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ABSTRAKT

Celem artykutu jest ukazanie dostepnosci przestrzeni publicznej, otoczenia i warunkéw czekajacych na
osoby z niepetnosprawnosciami w codziennym zyciu. Skupiono sie réwniez na procesie normalizagji,
ktéry jest warunkiem do pelnego przezywania iréwnosci wéroéd spoteczenstwa. Oméwiony zostat
kontekst teoretyczny, ktdry przybliza odbiorcom artykutu omawiang problematyke. Autorki opisuja,
proces normalizacji uwzgledniajac obowigzujace rozporzadzenia iprawa osob o specjalnych
potrzebach. Opisujg réwniez bariery w przestrzeni miejskiej isposoby ich likwidacjii w oparciu
o program rzadowy, ktdry ma na celu zaprzestanie izolacji, stereotypizacji i wycofaniu spotecznemu
grupy o0sOb z niepelnosprawnosciami, a szczegélna uwage skupiaja na ludziach z ograniczeniami
ruchowymi. W tekécie podkreslono, ze przestrzen spoteczna pelni istotng role w procesie normalizacji
zycia 0sob z niepelnosprawnoscia ruchowa, wptywajac na jakos¢ ich zycia. Zwrdcono réwniez uwage
na potrzebe edukacji spotecznej. Artykut odwotuje sie¢ do badan o charakterze jakosciowym, co oznacza
stworzenie osobom z niepelnosprawnoscia przestrzeni do przedstawienia wlasnej narracji
i doswiadczen.

Stowa kluczowe: normalizacja, dostepnos¢, przestrzen publiczna, osoby z niepelnosprawno$ciami,
niepelnosprawnosc¢ ruchowa, spoleczenstwo

WPROWADZENIE

We wspolczesnym swiecie wazna role zajmuje dostepnosc przestrzeni publicznej dla kazdego
cztowieka, niezaleznie od wieku, mozliwosci istanu zdrowia. Powszechnos¢ budynkow,
infrastruktury iogolnej przestrzeni publicznej to kluczowy wymiar jakosci zycia. Ma to
szczegoOlne znaczenie w zyciu 0sob z niepelnosprawnosciami, ktorzy tak jak inni, maja takie
samo prawo do korzystania z kazdej sfery zycia publicznego. Zagadnienie to nabiera
szczegllnego znaczenia w kontekscie o0sob z niepelnosprawnoscia ruchowa, poniewaz
przestrzen moze zardwno sprzyjac ich aktywizacji i samodzielnosci, jak i utrwalad stereotypy,
wykluczenie imarginalizacje spoteczna. Normalizacja zycia o0sob z niepelnosprawnoscia
zaklada tworzenie takich warunkdéw w przestrzeni, ktére umozliwia swobodne
funkcjonowanie we wszystkich wymiarach zycia cztowieka. Odnosi si¢ to do mozliwosci
inkluzji spotecznej, tj. uczestnictwa w kulturze, edukacji czy wypetianiu podstawowych
potrzeb, jak robienie zakupdéw, odprowadzenie dziecka do szkoty. W niniejszej pracy podjeto
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teoretyczng analize zwiazku miedzy dostepnoscia przestrzeni publicznej oraz normalizacji
zycia 0sOb z niepelnosprawnoscig ruchowa.

KONTEKST TEORETYCZNY - IDEA NORMALIZAC]I

Aby moc rozwina¢ omawiany temat nalezy skupi¢ sie na szerokim kontekscie teoretycznym
oraz pojeciach takich jak np. norma, normalizacja. Nakresli to wymiar problemu iukaze
szerokie, roznorodne spojrzenia. Norma to termin, ktory niesie za sobg wiele skojarzen oraz
Scisle aczy sie z koncepcja normalizacji. W swietle swiata pedagogiki specjalnej pojecie to
oznacza dostarczanie réznego rodzaju mozliwosci osobom o specjalnych potrzebach. Sama
normalizacja jest nieodfgcznym procesem, ktory polega na stalym dostosowywaniu otoczenia
do potrzeb osob z niepelnosprawnosciami, aby warunki ich zycia byty jak najbardziej zblizone
do tych, ktore posiadaja osoby w pelni sprawne:
Mozna w pewnym uproszczeniu powiedziec, ze w ujeciu Foucaulta chodzi gtownie o dziatania
skoncentrowane na osobie, zmierzajgce do tego, by cztowiek maksymalnie dostosowat si¢ do
typowych wymogow populacji, natomiast w ujeciu pedagogiki specjalnej chodzi o to, by
zorganizowaé maksymalnie sprzyjajace $rodowisko dla osoby niepetnosprawnej (Zétkowska,
2011, s. 85).
Istotne jest wiec, zeby ta rdwnos¢ nie ograniczata sie jedynie do podejscia w placowkach
edukacyjnych i procesie edukacji, ale rowniez pracy i jej wymiarow, ustug, relacji spotecznych,
przestrzeni publicznej, a nawet prawa do podejmowania decyzji o wlasnym zyciu. Definicja
,normalizacji” swdj historyczny poczatek miata w latach 50. i 60. XX wieku, a jej autorami sa
Niels Erik Bank-Mikkelsen iBengt Nirje. Skandynawscy autorzy utozsamili pojecie
z procesem zmiany $rodowiska rehabilitacji i upodobnienia go do ,normalnego” otoczenia.
W Polsce maksyma ta zostata wprowadzona przez A. Krause, ktory podkreslil, ze
normalizacja to dzialania, ktére daza do stworzenia odpowiednich warunkow jednostkom
o specjalnych potrzebach. Ma to na celu funkcjonowanie iprzezywanie swojego zycia
zwyczajnie, na ile to mozliwe (Z6tkowska, 2011). Nalezy podkregli¢, ze termin normalizacja
nie oznacza, ze mamy ,udawac”, iz osoby z niepelnosprawnosciami “nie istnieja”, a zrobic¢
wszystko, aby roznice nie bytly mniej odczuwalne. Ograniczenia, ktére napotykaja osoby
o specjalnych potrzebach, wynikaja gtéwnie z barier srodowiskowych i otaczajacego swiata
niz z indywidualnych cech danej osoby. Wpisuje si¢ wiec to w paradygmat spoteczny, ktéry
zaklada, Ze osoby te egzystuja na innych zasadach niz osoby w pelni sprawne. Wielu autoréw
jednoznacznie podkresla, ze model ten powinien inspirowac nas do likwidowania ograniczen
i barier, doswiadczanych przez osoby zniepelnosprawnosciami (Doroba, 2010, s. 9;
Wojciechowski, 2015, s. 39). Gdy myslimy o barierach, to kojarzymy je glownie
z infrastruktura i otoczeniem np. brak odpowiedniego przej$cia, podjazdu itp. - a zakres
ograniczen jest o wiele szerszy. Jezyk tez tworzy norme, ktora panuje w spoleczenistwie, wiec
normalizacja obejmuje rowniez sposéb modwienia. Kiedy mowimy o kim$ w konkretny
sposob, to podswiadomie nadajemy mu , miejsce” w spoleczenstwie. Mowiac do osoby, ktéra
porusza si¢ na wozku np. inwalida, kaleka, biedny - stawiamy go w roli pokrzywdzonego,
ktory jest ,gorszy, mniejszy” niz my. Sformulowania te sa krzywdzace isprawiaja, ze
utrwalamy w spoleczenstwie stereotypy, poprzez odnoszenie si¢ do takich oséb w sposéb dla
nich dotkliwy. Istotne jest wiec to, ze jesli mamy odnosi¢ si¢ do grupy osob
z niepelnosprawnosciami, pamigtajmy, ze sa oni ludzmi, wigec stawiajmy na pierwszym
miejscu osobe, anie jej ograniczenie. Czasami nie zdajemy sobie sprawy, ze w rozmowie
z innymi mozemy okazywac agresje stowna. Moze nie by¢ dostrzegalna od razu, jednak niesie
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za soba utrwalanie stereotypizacji i wykluczenia. ,,Ale Ty jestes dzielny”, ,Jaki biedny, musi
by¢ Ci ciezko”, ,Ja bym nie dat sobie rady, podziwiam Cie” - to tylko kilka przyktadow, ktére
sa protekcjonalne i traktuja codzienne czynnosci jako co$ niezwyklego. Moga brzmiec
niewinnie, jednak w praktyce sa wykluczajace i stawiajgce osobe z ograniczeniami, jako kogo$
,stabszego”. Normalizacja stowna powinna skupia¢ si¢ réwniez na mediach isrodkach
masowego przekazu, ktore czesto wswoich wystagpieniach, wywiadach, artykufach
wypowiadaja sie¢ o osobach ze specjalnymi potrzebami w sposob bardzo litosciwy lub
w narragji ,super bohatera” (Pokrzywa, 2023). W ten sposéb podkresla si¢ brak réwnosci
pomiedzy obiema grupami oraz sprowadzajac osoby do symboli, nie ukazujac ich
codziennosci. Istota catej koncepdji jest, by nie narusza¢ samodzielnosci, przestrzeni osobistej
i wolnosci tej grupy osob, a da¢ im odpowiednia strefe do realizacji oraz wypelniania swoich
praw i obowiazkow, ktore posiadajg jak kazdy inny obywatel.

NIEPEENOSPRAWNOSC RUCHOWA

Pojecie ,niepelnosprawnos$¢” ma charakter wielowymiarowy i ztozony. Klasyczna praca B. A.
Wright Physical Disability: A Psychosocial Approach (1980) opisuje definicje na kilka sposobow
oraz  akcentuje = podmiotowos¢, godnos¢ oraz  potencjal rozwojowy  0sob
z niepelnosprawnoscia. Autorka zwraca uwage, ze doswiadczenie niepelnosprawnosci nie jest
wylacznie wynikiem ograniczen organizmu, lecz w istotnym stopniu ksztattowana jest przez
warunki spoteczne i srodowiskowe. Wskazuje rowniez, ze eliminowanie wystepujacych barier
architektonicznych, rozwoj mozliwosci oraz wzmacnianie wsparcia spotecznego moga
istotnie zredukowac¢ zakres doswiadczanych trudnosci. Jednoczes$nie proces adaptacji do
niepelnosprawnosci powinien uwzglednia¢ zaréwno realne wyzwania zycia codziennego, jak
i zasoby jednostki, ktore stanowia podstawe funkcjonowania i rozwoju. Wright podkresla
takze znaczenie subiektywnego postrzegania wlasnej sytuacji oraz aktywnego udzialu osoby
w procesie rehabilitacji, co sprzyja osiaganiu pozytywnej adaptacji i wzmacnianiu poczucia
wlasnej wartosci. Rownie istotna kwestia jest pojecie niepetnosprawnosci ruchowej, ktora
charakteryzuje si¢ ograniczona zdolnoscia poruszania si¢, spowodowana przez pewna
dysfunkcje w narzadzie ruchu (tymczasowa lub trwata). Pojawi¢ sie¢ moze ona z réznych
przyczyn, czesto niezaleznych od cztowieka oraz w réznym nasileniu. W takim przypadku
jednostka moze poruszac si¢ przy pomocy wozka elektrycznego, kul, protez badz nie jest
w stanie poruszac si¢ wcale, co powoduje brak jakichkolwiek aktywnosci ruchowych, czyli
przemieszczania si¢ z punktu do punktu. Rozwdj ruchowy rozpoczyna si¢ juz od pierwszych
chwil zycia dziecka. Na poczatku aktywnos¢ ruchowa dziecka ma charakter odruchowy t;.
ssanie, potykanie pokarmu, odruch szukania. Nastepnie pojawiaja si¢ odruchy postawy, czyli
ruchy glowa, podparcia, przekrecania si¢ na brzuszek, siadanie. Po prawidlowym
wyksztalceniu sa one zastepowane odruchami réwnowagi, ktére wspieraja gotowos¢ do
stania czy chodzenia (Loska, 2008). Rozwoj ten moze jednak przebiegac nieprawidtowo, co ma
znaczenie w funkcjonowaniu dziecka w pdzniejszych etapach zycia:
Warunkiem prawidtowego rozwoju w tym okresie jest doplyw do osrodkowego uktadu
nerwowego odpowiedniej ilosci roznorodnych bodzcow odbieranych z wlasnego ciata
i otoczenia, a takze ich opracowywanie w sprawnie dziatajacym i bez zaktdcen dojrzewajgcym
uktadzie nerwowym (Loska, 2008, s. 82).
Same ograniczenie nie odnosi si¢ jedynie do mozliwosci poruszania sig, a réwniez wptywu na
zycie spoleczne, realizacje obowiazkow iogdlne funkcjonowanie czlowieka. Uszkodzenia
mozemy podzieli¢ na dwie grupy:
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1. Uszkodzenia anatomiczne: braki w anatomicznej budowie narzqdu ruchu, deformacje
narzqdu ruchu; brak, ograniczenie lub nieprawidtowe ruchy w obrebie stawow, spowodowane
nieprawidtowq ich strukturg.
2. Zaburzenia funkcjonalne (zaburzenia czynnosci motorycznych narzqdu ruchu przy
prawidtowo zachowanej jego strukturze): porazenia, czyli catkowity brak ruchow czynnych; lub
niedowtady, a wigc czesciowe uposledzenie sity miesniowej (Loska, 2008, s. 83).
Rozwdj ruchowy, jak ijego deficyty dzieja si¢ podczas okresu prenatalnego i postnatalnego
(Loska, 2008). Wptyw na wystepujace uszkodzenia ma wiele czynnikow, czesto niezaleznych
od jednostki tj. genetyka, choroby wrodzone i choroby nabyte. Jedna z takich chordb jest
Dziecigce Porazenie Mozgowe (MPD), ktéra charakteryzuje si¢ zaburzonymi czynno$ciami
ruchowymi i napigciem mig$niowym. Dziecko moze mie¢ wiec problem z przemieszczaniem
sie, chwytaniem i wykonywaniem czynnosci manipulacyjnych (Stowinska-Jarzabek, 2020).
Inna grupa przypadtosci powodujaca niepetnosprawnosc ruchowg sa dystrofie migsniowe np.
dystrofia migsniowa Duchenne’a. Sa to choroby genetyczne powodujace stopniowy zanik
miesni. Charakteryzuja si¢ ciezkim ostabieniem migsni, ktére czesto uniemozliwia
samodzielne chodzenie, ruchy rak, ciata (Pulik, 2018). Osoba wiec nabywa niepelnosprawnos¢
ruchowa, co skutkuje brakiem samodzielnosci, wigksza zaleznoscia od opiekuna
i poruszaniem si¢ na wozku badz o kulach. W przypadku ciezszych typow tej choroby
zaburzone sg réwniez czynnosci oddechowe, samodzielne przyjmowanie produktéw
i potykanie. Kolejna z czesto wystepujacych przypadtosci jest Rdzeniowy Zanik Migsniowy
(SMA). To genetyczna choroba neurodegeneracyjna, w ktorej stopniowo obumieraja neurony
ruchowe w rdzeniu kregowym i pniu mézgu (Gierlak-Wdjcicka, 2018). Te oraz inne schorzenia
powodujace  niepelnosprawnos¢ ruchowa maja zlozony charakter inierzadko
wspotwystepuja z innymi przypadlosciami, takimi jak niepetnosprawnos¢ intelektualna.
Ograniczenie ruchu powoduje ograniczenie samodzielnosci, a przezycie tych osob jest
zalezne od drugiego czlowieka, zazwyczaj opiekuna. Potrzebuja one pomocy
w podstawowych czynnosciach tj. ubieranie si¢, schodzenie ze schodéw, zrobienie zakupow.
Idealnie opisata to Magdalena Loska, ktéra skupita si¢ na wyodrebnieniu zaburzen
ruchowych i czynno$ciach wymagajacych wsparcia drugiej jednostki:
1. Niezrecznos¢ ruchowa catego ciata — ruchy tych dzieci sq mato ptynne, kanciaste. Dzieci
z tymi ktopotami niechetnie biorq udzial w zabawach ruchowych czy zespotowych, nie potrafig
dostatecznie szybko nasladowac ruchow innych, nie nadqzajq za réwiesnikami podczas biegania
czy maszerowania, majq ktopoty w zabawach z pitkq, z trudem uczq sie jazdy na rowerze czy
plywania.
2. Niezrecznos¢ manualna — u tych dzieci zauwazy¢ mozna braki w umiejetnosciach
samoobstugi (np. przy wiqzaniu sznurowadet, zapinaniu guzikow). Czesto majq zwiekszone lub
zmniejszone napiecie migsniowe w rekach, co powoduje np. zbyt mocny lub za staby nacisk
przyboru podczas pisania czy rysowania imatq precyzje ruchéw rgk przy odtwarzaniu
zadanych ksztattéw. Zaburzona bywa szybkos¢ ruchéw rgk ipojawiajg sie trudnosci
w dostatecznie szybkim nabywaniu automatyzmdéw ruchowych.
3. Zaburzenia lateralizacji — majgce wptyw na trudnosci w przyswajaniu przez dzieci poje¢
okreslajgcych stosunki przestrzenne, w rozpoznawaniu prawej i lewej strony wtasnego ciata.
Mogaq tez by¢ przyczyng pojawiajacych sie trudnosci z odwzorowaniem demonstrowanych
zadan ruchowych” (Loska, 2008, s. 88-89).
Zaburzenia zwiazane znarzadem ruchu lacza si¢ zomawianym wczesniej pojeciem
normalizacji. Niepelnosprawno$¢ ruchowa wplywa na codzienne funkcjonowanie jednostki,
aw szczegolnosci w zakresie poruszania sie, samoobstugi oraz uczestnictwa w zyciu
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spolecznym. Z perspektywy idei kluczowe znaczenie ma stworzenie odpowiednich
warunkdéw, ktére umozliwig osobom z trudnosciami z poruszaniem si¢ zycie na poziomie
mozliwie zblizonym do reszty spoleczenstwa. Normalizacja polega, wigc na zapewnieniu
mozliwosci wykonywania codziennych czynnosci w sposdb niezalezny, bez koniecznosci
pomocy opiekuna. Istotna role odgrywac¢ beda srodki wspomagajace mobilnos¢, takie jak
wozki elektryczne, kule, protezy — to one bedq umozliwia¢ samodzielno$¢ i aktywnos¢ osob
z niepelnosprawnoscia ruchowa. Mobilnos¢ wspiera¢ moze rowniez rehabilitacja,
nowoczesne technologie i pomoc opiekuna — to wsparcie, ktére nie bedzie prowadzi¢ do
wyreczania, a wzmacniania autonomii i samodzielnosci jednostki. Celem normalizacji jest
rownosc szans i dostepnosci dla kazdego cztowieka.

POJECIE PRZESTRZENI PUBLICZNE]- UJECIE SPOLECZNE I URBANISTYCZNE

Przestrzen publiczna to miejsca, gdzie spotykaja si¢ ludzie - miejsca pracy, rekreacji, ale
rowniez parki iulice, na ktérych mijaja sie przechodnie. Jest to obszar, w ktérym
podejmowane sa inicjatywy i dziatania sprzyjajace integracji spotecznej. W tym artykule nasza
uwaga szczegodlnie skupia¢ si¢ bedzie na przestrzeni publicznej dopasowanej do potrzeb
kazdego czltowieka, bez wzgledu na poziom jego sprawnosci czy stan zdrowia. Socjologia
definiuje przestrzen publiczng jako miejsce, w ktédrym zachodza specyficzne procesy miedzy
jednostka a spoteczenstwem (Maik, 2011). Miasto to przestrzen spotecznych oddziatywan,
teren do spotkan czy po prostu miejsce, w ktérym toczy sie nasze codzienne zycie. Stuzy zatem
rozwijaniu relacji miedzyludzkich oraz ich zaciesnianiu - dlatego tak wazna jest jej dostepnos¢
dla kazdego bez wyjatku. Odgrywa w zyciu podstawowaq role - gwarantuje odpowiednia
jakos¢ zycia. Zgodnie z 19 artykulem Konwencji ONZ o prawach oséb niepelnosprawnych
(Dz.U. z 2012 r. poz. 1169.), osoba z niepelnosprawnoscig ma prawo do prowadzenia zycia
samodzielnie, podejmowania samodzielnych decyzji dotyczacych swojego bycia, ato
wszystko przy procesie wiaczenia w zycie spoteczenstwa. Co oznacza, ze ma prawo korzystac
z ustug spotecznosci lokalnej i urzadzen przestrzeni publicznej w takim samym zakresie jak
obywatel bez orzeczonej niepelnosprawnosci. W praktyce zalezy to od o0sob
odpowiedzialnych za zarzadzanie tq przestrzenia oraz lokalnego samorzadu. Warto
wspomnied, ze tworzac przestrzen spoteczng przyjazna osobom z niepelnosprawnosciami
tworzymy przestrzen dla osob z chwilowymi problemami w samodzielnym poruszaniu sie -
kobietom w cigzy, osobom z kontuzjami czy seniorom. Przestrzen miejska powinna wiec by¢
zaprojektowana w taki sposob, aby odpowiadala wymaganiom wielu jej uzytkownikow.
Mozna zatozy¢, ze kazdy czlowiek doswiadczyl lub w przysztosci moze doswiadczy¢
trudno$ci w zakresie mobilnosci, nawet jesli majg one charakter krotkotrwaty.

W ujeciu urbanistycznym miasto ma by¢ dynamiczne, wolne od zagrozen oraz
funkcjonalne.

Wspétczesne zasady planowania miast wynikajq z Nowej Karty Atenskiej prezentujgcej

koncepcje miasta spdjnego i Karty Lipskiej okreslajgcej sposéb planowania miasta

zréwnowazonego” (Maik, 2011, s. 11).
Nowa Karta Lipska (GOV, 2020) to dokument mowiacy o zasadach i kierunku w jakim maja
sie rozwija¢ wspoltczesne miasta, przyjety 30 listopada 2020 r. przez cztonkéw Rady Ministrow
ds. rozwoju miast Unii Europejskiej. W zalozZeniach czytamy o tworzeniu miasta bezpiecznego
i otwartego zrozwinieta infrastruktura, ktore jednoczesnie reaguje i dostosowuje sie do
zmieniajacych sie potrzeb mieszkancow. Dokument podkresla role predykcji wyzwan
klimatycznych czy aspektow zwiazanych zzdrowiem izmianami spotecznymi.
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Przedstawiciele rzadu zgadzaja si¢, ze wspodtczesne miasto powinno rozwijac sie w trzech
wymiarach, mianowicie powinno by¢: sprawiedliwe, zielone i produktywne. Skupiajac si¢ na
aspekcie sprawiedliwo$ci, miasto sprawiedliwe nie pozwala na nieréwne szanse. Wedtug
zalozenn Nowej Karty Lipskiej wszystkie grupy spoteczne, réwniez te z ograniczeniami
powinny moc sprawiedliwie korzysta¢ z ustug oferowanych przez miasto (edukacja, opieka
zdrowotna, ustugi, kultura), zapewniajac w ten sposéb wysoka jakos¢ zycia mieszkancow.

W  odniesieniu do pojecia przestrzeni publicznej, warto wspomnie¢ o idei
projektowania uniwersalnego. Termin , projektowanie uniwersalne” (Universal Design) zostat
wprowadzony przez amerykanskiego architekta Ronalda Mace’a w 1985 r. Zatozyt on, ze
intencjqa projektowania powinno by¢ budowanie srodowiska dostosowanego do jak
najwiekszego grona odbiorcow (Gawron, 2015). Zatem, wskazane jest, aby budynki oraz
miejsca uzytecznosci publicznej byty dostepne dla wszystkich bez wzgledu na wiek, stopien
sprawnosci, pochodzenie kulturowe czy inne cechy determinujace rdznice. Zasadne jest
rowniez wykorzystywanie tej uniwersalno$ci we wszystkich sferach zycia- obszarze
srodowiska fizycznego (obejmujacego m.in. parki, obiekty handlowe oraz budynki
uzytecznosci  publicznej),  technologii  informacyjno-komunikacyjnych,  systemach
transportowych oraz produktach.

W literaturze wyrdzniamy siedem zasad projektowania uniwersalnego, stworzonych
przez grupe architektdw, projektantow, inzynierdw ibadaczy zajmujacych sie
projektowaniem srodowiskowym, aby zwrdci¢ uwage na zasadnicze kwestie przy tworzeniu
projektdw. Ponizsze zasady sa stosowane w celu oceny istniejacych projektéw oraz
kierowania procesem ich projektowania:

1) Sprawiedliwe wykorzystywanie (Equitable Use) - czyli projekt uzyteczny i atrakcyjny dla
0s0b o roznych mozliwosciach. Powinien zapewnia¢, takie same mozliwosci korzystania
dla wszystkich uzytkownikéw (gdy to mozliwe identyczne, jesli nie rownowazne) przez
co zapobiega segregacji i stygmatyzacji uzytkownika.

2) Elastyczno$¢ uzytkowa (Flexibility in Use) - projekt powinien zapewnia¢ szeroki zakres
indywidualnych preferencji i mozliwosci m. in. dostosowanie tempa uzytkowania,
mozliwos$¢ osiagania doktadnosci i precyzji czy przystosowanie projektu do prawo-
i leworecznych uzytkownikow.

3) Prostota i intuicyjnos¢ zastosowania (Simple and Intuitive Use) - korzystanie z projektu jest
fatwe do zrozumienia, niezaleznie od doswiadczenia, wiedzy, umiejetnosci czy poziomu
koncentracji uzytkownika. Nalezy wyeliminowac¢ zbedna ztoZzonos¢, kierowac sie intuicja
uzytkownikéw oraz porzadkowac informacje zgodnie z ich waznoscia.

4) Dostrzegalne informacje (Perceptible Information) - projekt skutecznie przekazuje
uzytkownikowi niezbedne informacje, niezaleznie od otoczenia czy zdolnosci
sensorycznych uzytkownika. Nalezy korzysta¢ zrdéznych sposobow, aby przekazaé
informacje (obrazowo, dotykowo, werbalnie) oraz zmaksymalizowac¢ “czytelnos¢”
istotnych informacji.

5) Dopuszczalnosc bledu (Tolerance for Error) - projekt powinien minimalizowac zagrozenia
i konsekwencje przypadkowych lub niezamierzonych dziatan. Zaleca si¢ wykonanie
projektu, w sposob ktéry zminimalizuje zagrozenia i btedy oraz informuje o zachowaniu
czujnosci.

6) Ograniczenie wysitku fizycznego (Low Physical Effort) - konstrukcja projektu pozwala na
wygodne iwydajne korzystanie, przy minimalnym zmeczeniu. Stosuje rozsadna site
nacisku, pozwala na utrzymanie neutralnej pozycji ciata oraz minimalizuje dtugotrwaty
wysitek fizyczny.
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7) Wielkosc¢i ksztalt umozliwiajace uzytkowanie (Size and Shape for Approach and Use) - projekt
powinien mie¢ odpowiedni rozmiar i przestrzen do podejscia, siggnigecia, manipulowania
i uzytkowania, niezaleznie od rozmiaru ciata, postawy imobilnosci uzytkownika
(Duncan, 2007).
Pomimo powszechnej znajomosci i wielu zwolennikdéw, pojawiaja sie negatywne glosy na
temat projektowania uniwersalnego. Gary S. Danford pytajac: Jak kazdy projekt, produkt, miejsce
czy system moze by¢ wykorzystywany przez wszystkich? (Danford, 2001, s. 16) powaza zatozenia
idei oraz watpi w mozliwo$¢ stworzenia rzeczy, miejsca czy systemu, ktory bedzie
odpowiedni dla kazdego. Podejscie autora mozna uznac za zasadne, cigzko jest wyobrazi¢
sobie budynek, po ktéorym kazdy czlowiek bez wyjatku moglby sie samodzielnie
przemieszczac. Dogodnosci, ktdre dla jednej grupy spolecznej beda utatwieniem, dla innych
moga sie okaza¢ problemem. Zwolennicy projektowania uniwersalnego, majac swiadomos¢
niemoznosci stworzenia systemu, przestrzeni lub produktu w pelni uniwersalnego dla
wszystkich uzytkownikéw bez wyjatku, nie uznaja tego ograniczenia za argument
przemawiajacy za rezygnacja z dazenia do uniwersalnosci (Gawron, 2015). Idea ta polega
bowiem na tworzeniu mozliwosci do wlaczenia 0sob z ograniczeniami do codziennego zycia,
aby poprawic jego jako$¢, a nie stworzy¢ jedyny prawidtowy model projektowania. Zatem,
idee projektowania uniwersalnego nalezy postrzegac jako ciagle rozwijajacy sie proces, nie
stan czy sztywny schemat postepowania.

BARIERY W PRZESTRZENI MIEJSKIEJ ORAZ DZIALANIA PODEJMOWANE NA
RZECZ ICH LIKWIDACJI- W KONTEKSCIE NIEPEENOSPRAWNOSCI RUCHOWE]

Wspotczesna przestrzen miejska mimo dynamicznego i inkluzyjnego charakteru wciaz moze
stanowi¢ wyzwanie dla niektdrych jej uzytkownikow. W pewnych obszarach wciaz mozemy
spotkac¢ sie z barierami. Mieszkania, szkoty, przestrzen uliczna czy instytucje panstwowe
stanowia miejsca w ktdrych toczy si¢ codzienne zycie, wystepujace w nich bariery moga
znaczaco utrudni¢, anawet uniemozliwi¢ samodzielne funkcjonowanie  o0s6b

z niepelnosprawnoscia. Przeszkody takie mozemy podzieli¢ na trzy grupy:

— bariery architektoniczne - utrudnienia w budynku lub wjego bliskim otoczeniu
uniemozliwiajace ze wzgledu na rozwigzania konstrukcyjne czy techniczne swobodne
i samodzielne poruszanie si¢ osoby z niepelnosprawnoscia,

— Dbariery techniczne - to przeszkody wynikajace z btednego przystosowania urzadzen badz
obiektéw przeznaczonych dla oséb z niepelnosprawnosciami. W ten sposob ograniczaja
one samodzielne poruszanie sig,

— bariery komunikacyjne - ograniczenia utrudniajagce komunikowanie si¢ i przekazywanie
informacji osobom z niepetnosprawno$ciami ispecjalnymi potrzebami (Rawski,
Ktopotowski, 2022).

Bariery  architektoniczne niewatpliwie stanowia najwigksza  przeszkode

w funkcjonowaniu 0séb z niepelnosprawnoscia ruchowa. Regulacje prawne nie pozostaja

obojetne w tym temacie - podejmowane sa dzialania majace na celu wiaczenie osob

z niepelnosprawnoscia do spolecznosci iumozliwienie im funkcjonowania bez pomocy

innych osob. Prawo budowlane, a doktadniej art. 5 ust. 1 pkt. 4 ustawy z dnia 7 lipca 1994 r.-

Prawo budowlane (Dz. U. 1994 Nr 89 poz. 414.) naklada obowigzek zapewnienia w obiektach

budowlanych przeznaczonych na uzytek publiczny iw budynkach wielorodzinnych

warunkéw dopasowanych do potrzeb oséb o specjalnych potrzebach. Budynki te powinny
posiada¢ urzadzenia wspierajace osoby z niepetlnosprawnoscia ruchowa (windy, rampy,
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odpowiednio szerokie korytarze oraz wejscia do pomieszczen, niskie progi etc.), aby zapewni¢
komfort korzystania iporuszania si¢ uzytkownikom z ograniczona mobilnoscia. Warto
rowniez przytoczy¢ istotne regulacje znajdujace sie w Rozporzadzeniu Ministra
Infrastruktury z dnia 12 kwietnia 2002 r. w sprawie warunkow technicznych, jakim powinny
odpowiada¢ budynki iich usytuowanie (Dz.U. 2002, nr 75, poz. 690.), - § 16 ust. 1. tego
rozporzadzenia méwi o koniecznosci dostosowania chociaz jednego dojscia do budynku
zamieszkania zbiorowego iuzytecznosci publicznej do o0séb z niepelnosprawnosciami.
Natomiast §18 ust. 2. méwi o wymaganym przystosowaniu miejsc parkingowych przy
zabudowie dla uzytkownikdw o specjalnych potrzebach, wedlug § 20. i21. takie miejsce
postojowe powinno miesci¢ si¢ w odleglosci nie mniejszej niz 5m od okien zabudowy oraz by¢
dodatkowo oznaczone, ponadto miejsce to ma by¢ o wymiarach co najmniej 3,6 m szerokosci
i5 m dlugosci. W dniu 1 sierpnia 2024 r. w zycie weszta nowelizacja wyzej wspomnianego
dokumentu. Rozporzadzenie Ministra Rozwoju i Technologii z dnia 27 pazdziernika 2023 r.
zmieniajace rozporzadzenie w sprawie warunkow technicznych jakim powinny odpowiadac
budynki i ich usytuowanie (Dz.U. 2023 poz. 2442) zawiera przepisy poprawiajace dostepnos¢
budynkoéw uzytecznosci publicznej oraz ich otoczenia. W §1. pkt. 4 mozemy przeczytad, ze
place zabaw imiejsca rekreacji w budynkach mieszkalnych wielorodzinnych, w ktorych
liczba mieszkan przekracza 20, musza by¢ dopasowane do 0sob ze szczegdlnymi potrzebami.
Wspomniane dokumenty to jedynie przyklady, na podstawie ktérych mozemy zauwazy¢
sposoby radzenia sobie ze zniesieniem barier architektonicznych. Mozna wspomnie¢ rowniez
o inicjatywach rzadowych majacych podobne cele. Jednym z przykladéw jest program
,Dostepnos¢ Plus” realizowanym w latach 2018-2025 przez Ministerstwo Inwestycji
i Rozwoju. Skupia si¢ on na 8 najwazniejszych obszarach: architekturze, transporcie,
cyfryzacji, edukacji, zdrowiu, kulturze, konkurencyjnosci oraz koordynacji. W zatozeniu
projektu do 2025 r. okoto 1 000 miejsc i budynkéw uzytecznosci publicznej zostana zniesione
bariery architektoniczne, komunikacyjne i techniczne. Powstang nowe budynki mieszkalne
warunkujace dostepnos¢ dla 0sob z niepelnosprawnoscia ruchowa oraz zostana zakupione
autobusy i tramwaje dostosowane do 0séb z niepelnosprawnoscia. Ponadto systematycznie
bedzie si¢ poprawiac istniejaca infrastruktura (dworce, chodniki, przystanki komunikagji
miejskiej) (Ministerstwo Inwestycji i Rozwoju, 2018). Analizujac Sprawozdanie projektu
,Dostepnos¢ Plus” z 2024 r. mozemy zauwazy¢, ze postep realizacji dziatan programu dla
calego obszaru szacowany jest na 95%. Najwyzszy poziom realizacji zanotowano
w inicjatywach ,, 100 gmin bez barier” i ,Stuzby architektoniczno-budowlane wrazliwe na
dostepnosc¢”, ktore osiagnely 100% realizacji. Nieznacznie mniej, bo 95% realizacji
odnotowano w przypadku inicjatywy ,Budynki bez barier”, wskazano kilka istotnych
trudnosci, ktére ograniczaly tempo realizacji, miedzy innymi niewystarczajace $rodki
Funduszu Dostepnosci w stosunku do zapotrzebowania irosnacych kosztow materiatéw
budowlanych. W obszarze transportu PKP Intercity odnotowuje systematyczny wzrost liczby
pasazerow z niepetnosprawnosciami, a az 70% wszystkich taborow jest dostosowana do ich
potrzeb. W 2024 r. rozpoczat sie rowniez projekt ,Dworce Przyjazne Pasazerom”, dzieki
ktéremu wybudowano lub zmodernizowano 130 obiektow dworcowych (Ministerstwo
Funduszy i Polityki Regionalnej, 2025). Dane te wskazuja, ze realizacja programu ,, Dostepnosc
Plus” przynosi zamierzone efekty w zakresie eliminacji barier i poprawy jakosci zycia osob
z niepetnosprawnosciq ruchowa. Mimo zauwazalnych postepdéw, warto program rozwijac
oraz doskonali¢ mechanizmy finansowania programu, aby zapewniac¢ trwatos$¢ osiagnietych
rezultatow.
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PRZESTRZEN JAKO MEDIUM NORMALIZAC]JI ZYCIA- MIEDZY INTEGRACJA
A WYKLUCZENIEM

Przestrzen, w ktorej funkcjonuje czlowiek to nie jedynie tlo codziennych doswiadczen, lecz
miejsce, w ktdrym zachodza procesy spoleczne - proces ksztattowania relacji, tozsamosci czy
poczucia przynaleznosci. Architektura, dostepnosc¢ infrastruktury, ale rowniez nastawienie
0s0b otaczajacych nas tworza swoisty komunikat o tym, kto w przestrzeni jest mile widziany,
a kto wykluczony. W tym sensie przestrzen staje si¢ medium normalizacji zycia, rozumianej
jako proces wlaczania o0sOb zniepelnosprawnosciami w spolecznie uznane formy
funkcjonowania, ale takze narzedziem do reprodukgji nieréwnosci i barier. Rozwazania nad
przestrzenia w kontekscie integracji i wykluczenia prowadza do pytan o to, wjaki sposdb
srodowisko moze wspiera¢ badz ogranicza¢ uczestnictwo osob o ograniczonej mobilnosci
w zyciu publicznym oraz jak kluczowe jest $wiadome przezywanie niepelnosprawnosci
i poczucie wlasnej wartosci dla wyzszej jakosci zycia. W dalszym ciagu mozemy sie spotkac
z wykluczeniem 0s6b z ograniczong mobilnoscia, mimo jak si¢ moze wydawac¢ duzej
$wiadomosci.

Doskonale widac¢ to na przyktadzie uczniow z niepetnosprawnoscia ruchowa, ktérzy
ze wzgledu na kategorie ich niepelnosprawnosci przyjmuja charakter osob napietnowanych,
co obniza ich miejsce w spoleczenstwie oraz ich postrzeganie przez réwiesnikéw. Czesto
kierowane w ich strong nieprzyjemne stowa sprawiaja, ze tacy uczniowie sa nimi gleboko
dotknieci.

Zdaja sobie oni sprawe, iz przez otoczenie s postrzegani jako: wyrzutki, inwalidzi, zte,
glupie czy bezuzyteczne osoby. Zjawisko to znajduje odzwierciedlenie w fragmencie
wywiadu z chlopcem zaprezentowanym w artykule dr Aleksandry Szczesiul:

Urodzitem sie z porazeniem mozgowym (...), bo tak sq tez postrzegani takie osoby [osoby

niepetnosprawne — A.S.], wiem po sobie, sq tak postrzegani po prostu jak takie wyrzutki jak

takie, bardzo zte osoby, bardzo takie gtupie wtasnie wrecz i bezuzyteczne” (Szczesiul, 2017, s.

90).

Osoby z niepelnosprawnoscia ruchowa spotykaja sie z postawami wynikajacymi z leku
i niepewnosci 0osob bez niepelnosprawnosci wobec odmiennosci. Przejawia sie to chocby
w obawie przed nawigzaniem rozmowy czy dotknieciem osoby poruszajacej si¢ na wozku.
Problem ten zostaje zarysowany w nastepujacym fragmencie wywiadu:

Niektorzy petnosprawni po prostu sie brzydzq niepetnosprawnych, a niektorzy petnosprawni po

prostu si¢ ich bojg, nawet sie bojq sig, nawet si¢ bojq ich dotknagc, bo bojq sie, ze sie zarazq po

prostu, wiem, ze takie urojenia w ludzkich gtowach potrafig siedziec ktérych nie da sie wypleni¢

po prostu (Szczesiul, 2017, s. 91).

Ponadto badania Mirostawy Kanar (2021) dotyczace postaw studentéw wobec o0sob
z niepelnosprawnoscia ruchowa iniepelnosprawnoscia intelektualna wykazaty, iz osoby
z niepelnosprawnoscia ruchowa bywaja postrzegane przez otoczenie jako osoby zamkniete
w sobie oraz niesamodzielne:

... jednostki z niepetnosprawnosciq ruchowq okreslane sq jako niesamodzielne, zamkniete

w swoim mieszkaniu. Mozna domniemywac, iz opinie badanych sq oparte na stereotypach”

(Kanar, 2021, s. 134).

W przywotanych wczesniej badaniach analiza odpowiedzi badanych wykazata, ze 29% z nich
przypisuje osobom z niepelnosprawnoscig ruchowa ceche nieSmiatosci, natomiast tylko 7%
postrzega je jako aktywne spotecznie.
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Zroédtem takich przekonan moze byé strach przed tym, co nieznane - lek przed
inno$cia, ktéra nie pasuje do zakorzenionych w glowach schematéw ioswojonych
doswiadczenr, co wkonsekwencji prowadzi do izolacji iodrzucenia  o0sob
z niepelnosprawnosciami (Szczesiul, 2017). W takiej przestrzeni osoba poruszajaca si¢ na
wozku nie moze czu¢ si¢ w pelni bezpiecznie i swobodnie, poniewaz zachowania te zamiast
sprzyjac integracji, utrwalaja dystans i poczucie wykluczenia. Tym samym przestrzen, ktéra
powinna by¢ narzedziem normalizacji, nie spelnia swojego przeznaczenia. Takie sytuacje
z pewnoscia wplywaja na to jak osoba na wézku odbiera samego siebie i jak buduje poczucie
wlasnej wartosci. W przypadku ograniczen w zakresie mobilnosci wazne jest $wiadome
przezywanie swojej niepetnosprawnosci, lecz wymaga to nie tylko akceptacji siebie, ale
rowniez wspierajacego otoczenia. Przestrzenn wlaczajaca - wolna od uprzedzen ibarier -
sprzyja budowaniu pozytywnej tozsamosci i zaakceptowaniu swoich ograniczen. Natomiast
przestrzenn nieszanujaca, nacechowana lekiem idystansem moze utrwala¢ poczucie
zaleznosci, obniza¢ samooceng, zatem sta¢ sie¢ czynnikiem ograniczajacym proces integracji
spotecznej. Nie bez powodu mowi sie tak wiele o pozytywnym wplywie rehabilitacji
spotecznej. Ten rodzaj rehabilitacji ma na celu wiaczenie oséb niepetnosprawnych w zycie
spoleczne, poprzez pobudzanie aktywnosci spotecznej isamodzielnosci. Zadaniem
rehabilitacji spotecznej jest réwniez edukacja spoteczeristwa na temat niepelnosprawnosci,
a dzigki temu znoszenie barier i zaprzestanie stygmatyzacji (Biel-Zidtek, 2016). Taka forma
rehabilitacji w zZyciu 0sob z niepelnosprawnoscia ruchowa odgrywa kluczowa role, poniewaz
akceptacja swoich trudnosci i nauczenie sie jak funkcjonowacé w spoleczenstwie to fundament
dla samodzielnosci, poczucia sprawczosci ipelnego uczestnictwa w zyciu spotecznym.
Réwniez przestrzen, w ktdrej osoba sie znajduje (jego dostepno$é, struktura i pozytywne
postawy ludzi) moga wplyna¢ na wyzszy komfort zycia. Zatem mozna przyznaé, ze
przestrzen jest medium warunkujacym normalizacje zycia osOb z niepelnosprawnoscia
ruchowq - aktywnie wplywa na sposdb i jako$¢ ich funkcjonowania. Moze utatwiac integracje
spoteczna lub wrecz przeciwnie - utrwala¢ dystans iizolowac. Dlatego wciaz warto
podejmowac konsekwentne dziatania edukacyjne i spoteczne ukierunkowane na eliminacje
postaw dystansujacych wobec 0s6b z niepelnosprawnoscia ruchowa.

PODSUMOWANIE

Rzeczywistos¢, w ktorej funkcjonuja osoby z niepetlnosprawnosciami, miedzy innymi
z ograniczeniami ruchowymi, moze by¢ przytlaczajaca. Dostepnos¢ przestrzeni publicznej
stanowi kluczowy element procesu normalizacji Zycia 0osob z niepetnosprawnoscia ruchowa.
Jej brak prowadzi do wykluczenia spotecznego, ogranicza samodzielnos¢ i uniemozliwia
pelne uczestnictwo w zyciu spotecznym. Zadbanie o dostepna przestrzen publiczna, nie jest
wylacznie kwestia architektoniczng, lecz zadbaniem o réownos¢ praw i dazenia do réwnosci,
integracji spotecznej wsrod spoteczenstwa. Wspodtczesne koncepcje, programy rzadowe
wskazuja, ze przestrzen powinna by¢ zaprojektowana adekwatnie do umiejetnosci
i mozliwosci ruchowych kazdej z oséb, niezaleznie od ich sprawnosci. To wtasnie ta
przestrzen jest pierwszym krokiem do inkluzyjnego, wspierajacego spoteczenstwa, w ktérym
kazdy jest rowny imoze zy¢ bez wzgledu na swoje ograniczenia, realizujac podstawowe
prawa oraz obowiazki:

Zagwarantowanie osobom niepetnosprawnym praw czlowieka wymaga przeciwdziatania ich

dyskryminacji oraz stworzenia mechanizmow wyrownywania szans i warunkow korzystania ze

stosownych dla nich uprawnien. Istotq takiego podejscia jest wiec dqzenie do przeksztatcania
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srodowiska fizycznego i spotecznego (stworzonego z myslq o petnosprawnych) w taki sposéb, by

mogly z nich swobodnie korzystac takze osoby niepetnosprawne. (Dycht, 2014, s. 62).
Normalizacja o0s6b zniepelnosprawnoscia ruchowa oraz wszystkich o0s6b zréznymi
specjalnymi potrzebami wymaga systematycznych dziatan w kazdym obszarze zycia
cztowieka. Ostatecznym celem powinno by¢ stworzenie takiego $rodowiska, w ktérym
roznorodnos¢ uzytkownikow przestrzeni publicznej bedzie traktowana jako naturalny
i wartosciowy element Zycia spotecznego.
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ABSTRACT
The purpose of the article is to show the availability of public spaces, surroundings, and conditions
awaiting people with disabilities in their daily lives. The focus was also on the process of normalization,
which is a condition for full experience and equality among society. The theoretical context was
discussed, which familiarizes the article's audience with the issues being discussed. The authors
describe the process of normalization, taking into account the applicable regulations and rights of
people with special needs. They also describe barriers in urban space and ways to eliminate them based
on a government program aimed at ending the isolation, stereotyping, and social withdrawal of people
with disabilities, with a particular focus on people with mobility limitations. The text emphasizes that
social space plays a significant role in the process of normalizing the lives of people with physical
disabilities, affecting the quality of their lives. Attention was also drawn to the need for social education.
The article refers to qualitative research, which means creating a space for people with disabilities to
present their own narrative and experiences.
Keywords: normalization, accessibility, public space, people with disabilities, physical disability,
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