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Jegyzőkönyv

Készült: 2011. november 30-án a Nemzeti Erőforrás Minisztériumban

(1054 Budapest Akadémia u. 3. Tükörterem)

Az Országos Fogyatékosügyi Tanács (OFT) 14:30 órai kezdettel tartott üléséről

Jelen vannak: a jelenléti ív szerint (melléklet) 

Megjelent: 24 OFT-tag. Az ülés határozatképes

Napirendi pontok:

1. Elnöki megnyitó 

2. Tájékoztatás a delegáló ülés eredményéről 

3. Az OFT civil társelnökének megválasztása

4. Az új Országos Fogyatékosügyi Program végrehajtásának 2012-2013. évekre vonatkozó intézkedési tervéről szóló kormány-előterjesztés véleményezése

Előterjesztő: dr. Szőke László fogyatékosságügyi főosztályvezető 

5. A fogyatékos személyek jogairól és esélyegyenlőségük biztosításáról szóló 1998. évi XXVI. törvény módosításáról szóló kormány-előterjesztés véleményezése

Előterjesztő: dr. Szőke László fogyatékosságügyi főosztályvezető 

6. Egyebek

Az ülést Soltész Miklósnak, a Nemzeti Erőforrás Minisztérium szociális, család- és ifjúságügyért felelős államtitkárának, az OFT elnökének egyéb, halaszthatatlan elfoglaltsága  miatt Bernáth Ildikó fogyatékosságügyi miniszteri biztos vezette. 

A miniszteri biztos köszöntőjében kiemelte: ez az alakuló ülés azért is nagy jelentőségű, mert megújult az Országos Fogyatékosügyi Tanács, valamint azért is, mert olyan napirendi pontok kerülnek megvitatásra, amelyek minden bizonnyal nagy érdeklődésre tartanak számot. 

A délelőtti delegáló ülésről dr. Szőke László, fogyatékosságügyi főosztályvezető, az Országos Fogyatékosügyi Tanács titkára adott tájékoztatást. Mint elmondta, a fogyatékos személyek jogairól és esélyegyenlőségük biztosításáról szóló 1998. évi XXVI. törvény 25 § 1. bekezdése tartalmazza, hogy kik az OFT civil tagjai. A törvény egyfelől nevesítve jelöli meg a Tanács civil oldalát képező országos fogyatékosügyi érdekvédelmi szervezeteket, másfelől kimondja, hogy a Tanács civil oldalának tagja a fogyatékos személyek érdekében tevékenykedő négy nem kormányzati szervezet. A nemzeti erőforrás miniszter 60 nappal a civil tagok megbízatásának lejárta előtt közleményt tett közzé, ebben kérte a nevesített civil szervezeteket, hogy jelöljék meg az elkövetkező négyéves időtartamra, ki fogja őket képviselni az OFT-ben. Kérte továbbá az úgynevezett nem kormányzati szervezeteket, hogy jelezzék delegálási igényüket 30 napon belül az OFT titkárságán. A delegálások megtörténtek, a nem nevesített, nem kormányzati szervezetek közül heten jelentették be delegálási igényüket. E hét szervezet közül a mai delegáló ülésen titkos szavazással került kiválasztásra  az a 4 szervezet, illetve annak képviselője, aki úgyszintén a civil oldal tagjaként részt vesz majd a Tanács munkájában. 
Az OFT titkára tájékoztatta a testületet, hogy a  delegáló ülés érvényes és eredményes volt. Mandátumot szerzett: dr. Gazsi Adrienn, a CÉHálózat; dr. Kálmán Zsófia, a BLISS Alapítvány; Nagy Géza, az Ability Park, valamint dr. Ozvári-Lukács Ádám, a Motiváció Alapítvány képviselője. 

Az OFT civil tagjai így a következők: Balogh Zoltán (VSZOSZ), Bercse László (ÉFOÉSZ)  Dénesné Spitzer Éva (AOSZ), Farkasné dr. Lukácsy Zita (VSZOSZ), dr. Gazsi Adrienn, Gyene Piroska (FESZT), dr. Hegedűs Lajos (MEOSZ), dr. Kálmán Zsófia, Klenovics-Hortobágyi Éva (SINOSZ), Nagy Géza (Ability Park Egyesület), dr. Nagy Sándor (MVGYOSZ) dr. Ozvári-Lukács Ádám (Motiváció Alapítvány) és Wisinger János (FONESZ), akiknek a megbízólevelet Bernáth Ildikó miniszteri biztos és dr. Szőke László OFT-titkár adta át.  

(Dr. Hegedűs Lajost meghatalmazás alapján Szöllősiné Földesi Erzsébet képviselte az ülésen, így a MEOSZ elnökének megbízólevelét ő vette át.) 
Ezután a négy új delegált röviden bemutatta az általa képviselt szervezet tevékenységét.  

A Tanács a jegyzőkönyv vezetésével Garamvölgyi Annamáriát, annak hitelesítésével Gyene Piroskát és Nagy Gézát  bízta meg, s egyhangúlag elfogadta a napirendi pontokra tett javaslatot. 
A Fot előírása szerint a Tanács civil tagjai a saját soraikból választják meg az Országos Fogyatékosügyi Tanács civil társelnökét, aki a Tanács elnökének akadályoztatása esetén vezeti az OFT ülését. Több javaslat is érkezett a civil társelnök személyére, ketten nem fogadták el a jelölést. Akik elfogadták: Gyene Piroska és dr. Hegedűs Lajos, így az ő nevük került fel a szavazólapokra. 

Mivel így már titkos szavazást kellett tartani, ehhez szavazatszámláló bizottságra is szükség volt.  Ennek a Tanács döntése alapján a tagjai lettek: dr. Csáder Adrienne, Garamvölgyi Annamária (a fogyatékosságügyi főosztály munkatársai), valamint dr. Kálmán Zsófia, a BLISS Alapítvány elnöke. 
Dr. Hegedűs Lajos 9, Gyene Piroska 3 szavazatot kapott, így előbbi lett az OFT civil társelnöke. Egy szavazat pedig érvénytelen volt. 
A következő napirendi pont:
Az új Országos Fogyatékosügyi Program végrehajtásának 2012-2013. évekre vonatkozó intézkedési tervéről szóló kormány-előterjesztés véleményezése

Dr. Szőke László (az OFT titkára, fogyatékosságügyi főosztályvezető, Nemzeti Erőforrás Minisztérium) szóbeli kiegészítőjében elmondta, hogy az Országos Fogyatékosügyi Programról a X/2006-os országgyűlési határozat rendelkezik. Ez a  program az alapvető célkitűzéseket foglalja magába. Végrehajtásaként a konkrét intézkedéseket, a konkrét feladatokat középtávú intézkedési tervekben rögzítik a felelősök, illetve a források megjelölésével. Az egyik ilyen középtávú intézkedési terv a 2007-2010. közötti időszakot ölelte fel, tehát az elmúlt év végén lejárt. Természetesen 2011-ben is folytatódott a fogyatékosságügyi feladatok megvalósítása. Az írásban már korábban megküldött előterjesztés, a 2012-2013. évekre szóló intézkedési terv, az ezen időszakra szóló feladatokat tartalmazza. A fogyatékosságügy számos területét érintik ezek a feladatok, az akadálymentesítést, a képzést, az oktatást, a foglalkoztatást és a sporttevékenységet. Amennyiben ezek megvalósulnak, az jelentős hozzájárulás lesz a fogyatékos emberek társadalmi integrációjához, esélyegyenlőségük megvalósulásához. Az előzetesen kiküldött anyaghoz összesen négy civil szervezet delegáltja tett írásban észrevételt, ezeket is megkapták mind a kormány, mind a civil oldal képviselői. Várják a szóbeli észrevételeket is.

Bercse László (ÉFOÉSZ): javasolta, hogy a tervbe  kerüljön be a támogatott döntéshozatal, a  gondnokképzés és a gondnoki rendszer felülvizsgálata. Tűzze a Tanács a napirendjére az új Polgári Törvénykönyv megvitatását is. 
Szöllősiné Földesi Erzsébet (MEOSZ): Nagyon ambiciózus a terv, sok területet felölel. Az új Országos Fogyatékosügyi Program végrehajtásának 2012-2013. évekre vonatkozó Intézkedési tervéhez a következő kiegészítő javaslatokat fűzte:
1.) Gondoskodni kell a fogyatékossági támogatás értékmegőrzésének pénzügyi feltételeiről.

A fogyatékossági támogatás összege négy éve változatlan, mivel az alapjául szolgáló öregségi nyugdíjminimum összege nem változott. A fogyatékossági támogatás emiatt folyamatosan veszít az értékéből, miközben a fogyatékos emberek terhei folyamatosan növekednek.

2.) Gondoskodni kell a fogyatékos emberek és családtagjaik számára jelenleg rendelkezésre álló egyéb támogatások, illetve szolgáltatások értékmegőrzéséről. Ilyenek: 
– a lakás-akadálymentesítési támogatás, melynek összege 1989. óta változatlan; 
– az Ápolási díj – amelynek összege megközelítően sem áll arányban az elvégzett tevékenységgel, illetve a bentlakásos intézményben elhelyezett fogyatékos személyekkel kapcsolatban felmerülő, az állam által vállalt költségekkel;
– a Fogyatékos Személyek Támogató Szolgálatainak fenntartásához nyújtott állami támogatás mértéke, amely évről évre reál (és nominál) értéken csökken, annak ellenére, hogy a legkorszerűbb és relatíve legolcsóbb gondoskodási forma és a működtetés költségei folyamatosan nőnek;
– a fogyatékos személyeket ellátó nappali és bentlakásos intézmények fenntartásához nyújtott állami támogatások összege reálértéken folyamatosan csökken, emiatt az intézmények komoly működési gondokkal küzdenek, illetve megszűnnek;
– a fogyatékos gyermekek és fiatalok számára speciális közoktatási feladatokat ellátó oktatási és szociális intézmények (korai fejlesztő központok, fejlesztő iskolák, óvodák, pedagógiai szakszolgálatok) fenntartásához nyújtott állami támogatások összege – amelyek reálértéken folyamatosan csökkennek.

3.) Létre kell hozni, illetve ki kell jelölni az ENSZ Konvenció 33. cikke szerint, a részes országok számára kötelező érvénnyel előírt koordinációs testületet, illetve koordinációs mechanizmust; a konvenció rendelkezéseinek betartása érdekében működtetett keretrendszert, amely segíti, védi és ellenőrzi az egyezmény végrehajtását; a kormánytól független monitorozó testületet

4.) Az ENSZ Konvenció civil párhuzamos jelentésében hiányosságként megjelölt intézkedések elmaradása, vagy nem megfelelő teljesítésének pótlása, illetve kijavítása érdekében önálló, de az Országos Fogyatékosügyi Program és a Kormány Intézkedési tervének részét képező kiegészítő programot kell készíteni.

5.) Biztosítani kell az ENSZ Konvencióban, illetve az 1998. évi XXVI törvényben meghatározott civil egyeztető mechanizmusok folyamatos működtetését a „Semmit rólunk nélkülünk” elv betartása és a kormányzati intézkedések civil szakmai kontrolljának megvalósulása érdekében.

Farkasné dr. Lukácsy Zita (VSZOSZ): Mind a vezetői összefoglalóban, mind magában a programban nagyon kis szerep jut a foglalkoztatásnak. Jelentős szerepet kap az oktatás, a képzés, amit egyrészről nagyon helyesnek tart, de ugyanakkor túlsúlyban van minden más területhez képest. 

A program nagyon sok olyan célkitűzést tartalmaz, amihez nem szükséges forrást rendelni, 

Sok olyan célkitűzés is van a programban, amihez a pénzügyi forrást a TÁMOP, ill. a TIOP pályázat fedezné. Ez nagyon bizonytalan és hosszú távon számon sem lehet kérni. A pályázati programhoz költségvetési forrás egy-két helyen van csak meghatározva, amit kevésnek tart, mert a pályázat mindig bizonytalan, ez pedig veszélyeztetheti a programban foglaltak megvalósulását. 

A III. fejezetben az oktatásnál az 5. pontban foglaltakkal egyetért, valóban támogatni kell a felsőoktatásba bekerülő fogyatékos fiatalokat. Ugyanakkor a 2012. december 31-i határidőt késeinek tartja. Ha ennek a pontnak a határideje 2012. december 31. lesz, akkor az legkorábban 2013. szeptemberétől jelenthetne előrelépést a fogyatékos emberek számára. A határidő előrehozását  javasolja 2012. január 31-re.

Általában is problémásnak ítéli a programban szereplő határidőket, mert majdnem mindegyik 2012. vagy 2013. december 31. Ezeket pedig késeinek tartja. 

V. szakképzés, foglalkoztatás. 6. pont: a pályázat nagyon jó, de nem szól a program arról, hogy a megváltozott munkaképességű és fogyatékos munkavállalókat érintő rokkantnyugdíj-rendszer teljes átalakítása most van folyamatban. Nem tartalmazza a program, hogy az új rendszer várhatóan milyen hatással lesz a foglalkoztatásra? Mivel kívánják a nyílt munkaerőpiaci munkáltatókat ösztönözni? Milyen támogatást kapnak a korábban védett munkáltatók? 

Nem szól az anyag az ezen munkavállalókat foglalkoztató szervezetek megrendelésének növelése érdekében tett állami intézkedésekről,  nevezetesen: a védett műhelyek szerepéről; a védett termékekről; a védett piacokról; a rehabilitációs hozzájárulás megrendeléssel történő kiváltásáról. 

Nem szól arról sem, hogy közbeszerzés keretében készült egy kiadvány (ERFO), ami ezen szervezeteket és az általuk végzett tevékenységeket, valamint a rendelkezésre álló kapacitást mutatja be. A fentiek azért fontosak, mert lehet bármilyen magas színvonalú az oktatás, a képzés, a szociális és egyéb szolgáltatás, foglalkoztatás nélkül nem működik a rendszer.  

Dénesné Spitzer Éva (AOSZ): Az előterjesztést áttekintve aggályosnak tartja, hogy a jelen tervezetben a 1062/2007. (VIII.7.) Kormány határozat V. fejezetében szereplő, az Országos Autizmus Stratégia alapján összeállított, autista személyek életkörülményeinek javításához kapcsolódó célok (leszámítva a tervezet III./2. pontját) nem jelennek meg, annak ellenére, hogy azok a 2007-2010. időszakban nem valósultak meg teljes körűen. Az AOSZ 2011. májusában már jelezte ezeket a hiányosságokat az új OFP végrehajtására vonatkozó feladatatok megvalósításáról szóló jelentés megvitatása  során. Javasolják az előterjesztés kiegészítését legalább ezen pontokkal.

A kormány-előterjesztés I./8. pontjában kizárólag a fogyatékossággal élő emberek fogászati ellátása kerül megemlítésre. Az Országos Autizmus Kutatás adatai alapján az utóbbi években dinamikusan emelkedett az egészségügyi ellátásban megjelenő autista emberek száma, akiknek nemcsak a fogászati, hanem sok esetben az alap- és szakellátása is nehézségekbe ütközik. Minél súlyosabban érintett valaki, annál biztosabban esik ki a közfinanszírozott egészségügyi ellátás rendszeréből, ha egyáltalán sikerült oda bekerülnie. Az ellátási hiányosságokra válaszul már korábban elkészült egy szakmai anyag a mozgó- és mátrix típusú ellátásról, mely kifejezetten az autizmussal élő, illetve súlyosan, halmozottan sérült személyeket célozza meg. Ezt a lobbyanyagot 2009-től több alkalommal is eljuttatták a döntéshozókhoz. A mátrix ellátás a Fővárosi Közgyűlés döntése alapján 2012. januárjától kipróbálásra kerül a főváros két kórházában (gyermekellátás – Heim Pál Kórház, felnőtt ellátás – Szent János Kórház). Javasolják, hogy az I./8. pontba kerüljön beemelésre a mátrix ellátás megvalósítása, a modellprogram tapasztalatainak figyelembe vételével a program bővítése.

Fontosnak tartják, hogy az ugyanezen pontban említett fogászati ellátás bővítésén túl a döntéshozók figyelmet fordítsanak a már meglévő ellátások minőségi fejlesztésére is. Tapasztalataik alapján a fogyatékossággal élő személyek fogászati szakellátására szerződött rendelők csak a kevésbé súlyos állapotú, együttműködő autista gyermekek ellátását vállalják, az időpontok betartása sok esetben nem megoldott, altatást nem tudnak biztosítani, így az autizmusban súlyosan érintett gyermekek és felnőttek nem férnek hozzá az ellátáshoz. 

Az autizmussal élő személyek az alapsérülés jellegéből adódóan kommunikációjukban súlyosan akadályozottak. Fejlesztésük során a kommunikációs készségek fejlesztésére – függetlenül attól, hogy az adott személy egyébként beszél-e vagy sem – kiemelt figyelmet kell fordítani, melyben nagy hangsúlyt kap a különböző alternatív kommunikációs eszközök alkalmazása, azok használatának megtanítása. Mindezek miatt javasolják, hogy a II.5. pontban említett modellprogram célcsoportja módosításra kerüljön „az érthető beszéd hiánya” szövegrész törlésével, valamint kerüljön külön megemlítésre a kommunikációs eszközök használatának betanítása a fogyatékossággal élő személynek és környezetének. 
Wisinger János (FONESZ): Az OFP 2012-2013. évi intézkedési tervét javasolja kiegészíteni a kulturális tevékenységek támogatására vonatkozó részfeladatokkal. 
Az új Országos Fogyatékosügyi Program végrehajtásának 2012-2013. évekre vonatkozó intézkedési terve I. fejezetének 3. pontja szerint „Támogatni kell a fogyatékossággal élő személyek otthoni időszakos felügyeletét és gondozását végző szolgáltatási rendszer országos kiterjesztését a fogyatékossággal élő személyeket gondozó családtagok munkaerő-piacra történő visszatérése, valamint rekreációja érdekében.”  A FONESZ képviselője javasolja, hogy a felelősség a nemzeti erőforrás miniszter mellett terjedjen ki a foglalkoztatásért felelős nemzetgazdasági miniszter államtitkárságára is.

A 4. pontban ez szerepel: „Képzéseket kell indítani, és az intézményhálózat működését segítő szakmai mentorhálózatot kell kialakítani a fogyatékossággal élő személyek számára ápolást, gondozást nyújtó szociális intézményi férőhelyek kiváltása érdekében.” 
Mivel az IFKKOT program már beindult, a mentorprogram határidejét  előbbre kéne hozni 2012. december 31-re. 
Az 5. pont leszögezi: „Ki kell dolgozni a gyermekvédelmi szakellátás keretében ellátott, fogyatékossággal élő gyermekek és fiatalok nevelésében-gondozásában és ügyeik intézésében részt vevő szakemberek képzési és továbbképzési programját, biztosítani kell annak akkreditálását, továbbá gondoskodni kell a képzés fenntartásáról.”  Álláspontja szerint nagy  figyelmet kell szentelni ennek a képzésnek. Mivel az itt érintett csoportba tartozó  fogyatékos személyek  később cselekvőképességet kizáró vagy korlátozó gondnokság alá kerülnek és a gondnokok a hivatásos státuszúak, ki kell terjeszteni a képzést erre a csoportra is. 
A 8. pont szerint „Felül kell vizsgálni a speciális ellátási szükségletű fogyatékkal élő emberek fogászati egészségügyi ellátásának szakmai minimumfeltételeit, szakmai protokolljait, ki kell jelölni az Országos Egészségbiztosítási Pénztár finanszírozási szerződéssel rendelkező szolgáltatókat, valamint felül kell vizsgálni a finanszírozási szabályokat és a szükséges személyi és tárgyi eszköz fejlesztési igényekhez a pályázati források lehetőségének biztosítását” Wisinger János véleménye: képzési formát is kell találni ehhez, mert itt speciális bánásmód elsajátítására van szükség. És ennek tartalma az alapképzésben nem szerepel. Javasolja ennek kidolgozásához és megvalósításához pályázati forrás rendelését. 
A 9. pontban ez olvasható: „Fel kell mérni az Országos Egészségbiztosítási Pénztár finanszírozási szerződéssel rendelkező betegszállító szolgáltatók tekintetében a fogyatékkal élő betegek szállításához szükséges fejlesztések szükségességét, valamint felül kell vizsgálni a finanszírozási szabályokat és a szükséges személyi és tárgyi eszköz fejlesztési igényekhez a pályázati források lehetőségének biztosítását.” Véleménye szerint ebben a felmérésben már ki kellene térni az IFKKOT programban bekövetkező szükségletek megállapítására is. 
A III. Oktatás című fejezet 6. pontja szerint: „Hangsúlyosabbá kell tenni az egészségügyi szakemberek felsőfokú alap- és szakképzésében, valamint az egészségügyi dolgozók továbbképzési programjaiban a fogyatékossággal élő személyek ellátásához szükséges módszerek és ismeretek oktatását.” Álláspontja, hogy nem hangsúlyosabbá, hanem általánossá kell tenni ezen ismereteket, mert sok helyen nincs is képzés. És különösen fontos lenne, hogy az újonnan induló Közszolgálati Egyetemen már kezdettől szerepeljen a tananyagban a fogyatékosságügyi ismeretek tantárgy. 
A IV. Sport, szabadidő program című fejezet pontjait áttekintve megállapítja, hogy hiányzik a kulturális szféra fogyatékosok speciális tevékenységeinek támogatási és képzési feladata. Ezért javasolja, hogy támogatást kell biztosítani az amatőr és a professzionális fogyatékos művészeknek, művészeti egyesületeknek és társaságoknak, melynek célja a társadalmi tudat formálása is, továbbá: a képzési programokban helyet kell biztosítani a kulturális területen működő szakembereknek, önkéntes segítőknek a fogyatékosság specifikus ismeretek elsajátításában
A 2. pont szerint „Javítani kell a sport-, szabadidős és rekreációs tevékenységek, rendezvények, termékek és szolgáltatások egyenlő esélyű hozzáférhetőségét.” A 3. szerint: „Növelni kell a sportoló fogyatékossággal élő személyek, valamint az integrált sportegyesületek számát.”. A 4. szerint: „Hazai és nemzetközi sporteseményeket kell rendezni a fogyatékossággal élő sportolók számára a nemzetek közötti projektek és hálózatok támogatásán keresztül.” Mindhárom pont felelőseként a nemzeti erőforrás miniszter mellett Wisinger János szerint a MOB fogyatékosságügyi tagozatát is meg kellene jelölni.
Az 5. pontban ez olvasható: „Továbbképzéseket kell indítani a testnevelő tanárok, gyógytestnevelő tanárok, testnevelő-edzők, humánkineziológusok, gyógytornászok, sportszervezők, továbbá rekreáció és egészségszervezők számára a fogyatékossággal élő személyek testnevelési- és sporttevékenységének segítése érdekében” Wisinger János javasolja, hogy minden felsőoktatási nappali alapképzésbe be kellene építeni a fogyatékos emberek sportjával kapcsolatos képzéseket.

Az V. Szakképzés, foglalkoztatás fejezet 5. pontjában ez áll: „A pedagógus továbbképzés folyamán fel kell készíteni a speciális szakiskolákat az alacsony iskolai végzettséggel rendelkező, fogyatékossággal élő felnőttek szakképzésére.” Az integrált képzésben közreműködő pedagógusok fogyatékosságügyi ismereteit is meg kell szervezni.

A 7. pont így szól: „Adaptálni kell a rész- és szakképzések központi programjait a fogyatékossággal élő, valamint a megváltozott munkaképességű felnőttek képzésében, különös tekintettel a hiányszakmákra”  Kiegészítése: itt gondolni kell  a pedagógusképzésre is. 

A részletes előterjesztés I.  fejezetének 5. pontja leszögezi: „ A gyermekvédelmi szakellátásban a fogyatékossággal élő gyermekek és fiatalok ellátásának módszertana nem kellő mértékben specifikálódott, képzési és továbbképzési modul nem készült. Ezért az intézkedés a gyermekvédelmi szakellátásban élő különleges szükségletű gyermekek és fiatalok nevelésében-gondozásában és ügyeik intézésében résztvevő gyermekotthoni szakemberek továbbképzésére, nevelőszülők képzésére program kidolgozására, annak akkreditációjára és lebonyolítására tesz javaslatot.”Wisinger János megjegyzése:Különös figyelmet kell szentelni ennek a populációnak a cselekvőképességet érintő gondnoksági rendszer működése szempontjából.
Nagy Géza (Ability Park Egyesület) üdvözölte, hogy elkészült az Országos Fogyatékosságügyi Program 2012-2013 éves Intézkedési terve. Úgy véli, hogy a  terv  több olyan területen is előrelépést jelent, ahol az OFT és a civil szervezetek is évek óta lépéseket szorgalmaztak. Ilyen terület a gyógyászati segédeszközök kölcsönzésének lehetősége, a segédeszköz-szervízhálózat támogatása, az oktatási területeken a szakemberképzések, illetve a felsőoktatási segítőhálózat megerősítése.

A benyújtott dokumentumban foglaltakkal egyetért. Az Intézkedési Terv megerősítése, a kormányzati programokkal való összhang erősítése érdekében a következő kiegészítő javaslatokat tette: 

A Parlament előtt lévő, elfogadásra váró törvényekből adódó, a fogyatékos emberek életét befolyásoló jogszabályok átvezetése az intézkedési tervbe. Ilyenek a közoktatási, a felsőoktatási törvény, valamint a T/5000-es törvényben foglalt feladatok, amelyeknek a végrehajtási rendelkezései nagyrészt a 2012-2013. évben, kell, hogy elkészüljenek, illetve amelyeknek az első értékelését ezekben az években kell elvégezni. A végrehajtási rendelkezések érintik a rehabilitáció számos területét, a felülvizsgálatoktól a szociális ellátó rendszeren át a foglalkoztatási formákig és az ehhez szükséges képzésekig.

 

Az Intézkedési Terv tartalmaz olyan feladatokat, amelyek a korábbi, 2010-ig tartó intézkedési tervben foglalt feladatok újragondolását vagy az akkor időarányosan, csak részlegesen teljesült feladatok folytatását jelentik. Éppen ezért szükségesnek látszik a korábbi Intézkedési Tervben foglaltak teljesüléséről szóló beszámoló elkészítése, illetve az arra való hivatkozás azokon a pontokon, ahol a 2012-2013. évre vonatkozó Intézkedési Terv kapcsolódása ezt indokolja.

 

Ugyancsak indokolt lenne a 2012-2013-as évben az Országos Fogyatékosügyi Program aktualizálása. Ennek keretében szükséges volna az Országos Fogyatékosügyi Program III. fejezetének frissítése, mivel a fogyatékos emberek helyzetét bemutató fejezet a 2001. évi népszámlálás adatain alapul. A 2011. évi népszámlálás eredményei  2012-2013. évben már rendelkezésre fognak állni és ezeknek az átvezetése, illetve az ebből adódó feladatok megfogalmazása kifejezetten fontos lenne a program aktualizálása érdekében.

Gyene Piroska (FESZT) értékelése: Nagyívű ez a szakmai program. Javasolja, hogy a gondnokság, valamint a támogatott döntéshozatal kérdése kerüljön bele. 

Dr. Gazsi Adrienn (CÉHálózat):  Az Akadálymentesítés, egyenlő esélyű hozzáférés II. fejezethez kapcsolódóan javasolta: a fogyatékossággal élőket érintő ésszerű alkalmazkodás követelményének  a hazai jogrendszerbe való átültetésére kell helyezni a hangsúlyt ebben a programban, hiszen erre uniós irányelvek köteleznek bennünket. 
A Tanács 2000/78/EK irányelve a foglalkoztatási és munkahelyi egyenlő bánásmód általános kereteinek a létrehozásáról (Foglalkoztatási Keretirányelv) a következőképpen rendelkezik a fogyatékos személyek igényeihez való ésszerű alkalmazkodásról (5. cikk): "Az egyenlő bánásmód elvének a fogyatékos személyekkel kapcsolatban történő végrehajtása céljából ésszerű intézkedéseket kell bevezetni.”
Ez azt jelenti, hogy a munkaadóknak meg kell tenniük a szükséges intézkedéseket, hogy a fogyatékos személy számára lehetővé váljon a munkához jutás, a munkában való részvétel, az előmenetel, az át- vagy továbbképzés, kivéve, ha az ilyen intézkedés aránytalanul nagy terhet ró a munkaadóra. Ezt a terhet nem lehet aránytalanul nagynak tekinteni, amennyiben az adott tagállam fogyatékosügyi politikájának intézkedései ezt kielégítően ellensúlyozzák.

A hatályos magyar jogból hiányzik az az előírás,  hogy a munkáltató annak érdekében is köteles legyen az ésszerű alkalmazkodáshoz szükséges lépéseket megtenni, hogy megteremtse a fogyatékos személyek majdani munkavégzésének a lehetőségét. Vagyis úgy legyen köteles a munkahelyi környezetet kialakítani, hogy lehetővé tegye a fogyatékos jelentkező számára, hogy felvétele esetén el tudja látni a feladatot. Hiányzik az ésszerű alkalmazkodás követelményének előírása az előmenetel, valamint az át- vagy továbbképzés tekintetében. Az ésszerű alkalmazkodási kötelezettség kiterjesztése mellett szól, hogy a Magyar Köztársaság a 2007. évi XCII. törvénnyel ratifikálta a Fogyatékossággal élő személyek jogairól szóló Egyezményt és az ahhoz kapcsolódó Fakultatív Jegyzőkönyvet.

Az Egyezmény több rendelkezése is tartalmaz az ésszerű alkalmazkodásra vonatkozóan előírást, pl.: az 5. cikk 3. pontja "Az egyenlőség előmozdítása és a hátrányos megkülönböztetés eltörlése érdekében a részes államok minden megfelelő lépést megtesznek, így biztosítva az ésszerű alkalmazkodást", valamint a 9. cikk 1. pontja "A fogyatékossággal élő személyek önálló életvitelének és az élet valamennyi területén történő teljes körű részvételének lehetővé tétele érdekében a részes államok megfelelő intézkedéseket tesznek, hogy másokkal azonos alapon biztosítsák a fogyatékossággal élő személyek számára a fizikai környezethez, a közlekedéshez, az információhoz és kommunikációhoz [...] valamint más, nyilvánosan hozzáférhető vagy rendelkezésre álló lehetőségekhez és szolgáltatásokhoz való hozzáférést, mind városi, mind vidéki területeken.”
Dr. Nagy Sándor (MVGYOSZ) : Az intézkedési tervben leírtak többsége nagyon jól szolgálja a fogyatékos személyek helyzetének javítását. Néhány javító észrevétele:  az I/2. ponthoz: A látássérültek elemi rehabilitációjának jogszabályi rendezése időszerű és fontos lépés. Az intézkedési tervnek valahol,  pl. az oktatásról szóló fejezetben rendeznie kellene a speciális, az elemi rehabilitációban működő szakemberek képzését is, tekintettel arra, hogy a szakemberek száma a fejlesztéshez kevés. Erre, ismereteik szerint, forrás is lesz a TÁMOP 5.4.7. pályázat következő kiírásában. Az itt dolgozók képzése is kerüljön be a programba.
Az I/6 pontot az alábbiak szerint indítványozza módosítani:

„6) Felül kell vizsgálni az életvitelt segítő eszközök társadalombiztosítási támogatásának rendszerét, az érintett fogyatékos személyeket képviselő társadalmi szervezetek szövetségeinek bevonásával szabályozási javaslatot kell készíteni a támogatási rendszer egyes elemeinek átalakításáról.”

Ezekhez az eszközökhöz sajnos, az alanyi jogon való hozzáférést eddig nem sikerült biztosítani. 

Elsőként  a 2006. évi XCVIII. törvény első része negyedik fejezetének módosítására lenne szükség. Miután a törvénynek végrehajtási rendeletei vannak a részletszabályozásra, a teljes megvalósítás ezek módosításával történhetne meg. 
Véleménye szerint a kölcsönzés nem jó megoldás a probléma kezelésére. Költségét tekintve drágább. A kölcsönző szervezetnek ugyanis meg kell vásárolnia az eszközöket. Ezt követően raktároznia, a kölcsönzést nyilvántartania, a használatot ellenőriznie szükséges. A ki nem kölcsönzött eszközök amortizálódnak, használhatóságuk elavul. 
Amennyiben indítványukat nem támogatja az előterjesztő, úgy a következő módosítást javasolja elfogadni: célszerű lenne a kölcsönzést megyei szinten tervezni és megszervezni, mert a régióban igen nagy távolságok vannak a régió peremvidékén lévő települések és a régió központ között. Ezért az eszközökhöz való hozzájutásban sok fogyatékos ember hátrányos helyzetben lenne.

Ez nem lenne ellentétes a tervezet koncepciójával, hiszen az intézkedési terv II/5 pontjában a kommunikációs eszközök kölcsönzése megyei szinten lesz biztosítva.
Az I/9. pont törlését indítványozza. Indok: A betegszállítók alig alkalmasak a fogyatékos személyek szállítására, erre szakosodva léteznek a támogató szolgálatok. A betegszállítók általában tele kocsival szállítanak és érthető okból otthagyják segítség nélkül a fogyatékos személyt a szolgáltatási helyen.

A támogató szolgálatoknál sokkal humánusabban megoldott ez a szolgáltatás. Jelenleg is kötelező a speciális gépkocsi működtetése a támogató szolgálatoknál, ezek cseréjét kellene gyakrabban támogatni. Fontosnak tartják azt a tényt is figyelembe venni, miszerint a támogató szolgálatoknál rendelkezésre állnak a személyi és tárgyi feltételek.

Dr. Nagy Sándor úgy véli, ha jól értelmezi az új rehabilitációs törvény tervezetét, akkor rehabilitációs kártyát csak a rehabilitációs ellátásban részesülők kaphatnak, a rokkantsági ellátásban részesülők azonban nem. Ez azért aggályos, mert a fogyatékos személyek többsége a rokkantsági ellátásban részesülők közé tartozik. Ezzel a megkülönböztető szabályozással az ő esélyük csökken a nyílt munkaerőpiacon történő elhelyezkedésben, mert a munkáltató nem veheti igénybe utánuk a járulékkedvezményeket.

Klenovics-Hortobágyi Éva (SINOSZ): Kérte az üléseken az indukciós hurok biztosítását, mert enélkül nem tudja akadálymentesen követni az elhangzottakat. A fennálló műszaki problémát tudomásul vette.
A Siketek és Nagyothallók Országos Szövetsége szerint az Országos Fogyatékosügyi Program 2012-2013. évekre vonatkozó középtávú intézkedési tervezete átgondolt és logikus felépítésű, olyan intézkedések szerepelnek benne, melyek összhangban vannak a fogyatékossággal élő személyek jogairól szóló ENSZ Egyezménnyel és a vonatkozó európai uniós stratégiákkal, illetve a magyar jogszabályi környezettel egyaránt. A SINOSZ jobbító szándékú, kiegészítő javaslatai, észrevételei a következők: 
Az I. pont 2.) bekezdéséhez: A felnőtt korban hallássérültekké vált személyek számára indokolt rehabilitációs központok vagy szolgáltatások létrehozása az egész ország területén. Fontos a korábbi meglevő szolgáltatások fejlesztése, a gyógyászati segéd- és önálló életviteli eszközök megismertetése, használatának begyakorlása, a beszédértés, szájról olvasás megtanítása, gyakorlása, jelnyelvi oktatás és mentálhigiénés segítség nyújtása. Javasolják, hogy ez külön intézkedés legyen. Az I. pont 6.) bekezdéshez: ajánlják az önálló életvitelt segítő terminus technicus használatát. 
Az I. pont 7.) bekezdéséhez:

Javasolják, hogy egészítsék ki ezzel: „a fogyatékossággal élőket képviselő szervezetek teljes körű bevonása mellett”, és egyben szorgalmazzák a szakmai testületekben képviseleti jogosultságuk megteremtését is. A II. pont 1.) bekezdéséhez javasolják az akadálymentesítés kritériumai közé annak beemelését, hogy a honlapok alapinformációit jelnyelven is közzé kell tenni.

Az OTÉK 50. § (1) pontja azt mondja, hogy az akadálymentesítés részleteit a tervezési programban kell meghatározni, de nincsenek szabályok, mi alapján történjen a tervezési programokban az egyenlő esélyű hozzáférés. Mivel nem uniós támogatásból finanszírozott a feladat, a pályázatoknál betartandó segédlet nem érvényes rá, ami egyébként is aktualizálásra szorul. A hallássérülteket érintő infokommunikációs akadálymentesítés részletes szabályai nincsenek lefektetve, az OTÉK-ban csak a fizikai akadálymentesítésnek vannak konkrét előírásai. Az amerikai ADA (American Disability Act) és ABA (rehabilitációs törvény) mintájára készüljön jogi szabályozásra javaslat, külön határidő megjelölése mellett.

Fontos lenne, hogy az akadálymentesítés felmérése a hallássérült emberek szempontjainak figyelembe vételével történjen. Meg kell határozni azoknak a szakértőknek a körét, akik képesek eldönteni, mi számít egyenlő esélyű hozzáférésnek. 

Külön intézkedést javasolnak a jelnyelvi tolmácsszolgáltatásra vonatkozó óralimit megszüntetésére a vonatkozó jogszabályok módosításával. Jelenleg ugyanis a felsőoktatásban résztvevő siket hallgatók nem kapnak jelnyelvi tolmácsszolgáltatást a számukra szükséges mértékben. 
A III. pont 4.) bekezdésénél a gyógypedagógiai intézmény szót mellőzni javasolják, mivel a bilingvális oktatási modell bármilyen iskolában alkalmazható.  Meg kell teremteni a nagyothalló gyermekek korai fejlesztésének feltételeit is. Szerintük pályázati programot kell indítani a hallássérült gyerekek bilingvális oktatása minőségi kritériumrendszerének bevezetéséhez, és a pedagógusok felkészülését szolgáló képzésben való részvételhez szükséges feltételek biztosítása érdekében. Ez a kettő összhangban is lenne egymással. Továbbá javasolják a jelnyelvi törvényben foglalt 2017-es határidő miatt az éves beszámoló kötelezővé tételét. A III. pont 5.) bekezdésére az alábbi javaslatot teszik az eredeti helyett:

„Különböző formákban – akár kvótarendszerrel is – támogatni és hátrányos megkülönböztetés nélkül kell kezelni a felvételi eljárás során, valamint a tanulmányaik folytatása alatt  a középiskolába és a felsőoktatásba jelentkező fogyatékossággal élő hallgatókat.” A III. pont 6.) bekezdésénél javasolják az egészségügyi szakemberek mellett az oktatási szakemberek bevonását is.

A IV. pont 1.) bekezdéséhez: A hallássérültek számára nem történt meg a szolgáltatások egyenlő esélyű hozzáférésének kialakítása. A szállodákban a megfelelő szolgáltatások nem biztosítottak. Az infokommunikációs akadálymentesítés pontos elemeit ki kell dolgozni. 
Az V. pont 3.) bekezdésénél javasolják, hogy az OKJ és egyéb szakmai jegyzékhez kapcsolódó, valamint az orvosi, munkavédelmi szabályokat és eljárásokat is vizsgálják felül a fogyatékossággal élők vonatkozásában. Egy hallássérült fiatal is lehet jó asztalos, jelenleg ezt az orvos érthetetlen módon sokszor egészségügyi szempontból tiltja. 
Bernáth Ildikó (NEFMI, fogyatékosságügyi miniszteri biztos) válaszolt a felmerült kérdésekre. A népszámlálással kapcsolatban emlékeztetett arra, hogy az 2011. október 31-én fejeződött be. Ez az előterjesztés pedig november 18-án került a nyilvánosság elé. Aligha képzelhető el,  hogy két hét alatt a KSH feldolgozta volna a népszámlálás adatait és azt be lehetett volna építeni az előterjesztésbe Mivel tíz évenként kerül sor ilyesmire és hiteles adatokra van szükség, méltányosnak kell lennünk a KSH-val szemben.
A foglalkoztatással kapcsolatosan elmondta, a törvényjavaslat általános vitája éppen aznap kezdődött el a Parlamentben. Ez előbb elkészült, mint ahogyan a törvényjavaslatot a kormány megtárgyalta és benyújtotta volna. A két előterjesztés időben elkerülte egymást, ezért nem szerepel ebben az anyagban. De a törvény elfogadását követően az ezzel kapcsolatos eddigi támogatási rendszer is meg fog változni: 1. A támogatott foglakoztatás továbbra is fennmarad.  2. Rehabilitációs Kártya bevezetésére kerül sor, amely teljes járulékmentességet biztosít a munkáltatónak időbeli korlátozás nélkül. Ezek olyan jelentős változások és olyan jelentős eredmények, amelyek remélhetőleg bővítik azon munkáltatók számát, amelyek fogyatékos vagy megváltozott munkaképességű embert fognak alkalmazni. A rehabilitációs hozzájárulás mértéke változatlan. 
Reméli, ez is serkentőleg fog hatni mind a verseny-, mind a közszférában  egyaránt. Egyébként mindenkit invitál a vita folytatására a Parlamentbe. A PTK, a támogatott döntéshozatal és azok az ügyek, amelyeket az ÉFOÉSZ képviseletében felvetettek, parlamenti döntést igényelnek. A Közigazgatási és Igazságügyi Minisztérium feladat-  és hatásköre a jogalkotással kapcsolatos előkészületek lefolytatása. És hozzájuk tartoznak mindazok a javaslatok is, amelyek az ülésen elhangzottak a törvényekre, rendeletekre vonatkozóan. Ezekre aligha lehet itt válaszolni. A kormánynak van egy jogalkotási programja, e szerint dolgozik. Természetesen továbbítani fogják a szaktárcákhoz az OFT-ülésen elhangzott javaslatokat, hogy véleményezzék, mennyiben indokolt egy új törvény megalkotása vagy egy meglévőnek a módosítása. S ennek megfelelően fog összeállni a jogalkotási program. 
Az ésszerű alkalmazkodás követelményeit az Európai Unióban is csak körvonalazzák, mert az az alapelv, hogy ne rójon aránytalan terhet arra a munkáltatóra vagy arra az intézményre, amelynek a fogyatékos gyermeket, vagy felnőttet el kell látnia, akár az oktatásra, akár a foglakoztatásra gondolunk. 
Kissné Erdélyi Gabriella (NEFMI, egészségügyért felelős államtitkárság): A 8-as ponttal kapcsolatos észrevételre reflektál: A betegszállítók körének felülvizsgálatát azért látták volna jónak, mert számos panasz érkezett ebben a tárgyban. Ez lehet azért is, mert talán nem tudták a betegek, hogy más szolgáltatót, pl. a támogató szolgálatot is igénybe vehetik.  Úgy gondolják, felül kell vizsgálniuk, hogy a betegszállítók közül hányan képesek és alkalmasak arra, hogy például elektromos kerekesszékkel mozgássérült embereket a megfelelő egészségügyi szolgáltatóhoz el tudjanak szállítani. Ők ezt a felmérést programon kívül is elvégzik. 
Szekeres Pál  (NEFMI, sportért felelős államtitkárság)  reagált a  sporttárgyú kérdésekre. Elmondta, köztudott, hogy átalakul a magyar sport struktúrája, az ezzel kapcsolatos végszavazás december 5-én lesz. A sporttal kapcsolatos javaslataikat  úgy írták bele az előterjesztésbe, vélelmezték, miként alakul a jogszabály. A másik, amit szintén nem tudtak biztosan, miként alakul ennek a költségvetési összege. Tehát két, még nem elfogadott jogszabály alapján készítették el az őket érintő javaslatokat. Előzetes elképzeléseik szerint az az összeg reális, ami az előterjesztésben szerepel. A támogatást pedig a Magyar Olimpiai Bizottságon keresztül fogják megkapni a fogyatékos emberek sportszervezetei. 
Nagy Gyöngyi Mária (NEFMI, oktatásért felelős államtitkárság): Mindenki előtt ismert, hogy mind a köznevelési törvény, mind a felsőoktatásról szóló törvény vitája jelenleg folyamatban van. 
Változatlanul él az a jogszabály, amely fogyatékossági típusonként meghatározza, hogy a felsőoktatásban, a képzés során, a vizsgák alkalmával milyen előnyben részesítésre jogosult egy-egy hallgató. Úgyszintén jogszabály határozza meg a koordinátor szerepét és feladatát. Emellett változatlanul megjelenik a felsőoktatási intézményekben az a nem nagy összegű, de kifejezetten csak erre a célra fordítható támogatás is, amelynek felhasználására a koordinátornak a hallgatóval egyeztetve kell javaslatot tennie. 
Dr. Szőke László (az OFT titkára, fogyatékosságügyi főosztályvezető, NEFMI) :
Ez az intézkedési terv úgy készült, hogy az egyes tárcák, illetve szakterületek tették meg a javaslataikat és azt koordinálva a fogyatékosságügyi főosztály készítette el az előterjesztést. A hozzászólások során felmerült számos olyan szakkérdés, amire most nem fog tudni válaszolni. 

Néhány hozzászólásra azonban reagálni kíván: a  MEOSZ arra vonatkozóan tett észrevételt, hogy felül kell vizsgálni a fogyatékos személyek ellátásait, ezek értékállóságának megőrzése érdekében. Erre a nemzetgazdaság anyagi teherbíró képességének figyelembe vételével nyílhat lehetőség. Vannak jó példák is, nem szabad őket figyelmen kívül hagyni. Éppen a mozgáskorlátozottak érdekében került sor idén a gépjárműszerzési, illetve -átalakítási támogatás rendszerének átalakítására, az e célra fordítható összegek jelentős növelése mellett. 
 Az ENSZ Egyezményben foglaltakra mi is tekintettel vagyunk, igyekszünk mindent megtenni azért, hogy eleget tegyünk nemcsak az ENSZ Egyezmény, hanem más nemzetközi jogi normákban vállalt kötelezettségeinknek is. 

Nem lehet túlsúlyról beszélni a fogyatékos emberek képzésével kapcsolatban. Az a cél, hogy a fogyatékossággal élő emberek valóban piacképes, versenyképes tudásra tegyenek szert. Olyan képzésben részesüljenek, amelynek birtokában el tudnak helyezkedni a munkaerőpiacon.  A képzéssel alapozzuk meg a fogyatékos személyek önálló életvitelét, valamint azt, hogy ők is valóban egyenrangú és egyenlő méltóságú emberekként élhessenek. 
Az AOSZ képviselőjének felvetéseire: számos cél nem valósult meg az előző intézkedési terv kapcsán, erre figyelni kell és szükség szerint be kell építeni a 2012-es intézkedési tervbe. 

Az egészségügyi kérdésekről az egészségügyi szakterület képviselőivel lenne célszerű egyeztetni. 

A látássérültek elemi rehabilitációs központjai talán a legtöbbet szerepeltek a médiában az elmúlt évben. Még az előző kormány idején, uniós segítséggel létrehozták az elemi rehabilitációs központokat, ahol aztán szakmai kontroll nékül, ellenőrizetlenül költötték a jelentős összegű támogatást.  Amikor pedig megszűnt az uniós támogatás, a rehabilitációs központok a minisztériumtól várták az anyagi segítséget, hogy a munkájukat folytathassák. Tették ezt annak ellenére, hogy ők vállalták a támogatási szerződésben a kötelezettséget, miszerint 5 évig ezt a szolgáltatást működtetni fogják. Az új  kormány átérezte, hogy a látássérült embereknek szükségük van erre a szolgáltatásra, ezért írt ki pályázatot 2011-ben. A Kormány ezután sem hagyja magára ezeket a központokat, hiszen a 2012-es költségvetés tervezetében is  szerepel előirányzat a látássérültek elemi rehabilitációs központjainak működtetésére.  
Meg kell alkotni továbbá azt a jogszabályt, ami ezt a szolgáltatást definiálja, megnevezi, mi minősül elemi rehabilitációnak és meghatározza e szolgáltatás személyi és tárgyi feltételeit.  
Az Országos Fogyatékosügyi Tanács e napirendi ponttal kapcsolatban egyhangúlag a következő határozatot hozta: az OFT megtárgyalta a 2012-2013. évekre szóló feladatokat tartalmazó intézkedési tervet. A Tanács tagjai által tett észrevételek vonatkozásában az OFT az előterjesztés véglegesítését megelőzően az érintett szakterületek képviselőivel további egyeztetést tart indokoltnak, valamint az itt elhangzott észrevételek  lehetőség szerinti beépítését és figyelembe vételét támogatja az intézkedési terv véglegesítése során. 
Mivel az ülés levezető elnökének, Bernáth Ildikó miniszteri biztos asszonynak, elfoglaltságára tekintettel a Parlamentbe kellett távoznia, a Tanács úgy döntött, hogy dr. Szőke László OFT-titkár vezesse tovább az ülést. Bernáth Ildikó megköszönte a jelenlévők megértését, valamint a korábbi OFT-tagoknak a munkáját, gratulált az újaknak, sok sikert, türelmet és eredményeket kívánt nekik. 
A következő napirendi pont: 
A fogyatékos személyek jogairól és esélyegyenlőségük biztosításáról szóló 1998. évi XXVI. törvény módosításáról szóló kormány-előterjesztés véleményezése

Dr. Szőke László  (az OFT titkára, fogyatékosságügyi főosztályvezető, NEFMI) bevezetőjében elmondta, hogy  ennek a kormány-előterjesztésnek az indoka a 40/2011-es  alkotmánybírósági határozat, amely  azt állapította meg, hogy a Fot.  nem szabályozza azonos feltételek szerint a személyiség egészét érintő fejlődés átható zavarában szenvedő betegek fogyatékossági támogatásra való jogosultságát. Az Alkotmánybírósághoz a Williams-szindrómás betegek fordultak panasszal, ugyanis az ő betegségük a hagyományos autonómia-tesztekkel nem diagnosztizálható  Ebből pedig az következik, hogy a Williams-szindrómás betegek a jelenlegi szabályozás miatt kimaradnak a fogyatékossági támogatásból. Ezt kifogásolták az Alkotmánybíróság előtt, amely ennek a panasznak helyt adott, mulasztásos alkotmánysértést állapított meg. Kötelezte az országgyűlést a Fot. vonatkozó rendelkezésének a módosítására. A törvénymódosítás előkészítése kapcsán egyeztetésre került sor számos orvosszakmai szervezettel. Ezek a szervezetek megállapodásra jutottak abban, hogy ezt a betegségcsoportot kromoszóma-rendellenességként lehet a legpontosabban meghatározni.. Mindezt alapul véve készült el a törvénymódosítási előterjesztés, amely nem érinti jelentős számban  a fogyatékossági támogatásban részesülők körét. Szerencsére nincsenek sokan ebben a betegségben szenvedők, mivel a Williams-szindróma a ritka betegségek körébe tartozik. 
Dr. Kálmán Zsófia (BLISS Alapítvány) : Ha a Williams-szindrómások bekerülhettek ebbe a támogatotti körbe, akkor a hasonló ritka kórképpel,  tehát valamennyi ritka kromoszóma-rendellenességgel élő, súlyosan, komplex módon sérült személyekre is kiterjeszthető lenne-e ez a támogatás?
Dr. Szőke László (az OFT titkára, fogyatékosságügyi főosztályvezető, NEFMI): Az Alkotmánybíróság kifejezetten a Williams-szindrómás betegekre vonatkozóan állapított meg  alkotmányos mulasztást. 
Dr. Gazsi Adrienn (CÉHálózat): Az alkotmánybírósági beadvány elkészítésében nagy szerepe volt  a „Ne hagyd magad” jogsegélyszolgálatnak. Ők nyújtottak ugyanis segítséget az édesanyának és hivatkoztak egy folyamatban lévő bírósági eljárásra, amikor egy Williams-szindrómás fiatalember nem kapta meg ezt az ellátást. Ugyanakkor a kérelmet úgy fogalmazták meg, hogy az a ritka betegek teljes csoportjára terjedjen ki. Tehát a javaslatból nem az derült ki, hogy leszűkítené a Williams-szindrómás betegekre a jogosultak körét. 
Litavecz Anna dr. (sportért felelős államtitkárság): Az előterjesztés szöveges része azt mondja, hogy a tervezet szerint a fogyatékossági támogatásra  jogosultak köre kiterjesztésre kerül azokra a kromoszóma-rendellenességben szenvedőkre, akiknek állapota súlyosnak vagy középsúlyosnak minősíthető. A tervezett szabályozás a kromoszóma-rendellenességgel élők teljes körét magában foglalja, így nem lehet szó hátrányos megkülönböztetésről. 

Az Országos Fogyatékosügyi Tanács határozata: az OFT a fogyatékos személyek jogairól és esélyegyenlőségük biztosításáról szóló 1998.évi XXVI. törvény módosítására vonatkozó kormány-előterjesztést megvitatta és az előterjesztést egyhangúlag támogatta.
Az Egyebek napirendi pont keretében:
Dr. Szőke László (az OFT titkára, fogyatékosságügyi főosztályvezető, NEFMI) örvendetes hírről értesítette a Tanácsot, miszerint a Magyar Nemzeti Üdülési Alapítvány pénzügyi kerete terhére 500 millió forint kerül felhasználásra a fogyatékos személyek üdültetésének támogatására. A pályázat kiírása 2012. januárjában vagy februárjában várható. 
Wisinger János (FONESZ) javasolta, hogy a jelenlegi OFT mondjon köszönetet az előző Tanács tagjainak, akik már nem vesznek részt a munkában. 
Dr. Szőke László  (az OFT titkára, fogyatékosságügyi főosztályvezető, NEFMI) határozati javaslatát egyhangúlag elfogadta a Tanács, s e szerint  az OFT kinyilvánítja köszönetét a Tanács munkájában korábban résztvevő tagoknak és kifejezi elismerését az elmúlt 4 év során végzett munkájukért. 

Szöllősiné Földesi Erzsébet (MEOSZ): felhívta a figyelmet, hogy az OFT-nek az a célja, hogy minden, a fogyatékos embereket érintő jogszabályt tárgyaljon meg. Szeretné, ha ez a mechanizmus ismét életbe lépne, hiszen régen ülésezett az OFT és sok olyan jogszabály került időközben elfogadásra, amely befolyásolta a fogyatékos emberek életét, s amely nem jutott az OFT elé. 

Dr. Szőke László (az OFT titkára, fogyatékosságügyi főosztályvezető, NEFMI) elmondta, hogy álláspontja szerint minden alapvető, a fogyatékosügyet érintő kérdésben helye van az egyeztetésnek, és e kérdéseket a legfőbb érdekegyeztető fórummal, az Országos Fogyatékosügyi Tanáccsal célszerű megtárgyalni. Ugyanakkor azt is figyelembe kell venni, hogy a Parlament elfogadta a társadalmi egyeztetésről szóló törvényt, ami ennek az egyeztetésnek a módját, illetve a kereteit meghatározza. Ezért javasolja mindenkinek, hogy ezt a törvényt tekintse át, és legyen figyelemmel arra is, hogy a Parlamentnek olyan tempóban kell e jogszabályokat megalkotnia, aminek ismeretében lehetetlen lenne minden jogszabályt a negyedévenként ülésező OFT elé vinni, Másrészt az előterjesztésért felelős tárca feladata az egyeztetésnek a lefolytatása. A törvényben egyértelműen rögzítették azokat a területeket, ahol szükség van az egyeztetésre, és azokat is, ahol nincs.  
Balogh Zoltán (VSZOSZ): Hangsúlyozta, hogy a jelenlévők közül már többen régóta dolgoznak a Tanácsban.  Soha nem érdekegyeztető rendszerként működtek, hanem tanácsadó testületként. Egy ilyen súlyú jogszabályt, mint amilyen például a megváltozott munkaképességűekről szóló törvény, korábban legalább ötször megtárgyaltak tanácsadó testületként. A kormány, a miniszter igényt tartott a véleményükre. Kéri az OFT titkárát, hogy a következő tanácsülésre nézzék át,  ennek a testületnek a ma érvényben lévő jogszabályok alapján pontosan mi a feladata. 

Dávidné Hidvégi Júlianna dr. (Közigazgatási és Igazságügyi Minisztérium):  Amikor az Országos Fogyatékosügyi Tanácssal kapcsolatos előterjesztés véleményezése szerepelt napirenden, abban egyeztek meg, hogy ha a Tanács civil tagjainak  lejár a négyéves mandátuma, ismét áttekintik a  Tanács működésének a szabályozását, és azt összhangba hozzák a hasonló Tanácsok működésének szabályaival. Az átvizsgálások után született egy olyan egységes kormányzati álláspont, miszerint ezeknek a tanácsoknak olyan színteret kell biztosítaniuk a civil, nem állami képviselők számára, amelyen belül becsatornázásra kerülnek mindazok az információk, amelyeket a kormányzati munkában figyelembe lehet venni.  Tehát a jövőben nem kell a kormányzati oldalról itt ülniük a különböző tárcák képviselőinek, mert nem ez a dolguk. Ő is kérte, kerüljön felülvizsgálatra, hogy mi az OFT feladata.  

Dr. Szőke László (az OFT titkára, fogyatékosságügyi főosztályvezető, NEFMI)   elmondta: Meg fogják vizsgálni a Tanács működését és a vonatkozó  kormányhatározatnak megfelelően fogják átalakítani, ehhez igazítva az ügyrendet is egyezetve a Tanács tagjaival. 
Mivel több hozzászólás nem érkezett, az OFT titkára bezárta az ülést.
K.m.f.
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