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Dlaczego napisaliSmy ,,Dekalog”?

Jezyk, jakim postugujemy sie do opisu otaczajqcego nas Swiata i zjawisk, ksztattuje
rzeczywistosé. Od tego, jak nazwiemy dane zjawisko, jak o nim myslimy i méwimy,
czesto zalezy to, w jaki sposob bedziemy sie potem do niego odnosic.

Wspotczesny jezyk potoczny ksztattujq przede wszystkim media — to one sq wzorcem,
z ktorego korzysta przewazajgca wiekszosc spoteczenstwa.

Jezyk stosowany obecnie do pisania o osobach z niepetnosprawnosciq intelektualng
Jest niespdjny, peten archaizmdéw i uprzedzen. W konsekwencji nawet ci, ktérzy majq
najlepsze intencje, nie zawsze wiedzg, JAK mowic o osobach z niepetnosprawnosciq
intelektualng, by nie utrwalac negatywnych stereotypow i nie odbierac im godnosci.
Zdarza sie, ze dziennikarze, z obawy, aby nie popetnic¢ btedu, w ogdle nie podejmujq
tego tematu. A trzeba pamietac, ze — jak pokazujq badania — osoby z niepetno-
sprawnosciq intelektualng to jedna z najbardziej , niewidzialnych” grup sposrod
wykluczonych spotecznie.

Aby pomdc w zmienianiu tego stanu rzeczy, na prosbe organizacji pozarzqgdowych
dziatajqcych na rzecz 0sob z niepetnosprawnosciq intelektualng postanowiliSmy stworzyc
Dekalog - zbiér wskazéwek dotyczqcych méwienia i pisania o niepetnosprawnosci
intelektualnej w sposéb nieobraZliwy, nieponizajqcy, nieodbierajgcy godnosci.

Naszym celem jest, by ,,Dekalog”:

1) stat sie praktycznym, podrecznym materiatem, ktéry utatwi prezentowanie
0s0b z niepetnosprawnosciq intelektualng w mediach w sposéb korzystny
dla ich integragji;

2) uporzgdkowat jezyk stosowany zarowno w mediach, jak i w Zyciu codziennym,
w kontekscie niepetnosprawnosci intelektualnej;

3) propagowat — szczegdlnie wsréd dziennikarzy — poprawny jezyk i sposob
mowienia o niepetnosprawnosci intelektualnej;

4) podniést swiadomos¢ dziennikarzy na temat niepetnosprawnosci intelektualnej;

5) pomagat w zwiekszaniu poziomu akceptacji i zrozumienia 0s6b
Z niepetnosprawnosciq intelektualng wsréd ogétu spoteczenstwa.
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1. Piszmy, méwmy:
osoby z niepetnosprawnosciq intelektualng;
osoby niepetnosprawne intelektualnie;
ludzie, ktorzy sq niepetnosprawni intelektualnie.
Takie sformutowania pozwalajg mysle¢ o tej grupie podmiotowo,
jak o osobach posiadajgcych — wsrdd innych cech — ceche niepetnosprawnosci

intelektualnej, co jednak nie odbiera im godnosci ani nie dyskwalifikuje
ich jako oséb.

Pamietajmy, ze sformutowania:

uposledzeni umystowo, chorzy umystowo, chorzy psychicznie, nienormalni,
opoznieni

» wywotuja przedmiotowe podejscie do 0sob z niepetnosprawnoscia
intelektualng,

- pozbawiaja je indywidualnych cech, utrwalajg stereotypy i uprzedzenia,
przez co pietnuja je i odbierajg im godnos¢.

2. Rozrdézniajmy spos6b méwienia o dzieciach
z niepetnosprawnoscia intelektualng od sposobu,
w jaki opisujemy osoby doroste — podawajmy ich imie
i nazwisko lub tytut grzecznosciowy:

pan Jan Kowalski, pani Katarzyna Nowak.

Pamietajmy, ze méwienie czy pisanie o osobach dorostych po imieniu
czy zdrobniale:

Jas Kowalski, Kasia, dzieci, dzieciaki

sprawia, ze odbiorca postrzega ich jako ,wieczne dzieci”,
ludzi niesamodzielnych, nieodpowiedzialnych, niepowaznych.
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3. Pokazujmy osoby z niepetnosprawnoscia
intelektualng w towarzystwie innych oséb, w relagji
z innymi ludzmi, poniewaz w ten sposob uswiadamiamy
odbiorcy, ze kontakt z nimi nie stanowi zadnego zagrozenia.
Pamietajmy, ze przedstawianie 0séb z niepetnosprawnoscia intelektualng

jako samotnych lub odizolowanych od Swiata utwierdza odbiorce
w przekonaniu o istnieniu barier pomiedzy nimi oraz buduje dystans.

4. Pokazujmy osoby z niepetnosprawnoscia intelektualna
w relacjach z ich rodzicami i opiekunami.

Opowiadanie wytacznie dramatycznych i trudnych historii rodzinnych
utrwala stereotypowe przekonanie o ciezarze, uciazliwosci i cierpieniu
rodzin tych oséb.
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5. Przedstawiajmy osoby z niepetnosprawnoscia
intelektualng w codziennym, zwyczajnym srodowisku,
poniewaz pozwala to odbiorcy na otwarcie sie
na te osoby w jego wtasnym otoczeniu.

Pamietajmy, ze pokazywanie 0séb z niepetnosprawnoscia intelektualng
wytacznie w niecodziennym, nietypowym otoczeniu (takim jak szpital, dom
pomocy spotecznej) buduje dystans, sugeruje, ze nie maja one normalnych
potrzeb, i utrudnia odbiorcy wczucie sie w ich sytuacje.

6. Pokazujmy osoby z niepetnosprawnoscia intelektualna
wykonujace codzienne, zwyczajne czynnosci, méwmy
o ich potrzebach, pracy, wypoczynku i hobby.

Dzieki temu odbiorca moze sie z nimi identyfikowa¢, dostrzega
podobienstwa (,potrafi g robic to, co ja”, ,lubia robi¢ to, co ja").
Pamietajmy, ze przedstawianie oséb z niepetnosprawnoscia intelektualna
wytacznie w sytuacjach nadzwyczajnych, wymagajacych heroizmu

lub nadludzkiego wysitku wzbudza u odbiorcy emocje budujace dystans
—zal, wspétczucie, litos¢, podziw lub szacunek, ale nie bliskos¢.
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7. Przeniesmy akcent w materiatach medialnych
z rodzicow os6b z niepetnosprawnoscig intelektualng
bezposrednio na te osoby,
poniewaz koncentrujac sie na rodzicach, dystansujemy sie wobec oséb

z niepetnosprawnoscia intelektualng, umieszczamy je na drugim planie,
odbieramy im podmiotowos¢.

8. Pokazujmy, ze osoby z niepetnosprawnoscia intelektualna
NIE sg chore, NIE mogq nas niczym zarazic.

Jedyne, co je rézni od nas, to mniejsze mozliwosci intelektualne,

a tym nie mozna sie zarazi¢. Pamietajmy, ze pokazywanie oséb

z niepetnosprawnoscia intelektualng zaniedbanych, w szpitalnym
otoczeniu wywotuje u odbiorcy skojarzenia z chorobg, wzbudza lek
przed blizszym kontaktem z nimi i poznaniem sie.
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9. Zwracajmy uwage na samodzielnos¢ w wykonywaniu
codziennych czynnosci przez osoby z niepetnosprawnoscia
intelektualng, np. zwigzanych z ich zainteresowaniami
czy wykonywang praca.

Pozwoli to odbiorcy na dostrzezenie ich niezaleznosci i samodzielnosci.
Pamietajmy, ze pokazywanie osdb z niepetnosprawnoscia intelektualna
jako zaleznych od innych (rodzicéw, opiekunéw) odbiera im samodzielnos¢,

a przez to utrwala stereotyp, ze s3 ubezwtasnowolnione, bezradne
i nie moga sie niczego nauczyc.

10. A przede wszystkim — mé4wmy i piszmy o osobach
z niepetnosprawnoscia intelektualng w mediach,

poniewaz im rzadziej je pokazujemy, tym bardziej sg one ,,niewidzialne”, a im
mniej je dostrzegamy, tym trudniej zmieni¢ krzywdzace stereotypy na ich temat.

N =
-







Czym jest
niepetnosprawnos¢ intelektualna?

NIEPELNOSPRAWNOSC INTELEKTUALNA
- czym rozni sie od choroby psychicznej?

Niepetnosprawnosc intelektualna nie jest chorobg, lecz stanem,
ktory powstat na skutek uszkodzenia lub nieprawidtowej budowy
moézgu lub/i znacznego zaniedbania rozwoju dziecka.

Choroba psychiczna jest chorobg o specyficznych objawach
i dynamicznym przebiegu, ktéra poddaje sie leczeniu.

Niepetnosprawnosc intelektualna wystepuje od urodzenia lub wczesnego
dziecinstwa.

Choroba psychiczna pojawia sie na og6t w wieku mtodziefnczym, zwtaszcza
w momentach krytycznych. Taka osoba ma w swojej historii okres normalne-
go zycia, w tym edukacji.

Leczenie

Na niepetnosprawnos¢ intelektualng nie ma lekarstwa w tradycyjnym
rozumieniu. Bardzo dobre efekty daje wspomaganie rozwoju ruchowego,
poznawczego, spotecznego i rozwoju mowy — zwtaszcza, jesli te dziatania s
regularne, od momentu zauwazenia objawoéw, i obejmujg edukacje,
wychowanie, terapie oraz rehabilitacje. Rownie istotne jest stworzenie takim
osobom mozliwosci prowadzenia normalnego zycia z Formami aktywnosci
dostosowanymi do ich wieku, w otwartym srodowisku, w ktérym mogliby
miec kontakt z rowiesnikami. Wéwczas niezbedne jest wspieranie ich

w osigganiu samodzielnosci i niezaleznosci.

Leczenie choroby psychicznej polega przede wszystkim na farmakoterapii,
uzupetnionej psychoterapia i/lub terapia zajeciowa.

Przebieg

Niepetnosprawnosc intelektualna nie podlega gwattownym zmianom.
Jezeli stosuje sie wymienione wyzej dziatania, mozna obserwowac staty



— cho¢ powolny - postep, zaréwno w okresie dziecinstwa, jak i w zyciu
dorostym. Szczegoélnie widoczny przyrost umiejetnosci i przystosowania
spotecznego obserwuije sie, gdy osoba niepetnosprawna zostaje zatrudniona
i odnosi sukcesy w pracy.

Choroba psychiczna ma czesto przebieg cykliczny, w okresie remisji
nastepuje powrét do normalnego zycia. Jezeli choroba trwa wiele lat
i odbywa sie z licznymi nawrotami, w ciezkich przypadkach wystepuje
trwata degradacja psychofizyczna i spoteczna.

Gtowny problem

Gtowny problem niepetnosprawnosci to ograniczenie zdolnosci poznawczych
i intelektualnych, czyli utrudnione spostrzeganie, uwaga, pamiec i myslenie,
a zatem i rozumienie. Stad biora sie trudnosci w uczeniu sie, zdobywaniu
wiedzy i umiejetnosci, m.in. spotecznych. Dlatego bardziej skuteczne

w nauce s3 konkretne metody i praktyczne dziatania. Mocna strong oséb

z niepetnosprawnoscia intelektualna sg zazwyczaj normalne, zywe emocje

i radosc ekspresji — rowniez tworcze;.

Gtéwnym problemem choroby psychicznej s3 zaburzenia emocji lub
poznania, ktére wptywaja na generalng lub wybidrcza zmiane postrzegania
Swiata i stosunku do otoczenia. Zaburzenia te ustepuja lub minimalizuja sie
po podjeciu prawidtowego leczenia.

Postepowanie

Wszystkie okresy zycia oséb z niepetnosprawnoscia intelektualng
powinny by¢ zorganizowane mozliwie normalnie, to znaczy w otwartym
srodowisku. Nawet wéwczas, gdy konieczne jest wsparcie specjalnych
placéwek lub/i stworzenie okre$lonych warunkéw zycia, powinno sie zadbaé
o mozliwos¢ petnej integracji tych oséb. Wazne jest wypetnianie przez nie rél
spotecznych wtasciwych dla ich wieku, zwtaszcza roli ucznia, pracownika,
kolegi, uczestnika rekreacji, cztonka grupy religijnej. W funkcjonowaniu

w normalnych sytuacjach integracyjnych osoby z niepetnosprawnoscia
intelektualng potrzebuja wsparcia.

W okresie pogorszenia i ostrego stanu choroby psychicznej niezbedna
jest hospitalizacja. Sg pacjenci, ktérzy przebywaja w szpitalach
psychiatrycznych wiele miesiecy, a nawet lat. Nowoczesna psychiatria
zaleca tworzenie specjalistycznego wsparcia srodowiskowego,

aby ogranicza¢ koniecznos¢ izolacji.

Na podstawie materiatow Polskiego Stowarzyszenia na rzecz Oséb
z Uposledzeniem Umystowym.
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(Special Olympics) to miedzynarodowa organizacja sportowa dla oséb
z niepetnosprawnoscia intelektualng powstata w 1968 roku z inicjatywy
Eunice Kennedy Shriver. Obecnie skupia okoto 5 mln zawodnikéw

w 170 krajach (226 akredytowanych programoéw).

Misja Olimpiad Specjalnych jest organizacja systematycznych treningéw

i zawodéw sportowych w réznych dyscyplinach dla dzieci i dorostych

z niepetnosprawnoscia intelektualng. Celem tych dziatan jest zapewnienie
optymalnego rozwoju ich sprawnosci fizycznej, danie mozliwosci wykazywania
sie odwaga, doswiadczania radosci i dzielenia sie umiejetnosciami, talentami

i przyjaznig z rodzinami, innymi sportowcami oraz spotecznoscia lokalna.

Nadrzednym celem ruchu Olimpiad Specjalnych jest wsparcie oséb

z niepetnosprawnoscia intelektualng w stawaniu sie warto$ciowymi

i powazanymi cztonkami spoteczenstwa. Cel ten realizowany jest poprzez
umozliwienie rozwijania i demonstrowania ich umiejetnosci sportowych
podczas treningéw i zawodow oraz przez szerzenie wiedzy w spoteczenstwie
na temat potencjatu i potrzeb oséb z niepetnosprawnoscia intelektualna.
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Umystowym, opracowanego na podstawie publikacji Miedzynarodowej Ligi Stowarzyszen na Rzecz Oséb
z Upo$ledzeniem Umystowym (Inclusion Internationale): Ann Shearer ,Mysl pozytywnie! Jak przedstawia¢ ludzi

z upos$ledzeniem umystowym”, wydanie polskie PSOUU, 2002.
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