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UDRUGE CLANICE

5. svibanj 2020. Nacionalni dan osoba s cerebralnom paralizom

5. svibnja je dan kada zajednica osoba s cerebralnom paralizom obiljezava Nacionalni dan
osoba s cerebralnom paralizom. Ove godine je 20. obljetnica, koja se obiljezava na drugaciji nacin zbog
pandemije izazvane COVID-19. S toga, ovaj put HSUCDP daje osvrt na nekoliko ¢lanaka Konvencije UN
o pravima osoba s invaliditetom?, analizira i daje informacije o stanju u RH po ovoj tematici.

O Nacionalnom danu osoba s CP

Nacionalni dan osoba s cerebralnom paralizom se isti¢e kao izuzetno znacajan jer predstavlja
zajednicu osoba s cerebralnom paralizom, postavlja pitanja i pronalazi odgovore, pruza moguénost da
se glas CP Cuje snaZnije nego inace i stvori jasna platforma za daljnje djelovanje. Dosadasnjih godina
HSUCDP zajedno s udrugama i ¢lanovima obiljeZavali su dan raznim prigodnim i edukativnim
radionicama i kampanjama kojima se nastojalo podici razina svijesti i zagovarati prava za ucinkovito
sudjelovanje u drustvu na ravnopravnoj osnovi.

Broj osoba s CP

Prema sluzbenim podacima Izvjes¢a o osobama s invaliditetom u Republici Hrvatskoj Zivi 511.281
osoba s invaliditetom koje ¢ine 12.4 % ukupnog stanovni$tva?. Od ukupnog broja osoba s invaliditetom;
osobe s cerebralnom paralizom ¢ine 4.1 % odnosno 20.939 osoba.
Najvedi broj osoba s CP Zivi u Gradu Zagrebu (2879), zatim na podrucju Splitsko dalmatinske Zupanije (1903),
Primorsko goranske Zupanije (1298), Zagrebacke Zupanije (1166), Osjecko baranjske Zupanije (1140) i
Varazdinske Zupanije (1066). Suprotno tome, najmanji broj osoba s CP Zivi na podrucju Licko senjske
Zupanije (213), Pozesko slavonske Zupanije (419), Dubrovacko neretvanske zZupanije (461), Viroviticko
podravske Zupanije (479) i Sibensko kninske Zupanije (493).

KPOSI i RH
Clanak 7. DJECA S TESKOCAMA U RAZVOJU - CP

U RH izostaju aktivnosti i usluge za djecu s CP na podrucjima rane intervencije u djetinjstvu, zdravlja,
obrazovanja i socijalne zastite na nacelima dostupnosti, sveobuhvatnosti, pristupaénostii usmjerenosti
na obitelj. Nije osigurana ravhomjerna regionalna pokrivenost uslugama uspostavom mobilnih timova
podrske koji ukljucuju stru¢njake razlicitih profila koji pruzaju usluge psihosocijalne rehabilitacije kao
ni regionalni centri za ranu intervenciju djece s CP. Izostaju osigurani mobilni stru¢ni timove radi
pruzanja pomodi i podrske u odgojno-obrazovnom procesu i zadovoljavanja potreba djece s CP.
Posebno su ugroZena djeca s CP koja Zive u manjim gradovima i ruralnom prostoru. Nije uspostavljen
nacionalni okvir za rani probir i ranu dijagnostiku djece. Izostaju pravovremeni i dostupni servisii usluge
za jacanje kompetencija obitelji za skrb o djetetu s CP u lokalnoj zajednici, ukljucujuéi edukacije o
roditeljskim i njegovateljskim vjestinama, usluge savjetovanja za roditelje i druge ¢lanove obitelji. Djeca
s CP za vrijeme godisnjeg odmora ili bolovanja roditelja njegovatelja ne mogu ostvariti uslugu
zamjenskog njegovatelja ve¢ se privremeno smjestavaju u instituciju ili udomiteljsku obitelj ¢ime se
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krsi osnovno pravo djeteta na Zivot u obitelji. Status roditelja njegovatelja trebao bi adekvatnije rijesiti.
Nedovoljno je ucinjeno i postignuto i na razvoju usluge specijaliziranog udomiteljstva za djecu $to ima
utjecaja na posvojenje.

Nedostaje razvoj mehanizama za ukljucivanje djece u proces zagovaranja svojih prava sukladno
njihovoj dobi, razvojnim obiljezjima i okolnostima u kojima Zive.

NuzZno je potrebno osigurati djetetu pravo na potpunu informaciju o vrsti i svrsi usluge na djetetu
primjeren nacin kao i pravo na izrazavanje vlastitog misljenja i stavova o njima.

Zbog svega navedenog djeca s teSko¢ama u razvoju CP, roditelji, skrbnici i obitelj su stavljeni u
neravnopravan polozaj uklju¢ujuéi i nepovoljniji ekonomski polozaj.

Clanak 24. OBRAZOVANJE
Unatoc osiguravanju zakonodavnog okvira za ukljuciv pristup obrazovanju za sve osobe s invaliditetom,
obrazovni sustav u RH nije uspostavljen na taj nacin. Nije osigurana pristupacnost u podrucjima
izgradenog okruzenja, prilagodbe kurikuluma, obrazovnih programa i materijala i pomoénih
tehnologija. U skladu s Pravilnikom o pomoénicima u nastavi i struénim komunikacijskim posrednicima3
nisu izradeni podzakonski akti i standardi komunikacijskih posrednika. Potrebno je osigurati dodatno
educiranje nastavnika i stru¢njaka koji rade u obrazovanju. Izostaju podaci o sudjelovanju osoba s CP
u razli¢itim razinama i vrstama obrazovanja i osposobljavanja, sudjelovanje u programima mobilnosti i
broj osoba s CP koje rano napustaju Skolovanje.
Oko 66% osoba s invaliditetom, prema dostupnim podacima o obrazovanju, nema zavrsenu osnovnu
Skolu iliima samo osnovnoskolsko obrazovanje. Oko 25% ima srednju strucnu spremu dok je 3% osoba
s visokom ili visom stru¢nom spremom. Specijalno obrazovanje zabiljeZeno je kod 6% osoba s
invaliditetom.*

Clanak 25. ZDRAVLIE
Izostaje osiguravanje kvalitetnije zdravstvene zastite djece s CP i odraslih osoba s CP. Nedostaju podaci
o izradenim protokolima i stru¢nim smjernicama za potrebe specifi¢nih stanja djece. Kvaliteta pruzanja
zdravstvene zastite nije ujednacena. Nedostaje broj specijalista. Iskazuje se nezadovoljstvo uvjetima i
nacinu ostvarivanja prava iz obveznog zdravstvenog osiguranja za bolnicko lijeCenje medicinskom
rehabilitacijom i fizikalnom terapijom u kuci® koja nisu u skladu s potrebama osoba s CP i ne utjedu
pozitivno na njihovu rehabilitaciju. Pojedine osobe s CP, neovisno o tezini invaliditeta su isklju¢ene s
liste korisnika fizikalne terapije u kuci, jer u dijelovima RH nema mogucnosti pruzanja usluge. Kod
priznavanja prava na fizikalnu terapiju u kuéi potrebno je primjenjivati individualizirani pristup. Izostaje
kontinuirano provodenje preventivnih programa u cilju promicanja zdravlja i sprjeavanja nastanka
invaliditeta i tezih oStecenja zdravlja. Potrebno je kontinuirano uskladivanje Pravilnika o uvjetima i
nacinu ostvarivanja prava na ortopedska i druga pomagala sa suvremenim dostignu¢ima tehnickih i
medicinskih znanosti sukladno potrebama osoba s CP.
Nije uspostavljen Registar djece s neurorizicima. Broj djece s razvojnim odstupanjima je u porastu Sto
znaci da djeca s neurorazvojnim rizikom i rizikom za nastanak razvojnih odstupanja trebaju ranu
interdisciplinarnu intervenciju koja u RH nije dovoljna, sveobuhvatna, ravhomjerno rasprostranjena i
dostupna. Zbog manjka stru€njaka i broja ukljuenih zdravstvenih ustanova u pradenje djece s
neurozicima stanje u RH je problematic¢no.
Potrebno je osigurati pristupacnost i informacijsku podrsku za osobe s CP u svim zdravstvenim
ustanovama. Plan osiguravanja informacijske podrske treba podrazumijevati nacelo pristupacnosti i
razumne prilagodbe.
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Clanak 28. Primjeren Zivotni standard i socijalna zastita

Velik broj osoba s CP u RH Zive u siromastvu. Najveéi broj osoba s CP koji Zive u siromastvu Zive u
ruralnim podrucjima i podrucjima ispod prosjeka razvijenosti RH. Socijalna zastita nije dovoljna kako bi
osigurala osnovne Zivotne uvjete i time odgovarajudi zZivotni standard. Prava iz sustava socijalne skrbi
ne ostvaruju se prema ujednacenim kriterijima. Osobama s CP u najveéem broju nije omoguceno
neovisno Zivljenje. Inkluzivni dodatak nije usvojen. Zbog izostanka sustava podrske i servisa; roditelji
djece s CP zbog skrbi koju pruZaju ostaju bez posla i prihoda i ¢ine posebno ugrozenu skupinu od
siromastva. Naknada osobama s CP je niska, nije dovoljna kako bi pokrila osnovne Zivotne potrebe i ne
temelji se na procjeni potreba pojedinca. Nisu osigurani pristupi osobama s CP, posebno ne Zenama s
CP i osobama starije Zivotne dobi programima socijalne zastite i programima koji smanjuju siromastvo.
Nisu ucinjeni znacajniji pomaci vezano za primjeren Zivotni standard i socijalnu zastitu. lzostaju
primjereni programi stambenog zbrinjavanja. Posebno ugrozenu skupinu c¢ine djeca i odrasli s CP
romskog podrijetla.

Osobe s invaliditetom, prema dostupnim podacima sustava socijalne skrbi, u najvecem broju (82%) Zive
u obitelji dok ih oko 16% Zivi samo. Oko 0,6% ima udomitelja ili skrbnika, a 1,2% osoba s invaliditetom
boravi u ustanovi. U nezadovoljavajuc¢im uvjetima stanovanja Zivi oko 13% osoba s invaliditetom. Oko
54% osoba, koje ostvaruju prava iz sustava socijalne skrbi, imaju potrebu za pomoci i njegom u punom
opsegu te im je Barthelov indeks 0-60. °
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Tablica 1. Broj osoba s CP i ostalim paraliticnim sindromima po Zupanijama

GRAD ZAGREB
Nespecificirani
SPLITSKO-DALMATINSKA
PRIMORSKO-GORANSKA
ZAGREBACKA
0SJECKO-BARANJSKA
VARAZDINSKA
SISACKO-MOSLAVACKA
KARLOVACKA
KRAPINSKO-ZAGORSKA
BRODSKO-POSAVSKA
ISTARSKA
VUKOVARSKO-SRIJEMSKA
KOPRIVNICKO-KRIZEVACKA
BJELOVARSKO-BILOGORSKA
MEBIMURSKA

ZADARSKA
SIBENSKO-KNINSKA
VIROVITICKO-PODRAVSKA
DUBROVACKO-NERETVANSKA
POZESKO-SLAVONSKA
LICKO-SENJSKA
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Prema sluZbenim podacima lzvjeS¢a o osobama s invaliditetom, HZJZ najveéi broj osoba s CP Zivi u
Gradu Zagrebu (2879), zatim na podrucjima prebivalista koja nisu navedena ili mjesta prebivalista nisu
u sluzbenom Sifrarniku naselja. Slijedi Splitsko dalmatinska Zupanija (1903), Primorsko goranska
Zupanija (1298), Zagrebacka Zupanija (1166), Osjecko baranjska Zupanije (1140) i Varazdinska Zupanija
(1066). Suprotno tome, najmanji broj osoba s CP Zivi na podrucju Licko senjske Zupanije (213), Pozesko
slavonske Zupanije (419), Dubrovacko neretvanske Zupanije (461), Viroviticko podravske Zupanije (479)
i Sibensko kninske Zupanije (493).




Tablica 2. Udio osoba s cerebralnom paralizom u odnosu na ukupan broj osoba s invaliditetom

% CP OD UKUPNOG BROJA 0OSI

Ukupno:
PRIMORSKO-GORANSKA
BRODSKO-POSAVSKA
VIROVITICKO-PODRAVSKA
MEDIMURSKA
KARLOVACKA
DUBROVACKO-NERETVANSKA
POZESKO-SLAVONSKA
OSJECKO-BARANJSKA
ISTARSKA
SIBENSKO-KNINSKA
KRAPINSKO-ZAGORSKA
BJELOVARSKO-BILOGORSKA
SISACKO-MOSLAVACKA
VARAZDINSKA
LICKO-SENJSKA
KOPRIVNICKO-KRIZEVACKA
VUKOVARSKO-SRIJEMSKA
ZADARSKA
SPLITSKO-DALMATINSKA
ZAGREBACKA

GRAD ZAGREB
Nespecificirano*

Analizom podataka vezano za udio osoba s CP u odnosu na ukupan broj osoba s invaliditetom u RH
uoCava se pokazatelj da najveéi broj osoba s cerebralnom paralizom Zivi na podrucju Primorsko
goranske Zupanije (6.44%), zatim slijedi Brodsko posavska Zupanije (6.27%), Viroviticko podravska
Zupanija (6.20%) i Medimurska Zupanija (6.17%). Najmanji postotak osoba s CP Zivi na podrucjima
prebivalista koja nisu navedena ili mjestima prebivaliSta koja nisu u sluzbenom Sifrarniku naselja (2.44%),
slijedi Grad Zagreb (3.33%), Zagrebacka Zupanija (3.49%), Splitsko dalmatinska Zupanija (3.73%), Zadarska
Zupanija (3.96%) i Vukovarsko srijemska Zupanija (3.99%).
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