO poljoprivrednika: oko 11.949 korisnika penzija i ostalih prava; Socijalna
zaStita: oko 46.878 korisnika osoba sa invaliditetom; Boracko-invalidska zasStita: 94.863

korisnika, ukljucujuci i ¢lanove porodica.

Tabela 1.

PRIHODI OSOBA SA INVALIDITETOM U REPUBLICI SRBIJI

U milionima dinara

Vrsta

UKUPNI GODISNJI PRIHODI OSOBA SA
INVALIDITETOM

Prihodi od neto zarada zaposlenih osoba sa
invaliditetom
Prihodi iz javnih fondova
Prihodi iz fondova P1O
- Fond PIO zaposlenih
Penzije
Naknade za pomo¢ i negu
Naknade za telesno oste¢enje-ukupno
Naknade za decu osobe sa invaliditetom
- Fond PIO samostalnih delatnosti
Penzije
Naknade za pomo¢ i negu drugog lica
Naknade za telesno oste¢enje-ukupno
- Fond PIO zemljoradnika
Penzije
Naknade za pomo¢ i negu drugog lica
Naknade za telesno oste¢enje-ukupno
Socijalna zastita
Novc¢ane naknade 1 ostale pomoci
Smestaj

2001 2002 2003 2004 2005
14.518,820.240,624.215,329.077,6 36.080,0

872,2  1.303,7 1.609,6 1.989,0 2.480,9

13.646,618.936,922.605,727.088,633.599,1
8.783,5 12.020,214.454,417.137,220.605,8
8.138,1 11.156,313.405,115.861,319.060,8
6.992,9 9.691,5 11.656,313.713,716.652,4
609,0 844,1 1.030,2 1.283,2 1.516,4
536,1 620,7 718,6 864,3 892,0

& & & & 89,3
232,9 3204 3855 4544 546,1
207,9 290,5 350,1 411,1 498,0
5,2 7,1 8,6 10,5 13,3
19,8 22,8 26,7 32,8 34,9
412,5 543,6 663,9 8215 998,99
279,7 390,8 471,1 553,1 670,0
0,7 0,9 1,1 1,3 1,7
132,1 151,9 191,7 267,1 3272
1.115,1 1.519,6 1.953,0 2.245,6 3.484,7
795,1 1.083,6 1.392,5 1.601,2 2.484,8
153,3 208,9 268,5 308,7 479,1



Hraniteljstvo 166,7 227,1 291,9 335,7 520,9
Boracko-invalidska zastital 3.748,0 5.397,1 6.198,3 7.705,9 9.508.6

Ministarstvo rada, zaposljavanja i socijalne politike, fondovi PIO, Republi¢ki zavod za

lzvor: statistiku, Evropska agencija za rekonstrukciju, MOR

10buhvata 1 primanja ¢lanova porodica, jer ne postoji ras¢lanjena evidencija.

Tabela 2.

STRUKTURA PRIHODA OSOBA SA INVALIDITETOM U REPUBLICI SRBIJI

U procentima

Vrsta 2001 2002 2003 2004 2005
UKUPNI GODISNJI PRIHODI OSOBA SA INVALIDITETOM 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0
Prihodi od neto zarada zaposlenih osoba sa invaliditetom 6,0 64 6,6 68 6,9
Prihodi iz javnih fondova 94,0 93,6 93,4 93,2 93,1
Prihodi iz fondova PIO 60,5 59,4 59,7 58,9 57,1
- Fond PIO zaposlenih 56,1 55,1 55,4 54,5 52,8
Penzije 48,2 47,9 48,1 47,2 46,2
Naknade za pomo¢ i negu 42 42 43 44 472
Naknade za telesno oste¢enje-ukupno 37 3,1 3,0 3,0 25
Naknade za decu osobe sa invaliditetom & & & & 02
- Fond PIO samostalnih delatnosti 1.6 1,6 16 1,6 1,5
Penzije 14 14 14 14 14
Naknade za pomo¢ i negu drugog lica 00 00 00 00 0,0
Naknade za telesno oste¢enje-ukupno 01 01 0,1 0,1 0,1
- Fond PIO zemljoradnika 28 2,7 27 28 28
Penzije 9 19 19 19 19
Naknade za pomo¢ i negu drugog lica 00 00 00 00 0,0
Naknade za telesno oste¢enje-ukupno 09 08 08 09 09
Socijalna zastita 77 7,5 81 7,7 977
Novc¢ane naknade 1 ostale pomoci 55 54 58 55 6,9
Smestaj L1 1,0 1,1 1,1 1,3
Hraniteljstvo b1 1,1 1,2 1,2 14

Borac¢ko-invalidska zastital 25,8 26,7 25,6 26,5 264



Ministarstvo rada, zaposljavanja i socijalne politike, fondovi PIO, Republi¢ki zavod za

lzvor: statistiku, Evropska agencija za rekonstrukciju, MOR

10buhvata i primanja ¢lanova porodica, jer ne postoji ras¢lanjena evidencija.

Tabela 3.

SREDSTVA NAMENJENA OSOBAMA SA INVALIDITETOM KROZ PROGRAMSKE
AKTIVNOSTI

U milionima dinara

Vrsta 2001200220032004 2005
UKUPNO 87,1 348,7
Programske aktivnosti preko udruzenja osoba sa invaliditetom

- finansiranje iz Budzeta Republike Srbije 53,1 314,7
Programske aktivnosti preko udruzenja osoba sa invaliditetom

- iz budzeta opstina 34,0 34,0

Izvor: Ministarstvo rada, zaposljavanja i socijalne politike

Tabela 4.

USLUGE NAMENJENE OSOBAMA SA INVALIDITETOM KOJE SE ORGANIZUJU I
FINANSIRAJU NA NIVOU OPSTINA

Vrsta 200120022003 200420052006
UKUPNO 124,6344
Prevoz osoba sa invaliditetom 6,8
Pomoc¢ u kuéi 30,6

Savetodavne usluge 6,6



Dnevni boravak 71,5
Zasti¢eno stanovanje 5,5
Ostale uslugel 3,7

Izvor: Ministarstvo rada, zaposljavanja i socijalne politike

10buhvata: Oprema za smestaj u dom, uklju¢ivanje u usluzni centar, smestaj u ustanovu,
edukativne usluge, terapeutske usluge, nov€ane pomoci, program prosirene socijalne zastite.

Deo prihoda osobe sa invaliditetom ostvaruju preko odgovarajucih udruzenja. Ova sredstva se
realizuju kroz programske aktivnosti, a izdvajaju se iz Budzeta Republike Srbije i budzeta
opstina. Raspolozivi podaci pokazuju da je u 2005. godini za ostvarivanje programskih aktivnosti
osoba sa invaliditetom utroSeno oko 348,7 miliona dinara, od kojih je 90% izdvojeno iz BudzZeta
Republike Srbije, a 10% iz budzeta opstina. Na lokalnom nivou organizuju se usluge za osobe sa
invaliditetom (prevoz osoba sa invaliditetom, pomo¢ u ku¢i, savetodavne usluge, dnevni boravak,
zaSti¢eno stanovanje, edukativne usluge, terapeutske i druge usluge) i za ove namene je, u 2005.
godini, utroSeno oko 104 miliona dinara.

Ukupni rashodi za zdravstvenu zastitu osoba sa invaliditetom, ukljucuju¢i i nabavku pomagala, u
2005. godini iznosili su oko 13.435 miliona dinara. Ukupni rashodi za obrazovanje osoba sa
invaliditetom iznosili su oko 638,7 miliona dinara (oko 113,4 miliona dinara za obrazovanje u
redovnom sistemu i 525,3 miliona dinara za rad specijalnih skola).

Tokom realizacije projekta SPAS u okviru Centra za samostalni Zivot invalida Republike Srbije
pokazalo se da je sistem personalne asistencije veoma efikasan sa stanovista ostvarivanja
strateskih ciljeva unapredenja polozaja osoba sa invaliditetom 1 sa stanovista povecanja
zaposlenosti osoba sa invaliditetom i ukupne zaposlenosti. Najve¢i deo troSkova finansiranja
personalnih asistenata u toku trajanja Projekta pokrivan je iz donatorskih sredstava i iz sredstava
korisnika usluga personalnih asistenata, a manji deo iz budZeta Republike Srbije. U 2005. godini
za ove namene utroseno je oko 8,5 miliona dinara budzetskih sredstava.

Sredstva za podrsku zaposljavanju osoba sa invaliditetom obezbeduju se iz budzeta Republike
Srbije, 1 to: (1) putem realizacije programa zaposljavanja osoba sa invaliditetom preko
Nacionalne sluzbe za zaposljavanje i (2) putem transfera sredstava iz Budzeta Republike Srbije
(preko Ministarstva rada, zaposljavanja i socijalne politike) preduze¢ima koja zaposljavaju
najmanje 40% osoba sa invaliditetom od ukupnog broja zaposlenih.12 Ukupna sredstva za
zapoSljavanje osoba sa invaliditetom u 2005. godini iznosila su 645,5 miliona dinara.

12Zakon o radnom osposobljavanju i zapoS§ljavanju invalida, ("Sluzbeni glasnik RS", br. 25/96 i
101/05).



Tabela 5.

RASHODI ZA OBRAZOVANIJE, ZDRAVSTVO, PERSONALNU ASISTENCIU,
INFRASTRUKTURU I ZAPOSLIAVANJE OSOBA SA INVALIDITETOM

U milionima dinara

Vrsta 2001 2002 2003 2004 2005
UKUPNO 5.735,98.382,39.525,312.183,815.043,3
Obrazovanje 263,6 375,0 392,7 5004 6387
Redovno obrazovanje 493 67,4 70,3 889 113,4
Specijalne skole 214,2 307,6 322,4 411,5 5253
Zdravstvo 5.224,67.698,68.763,211.137,613.435,1
Personalna asistencijal (budzetska obaveza) 8,5
Zaposljavanje 2477 308,7 3694 5459 645,5
Aktivne mere zaposljavanja (NSZ) 43,1 34,0 61,1 18,7 32,9

Transfer sredstava iz Budzeta Republike Srbije
(Ministarstvo rada, zapos$ljavanja i socijalne politike.)
Kvota - 40% zaposlenih osoba sa invaliditetom od
ukupnog broja zaposlenih u preduzecu2
Troskovi prilagodavanja pristupa osobama sa
invaliditetom javnim objektima
Javni sektor
Privatni sektor

204,6 274,77 308,3 5273 6125

300,0

Izvor: Republicki zavod za statistiku, Ministarstvo rada, zaposljavanja i socijalne politike,
Ministarstvo finansija, Nacionalna sluzba za zaposljavanje.

11zvor: "Cena samostalnosti", Centar za samostalni zivot invalida Republike Srbije i Institut G17,
Beograd 2005, ISBN 86-84463-04-8.

2Clan 3. i &lan 18. Zakona o radnom osposobljavanju i zapo$ljavanju invalida ("Sluzbeni glasnik
RS", br. 25/96 i 101/05).

U prethodnoj godini izvrSena su odredena prilagodavanja pristupa osobama sa invaliditetom
javnim objektima u ve¢im gradovima. Procenjuje se da je za ove namene, u 2005. godini, bilo
izdvojeno oko 300 miliona dinara.

Ucesc¢e ukupnih identifikovanih sredstava namenjenih osobama sa invaliditetom u bruto
domacem proizvodu, u 2005. godini, je iznosilo oko 2,81% bez zarada zaposlenih osoba sa
invaliditetom, odnosno 2,95% sa zaradama zaposlenih osoba sa invaliditetom. Sa druge strane,
procenjuje se da udeo ukupnog broja osoba sa invaliditetom u ukupnom broju stanovnika u
Republici Srbiji iznosi oko 10% do 11%. Ako se ima u vidu €injenica da invalidnost zahteva



dodatne troskove, ocigledno je da je materijalni polozaj osoba sa invaliditetom u Republici Srbiji
na prili¢no niskom nivou.

Kvantitativni okvir za period 2007-2015. godine
Metodologija

Metodologija obracuna realno mogucih sredstava namenjenih osobama sa invaliditetom u
periodu implementacije Strategije se bazira na utvrdenim osnovnim i specificnim ciljevima u
ovoj strategiji. Projekcije su radene primenom jednostavnijih statistickih metoda, jer su oni u
ovom slucaju pogodniji za izvodenje validnih kvantifikacija. Pri tome, vodilo se ra¢una: 1) o
multisektorskom pristupu pitanju unapredenja polozaja osoba sa invaliditetom; 2) o strukturnim
promenama do kojih bi trebalo da dode da bi se ostvario osnovni strateski cilj da osobe sa
invaliditetom budu ravnopravni gradani koji imaju sva prava i odgovornosti i mogucénost ucescéa u
odlucivanju o pitanjima od interesa za ukupan razvoj zemlje 1 za poboljSanje licnog i Zivotnog
standarda svih gradana Republike Srbije; 3) o realno moguc¢oj dinamici ekonomskog razvoja
Republike Srbije u periodu do 2015. godine.

Osnovne pretpostavke
Projekcije za period 2007-2015. godine baziraju se na slede¢im osnovnim pretpostavkama:

- Kretanje bruto domaceg proizvoda uskladeno je sa projekcijom iz Nacionalne strategije
privrednog razvoja Srbije 2006-2012. godine

- Da ¢e se radno aktivno stanovnisStvo (15-64) postepeno smanjivati i da ¢e se srazmerno
smanjivati i radno aktivne osobe sa invaliditetom

- Da ¢e se stopa zaposlenosti osoba sa invaliditetom dinami¢no povecavati i da ¢e u 2015. godini
dosti¢i nivo od blizu 40%, Sto pretpostavlja, takode, dinami¢no smanjivanje stope nezaposlenosti
osoba sa invaliditetom

- Da ¢e rast prose¢ne realne zarade biti sporiji od realnog rasta bruto domaceg proizvoda

- Da ¢e doci do znacajnih promena u strukturi sredstava prema nameni, u pravcu povecanja udela
sredstava za namene koje obezbeduju bitno povecanje ukljucenosti osoba sa invaliditetom,
pristupacnost, samostalnost osoba sa invaliditetom u izboru nacina zivota i ponasanja, kvalitetno

okruzenje, informisanost i slicno

- Da je neophodno da se obezbede dodatna sredstva za koriS¢enje informacionih tehnologija i
usluga zasnovanih na ovim tehnologijama

Projekcije



Na osnovu prethodno utvrdenih pretpostavki izvrSena je projekcija bruto domaceg proizvoda u
nominalnom i u realnom iznosu. U 2015. godini nominalni bruto domaci proizvod iznosic¢e oko
6.069.539,4 dinara.

Ukupna sredstva namenjena osobama sa invaliditetom prema identifikovanim sada$njim
namenama, u 2015. godini, iznosi¢e nominalno oko 217.698,4 miliona dinara. UceS¢e ovih
sredstava u bruto domacem proizvodu povecace se od oko 2,82 u 2006. godini na oko 3,59% u
2015. godini.

Tabela 6.

PRIHODI OSOBA SA INVALIDITETOM U REPUBLICI SRBIJI U PERIODU 2006-2015.
GODINE

U milionima dinara

Vrsta 2006 2007 2008 2009 2010 2015
BRUTO DOMACI

PROIZVOD 2.142.000,0 2.477.400,0 2.854.200,0 3.237.200,0 3.656.000,0 6.069.539.4
UKUPNI
PRIHODI OSOBA
SA
INVALIDITETOM
Prihodi od neto
zarada zaposlenih
osoba sa
invaliditetom1
Prihodi iz javnih
fondova

gigo‘h izfondova 54 7565 284637 322181 364321 401664 6542609
Socijalna zastita  4.405,8 5.667,0 6.984,0 8.391,8 10.618.6 28.948.5

Noveanenaknade 3 147 43419 56130 69025 90052 251352
1 ostale pomoc¢i

43.323,4  48.775,7 545143  61.653,8  69.354,5 129.641,7

2.874,6 3.330,8 3.859,4 4.471,8 5.181,5 10.835,0

40.448,8 454449  50.654,9  57.181,9  64.173,0 118.806,7

Smestaj 629,4 623,7 630,7 635,9 645,9 945,9
Hraniteljstvo 629.4 701,4 740,3 853,4 967,5 2.867,4
Boracko-

) . ... 11.286,5 11.314,1 11.452,8 12.358,0 13.388,0 24.431,3
invalidska zastita2

Izvor: Republi¢ki zavod za statistiku, Ministarstvo rada, zaposljavanja i socijalne politike,
Ministarstvo finansija.



1Studija o izvodljivosti za unapredenje zaposljavanja osoba sa invaliditetom u Republici Srbiji,
Evropska agencija za rekonstrukciju, 2006. 4 Survey of Policy Tools for Promoting Employment
Among People with Disabilities in the Countries/entities of the Stability Pact for Southeastern
Europe, ILO, 2005.

20buhvata i primanja ¢lanova porodica, jer ne postoji ras¢lanjena evidencija.

Tabela 7.

UCESCE PRIHODA OSOBA SA INVALIDITETOM U BRUTO DOMACEM PROIZVODU
REPUBLIKE SRBUE, U PERIODU 2006-2015. GODINE

U procentima

Vrsta 200620072008200920102015
UKUPNI PRIHODI OSOBA SA INVALIDITETOM 2,02 1,97 1,91 1,90 1,90 2,14
Prihodi od neto zarada zaposlenih osoba sa invaliditetom10,13 0,13 0,14 0,14 0,14 0,18

Prihodi iz javnih fondova 1,89 1,83 1,77 1,77 1,76 1,96
Prihodi iz fondova PIO 1,16 1,15 1,13 1,13 1,10 1,08
Socijalna zastita 0,21 0,23 0,24 0,26 0,29 0,48

Novc¢ane naknade 1 ostale pomoci 0,15 0,18 0,20 0,21 0,25 0,41
Smestaj 0,03 0,03 0,02 0,02 0,02 0,02
Hraniteljstvo 0,03 0,03 0,03 0,03 0,03 0,05
Borac¢ko-invalidska zastita3 0,53 0,46 0,40 0,38 0,37 0,40

Izvor: Republi¢ki zavod za statistiku, Ministarstvo rada, zaposljavanja i socijalne politike,
Ministarstvo finansija.

1Studija o izvodljivosti za unapredenje zaposljavanja osoba sa invaliditetom u Republici Srbiji,
Evropska agencija za rekonstrukciju, 2006. 4 Survey of Policy Tools for Promoting Employment
Among People with Disabilities in the Countries/entities of the Stability Pact for Southeastern
Europe, ILO, 2005.

21zvor: "Cena samostalnosti", Centar za samostalni Zivot invalida Republike Srbije i Institut G17,
Beograd 2005, ISBN 86-84463-04-8.

30buhvata i1 primanja ¢lanova porodica, jer ne postoji ras¢lanjena evidencija.
U ukupna sredstva data u prethodnoj tabeli nisu ukljuc¢ene zarade zaposlenih. Ocenjuje se da bi,

sa pretpostavljenim povecanjem stope zaposlenosti osoba sa invaliditetom i realnog rasta
prosecne neto zarade, doslo do znacajnog povecanja mase zarada zaposlenih osoba sa



invaliditetom, kao i povecanja relativnog ucesc¢a u ukupnim prihodima osoba sa invaliditetom, od
oko 6,64% u 2006. godini na oko 8,36% u 2015. godini.

U prethodnoj tabeli dat je iznos projektovanih sredstava za primenu i koriS¢enje informacionih
tehnologija samo za 2015. godinu. Medutim, ako bi se kumuliralo izdvajanje sredstava za ove
namene po godinama, u periodu 2007-2015. godine bilo bi potrebno da se obezbedi ukupan iznos
od oko 169.779,8 miliona dinara.

Tabela 8.

STRUKTURA PRIHODA OSOBA SA INVALIDITETOM REPUBLIKE SRBIJE U PERIODU
2006-2015. GODINE

U procentima

Vrsta 2006 2007 2008 2009 2010 2015
UKUPNI PRIHODI OSOBA SA INVALIDITETOM 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00

Prihodi od neto zarada zaposlenih osoba sa 664 683 7.08 725 747 836

invaliditetom1

Prihodi iz javnih fondova 93,36 93,17 92,92 92,75 92,53 91,64
Prihodi iz fondova P1O 57,14 58,36 59,10 59,09 57,91 50,47
Socijalna zastita 10,17 11,62 12,81 13,61 15,31 22,33
Novcane naknade i1 ostale pomoci 7,26 8,90 10,30 11,20 12,98 19,39
Smestaj 1,45 128 1,16 1,03 0,93 0,73
Hraniteljstvo 1,45 1,44 1,36 138 140 2,21
Boracko-invalidska zastita2 26,05 23,20 21,01 20,04 19,30 18,85

Izvor: Republi¢ki zavod za statistiku, Ministarstvo rada, zaposljavanja i socijalne politike,
Ministarstvo finansija.

1Studija o izvodljivosti za unapredenje zaposljavanja osoba sa invaliditetom u Republici Srbiji,
Evropska agencija za rekonstrukciju, 2006. 4 Survey of Policy Tools for Promoting Employment
Among People with Disabilities in the Countries/entities of the Stability Pact for Southeastern
Europe, ILO, 2005.

20buhvata i primanja ¢lanova porodica, jer ne postoji ras¢lanjena evidencija.

Tabela 9.



RASHODI ZA OBRAZOVANIJE, ZDRAVSTVO, PERSONALNU ASISTENCIU,
INFRASTRUKTURU I ZAPOSLJAVANIJE

U milionima dinara

Vrsta 2006 2007 2008 2009 2010 2015
UKUPNO 19.206,625.417,435.054,640.595,147.111,689.803,1
Obrazovanje 765,7 940,8 1.201,4 1.487,6 1.874,4 4.470,8

Zdravstvo (ukljucuju¢i i nabavku
pomagala)
Personalna asistencijal (budzetska 15,7 21,7 30,0 455 60.2 119.9
obaveza)
Zaposljavanje 773,8 1.085,5 1.720,1 2.550,2 3.681,9 8.887,1
Aktivne mere zaposljavanja
(Nacionalna sluzba za zaposljavanje) 39,5 144,77 409,6 759,0 1.305,4 3.598.5

Trap‘sfer sredstava iz Budzeta Republike 7344 9408 1310,6 1.7912 2.376,5 5.288.7
Srbije2
Troskovi prilagodavanja pristupa osobama
sa invaliditetom javnim objektima
Javni sektor
Privatni sektor

16.583,819.727,823.884,827.361,131.379,859.706,8

1.049,0 3.618,3 8.191,0 9.108,0 10.041,616.356,7

Izvor: Republicki zavod za statistiku, Ministarstvo rada, zaposljavanja i socijalne politike,
Ministarstvo finansija, Nacionalna sluzba za zaposljavanje.

11zvor: "Cena samostalnosti", Centar za samostalni zivot invalida Republike Srbije 1 Institut G17,
Beograd 2005, ISBN 86-84463-04-8.

2Clan 3. i &lan 18. Zakona o radnom osposobljavanju i zapo$ljavanju invalida, ("Sluzbeni glasnik
RS", br. 25/96 1 101/05).

Tabela 10.

UCESCE RASHODA ZA OBRAZOVANIE, ZDRAVSTVO, PERSONALNU ASISTENCIIU,
INFRASTRUKTURU I ZAPOSLJAVANIJE U BDP

U procentima

Vrsta 2006 2007 2008 2009 2010 2015
UKUPNO 0,8971,0261,228 1,254 1,289 1,480
Obrazovanje 0,036 0,0380,0420,046 0,051 0,074

Zdravstvo (ukljucujuci i nabavku pomagala) 0,7740,7960,8370,845 0,858 0,984



Personalna asistencijal (budzetska obaveza) 0,0010,0010,0010,0010,0020,002

Zaposljavanje 0,036 0,044 0,0600,0790,101 0,146
Akt1qu mere zaposljavanja (Nacionalna sluzba za 0,0020,0060,014.0,023 0,036 0,059
zapoSljavanje)

Transfer sredstava iz BudZeta Republike Srbije2 0,0340,0380,0460,0550,0650,087
Troskov1 prllqgodavanja pristupa osobama sa invaliditetom 0,0490,1460,2870.281 0,275 0,269
javnim objektima

Javni sektor

Privatni sektor

Izvor: Republi¢ki zavod za statistiku, Ministarstvo rada, zaposljavanja i socijalne politike,
Ministarstvo finansija, Nacionalna sluzba za zaposljavanje

11zvor: "Cena samostalnosti", Centar za samostalni zivot invalida Republike Srbije i Institut G17,
Beograd 2005, ISBN 86-84463-04-8.

2Clan 3. i &lan 18. Zakona o radnom osposobljavanju i zapo$ljavanju invalida, ("Sluzbeni glasnik
RS", br. 25/96 i 101/05).

Tabela 11.

SREDSTVA NAMENJENA OSOBAMA SA INVALIDITETOM KROZ PROGRAMSKE
AKTIVNOSTI

U milionima dinara

Vrsta 2006 2007 2008 2009 2010 2015
UKUPNO 743,9989,01.283,31.852,02.945,58.396,4

Programske aktivnosti preko udruZenja osoba sa
invaliditetom - finansiranje iz BudZeta Republike 670,9771,9873,7 971,5 1.071,11.744,7
Srbije

Programske aktivnosti preko udruzenja osobasa 435 51714006 8804 1.874.46.651,7
invaliditetom iz budZeta opStina

Izvor: Ministarstvo rada, zaposljavanja i socijalne politike

Tabela 12.

USLUGE NAMENJENE OSOBAMA SA INVALIDITETOM KOJE SE ORGANIZUJU I
FINANSIRAJU NA NIVOU OPSTINA



U milionima dinara

Vrsta
UKUPNO

Prevoz osoba sa invaliditetom 6,8

Pomo¢ u kuéi
Savetodavne usluge
Dnevni boravak
Zasti¢eno stanovanje
Ostale uslugel

Izvor: Ministarstvo rada, zapoSljavanja i socijalne politike

2006 2007 2008 2009 2010 2015
124,6156,8195,8253,8329,4954,1

9,6 12,3 14,6 17,4 333

30,6 36,2 41,0 45,5 60,2 119,9
6,6 9,6 13,7 18,2 23,4 43,6
71,5 82,0 92,8 103,2113,8185,4
55 12,1 27,3 60,7 100,4545,2
3,7 72 87 11,5 14,1 26,7

10buhvata: Oprema za smestaj u dom, uklju¢ivanje u usluzni centar, smestaj u ustanovu,
edukativne usluge, terapeutske usluge, nov€ane pomoci, program prosirene socijalne zastite.

OBIM I STRUKTURA PROJEKTOVANIH SREDSTAVA ZA OSOBE SA INVALIDITETOM

PREMA NAMENI
U milionima dinara

2005
BRUTO
DOMACI 0
PROIZVOD
Fondovi PIO,
socijalna 1
boracko- 33.599,1
invalidska
zastita
Obrazovanje 638,7
Zdravstvo
(ukljucujuéi i
nabavku
pomagala)
Personalna
asistencijal
(budzetska ’
obaveza)
Zaposljavanj 645.5
Troskovi
prilagodavan
japristupa  300,0
osobama sa
invaliditetom

13.435,1

1.750.000,

2006

2.142.000,
0

40.448,8

765,7

16.583,8

15,7

773.,8

1.049,0

2007

2.477.400,
0

45.444.9

940,8

19.727,8

21,7

1.085,5

3.618,3

2008

2.854.200,

0

50.654,9

1.201,4

23.884,8

30,0

1.720,1

8.191,0

2009

3.237.200,

0

57.181,9

1.487,6

27.361,1

45,5

2.550,2

9.108,0

2010

3.656.000,

0

64.173,0

1.874,4

31.379,8

60,2

3.681.,9

10.041,6

2015

6.069.539,
4

118.806,6

4.470,8

59.706,8

119,9

8.887,1

16.356,7



javnim
objektima

Programske - ;¢ - 743.9 989.0 12833  1.852.0 29455 83964
aktivnosti

Usluge 104,0 124,6 156,8 195,8 253,8 3294 954,1
UKUPNO  49.079,6 60.505,3 71.984,8 87.161,3 99.840,1 111.210,9 217.698,4

Obim i struktura projektovanih sredstava za osobe sa invaliditetom prema nameni

e ) Struktura u
U milionima dinara )
procentima
2005 2006 2015 2005 2006 2015

BRUTO DOMACI PROIZVOD 1.750.000,0 2.142.000,0 6.069.539,4
Fondovi PIO, socijalna i boraCko- 33.599,1  40.4488  118.806,6 6847 66,85 54,58
invalidska zaStita
Obrazovanje 638,7 765.,7 4.470,8 130 127 2,05

Zdravstvo (ukljucujuéi i nabavku 13.435,1  16.583.8  59.706,8 2737 27,40 27.43

pomagala)

Personalna asistencijal (budzetska 8.5 15,7 119.9 0.02 0,03 0,06
obaveza)

Zaposljavanje 645,5 773.,8 8.887,1 1,31 1,28 4,08
TroSkovi prilagodavanja pristupa

osobama sa invaliditetom javnim 300,0 1.049,0 16.356,7 0,61 1,73 7,51
objektima

Programske aktivnosti 348,7 7439 8.396,4 0,71 1,23 3,85
Usluge 104,0 124,6 954,1 0,21 0,21 044
UKUPNO 49.079,6  60.505,3  217.698,4 100 100 100
Ucesce u bruto domacem proizvodu, 2.80 2.8 3,59

u procentima

Sredstva za primenu i koris¢enje
informacionih tehnologija i za
kreiranje baza podataka radi 54.522.4
uspostavljanja indikatora za

planiranje i pracenje

UKUPNO 272.220,8
Ucesce u bruto domacem proizvodu, 4.49
u procentima ’

Troskovi implementacije Strategije

Ukupni troskovi implementacije Strategije iznosili bi oko 326.972,9 miliona dinara. Ovi troskovi
obuhvataju: (1) razliku izmedu projektovanih ukupnih sredstava za 2015. godinu 1 ocenjenih



ukupnih sredstava za 2006. godinu, u iznosu od 157.193,1 miliona dinara; (2) kumulativ
projektovanih sredstava za primenu i koriS¢enje informacionih tehnologija od strane osoba sa
invaliditetom i za kreiranje adekvatnih baza podataka o osobama sa invaliditetom radi
uspostavljanja sistema indikatora za pracenje implementacije Strategije 1 za izradu i pracenje
primene nacionalnih akcionih planova za realizaciju ove strategije, za period od 2006. do 2015.
godine, u ukupnom iznosu od 169.779,8 miliona dinara.

Ucesce troskova implementacije Strategije u prirastu bruto domaceg proizvoda za period od
2006. do 2015. godine, iznosilo bi oko 7,57%.

10. ZAVRSNI DEO

Ovu strategiju objaviti u "Sluzbenom glasniku Republike Srbije".



