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Η  θέση  του  κάθε  ανθρώπου μέσα στην Κοινωνία που ζει, προσδιορίζεται  και  επηρεάζεται από ορισμένα χαρακτηριστικά που έχουν να κάνουν με το φύλο,  το χρώμα, την κοινωνική θέση, την οικονομική κατάσταση και την καταγωγή.


Οι κοινωνίες, μέσα από την ιστορική τους εξέλιξη συνειδητά ή υποσυνείδητα, καλλιέργησαν και συντήρησαν ορισμένους άγραφους κανόνες που προσδιόριζαν τις σχέσεις και τις στάσεις ανθρώπου προς άνθρωπο και κοινωνίας προς κοινωνία.


Οι αισθητικές νόρμες του τέλειου και αρτιμελούς σώματος, σε  συνδυασμό  και με τις θρησκευτικές δοξασίες και προκαταλήψεις,  επηρέασαν  στο πέρασμα των αιώνων καταλυτικά τη ζωή των ανθρώπων και διαμόρφωσαν σχέσεις και συμπεριφορές.


'Ετσι, κάποια άτομα που, είτε εκ γενετής, είτε επίκτητα, παρουσίαζουν  κάποια διαφορά προς το κοινώς αποδεκτό ως «φυσιολογικό», συγκέντρωναν το υπερπροστατευτικό ενδιαφέρον του περιβάλλοντος ή την απόρριψη.  Συμπεριφορές,  που αφαιρούσαν από το άτομο αυτό,  κάθε  δυνατότητα δημιουργικής συμμετοχής στο κοινωνικό γίγνεσθαι της εποχής του.  Το άτομο που παρουσίαζε  μια  διαφορά  ήταν έξω από τις κάθε φορά επικρατούσες παραγωγικές σχέσεις.  Ταυτίστηκε  με  την αντιπαραγωγικότητα και την ανικανότητα.


'Ετσι,  επεβλήθησαν ρόλοι σε ορισμένα τμήματα των κοινωνιών  που παρουσίαζαν ορισμένα κενά στη σφαίρα των δυνατοτήτων τους,  που  ήταν επιλογή των ισχυρών κοινωνικών κατεστημένων κάθε κοινωνίας.


Στον ψυχικό κόσμο κάθε ανθρώπου,  λειτουργούν  δύο δυναμικές τάσεις: η εσωστρέφεια, η μοιρολατρεία, η απαισιοδοξία, ο πεσσιμισμός  και η παθητικότητα απ' τη μια μεριά και η αισιοδοξία, η προοπτική, ο οραματισμός, η ενεργητικότητα από την άλλη. Δύο δρόμοι που οδηγούν σε εντελώς αντίθετες πορείες τη ζωή του ανθρώπου.

 
Το πρόσωπο με ειδικές ανάγκες διωγμένο, ουσιαστικά, από τη συμμετοχή  του στις κάθε φορά συντελούμενες κοινωνικές διεργασίες,  ήταν  αναγκασμένο  να  ακολουθήσει τον πρώτο δρόμο, χωρίς αυτό να αποτυπώνει μια αντικειμενική πραγματικότητα.


Η  επιλογή  να  προχωρήσω στην εργασία αυτή,  είναι προϊόν  μιας  βιωματικής  εμπειρίας,  μέσα  απο την  οποία αναδεικνύονται  ορισμένα  γεγονότα που πείθουν για τον βιασμό  που  υφίσταται  η προσωπικότητα ενός ατόμου με κάποιες ιδιαιτερότητες,  όταν  του  αφαιρούνται οι δυνατότητες δημιουργικής ανέλιξης,  όταν το ταυτίζουν με την ανικανότητα και την  αντιπαραγωγικότητα  και  όταν του επιβάλονται ρόλοι που προσδιορίζουν το μέλλον του χωρίς να λαμβάνεται υπόψη η δική του κρίση.


Η απουσία μέχρι σήμερα, από ότι γνωρίζω, στην Ελλάδα,  μιας  επιστημονικής πραγματείας για  τις κοινωνικές επιπτώσεις του φαινομένου της αναπηρίας, η απομυθοποίηση  του  φαινομένου  αυτού  και η αποτύπωση των πραγματικών  διαστάσεων  της  ιδιαιτερότητας  της αναπηρίας, είναι  βασικοί  παράμετροι της απόφασης να επιχειρηθεί η παρούσα  εργασία  με  άμεση σκόπευση την αποκατάσταση της αλήθειας και της πραγματικότητας.


Ο  μύθος της αναπηρίας βρίσκεται σήμερα σε διαδικασία αποσύνθεσης  μέσα  απ' την  οποία  αναδεικνύεται το πραγματικό γεγονός  που  οδηγεί  στο  βέβαιο συμπέρασμα της δυνατότητας συμμετοχής του ατόμου αυτού,  ισότιμα στις εκάστοτε κοινωνικές διεργασίες,  όταν  η ίδια η κοινωνία δημιουργεί τις ανάλογες συνθήκες και προϋποθέσεις,  ώστε  το  πρόσωπο με ειδικές ανάγκες να μπορεί,  μέσα  από την ιδιαιτερότητά του (η οποία πλέον δεν μπορεί να αντιστοιχεί σε κοινωνική διάκριση) να συμμετέχει στα κοινωνικά  δρώμενα.


Ο  κάθε  προσεκτικός μελετητής της ιστορίας και της εξέλιξης του ανθρώπου,  διαπιστώνει  ότι ο δρόμος που ακολουθεί σήμερα  η  υπόθεση της αναπηρίας,  είναι  περίπου  παρόμοιος μ΄ εκείνον που ακολούθησαν,  μέσα απ'τους αιώνες,  άλλες κοινωνικές κατηγορίες,  από  την εποχή των αριστοκρατών και των δούλων,  των πατρικίων και των πληβείων,  έως την εποχή που το φύλο ή το χρώμα αποτελούσε κοινωνική διάκριση (γυναίκες νέγροι κ.λ.π.).

 
Η  ιδιαιτερότητα  αυτής  της εργασίας βρίσκεται στο γεγονός ότι δεν αποτελεί μόνο προϊόν μιας μελέτης αλλά  και της τριαντάχρονης βιωματικής εμπειρίας ενός ανθρώπου που έζησε,  αντιμετώπισε  και  συγκρούστηκε με όλα εκείνα τα φαινόμενα  των προκαταλήψεων που επιχειρούσαν κάθε στιγμή να του  αφαιρούν  το δικαίωμα μιας αξιοπρεπούς παρουσίας,  στον κοινωνικό περίγυρο που ζούσε και ζει.


'Ηταν μια διαδρομή τρικυμιώδης,  από την εποχή της αμφισβήτησης του ρόλου των φιλανθρωπικών ιδρυμάτων και τη συνεχή σύγκρουση  με  την Πολιτεία και την Κοινωνία διεκδικώντας το δικαίωμα  στη μόρφωση,  στη ζωή και στη δουλειά,  μέχρι  την κοινωνική καταξίωση που αποτελεί, αφ'ενός μεν μια εν δυνάμει θετική  επίδραση στην αυτοπεποίθηση του προσώπου με ειδικές ανάγκες  που απειλείται από το περιθώριο και τον κοινωνικό αποκλεισμό και αφ'ετέρου,  μια  άμεση επίδραση στην μεταλλαγή της κοινωνικής συνείδησης.

ΚΕΦΑΛΑΙΟ  A΄

ο  ορισμοσ  τησ  αναπηρΙαΣ  

    
Στην  προσπάθειά  μας να προσεγγίσουμε την έννοια της αναπηρίας  και να την κατανοήσουμε σε όλες της τις διαστάσεις, θα  χρησιμοποιήσουμε  έννοιες που συνδέονται στενά με την αναπηρία, την καθορίζουν ή την επηρεάζουν.


Θεωρούμε,  επομένως,  ότι είναι αναγκαίο να ορίσουμε τις έννοιες αυτές.

1.  Η έννοια της Αντίληψης

Ο όρος Αντίληψη  ( από το λατ.  PERCEPTIO που σημαίνει παράσταση,  πρόσληψη από το PERCIPIO - αισθάνομαι,  προσλαμβάνω). ειναι όρος της ψυχολογίας και αφορά στην:  "Σύνθετη νοητική λειτουργία που επιτρέπει στο άτομο να επιλέγει και να τοποθετεί μέσα σε λογικά σύνολα  τις πληροφορίες που δέχεται από τα αισθητήρια όργανα.  'Ετσι,  αν  και  κατά κανόνα οι αντιλήψεις πηγάζουν από αισθητηριακές διαδικασίες,  ωστόσο  αντιπροσωπεύουν την αληθινή πηγή της συνειδητής μας εμπειρίας.  Μέσα στα όρια αυτής της  εξάρτησης οι ζωικοί οργανισμοί πραγματοποιούν την πρώτη τους αντίδρση στο περιβάλλον,  με  το να συλλαμβάνουν και να επεξεργάζονται  τα ερεθίσματα με τρόπο σχετικά υποκειμενικό.. Ο Λάιμπνιτς χρησιμοποίησε τον όρο για να  επισημάνει τη θολή και ασύνειδη αντίληψη ("εντύπωση") σε α
ντίθεση με την καθαρή και την ενσύνειδη- την πρόσληψη."


Η έννοια  της  αντίληψης  περιέχει πραγματικά την έννοια της δράσης  με την οποία  αποκτούμε  μια  συναίσθηση των  ερεθιστικών γεγονότων πολύ πιο πλήρη από εκείνη που δεχόμαστε παθητικά από τις αισθήσεις.  Η  πρωιμότητα αυτής της δράσης,   που υπάρχει ήδη και στη φάση της λήψης,  δικαιολογείται  αν  λάβουμε  υπόψη  ότι το αισθητικό στοιχείο και το κινητικό,  εμφανίζονται συνδεδεμένα από τη γέννηση,  τόσο  από λειτουργικής όσο και από ανατομικής πλευράς.  Με  τη μεσολάβηση  μιας διαδικασίας επιλογής των πληροφοριών που παρέχουν οι αισθήσεις,  η αντίληψη μας επιτρέπει να μην αντιδρούμε αδιάκριτα  στα  πολυάριθμα ερεθίσματα που είναι δυνατό να δεχόμαστε ταυτόχρονα.  Πραγματικά, ενώ έχουμε σαφή συναίσθηση ορισμένων γεγονότων,  τα υπόλοιπα τοποθετούνται σε ζώνες λιγότερο διαυγείς της συνείδησής μας.


Με τη λειτουργία της αντίληψης τα απλά αισθητηριακά  ερεθίσματα οργανώνονται  σε μορφές κατανοητές.  Παραδείγματα αυτής  της  οργανωτικής  ικανότητας της αντίληψης βρίσκονται στην  τάση  να συγκρατούμε σύνολα και στην τάση να συλλαμβάνουμε  ορισμένα  αντικείμενα ως "μορφές" επάνω σ'ένα     "φόντο" σχετικά άμορφο και ασήμαντο


Αντίληψη. (Σύλληψη).  (Το λατ.  CONCEPTIO που σημαίνει κατανόηση,  σύλληψη,  σύστημα)  Ο  ορισμένος τρόπος κατανόησης ή ερμηνείας ενός αντικειμένου,  φαινομένου,  ή διαδικασίας.  Η βασική άποψη για ένα αντικείμενο ή φαινόμενο,  η καθοδηγούσα ιδέα για τη συστηματική τους διαφώτιση.  Ο  όρος  "αντίληψη" (σύλληψη)  χρησιμοποιείται  επίσης για την υποδήλωση της κύριας πρόθεσης, της κατευθυντήριας γραμμής στην επιστημονική, καλλιτεχνική,  τεχνική,  πολιτική δραστηριότητα ή στους άλλους τομείς δραστηριότητας. 


Ο LEONTIEV A.N.
 τονίζει οτι το  σύνολο των διαδικασιών της αντίληψης εξασφαλίζει μια υποκειμενική,  μεροληπτική   και ταυτόχρονα, απόλυτα όμοια προς την αντικειμενική πραγματικότητα αντανάκλασή της. Αυτή η ομοιότητα της εικόνας της αντίληψης προς την πραγματικότητα επιτυγχάνεται χάρη στο ότι  κατά το σχηματισμό της πραγματοποιείται αφομοίωση, δηλαδή προσαρμογή των συστημάτων της αντίληψης προς τις ιδιότητες της επίδρασης.

2.  Η έννοια της Κοινωνικής Προκατάληψης
    Η  προκατάληψη ορίζεται από τις κοινωνικές επιστήμες ως:  a priori κρίση, θετική ή αρνητική , βασισμένη σε μια πίστη οπως αυτή επιβάλεται από το περιβάλλον, κρίση η οποία μπορεί να αντιστέκεται στην πληροφόρηση.


Αρκετά συχνά επισημαίνεται ότι η κατευθυνόμενη  αυτή  αδιάλλακτη συμπεριφορά απευθύνεται κυρίως σε άτομα και μέλη φυλετικών και εθνικών ομάδων (π.χ.  μαύρους, Εβραίους,  Τσιγγάνους κ.α.). Ο ALLPORT (1954) μάλιστα ορίζει την  προκατάληψη  ως  "μια απεχθή ή εχθρική συμπεριφορά εναντίον  ενός  ατόμου  ή μιας ομάδας που δεν ανήκει στο σύνολο’’
 και,  κατά συνέπεια,  είναι δεδομένο ότι έχει τα "απαράδεκτα χαρακτηριστικά που έχουν αποδοθεί στο σύνολο".Οι κοινωνικοί ψυχολόγοι  και  οι κοινωνιολόγοι χρησιμοποιούν αυτό τον όρο, όταν  συνήθως αναφέρονται στην αρνητική και εχθρική συμπεριφορά  μιας  ομάδας  εναντίον  μιας άλλης ομάδας (θρησκευτική προκατάληψη, ιδεολογία, ρατσισμός κ.α.).


Ο MAISONEUVE (1960) υποστηρίζει ότι "κάθε προκατάληψη είναι ένα σχήμα  (διανοητική  εικόνα) ή θέμα τόσο απλοϊκό όσο και αναντίρρητο,  που  μπορεί να χρησιμεύσει ως πρότυπο για έναν απεριόριστο αριθμό ατομικών εκδηλώσεων".


Το  άτομο  αποδέχεται την προκατάληψη,  τη διατηρεί,  τη διαδίδει και την υποστηρίζει με λογική αιτία,  δηλαδή επικαλούμενο την προσωπική του εμπειρία,  τις υποτιθέμενες "ιστορικές πραγματικότητες" και στάσεις.  Κατ'αυτό  τον  τρόπο το άτομο  ή  η ομάδα που "κατηγορείται" υποτάσσεται στην επιθετικότητα του συνόλου,  της κοινωνίας,  με αποτέλεσμα κάθε ηθική διδασκαλία,  ίσως  και κάθε ατομική προσπάθεια υπέρ αυτής,  να μην τελεσφορεί εξαιτίας της "λειτουργικής προσαρμογής  της  κοινωνίας"  που  επικρατεί  σ'αυτή την προκατάληψη (π.χ.  η  φυλετική  προκατάληψη δημιουργεί ένα ψυχο-κοινωνιολογικό φαινόμενο).                           


Επομένως,  η  προκατάληψη εναντίον ενός ατόμου ή μιας ομάδας  θα  διαρκέσει  μέχρι την εμφάνιση κάποιας αλλαγής στο σύνολο  των  ψυχικών συνθηκών που τη δημιούργησαν όπως εμφάνιση άλλου  κοινωνικού  φαινομένου  ισχυρότερου  σε ένταση από το προϋπάρχον,  επίλυση αντίθετων συμφερόντων κ.α.  Τότε μόνο η προϋπάρχουσα  προκατάληψη δε θα χρησιμεύσει ως παράγωγο μιας κατάστασης  έντασης ή ως σύμβολο αλληλεγγύης εναντίον ομάδας (π.χ. λευκοί - νέγροι Νότιων Πολιτειών Η.Π.Α.) (MAISONEUVE-1960).


O ALLPORT έχει προτείνει, ότι ένα θύμα της προκατάληψης μπορεί να χρησιμοποιήσει άμυνες του "εγώ",  όπως την απόσυρση, την επιθετικότητα ή μπορεί να δεχτεί σαν ακριβείς,  δυσμενείς απόψεις για ανθρώπους σαν το εαυτό του.  Ακόμα κι αν αυτό είναι υπερβολή,  θα  ήταν  δύσκολο να ισχυριστεί κανείς ότι  αυτές  οι  αρνητικές προδιαθέσεις προς τα ανάπηρα άτομα δεν  είναι  σχετικές  και  με τις αλλαγές της ζωής και με τη συμπεριφορά των αναπήρων (ALLPORT, 1954)
.


Οι  θεωρητικοί  έχουν  περιγράψει  αρκετά προβλήματα που μπορούν  να  προκύψουν όταν ένας ανάπηρος προσπαθεί να αλληλεπιδράσει με ένα μη-ανάπηρο άτομο. Ο DAVIS
 έχει τονίσει ότι η αναπηρία  είναι  το κεντρικό σημείο για οποιαδήποτε τέτοια αλληλεπίδραση,  όμως  οι κανόνες της κοινωνικής ετικέττας απαγορεύουν την λεκτική αναφορά σ'αυτήν.  'Ετσι  και  τα  δύο μέρη  εμποδίζονται να εκφραστούν πλήρως και η επικοινωνία ανάμεσά  τους γίνεται προσποιητή,  επιφανειακή.  Πειραματικές μελέτες  έχουν  επιβεβαιώσει  ότι στην αλληλεπίδραση με έναν ανάπηρο,  τα μη-ανάπηρα άτομα δείχνουν μια λεκτική και μηχανική  αναστολή  και διαστρεβλώνουν τις πραγματικές τους απόψεις  για τη σωματική εμφάνιση και τις δεξιότητες των αναπήρων (DAVIS, 1971).


Από  τις σπουδαιότερες αιτίες δημιουργίας της προκατάληψης θεωρείται η σύγκρουση,  η  πάλη  μεταξύ των διαφορετικών ομάδων στην ετερογενή κοινωνία (ανάγκη για ιδιοκτησία,  ανάγκη για δύναμη και εξουσία,  ανάγκη για επιβεβαίωση της ταυτότητας της ομάδας).                   


Ο  οικονομικός  και  πολιτικός ανταγωνισμός ανάμεσα στις κοινωνικές  ομάδες  είναι  βασικό στοιχείο για τη δημιουργία της προκατάληψης.  Η κυρίαρχη ομάδα κατευθύνει και φροντίζει τα  δικά της συμφέροντα σε βάρος των μειονοτήτων (θεωρία της αυτοδικαίωσης).  Η μειονοτική ομάδα, δηλαδή το θύμα του αποδιοπομπισμού,  είναι εντελώς αδύναμη,  αβοήθητη  και κατηγορούμενη.  Ο αποδιοπομπισμός, η μορφή αυτή της μετατοπισμένης επιθετικότητας,  είναι πιθανό να εμφανιστεί,  όταν οι ομάδες δεν  είναι  σε  θέση  να  αντιμετωπίσουν "αποτελεσματικά" τα προβλήματά τους (π.χ.  οι Εβραίοι στη ναζιστική Γερμανία, οι μαύροι στον αμερικάνικο Νότο κ.α.).  Ο  αποδιοπομπισμός  θεωρείται  σημαντικός  μηχανισμός στην εμφάνιση της προκατάληψης,  ενώ  η  καταπίεση και η γενοκτονία συνήθως εμπεριέχουν τον αποδιοπομπισμό,  επιτρέποντας  κατ'αυτό  τον τρόπο στους επιτιθέμενους να νιώθουν "εξαγνισμένοι" (Λίποβατς, Θ., 1990, BILLIG, Μ., 1984, Παπαστάμου Σ., 1990, Γεώργας Δ., 1986)
.


Τα  προκατειλημμένα  άτομα χαρακτηρίζονται από απολυταρχισμό,  αυταρχικότητα,   είναι  εχθρικά,   αντιλαμβάνονται και  ερμηνεύουν  τον  κόσμο  με  έναν  δικό  τους  δογματικό τρόπο (ο "καλός" δικός μας κόσμος,  ο "κακός" των άλλων).  Η στάση τους θεωρείται μεροληπτική.  Η  ιδέα  του  "αυταρχικού τύπου  προσωπικότητας"  θεμελιώθηκε  με την ψυχαναλυτική θεωρία.  Το  αυταρχικό άτομο παρουσιάζει επιθετικές και σεξουαλικές  παρορμήσεις,  μια   άκαμπτη  και ανώριμη  συνείδηση. Το  κύριο  ενδιαφέρον  του  προσανατολίζεται  στην  εξουσία και  στην  κοινωνική  του  θέση.  Ο  ADORNO &  συν.  (1950)
 αναφέρουν δυο σημαντικά χαρακτηριστικά γνωρίσματα της αυταρχικής προσωπικότητας:  

á. την αυστηρότητα συμπεριφοράς : ο αυταρχικός τείνει προς την ακαμψία και την εξάρτηση,  με αντίδραση στην αλλαγή και αδυναμία προσαρμογής,  και  

â. την αδιαλλαξία στην ασάφεια :  πολώνει και διχοτομεί τις αντιδράσεις του.

3. Το εννοιολογικό περιεχόμενο των κοινωνικών στερεοτύπων

    Κοινωνικά στερεότυπα. "Είναι το προϊόν της απόδοσης ενός χαρακτηριστικού  στα αντικείμενα (π.χ.  ομάδες ατόμων),  που προέρχεται  από μια επιπόλαιη ή πολύ κατά προσέγγιση και αυθαίρετη γενίκευση,  και  επομένως αποκλείει κάθε λογική επεξεργασία ή πειραματική επαλήθευση. Μπορεί, π.χ., να αποτελεί στερότυπο  ο  ισχυρισμός  ότι  οι σημερινοί σπουδαστές είναι περισσότερο  απροετοίμαστοι  από  τους σπουδαστές του παλιού καιρού,  ή  ο  ισχυρισμός με βάση μια προσωπική εμπειρία από μεμονωμένες περιπτώσεις,  ότι οι κάτοικοι της Χ πόλης, είναι αφιλόξενοι.


Αν  και  αναγνωρίζεται στα στερεότυπα κάποια χρησιμότητα στην επικοινωνία μεταξύ των ανθρώπων,  γιατί μερικές  φορές είναι  ανάγκη να εκφράζουμε από πριν κρίσεις και να διατυπώνουμε  υποθέσεις  ακόμα κι αν δεν υπάρχουν επαρκή αντικειμενικά δεδομένα,  και  αν και δικαιολογείται η χρήση τους στην καθημερινή ομιλία για λόγους φραστικής οικονομίας, πρέπει να επισημανθεί  η τάση να μεταβάλλονται τα στερεότυπα από αόριστες  ενδείξεις  σε αυστηρές και ανέκκλητες τυπικές περιγραφές"
.


'Οταν  τα  στερεότυπα  ανταποκρίνονται  σε μια πεποίθησή μας,  που δεν έχει ανάγκη απόδειξης,  όταν σε τελευταία ανάλυση τους αποδίδουμε ισχύ αξιώματος,  αντί να είναι το καταστάλαγμα μιας επαγωγικής διαδικασίας,  γίνονται  αφετηρία επαγωγικής  διαδικασίας με την οποία αιτιολογείται η θέση που παίρνουμε απέναντι σε μια ορισμένη κρίση. Με την έννοια αυτή τα  στερεότυπα  τείνουν να ταυτιστούν με τις κοινωνικές προκαταλήψεις,  που αντιστοιχούν σε μια οριστική εκλογή, σε μια απολυταρχική πεποίθηση διαποτισμένη από βαθιά συναισθηματική μέθεξη,  που  δεν μπορεί να ανατραπεί από τις αντίθετες αποδείξεις της πείρας.

4. Η έννοια του Στίγματος


Οι  ορισμοί του στίγματος που αφορούν την παρούσα μελέτη είναι:

α. ηθική κηλίδα, όνειδος,

 β. οργανική ανωμαλία,  αποτέλεσμα  σωματικής  ή διανοητικής βλάβης.


Ο  GOFFMAN (1961)
 αναφέρει ότι μια σωματική αναπηρία είναι συνήθως ιδιαίτερα ντροπιαστική γι'αυτόν που την έχει και, όπως και στις άλλες μορφές στίγματος,  όχι μόνο το στιγματισμένο άτομο θα ντροπιαστεί στα μάτια των άλλων,  αλλά και τα άλλα άτομα που θα συναναστραφούν στενά μαζί του.  'Ετσι,  το σωματικά  αρτιμελές άτομο μπορεί ν'αποφεύγει οποιαδήποτε μακροχρόνια σχέση με τους σωματικά αναπήρους.  Αυτοί  οι παράγοντες,  στο σύνολό τους, προτείνουν ότι το σωματικά στιγματισμένο  άτομο  θα  διαμορφώσει  τη  συμπεριφορά του από τις κοινωνικές  περιβαλλοντικές συμπεριφορές,  οι  οποίες  είναι συνεχώς στερεότυπες, με ψυχολογικές αναστολές και υπερβολικά ελεγχόμενες.  Μια προκατάληψη απέναντι σε τέτοιες συμπεριφορές,  εάν επικρατήσει παντού, θα γίνει ασυμβίβαστη με την ανάπτυξη,  από πλευράς του στιγματισμένου ατόμου,  της  ευαισθησίας  απέναντι  στους  άλλους και της ικανότητας στις ανθρώπινες σχέσεις (GOFFMAN, E., 1961)
.


Φαίνεται  να μην υπάρχει αμφιβολία ότι τα σωματικά χαρακτηριστικά ενός ατόμου παίζουν σημαντικό ρόλο στη διαμόρφωση της συγκεκριμένης συμπεριφοράς του,  σε  μια πρόσωπο με πρόσωπο αλληλεπίδραση. 'Εχει, όμως, δοθεί σχετικά μικρή σημασία σε  μια  πειραματική ανάλυση  αυτού του ζητήματος.  Αρκετοί συγγραφείς έχουν προτείνει ότι τα σωματικά χαρακτηριστικά,  που  έχουν μια ισχυρή αρνητική εκτίμηση, π.χ. το σωματικό στίγμα, μπορεί να είναι μια ιδιαίτερη σημαντική  σειρά  "παραγόντων που προκαλούν μια συμπεριφορά" σε διαπροσωπικές συναντήσεις.  Η  σημασία  τους έγκειται στο γεγονός ότι το σωματικά στιγματισμένο άτομο βρίσκεται σε μια ξεκάθαρα  μειονεκτική  θέση  σε σχέση με τα αντιπροσωπευτικά παραδείγματα  της συμπεριφοράς που συνήθως αντιμετωπίζει από τους άλλους


Ενα άτομο με ένα εμφανές στίγμα, υποστηρίζει ο  GOFFMAN, περιτρυγυρίζεται  με μια αβεβαιότητα όταν εμπλέκεται σε κοινωνικές επαφές με μη-στιγματισμένα άτομα: απασχολείται με την διευθέτηση της έντασης.  Το να αναρωτιέται τι σκέφτεται ο άλλος γι'αυτόν, το να νιώθει σίγουρος για την εντύπωση που  κάνει  και  να είναι αμυντικός απέναντι στις αντιλήψεις που εμπεριέχουν υπερβολή σχετικά με τα επιτεύγματά του ή τις αδυναμίες του,  είναι  ανάμεσα  στις  βασικές δραστηριότητές του (GOFFMAN, E., 1965)
. 


O GOFFMAN έχει διατυπώσει επίσης την άποψη,  ότι για ένα άτομο με μη-εμφανές στίγμα,  η διευθέτηση των πληροφοριών αποτελεί το κύριο ενδιαφέρον του.  Τι,  δηλαδή, θα αποκαλύψει για τον εαυτό του και σε ποιούς. Υποστηρίζει ακόμη, ότι  μια πιθανή αντίδραση ενός ατόμου που έχει ένα στιγματισμένο  χαρακτηριστικό είναι να περιορίζει ή να αποφεύγει την επαφή με τα μη-στιγματισμένα άτομα (GOFFMAN, E., 1965)
.


Κατά έναν παρόμοιο τρόπο,  ο  CHRISTOPHERSON έχει δείξει ότι  όταν  ένα προηγουμένως φυσιολογικό άτομο γίνει ανάπηρο, οι  σχέσεις  με τους παλιούς φίλους και ακόμα και με τα μέλη της οικογένειας γίνονται λιγότερο έντονες:  η  κοινωνική του ζωή μειώνεται. Υποστηρίζει μάλιστα ότι το ανάπηρο άτομο  μπορεί  να αρχίσει να εξαρτάται από σχέσεις με άλλα άτομα  ανάπηρα  ως μηχανισμό διατήρησης διαπροσωπικής επαφής.

5. Η έννοια της Αναπηρίας

'Οταν επιχειρούμε να ορίσουμε τί είναι αναπηρία, διαπιστώνουμε  από  την  καθημερινή  μας εμπειρία ότι αυτό δεν είναι τόσο εύκολο,  επειδή  υπό  την  έννοια  αναπηρία  ο  καθένας μας  καταλαβαίνει  κάτι  εντελώς διαφορετικό.  Η  προσπάθεια να  προσδιοριστεί,  σε  κάθε  εποχή,  τί είναι και  τί  δεν είναι αναπηρία,  με την υιοθέτηση διάφορων όρων, δημιούργησε μια πληθώρα ορολογιών:  ανάπηροι, άτομα για ειδικά και κανονικά σχολεία,  φυσιολογικοί και μη φυσιολογικοί, ευπαθείς και μη ευπαθείς ομάδες,  περιθωριακά  και  μη  περιθωριακά άτομα κ.λ.π. 


Ο  παιδαγωγός έχει έναν ορισμό της αναπηρίας διαφορετικό απ'αυτόν  του γιατρού και ο γιατρός διαφορετικό απ'αυτόν του ψυχολόγου ή του κοινωνιολόγου.


Τις ίδιες δυσκολίες βρίσκουμε και στα νομοθετικά κείμενα, όπου δεν υπάρχει ξεκάθαρη διατύπωση.  Από τη μια πλευρά, γίνεται  θετική  αναφορά στο πρόβλημα των αναπήρων (σωματικών, νοητικών, ψυχικών). Από την άλλη όμως, σε κοινωνικό επίπεδο, όταν πρόκειται για τη συμμετοχή  τους  στην  κοινωνία  (στη  διαδικασία  παραγωγής κ.λ.π. ), τότε γίνεται αρνητική αναφορά, δηλαδή γίνεται θέμα ευρύτερων  συζητήσεων με αρνητικές στάσεις εκ μέρους μεγάλης μερίδας ατόμων.  'Ετσι λοιπόν,  έχουμε  ένα ευρύτατο πλαίσιο στο οποίο τοποθετούμε την αναπηρία.  Και  εδώ τίθεται ένα ερώτημα:  πρέπει  άραγε να βλέπουμε την αναπηρία ως ένα σφαιρικό  πρόβλημα  ή μπορούμε να βλέπουμε μόνο ένα είδος της αναπηρίας,  δηλαδή τη νοητική,  την σωματική κ.λ.π.  Υπάρχουν πολλοί λόγοι που επιβάλλουν την θεώρηση της αναπηρίας ως ένα ενιαίο και κοινό "αντικείμενο" έρευνας,  ακόμα  κι  όταν την εξετάζουμε μόνο επιφανειακά.


Αφ'ενός η αναπηρία συνιστά μια κοινωνική πραγματικότητα, όπου διαφορετικά άτομα,  με  εντελώς  διαφορετικά βιώματα σε αλληλεπίδραση  και  με  εντελώς διαφορετικά είδη επιδράσεων στην εξέλιξή τους, κατατάχθηκαν στην κατηγορία των αναπήρων. Ακολούθως όμως,  αυτή  η  κατηγορία δεν μπορεί παρά να χαρακτηρίζεται από κάποιο κοινό στοιχείο.


Γεγονός είναι επίσης,  ότι η έννοια αναπηρία καλύπτει όλα τα επίπεδα,  παρόλο  που φαίνεται να  υπάρχουν εντελώς διαφορετικά κριτήρια ορισμού του αναπήρου στον  χώρο της εκπαίδευσης και ορισμού του αναπήρου που βρίσκεται π.χ.  στην τρίτη ηλικία.  Στην Ελλάδα, η λέξη ανάπηρος σπάνια χρησιμοποιείται επίσημα για άτομο που βρίσκεται στην τρίτη ηλικία.


Για  το  φαινόμενο της αναπηρίας υπάρχουν πολλοί και διαφορετικοί ορισμοί που πηγάζουν από διαφορετικές ιδεολογικο-πολιτικές  αντιλήψεις  αλλά  και από διαφορετικές προοπτικές θεώρησης του προβλήματος.  Ωστόσο οι πιο πολλοί ειδικοί συμφωνούν ότι:

· Η αναπηρία υπάρχει εκ γενετής ή εμφανίζεται αργότερα.

· Η αναπηρία  είναι μια λειτουργική βλάβη και ότι η ζωή του αναπήρου δυσχεραίνεται ουσιαστικά λόγω της αναπηρίας του.

· Η αναπηρία αυτή είναι συνέπεια παραμορφώσεων,  βλάβης  ή διαφόρων  τραυματικών επιδράσεων στην ανάπτυξη ή τις λειτουργίες των συστημάτων στάσης ή κίνησης.

· Ο κοινωνικός περίγυρος αντιδρά αρνητικά στην εμφάνιση του αναπήρου (Ζώνιου-Σιδέρη, 1987)
.


Πολλοί  επιστήμονες  όμως  αποφεύγουν  να  τονίσουν τους κοινωνικούς  παράγοντες  που συμβάλουν στον καθορισμό της αναπηρίας.


Ο  ορισμός  της  αναπηρίας που δίνει ο JANTZEN
 έχει έναν κοινωνικό κριτικό χαρακτήρα: ορίζει την αναπηρία ως εξής:  


Η  αναπηρία  δεν μπορεί να θεωρείται ως ένα φυσικό φαινόμενο.  Γίνεται  φανερή  και αρχίζει να υπάρχει ως αναπηρία μόνο από τη στιγμή που κάποια γνωρίσματα και χαρακτηριστικές εκδηλώσεις  των  γνωρισμάτων ενός ατόμου συγκριθούν προς τις εκάστοτε αντιλήψεις σχετικά με το ελάχιστο των υποκειμενικών και κοινωνικών ικανοτήτων.  Με  το να διαπιστωθεί πως ένα άτομο,  με βάση τα χαρακτηριστικά του γνωρίσματα, δεν ανταποκρίνεται στις παραπάνω αντιλήψεις, γίνεται η αναπηρία φανερή, υπάρχει ως κοινωνικό φαινόμενο ακριβώς απ'αυτή τη στιγμή και μόνο.


Οι Ντέριγκ και Χελλμπρύγκε
 δίνουν τον παρακάτω ορισμό: "Αναπηρία"  είναι  η  μειονεκτικότητα που θα έχει ο ανάπηρος άνθρωπος  σε  σχέση  με  κάποιον μη ανάπηρο φυσιολογικά αναπτυγμένο άνθρωπο,  όταν συγκριθεί ως προς την απόδοσή του με άνθρωπο  της  ίδιας ηλικίας και φύλου στον κοινωνικό και πολιτιστικό τομέα.


Η αναπηρία  είναι πάντα το αποτέλεσμα μιας μεγάλης,  υπέρμετρης απαίτησης από κάποιον άνθρωπο,  κι  όταν  ακόμα η βλάβη στον άνθρωπο είναι μικρή .


Ο όρος της αναπηρίας χρησιμοποιείται μόνο για ανθρώπους, αναφέρει ο Π.Χαρτοκόλλης (1981)
.  "Αναπηρία  σημαίνει μια ανίατη λειτουργική βλάβη,  έλλειψη ή ανωμαλία,  συγγενής ή επίκτητη,  συνήθως  αποτέλεσμα ή κατάλοιπο αρρώστιας ή ατυχήματος,  μια ανωμαλία που να εμποδίζει κατά κάποιον τρόπο την εκπλήρωση βασικών κοινωνικών αναγκών,  όπως  η  κίνηση και η εργασία"


Σύμφωνα  με  τον  KLEE  (1980)
  "...μέτρο της αναπηρίας...  είναι η μείωση της εργατικής δύναμης.  Η μείωση της εργατικής  δύναμης  μετράει το κατά πόσο η σωματική και η νοητική  ικανότητα απόδοσης είναι μειωμένη σε σχέση με μία "κανονική" εργατική δύναμη".


Ο  BARDEAU (1977)
 υποστηρίζει ότι οι αναπηρίες στη σημερινή  κοινωνία είναι θεσμικές παραγωγές της μισθωτής - ταξικής κοινωνίας...  Η  ιατρική γνώση που αναπτύχθηκε πάνω στον ανάπηρο έχει καταπιεστική λειτουργία.  Μια  γνώση που συμμετέχει  στη  θεσμική παραγωγή της αναπηρίας.


Ο  FRIEDSON  (1966)
  παρατηρεί  ότι "αυτό το οποίο είναι κοινό σε όλες τις πράξεις καθορισμού κάποιου ως αναπήρου και που  έχει  ανάγκη αποκατάστασης δεν είναι ένα σύνολο φυσικών χαρακτηριστικών,   τα  οποία πάντα "είναι" αναπηρίες,  αλλά, μάλλον,  η πράξη αυτή καθ'εαυτή του καθορισμού, η οποία μπορεί  να  είναι  μάλλον μια "ενοχοποίηση" παρά μια δήλωση της πραγματικότητας".


Η Παγκόσμια Οργάνωση Υγείας (ΠΟΥ = WHO) χρησιμοποιεί στη "Διεθνή Ταξινόμηση Βλαβών,  Αναπηριών  και  Μειονεξιών" τους όρους "βλάβη",  "αναπηρία", "μειονεξία" και ορίζει αυτούς ως εξής:

"Βλάβη": "Οποιαδήποτε απώλεια ή ανωμαλία ψυχολογικής,  φυσιολογικής ή ανατομικής δομής ή λειτουργίας".

"Αναπηρία":  "Οποιοσδήποτε περιορισμός ή έλλειψη (που προκύπτει  από μια βλάβη) ικανότητος προς εκτέλεση μιας δραστηριότητας  κατά  τον  τρόπο ή μέσα στο φάσμα δραστηριοτήτων που θεωρείται ομαλό για ένα ανθρώπινο ον" και 

"Μειονεξία":  "'Ενα μειονέκτημα για ένα δεδομένο άτομο,  που προκύπτει από μια βλάβη ή αναπηρία,  που  περιορίζει ή εμποδίζει  την εκπλήρωση ενός ρόλου που είναι ομαλός (ανάλογα με την ηλικία,  το φύλο και κοινωνικούς και πολιτιστικούς παράγοντες) για το άτομο αυτό"
 


Ο U. BLEIDICK (1976)
  ορίζει το άτομο ως ανάπηρο:

· βάσει μιας αθεράπευτης μειονεκτικότητας, π.χ., σπαστικός (ορισμός προσανατολιζόμενος στο άτομο),

· βάσει  των  προσαπτόμενων διαδικασιών της συμπεριφοράς και των προσδοκιών της κοινωνίας,  π.χ.,  χοντρός, μύωπας κ.λ.π. (ορισμός προσανατολιζόμενος στην αλληλεπίδραση),

· βάσει  ενός υποχρεωτικού εκπαιδευτικού επαγγελματικού διαχωρισμού,  π.χ.  ειδικός μαθητής (ορισμός προσανατολιζόμενος στο εκπαιδευτικό σύστημα),

· βάσει  της παραγωγής και των ταξικών σχέσεων της κοινωνίας (ορισμός προσανατολιζόμενος στην πολιτική οικονομία),  π.χ., μέσω της αναμενόμενης κοινωνικής απόδοσης.


Απ'όσα  είπαμε μέχρι τώρα μπορούμε να συμπεράνουμε ότι ο τρόπος  με τον οποίο επικοινωνούμε με τους ανθρώπους διαμορφώνεται  από  τον  τρόπο κατανόησης (επικοινωνίας) αυτών των ανθρώπων.


Καθένας  μας  έχει μια εικόνα από ένα ολοκληρωμένο σώμα, αλλά επίσης και μια εικόνα από την "σωματική απόκλιση".


Ο  άνθρωπος  έχει ποικίλα σωματικά χαρακτηριστικά.  Ορισμένα  από   αυτά  είναι  απαραίτητα  για  τη   κατοχύρωση μιας κοινωνίας,  είναι λιγότερο ή περισσότερο σημαντικά, έρχονται  στο προσκήνιο (στην επιφάνεια) και κατοχυρώνονται με ορισμούς. Αποκτούν μια σημασία, γίνονται αξίες που ο καθένας μας μπορεί να τις πλησιάσει μέσω της αλληλεπίδρασης.


Η  ύπαρξη  αυτών των "ανθρώπινων χαρακτηριστικών" αποκτά αξία για το άτομο,  ενώ  αντίθετα η έλλειψή τους γίνεται για το  άτομο  "μειονέκτημα" και στην ανάλογη αρνητική κοινωνική αξιολόγηση (εκτίμηση) το αισθάνεται ως "ελάττωμα".


Είναι επομένως κατανοητό ότι για τον προσδιορισμό και την επιβολή των αξιών, τον αποφασιστικό  ρόλο  παίζουν  οι κοινωνικοί ορισμοί (έννοιες) των σωματικών χαρακτηριστικών και όχι αυτά καθαυτά τα σωματικά χαρακτηριστικά.


Η Ελληνική Νομοθεσία με το Ν. 1143 της 27ης/31ης.3.81 ΦΕΚ Α 80 στο άρθρο 2, παρ. 1 ορίζει τα εξής: "Αποκλίνοντα εκ του φυσιολογικού άτομα θεωρούνται,  κατά την έννοιαν του παρόντος,  πρόσωπα τα οποία λόγω οργανικών, ψυχικών ή κοινωνικών αιτιών παρουσιάζουν καθυστερήσεις,  αναπηρίας,  ή διαταραχάς  εις  την  εν  γένει ψυχοσωματικήν δομήν ή εις τας επί μέρους λειτουργίας και εις βαθμόν μή επιτρέποντα,  δυσχεραίνοντα ή παρακωλύοντα σοβαρώς την υπ'αυτών παρακολούθησιν της παρεχόμενης  εις  τα κανονικά άτομα γενικής ή επαγγελματικής εκπαιδεύσεως,  ως  και  την επαγγελματικήν αποκατάστασιν και την αυτοδύναμον κοινωνικήν των ένταξιν".    


Συμπερασματικά  λοιπόν μπορούμε να υποστηρίξουμε ότι,  η δυνατότητα  εργατικής  απόδοσης και η αισθητική είναι οι σημαντικότερες  αξίες  αυτής  της  κοινωνίας.  Οι  αξίες άλλωστε των εκάστοτε κοινωνιών ειναι αυτές που ορίζουν το ποιός είναι ανάπηρος και ποιός όχι και το πόσο βαριά ή ελαφριά είναι η αναπηρία του.


Βάσει  όλων των παραπάνω μπορούμε τέλος να υποστηρίξουμε ότι η αναπηρία υπάρχει όταν ένα άτομο,  βάσει  ενός  μειονεκτήματος ή μιας μειωμένης απόδοσης,  δεν  είναι  επαρκώς  ενταγμένο στο πολυσύνθετο πεδίο του ανθρώπινου συστήματος.


Οι  ορολογίες αυτές αποδίδουν άραγε την πραγματικότητα ή απλώς  αποτελούν  τις  κυρίαρχες ιδεολογικές αντιλήψεις κάθε εποχής  γύρω από το ζήτημα των αναπήρων και επιπλέον αντανακλούν την ανάγκη της κάθε κοινωνίας να νιώθει το αίσθημα της υπεροχής  απέναντι σε κάποιες ομάδες,  οι  οποίες  αποτελούν γι'αυτήν το άλλοθι μιας αρτιμελούς ταυτότητας;  Δηλαδή μήπως αυτό  το  αίσθημα  της  υπεροχής με το ιδεολογικό άλλοθι που δημιουργεί, θέλει στην ουσία να αποκρύψει και να αρνηθεί την αδυναμία της οργανωμένης κοινωνίας να παράσχει τα απαραίτητα μέσα σ'αυτά τα άτομα για γνώση και κατάρτιση;  Μήπως δηλαδή αυτός  είναι  ο λόγος μη ένταξής τους στην παραγωγική διαδικασία  και όχι αυτή καθεαυτή η ύπαρξη ενός εκ γενετής ή επίκτητου κενού στη σφαίρα των δυνατοτήτων τους;


Η μη συμμετοχή ενός κινητικά αναπήρου στη γνώση και στην εκπαίδευση,  στις όποιες πολιτιστικές,  κοινωνικές και ψυχαγωγικές εκδηλώσεις,  είναι αδυναμία που γεννά η συγκεκριμένη αναπηρία, ή είναι αποτέλεσμα του αρχιτεκτονικού ρατσισμού με τον οποίον είναι κτισμένες οι πόλεις μας; 'Αραγε πού είναι η αναπηρία, στο κινητικό πρόβλημα ή στην ανάπηρη αντίληψη, που δημιουργεί ανάπηρες πολιτείες;


Παλαιότερα με την έννοια ανάπηρος,  η κοινωνία   προσδιόριζε  το  σύνολο της υπόστασης ενός ατόμου.  Βασικός  λόγος αυτού  του  χαρακτηρισμού  ήταν  η αδυναμία ένταξής του στην παραγωγική  διαδικασία, η ταύτισή του με την αντιπαραγωγικότητα και ο εξαρτημένος τρόπος ζωής του.  Η χρησιμοποίηση  των  νέων τεχνολογιών και η επικράτηση νέων  απελευθερωτικών  αντιλήψεων, οδηγούν στην αναθεώρηση και στον επαναπροσδιορισμό αυτών των απαρχαιωμένων απόψεων.    


Σήμερα, η απόκτηση βασικών αγαθών όπως το δικαίωμα στη μόρφωση, στην εργασία και στη ζωή, επιβάλλει την δημιουργία των ανάλογων προϋποθέσεων για κάθε άνθρωπο.


'Ετσι η αναπηρία μετατρέπεται,  από ένα συνολικό προσδιορισμό, που  μέχρι  σήμερα χαρακτήριζε την προσωπικότητα του ατόμου,  σε περιφερειακό οργανικό του πρόβλημα,  δηλαδή  από την  αντίληψη  του απόλυτου περνάμε στην αντίληψη του σχετικού. 

6.  Η έννοια του Ρατσισμού


Ζούμε μια εποχή στην οποία το κοινωνικό σύστημα στην Ευρώπη συγκλονίζεται από τους ανέμους του ατομοκεντρισμού, του γεωγραφοκεντρισμού και του εθνικιστοκεντρισμού.


á. Το παραλήρημα του άκρατου νεοφιλεθευρισμού που ωθεί στην αποθέωση της ιδιωτικοποίησης των πάντων και 

â. η επιβολή των ακροδεξιών νέων θεωριών για την ανάληψη του κάθε κοινωνικού προβλήματος από το άτομο και την οικογένειά του χωρίς καμία συμμετοχή της οργανωμένης κοινωνίας, διαμορφώνουν ένα κλίμα συνεχών πολιτικοκοινωνικών κρίσεων.


Οι άνεργοι, οι άστεγοι, οι άποροι, οι ανάπηροι, οι ανασφάλιστοι είναι τα θύματα του αναδυόμενου και διευρυνόμενου κοινωνικού αποκλεισμού.


Τα παραπάνω διαλυτικά της κοινωνικής συνοχής στοιχεία συνθέτουν τον ιό της φτώχειας που κερδίζει συνεχώς έδαφος στο Ευρωπαϊκό Κοινωνικό Σώμα, απειλώντας να το καταστήσει άβουλο, παθητικό και αδρανές. Οι αξίες του ανθρωπισμού, της αλληλεγγύης, της αλληλοαποδοχής, της αλληλεπίδρασης θυσιάζονται στο βωμό των σκοπιμοτήτων, σε όλα τα επίπεδα της ζωής.


Οι ανθρώπινες σχέσεις, η φιλία, ο αυτοσεβασμός, η συντροφικότητα, η εκτίμηση υποκαθίστανται από τον ατομικισμό, τον εγωκεντρισμό, τον αυτισμό και της κάθε είδους ρατσιστικές συμπεριφορές που σε μικρό ή σε μεγαλύτερο βαθμό ανοικτά ή συγκεκαλυμμένα διαπερνούν, διαμορφώνουν και μορφοποιούν τις σχέσεις μας, απειλώντας να μας μετατρέψουν σε μια κοινωνία υπανθρώπων και απανθρώπων.


Ρατσισμός είναι ένα πλέγμα στάσεων, συμπεριφορών ή και θεσμικών δομών, που εξαναγκάζει ανθρώπους σε σχέσεις υποτέλειας και εξάρτησης με μόνη αιτία το γεγονός ότι ανήκουν σε κάποια ομάδα με ιδιαίτερα χαρακτηριστικά.


Ρατσισμός είναι η εναντίωση προς κάθε είδους και μορφής ιδιαιτερότητα. Δίνει έμφαση στις διαφορές και παραβλέπει την ομοιότητα. Αξιολογεί και διακρίνει τους ανθρώπους με βάση το «Δικό μας» σε αντιδιαστολή με το «‘Αλλο». Και απορρίπτει το «‘Αλλο», δηλαδή την ετερότητα, της οποίας όμως την αναγνώριση και την προστασία διεκδικεί ο «‘Αλλος». «‘Αλλον» δε θεωρεί ο ρατσισμός όποιον αποκλίνει από την δεδομένη ταυτότητα, την κατεστημένη πλειονότητα, την κρατούσα κανονικότητα, δηλαδή όποιον είναι διαφορετικός και αποτελεί «μειονότητα».


Ο ρατσισμός ενταφιάζει και αποκρύπτει τις ομοιότητες και δόλια αναδεικνύει διογκώνοντας τις διαφορές. Ως αιτιολογία αναφέρεται η υπαρκτή ή υποτιθέμενη διαφορετικότητα της ομάδας, η οποία διαφορετικότητα συχνά αξιολογείται αρνητικά ως κατωτερότητα.


Η εγγραφή στη συνείδηση μιας κοινωνικής ομάδας ενός προσώπου ή ομάδας προσώπων, ως αδυνάτων ή εξαρτημένων από αυτήν, διαμορφώνει μια στάση υπεροχής ισχυρού προς αδύνατο, με συνέπεια την καταρράκωση της αξιοπρέπειας  και τον εκμηδενισμό της από την πρώτη ομάδα.

Η θεωρητική πολιτική και ιδεολογική αντίκρουση του ρατσισμού δεν είναι δύσκολη. Όλοι οι άνθρωποι ως έλλογα και συνειδητά όντα, έχουν μία θεμελιώδη κοινή ιδιότητα: την ανθρώπινη ιδιότητα. Αυτή η ιδιότητα, αυτή η ομοιότητα έχει αξία καθ’ εαυτήν: είναι αυταξία. 

Κάθε άνθρωπος δικαιούται να αυτοκαθορίζεται και, μέσω του αυτοκαθορισμού του, να είναι ελεύθερος.

Στο πλαίσιο βέβαια μιας κρατικά, δηλαδή εξουσιαστικά οργανωμένης κοινωνικής συμβίωσης η ελευθερία είναι κατ’ ανάγκην και εξ ορισμού σχετική. όμως όλοι οι συμβιούντες δικαιούνται να διεκδικούν ίση μεταχείριση, ώστε να επιτυγχάνουν όσο γίνεται περισσότερο, τον αυτοκαθορισμό τους. 

Με άλλα λόγια, καθένα δικαιούται να θέλει «να είναι ο εαυτός του». Και όταν συμβαίνει να χαρακτηρίζεται από οποιεσδήποτε ιδιαιτερότητες, έχει το λεγόμενο «δικαίωμα στη διαφορά». Οι δε ιδιαιτερότητές του πρέπει να είναι σεβαστές αφού με αυτές δεν παύει να είναι φορέας της κοινής σε όλους τους ανθρώπους ιδιότητας και αξίας, η οποία είναι το ουσιώδες. 

Αυτή η διεκδίκηση ορισμένων προσώπων ή ομάδων για τον σεβασμό και την προστασία της ετερότητας «να είναι διαφορετικότητα, δηλαδή για την αναγνώρισή  τους ως «Άλλων», είναι μία πτυχή της όλης προβληματικής. 

Μία άλλη πτυχή είναι η περίπτωση όπου το»δικαίωμα στη διαφορά» μετεξελίσσεται διαλεκτικά σε δικαίωμα του «Άλλου»να αναγνωρισθεί ως «Όμοιος». Τούτο συμβαίνει ενίοτε με τους μετανάστες που θέλουν να μην αντιμετωπίζονται ως «Άλλοι» αλλά διεκδικούν την ένταξή τους στην κοινωνία υποδοχής, δηλαδή «δικαίωμα στην ομοιότητα» παρά τις όποιες ιδιαιτερότητές τους, ενώ οι κρατούντες προσπαθούν να τους διατηρήσουν στο περιθώριο, με επιλεκτική μεταχείριση και με διαφοροποιημένες απασχολήσεις και συναφείς αμοιβές.

Η Σύμβαση της Ρώμης (1950 - άρθρο 14) ορίζει ότι «η χρήση των δικαιωμάτων και ελευθεριών που αναγνωρίζονται στην παρούσα Σύμβαση, πρέπει να εξασφαλίζεται ασχέτως διακρίσεων φύλου, φυλής, χρώματος, γλώσσας, θρησκείας, πολιτικών ή άλλων πεποιθήσεων, εθνικής ή κοινωνικής προέλευσης, συμμετοχής σε εθνική μειονότητα, περιουσίας, γέννησης ή άλλης κατάστασης». 

Κάθε κρατική ή ιδιωτική συμπεριφορά που διαφοροποιείται επικαλούμενη οποιαδήποτε από τις προαναφερθείσες ιδιαιτερότητες είναι ρατσισμός. Και αξίζει να σημειώσω, ότι με τον όρο «άλλη κατάσταση» διευρύνεται η προστασία των ιδιαιτεροτήτων πέραν εκείνων που ρητά μνημονεύονται και έχουν ενδεικτικό και όχι περιοριστικό χαρακτήρα.


Το ισχύον Σύνταγμα, της Ελλάδος,  μας παρέχει διατάξεις που μπορούν και πρέπει να αποτελέσουν την νομική βάση για την αποφυγή και την εξάλειψη διακρίσεων και για την αντιμετώπιση του ρατσισμού.  Αναφέρω απλώς τα κείμενα
 :  

· του άρθρου 2 (παρ. 1) : «Ο σεβασμός και η προστασία της αξίας του ανθρώπου αποτελούν την πρωταρχική υποχρέωση της πολιτείας», 

· του άρθρου 4 : για την ισότητα των Ελλήνων ενώπιον του νόμου, 

· του άρθρου 5 (παρ. 1) : «Καθένας δικαιούται να αναπτύσσει ελεύθερα την προσωπικότητά του και να συμμετέχει στην κοινωνική, οικονομική και πολιτική ζωή της χώρας κ.λ.π.  και 

· του άρθρου 5 (παρ. 2) : «Όλοι όσοι βρίσκονται στην ελληνική επικράτεια απολαμβάνουν την απόλυτη προστασία της ζωής, της τιμή και της ελευθερίας τους, χωρίς διάκριση εθνικότητας, φυλής, γλώσσας και θρησκευτικών ή πολιτικών πεποιθήσεων. 

Συναφώς στο επίπεδο της κοινής νομοθεσίας έχει εκδοθεί ο νόμος 927/1979 «περί κολασμού πράξεων ή ενεργειών αποσκοπουσών εις φυλετικάς διακρίσεις», πράξεις τις οποίες τιμωρεί αλλά μόνον όταν γίνονται «λόγω φυλετικής ή εθνικής καταγωγής», στις οποίες ο νόμος 1419/1984 προσέθεσε και την περίπτωση του θρησκεύματος. Έτσι όμως, δεδομένου ότι δεν επιτρέπεται αναλογική ερμηνεία και εφαρμογή των ποινικών νόμων, όλες οι άλλες ρατσιστικού χαρακτήρα πράξεις - πλην των τριών λόγω φυλετικής ή εθνικής καταγωγής και θρησκεύματος - δεν συνεπάγονται ποινικές κυρώσεις. Ο εστίν μεθερμηνευόμενον σε επίπεδο νομοθεσίας, ώδινεν όρος και έτεκε μυν».

Η Ξενοφοβία, η επιφυλακτικότητα, η προκατάληψη, η περιφρόνηση, η διαφορετική αντιμετώπιση και η μεροληπτική μεταχείριση του μετανάστη, του αλβανού, του ρωσοπόντιου, του μαύρου, του εβραίου ή άλλων εν γένει «μειονοτήτων» είναι ένας ήπιος και συγκεκαλυμμένος ρατσισμός.

Ο ρατσισμός είναι η ιδεολογία και ο πολιτισμός των ηλιθίων ή η υφέρπουσα και κουτοπόνηρη ιδεολογία του ελιτισμού των αυταρχικών καθεστώτων και νοοτροπιών;


Και διερωτάται κανείς που μπορεί να οφείλεται η δύναμη και η αντοχή αυτής της αποκρουστικής ιδεολογίας η οποία ευθύνεται, για τόσα ιστορικά εγκλήματα.


Μια εξήγηση, δυσάρεστη βέβαια είναι ότι ως τάση ο ρατσισμός υπάρχει με κάποια μορφή μέσα σε όλους μας ίσως και μόνο στο υποσυνείδητό μας.


Πιστεύουμε ειλικρινά στην ανθρώπινη αξιοπρέπεια και στην οικουμενική επιταγή της ίσης μεταχείρισης όλων των ανθρώπων, ανεξάρτητα από φυλή, χρώμα, εθνικότητα, ιδεολογία, κοινωνική και οικονομική κατάσταση, μορφωτικό επίπεδο, και όμως, βαθιά μέσα μας υποφώσκουν προκαταλήψεις μικρές ή μεγάλες.


Ζούμε μια εποχή κοινωνικής διολίσθησης, παθητικότητας, αστάθειας και αδράνειας,συμπεριφορές που εμπεριέχονται εν πολλοίς στις στάσεις ζωής μας, τροφοδοτώντας το φαινόμενο του κοινωνικού δαρβινισμού, που απειλεί να αλλοιώσει και να θρυμματίσει τις αξίες της κοινωνικής δικαιοσύνης και αλληλεγγύης.


Λίγο πριν την ανατολή της τρίτης χιλιετίας μ.Χ., όταν ολόκληρη η γη με τη χρήση της πληροφορικής τείνει να γίνει «παγκόσμιο χωριό» ενώ τα δίκτυα των ηλεκτρονικών υπολογιστών ξεπερνώντας όλων των ειδών τα εμπόδια και τους περιορισμούς, μεταφέρουν με απίστευτη ταχύτητα παντού πληροφορίες. Τώρα που η ανθρωπότητα έχει πολύ περισσότερα μέσα για να νικήσει επιτέλους και να καταργήσει κάθε μορφή άγνοιας και προκατάληψης, τώρα που γίνεται λόγος για «κοινωνία της γνώσης» αντιμετωπίζουμε την αναζωπύρωση έντονων φαινομένων ρατσισμού σε όλον τον κόσμο.


Κι’ αυτό παρ’ όλο που μόλις χθές γιορτάσαμε τα 50 χρόνια από το «τέλος» του μεγαλύτερου και φρικτότερου ρατσιστικού ολοκαυτώματος που γνώρισε ποτέ η ανθρωπότητα. Φαινόμενα θλιβερά, που πρέπει να ερευνηθούν αν και γιατί ο άνθρωπος και οι κοινωνίες του χρειάζονται και δημιουργούν «βαρβάρους» για να λειτουργήσουν.


Θα μπορέσει η κοινωνία της πληροφορίας και της γνώσης να απαλλάξει τον άνθρωπο, ως κοινωνικό ον, από την τάση του να ψάχνει ή και να κατασκευάζει «βαρβάρους»; Σε ιδεατό επίπεδο, μάλλον όχι, σε ανεκτό επίπεδο, νομίζω πως ναι, αν για τον κάθε άνθρωπο εξασφαλιστεί μια σχετική δικαιοσύνη και ισότητα στους τρεις θεμελιώδεις κοινωνικούς ρόλους, ήτοι του παραγωγού (=προσιτότητα στο παραγωγικό κεφάλαιο) του καταναλωτή (=δίκαιη διανομή του εισοδήματος) και του πολίτη (=ίση συμμετοχή στην εξουσία και ουσιαστική συμμετοχή στην λήψη των αποφάσεων).


‘Ετσι ίσως ο ίδιος ο άνθρωπος να γίνει και να αισθάνεται πλέον ως πολίτης του Κόσμου. Μόνο οι πολίτες του Κόσμου θα μπορέσουμε να αντιμετωπίσουμε και τα παγκόσμια προβλήματα, όπως του ρατσισμού, της ειρήνης ή της καταστροφής του περιβάλλοντος. Τούτο απαιτεί την μετατόπιση του κέντρου βάρους από το σημερινό κοντόθωρο ανθρωποκεντρικό σύστημα αξιών σ’ ένα σύνολο βιοκεντρικών αξιών.

 
Στην εποχή μας, όπου τους οραματισμούς αντικατέστησε η αδιαφορία, την κοινωνική συνείδηση η άκρατη ιδιοτέλεια, τις αρχές και τις αξίες η απροσχημάτιστη εξυπηρέτηση ποικίλων συμφερόντων, παραγνωρίζονται ή παραβιάζονται ανθρώπινα δικαιώματα, απεμπολούνται ουσιώδεις ανθρωπιστικές αρχές.

 Τα άτομα που έχουν κάποια ιδιαιτερότητα ή που δοκιμάζονται από κάποια ασθένεια, ή που πρεσβεύουν διαφορετικές ιδέες ή θρησκευτικές δοξασίες, ή που γενικά ανήκουν σε κάποια ειδική κατηγορία, εξοστρακίζονται με συνοπτικές διαδικασίες που στηρίζονται στη προκατάληψη, στους μηχανισμούς κοινωνικού ή πολιτικού ελέγχου, ή στο ρατσιστικό γράμμα κάποιων νόμων με αποτέλεσμα να σπρώχνονται στο κοινωνικό περιθώριο, να ομαδοποιούνται για να ασκείται πάνω τους αποτελεσματικότερα ο κοινωνικοπολιτικός έλεγχος.


‘Ερευνα που πραγματοποίησαν δάσκαλοι της πρωτοβάθμιας εκπαίδευσης της χώρας μας, κατά την διάρκεια του ακαδημαϊκού έτους 1993-94, έδειξε ότι σε δείγμα μαθητών από σχολεία της Αττικής : 

· το 63% των μαθητών απάντησαν ότι δεν θέλουν τους Τσιγγάνους στην τάξη τους, 

· το 56% διατηρεί αρνητική στάση απέναντι στους Αλβανούς  

· το 22% απέναντι σε ‘Αραβες, Ασιάτες και Αφρικάνους, 

· το 16% απέναντι στους Ανατολικοευρωπαίους, 

· το 7% προς τους Δυτικοευρωπαίους. 

Σε σχολείο όμως που υπήρχε ενημέρωση σχετικά με τα ανθρώπινα δικαιώματα : 

· το 65% των μαθητών ήταν υπέρ των Αλβανών και 

· το 56% υπέρ των Τσιγγάνων 

     (βλ. Κυριακάτικη Ελευθεροτυπία 22-23 Απριλίου 1995). 


Στις μέρες μας ζούμε παράδοξα φαινόμενα που οδηγούν σε κοινωνικά αδιέξοδα. Η αποτυχία μεγάλων κινημάτων και η κατάρρευση των ιδεολογιών που τα στήριξαν, η μονομερής τεχνολογική ανάπτυξη με τις εφιαλτικές προοπτικές, τραυματίζουν βαριά τη κοινωνική συνείδηση.


Σήμερα η φρίκη του σύγχρονου κοινωνικού καιάδα ξεπερνάει τα όρια της φαντασίας. Ο ρατσισμός ή η ξενοφοβία υπάρχουν σε όλες τις κοινωνίες χωρίς πολιτική ή και νομική κάλυψη. Πρέπει να διακρίνουμε άλλωστε μεταξύ θεσμοποιημένου και μη θεσμοποιημένου ρατσισμού.


Ο ρατσισμός ενισχύεται με την ανοχή που οδηγεί στην αδιαφορία, φανερά ή συγκεκαλυμμένα, με ενοχές ή χωρίς αυτές, με τύψεις ή χωρίς αυτές.


Ο κοινωνικός ρατσισμός αναφέρεται σε διάφορες ομάδες οι οποίες ως προς την καταγωγή τους και ως προς τα πολιτικά τους δικαιώματα δε διαφέρουν από την πλειοψηφία. 
Όμως στην καθημερινή ζωή αντιμετωπίζουν διακρίσεις εξαιτίας του γεγονότος ότι ανήκουν σε μία ομάδα με κάποιο χαρακτηριστικό γνώρισμα το οποίο είτε με «αυτονόητο» τρόπο     αξιολογείται διαφορετικά, είτε οδηγεί σε κοινωνικό αποκλεισμό τους φορείς του, επειδή η κοινωνία         στην οργάνωσή της αρνείται να πάρει υπόψη της την ύπαρξη ανθρώπων με διαφορετικά γνωρίσματα και χαρακτηριστικά.                                                                                                        


Από τον κοινωνικό ρατσισμό πλήττονται δυστυχώς ακόμα πολλές φορές τα πρόσωπα με ειδικές ανάγκες.  ‘Έχει νόημα να ασχολούμαστε με τις εκφάνσεις του κοινωνικού ή πολιτικού ρατσισμού σε μια εποχή που τόσα άλλα προβλήματα έχουν συσσωρευτεί στην πλάτη μας;                               


‘Έχει, διότι ο κοινωνικός ρατσισμός δεν αποτελεί φαινόμενο που αναπτύσσεται και παραμένει απομονωμένο στο δικό του τομέα. Αντίθετα, είναι γνωστό πια ότι η ύπαρξη ρατσιστικής θεώρησης είναι επικίνδυνη για ολόκληρη την κοινωνία. 
Είναι επικίνδυνη διότι η ρατσιστική θεώρηση - ακόμα και σε σχέση με μια μόνο ομάδα - οδηγεί σε αλλαγή βασικών χαρακτηριστικών την προσωπικότητα του ανθρώπου,  λειτουργεί ως καταλύτης για την ανάπτυξη αντιδημοκρατικών και αυταρχικών στάσεων και συμπεριφορών σε όλα τα θέματα και σε όλους τους τομείς της κοινωνικής ζωής.


Σε κάθε άνθρωπο μπορεί να βρίσκεται μέσα του, σε κατάσταση υπολανθάνουσα, το κτήνος του ρατσισμού. ‘Οταν αρνητικοί ενδογενείς και εξωγενείς παράγοντες που επηρεάζουν την ψυχολογία του ανθρώπου, επιτρέπουν την αφύπνισή του, τότε οι στάσεις ζωής και η συμπεριφορά του, μπορεί να εκφράσει στοιχεία αποκτήνωσης, που οδηγούν σε πράξεις κτηνωδίας στηριγμένες σε μία ιδιότυπη και πρωτόγονη λογική και ηθική.  Στο όνομα ποιας ανθρώπινης κοινωνίας, ποιου στοιχειώδους σεβασμού της ανθρώπινης αξιοπρέπειας, αυτοβουλίας, αξιοκρατίας, διακρίνουμε τους πολίτες σε κανονικούς και μη κανονικούς;                                                                                                                                 


Ας μη βιαστεί κανένας να σκεφθεί ότι δεν τον αφορά η υπόθεση αυτή. Δεν είναι μόνο το ανθρωπιστικό καθήκον, ούτε αποκλειστικά η ανάγκη υπεράσπισης της δημοκρατίας που υποχρεωτικά μας οδηγούν στην απόφαση ν’ αντισταθούμε σε κάθε μορφή κοινωνικού ή πολιτικού ρατσισμού.  



Είναι επιπλέον η ανάγκη να κρατήσουμε ή να καταστήσουμε την κοινωνία μας ικανή για καινοτομίες στον κοινωνικό και οικονομικό τομέα. Μια τέτοια κοινωνία χρειάζεται τη διαφορά και το σεβασμό της διαφοράς. Ας σημειωθεί, ότι η ιστορική εξέλιξη απέδειξε, ότι επιβίωσαν εκείνα τα φύλα που εξημερώθηκαν ευκολότερα. Στον κόσμο κυριάρχησαν εκείνα τα έθνη που συγκρότησαν τα συμπαγέστερα κοινωνικά στρώματα. 






   


Κοινωνίες, έθνη και κράτη μεγαλούργησαν όταν σεβάστηκαν και καλλιέργησαν τις διαφορές και καταστράφηκαν όταν ακολούθησαν τους ρατσιστικούς μύθους.  Αλίμονο αν αφήσουμε τις δυναμικές που αναπτύσσουν τα φαινόμενα αυτά να ρηγματώσουν την κοινωνική μας ταυτότητα και να βιάσουν τις ανθρώπινες σχέσεις. 


     
     


Αν θέλουμε το μέλλον να έχει μέλλον, οφείλουμε να μην υποταχθούμε στην ενδεχόμενη απαισιοδοξία της ευφυίας, αλλά στην αισιοδοξία της Βούλησης, προκειμένου να οδηγηθούμε στην αλλαγή των κυρίαρχων σήμερα «αξιών», που έχουν ως βάση την ιδιοτέλεια και την πλεονεξία στην αλλαγή των ατομικών και συλλογικών νοοτροπιών και στη γεφύρωση του χάσματος μεταξύ της τεχνολογικής περιόδου και των διαχρονικών ανθρωπιστικών κοινωνικών αξιών (ελευθερία, δικαιοσύνη, ισότητα, αναγνώριση, αυτοσεβασμός). Εδώ εντάσσεται και η συνεχής, πλήρης και επιστημονικά τεκμηριωμένη ενημέρωση του κοινού. Μου είναι δύσκολο να πιστέψω πως τελείωσε η εποχή του Homo Sapiens (λογικού ανθρώπου) και μπήκαμε στην εποχή του Homo Domene (παράφρονος ανθρώπου) (Edgar Morin).


Έχω την ελπίδα ότι με αυτές τις σκέψεις επιχειρώ να ρίξω λίγο φως στη λειτουργία της επικρατούσας κοινωνικής ομάδας ώστε να κατανοηθεί η διαδικασία περιθωριοποίησης σε ατομικό ή σε συλλογικό επίπεδο εκείνων των προσώπων, που είτε δυστροπούν στις επιταγές των θεσμών, είτε αμφισβητούν κατεστημένες κοινωνικές δομές λειτουργίας, είτε διακρίνονται από μία ιδιαιτερότητα την οποία δεν αποδέχεται το επίσημο κοινωνικό πλαίσιο. Η κοινωνία μας οφείλει να αντισταθεί στη φθορά του ρατσισμού και να διεκδικήσει την  αφθαρσία των αξιών της κοινωνικής αλληλεγγύης και της αλληλοαποδοχής μεταξύ των ανθρώπων. 


Τα σκουριασμένα γρανάζια των αντικοινωνικών συμπλεγμάτων του ρατσισμού πρέπει να τα αποσκουριάσουμε  κάνοντας πράξη ζωής το σύνθημα: «Ελευθερία είναι το δικαίωμα να διαφέρεις ή και να διαφωνείς», έχοντας πάντα στη μνήμη μας τους στίχους που συνόδευε με την τρομπέτα του ο αξέχαστος Λούις ‘Αρμοστρονγκ:  «κάποτε ήλθαν και πήραν τους Εβραίους, δεν μίλησα γιατί δεν ήμουν Εβραίος. ‘Ύστερα μάζεψαν τους επαναστάτες, δεν μίλησα γιατί ήμουν ένας ήσυχος πολίτης. Μετά ήλθαν και πήραν τους χριστιανούς, ποτέ δεν μίλησα. Ποιος νοιάζεται για θρησκείες και για τέτοια; Τέλος ήλθαν πήραν και μένα, δεν μίλησα, δεν φώναξα, έσκυψα το κεφάλι,  δεν  ζήτησα   βοήθεια  γιατί  τότε  που   έπρεπε  να  φωνάξω,  να   διαμαρτυρηθώ,  να παλέψω,  συνέχιζα αδιάφορος τη σκυφτή ζωή μου».

ΚΕΦΑΛΑΙΟ  Β΄ 
ΤΟ ατομΟ με Ειδικεσ Αναγκεσ και η Κοινωνια
1.  Ψυχολογία και αναπηρία

Διαλέξαμε ορισμένα θέματα  της "Ψυχολογίας των αναπήρων", για  να δούμε πως εξελίχθηκε  η  λεγόμενη  επιστημονική θεώρηση,  η οποία αρχικά ήταν απόρροια των γενικότερων στάσεων της κοινωνίας.


Σαν πρώτο  παράδειγμα  αναφέρουμε  τη γνώμη του Καθηγητή K.F.H.  MARX στο GOTTINGEN το 1876:
 "Ο οίκτος προς τους αναπήρους  και τα πρόσωπα που πάσχουν από αηδιαστικές αρρώστιες πρέπει  να  περιορίζεται στο να τους βάλουνε σε σπίτια (ή ιδρύματα) με κήπους,  τα  οποία δεν επιτρέπεται να εγκαταλείψουν ποτέ.  Το  αποτρόπαιο  θέαμα που προκαλούν αυτοί οι δυστυχισμένοι  πρέπει να απαγορευθεί,  διότι  η  εντύπωση  που προκαλούν  στους ευαίσθητους ή στις εγκύους έχει άσχημα επακόλουθα". 


‘Αρα  απομόνωση  διότι  είναι "φορείς του κακού". Επειδή λοιπόν είναι φορείς του κακού,  όποιος  τους  κοιτάξει   θα υποστεί άσχημες συνέπειες (να αρρωστήσει,  να  γεννήσει ανάπηρο παιδί κ.λ.π.).  Φανταστείτε όλα αυτά να λέγονται από το στόμα ενός επιστήμονα.


Αυτή  λοιπόν  η  στάση,  αντικατόπτριζε  ένα  μέρος  της επιστημονικής  αντίληψης  ως  τις  αρχές του   20ου  αιώνα. Στις   αρχές   του   αιώνα   μπήκαν   οι   βάσεις  για  την "Ψυχολογία των σωματικά αναπήρων",  που  αρχικά στη Γερμανία είχε μια ονομασία αρνητική,  γεμάτη  απόρριψη  και διάκριση: "Ψυχολογία  των σακάτηδων".  Αυτός  ο  όρος  χρησιμοποιήθηκε πλατιά ως και τη δεκαετία του 1930.  Το κύριο χαρακτηριστικό των  πρώτων  συγγραμμάτων  ήταν η γενική πεποίθηση ότι,  τις περισσότερες  φορές  έχουμε  να  κάνουμε με μια διαταραγμένη προσωπικότητα ή μια τυπική -κυρίως αρνητική- συμπεριφορά, ως αποτέλεσμα της σωματικής αναπηρίας.


Υπήρχε η πεποίθηση ότι ο σωματικά ανάπηρος, συγκρίνοντας τον εαυτό του με τους μη αναπήρους,  στενοχωριόταν  λόγω των μειωμένων του ικανοτήτων.  Αυτή  η  στενοχώρια  οδηγούσε  σε "ψυχικές παρεκτροπές και αδυναμίες",  που καθορίζαν  την τυπική ψυχολογία των αναπήρων:  έντονες εσωτερικές διεργασίες, ισχυρό  αίσθημα απομόνωσης και περιορισμού,  γενική  υπερευαισθησία,  οξυθυμία,  ζήλεια, έλλειψη εμπιστοσύνης στους άλλους,  μια μονόπλευρη και σκληρή τάση για αυτοπροβολή, υπερβολικό αίσθημα τιμιότητος και μεγαλομανία. Ακόμη και σε συγγράμματα της δεκαετίας του 1950, καταγράφονται τάσεις για  στενή  συσχέτιση  μεταξύ σωματικής αναπηρίας και προβληματικής συμπεριφοράς.


Στη δεκαετία του  1960   άρχισαν να  διατυπώνονται  πιο ολοκληρωμένες θεωρίες σχετικά με την "Ψυχολογία των σωματικά αναπήρων", επηρρεασμένες από τον καινούργιο τρόπο σκέψης που επέβαλε σιγά-σιγά η Κοινωνική Ψυχολογία. 


Ο  BARKER (1946)
  τοποθετεί τους σωματικά αναπήρους στην ίδια  κατηγορία  με  τις μη προνομιούχες εθνικές μειονότητες και  υποστηρίζει ότι τα κύρια ψυχολογικά τους χαρακτηριστικά είναι  απόρροια της κοινωνικής απόρριψης που οδηγεί στην περιθωριοποίηση.  Τα ψυχολογικά λοιπόν προβλήματα   είναι αποτέλεσμα περιβαλλοντικών παραγόντων,  μια  ερμηνεία  που θεωρείται επιστημονικά ως η πλέον ενδεδειγμένη.  Βέβαια, η εξίσωση  των  σωματικά  αναπήρων με τις μη προνομιούχες εθνικές μειονότητες  δέχθηκε μεγάλη κριτική.


Δεν θα επεκταθούμε όμως εδώ.  Αναφερθήκαμε σ'αυτή τη θεωρία,  απλώς για να δείξουμε την αλλαγή στον τρόπο επιστημονικής  σκέψης  και  κατ'επέκταση στην ερμηνεία των λεγόμενων τυπικών συμπεριφορών των σωματικά ανάπηρων ατόμων.                       


Ας  πάρουμε  ένα  παράδειγμα σημερινής ψυχολογικής προσέγγισης,  του πώς βιώνει ο σωματικά ανάπηρος την αναπηρία του.


Πολλές έρευνες αποδεικνύουν ότι,  ούτε το είδος, ούτε ο βαθμός  της  σωματικής  αναπηρίας παίζουν σημαντικό ρόλο για τη δημιουργία  της  στάσης  που έχουν αυτά τα άτομα ως προς την αναπηρία τους.


Φαίνεται  πως  κύριοι  παράγοντες  που  προσδιορίζουν τη στάση ενός ατόμου ως προς την αναπηρία του είναι : 

á. η δομή της προσωπικότητάς του, 

â. η  στάση  του περιβάλλοντος και ειδικά της οικογένειας σχετικά με την αναπηρία, 

ã. η σημασία που έχει για τον σωματικά ανάπηρο  η αναπηρία του.  

Ας  εξετάσουμε αναλυτικότερα αυτούς τους τρεις παράγοντες:

á. Η  δομή της προσωπικότητας δεν είναι μόνο κάτι που κληρονομείται,  αλλά  επηρεάζεται από το περιβάλλον.  Υπάρχουν σχολές που υποστηρίζουν τεκμηριωμένα ότι η  διαμόρφωση  της προσωπικότητας δέχεται ισχυρές επιδράσεις από το περιβάλλον.

â. Για  τη  στάση  του περιβάλλοντος μιλήσαμε ήδη στο πρώτο μέρος  του  κεφαλαίου  (απορριπτικές  στάσεις  της κοινωνίας κ.λ.π.). Η στάση των γονέων νοητικά υστερούντων παιδιών έχει μελετηθεί διεξοδικά.  Αυτή  κυμαίνεται μεταξύ της ασυνέπειας στη συμπεριφορά,  της ανοιχτής απόρριψης και της υπερπροστασίας. Πιο συχνή είναι η υπερπροστατευτική στάση.

ã. Ποιά η σημασία της αναπηρίας; Υπάρχουν π.χ. δευτερεύοντα κέρδη όπως ισχύει σε κάθε ασθένεια. Αυτό σημαίνει: ιδιαίτερη φροντίδα,  προσοχή, απαλλαγή από ευθύνες. Αν ναι, τότε θα θέλει το άτομο να μείνει η κατάστασή του έτσι, αφού ενισχύονται τόσο  πολύ  η αναπηρία και η τάση για παθητικότητα από το περιβάλλον. 


Η JANSEN (1975)
,  διαχωρίζει τρεις διαφορετικές χαρακτηριστικές στάσεις των αναπήρων ως προς την αναπηρία τους:

á. Τη λεγόμενη ενταγμένη στάση: αυτό σημαίνει μια συναισθηματική  και  γνωστική  διεργασία της αναπηρίας,  μια  θετική στάση, παραδοχή κ.λ.π.

â. Τη λεγόμενη αμφιθυμική στάση: αυτό σημαίνει μικτά συναισθήματα,  μια στάση που αλλάζει συχνά,  μια ούτε θετική ούτε αρνητική στάση, και

ã. Τη λεγόμενη  μη  ενταγμένη στάση: αυτό σημαίνει έλλειψη συναισθηματικής  και γνωστικής διεργασίας,  αρνητική  στάση, απόρριψη κ.λ.π.


Οι περισσότεροι ερευνητές τονίζουν, ότι οι  σωματικά ανάπηροι θα έπρεπε να αποκτήσουν τη λεγόμενη ενταγμένη στάση, διότι  εάν  δεν  γίνει η σωστή διεργασία και τείνουν να αποκρύψουν τη σωματική αναπηρία,  τότε  μπορεί  να  εμφανισθούν συναισθήματα μειονεκτικότητας και απόρριψης.   Αυτή η μη παραδοχή της σωματικής αναπηρίας,  αποτελεί  εμπόδιο στην ταύτιση με άλλους αναπήρους,  που  μπορεί  να οδηγήσει σε πολλά ψυχολογικά προβλήματα,  διότι  τα  άτομα αυτά δεν μπορούν να χρησιμοποιήσουν  καμία  ομάδα ως μοντέλο αναφοράς και ταύτισης:  ούτε τους "λεγόμενους σωματικά υγιείς",  ούτε τους σωματικά αναπήρους.


Η συχνά περιγραφόμενη επιθετική συμπεριφορά π.χ.  ατόμων με σωματικές αναπηρίες, ερμηνεύεται από τον ADLER, ως μη ξεπέρασμα αισθημάτων μειονεκτικότητας.


Κατά τον ADLER,  υπάρχουν  δύο δυνατότητες να ξεπεράσουν αποτελεσματικά οι ανάπηροι το αίσθημα κατωτερότητάς τους:

á. να δείχνουν δυνατές τάσεις νευρωτικής αντίδρασης (φόβο, απάθεια, εγωισμό, επιθετικότητα, μελαγχολία, συναισθηματικές ταλαντεύσεις κ.λ.π.), ή

â. να  προσπαθούν να αναπληρώσουν τις ελλείψεις τους με μια υπερ-απόδοση,  που  μπορεί  να  οδηγήσει  σε έναν πιο μεγάλο συμβιβασμό. 


 Επίσης εκφράζει την άποψη,  ότι η συμπεριφορά των αναπήρων είναι ακραία και αυτή είναι η αιτία του αποκλεισμού τους από την κοινωνία.


'Αλλες ψυχαναλυτικές απόψεις ξεκινούν από τον ορισμό του φόβου.  Στους μη ανάπηρους η συνάντηση με έναν ανάπηρο δημιουργεί συνήθως φόβο. Το γεγονός ότι μια ενστικτώδης απόρριψη των  ανάπηρων  δεν είναι κοινωνικά αποδεκτή,  οδηγεί  σ'έναν φόβο ενοχής από το εσωτερικό Υπέρ-Εγώ. Ο φόβος ενοχής για το απαγορευμένο  επιδρά  τόσο  έντονα στα συναισθήματα απέναντι στους ανάπηρους,  ώστε  το ένστικτο δεν προχωράει στη συνείδηση, αλλά εκτοπίζεται πριν προχωρήσει (FROMM, 1936)
.


Εκτός  από  την απώθηση υπάρχουν και άλλοι μηχανισμοί άμυνας που προκαλούν φόβους ενοχής:

á. η μετατόπιση των δικών μας απορριπτέων συγκινήσεων στους ανάπηρους, και

â. η εσωτερική δικαιολογία μας,  με  τη  βοήθεια επιφανειακών επιχειρημάτων. 


Μια  παρόμοια άποψη υποστηρίζει και ο MENG
 (1938).  Κατά τον MENG,  ο μη ανάπηρος βλέποντας έναν ανάπηρο έχει ασυνείδητα αισθήματα ενοχής, αυτά τα αισθήματα καταπιέζονται και η καταπίεσή τους οδηγεί στη δημιουργία φόβου και απόρριψης του ανάπηρου ατόμου.  Η αρνητική αντίδραση απέναντι στους ανάπηρους εξηγείται από τους ψυχαναλυτές,  όχι  μόνο  ως συνέπεια των μηχανισμών άμυνας κατά του άγχους ευνουχισμού. Η απώλεια π.χ.  ενός ποδιού ή ματιού μπορεί να προκαλέσει στους ανάπηρους  άγχος ευνουχισμού,  αλλά και στους μη ανάπηρους,  μέσω της κοινωνικής αλληλεπίδρασης με τον ανάπηρο. Η συμπόνια των μη  ανάπηρων (από την οποία υποφέρουν οι ανάπηροι) εξηγείται από  τους CHEVIGNY και BRAVERMAN
 (1950) ως μηχανισμός άμυνας των μη ανάπηρων απέναντι σε ασυνείδητο άγχος ευνουχισμού.


Οι προκαταλήψεις, λοιπόν, απέναντι στους αναπήρους είναι προβολές των φόβων,  της  επιθετικότητας  και των αισθημάτων μίσους,  οι  οποίες  συνδέονται με το σύμπλεγμα του ευνουχισμού,  ενώ  αντίθετα η συμπόνια ερμηνεύεται ως η συνισταμένη όλων αυτών των αισθημάτων.


 Η δε θεωρία της ματαιώσεως,  υποστηρίζει ότι οι βιωμένες ματαιώσεις οδηγούν στην επιθετικότητα, δηλαδή επειδή οι σωματικά ανάπηροι  εμποδίζονται  στην  επίτευξη σκοπών,  αυτό προκαλεί ματαίωση, πράγμα που οδηγεί στην επιθετικότητα.


Παρ'όλη όμως τη λογικοφάνεια αυτών των ερμηνειών, υπήρξε έντονη κριτική, κυρίως διότι αυτός ο τρόπος ερμηνείας οδηγεί τα  σωματικά  ανάπηρα άτομα να δικαιολογούν όλες τους τις αποτυχίες και να ζητούν κοινωνικά προνόμια,  προβάλλοντας την αναπηρία  ως  αιτία  της απόρριψης  και γενικότερα όλων τους των προβλημάτων.


Συνοψίζοντας τα όσα λέχθηκαν ως τώρα,  μπορούμε  να υποστηρίξουμε  ότι,  η  ψυχική  υγεία  των  σωματικά  αναπήρων και  των  " λεγόμενων  υγιών "  εξαρτάται  καθοριστικά  από κοινωνικούς και περιβαλλοντικούς παράγοντες.  Το  ανάπηρο  άτομο  βιώνει αντιπάθεια   και   αποφυγή   και   δεν του παρέχεται   δυνατότητα  να αναπτύξει τη δημιουργικότητα του. Συγκρίνεται με καθορισμένα και κατεστημένα αισθητικά ιδεώδη, και οταν κρίνεται οτι δεν μπορεί ενδεχομένως να φθάσει αυξημένες απαιτήσεις παραγωγικότητας, απορρίπτεται.  Με αυτές λοιπόν τις συνθήκες,  το σωματικά ανάπηρο άτομο παρουσιάζει σειρά αρνητικών ψυχολογικών αντιδράσεων,  είναι  δυστυχισμένο και αποδίδει τις δυσκολίες της καθημερινής ζωής στην αναπηρία του,  σαν  αποκλειστική  αιτία όλων των προβλημάτων του. 


Αν,  το  κάθε  ανάπηρο άτομο βιώνει αλληλοαποδοχή  και παραδοχή,  έχει δυνατότητες να αναπτύξει την αυτενέργεια του και αν δεν αξιολογείται με τα κατεστημένα αισθητικά ιδεώδη,  τότε το πρόσωπο αυτό αντιμετωπίζει τη ζωή όπως ο κάθε άνθρωπος, χωρίς η ιδιαιτερότητα της αναπηρίας του να αποτελεί βαρόμετρο σε σχέση με τους άλλους ανθρώπους.

2.  Η Κοινωνική Προκατάληψη

Ο εξανθρωπισμός της κοινωνίας και η ποιότητα των ανθρώπινων σχέσεων  είναι παράγοντες που προσδιορίζουν το επιπέδο λειτουργίας της κοινωνικής δημοκρατίας σ'έναν τόπο.


Πολλές φορές,  μέσα από ψηφίσματα,  διακηρύξεις και αποφάσεις συνεδρίων,  ακούγονται  βαρύγδουπα  οι αφορισμοί κατά του  κάθε  είδους  φυλετικού ρατσισμού και βέβαια κανείς δεν είναι  και  δεν μπορεί να είναι αντίθετος με τις προσπάθειες κατάργησης αυτών των αντιλήψεων.


Πόσοι  όμως  από  μας στο σχολείο,  στο εργοστάσιο,  στο γραφείο,  στις  πνευματικές και κοινωνικές μας εκδηλώσεις ασχοληθήκαμε ποτέ με ένα άλλο είδος ρατσισμού,  που κουβαλάμε μέσα μας και κυριαρχεί στη στάση ζωής που έχουμε απέναντι σε κάποιους συνανθρώπους μας; Ο καθένας από μας στην καθημερινή του ζωή μπορεί να γίνει ένας σκληρός ρατσιστής.  Πόσες φορές δηλαδή και πόσα μέλη της κοινωνία μας,  στο  αντίκρισμα ενός αναπήρου,  δεν αντιδρούν μ'ένα ζάρωμα του προσώπου,  με  μια αποστροφή  ή ακόμα χειρότερα με μια απέχθεια;  'Αραγε  αιτία αυτής  της  συμπεριφοράς  είναι το γεγονός της αναπηρίας ή η ανάπηρη στάση ζωής μας;


Ας  κάνουμε μια σύντομη αναδρομή στις στάσεις που υιοθέτησε  ως τώρα,  η Κοινωνία των λεγόμενων "υγειών",  απέναντι στους αναπήρους,  από την εποχή της καταστροφής, της απόρριψης και της απόκρυψης,  μέχρι  και  τη σημερινή εποχή της εκσυγχρονισμένης περιθωριοποίησης,  γνωρίζοντας ότι η ατομική εσωτερική αξιολόγηση,  οι προκαταλήψεις δηλαδή και τα στερεότυπα που κουβαλάμε ΟΛΟΙ μέσα μας,  έχουν  πολύ βαθιές πολιτιστικο-κοινωνικές ρίζες.


Γι'αυτό χρειάζεται, ακόμη και σήμερα, μια συνεχής και επίπονη πάλη εκ μέρους μας,  ώσπου να φθάσουν οι λεγόμενοι υγιείς,  να  θεωρούν  τους λεγόμενους αναπήρους ισάξιους και να συμπεριφέρονται ανάλογα,  καθώς  έχει αποδειχθεί στην πράξη, ότι αυτού του είδους οι ετικέτες είναι πλασματικές.


Θετικές, ακόμη και μη λεκτικές συμπεριφορές  έχουν  άμεσο  αντίκτυπο  στις  σχέσεις μας με τους άλλους και αυτές είναι αποτέλεσμα των εσωτερικών μας στάσεων.  Οι  έρευνες  ακόμη  και σήμερα αποδεικνύουν ότι:

· ο σωματικά ανάπηρος αντιμετωπίζεται ως κάτι αρνητικό

· ο βαριά σωματικά ανάπηρος,  συνήθως αντιμετωπίζεται με οίκτο,  υπερβολική  φροντίδα, αλλά  και  τέλεια  απόρριψη.  

Και είναι σημαντικό. Υπάρχει μεγάλη διαφορά μεταξύ του τι λένε και τι κάνουν οι λεγόμενοι "υγιείς". Σε λεκτικό επίπεδο (ερωτηματολόγια,  συνεντεύξεις κ.λ.π.) δείχνουν μια καλή συμπεριφορά προς  τους αναπήρους,  στην καθημερινή ζωή,  όμως,  η εικόνα είναι εντελώς διαφορετική.     


Από το πλήθος των ερευνών που έχουν γίνει πάνω στη στάση των λεγόμενων υγιών προς τους σωματικά αναπήρους, αναφέρεται ενδεικτικά αυτή του BRIEFS (1957)
,  ο  οποίος  ασχολήθηκε με την  επίδραση του λεγόμενου "στίγματος" πάνω στη συμπεριφορά μας  και κυρίως στην αξιολόγηση και ερμηνεία που τους δίνουμε. 


Σύμφωνα  με τη θεωρία του στίγματος, ό,τι είναι αντίθετο προς τις αισθητικές "νόρμες", ό,τι  διαφέρει  πιο πολύ από το αισθητικό ιδεώδες, απορρίπτεται όλο και περισσότερο. Μάλιστα ο BRIEFS,  απέδειξε  ότι οι προκαταλήψεις είναι τόσο ισχυρές ώστε  οι λεγόμενοι "σωματικά υγιείς" να αναμένουν την ύπαρξη τόσο  περισσότερων  ψυχολογικών  και πνευματικών προβλημάτων σ'ένα  άτομο  όσο  μεγαλύτερο  είναι και το σωματικό στίγμα, κυρίως στην περιοχή του προσώπου του.


Μάλιστα  και  σε νεώτερες έρευνες γύρω από τη σεξουαλική ζωή των σωματικά αναπήρων   αποδείχθηκε  πειραματικά  ότι οι "μη σωματικά ανάπηροι" έχουν τη γνώμη ότι,  οι σωματικά ανάπηροι  αντιμετωπίζουν  μεγάλες δυσκολίες στη σεξουαλική τους ζωή.


Φθάνουμε  λοιπόν με αυτό το τελευταίο παράδειγμα,  σ'ένα ακόμα σημείο   διερεύνησης:  κατά  πόσο  η  συμπεριφορά ενός ατόμου  (π.χ.  λεγόμενου  υγιούς)  επιδρά   στη  συμπεριφορά ενός άλλου (π.χ. σωματικά αναπήρου), πώς διαμορφώνεται δηλαδή η κοινωνική αλληλεπίδραση, αυτή η αμφίδρομη σχέση μεταξύ των ατόμων, η οποία έχει άμεσο αντίκτυπο στη διαφοροποίηση του ρόλου  που  παίζει ο καθένας μας στην κοινωνία, συμβάλλει στο να βρεθούν τρόποι επικοινωνίας, κοινής συμπεριφοράς κ.λ.π.


Ο  WALLACE  (1971)
 υποστηρίζει ότι η κοινωνική αλληλεπίδραση  υπηρετεί πριν απ'όλα τη διάταξη της ατομικής και κοινωνικής πραγματικότητας,  καθώς  επίσης και τη μείωση της ανασφάλειας. 


Ο  σημαντικότερος  παράγοντας  κοινωνικής αλληλεπίδρασης κατά τον FREEDMAN κ.  συν.  (1970)
  είναι  η έλξη των ατόμων μεταξύ τους.  Θεμελιώδης  όμως παράγοντας για την έλξη είναι το φυσικό πλησίασμα,  η  θέα ενός θετικού γεγονότος και η ομοιότητα.  Για τους ανάπηρους -ιδιαίτερα γι'αυτούς με εμφανή αναπηρία-  συχνά  είναι πολύ δύσκολο να γίνουν αποδεκτοί από τους μη ανάπηρους ως συμμετέχοντες στην αλληλεπίδραση.


Κατά  την  Ζώνιου-Σιδέρη  (1991)
 ο μη ανάπηρος θα κρίνει την ελκυστικότητα του ανάπηρου,  ανάλογα  με  το  είδος  των προκαταλήψεων  και  των στερεοτύπων του (θετικά ή αρνητικά). Επειδή η διαπροσωπική έλξη είναι ο σημαντικότερος παράγοντας της κοινωνικής αλληλεπίδρασης,  ο μη ανάπηρος που έχει αρνητικές προκαταλήψεις και στερεότυπα σε σχέση με την αναπηρία, δεν  θα προσπαθήσει σχεδόν ποτέ να συνάψει σχέσεις μ'έναν ανάπηρο.  Και επειδή η εικόνα ενός σωματικά ανάπηρου, τις περισσότερες φορές δεν ανταποκρίνεται στα ιδανικά ομορφιάς της κοινωνίας   συχνά έχουμε πολύ μεγάλες αποκλίσεις απ'αυτά  τα άτομα, τα  οποία  δίνουν  μεγάλη αξία στην εξωτερική εικόνα, τείνουν και στη μη αποδοχή των αναπήρων.


Κατά  τον GOFFMAN (1961)
 είναι απαραίτητη μια ολοκληρωμένη αίσθηση του συνομιλητή.  Οι  βαριές αναπηρίες τραβούν την  απόλυτη προσοχή του μη ανάπηρου:  ο μη ανάπηρος,  βάσει του κανόνα του ασήμαντου,  πρέπει  να δράσει με τέτοιο τρόπο ώστε  να φαίνεται ότι προσανατολίζεται ολοκληρωτικά στο άτομο. 


Γι'αυτόν το λόγο δημιουργούνται ανασφάλειες και εντάσεις, οι οποίες δεν επιτρέπουν μια κανονική αλληλεπίδραση.  Η  αλληλεπίδραση μεταξύ αναπήρων και μη   χαρακτηρίζεται  από αμφιθυμία και αβεβαιότητα συμπεριφοράς.  Αμφιθυμία υπάρχει μεταξύ  της  υποχρέωσης  να  βοηθήσω τον ανάπηρο και του φόβου μιας αλληλεπίδρασης μ'αυτόν.  Πολλά  άτομα δεν ξέρουν πως να φερθούν στους ανάπηρους. Αυτή η αβεβαιότητα της συμπεριφοράς, μπορεί  να  εξηγηθεί ως μια απορία στη σχέση τους με τους ανάπηρους. 


Σύμφωνα μάλιστα με τον DAVIS (1971)
, μια φυσική αλληλεπίδραση μεταξύ αναπήρων και μη, διανύει τρεις φάσεις:

 α)Στην αρχή υπάρχει ένα είδος πλασματικής αποδοχής,  δηλαδή και  οι δύο μετέχοντες στην αλληλεπίδραση παραλείπουν την αναπηρία. 

β) Μετά  από  λίγο χρονικό διάστημα συνειδητοποιείται η διαφορετικότητα των ρόλων,  γίνεται  η αναπηρία αποδεκτή και η σχέση πιο φυσιολογική.

γ) Τέλος,  γίνεται μια ρεαλιστική εκτίμηση της αναπηρίας, απελευθερωμένη από προκαταλήψεις.


Σε σχέση με τους αναπήρους,  μπορούμε  να  υποστηρίξουμε ότι  η  ίδια  τους η συμπεριφορά, μπορεί να επηρεάσει τον μη ανάπηρο που έρχεται σε αλληλεπίδραση με τον ανάπηρο.


Συχνά οι ανάπηροι τραβούν την προσοχή των άλλων λόγω της ιδιαιτερότητάς  τους ή εκτίθενται σε μια σειρά από ερωτήσεις.  Οι αντιδράσεις  των  αναπήρων είναι διαφορετικές και εξαρτώνται από την αυτοπεποίθησή τους. Οι αντιδράσεις είναι σαρκαστικές, χιουμοριστικές,  δραματικές κ.λ.π.  Οι  ανάπηροι έχουν συχνά την εντύπωση,  ότι  οι μη ανάπηροι τους αποδέχονται μόνο από συμπόνια.  Η  μεγαλύτερη δυσκολία ενός αναπήρου στην αλληλεπίδραση μ'έναν μη ανάπηρο,  βρίσκεται  στην  εξαρτημένη επίδραση  ενός  στίγματος στην αρχή της αλληλεπίδρασης (GOFFMAN, 1965)
.


Aμέσως φαίνεται  ο  ρόλος  που   παίζουν  οι προκαταλήψεις και τα στερεότυπά μας.  Αυτός  που έχει αρνητικά στερεότυπα δεν θέλει να έρθει σε επαφή με τους αναπήρους.  Η  φυσική απόσταση λοιπόν μεγενθύνεται.  'Οταν  η εξωτερική εμφάνιση  επίσης παίζει για κάποιον σημαίνοντα ρόλο,  τότε  αποφεύγει τον ανάπηρο, βιώνει φυσικό εκνευρισμό, φόβο, "στρες", ακόμη και αντιδράσεις αηδίας,  άρα  η  προοπτική  για θετικά βιώματα  μειώνεται εντελώς.  Επίσης  οι  "λεγόμενοι  υγιείς" κοιτάζουν  επίμονα ή ρωτούν τους αναπήρους ή η έλλειψη ομοιότητας οδηγεί και σε ένα σοκ αποστροφής,  δηλαδή "δεν κοιτάζω".  'Ολες αυτές οι αντιδράσεις έχουν ως αντίκτυπο την απομόνωση  του αναπήρου και την επιδείνωση του ψυχολογικού προβλήματος ή ακόμα και τη δημιουργία του, όταν δεν προϋπήρχε.


Η επισκόπηση της  σύγχρονης  βιβλιογραφίας  οδηγεί  στο συμπέρασμα  ότι  οι  μη  ανάπηροι   δείχνουν  ισχυρή  τάση αποφυγής  της αλληλεπίδρασης με άτομα  με  εμφανή  αναπηρία, κάτι που μπορεί να έχει καταστροφικές συνέπειες για τον ίδιο τον ανάπηρο,  π.χ.  μεγάλη απομόνωση, δυσκολίες στην ανακάλυψη της ταυτότητάς του,  που  είναι  απαραίτητη για την αλληλεπίδραση. 


Οι προκαταλήψεις του παρελθόντος λοιπόν,  όσο  και αυτές που δημιουργεί ο σύγχρονος τρόπος αξιολόγησης, έρχονται σε αντίθεση  με τον σκοπό για τον οποίο θέλουμε να δουλέψουμε όλοι,  δηλαδή  την όσο το δυνατόν καλύτερη προώθηση της αλληλοαποδοχής  αναπήρων και κοινωνίας,  σε μια σύγχρονη,  προοδευτική και απελευθερωμένη κοινωνία , μια κοινωνία ανθρώπων και οχι υπανθρώπων με:

· ίσα δικαιώματα,

· ίση μεταχείριση και

· ίσες δυνατότητες όλων στο αυτό σημείο εκκίνησης.


'Ετσι  καταρρίπτεται ο μύθος του φυσιολογικού και του μη φυσιολογικού ατόμου.  Κοινωνία ίσων δεν υπάρχει, αποτελείται από  άνισα  όντα των οποίων οι δυνατότητες συγκρινόμενες μεταξύ τους βρίσκονται σε μια σχετική διαφορά, σημείο αναφοράς της  οποίας  είναι  η αντιμετώπιση των κοινών αναγκών.  Αποκλείνων εκ του φυσιολογικού,  μειονεκτικός, πρόσωπο με ειδικές ανάγκες,  είναι γεννήματα επιστημονικής έρευνας ή είναι αποτελέσματα ημιμάθειας και αμάθειας;


Ποια  λογική  βάση μπορεί να έχει η χρησιμοποίηση σήμερα τέτοιων ορολογιών ανώδυνα και αβασάνιστα,  όχι  μόνο από τον απλό πολίτη,  αλλά και από ειδικούς επιστήμονες;  Μπορεί κανείς  να  δεχθεί ότι υπερτερεί στο σύνολο της προσωπικότητας και στις δυνατότητες ενός ατόμου,  ένα περιφερειακό οργανικό του πρόβλημα;


Κι όμως, έξω από κάθε επιστημονική  δεοντολογία, αλλά και κοινωνική πραγματικότητα, χρησιμοποιούνται  κατά κόρον ορολογίες οι οποίες τροφοδοτούν, συντηρούν, παράγουν και αναπαράγουν τα παλιά πρότυπα και σχήματα,  καθώς  και  την ιδεολογία του αισθητικού ρατσισμού.


Δυστυχισμένος,  ζητιάνος,  μη αρτιμελής. Η ταύτιση ενός  ατόμου  που παρουσιάζει κάποιο κενό στη σφαίρα των δυνατοτήτων του με τις παραπάνω έννοιες,  είναι  αληθής ή αληθοφανής;  Μήπως  η υπόθεση αυτή ανά  τους αιώνες χρησιμοποιήθηκε  από τα εκάστοτε κοινωνικά - θρησκευτικά κατεστημένα για να εξυπηρετήσει   αφ'ενός  μεν τις ψυχολογικές -συνειδητές ή υποσυνείδητες-  στάσεις υπεροχής και αφ'ετέρου για να επιβάλουν και να διατηρήσουν εξουσία, μέσα από την ανάπτυξη θρησκοληπτικών δοξασιών για την άνωθεν τιμωρούσα κρίση, η οποία επιδρά στην περίπτωση ατόμων με κάποιες οργανικές παθήσεις;


Η  ευθύνη  για  την δημιουργία της "δευτερογενούς" αυτής ανάπηρης αντίληψης,  ανήκει  αντικειμενικά  στα άτομα με τις λεγόμενες ειδικές ανάγκες ή σε κάποιους άλλους,  των  οποίων τα  συμφέροντα εξυπηρετούνται από την καλλιέργεια και διατήρηση τέτοιων απόψεων;

3. Οι επιδράσεις της υπερπροστασίας ή της απόρριψης στη ζωή του ατόμου με ειδικές ανάγκες


Η  υπερπροστασία  και η απόρριψη είναι δύο αντίθετες έννοιες που εκφράζονται μέσα από τη συμπεριφορά μας.


Στις περισσότερες περιπτώσεις η αντιμετώπιση ενός προσώπου  με ειδικές  ανάγκες  έχει ως κύριο στοιχείο της τις παραπάνω στάσεις. 


Είναι δύο αντίθετες στην ουσία συμπεριφορές, που οδηγούν όμως στο ίδιο αποτέλεσμα:  Αφαιρούν, αποδυναμώνουν και αδρανοποιούν  στην  ουσία την διάθεση του προσώπου με ειδικές ανάγκες να αυτενεργήσει,  να διεκδικήσει, να συγκρουστεί και να νικήσει στον αγώνα για κοινωνική χειραφέτηση.


Η συμπεριφορά του γονιού,  του δασκάλου,  αλλά  και κάθε ανθρώπου,  πρέπει να είναι απαλλαγμένη από τις παραπάνω στάσεις,  αν  πραγματικά θέλουμε να μην γίνουμε η αιτία της περιθωριοποίησης ενός ανθρώπου.  Αν  πραγματικά δεν θέλουμε να ορθώσουμε  τείχη  μπροστά στην εξέλιξη του προσώπου με ειδικές ανάγκες. 


Τα  φαινόμενα της υπερπροστασίας και της απόρριψης,  εκφράζουν  μια έλλειψη εμπιστοσύνης στις ικανότητες του ατόμου προς το οποίο απευθύνονται.  Θρυμματίζονται  έτσι και οι τελευταίες αντιστάσεις αυτού του ατόμου στις πιέσεις που γεννά ο κοινωνικός  έλεγχος και οι οποίες πρέπει να ανατραπούν και να  αναστραφούν  από τις προσπάθειες του ίδιου του προσώπου με ειδικές ανάγκες,  προκειμένου να μπορέσει να επιβληθεί, επιλέγοντας το ίδιο τον τρόπο ζωής του.


Η δυνατότητα επιλογής του τρόπου ζωής   είναι  το  κύριο χαρακτηριστικό  της ανεξαρτησίας της προσωπικότητας. 'Οταν στην  ουσία  με  τις συμπεριφορές της υπερπροστασίας και της απόρριψης  αφαιρείται  αυτό το πρωταρχικό δικαίωμα της χαράς που  νιώθει  ο  άνθρωπος  όταν ο ίδιος καθορίζει τη ζωή του, τότε  καταδεικνύεται  πόσο καταστροφικές συνέπειες μπορεί να έχει η υπερπροστασία ή η απόρριψη στην διαδικασία αποπεριθωριοποίησης ενός προσώπου με ειδικές ανάγκες.

4.  Αντίληψη του προσώπου με ειδικές ανάγκες για την αναπηρία του


Το πρόσωπο με ειδικές ανάγκες,  στις περισσότερες περιπτώσεις χωρίς γνώσεις και μέσα,  υποχρεώνεται  να μένει έξω από την παραγωγική διαδικασία. 'Ετσι κυριαρχείται από το αίσθημα της ανασφάλειας,  που του αποδυναμώνει κάθε έννοια ανεξαρτησίας  και αυτοπροσδιορισμού ως αυτοδύναμου ατόμου. Περιορίζεται  λοιπόν  η αυτενέργειά του στην ικανοποίηση του ενστίκτου  της  αυτοσυντήρησης μέσα από την επετεία και τον παρασιτισμό.  Για αιώνες τώρα δυστυχώς,  αυτή ήταν η μοναδική επιλογή που του ειχε επιβληθεί, ταυτίζοντάς το, στην κοινωνική συνείδηση, με την επαιτεία και την αντιπαραγωγικότητα. Μέσα και κάτω από τέτοιες συνθήκες, ο παρασιτισμός και το περιθώριο ήταν μονόδρομος.    


Αυτός  είναι  και ο κύριος λόγος που οι ανάπηροι προσπαθούν συνεχώς να μην αποδέχονται την αναπηρία τους,  αλλά συνάμα να βιώνουν συνεχώς ότι είναι ανάπηροι.  Τα  αισθήματα μειωμένης αξίας και μίσους,  που  αναπόφευκτα δημιουργούνται μέσα τους, επηρεάζουν τις σχέσεις τους με την κοινωνία.


Η  συμπεριφορά της υπακοής και ο βουβός πόνος επιβραβεύονται με ευσπλαχνία και φιλανθρωπικές χειρονομίες. Η υπερβολική  προσαρμοστικότητα  που τους επιβάλλεται στα στερεότυπα που προαναφέραμε, καταστρέφει  και τα τελευταία  υπολείμματα της προσωπικότητάς τους.


'Ετσι  παρουσιάζονται  τα  γνωστά  και προσαρμοσμένα στο ρόλο  αυτό γνωρίσματα συμπεριφοράς που καλλιεργούνται συνειδητά ή και χωρίς να το αντιλαμβάνονται,  π.χ.  η  έλλειψη υπευθυνότητας και αυτοπεποίθησης.  Σε   όλους τους τομείς γίνονται εξαρτημένοι,  ανίατοι,  και πρέπει άλλοι να τους βοηθούν,  να τους φροντίζουν,  να  κάνουν  τις  δουλειές  τους. Η αντιμετώπιση αυτή έχει σαν αποτέλεσμα να αποδυναμωθεί κάθε θέληση   και  παρόρμηση για συμμετοχή και διεκδίκηση της ζωής.  Παραμένουν για μεγάλο διάστημα στην ειδική αυτή κατάσταση και μόνο με μεγάλη προσπάθεια θα μπορέσουν αργότερα να εγκαταλείψουν το ρόλο του μειονεκτικού και περιθωριοποιημένου ατόμου.


Δεν θα παραλείψουμε και τις δυσκολίες που αντιμετωπίζουν τα πρόσωπα με ειδικές ανάγκες στην επικοινωνία μεταξύ τους. Σε όλες  αυτές  τις  ομάδες παρατηρείται η δημιουργία ιεραρχιών ανάλογα  με  το  βαθμό  και την ποιότητα της αναπηρίας τους. 'Οσοι  κατέχουν χαμηλότερες βαθμίδες στην ιεραρχία αυτή,  υφίστανται διακρίσεις.  Συχνά  παρατηρείται έλλειψη εμπιστοσύνης, επικοινωνίας, φαινόμενα καχυποψίας και εκδηλώνεται επιθετικότητα μεταξύ τους.


Οι  έρευνες  για τις προδιαθέσεις των αναπήρων προς τους αναπήρους έχουν  δείξει τα ακόλουθα:

1. Το ανάπηρο άτομο, όπως τα μη-ανάπηρα άτομα, έχει πολλές φορές αρνητικές προδιαθέσεις προς τους αναπήρους.

2. Ανάμεσα  στους αναπήρους αυτές οι προδιαθέσεις δεν είναι τόσο αρνητικές, όσο είναι ανάμεσα στους μη αναπήρους.

3. Υπάρχει μια τάση στους αναπήρους να ευνοούν άτομα με παρόμοιες αναπηρίες από εκείνα με διαφορετικές αναπηρίες.

4. 'Οταν  ζητείται η ταξινόμηση των αναπήρων σε σειρά προτίμησης,  η  σειρά προτίμησης που προκύπτει είναι γενικά η ίδια ανάμεσα στους αναπήρους,  με  εκείνη των μη αναπήρων,  με εξαίρεση ενός δείγματος που αποτελείται από άτομα με μια συγκεκριμένη αναπηρία,  που ενδέχεται να δώσουν προτίμηση στην ομάδα με την ίδια αναπηρία.  Τα καθυστερημένα και τα συναισθηματικά διαταραγμένα παιδιά, που βρίσκονται σε ιδρύματα,  δεν  συμμορφώνονται με τον στερεότυπο τύπο προτιμήσεων,  ίσως  εξαιτίας της αδυναμίας ή της έλλειψης της ευκαιρίας  να  εσωτερικεύουν  πολιτιστικές  αξίες


Τα τελευταία χρόνια, τα ίδια τα πρόσωπα με ειδικές ανάγκες απορρίπτουν  ολοένα και περισσότερο τον παθητικό ρόλο αποδοχής ρύθμισης της τύχης τους. Διεκδικούν περισσότερα μέσα για την  κάλυψη  του κενού στη σφαίρα των δυνατοτήτων τους,  που σημαίνει απόκτηση μεγαλύτερης γνώσης και κατάρτισης.

5. Πως αισθάνονται τα άτομα με ειδικές ανάγκες.  (Διάφορες αναφορές από την Διεθνή Βιβλιογραφία)


Για να καταλάβουμε καλύτερα τα διάφορα αισθήματα που αναπτύσσονται στα άτομα με κινητικές ή ακόμη και άλλες αναπηρίες, θα αναφερθούμε αρχικά στη διεργασία «Προσαρμογής» του ανθρώπου στο stress μιας φυσικής αναπηρίας:


Ο Russel (1981), αναφέρει ότι η φυσική ασθένεια και αναπηρία είναι ένα από τα πιο «στρεσογόνα» γεγονότα της ζωής (6ο κατά σειρά έντασης, σύμφωνα με εργασία των Holmes και συν. 1967), που απαιτεί μηχανισμούς προσαρμογής του προσβλημένου ατόμου.


Η προσαρμογή σε μια μόνιμη φυσική αναπηρία, αφορά την ένταξη της πραγματικότητας του γεγονότος της αναπηρίας στη σφαίρα τη γνωστική, τη συναισθηματική και της συμπεριφοράς του πάσχοντος ατόμου.


Η προσαρμογή αυτή επηρεάζεται από παράγοντες που αναφέρονται:

á. Στο ίδιο το άτομο που πάσχει. 

â. Στη κοινωνία και στο περιβάλλον που ζει αυτό το άτομο

ã. Στις σχέσεις του ατόμου που πάσχει με το κοινωνικό και φυσικό του περιβάλλον. Λίγο αναλυτικότερα:

Τα στάδια προσαρμογής ενός ανθρώπου, όταν αποκτήσει μια φυσική αναπηρία, είναι κατά σειρά εμφάνισης:

á. Αρχικό shock.

â. Υποχώρηση ή Άρνηση (της πάθησης)

ã. Λύπη, θρήνος, ή κατάθλιψη

ä. Αντιδράσεις κατά της εξάρτησης, που περιλαμβάνουν: άγχος χωρισμού,   διεκδικητικότητα και επιθετικότητα.

å. Ενδεχόμενη προσαρμογή βασισμένη κύρια πάνω στην αποδοχή της  αναπηρίας και τις ανανεωμένες συνθήκες ζωής.

Το να προσαρμοσθεί κανείς σε μια αναπηρία, σημαίνει να είναι ικανός/νή να πετύχει ικανοποιήσεις μέσα στα όρια που του/της επιβάλλει η αναπηρία.
 Έτσι το γεγονός της αναπηρίας δεν είναι κάτι «κακό», αλλά απλά κάνει το άτομο που πάσχει «διαφορετικό».
 

Η στάση της κοινωνίας, οι διάφοροι χαρακτηρισμοί των ατόμων με αναπηρίες, καθώς και τα αρχιτεκτονικά εμπόδια  είναι παράγοντες που επηρεάζουν την προσαρμογή των ατόμων αυτών και επιπρόσθετα όταν αυτοί οι παράγοντες είναι αρνητικοί κάνουν την «αναπηρία πιο μεγάλη.

Η προσαρμογή του ατόμου με αναπηρία συμβαίνει δια μέσου της αλληλεπίδρασης ατόμου που πάσχει και κοινωνικο-περιβαλλοντικών παραγόντων. Όλοι αυτοί οι παράγοντες αλληλεπιδρούν και σε συνδυασμό επηρεάζουν τους τρόπους που το άτομο αντιλαμβάνεται τη σημασία της «αναπηρίας» του, τα είδη των προσαρμοστικών διεργασιών και τις επιδεξιότητες αντιμετώπισης των καταστάσεων που δημιουργεί η «αναπηρία».

Συμπερασματικά, ως προς το θέμα προσαρμογής του ατόμου στην αναπηρία του, μπορεί να πει κανείς ότι υπάρχουν πολλαπλές μορφές και επίπεδα προσαρμογής, που ποικίλουν σύμφωνα με τη ψυχολογική συγκρότηση του «ανάπηρου» ατόμου και με τις κοινωνικές και φυσικές περιστάσεις. (Βλ. και Richmond και συν. 1983).


Σε μελέτες των Mc Bride 1987 - Barker 1948
, αναφέρεται ότι ο τρόπος αντίδρασης ενός ανθρώπου στο γεγονός της αναπηρίας (φυσικής), μπορεί σοβαρά να επηρεάσει τη μελλοντική προσαρμογή του σ’ αυτή τη κατάσταση. Αν και δεν υπάρχει συγκεκριμένη προσωπικότητα των ατόμων με αναπηρία, μπορεί όμως κανείς να αναφερθεί σε 3 κύριους τρόπους (προσωπικότητας ατόμων με αναπηρία):

1. Άτομα που παρά τη σοβαρή αναπηρία τους, καταφέρνουν να κάνουν μια εξαιρετική προσωπική, κοινωνική, κι ακόμη οικονομική προσαρμογή. Π.χ. όπως ο F. Roosevelt, η H. Keller κ.ά. Κι αυτή η εξαιρετική προσαρμογή οφείλεται τόσο στις ειδικές κοινωνικές και οικονομικές περιστάσεις που βρέθηκαν αυτά τα άτομα, όσο και στη πολύ μεγάλη προσωπική τους προσπάθεια, ενεργητικότητα, θάρρος και θέληση που είναι σημαντικοί παράγοντες για την πορεία και εξέλιξή τους.

2. Άτομα που «πετούν» τους εαυτούς τους σε αυτό-οίκτο και αχρηστία, καταλήγοντας σε κατάθλιψη, καθώς και εχθρότητα απέναντι στον κόσμο και μερικές φορές σε αυτοκτονία. Μερικά μάλιστα απ’ αυτά τα άτομα έχουν σχετικά μικρά ελλείμματα ή βλάβες, όπως π.χ. υπεράριθμο ή ακρωτηριασμένο δάκτυλο χεριού.

3. Άτομα που έχουν μια ικανοποιητική αλλά όχι εξαιρετική προσαρμογή. Η προσαρμογή (σ’ αυτή τη κατηγορία ατόμων με αναπηρίες) ποικίλλει σε βαθμό. Εξαρτάται κατά πολύ από τις περιπέτειες ζωής αυτών των ατόμων, καθώς κι από τη κοινωνία (π.χ. αρνητική ή θετική στάση αυτής απέναντί τους), και το φυσικό τους περιβάλλον (π.χ. ύπαρξη αρχιτεκτονικών εμποδίων).


Η πλειονότητα των ατόμων με φυσική αναπηρία ανήκουν σ’ αυτή την 3η κατηγορία.


Ο Simon
 αναφέρεται στα συναισθήματα, που δημιουργούνται σε ένα άτομο με φυσική αναπηρία και παρατηρεί ότι η αντίδραση ενός ατόμου στον τραυματισμό ή την παραμόρφωση ή την αναπηρία  του σώματός του είναι αποτέλεσμα σύμπλοκων αλληλεπιδράσεων αρκετών παραγόντων όπως:

· Το τι αξία  έδινε, το άτομο με την φυσική αναπηρία, στην πριν την επέλευση της αναπηρίας εικόνα του σώματός του. Π.χ. ο ακρωτηριασμός μπορεί  να προκαλέσει περισσότερο stress όταν συμβεί σ’ ένα άτομο που έδινε μεγάλη αξία στον Αθλητισμό.

· Την ψυχολογία του ατόμου με τη φυσική αναπηρία. Π.χ. μπορεί να χαίρεται την εξάρτηση και τη φροντίδα που παίρνει από τα συγκεκριμένα πρόσωπα που του την προσφέρουν. Άλλοι πάλι δείχνουν μεγάλο άγχος στην αναγκαστική εξάρτηση που τους δημιουργεί η αναπηρία.

· Το άτομο με την φυσική αναπηρία έχει να κάνει όχι μόνο με την απώλεια μέρους της εικόνας του σώματός του ή της λειτουργίας του, αλλά επίσης και με τους φόβους και την αναμονή ότι οι άλλοι θα αντιδράσουν διαφορετικά απέναντί του ή θα το απορρίψουν. Το άγχος και η ανησυχία αυτού του ατόμου θα πρέπει να θεωρούνται «φυσιολογικά» και να αναμένονται. Λύπη και κάποια κατάθλιψη, ιδιαίτερα αν η παραμόρφωση ή αναπηρία  είναι μόνιμη, επίσης θα πρέπει να αναμένονται και μπορεί να διαρκέσουν 6-12 μήνες. Το χαμένο μέρος ή η χαμένη εικόνα του εαυτού του βαθμιαία εγκαταλείπονται ενδοψυχικά και επέρχεται μια διάλυση του εσωτερικοποιημένου θυμού και τότε απελευθερώνεται ψυχική ενέργεια για νέες δραστηριότητες. Το άτομο μπορεί να μάθει να αντιρροπεί, για την απώλειά του, και σε μερικές περιπτώσεις να υπεραντιρροπεί με ένα τρόπο υγιή. Γίνεται ένας νέος συμβιβασμός της εικόνας του σώματός του που γίνεται κι αποδεκτή.

Όμως, υπάρχουν και πολλές συναισθηματικές αντιδράσεις στην επέλευση (φυσικής) αναπηρίας που θεωρούνται παθολογικές, που συμβαίνουν συχνά  όταν ο άνθρωπος δεν τα καταφέρνει να προσαρμοσθεί στη νέα εικόνα του εαυτού του με τη παρουσία αναπηρίας.
  Αυτές οι αντιδράσεις μπορεί πιο σπάνια να καταλήξουν σε ψυχωτικές καταστάσεις. Πιο συχνές, όμως, αντιδράσεις είναι π.χ. οι παθητικές - εξαρτημένες αντιδράσεις, όπου το άτομο εγκαταλείπει τις φιλοδοξίες του και επιτρέπει στους άλλους να φροντίζουν γι’ αυτόν. Δείχνει λίγη θέληση να βοηθήσει τον εαυτό του. Άλλοι άνθρωποι (με φυσική αναπηρία) που επίσης έχουν «υποχωρήσει» ψυχολογικά, θα προσπαθήσουν να βοηθήσουν τον εαυτό τους, μόνο όταν ο/η νοσηλευτής/τρια, ο/η φυσιοθεραπευτής/τρια, ο/η εργοθεραπευτής/τρια τους ενθαρρύνουν και ανταμείβουν. Το κίνητρο εδώ, του ασθενούς, είναι μόνο η άμεση ανταμοιβή (για την προσπάθειά του). Σε κάποιο επίπεδο ο ασθενής αναγνωρίζει ότι αν πετύχει και μπορέσει να γίνει πιο ανεξάρτητος, τότε θα χάσει τη προσοχή, το ενδιαφέρον και τη συμπάθεια των γύρω του. Όσο καιρό έχει αυτή την προσοχή (των άλλων), δεν του χρειάζεται να αναγνωρίσει και να αντιμετωπίσει την οργή που μπορεί να αισθανόταν για την απώλειά του και την επακόλουθη ματαίωση.


Άλλοι, πάλι, άνθρωποι με φυσική αναπηρία, διατηρούν μια «χαρούμενη ελπίδα», καταβάλλοντας προσπάθειες να αρνηθούν την απώλεια και ακόμη καταπιέζοντας το θυμό που φυσιολογικά θα αισθάνονται (για την κατάστασή τους). Αυτοί είναι οι άνθρωποι που διδάχθηκαν στη παιδική τους ηλικία να μην εκφράζουν αρνητικά αισθήματα. Εξ αιτίας της ενέργειας που απαιτείται για τη διατήρηση του αμυντικού μηχανισμού της «άρνησης» και «καταστολής», τους μένει λίγη ενέργεια για άλλα πράγματα. Μερικές φορές, όταν αυξάνονται οι απαιτήσεις πάνω τους, μπορεί ξαφνικά να εκφράσουν την ευερεθιστότητά τους η οποία υποκρύπτεται με μια π.χ. γεμάτη θυμό επίθεση.

Ο Turner
 σε εργασία του έδειξε ότι τα άτομα με φυσική αναπηρία, βρίσκονται σε σοβαρά αυξημένο κίνδυνο, τόσο για καταθλιπτική συμπτωματολογία, όσο και για «μείζονες» καταθλιπτικές διαταραχές. Ίσως αυτό να οφείλεται στο χρόνιο stress που πολλές φορές χαρακτηρίζει τις περιστάσεις κι εμπειρίες ζωής των ατόμων με αναπηρίες.

Το άτομο με ειδικές ανάγκες, στις περισσότερες περιπτώσεις, χωρίς γνώσεις και μέσα υποχρεώνεται να μένει έξω από τη παραγωγική εργασία. Έτσι κυριαρχείται από το αίσθημα ανασφάλειας, που του αποδυναμώνει κάθε έννοια ανεξαρτησίας και αυτοπροσδιορισμού ως αυτοδύναμου ατόμου. Περιορίζεται, λοιπόν, η αυτενέργειά του, στην ικανοποίηση του ενστίκτου της αυτοσυντήρησης μέσα από την επαιτεία  και τον παρασιτισμό.
 

Για αιώνες τώρα δυστυχώς, αυτή ήταν η επιλογή του ατόμου με ειδικές ανάγκες, που έχει ταυτιστεί στη συνείδηση του κόσμου με την έννοια της ζητιανιάς και της κακομοιριάς. Μέσα σε τέτοιες συνθήκες, αναπτύχθηκε ο γνωστός τρόπος περιθωριοποιημένης ζωής. Τα αισθήματα μειωμένης αξίας και μίσους, που αναπόφευκτα δημιουργούνται στα άτομα με ειδικές ανάγκες, επηρεάζουν τις σχέσεις τους με τη κοινωνία. Η συμπεριφορά της υπακοής και ο βουβός πόνος επιβραβεύονται με ευσπλαχνία και φιλανθρωπικές χειρονομίες. Η υπερβολική προσαρμοστικότητα που τους ζητούν και στην οποία τους εξαναγκάζουν, τους καταστρέφει και τα τελευταία υπολείμματα της ταυτότητάς τους. Έτσι παρουσιάζονται τα γνωστά και προσαρμοσμένα στο ρόλο αυτό γνωρίσματα συμπεριφοράς που καλλιεργούνται συνειδητά ή και χωρίς να το αντιλαμβάνονται π.χ. η έλλειψη υπευθυνότητας και αυτοπεποίθησης. 

Σε όλους τους τομείς γίνονται εξαρτημένοι, ανίατοι, που πρέπει άλλοι να τους βοηθούν, να τους φροντίζουν, να τους κάνουν τις δουλειές τους. Η αντιμετώπιση αυτή έχει σαν αποτέλεσμα να αποδυναμωθεί κάθε θέληση και παρόρμηση που αργότερα γίνεται μεγάλο εμπόδιο στη ζωή τους. Παραμένουν πολύ στην ειδική αυτή κατάσταση και μόνο με μεγάλη προσπάθεια θα μπορέσουν αργότερα να εγκαταλείψουν το ρόλο του μειονεκτικού και περιθωριοποιημένου ατόμου.


Σχετικά με τα παιδιά με φυσικές αναπηρίες, τα παιδιά αυτά μπορεί να είναι ένα μεγάλο φορτίο στους γονείς τους τόσο σε χρόνο και χρήμα, όσο και εξ αιτίας της κοινωνικής αποδοκιμασίας που δέχεται ο γονέας τους, ο οποίος τελικά αντιδρά συχνά, αργά ή γρήγορα κατά 2 τρόπους (ατυχείς):

1. Να αισθάνεται ενοχή, θυμό, ή κοινωνικά στιγματισμένος, επειδή έφερε στον κόσμο ένα ελαττωματικό παιδί, με αποτέλεσμα να απωθεί το παιδί αυτό.

2. Μπορεί ο γονέας, από γνήσια συμπάθεια ή από αντίδραση για την «ενοχή» του, να κάνει ό,τι του είναι δυνατό για να αποζημιώσει το παιδί από τις δυστυχίες του.

Και οι δύο αυτές αντιδράσεις (των γονιών), επιδρούν αρνητικά στο παιδί (με τη φυσική αναπηρία) που κι εκείνο αισθάνεται «ένοχο», αν οι γονείς  του αισθάνονται έτσι, και τείνει να κατηγορεί τον εαυτό τους και τους γονείς του, με παράλληλα αισθήματα έχθρας. Αυτές οι καταστάσεις δημιουργούν σ’ αυτό το παιδί άγχος που έρχεται να προστεθεί στην ένταση και το άγχος που του δημιουργεί η ίδια η φυσική του αναπηρία, στη προσπάθεια να αντεπεξέλθει στις απλές δραστηριότητες της «κανονικής» ζωής. Από το άλλο μέρος, εξαιτίας της αναπηρίας του, η κοινωνία δεν περιμένει απ’ αυτό το παιδί πολλά πράγματα. 

Οι γονείς του κινητικά ανίκανου παιδιού, στην προσπάθειά τους να σπρώξουν το παιδί τους να ασχοληθεί με μη-κινητικές δραστηριότητες, ιδίως διανοητικές, μπορεί να του προσθέσουν παραπάνω άγχος, όταν το παιδί αυτό δεν διαθέτει τις κατάλληλες διανοητικές ικανότητες.

Σε ερευνητικές εργασίες βρέθηκε ότι τα άτομα με κινητική ή άλλη φυσική αναπηρία, αισθάνονται τη ζωή τους πιο δύσκολη σε σύγκριση μ’ αυτή των «υγιών» ατόμων. (Κι αυτό το αίσθημα είναι φυσικό να υπάρχει, αφού η δομή της κοινωνίας και του περιβάλλοντος, που ζει το φυσικά ανίκανο άτομο, είναι τέτοια που «ως επί το πλείστον» εξυπηρετεί τους «υγιείς»). Όμως, βρέθηκε ότι οι δυσκολίες αυτές δεν ελαττώνουν τις ικανοποιήσεις τους στη ζωή, ούτε και την ευτυχία τους.
 

Ερευνώντας τη σχέση Υγείας-Ευτυχίας,
 βρήκε ότι η καλή υγεία δεν είναι προϋπόθεση για την ευτυχία και η σχέση Υγείας-Ευτυχίας είναι μάλλον αδύναμη. Φαίνεται ότι μόνο σε στάδια που η υγεία συνδέεται με θάνατο ή φόβο θανάτου, κάνει την ευτυχία δύσκολη ή αδύνατη.
 Πραγματικά ο ίδιος ερευνητής βρήκε ότι πολλοί άνθρωποι με χρόνια αλλά όχι θανατηφόρα προβλήματα υγείας, φαίνονται αρκετά ευτυχισμένοι κι ακόμη φαίνεται να αντλούν κάποια ευτυχία από την ικανότητά τους να αντεπεξέρχονται στις δυσκολίες τους.

Σε έρευνά
 ρώτησαν φυσικά ανάπηρα άτομα αν θα εύχονται να μην είναι ανάπηρα. 49% απάντησαν θετικά ενώ 51% απάντησαν αρνητικά.

Σε άλλη ερώτηση, των φυσικά αυτών ανάπηρων ατόμων, αν θεωρούσαν την αναπηρία τους σαν:

1. ένα γεγονός της ζωής,

2. ένα εμπόδιο («μπελά»),

3. μια αιτία δημιουργίας ματαιώσεων (Frustrations),

4. ένα τρομερό πράγμα που τους συνέβηκε,

5. το χειρότερο πράγμα που τους συνέβηκε ποτέ, 

οι απαντήσεις ήσαν:

1. το 60% θεωρούσαν την αναπηρία τους σαν ένα γεγονός της ζωής 

2. το 50% θεωρούσαν την αναπηρία τους σαν ένα εμπόδιο («μπελά»)

3. το 19% θεωρούσαν την αναπηρία τους σαν μια αιτία δημιουργίας ματαιώσεων

4. το 11% θεωρούσαν την αναπηρία τους σαν ένα τρομερό πράγμα που τους συνέβηκε

5. το   7% θεωρούσαν την αναπηρία τους σαν το χειρότερο πράγμα που τους συνέβηκε ποτέ


Όταν συζητήθηκαν τα ευρήματα αυτά με μη-ανάπηρα άτομα, αυτά δεν πίστεψαν ότι οι άνθρωποι με αναπηρίες δεν θα προτιμούσαν να ήσαν υγιείς. Υποστήριξαν (οι μη-ανάπηροι) ότι αν προσφερόταν η ευκαιρία στα ανάπηρα άτομα να απαλλαγούν απ’ την αναπηρία τους, σχεδόν όλοι θα διάλεγαν την απαλλαγή, κι ότι αυτοί που απάντησαν ότι δεν θα ήθελα να απαλλαγούν είτε αμύνονται, είτε δεν θέλουν να εμπνέουν οίκτο...


Σε άλλη μελέτη
  σε φυσικά αναπήρους ενήλικες (77% των οποίων είχαν ορθοπεδική αναπηρία), έγινε η ερώτηση: «Αν υπήρχε κάποια χειρουργική επέμβαση διαθέσιμη που να εγγυάται τη πλήρη θεραπεία της αναπηρίας σας (χωρίς κίνδυνο), θα θέλατε να υποβληθείτε σ’ αυτή;» 

Από τα άτομα που ήσαν φυσικά ανάπηρα από τη γέννησή τους ή από μικρή παιδική ηλικία, 50% θα διάλεγαν το χειρουργείο, ενώ οι άλλοι 50% όχι. 

Αυτοί που απάντησαν «όχι» ήσαν πιο ικανοποιημένοι από ό,τι κατάφερναν στη ζωή τους< σε σύγκριση με τους άλλους που απάντησαν «ναι» (χωρίς οι πρώτοι να καταφέρνουν περισσότερα πράγματα από τους δεύτερους). 

Αυτοί που δεν θα ήθελαν να χειρουργηθούν ήσαν ευχαριστημένοι με τη προσωπική τους ταυτότητα και είχαν το φόβο πως αν υποβάλλονταν σ’ αυτό το χειρουργείο δεν θα ήσαν πια το ίδιο πρόσωπο. 

Αυτοί που είχαν συγγενή αναπηρία θεωρούσαν ότι αυτό ήταν το σώμα που γεννήθηκαν, μεγάλωσαν κι αντιμετώπιζαν τη ζωή. Αν δεν το είχαν πια θα έχαναν το πρόσωπο που τώρα ήσαν, πράγμα που δεν θα ήθελαν. 

Ακόμη κι αυτοί που είχαν επίκτητη αναπηρία από τη παιδική ηλικία, θεωρούσαν ότι θα ήταν παράξενο να μην ήσαν πια «ανάπηροι», κι ότι η αναπηρία μπορεί να τους είχε στερήσει πολλά πράγματα, όμως τους είχε δώσει την ευκαιρία να είναι αυτό που ήσαν τώρα και που δεν θα ήθελαν να χάσουν. 

Από τα υπόλοιπα άτομα, που ερωτήθηκαν, και είχαν επίκτητη αναπηρία από το τέλος της εφηβικής τους ηλικίας είτε κατά την ενήλικη ζωή, απάντησαν όλοι ότι αν το χειρουργείο αυτό τους προσφερόταν πρόσφατα με την εποχή που απέκτησαν την αναπηρία, τότε θα το δεχόντουσαν. 

Όμως, στα 6 χρόνια μετά την επέλευση της αναπηρίας τους, 

· το 37,5% αυτών θα δέχονταν να χειρουργηθούν, 

· το 25% δεν θα δέχονταν να χειρουργηθούν και 

· το 37,5% ήσαν αναποφάσιστοι. 

Αυτοί που θα δέχονταν το χειρουργείο δεν ήσαν ευτυχισμένοι με τη τρέχουσα ζωή τους που ήθελαν. 

Αυτοί που δεν ήθελαν την εγχείρηση αισθάνονταν ότι ωφελήθηκαν από την επέλευση της αναπηρίας τους, ως προς τη προσωπική τους εξέλιξη και ωρίμανση, και δεν θα ήθελαν να διακινδυνεύσουν να χάσουν τους βελτιωμένους εαυτούς τους, με το να ξαναγίνουν φυσικά υγιείς. Έτσι φαίνεται ότι ένας αριθμός ανθρώπων με αναπηρίες έχει συγκεκριμένους λόγους να προτιμούν να μείνουν με την αναπηρία τους. Αισθάνονται ότι έχουν πετύχει (παρά την αναπηρία τους) σπουδαία πράγματα και θέλουν να διατηρήσουν τον τρέχοντα τύπο ζωής τους και τη τρέχουσα προσωπική και κοινωνική ταυτότητά τους.


Σε άλλη μελέτη που αναφέρει ο Yuker
 ερευνήθηκαν οι απόψεις των ανάπηρων ατόμων για τις αναπηρίες τους. Τα δεδομένα βγήκαν από 3 πηγές:

1. Από προσωπικές συνεντεύξεις ανάπηρων ατόμων.

2. Από δημοσιευμένες αυτοβιογραφίες ανθρώπων με αναπηρίες.

3. Από δημοσιευμένα δοκίμια από ανάπηρα άτομα. 

Συνδυάζοντας τα ευρήματα  κι από τις 3 πηγές βγήκαν τα παρακάτω αποτελέσματα:

á. Στο ένα άκρο ήσαν άτομα πολύ πικραμένα για το γεγονός της αναπηρίας τους.

â. Στο μέσο ήταν ο μεγαλύτερος αριθμός ατόμων που απλά δέχονταν την αναπηρία τους σαν μια κατάσταση ζωής, με την οποία έπρεπε να ζήσουν.

ã. Στο άλλο άκρο ήσαν άνθρωποι που χαίρονταν που ήσαν ανάπηροι και «αγκάλιαζαν» την αναπηρία τους.

Ενώ η κοινωνία τείνει να βλέπει την αναπηρία σαν μια συνεχόμενη τραγωδία, βρέθηκε ότι οι απόψεις των αναπήρων ανθρώπων, απέναντι στην αναπηρία τους, είναι οι ίδιες με εκείνες κάθε ομάδας ανθρώπων που προσπαθούν να προσαρμοσθούν σε μια δύσκολη κατάσταση. Όπως και σε οποιαδήποτε δύσκολη κατάσταση λίγα άτομα τη βλέπουν πολύ αρνητικά, λίγα πάλι βρίσκουν κάτι θετικό σ’ αυτές, η πλειονότητα όμως, βρίσκεται ανάμεσα.


Με αυτό τον τρόπο θα έπρεπε να βλέπει κανείς την αναπηρία, δηλ. σαν μια δυσκολία που επιβάλλει περιορισμούς και προβλήματα, όπως συμβαίνει και σ’ άλλες δυσκολίες της ζωής. Η ζωή έχει στοιχεία αγώνα για τον καθένα, κι ο αγώνας του «ανάπηρου» ατόμου δεν είναι διαφορετικός από μια δυσκολία, αλλά δεν είναι η μόνη. Επιπρόσθετα τα άτομα με αναπηρίες, όπως και τα μη-ανάπηρα άτομα, έχουν πολλούς τρόπους να αντιμετωπίζουν την κατάστασή τους και να προσαρμόζονται σ’ αυτήν.
 Στην προσαρμογή, όμως, αυτή θα βοηθήσουν η θετική στάση των άλλων και η άρση των περιβαλλοντικών εμποδίων.

Οι Larson και συν. 1970
, παρατηρούν ότι μπορούμε να διακρίνουμε 2 όψεις του ρόλου του ασθενούς ή και «ανάπηρου» ατόμου: 1)Τον ατομικό, 2)Τον κοινωνικό:

1. Από την προοπτική του ατόμου, το άτομο με αναπηρία μπορεί ή να αναζητά και να θέλει ή αντίθετα να αποφεύγει το ρόλο της «αναπηρίας». Η αντίληψη των «δευτερογενών κερδών» έχει σχέση εδώ: συχνά έχει παρατηρηθεί ότι ορισμένα άτομα με αναπηρίες κάνουν μια ψυχολογική επένδυση στις εξαιρέσεις που τους παρέχει αυτός ο ρόλος (δηλ. του «αναπήρου»). Π.χ. ένας τραυματίας μπορεί ν’ αναζητά τον ανάπηρο ρόλο σαν ένα καταφύγιο στην ανταγωνιστικότητα που υπάρχει σε μια παραγωγικά προσανατολισμένη κοινωνία, μέσα στην οποία ζει. Έχει παρατηρηθεί ότι διαφόρων βαθμών βαρύτητας αναπηρίες, μπορεί να προκαλέσουν παρόμοιες αντιδράσεις στα άτομα που τις φέρουν, ή αντίστροφα παρόμοιου βαθμού βαρύτητας αναπηρίες να προκαλέσουν πολύ διαφορετικές αντιδράσεις σ’ αυτούς που τις έχουν.

2. Η κοινωνιολογική προοπτική του ρόλου του ασθενούς/ανάπηρου αφορά τη στάση της κοινωνίας απέναντι σ’ αυτό το ρόλο. Π.χ. αν η πολιτεία εγκρίνει οικονομικά οφέλη στα άτομα με αναπηρίες, τότε αυτά τα άτομα μπορεί να θέλουν να παρατείνουν το ρόλο του ανάπηρου.


Σχετικά με τους σπουδαστές με αναπηρίες, τα δεδομένα δείχνουν ότι οι σπουδαστές αυτοί αισθάνονται άνετα με μη-ανάπηρους σπουδαστές κι έχουν πολλούς μη-ανάπηρους φίλους, όσους και οι μη-ανάπηροι συσπουδαστές τους. (Fichten και συν. 1986). Όμως, οι σπουδαστές με αναπηρίες, πιστεύουν, επίσης, ότι τα μεγαλύτερα εμπόδια στην ένταξή τους στον χώρο της Ανώτερης/τατης Εκπαίδευσης, είναι οι αξίες των άλλων και η έλλειψη γνώσεων από μέρους τους, κι ότι η κοινωνική απομόνωση είναι ένα σοβαρό και σημαντικό πρόβλημα.


Τα δεδομένα, ακόμη, δείχνουν ότι οι σπουδαστές με αναπηρίες νιώθουν πιο άνετα με άλλους σπουδαστές που έχουν την ίδια αναπηρία μ’ αυτούς, από ό,τι με εκείνους που έχουν διαφορετικού είδους αναπηρία. Ενώ οι απόψεις για τον εαυτό τους είναι θετικές, όμως, οι στάσεις τους απέναντι στους άλλους τόσο με την ίδια όσο και με διαφορετική αναπηρία απ’ αυτούς, είναι κατά κάποιο τρόπο αρνητικές και στερεότυπες.


Ως προς τους καθηγητές τους, τα δεδομένα δείχνουν ότι οι σπουδαστές με αναπηρία νιώθουν τόσο άνετα μ’ αυτούς όσο άνετα νιώθουν οι καθηγητές απέναντί τους.


Επίσης, σε μια άλλη μελέτη
 φαίνεται ότι οι σπουδαστές με αναπηρίες, προτιμούν ένα σύμβουλο με αναπηρία, αλλά μόνο για εκπαιδευτικές ή επαγγελματικές συμβουλές.


Ερευνητικές μελέτες
 πάνω στη στάση των «ανάπηρων» ατόμων απέναντι σε άλλα «ανάπηρα άτομα, τείνουν να δείξουν ότι:

á. Οι «ανάπηροι» άνθρωποι (όπως και οι μη-ανάπηροι) τείνουν να έχουν αρνητικές στάσεις απέναντι σε άλλους «ανάπηρους» ανθρώπους.

â. Ανάμεσα στα «ανάπηρα» άτομα αυτές οι στάσεις δεν είναι τόσο αρνητικές, όσο είναι ανάμεσα στα μη-ανάπηρα άτομα.

ã. Υπάρχει μια τάση στα «ανάπηρα» άτομα να έχουν ευνοϊκή στάση απέναντι σε άτομα με παρόμοια απ’ ό,τι με διαφορετική αναπηρία.

ä. Όταν ζητηθεί από ανθρώπους να κατατάξουν τις αναπηρίες κατά σειρά προτίμησης, η σειρά αυτή προτίμησης είναι γενικά η ίδια ανάμεσα στα φυσικά»ανάπηρα» άτομα κι ανάμεσα σε μη-ανάπηρα άτομα, με περισσότερη προτίμηση (π.χ. για να κάνουν παρέα) τα άτομα με φυσικές αναπηρίες και λιγότερο προτιμώμενους τους ανθρώπους με ψυχικές διαταραχές.


Επίσης άτομα με μια συγκεκριμένη αναπηρία μπορεί να ρίχνουν το βάρος προτίμησής τους σε ομάδες ατόμων που έχουν αυτή τη συγκεκριμένη αναπηρία.


Πάντως, γενικά τα «ανάπηρα» άτομα εκφράζουν πιο ευνοϊκές στάσεις απέναντι σ’ άλλα «ανάπηρα» άτομα από ό,τι τα μη-ανάπηρα άτομα.
 


Η Safilios-Rothschild
 ισχυρίζεται ότι, η σχέση μεταξύ ενός φυσικά «ανάπηρου» ατόμου και του περιβάλλοντός του είναι συνήθως φορτισμένη με άγχος, τείνει να δημιουργήσει συναισθηματική ανησυχία και συνήθως διαμορφώνεται από εμπειρίες με στερεοτυπίες και «εμπόδια». Έτσι το φυσικά «ανάπηρο» άτομο, συχνά, χρειάζεται ν’ αναπτύξει τέτοια συμπεριφορά ώστε να μπορεί να αντεπεξέρχεται και να διατηρεί ικανοποιητικές διαπροσωπικές σχέσεις. Επιπρόσθετα η επιτυχία του φυσικά «ανάπηρου» ατόμου στις κοινωνικές σχέσεις του, εξαρτάται από την ικανότητά του να αναλαμβάνει πρωτοβουλία, να είναι δραστήριο και να εκφράζεται ελεύθερα, καθώς και από το να διεκδικεί τα δικαιώματά του. Επομένως κοινωνικές επιδεξιότητες και διεκδικητική συμπεριφορά είναι ακόμη πιο σπουδαία για ένα άτομο με φυσική αναπηρία, από ό,τι για ένα άλλο χωρίς.
 


Έχει βρεθεί ότι άτομα με φυσική αναπηρία έχουν περισσότερο διεκδικητική συμπεριφορά από ό,τι άτομα χωρίς (φυσική) αναπηρία. Αυτή η διεκδικητική συμπεριφορά διαφέρει σε βαθμό σε διάφορους πολιτισμούς (π.χ. σε Δυτικές κοινωνίες είναι πιο έντονη από ό,τι σε Ασιατικές κοινωνίες).


Ο Labar
 ο ίδιος με κινητική αναπηρία από πολιομυελίτιδα και καθηλωμένος σε αναπηρικό αμαξίδιο από το 1949 μ.Χ., εκφράζοντας τα αισθήματά του λέει: «Το μεγαλύτερο μοναδικό εμπόδιο που έχω αντιμετωπίσει είναι η στάση της κοινωνίας απέναντί μου, καθώς και η δική μου στάση απέναντι στη κοινωνία και εαυτό μου. Εξ αιτίας της έλλειψης φυσικού ελέγχου πάνω στο σώμα μου, αισθανόμουνα έλλειψη ελέγχου του περιβάλλοντός μου. Ξαφνικά (με την έλευση της «αναπηρίας») βρέθηκαν να θεωρούμε τόσο απ’ τη κοινωνία όσο κι απ’ τον εαυτό μου άνισος, μη-αποδοτικός και κατώτερη ανθρώπινη ύπαρξη που χρειαζόταν προστασία, έλεγχο κι απομόνωση. Είχα θυμό και εκδικητικότητα γι’ αυτό, γιατί αισθανόμουνα ανίκανος να εκφράσω τον θυμό μου ανοικτά, σαν το μικρό παιδί που είναι θυμωμένο με τον πατέρα του, αλλά δεν τολμά να το εκφράσει ανοικτά γιατί ο πατέρας είναι μεγαλύτερός του. Η αναπηρική μου καρέκλα αντιπροσώπευε τη φυλακή μου... Τώρα αναγνωρίζει ότι η φυλακή ήταν δικό μου κατασκεύασμα, ήταν εσωτερική κι όχι εξωτερική. Αναγνωρίζω ότι ο κάθε άνθρωπος (τόσο ο μη-ανάπηρος όσο και ο «ανάπηρος») έχει τις φυλακές του κι εξαρτάται απ’ τον καθένα μας το πώς τις αντιμετωπίζουμε. Ενώ, ακόμη, αποδοκιμάζω τη παγίδα της «αναπηρικής καρέκλας», όμως, παρ’ όλα αυτά, τώρα αισθάνομαι ότι έχω αξία και κάτι να συνεισφέρω. Αισθάνομαι ότι η κοινωνική απομόνωση που δοκιμάζει ένα «ανάπηρο» άτομο, οφείλεται κατά μέρος στην επιθυμία της κοινωνίας να απομακρύνει από πάνω της τη δυσάρεστη υπενθύμιση της θνησιμότητάς της. Πραγματικά δεν διαφέρει η στάση αυτή των βαρβάρων που εγκατέλειπαν το «ανάπηρο» βρέφος στην έρημο (απορρίπτοντάς το). Ειδικά Ιδρύματα, για άτομα με αναπηρίες, ειδικά σχολεία, έλλειψη κατάλληλων μέσων συγκοινωνίας, αρχιτεκτονικά εμπόδια, χαμηλής ποιότητας εκπαίδευση των ατόμων αυτών, έλλειψη ευκαιριών εργασίας γι’ αυτούς τους ανθρώπους, έλλειψη καλής ιατρικής φροντίδας τους, είναι όλα δείγματα της πραγματικής στάσης της κοινωνίας απέναντί τους. Κατά την εμπειρία μου κατάλαβα ότι πολλές φορές το ιατρικό επάγγελμα θεωρεί το «ανάπηρο» άτομο «εύθραυστο» που χρειάζεται προστασία κι επομένως παίζει το ρόλο «πατέρα προς παιδί» απέναντί του... Ο γιατρός συχνά ενδιαφέρεται πιο πολύ για την ίδια την ασθένεια (π.χ. πολιομυελίτιδα, μυοπάθεια κ.λ.π.), παρά για το ειδικό παράπονο που του εκφράζει το «ανάπηρο» άτομο (πέρα από την ασθένεια).


Ο Labar, επιπρόσθετα προτείνει:

1. Περισσότερη έκθεση και κοινωνική σχέση, του ατόμου με αναπηρία, με τη μη-ανάπηρη κοινότητα.

2. Ένταξη του «ανάπηρου» παιδιού στο δημόσιο σχολείο της γειτονιάς του με επαρκή βοήθεια από το σχολικό προσωπικό, έτσι ώστε τόσο το «ανάπηρο» παιδί όσο και το μη-ανάπηρο να συναναστρέφονται σαν ίσα.

3. Να απαλειφθεί η ιδέα ότι η αναπηρία από μόνη της δημιουργεί ψυχολογικές διαφορές στους ανθρώπους.

4. Να παρέχεται στα «ανάπηρα» άτομα η αναγκαία συναισθηματική, εκπαιδευτική και πολιτική υποστήριξη, προς ενθάρρυνση της πρόσληψής τους σε θέσεις «εξουσίας» σε τομείς, όπως οι Υπηρεσίες Φροντίδας Υγείας, Δημόσια διοίκηση και Πολιτικές επιστήμες.

5. Να δίνεται στα «ανάπηρα» άτομα ψυχολογική υποστήριξη που θα τα βοηθήσει να αισθάνονται άνετα με τον εαυτό τους, πράγμα που θα έκανε και τους άλλους να αισθάνονται άνετα.

6. Να ενθαρρυνθεί, δραστήρια, η διάδοση πληροφοριών από το «ανάπηρο» άτομο σχετικά με τη στάση των άλλων απέναντί του, τα αρχιτεκτονικά αλλά και κοινωνικά εμπόδια που αντιμετωπίζει.

7. Να τονισθούν οι θετικές όψεις της μοναδικότητας του να είναι ο «ανάπηρος» άνθρωπος ο εαυτός του.

8. Να ενθαρρυνθούν θετικές πνευματικές (διανοητικές), ακαδημαϊκές και ψυχολογικές προσδοκίες από το «ανάπηρο» άτομο. Ο Labar απευθύνει μια έκκληση: «Δεχθείτε μας και βοηθείστε μας να δεχθούμε τον εαυτό μας. Επιτρέψτε μας να βγούμε έξω να συμμετέχουμε και να μας υπολογίζουν στη ζωή της κοινότητας... Ενθαρρύνατε την ένταξή μας στη κοινωνία, τόσο όσο μας επιτρέπουν οι φυσικοί μας περιορισμοί».

Ο Mc. Bride 1981, μιλά για τον Glenn Reynolds (Η.Π.Α.), που είναι ένας καταξιωμένος γιατρός, παρά το ότι κινείται σε αναπηρική καρέκλα, όταν σε ηλικία 27 χρόνων 3ετής φοιτητής της Ιατρικής, προσβλήθηκε από πολιομυελίτιδα.

Ο ίδιος ο G. Reynolds τονίζει ότι πολλά από τα προβλήματα των «ανάπηρων» ατόμων είναι ψυχοκοινωνικά και σχετίζονται με τη προσπάθεια να γίνουν πάλι συμμετέχοντα μέλη της κοινωνίας. Αναφερόμενος στην αλλαγή της εικόνας του σώματός του, μετά την επέλευση της «αναπηρίας» του, λέει ότι συχνά η αντίδραση των άλλων απέναντι στα «ανάπηρα» άτομα είναι του τύπου: «Τι κάνεις εσύ εδώ; Ποιός είσαι ;» Επίσης λέει ότι βαθμιαία ο «ανάπηρος» αναπτύσσει μια ανοχή για μερικά εμπόδια που συναντά. «Δεν χρειάζεται το «ανάπηρο» άτομο να λυπούνται γι’ αυτό. Αυτό που χρειάζεται είναι η εμπάθεια των άλλων κι όχι ο οίκτος τους. Θέλει να είναι ανεξάρτητο». Σε ερώτηση πόσο καιρό παίρνει για να αποδεχθεί κάποιος την αναπηρία του, απαντά: «Ποτέ. Ενώ τελικά αναγνωρίζεις και βεβαιώνεις την «αναπηρία» σου σε περίπου 2 χρόνια, όμως, ποτέ δεν την αποδέχεσαι».


Ο G. Reynolds λέει, ακόμη: «Θα ήθελα οι γιατροί να σταματήσουν να εργάζονται για τα «ανάπηρα» άτομα, και να εργάζονται με αυτά». Τονίζει ότι ένα άτομο που έγινε «ανάπηρο», χρειάζεται βοήθεια για να επανενταχθεί στη κοινωνία, και λέει ότι «Είναι έργο όλων η βοήθεια σ’ αυτή την επανένταξη. Οποιοσδήποτε μπορεί να γίνει «ανάπηρος» κάποια στιγμή...». Θέλει τόσο ο ίδιος να συμβάλλει, καθώς επίσης να δει και άλλους συναδέλφους του γιατρούς, να συμβάλλουν στην επίλυση των προβλημάτων (π.χ. μεταφοράς, εργασίας, στέγασης, αρχιτεκτονικών και κοινωνικών εμποδίων) που αντιμετωπίζουν τα άτομα με αναπηρίες. Λέει, επίσης, ότι το «ανάπηρο» άτομο έχει χάσει τη φυσιολογική εικόνα του σώματος και φύλλου του και γι’ αυτό χρειάζεται αποκατάσταση τόσο της αξίας του εαυτού του σε σχέση με τους άλλους, όσο και επανακαθορισμό της σεξουαλικής του στάσης. Λέει: «Το να είναι ο άνθρωπος με αναπηρίες, ένας φορολογούμενος πολίτης (δηλ. να εργάζεται κανονικά) και να γίνει ανεξάρτητος είναι ο στόχος της Αποκατάστασης (Rehabilitation)... Αν η κοινωνία μπορεί να αφαιρέσει τα εμπόδια όλων των ειδών για τα άτομα με αναπηρίες, τότε τα άτομα αυτά δεν θα απαιτούν τόσο πολύ βοήθεια από τους άλλους, και θα είναι έτοιμοι να κερδίσουν το δικό τους μισθό. Έτσι π.χ. αν η κυβέρνηση δεν φροντίσει για την προσπέλαση (από τα άτομα με ειδικές ανάγκες) των μέσων μεταφοράς, με το να προβάλλει αντίρρηση να το κάνει για λόγους οικονομικούς, τότε θα πρέπει να πληρώνει για τη φροντίδα των «ανάπηρων» και ασθενών, που δεν μπορούν να μετακινηθούν και να κυκλοφορήσουν από μόνοι τους, κι αυτοί κοστίζει περισσότερο από το να γίνουν τα μέσα μεταφοράς προσπελάσιμα στα άτομα με ειδικές ανάγκες».


Ένα άτομο με Σκλήρυνση κατά πλάκας, τονίζει ότι: «Χρειάζομαι να βοηθηθώ για να δω τι μπορώ να κάνω κι όχι να μου λένε όλα τα πράγματα που δεν μπορώ να κάνω».


Μια παραπληγική γυναίκα (μετά από τροχαίο) λέει: «Έχω την τάση να σταματώ το μυαλό μου να σκέπτεται το τι δεν μπορώ να κάνω, και βρίσκω ότι μπορώ να ξεχνώ τον περισσότερο καιρό ότι είμαι «ανάπηρη».


Αναφέρονται μερικές γνώμες, ατόμων με κινητικές αναπηρίες, για τον τρόπο ζωής τους.

· «Πολλές φορές δεν βγαίνουμε έξω, γιατί η προσπάθειά μας είναι αποθαρρυντική: ψηλά και ανώμαλα πεζοδρόμια, αδέξιες πόρτες, κι ένας άλλος ατέλειωτο κατάλογος εμποδίων».

· «Γιατί δεν ρυθμίζονται τα φανάρια κυκλοφορίας, ώστε να προλαβαίνουν και τα άτομα με αναπηρίες να διασχίσουν το δρόμο;»

· «Συχνά διερωτώμαι, γιατί δεν έχουν ράμπες τα πεζοδρόμια εκεί που υπάρχουν διαβάσεις πεζών... Δεν θα ήταν ευκολότερο μόνο για εμάς τους «ανάπηρους» αλλά και για τα γεροντικά άτομα».

· «Οι δημόσιες συγκοινωνίες χρειάζεται να ξανασχεδιάσουν την προσπέλαση των οχημάτων τους, που πολλά γεροντικά ή «ανάπηρα» άτομα βρίσκουν αδύνατο να χρησιμοποιήσουν εξ αιτίας των ψηλών σκαλοπατιών».

· «Τα «ανάπηρα» άτομα τρέφονται, φορούν ρούχα, ... όμως παρεμποδίζονται στην καταναλωτική κοινωνία. Η κατασκευή πολλών καταστημάτων είναι τέτοια, που η κυκλοφορία (ενός κινητικά «ανάπηρου») μέσα σ’ αυτά μοιάζει με πορεία στρατιωτικής επίθεσης, ακόμη και για τον πιο έμπειρο στο να σπρώχνει αναπηρικό αμαξίδιο».

· «Μπορώ μόνο ένα τοπικό ναό να επισκεφθώ». (Έλλειψη προσπέλασης).

· «Η Δημόσια Βιβλιοθήκη αυτής της πόλης δεν υπήρξε ποτέ ανοικτή για «ανάπηρα» άτομα».

· «Είμαι πραγματικά ενοχλημένος και απογοητευμένος που η καινούργια πισίνα κολύμβησης δεν έχει διευκολύνσεις για «ανάπηρα» άτομα».

· «Στο χώρο της αναψυχής τα πιο σπουδαία ζητήματα είναι: οι πόρτες να είναι αρκετά πλατειές για τα αναπηρικά αμαξίδια, και να υπάρχουν ειδικές εντομές στο δάπεδο στους κινηματογράφους, θέατρα, γήπεδα ποδοσφαίρου, ώστε να μπορούν να στέκονται με ασφάλεια τα αναπηρικά αμαξίδια».

· «Είναι ουσιαστικό να υπάρχει εύκολη προσπέλαση σε δημόσια κτίρια, μαγαζιά, χώρους αναψυχής κ.λ.π. Επισκέφθηκα μόνο μια φορά κινηματογράφο τα τελευταία 14 χρόνια, και κάθε άλλο παρά αναψυχή είχα, εξαιτίας των προβλημάτων μετακίνησης του αναπηρικού αμαξιδίου».

· «Ένας παραπληγικός φίλος μου δεν έγινε δεκτός σ’ ένα εστιατόριο με τη δικαιολογία ότι θα ανησυχούσε τους άλλους πελάτες. Αν αυτό συνέβαινε σε κάποιο έγχρωμο μετανάστη, τουλάχιστον θα προσέφευγε στη δικαιοσύνη.

· «Προσωπικά θα επισκεπτόμουνα και παρευρισκόμουνα σε πολύ περισσότερους χώρους, αν  ήξερα από πριν ότι υπάρχει χώρος να σταθμεύσω το (αναπηρικό) αυτοκίνητό μου, αν υπήρχε εύκολη προσπέλαση κι αν η παρουσία μου δεν θα έκανε τους άλλους να νιώθουν δυσάρεστα».

· «Η ιδέα και ο τρόπος των διακοπών για τα «ανάπηρα» άτομα φαίνεται... να μοιάζει με αγέλη που οδηγείται σε ένα τόπο (στον τόπο διακοπών/κατασκηνώσεων) τον ίδιο κάθε χρόνο, την ίδια εποχή, δηλ. ή πριν αρχίσει το καλοκαίρι ή όταν τελειώνει... Φαίνεται πως η ελευθερία επιλογής «βγαίνει έξω» όταν «μπαίνει μέσα» η αναπηρία».

· «Αν τα ξενοδοχεία είχαν πλατείες πόρτες, κατάλληλες τουαλέτες... χαμηλά τοποθετημένους διακόπτες: ηλεκτρικού, πρίζες, νιπτήρες, κ.λ.π. όλα αυτά θα έκαναν τα «ανάπηρα» άτομα λιγότερο εξαρτημένα κι επομένως περισσότερο «ενταγμένα» στην έννοια των διακοπών».

· «Το αληθινό μυστικό πίσω από μια ευτυχισμένη και χρήσιμη ζωή ενός «ανάπηρου» ατόμου, είναι απλά το να εργάζεται, αλλά αν είναι δυνατό όχι με άλλα «ανάπηρα» άτομα».

· «Η μεγαλύτερη «επιπλοκή» της συναναστροφής μου με δραστήρια μη-ανάπηρα άτομα είναι το θέμα των χρημάτων που χρειάζεται να διαθέτω για να αντεπεξέλθω μόνος μου στα έξοδά μου. Π.χ. σ’ ένα «μπαρ» με αναστατώνει περισσότερο, αυτή η κατάσταση, από την ίδια την αναπηρία μου».

· «Όσο πιο πολλές υπηρεσίες μπορούν να προσφερθούν στα «ανάπηρα» άτομα για να ενθαρρυνθούν να κινηθούν στο ευρύτερο περιβάλλον τους, τόσο καλύτερα για το γενικό κοινό που ενδεχόμενα θα μάθει να βοηθά αβίαστα και φυσικά».

· «Τα «ανάπηρα» άτομα δεν θα γίνουν ποτέ αποδεκτά στην κοινωνία αν δεν αρχίσει εκπαίδευση από την κορυφή, δηλ. από τους λειτουργούς Υγείας και κοινωνικούς λειτουργούς, τους γιατρούς, τα τοπικά συμβούλια... Πολλά από αυτά τα άτομα μας κοιτούν σαν πολίτες 2ης κατηγορίας.


Σε αναφορά της Rehabilitation International
 αναφέρεται η περίπτωση ενός 34χρονου τετραπληγικού (μετά από τροχαίο ατύχημα), στις Η.Π.Α., ο οποίος είχε δηλώσει ότι θα προτιμούσε να πεθάνει παρά να παραμείνει εξαρτημένος από άλλους. Όταν αυτός ο άνθρωπος ενδιαφέρθηκε και ασχολήθηκε με τους Ηλεκτρονικούς Υπολογιστές και με άλλη προσδεμένη τεχνολογία, που τον διευκόλυνε στη μετακίνηση και έκφραση, αυτό είχε επίδραση στο να αποφασίσει να παραμείνει στη ζωή. Ένα μήνυμα που στέλνει τον υπόλοιπο κόσμο είναι: «Δεν μπορείτε να μας δώσετε πίσω τα χέρια μας και τα πόδια μας, τις κύστεις μας ή τα έντερά μας, αλλά μπορείτε να μας βοηθήσετε να ξανακερδίσουμε λιγουλάκι από την ελευθερία μας και την αξιοπρέπειά μας».


Μία κοπέλα με έλλειψη ενός άνω άκρου στις Η.Π.Α., λέει ότι τον προσθετικό της κηδεμόνα - άγκιστρο τον φορά μόνο όταν βρίσκεται με τους οικείους της. Όταν βρίσκεται σε διάφορες κοινωνικές εκδηλώσεις φορά ένα λαστιχένιο κοσμητικό χέρι, για να αποφεύγει τα βλέμματα αποστροφής ή οίκτου των άλλων. Η ίδια προτιμά τη λειτουργική της πρόσθεση - άγκιστρο, με την οποία και εξυπηρετείται. Σημειώνει ότι αν πήγαινε σε κάποιο χορό φορώντας τη πρόσθεση-άγκιστρο, όλοι οι παρευρισκόμενοι θα «τρελαίνονταν».


O Warren
  βρήκε ότι πολλά άτομα που απόκτησαν κάποια αναπηρία κατά τη διάρκεια της ζωής τους, αναφέρουν ότι οι «φίλοι» τους άφησαν τη στιγμή που τους χρειάζονταν περισσότερο, π.χ. μόλις ανακάλυπταν την προσβολή από τη συγκεκριμένη αναπηρία, όπως π.χ. Σκλήρυνση κατά πλάκας. Ακόμη πολλά άτομα με αναπηρία ανακάλυψαν ότι ο κύκλος φιλίας τους είχε αλλάξει μετά την έναρξη της ασθένειάς τους.


Ένας άνδρας που έχασε τα χέρια του (σε ατύχημα), αναφέρει για τους ανθρώπους του περιβάλλοντός του: «... Ο μόνος τρόπος που θα περίμενα να νιώθω άνετα μαζί τους, είναι όταν κι αυτοί νιώθουν άνετα μαζί μου, κι ο μόνος τρόπος γι’ αυτούς να νιώθουν έτσι είναι εγώ να αισθάνομαι άνετα με τον εαυτό μου».


Ο Zola 1982 (ο ίδιος με μεταπολιομυελιτική συνδρομή) λέει ότι: «Υπάρχουν στην Ψυχολογία δεδομένα που υποστηρίζουν ότι το να ριψοκινδυνεύει κανείς είναι ουσιαστικό στην αύξηση και ανάπτυξή του, κι αυτό ισχύει για όλους τους ανθρώπους.
  Αν η κοινωνία δεν μας αφήνει να έχουμε «φυσιολογικούς» κινδύνους στη ζωή μας (π.χ. με το να δημιουργεί στα άτομα με αναπηρίες, περιβάλλον υπερπροστατευτικό, παρέχοντας διάφορα μέσα για αποφυγή κάθε κινδύνου), πολλοί από εμάς θα φθάσουν στα άκρα για να αποκαταστήσουμε την ύπαρξη αυτών των «φυσιολογικών» κινδύνων. Π.χ. τετραπληγικά άτομα να προσπαθούν να μάθουν σκι, ή «ανάπηροι» οδηγοί αυτοκινήτων να αμελούν να φορούν τις ζώνες ασφαλείας, ή ακόμη να ξεπερνούν το όριο ταχύτητας σε δρόμους που οδηγούν. Υπάρχει μια ανθρώπινη αξιοπρέπεια στον κίνδυνο. Μπορεί όμως να υπάρξει μια απάνθρωπη έλλειψη αξιοπρέπειας στην «ασφάλεια».


Ένας παραπληγικός άνδρας, (μετά από τραυματισμό του Νωτιαίου μυελού του), κάτοικος των Η.Π.Α., λέει ότι το περιβάλλον είναι απροσπέλαστο γι’ αυτόν κυρίως εξ αιτίας της αγνόησης των ανθρώπων που επιτρέπει τη παρουσία εμποδίων σε αυτό το περιβάλλον (π.χ. κατάχρηση ειδικών χώρων παρκαρίσματος για «ανάπηρους» από μη-ανάπηρους ανθρώπους, έλλειψη ράμπων, στενοί ανελκυστήρες ή πόρτες για αναπηρικά αμαξίδια, αρνητικοί τρόποι συμπεριφοράς απέναντι στους «ανάπηρους» κ.ά.). Ο παραπληγικός αυτός άνδρας τονίζει: «Μπορεί να είμαι σε αναπηρικό καρότσι, αλλά δεν παύω να είμαι ένας άνθρωπος και να θέλω να μου συμπεριφέρονται όπως αρμόζει σε κανθέ ανθρώπινο πρόσωπο.  Δεν προσδοκώ μια ειδική προσοχή, ούτε ζητώ παράλογη εκτίμηση. Μόνο θέλω να είμαι ο εαυτός μου. Τα κτίρια, οι χώροι παρκαρίσματος, και η στάση των άλλων ανθρώπων δεν με κάνουν ανάπηρο. Η ΑΓΝΟΗΣΗ (εκ μέρους των άλλων) με κάνει ανάπηρο. Η αγνόηση προκαλεί αναπηρία σε όλους μας».


Ο φυσίατρος Π. Αποσκίτης,
 παραπληγικός ο ίδιος εξ αιτίας τροχαίου ατυχήματος, τονίζει τις πρακτικές δυσκολίες που συναντά (στον Ελλαδικό χώρο) και που αφορούν την εργονομία, τον τρόπο προσπέλασης του περιβάλλοντός του και τελικά τη στάση των άλλων ανθρώπων απέναντι στην αναπηρία. Επισημαίνει: «Το ίδιο πρόβλημα συναντώ και στα θέατρα, στους κινηματογράφους, στα εστιατόρια, όπου δείχνουν ότι δεν θέλουν αναπήρους». Το μήνυμα που στέλνει σε όλους τους Έλληνες με αναπηρίες, είναι: Δουλειά: Αν θέλουν να δίνουν στη κοινωνία κι όχι μόνο να παίρνουν (λόγου χάρη επιδόματα), δεν θα έχουν μεγάλο πρόβλημα αλληλοαποδοχής».


Μία κοινωνική λειτουργός, Ελληνίδα, με κινητική αναπηρία, η Κ. Σεισίδου, λέει: «Πέρασα ένα μεγάλο κομμάτι της ζωής μου για να καταλάβω πως η δική μου αναπηρία δεν είναι ένα φυσικό φαινόμενο. Η οποιαδήποτε αναπηρία, σωματική, ψυχική, πνευματική, που έχει κάποιο άτομο, ήταν, είναι και θα είναι ένα τεράστιο κοινωνικό πρόβλημα.


... Προσπαθούν (άτομα, οργανώσεις), να παρουσιάσουν τον ανάπηρο πάντα βασανισμένο, φτωχό και καταγράφουν γι’ αυτόν τις πιο συγκλονιστικές ιστορίες. Πόσο εποικοδομητικό θα ήταν να παρουσιάζαμε στη ζωή και στον κόσμο τον ανάπηρο με κατοχυρωμένη την προσωπικότητά του. Οι ανάπηροι δεν χρειάζονται πια προγράμματα «προστασίας» για να ζήσουν. Ο σημερινός πολιτισμός θα έπρεπε να βοηθήσει όλους μας να βλέπουμε τον ανάπηρο σαν πρόσωπο, όχι σαν πράγμα με κάποιες μειονεξίες... Θα έπρεπε να καταστρέψουμε την έννοια αυτής της προστασίας. Να ξεκινήσουμε να φυτέψουμε μια νέα κοινωνική πολιτική για  τους ανάπηρους αλλά με τους ανάπηρους μαζί.


Και βέβαια οι ανάπηροι χρειάζονται φιλανθρωπία. Φιλανθρωπία με την έννοια: φιλία προς τον άνθρωπο και όχι εξουσία προς τον ανάπηρο». 


Ο S. Hawking, Βρετανός, γεννημένος το 1942 μ.Χ., προσβλήθηκε από μυατροφική πλευρική σκλήρυνση (ALS) από τα 21 του χρόνια, καθηλωμένος σε αναπηρικό αμαξίδιο, είναι ένας από τους μεγαλύτερους θεωρητικούς φυσικούς του αιώνα μας. Ο ίδιος λέει: «Είναι πολύ σημαντικό να βοηθούνται τα παιδιά με κάποια αναπηρία στο να συναναστρέφονται τους συνομήλικους τους. Αυτό είναι καθοριστικό για την εικόνα που σχηματίζουν για τον εαυτό τους. Πώς θα μπορούσε κανείς να αισθάνεται μέλος της ανθρώπινης φυλής αν τοποθετείται στο περιθώριο από τη νεαρή του ηλικία; Είναι μια μορφή ρατσισμού. Τα βοηθήματα, όπως οι αναπηρικές καρέκλες και οι ηλεκτρονικοί υπολογιστές, παίζουν σημαντικό ρόλο στο ξεπέρασμα των φυσικών δυσχερειών, πολύ πιο σημαντική όμως είναι η σωστή στάση απέναντι στο πρόβλημα. Δεν ωφελεί να παραπονιόμαστε για τη δημόσια συμπεριφορά απέναντι στους ανάπηρους. Είναι στο χέρι των αναπήρων να αλλάξουν το δημόσιο συναίσθημα, με τον ίδιο τρόπο που οι μαύροι και οι γυναίκες άλλαξαν τη δημόσια αντίληψη».


Αξίζει εδώ ν’ αναφερθούν ορισμένα σημεία από αρθράκι με τίτλο: «Στα Πλοκάμια της υποτιθέμενης Φιλανθρωπίας» που έγραψε παραπληγική μαθήτρια Λυκείου στο περιοδικό «Επικοινωνία» της Μαθητικής Κοινότητας Ειδικού Γυμνασίου-Λυκείου (τεύχος: Άνοιξη 1991) του Εθν. Ιδρύματος Αποκ/σεως Αναπήρων. «Η λέξη φιλάνθρωπος είναι σύνθετη και παράγεται από το φίλος και άνθρωπος δηλ. είμαι φίλος, αγαπώ, φιλώ τον άνθρωπο και σε καμία περίπτωση αυτό δεν σημαίνει πως προσβάλλω ή μειώνω την αξιοπρέπειά του.Υπάρχει όμως και μια λέξη, επαιτεία ή ζητιανιά που συχνά πάει μαζί και ας είναι ακριβώς το αντίθετο με τη λέξη φιλανθρωπία. Η Ζητιανιά είναι μια πράξη που ουσιαστικά δεν μειώνει και υποβιβάζει το συγκεκριμένο άτομο μόνο, παρά συμπαρασύρει μαζί του ολόκληρη την κοινωνία. Κι αυτό ακριβώς πετυχαίνουν κάποιες δήθεν «φιλανθρωπικές» εκδηλώσεις όπως η προαναφερθείσα... (η αρθρογράφος αναφέρεται εδώ σε συνεστίαση που διοργανώθηκε από γνωστή ελληνική οργάνωση «υπό την αιγίδα» πολιτιστικού προσώπου για να συγκεντρωθούν χρήματα για κάποιες ανάγκες ατόμων με ειδικές ανάγκες)... Αποτελούμε αναπόσπαστο κομμάτι της κοινωνία και είναι αυτονόητο ότι το κράτος πρόνοιας υποχρεούται να προσφέρει σε όλους τους πολίτες μέριμνα και την κατάλληλη υλικοτεχνική υποδομή. Απαράδεκτο είναι λοιπόν να γίνεται τόσο μεγάλο «νταβαντούρι» απλά και μόνο για να αντιμετωπίσουμε ορισμένους ανθρώπους που έχουν κάποια προβλήματα ως πολίτες β΄ κατηγορίας. Προεκλογικά παρατηρείται το αντίστροφο φαινόμενο, να μας αντιμετωπίζουν και να μας προάγουν δηλαδή στην α΄ κατηγορία πολιτών. Μήπως θα πρέπει να επισημάνουμε πως όταν σκέφτονται άλλοι για μας χωρίς εμάς καταντάει να γίνεται ανθυγιεινό μέχρι και επικίνδυνο για την νοητική και την ψυχική μας ισορροπία και για την ανθρώπινή μας αξιοπρέπεια;».


Σε Αναφορά του Εθνικού Συμβουλίου για Άτομα με Αναπηρίες, των Η.Π.Α., το 1985 μ.Χ. αναφέρεται ότι:

Τα «ανάπηρα» άτομα έχουν λιγότερη κοινωνική ζωή από τα μη-ανάπηρα άτομα. Έτσι: 

· Το 85% των μη-ανάπηρων ανθρώπων συναναστρέφονται τουλάχιστον 1 φορά την εβδομάδα με την οικογένειά τους και φίλους τους, ενώ το ίδιο συμβαίνει σε 75% των «ανάπηρων» ανθρώπων και στο 67% ανάμεσα στους βαριά ανάπηρους ανθρώπους.

· Το 56% όλων των «ανάπηρων» ανθρώπων λένε ότι η αναπηρία τους τους εμποδίζει να κινηθούν, να συναναστραφούν έξω από το σπίτι τους, ή να παρευρεθούν σε πολιτιστικές ή αθλητικές εκδηλώσεις. Αυτό το ποσοστό γίνεται 67% για βαριά ανάπηρα άτομα και 79% για πολύ βαριά ανάπηρα άτομα.

· Τα 2/3 όλων των «ανάπηρων» ατόμων δεν είχαν πάει σε κινηματογράφο τον προηγούμενο χρόνο, (στις Η.Π.Α.). Ενώ σ’ όλο τον ενήλικο πληθυσμό, των Η.Π.Α., μόνο το 22% δήλωσαν ότι δεν είχαν πάει κινηματογράφο τον προηγούμενο χρόνο.

· Τα 3/4 όλων των «ανάπηρων» ατόμων (στις Η.Π.Α.) δεν είχαν δει ζωντανό θέατρο ή ζωντανή μουσική εκτέλεση τον προηγούμενο χρόνο, ενώ ανάμεσα σε όλους τους ενήλικες, των Η.Π.Α., 4 στους 10 δεν είχαν δει.

· Τα 2/3 όλων των «ανάπηρων» ατόμων, στις Η.Π.Α., ποτέ δεν πήγαν σε αθλητικές εκδηλώσεις τον προηγούμενο χρόνο, ενώ το ποσοστό αυτό είναι 50% σε όλο τον ενήλικο πληθυσμό των Η.Π.Α.

· Το 50% των μη-ανάπηρων τρώει σε εστιατόριο τουλάχιστον μια φορά την εβδομάδα, αλλά μόνο 1 στους 3 «ανάπηρους» ανθρώπους το κάνει αυτό. Ένα άλλο 1/3 των «ανάπηρων» ατόμων λένε ότι πηγαίνουν στα εστιατόρια λιγότερο από μια φορά τον μήνα ή ποτέ (Η.Π.Α.).

Ως προς τη συμμετοχή στην κοινωνική ζωή:

· 6 στους 10 μη-ανάπηρους κατοίκους των Η.Π.Α. λένε ότι έχουν κάποια δραστηριότητα σε εθελοντικές ομάδες, θρησκευτικές ομάδες, ομάδες αναψυχής ή άλλες κοινοτικές δραστηριότητες. Μόνο 4 στους 10 «ανάπηρους» κατοίκους των Η.Π.Α. έχουν τέτοιου είδους δραστηριότητες..

· Περίπου 6 στους 10 «ανάπηρους» ανθρώπους (Η.Π.Α.) επισκέπτονται ένα παντοπωλείο τουλάχιστον μια φορά την εβδομάδα, ενώ 90% μη-ανάπηρων ενηλίκων ψωνίζουν τρόφιμα μια φορά την εβδομάδα.

· 69% των «ανάπηρων» ανθρώπων (Η.Π.Α.) λένε ότι είναι κάπως ή πολύ ευχαριστημένοι με τη ζωή τους, ενώ στους μη-ανάπηρους ανθρώπους το ποσοστό είναι 90%.

· 57% των «ανάπηρων» κατοίκων των Η.Π.Α. αισθάνονται ότι η αναπηρία τους τούς έχει εμποδίσει να μπορέσουν να εκδηλώσουν και να χρησιμοποιήσουν ολοκληρωτικά σαν άτομα τις ικανότητές τους, και 

· το 72% των πολύ βαριά ανάπηρων ατόμων πιστεύουν ότι συμβαίνει αυτό.


Μελέτες
 σε φυσικά «ανάπηρα» άτομα  αναφέρουν ότι η θρησκευτική πίστη φαίνεται πως αυξάνει από την αναπηρία.  

· Τα 2/3 των φυσικά «ανάπηρων» ανθρώπων που μελετήθηκαν θεωρούσαν ότι η Χριστιανική τους πίστη τους επηρέασε ευνοϊκά  στην πρόοδό τους στην Αποκατάσταση. Τόνισαν ότι αυτή τους η πίστη ήταν ο παράγοντας που έπαιξε τον σημαντικότερο ρόλο στην διαδικασία αποκατάστασής τους, σε σύγκριση είτε με το ρόλο του «φυσιοθεραπευτή» ή της «προσωπικής τους αποφασιστικότητας». 
Επίσης αυτά τα φυσικά «ανάπηρα» άτομα, αισθάνονταν ότι η προσευχή, οι θρησκευτικές εμπειρίες, σκέψεις και ιδέες ήσαν γενικά σπουδαίες πηγές δύναμης και ανακούφισης γι’ αυτούς. 

· Τα 3/4 των φυσικά «ανάπηρων» ατόμων που μελετήθηκαν προσεύχονταν για την αναπηρία τους. Το περιεχόμενο της προσευχής τους κυμαινόταν από παράκληση για βελτίωση της φυσικής τους κατάστασης μέχρι παράκλησης για να βρουν νόημα και κατανόηση στη ζωή τους σαν «ανάπηρα» άτομα.

6.  Η στάση των μη αναπήρων απέναντι στα άτομα με ειδικές ανάγκες. Ορισμοί και παράγοντες που επηρεάζουν αυτή τη στάση.

Η Στάση περιλαμβάνει 3 κύρια συστατικά: 

1)  δοξασία, 

2)  συναίσθημα, 

3)  συμπεριφορά. 

Έτσι μια «στάση» είναι μια θετική ή αρνητική αντίδραση απέναντι σε ένα αντικείμενο ή υποκείμενο, συνοδευόμενη από ειδικές δοξασίες που τείνουν να εξωθήσουν το άτομο σε ιδιαίτερο τρόπο (συμπεριφοράς) απέναντι σ’ αυτό το αντικείμενο ή υποκείμενο.
 

Ακόμη η Στάση καθορίζεται σαν: «μία ιδέα φορτισμένη με συναίσθημα που προδιαθέτει σε μία κατηγορία ενεργειών απέναντι σε μία ιδιαίτερη κατηγορία κοινωνικών περιστάσεων.» (Αυτή η κατηγορία των κοινωνικών περιστάσεων μπορεί να είναι ένα αντικείμενο, ένα πρόσωπο, ένα γεγονός).
 

Η Στάση των ανθρώπων απέναντι σε ένα θέμα ή σε άλλα άτομα,  είναι το «αποτέλεσμα εμπειριών μάθησης» και η «ικανότητα να μαθαίνει κανείς από την έκθεση» στο αντικείμενο ή υποκείμενο (για το οποίο διαμορφώνει άποψη).

Οι αντιλήψεις σχετικά με την «αναπηρία» αλλάζουν από άτομο σε άτομο, από χώρα σε χώρα, από γενιά σε γενιά κι από σε κοινωνική ομάδα σε κοινωνική ομάδα. Ποτέ δεν είναι σταθερές και σπάνια στατικές. Είναι ατομικές και δυναμικές ανταποκρίσεις που εξελίσσονται με την εμπειρία και τη γνώση.
 

Οι στάσεις της κοινωνίας απέναντι στα άτομα με αναπηρίες μπορεί να κυμαίνονται από θετικές έως αρνητικές, αλλά όπως σημειώνει ο LOMBANA 1980, είναι «ως επί το πλείστον» αρνητικές σε όλες τις κοινωνικές εκφάνσεις. Η έκφραση αυτής της αρνητικής στάσης μπορεί να εκδηλωθεί με τον παρά κάτω τρόπο, όπως χαρακτηριστικά περιγράφει ο BATTY 1966: «Το ανάπηρο άτομο το λυπούνται και από την άλλη μεριά το αγνοούν, το βοηθούν αλλά και το κηδεμονεύουν, το κατανοούν αλλά και το κοιτούν περίεργα. Αλλά σπάνια το λαμβάνουν σοβαρά σαν προσωπικότητα». Η ακραία μορφή της αρνητική αυτής στάσης είναι η πλήρης απόρριψη του ανάπηρου ατόμου, από το κοινωνικό σύνολο που ανήκει, μέχρι σημείου εξόντωσής του.

Θεωρείται ότι το χειρότερο εμπόδιο που αντιμετωπίζουν τα άτομα με ειδικές αναπηρίες  (που είναι και πολύ πιο δύσκολο κι απ’ αυτά τα αρχιτεκτονικά εμπόδια στο να το ξεπεράσουν) είναι οι αρνητικές στάσεις των άλλων συνανθρώπων τους απέναντί τους, που τελικά τους εμποδίζουν να εκπληρώσουν κατάλληλους ρόλους στην κοινωνία.
 
Αυτές οι διάφορες στάσεις των ανθρώπων απέναντι στα άτομα με ειδικές αναπηρίες  φαίνεται πως αναπτύσσονται κυρίως στην παιδική ηλικία των ανθρώπων, μεταξύ 3 και 5 χρόνων, κατά τον WEINBERG 1978.
Ποιοι, όμως, είναι οι ΠΑΡΑΓΟΝΤΕΣ εκείνοι που επηρεάζουν τη ΣΤΑΣΗ των ανθρώπων απέναντι στα άτομα με ειδικές αναπηρίες ;

Σύμφωνα με Ερμηνείες της Ψυχολογίας οι παράγοντες αυτοί αναζητούνται κυρίως σε 6 Πηγές: 

A. κοινωνικές, πολιτιστικές και Ψυχολογικές Πηγές, 

B. Συναισθηματικές και Γνωστικές Πηγές, 

Ã. Συνειδητές και Ασυνείδητες Πηγές, 

Ä. Πηγές Παλιότερης Εμπειρίας και Τωρινής Κατάστασης, 

Å. Πηγές Εσωτερικής και Εξωτερικής Προέλευσης, 

ÓÔ. Πηγές με θεωρητική βάση και Εμπειρικά μελετημένες.
 

Θα εξετάσουμε αναλυτικότερα αυτές τις Πηγές:

Α.  Κοινωνικές, Πολιτιστικές και Ψυχολογικές Πηγές
Παραδείγματα Κοινωνικο-πολιτιστικών παραγόντων είναι: η έμφαση της κοινωνίας στη φυσική ακεραιτότητα, «όμορφο σώμα», προσωπική εμφάνιση, υγεία, αθλητικές επιδόσεις, κ.ά.
, ή η έμφαση σε προσωπικές επιδόσεις και παραγωγικότητας, και στην ικανότητα του ατόμου να είναι επαγγελματικά ανταγωνιστικό και εργαζόμενο αποφέροντας κέρδος
.
Οι κοινωνικο-πολιτιστικέςαπόψεις ενίοτε θεωρούν κατάσταση «κοινωνικού υποβιβασμού» το να είναι κανείς ανάπηρος. Αυτός ο υποβιβασμός συνεπάγεται κοινωνική απόκλιση ή στίγμα επειδή κάποιος είναι ανάπηρος, διαφορετικός ή ξένος.
 

Επίσης η κατάσταση του ανάπηρου ατόμου συχνά εξισώνεται με εκείνη των εθνικών, φυλετικών και θρησκευτικών ομάδων μειονότητας ως προς τη περιθωριοποίηση και τις στερεότυπες αντιλήψεις.
 

Μερικές Ψυχοδυναμικές Πηγές αρνητικής στάσης απέναντι στα άτομα με ειδικές αναπηρίες  αναφέρονται παρακάτω:

1. Ο μη-ανάπηρος άνθρωπος «χρειάζεται» να διαφυλάξει τις αξίες, με τις οποίες γαλουχήθηκε σχετικά με τη σπουδαιότητα ενός ακέραιου σώματος που λειτουργεί.

2. Μηχανισμός «ενοχής από συντροφικότητα». Ο μη-ανάπηρος άνθρωπος φοβάται ότι έχοντας κοινωνική συντροφικότητα με ένα ανάπηρο άνθρωπο μπορεί να θεωρηθεί από τους άλλους σαν ένα σημάδι κάποιας δικής του δυσπροσαρμοστικότητας και κατά συνέπεια να τον οδηγήσει σε κοινωνικό εξοστρακισμό
.

3. Ένας άλλος μηχανισμός βασισμένος στην ενοχή είναι το να αισθάνεσαι «ένοχος» με το να είσαι «ικανός» (υγιής) στο σώμα ή στο μυαλό, αντί να υποφέρεις και να ζεις την αδικία που δοκιμάζει ένα ανάπηρο άτομο. Έτσι με το να μη συνδέεσαι μαζί με το ανάπηρο άτομο βοηθά σαν μια προστατευτική λειτουργία και σαν ένας μηχανισμός ελάττωσης της ενοχής.
  

4. Θεωρείται ότι τα ανάπηρα άτομα προκαλούν ένα είδος αμφιθυμίας με το να δημιουργούν συγχρόνως αισθήματα συμπάθειας αλλά και αποστροφής. Αυτή η κατάσταση προξενεί μια αστάθεια συμπεριφοράς απέναντι τους που γίνεται αντιληπτή σαν να είναι προσωπικά ανεπιθύμητοι.
 Η αμφιθυμία αυτή πιστεύεται ότι εντείνει τα αισθήματα ενοχής τα οποία ελαττώνονται με τη μείωση της αξίας του ανάπηρου ατόμου (από μέρους του μη-ανάπηρου).

5. Επίσης υπάρχει η ψυχοδυναμική που συνδέει την αναπηρία με την προσωπική ευθύνη και τιμωρία για κάποια αμαρτία (αμαρτία του ίδιου του ανάπηρου ή των προγόνων του). Κατά παρόμοιο τρόπο το ανάπηρο άτομο μπορεί να θεωρείται «κακό» γιατί έκανε κάτι λάθος στη ζωή του, ή σαν «επικίνδυνο» αν τυχόν τιμωρήθηκε άδικα και τώρα ζητά εκδίκηση για να εξισορροπήσει την αδικία που του έγινε.

Β.  Συναισθηματικές  και  Γνωστικές Πηγές
Οι συναισθηματικές και Γνωστικές πηγές, περιλαμβάνουν συναισθητικές και διανοητικές αντιδράσεις.

Οι Συναισθηματικές Πηγές αρνητικών στάσεων απέναντι σε ανάπηρα άτομα περιλαμβάνουν:

á. αισθηματική αποστροφή στη θέα ατόμων με ορισμένες αναπηρίες όπως: παραμόρφωση σώματος, καταστάσεις που επηρεάζουν τη συμπεριφορά, κίνηση, ομιλία.
 

â. αντίδραση ανησυχίας ή  άγχους από κάποιον όταν αντιμετωπίζει απειλή της εικόνας ή της ακεραιότητας του σώματος του, π.χ. στην παρουσία ενός ατόμου με μία αναπηρία δημιουργείται φόβος ότι μία παρόμοια βλάβη θα μπορούσε να συμβεί και σ’ αυτόν (τον κάποιο).

γ. η αλληλοεπίδραση με ένα «φυσικά» ανάπηρο άτομο -που παρουσιάζει κάποια απώλεια τμήματος ή λειτουργίας του σώματος- αναζωπυρώνει το άγχος του θανάτου, γιατί (σύμφωνα πάντα με τις θεωρητικές ερμηνείες της Ψυχολογίας) η απώλεια αυτή η σωματική εξισώνεται συμβολικά με την απώλεια (δηλ. θάνατο) του «εγώ» ενός ατόμου, και κατά συνέπεια αρνείται την ασυνείδητη βρεφική του αίσθηση της αθανασίας.

Οι Γνωστικές Πηγές αναφέρονται σε ανησυχίες, παρεξηγημένες δοξασίες και αντιλήψεις ως προς τη φύση της αναπηρίας. Π.χ. :

α. ο «φυσικά» ανάπηρος άνθρωπος με το να παρουσιάζει μια εικόνα διαφορετική και μη οικεία στον μη-ανάπηρο, θεωρείται ανόμοιος (αλλιώτικος) και παράξενος και επομένως ή αποφεύγεται ή προκαλεί αποστροφή.

β. Μία άλλη γνωστική πηγή αποδίδει προσωπική και ηθική ευθύνη στην αιτία της αναπηρίας.

γ. Ακόμη ο φόβος ή καλύτερα ο μύθος «μόλυνσης» ή κληρονομιάς προκαλεί στάση αποστροφής και αποφυγής ορισμένων ειδών αναπηριών (π.χ. ορισμένων τύπων κακοήθων νεοπλασμάτων και του AIDS).

Γ.  Συνειδητές και Ασυνείδητες Πηγές
Ως προς τη στάση του κάποιος απέναντι σε ένα ανάπηρο άτομο, μπορεί να έχει πλήρη επίγνωση των ριζών της (συνειδητή στάση), ή καθόλου επίγνωση (ασυνείδητη στάση). 

Παραδείγματα Συνειδητής Αρνητικής Στάσης απέναντι σε ανάπηρα άτομα περιλαμβάνουν: 

á. Σύνδεση προσωπικής και ηθικής ευθύνης με την αιτιολογία της αναπηρίας.  

â. Φόβο κοινωνικού εξοστρακισμού, όπως κατά το φαινόμενο «ενοχής από συντροφικότητα» (που ήδη αναφέρθηκε στις Ψυχοδυναμικές πηγές αρνητικής στάσης απέναντι σε ανάπηρα άτομα). 

ã. Φόβο «μόλυνσης» ή κληρονομιάς (όπως αναφέρθηκε στις Γνωστικές πηγές). 

Παραδείγματα Ασυνείδητης Αρνητικής Στάσης απέναντι σε ανάπηρα άτομα περιλαμβάνουν: 

á. θεώρηση της αναπηρίας σα μια τιμωρία για αμαρτία ή φόβο τιμωρίας που πρόκειται να έλθει σε κάποιον. 

â. Απειλή της εικόνας του σώματος ή της φυσικής ακεραιότητας. 

ã. Άγχος θανάτου, με τη συμβολική εξίσωση της απώλειας μέρους του σώματος με την απώλεια της ίδιας της ζωής, (όπως ήδη αναφέρθηκε στις Συναισθηματικές Πηγές αρνητικής στάσης απέναντι σε ανάπηρα άτομα). 

Δ.  Πηγές Παλαιότερης Εμπειρίας και Τωρινής Κατάστασης

Από Παλιότερη Εμπειρία πηγές αρνητικής στάσης απέναντι σε ανάπηρα άτομα είναι π.χ. : 

á. Η γονεϊκή έμφαση, στην παιδική ηλικία, της σπουδαιότητας της «υγείας» και της «φυσιολογικότητας». 

â. Ακόμη διάφορες ψευδοδοξασίες που περνιούνται στα παιδιά από τους γονείς, το πολιτιστικό τους ή κοινωνικό τους περιβάλλον όπως π.χ. ότι: η αναπηρία είναι αποτέλεσμα τιμωρίας για προηγούμενες προσωπικές ή προγονικές λανθασμένες πράξεις του ανάπηρου ατόμου.

Πηγές από την Τωρινή Κατάσταση είναι: 

á. Ο φόβος του κοινωνικού εξοστρακισμού από άλλα μη-ανάπηρα άτομα. 

â. Η Αμφίθυμη στάση (απέναντι σε ένα ανάπηρο άτομο) όταν η συμπάθεια και φροντίδα απέναντί του αναμειγνύονται συγχρόνως με αισθήματα αποστροφής και άπωσης. 

ã. Η σύνδεση του αισθήματος «ενοχής» με συναισθήματα αμφιθυμίας (κατά τη συναναστροφή με ανάπηρο άτομο) τα οποία τελικά οδηγούν στην αμαύρωση και δυσφήμηση του ανάπηρου ατόμου, ώστε να μειωθεί το αίσθημα «ενοχής» του μη-ανάπηρου ατόμου.
 Κατά παρόμοιο τρόπο με τον να είναι κανείς μη-ανάπηρος μπορεί να οδηγήσει σε μια προσπάθειά του να αποσυνδέσει τον εαυτό του από το άτομο (στην προκειμένη περίπτωση το ανάπηρο άτομο) που θεωρείται ότι είναι η αιτία του αισθήματος «ενοχής» του. 

ä. Απειλή της σωματικής εικόνας και ακεραιότητας στην παρουσία ατόμου με φυσική παραμόρφωση. 

å. Φόβος «μόλυνσης» όταν συνδέεται κανείς κοινωνικά με άτομα

Ε. Πηγές Εσωτερικής και Εξωτερικής Προέλευσης
Πηγές Εσωτερικής και Εξωτερικής προέλευσης ή αλλιώς: 

1. προερχόμενες από το μη-ανάπηρο άτομο (που εκδηλώνει την κάποια στάση απέναντι σε ένα ανάπηρο άτομο), δηλ. Εσωτερικές πηγές, 

2. προερχόμενες από το ίδιο το ανάπηρο άτομο, δηλ. Εξωτερικές πηγές.

1. Πηγές Εσωτερικής Προέλευσης: Συνδέονται με Δημογραφικά χαρακτηριστικά ή χαρακτηριστικά Προσωπικότητας του Μη-Ανάπηρου (παρατηρητού). Π.χ. Δημογραφικά Χαρακτηριστικά (Μη-Ανάπηρου): 

α) φύλλο, 

β) ηλικία, 

γ) κοινωνικοοικονομική κατάσταση, 

δ) εκπαιδευτικό  επίπεδο, 

ε) περιεχόμενο προηγούμενης επαφής με ανάπηρο άτομο.

á) Φύλλο: Οι γυναίκες, τουλάχιστον στις γραπτές ψυχομετρικές μελέτες π.χ. με την Κλίμακα: ATDP (δηλ. ATTITUDES TOWARD DISABLED PERSONS / Στάσεις Απέναντι σε Ανάπηρα Άτομα)
, φαίνεται να δείχνουν γενικά πιο ευνοϊκή στάση απέναντι σε ανάπηρα άτομα από ό,τι οι άνδρες.

Όμως, οι διαφορές της στάσης, απέναντι σε ανάπηρα άτομα, μεταξύ των δύο φύλλων ποικίλει ανάμεσα στις διάφορες χώρες. Τα δεδομένα από 18 συγκρίσεις παρέχουν ενδείξεις δυνατών τάσεων, αλλά είναι πολύ λίγα για σταθερά αποτελέσματα. Οι μελέτες αυτές δείχνουν ότι: 

· στο Βέλγιο, Αγγλία, Γιουγκοσλαβία: οι γυναίκες έχουν πιο θετική στάση (απέναντι στα ανάπηρα άτομα) από τους άνδρες. 

· Στη Δανία, Φινλανδία, Ινδία, Ισραήλ, Ιταλία, Ισπανία, Πορτογαλία, Σρι-Λάνκα, οι άνδρες φαίνεται να έχουν πιο θετική στάση από τις γυναίκες. 

· Στην Κόστα-Ρίκα, Γαλλία, Ιαπωνία, Ταϊβάνη (Εθνικιστική Κίνα), τα δεδομένα δείχνουν ότι δεν υπάρχουν διαφορές ανάμεσα στα δύο φύλλα. 

· Άλλα, πάλι, δεδομένα δείχνουν ότι στις Η.Π.Α. οι διαφορές ανάμεσα στα δύο φύλλα (ως προς τη στάση τους απέναντι σε ανάπηρα άτομα), έχουν αλλάξει με το χρόνο, πιθανόν σα μια συνέπεια της τάσης προς εξίσωση της κατάστασης των γυναικών με των ανδρών. 

Από 49 συγκρίσεις που έγιναν πριν το 1970 μ.Χ.: 

· το 59% έδειξαν ότι οι γυναίκες είχαν πιο θετική στάση, 

· το 39% δεν έδειξε καμμιά διαφορά. 

Από τις 25 συγκρίσεις που έγιναν στα 1980 μ.Χ. μόνο 

· το 20% έδειξαν τις γυναίκες να έχουν πιο θετική στάση και 

· το 68% δεν έδειξαν κάποια διαφορά. 

Υπάρχει μια ξεκάθαρη τάση προς λιγότερες διαφορές -ως προς τη στάση απέναντι στα ανάπηρα άτομα- ανάμεσα στα δύο φύλλα.

Κατά φύλλο διαφέρει και η στάση απέναντι στα διάφορα είδη αναπηρίας. Έτσι σε εργασία των RICHARDSON και συν. 1961, τα κορίτσια (10 - 11 χρ.) είχαν τη λιγότερη προτίμηση σε αναπηρίες που επηρεάζουν τις κοινωνικές σχέσεις (π.χ. παχυσαρκία, παραμορφώσεις προσώπου), ενώ τα αγόρια (10 - 11 χρ.) είχαν λιγότερη προτίμηση για αναπηρίες που περιορίζουν τη φυσική δραστηριότητα (π.χ. έλλειψη χεριού, παράλυτα κάτω άκρα).

â) Ηλικία: Οι νέοι ενήλικες φαίνεται να είναι πιο δεκτικοί απέναντι στα ανάπηρα άτομα σε σχέση με τους εφήβους ή τους ηλικιωμένους.

Η RYAN 1981, επανεξέτασε τη Βιβλιογραφία και συμπέρανε ότι ενώ πολλές μελέτες είναι μεθοδολογικά ανεπαρκείς, δείχνουν ότι οι στάσεις, απέναντι σε ανάπηρα άτομα, τείνουν να γίνονται πιο ευνοϊκές από την πρώιμη παιδική ηλικία προς την όψιμη εφηβεία και μετά δείχνουν μια κλίση προς τα κάτω (πτώση). Υπάρχει μια άνοδος (της ευνοϊκής αυτής στάσης ) από την πρώιμη προς την όψιμη ενήλικη, που ακολουθείται από ελάττωση ανάμεσα στους ηλικιωμένους. Και ο GOZALI 1971 λέει ότι η θετικότητα της στάσης απέναντι στα ανάπηρα άτομα (μετρούμενη με την Κλίμακα: ATDP) δεν έχει γραμμική σχέση με την ηλικία. Έτσι η στάση αυτή γίνεται πιο θετική καθώς τα άτομα ωριμάζουν από την εφηβική στη νεαρή ενήλικη ζωή και την ενήλικη ζωή. Όμως, άτομα πάνω από 51 χρ. Τείνουν να έχουν λιγότερο θετική στάση από τα νεώτερα άτομα. 
Συμπερασματικά φαίνεται ότι οι στάσεις, απέναντι σε ανάπηρα άτομα, είναι γενικά πιο θετικές την όψιμη παιδική ηλικία και στην ενήλικη ζωή και λιγότερο ευνοϊκές στην πρώιμη παιδική ηλικία, εφηβεία, και γεροντική ηλικία.

Κατά ηλικία φαίνεται πως διαφέρει η στάση των ανθρώπων απέναντι στα διάφορα είδη αναπηρίας. Έτσι π.χ. 

· μεταξύ των παιδιών οι ακρωτηριασμοί φαίνεται να έχουν το πιο σοβαρό κοινωνικό στίγμα.
 

· Η μέση ηλικία φαίνεται πως θεωρεί χειρότερη γενικά τη «φυσική» αναπηρία, 

· ενώ η γεροντική ηλικία φαίνεται να θεωρεί χειρότερη τη διανοητική ασθένεια και καθυστέρηση.

Οι YUKER και συν. 1966/1970, υποστηρίζουν ότι ανάμεσα στους ενήλικες οι επιδράσεις της ηλικίας (ως προς τη στάση απέναντι σε ανάπηρα άτομα) συγχέονται τόσο από την επίδραση της εκπαίδευσης όσο και από την επίδραση του μεγέθους της επαφής των μη-ανάπηρων με τα ανάπηρα άτομα.

Ο YUKER 1992, καταλήγει ότι τελικά η ηλικία έχει ελάχιστη συσχέτιση με τη στάση του μη-ανάπηρου απέναντι στο ανάπηρο άτομο.

Επίσης ο YUKER 1986, παρατηρεί ότι αξίζει να μελετηθούν τυχόν αλλαγές στη στάση των παιδιών του Δημοτικού και του Γυμνασίου, απέναντι στα ανάπηρα άτομα, που μπορεί να εμφανισθούν στο μέλλον, αντανακλώντας την επίδραση της ένταξης των ανάπηρων μαθητών στο σύστημα των Δημόσιων Σχολείων (πράγμα που συμβαίνει στις Η.Π.Α.).

ã) Η Κοινωνικο-οικονομική Κατάσταση του μη-ανάπηρου ατόμου θεωρείται ότι πολύ λίγο συσχετίζεται με τη στάση του απέναντι σε ανάπηρα άτομα

Η  εργασία του μη-ανάπηρου, σαν παράγοντας που επηρεάζει τη στάση του απέναντι στα ανάπηρα άτομα, μπορεί να συγχυθεί με τον παράγοντα «εκπαίδευση». Μερικές μελέτες αναφέρουν διαφορές ως προς τη στάση στις διάφορες ασχολίες. Π.χ. οι ENGLISH και συν. 1971, αναφέρουν ότι οι γυναίκες δακτυλογράφοι είχαν πιο ευνοϊκή στάση από τις γυναίκες αεροσυνοδούς. Όμως το πιο σημαντικό ερώτημα είναι: ποια είναι η στάση των ανθρώπων που ασχολούνται σε επαγγέλματα όπου βοηθούν άμεσα τον άνθρωπο που πάσχει: (π.χ. γιατροί, νοσηλευτικό προσωπικό, ψυχολόγοι, κοινωνικοί λειτουργοί, φυσικοθεραπευτές, εργοθεραπευτές κ.ά.). Θα περίμενε κανείς να έχουν θετική στάση (απέναντι στα ανάπηρα άτομα). Τα δεδομένα όμως δείχνουν ότι συχνά έχουν πιο αρνητική στάση από αυτή των μη ασχολουμένων με τέτοια επαγγέλματα. Ακόμη και το προσωπικό που ασχολείται με την Αποκατάσταση των ατόμων με αναπηρίες, βρέθηκε, σε μερικές μελέτες, να έχει αρνητική στάση απέναντί τους. 

 Αυτή η αρνητική στάση μπορεί να αποδοθεί στο γεγονός ότι όταν το Προσωπικό Αποκατάστασης συσχετίζεται με του «πελάτες» του (δηλ. τα άτομα με αναπηρίες), οι πελάτες αυτοί βρίσκονται τόσο σε εξαρτημένη θέση όσο και σε κατώτερη κατάσταση (αυτής του Προσωπικού Αποκατάστασης), και η κάθε μία απ’ αυτές τις καταστάσεις τείνει να προκαλέσει αρνητική στάση αυτού του Προσωπικού απέναντι στα άτομα με αναπηρίες.

Σε αναδρομή στη Βιβλιογραφία, του WILLS 1978, βγαίνει το συμπέρασμα ότι η στάση (απέναντι στα ανάπηρα άτομα) των εργαζόμενων στα επαγγέλματα βοήθειας στον πάσχοντα άνθρωπο επηρεάζεται από τα χαρακτηριστικά του «πελάτη» (δηλ. του ανάπηρου ατόμου) όπως τη «βολικότητά» του, τη δεκτικότητά του για θεραπεία, και το κατά πόσο συμπαθής είναι.

Έχει βρεθεί ότι ομάδες ανθρώπων με ψηλότερο εισόδημα έχουν πιο ευνοϊκές στάσεις απέναντι σε συναισθηματικά και διανοητικά ανάπηρα άτομα από ό,τι χαμηλότερου εισοδήματος ομάδες.
 Παρ’ όλα αυτά δε βρέθηκαν διαφορές ως προς τη στάση τους απέναντι στις «φυσικές» αναπηρίες.

ä) Εκπαίδευση: Έχει βρεθεί ότι όσο ψηλότερο είναι το επίπεδο της επίσημης εκπαίδευσης των ανθρώπων τόσο θετικότερη είναι και η στάση τους απέναντι τα ανάπηρα άτομα.

Η συσχέτιση μεταξύ αριθμού χρόνων εκπαίδευσης των ανθρώπων και της στάσης τους απέναντι σε ανάπηρα άτομα έχει μέσο όρο συντελεστού: 0,20, ενώ η συσχέτιση γνώσεων των ανθρώπων πάνω σε θέματα ανικανότητα αναπηρία και την στάσης τους, απέναντι στα άτομα με ανικανότητες/ αναπηρίες, έχει μέσο όρο συντελεστού 0,30.

Ο YUKER 1986, αναφέρει ότι ο παράγοντας «Εκπαίδευση» συγχέεται με τον παράγοντα «Ηλικία» ως προς την επίδρασή τους πάνω στη στάση των ανθρώπων απέναντι στα ανάπηρα άτομα.

Παρά, όμως, τον συγχυτικό παράγοντα της ηλικίας, που προκαλεί δυσκολίες στην έρευνα, οι περισσότερες μελέτες συμπέραναν ότι το εκπαιδευτικό επίπεδο συσχετίζεται θετικά με περισσότερο ευνοϊκές στάσεις των ανθρώπων απέναντι στα άτομα με αναπηρίες.

 

ε)  Η Έκταση της Προηγούμενης Επαφής με τα Ανάπηρα Άτομα: θεωρείται ότι όσο περισσότερο έχει κανείς συσχετισθεί με μέλη ενός πληθυσμού ανάπηρων ατόμων, σε ίσες βάσεις και με ένα θετικό τρόπο, τόσο περισσότερο τείνουν οι απόψεις του και η στάση του (απέναντι στα ανάπηρα άτομα) να είναι θετικές και απαλλαγμένες από κοινωνικές προκαταλήψεις.
 

Ο YUKER 1992, επεξηγεί: Επαφές και αλληλεπιδράσεις με ανάπηρα άτομα οι οποίες είναι προσωπικές, ανταποδοτικές, και χαρακτηρίζονται από συνεργασία, οικειότητα και γίνονται με «ίσους όρους» (π.χ.: φιλία), συνήθως παρέχουν θετικές πληροφορίες (για τα ανάπηρα άτομα) και τείνουν να έχουν σαν αποτέλεσμα θετική στάση απέναντί τους. Έτσι άτομα με στενό φίλο που είναι ανάπηρος, έχουν θετική στάση απέναντι στα ανάπηρα άτομα. Αντίθετα επαφές και αλληλεπιδράσεις οι οποίες επικεντρώνουν την προσοχή είτε στην αναπηρία ή σε αρνητικά χαρακτηριστικά των ατόμων με αναπηρίες (όπως π.χ. στα πλαίσια θεραπευτικής αντιμετώπισης αυτών των ατόμων), συχνά έχουν σαν αποτέλεσμα αρνητική στάση απέναντί τους (όπως π.χ. από το Νοσηλευτικό Προσωπικό ή Προσωπικό Αποκατάστασης).

Χαρακτηριστικά Προσωπικότητας (Μη-Ανάπηρου ή Παρατηρητού) που συνδέονται με τις Πηγές Εσωτερικής Προέλευσης: Χαρακτηριστικά Προσωπικότητας των ανθρώπων που επηρεάζουν αρνητικά τη στάση τους απέναντι σε ανάπηρα άτομα περιλαμβάνουν: εθνοκεντρισμό, αυταρχικότητα, δογματισμό, ακαμψία, ναρκισσισμό, επιθετικότητα, έλλειψη αυτογνωσίας, χαμηλή αυτοεκτίμηση ή φτωχή αυτοαντίληψη, αδυναμία του «εγώ», έλλειψη αυτοϊκανοποίησης ή σωματικής ικανοποίησης, άγχος, δυσανοχή σε διφορούμενες έννοιες, διαπροσωπική απαλλοτρίωση.

2) Πηγές Εξωτερικής Προέλευσης (αρνητικών στάσεων απέναντι σε ανάπηρα άτομα). Αυτές αναφέρονται στο ίδιο το ανάπηρο άτομο. Π.χ.: τρόποι συμπεριφοράς (από μέρους των ανάπηρων ατόμων) που προκαλούν προκατάληψη
  δηλ. πράξεις ανάπηρων ατόμων που ερμηνεύονται από τα μη-ανάπηρα σα μη παραδεκτές ή αρνητικές, όπως: υπερεξάρτηση, αναζήτηση δευτερευόντων κερδών και οικονομικών αντικινήτρων ώστε να μην ασχοληθεί (ο ανάπηρος) με επικερδή εργασία, ή ακόμη το να είναι (ο ανάπηρος) σε ανασφάλεια, φοβισμένη ή απαθή κατάσταση και απόσυρση από την κοινωνική επαφή. 

Μία 2η ομάδα πηγών Εξωτερικής Προέλευσης είναι παράγοντες που συνδέονται με την ίδια την αναπηρία. Π.χ. οι μη-ανάπηροι άνθρωποι έχουν πιο αρνητική στάση απέναντι σε κοινωνικά, διανοητικά και ψυχιατρικά ανάπηρα άτομα από ότι απέναντι σε άτομα με φυσική ή αισθητηριακή αναπηρία.

Άλλοι παράγοντες που συνδέονται με την αναπηρία (και επηρεάζουν τη στάση των άλλων) είναι το επίπεδο της σοβαρότητας της αναπηρίας, το πόσο εμφανής είναι, και το πόσο έχει επιδράσει στο κοσμητικό και αισθητικό επίπεδο.

Επίσης σπουδαίοι παράγοντες (που μπορεί να επηρεάσουν τη στάση των άλλων) είναι και ποια τμήματα ή λειτουργίες του σώματος έχουν επηρεασθεί από την αναπηρία.

ΣΤ. Πηγές με θεωρητική βάση και Εμπειρικά μελετημένες
Με Θεωρητική Βάση : οι περισσότεροι προτεινόμενοι παράγοντες αρνητικής στάσης απέναντι στα ανάπηρα άτομα είναι θεωρητικά βασισμένοι. Περιλαμβάνουν, επιρροές και εμπειρίες της παιδικής ηλικίας, την ποικιλία των αναπτυξιακών και ψυχοδυναμικών μηχανισμών, απειλές για την ακεραιότητα του σώματος κ.λπ.

Παραδείγματα Εμπειρικών Ευρημάτων περιλαμβάνουν τα αποτελέσματα μελετών που προέρχονται από τη χρησιμοποίηση Κλιμάκων (Ερωτηματολογίων), όπως είναι η Κλίμακα Μέτρησης Στάσεων Απέναντι σε Ανάπηρα Άτομα (ATDP SCALE)
, ή η Κλίμακα Φόβου Θανάτου
, κ.ά.

Άλλα παραδείγματα Εμπειρικών Ευρημάτων είναι η σύνδεση με την απόρριψη του ανάπηρου ατόμου ποικιλίας παραγόντων που σχετίζονται με την αναπηρία, καθώς και με ορισμένα δημογραφικά χαρακτηριστικά και προσωπικότητας χαρακτηριστικά του μη-ανάπηρου (όπως ήδη αναφέρθηκαν), μετά από ερευνητικές μελέτες
.

7.  Αναφορά σε διάφορες εργασίες κι ερευνητικές μελέτες, σχετικά με την στάση των μη αναπήρων ατόμων, απέναντι στα άτομα με ειδικές ανάγκες.
O SILLER
 1976(α), λέει ότι οι στάσεις των μη-αναπήρων ατόμων απέναντι στα άτομα με αναπηρίες επηρεάζουν πολύ το βαθμό ένταξης των τελευταίων στην κοινωνία.

Οι SCHNEIDER
 και συν. 1980, σε έρευνα τους πάνω στις στάσεις απέναντι στα «στιγματισμένα» άτομα, μεταξύ των παρατηρήσεων που κάνουν είναι και οι παρακάτω:

1. Όσο ο πολιτισμός γίνεται πιο βιομηχανοποιημένος τόσο γίνεται θετικότερη η στάση των ανθρώπων απέναντι στα ανάπηρα άτομα. Η μοντέρνα κοινωνία αποδέχεται περισσότερο τα «στιγματισμένα» πρόσωπα που κάποτε τα εξοστράκιζε.

2. Η παρουσία άλλων ισχυρών προκαταλήψεων απέναντι σε εθνικές και φυλετικές ομάδες επηρεάζει αρνητικά τη στάση των ανθρώπων απέναντι σε ανάπηρα άτομα.

3. Άτομα με διαταραχές προσωπικότητας ή με προσωπικό άγχος τείνουν να έχουν πιο αρνητική στάση απέναντι σε ανάπηρα άτομα.

4. άτομα με ορισμένα χαρακτηριστικά προσωπικότητας (π.χ. μια δυνατή αίσθηση εσωτερικού ελέγχου) κατατάσσουν αρνητικά τις αναπηρίες που τους λείπει αυτό το χαρακτηριστικό (π.χ. τον αλκοολισμό, όπου υπάρχει φτωχός εσωτερικός αυτοέλεγχος ως προς την πόση αλκοόλ).

5. Το είδος του επαγγέλματος ενός ανθρώπου μπορεί να επηρεάσει τη στάση του απέναντι στα ανάπηρα άτομα. Π.χ. άτομα με επαγγέλματα που δίνουν έμφαση στη φυσική εμφάνιση, κατέτασσαν τις φυσικές αναπηρίες πιο αρνητικά.

6. Η σειρά με την οποία άτομα μιας συγκεκριμένης επαγγελματικής ομάδας κατατάσσουν  (από τη θετικότερη προς την αρνητικότερη στάση) τις αναπηρίες, εξαρτάται και από πόση δυσκολία έχουν δουλεύοντας με τις διάφορες αυτές αναπηρίες. Π.χ. οι δάσκαλοι αποδέχονται,  στους μαθητές τους, κατά σειρά περισσότερης προς λιγότερης αποδοχής: τις αναπηρίες όρασης, τις βλάβες ακοής, τη φυσική αναπηρία, τις ανικανότητες μάθησης, τις συναισθηματικές διαταραχές, τις διανοητικές αναπηρίες. (Οι δάσκαλοι συναντούν μεγαλύτερη δυσκολία, στην ένταξή τους σε κανονικές τάξεις, με τα παιδιά με ψυχολογικές και διανοητικές ανικανότητες).

Οι RICHARDSON και DAVIS
, παρατηρούν ότι το μη-ανάπηρο άτομο συχνά αναφέρει ότι δεν αισθάνεται άνετα και νιώθει αβεβαιότητα όταν συναντά ένα ανάπηρο άτομο.

Αυτά τα αισθήματα αμηχανία, παραξενιάς και αβεβαιότητας που νιώθει το μη ανάπηρο άτομο στις κατά πρόσωπο συσχετίσεις του με ανάπηρο άτομο, μπορεί να προκαλέσουν στερεότυπη και πού ελεγμένη συμπεριφορά (δηλ. με πολύ λίγο αυθορμητισμό)
, και όπως βρήκε ο KLECK 1968, το μη-ανάπηρο άτομο φθάνει στο σημείο να μην εκφράζει αυτά που πιστεύει, διαστρεβλώνοντας κάποτε τις γνώμες του, προκειμένου να ταιριάζουν πιο πολύ σ΄ αυτά που θεωρείται ότι πιστεύει το ανάπηρο άτομο. 

Κατά παρόμοιο τρόπο η SAFILIOS-ROTHSCHILD
, παρατηρεί ότι οι μη-ανάπηροι δεν είναι σίγουροι έως ποιο βαθμό πρέπει να αντιμετωπίσουν τους ανάπηρους ανθρώπους ως «φυσιολογικούς» και φοβούνται μήπως κάνουν κανένα αρνητικό ολισθημα ή δείχνοντας με αυτόν τον τρόπο την αποστροφή τους, γιατί φοβούνται ότι μια τέτοια συμπεριφορά θα μπορούσε «μαγικά» να τους κάνει να αποκτήσουν και οι ίδιοι την «αναπηρία». Δεν μπορούν να επιτρέψουν στον εαυτό τους να θυμώσει με ένα ανάπηρο άτομο, ή να το προσβάλει, παρά την τυχόν ερεθιστική προσωπικότητα του αναπήρου ή την προσβλητική του συμπεριφορά. Επομένως οι μη-ανάπηροι άνθρωποι δεν μπορούν να συμπεριφερθούν αβίαστα, φυσικά, αφού πρέπει να παρακολουθούν προσεκτικά κάθε χειρονομία τους και κάθε λέξη τους, όταν επικοινωνούν με ανάπηρους συνανθρώπους τους.

Οι Mc CONKEY και συν.
, ότι σε έρευνα στην Ιρλανδία το 1981 μ.Χ. σχετικά με το πως αισθάνονται οι άνθρωποι όταν συναντούν ένα ανάπηρο άτομο, πάνω από το 1/4 των ενήλικων που ερωτήθηκαν απάντησαν ότι ένοιωθαν αμήχανα και αυτή η αμηχανία ήταν σε ποσοστό: 

· 26% για τα «φυσικά ανάπηρα άτομα,  

· 26% για τα διανοητικά άρρωστα άτομα,  

· 31% για τα διανοητικά ανάπηρα άτομα.

Ο KLECK
, αναφέρει ότι: τα φυσικά χαρακτηριστικά ενός ατόμου είναι σπουδαίοι καθοριστικοί παράγοντες για το είδος της συμπεριφοράς που εκφράζουν οι άλλοι όταν επικοινωνούν μαζί του πρόσωπο με πρόσωπο. 

Ο JAFFE
, λέει πως υπάρχουν ενδείξεις που δείχνουν ότι κάθε χαρακτηρισμός (ετικέτα) ή περιγραφή αναπηρίας προκαλεί το δικό του συνδυασμό στερεότυπων στάσεων.

Ο TRINGO
, λέει ότι οι στάσεις των ανθρώπων φαίνεται να ποικίλουν ανάλογα με το είδος της αναπηρίας. Βρήκε ότι υπάρχει μια Ιεραρχία προτίμησης των δια φόρων αναπηριών, και τα αποτελέσματά του, ως προς την σειρά προτίμησης, ήσαν παρόμοια με αυτά άλλων  σχετικών  ερευνών
. 

Έτσι βρέθηκε ότι, ανάμεσα στους ανθρώπους, η σειρά προτίμησης των διαφόρων ανικανοτήτων/αναπηριών (από τις περισσότερο προς τις λιγότερο αποδεκτές) ήταν:

1. η φυσική αναπηρία, 

2. οι αισθητηριακές αναπηρίες, 

3. αναπηρίες από κρανιοεγκεφαλικές κακώσεις. 

Οι αναπηρίες που ήσαν σταθερά στην χαμηλότερη κλίμακα προτίμησης ήσαν η διανοητική καθυστέρηση, ο αλκοολισμός και η ψυχική ασθένεια. Ως προς τις φυσικές αναπηρίες ο νανισμός και η κύφωση ήσαν σε χαμηλή κλίμακα προτίμησης (σε σύγκριση με άλλες φυσικές αναπηρίες), ενδεικτικό της επίδρασης ενός παράγοντα αισθητικής. Αλλά την πιο χαμηλή θέση προτίμησης από τις άλλες φυσικές αναπηρίες την είχε η Φυματίωση, ίσως εξ αιτίας της μολυσματικότητας και μεταδοτικότητας.

Οι HARASYMIW και συν.
, παρατηρούν ότι οι αναπηρίες που απορρίπτονται περισσότερο από το κοινό, είναι αυτές που αναγκάζουν το άτομο να παραμένει μακριά από την παραγωγική εργασία.

Σχετικά με το επίμονο «κοίταγμα» ενός αναπήρου ατόμου από ένα άλλο άνθρωπο, ο HENISCH
, Η.Π.Α., λέει ότι ο πολιτισμός μας το απαγορεύει. 

Οι LANGER
 και συν., παρατηρούν ότι οι άνθρωποι κάνουν περισσότερο «κοίταγμα» σε ένα ανάπηρο άτομο όταν νομίζουν ότι δεν τους βλέπει το ανάπηρο αυτό άτομο. Βρήκαν ότι όσο περισσότερες ευκαιρίες έχουν για «κοίταγμα» αναπήρου ατόμου τόσο λιγότερο αποφεύγουν τα άτομα με αναπηρίες. 

Ο DONALDSON
, σημειώνει ότι το «εγκεκριμένο κοίταγμα» είναι ένας σπουδαίος παράγοντας ελάττωσης της αμηχανίας που πολλοί άνθρωποι νιώθουν στην παρουσία ατόμων με αναπηρίες .

Οι MUSSEN και WEINBERG
, παρατηρούν ότι τα άτομα με αναπηρίες θεωρούνται από τους άλλους ανθρώπους: περισσότερο θρησκευόμενοι, λιγότερο αυθόρμητοι και λιγότερο επιθετικοί από το «μέσο» άνθρωπο.

Σχετικά με τη στάση των ανθρώπων απέναντι στο θέμα γάμου ατόμων με αναπηρίες θα αναφέρουμε παρατηρήσεις ορισμένων ερευνητών:

Ο SAFILIOS-ROTHCHILD
, λέει ότι η κοινωνία «επιτρέπει» στα άτομα με αναπηρίες να έρχονται σε γάμο με κάποιο άλλο άτομο με αναπηρίες, αλλά «κατσουφιάζει» αν υπάρξει γάμος μεταξύ ανάπηρου και μη-ανάπηρου ατόμου. Οι μη-ανάπηροι άνθρωποι που έρχονται σε γάμο με ανάπηρο άτομο, αντιμετωπίζονται με υποψία και υπάρχει η τάση να «εξοστρακισθούν». Όμως, φαίνεται ότι οι ανάπηροι άνθρωποι δίνουν μεγάλη αξία στο γάμο με ένα μη-ανάπηρο άνθρωπο, γιατί για τα ανάπηρα άτομα αυτό συμβολίζει μια απόδειξη επιτυχούς ένταξης στη ευρύτερη κοινωνία. Στη περίπτωση ήδη εγγάμων ατόμων που έγιναν ανάπηροι, φαίνεται πως η φύση της πριν την αναπηρίας τους συζυγικής τους σχέσης, είναι αυτή πουν έχει σημαντική επίδραση στην έκβαση της αποκατάστασής τους καθώς και του γάμου τους μετά την επέλευση της αναπηρίας τους. Έτσι αν ο/η μη-ανάπηρος/η σύζυγος ήταν αρκετά ευχαριστημένος/η με το γάμο τους πριν την έναρξη της αναπηρίας, τότε οι πιθανότητες για επιτυχή επανένταξη του αναπήρου ατόμου, μέσα στη οικογένεια του και στο κύκλο των φίλων του, είναι εξαιρετικές. Αντίθετα αν ο/η μη-ανάπηρος/η σύζυγος ήταν δυσαρεστημένος/η με το γάμο πριν την επέλευση της αναπηρίας, τότε το γεγονός της αναπηρίας γίνεται αιτία διαζυγίου.

Σε εργασία των FLORIAN και συν.
, ομάδα μη-αναπήρων ατόμων που ερωτήθηκαν, θεωρούν ότι τα ανάπηρα άτομα με ορθοπεδικές βλάβες στα κάτω άκρα είναι λιγότερο ικανά από τα μη-ανάπηρα άτομα να κάνουν οικογένεια και να λειτουργούν σαν σύζυγοι. Όταν, όμως, ερωτήθηκαν ανάπηρα άτομα με ορθοπεδικές βλάβες στα κάτω άκρα, ποια νόμιζαν ότι είναι η γνώμη των μη-ανάπηρων ατόμων ως προς την ικανότητά τους να κάνουν οικογένεια και να λειτουργήσουν σα σύζυγοι, είχαν (λανθασμένα) πολύ αισιόδοξη άποψη (για αυτή τη γνώμη των μη-ανάπηρων). Επίσης η ομάδα των μη-ανάπηρων ατόμων συμφωνούσαν πιο συχνά από την ομάδα των ανάπηρων ατόμων ως προς το ότι η κοινωνία προτιμά τα ανάπηρα άτομα να παντρεύονται με ανάπηρα άτομα και τα μη-ανάπηρα άτομα να παντρεύονται με μη-ανάπηρα άτομα.

Σε μια έρευνα του SAYED
, ερωτήθηκαν 2ετείς φοιτητές σε ένα Πανεπιστήμιο των Η.Π.Α. Μερικές από τις ερωτήσεις ήσαν:

1.  Θα σκεφτόσασταν να έρθετε σε γάμο με ένα σοβαρά ανάπηρο άτομο;

	Α.Μ.Ε.Α.
	Ναι
	Τάση να το σκεφθούν
	Τάση να μην το σκεφθούν
	Όχι

	Ακρωτηριασμένο
	8%
	2.6%
	28,3%
	32,7%

	Καθηλωμένο σε αμαξίδιο
	7,3%
	24%
	29%
	35%

	Εγκεφαλική Παράλυση
	6,3%
	21,8%
	28%
	39,9%


2.  Θα ερχόσασταν σε γάμο με ένα ελαφρά ανάπηρο άτομο;
	Α.Μ.Ε.Α.
	Ναι
	Τάση να το σκεφθούν
	Τάση να μην το σκεφθούν
	Όχι

	Ακρωτηριασμένο
	15,7%
	27,9%
	26,1%
	25,2%

	Εγκεφαλική Παράλυση
	10,4%
	21,8%
	30,9%
	31,5%


Οι Mc CONKEY και συν.
, αναφέρουν ότι (σύμφωνα με έρευνες με Ερωτηματολόγια), άτομα κάτω των 25 χρόνων, παρά το ότι τείνουν περισσότερο να αισθάνονται δυσάρεστα ή αμήχανα στη παρουσία ενός ανάπηρου ατόμου, από το άλλο μέρος τείνουν να έχουν περισσότερο ευνοϊκή στάση (σε σύγκριση με τις άλλες ηλικιακές ομάδες), για την ένταξη του ανάπηρου στην κοινότητα, καθώς και το να έλθουν σε γάμο με ένα ανάπηρο άτομο.

Σχετικά με τα άτομα με φυσικές αναπηρίες, όπως είναι και οι κινητικές, αναφέρουν
 ότι η κοινωνία βλέπει τα άτομα αυτά σαν: ανίκανα, αβοήθητα, μη παραγωγικά και εξαρτημένα, και επιπρόσθετα θεωρεί ότι αποτελούν μία μειονότητα με μειωμένα προνόμια.

Ο BARKER
, μιλώντας για τους ενήλικες με φυσική αναπηρία, λέει ότι είναι σε μία θέση που μοιάζει μ’ αυτή άλλων μειονοτήτων (π.χ. φυλετικών, θρησκευτικών), κι ότι βρίσκονται σε κοινωνικό εξοστρακισμό επίσημο και ανεπίσημο, από το μεγαλύτερο μέρος της κοινωνίας. Π.χ. 

á. οι εργοδότες ζητούν φυσική υγεία των εργαζομένων (ανεξάρτητα αν η συγκεκριμένη εργασία μπορεί να γίνει αποτελεσματικά από το φυσικά ανάπηρο άτομο). 

â. πολλοί μη-ανάπηροι άνθρωποι αποφεύγουν όσο το δυνατό επαφή με φυσικά ανάπηρα άτομα. 

Υπάρχουν ισχυρές ενδείξεις ότι παρά την ύπαρξη ευνοϊκών απόψεων του κοινού απέναντι στα ανάπηρα άτομα, οι βασικές συχνά ασυνείδητες απόψεις των περισσότερων μη-ανάπηρων ανθρώπων είναι εχθρικές απέναντι στα φυσικά ανάπηρα άτομα, θεωρώντας τα και υποδεέστερα.

Το ανάπηρο άτομο βρίσκεται σε μια περιθωριακή κατάσταση
, μοιάζοντας με τον έφηβο, που κι αυτός βρίσκεται στην περιθωριακή κατάσταση μεταξύ της ελευθερίας και των προνομίων της ενήλικης ζωής και τους περιορισμούς της παιδικής ζωής.

Ο ίδιος συγγραφέας (BARKER) υποστηρίζει ότι ο φυσικά ανάπηρος άνθρωπος που ζει στις αστικές περιοχές συναντά περισσότερο στερεότυπη/αρνητική στάση απ’ τους άλλους, σε σχέση με την αναπηρία του, από ότι αυτός που ζει σε μια κοινότητα (π.χ. χωρίο) όπου οι άλλοι τον γνωρίζουν βαθύτερα σαν άνθρωπο κι έχουν ξεπεράσει την αρνητική στάση που δημιουργείται κατά την πρώτη συνάντησή του με την εξωτερική εμφάνιση της αναπηρίας.

Ο BENTOVIM
, σημειώνει ότι η σπουδαιότητα τής από την αρχή αποδοχής του ανάπηρου παιδιού αντανακλάται στο κατ’ επανάληψη διαπιστούμενο εύρημα ότι η ικανοποιητική συναισθηματική ανάπτυξη του παιδιού με αναπηρία εξαρτάται περισσότερο από τον τρόπο που οι γονείς του σχετίζονται μαζί του. Μακροχρόνια απόρριψη, ή αγχώδης υπερπροστασία (που μπορεί να κρύβει ή να καλύπτει αμφίθυμη εχθρότητα) επιδρούν σημαντικά στο βαθμό αυτοεκτίμησης και εμπιστοσύνης στον εαυτό του, που αναπτύσσει το παιδί. Επιτυχής έγκαιρη επέμβαση (π.χ. από τη θεραπευτική ομάδα), νωρίς από την αρχή, θα μπορούσε να έχει μια βαθιά επίδραση στη ζωή του ανάπηρου παιδιού και της οικογένειάς του τα επόμενα χρόνια. 

Οι γονείς του ανάπηρου παιδιού μπορεί να αντιμετωπίζουν προβλήματα όπως, οικονομικές δυσκολίες, φτωχή στέγαση, ένταση στην έγγαμη ζωή, πίεση για την ανατροφή των άλλων παιδιών τους, μπορεί ακόμη να αισθάνονται ενοχή ή θυμό ή κοινωνικό στιγματισμό επειδή έφεραν στον κόσμο ένα «ελαττωματικό» παιδί
.  Έτσι η κοινωνική ζωή του ανάπηρου παιδιού μπορεί να περιορισθεί σοβαρά και εκτός από τη φυσική του αναπηρία να χρειάζεται να αντιμετωπίσει και την ανάπηρη στάση ενός θυμωμένου, καταπιεσμένου και απελπισμένου γονιού. 

Σε αυτές τις περιπτώσεις (αν και αυτό πρέπει να αποφεύγεται και αν λαμβάνονται προληπτικά μέτρα να μη συμβεί) το ανάπηρο παιδί θα πρέπει να απομακρύνεται από την οικογένειά του, μέχρι να εξομαλυνθούν τα πράγματα, και να εισέρχεται, ενδεχόμενα, σε κάποιο ίδρυμα.

Η SAFILIOS-ROTHSCHILD
, τονίζει ότι πολλές από τις κοινωνικές προσπάθειες για βοήθεια των ανάπηρων ατόμων, συχνά έχουν σαν παρενέργειες τη δημιουργία μεγαλύτερης δυσανεκτικότητας και προκατάληψης απέναντί τους. Π.χ. Εκστρατείες για συγκέντρωση χρημάτων για την Αποκατάσταση ατόμων με αναπηρίες, μπορεί στην προσπάθεια για εξασφάλιση περισσότερων χρημάτων, να υπερδραματοποιήσουν την κατάσταση των ατόμων αυτών, παρουσιάζοντάς τους σαν αβοήθητα θύματα, ανίκανα να επιδοθούν σε κάποια χρήσιμη δραστηριότητα, και έτσι μ’ αυτόν τον τρόπο να ενισχύσουν προκαταλήψεις, φόβους, στερεότυπες ιδέες απέναντι στα άτομα με ειδικές ανάγκες.   

8.  Αλλάζοντας την στάση των μη αναπήρων ατόμων απέναντι στα άτομα με ειδικές ανάγκες.
Όπως ήδη αναφέρθηκε, βασικό εμπόδιο στην πλήρη ένταξη στην κοινωνία που ζουν, των ατόμων με κινητικές ή και άλλες αναπηρίες, είναι η αρνητική στάση των άλλων ανθρώπων απέναντι σε αυτά τα άτομα. Αυτή η αρνητική στάση θεωρείται ότι προέρχεται και δημιουργείται από καταβολές που είναι αποτέλεσμα αμάθειας και προκατάληψης
.

Η Προκατάληψη θεωρείται μία επίκτητη, συναισθηματικά χρωματισμένη στάση που έχει σα στοιχεία της μια εχθρότητα ή προτίμηση απέναντι σε ορισμένα αντικείμενα, πρόσωπα ή δόγματα
.

Στη μελέτη του ο ALPORT
, περιγράφει 5 στοιχεία που συμβάλλουν στη δημιουργία μιας Προκατάληψης: 

1. Η ιστορία του έθνους που ανήκει π.χ. το πρόσωπο για το οποίο υπάρχει η προκατάληψη. 

2. Οι κοινωνικο-πολιτιστικοί παράγοντες όπου συμβαίνει το γεγονός. 

3. Το κλίμα της κατάστασης όπου συμβαίνει το γεγονός. 

4. Η προσωπικότητα της δεδομένης ομάδας ατόμων που εμπλέκονται. 

5. Η συμπεριφορά του προσώπου (για το οποίο υπάρχει η προκατάληψη).

Ο ALPORT, επίσης περιγράφει 5 τύπους απορριπτικής συμπεριφοράς: 

1. Προφορική απόρριψη 

2. Αποφυγή 

3. Διάκριση (DISCRIMINATION) - Μη-Αλληλοαποδοχή 

4. Φυσική επίθεση 

5. Εξουδετέρωση (π.χ. όπως έκαναν οι Ναζιστές απέναντι σ’ αυτούς που θεωρούσαν κατώτερους της φυλής τους).

Η λύση του προβλήματος της Προκατάληψης και αρνητικής στάσης απέναντι στα ανάπηρα άτομα είναι ένα από τα ιστορικά καθήκοντα για τη σημερινή και αυριανή κοινωνία. Επιτυχία σ’ αυτό το καθήκον θα βοηθήσει στην αποκατάσταση της ανθρώπινης αξιοπρέπειας όλων των ανθρώπων
. 

Η ανάπτυξη μιας απελευθερωμένης κοινωνίας απαιτεί εκμηδενισμό όλων των προκαταλήψεων που αφορούν τα άτομα με ειδικές ανάγκες σε κάθε κοινωνική ομάδα
.  Όμως, πώς μπορούν να καταπολεμηθούν και να αλλάξουν θετικά αυτοί οι προκατειλημμένοι τρόποι συμπεριφοράς και οι αρνητικές στάσεις, απέναντι στα άτομα με αναπηρίες;

Η καλή θέληση και εθελοντική δραστηριότητα δεν έχουν αποδειχθεί αποτελεσματικά για την άρση των αρχιτεκτονικών εμποδίων (π.χ. Για τα άτομα με κινητικές αναπηρίες την παροχή προσιτών μέσων συγκοινωνίας ή το άνοιγμα των σχολείων σε μαθητές με κάποια αναπηρία. Επίσης (δεν έχουν αποδειχθεί αποτελεσματικά) ούτε για να καταστήσουμε τα άτομα με κάποια αναπηρία ικανά να βρουν και να κρατήσουν μια κατάλληλη εργασία, αλλά ούτε και για να εξασφαλισθεί το γεγονός: οι «φωνές» των ατόμων με ειδικές ανάγκες να ακούγονται στα κέντρα λήψης των αποφάσεων που τους αφορούν. 

Η βάση της δράσης πρέπει να είναι η επίσημη αποδοχή της υπευθυνότητας -για την προστασία των δικαιωμάτων των ατόμων με ειδικές ανάγκες- από τα συντεταγμένα όργανα της πολιτείας και τους νόμους. Όμως, τα νομοθετικά μέτρα μπορεί να είναι βοηθητικά στην ανακούφιση από τις προκαταλήψεις και τα άλλα εμπόδια που συναντούν σε πρακτικούς τομείς της καθημερινής ζωής, τα άτομα με αναπηρίες, παρ’ όλ’ αυτά δεν μπορούν να αγγίξουν τους κοινωνικούς και συναισθηματικούς τομείς της προκατάληψης και αρνητικής στάσης απέναντι σ’ αυτά τα άτομα.

Δεν μπορούμε να ελπίζουμε στην επίτευξη της ένταξης των ατόμων με ειδικές ανάγκες, χωρίς να αλλαχθούν οι διαπροσωπικές σχέσεις, η κοινωνική, οικονομική, και πολιτική συμπεριφορά. Απαραίτητη προϋπόθεση για να είναι αυτές οι αλλαγές γνήσιες και διαρκείς, είναι τελικά η αλλαγή της στάσης των ανθρώπων απέναντι στα άτομα με ειδικές ανάγκες. 

Η ακριβής και κατανοητή πληροφόρηση για τα άτομα με ειδικές ανάγκες (η διαφώτιση δηλ.) της κοινωνίας, καθώς και η επαφή και συσχέτιση των μη-ανάπηρων ατόμων με τα άτομα αυτά στο φυσικό περιβάλλον της καθημερινής ζωής (π.χ. στην κοινότητα, στο σχολείο, στην εργασία, κ.λπ.) φαίνεται πως είναι τα μόνα μέσα που θα μπορούσε να ελπίζει κανείς ότι θα επιδρούσαν θετικά στη αλλαγή της στάσης της κοινωνίας απέναντι στα άτομα με αναπηρίες
. 

Πιστεύεται ότι εξ αιτίας της πολυπλοκότητας των παραγόντων που συμβάλλουν στη δημιουργία αρνητικών στάσεων απέναντι στα ανάπηρα άτομα, οποιαδήποτε προσπάθεια αλλαγής αυτών των αρνητικών στάσεων για να είναι επιτυχής χρειάζεται πολύ χρόνο, δεδομένου ότι και οι διάφορες απόψεις παίρνουν πολύ χρόνο για να γίνουν γνωστές και να εμπεδωθούν
.  

Ο CRUICKSHANK
, λέει ότι: «Το να αλλάξει κανείς τις αρνητικές απόψεις του πολιτισμού απέναντι σε εκείνους που κρίνονται σα διαφορετικοί, μπορεί να απαιτήσει εκατοντάδες χρόνων συστηματικής εργασίας (μόχθου)».  Τελικός στόχος της επιδίωξης και όλων των προσπαθειών για θετική αλλαγή των αρνητικών στάσεων των ανθρώπων απέναντι στα άτομα με αναπηρίες, είναι η πλήρης και ισότιμη ένταξη αυτών των ατόμων στην κοινωνία.

Οι Mc CONKEY etal,
, σημειώνουν ότι μία ειδική επιτροπή (SNOWDON) για τα ανάπηρα άτομα, στη Μεγ. Βρετανία, εκφράζοντας το όραμά της σχετικά με τις αλλαγές που χρειάζεται να γίνουν για την ένταξη των ατόμων αυτών στην κοινωνία αναφέρει: «Ένταξη για τα ανάπηρα άτομα σημαίνει χιλιάδες πράγματα. 

· Σημαίνει την απουσία απομόνωσής τους. 

· Σημαίνει κοινωνική αποδοχή. 

· Σημαίνει να αντιμετωπίζονται όπως κάθε άλλος άνθρωπος. 

· Σημαίνει το δικαίωμα στην εργασία, στο να πηγαίνουν στους κινηματογράφους, να απολαμβάνουν υπαίθρια αθλήματα, να έχουν μια οικογενειακή ζωή, και μια κοινωνική ζωή και μια ζωή αγάπης. 

· Σημαίνει να συνεισφέρουν ουσιαστικά στην κοινότητα, να έχουν τις συνήθεις επιλογές συντροφιάς, κίνησης και δραστηριότητας, να πηγαίνουν για διακοπές στις συνήθεις τοποθεσίες (που συχνάζουν και οι άλλοι άνθρωποι). 

· Σημαίνει να μορφώνονται μέχρι το πανεπιστημιακό επίπεδο με τους συνομηλίκους τους, να ταξιδεύουν χωρίς φασαρίες κι αναστάτωση με τις δημόσιες συγκοινωνίες.»

Θα αναφερθούν διάφορες Μελέτες σχετικές με τους Τρόπους και Μέσα που μπορούν να χρησιμοποιηθούν για την Αλλαγή προς το θετικότερο των αρνητικών στάσεων των ανθρώπων απέναντι στα άτομα με αναπηρίες.

Οι Mc CONKEY και συν.
, αναφέρουν ότι στρατηγικές για αλλαγή απόψεων του κοινού απέναντι στα άτομα με αναπηρίες, μπορεί να ταξινομηθούν σε 3 κύριες κατηγορίες:

1. Επαφή με ανάπηρα άτομα. 

2. Παροχή πληροφοριών σχετικών με τα ανάπηρα άτομα. 

3. Ευκαιρίες μάθησης, σχετικά με τα ανάπηρα άτομα, δια μέσου εμπειρίας π.χ. παίρνοντας τη θέση, το ρόλο του ανάπηρου ατόμου. 

Πιο αναλυτικά, σύμφωνα με διάφορες εργασίες
, βρέθηκε: 

1. Σχετικά με τη «Μέθοδο δια μέσου Προσωπικής Επαφής», στην προσπάθεια αλλαγής προς το καλύτερο των στάσεων των μη-ανάπηρων ατόμων απέναντι σε ανάπηρα άτομα, για να είναι αποτελεσματική θα πρέπει: 

á. Τα μη-ανάπηρα και ανάπηρα άτομα να συναλλάσσονται σε ισότιμο επίπεδο, «επί ίσοις όροις», (EQUAL STATUS), δια μέσου συχνών επαφών. 

â. Τα μη-ανάπηρα και ανάπηρα άτομα να εργάζονται προς κοινούς στόχους, και η επαφή τους να είναι συνεργατική, αμοιβαία, 

περισσότερο οικεία παρά τυχαία ή έκτακτη. 

ã. Η επαφή των μη-ανάπηρων με ανάπηρα άτομα να είναι ευχάριστη και ανταποδοτική τόσο για τους πρώτους όσο και για τους δεύτερους. 

ä. Η επαφή να έχει σαν αποτέλεσμα να γνωριστούν σαν άτομα, οι μη-ανάπηροι με τους ανάπηρους ανθρώπους. 

å. Η επαφή των μη-ανάπηρων με ανάπηρους ανθρώπους να είναι μακρόχρονη. 

Επίσης στη Μέθοδο αυτή «δια μέσου επαφής»¨, σημασία για τη θετική αποτελεσματικότητά της, έχουν και ορισμένα χαρακτηριστικά τόσο των ανάπηρων όσο και των μη-ανάπηρων ατόμων. Έτσι τα ανάπηρα άτομα θα πρέπει να έχουν κοινωνικές επιδεξιότητες και να είναι ικανά να επικοινωνούν με επιτυχία, καθώς επίσης και να αποδέχονται την αναπηρία τους και να έχουν τη θέληση να τη συζητήσουν.

Τα μη-ανάπηρα άτομα θα πρέπει να είναι απελευθερωμένα από αρνητικές δοξασίες όπως π.χ.: ότι τα ανάπηρα άτομα είναι διαφορετικά, ανεπαρκή, κατώτερα ή ότι έχουν αρνητικά χαρακτηριστικά κι ότι οι μη-ανάπηροι δεν μπορούν να αντιμετωπίσουν τα ανάπηρα άτομα και τα προβλήματά τους. Ακόμη τα δημογραφικά (π.χ. ηλικία, φύλλο, εκπαίδευση, κ.ά.) και προσωπικά χαρακτηριστικά των μη-ανάπηρων θα πρέπει να είναι παρόμοια με αυτά των ανάπηρων ατόμων κατά τις επαφές/σχέσεις τους, καθώς επίσης ο μη-ανάπηρος να μην θεωρεί τον εαυτό του σε ψηλότερο επίπεδο από τον ανάπηρο άνθρωπο. 

Έχει βρεθεί, όμως, για να επηρεασθεί θετικά η στάση του μη-ανάπηρου απέναντι στον ανάπηρο, θα πρέπει η εμπειρία των επαφών του μη-ανάπηρου με το ανάπηρο άτομο να συνοδεύεται και από πληροφόρηση του πρώτου για την αναπηρία. Ούτε η επαφή ούτε και η πληροφόρηση από μόνη της η κάθε μια είναι επαρκής σημαντικά και σταθερά να έχει μια ευνοϊκή επίδραση στη στάση απέναντι στα ανάπηρα άτομα. Φαίνεται πως χωρίς πληροφόρηση η επαφή έχει μόνο περιορισμένη θετική επίδραση ή μπορεί και να ενισχύσει τη στάση που ήδη υπάρχει π.χ. να αυξήσει τη σύγκρουση και ενδυναμώσει την προκατάληψη. Παρόμοια η πληροφόρηση χωρίς επαφή αυξάνει μόνο τις γνώσεις για την αναπηρία, όμως φαίνεται να έχει μικρή ή καθόλου επίδραση στη στάση.

Ευκαιρίες για επαφές, μη-ανάπηρων με ανάπηρα άτομα, «επί ίσοις όροις» θα μπορούσαν να αυξηθούν με ποικίλους τρόπους
  όπως, αλλαγές στη νομοθεσία, ένταξη των παιδιών με αναπηρίες σε κοινά σχολεία, εξασφάλιση προσπέλασης σε διάφορους δημόσιους και εμπορικούς χώρους, και παρουσίαση των ατόμων με φυσικές αναπηρίες να εκτελούν κανονικές κοινές εργασίες και ρόλους στην τηλεόραση, ραδιόφωνο, βιβλία και περιοδικά.

2. Σχετικά με τη «Μέθοδο Παροχής Πληροφοριών» στην προσπάθεια αλλαγής προς το θετικότερο της στάσης των μη-ανάπηρων απέναντι στα ανάπηρα άτομα, όπως ήδη αναφέρθηκε είναι αποτελεσματικότερη όταν συνδυάζεται με τις προσωπικές επαφές του μη-ανάπηρου με ανάπηρο άνθρωπο. Η Παροχή Πληροφοριών σχετικών με τα ανάπηρα άτομα μπορεί να γίνει με διάφορους τρόπους όπως:

á. Δια μέσου Εκπαιδευτικών προγραμμάτων όπως π.χ. μία ακαδημαϊκή σειρά μαθημάτων, ένα έργο, ή μια διάλεξη μαζί με συζήτηση. Αυτή η μέθοδος έχει δοκιμασθεί αρκετά με αναφερόμενη αναλογία (2:1). Επιτυχίας ή Αποτυχίας. Πρέπει να σημειωθεί ότι η αλλαγή της στάσης, προς το θετικότερο, των μη-ανάπηρων απέναντι στα ανάπηρα άτομα, μεγιστοποιείται όταν αυτός που διδάσκει ή πληροφορεί για την αναπηρία (με σκοπό τη θετική αλλαγή αυτής της στάσης) πιστεύει ή τουλάχιστον κατανοεί κι αποδέχεται τη θέση που υποστηρίζει, και επιπρόσθετα έχει μια θετική, αποτελεσματική σχέση μ’ αυτούς που πληροφορεί ή διδάσκει.

â. Δια μέσου Συζητήσεων κατά ομάδες (για θέματα αναπηρίας). Οι συζητήσεις, όμως, αυτές θα πρέπει να γίνονται προσεκτικά παρέχοντας καθοδηγητικές γραμμές, και επιπρόσθετα να βασίζονται σε ακριβείς και ρεαλιστικές πληροφορίες για τα ανάπηρα άτομα και όχι σε γνώμες και συναισθήματα.

ã. Δια μέσου Ανάγνωσης Βιβλίων με ιστορίες για ανάπηρα άτομα (Βιβλιοθεραπεία). Π.χ. διάβασμα σε μη-ανάπηρους μαθητές ιστοριών σχετικών με ανάπηρα παιδιά, στην προσπάθεια θετικής αλλαγής της στάσης των πρώτων απέναντι στους ανάπηρους συμμαθητές τους. Αυτή η μέθοδος φαίνεται πως, όταν το διάβασμα συνδυάζεται με συζήτηση, μπορεί να φέρει κάποια θετική αλλαγή στη στάση των μη-ανάπηρων (π.χ. μαθητών) απέναντι στους ανάπηρους (π.χ. συμμαθητές). Χρειάζεται, όμως, προσοχή οι ιστορίες αυτές να μην παρουσιάζουν στερεοτυπίες ή ανακριβείς πληροφορίες για τα ανάπηρα άτομα.

ä. Τα ανάπηρα άτομα μπορεί να είναι αυτά τα ίδια δυνατές πηγές πληροφόρησης στο ότι με τη δικής τους προσωπικότητα και επιτεύξεις τους μπορούν να αντικρούσουν στερεότυπες ιδέες για αυτά.

å. Παρουσιάσεις από τα Μέσα Μαζικής Ενημέρωσης αναπηρικών καταστάσεων (π.χ. από κινηματογραφικές ταινίες, τηλεόραση, βιντεοταινίες, δημοφιλή περιοδικά κ.ά.) μπορεί να τροποποιήσουν τη στάση μη-ανάπηρων απέναντι σε ανάπηρα άτομα, αρκεί η παρουσίαση των αναπηρικών καταστάσεων να είναι ακριβής, πειστική και ρεαλιστική, για να υπάρχει θετικό αποτέλεσμα (στην προσπάθεια αλλαγής αυτής της στάσης)
.

3. Σχετικά με τη «Μέθοδο μάθησης για τα ανάπηρα άτομα δια μέσου Εμπειρίας» στην προσπάθεια αλλαγής προς το θετικότερο της στάσης των μη-ανάπηρων απέναντι στα ανάπηρα άτομα, προτείνεται η απομίμηση ή το παίξιμο το ρόλου του ανάπηρου από το μη-ανάπηρο άτομο. Έτσι π.χ. για να καταλάβει ένας μη-ανάπηρος άνθρωπος πως αισθάνεται ένας κινητικά ανάπηρος άνθρωπος σε αναπηρικό αμαξίδιο, να καθίσει και αυτός σε αναπηρική καρέκλα και να κυκλοφορήσει, πάνω σ’ αυτή για ένα χρονικό διάσημα, ανάμεσα σε άλλους ανθρώπους που δε γνωρίζουν ότι δεν είναι στην πραγματικότητα ανάπηρος. Φαίνεται πως αυτή η μέθοδος μπορεί να έχει μικρή επίδραση στο να βοηθήσει τα μη-ανάπηρα άτομα που συμμετέχουν, να δουν τελικά τα ανάπηρα άτομα με λιγότερο στερεοτυπικούς τρόπους.

Εδώ αξίζει να αναφερθούν οι προσπάθειες που έγιναν και διάφοροι τρόποι που χρησιμοποιήθηκαν, στις Η.Π.Α., για τη θετική αλλαγή της στάσης των μη-ανάπηρων μαθητών απέναντι στους ανάπηρους συμμαθητές τους, μετά την ψήφιση, το 1975 μ.Χ., του νόμου P.L. 94-142 για την ένταξη των ανάπηρων παιδιών σε κοινά σχολεία. Και αυτή η θετική αλλαγή ήταν ζωτικής σημασίας, γιατί, όπως λέει ο HORNE
, οι απορριπτικές στάσεις των μη-ανάπηρων μαθητών απέναντι στους ανάπηρους συμμαθητές τους (στις κοινές τάξεις) έχουν αρνητική επίδραση στην κοινωνική, συναισθηματική και διανοητική ανάπτυξη των ανάπηρων μαθητών.

Για τη θετική αυτή αλλαγή της στάσης των μη-ανάπηρων μαθητών απέναντι στους ανάπηρους συμμαθητές τους, έγιναν διάφορες μελέτες και εργασίες
. 

Η αρνητική στάση των μη-ανάπηρων μαθητών απέναντι στους ανάπηρους συμμαθητές τους μπορεί να εκδηλωθεί: 

á. Με το να αποφεύγουν (οι πρώτοι τους δεύτερους). 

â. Με το να είναι πολύ βοηθητικοί και υπερπροστατευτικοί απέναντι στους ανάπηρους συμμαθητές τους. 

ã. Με το να προσδίδουν, στους ανάπηρους συμμαθητές τους, χαρακτηρισμούς ή κατονομασίες που τους θίγουν και δημιουργούν στερεότυπα. 

Η θετική αλλαγή αυτών των αρνητικών στάσεων θεωρείται απαραίτητη προϋπόθεση για την ομαλή ένταξη των ανάπηρων μαθητών στα κοινά σχολεία. Μερικές από τις μεθόδους που χρησιμοποιήθηκαν για τη θετική αυτή αλλαγή είναι:

· Παρέχοντας προσωπική επαφή με ανάπηρους μαθητές και/ή γνώσεις για τις καταστάσεις που προκαλούν αναπηρία. Θα πρέπει να διδάσκονται συγκεκριμένες γνώσεις, για τα άτομα με αναπηρίες, στους μικρούς μαθητές, τόσες όσες χρειάζονται για να διαλύσουν τους φόβους τους και να προάγουν την κατανόησή τους για τα άτομα αυτά. Π.χ. τα μικρά παιδιά χρειάζονται να γνωρίζουν ότι οι αναπηρίες δεν είναι ούτε κολλητικές ούτε και αποτέλεσμα τιμωρίας τους ανάπηρου ατόμου.

· Οργανώνοντας μικρές ομάδες συνεργασίας σε μη σχολικό επίπεδο, μεταξύ μη-ανάπηρων μαθητών και ανάπηρων συμμαθητών τους.

· Χρησιμοποιώντας εμπειρίες ομαδικής και συνεργατικής διδασκαλίας. Η συνεργατική μάθηση έχει αποδείξει ότι αυξάνει την αποδοχή των ανάπηρων μαθητών από τους μη-ανάπηρους συμμαθητές τους, σε αντίθεση με τις ανταγωνιστικές, ατομικιστικές δομές που προάγουν την απορριπτική στάση των δεύτερων για τους πρώτους.

· Βελτιώνοντας τις κοινωνικές επιδεξιότητες των ανάπηρων μαθητών. Αρκετές μελέτες έχουν επισημάνει ότι μια ανεπάρκεια στις κοινωνικές επιδεξιότητες μπορεί να κατεβάσει το κοινωνικό επίπεδο των ανάπηρων μαθητών στα μάτια των μη-ανάπηρων συμμαθητών τους. Διαταραχή συμπεριφοράς, αποκλίνουσα συμπεριφορά και προβλήματα στην προφορική επικοινωνία, είναι μερικές κοινωνικές επιδεξιότητες που τείνουν να επηρεάσουν αρνητικά τις σχέσεις ανάμεσα στους ανάπηρους και μη μαθητές.

· Δίνοντας την ευκαιρία στους μη-ανάπηρους μαθητές να εξερευνήσουν και να πειραματισθούν με τα βοηθήματα και τα διάφορα μηχανήματα που χρησιμοποιούν τα ανάπηρα παιδιά. Έτσι οι μη-ανάπηροι μαθητές μπορούν να βοηθηθούν να δουν τους ανάπηρους συμμαθητές τους πιο καθαρά σαν άτομα, παρά να νιώθουν περιέργεια για τα «παράξενα» πράγματα που βλέπουν σε ένα ανάπηρο άτομο.

· Δίνοντας στα παιδιά την ευκαιρία να μιμηθούν / να παίξουν το ρόλο του ανάπηρου παιδιού π.χ. κυκλοφορώντας πάνω σε αναπηρικό αμαξίδιο, για να κατανοήσουν έτσι καλύτερα τον ανάπηρο συμμαθητή τους.

· Βιβλιοθεραπεία (όπως ήδη έχει αναφερθεί).

· Παίξιμο παιχνιδιών από ανάπηρους και μη-ανάπηρους μαθητές μαζί π.χ. αθλοπαιδιές.

· Παρουσιάσεις με ακρίβεια και ρεαλιστικότητα αναπηρικών καταστάσεων, από τα Μέσα Μαζικής Ενημέρωσης. Σαν παράδειγμα αξίζει να αναφερθεί η χρησιμοποίηση προγραμμάτων τηλεόρασης με μαριονέτες σχεδιασμένες έτσι ώστε να διδάξουν τα μη-ανάπηρα απιδιά να αποδέχονται και να εκτιμούν τα ανάπηρα παιδιά. (Αυτά τα προγράμματα χρησιμοποιήθηκαν στις Η.Π.Α., μετά την ψήφιση, το 1975 μ.Χ., του νόμου P.L. 94-142, για την ένταξη των ανάπηρων παιδιών σε κοινά σχολεία). Οι μαριονέτες παρουσιάζουν ανάπηρα άτομα κατά τέτοιο τρόπο ώστε να γίνονται αποδεκτά, όπως είναι, σα φυσιολογικοί άνθρωποι που δεν χρειάζονται ούτε τον οίκτο μας (σαν αξιολύπητοι) ούτε το χειροκρότημά μας (σαν υπερήρωες). Π.χ. η μη-ανάπηρη μαριονέτα μπορεί να εκφράζει μερικούς από τους τυπικούς φόβους και παρεξηγημένες αντιλήψεις που πολλοί άνθρωποι έχουν για τα ανάπηρα άτομα. Η ανάπηρη μαριονέτα, όμως, θα εξηγήσει στη μη-ανάπηρη όσα πολλά πράγματα είναι ικανή να κάνει, και πώς μπόρεσε να τα μάθει παρά την αναπηρία της. Διάφορες έρευνες έδειξαν ότι αυτά τα προγράμματα με τις μαριονέτες βοήθησαν στην αλλαγή στο θετικότερο της στάσης των μη-ανάπηρων παιδιών απέναντι στα ανάπηρα παιδιά.

· Δίνοντας την ευκαιρία στους μαθητές να κάνουν αρκετό «εγκεκριμένο κοίταγμα» ανάπηρων ατόμων χρησιμοποιώντας τα μέσα ενημέρωση, ή με επισκέψεις σε χώρους όπου ανάπηρα άτομα κάνουν κάτι με επιτυχία, π.χ. σε χώρους που παρουσιάζονται έργα τέχνης ανάπηρων ατόμων ή γίνεται κάποιο αθλητικό αγώνισμα με άτομα σε αναπηρικό αμαξίδιο. Πρέπει να αποφεύγονται (σ’ αυτές τις επισκέψεις) οι χώροι Κέντρων Αποκατάστασης ή Εργαστηρίων Προστατευόμενης Εργασίας, γιατί σ’ αυτούς τους χώρους τα άτομα με αναπηρίες δίνουν την εντύπωση εξαρτημένων και απομονωμένων ατόμων, πράγμα που ενισχύει αρνητικά στερεότυπα.

· Με συζητήσεις απ’ το δάσκαλο, με τα παιδιά πάνω σε θέματα αναπηρίας βασισμένες σε γεγονότα και ακριβείς γνώσεις και όχι σε συναίσθημα.

9.   Η Αλληλοαποδοχή προσώπου με ειδικές ανάγκες και Κοινωνίας

Κάθε δυνατότητα ενός ανθρώπου είναι συνάρτηση της σχέσης διαφοράς της με κάποιον άλλο συνάνθρωπό του.  Γιατί στην περίπτωση  της  διαφοράς που δημιουργείται από μια αναπηρία, θα  πρέπει  αυτή  να αποβαίνει σε αισθητική και κοινωνική διάκριση;  

Μήπως αυτή  η  αντίληψη εκφράζει την αδυναμία της κοινωνίας να δεχθεί την αναπηρία σαν μια σχετική διαφορά;   Αναπηρία,  λοιπόν,  μήπως  δεν είναι η κάποια διαφορά στις δυνατότητες των ανθρώπων,  αλλά  η ανάπηρη στάση ζωής που στηρίζεται στη συνάρτηση και διατήρηση παλαιών προτύπων σκέψης και ζωής;


Είναι  γνωστό  και  αποδεδειγμένο  ότι η γνώση αποκτάται πολύ γρηγορότερα από την αλλαγή συμπεριφοράς, νοοτροπίας και στάσης.  Στην περίπτωση αντιμετώπισης ενός αναπήρου, τις περισσότερες  φορές δεν τον υπολογίζει κανείς σαν ίσο ή σαν αντίπαλο,  αλλά  επιστρατεύονται αμέσως οι μηχανισμοί του οίκτου.  'Αραγε είναι ειλικρινής στάση αυτή; Είναι ή δεν είναι αλήθεια, ότι η στάση της υπερπροστασίας σε συνδυασμό με πρακτικούς  παράγοντες που τονίζουν τις διαφορές,  οδηγεί  στον υπερτονισμό του προβλήματος;  Μήπως  τελικά θα πρέπει ν'αφήσουμε το δικαίωμα σε κάθε άνθρωπο να είναι διαφορετικός;


Η  μεγαλύτερη  ανάγκη του "αναπήρου" είναι να ζει με την ειδική,  ατομική του ιδιαιτερότητα (δηλ.  την  αναπηρία του) ισότιμα ως συμπολίτης-μέλος της κοινωνίας,  ξεπερνώντας  την "ψυχοκοινωνική κρίση" του,  που οφείλεται σε κοινωνικούς λόγους και μόνο.


Η συμπόνια   των  άλλων υποδαυλίζει την υπόνοια του ανάπηρου άτομου ότι δεν ανήκει στον "κύκλο" τους, επειδή  είναι διαφορετικός από τ'άλλα άτομα.  Επιπλέον, σπάνια του δίνεται η ευκαιρία να μεταδώσει στους  άλλους τα βιώματα,  την  εσωτερική κατάσταση, τα αισθήματά του, την εσωτερικότητά του, να εκφραστεί. Τα άλυτα προβλήματα  του  συναισθηματικού του κόσμου δε λύνονται μόνο με την επαγγελματική εκπαίδευση και την απόκτηση ακαδημαϊκών γνώσεων.  Η ενδεχόμενη απώθηση και απόρριψή  του  έχουν  ως αποτέλεσμα την καταπίεση και τον βιασμό των προσωπικών του συναισθημάτων από τον ίδιο.  Η συμπεριφορά του εκφράζεται κάποτε και με την αναστολή της επικοινωνίας που εκδηλώνεται πολλές φορές με επιθετική ή καταθλιπτική κατάσταση.


Στο  σημείο αυτό είναι ανάγκη να εξετάσουμε τις απόψεις, τις  αντιδράσεις  και τις συμπεριφορές απέναντι στους αναπήρους, ώστε να  διευκρινίσουμε   τις αιτίες που οδηγούν στην απομόνωση και στην περιθωριοποίησή τους.

Ο SILLER (1976)
 επισημαίνει ότι οι απόψεις και οι αντιδράσεις  απέναντι  στα άτομα με ειδικές ανάγκες είναι πολλές και περίπλοκες.  Βασίζονται  σε ποικίλως θεωρούμενες σχέσεις που  είναι  σημαντικές  για  τη διαμόρφωση των απόψεων (π.χ. οικογένεια,  πολιτισμός,  προσωπικότητα).  Η ηλικία, το φύλο και  άλλες δημογραφικές ιδιαιτερότητες φαίνεται να είναι σημαντικά  καθοριστικές  για τον τρόπο με τον οποίο οι απόψεις, για τους αναπήρους  εκφράζονται,  παρά  για  τον τρόπο με τον οποίο διαμορφώνονται.  Γενικά  ο SILLER ανακάλυψε ότι οι γυναίκες  μπορεί να έχουν απόψεις παρόμοιες με εκείνες των ανδρών,  αλλά  είναι  περισσότερο  πιθανό  να τις εκφράσουν με τρόπο  που  καθορίζεται  από το ρόλο του φύλου τους. 

Ο VOELTZ
 (1980) ανακάλυψε ότι τα κορίτσια είναι καλύτερα "αναθρεμμένα" και περισσότερο ανεκτικά από τα αγόρια, όσον αφορά ψυχολογικές στατιστικές και είναι περισσότερο δεκτικά να ανταποκριθούν σε μια κοινωνικά αποδεκτή κατεύθυνση.  

Oι  GOTTLIEB βρήκαν ότι αυτό δεν είναι αλήθεια (GOTTLIEB,  J.,  GOTTLIEB, B., 1977)
. 

Ο SILLER
  διαπίστωσε ότι οι έφηβοι και των δύο φύλων τείνουν να είναι  περισσότερο αντιδραστικοί απ'ότι μεγαλύτερα ή νεότερα άτομα. 

Οι CIOE και PENNINGTON (1976)
 και ο HAZZARD  (1983)
 υποστηρίζουν την άποψη ότι η γνώση και κατανόηση  της  αναπηρίας από τα παιδιά αυξάνεται με την ηλικία. Η προσωπική επαφή με τον ανάπηρο που μπορεί περιστασιακά είτε να βελτιώσει είτε να χειροτερέψει τις απόψεις,  εξαρτάται από την ποιότητα των προηγούμενων αλληλεπιδράσεων.  

Ο VOELTZ  (1980)
 και οι FENRICK και PETERSON (1984)
 διαπίστωσαν ότι τα μη-ανάπηρα παιδιά που είχαν σχέσεις με ανάπηρα παιδιά κρατούσαν τη λιγότερο αρνητική στάση και ήταν τα περισσότερο καταδεκτικά  απέναντι στους αναπήρους. 'Αλλοι όπως οι COOK και WOLLERSHEIM (1976)
, και οι GOTTLIEB, COHEN και GOLDSTEIN (1974)
,  δεν ανέφεραν διαφορά,  σύμφωνα  με την ποιότητα των επαφών.


Η  ανάπτυξη θετικών απόψεων απέναντι στους αναπήρους είναι καθοριστική για την κατοχύρωση ενός όσο το δυνατόν λιγότερο καταπιεστικού περιβάλλοντος.  Καθώς τα περισσότερα ανάπηρα  παιδιά εντάσσονται σε κοινές τάξεις (όπως σε περίπτωση μικρής  αναπηρίας)  ή συμμετέχουν σε ειδικές τάξεις μέσα στα σχολεία  στοιχειώδους  δευτεροβάθμιας  εκπαίδευσης (σε περίπτωση  σοβαρής αναπηρίας) πρέπει να ενθαρρυνθούν οι δάσκαλοι ώστε να εντάξουν αυτά τα παιδιά στο γενικό σχολικό πρόγραμμα και  στη συνέχεια να εμπνεύσουν φυσική και φυσιολογική στάση στους μη ανάπηρους σπουδαστές.

 
Οι REYNOLDS (1982)
 αναφέρουν ότι  το  σημαντικότερο στοιχείο για την επίτευξη της ένταξης είναι η στάση του δασκάλου. Μερικές μελέτες εξάλλου έχουν δείξει ότι είναι  δύσκολο για τους μη ανάπηρους δασκάλους να δεχτούν στις τάξεις τους ανάπηρους μαθητές.
 Αυτό  μπορεί  να οφείλεται μάλλον στο ότι οι δάσκαλοι αισθάνονται  ανεπαρκώς  προετοιμασμένοι να εξυπηρετήσουν τις ανάγκες  των  ανάπηρων  παιδιών  παρά σε κάποια γενική αρνητική στάση απέναντι στην αναπηρία. 


Oι  απόψεις  των  παιδιών απέναντι στους αναπήρους έχουν επίσης  επηρεασθεί θετικά  από μια ποικιλία προγραμμάτων τα οποία  έχουν σκοπό να βελτιώσουν την επαφή με τους αναπήρους.


Οι   FENRICK και  PETERSON  (1984)
  χρησιμοποίησαν με επιτυχία  ένα  εκπαιδευτικό  πρόγραμμα σχεδιασμένο να μειώνει την αρνητική  στάση απέναντι  στους  ελαφρά  και  σοβαρά  αναπήρους  σπουδαστές.


O RYNDERS  (1980)
  διαπίστωσε επίσης ότι οι νεότεροι μαθητές του  Λυκείου  είχαν  αναπτύξει  θετικές  αντιλήψεις για τους συμμαθητές  τους που είχαν το σύνδρομο DOWN μετά από μια μακρά  περίοδο  στη διάρκεια της οποίας έπαιζαν μπόουλινγκ μαζί.


'Ερευνες από τον GOTLIEB και άλλους (1974)
 πάνω στις κοινωνικές επιρροές  της  ένταξης  των  παιδιών  με ελαφριά αναπηρία σε κοινές  τάξεις  μαζί  με τα ανάπηρα παιδιά,  είναι ασαφείς. Περαιτέρω, είναι ίσως ανακριβές να γενικεύουμε  τα  δεδομένα που αφορούν την κοινωνική ένταξη των ελαφρά και των βαριά αναπήρων παιδιών (VOELTZ, L.M., 1980)
.


Mπορεί να υποστηρίξει κανείς με βεβαιότητα,  ότι  οι αρνητικές  απόψεις απέναντι στους αναπήρους αντιπροσωπεύουν έναν  πραγματικό  φραγμό  στην εκπλήρωση των κοινωνικών ρόλων που τους ταιριάζουν (SILLER,  J., 1976)
. Η θετική προσπάθεια παρέμβασης των δασκάλων, που οικοδομεί μακρόχρονες σχέσεις με τους αναπήρους,  μπορεί να χρησιμεύσει σαν αποφασιστικό μέσο για να γκρεμιστούν οι φραγμοί.


Με άλλα λόγια, αποδεικνύεται ότι ο ρόλος του δασκάλου ειναι αμφισήμαντος. Μπορεί να συμβάλει καθοριστικά στην ανάδειξη όρων και συνθηκών, μέσα από τις  οποίες:

á. το πρόσωπο με ειδικές ανάγκες μπορεί να απεγκλωβίσει  τις  παραγωγικές  του  δυνατότητες και να συνυπάρξει ως ζωντανό  και  δημιουργικό  κύτταρο του κοινωνικού ιστού κάθε κοινωνίας και

â. η μαθητική κοινότητα να αποβάλλει  ενδεχόμενες κοινωνικο-ρατσιστικές εκδοχές, συμβάλλοντας στην αλληλοαποδοχή η οποία ειναι όρος καθοριστικός για τη δημιουργία ενός κλίματος φυσικού χωρίς οριοθετήσεις και διακρίσεις.


Τα  πρόσωπα με ειδικές ανάγκες σήμερα απ'τη μεριά τους   καταβάλλουν προσπάθειες να αναιρέσουν τους κοινωνικούς φραγμούς που αποτελούν  εμπόδιο  στο δρόμο της συμμετοχής τους στο κοινωνικό γίγνεσθαι,  μετέχοντας ενεργητικά και δραστήρια σ'όλους τους τομείς της ζωής κατορθώνοντας με αγώνες να διεκδικήσουν αναφαίρετα  δικαιώματα  στη  μόρφωση,  στη ζωή, στην εργασία. Ετσι, παίρνοντας  στα  χέρια  τους  τις  τύχες τους  και  έχοντας σαν  πρώτο  στόχο  τη  διεκδίκηση μιας χειραφετημένης αξιοπρέπειας ,συμβάλουν καθοριστικά στη συγκρότηση μιας ορθής υποδομής του καθένα από αυτούς, που τους οδηγεί σε επίπεδα τέτοια ώστε να μην αφήνουν σε κανένα το περθώριο να τους περιθωριοποιεί,όρος απαραίτητος για τη δυναμική τους πορεία  στη ζωή και την κοινωνία. 'Οταν ο ανάπηρος  εξασφαλίσει  τις  προϋποθέσεις ορθολογικής αξιοποίησης  των δυνατοτήτων του,   θα  μπορέσει να συμβάλει στη διαμόρφωση  μιας  σωστής   συνείδησης   και   αντίληψης στην κοινωνία,     καταργώντας τους απαράδεκτους  τρόπους-σχέσεις εξάρτησης  αναπήρων  και κοινωνίας.


Το  πρόσωπο με ειδικές ανάγκες πρέπει να είναι ισότιμο μέλος της κοινωνίας.  Οι  αντιδράσεις και οι επιδράσεις του ατόμου αυτού,  όσο  και  της κοινωνίας ως οργανωμένου συνόλου προς αυτό το μέλος της,  διέπονται  από τους κανόνες της κυβερνητικής  θεωρίας.  'Οπως σε κάθε ζωντανό οργανισμό,  έτσι και  σ'αυτή  την περίπτωση ισχύει η αυτορρυθμιστική επίδραση της "ομοιοστασίας" στην επίτευξη της ισορροπίας.  Η  έλλειψη της ισορροπίας αυτής εξηγεί γιατί η σωματική αναπηρία μπορεί να  οδηγήσει  σε μια σειρά αποκλίσεων στην ανάπτυξη της προσωπικότητας  και γιατί την πρωτογενή αναπηρία ακολουθεί πολλές φορές και μια δευτερογενής.


Σήμερα  το αναπηρικό κίνημα πολιτικοποιείται ανεβάζοντας την ποιότητά του.  Οι συνεχείς διεκδικήσεις,  οι κατακτήσεις δικαιωμάτων,  η ένταξη όλο και περισσότερο ατόμων με ειδικές ανάγκες  στην παραγωγική διαδικασία και η συμμετοχή τους στα γενικότερα   κοινωνικοοικονομικά  και  πολιτιστικά  ζητήματα τους αποπεριθωριοποιεί και τους απελευθερώνει κοινωνικά. 


Εκτιμώντας τους κοινωνικούς συσχετισμούς, θεωρείται ότι η έννοια της αλληλοαποδοχής δίνει το περιεχόμενο της ισοδύναμης  λειτουργικής  σχέσης προσώπων με ειδικές ανάγκες και κοινωνίας,  διότι  και από τις δύο πλευρές θα πρέπει να αναπτυχθεί η αλληλεπίδραση και η αλληλοαποδοχή.


Η  ανάπτυξη  μιας  απελευθερωμένης κοινωνίας απαιτεί τον εκμηδενισμό  όλων  των προκαταλήψεων που αφορούν τα πρόσωπα με ειδικές ανάγκες.


Η  κοινωνική διαπαιδαγώγηση του λαού και η μεταλλαγή της κοινωνικής  συνείδησης  θα προέλθει μέσα από τη σωστή πληροφόρηση, για το τι είναι ο "ανάπηρος" και για το τι δεν είναι, η δε  αλληλοαποδοχή  θα προκύψει από την ανατροπή των περιοριστικών δεσμεύσεων στις σχέσεις των ανθρώπων.


Την  παραπάνω  αντίληψη θα πρέπει να διαδεχτεί μια αμφίδρομη επικοινωνία μέσα σε κλίμα,  όπου  η  ιδιαιτερότητα της αναπηρίας  θα  αποκλείεται ως παράγοντας που ενεργεί στη διαμόρφωση αυτής της σχέσης.

Η  ΕΡΓΑΣΙΑ ΚΑΙ Το ατομο με Ειδικεσ Αναγκεσ
1.  Οι στάσεις που επηρεάζουν τις ευκαιρίες για εργασία των ατόμων με ειδικές ανάγκες.
Οι κύριες εξηγήσεις για το χαμηλό ποσοστό εργοδότησης ατόμων με αναπηρίες, μπορεί να αποδοθούν στα παρακάτω σπουδαιότερα αίτια
:

Α.  Αίτια που υπάγονται στις Κλινικές Υπηρεσίες
α.  Λειτουργικός Περιορισμός του ατόμου με τη ανικανότητα.

β.  Φτωχά κίνητρα για εργασία, εξ αιτίας δυσπροσαρμογής της προσωπικότητας του ατόμου με αναπηρία, ή εξ αιτίας επιλογής τρόπου ζωής βασισμένου σε δευτερογενή κέρδη που προτιμούν μερικά άτομα με αναπηρίες.

γ. Ελλείμματα Κοινωνικής - Επιδεξιότητας του ατόμου με αναπηρία, π.χ. απόσυρσή του ή μη αποδεκτή συμπεριφορά του, σε συζητήσεις και σχέσεις του με τους συνεργάτες του.

δ. Ελλείμματα Επαγγελματικής - Επιδεξιότητας των ατόμων με αναπηρία, που έχουν αποδοθεί στη χαμηλή ποιότητα πολλών προγραμμάτων Επαγγελματική Εκπαίδευσης αυτών με ξεπερασμένες αντιλήψεις επαγγελματικών απαιτήσεων και ευκαιριών.

ε. Έλλειψη επιδεξιοτήτων για αναζήτηση εργασίας όπως, συλλογή πληροφοριών, ρεαλιστική αυτοεκτίμηση, αυτοπαρουσίαση με εμπιστοσύνη και την κατάλληλη βεβαιότητα (από μέρους των ατόμων με αναπηρία).

Β.  Αίτια που υπάγονται σε Κοινωνικά Συστήματα
α.  Αρχιτεκτονικά εμπόδια και μη προσπελάσιμος χώρος εργασίας.

β.  Έλλειψη προσπελάσιμων μέσων συγκοινωνίας.

γ.  Επίδομα Αναπηρίας: Π.χ. στις Η.Π.Α. υπήρχαν μέχρι πρόσφατα, Κανονισμοί που μπορούν να δημιουργήσουν οικονομικά αντικίνητρα, αποθαρρύνοντας, άτομα με βαριά φυσική αναπηρία, αλλά με προσόντα, το να δεχθούν να εργασθούν, γιατί αν το κάνουν αυτό θα πρέπει να εγκαταλείψουν το επίδομά τους από την Κοινωνική Πρόνοια ή θα χάσουν την επιχορηγούμενη ιατρική τους κάλυψη και φροντίδα.

δ. Στεγανές συνθήκες αγοράς - εργασίας και πολιτικής.

ε. Προκαταλήψεις των εργοδοτών και συνεργατών (στο χώρο εργασίας) απέναντι στο άτομο με αναπηρία. Τα εμπόδια από τις αρνητικές απόψεις απέναντι στα άτομα αυτά είναι η μεγαλύτερη «αναπηρία» τους
.  Ακόμη και το Προσωπικό στην Αποκατάσταση, πολλές φορές, υποεκτιμά την επάρκεια και τις ικανότητες των «ανάπηρων» «πελατών» τους με το να τους διατηρούν για πολύ καιρό σε Εργαστήρια Προστατευόμενης Εργασίας.

Σε εργασία του HARRIS L.
, ερωτήθηκαν «ανάπηρα» άτομα, και το ποσοστό αυτών που απάντησαν ότι οι εργοδότες τους είχαν κάνει κάποιο είδος προσαρμογής (στο χώρο εργασίας) για να τους διευκολύνουν στην τέλεση της εργασίας τους, ήταν 35%, ενώ το ποσοστό των «ανάπηρων» που απάντησαν ότι είχαν αντιμετωπίσει εργασιακή διάκριση (αρνητική) απέναντί τους, ήταν 25%. 

Η πιο συχνά αναγνωριζόμενη, από τα «ανάπηρα» άτομα, αιτία μη εύρεσης εργασίας ήταν οι συνέπειες της αναπηρίας τους, ποσοστό 78%, καθώς και η ιατρική θεραπεία που έπρεπε να υποβάλλονται (ποσοστό 51%). 

Ποσοστό 47% πίστευαν ότι οι εργοδότες τους δε θα αναγνώριζαν ότι είναι ικανοί να κάνουν μια εργασία, εξ αιτίας της «αναπηρίας» τους. 

Ποσοστό  40% αισθάνονταν ότι η έλλειψη διαθέσιμων εργασιών ήταν μια σπουδαία αιτία του ότι δεν εργάζονταν. 

Ποσοστό 38% αισθάνονταν ότι η ανεπαρκής τους εκπαίδευση και η  έλλειψη επιδεξιοτήτων που ζητιούνται στην αγορά εργασίας, τους εμποδίζει στην εύρεση εργασίας. 

Ποσοστό 28% θεωρούσε την έλλειψη προσιτών μέσων συγκοινωνίας σαν πρόβλημα στο να εργάζονται. 

Από τα «ανάπηρα» άτομα που ανέφεραν ότι ακόμη αντιμετωπίζουν εμπόδια στη ζωή τους, μόνο 1% πρότεινε ότι η αλλαγή στη στάση των εργοδοτών απέναντί τους, ήταν το πιο σπουδαίο πράγμα που θα μπορούσε να γίνει για να βοηθηθούν. 

Επίσης μόνο 1% θεωρούσε την αλλαγή στη στάση των εργοδοτών απέναντί τους σα μια «θεραπεία» των εμποδίων που αντιμετωπίζουν στη ζωή τους.

Σε μια άλλη εργασία
,  ερωτήθηκαν ανάπηρα άτομα για να δικαιολογήσουν που νόμιζαν ότι οφειλόταν η μη πρόσληψή τους σε εργασίες που είχαν κάνει αίτηση. Οι πιο συχνές αιτίες που δόθηκαν απ’ τα «ανάπηρα» άτομα, που ήσαν 20 ετών, ήταν: 

 η περιορισμένη εργασιακή τους εμπειρία (43%), 

 ο ανταγωνισμός από άλλους υποψηφίους (23%) 

 η προκατάληψη των εργοδοτών (14%).

Γ.  Αίτια που υπάγονται στην Ανάπτυξη Καριέρας

α.  Μυωπικές προοπτικές. Π.χ. όταν το «ανάπηρο» άτομο ζητά απλά να βρει μια εργασία, αντί να αναπτύξει μια καριέρα.

β. Παραμελημένη ή προστατευόμενη κοινωνικοποίηση στην εργασία των «ανάπηρων» ατόμων. 

     Θεωρείται λάθος τακτική η χαλαρή και υπερπροστατευτική συμπεριφορά τόσο των δασκάλων όσο και των γονέων των «ανάπηρων» ατόμων απέναντί τους, γιατί έτσι τους αποδυναμώνουν να αντεπεξέρχονται από μόνοι τους σε διάφορες δυσκολίες που παρουσιάζονται στην καθημερινή ζωή και τους εμποδίζουν έτσι να ωριμάσουν και να αναπτύξουν δικές τους επιδεξιότητες. 

     Απομονώνοντας τα «ανάπηρα» παιδιά από το κανονικό σπίτι, σχολείο, δραστηριότητες και χώρους παιχνιδιών με τους συνομιλήκους τους (εξ αιτίας της ειδικής θεραπείας τους ή του απροσπέλαστου των χώρων κ.λπ.), περιορίζεται η έκθεσή τους στο ρεαλιστικό κόσμο, όπως είναι και ο κόσμος της εργασίας.

     Η φιλοσοφία και το κίνημα της «Κανονικοποίησης» (NORMALIZATION)
, προοδεύει με το να ευαισθητοποιεί επαγγελματίες και γονείς να παρέχουν στα άτομα με αναπηρίες έκθεση στο κατάλληλο εκπαιδευτικό και κοινωνικό περιβάλλον καθώς και στις κοινωνικές προσδοκίες. Τελευταία τα κινήματα εκπαίδευσης - καριέρας και της μετάβασης στην εργασιακή κατάσταση έχουν κατά πολύ βελτιώσει τα επίπεδα ενημέρωσης, προγραμματισμού και συντονισμού Υπηρεσιών παροχής κανονική εργασιακής κοινωνικοποίησης για νέους με αναπηρίες
.

    Με την ανάπτυξη της Τεχνολογίας (π.χ. εισαγωγή Ηλεκτρονικών Υπολογιστών στις σχολικές τάξεις σα βοήθεια στο έργο διδασκαλίας), έχει διευκολυνθεί το έργο δασκάλων και καθηγητών κι επομένως και η ένταξη των «ανάπηρων» παιδιών σε εκπαιδευτικά προγράμματα της προτίμησής τους, κλίσης τους και ικανοτήτων τους. Έτσι με περισσότερα εφόδια να μπορούν να εισέρχονται στον κόσμο της Εργασίας.

γ. Μονόπλευρος κι απομονωμένος, μη συνεργατικός και μη ολοκληρωμένος Επαγγελματικός Προγραμματισμός.

    Τα Προγράμματα Αποκατάστασης ατόμων με ειδικές ανάγκες δεν πρέπει να συγκεντρώνονται μόνο στη βελτίωση των «κλινικών» χαρακτηριστικών και επιδεξιοτήτων αυτών των ατόμων, αλλά να προσπαθούν να αναπτύξουν και τις εργασιακές ικανότητες αυτών, και να συνεργασθούν με διάφορους παράγοντες χορήγησης εργασίας, για την αποτελεσματικότερη ένταξη αυτών των ατόμων στην ανοικτή αγορά εργασίας
.

     Τα τελευταία χρόνια (τουλάχιστον στις Η.Π.Α.) έχουν αναπτυχθεί αρκετές πρωτοβουλίες, με επιτυχία, για να συμπεριληφθούν τοπικοί εργοδότες, όχι μόνο απλά σα σύμβουλοι, αλλά σαν ενεργοί συνεργάτες στις εργασίες Αποκατάστασης, ιδιαίτερα δια μέσου Προγραμμάτων με τη Βιομηχανία και άλλων συνεργατικών Προγραμμάτων
.

δ.  Μη εφαρμογή σωστών προσαρμοστικών μέσων στο χώρο εργασίας, για να μπορέσει να αποδώσει στο «μέγιστο» των ικανοτήτων του, εργασιακά, το άτομο με ειδικές ανάγκες.

ε.  Ανεπαρκής ανάληψη υπευθυνότητας από το ίδιο το άτομο με ειδικές ανάγκες, για τις δραστηριότητες της ίδιας του της καριέρας (σταδιοδρομίας) και της έκβασής της. Π.χ. η υπερπροστατευτική κοινωνικοποίηση του ατόμου με ειδικές ανάγκες, μπορεί να το οδηγήσει να μην μπορεί να θεωρεί τον εαυτό του σαν ένα επιδέξιο άτομο και δυνητικό εργάτη.

    Επίσης υπάρχει πολλή Βιβλιογραφία που περιγράφει: τη μεταχείριση από την κοινωνία των ατόμων με αναπηρίες ή άλλα «στίγματα», σαν να είναι πολίτες «2ης κατηγορίας»
, καθώς και τους τρόπους με τους οποίους οι συνέπειες αυτής της «κακομεταχείρισης» επιτείνονται με το να εσωτερικοποιούνται από τα ίδια της τα θύματα.

2.  Η ένταξη του ατόμου με ειδικές ανάγκες στην παραγωγική  διαδικασία


Η ένταξη κάθε ατόμου στην παραγωγική διαδικασία αποτελεί την  απαραίτητη  προϋπόθεση για την αυτοδύναμη ανάπτυξή του. Ιδιαίτερα  για  το πρόσωπο με ειδικές ανάγκες, η ένταξη  αυτή υποβοηθά στην εξάλλειψη κάθε σχέσης εξάρτησης,  ενισχύει τον ψυχισμό του και ολοκληρώνει την προσωπικότητά του.


Το  "ανάπηρο"  άτομο  όταν είναι άνεργο αισθάνεται διπλά "ανάπηρο":  Η  κοινωνία μας που κυριαρχείται σε μεγάλο βαθμό από την ιδεολογία του κέρδους μετρά την αξία του κάθε ατόμου με το βαθμό της παραγωγικότητάς του.  Είναι  σε όλους γνωστό ότι  το  μη-ανάπηρο  άτομο  αποδίδει συνήθως την ανεργία του στην κακή οικονομική κατάσταση γενικά.


Ο  άνεργος όμως "ανάπηρος" ζώντας μέσα στο κλίμα της οικονομικής  θεωρίας  του κέρδους αποδίδει την αιτία της ανεργίας του στην "αναπηρία".


Η πραγματική ένταξη στην παραγωγική διαδικασία μπορεί να πετύχει  μόνο όταν τα μέτρα που λαμβάνονται ξεκινούν από τις πραγματικές  ανάγκες  και τις δημιουργικές ικανότητες του προσώπου με ειδικές ανάγκες.


Η  κοινωνική αποκατάσταση φέρνει θετικά αποτελέσματα όταν συνυπάρχουν οι ακόλουθοι παράγοντες:

α.  Ομαλή ψυχολογική κατάσταση, δηλαδή η ανάπτυξη της προσωπικότητας,  η προώθηση ικανοτήτων, καθώς και ο σωστός προσανατολισμός του ατόμου ώστε να αποφευχθεί η δημιουργία ψυχικών  τραυμάτων  εξαιτίας του λαθεμένου προσδιορισμού της "αναπηρίας". 

β. Αλληλοαποδοχή,  ώστε  ο ανάπηρος να μπορέσει να εξισωθεί  με  τους  μη  "αναπήρους"  συνανθρώπους του και να συμβιώσει μ'αυτούς,  έξω  από οριοθετήσεις και περιθώρια που είναι αποτέλεσμα προκαταλήψεων,  που  κληρονομήσαμε μέσα από ένα παρελθόν που χαρακτηρίζεται από ημιμάθεια.


Στόχος  της ένταξης στην παραγωγική διαδικασία είναι η κοινωνικοοικονομική ενσωμάτωση του προσώπου με  ειδικές  ανάγκες και  η δυναμική αυτενέργειά του στη διαμόρφωση των ανθρώπινων σχέσεων και της κοινωνικής ανέλιξης.

3.  Ταύτιση της αναπηρίας με την ανικανότητα


Η  έννοια ανικανότητα είναι όρος σχετικός και προσδιορίζεται κάθε φορά από τις εκάστοτε κοινωνικές συνθήκες και τις δυνατότητες αντιμετώπισής της.  Είναι, δηλαδή, ένα κοινωνικό φαινόμενο  και  ορίζεται απ'το πως την αντιλαμβάνεται σε μια δεδομένη στιγμή η συγκεκριμένη κοινωνία.


Η έλλειψη μέσων και υπηρεσιών  άφησε το πρόσωπο με ειδικές ανάγκες  έξω  από τις κάθε φορά παραγωγικές σχέσεις.  Η  μακραίωνη  αυτή ανεργία του προσώπου με ειδικές ανάγκες   καλλιέργησε  έναν εξαρτημένο  τρόπο ζωής του ίδιου προς την οικογένεια και την κοινωνία,  προκειμένου  το άτομο αυτό να εξασφαλίσει  και να ικανοποιήσει το αίσθημα της αυτοσυντήρησης. 'Ετσι  η συνεχής αυτή απουσία του από την παραγωγή, ταύτισε  την  έννοια της αναπηρίας με την ανικανότητα.  Αναπτύχθηκε,  δηλαδή, η θεωρία περί αντιπαραγωγικότητας του προσώπου με ειδικές ανάγκες.

4.  Το περί αντιπαραγωγικότητας επιχείρημα
α. Το περί αντιπαραγωγικότητας επιχείρημα ισχυροποιείται  μέσα   σε  μια  κοινωνική ομάδα χειρωνακτικής ή πολεμοπαγούς  οικονομίας.  Γι'αυτό  και  συγκεκριμένες  κοινωνίες έλαβαν μιαν  αντιστοίχως συνεπή στάση απέναντι   στα  πρόσωπα με  ειδικές  ανάγκες - τα εξολόθρευσαν.  Τέτοια είναι  λ.χ. η  στάση  μιας  περιόδου  της  ιστορίας της Σπάρτης:  Στους Αποθέτας  του Ταϋγέτου έρριχναν τα ανάπηρα ή καχεκτικά βρέφη, αφού  τα  είχαν  εξετάσει αρμοδίως οι "πρεσβύτατοι των φυλετών". Αναλόγως,  η υπέργηρη Εσκιμώα "έφευγε" κάποτε μες στην άσπρη παγωμένη νύχτα. Τρώγοντάς την η πολική άρκτος, απήλλασσε την οικογένεια απ'το βάρος.


Το  φαινόμενο  αυτό  όμως  δεν ήταν γενικευμένο μέσα στα αρχέγονα φύλα.  Παρά τη φτώχεια τους,  άλλες  φυλές έδειχναν διαφορετική ιεράρχιση αξιών:  'Αλλες  ανάγκες (κακώς ή καλώς ονομαζόμενες  "ψυχικές")  υπερτερούσαν της ανάγκης της επάρκειας διατροφής,  αυτή δε η ιεράρχιση αξιών οδηγούσε στην ιεροποίηση του σεβασμού προς το παιδί ή τον γέρο. Και ξέρουμε καλά  σήμερα  πως κάθε ταμπού ήταν μια θεσμοποιημένη εξασφάλιση των παραδεγμένων αναγκών της φυλής   σε μια περίοδο της ιστορίας της.

β. Εδώ,  ας κρατήσουμε αμέσως δυο συμπεράσματα.  Πρώτον ότι (χωρίς ψευδο-ωραιοποιήσεις),  υπήρξαν  πράγματι ιστορικά περιστατικά  θυσιασμού  των  προσώπων  με ειδικές ανάγκες -στο κάτω-κάτω  και  βασιλόπουλα θυσίαζαν για το καλό της Ομάδας. Δεύτερον,  υπάρχουν  σοβαρότατες  ενδείξεις  ότι  μια τέτοια στάση  δεν  ήταν  χωρίς  αντίλογο και τον αντι-ωφελιμιστικόν αυτόν αντίλογο τον πραγμάτωσαν διάφορες φυλές,  σε  διάφορες φάσεις της ιστορίας τους. Πότε;


'Οταν  οι  παραγωγικές συνθήκες κι η πνευματική εξέλιξη επέτρεψαν  να  αναχθεί η ανθρώπινη Ζωή σε μια εμπειρική Αξία υψηλότατη.                                                 


Ας εξετάσουμε αυτά τα δυο περιστατικά χωριστά.


Το   περί   αντιπαραγωγικότητας  επιχείρημα   αμβλύνθηκε μόλις  αναπτύχθηκε  η Τεχνική: Αντί να είναι πολεμιστής,  το πρόσωπο  με ειδικές ανάγκες γινόταν κατασκευαστής βελών και ασπίδων  ή  αρότρων  -  με πολλαπλάσιο παραγωγικό αποτέλεσμα. (Και δεν είναι καθόλου τυχαίο ότι σε  αντίστοιχες περιόδους, ένα πρόσωπο  με ειδικές ανάγκες έγινε θεός - ο 'Ηφαιστος).


Από την άλλη πλευρά, η βαθμιαία κατάκτηση της γνώσης και η επαναοριοθέτηση  των κοινωνικών συνεισφορών, κατέταξε  μια ολόκληρη  κατηγορία   προσώπων   με  ειδικές ανάγκες (τους τυφλούς) στη σεβαστή κατηγορία των Μάντεων και των Επικών Ποιητών.

γ.  'Ετσι,  το ίδιο το παραγωγικό κριτήριο, οδηγούσε τώρα σε μια ΑΝΤΙΘΕΤΗ κοινωνική πρακτική:  Τον έλλογο σεβασμό προς τα πρόσωπα με ειδικές ανάγκες, αντί για την εξολόθρευσή τους.


Καταλαβαίνει  δε  κανείς πόσο αποφασιστικότερη μπορεί να είναι σήμερα αυτή η στροφή, όταν:

 Αφενός μεν η κατάχρηση του κράτους-πρόνοια,  οδήγησε στρατιές  αρτιμελών  ατόμων  στους  καταλόγους  των  κοινωνικών ταμείων. 

 Κι όταν,  αφετέρου,  η  παροχή  υπηρεσιών γίνεται το κύριο σκέλος αύξησης του Ακαθάριστου Εθνικού Προϊόντος. Ο τηλεφωνητής, ο ζωγράφος με το στόμα, ο συγγραφέας, ο προγραμματιστής, κ.λ.π.  είναι  επαγγέλματα  παραγωγικότερα απ'τον παλαιστή ή τον πυροβολητή.


Συμπέρασμα: Απομυθοποιώντας την προσέγγιση στο θέμα, δεν αρνούμεθα  το περί αντιπαραγωγικότητας επιχείρημα. Μόνο  που  αποδείχτηκε  σαφώς αναχρονιστικό μέσα σε μια σύγχρονη πλουραλιστική/τεχνολογισμένη οικονομία." (Π.Τάσιος,1992)

5. Διάφορα ευνοϊκά μέτρα, στον Διεθνή και Ελλαδικό χώρο, για την εργασιακή κατάσταση των ατόμων με ειδικές ανάγκες.
Α.  Στον Διεθνή Χώρο
Το 1980 μ.Χ. δημιουργήθηκε η διεθνής οργάνωση: DISABLED PEOPLES’ INTERNATIONAL (D.P.I.), που μέλη της ήσαν μόνο «ανάπηρα» άτομα. Η D.P.I., εκτός των άλλων, ενδιαφέρθηκε και για θέματα Εργασίας των ατόμων με ειδικές ανάγκες. Έτσι η D.P.I. σα συμβουλευτικό μέλος (επίσημα από το 1984 μ.Χ.) της μεγαλύτερης Διεθνούς Οργάνωσης Εργασίας (I.L.O.), εκθέτει τις απόψεις της, πολλές από τις οποίες ενσωματώθηκαν στη «Σύμβαση και Υπόδειξη Επαγγελματικής Αποκατάστασης» για άτομα με αναπηρίες. 

α.  «Σύμβαση και Υπόδειξη Επαγγελματικής Αποκατάστασης»
Η Σύμβαση αυτή ζητούσε προαγωγή των εργασιακών ευκαιριών, για τα άτομα με ειδικές ανάγκες, στην ολοκληρωμένη εργασιακή αγορά, και η Υπόδειξη πρότεινε μια σειρά μέτρων που αποσκοπούσαν στην αύξηση των ευκαιριών για εργασία στα άτομα αυτά. Παράδειγμα τέτοιου μέτρου είναι η βοήθεια και τα οικονομικά κίνητρα στους εργοδότες, για να τους ενθαρρύνουν να παρέχουν εκπαίδευση και εργασία στα άτομα με ειδικές ανάγκες, και να κάνουν προσαρμογές στους χώρους εργασίας (για να μπορέσουν να εργάζονται αυτά τα άτομα). 

Η Σύμβαση ή Υπόδειξη αυτή, μέχρι τον Νοέμβριο τους 1988 μ.Χ., είχε επικυρωθεί από 23 χώρες, μέλη της I.L.O.. Η D.P.I. υποστήριξε επίσης, ότι οι εργοδότες χρειάζονταν να εκπαιδευθούν για τις ικανότητες των ατόμων με ειδικές ανάγκες
.

Τον Ιούνιο του 1983 μ.Χ., η Γενική Συνδιάσκεψη της Διεθνούς Οργάνωσης Εργασίας (σε σύγκλησή της στη Γενεύη από το Διοικητικό Συμβούλιο του Διεθνούς Γραφείου Εργασίας) αποδέχθηκε και σύνταξε τη Διεθνή Σύμβαση Εργασίας για την Επαγγελματική επαναπροσαρμογή και απασχόληση των μειονεκτούντων προσώπων. 

Για τη Σύνταξη αυτής της Σύμβασης, η Γεν. Συνδιάσκεψη της Διεθνούς Οργάνωσης Εργασίας, μεταξύ άλλων έλαβε υπόψη της και τους διεθνείς κανόνες εργασίας που περιέχονται στη σύσταση για την επαγγελματική προσαρμογή και επαναπροσαρμογή των αναπήρων, 1955, κι ότι από την αποδοχή αυτής της σύστασης (του 1955 μ.Χ.) ο τρόπος αντιμετώπισης των αναγκών επαναπροσαρμογής (αναπήρων), ο τομέας παρέμβασης και η οργάνωση των υπηρεσιών επαναπροσαρμογής, καθώς και η Νομοθεσία και πρακτική πολλών Μελών, σχετικά με τα θέματα που καλύπτονται από την προαναφερόμενη σύσταση, έχουν εξελιχθεί σημαντικά.

Μερικά σημεία αυτής της Σύμβασης είναι:

Στο Άρθρο Ι, παράγρ. 2, αναγράφεται: Για τους σκοπούς αυτής της Σύμβασης, κάθε Μέλος πρέπει να θεωρεί ότι σκοπός της επαγγελματικής επαναπροσαρμογής είναι να επιτρέψει στα μειονεκτούντα (εξ αιτίας ενός προσηκόντως αναγνωρισμένου σωματικού ή πνευματικού μειονεκτήματος) πρόσωπα να βρουν και να διατηρήσουν μια κατάλληλη απασχόληση, να εξελιχθούν επαγγελματικά και έτσι να διευκολύνει την ένταξη ή την επανένταξή τους στην κοινωνία.

Στο Άρθρο Ι, παράγρ. 3 και 4, αναγράφεται: Κάθε μέλος πρέπει να εφαρμόζει τις διατάξεις αυτής της Σύμβασης με μέτρα προσαρμοσμένα στις εθνικές συνθήκες και στην εθνική πρακτική.

Στο Άρθρο 5, αναγράφεται: Οι αντιπροσωπευτικές εργατικές και εργοδοτικές οργανώσεις πρέπει να γνωμοδοτούν σχετικά με τη θέση σε εφαρμογή της προαναφερόμενης πολιτικής στην οποία θα περιλαμβάνονται και τα μέτρα που πρέπει να ληφθούν για την προαγωγή της συνεργασίας και του συντονισμού μεταξύ των δημόσιων και ιδιωτικών ιδρυμάτων, που ασχολούνται με την επαγγελματική επαναπροσαρμογή. Οι αντιπροσωπευτικές οργανώσεις που αποτελούνται από μειονεκτούντα πρόσωπα ή ασχολούνται με τα πρόσωπα αυτά πρέπει επίσης να δίνουν τη γνώμη τους.

Στο Άρθρο 7, αναγράφεται: Οι αρμόδιες αρχές θα πρέπει να λαμβάνουν μέτρα ώστε να παρέχονται και να αξιοποιούνται υπηρεσίες επαγγελματικού προσανατολισμού, επαγγελματικής κατάρτισης, τοποθέτησης, απασχόλησης, κι άλλες συναφείς υπηρεσίες που προορίζονται να επιτρέψουν στα μειονεκτούντα πρόσωπα να βρουν και να διατηρήσουν μια απασχόληση και να προοδεύσουν επαγγελματικά.

Στο Άρθρο 8, τονίζεται ότι: Πρέπει να ληφθούν μέτρα για την προώθηση της δημιουργίας και ανάπτυξης υπηρεσιών επαγγελματικής επαναπροσαρμογής κι απασχόλησης για μειονεκτούντα πρόσωπα στις αγροτικές ζώνες και στις απομακρυσμένες κοινότητες
.

Οι διατάξεις αυτής της Σύμβασης εφαρμόζονται σε όλες τις κατηγορίες μειονεκτούντων προσώπων.

β.  Σύστημα «QUOTA» 

Σύστημα «QUOTA», είναι η μέθοδος ή κατάσταση εκείνη κατά την οποία οι εργοδότες υποχρεώνονται από τον Νόμο να δώσουν εργασία σε ένα ορισμένο ποσοστό (της εργατικής τους δύναμης) σε άτομα με αναπηρίες.

Το Σύστημα αυτό εφαρμόζεται σε διάφορα μέρη του κόσμου, και σε ορισμένες από αυτές Π.χ. στις  Κάτω Χώρες (Ολλανδία), ισχύει σε Νομοθεσία από το 1948 μ.Χ. 

Το ποσοστό «QUOTA» μπορεί να διαφέρει απο χώρα σε χώρα. Έτσι π.χ.:

 Στη Γαλλία το ποσοστό αυτό είναι: 3%, και οι εργοδότες που δεν το εφαρμόζουν πληρώνουν κάποιο πρόστιμο

 Στο Βέλγιο είναι: 3% για το νεοπροσλαμβανόμενο προσωπικό σε Δημόσια Υπηρεσία

 Στην Ιρλανδία είναι: 3%, όμως, για Κυβερνητικές Υπηρεσίες

 Στην Ισπανία είναι 2%, για Κυβερνητικές Υπηρεσίες

 Στην Αγγλία, ήδη από τον 2ο Παγκόσμιο πόλεμο εισήχθηκε ένα «QUOTA» σύστημα σε ποσοστό 3%, το οποίο είχε παραμεληθεί για μερικό καιρό. Στο τέλος του 1984 μ.Χ., η Βρετανική κυβέρνηση και οι Κεντρικές Οργανώσεις Εργοδοτών και Εργαζομένων, συμφώνησαν σε ένα «Κώδικα Καλής Πρακτικής» για να χρησιμοποιηθεί στην εργοδότηση «ανάπηρων» ατόμων.

 Στις Η.Π.Α, υπάρχει Νομοθεσία στον τομέα πρόσληψης «ανάπηρων» ατόμων, η οποία επικεντρώνεται περισσότερο στις ίσες ευκαιρίες (όπως και ο υπόλοιπος πληθυσμός) εργοδότησης αυτών των ατόμων, καθώς και στην καταπολέμηση της «διάκρισης» (DISCRIMINATION) για μη πρόσληψη «ανάπηρων» ατόμων.

 Στην Ιαπωνία, υπάρχει ένα πιο λεπτομερές σύστημα «QUOTA», με ένα σχήμα που υποδιαιρεί τους διάφορους κλάδους βιομηχανίας. Οι στόχοι ποικίλουν σε αριθμούς και βαθμό. Οι εργοδότες που δε συμμορφώνονται στην πρόσληψη «αναπήρων», πληρώνουν μια συνεισφορά για βελτίωση της θέσης αυτών των ατόμων
. 

Η SAFILIOS-ROTHSCHILD
, αναφέρει ότι η «QUOTA» Νομοθεσία, είναι χωρίς σημασία σε χώρες όπου οι περισσότεροι άνθρωποι δουλεύουν σε οικογενειακές επιχειρήσεις ή είναι ελεύθεροι επαγγελματίες.

Στις 18/4/1988 μ.Χ. θεσπίστηκε το Κοινοτικό Πρόγραμμα Δράσης υπέρ των Μειονεκτούντων Ατόμων: «HELIOS», με απόφαση του Συμβουλίου της Ευρώπης, για τα κράτη μέλη της Ε.Ο.Κ. Ένας από τους στόχους του Προγράμματος αυτού είναι: «να αναπτυχθεί στους τομείς της επαγγελματικής κατάρτισης και επαναπροσαρμογής, της οικονομικής και κοινωνικής ένταξης και της αυτόνομης διαβίωσης των μειονεκτούντων ατόμων, κοινοτική προσέγγιση που θα βασίζεται στις επιτυχέστερους καινοτόμες εμπειρίες των κρατών μελών»
. 

Σε Στατιστικές δημοσιευμένες από το Γραφείο των Επίσημων Εκδόσεων των Ευρωπαϊκών Κοινοτήτων
, αναφέρεται ότι τα Εργαστήρια Προστατευόμενης Εργασίας είναι καλά αναπτυγμένα στα κράτη: Βέλγιο, Ηνωμένο Βασίλειο, Γερμανία, Γαλλία, Κάτω Χώρες, ενώ στα άλλα κράτη μέλη της Ευρωπαϊκής Κοινότητας η πολιτική Προστατευόμενης Εργοδότησης ατόμων με ειδικές ανάγκες είναι σχετικά πρόσφατη.

Επίσης, στις ίδιες Στατιστικές, σχετικά με την εργοδότηση των ατόμων με ειδικές ανάγκες σε «κανονικές» (κι όχι «προστατευόμενες») εργασίες, αναφέρεται ότι στις χώρες της Ευρωπαϊκής Κοινότητας όπου εφαρμόζεται το Σύστημα «QUOTA» και έχουν δημοσιεύσει τις ανάλογες στατιστικές μελέτες (όπως είναι το Ηνωμένο Βασίλειο, η Γερμανία, η Γαλλία, το Λουξεμβούργο) παρατηρείται ότι υπάρχει «υπερ-αντιπροσώπευση» των ατόμων με ειδικές ανάγκες στο χώρο της βιομηχανίας. 

Αυτό θα μπορούσε να εξηγηθεί από το μεγάλο αριθμό εργατικών ατυχημάτων σ’ αυτό το χώρο. Πραγματικά ένα μέρος των ατόμων που επωφελούνται (σ’ αυτό το χώρο) όσον αφορά στην εργοδότησή τους στον τομέα της βιομηχανίας, είναι θύματα ενός τέτοιου εργατικού ατυχήματος που κρατήθηκαν τελικά στις εργασίες τους. 

Επίσης, σχετικά με την «υπο-αντιπροσώπευση» των ατόμων με ειδικές ανάγκες στον τομέα των «Υπηρεσιών», μπορεί να υποθέσει κανείς ότι αυτό αποκαλύπτει ένα κοινωνικό μειονέκτημα όσον αφορά στα «ανάπηρα» άτομα. Ίσως γιατί στους χώρους των «Υπηρεσιών» οι κοινωνικές επαφές παίζουν ένα σπουδαίο ρόλο.

Β.  Στον Ελλαδικό Χώρο
Στην Ελλάδα, μέχρι τις αρχές τις 10ετίας του 1980 μ.Χ., για το διορισμό ατόμων στο «Δημόσιο» ισχύει ο σκληρός νόμος «περί αρτιμελείας», αποκληρώνοντας τα άτομα με αναπηρίες από την εργασία
. 

α.  Π.Δ. 611/15-7-1977
Στον «Κώδικα Δημοσίων Υπαλλήλων και Υπαλλήλων Ν.Π.Δ.Δ. (Π.Δ. 611/15-7-1977 μ.Χ.)», στο Άρθρο 25, παράγρ. Ι αναγράφεται: «Ουδείς διορίζεται εάν δεν είναι υγιής».

β.  Νόμος 963/79
Το 1979 μ.Χ. άρχισε να ισχύει ο Νόμος 963/79: «Περί Επαγγελματικής Αποκαταστάσεως Αναπήρων και εν γένει ατόμων μειωμένων ικανοτήτων»
. 

Μερικά σημεία αυτού του Νόμου είναι:

 Σαν προστατευόμενα άτομα αυτού του Νόμου θεωρούνται άτομα 15 - 65 χρόνων που έχουν οποιασδήποτε χρόνια σωματικής ή πνευματικής πάθησης ή βλάβης.

 Αυτά τα άτομα εγγράφονται στα μητρώα των Υπηρεσιών του Οργανισμού Απασχόλησης Εργατικού Δυναμικού (Ο.Α.Ε.Δ.), ο οποίος φροντίζει για τον επαγγελματικό προσανατολισμό, την εκπαίδευση και την τοποθέτηση αυτών των ατόμων στις κατάλληλες εργασίες. 

 Για την επαγγελματική εκπαίδευση των προστατευόμενων αυτών ατόμων, ο Ο.Α.Ε.Δ. παραπέμπει αυτά τα άτομα σε δικές του εκπαιδευτικές μονάδες ή σε ειδικά γι’ αυτό Ιδρύματα ή φορείς στα οποία μπορεί και να καταβάλλει μέρος ή και το σύνολο της απαιτούμενης δαπάνης για την κατά άτομο επαγγελματική εκπαίδευση.

 Επίσης, ο Ο.Α.Ε.Δ. μπορεί να καταβάλλει στους εργοδότες που απασχολούν τα προστατευόμενα απ’ αυτόν τον Νόμο άτομα, μέρος της δαπάνης για τη στοιχειώδη εργονομική διευθέτηση των θέσεων εργασίας.

 Σ’ αυτούς τους εργοδότες μπορεί να παρέχεται από τον Ο.Α.Ε.Δ. μέρος των καταβαλλομένων απ’ αυτούς αποδοχών στα άτομα που προστατεύονται απ’ αυτόν τον Νόμο. 

 Επίσης, οι εργοδότες οφείλουν να απασχολούν αυτά τα άτομα σε εργασίες ανάλογες προς την εξειδίκευση και τις ικανότητές τους και να φροντίζουν για την ανάπτυξη της προσωπικότητας αυτών των ατόμων. 

 Καθορίζονται ποσοστά υποχρεωτικής πρόσληψης, σε διάφορες εργασίες, ατόμων που προστατεύονται απ’ αυτόν τον Νόμο.

 Καθορίζονται επίσης ηθικές αμοιβές σε εργοδότες και σε άλλα πρόσωπα που δείχνουν ιδιαίτερο ενδιαφέρον: για τη πρόσληψη ατόμων που προστατεύονται απ’ αυτό τον Νόμο πέρα από τα καθοριζόμενα από τον Νόμο υποχρεωτικά ποσοστά, καθώς και για την πραγματοποίηση των σκοπών γενικά αυτού του Νόμου.

 Δίνονται 6 μέρες παραπάνω ετήσιας κανονικής άδειας στα εργαζόμενα άτομα που προστατεύονται απ’ αυτόν τον Νόμο.

Ο Νόμος, επίσης, τονίζει ότι για την πρόσληψη στο Δημόσιο, η έλλειψη αρτιμέλειας ή η ύπαρξη κάποιας πάθησης δεν αποτελεί «κώλυμα», εφόσον δεν παρακωλύουν τα προσλαμβανόμενα άτομα να ασκήσουν τα καθήκοντά τους ή εφόσον κριθούν κατάλληλα για τη συγκεκριμένη θέση από την αρμόδια Υγειονομική Επιτροπή.

Σύμφωνα με αυτόν τον Νόμο, μπορεί να «συνιστώνται» ανάλογα με τις κατά τόπους ανάγκες, ειδικά Ιδρύματα και Εργαστήρια Ταχύρυθμης προσαρμογής των προστατευόμενων απ’ αυτόν τον Νόμο ατόμων τα οποία εξαιτίας της σοβαρότητας της αναπηρίας τους, δεν μπορούν προσωρινά ή χρόνια να ασκήσουν κάτω από τις συνηθισμένες συνθήκες της αγοράς εργασίας, κάποια επαγγελματική δραστηριότητα.

γ.  Νόμος 1648/86
Το 1986 μ.Χ., άρχισε να ισχύει ο Νόμος 1648/86 «Προστασία πολεμιστών, αναπήρων και θυμάτων πολέμου και μειονεκτούντων προσώπων»
. 

Προστατευόμενα άτομα αυτού του Νόμου:

 Άτομα με οποιαδήποτε χρόνια σωματική, πνευματική, ψυχική πάθηση, 15 - 65 χρόνων εφόσον είναι γραμμένα στα μητρώα ανέργων του Ο.Α.Ε.Δ. 

 Άτομα με παιδιά ή αδέλφια με ψυχοσωματικά προβλήματα με ποσοστό αναπηρίας 67% και πάνω.

Μερικά σημεία αυτού του Νόμου είναι:

 Καθορίζονται τα ποσοστά υποχρεωτικής πρόσληψης ΑΜΕΑ, σε θέσεις στο δημόσιο, ιδιωτικό, τομέα, επιχειρήσεις και εκμεταλλεύσεις (σύστημα «QUOTA»).

 Καθορίζονται οι επιχορηγήσεις εργοδοτών ΑΜΕΑ, η καταβολή δαπανών για εργονομικές διευθετήσεις από Ο.Α.Ε.Δ., καθώς και οι ηθικές αμοιβές για όσους δείχνουν ιδιαίτερο ενδιαφέρον για απασχόληση προσώπων που προστατεύονται από το Νόμο.

 Καθορίζεται η ετήσια κατάρτιση προγραμμάτων επαγγελματικής κατάρτισης αναπήρων, από τον Ο.Α.Ε.Δ.

 Ο οργανισμός Απασχόλησης Εργατικού Δυναμικού (Ο.Α.Ε.Δ.), όσον αφορά στον τομέα της επαγγελματικής εκπαίδευσης συνεργάζεται και παραπέμπει στις Σχολές του Ο.Α.Ε.Δ., άτομα τα οποία κρίνονται ικανά να παρακολουθήσουν την εκπαίδευση, και το πρόβλημα υγείας που έχουν δεν είναι αντενδεικτικό στοιχείο για τη παρακολούθηση μιας ειδικότητας.

 Οι Σχολές του Ο.Α.Ε.Δ. παρέχουν τεχνική επαγγελματική κατάρτιση σε διάφορες ειδικότητες και σε παραδοσιακά σύγχρονα επαγγέλματα.

 Ο Ο.Α.Ε.Δ. συνεργάζεται και παραπέμπει ΑΜΕΑ σε διάφορα Ιδρύματα και Κέντρα Επαγγελματικής Εκπαίδευσης.

                                                                              Κουρουμπλής Παναγιώτης

                                                                                           Δικηγόρος 

                                                                         Διδάκτωρ Κοινωνικών Επιστημών
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ΟΙ ΕΠΙΔΡΑΣΕΙΣ ΤΗΣ ΕΡΓΑΣΙΑΣ ΣΤΗ ΖΩΗ ΤΟΥ ΑΤΟΜΟΥ ΜΕ ΑΝΑΠΗΡΙΑ

1.  Η ένταξη του ατόμου με ειδικές ανάγκες στην παραγωγική  διαδικασία


Η ένταξη κάθε ατόμου στην παραγωγική διαδικασία αποτελεί την  απαραίτητη  προϋπόθεση για την αυτοδύναμη ανάπτυξή του. Ιδιαίτερα  για  το πρόσωπο με ειδικές ανάγκες, η ένταξη  αυτή υποβοηθά στην εξάλλειψη κάθε σχέσης εξάρτησης,  ενισχύει τον ψυχισμό του και ολοκληρώνει την προσωπικότητά του.


Το  "ανάπηρο"  άτομο  όταν είναι άνεργο αισθάνεται διπλά "ανάπηρο":  Η  κοινωνία μας που κυριαρχείται σε μεγάλο βαθμό από την ιδεολογία του κέρδους μετρά την αξία του κάθε ατόμου με το βαθμό της παραγωγικότητάς του.  Είναι  σε όλους γνωστό ότι  το  μη-ανάπηρο  άτομο  αποδίδει συνήθως την ανεργία του στην κακή οικονομική κατάσταση γενικά.


Ο  άνεργος όμως "ανάπηρος" ζώντας μέσα στο κλίμα της οικονομικής  θεωρίας  του κέρδους αποδίδει την αιτία της ανεργίας του στην "αναπηρία".


Η πραγματική ένταξη στην παραγωγική διαδικασία μπορεί να πετύχει  μόνο όταν τα μέτρα που λαμβάνονται ξεκινούν από τις πραγματικές  ανάγκες  και τις δημιουργικές ικανότητες του προσώπου με ειδικές ανάγκες.


Η  κοινωνική αποκατάσταση φέρνει θετικά αποτελέσματα όταν συνυπάρχουν οι ακόλουθοι παράγοντες:

α.  Ομαλή ψυχολογική κατάσταση, δηλαδή η ανάπτυξη της προσωπικότητας,  η προώθηση ικανοτήτων, καθώς και ο σωστός προσανατολισμός του ατόμου ώστε να αποφευχθεί η δημιουργία ψυχικών  τραυμάτων  εξαιτίας του λαθεμένου προσδιορισμού της "αναπηρίας". 

β. Αλληλοαποδοχή,  ώστε  ο ανάπηρος να μπορέσει να εξισωθεί  με  τους  μη  "αναπήρους"  συνανθρώπους του και να συμβιώσει μ'αυτούς,  έξω  από οριοθετήσεις και περιθώρια που είναι αποτέλεσμα προκαταλήψεων,  που  κληρονομήσαμε μέσα από ένα παρελθόν που χαρακτηρίζεται από ημιμάθεια.


Στόχος  της ένταξης στην παραγωγική διαδικασία είναι η κοινωνικοοικονομική ενσωμάτωση του προσώπου με  ειδικές  ανάγκες και  η δυναμική αυτενέργειά του στη διαμόρφωση των ανθρώπινων σχέσεων και της κοινωνικής ανέλιξης.

2.  Οι στάσεις που επηρεάζουν τις ευκαιρίες για εργασία των ατόμων με ειδικές ανάγκες.
Οι κύριες εξηγήσεις για το χαμηλό ποσοστό εργοδότησης ατόμων με αναπηρίες, μπορεί να αποδοθούν στα παρακάτω σπουδαιότερα αίτια
:

Α.  Αίτια που υπάγονται στις Κλινικές Υπηρεσίες
α.  Λειτουργικός Περιορισμός του ατόμου με τη ανικανότητα.

β.  Φτωχά κίνητρα για εργασία, εξ αιτίας δυσπροσαρμογής της προσωπικότητας του ατόμου με αναπηρία, ή εξ αιτίας επιλογής τρόπου ζωής βασισμένου σε δευτερογενή κέρδη που προτιμούν μερικά άτομα με αναπηρίες.

γ. Ελλείμματα Κοινωνικής - Επιδεξιότητας του ατόμου με αναπηρία, π.χ. απόσυρσή του ή μη αποδεκτή συμπεριφορά του, σε συζητήσεις και σχέσεις του με τους συνεργάτες του.

δ. Ελλείμματα Επαγγελματικής - Επιδεξιότητας των ατόμων με αναπηρία, που έχουν αποδοθεί στη χαμηλή ποιότητα πολλών προγραμμάτων Επαγγελματική Εκπαίδευσης αυτών με ξεπερασμένες αντιλήψεις επαγγελματικών απαιτήσεων και ευκαιριών.

ε. Έλλειψη επιδεξιοτήτων για αναζήτηση εργασίας όπως, συλλογή πληροφοριών, ρεαλιστική αυτοεκτίμηση, αυτοπαρουσίαση με εμπιστοσύνη και την κατάλληλη βεβαιότητα (από μέρους των ατόμων με αναπηρία).

Β.  Αίτια που υπάγονται σε Κοινωνικά Συστήματα
α.  Αρχιτεκτονικά εμπόδια και μη προσπελάσιμος χώρος εργασίας.

β.  Έλλειψη προσπελάσιμων μέσων συγκοινωνίας.

γ.  Επίδομα Αναπηρίας: Π.χ. στις Η.Π.Α. υπήρχαν μέχρι πρόσφατα, Κανονισμοί που μπορούν να δημιουργήσουν οικονομικά αντικίνητρα, αποθαρρύνοντας, άτομα με βαριά φυσική αναπηρία, αλλά με προσόντα, το να δεχθούν να εργασθούν, γιατί αν το κάνουν αυτό θα πρέπει να εγκαταλείψουν το επίδομά τους από την Κοινωνική Πρόνοια ή θα χάσουν την επιχορηγούμενη ιατρική τους κάλυψη και φροντίδα.

δ. Στεγανές συνθήκες αγοράς - εργασίας και πολιτικής.

ε. Προκαταλήψεις των εργοδοτών και συνεργατών (στο χώρο εργασίας) απέναντι στο άτομο με αναπηρία. Τα εμπόδια από τις αρνητικές απόψεις απέναντι στα άτομα αυτά είναι η μεγαλύτερη «αναπηρία» τους
.  Ακόμη και το Προσωπικό στην Αποκατάσταση, πολλές φορές, υποεκτιμά την επάρκεια και τις ικανότητες των «ανάπηρων» «πελατών» τους με το να τους διατηρούν για πολύ καιρό σε Εργαστήρια Προστατευόμενης Εργασίας.

Σε εργασία του HARRIS L.
, ερωτήθηκαν «ανάπηρα» άτομα, και το ποσοστό αυτών που απάντησαν ότι οι εργοδότες τους είχαν κάνει κάποιο είδος προσαρμογής (στο χώρο εργασίας) για να τους διευκολύνουν στην τέλεση της εργασίας τους, ήταν 35%, ενώ το ποσοστό των «ανάπηρων» που απάντησαν ότι είχαν αντιμετωπίσει εργασιακή διάκριση (αρνητική) απέναντί τους, ήταν 25%. 

Η πιο συχνά αναγνωριζόμενη, από τα «ανάπηρα» άτομα, αιτία μη εύρεσης εργασίας ήταν οι συνέπειες της αναπηρίας τους, ποσοστό 78%, καθώς και η ιατρική θεραπεία που έπρεπε να υποβάλλονται (ποσοστό 51%). 

Ποσοστό 47% πίστευαν ότι οι εργοδότες τους δε θα αναγνώριζαν ότι είναι ικανοί να κάνουν μια εργασία, εξ αιτίας της «αναπηρίας» τους. 

Ποσοστό  40% αισθάνονταν ότι η έλλειψη διαθέσιμων εργασιών ήταν μια σπουδαία αιτία του ότι δεν εργάζονταν. 

Ποσοστό 38% αισθάνονταν ότι η ανεπαρκής τους εκπαίδευση και η  έλλειψη επιδεξιοτήτων που ζητιούνται στην αγορά εργασίας, τους εμποδίζει στην εύρεση εργασίας. 

Ποσοστό 28% θεωρούσε την έλλειψη προσιτών μέσων συγκοινωνίας σαν πρόβλημα στο να εργάζονται. 

Από τα «ανάπηρα» άτομα που ανέφεραν ότι ακόμη αντιμετωπίζουν εμπόδια στη ζωή τους, μόνο 1% πρότεινε ότι η αλλαγή στη στάση των εργοδοτών απέναντί τους, ήταν το πιο σπουδαίο πράγμα που θα μπορούσε να γίνει για να βοηθηθούν. 

Επίσης μόνο 1% θεωρούσε την αλλαγή στη στάση των εργοδοτών απέναντί τους σα μια «θεραπεία» των εμποδίων που αντιμετωπίζουν στη ζωή τους.

Σε μια άλλη εργασία
,  ερωτήθηκαν ανάπηρα άτομα για να δικαιολογήσουν που νόμιζαν ότι οφειλόταν η μη πρόσληψή τους σε εργασίες που είχαν κάνει αίτηση. Οι πιο συχνές αιτίες που δόθηκαν απ’ τα «ανάπηρα» άτομα, που ήσαν 20 ετών, ήταν: 

 η περιορισμένη εργασιακή τους εμπειρία (43%), 

 ο ανταγωνισμός από άλλους υποψηφίους (23%) 

 η προκατάληψη των εργοδοτών (14%).

Γ.  Αίτια που υπάγονται στην Ανάπτυξη Καριέρας

α.  Μυωπικές προοπτικές. Π.χ. όταν το «ανάπηρο» άτομο ζητά απλά να βρει μια εργασία, αντί να αναπτύξει μια καριέρα.

β. Παραμελημένη ή προστατευόμενη κοινωνικοποίηση στην εργασία των «ανάπηρων» ατόμων. 

     Θεωρείται λάθος τακτική η χαλαρή και υπερπροστατευτική συμπεριφορά τόσο των δασκάλων όσο και των γονέων των «ανάπηρων» ατόμων απέναντί τους, γιατί έτσι τους αποδυναμώνουν να αντεπεξέρχονται από μόνοι τους σε διάφορες δυσκολίες που παρουσιάζονται στην καθημερινή ζωή και τους εμποδίζουν έτσι να ωριμάσουν και να αναπτύξουν δικές τους επιδεξιότητες. 

     Απομονώνοντας τα «ανάπηρα» παιδιά από το κανονικό σπίτι, σχολείο, δραστηριότητες και χώρους παιχνιδιών με τους συνομιλήκους τους (εξ αιτίας της ειδικής θεραπείας τους ή του απροσπέλαστου των χώρων κ.λπ.), περιορίζεται η έκθεσή τους στο ρεαλιστικό κόσμο, όπως είναι και ο κόσμος της εργασίας.

     Η φιλοσοφία και το κίνημα της «Κανονικοποίησης» (NORMALIZATION)
, προοδεύει με το να ευαισθητοποιεί επαγγελματίες και γονείς να παρέχουν στα άτομα με αναπηρίες έκθεση στο κατάλληλο εκπαιδευτικό και κοινωνικό περιβάλλον καθώς και στις κοινωνικές προσδοκίες. Τελευταία τα κινήματα εκπαίδευσης - καριέρας και της μετάβασης στην εργασιακή κατάσταση έχουν κατά πολύ βελτιώσει τα επίπεδα ενημέρωσης, προγραμματισμού και συντονισμού Υπηρεσιών παροχής κανονική εργασιακής κοινωνικοποίησης για νέους με αναπηρίες
.

    Με την ανάπτυξη της Τεχνολογίας (π.χ. εισαγωγή Ηλεκτρονικών Υπολογιστών στις σχολικές τάξεις σα βοήθεια στο έργο διδασκαλίας), έχει διευκολυνθεί το έργο δασκάλων και καθηγητών κι επομένως και η ένταξη των «ανάπηρων» παιδιών σε εκπαιδευτικά προγράμματα της προτίμησής τους, κλίσης τους και ικανοτήτων τους. Έτσι με περισσότερα εφόδια να μπορούν να εισέρχονται στον κόσμο της Εργασίας.

γ. Μονόπλευρος κι απομονωμένος, μη συνεργατικός και μη ολοκληρωμένος Επαγγελματικός Προγραμματισμός.

    Τα Προγράμματα Αποκατάστασης ατόμων με ειδικές ανάγκες δεν πρέπει να συγκεντρώνονται μόνο στη βελτίωση των «κλινικών» χαρακτηριστικών και επιδεξιοτήτων αυτών των ατόμων, αλλά να προσπαθούν να αναπτύξουν και τις εργασιακές ικανότητες αυτών, και να συνεργασθούν με διάφορους παράγοντες χορήγησης εργασίας, για την αποτελεσματικότερη ένταξη αυτών των ατόμων στην ανοικτή αγορά εργασίας
.

     Τα τελευταία χρόνια (τουλάχιστον στις Η.Π.Α.) έχουν αναπτυχθεί αρκετές πρωτοβουλίες, με επιτυχία, για να συμπεριληφθούν τοπικοί εργοδότες, όχι μόνο απλά σα σύμβουλοι, αλλά σαν ενεργοί συνεργάτες στις εργασίες Αποκατάστασης, ιδιαίτερα δια μέσου Προγραμμάτων με τη Βιομηχανία και άλλων συνεργατικών Προγραμμάτων
.

δ.  Μη εφαρμογή σωστών προσαρμοστικών μέσων στο χώρο εργασίας, για να μπορέσει να αποδώσει στο «μέγιστο» των ικανοτήτων του, εργασιακά, το άτομο με ειδικές ανάγκες.

ε.  Ανεπαρκής ανάληψη υπευθυνότητας από το ίδιο το άτομο με ειδικές ανάγκες, για τις δραστηριότητες της ίδιας του της καριέρας (σταδιοδρομίας) και της έκβασής της. Π.χ. η υπερπροστατευτική κοινωνικοποίηση του ατόμου με ειδικές ανάγκες, μπορεί να το οδηγήσει να μην μπορεί να θεωρεί τον εαυτό του σαν ένα επιδέξιο άτομο και δυνητικό εργάτη.

    Επίσης υπάρχει πολλή Βιβλιογραφία που περιγράφει: τη μεταχείριση από την κοινωνία των ατόμων με αναπηρίες ή άλλα «στίγματα», σαν να είναι πολίτες «2ης κατηγορίας»
, καθώς και τους τρόπους με τους οποίους οι συνέπειες αυτής της «κακομεταχείρισης» επιτείνονται με το να εσωτερικοποιούνται από τα ίδια της τα θύματα.

3.  Ταύτιση της αναπηρίας με την ανικανότητα


Η  έννοια ανικανότητα είναι όρος σχετικός και προσδιορίζεται κάθε φορά από τις εκάστοτε κοινωνικές συνθήκες και τις δυνατότητες αντιμετώπισής της.  Είναι, δηλαδή, ένα κοινωνικό φαινόμενο  και  ορίζεται απ'το πως την αντιλαμβάνεται σε μια δεδομένη στιγμή η συγκεκριμένη κοινωνία.


Η έλλειψη μέσων και υπηρεσιών  άφησε το πρόσωπο με ειδικές ανάγκες  έξω  από τις κάθε φορά παραγωγικές σχέσεις.  Η  μακραίωνη  αυτή ανεργία του προσώπου με ειδικές ανάγκες   καλλιέργησε  έναν εξαρτημένο  τρόπο ζωής του ίδιου προς την οικογένεια και την κοινωνία,  προκειμένου  το άτομο αυτό να εξασφαλίσει  και να ικανοποιήσει το αίσθημα της αυτοσυντήρησης. 'Ετσι  η συνεχής αυτή απουσία του από την παραγωγή, ταύτισε  την  έννοια της αναπηρίας με την ανικανότητα.  Αναπτύχθηκε,  δηλαδή, η θεωρία περί αντιπαραγωγικότητας του προσώπου με ειδικές ανάγκες.

4.  Το περί αντιπαραγωγικότητας επιχείρημα
α. Το περί αντιπαραγωγικότητας επιχείρημα ισχυροποιείται  μέσα   σε  μια  κοινωνική ομάδα χειρωνακτικής ή πολεμοπαγούς  οικονομίας.  Γι'αυτό  και  συγκεκριμένες  κοινωνίες έλαβαν μιαν  αντιστοίχως συνεπή στάση απέναντι   στα  πρόσωπα με  ειδικές  ανάγκες - τα εξολόθρευσαν.  Τέτοια είναι  λ.χ. η  στάση  μιας  περιόδου  της  ιστορίας της Σπάρτης:  Στους Αποθέτας  του Ταϋγέτου έρριχναν τα ανάπηρα ή καχεκτικά βρέφη, αφού  τα  είχαν  εξετάσει αρμοδίως οι "πρεσβύτατοι των φυλετών". Αναλόγως,  η υπέργηρη Εσκιμώα "έφευγε" κάποτε μες στην άσπρη παγωμένη νύχτα. Τρώγοντάς την η πολική άρκτος, απήλλασσε την οικογένεια απ'το βάρος.


Το  φαινόμενο  αυτό  όμως  δεν ήταν γενικευμένο μέσα στα αρχέγονα φύλα.  Παρά τη φτώχεια τους,  άλλες  φυλές έδειχναν διαφορετική ιεράρχιση αξιών:  'Αλλες  ανάγκες (κακώς ή καλώς ονομαζόμενες  "ψυχικές")  υπερτερούσαν της ανάγκης της επάρκειας διατροφής,  αυτή δε η ιεράρχιση αξιών οδηγούσε στην ιεροποίηση του σεβασμού προς το παιδί ή τον γέρο. Και ξέρουμε καλά  σήμερα  πως κάθε ταμπού ήταν μια θεσμοποιημένη εξασφάλιση των παραδεγμένων αναγκών της φυλής   σε μια περίοδο της ιστορίας της.

β. Εδώ,  ας κρατήσουμε αμέσως δυο συμπεράσματα.  Πρώτον ότι (χωρίς ψευδο-ωραιοποιήσεις),  υπήρξαν  πράγματι ιστορικά περιστατικά  θυσιασμού  των  προσώπων  με ειδικές ανάγκες -στο κάτω-κάτω  και  βασιλόπουλα θυσίαζαν για το καλό της Ομάδας. Δεύτερον,  υπάρχουν  σοβαρότατες  ενδείξεις  ότι  μια τέτοια στάση  δεν  ήταν  χωρίς  αντίλογο και τον αντι-ωφελιμιστικόν αυτόν αντίλογο τον πραγμάτωσαν διάφορες φυλές,  σε  διάφορες φάσεις της ιστορίας τους. Πότε;


'Οταν  οι  παραγωγικές συνθήκες κι η πνευματική εξέλιξη επέτρεψαν  να  αναχθεί η ανθρώπινη Ζωή σε μια εμπειρική Αξία υψηλότατη.                                                 


Ας εξετάσουμε αυτά τα δυο περιστατικά χωριστά.


Το   περί   αντιπαραγωγικότητας  επιχείρημα   αμβλύνθηκε μόλις  αναπτύχθηκε  η Τεχνική: Αντί να είναι πολεμιστής,  το πρόσωπο  με ειδικές ανάγκες γινόταν κατασκευαστής βελών και ασπίδων  ή  αρότρων  -  με πολλαπλάσιο παραγωγικό αποτέλεσμα. (Και δεν είναι καθόλου τυχαίο ότι σε  αντίστοιχες περιόδους, ένα πρόσωπο  με ειδικές ανάγκες έγινε θεός - ο 'Ηφαιστος).


Από την άλλη πλευρά, η βαθμιαία κατάκτηση της γνώσης και η επαναοριοθέτηση  των κοινωνικών συνεισφορών, κατέταξε  μια ολόκληρη  κατηγορία   προσώπων   με  ειδικές ανάγκες (τους τυφλούς) στη σεβαστή κατηγορία των Μάντεων και των Επικών Ποιητών.

γ.  'Ετσι,  το ίδιο το παραγωγικό κριτήριο, οδηγούσε τώρα σε μια ΑΝΤΙΘΕΤΗ κοινωνική πρακτική:  Τον έλλογο σεβασμό προς τα πρόσωπα με ειδικές ανάγκες, αντί για την εξολόθρευσή τους.


Καταλαβαίνει  δε  κανείς πόσο αποφασιστικότερη μπορεί να είναι σήμερα αυτή η στροφή, όταν:

 Αφενός μεν η κατάχρηση του κράτους-πρόνοια,  οδήγησε στρατιές  αρτιμελών  ατόμων  στους  καταλόγους  των  κοινωνικών ταμείων. 

 Κι όταν,  αφετέρου,  η  παροχή  υπηρεσιών γίνεται το κύριο σκέλος αύξησης του Ακαθάριστου Εθνικού Προϊόντος. Ο τηλεφωνητής, ο ζωγράφος με το στόμα, ο συγγραφέας, ο προγραμματιστής, κ.λ.π.  είναι  επαγγέλματα  παραγωγικότερα απ'τον παλαιστή ή τον πυροβολητή.


Συμπέρασμα: Απομυθοποιώντας την προσέγγιση στο θέμα, δεν αρνούμεθα  το περί αντιπαραγωγικότητας επιχείρημα. Μόνο  που  αποδείχτηκε  σαφώς αναχρονιστικό μέσα σε μια σύγχρονη πλουραλιστική/τεχνολογισμένη οικονομία." (Π.Τάσιος,1992)

5. Διάφορα ευνοϊκά μέτρα, στον Διεθνή και Ελλαδικό χώρο, για την εργασιακή κατάσταση των ατόμων με ειδικές ανάγκες.
Α.  Στον Διεθνή Χώρο
Το 1980 μ.Χ. δημιουργήθηκε η διεθνής οργάνωση: DISABLED PEOPLES’ INTERNATIONAL (D.P.I.), που μέλη της ήσαν μόνο «ανάπηρα» άτομα. Η D.P.I., εκτός των άλλων, ενδιαφέρθηκε και για θέματα Εργασίας των ατόμων με ειδικές ανάγκες. Έτσι η D.P.I. σα συμβουλευτικό μέλος (επίσημα από το 1984 μ.Χ.) της μεγαλύτερης Διεθνούς Οργάνωσης Εργασίας (I.L.O.), εκθέτει τις απόψεις της, πολλές από τις οποίες ενσωματώθηκαν στη «Σύμβαση και Υπόδειξη Επαγγελματικής Αποκατάστασης» για άτομα με αναπηρίες. 

α.  «Σύμβαση και Υπόδειξη Επαγγελματικής Αποκατάστασης»
Η Σύμβαση αυτή ζητούσε προαγωγή των εργασιακών ευκαιριών, για τα άτομα με ειδικές ανάγκες, στην ολοκληρωμένη εργασιακή αγορά, και η Υπόδειξη πρότεινε μια σειρά μέτρων που αποσκοπούσαν στην αύξηση των ευκαιριών για εργασία στα άτομα αυτά. Παράδειγμα τέτοιου μέτρου είναι η βοήθεια και τα οικονομικά κίνητρα στους εργοδότες, για να τους ενθαρρύνουν να παρέχουν εκπαίδευση και εργασία στα άτομα με ειδικές ανάγκες, και να κάνουν προσαρμογές στους χώρους εργασίας (για να μπορέσουν να εργάζονται αυτά τα άτομα). 

Η Σύμβαση ή Υπόδειξη αυτή, μέχρι τον Νοέμβριο τους 1988 μ.Χ., είχε επικυρωθεί από 23 χώρες, μέλη της I.L.O.. Η D.P.I. υποστήριξε επίσης, ότι οι εργοδότες χρειάζονταν να εκπαιδευθούν για τις ικανότητες των ατόμων με ειδικές ανάγκες
.

Τον Ιούνιο του 1983 μ.Χ., η Γενική Συνδιάσκεψη της Διεθνούς Οργάνωσης Εργασίας (σε σύγκλησή της στη Γενεύη από το Διοικητικό Συμβούλιο του Διεθνούς Γραφείου Εργασίας) αποδέχθηκε και σύνταξε τη Διεθνή Σύμβαση Εργασίας για την Επαγγελματική επαναπροσαρμογή και απασχόληση των μειονεκτούντων προσώπων. 

Για τη Σύνταξη αυτής της Σύμβασης, η Γεν. Συνδιάσκεψη της Διεθνούς Οργάνωσης Εργασίας, μεταξύ άλλων έλαβε υπόψη της και τους διεθνείς κανόνες εργασίας που περιέχονται στη σύσταση για την επαγγελματική προσαρμογή και επαναπροσαρμογή των αναπήρων, 1955, κι ότι από την αποδοχή αυτής της σύστασης (του 1955 μ.Χ.) ο τρόπος αντιμετώπισης των αναγκών επαναπροσαρμογής (αναπήρων), ο τομέας παρέμβασης και η οργάνωση των υπηρεσιών επαναπροσαρμογής, καθώς και η Νομοθεσία και πρακτική πολλών Μελών, σχετικά με τα θέματα που καλύπτονται από την προαναφερόμενη σύσταση, έχουν εξελιχθεί σημαντικά.

Μερικά σημεία αυτής της Σύμβασης είναι:

Στο Άρθρο Ι, παράγρ. 2, αναγράφεται: Για τους σκοπούς αυτής της Σύμβασης, κάθε Μέλος πρέπει να θεωρεί ότι σκοπός της επαγγελματικής επαναπροσαρμογής είναι να επιτρέψει στα μειονεκτούντα (εξ αιτίας ενός προσηκόντως αναγνωρισμένου σωματικού ή πνευματικού μειονεκτήματος) πρόσωπα να βρουν και να διατηρήσουν μια κατάλληλη απασχόληση, να εξελιχθούν επαγγελματικά και έτσι να διευκολύνει την ένταξη ή την επανένταξή τους στην κοινωνία.

Στο Άρθρο Ι, παράγρ. 3 και 4, αναγράφεται: Κάθε μέλος πρέπει να εφαρμόζει τις διατάξεις αυτής της Σύμβασης με μέτρα προσαρμοσμένα στις εθνικές συνθήκες και στην εθνική πρακτική.

Στο Άρθρο 5, αναγράφεται: Οι αντιπροσωπευτικές εργατικές και εργοδοτικές οργανώσεις πρέπει να γνωμοδοτούν σχετικά με τη θέση σε εφαρμογή της προαναφερόμενης πολιτικής στην οποία θα περιλαμβάνονται και τα μέτρα που πρέπει να ληφθούν για την προαγωγή της συνεργασίας και του συντονισμού μεταξύ των δημόσιων και ιδιωτικών ιδρυμάτων, που ασχολούνται με την επαγγελματική επαναπροσαρμογή. Οι αντιπροσωπευτικές οργανώσεις που αποτελούνται από μειονεκτούντα πρόσωπα ή ασχολούνται με τα πρόσωπα αυτά πρέπει επίσης να δίνουν τη γνώμη τους.

Στο Άρθρο 7, αναγράφεται: Οι αρμόδιες αρχές θα πρέπει να λαμβάνουν μέτρα ώστε να παρέχονται και να αξιοποιούνται υπηρεσίες επαγγελματικού προσανατολισμού, επαγγελματικής κατάρτισης, τοποθέτησης, απασχόλησης, κι άλλες συναφείς υπηρεσίες που προορίζονται να επιτρέψουν στα μειονεκτούντα πρόσωπα να βρουν και να διατηρήσουν μια απασχόληση και να προοδεύσουν επαγγελματικά.

Στο Άρθρο 8, τονίζεται ότι: Πρέπει να ληφθούν μέτρα για την προώθηση της δημιουργίας και ανάπτυξης υπηρεσιών επαγγελματικής επαναπροσαρμογής κι απασχόλησης για μειονεκτούντα πρόσωπα στις αγροτικές ζώνες και στις απομακρυσμένες κοινότητες
.

Οι διατάξεις αυτής της Σύμβασης εφαρμόζονται σε όλες τις κατηγορίες μειονεκτούντων προσώπων.

β.  Σύστημα «QUOTA» 

Σύστημα «QUOTA», είναι η μέθοδος ή κατάσταση εκείνη κατά την οποία οι εργοδότες υποχρεώνονται από τον Νόμο να δώσουν εργασία σε ένα ορισμένο ποσοστό (της εργατικής τους δύναμης) σε άτομα με αναπηρίες.

Το Σύστημα αυτό εφαρμόζεται σε διάφορα μέρη του κόσμου, και σε ορισμένες από αυτές Π.χ. στις  Κάτω Χώρες (Ολλανδία), ισχύει σε Νομοθεσία από το 1948 μ.Χ. 

Το ποσοστό «QUOTA» μπορεί να διαφέρει απο χώρα σε χώρα. Έτσι π.χ.:

 Στη Γαλλία το ποσοστό αυτό είναι: 3%, και οι εργοδότες που δεν το εφαρμόζουν πληρώνουν κάποιο πρόστιμο

 Στο Βέλγιο είναι: 3% για το νεοπροσλαμβανόμενο προσωπικό σε Δημόσια Υπηρεσία

 Στην Ιρλανδία είναι: 3%, όμως, για Κυβερνητικές Υπηρεσίες

 Στην Ισπανία είναι 2%, για Κυβερνητικές Υπηρεσίες

 Στην Αγγλία, ήδη από τον 2ο Παγκόσμιο πόλεμο εισήχθηκε ένα «QUOTA» σύστημα σε ποσοστό 3%, το οποίο είχε παραμεληθεί για μερικό καιρό. Στο τέλος του 1984 μ.Χ., η Βρετανική κυβέρνηση και οι Κεντρικές Οργανώσεις Εργοδοτών και Εργαζομένων, συμφώνησαν σε ένα «Κώδικα Καλής Πρακτικής» για να χρησιμοποιηθεί στην εργοδότηση «ανάπηρων» ατόμων.

 Στις Η.Π.Α, υπάρχει Νομοθεσία στον τομέα πρόσληψης «ανάπηρων» ατόμων, η οποία επικεντρώνεται περισσότερο στις ίσες ευκαιρίες (όπως και ο υπόλοιπος πληθυσμός) εργοδότησης αυτών των ατόμων, καθώς και στην καταπολέμηση της «διάκρισης» (DISCRIMINATION) για μη πρόσληψη «ανάπηρων» ατόμων.

 Στην Ιαπωνία, υπάρχει ένα πιο λεπτομερές σύστημα «QUOTA», με ένα σχήμα που υποδιαιρεί τους διάφορους κλάδους βιομηχανίας. Οι στόχοι ποικίλουν σε αριθμούς και βαθμό. Οι εργοδότες που δε συμμορφώνονται στην πρόσληψη «αναπήρων», πληρώνουν μια συνεισφορά για βελτίωση της θέσης αυτών των ατόμων
. 

Η SAFILIOS-ROTHSCHILD
, αναφέρει ότι η «QUOTA» Νομοθεσία, είναι χωρίς σημασία σε χώρες όπου οι περισσότεροι άνθρωποι δουλεύουν σε οικογενειακές επιχειρήσεις ή είναι ελεύθεροι επαγγελματίες.

Στις 18/4/1988 μ.Χ. θεσπίστηκε το Κοινοτικό Πρόγραμμα Δράσης υπέρ των Μειονεκτούντων Ατόμων: «HELIOS», με απόφαση του Συμβουλίου της Ευρώπης, για τα κράτη μέλη της Ε.Ο.Κ. Ένας από τους στόχους του Προγράμματος αυτού είναι: «να αναπτυχθεί στους τομείς της επαγγελματικής κατάρτισης και επαναπροσαρμογής, της οικονομικής και κοινωνικής ένταξης και της αυτόνομης διαβίωσης των μειονεκτούντων ατόμων, κοινοτική προσέγγιση που θα βασίζεται στις επιτυχέστερους καινοτόμες εμπειρίες των κρατών μελών»
. 

Σε Στατιστικές δημοσιευμένες από το Γραφείο των Επίσημων Εκδόσεων των Ευρωπαϊκών Κοινοτήτων
, αναφέρεται ότι τα Εργαστήρια Προστατευόμενης Εργασίας είναι καλά αναπτυγμένα στα κράτη: Βέλγιο, Ηνωμένο Βασίλειο, Γερμανία, Γαλλία, Κάτω Χώρες, ενώ στα άλλα κράτη μέλη της Ευρωπαϊκής Κοινότητας η πολιτική Προστατευόμενης Εργοδότησης ατόμων με ειδικές ανάγκες είναι σχετικά πρόσφατη.

Επίσης, στις ίδιες Στατιστικές, σχετικά με την εργοδότηση των ατόμων με ειδικές ανάγκες σε «κανονικές» (κι όχι «προστατευόμενες») εργασίες, αναφέρεται ότι στις χώρες της Ευρωπαϊκής Κοινότητας όπου εφαρμόζεται το Σύστημα «QUOTA» και έχουν δημοσιεύσει τις ανάλογες στατιστικές μελέτες (όπως είναι το Ηνωμένο Βασίλειο, η Γερμανία, η Γαλλία, το Λουξεμβούργο) παρατηρείται ότι υπάρχει «υπερ-αντιπροσώπευση» των ατόμων με ειδικές ανάγκες στο χώρο της βιομηχανίας. 

Αυτό θα μπορούσε να εξηγηθεί από το μεγάλο αριθμό εργατικών ατυχημάτων σ’ αυτό το χώρο. Πραγματικά ένα μέρος των ατόμων που επωφελούνται (σ’ αυτό το χώρο) όσον αφορά στην εργοδότησή τους στον τομέα της βιομηχανίας, είναι θύματα ενός τέτοιου εργατικού ατυχήματος που κρατήθηκαν τελικά στις εργασίες τους. 

Επίσης, σχετικά με την «υπο-αντιπροσώπευση» των ατόμων με ειδικές ανάγκες στον τομέα των «Υπηρεσιών», μπορεί να υποθέσει κανείς ότι αυτό αποκαλύπτει ένα κοινωνικό μειονέκτημα όσον αφορά στα «ανάπηρα» άτομα. Ίσως γιατί στους χώρους των «Υπηρεσιών» οι κοινωνικές επαφές παίζουν ένα σπουδαίο ρόλο.

Β.  Στον Ελλαδικό Χώρο
Στην Ελλάδα, μέχρι τις αρχές τις 10ετίας του 1980 μ.Χ., για το διορισμό ατόμων στο «Δημόσιο» ισχύει ο σκληρός νόμος «περί αρτιμελείας», αποκληρώνοντας τα άτομα με αναπηρίες από την εργασία
. 

α.  Π.Δ. 611/15-7-1977
Στον «Κώδικα Δημοσίων Υπαλλήλων και Υπαλλήλων Ν.Π.Δ.Δ. (Π.Δ. 611/15-7-1977 μ.Χ.)», στο Άρθρο 25, παράγρ. Ι αναγράφεται: «Ουδείς διορίζεται εάν δεν είναι υγιής».

β.  Νόμος 963/79
Το 1979 μ.Χ. άρχισε να ισχύει ο Νόμος 963/79: «Περί Επαγγελματικής Αποκαταστάσεως Αναπήρων και εν γένει ατόμων μειωμένων ικανοτήτων»
. 

Μερικά σημεία αυτού του Νόμου είναι:

 Σαν προστατευόμενα άτομα αυτού του Νόμου θεωρούνται άτομα 15 - 65 χρόνων που έχουν οποιασδήποτε χρόνια σωματικής ή πνευματικής πάθησης ή βλάβης.

 Αυτά τα άτομα εγγράφονται στα μητρώα των Υπηρεσιών του Οργανισμού Απασχόλησης Εργατικού Δυναμικού (Ο.Α.Ε.Δ.), ο οποίος φροντίζει για τον επαγγελματικό προσανατολισμό, την εκπαίδευση και την τοποθέτηση αυτών των ατόμων στις κατάλληλες εργασίες. 

 Για την επαγγελματική εκπαίδευση των προστατευόμενων αυτών ατόμων, ο Ο.Α.Ε.Δ. παραπέμπει αυτά τα άτομα σε δικές του εκπαιδευτικές μονάδες ή σε ειδικά γι’ αυτό Ιδρύματα ή φορείς στα οποία μπορεί και να καταβάλλει μέρος ή και το σύνολο της απαιτούμενης δαπάνης για την κατά άτομο επαγγελματική εκπαίδευση.

 Επίσης, ο Ο.Α.Ε.Δ. μπορεί να καταβάλλει στους εργοδότες που απασχολούν τα προστατευόμενα απ’ αυτόν τον Νόμο άτομα, μέρος της δαπάνης για τη στοιχειώδη εργονομική διευθέτηση των θέσεων εργασίας.

 Σ’ αυτούς τους εργοδότες μπορεί να παρέχεται από τον Ο.Α.Ε.Δ. μέρος των καταβαλλομένων απ’ αυτούς αποδοχών στα άτομα που προστατεύονται απ’ αυτόν τον Νόμο. 

 Επίσης, οι εργοδότες οφείλουν να απασχολούν αυτά τα άτομα σε εργασίες ανάλογες προς την εξειδίκευση και τις ικανότητές τους και να φροντίζουν για την ανάπτυξη της προσωπικότητας αυτών των ατόμων. 

 Καθορίζονται ποσοστά υποχρεωτικής πρόσληψης, σε διάφορες εργασίες, ατόμων που προστατεύονται απ’ αυτόν τον Νόμο.

 Καθορίζονται επίσης ηθικές αμοιβές σε εργοδότες και σε άλλα πρόσωπα που δείχνουν ιδιαίτερο ενδιαφέρον: για τη πρόσληψη ατόμων που προστατεύονται απ’ αυτό τον Νόμο πέρα από τα καθοριζόμενα από τον Νόμο υποχρεωτικά ποσοστά, καθώς και για την πραγματοποίηση των σκοπών γενικά αυτού του Νόμου.

 Δίνονται 6 μέρες παραπάνω ετήσιας κανονικής άδειας στα εργαζόμενα άτομα που προστατεύονται απ’ αυτόν τον Νόμο.

Ο Νόμος, επίσης, τονίζει ότι για την πρόσληψη στο Δημόσιο, η έλλειψη αρτιμέλειας ή η ύπαρξη κάποιας πάθησης δεν αποτελεί «κώλυμα», εφόσον δεν παρακωλύουν τα προσλαμβανόμενα άτομα να ασκήσουν τα καθήκοντά τους ή εφόσον κριθούν κατάλληλα για τη συγκεκριμένη θέση από την αρμόδια Υγειονομική Επιτροπή.

Σύμφωνα με αυτόν τον Νόμο, μπορεί να «συνιστώνται» ανάλογα με τις κατά τόπους ανάγκες, ειδικά Ιδρύματα και Εργαστήρια Ταχύρυθμης προσαρμογής των προστατευόμενων απ’ αυτόν τον Νόμο ατόμων τα οποία εξαιτίας της σοβαρότητας της αναπηρίας τους, δεν μπορούν προσωρινά ή χρόνια να ασκήσουν κάτω από τις συνηθισμένες συνθήκες της αγοράς εργασίας, κάποια επαγγελματική δραστηριότητα.

γ.  Νόμος 1648/86
Το 1986 μ.Χ., άρχισε να ισχύει ο Νόμος 1648/86 «Προστασία πολεμιστών, αναπήρων και θυμάτων πολέμου και μειονεκτούντων προσώπων»
. 

Προστατευόμενα άτομα αυτού του Νόμου:

 Άτομα με οποιαδήποτε χρόνια σωματική, πνευματική, ψυχική πάθηση, 15 - 65 χρόνων εφόσον είναι γραμμένα στα μητρώα ανέργων του Ο.Α.Ε.Δ. 

 Άτομα με παιδιά ή αδέλφια με ψυχοσωματικά προβλήματα με ποσοστό αναπηρίας 67% και πάνω.

Μερικά σημεία αυτού του Νόμου είναι:

 Καθορίζονται τα πασοστά υποχρεωτικής πρόσληψης ΑΜΕΑ, σε θέσεις στο δημόσιο, ιδιωτικό, τομέα, επιχειρήσεις και εκμεταλεύσεις (σύστημα «QUOTA»).

 Καθορίζονται οι επιχοργγήσεις εργοδοτών ΑΜΕΑ, η καταβολή δαπανών για εργονομικές διευθετήσεις από Ο.Α.Ε.Δ., καθώς και οι ηθικές αμοιβές για όσους δείχνουν ιδιαίτερο ενδιαφέρον για απασχόληση προσώπων που προστατεύονται από το Νόμο.

 Καθορίζεται η ετήσια κατάρτιση προγραμμάτων επαγγελματικής κατάρτισης αναπήρων, από τον Ο.Α.Ε.Δ.

 Ο οργανισμός Απασχόλησης Εργατικού Δυναμικού (Ο.Α.Ε.Δ.), όσον αφορά στον τομέα της επαγγελματικής εκπαίδευσης συνεργάζεται και παραπέμπει στις Σχολές του Ο.Α.Ε.Δ., άτομα τα οποία κρίνονται ικανά να παρακολουθήσουν την εκπαίδευση, και το πρόβλημα υγείας που έχουν δεν είναι αντενδεικτικό στοιχείο για τη παρακολούθηση μιας ειδικότητας.

 Οι Σχολές του Ο.Α.Ε.Δ. παρέχουν τεχνική επαγγελματική κατάρτιση σε διάφορες ειδικότητες και σε παραδοσιακά σύγχρονα επαγγέλματα.

 Ο Ο.Α.Ε.Δ. συνεργάζεται και παραπέμπει ΑΜΕΑ σε διάφορα Ιδρύματα και Κέντρα Επαγγελματικής Εκπαίδευσης.

                                                                              Κουρουμπλής Παναγιώτης

                                                                                           Δικηγόρος 

                                                                         Διδάκτωρ Κοινωνικών Επιστημών
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ΚΕΦΑΛΑΙΟ  Δ΄ 
Η ΠΡΟΣΩΠΙΚΟΤΗΤΑ, Ο ΡΟΛΟΣ τηΣ  ΕΚΠΑΙΔΕΥΣΗΣ 

ΚΙ Η ΑΠΟΚΑΤΑΣΤΑΣΗ, ΤΟΥ ατομΟΥ με Ειδικεσ Αναγκεσ
1.  Η Προσωπικότητα του ατόμου με ειδικές ανάγκες 


Υπάρχουν  συναισθήματα  που αναπτύσσονται από τις εμπειρίες  που αποκτώνται από την επαφή με άλλους και με το περιβάλλον  και  επηρεάζουν  τον  τρόπο με τον οποίο οι άνθρωποι συμπεριφέρονται,  αισθάνονται  και  αποδέχονται τους άλλους. Επιπρόσθετα,  οι  απόψεις των άλλων επηρεάζουν τον τρόπο που βλέπουμε τον εαυτό μας και τις δυνατότητές μας.  Οι άνθρωποι με  θετική  άποψη  για  τον εαυτό τους θα έχουν περισσότερες πιθανότητες να επιτύχουν στη ζωή τους,  απ' ότι  οι  άνθρωποι που  έχουν  αρνητική γνώμη για τον εαυτό τους (SMITH,  PRICE και MARSH, 1986).
 Δυστυχώς οι ανάπηροι σπουδαστές τείνουν να έχουν  λιγότερη  αυτοπεποίθηση  απ'ότι οι σπουδαστές που δεν είναι ανάπηροι.                          


Υπάρχουν  πολλοί  λόγοι  που  οι ανάπηροι έχουν λιγότερη αυτοπεποίθηση,  και αυτοί οι λόγοι διαφέρουν από άτομο σε άτομο.  Γενικά  οι ανάπηροι βιώνουν τόσες πολλές αρνητικές εμπειρίες  που  είναι δύσκολο γι'αυτούς να αναπτύξουν μια θετική άποψη για τον εαυτό τους. Η κυριότερη αρνητική εμπειρία είναι η αποτυχία στην ακαδημαϊκή τους ζωή. 

Ο περιορισμός των αποτυχιών  μπορεί να εμπνεύσει πολλά άτομα έτσι ώστε να ξεπεράσουν τα  εμπόδια,  αλλά  είναι  δύσκολο η αυτοπεποίθηση των  ανάπηρων  σπουδαστών  να  μην  καταβληθεί από τις επαναλαμβανόμενες  αποτυχίες.  

Ακόμα περισσότερο,  οι  ανάπηροι  βιώνουν πολλές αρνητικές αντιδράσεις από τους άλλους,  οι οποίες είναι δύσκολο να κρυφτούν.  Αυτές οι αρνητικές εμπειρίες έχουν ως  αποτέλεσμα την έλλειψη εμπιστοσύνης στις ικανότητες τους και τη μείωση της  αυτοπεποίθησής τους. 

Η έλλειψη αυτοπεποίθησης στους ανάπηρους μπορεί να οδηγήσει σε προβληματική συμπεριφορά ή στην εκούσια απομόνωση, αντιδράσεις που φανερώνουν άγχος και ανωριμότητα.  Αυτές οι αντιδράσεις μπορούν περαιτέρω να περιορίσουν την ακαδημαϊκή πρόοδο του σπουδαστή, τις σχέσεις του με τους άλλους και την εκτίμησή  του για τον εαυτό του.    


Καθώς  η αυτοπεποίθηση είναι ουσιώδης για την ακαδημαϊκή και κοινωνική επιτυχία,  έχει  μεγάλη σημασία οι ανάπηροι να αναπτύξουν θετική στάση για τον εαυτό τους.  Για  να θεμελιώσουν θετική άποψη οι ανάπηροι σπουδαστές, τα νέα παιδιά  θα πρέπει  να αναπτύξουν την πίστη στην προσωπική τους αξία και οι μεγαλύτεροι  σπουδαστές  να ενθαρρύνονται να εξισορροπούν τις αποτυχίες τους με την εκτίμηση των  ιδιαίτερων  ταλέντων και ικανοτήτων τους.


Στο τέλος του 1975,  και  ενώ οι φορείς των αναπήρων διεκδικούσαν  τα  απαραίτητα  μέσα για την απόκτηση γνώσης,  η Ελληνική Πολιτεία, λόγω της οικονομικής επιβάρυνσης από την υιοθέτηση των προτεινομένων μέτρων, τους παραχώρησε το δικαίωμα συμμετοχής στα Πανεπιστήμια χωρίς εξετάσεις. Η  απόφαση  αυτή, με τις σημερινές εκτιμήσεις, είχε καταλυτικό και καταστροφικό ρόλο στην αυτοπεποίθηση του προσώπου με ειδικές ανάγκες.  Αποδυνάμωσε  αφ' ενός μεν κάθε απόπειρα του ανάπηρου  ατόμου  να αποκτήσει εμπιστοσύνη στον εαυτό του και αφ'ετέρου συντήρησε τις αντιλήψεις εκείνες, των μη αναπήρων,  που ήθελαν το πρόσωπο με ειδικές ανάγκες υποδεέστερο.


'Ηταν  μια  κίνηση  ισοπεδωτική σε κάθε προσπάθεια αυτενέργειας του προσώπου με ειδικές ανάγκες.  Υπέκρυπτε  δε  στην ουσία,  την  άρνηση της Πολιτείας να προβεί στις απαραίτητες δαπάνες για τη δημιουργία υλικοτεχνικής υποδομής,  αναγκαίας για  την  προσπελασιμότητα των προσώπων με ειδικές ανάγκες στα Εκπαιδευτήρια  και  για την παροχή σ'αυτούς σύγχρονων τεχνολογικών μέσων.


Η  απόφαση αυτή έθεσε σε λειτουργία έναν μηχανισμό,  που αναχαίτιζε  αφ'εαυτού τις όποιες  αναζητήσεις για επαναπροσδιορισμό  σχέσεων που είχαν δομηθεί με βάση την αντίληψη του ισχυρού και του αδύνατου,  του αρτιμελή και του μη αρτιμελή, του φυσιολογικού και του μη φυσιολογικού.


Η  χαριστική αυτή πράξη -γιατί περί αυτού πρόκειται- επέτρεψε ουσιαστικά τη διατήρηση παλαιών προτύπων και  σχημάτων και συνέθλιψε σε μεγάλο βαθμό τη θέληση για μια καλύτερη κοινωνία,  στην οποία η ιδιαιτερότητα δεν μπορεί να αποτελεί κοινωνική διάκριση.

2.  Ο ρόλος της εκπαίδευσης του ατόμου με ειδικές ανάγκες


Οι  έννοιες  της  εκπαίδευσης  και της γνώσης  αποτελούν βασικούς  παράγοντες  στη  δυναμική  και   συνεχή  εξέλιξη της κοινωνίας και του ατόμου ως μέλους της. 


Η συμμετοχή στην εκπαίδευση και στην απόκτηση γνώσεων, καθώς και  η παροχή των κατάλληλων μέσων για το σκοπό αυτό προς το πρόσωπο με ειδικές ανάγκες,  όπως  ακριβώς και σε κάθε άλλο άτομο, θα δώσει κοινό σημείο εκκίνησης για ίσες ευκαιρίες στη μόρφωση, όπως εξάλλου προνοεί και το Σύνταγμα (άρθρο 16).


Με  την  εκπαίδευση το πρόσωπο με ειδικές ανάγκες ενισχύει την αυτοπεποίθησή του,  οπλίζει τη θέλησή του, αποβάλλει τον παθητικό  ρόλο αποδοχής ρύθμισης της τύχης του,  ενεργοποιεί όλες  του  τις  δυνάμεις και τις επικεντρώνει στη διεκδίκηση μιας  αξιοπρεπούς θέσης στο περιβάλλον του και στη ζωή γενικότερα.

   
Απαραίτητο  μέρος της εκπαίδευσης κάθε ανθρώπου,  φυσικά και  του προσώπου με ειδικές ανάγκες,  είναι  η  επαγγελματική εκπαίδευση.
 Επιπλέον στην περίπτωση αυτού του ατόμου επιβάλλεται να γίνεται  προσεκτικός  επαγγελματικός προσανατολισμός, εξειδικευμένη επαγγελματική κατάρτιση (όπου χρειάζετα), προσαρμογή  στο  περιβάλλον  της  εργασίας  και  αντίστοιχα εργονομική διευθέτηση του χώρου.


Χρέος της πολιτείας είναι επίσης,  να  διαθέτει και προς αυτούς  τους  ανθρώπους  όλα  τα απαραίτητα μέσα και τις διευκολύνσεις  για  τη  συνεχή ενημέρωση, την επιμόρφωση  και γενικά τη δια βίου εκπαίδευση. 


Μόνο με αυτούς τους όρους θα έχουμε ουσιαστική εφαρμογή του Συντάγματος και θα αποκλειστούν τα φαινόμενα δυσμενών διακρίσεων σε βάρος κοινωνικών ομάδων για τις οποίες εχει χρέος η κοινωνία να ειναι ευαίσθητη.

3.  Η Αποκατάσταση (REHABILITATION) του ατόμου με ειδικές ανάγκες


Στη γένεση της Ιατροκοινωνικής ειδικότητας της Αποκατάστασης, μέσα στην ανθρώπινη ιστορία, συνέβαλαν :

1. Η «Διακήρυξη των Δικαιωμάτων του Ανθρώπου» (Γαλλία 1789 μ.Χ.), στην οποία τονίζεται ότι όλοι ανεξαιρέτως οι άνθρωποι έχουν ίσα δικαιώματα σε όλους τους τομείς (όπως είναι κι ο τομέας της Υγείας κι Αποκατάστασης). 

2. Η Βιομηχανική και Κοινωνική Επανάσταση (18ου, 19ου μ.Χ.) και η ανάπτυξη της τάσης να θεωρείται ο άνθρωπος σαν πηγή οικονομική και παραγωγής. Έτσι με «φόντο» αυτές τις ιδέες ορθοπεδικοί χειρουργοί του 19ου μ.Χ., υπέβαλαν τους τραυματισμένους στρατιώτες στη διαδικασία της Αποκατάστασης για να τους επαναφέρουν στη Βιομηχανία και γενικά να τους κάνουν «παραγωγικούς», ώστε να μην αποτελούν «φορτίο» για τη κοινωνία.

 
H Αποκατάσταση (Rehabilitation) άρχισε σαν ξεχωριστός κλάδος, στη Φροντίδα Υγείας, κατά τη διάρκεια του 2ου Παγκοσμίου πολέμου, (20ος αι. μ.Χ.), όταν πρωτοπόροι, όπως ο H. Rusk, o H. Kessler, κτίζοντας πάνω στην εργασία του  F. Krusen, έδειξαν την αποτελεσματικότητα της «Αποκατάστασης» να κάνει τους τραυματισμένους στρατιώτες όχι μόνο απλά να αναρρώσουν αλλά και να επιστρέψουν στη δραστηριότητα των καθηκόντων τους.


Σαν Ιατρική Ειδικότητα η «Αποκατάσταση» δημιουργήθηκε το 1947 μ.Χ. (στις Η.Π.Α.) Σύμφωνα με τα λόγια του Η. Rusk οι στόχοι της «Αποκατάστασης» είναι να αποκατασταθεί το άτομο με μία αναπηρία στην «αρεστή αυτάρκεια και λειτουργικότητα».


Ας σημειωθεί ότι ο 1ος και ο 2ος Παγκόσμιος Πόλεμος (20ος αι. μ.Χ.), με τους πολλούς «αναπήρους» τους, συνέβαλαν στην ανάπτυξη των σύγχρονων τεχνικών Αποκατάστασης ατόμων με ειδικές ανάγκες.


Στην Ιστορία της «Αποκατάστασης», η στάση της κοινωνίας απέναντι στα άτομα με αναπηρίες, έχει παρουσιάσει μεγάλες αλλαγές. Η κοινωνία παρείχε φροντίδα αρχικά στους τραυματίες πολέμου και στα θύματα βιομηχανικών ατυχημάτων, και μόνο τις τελευταίες 10ετίες αυτή η φροντίδα επεκτάθηκε σε ασθενείς από συγγενείς παθήσεις και γεροντικά άτομα (Council of Europe 1988).


Δίδονται ορισμένοι Ορισμοί του τι είναι «Αποκατάσταση»:

· Ορίζεται σαν «Αποκατάσταση» η συντονισμένη εφαρμογή: ιατρικών, εκπαιδευτικών, επαγγελματικών και κοινωνικών μέτρων, ώστε το άτομο με κάποια αναπηρία να γίνει ικανό να πετύχει το «μέγιστο» της ανεξαρτησίας του και να συμμετέχει όσο το δυνατό πιο ολοκληρωμένα στη κοινωνία της οποίας αποτελεί μέρος.

· «Αποκατάσταση» είναι η διαδικασία εκείνη που αποσκοπεί στην αποκατάσταση ενός ατόμου με αναπηρία, στην πληρέστερη φυσική, διανοητική (πνευματική), κοινωνική και οικονομική χρησιμότητα που μπορεί αυτό το άτομο, σύμφωνα με τις ικανότητες που διαθέτει.

· Η «Αποκατάσταση» είναι μία συνεχής διαδικασία που αποσκοπεί στη κοινωνική ένταξη των ατόμων με ειδικές ανάγκες. Τα διάφορα στάδια αυτής της διαδικασίας είναι: Πρόληψη, για να μην επέλθει η αναπηρία.

· Η «Αποκατάσταση» δεν αποσκοπεί μόνο στο να εκπαιδεύει τα άτομα με αναπηρίες να προσαρμοσθούν στο περιβάλλον τους, αλλά επίσης και στο να επεμβαίνει στο άμεσο περιβάλλον και κοινωνία σαν σύνολο ώστε να διευκολυνθεί η κοινωνική ένταξη των ατόμων αυτών.


Για να επιτευχθούν οι στόχοι της «Αποκατάστασης» χρειάζεται η παροχή πολλών ειδικών υπηρεσιών. Όπως ένας άνθρωπος δεν είναι φτιαγμένος από κομματιασμένα μέρη, έτσι και η αποκατάστασή του δεν μπορεί να πετύχει αποτελεσματικά με την προσφορά κομματιασμένων και μη συσχετισμένων υπηρεσιών. 

Η «Αποκατάσταση» σαν διεργασία έχει πολύπλευρες εκφράσεις συγχρόνως. Είναι: Ιατρική, Ψυχολογική, Κοινωνική, Επαγγελματική. Έτσι οι υπηρεσίες οι συνυφασμένες με την «Αποκατάσταση» είναι, πιο αναλυτικά: Η Ιατρική και Νοσηλευτική φροντίδα και αγωγή του ατόμου που έχει παρουσιάσει κάποια αναπηρία. Η Ψυχολογική Συμβουλευτική, για να μπορέσει το άτομο αυτό να εντοπίσει, κατανοήσει και αντιμετωπίσει τα προσωπικά προβλήματα προσαρμογής που δημιουργούνται από τη παρουσία της ανικανότητας/αναπηρίας του. Η φυσικοθεραπεία του ατόμου με την αναπηρία και η εξάσκησή του για την εκτέλεση δραστηριοτήτων αναγκαίων για την καθημερινή ζωή του. Οικογενειακές και Κοινωνικές υπηρεσίες. Υπηρεσίες Επαγγελματικού προσανατολισμού και εκπαίδευσης/επανεκπαίδευσης αυτού του ατόμου. Υπηρεσίες παροχής Προσθετικών και Ορθοτικών συσκευών.


Έτσι στη διαδικασία της «Αποκατάστασης», ένας άνθρωπος με αναπηρία, αντιμετωπίζεται από μία ποικιλία ειδικών επαγγελματιών που συνιστούν την «Ομάδα Αποκατάστασης». Η Ομάδα αυτή, η οποία διευθύνεται απ’ τον Φυσίατρο, αποτελείται από:

1.  Φυσίατρο

2.  Φυσιοθεραπευτές

3.  Κοινωνικούς Λειτουργούς

4.  Εργοθεραπευτές

5.  Θεραπευτές Λόγου (Λογοθεραπευτές)

6.  Ψυχολόγους

7.  Γιατρούς Συμβούλους διαφόρων ειδικοτήτων

8.  Νοσηλευτές/τριες

9.  Επισκέπτες/τριες Υγείας

10.  Ορθοπεδικούς Τεχνίτες

11.  Σύμβουλους Επαγγελματικού Προσανατολισμού

12.  Ειδικευμένους Εκπαιδευτικούς

13.  Επιμελητές Κοινωνικής Πρόνοιας

14.  Τον ασθενή και την οικογένειά του

Ο Flanagan,
 σε εργασία του μελέτησε (σε Αμερικανούς) ποιές είναι οι κύριες παράμετροι, που θεωρούσαν σαν πιο σπουδαίες για μια «καλή ποιότητα ζωής». Αυτές βρέθηκε να είναι: υλικές ανέσεις, εργασία, υγεία,  δημιουργική ψυχαγωγία, μάθηση, εκπαίδευση.

Οι παράμετροι που καθορίζουν την ποιότητα της ζωής, θα πρέπει να λαμβάνονται υπ’ όψη σε ένα Πρόγραμμα Αποκατάστασης ατόμων με αναπηρίες από τη θεραπευτική «Ομάδα Αποκατάστασης», ώστε το αποτέλεσμα της εργασίας αυτής της Ομάδας, κατά την αντιμετώπιση αυτών των ατόμων, να είναι ένα συνολικό «ευ ζην» αυτών, παρά μια απλή παροχή θεραπευτικών αγωγών για τα άμεσα μόνο προβλήματά τους. Έτσι τα Μέτρα Αποκατάστασης για τη βελτίωση της κατάστασης ζωής των ατόμων με κινητικές (αλλά και άλλες) αναπηρίες, θα πρέπει να αποσκοπούν σε 4 επίπεδα: 

1. το ατομικό (που είναι το ίδιο το άτομο με την αναπηρία) 

2. την οικογένειά του 

3. την τοπική κοινότητα (που ζει το άτομο αυτό) 

4. την ευρύτερη κοινωνία
 

Πιο συγκεκριμένα:

1. Στο Ατομικό  επίπεδο : αντιμετώπιση της αναπηρίας του ατόμου, δια μέσου της Ιατρικής, Φυσικοθεραπείας, Εκπαίδευσης, μόρφωσής και Επαγγελματικής εκπαίδευσης και αποκατάστασής του. Όσον αφορά στην Επαγγελματική Αποκατάσταση, αυτή αποκτά ιδιαίτερη σπουδαιότητα για ένα άτομο με αναπηρία, όταν αυτό εμποδίζεται να εργασθεί (εξ αιτίας της αναπηρίας του). Στα Προγράμματα Επαγγελματικής Αποκατάστασης γίνεται εκμάθηση επιδεξιοτήτων μέσα στα πλαίσια των ικανοτήτων του ατόμου με ειδικές ανάγκες, γίνεται εξερεύνηση των απαιτήσεων εργασίας, δίνονται συμβουλές και γίνεται επίσης εκπαίδευση και επανεκπαίδευση στις κατάλληλες εργασίες. Ακόμη ρυθμίζονται τροποποιήσεις στον χώρο εργασίας προσαρμοσμένες στους περιορισμούς που έχει το άτομο με ειδικές ανάγκες, κι επιπρόσθετα γίνεται ειδικός προσανατολισμός των εργοδοτών και συνεργατών στο χώρο εργασίας του ατόμου αυτού.

2. Στο επίπεδο της Οικογένειας : Λαμβάνονται μέτρα κατά τη διαδικασία της Αποκατάστασης που να κάνουν όλη την οικογενειακή μονάδα να λειτουργεί καλύτερα, ώστε να είναι σε θέση να φροντίζει το μέλος της που έχει κάποια αναπηρία. Π.χ.: διανομή φαγητού σ’ αυτή την οικογένεια, εύρεση εργασίας στον άνεργο πατέρα, διευκολύνσεις για την εκπαίδευση των άλλων παιδιών της οικογένειας κ.ά.

3. Στο επίπεδο της Κοινότητας : Π.χ. φροντίδα για την άρση αρχιτεκτονικών/δομικών εμποδίων στην κίνηση των ατόμων με κινητικές ανικανότητες, φροντίδα για την προαγωγή της συμμετοχής του ατόμου με αναπηρία στη ζωή της κοινότητάς του.

4. Στο επίπεδο της ευρύτερης Κοινωνίας : Π.χ.: δημιουργώντας πολιτικές ειδικής Αποκατάστασης, αλλάζοντας Νομοθεσίες, δημιουργώντας τρόπους ενημέρωσης κ.ά.


Η αναπηρία έχει τόσο κοινωνική όσο και προσωπική σπουδαιότητα. Η οικογένεια, φίλοι, γείτονες και ξένοι όλοι εμπλέκονται στην αναπηρία του ατόμου. Η στάση των άλλων απέναντι στο άτομο με αναπηρία, μπορεί να έχει σημαντικές επιρροές στο πόσο καλά το άτομο αυτό θα πετύχει να εντάξει ή επανεντάξει τον εαυτό του σαν αποδοτικό άτομο μέσα στην κοινωνία.


Σ’ ένα Βασικό Πρόγραμμα Αποκατάστασης Ατόμων με ειδικές ανάγκες, επιδιώκεται να υπολογίζονται τόσο οι πολιτισμικοί όσο και οι κοινωνικοοικονομικοί παράγοντες μέσα στους οποίους ζει και κινείται το άτομο με την αναπηρία, με το σκοπό να γίνουν οι καταλληλότεροι χειρισμοί/επεμβάσεις (γνωρίζοντας αυτούς τους παράγοντες) για τη καλύτερη αποκατάσταση αυτού του ατόμου.


Συνοπτικά, για να θεωρηθεί πως ένα άτομο «αποκαταστάθηκε» χρειάζεται: να έχει καλή υγεία (που γι’ αυτό αναπτύχθηκαν τα επαγγέλματα της Ιατρικής) να έχει ικανοποιητική εσωτερική προσαρμογή (που γι’ αυτό αναπτύχθηκε η ειδικότητα της Ψυχολογίας, για να βοηθήσει) να έχει καλή κοινωνική προσαρμογή (το επάγγελμα του Κοινωνικού Λειτουργού έρχεται να βοηθήσει εδώ) να έχει και ένα επάγγελμα (εδώ έρχονται να βοηθήσουν οι ειδικότητες Επαγγελματικής Αποκατάστασης).


Ας σημειωθεί ότι στο Παραδοσιακό Μοντέλο Ιατρικής αντιμετώπισης των ατόμων με κάποια ασθένεια/αναπηρία, τα άτομα αυτά είναι απλοί παθητικοί δέκτες των ιατρικών πράξεων και παρεμβάσεων πάνω τους. Αντίθετα στο νέο Μοντέλο της Αποκαταστασιακής Ιατρικής, για την αντιμετώπιση των ατόμων αυτών, έχουμε την ενεργητική συμμετοχή τους στην συνολική διαδικασία Αποκατάστασής τους.


Σε Αναφορά του Συμβουλίου Ευρώπης, 1988 μ.Χ., πάνω σε θέματα Αποκατάστασης Ατόμων με αναπηρίες, σημειώνεται ότι η «Αποκατάσταση», εκτός από την ιατρική θεραπεία, περιλαμβάνει μέτρα για παρεμπόδιση ή ελάττωση, στον μεγαλύτερο δυνατό βαθμό, των φυσικών, ψυχικών, κοινωνικών και οικονομικών συνεπειών των ασθενειών ή ατυχημάτων που προκαλούν αναπηρία. Έτσι η «Αποκατάσταση» πρέπει να περιλαμβάνει συστηματική δράση για επίτευξη αυτών των αντικειμενικών σκοπών, αρχίζοντας στα αρχικά στάδια της κατάστασης (η οποία δημιουργεί αναπηρία) και συνεχίζοντας μέχρι την επανένταξη του ασθενούς στο δικό του περιβάλλον.

Μ’ αυτή τη θεώρηση της «Αποκατάστασης», δίνεται ιδιαίτερη έμφαση σε δραστηριότητες (κατά τη διαδικασία του έργου της) που ευνοούν:

· Την ενεργητική συμμετοχή του ασθενούς στις διάφορες φάσεις Αποκατάστασης, ιδιαίτερα με την πληροφόρηση και ενημέρωση των δυνατών τρόπων που συμβάλλουν στην ένταξη αυτού του ατόμου στη κοινωνία που ζει.

· Μετάβαση από ένα σύστημα Αποκατάστασης, μέσα σε ένα Ίδρυμα, που ήταν βασισμένο στην εξάρτηση του ατόμου με την αναπηρία, σε ένα σύστημα όπου δίνεται έμφαση στη μεγαλύτερη δυνατή ανεξαρτητοποίηση του ατόμου αυτού, η οποία ξεκινά από την πλήρη αναγνώριση του δικαιώματος να είναι διαφορετικός.

· Συμμετοχή στη διαδικασία της Αποκατάστασης του άμεσου ανθρώπινου περιβάλλοντος (του ατόμου με την αναπηρία) και της κοινότητας γενικά, καθώς και των Υπηρεσιών Εργασίας, Εκπαίδευσης, Ιατρικών και Κοινωνικών Υπηρεσιών και διευκολύνσεων στον τομέα της Ψυχαγωγίας, με σκοπό την προσαρμογή τους στις ανάγκες του ατόμου με την αναπηρία.

· Πληροφόρηση και ενημέρωση του κοινού για τα ειδικά προβλήματα των ατόμων με ειδικές ανάγκες, και για τα διαθέσιμα μέσα για την ένταξή τους.

· Παρεμπόδιση όλων των καταστάσεων που επιδεινώνουν τη θέση του ατόμου με ειδικές ανάγκες.

· Προαγωγή ομαδικής εργασίας από προσωπικό που ασχολείται με την Αποκατάσταση, του οποίου η εκπαίδευση πρέπει να είναι τέτοια ώστε να λαμβάνει σοβαρά υπ’ όψη τους παρά πάνω αναφερόμενους σκοπούς.

· Συντονισμός δράσης, τόσο όσον αφορά στους ανθρώπους όσο και στα πολιτικά πράγματα σε εθνικά, περιοχικά και τοπικά επίπεδα, έτσι ώστε να εξασφαλισθεί η ομαλή πρόοδος της Αποκατάστασης και η άριστη χρησιμοποίηση των διαθέσιμων πηγών στην κοινότητα, όπου ζει το άτομο με αναπηρία (που υποβάλλεται στη διαδικασία της Αποκατάστασης).


Σήμερα, όπως ήδη αναφέρθηκε, δίνεται έμφαση τα άτομα με αναπηρίες να ζουν μέσα στο κοινοτικό και οικογενειακό τους περιβάλλον. Η οικογένεια εξ άλλου αποτελεί μέρος της «Ομάδας Αποκατάστασης». Επιδιώκεται η έγκαιρη εντόπιση των ατόμων, που έχουν κάποια αναπηρία, ήδη από τη βρεφική ηλικία και η βοήθεια της οικογένειάς του για τη σωστή αντιμετώπισή τους μέσα στην κοινότητά τους. Η βοήθεια αυτή της οικογένειας γίνεται από την υπόλοιπη «Ομάδα Αποκατάστασης», που παρέχει τις κατάλληλες πληροφορίες και διδάσκει, την οικογένεια (ιδιαίτερα τη μητέρα), τις απαραίτητες επιδεξιότητες που πρέπει να διαθέτουν για να δοθούν από νωρίς οι κατάλληλες ευκαιρίες ώστε το παιδί με την αναπηρία να αναπτύξει όλο το δυναμικό του. 

Ακόμη επιδιώκεται η παραμονή και βαριά αναπήρων ατόμων στη κοινότητα με τη δημιουργία κατάλληλης υποδομής και διευκολύνσεων. Έχοντας έτσι τη δυνατότητα άτομα με βαριά π.χ. φυσική ανικανότητα (κι όχι απομακρυσμένοι κι αποξενωμένοι σε Ιδρύματα), αυξάνονται οι ευκαιρίες αποδοχής τους από τα άλλα άτομα της κοινότητας που εξοικειώνονται πια με την κατάσταση της «αναπηρίας».
 

O Cluff,
 τονίζει ότι η ποιότητα ζωής των παιδιών με χρόνιες ασθένειες/αναπηρίες, που επιβιώνουν μέχρι την εφηβεία και ενήλικη ζωή, εξαρτάται κατά πολύ απ’ το πόσο καλά τα ίδια και οι οικογένειές τους έχουν αντιμετωπίσει την ανικανότητά τους και έκαναν όσο το δυνατό καλύτερη τη λειτουργική τους αποτελεσματικότητα.


Όπως έχει αναφερθεί, μέρος της διαδικασίας της «Αποκατάστασης», των ατόμων με κινητικές και άλλες αναπηρίες, είναι και η Επαγγελματική τους Αποκατάσταση (Vocational Rehabilitation), εφ’ όσον είναι δυνατό. Οι δραστηριότητες που περιλαμβάνει η Επαγγελματική Αποκατάσταση είναι: η επαγγελματική δοκιμασία (testing) του ατόμου με την αναπηρία, η εκπαίδευσή του σε επιδεξιότητες, η ανεύρεση εργασίας και τοποθέτησή τους σ’ αυτή.


Σε πολλές επιστημονικές εργασίες έχει τονισθεί η σημασία της στάσης της κοινωνίας απέναντι στα άτομα με αναπηρίες, για το αποτέλεσμα του έργου της Αποκατάστασης αυτών. Έτσι οι αρνητικές στάσεις της κοινωνίας απέναντι σ’ αυτά τα άτομα και η κοινωνική τους απομόνωση έχουν αναγνωρισθεί σαν το κύριο αποτρεπτικό για μία επιτυχημένη Αποκατάσταση πολλών ανθρώπων με αναπηρίες, καθώς επίσης και στη προσαρμογή τους στο περιβάλλον τους.
 

Τα αποτελέσματα αρνητικών κοινωνικών στάσεων απέναντι στα άτομα με αναπηρίες, μπορεί να είναι καταστρεπτικά γι’ αυτά τα άτομα. Τέτοιες αρνητικές στάσεις, απέναντι στα άτομα με αναπηρίες, μπορεί να εκδηλωθούν σαν: αποφυγή, άγχος, υπερπροστασία, οίκτος, απομόνωσή τους, αποξένωσή τους, και απόρριψή τους. Αυτές οι στάσεις, όταν εκδηλωθούν, μπορεί να επιδράσουν πάνω στο «ανάπηρο» άτομο, προκαλώντας του: αμηχανία/στενοχώρια, οίκτο για τον εαυτό του, εξάρτηση, απάθεια, έλλειψη κινήτρων για δράση, χαμηλή εικόνα του εαυτού του, αναστολή στην επαγγελματική του ανάπτυξη.


Ένας τελικός στόχος της διαδικασίας της «Αποκατάστασης» ενός ατόμου με αναπηρία είναι να κάνει αυτό το άτομο ικανό να εργάζεται και να γίνει οικονομικά ανεξάρτητο. Ο στόχος αυτός, όμως, παρεμποδίζεται από την αρνητική στάση των άλλων απέναντι σ’ αυτό το άτομο. Έτσι, ενώ κατά τη διαδικασία της «Αποκατάστασης» (Επαγγελματικής Αποκατάστασης), το άτομο με την αναπηρία προετοιμάζεται καλά να κάνει κάποια εργασία και να αντεπεξέρχεται στις καταστάσεις της φυσιολογικής ζωής, παρ’ όλα αυτά, όμως, να είναι ανίκανο να βρει εργασία εξ αιτίας των αρνητικών στάσεων των εργοδοτών απέναντι στην αναπηρία.


Αν τα υπεύθυνα άτομα που ασχολούνται με την «Αποκατάσταση», θέλουν να είναι επιτυχή στους στόχους της, θεωρείται αναγκαίο να γνωρίζουν ποιές είναι οι αρνητικές στάσεις και προκαταλήψεις των άλλων, απέναντι στα άτομα με αναπηρίες (τα οποία υποβάλλονται στη διαδικασία της Αποκατάστασης). Ακόμη είναι αναγκαίο να καταλάβουν πώς δημιουργούνται αυτές οι αρνητικές στάσεις καθώς και το πώς μπορούν να αλλαχθούν. Αν τυχόν παραβλεφθούν και δεν τους δοθεί η κατάλληλη προσοχή, από τους ασχολούμενους με την «Αποκατάσταση», αυτό μπορεί τελικά να οδηγήσει σε σοβαρή δυσκολία, του ατόμου με την αναπηρία, να προσαρμοσθεί την ζωή γύρω του.


Για το καλύτερο δυνατό αποτέλεσμα στο έργο της «Αποκατάστασης» χρειάζεται και οι ειδικοί που ασχολούνται στον τομέα αυτό, να είναι κατάλληλα εκπαιδευμένοι πάνω στο σύνολο των προβλημάτων που αντιμετωπίζουν τα άτομα με αναπηρίες (που υποβάλλονται στη διαδικασία «Αποκατάστασης»). Επιπρόσθετα να έχουν ρεαλιστικές προσδοκίες όσον αφορά στην αποκατάσταση αυτών των ατόμων, γνωρίζοντας τους περιορισμούς αυτών των ατόμων και να έχουν συνεργασία μαζί τους πάνω στο έργο της όλης αποκατάστασής τους.
 


Αξίζει να αναφερθούν τα λόγια ενός τετραπληγικού Νομικού, όταν ρωτήθηκε τι χρειάζεται να κάνουν οι άλλοι άνθρωποι που περιβάλλουν το άτομο με αναπηρία (όπως π.χ. το προσωπικό «Αποκατάστασης», για να είναι πιο αποτελεσματικοί στις ανάγκες αυτού του ατόμου: «Χρειάζεται να είστε ανθρώπινοι, να είστε λογικά απελευθερωμένοι από ορισμένες στάσεις (απέναντι στα άτομα με αναπηρίες) και να είστε ικανοί να εξετάζετε τις δικές σας στάσεις. Περισσότερο απ’ όλα, φροντίζοντας το άτομο με αναπηρία, μην «κλέβετε» από την αυτό-υπευθυνότητά του, προκειμένου να πετύχετε την αυτό-βελτίωσή του. Και μην ξεχνάτε, μοίρασμα εμπειριών με άλλα άτομα με αναπηρίες είναι πάρα πολύ σπουδαίο».


Στη σύγχρονη εποχή, οι άνθρωποι που υποβάλλονται στη διαδικασία της  «Αποκατάστασης» είναι :

· Περίπου το 1/3 των ατόμων που υποβάλλονται σε προγράμματα «Αποκατάστασης», έχουν κάποια νευρολογική βλάβη. Π.χ.: Κρανιοεγκεφαλική κάκωση, Εγκεφαλικό επεισόδιο, Κακώσεις Νωτιαίου Μυελού, Σκλήρυνση κατά πλάκας, Πάρκινσον, Εγκεφαλική Παράλυση, Μυϊκή Δυστροφία.

· Άλλο περίπου 1/3 έχουν μυοσκελετικές βλάβες. Π.χ.: Αρθρίτιδα, τραυματισμούς σκελετού, Ακρωτηριασμούς.

· Το υπόλοιπο περίπου 1/ 3 έχουν διάφορες βλάβες που συνδέονται με: Καρκίνο, Χρόνιες Καρδιοπάθειες και Πνευμονοπάθειες, Σακχαρώδη Διαβήτη.

Με την σημερινή ανάπτυξη της Τεχνολογίας, υπάρχει και μεγαλύτερος αριθμός  ηλικιωμένων ατόμων, που έχουν επιβιώσει από ασθένειες που παλιότερα ήσαν θανατηφόρες, οι οποίοι βοηθιούνται από Υπηρεσίες «Αποκατάστασης». Επίσης αυξάνεται ο αριθμός των παιδιών που χρειάζονται τη βοήθεια της «Αποκατάστασης». Πολλά απ’ αυτά τα παιδιά έχουν επιβιώσει, από ασθένειες απειλητικές για τη ζωή ή από συγγενείς ανωμαλίες, εξ αιτίας των σύγχρονων βελτιώσεων στη νεογνική και παιδιατρική εντατική φροντίδα/θεραπεία.


Μπορούμε να πούμε, τελικά, ότι περισσότερο από τα 2/3 των ανθρώπων σε Προγράμματα «Αποκατάστασης», είναι άτομα με κινητικές βλάβες/αναπηρίες.

4. Η στάση των μη αναπήρων ατόμων που βρίσκονται ή εργάζονται στους χώρους φροντίδας υγείας, εκπαίδευσης και κατάρτισης των ατόμων με ειδιικές ανάγκες.
Α.  Στο χώρο φροντίδας
Οι στάσεις των ανθρώπων, που εργάζονται στο χώρο φροντίδας, απέναντι στα άτομα με αναπηρίες, μπορεί να επηρεάσει την αποτελεσματικότητα της αποκατάστασης αυτών των ανθρώπων.

Προκατειλημμένες στάσεις απέναντι στα άτομα με αναπηρίες, δεν υπάρχουν μόνο στο γενικό πληθυσμό, αλλά πολλές φορές και στο προσωπικό που ασχολείται με την αποκατάσταση αυτών των ατόμων. Έτσι π.χ. μερικές μελέτες (στις Η.Π.Α. κι άλλου) έδειξαν ότι το προσωπικό Αποκατάστασης, απέναντι π.χ. στα άτομα με φυσική αναπηρία δεν είχε λιγότερο προκατειλημμένη στάση από το υπόλοιπο Νοσοκομειακό προσωπικό
.  

Θα περίμενε κανείς να βρει πιο θετική στάση, από τους εργαζόμενους στην Αποκατάσταση, απέναντι στα άτομα με αναπηρίες, καθ’ ότι έχουν μεγαλύτερη προσωπική επαφή με τα άτομα αυτά. Όμως  η έρευνα προτείνει ότι απαιτείται επαφή σε επίπεδο ίσης κατάστασης (επί «ίσοις όροις»), των ατόμων που έρχονται σ’ επαφή, για να διαμορφωθεί τελικά σχέση αλληλοαποδοχής
.  

Στο χώρο της Αποκατάστασης, όμως, τα άτομα με ειδικές ανάγκες είναι συνήθως σε κατάσταση εξαρτημένη από το Προσωπικό σ’ αυτόν το χώρο.

Έχει βρεθεί ότι οι αποφάσεις των συμβούλων στον τομέα της Αποκατάστασης των ατόμων με ειδικές ανάγκες επηρεάζονταν από τη στάση τους απέναντι σ’ αυτά τα άτομα
.  Επίσης έχει βρεθεί ότι αυτοί οι σύμβουλοι προτιμούσαν να εργάζονται με άτομα που είχαν ορισμένους τύπους ανικανοτήτων/αναπηριών. Έτσι π.χ. τα άτομα με διανοητικές διαταραχές ήταν ανάμεσα στις λιγότερο προτιμώμενες περιπτώσεις. Αυτό μπορεί να αντανακλά τη δυσκολία που υπάρχει στην τοποθέτηση των διανοητικά αναπήρων σε εργασία, καθώς και στην επιθυμία των επαγγελματιών Αποκατάστασης να εργάζονται με άτομα με τα οποία θα έχουν επιτυχία, στα αποτελέσματα του έργου τους πάνω σ’ αυτά τα άτομα
.

Οι φοιτητές της Ιατρικής παίρνουν ανεπαρκή διδασκαλία πάνω στον τομέα της «Αναπηρίας». Αυτή η διδασκαλία έχει σπουδαία σημασία, γιατί συχνά ο γιατρός είναι ο τελικός «διαιτητής» για το τι θα πρέπει ή δεν θα πρέπει να κάνει ένα άτομο με κάποια αναπηρία. Όμως, πολλοί γιατροί έχουν πολύ λίγη ή καθόλου εμπειρία με τις αναπηρίες
.
Ο BRENTNALL
, σημειώνει ότι το «στίγμα» του παιδιού που είναι διαφορετικό (ανάπηρο), δυστυχώς υπάρχει κατά πολύ στην κοινωνία μας, ακόμη και ανάμεσα σε ανθρώπους που ασχολούνται με επαγγέλματα φροντίδας στο χώρο της Υγείας.

Από το άλλο μέρος, οι RICHARDSON και συν.
, βρήκαν ότι η στάση των ειδικευόμενων παιδιάτρων απέναντι στα ανάπηρα παιδιά ήταν πιο θετική μετά από σειρά μαθημάτων σχεδιασμένων να αλλάξουν τη στάση τους. Έτσι, μετά από τα μαθήματα αυτά, οι ειδικευόμενοι παιδίατροι μπορούσαν καλύτερα να βλέπουν τα ανάπηρα παιδιά σαν πιο θετικά και ικανά άτομα.

Οι SADLICK και συν.
, βρήκαν μια θετική αλλαγή στη στάση των νοσοκόμων απέναντι σε τετραπληγικά άτομα, μετά από παρακολούθηση σειράς μαθημάτων σχετικών με τις σχέσεις τους μ’ αυτά τα άτομα. Μετά από τα μαθήματα αυτά οι νοσοκόμες ήσαν σε θέση να ξεπεράσουν το αίσθημα (που είχαν μερικές απ’ αυτές) ότι ήσαν αβοήθητες και χωρίς ελπίδα όταν εργάζονταν με ανάπηρα άτομα. (Ίσως είχαν αυτά τα αισθήματα γιατί δεν μπορούσαν να βοηθήσουν τον ανάπηρο ασθενή να βρει μια ολοκληρωμένη κατάσταση υγείας).

Ο GESKIE
, βρήκε ότι οι νοσοκόμες να ανώτερη εκπαίδευση, είχαν πιο θετική στάση απέναντι σε ανάπηρα άτομα, απ’ ότι οι χαμηλότερου εκπαιδευτικού επιπέδου νοσοκόμες.

Β.  Στο χώρο εκπαίδευσης και κατάρτισης
Η ομαλή ένταξη των παιδιών με αναπηρίες στα κοινά σχολεία εξαρτάται από τη φυσιολογική στάση απέναντί τους, τόσο των συμμαθητών τους όσο και των δασκάλων τους.

Χρησιμοποιώντας Κλίμακες μέτρησης στάσης των δασκάλων απέναντι σε ανάπηρα άτομα (όπως την ATDP)
, βρέθηκε σε διάφορες έρευνες ότι δάσκαλοι, διαφόρων τύπων και σταδίων επαγγελματικής ανάπτυξης, έχουν απόψεις για τα ανάπηρα άτομα παρόμοιες με του γενικού κοινού. Όμως, αρνητικές στάσεις δασκάλων απέναντι σε μαθητές τους με αναπηρίες μπορεί να έχουν καταστρεπτική επίδραση στη «λειτουργία» αυτών των μαθητών
.

Από διάφορες μελέτες που έγιναν φαίνεται ότι οι δάσκαλοι έχουν πιο φυσιολογικά αισθήματα απέναντι σε παιδιά με ορισμένα είδη αναπηριών (όπως π.χ. φυσικές αναπηρίες), από ότι με άλλα είδη. Έτσι π.χ. παιδιά με συναισθηματικές διαταραχές ή πνευματική καθυστέρηση, προκαλούν σταθερά αρνητικά αισθήματα (στους δασκάλους τους), ενώ παιδιά με χαρίσματα προκαλούν σταθερά φυσιολογικά αισθήματα (στους δασκάλους τους)
.

Σύμφωνα με τα αποτελέσματα μελετών, φαίνεται ότι υπάρχει κάποια σχέση μεταξύ ορισμένων χαρακτηριστικών των δασκάλων και ορισμένων απόψεων αυτών απέναντι στα παιδιά με αναπηρίες. Έτσι:

1. Δάσκαλοι στη στοιχειώδη εκπαίδευση, είναι πιο πρόθυμοι να διδάξουν παιδιά με αναπηρίες, από καθηγητές στη 2βάθμια εκπαίδευση
.

2. Δάσκαλοι που έχουν περισσότερες γνώσεις για τα παιδιά με αναπηρίες, είναι πιο πρόθυμοι να τα εντάξουν στις τάξεις που διδάσκουν
. Όμως, το κατά πόσο οι καθ’ εαυτού γνώσεις οδηγούν σε φυσιολογικές συμπεριφορές τους δασκάλους (απέναντι στα παιδιά με αναπηρίες) με συνεπακόλουθο την προθυμία για διδασκαλία αυτών των παιδιών, ή κατά πόσο η φυσιολογική συμπεριφορά των δασκάλων τους οδηγεί να αναζητήσουν γνώσεις και να είναι πρόθυμοι να διδάξουν τα παιδιά αυτά, παραμένει ένα δύσκολο εμπειρικό ερώτημα
.

3. Οι δάσκαλοι που έχουν εμπιστοσύνη στη διδακτική τους ικανότητα, φαίνεται να είναι πιο πρόθυμοι να διδάξουν παιδιά με αναπηρίες
.

4. Φαίνεται πως εμπειρία προϊόν μιας φυσιολογικής επαφής των δασκάλων με άτομα (παιδιά ή ενηλίκους) με αναπηρίες, επιδρά ευνοϊκά στη στάση αυτών των δασκάλων απέναντι στους μαθητές τους με αναπηρίες
.

Οι Στάσεις (απέναντι σε σπουδαστές με αναπηρίες) των μη-ανάπηρων σπουδαστών, του διδακτικού και διοικητικού προσωπικού καθώς και του προσωπικού Υπηρεσιών Σπουδαστών στην Ανώτερη Εκπαίδευση, έχει βαθιές επιδράσεις στην κοινωνική και εκπαιδευτική ένταξη των σπουδαστών με αναπηρίες
.

Και ας τονισθεί ότι η Ανώτερη Εκπαίδευση είναι σπουδαία για τα άτομα με φυσικές αναπηρίες (όπως και γα τα μη-ανάπηρα άτομα) γιατί: βοηθά την εκπλήρωση προσωπικών στόχων, επιτρέπει τον αποτελεσματικό ανταγωνισμό στην αγορά εργασίας, και συνεισφέρει στην ανεξαρτητοποίηση του ατόμου και στην οικονομική χειραφέτηση
.

Ας δούμε τη στάση διαφόρων ομάδων ατόμων που κινούνται στην Ανώτερη Εκπαίδευση, απέναντι στην αναπηρία και στους σπουδαστές με αναπηρίες:

α) Μη-ανάπηροι Σπουδαστές : Αυτοί έχουν κάπως πιο θετική στάση (απέναντι στα άτομα με αναπηρίες) από ότι άλλες ηλικιακές ομάδες κι οπωσδήποτε πιο θετική των μαθητών του Γυμνασίου
.
Ακόμη οι σπουδαστές εκπαιδευτικών και κοινωνικών επιστημών βρέθηκαν να έχουν πιο ευνοϊκή στάση από αυτούς των επιχειρησιακών και μηχανολογικών επιστημών
. Ως προς το φύλλο των σπουδαστών τα δεδομένα δείχνουν: είτε καμιά διαφορά στη στάση, απέναντι στα άτομα με αναπηρίες
, είτε οι γυναίκες σπουδάστριες ή φοιτήτριες να έχουν πιο ευνοϊκές απόψεις απέναντι σ’ αυτά τα άτομα
.

Πολλές μελέτες έχουν δείξει ότι οι σπουδαστές ή φοιτητές αξιολογούν ορισμένα «στιγματισμένα» άτομα, όπως μαύρους, γέροντες, και άτομα με φυσική αναπηρία, πιο ευνοϊκά από ότι άλλοι μη-ανάπηροι άνθρωποι
.

Επίσης, στις σχέσεις τους σε ακαδημαϊκό επίπεδο, οι μη-ανάπηροι σπουδαστές/φοιτητές έχουν πιο ευνοϊκή στάση απέναντι σε σπουδαστές/φοιτητές χρήστες αναπηρικών αμαξιδίων, από ότι απέναντι σε τυφλούς σπουδαστές/φοιτητές. Το αντίστροφο συμβαίνει στις σχέσεις τους σε κοινωνικό επίπεδο
.

Όμως, τα δεδομένα δείχνουν ότι η στάση των μη-αναπήρων φοιτητών, απέναντι στους συμφοιτητές του, που έχουν κάποια φυσική αναπηρία, είναι γενικά αρνητική. Επίσης, τα δεδομένα δείχνουν ότι οι πρώτοι δεν αισθάνονται άνετα με τους δεύτερους και ότι θα τους απέφευγαν εφ’ όσον υπήρχε κοινωνικά αποδεκτός λόγος να το κάνουν
. 

Μερικές εξηγήσεις για τις αρνητικές στάσεις των φοιτητών απέναντι στους συμφοιτητές τους, που έχουν κάποια αναπηρία, είναι:

· Πιστεύουν ότι οι συμφοιτητές τους, με αναπηρίες, είναι πολύ διαφορετικοί απ’ αυτούς
.

· Πιστεύουν ότι μια φυσική αναπηρία έχει δυσμενείς συνέπειες για την αυτοεκτίμησή του, την ανεξαρτησία του και τις κοινωνικές του σχέσεις
.

· Πιστεύουν ότι συμφοιτητές τους με αναπηρίες, έχουν αρνητικά χαρακτηριστικά όπως π.χ. ότι είναι αβοήθητοι, εξαρτημένοι με αμφίβολη κοινωνικότητα
.

Πάντως η αδυναμία αποτελεσματικών σχέσεων των φοιτητών με τους συμφοιτητές τους που έχουν φυσική αναπηρία σχετίζεται με την έλλειψη άνεσης, την έλλειψη γνώσεων για κατάλληλη συμπεριφορά, καθώς και με την ύπαρξη αρνητικών στερεοτύπων των πρώτων απέναντι στους δεύτερους
.

Εδώ ας σημειωθεί η παρατήρηση του YUKER και συν. 1960, ότι η στάση των μη-αναπήρων φοιτητών απέναντι στα άτομα με αναπηρίες, είναι πιο θετικοί 

όταν οι πρώτοι έχουν διδαχθεί από κάποιον καθηγητή με κάποια αναπηρία.

β) Στάσεις Καθηγητών στην Ανώτερη Εκπαίδευση: Σε μελέτη του NEWMAN 1976, ερωτήθηκε ένας μεγάλος αριθμός καθηγητών (Ανώτερης Εκπαίδευσης) και το 78% είπε πως οι υποψήφιοι φοιτητές με αναπηρίες, θα πρέπει να εισάγονται στα Πανεπιστήμια χωρίς περιορισμούς. Όμως, όταν η εισαγωγή τους αφορούσε τα δικά τους τμήματα, μόνο το 60% μίλησαν για την εισαγωγή αυτών των υποψηφίων φοιτητών (με αναπηρίες) χωρίς περιορισμούς. 

Με άλλα λόγια στους καθηγητές συμβαίνει ό,τι και με τους μη-ανάπηρους φοιτητές ως προς τη στάση τους απέναντι στους φοιτητές με αναπηρίες. Δηλ. όσο μεγαλύτερη είναι η κοινωνική απόσταση τόσο πιο ευνοϊκή είναι η στάση των καθηγητών ή μη ανάπηρων φοιτητών απέναντι στους φοιτητές με αναπηρίες. Ενώ όσο πιο μικρή γίνεται η κοινωνική απόσταση τόσο αυτή η στάση γίνεται πιο αρνητική
.

Σε μελέτη των FICHTEN και συν.
, βρέθηκε ότι οι καθηγητές (Ανώτερης Εκπαίδευσης) έχουν μια ξεκάθαρη ιεραρχία προτίμησης στο είδος της αναπηρίας, με περισσότερη προτίμηση στους φοιτητές με ορθοπεδική βλάβη. Επίσης βρέθηκε ότι οι καθηγητές που δεν είχαν διδάξει σε φοιτητές με αναπηρίες νιώθουν λιγότερο άνετα με αυτούς.

Σε έρευνες των FONOSCH και Mc QUAY
, φαίνεται ότι καθηγητές που είχαν εμπειρία ή επαφή με φοιτητές με αναπηρίες, έχουν πιο ευνοϊκή στάση απέναντί τους από ότι εκείνοι οι καθηγητές που δεν είχαν τέτοιες εμπειρίες.

Οι FONOSCH και συν.
, βρήκαν, επίσης, ότι οι γυναίκες καθηγήτριες καθώς και οι καθηγητές των εκπαιδευτικών και κοινωνικών επιστημών είχαν περισσότερο θετική στάση απέναντι τους φοιτητές με αναπηρίες.

γ) Προσωπικό Υπηρεσιών για Φοιτητές στα Ανώτερα Εκπαιδευτικά Ιδρύματα: Η KELLY
, βρήκε ότι οι συντονιστές των Υπηρεσιών για τους Φοιτητές (και ιδιαίτερα οι γυναίκες, καθώς και όσοι ήσαν κάτω από 40 ετών) έχουν πιο θετική στάση απέναντι στους φοιτητές με αναπηρίες, σε σύγκριση με εκείνη άλλων πληθυσμών.

δ) Η Στάση των Ιδρυμάτων Ανώτερης Εκπαίδευσης: Ο YUKER
, αναφέρει ότι τόσο στις Η.Π.Α. όσο και στον Καναδά, υπάρχει ελάχιστη νομική προστασία κατά των διακρίσεων (DISCRIMINATIONS) ως προς την αποδοχή εισαγωγής στα Ανώτερα Εκπαιδευτικά Ιδρύματα φοιτητών με αναπηρίες. Στην ουσία αυτοί οι προστατευτικοί νόμοι απαγορεύουν στα Ιδρύματα αυτά να ζητούν από τον υποψήφιο φοιτητή να δηλώσει αν έχει κάποια αναπηρία. Παρ’ όλα αυτά πολλοί υποψήφιοι φοιτητές με αναπηρίες, έρχονται σε επαφή με το Ανώτερο Εκπαιδευτικό Ίδρυμα πριν την αίτησή τους (για εισαγωγή τους σ’ αυτά), και ένας αριθμός Ανώτερων Σχολών κάνουν συνέντευξη στον υποψήφιο φοιτητή πριν την εισαγωγή του. Σε τέτοιες περιπτώσεις το μόνο που μπορεί κανείς να ελπίζει είναι ότι θα κυριαρχήσει το πνεύμα του προστατευτικού νόμου. 

ΚΕΦΑΛΑΙΟ  E΄ 
ΠΕΡΙΒΑΛΛΟΝΤΙΚΑ ΕΜΠΟΔΙΑ ΣΤΗ ΜΕΤΑΚΙΝΗΣΗ 

ΤΟΥ ατομΟΥ με Ειδικεσ Αναγκεσ
1. Το ζήτημα της προσπελασιμότητας


Οι διακηρύξεις,  τα  ψηφίσματα και οι αποφάσεις που αναφέρονται στα ανθρώπινα δικαιώματα,  συνήθως  αποτελούν  στην εποχή μας καθημερινό εορτολόγιο.


Πόσο όμως ο καθένας από μας, μέσα από τον καθημερινό τρόπο ζωής μας, πιστεύουμε στα ανθρώπινα δικαιώματα και δεν τα παραβιάζουμε στο  βαθμό που μπορούμε;  Πόσο  εύκολα διαμαρτυρόμαστε όταν αντιλαμβανόμαστε ότι θίγεται κάποιο από τα δικαιώματά μας,  και πόσο αβασάνιστα, αδιάφορα και επιδερμικά αντιπαρερχόμαστε ή και συμμετέχουμε στην παραβίαση δικαιωμάτων άλλων;


'Ενα σημαντικό κομμάτι κάθε κοινωνίας,  οι κινητικά ανάπηροι, οι ηλικιωμένοι , οι έγκυες είναι θύματα μιας τέτοιας συμπεριφοράς.


Οι  πόλεις μας,  οι δημόσιοι και ιδιωτικοί χώροι,  δημιουργήθηκαν   και  αναπτύχθηκαν  χωρίς  να ληφθεί υπ'όψιν ότι μέσα σ'αυτούς  τους χώρους έχουν δικαίωμα να ζουν και να δρουν και άτομα με κινητικά προβλήματα.

2.  Αρχιτεκτονικά και Συγκοινωνιακά εμπόδια

Δημιούργημα  μιας "ανάπηρης" στάσης  ζωής εκείνων που τα όρθωσαν,  περιορίζουν την ελευθερία των ανθρώπων αυτών να επιλέγουν τους χώρους μόρφωσης, ψυχαγωγίας και ζωής.


Οι "ανάπηρες πολιτείες" είναι αποτέλεσμα εκείνων που τις σχεδιάζουν  ρατσιστικά  θεωρώντας ότι γεννήθηκαν και θα πεθάνουν με πιστοποιητικό αρτιμέλειας.


Πόση, άραγε, ασφάλεια  προσφέρει σήμερα το εχθρικά  προς τον  άνθρωπο  δομημένο περιβάλλον και ιδιαίτερα  στα  πρόσωπα  με ειδικές ανάγκες,  στους  ηλικιωμένους  και στις   έγκυες γυναίκες;


Ποιά είναι η συμμετοχή των Πολυτεχνικών Σχολών της χώρας στην παραβίαση που υφίσταται το δικαίωμα επιλογής χώρων δράσης αυτών των πολιτών, αφού   μέχρι  σήμερα  δεν  υπάρχουν μαθήματα πολεοδομικού σχεδιασμού που θα λαμβάνει υπ'όψιν του όλες τις ανθρώπινες ανάγκες;


Πόση  είναι  η ευθύνη των δημάρχων και κοινοταρχών,  που αρνούνται  να  προσαρμοστούν  στην αντίληψη που απαιτεί  να είναι προσπελάσιμοι σε όλους, δημόσιοι δρόμοι,  πεζοδρόμια, πάρκα και κάθε κοινόχρηστος χώρος;


'Ετσι  διερωτάται κανείς:  παραβιάζεται ή  όχι  το  δικαιώμα συμμετοχής και επιλογής κάποιων πολιτών που, εξαιτίας των  αρχιτεκτονικών  εμποδίων,   δεν   μπορούν  να  ασκήσουν κυρίαρχα και συνταγματικά κατοχυρωμένα δικαιώματά τους;    Είναι ή όχι το γεγονός αυτό περιορισμός  της ελευθερίας των ατόμων αυτών;


Το  Σύνταγμα  του 1975 αναφέρεται σε ίσα δικαιώματα  και αντίστοιχα  υποχρεώσεις όλων ανεξαρτήτως των πολιτών (άρθρο 4),   όταν όμως το ίδιο το κράτος δεν διασφαλίζει τα δικαιώματα των πολιτών που κατά  τα άλλα και φορολογούμενοι και ψηφοφόροι  είναι και δεν δημιουργεί  προϋποθέσεις  του  αυτού σημείου εκκίνησης όλων,  γίνεται  ή  όχι ο άμεσος ηθικός αυτουργός για την δημιουργία μιας άνισης κοινωνίας;


 Για   να γίνει πιο κατανοητή αυτή η απάνθρωπη συμπεριφορά,  θα πρέπει κανείς να προβληματιστεί και να απαντήσει στο παρακάτω απλό ερώτημα:  που βρίσκεται η αναπηρία;  Στα πόδια ενός παραπληγικού μαθητή,  ο οποίος λόγω του αναπηρικού αμαξιδίου  δεν μπορεί να συμμετέχει στο σχολείο εξαιτίας έλλειψης πρόσβασης σ'αυτό, ή στην ανάπηρη στάση ζωής εκείνων που, πολεοδομούν  ρατσιστικά,  κτίζουν  σχολεία  χωρίς  προσπέλαση,  αγνοώντας το δικαίωμα στη μόρφωση κάποιων που,  για  να συμμετέχουν στο σχολείο,  χρειάζονται  απλά  αντί σκαλοπάτια  κάποιες ράμπες;


‘Αραγε  σε μια  μαθητική τάξη αξιολογείται και αξιοποιείται πρωτίστως το μυαλό των μαθητών ή τα πόδια τους;

Ο Shaw
, καθορίζει σαν αρχιτεκτονικό εμπόδιο: μία κατασκευή ή οποιοδήποτε τμήμα αυτής, που εμποδίζει ένα άτομο με φυσική αναπηρία τόσο να εισέλθει σ’ αυτή όσο και να χρησιμοποιήσει τα περιεχόμενα αυτής της κατασκευής.

Σχετικά με τη σχέση της ύπαρξης αρχιτεκτονικών εμποδίων και της αναπηρίας, αναφέρεται (με επιτυχημένο τρόπο) στο Illinois cap. devel. Board, 1978, ότι: «Τα χαρακτηριστικά του δομημένου περιβάλλοντος, παρά ο βαθμός της ανικανότητας, καθορίζουν κατά πόσο ένας άνθρωπος είναι ανάπηρος ή όχι. Μια αναπηρία συμβαίνει όταν ένα άτομο αντιμετωπίζει ένα περιβαλλοντικό εμπόδιο που εμποδίζει τις δραστηριότητες της καθημερινής ζωής. Π.χ. στενές πόρτες τουαλέτας που δεν επιτρέπουν πρόσβαση σε άτομο με αναπηρικό αμαξίδιο, θα εμποδίσει τελικά να εργασθεί αυτό το άτομο σε τέτοιο κτίριο. Ή πάλι, ένα παιδί που θεωρείται μη-ανάπηρο γίνεται ανάπηρο όταν μείνει κλεισμένο σε έναν ανελκυστήρα που δεν λειτουργεί καλά, σε ένα ψηλό κτίριο, επειδή τόσο ο διακόπτης «κινδύνου», όσο και το τηλέφωνο είναι ψηλά και δεν μπορεί να τα φθάσει».

Αφαιρώντας τα αρχιτεκτονικά εμπόδια που περιορίζουν την ανεξαρτησία των ατόμων με ειδικές ανάγκες, τότε τα άτομα αυτά θα μπορέσουν να αποδείξουν ότι δεν είναι πραγματικά ανάπηροι
.

Η ύπαρξη αρχιτεκτονικών εμποδίων περιορίζει την μετακίνηση/ κυκλοφορία των ανθρώπων με κινητικές ανικανότητες κάνοντάς τους αβοήθητους, εξαρτημένους, απομονώνοντάς τους από τις δραστηριότητες της καθημερινής ζωής και στιγματίζοντας την προσωπικότητά τους. Επιπρόσθετα τους περιορίζει να εκδηλώσουν ό,τι ικανότητες ή ταλέντα έχουν (π.χ. όταν οι χώροι για εκπαίδευση, καλλιέργεια, εξάσκηση, είναι απροσπέλαστοι για τους ανθρώπους αυτούς)
.

Μία κύρια αιτία που τα κτίσματα και γενικά το δομημένο περιβάλλον προκαλούν «αναπηρία» είναι ότι έχουν κατασκευασθεί για ένα μη-υπάρχοντα πληθυσμό. Τα κτίρια, οι δρόμοι, οι ανοικτοί χώροι, φροντίζουν για ένα φανταστικό μοντέλο της ανθρώπινης ύπαρξης: αποκλειστικά για ένα άνδρα (κι όχι γυναίκα) στην ακμή της ζωής και στο αποκορύφωμα της φυσικής του ικανότητας. Στατιστικά μιλώντας, μόνο μια μικρή μειονότητα του πληθυσμού μπορεί να εμπέσει σ’ αυτή τη κατηγορία, ακόμη κι από τον πληθυσμό που θεωρείται ικανός
.

Η φροντίδα για την άρση των αρχιτεκτονικών εμποδίων, δηλ. ο Σχεδιασμός ενός Ελεύθερου Εμποδίων (Barrier Free Design) δομημένου περιβάλλοντος, δεν είναι αρχιτεκτονική ειδικά και μόνο για άτομα με φυσικές ανικανότητες. Είναι απλά ένας σχεδιασμός που λαμβάνει υπ’ όψη του όλα τα «είδη των ανθρώπων που κινούνται μέσα στις αρχιτεκτονικές δομές/κτίρια, όπως π.χ. τα άτομα με προσωρινή ανικανότητα, τους γέροντες, τα παιδιά, αλλά ακόμη και τα μη-ανάπηρα άτομα που κάνουν διανομές, που μεταφέρουν ψώνια, που σπρώχνουν καρότσι με μικρό παιδί, ή αυτούς που μετακομίζουν έπιπλα
.

Τον Ιούνιο 1974, οργανώθηκε από τα Ηνωμένα Έθνη, μία Διεθνής Συνάντηση Εμπειρογνωμόνων με θέμα: «Σχεδιασμός Ελεύθερος Εμποδίων» (Barrier free disign), στην προσπάθεια για απελευθέρωση των ατόμων με αναπηρίες από τα περιβαλλοντικά αρχιτεκτονικά εμπόδια. Ο σκοπός αυτής της συνάντησης ήταν να αναλύσει τα αρχιτεκτονικά εμπόδια και τις κοινωνικές επιπτώσεις τους πάνω στη ζωή των ατόμων με αναπηρίες, στις καθημερινές κανονικές δραστηριότητές τους  και να προτείνει τι μέτρα μπορεί να χρειάζονται για εξάλειψη αυτών των εμποδίων. Αναλύοντας τα αρχιτεκτονικά Standards και τις νομοθετικές διαδικασίες που χρησιμοποιούνταν στις διάφορες χώρες, ζητήθηκε απ’ το Συνέδριο αυτό να συστήσει κριτήρια για Διεθνή Standards που θα διευκόλυναν την κοινωνική ένταξη και θα βελτίωναν την οικονομική κατάσταση των ατόμων με φυσικές ανικανότητες, σε όλο τον κόσμο.

Έτσι στη Συνάντηση αυτή συστήθηκαν τα βασικά αρχιτεκτονικά Standards, για όλες τις χώρες, για σχεδιασμό κτιρίων που να είναι προσιτά σε άτομα με κινητικούς περιορισμούς. Τα Standards αυτά αναφέρονται:

1. Στους χώρους κίνησης.

2. Στους διαδρόμους

3. Στις πόρτες και εισόδους

4. Στα «μπάνια» και τουαλέτες

5. Στους ανελκυστήρες

6. Στους χώρους παρκαρίσματος

7. Στη κλίση ράμπας

8. Στο ύψος πάνω απ’ το δάπεδο των διαφόρων διακοπτών για να είναι προσιτοί στα άτομα σε αναπηρικό αμαξίδιο.

9. Στα κατώφλια

10. Στις κουπαστές

11. Στα δάπεδα (π.χ. να είναι φτιαγμένα από υλικό που δεν γλιστρά.

Επίσης, η Συνάντηση αυτή των εμπειρογνωμόνων κατέληξε συμφωνώντας στα παρακάτω Συμπεράσματα:

1. Τα άτομα με αναπηρίες έχουν δικαίωμα: στη πρόσβαση στα δημόσια κτίρια, τα δημόσια μέσα συγκοινωνίας, καθώς και στο να επιλέγουν τις κατοικίες τους.

2. Ένας σπουδαίος λόγος για την εξάλειψη των αρχιτεκτονικών εμποδίων είναι η αποτροπή/αποφυγή της απομόνωσης των ηλικιωμένων και ανάπηρων ατόμων.

3. Τα κτίρια και τα διάφορα μέσα μεταφοράς μπορεί να σχεδιασθούν κατάλληλα και για άτομα με ειδικές ανάγκες, χωρίς πολύπλοκα ή ακριβά μέσα.

4. Η αποκατάσταση των ατόμων με αναπηρίες και η επιτυχημένη επιστροφή τους στην ενεργό ζωή κι εργασία εξαρτάται από τη προετοιμασία τους για επιστροφή στη κοινότητα (η οποία να παρέχει τα αναγκαία προσωπικά τους εξαρτήματα), καθώς κι από τη μη ύπαρξη περιβαλλοντικών εμποδίων (π.χ. αρχιτεκτονικών).

5. Ειδική στέγαση και μεταφορά χρειάζονται μόνο για τα πιο βαριά ανάπηρα άτομα, που μπορεί να χρειάζονται προσωπικές ή άλλες συνεχείς υπηρεσίες για να διατηρηθούν στη ζωή.

6. Ένα περιβάλλον ελεύθερο εμποδίων μπορεί να επιτευχθεί πολύ πιο εύκολα και γρήγορα, μόνο με τη στενή συνεργασία κυβερνήσεων και ιδιωτών καθοδηγητών, τόσο επαγγελματιών (π[.χ. αρχιτεκτόνων, εργαζομένων στο χώρο της Υγείας, κι άλλων ατόμων από τη κοινότητα), όσο και ατόμων με αναπηρίες.

7. Πρέπει να γίνει παραπέρα έρευνα, ιδιαίτερα στα παρακάτω θέματα:

  α. Τη δυνατότητα εφαρμογής των αρχών πρόσβασης και προσαρμοστικότητας, δια μέσου σχεδιασμού πόλεων, σχεδιασμού νέων τύπων κατοικιών και τεχνικών βελτιώσεων, καθώς και υιοθέτησης κατάλληλων οικοδομικών Standards.

   β. Τι ενδιάμεσες λύσεις θα μπορούσαν να επιτευχθούν π.χ. στη προσαρμογή κτιρίων που ήδη υπάρχουν, στις απαιτήσεις των ατόμων με αναπηρίες.

   γ. Να γίνουν τα Συστήματα Δημοσίων Συγκοινωνιών χρησιμοποιήσιμα και προσπελάσιμα απ’ τα άτομα με (φυσικές) ανικανότητες.

   δ. Ο ρόλος των κοινωνικών και ψυχολογικών εμποδίων, και πώς να  αντιμετωπισθούν.

   ε. Να καθορισθεί ο αριθμός των ατόμων που οι συνθήκες διαβίωσής τους επηρεάζονται αρνητικά από τα αρχιτεκτονικά και άλλα φυσικά εμπόδια.

8. Ενώ στη Συνάντηση αυτή των Εμπειρογνωμόνων υπήρξε απόλυτη συμφωνία ότι τα άτομα με αναπηρίες έχουν ίσα δικαιώματα με τους άλλους πολίτες στα προσφερόμενα αγαθά, οι συμμετέχοντες στο Συνέδριο αναγνώρισαν τα προβλήματα που αντιμετωπίζονται από τις αναπτυσσόμενες χώρες, όπου πολιτισμικές, κοινωνικές διαφορές, καθώς και οικονομικοί περιορισμοί θα επηρέαζαν τη πρακτική εφαρμογή αυτών των δικαιωμάτων.

Τελικά  μερικά άλλα σημεία που τονίσθηκαν σ’ αυτό το Συνέδριο (το οποίο φαίνεται πως αποτελεί το 1ο οργανωμένο με διεθνή συμμετοχή Συνέδριο πάνω στο θέμα των Περιβαλλοντικών Εμποδίων για τα άτομα με ειδικές ανάγκες) κι αξίζει να αναφερθούν είναι:

· Τα Ηνωμένα Έθνη κ.ά. ενδιαφερόμενες οργανώσεις να επιζητήσουν τρόπους:

  α. για προαγωγή διεθνών καθοδηγητικών γραμμών που επηρεάζουν τη πολιτική για Ελεύθερο Εμποδίων Αρχιτεκτονικό Σχεδιασμό.

  β. για να κινητοποιούν και να συντονίζουν τις εργασίες πάνω στον τομέα Σχεδιασμού Ελεύθερου Εμποδίων περιβάλλοντος.

  γ. για να προάγουν την έρευνα για εξάλειψη των αρχιτεκτονικών και άλλων φυσικών εμποδίων.

  δ. για να παρακολουθείται το κατά πόσο εφαρμόζονται οι Συστάσεις του Συνεδρίου αυτού.

  ε.  για να βοηθηθούν οι αναπτυσσόμενες χώρες που επιθυμούν να γνωρίζουν το γιατί και πώς να κατασκευάσουν τα κτίριά τους και άλλες διευκολύνσεις ελεύθερα δομικών εμποδίων για τα άτομα με αναπηρίες.

· Οι αρχές και οι στόχοι, όπως συμφωνήθηκαν και διατυπώθηκαν σ’ αυτό το Συνέδριο, να υποστηριχθούν αποτελεσματικά, μέσα από την Εκπαίδευση στα Επαγγέλματα Δομικού Σχεδίου (όπως π.χ. είναι οι αρχιτέκτονες, μηχανικοί) πάνω στις ανάγκες των ατόμων με αναπηρίες και στα περιβαλλοντικά εμπόδια που συναντούν, καθώς και πάνω στον τρόπο αντιμετώπισης αυτών των αναγκών.

· Τα προγράμματα μαθημάτων στις Σχολές Δομικού Σχεδίου, Υγείας, Κοινωνικής Εργασίας και άλλων σχετικών επαγγελμάτων, να τροποποιηθούν ώστε να συμπεριλάβουν κατάλληλο ουσιαστικό περιεχόμενο σχετικό με τις ανάγκες των ατόμων με αναπηρίες.

· Να γίνει έκκληση στην: International Organization for standardization να λάβει υπ’ όψη την ανάγκη για διεθνή Standards και κριτήρια για τη κατάλληλη κατασκευή κτιρίων, χώρων, εξοπλισμού, που ν’ ανταποκρίνονται στις ανάγκες των ανθρώπων με αναπηρίες, στο φως των συστάσεων που έγιναν σ’ αυτό το Συνέδριο.

· Τα Ιδρύματα, ιδιαίτερα εκείνα που παρέχουν «σπιτική» φροντίδα να βρουν τρόπους και μέσα με τα οποία να δοθεί περισσότερη έμφαση στη ποιότητα ζωής και τις ανάγκες του ατόμου με αναπηρία, παρά στους διοικητικούς διακανονισμούς αυτών των ιδρυμάτων.

· Η Νομοθεσία από μόνη της δεν μπορεί να εξασφαλίσει ένα περιβάλλον ελεύθερο εμποδίων, αλλά μπορεί να βοηθήσει για την πραγματοποίηση αυτού του σκοπού.

· Να υπάρχει το Σύμβολο Προσπέλασης για Ανάπηρους στα σημεία όπου υπάρχουν ειδικές διευκολύνσεις για τα άτομα με ειδικές ανάγκες
.

Σχετικά με το «Διεθνές Σύμβολο Προσπέλασης» (International Symbolo of access), για τα άτομα με ειδικές ανάγκες, εγκρίθηκε και σχεδιάσθηκε, το 1969 μ.Χ., από την International Committee on Technical Aids, Housing and Transportaion (I.C.T.A.). Είναι μια τροποποίηση ενός σχεδίου που προσφέρθηκε στα άτομα με αναπηρίες όλου του κόσμου, από την Σκανδιναβική Οργάνωση των Φοιτητών Σχεδίου. Σκοπός του Συμβόλου είναι να δείχνει τον δρόμο προς διάφορους χώρους που είναι προσπελάσιμοι σε άτομα με περιορισμένη κινητικότητα, εξ αιτίας κάποιας αναπηρίας
.


Για να είναι ένα δομημένο περιβάλλον ελεύθερο εμποδίων για τα άτομα με φυσικές αναπηρίες, θα πρέπει οι κύριοι παράγοντες  σχεδιασμού του, όπως οι αρχιτέκτονες, να είναι ευαισθητοποιημένοι και ενημερωμένοι πάνω στις ανάγκες αυτών των ατόμων. Όμως, ακόμη και σε ανεπτυγμένη χώρα, όπως οι Η.Π.Α., τουλάχιστον μέχρι το 1970 μ.Χ. καμιά Σχολή Αρχιτεκτονικής δεν έδινε ιδιαίτερη προσοχή στα προβλήματα των αρχιτεκτονικών εμποδίων
. Όπως ήδη αναφέρθηκε, ένα από τα σημεία που τονίσθηκαν, στη Διεθνή Συνάντηση Εμπειρογνωμόνων το 1974 μ.Χ. (με θέμα τον Σχεδιασμό ενός περιβάλλοντος ελεύθερου εμποδίων) ήταν η διδασκαλία, στις Σχολές Επαγγελμάτων που έχουν σχέση με τον Σχεδιασμό του δομημένου περιβάλλοντος, σχετικά με τις ανάγκες των ατόμων με αναπηρίες.


Οι αρχιτέκτονες έχουν πια κινητοποιηθεί να φτιάξουν κατάλληλους τους διάφορους χώρους ώστε τα άτομα με αναπηρίες να μην είναι απομονωμένα. Και οι χώροι αυτοί είναι οι χώροι που μπορεί να βρεθεί οποιοσδήποτε άνθρωπος, δηλ. οι ιδιωτικοί (π.χ. του σπιτιού του), οι κοινωνικοί (π.χ. μαγαζιά, σχολεία, εστιατόρια, χώροι για: αναψυχή, παιχνίδι, άθληση) και οι δημόσιοι (π.χ. δρόμοι, μέσα μεταφοράς, διάφορα μέρη μιας πόλης ή χωριού κλπ). Σκοπός της προσπάθειας των αρχιτεκτόνων, είναι να γίνουν τέτοιες διευκολύνσεις στη δόμηση του περιβάλλοντος ώστε να ανταποκρίνονται στις διάφορες ανάγκες των ατόμων με αναπηρίες (ανάγκες τόσο φυσικές όσο και ψυχικές), αποβλέποντας τελικά στην πλήρη ένταξη αυτών των ατόμων στη κοινότητα/ακοινωνία που ζουν
.


Δεν φθάνει, όμως, μόνο ο σχεδιασμός των αρχιτεκτόνων ή μηχανικών κτισμάτων για την δημιουργία ενός περιβάλλοντος προσπελάσιμου στα άτομα με κινητικές δυσκολίες, αλλά χρειάζεται όλοι να δείξουν τον ενδιαφέρον τους ώστε να μην επιτρέπεται στις περιοχές τους η κατασκευή νέων κτισμάτων ή άλλων περιβαλλοντικών δομών που να αποκλείουν τα άτομα με φυσικές αναπηρίες
.


Σε αναφορά (το 1975 μ.Χ.) Ομάδας Εμπειρογνωμόνων, των Ηνωμένων Εθνών, για Σχεδιασμό (περιβάλλοντος) Ελεύθερο Εμποδίων συμπεραίνεται ότι: «Αν οι πολιτικοί και οι διάφοροι προγραμματιστές γνώριζαν την σύγκριση του κόστους για το σχεδιασμό ενός ελεύθερου εμποδίων περιβάλλοντος που οδηγεί στην ανεξαρτητοποίηση και εργοδότηση ατόμων με αναπηρίες και του κόστους για την απομόνωση των ατόμων αυτών και την εξάρτησή τους απ’ την κοινότητα, θα τάσσονταν υπέρ της ολοκληρωτικής ένταξης αυτών δια μέσου ενός σχεδιασμού (του περιβάλλοντος) ελεύθερου εμποδίων
.


Μιλώντας για οικονομικό κόστος, θεωρείται ότι το κόστος για να γίνουν φυσικές προσαρμογές/τροποποιήσεις σε ένα κτίριο, ώστε να είναι δυνατό να κυκλοφορούν σ’ αυτό άτομα με κινητικές δυσκολίες, είναι πολύ μεγαλύτερο (περί το διπλάσιο) από το να ενσωματωθούν στο αρχικό σχέδιο του κτιρίου αυτές οι προσαρμογές
.


Με τη τάση αποϊδρυματοποίησης των τελευταίων χρόνων, πολλά άτομα με αναπηρίες μετακινούνται από τα Κέντρα Νοσηλείας ή Αποκατάστασής τους σε χώρους σπιτικούς, αντί των ιδρυματικών χώρων. Αυτή η διαβίωση των ατόμων με φυσικές κυρίως ανικανότητες, μέσα σε σπιτικούς χώρους, απαιτεί τη δομική προσαρμογή των χώρων αυτών στις ανάγκες αυτών των ατόμων. Οι δομικές αυτές προσαρμογές/τροποποιήσεις, επεκτείνονται και σε άλλους εσωτερικούς και εξωτερικούς χώρους της περιοχής/κοινότητας όπου κατοικούν τα άτομα με τις φυσικές ανικανότητες.


Σημαντικό ρόλο σ’ αυτές τις δομικές προσαρμογές, παίζει ο/η εργοθεραπευτής/τρια (που αποτελεί μέλος της Ομάδας Αποκατάστασης), καθώς και διάφορες αρμόδιες Υπηρεσίες. Μερικά παραδείγματα/αναφορές:


Στην Αγγλία, η 10ετία του 1970 μ.Χ., ήταν μια περίοδος που μεγάλος αριθμός ατόμων με αναπηρίες μετακινήθηκαν από τους ιδρυματικούς χώρους σε χώρους των διαμερισμάτων τους και των σπιτιών τους.


Αυτή η μετακίνηση κινητοποίηση και τις αρμόδιες Υπηρεσίες Στέγασης να προτείνουν απλά κριτήρια σχεδιασμού, που καθώς θα εφαρμόζονταν στα κανονικά σπίτια, θα έκαναν ικανά τα άτομα με αναπηρίες να ζουν μέσα σ’ αυτά τα σπίτια
.


O Fansawe
, αναφέρει ότι στην Αγγλία υπάρχουν πολλές οργανώσεις που ασχολούνται με τη βελτίωση της προσπέλασης για τα άτομα με ειδικές ανάγκες, όπως: η Royal Association for Disability and Rehabilitation, οι Τοπικοί Σύλλογοι Αναπήρων, η Επιτροπή για τους Περιορισμούς απέναντι στους Αναπήρους, κ.ά. Υπάρχουν πολλοί δημοσιευμένοι Οδηγοί Προσπέλασης, καθώς και βιβλία Σχεδιασμού δομικού, και Πηγές πληροφόρησης για βοηθήματα και Εξοπλισμό για τα άτομα με ειδικές ανάγκες.


Σε πολλές πόλεις και χώρες έχουν εκδοθεί Οδηγοί που πληροφορούν για τα προσπελάσιμα μέρη που διαθέτουν για τα άτομα με φυσικές αναπηρίες. Π.χ. Αγγλία (που ήδη αναφέρθηκε), Αυστραλία, Καναδά, Γαλλία, Δυτ. Γερμανία, Δουβλίνο Ιρλανδίας, Ιερουσαλήμ (Ισραήλ), Κάτω Χώρες, Ελβετία Η.Π.Α. 
.


Οι Colvinetal
, αναφέρουν ότι μετά από μία π.χ. μετατραυματική ανικανότητα ενός ατόμου, η έλλειψη προσπελάσιμου σπιτιού του ασθενούς, συχνά τον άφηνε ιδρυματοποιημένο. Το 1980 μ.Χ. στη Ν. Υόρκη, Η.Π.Α., άρχισε ένα Πρόγραμμα: Project open house, για την άρση αρχιτεκτονικών εμποδίων στα σπίτια των ανθρώπων με αναπηρίες, που είχαν χαμηλό ή μέτριο εισόδημα. Το Πρόγραμμα αναπτύχθηκε με συνεργατική προσπάθεια του United Cerebral Palsy of N. York City Inc., το Γραφείο για Ανάπηρα Άτομα του Δημάρχου της Ν. Υόρκης και του Τμήματος της Housing Preservation and Development. 

Το Πρόγραμμα λειτουργεί ως εξής : Ένας/μία εργοθεραπευτής/τρια, αξιολογεί τόσο τη δομή της κατοικίας του ατόμου με την αναπηρία όσο και τις ανάγκες του. Αυτή η πληροφόρηση χρησιμεύει σαν μια βάση για τη «συνταγή» δομικών τροποποιήσεων και κατάλληλου εξοπλισμού που θα επιτρέψει καλύτερη φυσική προσπέλαση. Αφού συμπληρωθεί το έργο αυτό της τροποποίησης, ο/η εργοθεραπευτής/τρια εκπαιδεύει το άτομο με την αναπηρία και την οικογένειά του στην χρησιμοποίηση αυτών των «τροποποιήσεων». 

Οι Υπηρεσίες: Project open House και Family Support, είναι Κοινοτικά Προγράμματα που παρέχουν μια αποτελεσματική από απόψεως κόστους μέθοδο για βελτίωση της ποιότητας ζωής των ατόμων με αναπηρίες και των οικογενειών τους. Ένα μεγάλο ποσοστό (περίπου 85%) των ατόμων με αναπηρίες που εξυπηρετήθηκαν απ’ αυτά τα Προγράμματα, δήλωσαν ότι αυτές οι τροποποιήσεις που έγιναν άλλαξαν τη ζωή τους προς το καλύτερο, και πολλοί απ’ αυτούς είπαν ότι αυξήθηκαν τα αισθήματά τους ανεξαρτησίας και ασφάλειας. Επίσης περίπου 75% των μελών του σπιτιού τους δήλωσαν ότι οι τροποποιήσεις άλλαξαν κι αυτών τη ζωή προς το καλύτερο.

Σχετικά με τη σημασία τόσο της κατάλληλης διαρρύθμισης του σπιτιού που μένει το άτομο με φυσική ανικανότητα, όσο και για το ρόλο του/της εργοθεραπευτού/τριας, οι Ρουμελιώτης και συν.
, λένε: «τι ωφελεί αν ο ανάπηρος εκπαιδευτεί τέλεια σ’ ένα οργανωμένο Κέντρο Αποκατάστασης και κάποτε επιστρέψει στο σπίτι του, που τις πιο πολλές φορές είναι τελείως ακατάλληλο για να εφαρμόζει ό,τι διδάχθηκε αναφορικά με την αυτοεξυπηρέτησή του;» Στην ίδια εργασία αναφέρεται ότι για να δοθεί η καλύτερη δυνατή λύση στην κατάλληλη διαρρύθμιση του σπιτιού του ατόμου με την αναπηρία, πρέπει - πριν αυτός εγκαταλείψει το Νοσοκομείο ή Κέντρο Αποκατάστασης - ο/η εργοθεραπευτής/τρια μόνος/νη του/της ή με τη συνοδεία ειδικού αρχιτέκτονα, να επισκεφθεί το σπίτι αυτού του ατόμου και να συντάξει μια έκθεση στην οποία θα αναφέρει γραπτά τις παρατηρήσεις και προτάσεις που θα έχει κάνει σχετικά :

1. Με τη κατάσταση του σπιτιού του «ανάπηρου».

2. Με τη κατάσταση, ηλικία, επάγγελμα του «ανάπηρου».

3. Με τις δυνατότητες που έχει ο «ανάπηρος» στο ήδη υπάρχον σπίτι του, και τις δυσκολίες που αντιμετωπίζει.

4. Τις διαστάσεις του σπιτιού, επίπλωσή του κ.λ.π.


Σαν συμπέρασμα θα εκφέρει τη γνώμη του/της για την καταλληλότητα ή μη της κατοικίας του «ανάπηρου».


Η Έκθεση αυτή θα διαβιβασθεί στην Ομάδα Αποκατάστασης, κι όλοι μαζί θα πάρουν την τελική απόφαση. Αν η διαδικασία αυτή αρχίσει νωρίς, τότε ο «ανάπηρος», με την έξοδό του απ’ το Νοσοκομείο ή Κέντρο Αποκατάστασης, θα βρεθεί σ’ ένα περιβάλλον προσαρμοσμένο στην «αναπηρία» του.


Η φροντίδα για την άρση των περιβαλλοντικών εμποδίων για τα άτομα με κινητικές αναπηρίες δεν αφορά  μόνο τη δομή των χώρων, αλλά και την επίπλωση των χώρων, ιδιαίτερα της κατοικίας των ατόμων αυτών. Π.χ. στην Αγγλία το Arthritis and Rheumatism Council κυκλοφορεί φυλλάδιο για τα άτομα με αρθρίτιδες, με τίτλο: «Κάθεστε άνετα;» το οποίο περιγράφει τι να προσέξουν τα άτομα αυτά όταν διαλέγουν μια καρέκλα, πολυθρόνα. Επίσης συνιστάται στους ασθενείς με αρθρίτιδες να συμβουλεύονται, για την επιλογή κατάλληλων επίπλων γι’ αυτούς, τον τοπικό της κοινότητάς τους εργοθεραπευτή/τρια
.


Οι Mc. Lain και συν.
, έδειξαν ότι οι εργοθεραπευτές μπορεί να είναι αποτελεσματικοί υποστηρικτές της προσπέλασης των χώρων για άτομα με αναπηρίες κι έτσι να αποτελούν ένα ζωτικό κρίκο στη παραγωγική ζωή για τα άτομα με αναπηρικό αμαξίδιο. Έτσι όταν εργοθεραπευτές έκαναν μια  έρευνα σε μαγαζιά για να εξετάσουν ποιά απ’ αυτά είναι προσπελάσιμα από αναπηρικά αμαξίδια, έστειλαν οδηγίες στους μαγαζάτορες υποδεικνύοντας ορισμένες αλλαγές που χρειάζονταν να κάνουν ώστε τα μαγαζιά τους να είναι προσπελάσιμα σε άτομα που κινούνται με αναπηρικό αμαξίδιο. Μετά 6 μήνες από τις υποδείξεις αυτές το 25% των μαγαζιών αυτών είχαν κάνει αλλαγές για να βοηθήσουν την προσπέλαση των αναπηρικών αμαξιδίων.


Για ένα περιβάλλον όσο το δυνατό ελεύθερο εμποδίων (και για άτομα με κινητικές ανικανότητες) έχουν προταθεί ορισμένα αρχιτεκτονικά Standards. Έτσι π.χ. οι ράμπες που πρέπει να υπάρχουν σε εισόδους κτιρίων, στα χείλη πεζοδρομίων, πρέπει να έχουν κλίση: 5%-8,3%. Επίσης οι ράμπες κάθε 30 πόδια (περ. 9 μέτρα) πρέπει να έχουν κουπαστές ή κάποιο «πλατώ»
.


Οι Rees και συν.
, αναφέρουν ότι η ANSI (American National Standards Institute) απαιτεί να φαίνεται καθαρά το Διεθνές Σύμβολο Προσπέλασης για Ανάπηρους, σε σημεία παρκαρίσματος (γι’ αυτούς), καθώς και σε κτίρια και σε όλα τα σημεία πρόσβασης των ατόμων με αναπηρίες. Αυτό το Σύμβολο μπορεί επίσης να χρησιμοποιηθεί σε δρόμους που οδηγούν σε μέρη ελεύθερα αρχιτεκτονικών εμποδίων (για άτομα με φυσικές ανικανότητες). Τα  διάφορα πληροφοριακά σήματα π.χ. σε πόρτες, πρέπει να είναι σε ύψος από 4 πόδια και 6 ίντσες (περ. 137 εκ.) έως 5 πόδια και 6 ίντσες (περ. 167,6 εκ.) πάνω από το δάπεδο. Επίσης διακόπτες συχνής ή ουσιαστικής χρήσης καθώς και άλλα σήματα κινδύνου πρέπει να βρίσκονται σε ύψος προσιτό σ’ αυτούς που κινούνται με αναπηρικό αμαξίδιο. Ακόμη και τα «πόμολα» στις πόρτες πρέπει να είναι έτσι σχεδιασμένα ώστε να μην απαιτούν (για να ανοίξουν την πόρτα) πίεση περισσότερο από 8 pounds (περ. 3,6 χιλιόγρ.). Για την προσπέλαση των αναπηρικών αμαξιδίων στα κτίρια, όλοι οι διάδρομοι θα πρέπει να  έχουν πλάτος τουλάχιστον 60 ίντσες (περ. 150 εκ.) και να μην έχουν ανυψωμένα κατώφλια. 

Επίσης σε διάφορα περάσματα δεν πρέπει να υπάρχουν προεξοχές ή άλλα εμπόδια, όπως π.χ. σταχτοδοχεία σε ανυψωμένη βάση, ψύκτες νερού κ.ά. Οι ανελκυστήρες πρέπει να είναι προσιτοί στα άτομα με κινητικές δυσκολίες, να βρίσκονται στο ίδιο επίπεδο με την είσοδο του κτιρίου και οι διακόπτες για τον ανελκυστήρα να είναι μέσα στο ύψος των 54 ιντσών (135 εκ.) από το δάπεδο (για να είναι προσιτοί σε άτομα σε αναπηρικό αμαξίδιο.

Το ελάχιστο απαιτούμενο εσωτερικό πλάτος και το ελάχιστο μήκος του ανελκυστήρος να είναι 56 ίντσες (140 εκ.) το καθένα και το ελάχιστο άνοιγμα της πόρτας 32 ίντσες (80 εκ.). Οι προσπελάσιμες (για άτομα με φυσικές ανικανότητες) τουαλέτες δεν πρέπει να βρίσκονται σε απόσταση πάνω από 150 πόδια (49,5 μέτρα). Όλες οι τουαλέτες στους δημόσιους χώρους πρέπει να διαθέτουν ένα θάλαμο (τουαλέτας) για χρησιμοποίηση από άτομα με αναπηρικό αμαξίδιο. Οι απαιτούμενες διαστάσεις αυτού του αποχωρητηρίου να είναι τουλάχιστον 3 πόδια πλατύ Χ 4 πόδια και 8 ίντσες βάθος. Απαιτούνται «μπάρες» πιασίματος σε κάθε πλευρά της λεκάνης της τουαλέτας στο ύψος των 33 ιντσών από το δάπεδο. Το κάθισμα της λεκάνης αυτής της τουαλέτας πρέπει να είναι 20 ίντσες (50 εκ.) πάνω από το δάπεδο. Επίσης στον γενικό χώρο της τουαλέτας χρειάζεται χώρος για να γίνου οι απαραίτητοι χειρισμοί μετακίνησης του αναπηρικού αμαξιδίου.

Επίσης στους δημόσιους χώρους, εκεί που τοποθετούνται ψύκτες (σιντριβάνια) για πόση νερού, πρέπει να υπάρχουν και για τα άτομα σε αναπηρικό αμαξίδιο, ειδικά σχεδιασμένοι τέτοιοι ψύκτες, προσιτοί για τα άτομα αυτά. Ακόμη στα σκαλοπάτια, στα κτίρια, το οριζόντιο τμήμα τους δεν πρέπει να προεξέχει πάνω από 1,5 ίντσα (3,75 εκ.) από το κάθετο τμήμα τους (για να μην σκοντάφτουν δυσκίνητα κάτω άκρα). Επίσης χώροι αναμονής, πρέπει να έχουν επαρκείς διαστάσεις και για αναπηρικό αμαξίδιο.

Οι Ρουμελιώτης και συν.
, τονίζουν ότι τα κυριότερα σημεία που πρέπει να ληφθούν υπ’ όψη για την κατασκευή ή επιλογή ή τροποποίηση μιας κατοικίας που να είναι κατάλληλη για άτομα με φυσικές αναπηρίες είναι:

α.  Στην είσοδο, αν υπάρχουν σκαλοπάτια, θα πρέπει να κατασκευασθεί μια ράμπα με κλίση όχι μεγαλύτερη από 6ο.

β.  το πλάτος της πόρτας να είναι τουλάχιστον 80 εκ. για να επιτρέπει το πέρασμα αναπηρικού αμαξιδίου.

γ.   Οι εσωτερικές πόρτες θα πρέπει να ανοίγουν και προς τις δύο κατευθύνσεις ή να είναι συρόμενες.

δ.   Το πάτωμα δεν πρέπει να γλιστρά, να μην έχει χαλάκια και διακοσμητικά στοιχεία. Ιδεώδες είναι το πλαστικό δάπεδο.

ε.   Τα παράθυρα πρέπει να είναι στο σωστό ύψος, για να μπορεί το άτομο σε αναπηρικό αμαξίδιο να βλέπει μέσα απ’ αυτά. Τα χερούλια των παραθύρων πρέπει να είναι προσιτά και εύκολα στον χειρισμό από το άτομο στο αναπηρικό αμαξίδιο.

στ. Ακόμη και τα μέσα θέρμανσης του σπιτιού χρειάζονται προσοχή αν το «ανάπηρο» άτομο έχει αισθητικές διαταραχές (π.χ. αισθητικοκινητική παραπληγία). Έτσι π.χ. είναι ακατάλληλα: το τζάκι, οι ηλεκτρικές θερμάστρες, καθώς και οι θερμάστρες ξύλων και υγραερίου. Καταλληλότερη θέρμανση θεωρείται το υδραυλικό καλοριφέρ.

ζ.  Διακόπτες, πρίζες, ασφάλειες, πρέπει να είναι προσιτά από άτομα σε αναπηρικό αμαξίδιο: 40-50 εκ. από το έδαφος.

η.  Τα έπιπλα στο σπίτι πρέπει να είναι έτσι τοποθετημένα ώστε να υπάρχει χώρος για τη κίνηση αναπηρικού αμαξιδίου.


Η Παγκόσμιος Οργάνωση Υγείας (Π.Ο.Υ.) σε Αναφορά της: «Training the Disabled in the Community» (1980 μ.Χ.) διαχωρίζει τα άτομα με ειδικές ανάγκες στις παρακάτω κατηγορίες:

· Άτομα με κινητικές δυσκολίες.

· Άτομα με δυσκολίες όρασης.

· Άτομα με δυσκολίες ακοής και ομιλίας.

· Άτομα με δυσκολίες μάθησης.

· Άτομα με παράξενη συμπεριφορά.

· Άτομα που έχουν κρίσεις σπασμών.

Αυτές οι κατηγορίες των ατόμων με ειδικές ανάγκες αντιμετωπίζουν διαφορετικά προβλήματα με το περιβάλλον κι επομένως απαιτούν τη λήψη μιας μεγάλης ποικιλίας διαφορετικών μέτρων. Τα άτομα με κινητικές δυσκολίες είναι η κατηγορία αυτή στην οποία αναφέρονται οι περισσότερες καθοδηγητικές γραμμές σχεδιασμού του περιβάλλοντος για να είναι ελεύθερο εμποδίων. Σ’ αυτή, λοιπόν, την ομάδα διακρίνονται 2 υποομάδες:

α. εκείνων που στηρίζονται σε βοηθήματα βάδισης ή άλλα τεχνικά υποστηρίγματα  

β.    εκείνων που είναι περιορισμένοι σε αναπηρικό αμαξίδιο.


Στις αναπτυσσόμενες χώρες τα αναπηρικά αμαξίδια είναι λίγα σε αριθμό και η χρήση τους είναι πάρα πολύ περιορισμένη, για οικονομικούς καθώς και περιβαλλοντικούς λόγους. Έτσι το δομημένο περιβάλλον θα πρέπει να διευκολύνει τόσο τη χρησιμοποίηση αναπηρικών αμαξιδίων από τα άτομα με κινητικές δυσκολίες, όσο και την κίνηση/κυκλοφορία τους με τη βοήθεια ποικίλων τεχνικών βοηθημάτων.


Οι ανάγκες των ατόμων που είναι περιορισμένοι σε αναπηρικό αμαξίδιο σχετίζονται με τα προβλήματα που έχουν κατά την μετακίνησή τους με το αναπηρικό αμαξίδιο ή δουλεύοντας μ’ αυτό. Επομένως πολλές απαιτήσεις συνδέονται με τις διαστάσεις και τα χαρακτηριστικά των αναπηρικών αμαξιδίων. 

Οι καθοδηγητικές γραμμές που συνιστώνται για τον σχεδιασμό του περιβάλλοντος προσαρμόζονται στις διαστάσεις των αναπηρικών αμαξιδίων για να έχουν δυνατότητα προσπέλασης (σ’ αυτό το περιβάλλον). Οι διαστάσεις αυτές είναι άλλες στις βιομηχανοποιημένες χώρες κι άλλες τις αναπτυσσόμενες χώρες. Στις αναπτυσσόμενες χώρες έχει αναπτυχθεί ένας τύπος 3κυκλου χειροκινήτου αναπηρικού αμαξιδίου που πρέπει να είναι κατάλληλος για να είναι δυνατή η κατασκευή του επιτόπια (σ’ αυτές τις χώρες) και που απαιτεί ειδικές διαστάσεις (άλλες αυτών των κοινών αναπηρικών αμαξιδίων) για προσπέλαση.

Σχετικά με την κατηγορία των ατόμων που παρουσιάζουν κρίση σπασμών, ας αναφερθεί ότι υπάρχουν πολλά τέτοια άτομα στις αναπτυσσόμενες χώρες και τα περισσότερα είναι παιδιά. Για την αποφυγή τραυματισμού αυτών των ατόμων, συνιστάται να αποφεύγονται, όσο το δυνατό, οι αιχμηρές γωνίες στο δομημένο περιβάλλον. Η ύπαρξη ανοικτών τζακιών (όπως π.χ. στα παραδοσιακά σπίτια) είναι ένας άλλος κίνδυνος, προς αποφυγή, γι’ αυτά τα άτομα
.

Τα Ηνωμένα Έθνη (ή Οργανισμός Ηνωμένων Εθνών) το 1981 μ.Χ., δημοσίευσε ένα Οδηγό Προσαρμογής του Δομημένου Περιβάλλοντος στις ανάγκες των ατόμων με αναπηρίες. Σκοπός αυτού του Οδηγού είναι να διευκολύνει την εργασία των προγραμματιστών, αρχιτεκτόνων, σχεδιαστών, καθώς και άλλων που ασχολούνται στην κατασκευή δημοσίων και ιδιωτικών κτιρίων στις αναπτυσσόμενες περιοχές του κόσμου. Επίσης απευθύνεται στις Οργανώσεις που αποφασίζουν ή επιχορηγούν σχέδια γι’ αυτές τις περιοχές. Ο Οδηγός παρέχει αρχιτεκτονικές συστάσεις, κυρίως για τις αστικές, αλλά και αγροτικές περιοχές, με τις σχετικές απεικονίσεις, που αποσκοπούν τελικά το δομημένο περιβάλλον να είναι προσπελάσιμο και σε άτομα με αναπηρίες
.


Εμπόδια στο δομημένο περιβάλλον, που δυσκολεύουν τη μετακίνηση ή την κυκλοφορία των ατόμων με φυσικές αναπηρίες, υπάρχουν σε διάφορα μέρη του κόσμου. 


Ο Wilke
, αναφέρει ότι σε έρευνα, κατά το 1976 μ.Χ., στη περιοχή του St. Louis των Η.Π.Α. αποκαλύφθηκε ότι λιγότερο από 1% των εκκλησιαστικών ναών ήσαν προσπελάσιμοι για τα άτομα με αναπηρικό αμαξίδιο.


Στο 11ο παγκόσμιο συνέδριο της Rehabilitation International, το 1969 μ.Χ., αναφέρθηκε ότι στη ρώμη πάρα πολλά δημόσια κτίρια ήσαν απρόσιτα για τους ανθρώπους σε αναπηρικό αμαξίδιο. Έτσι π.χ. από τα θέατρα της το 57% ήσαν απροσπέλαστα, από τους κινηματογράφους της το 53% κι από τα μουσεία της το 83% ήσαν απροσπέλαστα, και από τα Σχολεία της 2βάθμιας Εκπαίδευσης 100% ήσαν απροσπέλαστα
.


Σε έρευνα που έγινε το 1984 μ.Χ. από την Εταιρεία Προστασίας Σπαστικών στην Αθήνα (Ελλάδα), με τίτλο: «Αθήνα, μια πόλη απροσπέλαστη για τους αναπήρους», μελετήθηκαν χώροι που συνήθως κινείται ένας πολίτης, π.χ.: Δημόσια Γραφεία, Υπηρεσίες, Νοσοκομεία, Σχολές Ανώτερης Εκπαίδευσης, Κτίρια Αναψυχής και Πολιτιστικών εκδηλώσεων. Μελετήθηκαν επίσης, η μετακίνηση στους δρόμους και τα μέσα μεταφοράς (συγκοινωνιών).


Σαν αποτέλεσμα της έρευνας τονίσθηκαν: η έλλειψη ράμπων, κουπαστών, ανελκυστήρων και θυρών κατάλληλων διαστάσεων (για αναπηρικά αμαξίδια) σε διάφορα κτίρια. Επίσης, τονίσθηκε η έλλειψη κατάλληλων μέσων μεταφοράς (συγκοινωνιών) όσον αφορά στα σκαλοπάτια τους, στο ύψος κουδουνιών (για σήμανση στάσης) μέσα στα λεωφορεία κ.λ.π. Το γενικό συμπέρασμα αυτής της μελέτης, είναι ότι οι κινητικά ανάπηροι άνθρωποι βρίσκουν πολλά εμπόδια να κινηθούν και να συμμετέχουν στην κοινωνική ζωή των Αθηνών (του 1984 μ.Χ.) αυτής της μεγάλης και σπουδαίας πόλης της Ελλάδας.


Κλείνοντας το τμήμα αυτό το σχετικό με τα Αρχιτεκτονικά Εμπόδια για τα Άτομα με Κινητικές Ανικανότητες, αξίζει να αναφερθούν οι συμπερασματικές παρατηρήσεις εργασίας του αρχιτέκτονα
 :

1. Η ένταξη των ατόμων με αναπηρίες στην κοινότητα, μπορεί να βοηθηθεί αποτελεσματικά με τις ευσυνείδητες προσπάθειες του αρχιτέκτονα, και συχνά εξαρτάται απ’ αυτό. Ένα κατάλληλα οργανωμένο κοινωνικό περιβάλλον (π.χ. με τις κατάλληλες προσβάσεις από τον ιδιωτικό στον κοινοτικό χώρο), μπορεί να διευκολύνει επαφές μεταξύ ατόμων με αναπηρίες και των γειτόνων τους.

2. Η θεμελιακή αρχή πρέπει να είναι: όλα τα κτίρια (κατοικίες, κτίρια Υπηρεσιών, δημόσια κτίρια) να είναι προσπελάσιμα στα άτομα με αναπηρίες, ώστε να μπορούν (τα άτομα αυτά) να συμμετέχουν σε διάφορους τύπους κοινωνικής ζωής.

3. Είναι επείγουσα ανάγκη να συνεχιστεί η έρευνα από ομάδες διαφόρων ειδικών για την εντόπιση των αναγκών των ατόμων με αναπηρίες, πάνω στα θέματα αρχιτεκτονικών και κοινωνικών εμποδίων, με σκοπό την εξάλειψή τους. Είναι απαραίτητη και η συμμετοχή των ατόμων με αναπηρίες στο έργο τέτοιων ομάδων, σύμφωνα με την αρχή: «Τίποτα για μας χωρίς εμάς».

4. Για την καλύτερη έκβαση των ερευνών (που αναφέρθηκαν στη παράγραφο συνιστάται η ίδρυση και επέκταση διεθνούς συνεργασίας και η συνεργασία με Ινστιτούτα, Συλλόγους και Οργανώσεις όπως: Rehabilitation International, International Commission on Technical Aids, Housing, and Transportation (ICTA), International Union of Architects (IUA),  Public Health Group (PHG), Swedish Institute for the Handicapped.

3. Μέσα Μεταφοράς και Συγκοινωνίες

Η πρόσβαση στα μαζικά μέσα μεταφοράς μαζί με Προγράμματα Ανεξάρτητης Διαβίωσης, χρειάζονται ώστε τα άτομα με φυσικές αναπηρίες να μπορέσουν να χρησιμοποιήσουν όσες δυνατότητες έχουν για να είναι παραγωγικοί πολίτες. Τα προσιτά κοινά μέσα μεταφοράς είναι κάτι ουσιαστικό αν τα άτομα με αναπηρίες (ιδιαίτερα εκείνα με τις πιο βαριές) πρόκειται να ζήσουν ανεξάρτητα μέσα στην κοινότητά τους. Μπορεί να στοιχίζει ακριβά η διάθεση των αναγκαίων αυτών μέσων, αλλά κοστίζει πολύ πιο ακριβά  η μη διάθεσή τους
.


Σε Συνάντηση Διεθνή Εμπειρογνωμόνων για ένα Περιβάλλον ελεύθερο Εμποδίων (για άτομα με ειδικές ανάγκες), που οργανώθηκε κι έγινε το 1974 μ.Χ., από τα Ηνωμένα Έθνη (ΟΗΕ), συστήθηκαν ορισμένες Καθοδηγητικές Γραμμές, παραδεκτές διεθνώς, για Προσπελάσιμα Συγκοινωνιακά Μέσα, όπως:

α.   Οι διάφορες διευκολύνσεις και εξοπλισμοί που συνήθως συνδέονται με το Σύστημα Δημοσίων Μεταφορών Ανθρώπων, θα πρέπει να είναι προσιτά σε άτομα με φυσικές αναπηρίες, καθώς και σε μη-ανάπηρα άτομα.

β.    Σχεδιάζοντας νέα κτίρια και οχήματα για χρήση στις Δημόσιες Συγκοινωνίες, θα πρέπει να δίνεται ιδιαίτερη προσοχή στις ανάγκες των ατόμων με αναπηρίες.

γ.    Πρέπει να γίνει προσαρμογή των κτιρίων και οχημάτων που ήδη υπάρχουν, για να είναι προσπελάσιμα και σε άτομα με αναπηρίες.

δ.  Αν η προσαρμογή, για πρόσβαση, των ήδη υπαρχόντων κτιρίων και οχημάτων για τη Δημόσια Συγκοινωνία, δεν είναι δυνατή, θα πρέπει να παρέχεται εναλλακτική ειδική μεταφορά στα άτομα με ανικανότητες/ αναπηρίες, με την ίδια τιμή (εισιτηρίου) όπως και στην κανονική δημόσια συγκοινωνία.

ε.   Οι τηλεφωνικές συσκευές κι άλλες κοινές συσκευές και εγκαταστάσεις σε σταθμούς, αεροδρόμια κ.λ.π., πρέπει να είναι προσιτά από άτομα σε αναπηρικό αμαξίδιο.

στ.  Χρειάζεται να ληφθούν μέτρα για την ασφάλεια (κατά το ταξίδι) των επιβατών με αναπηρίες (π.χ. δυνατότητα πρόσδεσης ή «κλειδώματος» του αναπηρικού αμαξιδίου που επιβαίνουν).

ζ.    Πρέπει να φυλάσσονται θέσεις για άτομα με ειδικές ανάγκες στα λεωφορεία, τρόλεϊ, τραίνα, οι οποίες μπορούν να χρησιμοποιούνται απ’ τους άλλους ανθρώπους, αν δεν χρησιμοποιούνται από τους άλλους ανθρώπους, αν δεν χρησιμοποιούνται από τους ανθρώπους με ειδικές ανάγκες
.


Στον «Οδηγό Προσαρμογής του Δομημένου Περιβάλλοντος για τα άτομα με αναπηρίες», που δημοσιεύθηκε από τον Ο.Η.Ε. (Οργανισμό Ηνωμένων Εθνών) το 1981 μ.Χ.., δίδονται και οδηγίες κατάλληλης κατασκευής συγκοινωνιακών μέσων, στάσεων αυτών, χώρων «παρκαρίσματος», ώστε να είναι προσπελάσιμα και χρησιμοποιήσιμα και από τα άτομα με ειδικές ανάγκες
.


Η European Conference of Ministers of Transport (ECMT), είναι μια διακυβερνητική οργάνωση που ιδρύθηκε το 1953 μ.Χ. κι αποτελεί ένα Forum για τους Υπουργούς Μεταφορών 19 Ευρωπαϊκών χωρών.


Η Ομάδα Εργασίας για τις Μεταφορές των Ατόμων με αναπηρίες (της ECMT), έχει σκοπό να βοηθήσει τις Ευρωπαϊκές αυτές χώρες στο θέμα των αναγκών μεταφοράς των ατόμων με ειδικές ανάγκες. Η Ομάδα αυτή το 1985 μ.Χ., σε μια 1η Αναφορά της αποφάσισε:

1. Θα ήταν πολύ επιθυμητή η προσπάθεια για θέσπιση Standards, καθώς και για συντονισμό των μέτρων, για να βοηθηθούν τα άτομα με ειδικές ανάγκες να ταξιδεύουν στα διάφορα Ευρωπαϊκά κράτη μέλη.

2. Θα πρέπει να αναγνωρισθεί η ανάγκη ανάπτυξης κατάλληλης πολιτικής στον τομέα μεταφορών, ώστε να μην αμελούνται ή επηρεάζονται αρνητικά τα ενδιαφέροντα των ατόμων με κινητικές αναπηρίες.

3. Θα ήταν πολύ επιθυμητός ο καθορισμός Καθοδηγητικών Γραμμών για τη κατασκευή μέσων μεταφοράς και άλλων διευκολύνσεων σ’ αυτόν τον χώρο, λαμβάνοντας υπ’ όψη τα Standards της I.S.O. (International Standards Organization). Άλλοτε, όμως, η κατασκευή των προσπελάσιμων για άτομα με ειδικές ανάγκες μέσων μεταφοράς, χρειάζεται να γίνεται σύμφωνα με τις τοπικές ανάγκες και καταστάσεις (σε κάθε χώρα).


Το 1987 μ.Χ., η Ομάδα αυτή Εργασίας της ECMT, δημοσίευση μια 2η Αναφορά (μετά από ένα Ερωτηματολόγιο που κυκλοφόρησε στα Ευρωπαϊκά κράτη μέλη). Η 2η αυτή Αναφορά παρέχει πληροφόρηση (στα διάφορα κράτη μέλη), πάνω στα παρακάτω θέματα:

α.   Παροχές/Διευκολύνσεις στα άτομα με ειδικές ανάγκες από Υπηρεσίες για την μεταφορά αυτών των ατόμων σε μακρινές αποστάσεις.

β.   Εκπτώσεις σε σιδηροδρομικά ταξίδια για τα άτομα με ειδικές ανάγκες.

γ. Θέσπιση Standards για ένα «Σήμα Κινδύνου» για τους οδηγούς με αναπηρίες.

δ.   Εναρμόνιση ή αμοιβαία αναγνώριση των νομικών απαιτήσεων στις ανάγκες των ατόμων με ειδικές ανάγκες, όπως π.χ. εξαιρέσεις για ιατρικούς λόγους από το να φέρουν «ζώνη ασφαλείας καθίσματος» όταν αυτά τα άτομα ταξιδεύουν σε όχημα.

ε.   Θέσπιση Standards μεθόδων «αγκυροβόλησης» των αναπηρικών αμαξιδίων (όταν ταξιδεύουν πάνω σ’ αυτά άτομα με κινητική ανικανότητα μέσα σε όχημα).

στ.  Να υπάρχουν ειδικές διευθετήσεις καθώς και οικονομικές εκπτώσεις στους χώρους «παρκαρίσματος» για τα άτομα με ειδικές ανάγκες (που κυκλοφορούν με δικό τους αυτοκίνητο). (European Conference of Ministers of Transport 1987).


Θα αναφέρουμε ορισμένα θετικά αλλά και αρνητικά σημεία ως προς τις διευκολύνσεις, για τα άτομα με ειδικές ανάγκες, στα μέσα μεταφοράς, στους σταθμούς αυτών των μέσων, στους χώρους «παρκαρίσματος»:


Το 1971 μ.Χ. εκδόθηκε στις Η.Π.Α. ειδική Μελέτη με Οδηγίες για τον κατάλληλο σχεδιασμό των Αεροδρομίων, ώστε να εξυπηρετούνται στους χώρους τους: τα άτομα με αναπηρίες, τα άρρωστα άτομα, τα ηλικιωμένα άτομα
. 


Στη Νορβηγία ο υπόγειο σιδηρόδρομος είναι γενικά προσπελάσιμος σε άτομα με αναπηρίες, γιατί ο αρχιτεκτονικός σχεδιασμός του ήταν από την αρχή τέτοιος ώστε να ικανοποιεί τις βασικές απαιτήσεις του «ελεύθερου εμποδίων σχεδιασμού»
.


Στη Γαλλία, το 1974 μ.Χ. το 30% των υπόγειων σιδηροδρόμων είχαν ανελκυστήρες. Επίσης, από τις συγκοινωνιακές εταιρείες οργανώνονται ειδικά δρομολόγια για τα άτομα με ειδικές ανάγκες, για τη μεταφορά τους στα σχολεία και εργασίες τους
.


Στο Χονγκ-Κονγκ, το Συμβούλιο (Joint Council) για τα Άτομα με φυσικές και διανοητικές αναπηρίες του Χονγκ-Κονγκ, έπεισε τις αρχές να συμπεριλάβουν, στα κυβερνητικά σχέδια κατασκευής υπόγειων σιδηρόδρομων, τις ταξιδιωτικές ανάγκες αυτών των ατόμων. Επιπρόσθετα το Συμβούλιο αυτό συντόνιζε τις προσπάθειες απ’ όλες τις ενδιαφερόμενες εθελοντικές οργανώσεις για την παραπέρα διαπραγμάτευση αυτού του θέματος
.


Στις Κάτω Χώρες (Ευρώπη), στο Δημόσιο Σιδηροδρομικό Σύστημα, υπάρχουν προσαρμογές τόσο στους σταθμούς, όσο και στις αμαξοστοιχίες, για τα άτομα με ειδικές ανάγκες (π.χ. φορητή ράμπα για το κενό και τη διαφορά ύψους μεταξύ πλατφόρμας και αμαξοστοιχίας). Επίσης, η εταιρεία Αποκατάστασης (Ατόμων με αναπηρίες), στενά συμβουλεύει τις αρχές των σιδηροδρόμων για την παροχή των κατάλληλων διευκολύνσεων για τα άτομα με ειδικές ανάγκες
.


Στην Αυστραλία, τα μεγάλα αεροδρόμια χαρακτηρίζονται για τον σχεδιασμό τους ελεύθερου εμποδίων. Μάλιστα το 1972 μ.Χ., το Τμήμα της Πολιτικής Αεροπορίας της Αυστραλίας, πήρε ένα από τα πρώτα «Βραβεία Προσπέλασης», από τη διεθνή οργάνωση: Rehabilitation International
.


Ήδη το 1974 μ.Χ., στην Αργεντινή, Δανία, Ιρλανδία, το Σύμβολο Προσπέλασης για τα Άτομα με ειδικές ανάγκες χρησιμοποιείται σαν έμβλημα αναγνώρισης οδηγού με αναπηρία, πράγμα που του δίνει το δικαίωμα για περισσότερα προνόμια
.


Χρησιμοποιώντας το Διεθνές Σύμβολο Προσπέλασης, φέρεται σε γνώση των ανθρώπων ότι ο χώρος που υπάρχει το Σύμβολο είναι προσπελάσιμος για άτομα με φυσικές αναπηρίες ή φυλάσσεται γι’ αυτά, όπως π.χ. είναι ο χώρος «παρκαρίσματος» για τα άτομα αυτά.


Σε έρευνα που έγινε από φοιτητές, στις Η.Π.Α.
,  για να εξετασθεί πόσο σεβαστοί είναι, από τα μη-ανάπηρα άτομα, οι χώροι οι φυλαγμένοι για «παρκάρισμα» αυτοκινήτων τα οποία ή μεταφέρουν ή οδηγούνται από άτομα με ειδικές ανάγκες, βρέθηκε ότι: 13,4% των αυτοκινήτων που εισήλθαν σ’ αυτούς τους χώρους, έφυγαν αμέσως μόλις οι οδηγοί τους αντιλήφθηκαν για ποιους προοριζόταν το parking. Από τα υπόλοιπα αυτοκίνητα, που οι οδηγοί τους χρησιμοποίησαν το parking το προορισμένο για τα άτομα με ειδικές ανάγκες, το 76,1% δεν είχαν οδηγό ή επιβάτη με κάποια ορατή φυσική αναπηρία ή δεν είχαν σήμα ότι το αυτοκίνητό τους ήταν για άτομο με ειδικές ανάγκες. Το 11,3% είχαν οδηγό ή επιβάτη με αναπηρία, αλλά δεν διέθεταν ειδικό «αναπηρικό» σήμα στο αυτοκίνητο. Το 10,6% είχαν οδηγό ή επιβάτη με αναπηρία και διέθεταν ειδικό «αναπηρικό» σήμα στο αυτοκίνητο. Το 2,1% δεν είχαν οδηγό ή επιβάτη που να φαίνεται να έχει φυσική αναπηρία, αλλά είχαν το «αναπηρικό» σήμα στο αυτοκίνητο.


Στα ΤΑΧΙ, μερικές φορές, οι οδηγοί τους είναι απρόθυμοι να δώσουν την κατάλληλη βοήθεια, στα άτομα με αναπηρικό αμαξίδιο
.


Οι Prieur και συν.
, στη Γαλλία, παρακολούθησαν την έκβαση 30 παιδιών προσβλημένων με χρόνια νεανική Ρευματοειδή Αρθρίτιδα. Σε επανεξέταση 12 χρόνια μετά την 1η αξιολόγηση, σε σχετικό ερωτηματολόγιο, οι μισοί είχαν δυσκολίες στην χρησιμοποίηση κοινών μέσων συγκοινωνιών.


Στα πλαίσια αυτού του εκπονήματος, έγινε έλεγχος από 12/3/1992 μ.Χ.-15/3/1992 στους σταθμούς του ηλεκτρικού τραίνου, στην Αθήνα (Ελλάδα) απ’ το ένα τέρμα που είναι ο Πειραιάς μέχρι το άλλο τέρμα που είναι η Κηφισιά.. Από τους 23 ενδιάμεσους σταθμούς του τραίνου από το ένα τέρμα στο άλλο, μόνο 2 σταθμοί (του Πειραιά και της Κηφισιάς) ήσαν προσπελάσιμοι για αναπηρικά αμαξίδια. 1 σταθμός (του ΚΑΤ) ήταν προσπελάσιμος μόνο από τη μια κατεύθυνση (του τραίνου).


Ας αναφερθεί ότι στη πόλη των Αθηνών (Ελλάδα), από το 1991 μ.Χ. υπάρχουν σε πολλούς μεγάλους δρόμους της, «ράμπες» σε πεζοδρόμια και διαζώματα.


Σχετικά με τα αστικά Λεωφορεία, στη πόλη των Αθηνών, οι Συγκοινωνιακές Επιχειρήσεις έχουν προμηθευτεί Λεωφορεία με χαμηλό δάπεδο, ώστε να εξυπηρετούνται άτομα με ειδικές ανάγκες, ηλικιωμένοι, μητέρες με καροτσάκια μωρών.

ΚΕΦΑΛΑΙΟ  ΣΤ΄ 
Η ΠΑΡΟΥΣΙΑΣΗ ΤΩΝ ατομΩΝ με Ειδικεσ Αναγκεσ

ΜΕΣΑ απΟ ΤΗΝ ΤΕΧΝΗ, ΤΟΝ ΓΡΑΠΤΟ ΛΟΓΟ 

ΚΑΙ ΤΑ ΜΕΣΑ ΜΑΖΙΚΗΣ ΕΝΗΜΕΡΩΣΗΣ 
1.  Παρουσίαση αναπηρικών καταστάσεων μέσα από τα Μέσα Μαζικής Ενημέρωσης
Οι στάσεις και οι απόψεις απέναντι σε κάποιο θέμα ή πρόσωπο, διαμορφώνονται σε ένα μεγάλο βαθμό από τη μάθηση «δια παρατηρήσεως» και την πολλαπλή «προτυποποίηση». Αυτοί οι μηχανισμοί ενεργοποιούνται από την πληροφόρηση που παίρνει το άτομο (που διαμορφώνει την άποψη). Στα ερεθίσματα που του παρουσιάζονται το άτομο εκδηλώνει κάποια συναισθηματική αντίδραση και ένα τρόπο συμπεριφοράς και στάσης
.  

Ο Δυτικός πολιτισμός στηρίζεται έντονα, για τη λήψη πληροφόρησης, στο σύστημα Μέσων Ενημέρωσης είτε με τη μορφή γραπτού λόγου (π.χ. Λογοτεχνία) ή με άλλες μορφές μη-γραπτές (π.χ. Ραδιόφωνο, Τηλεόραση, Ταινίες).

Θα εξετάσουμε την παρουσίαση αναπηρικών καταστάσεων:

α. Από το μη-γραπτό λόγο. 

β. Από το γραπτό λόγο. 

Η επίδραση αυτών των παρουσιάσεων, ανάλογα με τον τρόπο που γίνονται, μπορεί να είναι αρνητική (ενισχύοντας ή τροφοδοτώντας προκατειλημμένες και στερεότυπες ιδέες απέναντι στα ανάπηρα άτομα), μέχρι θετικής τροποποίησης αρνητικών στάσεων των ανθρώπων απέναντι στα άτομα με αναπηρίες. 

Η μη ρεαλιστική απεικόνιση ή περιγραφή της αναπηρίας οδηγεί σε κακή και παρεξηγημένη πληροφόρηση του ακροατηρίου, πράγμα που μπορεί να καλλιεργήσει και ευνοήσει τη ανάπτυξη αρνητικών στάσεων απέναντι στα άτομα με αυτές τις αναπηρίες
.  Παράδειγμα αλλοίωσης της πραγματικότητας, ως προς την αναπηρία , είναι η παρουσίαση, από τα διάφορα μέσα ενημέρωσης, των ατόμων με αναπηρίες, σαν πολύ κακών, διαστρεβλωμένων, επικίνδυνων χαρακτήρων (από το ένα άκρο) ή σαν πολύ καλών και με υπερφυσικές δυνάμεις (από το άλλο άκρο), κι όχι σαν «φυσιολογικών» ανθρώπων
.

α.   Παρουσίαση αναπηρικών καταστάσεων από τα Μέσα Ενημέρωσης, με τη μορφή του μη γραπτού λόγου

Θα αναφερθούμε σε μερικές σχετικές εργασίες
 σχετικά με την παρουσίαση αναπηρικών καταστάσεων από τα Μέσα Ενημέρωσης, με τη μορφή του μη γραπτού λόγου (π.χ. από το ραδιόφωνο, τηλεόραση, διάφορες ταινίες). 

Πολλά απ’ αυτά που παρουσιάζονταν σε ταινίες, στην τηλεόραση σχετικά με τα ανάπηρα άτομα ήσαν εκτός πραγματικότητας (π.χ. ή παρουσιάζονταν με πολύ αρνητικά χαρακτηριστικά όπως κακίας, εγωισμού, εκδικητικότητας, ή πάλι τα ανάπηρα άτομα εμφανίζονταν σαν αντικείμενα οίκτου, κι από το άλλο μέρος παρουσιάζονταν σαν υπερβολικά καλοί ή δυνατοί άνθρωποι). Τέτοιου είδους παρουσιάσεις παρέχουν ανακριβείς πληροφορίες για τα άτομα με αναπηρίες, με αποτέλεσμα να συμβάλλουν στη διαμόρφωση λανθασμένων ή και αρνητικών στάσεων απέναντί τους, από τους άλλους ανθρώπους.

Η ανθρώπινη υπόσταση των ανθρώπων με αναπηρίες  υποβαθμίζεται όταν (π.χ. άτομα με κινητικές αναπηρίες ή παραμορφώσεις προσώπου σώματος) παρουσιάζονται σαν «εξωτικά» ή σαν «άνθρωποι-τέρατα», σε διάφορα θέματα τρόμου
.

Εξωπραγματική είναι, από το άλλο μέρος, η παρουσίαση των αναπήρων ατόμων με «υπερφυσικές δυνάμεις», π.χ. σε μια αμερικάνικη τηλεοπτική σειρά ένας παράλυτος ήρωας (ο IRONSIDE) έχει εξαιρετικές πνευματικές ικανότητες καθώς και ασυνήθιστη ηρεμία όταν παρουσιάζονται αναποδιές.

Άλλο σχετικό παράδειγμα είναι τηλεοπτική  σειρά με ήρωες «Βιονικό άνδρα» ή «Βιονική γυναίκα» που (όπως κινητικά ανάπηρα ή ακρωτηριασμένα άτομα) φέρουν προσθετικά μηχανήματα μελών τα οποία μαζί με τις χημικές τους εγχύσεις τους κάνουν υπεράνθρωπους
. 

Παρόμοια, αρνητική εικόνα ατόμων με ειδικές ανάγκες, μπορεί να προκαλέσουν οι διάφορες μεγάλες οργανωμένες εκδηλώσεις που γίνονται από τη τηλεόραση «υπέρ των ατόμων με ειδικές ανάγκες», οι οποίοι παρά τους καλούς σκοπούς τους, υπήρξαν πολλές φορές υποτιμητικές για τα άτομα αυτά. Έτσι η συναισθηματική πρόκληση που απευθύνεται στο κοινό σε τέτοιες εκδηλώσεις, με εκφράσεις όπως: «χωρίς βοήθεια, αυτό το τρομερό πράγμα (εννοώντας την αναπηρία) θα μπορούσε να συμβεί στη δική σας οικογένεια», εξευτελίζει και υποτιμά τα ανάπηρα άτομα
.

 Η μη-ρεαλιστική παρουσίαση των ατόμων με αναπηρίες (π.χ. από τη τηλεόραση, κινηματογράφο, θέατρο) μπορεί να στιγματίσει τα άτομα αυτά και να δημιουργήσει αρνητικές στάσεις απέναντί τους. Όμως η κατάλληλη παρουσίαση των ατόμων με αναπηρίες από αυτά τα μέσα ενημέρωσης, έχει παρατηρηθεί να μπορεί να τροποποιεί θετικά αρνητικές στάσεις που έχουν οι άνθρωποι απέναντι στα άτομα αυτά.

Για την αποτελεσματικότερη τροποποίηση προς το θετικό της στάσης των ανθρώπων απέναντι στα άτομα με ειδικές ανάγκες, έχει προταθεί η παρουσιάσει αυτών των ατόμων να μην γίνεται δια μέσου εκπαιδευτικών καναλιών ή σε ειδικές εκπαιδευτικές ή πληροφοριοδοτικές ταινίες για τα άτομα αυτά, αλλά σε συνηθισμένες ταινίες (π.χ., «σαπουνόπερες», σοβαρές ταινίες ή και κωμωδίες) στις οποίες ο ήρωας ή ηθοποιοί σε άλλους ρόλους, είναι ανάπηροι. Εδώ θα μπορούσαν να εφαρμοσθούν οι επιδεξιότητες των κοινωνικών ψυχολόγων για να δείξουν ποιος είναι ο καλύτερος τρόπος να εκπαιδευθούν (με λεπτότητα ενώ παράλληλα απολαμβάνουν την ταινία) πάνω στο γεγονός ότι ένα ανάπηρο άτομο δεν είναι βασικά διαφορετικό από ένα μη-ανάπηρο. Δηλ. ότι ένα ανάπηρο άτομο δεν είναι κατ’ ανάγκη ένας μισητός, διεστραμμένος άνθρωπος, ή ένας γκάνγκστερ ή δολοφόνος, ούτε πάλι ένας εξαιρετικά προικισμένος ή ευγενικός, αλλά ένας άνθρωπος που εκτελεί τους κοινωνικούς του και οικογενειακούς του ρόλους με όλα τα συνηθισμένα πάθη, φόβους, μεγαλοσύνες και αδυναμίες του ανθρώπινου γένους
.

Σε τηλεοπτική σειρά, στις Η.Π.Α., που σχεδιάσθηκε να δείξει στα μη-ανάπηρα παιδιά τις ομοιότητες που έχουν με ανάπηρα παιδιά, οι θεατές άρχισαν να δείχνουν ένα βαθμό αλλαγής στάσης καθώς και συμπάθειας απέναντι σ’ αυτά τα απιδιά, κι αυτό φάνηκε επειδή άρχισαν να ενδιαφέρονται και να θέλουν να γνωρίσουν τα ανάπηρα απιδιά προσωπικά
.
Ο HAEFNER
, σε μελέτη του έδειξε ότι εντατική εκστρατεία από την τηλεόραση με 10 έγχρωμες τηλεοπτικές SPOT ανακοινώσεις, σχετικές με την πρόσληψη σε εργασία καθώς και την εκπαίδευση ή επανεκπαίδευση ατόμων με ειδικές ανάγκες, είχε σημαντικές επιδράσεις στη συμπεριφορά και αποδοχή των εργοδοτών απέναντι σ’ αυτά τα άτομα.

Έχει παρατηρηθεί ότι, για τη θετική αλλαγή ή τροποποίηση της στάσης του κοινού απέναντι στα άτομα με αναπηρίες, δε φθάνει από μόνη της η χρησιμοποίηση των κατάλληλων ταινιών σχετικών με αναπηρικές καταστάσεις
. Συνήθως χρειάζεται συνδυασμός και άλλων «μεθόδων για θετική αλλαγή στάσεων απέναντι στα άτομα με ειδικές ανάγκες», όπως εμπειρίες από τη μίμηση της θέσης των ανάπηρων ατόμων, συγκέντρωση και συζήτηση πληροφοριών σχετικών με την αναπηρία, προσωπική επαφή με ανάπηρα άτομα
.

Η παρουσίαση ιστοριών, π.χ. από την τηλεόραση ή κινηματογραφικές ταινίες, που τονίζουν τις επιτυχίες των ανάπηρων ανθρώπων σε διάφορες δραστηριότητες, ακόμη και ασυνήθιστες (όπως: αναρρίχηση βράχων, ιστιοπλο(α), συνδυασμένες με εικόνες που δείχνουν ότι τα άτομα αυτά βρίσκονται, στις διάφορες δραστηριότητες μαζί με μη-ανάπηρα άτομα, μπορεί κατά κάποιο τρόπο να καταπολεμήσει τις λανθασμένες αντιλήψεις του κοινού για τα άτομα με αναπηρίες
.

Τακτική παρουσίαση των ανάπηρων ατόμων να συμμετέχουν στις κοινωνικές δραστηριότητες θα τόνιζε τα πόσα πολλά πράγματα μπορούν να κάνουν από ότι τι δεν μπορούν να κάνουν
.

β. Παρουσίαση αναπηρικών καταστάσεων από τα Μέσα Ενημέρωσης, με τη μορφή του γραπτού λόγου
Πολλές φορές άτομα με κινητικές αλλά και άλλες αναπηρίες, έγιναν υπόθεση και ήρωες λογοτεχνικών έργων στη Διεθνή Λογοτεχνία.

Ο BYRD και συν.
, μελέτησαν λογοτεχνικούς χαρακτήρες με κάποια αναπηρία από το 1550 μ.Χ. - 1950 μ.Χ. Βρέθηκε ότι η φυσική αναπηρία (όπως π.χ. είναι και η κινητική) απεικονίζεται πιο συχνά από όλες τις αναπηρίες (ενώ η ψυχική διαταραχή είναι η αναπηρία που απεικονίζεται λιγότερο). Χρονολογικά πιο συχνές απεικονίσεις αναπηρικών καταστάσεων στη Λογοτεχνία παρουσιάζονται στο πρώτο μισό του 20ου αι. μ.Χ. και λιγότερο συχνά στο πρώτο μισό του 17ου αι. μ.Χ. Στην ίδια εργασία υπάρχει κατάλογος συγγραφέων με την εκατοστιαία αναλογία ως προς τη συχνότητα απεικόνισης, στα έργα τους, αναπηρικών καταστάσεων σε σχέση με το σύνολο των έργων τους. Πρώτος στον κατάλογο είναι ο συγγραφέας Κάρολος Ντίκενς (1812 - 1870 μ. Χ.) με εκατοστ. Αναλογία 87.5%. Δειγματοληπτικά αναφέρουμε από τον κατάλογο αυτό των συγγραφέων:

	Συγγραφέας
	Περίοδος
	Αναλογία

	Κάρολος Ντίκενς
	1812 - 1870 μ.Χ
	87,5%

	Αιμίλιος Ζολά
	1840 - 1912 μ.Χ
	50%

	Λέων Τολστόι
	1828 - 1910 μ.Χ
	42,9%

	Ευριπίδης
	485 ή 480 - 407 π.Χ
	31,3%

	Ουίλιαμ Σαίξπηρ
	1564 - 1616 μ.Χ
	16,7%


Οι ELLIOT και συν.
, αναφέρουν ότι η Λογοτεχνία υπήρξε για πολύ καιρό ο «προμαχώνας» παραπληροφόρησης όσον αφορά στα άτομα με αναπηρίες κι ότι η αναπηρία έχει χρησιμοποιηθεί συχνά στους λογοτεχνικούς χαρακτήρες. 

Παρακάτω αναφέρονται χαρακτήρες από τη διεθνή λογοτεχνία που είχαν παθήσεις του μυοσκελετικού συστήματος.

· Στο έργο του Ουίλ. Σαίξπηρ «Ο Βασιλιάς Ριχάρδος ο Γ’», που γράφτηκε το 1592 - 1593 μ.Χ., ο Ριχάρδος Γ’ (1452 - 1481 μ.Χ.), ο οποίος είχε κυφοσκολίωση και χωλότητα εξ αιτίας ανισοσκελίας, παρουσιάζεται σαν ένας πανούργος και τελικά δολοφόνος. 

· Στο έργο «MOBY DICK» του H. MELVILLE (1819 - 1891 μ.Χ.), ο ήρωας καπετάνιος AHAB, με έλλειψη ενός σκέλους, ήταν αυτός που καταδίωκε τον MOBY DICK, και περιγράφεται σα σκληρός, αποτρόπαιος και αρκετά τρελός καπετάνιος του πλοίου του.

· Ο D. H. LAWRENCE (1883 - 1930 μ.Χ.) στο έργο του «Ο εραστής της Λαίδης Τσάτερλεϋ», περιγράφει την κατάσταση της Λαίδης Τσάτερλεϋ που δεν ήθελε να αγγίξει ούτε να αγγιχθεί από τον παραπληγικό σύζυγό της, που τον θεωρούσε ότι δεν είχε ψυχή!

· Ο συγγραφέας Έρνεστ Χέμινγουαιϋ (1989 - 1961 μ.Χ.) στο έργο του: «THE SUN ALSO RISES» ο ήρωας JAKE BARNES, ακρωτηριασμένος από τον πόλεμο, ήταν καταδικασμένος στην απελπισία παρά τις νοθεύσεις του.

· Ο Κουασιμόδο ήρωας του έργου «Η Παναγία των Παρισίων», του Β. ΟΥΓΚΩ (1802 - 1885 μ.Χ.), (το οποίο αναφέρεται στη Γαλλία του 15ου αι. μ.Χ.), περιγράφεται σαν καμπούρης, παραμορφωμένος, άσχημος, φτωχός, περιφρονημένος, δυστυχισμένος, και θύμα βίας των άλλων, αλλά καλός.

· Στην Αρχαία Ελληνική Μυθολογία ο Ήφαιστος (ο θεός της φωτιάς) περιγράφεται να έχει «μαραμένα» κάτω άκρα και να γελοιοποιείται/κοροϊδεύεται σε ένα συμπόσιο των θεών στο όρος Όλυμπος.

· Η Παιδική Λογοτεχνία είναι γεμάτη με ανάπηρους ήρωες, όπως π.χ. ο κακός καπετάνιος HOOK (Γάντζος) με το ακρωτηριασμένο χέρι με πρόθεση - γάντζο, στο παραμύθι: «Πήτερ Παν».

· Στην Ελλάδα, του 19ου αι. μ.Χ., μετά την απελευθέρωση από τον τουρκικό ζυγό, στις Καλές Τέχνες και τη Λογοτεχνία τα ανάπηρα άτομα αποτελούν κάποιους από τους ήρωες των έργων τους. Π.χ. στο Θέατρο Σκιών: «Καραγκιόζη», που διαδόθηκε στην Ελλάδα στα τέλη του 19ου αι. μ.Χ., τα ανάπηρα άτομα περιπαίζονται
.

· Ο συγγραφέας Σώμερσετ Μωμ (1874 - 1965 μ.Χ.), στο έργο του «OF HUMAN BONDAGE» επινόησε τη στρεβλοποδία (ραιβοϊπποποδία) του Φιλίππου, να συμβολίζει την πικρή του, συγχυσμένη και διαστρεβλωμένη φύση του
.

Ο SHEED
, αναφέρει ότι οι περισσότερες προσεγγίσεις στη διαφήμιση και πληροφόρηση του κοινού για την αναπηρία είναι υποτιμητικές (εξευτελιστικές) και απάνθρωπες.

Σύμφωνα με τον THOMPSON
, είναι άγνωστα στον πληθυσμό των μη-ανάπηρων, περιοδικά καθώς και άλλες πηγές πληροφόρησης, που να ενημερώνουν με ακρίβεια πάνω σε θέματα αναπηριών.

Ο τρόπος που παρουσιάζονται τα ανάπηρα άτομα στη Λογοτεχνία αντανακλά τη στάση της κοινωνίας, της εποχής τους, απέναντί τους. Από την άλλη μεριά η απόδοση σ’ αυτά τα άτομα ενός χαρακτήρος (π.χ. κακού, καλού, πονηρού, υπερδύναμου, κ.ά.) δημιουργεί «στερεότυπα» που επηρεάζουν τη συμπεριφορά της κοινωνίας απέναντί τους.

Ο BASKIN
, ανέλυσε 45 βιβλία - μυθιστορήματα από Βιβλιοθήκες Σχολείων Μέσης Εκπαίδευσης. Σ’ αυτά τα βιβλία τα άτομα με φυσική αναπηρία παρουσιάζονταν είτε σαν «ανίκανα» και χωρίς επιδεξιότητες, είτε σαν άτομα με ιδιαίτερες ικανότητες και ταλέντο.

Τα «Κόμικς» είναι τα τελευταία χρόνια ένα πολύ δημοφιλές είδος διαβάσματος. Το 1977 μ.Χ. πουλήθηκαν στις Η.Π.Α. πάνω από 250 χιλιάδες βιβλία «Κόμικς»
. 

Οι WINBERG και συν.
, σε εργασία τους μελέτησαν κατά πόσο τα «Κόμικς» παρουσιάζουν μια στερεότυπη εικόνα των ατόμων με φυσικές αποκλίσεις. Βρήκαν ότι τα «Κόμικς» ξεκάθαρα ενισχύουν τη λαϊκή πίστη ότι: τα εξωτερικά χαρακτηριστικά είναι ενδεικτικά εσωτερικών χαρακτηριστικών. Με Σαιξπηρικούς όρους ένα διαστρεβλωμένο σώμα σημαίνει ένα διαστρεβλωμένο μυαλό. Στους χαρακτήρες των «Κόμικς», που μελετήθηκαν, βρέθηκε ότι :

	Ήρωες των Κόμικς
	Καλοί
	Κακοί
	Ουδέτεροι

	Ανάπηροι με παραμορφώσεις άκρων
	25%
	75%
	0%

	Ανάπηροι με φυσική αναπηρία
	43%
	57%
	0%

	Χωρίς παραμορφώσεις ή αναπηρία
	45%
	20%
	35%


Οι ψευδείς αυτές παρουσιάσεις των ατόμων με αναπηρίες σα διαφορετικών, από τα μη-ανάπηρα άτομα, και ποτέ με «φυσιολογικά» χαρακτηριστικά, διαιωνίζουν την ύπαρξη στερεότυπων ιδεών καθώς και προκαταλήψεων για αυτά τα άτομα και τελικά το συστηματικό αποκλεισμό τους από την κοινωνία
.

Οι BILKEN και συν.
, σε έρευνά τους σε ποικιλία Κλασσικής Λογοτεχνίας και δημοφιλών σύγχρονων μέσων ενημέρωσης, συμπέραναν ότι λίγα βιβλία και ταινίες μεταχειρίζονται τις αναπηρίες με ευαισθησία και ακρίβεια. Αναφέρουν έναν κατάλογο στερεότυπων θέσεων ως προς τις αναπηρικές καταστάσεις, όπως παρουσιάζονται στα μέσα ενημέρωσης που ερεύνησαν. Έτσι τα άτομα με αναπηρίες παρουσιάζονται:

á. Σαν αξιολύπητα και παθητικά (όπως π.χ. προβάλλονται συχνά στις εφημερίδες και στις διάφορες «εκστρατείες ελεημοσύνης για τους ανάπηρους»).

â. Σα θύματα βίας. Αυτή η παρουσίαση ενισχύει την άποψη της κοινωνίας ότι τα άτομα με αναπηρίες είναι εντελώς αβοήθητα και εξαρτημένα (από τη βοήθεια των άλλων).

ã. Σαν επιβλαβή ή κακά.

ä. Σαν αξιογέλαστα.

å. Σα φορτίο στους άλλους, τους μη-ανάπηρους, οι οποίοι πρέπει να φροντίζουν αυτά τα άτομα με αναπηρίες.

óô. Σαν τελείως ανίκανα για σεξουαλική δραστηριότητα ή αντίθετα σαν ιδιαίτερα τολμηρά και ελκυστικά από σεξουαλικής πλευράς (όπως π.χ. άνδρες με ελαφρές ανικανότητες, ειδικά αυτές που αποκτήθηκαν σε πόλεμο).

æ. Σαν ανίκανα να έχουν πλήρη συμμετοχή στην καθημερινή ζωή. Αυτού του είδους η παρουσίαση τρέφει της αντίληψη στο κοινό ότι τα άτομα με αναπηρίες είναι κατώτερα και θα πρέπει να απομονώνονται.

Η τάση να παρουσιάζονται (π.χ. στη Λογοτεχνία) τα ανάπηρα άτομα σαν «καλοί» ή «κακοί» άνθρωποι έχει κάποια βάση.

Ο THOMPSON
, αναφέρει 2 κυρίαρχες στερεότυπες ιδέες σχετικές με αναπηρικές καταστάσεις: 

1. Η Δυστυχία και το να υποφέρει ένας άνθρωπος τον κάνουν, κατά κάποιο τρόπο, καλύτερο σαν άνθρωπο. 

2. Η σύνδεση της κακίας με την αναπηρία, όπως εξηγεί ο THURER 1980, είναι μια ιουδαϊκή ηθική ότι ένα έλλειμμα σωματικό είναι δίκαιη ανταπόδοση για κάποια αμαρτία.

Οι WEINBERG και συν.
, προτείνουν ότι: οι φυσικά υγιείς άνθρωποι, μπορεί να υποθέτουν ότι τα φυσικά ανάπηρα άτομα «διατηρούν τις ηθικές τους αρετές απλά επειδή δεν έχουν την ευκαιρία να κάνουν αλλιώς».

Σε μία παγκόσμια προσπάθεια για σωστή και κατάλληλη παρουσίαση των αναπηρικών καταστάσεων από τα Μέσα Ενημέρωσης, τα Ηνωμένα Έθνη σε σεμινάριο, στη Βιέννη το καλοκαίρι του 1982 μ.Χ., από ομάδα ειδικών από όλο τον κόσμο (UNITED NATIONS, JUNE 1982, VIENNA), καθορίσθηκαν καθοδηγητικές γραμμές για τον τρόπο παρουσίασης των ατόμων με αναπηρίες από τα Μέσα Ενημέρωσης. Αυτές οι καθοδηγητικές γραμμές μοιράστηκαν σε άτομα καθώς και σε ειδικές υπηρεσίες, σε 77 χώρες για κριτική αναθεώρηση.

Ο κύριος στόχος αυτών των καθοδηγητικών γραμμών ήταν: «Να παρουσιάζονται οι άνθρωποι με αναπηρίες με τρόπου τέτοιους ώστε, όπου είναι δυνατό, να δείχνουν την ποικίλη, θετική και πολυδιάστατη συμμετοχή τους στην κοινωνία». Οι καθοδηγητικές αυτές γραμμές είναι περισσότερο προτάσεις που μπορούν να προσαρμοσθούν από άτομα που εργάζονται σ’ όλα τα είδη μέσων ενημέρωσης σε διάφορες χώρες και καταστάσεις και είναι οι παρακάτω : 

1. Να παρουσιάζονται τα άτομα με αναπηρίες στο σπίτι, στο σχολείο, στη σχολή και σε ποικιλία άλλων συνήθων κοινωνικών και φυσικών περιστάσεων.

2. Να γίνεται γνωστή η φυσική περιέργεια και η περιστασιακή αδεξιότητα που μπορεί να αναπτυχθεί σε κοινωνικές περιστάσεις που έχουν να κάνουν με ανάπηρα και μη-ανάπηρα άτομα. Όπου είναι δυνατό να παρέχονται θετικά παραδείγματα στα οποία ικανοποιείται αυτή η περιέργεια και μειώνεται η αδεξιότητα.

3. Να συμπεριλαμβάνονται άτομα με αναπηρίες σα μέρος του γενικού πληθυσμού, στις παραγωγές των μέσων ενημέρωσης, μαζί με εκείνα τα άτομα στα οποία πρωταρχικά εστιάζεται η υπόθεση του έργου.

4. Να αποφεύγονται παρουσιάσεις ανθρώπων με αναπηρίες σαν εξαρτημένων ή αξιολύπητων. Άλλες στερεοτυπίες που πρέπει να αποφεύγονται περιλαμβάνουν την παρουσίαση των ατόμων αυτών σαν έμφυτα αγιασμένων ή ασεξουαλικών ή επικίνδυνων ή μοναδικά προικισμένων με μια ιδιαίτερη επιδεξιότητα εξ αιτίας της αναπηρίας.

5. Να δίνεται προσοχή στις λέξεις που χρησιμοποιούνται για την περιγραφή ή χαρακτηρισμό των ατόμων με αναπηρίες. Να αναγνωρίζονται και να αποφεύγονται φράσεις που υποβιβάζουν αυτά τα άτομα.

6. Να παρουσιάζονται οι άνθρωποι με αναπηρίες με τον ίδιο πολυδιάστατο τρόπο, όπως παρουσιάζονται και οι άλλοι άνθρωποι.

7. Να παρουσιάζονται τα επιτεύγματα και οι δυσκολίες των ανθρώπων με αναπηρίες με τέτοιους τρόπους ώστε να μην υπερτονίζεται ή βλάβη/αναπηρία τους, ούτε να υπερβάλλεται ή φορτίζεται συναισθηματικά η κατάσταση. Π.χ. στις αναφορές των Νέων ή Ντοκουμέντων, το γεγονός της αναπηρίας κάποιου προσώπου θα πρέπει να αναφέρεται μόνο όταν είναι άμεσα σχετικό.

8. Θα πρέπει να παρέχεται στο κοινό πληροφόρηση για την προφύλαξη και αντιμετώπιση των βλαβών (IMPAIRMENTS) που οδηγούν σε αναπηρία, καθώς και το τι διαθέσιμες υπηρεσίες υπάρχουν για τα άτομα με αναπηρίες και τις οικογένειές τους. Αυτά μπορεί να γίνουν με εκστρατείες πληροφόρησης του κοινού, όπως επίσης μπορεί να ενταχθούν στις γενικές παραγωγές των Μέσων Ενημέρωσης.

Η αναψυχή που προσφέρει σε κάθε άνθρωπο ένα έργο θεατρικό, ή μια κινηματογραφική ταινία, ή ένα βιβλίο δε θα περιορισθεί αν ταυτόχρονα ξεριζώνει τις σκληροπυρηνικές και δογματικές προκαταλήψεις των μη ανάπηρων ανθρώπων για τα άτομα με αναπηρίες συμβάλλοντας στην απελευθέρωση του μη ανάπηρου ανθρώπου από τα διάφορα συμπλέγματα που τον καταπιέζουν.
2.  Τα άτομα με ειδικές ανάγκες στα μέσα μαζικής ενημέρωσης, στον κινηματογράφο και τη λογοτεχνία


Από  την εμφάνιση της κίνησης για τα δικαιώματα των αναπήρων,  ευφημιστικές  αναφορές για τα ανάπηρα άτομα έχουν αντικαταστήσει την πιο απεχθή ορολογία.  Παρ' όλα αυτά,  οι μεταφορικοί  συσχετισμοί που διαιωνίζουν τις εικόνες των κατεστραμμένων  και  των αναπήρων είναι άφθονοι στα μέσα μαζικής ενημέρωσης
.


Οχι απλή εκκεντρικότητα της γλώσσας,  μια τέτοια ορολογία  περιγράφει  κάτι  παραπάνω από σωματικά χαρακτηριστικά. Αντιμετωπίζει  τα ανάπηρα άτομα ως κατεστραμμένα και μειονεκτικά (BOWE, F., 1978)
. Για παράδειγμα, παρ'όλο που η φράση,"κατεστραμμένα αγαθά" χρησιμοποιείται πιο συχνά για προϊόντα παρά για ανθρώπους,  σε  μια κοινωνία που εξιδανικεύει το εμπόριο,  την  ομοιομορφία   και   τη  λειτουργική  πρόβλεψη   αρνείται  και  απορρίπτει  καθετί  που διαφέρει από τις προκαθορισμένες αισθητικές "νόρμες" και το ιδεώδες του ωραίου και του αρμονικού που έχει επιβληθεί ως το φυσιολογικό,  αυτοί  που δεν ανταποκρίνονται σε τέτοια στερεότυπα,  επαναταξινομούνται σαν ανώμαλα,  δευτερεύοντα,  κατεστραμμένα αγαθά (FERNANDEZ, J., 1972
, CROCKER, J.C., 1977
).


Η  εμπορική  διαφήμιση και τα μέσα μαζικής ενημέρωσης εδραιώνουν  και  ενισχύουν  τέτοιες απόψεις παρουσιάζοντας τα πρόσωπα  με ειδικές ανάγκες σε μια ποικιλία στερεοτύπων σαν αντικείμενα οίκτου,  αστείων και γελοιοποίησης.  Αλλά μια από τις  πιο  προσφιλείς  εικόνες είναι αυτή του ανάπηρου ατόμου σαν  επικίνδυνου.   Συνδέοντας την ασχήμια με τον φόνο,  τον τρόμο και τη βία, τα μέσα μαζικής ενημέρωσης δημιουργούν και συγχρόνως διαιωνίζουν προκαταλήψεις. Προκαταλήψεις που έχουν σαν  αποτέλεσμα  τη δημιουργία ενός φόβου απέναντι στα πρόσωπα με ειδικές ανάγκες και τελικά την συστηματική,  σκόπιμη απόμονωσή τους από την κοινωνία.


Χαρακτηριστικό παράδειγμα από τον κινηματογράφο είναι τα έργα τρόμου που εμφανίστηκαν αυτόν τον αιώνα.  Από  τα πρώτα έργα  τρόμου μέχρι την σύγχρονή τους έκδοση,  σωματικές  και πνευματικές  αναπηρίες  έχουν χρησιμοποιηθεί και υποδηλώνουν φόνο,  βία και κίνδυνο.  Μπορούμε  να  δούμε αυτή τη σύνδεση ζωντανά στις σκηνές μεταμόρφωσης που είναι τόσο συνηθισμένες σ'αυτά τα έργα.  Είτε λόγω της πανσελήνου,  είτε  λόγω  ενός μυστικού  δηλητηρίου,   ένας  γοητευτικός  ηθοποιός  αλλάζει μπροστά  στα μάτια μας από έναν άκακο καλό πολίτη σε ένα τέρας.  Η  πρώτη  έκδοση του DR.JEKYLL AND MR HYDE εμφανίστηκε στα 1908.  Το θέμα αυτής της ταινίας και πολλές άλλες παραλλαγές του,  παραλληλίζουν την αλλαγή του ηθικού, όμορφου και σοφού DR JEKYLL,  στον άγριο,  άσχημο  και  καμπούρη μανιακό κύριο HYDE.              


Πολλοί ηθοποιοί έγιναν διάσημοι παίζοντας κακούς, άσχημους ή βίαιους δράστες. O LON CHANEY, που  είναι γνωστός από το ρόλο του  στο   "Φάντασμα της 'Οπερας",  έγινε   είδωλο  παίζοντας τέρατα φυσικά παραμορφωμένα και κοινωνικά διεφθαρμένα. Γνωστός για την ικανότητά του να παραμορφώνει το σώμα του, ξόδεψε ώρες για να συμπληρώσει τη μεταμόρφωσή του χρησιμοποιώντας κιλά MAKE UP και άλλα τεχνάσματα φυσικής παραμόρφωσης.


Το 1923 έπαιξε τον διάσημο QUASIMODO,  τον τρομερό παραμορφωμένο καμπούρη της NOTRE DAME,  το κλασσικό ανάπηρο θύμα της βίας των άλλων.  Συνήθως η ομορφιά με τη μορφή μιας νέας γυναίκας,  είναι το θύμα του τέρατος.  Στο "Φάντασμα της 'Οπερας",  ο πρωταγωνιστής λέει στην όμορφη πρωταγωνίστρια:  "Απόλαυσε με τα μάτια σου,  απόλαυσε  με την ψυχή σου την καταραμένη μου ασχήμια".  Οι  ερωτικοί  τόνοι πίσω από το θέμα της  συνάντησης του τέρατος με την όμορφη γυναίκα   υποδηλώνουν  τη  σχέση μεταξύ ορισμένων μορφών αναπηρίας και σεξουαλικής παρενόχλησης.


Μερικά  έργα τρόμου δίνουν ψυχολογική εξήγηση για τη βία των προσώπων  με ειδικές ανάγκες.  Το  κρυμμένο  μήνυμα σ'αυτές τις  ταινίες είναι ότι τα πρόσωπα με ειδικές ανάγκες θέλουν να επιστρέψουν  στον  κόσμο και αισθάνονται την ανάγκη να εκδικηθούν για τη μοίρα τους.


'Ενα  μεγάλο μέρος του σκηνικού που παρουσιάζει τον ανάπηρο ως έκφραση κακού,  έχει  βρει το δρόμο του μέσω της τηλεόρασης.  Ο TOWNSEND
, ένας κοινωνιολόγος που έχει μελετήσει  εικόνες των διανοητικά αναπήρων στην τηλεόραση,  επιβεβαιώνει αυτή την εντύπωση.  Διαπίστωσε ότι το 1/4 όλων των τηλεοπτικών  σειρών  που  απεικονίζουν  διανοητικά αναπήρους ανθρώπους,  τους παρουσιάζουν σαν βίαιους.  Αν και δεν υπάρχουν  στατιστικές  ενδείξεις ότι οι πρώην ψυχικά άρρωστοι ασθενείς  διαπράττουν  εγκλήματα πιο συχνά απ'ότι ο πληθυσμός γενικά,  τα βίαια εγκλήματα και τα άτομα που προέρχονται από ιδρύματα  πάνε  μαζί  στις  τηλεοπτικές  σειρές όπως και στα δελτία ειδήσεων.


Πιο  στενός  δεσμός  αναπηρίας και βίας μπορεί να βρεθεί στον  τρόπο  που  οι εφημερίδες καλύπτουν τους φόνους και τα άλλα βίαια εγκλήματα.  Συνήθως  η κάλυψη των εφημερίδων συνδέει  την  αναπηρία της διανοητικής καθυστέρησης με κάθε ειδεχθές έγκλημα.  Παρ'όλ'αυτά όμως,  δεν έχουμε καμιά επιστημονική απόδειξη που να υποστηρίζει αυτή την υπόθεση.


Παρόμοια,  το ψυχολογικό υπόβαθρο των ύποπτων φόνου συνήθως  αναφέρεται  στις ειδήσεις σαν ένας τρόπος να εξηγήσει κανείς την εγκληματική συμπεριφορά.  Στους  πιο  άγριους φόνους,  ειδικά σε μαζικές εκτελέσεις,  εάν ο ύποπτος δεν έχει αποδείξεις ψυχιατρικής φροντίδας,  αναφέρεται το "λευκό" παρελθόν  του  με τέτοιο τρόπο που να θεωρείται ασυνήθιστο για κάποιον  που διαπράττει έγκλημα να μην έχει ψυχιατρική προϊστορία.  Οι διανοητικές αναπηρίες,  όμως, δεν είναι οι μόνες συνθήκες  αναπηρίας που αντιπαραβάλλονται και υποτίθεται ότι προκαλούν βία.


Μερικά  έργα  και  τηλεοπτικά σόου παρουσιάζουν πρόσωπα με ειδικές ανάγκες πιο ευνοϊκά:  σαν  πολυδιάστατα άτομα με μεγάλη γκάμα ανθρώπινων συναισθημάτων,  δυνατοτήτων και αδυναμιών.  Αλλά  η εικόνα των προσώπων με ειδικές ανάγκες σαν επίκινδυνα  κυριαρχεί  στα  μέσα ενημέρωσης και η ειρωνία είναι οτι περνάει σχεδόν απαρατήρητα και ανεξέλεγκτα, χωρίς αυτό να σημαίνει οτι δεν τροφοδοτεί υποσυνείδητα πρότυπα και σχήματα.


Οι  αρνητικές  αντιλήψεις όσον αφορά τα πρόσωπα με ειδικές ανάγκες, προέρχονται,  αποκαλύπτονται και ταυτίζονται σε τέτοια πορτραίτα. Βεβαίως,  η πεποίθηση ότι τα άτομα αυτά είναι επικίνδυνα είναι εσφαλμένη. Μάλλον,  από  το να θεωρούνται δράστες βίας,  έχουν  γίνει οι   αποδέκτες  της.  Τα  στερεότυπα  ανθρώπων  με ειδικές ανάγκες  έχουν   χρησιμοποιηθεί  για  να    δικαιολογήσουν μια  τέτοια  μεταχείριση.  Ο μεγάλος όγκος έρευνας σχετικά με  τις  αντιλήψεις που αφορούν τα πρόσωπα με ειδικές ανάγκες, αποτελείται  από ερωτηματολόγια και πειραματικές μελέτες που απλώς αποτυγχάνουν.  Πολύ  λίγη προσπάθεια έχει γίνει για να εξεταστεί  ο  πολιτισμός μας από κριτική σκοπιά και να δούμε τι παρουσιάζουν τα μέσα μαζικής ενημέρωσης.


Μερικοί συγγραφείς,  επίσης,  έχουν τονίσει τη σχέση μεταξύ ασχήμιας, αναπηρίας και βίας και θεωρούν ότι μια τέτοια απεικόνιση  είναι αποτέλεσμα βαθιά ριζωμένων ψυχολογικών φόβων. Συχνά υποστηρίζουν ότι τα πρόσωπα με ειδικές ανάγκες υπενθυμίζουν το υγιές του θανάτου, την ζωώδη καταγωγή των ανθρώπων ή τις δικές τους ατέλειες. Τέτοιες τελείως ψυχολογικές  εξηγήσεις που αρνούνται τα πνευματικά και πολιτιστικά πλαίσια, δεν εξυπηρετούν  κανέναν  άλλο  σκοπό παρά να ενισχύσουν επιπλέον προκατειλλημένους  συσχετισμούς της  αναπηρίας με  το  φόβο (BOGDAN, R.,et al., 1982)
.


Αν  αναφερθούμε  συνοπτικά    στη λογοτεχνία,  αυτό  που γίνεται αμέσως προφανές είναι ότι   η σωματική ευρρωστία και η τέλεια υγεία αποτελούν, σχεδόν αποκλειστικά, χαρακτηριστικά των καλών και ευγενικών,  ενώ οι σωματικές αναπηρίες ανήκουν στους κακούς και κακεντρεχείς. Δεν είναι ποτέ ο παραπληγικός ή ο τυφλός αυτός, ο οποίος είναι προικισμένος με χαρίσματα και ευχάριστη  προσωπικότητα,  αλλά η αρχετυπική Σταχτοπούτα,  η ομορφότερη από όλες,  που είναι ευλογημένη. Εγγύηση της ηθικής υπόστασης του προσώπου,  αποτελεί  το αποτέλεσμα της ιατρικής του εξέτασης.


Οι  ανάπηροι  απεικονίζονται συνήθως αρνητικά στη λογοτεχνία.  Η φυσική αναπηρία,  η  χρόνια αρρώστια ή οποιοδήποτε άλλο εξωτερικό ελάττωμα,  έχουν  καταντήσει  σύμβολα εσωτερικού μειονεκτήματος.  Αυτή  η  σύνδεση έχει μετατραπεί πια σε θεσμό. Παρ'όλο που η μεταφορική αυτή χρησιμοποίηση της αναπηρίας με μια πρώτη ματιά φαίνεται άκακη, στην πραγματικότητα αποτελεί μία ολοφάνερη  και  πολύ  επικίνδυνη μορφή "στερεοτυπισμού" και αισθητικού ρατσισμού.  Κι αυτό  γιατί η σωματική αναπηρία έχει χρησιμοποιηθεί σαν σύμβολο της τερατομορφίας. Η αναπηρία όμως δεν είναι ένα σύμβολο και  ο  πιο έντιμος και εποικοδομητικός τρόπος αντιμετώπισης του  προβλήματος πρέπει να είναι αποκομμένος από συμβολικούς συσχετισμούς.


Η  χρήση  του  εξωτερικού παρουσιαστικού ως καθρέπτη του εσωτερικού κόσμου   είναι  ένα παμπάλαιο πια και καθιερωμένο λογοτεχνικό τέχνασμα.  Η Βίβλος, σε τελευταία ανάλυση, στιγματίζει τον Κάϊν για την αμαρτία του,  υπονοώντας  ότι η παραμόρφωση είναι και τιμωρία.  Η  τυφλότητα  του  Οιδίποδα ως τιμωρία για τις πράξεις του,  είναι  επίσης πολύ γνωστή στη μυθολογία . Αυτό που έχει σημασία είναι πως ο Σοφοκλής εξισώνει την  ηθική  με  τη  φυσική  τυφλότητα και εξηγεί πως από την πρώτη,  την ηθική,  αιτιολογικά καταλήγουμε στη δεύτερη, την φυσική.  Ακόμα και ο SHAKESPEARE, παρ'όλη την ψυχολογική του οξυδέρκεια, παρουσιάζει τον Ριχάρδο τον 3ο σαν ένα διαβολικό πρόσωπο,  έναν ψυχρό δολοφόνο,  ο οποίος είναι κωφός. Αυτή η δυσμορφία  του  Ριχάρδου είναι πολύ στενά συνδεμένη με την άνομη ηδονή του.  Δεν είναι τυχαίο το γεγονός ότι κατά τον ίδιο τρόπο, ο γέρος Καραμαζόφ του Ντοστογιέφσκι,  ένας  από τους πιο μισητούς τύπους της παγκόσμιας λογοτεχνίας,  είναι ρυτιδιασμένος και πρησμένος,  μ'ένα  εξογκωμένο  "μήλο του Αδάμ" και σάπια δόντια. 


Η  μεταφορά συνεχίζεται και στο σύγχρονο μυθιστόρημα.  Ο CARSON MC CULLERS,  για παράδειγμα,  δείχνει  να θεωρεί τους εκκεντρικούς και τερατόμορφους κομμάτια ενός δηλητηριασμένου πολιτισμού.  O SOMERSET MAUGHAM, στο βιβλίο του "ανθρώπινη δουλεία",  επινοεί  την ραιβοκοιλοποδία του Φιλίππου, για να υποδηλώσει την πικρή,  μπλεγμένη  και  διαστρεβλωμένη φύση του.


Επίσης υπάρχουν καλλιτέχνες σε άλλους τομείς,  όπως ο PASCIN και ο GROSZ στη ζωγραφική,  ο  FELLINI στον κινηματογράφο,  ο ARBUS στη φωτογραφία,  οι οποίοι χρησιμοποιούν καθυστερημένους  και  παραμορφωμένους  για να προκαλέσουν την αποστροφή και την αηδία στο κοινό τους.  Οι ανάπηροι κατάντησαν να χρησιμοποιούνται σαν σκηνικό κατάλληλα κατασκευασμένο για να προκαλεί την αποστροφή.


Μια παραλλαγή αυτού του θέματος είναι η τάση που υπάρχει πολλές  φορές να παρουσιάζονται οι ανάπηροι ως καλύτεροι από το κανονικό,  ως "υπερ-καλοί",  ίσως  επειδή τους έχει κάνει έτσι η δυστυχία τους.  Τυπικά  δείγματα  αποτελούν οι ανιδιοτελείς νάνοι,   ο  τυφλός  μάντης με την πνευματικότητά του και την ικανότητα να προβλέπει το μέλλον,  καθώς  και οι διάφορες  ρομαντικές παραλλαγές της ιστορίας της HELEN KELLER, που εμφανίζεται περιοδικά με διάφορες μορφές.


Οι μεγαλοεπιχειρηματίες του Χόλυγουντ   έχουν  προσεταιριστεί  αυτή τη φόρμουλα και μεθοδικά παράγουν μία σειρά από ασήμαντες  και πανομοιότυπες κόπιες με τη μορφή κινηματογραφικών  έργων  κάθε χρόνο.  Πρόσφατα παραδείγματα είναι:  "Οι Φωνές",  που αισθηματολογεί γύρω από το θέμα των κωφών,  "Τα Παγωμένα Κάστρα",  που αισθηματολογεί με τους τυφλούς και "Η άλλη πλευρά του βουνού",      που      επίσης      προκαλεί   την   ίδια   βλάβη  στα 

τετραπληγικά άτομα.  Το  βραβευμένο έργο του JON VOIGHT, που  αποτελεί  το  πορτραίτο ενός παραπληγικού βετεράνου του Βιετνάμ  ("Η  επιστροφή στο σπίτι") αποτελεί δείγμα προόδου, μιας και απεικονίζει την αγωνία του ήρωα για την απώλεια και χειρίζεται  το θέμα της σεξουαλικότητας με ευαισθησία και ακρίβεια.  Παρ'όλ'αυτά,  η  "χρυσή" καρδιά του ήρωα παρα είναι αγνή...


Δεν  είναι  γνωστός ο λόγος για τον οποίο τέτοιου είδους διαστρεβλώσεις συναντιούνται τόσο συστηματικά στη λογοτεχνία και  στην τέχνη.  Σίγουρα  αντικαθρεφτίζουν  την  διακριτική προκατάληψη  ενός  πολιτισμού που έχει συνηθίσει να αποδίδει το αίτιο της δυστυχίας σε κάποιο αμάρτημα.  Σύμφωνα  με  τον Ιουδαϊκό-Χριστιανικό ηθικό κανόνα,  η σωματική αναπηρία αποτελεί  τιμωρία για κάποια αμαρτία.  Επιπλέον,  μια  αναπηρία συνήθως  σημαίνει  και  εμπόδιο  για  την παραγωγικότητα και ζούμε  σε μια κοινωνία που εκτιμάει την επιτυχία.  Η  χαμηλή παραγωγικότητα δεν είναι αποδεκτή.


Σε βαθύτερο επίπεδο,  οι  ανάπηροι αποτελούν και μας θυμίζουν την ίδια μας την ενοχή.  Ξυπνούν  μέσα  μας αρχαϊκούς φόβους  και  αποτελούν ενσάρκωση των συνεπειών της εκδίκησης των γονέων για κάποιο παράπτωμα,  πραγματικό  ή  φανταστικό.

'Ετσι  όλοι  μπορούμε να προβάλουμε τις φαντασιώσεις μας στο αμαρτωλό πρόσωπο του μυθιστορήματος.  Υποσυνείδητα  ταυτιζόμαστε με την αμαρτία του.  Και  επειδή τιμωρείται για την αμαρτία του διαμέσου της αναπηρίας,  τιμωρούμαστε  έμμεσα  κι εμείς μαζί του και η ενοχή μας ελαττώνεται. Αλλά, όπως είναι φυσικό,  το πρόσωπο αυτό δεν είναι παρά ένα απλό δημιούργημα της  φαντασίας,  το οποίο παραμένει εξωτερικό προς εμάς.  Υπάρχει  πάντα  η  απόσταση ασφαλείας και η τιμωρία μας είναι συμβολική:  δεν μας προκαλεί κανέναν πόνο. 'Ετσι, καθώς εξωτερικεύουμε  τις  εσωτερικές  μας  συγκρούσεις μαθαίνουμε να κυριαρχούμε  επάνω  τους  με το λιγότερο δυνατό κόστος.  Και είναι  φυσικό  που  ο χαρακτήρας αυτού του απαίσιου αναπήρου μας μαγεύει: από τη μια πλευρά μας προκαλεί τον αποτροπιασμό και την αποστροφή, σίγουροι ότι κρατούμε τις αποστάσεις μας, και από την άλλη μας κινεί το ενδιαφέρον αφού μας ικανοποιεί η συμφορά του.  Η  μεταφορά έχει πια καθιερωθεί και διαιωνίζεται.


Τέτοιου  είδους  στερεότυπα  αναπήρων είναι ιδιαίτερα άστοχα γιατί βάζουν,  στην κυριολεξία, αλάτι πάνω στην πληγή. Στον πρωταρχικό,  βαθύ πόνο της δυστυχίας,  προστίθεται ο επιπλέον μη αναγκαίος του αρνητικού μιάσματος. Κανένας δεν θα μπορούσε  να  παραμείνει  ανεπηρέαστος από μια τέτοια σωρεία προκαταλήψεων,  ειδικά όταν τις βρίσκουμε μέσα στα τόσο "σεβαστά" λογοτεχνικά κείμενα.  Τι  θα πρέπει αλήθεια να αισθάνεται  η βλογιοκομμένη γυναίκα όταν απεικονίζεται σαν νοσηρό στοιχείο,  ή ο νάνος που αδιάκοπα εξευτελίζεται;  Και  είναι γεγονός, και αυτό αποδεικνύεται και διαμέσου της λογοτεχνίας, ότι  τα  ανάπηρα  άτομα  συχνά αποδίδουν τη δυστυχία τους σε κάποια  υποτιθέμενη  κακή πράξη και συχνά αισθάνονται απωθητικοί, αηδιαστικοί, αμαρτωλοί και ανήθικα υποκείμενα. 'Ετσι, ορισμένοι  αντλούν  μια μαζοχιστική ικανοποίηση από την αναπηρία  τους και αντιστέκονται στις προσπάθειες αποκατάστασης της ζωής τους.


Το  προσωπικό  που  ασχολείται με την αποκατάσταση των αναπήρων  πρέπει να έχει ευαισθητοποιηθεί σε αυτές τις παράλογες φαντασιώσεις που συνδέονται με την αναπηρία και ειδικά σε  αυτές  που έχουν να κάνουν με τιμωρία και ανταπόδοση του κακού.  Πρέπει  να  ενθαρρύνουν  όσο μπορούν την έκφραση των αισθημάτων αυτών.  Το  να  παραβλέψουμε ή να μην εκτιμήσουμε σωστά τέτοιου είδους "διαστροφές",  πιθανόν  να  οδηγήσει σε σοβαρό  πρόβλημα προσαρμογής.  Σαν έμπειρο προσωπικό,  είναι στη  μοναδική  θέση να μπορεί να ξεκαθαρίσει στο  ανάπηρο άτομο  τις συνέπειες αυτού του λογοτεχνικού "θεσμού" και έτσι να ελαχιστοποιήσει τις αρνητικές του επιπτώσεις, αποδίδοντας τις παράλογες ρίζες της σε παιδικές ανάγκες.  Μπορεί να βοηθήσει,  επίσης, τον ανάπηρο να φθάσει σε τέτοιο επίπεδο ωριμότητας,  που μόνος του θα απορρίψει τα στερεότυπα και θα εξιδανικεύσει  τις  επιθυμίες  που δεν δύνανται να ικανοποιηθούν. 


Παρ'όλο  που  δεν  μπορούμε να κατηγορήσουμε την "τέχνη" για το είδος ζωής που περιγράφει, μπορούμε να αποδοκιμάσουμε το  ρόλο  της στην εδραίωση λανθασμένων και επιβλαβών ιδεών.Αυτό πρέπει να γίνει δημόσια.  Οι συγγραφείς πρέπει να ξεπεράσουν  τις προκαταλήψεις τους και να απεικονίσουν τα "σημάδια"  της αναπηρίας όπως πραγματικά είναι και όχι σαν κόκκινες κονκάρδες ή ερυθρά γράμματα.  'Εφτασε  η  ώρα  για  τους συγγραφείς  να πάψουν πια να προτιμούν την εύκολη και αβασάνιστη  λύση  και  τα τεχνάσματα όταν χτίζουν τους χαρακτήρες των ηρώων τους.  Αυτές οι μέθοδοι δεν είναι αντάξιες της τέχνης, πόσο μάλλον της ίδιας της ανθρωπότητας.


'Oπως και παραπάνω είδαμε, ο έντυπος λόγος, η διαφήμιση, αλλά κυρίως τα Μέσα Μαζικής Ενημέρωσης,  ραδιόφωνο και τηλεόραση,  αποτελούν στην εποχή μας,  κατά  κοινή  επιστημονική παραδοχή,  τα  κυριότερα μέσα διαμόρφωσης της κοινωνικής συνείδησης.  Είναι γνωστό πως η κάθε μορφής εξουσία, είτε θρησκευτική,  είτε πολιτική,  είτε κοινωνική, επιδιώκει με κάθε τρόπο  να έχει στην διαχείρισή της τους μηχανισμούς ενημέρωσης και κυρίως την τηλεόραση,  γιατί  έτσι με μεγάλη ευκολία μπαίνει στο κάθε σπίτι,  στην οικογένεια, προβάλοντας επιλεκτικά  την  αλήθεια  με βάση τους επιδιωκόμενους σκοπούς και στόχους. 


Η  δύναμη  των  Μέσων   Μαζικής  Ενημέρωσης είναι  καταλυτική.   Επιβάλλει  ρόλους   και    κατανέμει    εξουσίες. Τα πρόσωπα με ειδικές ανάγκες σ'ένα μεγάλο βαθμό υπήρξαν θύματα αυτής της επιβολής.  'Οταν, όμως, επιχειρήθηκε η απομυθοποίηση της έννοιας ανάπηρος,  η αποσύνδεση της αναπηρίας με την ανικανότητα,  διαπιστώνουμε  ραγδαίες  εξελίξεις  στη μεταλλαγή της κοινωνικής συνείδησης.  Η  προβολή της πραγματικότητας  σε  ότι  έχει  σχέση με το τι είναι και το τι δεν είναι αναπηρία, μπορεί να αποτελέσει αναχαιτιστικό παράγοντα στην  σύγχυση που επικρατεί στην κοινή  γνώμη εξαιτίας   των κοινωνικών προκαταλήψεων.


Ο  συσχετισμός τεράτων και αναπηρίας είναι κοινωνικό δημιούργημα.  Ο  ρόλος  της κοινωνικής επιστήμης και όλων μας, πρέπει να είναι, η απομυθοποίηση του  φαινομένου.  Η  εύκολη λύση  που  υπηρετούσε πολλές φορές τις ανάγκες του κάθε κοινωνικο-θρησκευτικού κατεστημένου,  ήταν η δημιουργία ορισμένων κοινωνικών "στερεότυπων" που προσδιόριζαν τη ζωή και την αξία κάποιων κοινωνικών ομάδων. Τα κοινωνικά αυτά κατασκευάσματα συγκρούονται σήμερα με τις νέες πραγματικότητες. Η αποσύνδεση  της αναπηρίας από την αντιπαραγωγικότητα   αναδεικνύει μια  νέα  δυναμική  που μετατοπίζει τους μέχρι τώρα δεδομένους ρόλους και ανατρέπει αναχρονιστικές κοινωνικές δομές.


'Οταν τα Μέσα Μαζικής Ενημέρωσης,    και ιδιαίτερα η τηλεόραση, τεθούν στην υπηρεσία μιας Κοινωνίας που σέβεται την ανθρώπινη αξία με βάση τις ιδιαιτερότητές της,  μια Κοινωνία που δεν  θέλει να ζει με ψευδαισθήσεις και υποκριτικές "νόρμες",  η λειτουργία τους μπορεί να συμβάλει στην αποσαφήνιση των κοινωνικών συσκοτίσεων,    στην   ανατροπή ψευδεπίγραφων ρόλων  και στην καλλιέργεια νέων κοινωνικών σχέσεων,  όπου η ιδιαιτερότητα,  είτε αυτή είναι σωματική,   είτε  κοινωνική, είτε θρησκευτική, δεν θα αποτελεί στίγμα και κοινωνικό άλλοθι για την διατήρηση δομών άνισης μεταχείρισης.


Η  ακαταμάχητη  δύναμη της τηλεόρασης μπορεί να συγκρουστεί και να επιβληθεί και στις πιο αναχρονιστικές κοινωνικές δομές καθιερώνοντας τα νέα πρότυπα,  σύμφωνα με τα οποία,  η οργανική  αδυναμία  εκτέλεσης ορισμένων λειτουργιών λόγω κάποιου  κενού  στη σφαίρα των δυνατοτήτων ενός ανθρώπου,  δεν μπορεί  να είναι συνώνυμο της ανικανότητας και της αντιπαραγωγικότητας. 


Οι φορείς των προσώπων με ειδικές ανάγκες   πρέπει να επικεντρώσουν  το  βάρος  των  προσπαθειών τους στην αξιοποίηση αυτού του κοινωνικού μηχανισμού, η λειτουργία του οποίου μπορεί να σκοπεύσει με βεβαιότητα  στην ανατροπή της ανάπηρης στάσης ζωής και τη μεταλλαγή της κοινωνικής συνείδησης.

3. Η χρησιμοποίηση της γλώσσας, δηλωτική της στάσης απέναντι στα άτομα με ειδικές ανάγκες

Η Γλώσσα με τις διάφορες εκφράσεις της για τους ανθρώπους με αναπηρίες είναι ένας δείκτης της στάσης των ανθρώπων που την μιλούν απέναντι σ΄ αυτούς του ανθρώπους
.
Καμία φορά ο τρόπος που χρησιμοποιούνται ορισμένοι όροι που αναφέρονται στην αναπηρία, μπορεί να διαιωνίζει στερεοτυπίες και προκαταλήψεις απέναντι στα άτομα με αναπηρίες.

Μερικές φορές, μάλιστα, οι διάφοροι τύποι αναπηριών χρησιμοποιούνται σαν υποτιμητικά επίθετα για να περιγελάσουν κάποιον (και μη-ανάπηρο) άνθρωπο
.  Ακόμη και ο όρος: DISABLED στη Αγγλική γλώσσα που χαρακτηρίζει τα άτομα με ειδικές ανάγκες σημαίνει ΑΝΙΚΑΝΟΣ, ενώ αντίθετα το άτομο αυτό μπορεί να έχει πολλά προσόντα και ικανότητες παρά π.χ. την ύπαρξη μιας φυσικής ανικανότητας του στα κάτω άκρα.

Επίσης στις διάφορες εκστρατείες για οικονομική ενίσχυση των αναγκών των ατόμων με ειδικές ανάγκες, προκειμένου να ξεσηκώσουν και διεγείρουν τη συμπάθεια του κοινού για τα άτομα αυτά, τα χαρακτηρίζουν με ψεύτικα και επιβλαβή γι΄ αυτά επίθετα. Έτσι π.χ. τα παρουσιάζουν σαν άτομα «άξια οίκτου», ή ότι «έχουν ανάγκη προστασίας και φροντίδας», προσδίνοντας τους, μ΄ αυτό τον τρόπο, ένα παθητικό και εξαρτημένο ρόλο αντί του προσδοκώμενου ενεργητικού και με συμμετοχή στα κοινωνικά πράγματα, ρόλου.

Η «Εταιρεία Σπαστικών», στις Η.Π.Α., πιστεύει ότι λέξεις όπως: «θύμα», «γενναιότητα» και «μάχη», είναι αρνητικοί όροι όταν χρησιμοποιούνται για τα άτομα με αναπηρίες, καθώς τα παρουσιάζουν σαν «αγωνιζόμενους μάρτυρες»
.  Αυτό είτε προκαλεί εντύπωση ότι τα άτομα με άτομα με ειδικές ανάγκες είναι υπεράνθρωποι, είτε πως ό,τι αν καταφέρνουν (όσο μικρό κι αν είναι) αξίζει συγχαρητηρίων και θαυμασμού. Η Εταιρεία αυτή πιστεύει ότι η γλώσσα που χρησιμοποιείται για τα άτομα με αναπηρίες, θα πρέπει να αντανακλά μια ανάγκη για δικαιοσύνη παρά για οίκτο.

Θα αναφέρουμε ένα από τα ζωντανά παραδείγματα κακής χρησιμοποίησης της γλώσσας, σχετικά με τα άτομα με ειδικές ανάγκες
. Όταν μια τοπική εφημερίδα στις Η.Π.Α. έγραψε για μια δραστήρια νέα γυναίκα παρά την κινητική της αναπηρία (μετακίνησή της με αναπηρικό αμαξίδιο, εξαιτίας αρθροπάθειας), ο δημοσιογράφος την παρουσίασε σαν «θύμα αρθρίτιδας, προσβλήμένη (AFFLICTED) από μια ασθένεια». Η νέα αυτή γυναίκα θύμωσε μ΄ αυτό τον τρόπο παρουσίασής της, λέγοντας: «Ποιος θα ήθελε να βγει σε δείπνο ή στον κινηματογράφο με ένα άτομο προσβλημένο από κάτι; Ούτε ψύλλους να είχα».

Η FRENCH
, λέει: « Είναι φανερό ότι η γλώσσα που «περιγράφει» τις αναπηρίες προκαλεί προσβολή. Αλλά υπάρχει αυξανόμενη ενημέρωση πάνω σ΄ αυτό και οι στάσεις και αντιλήψεις σχετικά με την αναπηρία αλλάζουν».

ΚΕΦΑΛΑΙΟ  Ζ΄ 
ΤΟ ΚΡΑΤΟΣ ΠΡΟΝΟΙΑΣ ΚΑΙ ΟΙ ΙΔΕΟΛΟΓΙΚΕΣ ΠΡΟΣΕΓΓΙΣΕΙΣ 
1.  Η Νεοφιλελεύθερη προσέγγιση για το Κράτος Πρόνοιας


Οι  νεοφιλελεύθεροι τάχθηκαν ενάντια στο Κράτος  Πρόνοιας από την απαρχή του ακόμα,  στηριζόμενοι στην βασική αρχή της ελεύθερης λειτουργίας της αγοράς και την ατομική πρωτοβουλία για την κάλυψη αναγκών, ως σύγχρονοι οπαδοί του 'Ανταμ Σμιθ.


Τα  βασικά τους επιχειρήματα ενάντια στο Κράτος Πρόνοιας και  στη  συλλογική  ρύθμιση  στην οικονομία διακρίνονται σε τρεις κατηγορίες:  

  α.  εκείνα  που  αφορούν το Κράτος και τη γραφειοκρατία, 

  β.  εκείνα που επικεντρώνονται στη μη επίτευξη των στόχων του  

  γ. εκείνα που εκφράζουν τις βασικές αρχές του νεοσυντηρητισμού σχετικά με την ελευθερία του ατόμου.

α.  εκείνα  που  αφορούν το Κράτος και τη γραφειοκρατία
'Οσον αφορά,  λοιπόν,  το Κράτος, οι νεοσυντηρητικοί υποστηρίζουν ότι το Κράτος Πρόνοιας εκφράζει μια υπερβολική και βλαβερή εξάπλωση του Κρατικού μηχανισμού,  που του προσδίδει έντονο πατερνιαλιστικό χαρακτήρα,  καθώς υποκαθιστά και περιορίζει  την  ικανότητα  των πολιτών να ρυθμίζουν την ίδια τη ζωή τους.


Τα πολιτικά κόμματα απ'την άλλη μεριά,  στην  προσπάθειά τους να εξασφαλίσουν ψήφους,  υπόσχονται  και προωθούν μέτρα που οδηγούν στη γραφειοκρατική διόγκωση.


Η εδραίωση,  όμως,  της  θέσης των ίδιων των εργαζόμενων του  ευρύτερου  δημόσιου τομέα και των συναφών επαγγελμάτων, δημιουργεί μια γραφειοκρατία, η προώθηση των συμφερόντων της οποίας  προϋποθέτει συνεχή διεύρυνση των Κρατικών μηχανισμών με  σκοπό  την  αύξηση  της  εξουσίας της και του κοινωνικού γοήτρου. 


Κατά συνέπεια,  σύμφωνα με τους νεοφιλελεύθερους το Κράτος Πρόνοιας εξυπηρετεί κυρίως ατομικά συμφέροντα,  είτε των ίδιων των στελεχών,  είτε όσων έχουν ισχυρή πρόσβαση,  με το πρόσχημα της εξυπηρέτησης του γενικού συμφέροντος.

β.  εκείνα που επικεντρώνονται στη μη επίτευξη των στόχων του
'Οσον αφορά τους κύριους στόχους του Κράτος Πρόνοιας,  οι νεοφιλελεύθεροι υποστηρίζουν πως αυτοί δεν έχουν επιτευχθεί. Απ'τη  μια  γιατί το Κράτος Πρόνοιας δεν κατάφερε να καταπολεμήσει  την  κοινωνική  ανισότητα  η οποία μάλιστα εντάθηκε στην  μεταπολεμική  περίοδο  άσκησης κοινωνικής πολιτικής κι από  την  άλλη γιατί δεν πραγματοποίησε σημαντική πρόοδο στην επίλυση  θεμελιακών  προβλημάτων και στην επίτευξη κοινωνικής συνοχής. 


Σαν κύρια αιτία αυτής της αποτυχίας,  θεωρούν το γεγονός ότι,  όπως και στην ελεύθερη αγορά,  δεν μπορούμε να προβλέψουμε τις συνέπειες της Κρατικής παρέμβασης.  'Οταν,  λοιπόν το Κράτος,  στην προσπάθειά του να επιλύσει προβλήματα,  δημιουργεί  νέα  η έκταση των οποίων δεν μπορεί να προβλεφθεί, πώς  είναι  δυνατόν να δράσει σαν διορθωτικός μηχανισμός των απρόβλεπτων  συνεπειών  της  λειτουργίας  της αγοράς και των τυφλών οικονομικών νόμων;


'Ενα  επίσης  σημαντικό  επιχείρημα που στηρίζει τη θέση πως  οι στόχοι του Κράτος Πρόνοιας δεν έχουν επιτευχθεί,  αφορά  τον  υπερβολικά  δαπανηρό χαρακτήρα του σε σχέση με τα πενιχρά αποτελέσματα,  αφού οι κοινωνικές δαπάνες θεωρούνται αντιπαραγωγικές  και  σπατάλη  οικονομικών πόρων που θα μπορούσαν  να  διατεθούν  στον ιδιωτικό τομέα επιφέροντας σημαντικότερα  αποτελέσματα στην άνοδο του βιοτικού επιπέδου και στην ευημερία των πολιτών.

γ. εκείνα που εκφράζουν τις βασικές αρχές του νεοσυντηρητισμού σχετικά με την ελευθερία του ατόμου
Στη σφαίρα της ελευθερίας του ατόμου,  οι νεοφιλελεύθεροι υποστηρίζουν ότι το Κράτος Πρόνοιας την αντιστρατεύεται,  αφού  περιορίζει  τη  δυνατότητα ελεύθερης επιλογής και δημιουργεί  άτομα  παθητικά  και εξαρτώμενα από την Κρατική Πρόνοια,  τα  οποία σε τελευταία ανάλυση αποτελούν βάρος για το κοινωνικό σύνολο.       


Η  θέση  αυτή πηγάζει από την ιδεολογική βάση και την ηθική  του νεοφιλελευθερισμού που θεωρεί το άτομο ως αφετηρία κάθε κοινωνιολογικής ανάλυσης και την ατομική πρωτοβουλία ως κύριο  μοχλό  στα πλαίσια της λειτουργίας της ελεύθερης αγοράς.  Στη  θέση του Κράτους Πρόνοιας ο νεοφιλελεύθερος τοποθετεί την εθελοντική προσφορά και την οικογένεια,  τη συνοχή της  οποίας  θέτουν σε κίνδυνο οι πολιτικές του Κράτους Πρόνοιας. 


Οι  νεοφιλελεύθεροι υποστηρίζουν το υπολειμματικό μοντέλο Πρόνοιας,  που ενεργοποιείται μόνο  στις έσχατες περιπτώσεις  και για μια ελάχιστη  μερίδα  πολιτών που αδυνατούν να ζήσουν  χωρίς  βοήθεια  και  εφ'όσον η οικογένεια ή η τοπική κοινότητα δεν μπορούν να τους στηρίξουν.


Η  κριτική  της  σύγχρονης νεοφιλελεύθερης άποψης για το Κράτος Πρόνοιας,  με την εμφάνιση της οικονομικής κρίσης του 1970,  προσέλαβε  το  χαρακτήρα  φιλολογίας περί "κρίσης του Κράτους Πρόνοιας", με τις παρακάτω βασικές πλευρές:


Η κρίση ορίζεται κατά κύριο λόγο ως οικονομική με ηθικές προεκτάσεις,  η οποία οφείλεται στη μεταπολεμική κεϋνσιανική πολιτική των σύγχρονων αστικών Κρατών,  με τις πληθωριστικές πρακτικές στον τομέα της οικονομίας.  Στο  κοινωνικό επίπεδο επέδρασαν αρνητικά σε παραδοσιακούς θεσμούς,  όπως η οικογένεια και η εθελοντική πρωτοβουλία,  ενθαρρύνοντας  την εξάρτηση και την τεμπελιά.  Επιπρόσθετα τονίζεται, όπως έχει ήδη αναφερθεί, η αναντιστοιχία κόστους και αποτελεσμάτων.


Το Κράτος,  με τον υδροκεφαλισμό και την αναποτελεσματικότητά του,  θεωρείται  ως γεννεσιουργό αίτιο και σημαντικός παράγοντας στη διαχείριση της κρίσης,  με κεντρική την αντίληψη  για  το  γραφειοκρατικό φαινόμενο και το διαχωρισμό σε "καλό" και "κακό" Κράτος.


Για  την αντιμετώπιση της κρίσης και των επιπτώσεών της, το κύριο σύνθημα είναι "λιγότερο Κράτος",  συρρίκνωση, δηλαδή,  του δημόσιου τομέα και ιδιωτικοποίηση των κοινωνικών υπηρεσιών,  με  την υιοθέτηση μέτρων που θα διευρύνουν τον ιδιωτικό τομέα,  με την εφαρμογή περικοπών και την έλλειψη αναπτυξιακών  μέτρων  σε τομείς που καλύπτει το Κράτος,  έτσι ώστε  η έλλειψη επάρκειας και ποιότητας να ωθεί τους πολίτες στην ιδιωτική πρωτοβουλία και,  εντέλει, με την απόδοση Κρατικών υπηρεσιών στον ιδιωτικό τομέα.


Κοινή  προϋπόθεση  αποτελεί η αποδέσμευση της αγοράς από το  Κρατικό  έλεγχο και ο περιορισμός του δημόσιου τομέα στο ελάχιστο,  σε  συνδυασμό  με  νέες μεθόδους στους τομείς της κοινωνικής ασφάλισης και της απασχόλησης.


Η  κριτική που ασκήθηκε στο Κράτος Πρόνοιας στη δεκαετία του '70,  εκτός  από το γεγονός ότι εξέφραζε γενικότερες απόψεις για την οικονομία, το Κράτος και την κρίση του στα πλαίσια της  φιλοσοφίας του  νεοφιλελευθερισμού και νεοσυντηρητισμού, βρήκε πεδίο εφαρμογής με πιο ολοκληρωμένη μορφή στη Βρετανία και τις Η.Π.Α.  και  αποσπασματικές απόπειρες στις άλλες καπιταλιστικές  χώρες  στη  διάρκεια της δεκαετίας του '80.  Η σύγχρονη αξιολόγηση,  επομένως,  των βασικών θέσεων και προτάσεων  από άλλους πολιτικούς-ιδεολογικούς χώρους,  αποτελεί ταυτόχρονα  άσκηση  κριτικής  στην  έμπρακτη  εφαρμογή  τους σ'αυτό το διάστημα.


Η κριτική αυτή επικεντρώνεται στα εξής σημεία:

á. Τα  στοιχεία που προβάλονται σχετικά με το σπάταλο και διογκωμένο Κράτος Πρόνοιας,  είναι εντυπωσιακά αλλά πολύ επιλεκτικά,  προβάλοντας τις κραυγαλέες περιπτώσεις και αγνοώντας τις  θετικές  κατακτήσεις δεκαετιών άσκησης κοινωνικής πολιτικής.  'Ενα  χαρακτηριστικό παράδειγμα είναι ότι αγνοούνται οι  επιτυχίες  χωρών όπως η Αυστρία και η Γερμανία που κατάφεραν  να  συνδυάσουν  οικονομική ανάπτυξη και διεύρυνση των τεχνικών κοινωνικής προστασίας (Soziale Marktswirtschaft: H κοινωνική οικονομία της αγοράς).

Αγνοούν  έναν  ολόκληρο  επιστημονικό προβληματισμό γύρω από τους ευρύτερους αναδιανεμητικούς στόχους,  που όλοι συμφωνούν ότι δεν έχουν επιτευχθεί,  καθώς  και  γύρω από τα ζητήματα  της  παραγωγικής/αντιπαραγωγικής  εργασίας και της βιωσιμότητας των υπηρεσιών,  γεγονός  που δείχνει ότι η τάση του  νεοφιλελευθερισμού  να  γενικεύει βάσει ανεπαρκών στοιχείων,  αποτελεί περισσότερο ιδεολογική ρητορεία,  παρά επιστημονική εδραιωμένη ανάλυση.

â. Η  αντίληψη  για  το Κράτος και το ρόλο της Κυβερνητικής πολιτικής  είναι μονομερής και επιφανειακή και στηρίζεται σε απλουστεύσεις  του τύπου καλή ή κακή Κυβέρνηση,  επιτυχία/αποτυχία επιβολής μέτρων,  που  δείχνουν  ότι αγνοείται η πολυπλοκότητα  της  διαμόρφωσης πολιτικής και η διαλεκτική σχέση με την κοινωνική της βάση.  Είναι  χαρακτηριστικό ότι το μεγαλύτερο  ποσοστό αποτυχίας φαίνεται να υπάρχει σε μέτρα που αποσκοπούν  στην αλλαγή συμπεριφοράς και στάσεων των φτωχών, σε  ότι  αφορά δηλαδή την ιδεολογική αναπαραγωγή και απαιτεί βαθιά τομή στον κοινωνικό ιστό.

    Ο MISHRA κατηγορεί τους εκπροσώπους του νεοφιλελευθερισμού  ότι  δεν μπορούν να συλλάβουν τον διαλεκτικό χαρακτήρα της  κοινωνικής  εξέλιξης και το γεγονός ότι δεν υπάρχουν απλές,  μονοσήμαντες  και  τελικές  απαντήσεις  στα κοινωνικά προβλήματα.  Και  συνεχίζει επισημαίνοντας ότι ο νεοφιλελευθερισμός  εντοπίζει  το βασικό πρόβλημα στη χωρίς όρια δημοκρατία  και  θεωρεί ότι η λύση της βασικής αντίθεσης ανάμεσα στις  αρχές της αγοράς και στην ανάπτυξη της δημοκρατίας είναι  ο  περιορισμός της δημοκρατίας και η αυτονόμηση της οικονομίας από την πολιτική. (R.MISHRA, 1984)

     Κατά τον MISHRA η άποψη ότι η οικονομία της αγοράς μπορεί να  λειτουργήσει αυθόρμητα χωρίς Κρατική παρέμβαση σ'αυτή τη φάση εξέλιξης του κρατικομονοπωλιακού καπιταλισμού,  δεν εκφράζει την ιστορική πραγματικότητα. Κι από την άλλη,  δεν  μπορούν να αγνοηθούν θεμελιακές αξίες κοινωνικής δικαιοσύνης,  γιατί οι κοινωνικοί νόμοι είναι τυφλοί στις κοινωνικές επιπτώσεις της λειτουργίας τους.

ã. 'Οσον αφορά την ιδιωτικοποίηση που προτείνεται από τους νεοφιλελεύθερους  ως η μοναδική λύση στην "κρίση του Κράτους Πρόνοιας",  η κριτική των άλλων ιδεολογικών χώρων αναφέρεται ιδιαίτερα  στη  μέχρι  τώρα  εφαρμογή  της  στη Βρετανία και στις Η.Π.Α. και επισημαίνει τα εξής:

· Η αξιολόγηση της μεταπολεμικής περιόδου άσκησης κοινωνικής πολιτικής  δείχνει ότι σε καμιά χώρα δεν εφαρμόστηκε ολοκληρωτικά το θεσμικό μοντέλο.  Αλλού συμπορεύτηκε  με την ιδιωτική πρωτοβουλία,  σε άλλους τομείς επικράτησε,  ενώ  ταυτόχρονα η Κρατική παρέμβαση διευρύνθηκε σε νέους τομείς και με διαφορετικές μορφές (π.χ. περιβάλλον κ.α.). Κατά συνέπεια, η ιδιωτικοποίηση έχει διαφορετικό νόημα,  ανάλογα  με τη μορφή και την ένταση της Κρατικής παρέμβασης στον κάθε τομέα.

· Η ιδιωτικοποίηση  των  κοινωνικών  υπηρεσιών δεν σημαίνει λιγότερο Κράτος,  αλλά  μια  ανακατάταξη  και  αλλαγή σχέσης Κράτους-ιδιωτικού τομέα.  Ουσιαστικά η Κρατική παρέμβαση αλλάζει  μορφή και στηρίζει την παροχή από ιδιωτικούς φορείς ή αυξάνεται  σε  έναν  τομέα  σαν συνέπεια της μείωσης σε έναν άλλον.  Η μείωση παροχής κοινωνικής κατοικίας, για παράδειγμα,  αυξάνει  την  ανάγκη επιδότησης ενοικίου για τα ασθενέστερα εισοδηματικά στρώματα.

· 'Οσον αφορά  το επιχείρημα περί ποιοτικής αναβάθμισης των υπηρεσιών, η εμπειρία από τη Βρετανία και τις Η.Π.Α. δείχνει ότι  πρόκειται για ένα ζήτημα που προϋποθέτει μελέτη και κατανόηση όλων  των διαπλεκόμενων παραγόντων.  Πρέπει  να αναφερθούμε κατ'αρχήν σε μια σειρά παραγόντων,  όπως τον διαφορετικό βαθμό ανάπτυξης των ιδιωτικών φορέων,  τη συνολική υποδομή,  την ευαισθητοποίηση των διοικητικών στελεχών και τη δυνατότητα  συμμετοχής  και άσκησης ελέγχου από τους καταναλωτές των υπηρεσιών,  καθώς  επίσης και στο γεγονός ότι η ιδιωτική κερδοσκοπική πρωτοβουλία δίνει έμφαση στην καταστολή και όχι στην πρόληψη,  όπου χρειάζεται συλλογική ρύθμιση και για  την οποία μάλιστα δεν έχουν συχνά νόημα τα κριτήρια του οικονομικού κέρδους.

· Η αξιολόγηση της μέχρι τώρα εφαρμογής της ιδιωτικοποίησης δείχνει  ότι  α) δεν ήταν τόσο καθολική όσο εξαγγέλθηκε,  β) εντάθηκε  η κοινωνική ανισότητα χωρίς να μπορέσει η υπολειμματική αντίληψη να παρέμβει αποτελεσματικά σ'αυτό και γ) δεν άλλαξε  σημαντικά  η στάση των πολιτών απέναντι στην Κρατική ρύθμιση. 


Πράγματι,  οι  σχετικές  έρευνες που έγιναν στη Βρετανία και στις Η.Π.Α.    στη δεκαετία του '80 δείχνουν ότι η αντίληψη  ενός θεσμικού μοντέλου Κράτους Πρόνοιας,  εγγυητή  του βασικού επιπέδου ευημερίας,  εξακολουθεί  να  δεσπόζει  στην κοινή  γνώμη των αναπτυγμένων καπιταλιστικών χωρών,  αφού  η πλειοψηφία των πολιτών προσβλέπει σ'αυτό θεωρώντας το δικαιώμα  και αναπόσπαστο μέρος της ιδιότητας του πολίτη,  ενώ  η προτίμησή  για τον ιδιωτικό τομέα και τις υπηρεσίες του ποικίλλει ανάλογα με τον τύπο της ανάγκης.

'Ενας ακόμα  παράγοντας ενάντια στην ιδιωτικοποίηση,  που δεν έλαβαν υπόψη τους οι ένθερμοι υποστηρικτές της, είναι οι επιπτώσεις στο χώρο των εργαζομένων και συνεργαζομένων με το Κράτος Πρόνοιας.  Οι περικοπές,  ο  περιορισμός  του Κράτους Πρόνοιας,  αλλά  και  οι προσπάθεια επιβολής νέων μεθόδων ελέγχου, συνάντησαν την έντονη και οργανωμένη αντίστασή τους.

Από τη σκοπιά της φεμινιστικής και αντιρατσιστικής κριτικής,  φωτίζονται νέες πτυχές των επιπτώσεων της ιδιωτικοποίησης. Στις  σύγχρονες βιομηχανικές καπιταλιστικές κοινωνίες εξακολουθεί να καλλιεργείται  η αντίληψη ότι η φροντίδα είναι κατεξοχήν έργο γυναικείο και όχι κοινωνική υποχρέωση.  Η  ιδιωτικοποίηση έχει πολλαπλές και αστάθμητες αρνητικές επιπτώσεις κατ'αρχήν στην ίδια την ποιότητα της φροντίδας.  Απ'την άλλη,  με τον περιορισμό  της συλλογικής κάλυψης και την ενδυνάμωση των κριτηρίων του κέρδους,  ενισχύονται  οι τάσεις αύξησης του βάρους φροντίδας  που πέφτει στην οικογένεια και ιδιαίτερα στις γυναίκες. 


Οι  οπαδοί της αντιρατσιστικής κριτικής επισημαίνουν ότι οι υποστηρικτές της ιδιωτικοποίησης,  όπως  και  οι παραδοσιακοί επικριτές της, δεν  εξετάζουν τις επιπτώσεις των μέτρων για τις μειονότητες ενάντια στις οποίες γίνονται πολλαπλές διακρίσεις.


Συνοψίζοντας  μπορούμε  να πούμε ότι η κριτική στην ιδιωτικοποίηση σαν κύρια λύση, που προτείνουν οι νεοφιλελεύθεροι για την αντιμετώπιση της κρίσης,  κινείται  στα ίδια πλαίσια που  κινήθηκε  η νεοφιλελεύθερη κριτική στο Κράτος Πρόνοιας: περιορισμένη  εφαρμογή των εξαγγελθέντων μέτρων,  υπεραπλούστευση σε μια πολύπλοκη πραγματικότητα, αρνητικές κοινωνικές επιπτώσεις.


Το σημαντικό, όμως, είναι ότι μέσα απ'αυτούς τους χώρους διαμορφώνεται  ένας νέος θεωρητικός προβληματισμός,  που  απορρίπτει την υιοθέτηση έτοιμων,  αναμασημένων  απόψεων  και μοντέλων,  την ηθικολογία,  αλλά  και την άκρατη τεχνολογική προσέγγιση. Αντίθετα, τοποθετεί το θέμα των θεμελιακών αξιών στο επίκεντρο της όλης αναζήτησης.


Η εφαρμογή του νεοφιλελευθερισμού, στα πλαίσια του ρηγκανισμού και του θατσερισμού, που αποθέωνε τη δυναμική της αγοράς χωρίς καμιά κοινωνική παράμετρο , εναποθέτοντας το κάθε κοινωνικό πρόβλημα στο ίδιο το άτομο και την οικογένειά του, οχι μόνο δεν έλυσε τα προβλήματα της οικονομίας, οχι μόνο δεν πέτυχε την προσδοκώμενη ανάπτυξη, αλλά αντίθετα, δημιούργησε τεράστιες κοινωνικές ανισότητες, ανέδειξε σοβαρές κοινωνικές αποκλίσεις με συνέπεια, σημαντικά τμήματα του πληθυσμού  να οδηγηθούν στα όρια ή κάτω από τα όρια της φτώχειας και να περιθωριοποιηθούν. Τα άτομα με ψυχικά προβλήματα αυξήθηκαν κατά 30%, η Παιδεία και η Υγεία μετατράπηκαν σε αγαθά εμπορεύσιμα, η αλληλεγγύη και η κοινωνική συνοχή υποχώρησαν και ο ατομικισμός και ο κοινωνικός δαρβινισμός έγιναν τα σύμβολα μιας υποτιθέμενης ελεύθερης ανάπτυξης και δράσης του ατόμου.

2.  Η Σοσιαλδημοκρατική προσέγγιση στο Κράτος Πρόνοιας

Μπορούμε να διακρίνουμε τη σοσιαλδημοκρατική αντίληψη σε τέσσερα ρεύματα: Τον φαβιανό σοσιαλισμό που συνδέεται με την κοινωνική διοίκηση,  τον  μεταπολεμικό  ρεφορμισμό και νεοφαβιανισμό  που  δίνει περισσότερη έμφαση στην τεχνολογία και τη διοίκηση μέσα από σταδιακές μεταρρυθμίσεις,  τη ριζοσπαστική κοινωνική διοίκηση και τον σύγχρονο προνοιακό πλουραλισμό.

α.  Φαβιανός σοσιαλισμός (Fabian Socialism) - Η παράδοση 

Τα κύρια χαρακτηριστικά στην θεωρητική προσέγγιση για το Κράτος Πρόνοιας και το Κράτος γενικά είναι:

α.  Η  εξελικτική αντίληψη για την κοινωνική αλλαγή μέσα από σταδιακές μεταρρυθμίσεις με κεντρικό το ρόλο μιας φωτισμένης διοικητικής ελίτ.

β.   Η  αντίληψη για το Κράτος του ουδέτερου διαιτητή και για τη δυνατότητα,  με την ανάπτυξη του κινήματος, να λειτουργήσει προς όφελος της.

γ.  Η ταύτιση της συλλογικής ρύθμισης με την Κρατική ρύθμιση και η επικράτηση του κρατισμού στην παροχή υπηρεσιών.

δ.  Ο ιδεαλιστικός χαρακτήρας των προτεινόμενων μέτρων βασισμένος  στην πίστη ότι η σταδιακή μεταρρύθμιση θα επιτευχθεί με  την  αλλαγή  αξιών και στάσεων με την προβολή της ηθικής διάστασης του Κράτους Πρόνοιας.

ε.   Η επικράτηση,  ιδιαίτερα στην Αγγλία,  ενός  εμπειρικού μοντέλου  θεώρησης  με  τη συνακόλουθη καθυστέρηση της δημιουργίας θεωρητικού υπόβαθρου.


Μέσα   στα   πλαίσια   αυτού  του  ρεύματος,  θεωρούσαν οι  Φαβιανοί  Σοσιαλδημοκράτες  την ανάπτυξη  της  Κρατικής συλλογικής  ρύθμισης  ως  το  φυσικό  τρόπο   ξεπεράσματος των   αρνητικών   επιπτώσεων   του  καπιταλισμού,   γιατί αποτελεί  το αντίβαρο τόσο στις ακρότητες της ανεξέλεγκτης λειτουργίας  των  οικονομικών  νόμων όσο και στην επικράτηση του κομμουνισμού,  αφού σύμφωνα με την άποψη τους, η εξασφάλιση  ενός  βασικού  επιπέδου ευημερίας για όλους με Κρατική ευθύνη είναι εφικτή και προτιμητέα.


Εξάλλου,  οι φαβιανοί σοσιαλιστές αν και αναγνωρίζουν την επίδραση της ταξικής κοινωνικής δομής,  υπερτονίζουν τα ηθικά επιχειρήματα  σε συνδυσμό με την ελιτίστικη αντίληψη για την αντιμετώπιση  των  προβλημάτων  και το αυταρχικό μοντέλο διοίκησης,   δίνουν έμφαση στη συλλογική μορφή ρύθμισης,  στην Κρατική  παροχή και στην ανάδειξη μιας κατάλληλα εκπαιδευμένης και κοινωνικά φωτισμένης ελίτ,  που  συνδυάζεται  με δυσπιστία στις ικανότητες του απλού πολίτη.

β. Ο μεταπολεμικός προνοιακός ρεφορμισμός - Η εδραίωση της  συλλογικής ρύθμισης


Οι  νεώτεροι  υποστηρικτές  σοσιαλδημοκρατικών προτύπων, Titmuss, Pinker και Mishra, επισημαίνουν την ύπαρξη και σημασία άλλων μορφών και θεσμών παροχής Πρόνοιας:  ιδιωτικούς  κερδοσκοπικούς και μη - φορείς,  εκκλησία και συνεταιριστικό κίνημα,  τοπική κοινότητα. Στις απόψεις τους διακρίνουμε την απομάκρυνση  από  ελιτίστικες  αντιλήψεις  σχετικά με τη διοίκηση των κοινωνικών υπηρεσιών,  καθώς  και  την αναγνώριση της  αξίας  ευαισθητοποιημένων  και ενημερωμένων στελεχών με μικρότερη έμφαση στην εξειδίκευση.


Πιο συγκεκριμένα:


Ο R.TITMUSS (1968)
 διευκρινίζει ότι υπάρχουν τρία μοντέλα Πρόνοιας: το υπολειματικό (residual),  το  βιομηχανικό (industrial) και το θεσμικό αναδιανεμητικό μοντέλο (redistributive). Σχολιάζοντας δε τις διαφορετικές αντιλήψεις που μέσα  απ'αυτά εκφράζονται για την Πρόνοια, θεωρεί την κοινωνική  πολιτική σαν θετικό εργαλείο κοινωνικής αλλαγής.  Κατά την   άποψη   του   το  κλειδί για την ανάπτυξη του θεσμικού μοντέλου  και  την εδραίωση της κοινωνικής δικαιοσύνης, βρίσκεται  στην  εξασφάλιση  της δυνατότητας ελεύθερης επιλογής ανάμεσα  στην αλτρουστική και εγωιστική θέση σε ζητήματα κάλυψης αναγκών και φροντίδας.


Ο PINKER R.(1974)
 ξεπερνώντας την αντιπαράθεση των μοντέλων,  θεωρεί αναγκαία τη στήριξη της οικογένειας και της κοινότητας, ως φορέων άσκησης κοινωνικής πολιτικής.  Παράλληλα όμως,  επισημαίνοντας  τους  κινδύνους που στοχεύουν στη στήριξη της πολιτικής  στα  λεγόμενα "ανεπίσημα ψέμματα",  εντοπίζει  τη λύση  προς την κατεύθυνση ανάπτυξης ενός σύγχρονου πλουραλισμού στους φορείς άσκησης κοινωνικής πολιτικής,  με σαφή και σημαντικό  ρόλο  της Κρατικής ρύθμισης την ανάπτυξη της κοινωνικής  έρευνας και την εκπαίδευση κατάλληλων στελεχών διοίκησης.


Ο MISHRA
 τέλος, αναφερόμενος στα προβλήματα του κλάδου της κοινωνικής  διοίκησης  που χαρακτηρίζεται από έλλειψη ολοκληρωμένης θεωρίας και μεθοδολογίας,  επικέντρωση  σε εθνικό επίπεδο και έλλειψη συγκριτικών μελετών, υποστηρίζει την ανάγκη θεωρητικού  προβληματισμού  γύρω απ'το ζήτημα των αξιών στην κοινωνική  πολιτική  σαν  επιστήμη που πρέπει να ασχοληθεί με δύο πολύ σημαντικά ζητήματα:  τη  μελέτη και ανάλυση των κανονιστικών  προτύπων  και αξιών (κοινωνική δικαιοσύνη,  ισότητα, ελευθερία,  κ.λ.π.) και τη διερεύνηση της πραγματικότητας ως έχει και όχι όπως θα έπρεπε να είναι.

γ.  Η τάση της ριζοσπαστικής κοινωνικής διοίκησης


Η  τάση  αυτή  έχει συνδεθεί σε μεγάλο βαθμό με το έργο του P. TOWNSEND
 (1975),που εξετάζει τα προγράμματα κοινωνικής ανάπτυξης και  γενικότερα  με την κινητοποίηση και ανάπτυξη της συμμετοχής σε τοπικό επίπεδο.


Παράλληλα όμως, πρέπει να επισημάνουμε ότι στους κόλπους αυτού  του ρεύματος έχει αναπτυχθεί έντονη θεωρητική αντιπαράθεση γύρω από το ζήτημα του ορισμού της φτώχειας.


Ο TOWNSEND (1974),  ο  οποίος  δίνει  μεγαλύτερη βαρύτητα στην τελική διάρθρωση της κοινωνίας,  και  στην επίδραση της κοινωνικής δομής στη διαμόρφωση φαινομένων όπως η φτώχεια,  εισάγει την έννοια της "σχετικής φτώχειας".


Υποστηρίζει  δηλαδή  ότι για να καθορίσουμε και να μετρήσουμε τέτοιου είδους φαινόμενα πρέπει να χρησιμοποιήσουμε όχι τα παλιά απόλυτα κριτήρια, αλλά τη σύγκριση αναλογικά με τις νέες κοινωνικές δυνατότητες.


Σε αντιπαράθεση με τον TOWNSEND,  ο Ινδός οικονομολόγος A.SEN (1982)
,  υποστηρίζει  ότι υπάρχει σύγχυση γύρω από την αντίθεση  των  απόλυτων και σχετικών διαστάσεων της φτώχειας και  ότι το κύριο στοιχείο διαμόρφωσης του επιπέδου ζωής δεν είναι τα αγαθά και τα χαρακτηριστικά τους,  αλλά  οι δυνατότητες  και δεξιότητες που έχει κανείς ώστε να επωφεληθεί αυτών των χαρακτηριστικών.  Για  παράδειγμα στις οικονομικά υποανάπτυκτες  χώρες οι φυσικές ανάγκες όπως η διατροφή κατέχουν αντικειμενικά πιο σημαντική θέση αφού λόγω του επιπέδου κοινωνικής  ανάπτυξης  οι  ανάγκες συμμετοχής ικανοποιούνται πιο εύκολα.


Στο  σημείο αυτό ο Townsend διαφοροποιούμενος,  τονίζει ότι  το  οικονομικό  επίπεδο και η εκπλήρωση κοινωνικών υποχρεώσεων  που καθορίζουν σε μεγαλό βαθμό το επίπεδο ζωής διαφόρων  χωρών  χρονικά  εξαρτώνται  από  τη  συμπεριφορά των ατόμων  καθώς και τις καταναλωτικές τους συνήθειες.  Η  δική του  προσέγγιση  δηλαδή γίνεται περισσότερο από την κοινωνιολογική σκοπιά,  με δυναμικό,  ιστορικό χαρακτήρα, αποφεύγοντας  συγχρόνως τη σύγχυση ανάμεσα στις έννοιες της σχετικής φτώχειας και της κοινωνικής ανισότητας.


Ο D. PIACHAUD (1991)
 ,  τέλος,  απορρίπτοντας την αντίληψη ότι υπάρχει, μπορεί  να  υπάρξει ένας αντικειμενικός ορισμός της φτώχιας, προσθέτει δύο σημαντικές παραμέτρους:  

α.  το χρόνο και την ικανότητα για οικιακή αναπαραγωγική εργασία χωρίς βοήθεια που επιδρούν  στο  εισοδηματικό  επίπεδο 

β.  τις επιλογές και τους  περιορισμούς  που επιδρούν στη διαμόρφωση του νοικοκυριού και στον τρόπο διαχείρισης των χρημάτων του.


Κάνοντας  μια συνολική αξιολόγηση της σοσιαλδημοκρατικής προσέγγισης  πρέπει να σταθούμε στο γεγονός ότι οι σύγχρονοι υποστηρικτές  της  συλλογικής  ρύθμισης και του Κράτους Πρόνοιας,  στηρίζουν την άποψη τους για την κοινωνική παρέμβαση με  στόχο την αλλαγή σε ζητήματα αποκέντρωσης των κοινωνικών υπηρεσιών και τοπικής ανάπτυξης.


Οι  απόψεις  τους αυτές βρήκαν πρακτική έκφραση μέσα από μια  σειρά προγραμμάτων κοινοτικής ανάπτυξης σε χώρες όπως η Αγγλία,  οι Η.Π.Α.  και ο Καναδάς, τα οποία στηρίχθηκαν στις αρχές του κοινοτικού σοσιαλισμού,  με  έμφαση  στην ανάπτυξη συμμετοχικών  διαδικασιών και στον πρωτοποριακό ρόλο της Τοπικής Αυτοδιοίκησης.  Η  ιστορία και αξιολόγηση αυτών των εμπειριών  έπαιξαν καταλυτικό ρόλο για την αναθεώρηση ουτοπικών  αντιλήψεων  σχετικά  με τις δυνατότητες ουσιαστικής παρέμβασης  στο  σοσιαλιστικό  μετασχηματισμό,  φέρνοντας  στο προσκήνιο τα όρια του Κράτους και την ταξική του φύση. Από την άλλη πλευρά,  σε  μια ραγδαία εξελισσόμενη κοινωνική πραγματικότητα,  όπου  παρατηρείται σύνδεση τοπικού και υπερεθνικού επιπέδου,  με παράκαμψη σε πολλά ζητήματα του Εθνικού Κεντρικού Κράτους, εκτός από τη σχέση κεντρικού-τοπικού, έχουμε  τη  σχέση  τοπικού-υπερεθνικού που καθορίζει όλο και πιο  πολύ  τη  λειτουργία των θεσμών κάλυψης κοινωνικών αναγκών. 


Μπροστά  σ'αυτές  τις  εξελίξεις και σε συνάρτηση με την πρόσφατα και συνεχιζόμενη κρίση, η σύγκρουση της σοσιαλδημοκρατικής και ριζοσπαστικής άποψης, αναγνωρίζει  τη  σημασία της κοινωνικής δομής και των ορίων που αυτή αντικειμενικά θέτει.


Παρ'όλα  αυτά υποστηρίζει με πειστικότητα ότι το Κράτος Πρόνοιας  αποτελεί  πλέον αναπόσπαστο κομμάτι των σύγχρονων βιομηχανικών κοινωνιών,  και γι'αυτό δεν είναι ούτε ρεαλιστικό ούτε  ηθικά  επιτρεπτό  να μιλάμε για κατάργηση ή περιορισμό του.  Η  λύση δεν βρίσκεται στην ιδιωτικοποίηση αλλά στην αναζήτηση  νέων τρόπων μέσα από την πλουραλιστική επιλογή φορέων  και  μεθόδων άσκησης κοινωνικής πολιτικής με συνδυασμό Κρατικού  και  μη Κρατικού τομέα (εθελοντικού και επαγγελματικού).


Η  κύρια  αιχμή  της κριτικής στις ρεφορμιστικές απόψεις απ'την αριστερή σκοπιά,  αφορά  την  κοινωνική αλλαγή   στη σταδιακή  μετεξέλιξη της κοινωνίας και ένα απ'τα αρνητικά αποτελέσματα  της  σοσιαλδημοκρατικής εμπειρίας αποτελεί η ανεπαρκής ανάλυση του ρόλου του Κράτους  στον καπιταλισμό και των ορίων παρέμβασής του. Πάντως η αντιφατική λειτουργία του Κράτους,  που απ'τη μια παρέχει και  απ'την  άλλη  προσπαθεί να διαβρώσει την έκταση και την ποιότητα  των  παρεχόμενων  υπηρεσιών  απασχολεί έντονα τους σύγχρονους υποστηρικτές της συλλογικής ρύθμισης.


Χαρακτηριστικό  παράδειγμα ενός νέου πλουραλισμού,  αποτελούν οι απόψεις των P.Lee και C.Raban(1988)
 που υποστηρίζουν ότι η αντιπαράθεση, η  μεταρρύθμιση, η  επανάσταση  δεν εκφράζει πλέον  τη σύγχρονη εμπειρία στην πρακτική της κοινωνικής πολιτικής,  καθώς το φεμινιστικό,  αντιρατσιστικό,  οικολογικό κίνημα  και τα κινήματα ειρήνης φώτισαν νέες πλευρές του ζητήματος. 


Ολα αυτά είχαν ως αποτέλεσμα να νιώσουν οι οπαδοί της συλλογικής ρύθμισης το κενό της θεωρητικής κατανόησης των φαινομένων και οι θεωρητικοί του μαρξισμού την έλλειψη επεξεργασίας πρακτικών τρόπων παρέμβασης για την αντιμετώπιση αναγκών. Το  σχήμα επομένως που προτείνουν οι παραπάνω, στηρίζεται στην ανάπτυξη ενός πιο κριτικού, επαναστατικού φαβιανισμού και ενός ρεαλιστικού  μαρξισμού με επικέντρωση στον εναλλακτικό κοινωνικό σχεδιασμό και στον προοδευτικό προνοιακό πλουραλισμό.

3.  Η μαρξιστική προσέγγιση για το Κράτος Πρόνοιας


Από την μαρξιστική σκοπιά, κύριος στόχος του Κράτους Πρόνοιας είναι η διατήρηση του καπιταλιστικού συστήματος και  η αναπαραγωγή των κυρίαρχων αστικών σχέσεων.  Ρυθμίζει την αναπαραγωγή της εργατικής δύναμης, συμβάλλει στην άμβλυνση των αντιθέσεων που προκαλεί η τελική ανισότητα και  στην αντιμετώπιση των καταστρεπτικών συνεπειών της συμπεριφοράς του κεφαλαίου.  


Στα πλαίσια αυτών των στόχων το Κράτος Πρόνοιας συχνά έρχεται σε αντίθεση με το ίδιο το κεφάλαιο,  δρώντας προς όφελος των εργαζομένων,  γεγονός  που εκφράζει τη σχετική  του  αυτοτέλεια   αλλά  και τις συνθήκες ταξικής πάλης μέσα στις οποίες επιτελεί το ρόλο του.


Βασική  θέση  του  σύγχρονου  μαρξιστικού προβληματισμού παραμένει  ότι δεν είναι δυνατόν να καλυφθούν πλήρως οι ανάγκες μέσα στο καπιταλιστικό σύστημα και ότι η διεύρυνση της  κοινωνικής λειτουργίας του Κράτους δεν οδηγεί στο σοσιαλιστικό μετασχηματισμό της κοινωνίας. Η πάλη όμως γύρω από τα θέματα της κοινωνικής πολιτικής είναι σημαντική γιατί εντείνει τις αντιφάσεις,  κοινωνικοποιεί την παραγωμένη υπεραξία και προωθεί  αξίες σοσιαλιστικού χαρακτήρα ωριμάζοντας τις συνθήκες αλλαγής του.


Τα  κύρια  ζητήματα  που αφορούν ειδικότερα τη μαρξιστική θεωρία του καπιταλιστικού συστήματος είναι:

α.  Η  κατανόηση της φύσης και των στόχων της κοινωνικής πολιτικής
Η  κατανόηση της φύσης και των στόχων της κοινωνικής πολιτικής βασίζεται στην αντίληψη ότι το Κράτος Πρόνοιας στον καπιταλισμό δεν είναι άμεσο όργανο καταπίεσης στα χέρια μιας κοινωνικής τάξης. Αντιθέτα, η ταξική του φύση εκφράζεται ακριβώς μέσα απ'τη σχετική του αυτοτέλεια από την κοινωνική βάση.


Το κεφάλαιο,  σαν κυρίαρχη κοινωνική σχέση,  προϋποθέτει το  διαχωρισμό  της  σφαίρας της παραγωγής από τη σφαίρα της κυκλοφορίας  των  εμπορευμάτων και το επιπέδο της αγοράς και το  αστικό  Κράτος έχει ως αρχή του την ίση μεταχείριση κοινωνικά άνισων ατόμων, ομάδων, τάξεων.


Το Κράτος Πρόνοιας,  αποτελεί την πιο έκδηλη έκφραση του ρόλου του ως ουδέτερου διαιτητή,  αλλά και έντονων αντιφάσεων,  γιατί ακριβώς η έννοια της κοινωνικής δικαιοσύνης προϋποθέτει άνιση μεταχείριση υπέρ αυτών που έχουν ανάγκη.


Ο  χαρακτήρας  του Κράτους ως μορφή εξουσίας και καταπίεσης  δεν  αμβλύνεται με την προώθηση μέτρων κοινωνικής πολιτικής.  Αντίθετα,  η εφαρμογή κοινωνικών προγραμμάτων αποτελεί ταυτόχρονα μηχανισμό κοινωνικής αλληλεγγύης αλλά  και άσκησης κοινωνικού ελέγχου.


Σύμφωνα με τη μαρξιστική αντίληψη, η διεύρυνση της κοινωνικής λειτουργίας του καπιταλισμού και η συνακόλουθη διόγκωση της γραφειοκρατίας είναι αποτέλεσμα κυρίως της ταξικής πάλης. Το Κράτος Πρόνοιας παρεμβαίνει στις ταξικές συγκρούσεις με δύο θεμελιακούς τρόπους:  

1.   με τη χρήση μέσων άσκησης βίας και μηχανισμών καταστολής 

2. με την ιδεολογική αναπαραγωγή και τους μηχανισμούς ενσωμάτωσης  κάνοντας δηλ. παραχωρήσεις στην εργατική τάξη αμβλύνει τις αντιθέσεις αλλά με τρόπους που δεν αναιρούν  τις  βασικές  αρχές  του συστήματος ενώ μέσα απ'την πρακτική της κοινωνικής πολιτικής, χειραγωγεί και ελέγχει.


Συγχρόνως,  καθώς γίνεται το ίδιο χώρος  και αντικείμενο συγκρούσεων,  "χρεώνεται" τις αρνητικές επιπτώσεις των αντιφάσεών του.  Η αδυναμία του Κράτους Πρόνοιας ν'ανταποκριθεί   στην   κάλυψη  των  νέων  αναγκών που θέτει η 

ανάπτυξη των παραγωγικών δυνάμεων της κοινωνίας ερμηνεύεται σαν αποτυχία του καπιταλισμού καθορίζοντας έτσι και το χώρο εφαρμογής αλλαγών για αντιμετώπιση της κρίσης.

β. Η αναπαραγωγή της εργατικής δύναμης και ο ρόλος του Κράτους Πρόνοιας

Η  αναπαραγωγή  της εργατικής δύναμης είναι κύριο μέλημα του Κράτους Πρόνοιας.  Η  εργατική δύναμη έχει μια υλική και μια ιδεολογική διάσταση. Διακρίνουμε δύο κύρια είδη κατανάλωσης:  την παραγωγική και την ατομική.  Το  Κράτος  Πρόνοιας, ρυθμίζοντας την ατομική κατανάλωση μέσα από  σειρά  παροχών σε  χρήμα  και είδος, συμβάλλει σημαντικά στην ανάληψη  των αναπαραγωγικών  βαρών,  αλλά  και  στην ευρύτερη ιδεολογική αναπαραγωγή. 


Το  σύγχρονο αστικό Κράτος μέσα απ'την κοινωνική του λειτουργία  αφορά  σε μεγαλό βαθμό τη συλλογική κατανάλωση,  καθώς κοινωνικοποιεί  τα βάρη και ιδιωτικοποιεί τα κέρδη προς όφελος του κεφαλαίου.


Η παρέμβαση του Κράτους έρχεται αντιμέτωπη με θεμελιακές αντιφάσεις, που τις ενσωματώνει μέσα στις δικές του λειτουργίες. Ο συνδυασμός κοινωνικοποίησης του κόστους και ατομικής ιδιοποίησης  του κέρδους δημιουργεί την οικονομική κρίση του Κράτους που ξοδεύει περισσότερα απ'όσα εισπράττει.

γ.  Η ιδεολογική σημασία του Κράτους Πρόνοιας

Ιδιαίτερο  ενδιαφέρον  παρουσιάζει το φαινόμενο της διάσπασης  της  πραγματικότητας και του διαχωρισμού των σφαιρών παραγωγής και αναπαραγωγής, του ιδιωτικού και δημόσιου χώρου.


Απόρροια  αυτού  του  διαχωρισμού είναι η απόκρυψη και η αλλοίωση  της  αντανάκλασης της υλικής πραγματικότητας στη συνείδησή μας.  Χαρακτηριστικό  παράδειγμα είναι η τάση μας να θεωρούμε  τις  κοινωνικές παροχές του Κράτους απλά σαν ευεργετήματα,  χωρίς να λαμβάνουμε υπόψη τη σημασία τους για την εξασφάλιση των συμφερόντων του κεφαλαίου.

δ.  Η καπιταλιστική κρίση και η κρίση του Κράτους Πρόνοιας


Η  μαρξιστική  κριτική  στο Κράτος Πρόνοιας αποτελεί περισσότερο  καταγραφή  και  καταγγελία  των ελλείψεων και της τελικής τους φύσης,  παρά  άρνηση της Κρατικής οργάνωσης της συλλογικής ρύθμισης.  Οι κοινωνικές υπηρεσίες,  η  κοινωνική ασφάλιση,  το  Εθνικό  Σύστημα Υγείας θεωρούνται κατακτήσεις του εργατικού κινήματος που πρέπει να προστατευθούν  ενάντια  στη  διαβρωτική  τακτική,  τις περικοπές, την ιδιωτικοποίηση προς όφελος του κεφαλαίου. 


Οι μαρξιστές δεν δέχονται ότι η διεύρυνση της κοινωνικής λειτουργίας του Κράτους είναι μια απ'τις κύριες αιτίες δημιουργίας  της κρίσης ούτε θεωρούν τις κοινωνικές δαπάνες αντιπαραγωγικές επενδύσεις, τονίζοντας τη σημασία τους για την αναπαραγωγή  της  εργατικής δύναμης και την συνέχιση της συσσώρευσης.  Η  κρίση  του Κράτους Πρόνοιας δεν είναι ούτε αίτιο ούτε απόρροια της ευρύτερης κρίσης, αλλά μια πλευρά της, ένα ενδογενές φαινόμενο του καπιταλισμού,  ο τρόπος με τον οποίο προσπαθεί να ξεπεράσει τις αντιφάσεις του,  γι'αυτό  και  το ξεπέρασμα  της  συνεπάγεται αναδιάρθρωση των κοινωνικών σχέσεων. 


Η  μαρξιστική προσέγγιση στο Κράτος Πρόνοιας είναι η πιο ολοκληρωμένη  προσπάθεια θεωρητικής κατανόησης,  γιατί  προσεγγίζει τα φαινόμενα από την ολική σκοπιά,  τα  συνδέει  με την  κοινωνική δομή και αγγίζει πολλά από τα σημαντικά ζητήματα της δημιουργίας και κάλυψης αναγκών, ενώ επικεντρώνεται στη  σχέση  Κράτους-κοινωνίας  σε  συγκεκριμένα ιστορικά και κοινωνικά πλαίσια.  'Ομως, ο ίδιος ο πλούτος των απόψεων και οι  διαφορές  που  εκφράζουν  βαθιές διαφωνίες στην πολιτική πράξη,  δημιουργούν  σοβαρές δυσκολίες στην ανάπτυξη του θεωρητικού  υπόβαθρου της κοινωνικής πολιτικής.  Πολλές  φορές δηλ.  μετατρέπεται σε υπεραπλουστευμένες συνταγές και συνθηματολογία και περιορίζεται σε θεωρητικές ενατενίσεις μεγάλης αφαιρετικότητας.


Ειδικότερα, η σύγχρονη κριτική στη μαρξιστική θεωρία του Κράτους Πρόνοιας προήλθε από τους χώρους του νεοφαβιανού σοσιαλισμού, του φεμινισμού και του αντιρατσιστικού αγώνα. 


Μέσα  στους  κύκλους της κοινωνικής πολιτικής έχουν επισημανθεί οι ακόλουθες αδυναμίες:

1. Η επικέντρωση στην κριτική του καπιταλιστικού συστήματος και η έλλειψη προβολής ενός εναλλακτικού μοντέλου κάλυψης αναγκών που θα εκφράζει σοσιαλιστικές αξίες.

2. Η κάθετη και πλήρης απόρριψη μεταρρυθμιστικών μέτρων και η κατακεραύνωσή  τους με το ανάθεμα του ρεφορμισμού.

3. Οι  Μαρξιστές έδειξαν μεγαλύτερο ενδιαφέρον για την ανάπτυξη μακρο-θεωρητικών εργαλείων σκέψης  και  παραμέλησαν τη συγκεκριμένη  εμπειρική  πραγματικότητα της εφαρμογής κοινωνικής πολιτικής.

4. Η  μεγάλη  επικέντρωση στην Κρατική παροχή συνέβαλε στην παραμέληση άλλων μορφών και θεσμών κάλυψης αναγκών,  όπως η επαγγελματική και ιδιωτική πρόνοια,  η εκκλησία, ο εθελοντικός τομέας και τα ανεπίσημα πλέγματα στην κοινότητα.


Αν και πολλές απ'αυτές τις παρατηρήσεις είναι σωστές,  η προλεταριοποίηση πολλών νέων επιστημόνων,  αλλά και οι αγώνες  των  γυναικών  και των εγχρώμων στους χώρους ανάλυσης και εφαρμογής της κοινωνικής πολιτικής,  μαζί με τις αλλαγές διεθνώς στην αριστερά,  έχουν  δημιουργήσει σημαντικά ανοίγματα και νέους προβληματισμούς.

ΚΕΦΑΛΑΙΟ  Η΄ 
ΠΡΟΪΣΤΟΡΙΚΟΙ ΚΑΙ ΑΡΧΑΪΚΟΙ ΧΡΟΝΟΙ
1.  Οι αντιλήψεις των Αρχαίων Ανατολικών Λαών για τους ανάπηρους


Αρχαιολογικές ενδείξεις χρονολογούμενες προϊστορικά, δείχνουν ότι ένα ανάπηρο άτομο (π.χ.  ακρωτηριασμένο στο ένα άνω άκρο),  φροντιζόταν από τη κοινωνική του ομάδα. Αυτές οι ενδείξεις  δίνουν τη βάση στην υπόθεση ότι το ανάπηρο άτομο είχε  σταθερές σχέσεις κοινωνικές καθώς και κάποια αξία στην ομάδα την ανθρώπινη που ζούσε.  Και  η αξία του δεν φαίνεται να  εξαρτιόταν  από  την οικονομική του συνεισφορά αλλά ήταν (όπως και τώρα) κοινωνικό ζήτημα.


O BOWE (1978)
  παρατηρεί ότι η αντίληψη πως οι αναπηρίες προέρχονται  από  την αλληλεπίδραση των ανικανοτήτων ενός ατόμου και του περιβάλλοντός του,  απεικονίζεται  καλά  στους πρωτόγονους πολιτισμούς.    Η επιβίωση σ'αυτούς τους πολιτισμούς εξαρτάται απ'τη φυσική ευκινησία,  δύναμη και αισθητήρια οξύτητα,  κι  επομένως οι φυσικές ανικανότητες προκαλούν αναπηρία.  Η διανοητική ανωτερότητα,  η ικανότητα για διάβασμα,  για μαθηματικούς υπολογισμούς και καλλιτεχνικές δημιουργίες  είναι μικρής αξίας σ'αυτούς τους πρωτόγονους πολιτισμούς.  Επομένως παιδιά με φυσικές ανικανότητες, όμως με λαμπρό μυαλό ή ταλέντο καλλιτεχνικό, μπορεί να εγκαταλείπονταν να πεθάνουν,  ενώ τα παιδιά με κάποια διανοητική καθυστέρηση αφήνονταν να επιβιώσουν,  γιατί  οι ανικανότητές τους προκαλούσαν λιγότερη αναπηρία.


Ανάμεσα  στους πρωτόγονους  λαούς το ένστικτο αυτοσυντήρησης ήταν τόσο δυνατό, ώστε ο υγιής άνθρωπος δεν αισθανόταν καμμιά  κοινωνική υπευθυνότητα για τους ασθενείς.  Η  απειλή του  κινδύνου  δεν  προερχόταν μόνο απ'το θάνατο αλλά κι από την ασθένεια. Συνεπώς την ασθένεια την απέφευγε ο πρωτόγονος άνθρωπος  και  εκείνον που ασθενούσε   τον  απομάκρυνε  εντελώς. Ετσι  για  τη  κοινωνία ο ασθενής ήταν νεκρός ακόμη πριν τον φυσικό του θάνατο.  Αυτοί  οι άνθρωποι δεν ενδιαφέρονταν για τους λόγους της ασθένειας κι επομένως δεν έβλεπαν καμμιά αιτία για ασθένεια.  Ετσι στους πολύ αρχαίους πρωτόγονους λαούς το παιδί  που παρουσίαζε κάποια παραμόρφωση αφηνόταν να πεθάνει και  οι χωλοί/ανάπηροι ενήλικες αποκλείονταν απ'την υπόλοιπη κοινωνική τους ομάδα,  γιατί  τα ανάπηρα άτομα θεωρούνταν άχρηστα, ανίκανα κάποιας παραγωγής. Αν και υπάρχουν ενδείξεις ότι μερικές φορές οι πρωτόγονοι λαοί μεταχειρίζονταν καλά τα παιδιά με συγγενείς παραμορφωτικές ανωμαλίες,  συνήθως  όμως σε  πολλές  άγριες  φυλές  απαλλάσσονταν  γρήγορα απ'αυτά τα παιδιά.  Στην αρχαία Ινδία π.χ.  τα  παραμορφωμένα παιδιά τα πετούσαν στο ποταμό Γάγγη.
  Περνώντας  σε πιο αναπτυγμένους  πρωτόγονους  πολιτισμούς   παρατηρούνται  τάσεις για   αναζήτηση  της  αιτίας  της ασθένειας.  Θεωρούσαν  τον άρρωστο  άνθρωπο  ένα ιδιαίτερο ανθρώπινο όν που η κατάστασή του είχε κάποια ειδική αιτία.  Ισως να ήταν θύμα κάποιας οργισμένης θεότητας που του έκανε μάγια,  ή κάποιου εχθρού που τον καταράστηκε.  Θεωρούσαν,  δηλ.,  το  αίτιο της αρρώστιας μαγικο-θρησκευτικό.  Για την αποκατάσταση της υγείας του αρρώστου  έπρεπε  να γίνουν ορισμένες τελετουργίες και προδιαγραμμένες  πράξεις  για να παρακινήσουν την ευμένεια του ανθρώπου ή μη ανθρώπου μάγου. Ο μάγος-γιατρός ήταν ο γιατρός- θεραπευτής  και  ιερέας που καθόριζε και εκτελούσε τις τελετουργίες  (OBERMANN 1980)
.


Eνώ οι αρχαίοι Ανατολικοί λαοί άφηναν τους αναπήρους τους να περιπλανώνται στην έρημο (SIFFERT)
,  παρατηρούμε    στο Κώδικα  του Χαμουραμπί (που θεσπίσθηκε το 2000 π.Χ.  από  το νομοθέτη   Βαβυλώνιο   βασιλιά  Χαμουραμπί) και συγκεκριμένα στη  παρ.206 να  προβλέπεται   η   ρύθμιση   ότι αν  κάποιος τραυματίσει   έναν   άλλο  ο  πρώτος  πρέπει να πληρώσει τον δεύτερο. (OBERMANN)
.


Η τάση  να  χρησιμοποιούνται άτομα με σωματική/κινητική αναπηρία σαν γελωτοποιοί υπάρχει από πολύ παλιά: Π.χ.  έχουμε αναπαράσταση  γελωτοποιού Βαβυλωνίου,  από το 2000 π.Χ.,  που έχει ραιβογονία (παραμόρφωση κεφαλής).


H αντίληψη ότι η ασθένεια είναι αποτέλεσμα αμαρτίας πάλι φαίνεται και στο βιβλίο του "Ωσηέ" κεφ.ιδ':2 "Επιστρέψατε...προς Κύριον τον Θεόν σας,  διότι  έχετε περιέλθει εις αδυναμίαν και ασθένειαν εξ αιτίας των αμαρτιών σας" (Το βιβλ. του Ωσηέ γράφτηκε περί το 700 π.Χ.).


Σημιτικοί  λαοί, όπως:  Βαβυλώνιοι,  Ασσύριοι,  Χαλδαίοι (που  αναπτύθχηκαν  στη  περιοχή των ποταμών Τίγρη  και Ευφράτη κατά τη περίοδο από τον 20ο π.Χ.  έως τον 7ο, 6ο π.Χ. αιώνα) θεωρούν τον άρρωστο σαν αμαρτωλό (κι όχι αθώο θύμα) ο οποίος αξίζει αυτά που υποφέρει εξ αιτίας της κακίας του.  Στην Βαβυλωνιακή  Λογοτεχνία και στη Παλαιά Διαθήκη υπάρχουν πολλές ιστορίες  στις οποίες η αρρώστεια θεωρείται σαν μια εξιλέωση για τις αμαρτίες.  (CALLAHAN et al. 1966)
. Oι Χαλδαίοι, γνωστοί σαν ιδρυτές Αστρολογίας,  θεωρούσαν  τις  γεννήσεις  παιδιών  με συγγενείς παραμορφωτικές παθήσεις, να έχουν οιωνοσκοπικό χαρακτήρα.  Απέδιδαν  προφητικές σημασίες στις διάφορες συγγενείς ανωμαλίες των νεογνών.  Π.χ.  "αν  γεννηθεί παιδί χωρίς δάκτυλα,  η χώρα θα σταματήσει να έχει γεννήσεις" κ.α. Ας αναφερθεί,  ότι στις (αρχαίες) Ινδίες και Αίγυπτο,  όπου  πίστευαν  στη  μεταβίβαση της ψυχής από άνθρωπο σε ζώο (και τα ζώα θεωρούνταν σαν ίσα ή ανώτερα των ανθρώπων) όταν γεννιόταν κάποιο παιδί με συγγενείς παραμορφώσεις,  που  το  έκαναν να μοιάζει με κάποιο ζώο,  απέδιδαν στο παιδί αυτό τον ίδιο σεβασμό  που  απέδιδε  η  επίσημη θρησκεία τους σ'αυτό το ζώο.  (WARKANY 1959)
.

 
O Σιντοϊσμός (ιθαγενής θρησκεία της Ιαπωνίας, που τα πιο παλιά βιβλία του χρονολογούνται από τον 8ο π.Χ.  αιώνα)  θεωρεί ότι ένα ανάπηρο άτομο δεν ήταν κατάλληλο να είναι θεός SHINTO,  ούτε  και  να ανήκει στην αυτοκρατορική οικογένεια, γιατί  κατά την ιαπωνική αυτή πίστη ο αυτοκράτορας ήταν ένας τέλειος ζωντανός θεός. Σύμφωνα  με τη θρησκεία του Σιντοϊσμού,  όλοι οι Ιάπωνες είναι απόγονοι της αυτοκρατορικής οικογένειας.  Γι'αυτό  οι Ιάπωνες είχαν τη τάση να αρνούνται να έρχονται σε γάμο με α τ ε λ ή και ξένα πρόσωπα.  Οι  Ιάπωνες ένοιωθαν ντροπή να έχουν ανάπηρο άτομο στην οικογένειά τους 'Ομως στην Ιαπωνική Λαϊκή θρησκεία, άτομα με εγκεφαλική παράλυση σπαστικά, και άλλα ανάπηρα άτομα, έχουν θεωρηθεί σαν θεοί- γούρι,  φορείς καλής τύχης ή σαν ψυχικά μέντιουμ.  (ΝΙΝΟΜΙΥΑ 1986)
.


Ο  Βουδισμός (θρησκεία που στην Ιαπωνία ήλθε κατά τον 6ο π.Χ. αιώνα), δίδασκε ότι όλα τα είδη αναπηριών συνδέονται με τις  αμαρτίες του ίδιου του ανάπηρου ατόμου ή των προγόνων του. Γι'αυτό  τα  ανάπηρα άτομα θεωρούνταν σαν αμαρτωλά και επαίσχυντα πρόσωπα.  Σύμφωνα  και  με τη θεωρία της μετεμψύχωσης (που  συνδέεται με τη Βουδιστική διδασκαλία) αν έκανες καλές πράξεις  μπορούσες να είσαι υγιής στην επόμενη γέννησή σου/ ζωή σου.  Οι οπαδοί του Βουδισμού έκαναν ελεημοσύνη στα ανάπηρα άτομα για να γίνουν μια καινούργια καλύτερη ύπαρξη στην επόμενη ζωή.  Αυτή  η  άποψη είχε σαν αποτέλεσμα την αναγκαστική  θεώρηση  των ανάπηρων ατόμων σαν αντικειμένων ελεημοσύνης  πράγμα που δημιούργησε μια εικόνα αθλιότητας,  δυστυχίας, οίκτου, αμαρτίας για τα πρόσωπά τους. (NINOMIYA 1986).

2. Οι αντιλήψεις των Αρχαίων Ελλήνων για τους ανάπηρους

Ερευνώντας κανείς την προϊστορική περίοδο,  ιδιαίτερα  τους ανατολικούς πολιτισμούς,  διαπιστώνει  ότι  η  αξία του ανθρώπου συνδέεται  άμεσα  με τη σωματική αρτιμέλεια.  Στην  περίοδο, δηλαδή,  που  ο  άνθρωπος  είναι κυνηγός και τροφοσυλλέκτης, αλλά και στην πρώτη περίοδο της καλλιέργειας, η αναπηρία, με όποιον τρόπο κι αν παράγεται,  θέτει  το  άτομο αυτό έξω από κάθε κοινωνική συνύπαρξη.


Στην  περίοδο που αναφέρεται στην Ομηρική εποχή, η ανθρώπινη  τελειότητα  συνδιάζεται με ηρωικό πνεύμα και δυνατό σώμα. Ο Ηρακλής αποτελεί το παράδειγμα αυτής της αντίληψης.


Στα  Ομηρικά έπη αναφέρονται ορισμένες μορφές αναπηρίας όπως "άνους" (ανόητος),  "αεσήφρων"  (πνευματικά καθυστερημένος), κωφός, χωλός, κ.λ.π.


Σύμφωνα με την αντίληψη της εποχής αυτής,  τα παιδιά που γεννιούνται με κάποιο πρόβλημα,  αποτελούν  αρνητικό  μήνυμα   των Θεών.


'Οπως είναι γνωστό,  στο  Πάνθεον του Ολύμπου συμμετέχει και ο κινητικά ανάπηρος 'Ηφαιστος,  ο οποίος λόγω της αναπηρίας του, είναι απομονωμένος από τους άλλους Θεούς. Η μητέρα του η 'Ηρα,  τον πέταξε από τον 'Ολυμπο βρέφος ακόμα, για να απαλλαγεί από το "σημαδιακό". Σώθηκε όμως από την Θέτιδα και την Ευρυνόμη.  Γι'αυτό όταν τον επισκέφτηκαν, τις υποδέχθηκε μ'αυτά τα λόγια: 

 «Ναι, σεβαστές μεγάλες, πατούν στο σπίτι μου Θεές, που εκείνες μ'έχουν σώσει από την συμφορά μου, ότι έπεσα, πολύ μακριά στα βάθη, ως θέλησε η αδιάντροπη μητέρα να με κρύψει,  ότι εγεννήθηκα χωλός κι ότι ήθελε εκεί να πάθω, στον κόρφο αν δεν με έπαιρναν η Θέτις κι η Ευρυνόμη. (393-396 στίχοι Ιλιάδας, 'Ομηρος,)


Τα βάσανά του δεν σταματούν όμως εδώ.  Οι Θεοί για ψυχολογικούς λόγους,  του έδωσαν για γυναίκα τη Θεά της ομορφιάς Αφροδίτη. Αυτή όμως τον απατά με τον Θεό 'Αρη.


Στα  Ομηρικά έπη δεν είναι μόνο τα ανάπηρα άτομα περιθωριοποιημένα,  είναι και τα εξώγαμα παιδιά. Τα παιδιά αυτά τα συντρόφευε το στίγμα της παρανομίας σ'όλη τους την ζωή, γιατί δεν ήταν από νόμιμους γάμους.


Αλλο  πρόσωπο  με  αναπηρία  που αναφέρεται στην Ιλιάδα είναι ο Θερσίτης:

«Κι άσχημος άλλος σαν κι αυτόν δεν ήλθε στην Τρωάδα, ήταν λοξόποδος, χωλός απ'το ένα πόδι, με κυρτούς ώμους, όπου εμπρός του επλάκωσαν το στήθος, με κεφαλή στενόμακρη. ('Ομηρος,)


Και  στα  χρόνια  του αρχαίου ποιητή Ησίοδου  (που έζησε τον  8ο  με  7ο  αιώνα  π.Χ.) βλέπουμε μέσα από το έργο του: "'Εργα και Ημέραι"
 να επικρατεί η αντίληψη  ότι οι ασθένειες και  οι  διάφορες συμφορές έρχονται στους ανθρώπους από τους θεούς  σαν  (θεϊκή) εκδίκηση γιατί -οι άνθρωποι αυτοί- πράττουν αντίθετα με την θεϊκή θέληση. Αλλού, πάλι στο ίδιο έργο  αναφέρεται  ότι  πριν  ο  Προμηθέας  κλέψει  την φωτιά (πράγμα  μη  θεϊκά αρεστό) "...ζούσαν οι άνθρωποι μακρυά και έξω  από  βάσανα κι'έξω από βαρειούς κόπους κι από αρρώστιες γεμάτες  πόνους  που φέρνουν τους θανάτους στους ανθρώπους».  στιχ.:  90-92. Στους στίχους 735-736 εκφράζονται ιδέες ευγονικής  καθώς  ο  Ησίοδος δίνει "συμβουλές" για το πώς οι άνθρωποι  θα  μπορούσαν να αποφύγουν την γέννηση μη γερών παιδιών: "Μήτε, όταν γυρίζης από κηδεία να σπέρνης παιδιά, παρά από συμπόσιο των αθανάτων".

Η Αθηναϊκή Πολιτεία,  είναι  η κοινωνία των καλών και αγαθών.  Κάτω από τον αττικό ουρανό έχουν θέση και οι δυνατοί και οι αδύνατοι.  Υπάρχουν  συγκεκριμένοι  νόμοι που προστατεύουν τους αναπήρους:

α.  Ο Σόλωνας στους "Νόμους" του, όριζε ότι η Πολιτεία οφείλει να επιδοτεί τους αναπήρους πολέμου.

β.  Ο Αριστοτέλης λέει στην "Πολιτεία" του:

«Δοκιμάζει δε τους αδυνάτους η βουλή, νόμος γαρ εστίν, ος κελεύει ως εντός τριων μνων κεκτημένους και το σώμα πεπειρωμένους ώστε μη δύνασθαι μηδέ έργον εργάζεσθαι δοκιμάζειν μεν την βουλήν διδόναι δε δημοσίαν τροφήν, δύο οβολούς, εκάστω της ημέρας και ταμίας έστι αυτής κληρωτός. (Αριστοτέλης "Αθηναίων Πολιτεία")
             


Η Αθηναϊκή Πολιτεία,  παρέχει  βοήθημα δύο οβολών την ημέρα στους φτωχούς,  που  έχουν  λιγότερο εισόδημα από τρεις μνες,  καθώς  και στους ανίκανους (αναπήρους) κατά την αντίληψη της εποχής εκείνης,  να εργαστούν,  έπειτα  όμως από έλεγχο για το πραγματικό μέγεθος του προβλήματός τους.


Μελετώντας κάποιος την ιστορία,  διαπιστώνει  ότι η Αθηναϊκή Πολιτεία είναι η πρώτη,  που  βάζει  τις  βάσεις  ενός Κράτους Πρόνοιας, που δεν αφήνει τους αδύνατους πολίτες στην τύχη τους,  ούτε  στα  χέρια και την διάθεση κάποιων ιδιωτών (φιλανθρώπων).  Είναι μια αντίληψη,  που  θα περάσουν πολλοί αιώνες  για να γίνει συνείδηση των οργανωμένων πολιτειών και κοινωνιών.


Είναι  τα  πρώτα  σπέρματα  της αντίληψης του Κοινωνικού Κράτους.  Είναι η πρώτη φορά που οργανωμένη κοινωνία ενδιαφέρεται να βελτιώσει  τις  συνθήκες διαβίωσης των αναπήρων.


Η  Αθηναϊκή Πολιτεία αναγνωρίζει,  στοιχειωδώς  τουλάχιστον,  τις  κοινωνικές υποχρεώσεις ενός οργανωμένου συνόλου, απέναντι σε ευπαθείς ομάδες του πληθυσμού της.  'Ετσι  το ανάπηρο άτομο,  για πρώτη φορά, στην μέχρι τότε ιστορική εξέλιξη του ανθρώπου,  δέχεται  ένα  είδος κοινωνικής στήριξης, ώστε να μην αναγκάζεται να επαιτεί προκειμένου να αυτοσυντηρηθεί. 


'Εμελλε  να  περάσουν 1.500 χρόνια περίπου,  για ν'αρχίσει  η  αντίληψη  αυτή του Κοινωνικού Κράτους να εμπεδώνεται στη  συνείδηση  του ανθρώπου και να κατακτάει έδαφος στην αντίληψη των κοινωνιών. Πως, λοιπόν, εγκαταλελειμένο  το πρόσωπο με  ειδικές  ανάγκες  στην επαιτεία και τον παρασιτισμό μέσα στους αιώνες,  να μην είχε γίνει πηγή παραγωγής και αναπαραγωγής δοξασιών,  δυσειδαιμονιών, προκαταλήψεων, οι οποίες εξυπηρετούν, εν πολλοίς, τα διάφορα κοινωνικά και θρησκευτικά κατεστημένα;


Και στην Αθηναϊκή Δημοκρατία,  τα εξώγαμα παιδιά δεν θεωρούνται γνήσιοι και ισότιμοι πολίτες.  Μέχρι  το  451 π.Χ., έπρεπε  ο ένας τουλάχιστον από τους γονείς να είναι Αθηναίος πολίτης.  Το 451 ο Περικλής όρισε με νόμο,  ότι για να είναι κανείς  Αθηναίος  πολίτης  πρέπει να είναι και οι δύο γονείς του Αθηναίοι πολίτες.  Η θέσπιση αυτού του νόμου είχε τραγικές συνέπειες για τον ίδιο τον Περικλή,  όταν πέθαναν τα νόμιμα  παιδιά  του  και του έμεινε το παιδί που είχε με τη μη Αθηναία Ασπασία.  Τότε όμως η Αθηναϊκή Πολιτεία,  του  έκανε ειδική χάρη κι έγραψε το "νόθο" παιδί στα Αθηναϊκά μητρώα.


Το  δράμα  του  Οιδίποδα στον Σοφοκλή δίνει την διάσταση του προβλήματος των λεγόμενων "νόθων" παιδιών.  'Οταν  ο Οιδίποδας έμαθε την καταγωγή του,  εκφράζει  τον  πόνο  του με πολύ χαρακτηριστικά λόγια:

«Ανειλώμην γε δεινών όνειδος σπαργάνων», δηλαδή, φορτώθηκα αλήθεια φοβερή ντροπή από τα σπάργανα. (Σοφοκλής,)

 
Παρόλα αυτά,  στην αρχαία εποχή λειτούργησε ο κοινωνικότατος θεσμός της υιοθεσίας.  Ο Πόλυβος,  βασιλιάς της Κορίνθου, πείθει την γυναίκα του να υιοθετήσουν τον Οιδίποδα.


Αναφέρουμε,  ότι στην Αθηναϊκή Πολιτεία δεν περνούσαν απαρατήρητα  ούτε ασχολίαστα τα οποιαδήποτε ψυχικά ή σωματικά ελαττώματα που μπορεί να είχε κάποιος. Παράδειγμα; Το κεφάλι του Περικλή. Ενώ το σώμα του ήταν φυσιολογικό, το κεφάλι του ήταν  μακρουλό και δυσανάλογο με το υπόλοιπο σώμα.  "Προμήκη δε  την  κεφαλήν και ασσύμετρον" αναφέρει ο Πλούταρχος.  Γι' αυτό το ελάττωμα οι κωμικοί τον αποκαλούσαν "κεφαληγερέτη".


Επίσης στον Δημοσθένη,  οι  Αθηναίοι  κόλλησαν  το παρατσούκλι "βάταλος",  εξ'αιτίας του καχεκτικού σώματος.  'Οταν μεγάλωσε, αντιμετώπισε τρομερό πρόβλημα λόγω της τραυλότητας για την οποία οι Αθηναίοι τον περιέπαιζαν.  Τότε αυτός κλείστηκε στο σπίτι του και καταβάλλοντας τεράστιες προσπάθειες, βάζοντας χαλίκια στο στόμα του,  όπως αναφέρει ο Πλούταρχος, μπροστά σ' έναν καθρέπτη,  κατόρθωσε να προφέρει το ρο.  Τότε λέγεται ότι ανεφώνησε:  «Ρητόρευκα το ρητορευμένο ρο.» (Πλούταρχος)


Εδώ  πρέπει να τονισθεί η θέληση και η μεγάλη προσπάθεια που  κατέβαλε  ο συγκεκριμένος άνθρωπος για να ξεπεράσει τα περιπαίγματα που του προκαλούσε η τραυλότητα.  Αυτό όμως δεν σημαίνει  ότι οι διάφορες κοινωνικές ομάδες πρέπει να συμπεριφέρονται περιπαιχτικά σ'εκείνους που έχουν κάποιο κενό στη σφαίρα των δυνατοτήτων τους,  γιατί  σε μια τέτοια περίπτωση μπορεί να έχουμε τα εντελώς αντίθετα αποτελέσματα από εκείνα που κατάφερε ο μεγάλος ρήτορας Δημοσθένης.


Γνωρίζοντας κανείς τις αντιλήψεις και τον τρόπο ζωής των αρχαίων,  διαπιστώνει ότι στους κλασσικούς χρόνους, το άτομο με κάποιο πρόβλημα (αναπηρία),  δεν ήταν πάντα στο περιθώριο της ζωής,  αλλά είχε πολλές φορές έντονη παρουσία και συμμετοχή στην καθημερινή πνευματική και δημόσια ζωή,  κατορθώνοντας  να σπάσει το φράγμα της κοινωνικής προκατάληψης και να αναδειχθεί  σε  προσωπικότητα που προκαλούσε τον σεβασμό και την αναγνώριση. Πολλές φορές επίσης, αναγνωριζόταν και μια ιδιαιτερότητα και ικανότητα  επικοινωνίας  με το θείο ή και σοφίας σε άτομα με αναπηρίες. 


Βέβαια για την περίοδο αυτή,  δεν  έχουμε κανένα λογοτεχνικό  έργο  που να αναφέρεται αποκλειστικά στους αναπήρους. Τα όποια συμπεράσματα   είναι  αποτέλεσμα διάσπαρτων πληροφοριών. 


Χαρακτηριστική  είναι  η παρουσία του Θεού 'Ηφαιστου (αναπήρου) στο Πάνθεο του Ολύμπου,  στην οποία και αναφερθήκαμε.  'Εχουμε εδώ,  ότι καλύτερο έχει δημιουργήσει η Ελληνική φαντασία. 'Αλλωστε και ο  'Ομηρος, που με το έργο του πέρασε στους  αιώνες  ασκώντας σημαντική επίδραση στη ζωή των Ελλήνων, και όχι μόνον αυτών, ήταν τυφλός.


Ο ποιητής Τυρταίος,  αν και ήταν ανάπηρος, επεβλήθη και έγινε αποδεκτός σε μια κοινωνία όπως η σπαρτιατική που είχε ταυτισθεί με τον κοινωνικό ρατσισμό, παίζοντας σημαντικό ρόλο στην κοινωνικοπολιτική ζωή των Σπαρτιατών.  Η κορυφαία,  ίσως, προσωπικότητα των Λακεδαιμονίων, ο Αγησίλαος, ήταν επίσης χωλός και κατόρθωσε να αναγνωρισθεί ως ο πιο πετυχημένος βασιλιάς , σε μια κοινωνία που ειχε γαλουχηθεί με τον Καιάδα.


Ο βασιλιάς Φίλιππος της Μακεδονίας ήταν επίσης χωλός χωρίς αυτό να τον εμποδίσει να αναδειχθεί στην εποχή του, σαν μια προσωπικότητα που δέσποσε σε όλο τον Ελληνισμό.


 Η Δημοκρατία της Αθήνας λάμβανε, όπως προαναφέρθηκε, μέτρα για τους αναπήρους, που στόχο είχαν να τους καλύψουν βασικές ανάγκες επιβίωσης.  Συγκεκριμένα, η Αθηναϊκή Πολιτεία, παρείχε  μηνιαία χρηματικά βοηθήματα σε αναπήρους που δεν μπορούσαν να εργασθούν.


Ο «Περί αδυνάτου λόγος» του Λυσία
, είναι ένα κείμενο που αντικατοπτρίζει αυτή την αντίληψη.


Το  πόσο  απελευθερωμένη  είναι η σκέψη της Αρχαίας διανόησης  πάνω  στο  θέμα  της   αναπηρίας,  φαίνεται έντονα στον "Οιδίποδα Τύραννο" του Σοφοκλή,    στην στιχομυθία  του Τειρεσία με τον Οιδίποδα όπου όταν ο μάντης, του  αποκαλύπτει το τραγικό του παρελθόν,   ο Οιδίποδας,  εκφράζοντας με περιφρόνηση  την αντίληψη της καθημερινότητας απέναντι στους αναπήρους, του λέει:  «  ...τυφλός τά τ' ώτα τόν τε νούν τά τ' όμματ'εί.», δηλαδή, ...είσαι τυφλός  και στα αφτιά  και  στο νου και στα μάτια.


Ο δε Τειρεσίας,  εκφράζοντας  τη  δύναμη  και  την  αξία του πνεύματος,  που μπορεί να υπερβεί τις  όποιες σωματικές αδυναμίες, του απαντά:  «.. σύ δ' άθλιός γε ταύτ' ονειδίζων, ά σοι ουδείς ός ουχί τώνδ'ονειδιεί τάχα», δηλαδή, κι εσύ βέβαια είσαι άθλιος ξεστομίzοντας τέτοιες βρισιές, για τις οποίες όλοι αυτοί εδώ θα σε κατηγορήσουν αμέσως. (Σοφοκλής,)


Παρά ταύτα, πρέπει να σημειώσουμε την αιτία της τύφλωσης του Τειρεσία.  Ο  μάντης  εκλήθη από τους Θεούς να αποφανθεί ποιό από τα δύο φύλα αισθάνεται μεγαλύτερη ηδονή στον έρωτα. Αυτός  τότε  απάντησε ότι ο άνδρας αισθάνεται την μεγαλύτερη ηδονή.  Τότε  η 'Ηρα οργίσθηκε και ετύφλωσε τον Τειρεσία γι' αυτήν του την κρίση.  Το  στοιχείο  αυτό καταδεικνύει και το μέγεθος της ανδροκρατικής αντίληψης της εποχής.


Την  περίοδο  αυτή  έχουμε  και το φαινόμενο του Καιάδα, γεγονός  που  προσδιορίζει  τη ρατσιστική αντίληψη ενός αυταρχικού καθεστώτος.


Το Δωρικό κέντρο,  η  Σπαρτιατική κοινωνία και πολιτεία, είχε  εντελώς αντίθετα χαρακτηριστικά από την Αθήνα.  Σκληρά και στρατιωτικά.  Με  ρατσιστική αρτιμέλεια   αναπτύσσεται η Σπαρτιατική κοινωνία.  Αλίμονο και τρισαλίμονο στο άτομο που θα γεννηθεί με ειδικές ανάγκες.  Χαρά σ'εκείνους που θεωρούνται "γεροί".  Η  κοινωνία  αυτή θεωρεί τα ανάπηρα παιδιά εχθρούς της, όπως τους εχθρούς της πατρίδας. Γι'αυτό γυμνάζει τις γυναίκες ώστε να φέρουν στον κόσμο "γερά παιδιά".


Για  να  διακρίνουν τα "γερά" από τα ανάπηρα και τα επιληπτικά παιδιά μόλις γεννιόντουσαν,  τα  έπλεναν  με  κρασί. 'Ετσι  πίστευαν ότι τα "γερά" θα γίνουν πιο δυνατά,  ενώ  τα ανάπηρα  παιδιά δεν θα άντεχαν σε μια τέτοια δοκιμασία.  Κατόπιν  τα παιδιά εξεταζόνταν  από  τους  εφόρους.  'Οσα είχε διαπιστωθεί  ότι  είναι  ανίκανα  έπρεπε  να επιστραφούν στη μοίρα.   Ο  νόμος και η επικρατούσα αντίληψη της ρατσιστικής αρτιμέλειας, ξερίζωναν και εξαφάνιζαν το δικαίωμα που έχει κάθε άνθρωπος στη ζωή.


Η  μητρική  στοργή γι'αυτά τα παιδιά δεν υπάρχει.  Καμιά ιστορική  πηγή  δεν  μας δίνει κάποιο στοιχείο αντίθετο προς αυτό.  Ο Πλούταρχος λέγει ότι το παιδί στην αρχαία Σπάρτη ανήκε στο κράτος.    Η  κάθε  μάνα παρέδιδε το παιδί της στην Πολιτεία χωρίς κανένα δισταγμό.  Οι Δημογέροντες,  αφού εξέταζαν τα παιδιά,  επέλεγαν  τα "γερά" των οποίων τη διατροφή και  ανατροφή αναλάμβανε η Πολιτεία.  Τα  ανάπηρα  ερίπτοντο στους αποθέτες του Ταϋγέτου γιατί πίστευαν ότι,  ούτε για τα ίδια ήταν καλό να ζουν, ούτε για τη Σπάρτη.


Σύμφωνα με άλλες απόψεις,  παρά  τις  παραδόσεις για τον Καιάδα,  οι  νεώτερες  μελέτες  δεν  καθιστούν  βέβαιο ότι η Σπαρτιατική  κοινωνία είχε αυτά τα χαρακτηριστικά.  Αντίθετα υποστηρίζουν ότι στη Σπάρτη,  η  οποία -σύμφωνα με πολλές έγκυρες γνώμες ('Ενγκελς-Μαρξ)- ήταν "στρατιωτική δημοκρατία" (και όχι "στρατοκρατική",  αφού ο λαός ήταν ένοπλος), είχαμε επιβίωση των θεσμών της γενοκρατικής κοινωνίας, που ήταν μια μεγάλη κοινωνία.  

Επίσης θεωρούν, ότι δεν υπάρχουν ενδείξεις αδιαμφισβήτητες  πως  μια  τέτοια κοινωνία μπορεί να ήταν απάνθρωπη, καθώς και ότι,  η υψηλή θέση της γυναίκας (σε αντίθεση με τη θέση  της  στην  Αθηναϊκή κοινωνία) και ο βαθύτατος σεβασμός προς τους γέροντες, είναι θετικά στοιχεία υπέρ της κοινωνίας αυτής.  Και προσθέτουν στα θετικά στοιχεία,  την γενική προσοχή της πόλης στην ανατροφή των παιδιών (Πλούταρχος,)
 και την απουσία (κατά την μαρτυρία του Ξενοφώντα)
 κάθε βάναυσης προσβολής -όχι ασύνηθες φαινόμενο,  όπως  υποστηρίζουν  στις  άλλες ελληνικές πόλεις- της ηθικής και σωματικής  τους ακεραιότητας.


'Οπως  όμως και να έχουν τα πράγματα και παρά το γεγονός ότι  η επικρατούσα αντίληψη υποστηρίζει ότι στη Σπάρτη κυριαρχούσε  η σκληρή στάση ζωής που προαναφέραμε,  έχουμε  ορισμένα πρόσωπα με ειδικές ανάγκες που όχι μόνο επιβιώνουν, αλλά και αναδεικνύονται. Αντιμετωπίζουν, όμως, έντονα προβλήματα.


Ο Αγησίλαος ήταν κινητικά ανάπηρος.  Ο αντίπαλός του Λεωτυχίδης,  τον κατηγορούσε συνήθως, όχι για τις πράξεις ή τα έργα του,  αλλά για την αναπηρία του. Εδώ πρέπει να επισημάνουμε  τις αρνητικές συνέπειες και τον αποπροσανατολισμό που μπορεί  να  επιφέρει  μια  αντιδραστική κοινωνική νοοτροπία.


Χαρακτηριστικός  για την αντίληψη αυτή της Σπαρτιατικής κοινωνίας για τα πρόσωπα με ειδικές ανάγκες   είναι κι ο  χρησμός του Μαντείου των Δελφών που δόθηκε για τον Αγησίλαο:

     «- Πρόσεξε, λοιπόν Σπάρτη, που τόσο είσαι περήφανη,       μήπως βλαστήσει από σένα που έχεις γερά πόδια, βασιλεία ανάπηρη, γιατί βάσανα ανέλπιστα θα σε βρουν πολύ καιρό και κύμα πολέμου πολυτάραχο    και ανθρωποκτόνο.-»


Λέγεται  ακόμα,  ότι οι Αθηναίοι,  γνωρίζοντας  αυτή  τη Σπαρτιάτικη  νοοτροπία τους έστειλαν τον ανάπηρο ποιητή Τυρταίο,  για να αποδείξουν, ενδεχομένως, ότι η  όποια αναπηρία δεν αποτελεί προσδιοριστικό παράγοντα της προσωπικότητας και της ικανότητας ενός ανθρώπου,  πράγμα που απέδειξε ο Τυρταίος. 


Οι αντίθετες απόψεις θεωρούν ότι,  αν  και  ο Λεωτυχίδης κατηγορούσε,   όντως,  τον Αγησίλαο για την αναπηρία του,  η πόλη τον απέρριψε και θεοποίησε,  δίκαια,  τον Αγησίλαο.  Ως προς  το  χρησμό  που προαναφέραμε δέχονται την εκδοχή ότι η πόλη της Σπάρτης τον ερμήνευσε διαφορετικά:  δέχτηκε ότι δεν αναφερόταν στην σωματική αναπηρία του Αγησίλαου,  αλλά εννοούσε την ηθική αναπηρία του νόθου Λεωτυχίδη.


Εκτός απ'αυτά,  ο Σπαρτιατικός νόμος είχε και ένα γενικό προληπτικό πνεύμα.  Απαγόρευε,  π.χ.  στους  μεθυσμένους και γενικά στους μη νηφάλιους,  να συνέρχονται με γυναίκες,  για να μη γεννιούνται παιδιά με ειδικά προβλήματα.

3. Η επίδραση του Πολιτιστικού επιπέδου, της Θρησκείας, των Εθνικών, Κοινωνικών και Οικονομικών μεταβλητών, στη στάση απέναντι στα άτομα με ειδικές ανάγκες.

Μια εξέταση των στάσεων απέναντι στα άτομα με αναπηρίες στους διάφορους πολιτισμούς, δείχνει ότι η κοινωνική αντίληψη κι αντιμετώπιση αυτών των ατόμων δεν είναι ούτε ομοιογενής ούτε στατική
.

Ακόμη και η ίδια η έννοια της «αναπηρίας» έχει μάλλον περισσότερο κοινωνικο-πολιτιστικές διαστάσεις από ότι βιολογικές. Η Ιατρική και οι σχετικοί Τομείς Υγείας άργησαν να αναγνωρίσουν ότι οι κοινωνικές συνέπειες της αναπηρίας συχνά αντιμετωπίζονται, από το ίδιο το άτομο που πάσχει, πιο δύσκολα από ότι αντιμετωπίζονται οι περιορισμοί που επιβάλλει τόσο η ίδια η αναπηρία, όσο και το φυσικό περιβάλλον
.

Η έκταση μιας στάσης, απόρριψης ή αποδοχής απέναντι στα άτομα με αναπηρίες, τείνει να ποικίλει ανάλογα με τα κοινωνικο-πολιτιστικά χαρακτηριστικά των ανθρώπων
.

Ακόμη και στο Ζωικό Βασίλειο παρατηρείται μερικά ζώα να επιτίθενται στα φυσικά κατώτερα ή ανεπαρκή μέλη του κοπαδιού τους (δηλ. υπάρχει μια στάση απόρριψης για αυτά τα ζώα), φαινόμενο, όμως, που δε συμβαίνει σ’ όλα τα ζώα. Π.χ.:

· Οι κυνοκέφαλοι πίθηκοι (BABOONS) επιτίθενται σκληρά κατά των φυσικά κατώτερων του είδους τους.

· Οι χιμπατζήδες μερικές φορές θα βοηθήσουν ένα λιγότερο ικανό όμοιό τους.

· Μερικά μυρμήγκια σκοτώνουν τα ηλικιωμένα και άρρωστά τους, αλλά αυτό δε συμβαίνει σ’ όλους τους τύπους μυρμηγκιών.

· Μερικά πτηνά θα αποδιώξουν ένα είδος πτηνού με ασυνήθιστο χρώμα φτερώματος.

· Τα μαύρα πρόβατα δεν εξοστρακίζονται από άλλα πρόβατα
. 

Στις Πρωτόγονες φυλές, τα ανεπαρκή και με αναπηρίες άτομα καθώς και τα ασθενικά μέλη τους, συχνά απορρίπτονται κι αποβάλλονται ή απομακρύνονται. Αλλά αυτή η στάση δεν είναι γενικός κανόνας. Συνήθως η απομάκρυνση αυτή γίνεται από ανάγκη για προστασία του χωριού ή της φυλή. 

Σε μια κοινωνία που εξαρτάται η ύπαρξη και συντήρησή της από το κυνήγι και την πρωτόγονη γεωργία, και που πρέπει να στηρίζεται στους πολεμιστές της για την προστασία της, θα πρέπει να επιβραβεύεται πολύ η φυσική ικανότητα. 

Θεωρείται ουσιαστική η απομάκρυνση αυτών που γίνονται «φορτίο», γιατί αυτού του είδους η κοινωνία δεν μπορεί να τους «αντέξει». Μόνο για τα υγιή νεαρά άτομα γίνεται ανεκτή η εξάρτησή τους (εξ αιτίας του νεαρού της ηλικίας τους) κι αυτό για την αναμενόμενη συμπεριφορά τους στην επιβίωση της κοινωνικής τους ομάδας
.

Κύριοι παράγοντες που επιδρούν στον τρόπο που αντιμετωπίζει την κατάσταση της αναπηρίας τόσο το ίδιο το άτομο που πάσχει όσο και η οικογένειά του, είναι εκτός των χαρακτηριστικών της προσωπικότητας, επιπρόσθετα: 

Α. Πολιτισμικές δοξασίες καθώς κι ο βαθμός του πολιτισμικού νεωτερισμού
. 


Β.  Κοινωνικο-οικονομικοί παράγοντες
.

Α. Πολιτισμικές Δοξασίες
Ο πολιτισμός επηρεάζει την κατάσταση ζωής των ατόμων με αναπηρίες, δια μέσου των δοξασιών για το γεγονός της αναπηρίας, καθώς και τη στάση και συμπεριφορά των άλλων ανθρώπων απέναντι στα άτομα αυτά.

Σε πολλούς πολιτισμούς το γεγονός της «αναπηρίας» θεωρείται μια εκδήλωση κακοτυχίας. Για τη «θεραπεία, όμως, μιας «κακοτυχίας», και τη λήψη μέτρων για αποφυγή επανάληψής της, πρέπει να γνωρίζουμε την αιτία ή προέλευση της. Αδρά οι αιτίες που πιστεύεται στους διάφορους πολιτισμούς ότι προκαλούν κάποια βλάβη ή αναπηρία είναι: 

á. Ότι προκαλούνται από άλλους ανθρώπους. 

â. Ότι ο ίδιος ο άνθρωπος (με τη συμπεριφορά του) τις προκαλεί στο εαυτό του. 

ã. Ότι προκαλούνται από τη μοίρα, τη φύση ή το θέλημα του Θεού.

Πιο αναλυτικά:

α. Ότι προκαλούνται από άλλους ανθρώπους
Σ’ αυτή τη κατηγορία (δηλ οι αιτίες αναπηρίας να αναζητούνται σε άλλους) υπάγονται: μαγεία και τα ξόρκια, το «μάτι», οι κατάρες, η κατάληψη από «πνεύματα, κ.λπ. Η πίστη στη μαγεία και ξόρκια, αν και κυριαρχεί σε διαφόρους πολιτισμούς, είναι πιο έντονη στην Αφρική, νότια της Σαχάρας. Πίστη στο «κακό μάτι « παρατηρείται ιδιαίτερα στη Μέση Ανατολή, αλλά ακόμη και σ άλλους Μουσουλμανικούς πολιτισμούς, π.χ. στη Σομαλία. Το «κακό μάτι» πιστεύεται ότι είναι αποτέλεσμα ζήλειας κάποιου, π.χ. μια στείρα γυναίκα κοιτώντας ένα μικρό βρέφος να προκαλέσει αρρώστια ή μόνιμη βλάβη ή θάνατο σ’ αυτό. 

Σ’ αντίθεση με τη μαγεία, το «κακό μάτι» μπορεί να συμβεί (όπως π.χ. σε άτομα που απλά ζουν στην ίδια κοινότητα), ή μερικές φορές και μεταξύ ξένων. «Κατάρες» μπορεί να συμβούν (όπως πιστεύεται) σε άτομα που συνδέονται στενά (π.χ. γονείς και παιδιά). Μπορεί να πάρουν ποικίλες μορφές σε διάφορους πολιτισμούς, και σχετίζονται με την αντίληψη της «προγονικής τιμωρίας». Δοξασίες όσον αφορά την ικανότητα των «πνευμάτων» να καταλαμβάνουν τους ανθρώπους, έχουν επίσης διαφορετικές μορφές ανά τον κόσμο
.

Η δοξασία, ότι άλλοι άνθρωποι ή πνευματικά όντα έχουν προκαλέσει την κατάσταση αναπηρίας ενός ατόμου, έχει μια επίδραση ανακούφισης του «θύματος» από το φορτίο της ενοχής κι από ένα πιθανό στιγματισμό. Π.χ. στη Μποτσουάνα στη Ν. Αφρική (όπου η «μαγεία» είναι μια συνηθισμένη εξήγηση για την προέλευση των φυσικών αναπηριών), οι γονείς των αναπήρων παιδιών φαίνονται πολύ λιγότερο ενοχλημένοι από «ενοχή», σε σύγκριση με τους γονείς αναπήρων παιδιών στη Νορβηγία (όπου πιστεύουν ότι η ευθύνη για μια πετυχημένη κύηση και για την καλή υγιεινή κατάσταση του κυοφορούμενου παιδιού, είναι της μητέρας). Ακόμη πιστεύουν στη Νορβηγία ότι η γέννηση ενός αναπήρου παιδιού μπορεί να είναι «τιμωρία» του Θεού για αμαρτίες
.

β. Ότι ο ίδιος ο άνθρωπος (με τη συμπεριφορά του) τις προκαλεί στο εαυτό του
Σ’ αυτή τη κατηγορία αιτιών για τη προέλευση αναπηριών, πιστεύεται ότι αυτές τις καταστάσεις μπορεί να προκαλέσει κανείς στον εαυτό του με ποικίλους τρόπους, όπως π.χ. καθαρή απροσεξία, παραβίαση κάποιων «ταμπού» και πρόκληση του θυμού των προγόνων. 

Στην περί την Σαχάρα περιοχή (SUB-SAHARIAN AFRICA) η αντίληψη TABOO είναι στενά συνδεδεμένη με τη σεξουαλικότητα και τις δοξασίες στο τρωτό ή το ακάθαρτο του γυναικείου σώματος σε ορισμένες φάσεις της ζωής (όπως κατά την έμμηνο ρύση, γαλουχία ή μετά από αποβολή ή έκτρωση) π.χ. στη Μποτσουάνα (Ν. Αφρική) πιστεύεται ότι σοβαρή διανοητική ή φυσική καθυστέρηση σ’ ένα παιδί οφείλεται σε κάποιον από τους γονείς (συνήθως τον πατέρα), όταν έχει εξωγαμιαίες σεξουαλικές σχέσεις κατά τη διάρκεια της εγκυμοσύνης της μητέρας σ’ αυτό το παιδί. Το μίασμα μιας τέτοιας σχέσης πιστεύεται ότι περνά στο αίμα ή το γάλα της μητέρας κι απ’ αυτά στο μικρό (κυοφορούμενο ή γαλουχούμενο) δημιουργώντας του βλάβη.

Η οργή των προγόνων θεωρείται ότι προκαλείται από τους ζωντανούς συγγενείς τους, είτε γιατί οι τελευταίοι δε συμπεριφέρθηκαν καλά σε αυτόν τον πρόγονό τους ενόσω ζούσε, είτε με το να μην τρέφουν τη σχέση τους μ’ αυτόν τον πρόγονο κατάλληλα μετά το θάνατό τους (π.χ. με προσφορές ή τελετές). Σε περιοχή της Ν. Αφρικής θεωρείται ότι οι αναπηρίες που προκαλούνται από την οργή των προγόνων είναι συνήθως ηπιότερες και πιο θεραπεύσιμες απ’ αυτές που προκαλούνται από μαγεία
.
Ο Ιουδαϊσμός βλέπει τη φυσική αναπηρία σα μια θεϊκή «τιμωρία» για αμαρτωλές πράξεις, ή σαν εξαγνισμό για τη μετέπειτα ζωή, ή σα μια δοκιμασία της πίστης ενός ανθρώπου
.

Στους πολιτισμούς όπου η ύπαρξη αναπηρίας θεωρείται ντροπή γι’ αυτόν που την έχει και στιγματίζει τον ίδιο καθώς και το στενό οικογενειακό του κύκλο, τότε μπορούμε να δούμε αυτός ο στιγματισμός να γίνεται κίνητρο για την απόκρυψη ή ακόμη και την αφαίρεση της ζωής του ανάπηρου μέλους, από την οικογένειά του.

γ. Ότι προκαλούνται από τη μοίρα, τη φύση ή το θέλημα του Θεού
Όλοι οι πολιτισμοί φαίνεται να διατηρούν κάποιο «χώρο» για τη δυνατότητα ότι ένα δυστύχημα μπορεί έτσι απλά να συμβεί σε κάποιον (πέρα από της διάφορες δοξασίες που ήδη αναφέρθηκαν σαν αίτια αυτού). Αυτή η άποψη εκφράζεται με ποικίλους τρόπους, όπως «φυσικές αιτίες», «θέλημα Θεού», «μοίρα». Και η ερμηνεία αυτών των εννοιών διαφέρει στους διάφορους πολιτισμούς. Έτσι οι Ανατολικοί πολιτισμοί θεωρούν τη φυσική αναπηρία μη μετατρέψιμη από τα ιατρικά μέσα κι επομένως η στάση τους απέναντι στα φυσικά ανάπηρα άτομα είναι αυτή της παθητικής αποδοχής της μοίρας καθώς κι αίσθημα οίκτου απέναντι σ’ αυτά τα άτομα
. 

Ας σημειωθεί ότι η Μουσουλμανική θρησκεία βλέπει την αναπηρία σα μια τιμωρία από τον Θεό για αμαρτήματα ή σαν αποτέλεσμα «κακού ματιού», ή σα μια αυθαίρετη συνέπεια της θεϊκής θέλησης. Οι ανάπηροι άνθρωποι απ’ αυτή τη θρησκεία θεωρούνται κι αντιμετωπίζονται σα φυσικά και πνευματικά αδύναμα άτομα που δε συνεισφέρουν στην κοινωνία και που αξίζουν οίκτο.

Οι Μουσουλμάνοι αποδίδουν στο «πεπρωμένο» (μοίρα) κάθε ανθρώπου διάφορα συμβάντα της ζωής του. Πιστεύουν ότι ένας άνθρωπος λίγα μπορεί να κάνει ν’ αλλάξει τη μοίρα του. Έτσι αν κάποιος έχει μια βλάβη στην υγεία του, δεν παίρνει τα απαραίτητα μέτρα για την πρώιμη διάγνωση και θεραπεία της πράγμα που μπορεί να έχει σαν αποτέλεσμα της κατάληξης αυτής της βλάβης σε αναπηρία. 

Το ανάπηρο άτομο μπορεί να μην απορρίπτεται από τις μουσουλμανικές κοινωνίες, όμως καταντά, συνήθως, ζητιάνος για να επιζήσει. Αυτή η επαιτεία έχει λίγο έως πολύ καθιερωθεί στη Μουσουλμανική θρησκεία, όπου αναμένεται οι πιστοί της να δίνουν το 1/10 του εισοδήματός τους σαν ελεημοσύνη. Έτσι οι Μουσουλμάνοι χρηματοδοτούν τον ανάπηρο ζητιάνο, συνήθως από «θρησκευτικό καθήκον», χωρίς να πολυενδιαφέρονται να τους βοηθήσουν από ιατρική ή κοινωνική άποψη
.

Το Ευαγγέλιο (του Ι. Χριστού) αναγνωρίζει στο «ανάπηρο» άτομο την αξιοπρέπειά του και το δικαίωμά του να συμμετέχει σε όλες τις δραστηριότητες τόσο τις θρησκευτικές όσο και κοινωνικές
. 

Οι Αφρικανοί όταν μιλούν για «θέλημα Θεού» φαίνεται να δίνουν μια πολύ πιο θετική έμφαση σ’ αυτό το «θέλημα» απ’ ότι οι Ευρωπαίοι. Το «θέλημα του Θεού» σε Αφρικανικού λαούς, δε θεωρείται σα μια τιμωρία, αλλά περισσότερο σαν εμπιστοσύνη του Θεού στην ικανότητα των γονιών να φροντίσουν ένα  παιδί με ειδικές ανάγκες. Έτσι μια μητέρα από την Μποτσουάνα (Ν. Αφρική) που γέννησε ένα παιδί με πολύ παραμορφωμένα πόδια, του έδωσε το όνομα: «MPHO YA MODINO» που σημαίνει: «Ένα δώρο απ’ τον Θεό»
.
Στην προσπάθεια εξήγησης της αιτίας μιας αναπηρίας, οι άνθρωποι διαλέγουν μια από τις ποικίλες απόψεις που υπάρχουν. Η διαλογή αυτή δεν επηρεάζεται μόνο από τις δοξασίες τους αλλά και από τις κοινωνικές περιστάσεις που περιβάλλουν τα ανάπηρα άτομα. Έτσι π.χ. ένα άτομο από οικογένεια χαμηλής κοινωνική εκτίμησης, φαίνεται ότι υπάρχει η τάση να στιγματίζεται περισσότερο από ένα άλλο ανάπηρο άτομο που προέρχεται από οικογένεια που απολαμβάνει κοινωνικού σεβασμού και εκτίμησης
.

Β. Κοινωνικο-οικονομικοί Παράγοντες 

Αυτή η κατηγορία παραγόντων που επηρεάζουν την κατάσταση του ατόμου με αναπηρία, μέσα στην οικογένεια και την κοινότητα, σχετίζεται επίσης με τον πολιτισμό, με την έννοια της παραγωγής, της κοινωνικής οργάνωσης, τον καταμερισμό εργασίας, κ.λπ.

Είναι μάλλον ξεκάθαρο ότι το ανάπηρο μέλος μιας οικογένειας δέχεται τις ίδιες επιδράσεις εξωγενών καταστάσεων όπως και τα υπόλοιπα μέλη της. Έτσι σε κατάσταση φτώχειας και πείνας το ανάπηρο παιδί θα υποσιτίζεται. Όταν τα παιδιά, γενικά, πεθαίνουν από πείνα και ασθένειες τα ανάπηρα παιδιά, που είναι συχνά πιο αδύναμα έχουν περισσότερες πιθανότητες να πεθάνουν. Όταν η οικογένεια δεν αντέχει οικονομικά να στείλει όλα τα παιδιά της στο σχολείο, το ανάπηρο παιδί έχει πολλές πιθανότητες να μην πάει (σχολείο). Όταν η ανεργία είναι ένα γενικό πρόβλημα, τα ανάπηρα άτομα έχουν πολλές πιθανότητες να μείνουν άνεργα. Επιπρόσθετα με τα προβλήματα που ο καθένας αντιμετωπίζει στην κοινότητα, οι περιορισμοί που προκαλεί η αναπηρία από μόνη της επιβαρύνουν αυτές τι καταστάσεις περισσότερο για το ανάπηρο άτομο.

Φαίνεται πως υπάρχει κάποια γενική τάση, γι’ αυτούς που παρατηρούν απ’ έξω αυτά τα προβλήματα, να βλέπουν μόνο την κατάσταση του ανάπηρου μέλους της οικογένειας, και αυτόματα να ερμηνεύουν αυτά τα προβλήματα σαν ένα σημείο παραμέλησης του ανάπηρου ατόμου από την οικογένειά του, ή έλλειψης ενδιαφέροντος γι’ αυτό το άτομο κ.λπ.

Αυτό που θα πρέπει να κάνουμε είναι να κοιτάμε και την κατάσταση όλου του «σπιτικού» που ζει το ανάπηρο άτομο, και να προσπαθήσουμε να καταλάβουμε κάτω από ποιες συνθήκες και περιορισμούς ενεργούν τα μέλη των οικογενειών των ανάπηρων ατόμων και ποια τα κίνητρα για το τι κάνουν. Στις περισσότερες περιπτώσεις θα βρούμε ότι η οικογένεια προσπαθεί το καλύτερο που μπορεί κάτω από τις δυσμενείς περιστάσεις, αλλά πρέπει ν’ αποφασίσει για προτεραιότητες λαμβάνοντας υπ’ όψη όλη την κατάσταση του «σπιτικού». Σ’ αυτές τις περιπτώσεις είναι οι κοινωνικές περιστάσεις κι όχι οι πολιτισμικές δοξασίες που επηρεάζουν τη συμπεριφορά, και δεν είναι δίκαιο να χρησιμοποιούμε χαρακτηρισμούς (LABELS) όπως «αδιαφορία» ή «παραμέληση» (του ανάπηρου ατόμου από τους δικούς τους)
.
Σε κάθε Ευρωπαϊκή κοινωνία τον καιρό που βρισκόταν σε αρκετά απλό τεχνολογικό επίπεδο, κι όπου ένα μεγάλο μέρος του πληθυσμού ζούσε σε μικρές αγροτικές κοινότητες, τα άτομα με αναπηρίες είχαν την τύχη να ζουν σε μια κατάσταση που θα ονομάζαμε «φυσική ένταξη». Αυτό σημαίνει ότι ήσαν μέρος μιας οικογένειας και μιας κοινότητας, όπου ικανοποιούνταν οι βασικές του ανάγκες κι όπου μπορούσαν να βρουν ρόλους με σημασία για τον εαυτό τους, ανάλογα με τις φυσικές και διανοητικές τους ικανότητες.

Η Απομόνωση των ατόμων με αναπηρίες, άρχισε στην πραγματικότητα με την ανάπτυξη «Ειδικών Υπηρεσιών» γι’ αυτά τα άτομα, οι οποίες ενώ είχαν καλούς σκοπούς κατέληγαν να έχουν δυσάρεστες συνέπειες.

Αυτή η πορεία των πραγμάτων ήταν στενά συνδεμένη με την ανάπτυξη της κοινωνίας γενικά, με την εισαγωγή πιο πολύπλοκης τεχνολογίας, και με την αυξημένη έμφαση στην «εκπαίδευση για όλους» σα μέσο για να πετύχει κανείς μια αναγνωρισμένη θέση στην κοινωνία.

Όσον αφορά στις Αναπτυσσόμενες χώρες (όσο είναι γνωστό) υπάρχει μια ποικιλία συμπεριφορών απέναντι στα άτομα με αναπηρίες: από εξοστρακισμό και αφανισμό τους μέχρι αποδοχής ή και θεώρησής τους ακόμη σαν «κάτι ιερό»
.
Σε πολλούς τόπους η θέση των ατόμων με αναπηρίες στις Αναπτυσσόμενες χώρες, είναι παρόμοια μ’ αυτή που υπήρχε στην Ευρώπη σε παλιότερους καιρούς, δηλ. με μια κατάσταση «φυσικής ένταξής» τους σε αγροτικές κοινότητες, όμως παράλληλα και με μια τάση προς εξειδίκευση στις υπηρεσίες (απέναντι στα άτομα με ειδικές ανάγκες), η οποία (τάση) είναι αποτέλεσμα της «μοντέρνας» ανάπτυξης και αστικοποίησης.

Η μεγάλη πρόκληση, σήμερα, είναι να γίνουν προσπάθειες να αποφευχθούν στις Αναπτυσσόμενες χώρες, οι μη-σκόπιμες από το ένα μέρος, αλλά, όμως, δυσάρεστες συνέπειες της «Ανάπτυξης» που δοκίμασε η Ευρώπη (π.χ. με την «απομόνωση» σε «ειδικά» ιδρύματα ή θεραπευτήρια των ατόμων με αναπηρίες, ξεχωριστά από την υπόλοιπη κοινωνία). 

Με άλλα λόγια τα Μέτρα Αποκατάστασης για τα άτομα με ειδικές ανάγκες και στις Αναπτυσσόμενες χώρες- πρέπει να αναπτύξουν τις πηγές που υπάρχουν στην τοπική κοινότητα (που ζουν τα άτομα αυτά) και να στηριχθούν περισσότερο σ’ αυτές, κατά τέτοιο τρόπο ώστε να προάγεται η ένταξη του ανάπηρου ατόμου στην κοινότητα αυτή και να αποφευχθεί η απομόνωσή του. Τέτοια είναι και η τακτική αυτού που ονομάζεται: «Αποκατάσταση Βασισμένη στην Κοινότητα» (C.B.R. πρόγραμμα της Π.Ο.Υ., 1979 - 1982 μ.Χ.)
.

Θα αναφερθούμε σε μερικές Μελέτες σχετικές με τις στάσεις των ανθρώπων απέναντι στα άτομα με αναπηρίες, σε διάφορους πολιτισμούς.

Οι Ανατολικοί πολιτισμοί δίνουν έμφαση στο «όλο» σώμα και θεωρούν τα άτομα με φυσική αναπηρία σαν κατώτερα. Επίσης σ’ αυτούς τους πολιτισμούς ένα άτομο με μία φυσική αναπηρία έχει πρόβλημα ανεύρεσης συζύγου. Επιπρόσθετα, παρουσία ενός ατόμου με φυσική αναπηρία σε μια οικογένεια (στους ανατολικούς πολιτισμούς) μπορεί να επηρεάσει την κοινωνική κατάσταση της οικογένειας, και ακόμη μπορεί να επιδράσει αρνητικά στην ανεύρεση συζύγου άλλων μελών της οικογένειας
.

Στους Δυτικούς πολιτισμούς δίνεται έμφαση στη σπουδαιότητα και αξία της ανθρώπινης ζωής πάνω από την ύπαρξη φυσικής ακεραιότητας ή αναπηρίας
. Οι FLORIAN και συν.
, υποστηρίζουν ότι σύμφωνα με τις Δυτικές πολιτισμικές αξίες, τα άτομα με μια φυσική «αναπηρία» αναμένεται να είναι ικανά να εκπληρώσουν κοινωνικές υποχρεώσεις, να συνεισφέρουν στην κοινωνία και να προσαρμόζονται όσο το δυνατό περισσότερο στον τύπο ζωής των μη-ανάπηρων ατόμων.

Σε διάφορες ερευνητικές εργασίες
, φαίνεται πως τα μέλη παραδοσιακών και λιγότερο εκσυγχρονισμένων πολιτισμών έχουν πιο αρνητικές απόψεις και στάση απέναντι σε ανάπηρα άτομα, απ’ ότι τα μέλη εκσυγχρονισμένων Δυτικών πολιτισμών.

Οι WEISMAN και συν.
, βρήκαν ότι οι γονείς παιδιών με εγκεφαλική παράλυση, όταν ήσαν Ανατολικής προέλευσης είχαν πιο μοιρολατρικές απόψεις απέναντι των ανάπηρων παιδιών τους και ντρέπονταν περισσότερο γι’ αυτά από ότι οι γονείς Δυτικής προέλευσης που είχαν πιο ρεαλιστικές απόψεις. 

Επίσης οι MANDEL και συν.
, βρήκαν ότι οι γονείς παιδιών με εγκεφαλική παράλυση που ήταν Δυτικής προέλευσης είχαν την τάση να κατηγορούν την «ιατρική αμέλεια» για την κατάσταση του παιδιού τους, ενώ οι γονείς Ανατολικής προέλευσης είχαν την τάση να κατηγορούν τη «μοίρα» ή τον εαυτό τους.

Οι ADLER και συν.
, βρήκαν ότι οι γυναίκες - σύζυγοι, όταν ήσαν Ανατολικής προέλευσης ήσαν πιο απορριπτικές για τους ημιπληγικούς συζύγους τους (μετά από αγγειακό εγκεφαλικό επεισόδιο) από ότι αυτές Δυτικής προέλευσης.

Ο OKUNADE
, μιλά για δύο διαφορετικούς πληθυσμούς στη Νιγηρία με διαφορετική στάση απέναντι στην αναπηρία. Ο ένας πληθυσμός είναι των KONGI  BODIJA που αποτελείται από μορφωμένους ανθρώπους που συνήθως εργάζονται σε ψηλές θέσεις στην κοινωνία, π.χ. είναι προϊστάμενοι Εταιρειών, πανεπιστημιακοί δάσκαλοι κ.ά., και ο τρόπος ζωής τους είναι πιο «μοντέρνος» από ότι παραδοσιακός. Ο άλλος πληθυσμός οι OJE είναι τεχνίτες, έμποροι, αγρότες, κι ο τρόπος ζωής τους είναι καθαρά παραδοσιακός. 

Οι KONGI BODIJA δε θα ήθελαν να αναθρέψουν τα ανάπηρα παιδιά τους με τα άλλα «φυσιολογικά» παιδιά, ενώ οι OJE δείχνουν αυξημένη αίσθηση κοινωνικής προσαρμογής, θέλοντας να αναθρέψουν τα ανάπηρα παιδιά τους οι οικογένειές τους από μόνες τους. 

Αντίθετα οι KONGI  BODIJA έχουν πιο ευνοϊκές απόψεις από τους OJE να επιτρέψουν σε κάποιο παιδί τους να παντρευτεί ένα μέλος μιας οικογένειας που έχει ένα ανάπηρο άτομο. Αυτή η πιο ευνοϊκή στάση των πιο μορφωμένων KONGI  BODIJA (από τους OJE), μπορεί να συνδέεται με την κατανόηση εκ μέρους τους των αιτιολογικών παραγόντων των αναπηριών.

Σε διάφορες εργασίες σχετικά με την ιεράρχηση προτίμησης των διαφόρων ειδών αναπηριών σε διαφορετικές πολιτισμικές ομάδες ατόμων, βρέθηκαν μεγάλες ομοιότητες. Έτσι παρατηρήθηκε ότι η φυσική αναπηρία είναι περισσότερο προτιμώμενη και λιγότερο προτιμώμενες η διανοητική αναπηρία κι ακόμη λιγότερο αποδεκτές (τελευταίες στην προτίμηση) οι αναπηρίες που προκαλούν κοινωνικές αποκλίσεις (όπως π.χ. αλκοολισμός, εθισμός στα ναρκωτικά)
.

Οι HANKS και συν.
, σε σύγκριση της κατάστασης (θέσης) των ανάπηρων ατόμων σε ορισμένες μη-δυτικές κοινωνίες, βρήκαν μεγάλες διαφορές: Σε μερικούς πολιτισμούς τα ανάπηρα άτομα απορρίπτονταν τελείως, σ’ άλλους ήσαν «απόβλητοι». Σε μερικούς πολιτισμούς αντιμετωπίζονταν σαν οικονομικό παθητικό και με μεγάλη απροθυμία κρατούνταν ζωντανά απ’ τις οικογένειές τους. Σ’ άλλες τοποθεσίες τα ανάπηρα άτομα ήσαν ανεκτά και αντιμετωπίζονταν «παρεμπιπτόντως», ενώ σ’ άλλους πολιτισμούς τους προσφερόταν σεβάσμια θέση και τους επιτρεπόταν συμμετοχή στο «μέγιστο» των ικανοτήτων τους.

Ο TSENG
, σε εργασία του, συγκρίνοντας τις στάσεις Αμερικανών και Ασιατών σπουδαστών, βρήκε ότι οι Αμερικανοί σπουδαστές είχαν πιο θετικές στάσεις απέναντι στα άτομα με αναπηρίες απ’ ότι οι Ασιάτες σπουδαστές, επιβεβαιώνοντας τη θέση ότι οι πιο μοντέρνες πολιτισμικά κοινωνίες έχουν θετικότερη στάση απέναντι στην αναπηρία. Επίσης βρήκε ότι όσο πιο μεγάλος ήταν ο χρόνος παραμονής των Ασιατών σπουδαστών στις Η.Π.Α., τόσο πιο θετικές γίνονταν οι στάσεις τους απέναντι στα άτομα με αναπηρίες.

Ο YUKER
, λέει: «Το σπουδαίο ερώτημα που πρέπει να απαντηθεί, από τις έρευνες τις συγκριτικές στους διάφορους πολιτισμούς, είναι το αν υπάρχει ένα κοινό ανθρώπινο στοιχείο που να διαμορφώνει τη βάση των απόψεων και των στάσεων απέναντι στα άτομα με φυσική αναπηρία, το οποίο ξεπερνά τις πολιτισμικές, εθνικές, θρησκευτικές και γεωγραφικές επιδράσεις».

ΚΕΦΑΛΑΙΟ  Θ΄ 

ΜΑΡΤΥΡΙΕΣ ΙΣΤΟΡΙΚΩΝ ΚΕΙΜΕΝΩΝ ΓΙΑ ΤΗΝ ΑΝΑΠΗΡΙΑ
1.  ΗΡΟΔΟΤΟΣ :  « Κοινωνικές αντιλήψεις για τους κωφούς - Το πρόβλημα της κώφωσης»


Μια  από  τις πιο παλιές μαρτυρίες για την ύπαρξη κωφών, υπάρχει ήδη στον Ηρόδοτο. Στις "Μούσες" του και συγκεκριμένα στην "Κλειώ"
,  υπάρχουν  ενδιαφέροντα αποσπάσματα που αναφέρονται σ'έναν από τους γιούς του Κροίσου, που ήταν κωφός.

'Ετσι στο βιβλίο Ι,  κεφ.  34,  διαβάζουμε:   "... ήσαν δε τα Κροίσω δύο παίδες,  των ούτερος μεν διέφθαρτο, ην γαρ δη κωφός,  ο δε έτερος των ηλίκων μακρώ τα πάντα πρώτος".  Επίσης στο κεφάλαιο 85:  "...ήν ο παίς του και πρότερον επεμνήσθην, τα μεν επιεικής,  άφωνος δε." Τέλος στο κεφάλαιο 38:  "... Ω παί,  γαρ μοι μόνος τυγχάνεις εών παίς,  τον  γαρ  δε έτερον διεφθαρμένον (την ακοήν) ουκ είναι μοι λογίζομαι". (Ηρόδοτος).


Αλλά  εκτός από τα αποσπάσματα αυτά,  υπάρχει  στο  ίδιο βιβλίο  μια ενδιαφέρουσα διήγηση σχετικά με το γιό του Κροίσου,   που θεωρούμε σκόπιμο να την μεταφέρουμε ολόκληρη,  σε ελεύθερη μετάφραση (βιβλίο Ι,  κεφ.  85): "Τον καιρό της ευτυχίας του ο Κροίσος,  τίποτε  δεν παραμέλησε για να τον θεραπεύσει.  Μάλιστα γι'αυτό το λόγο ρώτησε και το Μαντείο των Δελφών και του αποκρίθηκε η Πυθία: «Ω Λυδέ, Βασιλέα πολλών, ώ Κροίσε ανόητε πολύ.  Για σένα είναι συμφορότερο να μείνει άλαλος,  γιατί θα μιλήσει για πρώτη φορά κάποια μέρα, πολύ οδυνηρή για σένα.  Πραγματικά, όταν κυριεύθηκε το φρούριο, ένας Πέρσης παρ'ολίγον να σκοτώσει τον Κροίσο,  που  δεν  τον εγνώριζε στην όψη.  Ο  Βασιλέας  τον είδε να ορμάει καταπάνω του και έμεινε,  εξαιτίας της ατυχίας του,  απαθής  και αδιάφορος  και χωρίς να φροντίζει να αποφύγει τα κτυπήματά του. Αλλά ο γιός του, ο κωφός, στην απειλητική εμφάνιση του Πέρση στρατιώτη,   κυριεύθηκε από φόβο και θλίψη.  'Εβγαλε  λοιπόν φωνή και είπε:  Ω άνθρωπε, μη σκοτώσεις τον Κροίσο. Αυτές ήταν οι πρώτες λέξεις που πρόφερε και από την ώρα αυτή άρχισε να μιλάει ως το τέλος της ζωής του".  (Ηρόδοτος,  τ.1, Β.1, κεφ. 85)


Το  πρώτο  συμπέρασμα  που μπορεί να βγει από τα αποσπάσματα αυτά είναι το εξής:

Οι κωφοί στις ανατολικές χώρες την εποχή του Κροίσου,  ζούσαν στο περιθώριο της ζωής.  'Ετσι ο Κροίσος λέγει σ'ένα σημείο, απευθυνόμενος  προς τον αισθητηριακά άρτιο γιό του:  "Μονάχα εσένα θεωρώ πραγματικό παιδί μου,  τον  άλλο  που δεν ακούει δεν τον λογαριάζω καθόλου.  Είναι σαν να μην υπάρχει καν για μένα". Κι αν οι κωφοί γόνοι βασιλικών οικογενειών θεωρούνταν άχρηστοι, δεν είναι δύσκολο να φανταστεί κανείς ποιά θα ήταν η τύχη των άλλων κωφών,  που  προέρχονταν  από  αφανείς  και φτωχές οικογένειες.  Ο  Ηρόδοτος δεν φαίνεται να εκπλήσσεται από την κατάσταση αυτή,  πράγμα που αποτελεί μια ένδειξη, αφού διασταυρωθεί και με άλλες σχετικές πληροφορίες,  πως και στην Ελλάδα,  την εποχή του Ηροδότου,  η κατάσταση των  κωφών δεν ήταν καλύτερη.  Ας μην λησμονούμε, ότι μόνο κατά τους τελευταίους αιώνες άρχισε να αντιμετωπίζεται κάπως συστηματικά το  πρόβλημα  της αγωγής και αξιοποίησης των αισθητηριακά αναπήρων ατόμων.

2.  ΙΠΠΟΚΡΑΤΗΣ : «Οργανική βάση της κώφωσης - Παθολογία οργάνων»


Οι  αντιλήψεις του Ιπποκράτη σχετικά με το φαινόμενο της κώφωσης,  περιέχονται σ'ένα διεξοδικό απόσπασμα, που υπάρχει στο βιβλίο του "Περί κρεάτων". Το απόσπασμα είναι το εξής: 

"...Διαλέγεται δε το πνεύμα έλκων ες παν το σώμα,  το  πλείστον δε ες τα κοίλα αυτός εαυτώ αυτό δε θύραζε ωθεόμενον δια το κοινώς ψόφον ποιέει,  η κεφαλή γαρ επήχει.  Η δε γλώσσα αρθρεί προσβάλλουσα εν τω φάρυγγι,  αποφράσσουσα  και  προσβάλλουσα  προς την υπερώην και προς τους οδόντας ποιέει σαφέως διαλέγοιτο,  αλλ'ή έκαστα φύσει τα μονόφωνα.  Τεκμήριον δε έστι τουτέω,  οι κωφοί εκ γενετής ουκ επίστασθαι διαλέγεσθαι, αλλά τα μονόφωνα μόνον φωνέουσιν, ουδ'ει εις το πνεύμα εκπνεύσαν πείρωτο διαλέγεσθαι.  Δήλον δη τόδε:  οι  άνθρωποι και φθέγγονται μέγα ως αντηχεί το πνεύμα,  έπειτα δε καταμαραίνεται το φθέγμα και οι κιθαρωδοί,  οπόταν  δέη αυτοίς μακροφωνέειν,  επ'άκρων  ελκύσαντες  το πνεύμα έσω πολύ εκτείνουσι  την εκφοράν και φωνούσιν και φθέγγονται μέγα ως αντηχώσι τω πνεύματι,  επήν δεν το πνεύμα εκλίπει,  καταπαύοντα, τουτέοισι δήλον το πνεύμα έστι το φθεγγόμενον.  Είδον δε ήδη ει,  σφάξαντες ευατούς,  επέταμεν τον φάρυγγα." (Ιπποκράτης,)


 Από το κείμενο αυτό μπορούσε να ανακεφαλαιώσουμε ως εξής τις αντιλήψεις του Ιπποκράτη: 

á. η γλώσσα   και  τα  γλωσσοφωνητικά  όργανα αποτελούν τον φορέα του έναρθρου λόγου.  

â. Αν  η  γλώσσα και τα γλωσσοφωνητικά όργανα  δεν  είναι σε θέση να κινούνται και να λειτουργήσουν κανονικά,  ώστε να επιτρέπουν την άρθρωση,  τότε και το φαινόμενο του έναρθρου λόγου δεν είναι δυνατόν να παραχθεί.  

ã. Οι κωφοί εκ γενετής,  δεν ομιλούν και εκβάλλουν μονάχα απλές κραυγές,  ακριβώς  γιατί  τα  γλωσσοφωνητικά τους όργανα δεν είναι  φυσιολογικά και κατά συνέπεια δεν μπορούν να λειτουργήσουν.  

ä. 'Οταν τα αρθρωτικά όργανα για οιονδήποτε λόγο υποστούν  οργανικές  βλάβες και δεν είναι δυνατόν να λειτουργήσουν,  τότε  είναι αδύνατον να παραχθεί και ο έναρθρος λόγος. 


Ως  εδώ  οι αντιλήψεις του Ιπποκράτη είναι σύμφωνες προς την πραγματικότητα.  Απ'το σημείο όμως αυτό και έπειτα αλλάζουν τα πράγματα. Συγκεκριμένα η άποψη του Ιπποκράτη, ότι οι εκ  γενετής  κωφοί  δεν ομιλούν γιατί τάχα τα γλωσσοφωνητικά τους όργανα δεν είναι φυσιολογικά,  δεν  συμφωνεί  προς  την πραγματικότητα  και  τις σύγχρονες σχετικές επιστημονικές αντιλήψεις.  

Πιο αναλυτικά, οι εκ γενετής κωφοί, τους οποίους επικαλείται  ο  Ιπποκράτης για να θεμελιώσει την άποψη ότι ο μοναδικός  όρος για τη συγκρότηση του έναρθρου λόγου είναι η φυσιολογική κατάσταση των αρθρωτικών οργάνων,  όχι  μόνο δεν επιβεβαιώνουν την θεωρία του,  αλλά  αντίθετα την διαψεύδουν και  την ανατρέπουν.  Πραγματικά:  Οι εκ γενετής κωφοί,  ενώ διαθέτουν ένα άρτιο φωνητικό σύστημα, εν τούτοις δεν μιλούν. Η άρτια  λοιπόν  κατάσταση του φωνητικού συστήματος δεν αποτελεί  και  τον  μοναδικό όρο για την άρθρωση του προφορικού λόγου. 


Ο  Ιπποκράτης  ο Κώος ασχολήθηκε και με άλλες κατηγορίες αναπήρων.  Κατά την άποψή του,  ο γιατρός πρέπει να λαμβάνει υπ'όψιν  του την κληρονομικότητα καθώς και το περιβάλλον κάποιου ασθενούς,  για να μπορέσει να κάνει σωστή διάγνωση και θεραπεία.

· "Επίσπασθε χρεί ιατρών υπέρ μόνον τα κατά φύσιν επακριβώς επισταμένου δυνατόν γνώναι, είς όσον εξίστανται φύσεως, έκαστος και εις όσον μέγεθος η νόσος οίκει." (Ιπποκράτης "'Απαντα")


Ο  Ιπποκράτης ασχολήθηκε και με τους επιληπτικούς.  Αυτό αναφέρεται στους "Αφορισμούς".  Λέγει  ότι  απαλλάσονται από την επιληψία οι νέοι κατά την αλλαγή της ηλικίας τους, καθώς και εξ'αιτίας της αλλαγής τρόπου ζωής και περιβάλλοντος.

· "Των επιληπτικών τίσιν νέοισιν απαλλαγείν, αι μεταβολαί μάλιστα ηλικίας και ωραίον και τον τόπον και τον βίον ποιέουσιν."  (Ιπποκράτους "'Απαντα",)


Αλλού  αναφέρει  ότι όταν ο επιληπτικός μπει στα εφηβικά χρόνια,  το πρόβλημα μπορεί να εξαλειφθεί. 'Οταν όμως συμβεί το πρόβλημα μετά τα εικοσιπέντε χρόνια,  τότε  είναι  αθεράπευτο. 


Ο Ιπποκράτης αναφέρεται επίσης, στην ψυχοπάθεια και στην μανιοκατάθλιψη.  Λέγει  ότι  τα συμπτώματα αυτά εμφανίζονται κατά την 'Ανοιξη.  θεωρεί δε ότι,  όταν ένα άτομο προσβληθεί από τις ασθένειες αυτές, δεν μπορεί να θεραπευθεί.

3.  ΠΛΑΤΩΝΑΣ : «Οι αντιλήψεις και οι απόψεις για τα πρόσωπα με ειδικές     ανάγκες στο πλατωνικό έργο και κατ' επέκταση στην πλατωνική εποχή» 


Ο Πλάτωνας, μέσα από το έργο του, επιδιώκει μια κοινωνία ιδανική. Θέλει, δηλαδή, ανθρώπους "υγιείς" στην ψυχή και στο σώμα (αν και η αναπηρία,  ιδιαίτερα η σωματική, δεν έχει καμιά  σχέση  με  την έννοια της ασθένειας που αποτελεί τον αντίποδα της έννοιας της υγείας).  Αυτό  είναι  το παιδευτικό ιδεώδες της Πλατωνικής Πολιτείας.


Η  ευτεκνία είναι βασικός στόχος για την πολιτεία των αρίστων,  γι'αυτό θεωρεί ότι οι καλύτεροι των ανδρών (από σωματικής  και  πνευματικής  πλευράς)  πρέπει να είναι υγιείς. 'Ετσι,  στον  "Θεαίτητο"  και  στον "Κρατύλο" αναφέρονται οι φράσεις "κωφοί εκ γενετής",  "ενεοί" κ.λ.π. Θα ήταν ενδιαφέρον λοιπόν,  να παρακολουθήσουμε και τις αντιλήψεις του Αθηναίου φιλόσοφου αναφορικά με τους κωφούς και την κώφωση,  όπως  τουλάχιστον  προκύπτει από τα ελάχιστα αυτά αποσπάσματα που  παρουσιάζονται στο έργο του.  Πάντως,  ας  μην  λησμονούμε  ότι  ο  Πλάτων,  παροδικά  και παρεμπιπτόντως μόνο ασχολείται  με  τα  θέματα αυτά.


'Οπως είναι γνωστό,  στον  "Θεαίτητο"  διαλέγονται ο Σωκράτης, ο Θεαίτητος και ο Θεόδωρος, σχετικά με τον δρόμο που πρέπει  να ακολουθήσει ο άνθρωπος για να φτάσει ως την πλήρη και τέλεια γνώση,  ως την "Θέαση" της αλήθειας. Σ'ένα σημείο του διαλόγου,  έρχονται στο προσκήνιο και οι κωφοί.  Από την μετάφραση  του  Β.Ν.Τατάκη  μεταφέρουμε  αυτούσιο το σχετικό χωρίο:
 

-ΣΩΚΡΑΤΗΣ :  Εμπρός λοιπόν,  σαν τι άραγε να μας κάνει να εννοήσουμε με τον λόγο; Τη μια από τις τρεις, νομίζω, σημασίες που εννοεί.

-ΘΕΑΙ : Ποιές είναι αυτές;

-ΣΩΚΡΑΤΗΣ :  Η πρώτη σημασία του λόγου θα ήταν ότι φανερώνει τη δική του σκέψη με τη φωνή,  χρησιμοποιώντας ρήματα και ονόματα σαν σε κάτοπτρο ή σε νερό,  αποτυπώνει  τη  γνώμη του στη φωνή που τρέχει από το στόμα.  'Η  δεν νομίζεις πως αυτό το πράγμα είναι λόγος;

-ΘΕΑΙ : Βέβαια και νομίζω. Τουλάχιστον εκείνος που κάνει αυτό, λέμε ότι λέγει.

-ΣΩΚΡΑΤΗΣ :  Αυτό το πράγμα, όμως, καθένας είναι ικανός να το κάμει,  άλλος πιο γρήγορα και άλλος πιο αργά.  Να λέγει ποιά γνώμη έχει βέβαια για κάθε τι,  όποιος,  βέβαια,  δεν  είναι βουβός ή κουφός εκ γενετής.  'Ετσι  όσοι  έχουν κάποια σωστή γνώμη,  είναι φανερό πως την έχουν με το λόγο, η ορθή λοιπόν γνώμη, χωριστά από την γνώση δεν θα υπάρχει πουθενά.

-ΘΕΑΙ : Αλήθεια.»

    
Από το χωρίο αυτό προκύπτει το εξής. Ο  φιλόσοφος  είχε παρατηρήσει  ασφαλώς  ότι  οι  εκ γενετής κωφοί δεν ομιλούν. Γιατί όμως η κατηγορία αυτή των εκ γενετής κωφών δεν ομιλεί, ενώ οι άλλοι κωφοί (κατ'αντιδιαστολή),  εκείνοι  δηλαδή  που προσβλήθηκαν  από  κώφωση  μετά την εγκατάσταση του  έναρθρου λόγου,  ομιλούν,  στο σημείο αυτό τίποτε το διαφωτιστικό δεν παρέχει  το απόσπασμα. Ούτε και ήταν δυνατό άλλωστε, αφού το θέμα  του χωρίου είναι άλλο και οι κωφοί συμπτωματικά αναφέρονται μόνο.  Πάντως  από  το απόσπασμα του "Θεαίτητου" μπορούμε  να  βγάλουμε  το συμπέρασμα ότι ο Πλάτων γνωρίζει ότι υπάρχει  κάποια  σχέση  ανάμεσα  στην κώφωση και την αλαλία, ο  Πλάτων  θεωρεί  ότι  οι  καλύτεροι  άνδρες πρέπει  να συνέρχονται όσο το δυνατόν συχνότερα,  με τις καλύτερες γυναίκες,  ενώ οι "χειρότεροι" άνδρες -κατά την Πλατωνική έννοια- πρέπει να συνέρχονται με τις "χειρότερες" γυναίκες,  όσο  το δυνατόν λιγότερες φορές
.


Είναι φανερό ότι,  στην Πλατωνική κοινωνία,  τα πρόσωπα με ειδικές  ανάγκες  φαίνεται να αντιμετωπίζονται με τον πιο ανεπιθύμητο τρόπο,  γιατί, σύμφωνα με τις απόψεις της εποχής, δεν  μπορούν  να  προσφέρουν τίποτε στην κοινωνία αυτή.  Στο πέμπτο κεφάλαιο της "Πολιτείας",  φαίνεται με ενάργεια η πεποίθηση του Πλάτωνα,  μέσα από ένα διάλογο του Σωκράτη με το Γλαύκωνα:

«Tα παιδιά ικανών γονιών πρέπει να τα παίρνει το  κράτος και να τα πηγαίνει στο κοινό τροφείο όπου θα τα παραδίδουν σε παραμάνες. Τα παιδιά με ειδικές ανάγκες πρέπει να τα κρύψουν σε μέρος απόμακρο και μυστικό».   (Πλάτωνος, "Πολιτεία",)


Σ'ένα άλλο χωρίο, ο Σωκράτης ρωτά τον Γλαύκωνα:

- «Τους ασθενικούς να τους αφήνουν να πεθαίνουν ενώ τους κακοφτιαγμένους και τους αθεράπευτους να τους σκοτώνουν οι ίδιοι;»

- «Αυτό και για τους ίδιους και για την κοινωνία είναι το καλύτερο», απαντά ο Γλαύκωνας  (Πλάτωνος, "Πολιτεία", 1982-3)


Μια  παρόμοια  στάση ζωής δεν φαίνεται να σταματάει μόνο στα άτομα που γεννιώνται με κάποιο πρόβλημα, αλλά επιδρά και σ'αυτούς που από κάποιο πρόβλημα αποκτούν κάποια "αναπηρία". Τα άτομα αυτά, όχι μόνο περιθωριοποιούνται, αλλά ακόμα αποκληρώνονται και από την περιουσία τους.   (Πλάτωνος "Νόμοι", Β' κεφάλαιο)

   
Πολύ  σκληρές  φαίνεται να είναι οι απόψεις του για τους ψυχοπαθείς.  Θεωρεί  ότι δεν πρέπει να κυκλοφορούν στην πόλη και  ότι  οι  γονείς  και  οι συγγενείς πρέπει να τους έχουν κλεισμένους  στα  σπίτια τους,  σ'αντίθετη δε περίπτωση,  να τους επιβάλλεται πρόστιμο.


Ιδιαίτερη  βαρύτητα δίδει ο Πλάτωνας στην πρόληψη.  Ζητά από τα ζευγάρια που πρόκειται να τεκνοποιήσουν,  να μην  μεθούν, οι δε έγγυες να διάγουν βίο ήρεμο. (Πλάτωνος "Νόμοι", Βιβλίο 7)


'Ενα άλλο απόσπασμα, αρκετά ενδιαφέρον, υπάρχει και στον "Κρατύλο". Το απόσπασμα αυτό είναι σημαντικό, γιατί αποτελεί την  πρώτη  γραπτή μαρτυρία για την χρησιμοποίηση της νοηματικής γλώσσας,  ως μέσο επικοινωνίας από τους κωφούς.  Πραγματικά, οι κωφοί ανέκαθεν χρησιμοποίησαν τη νοηματική γλώσσα σαν  ένα προσφυές εκφραστικό μέσο για να επιτυγχάνουν την επικοινωνία με τους κωφούς και τους μη κωφούς.  Είναι ένα γεγονός αναμφισβήτητο,  που  πιστοποιείται από πλήθος νεώτερες ιστορικές  έρευνες  και  επαληθεύεται κυρίως από την συναναστροφή με τον κόσμο των κωφών.  Ακόμη,  η  νοηματική  γλώσσα θεωρείται από τον Πλάτωνα ως πηγαίο και αυθόρμητο εκφραστικό όργανο,  αφού κι εμείς σ'αυτό θα καταφεύγαμε, αν, καθώς λέει ο Σωκράτης-Πλάτων, δεν διαθέταμε "φωνήν και γλώτταν". 


Και η αντίληψη αυτή του φιλοσόφου είναι ακριβής.  Επαληθεύεται  από το γεγονός ότι οι κωφοί και όταν ακόμη κατακτήσουν ένα,  στοιχειώδες έστω,  γλωσσικό όργανο, εν τούτοις με την πρώτη ευκαιρία σπεύδουν να εγκαταλείψουν το όργανο αυτό, το  απορρίπτουν  σαν  ένα επίσημο ενοχλητικό ένδυμα και προσφεύγουν εντελώς αυθόρμητα και πάλι στη νοηματική. Ακριβώς  μάλιστα  λόγω  της αυθορμητικότητας και του πηγαίου χαρακτήρα της νοηματικής γλώσσας, δεν δίστασε ο W.FROST, ένας από τους πλέον διακεκριμένους ειδικούς παιδαγωγούς,  να ανακηρύξει τη νοηματική ως τη "μητρική γλώσσα των κωφών,   ο δε  ED.SPANGER  να πει "η γλώσσα που προσιδιάζει τους κωφούς είναι  η  νοηματική  που ποτέ δεν μπορούν να την απαρνηθούν, γιατί είναι το φυσικό εκφραστικό τους όργανο".


Ακόμα, στο απόσπασμα αυτό, καθορίζεται και το εκφραστικό υλικό της νοηματικής γλώσσας.  Είναι  κατά βάσιν το "εικονοστικό  νεύμα"  γιατί  μονάχα  αυτό  αποδίδει  την "φύσιν του πράγματος",  μπορεί  δηλαδή  να δηλώσει και να σημαίνει επακριβώς ως ένα σημείο βέβαια,  το  αντικείμενο του εξωτερικού κόσμου.  Τη σημασία του εικονιστικού νεύματος ετόνισε και επισήμανε αργότερα ο WUNDT, ο οποίος στο έργο του "VOLKERPSYCHOLOGIE"  αναγορεύει  το νεύμα αυτό ως το βασικό εκφραστικό υλικό της νοηματικής γλώσσας,  σε αντίθεση με τα άλλα νεύματα,  όπως το συμβολικό και το συμβατικό κ.α., τα οποία είναι απλώς  επικουρικά  και στα οποία καταφεύγει η νοηματική όταν βρίσκεται σε αδιέξοδο,  όταν  συγκεκριμένα βρίσκεται σε αδυναμία να διατυπώνει έννοιες με αφηρημένο περιεχόμενο.  Τέλος το απόσπασμα αυτό του "Κρατύλου",  είναι νομίζουμε σημαντικό και από μια άλλη άποψη.  Συγκεκριμένα  στο  κείμενο  γίνεται μια  νύξη σχετικά με την σημασία της νοηματικής γλώσσας στην εκκόλαψη,  ανάπτυξη και διαμόρφωση του έναρθρου λόγου, εφ'όσον  βέβαια θεωρήσουμε ως δεδομένο ότι η γλώσσα υπάρχει "θέσει" και όχι "φύσει".

Είναι μια μικρή πραγματεία για τα προβλήματα της κώφωσης - αλαλίας και τον λόγο κατά την Αρχαιότητα.


Ας έλθουμε τώρα στο κείμενο.  Σε  μια  στιγμή λέει ο Σωκράτης-Πλάτων:

"Ει  φωνήν μη είχομεν,  εβουλόμεθα  δε  δηλούν  αλλήλοις  τα πράγματα,  αρ' ουκ αν,  ώσπερ νυν οι ενεοί,  επεχειρούμεν  αν σημαίνειν ταις χερσίν και κεφαλή και τω άλλο σώματι;" (Πλάτωνα "Κρατύλος"). 

Αλλά και οι πρωτόγονοι άνθρωποι δεν βρέθηκαν στην ανάλογη  θέση;  Δεν  θα ήταν λοιπόν υποχρεωμένοι να προσφύγουν κι αυτοί στη νοηματική γλώσσα, στο εικονικό αυτό εκφραστικό όργανο,  για  να διατυπώσουν τα συναισθήματα και τις ιδέες τους;  

Νομίζουμε,  λοιπόν,  ότι δεν απομακρυνόμαστε από το νοήμα του κειμένου αν αποδώσουμε στον  Πλάτωνα την άποψη ότι η νοηματική γλώσσα είναι ο πρώτος πυρήνας γύρω από τον οποίο αναπτύχθηκε και διαμορφώθηκε η έναρθρη γλώσσα, ως προμορφή  του έναρθρου λόγου,  με την επιφύλαξη,  πάντοτε, ότι η γλώσσα υπάρχει "θέσει" και όχι "φύσει". Την άποψη αυτή υποστήριξαν κατά τους νεώτερους χρόνους πολλοί φιλόσοφοι και γλωσσολόγοι, όπως ο KLAGES, ο WUNDT, ο FICHTE κ.α.


Το βαθύτερο συμπέρασμα,  τόσο από τον "Κρατύλο", όσο και από το σύνολο του έργου του,  είναι ότι ο Πλάτωνας πρώτος ερεύνησε (και έδωσε μεγάλη προσοχή) στην προ του έναρθρου λόγου  περιοχή  (εποχή)  της ανθρώπινης σκέψης και της κίνησης της ψυχής. Το ιδανικό του είναι η διαμόρφωση ενός εσωτερικού ατομικού  σύμπαντος που μπορεί να κατακτηθεί από κάθε άνθρωπο. 

4.  ΑΡΙΣΤΟΤΕΛΗΣ : «Η σημασία των αισθητηρίων οργάνων για την προσαρμογή, τη γνώση και την πνευματική ανάπτυξη»


Ο Αριστοτέλης,  μέσα στο πλήθος των έργων του,  ασχολείται,  όπως είναι γνωστό,  με όλους σχεδόν τους τομείς του επιστητού.  'Ετσι,  σε  ορισμένα  βιβλία  του που φέρουν τους τίτλους:   "Περί  αισθήσεων και αισθημάτων",  "Περί  ψυχής", "Περί ζώων ιστορία",  "Περί ζώων μορίων" και άλλα, θίγει και το  πρόβλημα  των  προσώπων με ειδικές ανάγκες,  είτε  έμμεσα, είτε  άμεσα.  'Εμμεσα  θίγει  το  πρόβλημα  όταν  ομιλεί για τη  μεγάλη   σημασία  που  έχουν   τα   αισθητήρια   όργανα  ( και  ιδιαίτερα   το   όργανο   της    ακοής  )   για   την προσαρμογή των  ζωικών οργανισμών προς το περιβάλλον,  όταν  αναφέρεται στην γένεση,  "τις ασθένειες και την σημασία τόπον το αισθητήριον είναι και του εγκεφάλου συνέστηκεν".


Αλλά  αν τα αισθητήρια όργανα είναι απαραίτητα στους ζωικούς οργανισμούς εν γένει,  για  να  εξασφαλίσουν  την προσαρμογή τους στο περιβάλλον,  στον  άνθρωπο προσφέρουν ακόμη μεγαλύτερες υπηρεσίες.  Προσφέρουν το πρώτο υλικό,  με το οποίο  ο ανθρώπινος εγκέφαλος συγκροτεί τα στοιχεία της "γνώσης". Και με τη γνώση ο άνθρωπος,  όχι  μόνο  προσαρμόζεται, αλλά  και επηρεάζει το περιβάλλον,  ώστε  να  υπηρετεί  τους σκοπούς του.  Χωρίς την πρώτη αυτή ύλη, που αποκομίζει ο άνθρωπος  με  τα αισθητήρια όργανα θα ήταν αδύνατη,  κατά  τον Σταγειρίτη φιλόσοφο,  η  συγκρότηση  του κόσμου των γνώσεων, που  επέτρεψε  στον  άνθρωπο να δημιουργήσει τον τεχνικό και πνευματικό  πολιτισμό και να υψωθεί στην κορυφή της δημιουργίας:  "Και δια τούτο ούτε,  μη αισθανόμενος, μηδέν ουδέ μάθοι, ουδέ ξυνίοι", γράφει στο βιβλίο του "Περί ψυχής". (Αριστοτέλης, "Περί ψυχής")
.


Εν τούτοις τα αισθητήρια όργανα δεν συμβάλλουν όλα εξίσου στην  πνευματική  ανάπτυξη του ανθρώπου. Αλλά συμβάλλουν περισσότερο,  άλλα πάλι λιγότερο.  Πρωτεύουσα  πάντως  σημασία κατέχει το όργανο της ακοής.  Ο  Αριστοτέλης θεωρεί την ακοή σαν το κατ'εξοχήν αισθητήριο όργανο του πνεύματος,  τη θύρα, χωρίς υπερβολή,  της διανοίας.  'Ετσι  στο  βιβλίο του "Περί αισθήσεων  και  αισθητών" γράφει:  "(η  ακοή)  εις  φρόνησιν πλείστον συμβάλλεται,  ο γαρ λόγος αίτιος έστι της μαθήσεως, ακουστός ών"  (Αριστοτέλης,  "Περί  αισθήσεων και αισθητών»)
.  


Ακριβώς,  μάλιστα, η προέχουσα σημασία που δίνει ο φιλόσοφος  στο  όργανο της ακοής για την πνευματική ανάπτυξη και καλλιέργεια του ανθρώπου,  έδωσε λαβή, κατά τους χρόνους του Μεσαίωνα,  σε  πλείστες  όσες παρερμηνείες και παρεξηγήσεις. Ούτε λίγο ούτε πολύ,  οι σοφοί της εποχής,  επηρεασμένοι από το κύρος και την αυθεντία του αρχαίου φιλοσόφου, απεφάνθησαν ότι οι κωφοί,  αφού  έχουν κατεστραμένο το όργανο της ακοής, δεν διαθέτουν επομένως το όργανο εκείνο,  το  οποίο αποτελεί και την αιτία της μαθήσεως.

α.  Η συνάφεια λόγου και γλώσσας - Παθήσεις της γλώσσας

Ενδιαφέρουσες,  επίσης, είναι οι απόψεις τους Αριστοτέλη σχετικά  με τη γέννηση του έναρθρου λόγου.  Κυριώτατο  όργανο κατά τον φιλόσοφο είναι η γλώσσα.  'Οταν  δεν υπάρχει καθ'ολοκληρίαν ή όταν η γλώσσα είναι ελαττωματική, τότε δεν είναι δυνατόν να παραχθεί και ο έναρθρος λόγος:  "Διάλεκτος  δε η φωνής έστι τη γλώττη διάρθρωσις,  διό  όσα γλώτταν μη έχει ή μη απολελυμένην (ευκίνητον) ου διαλέγεται".  Αλλά  εκτός από τη  γλώσσα  και  ο πνεύμονας και η τραχεία αρτηρία και ο φάρυγγας και τα χείλη και τα δόντια,  και  ιδίως τα μπροστινά, είναι  απαραίτητα  για την παραγωγή των φθόγγων του έναρθρου λόγου, για την "διάρθρωση των γραμμάτων του έναρθρου λόγου".


Η διερεύνηση  του  προβλήματος αυτού στο έργο του Αριστοτέλη εντοπίζεται  στο  σημείο που αναφέρεται  στα αίτια της κώφωσης, στη συνάφεια που υπάρχει ανάμεσα στην κώφωση και την αλαλία, στις  επιπτώσεις  τέλος της κώφωσης στην πνευματική ανάπτυξη του ατόμου.  Στα έργα του βέβαια βλέπουμε τις θέσεις και τις απόψεις του,  όχι μόνο για το πρόβλημα της αναπηρίας,   αλλά και για την στάση της κοινωνίας απέναντι στα άτομα αυτά.


Ο  Αριστοτέλης  καυτηριάζει  τη συμπεριφορά των πολιτών που  περιπαίζουν  έναν  τυφλό  άνθρωπο  ενώ θα πρέπει να τον προστατεύουν.


"Ουδείς αν ονειδίσιε τυφλόν φύσιν ή εκ πληγής αλλά μάλλον ελεήσαι".

Στην κοινωνία του Αριστοτέλη έχουν θέση όλοι οι άνθρωποι.  «Επειδή πάσαν την πόλιν ορώμεν κοινωνίαν τινά ούσαν και πάσα κοινωνία αγαθού τινός ένεκεν συνεστικνίαν του γαρ και λοιπά μάλιστα δε και του κυριοτάτου πάντων ή πασών αυτή δε έστι η καλούμενη πόλις». (Αριστοτέλης, "Αθηναίων Πολιτεία")


Ο Αριστοτέλης,  συμφωνώντας με τις απόψεις της σύγχρονης επιστήμης,  πιστεύει ότι τα αισθητήρια όργανα είναι οι "υποδοχείς"   που  επιτρέπουν  στους ζωικούς οργανισμούς να αντιλαμβάνονται και να προσαρμόζονται προς το περιβάλλον. 'Ετσι, η όραση κατά το φιλόσοφο,    είναι  σε θέση να διακρίνει τις διαφορές  των αντικειμένων του εξωτερικού κόσμου:    "Η  της όψεως  να διακρίνει τις διαφορές εισαγγέλει και παντοδαπάς", η  ακοή  ξεχωρίζει τις διαφορές ανάμεσα στους ήχους και τους θορύβους:  "τας του ψόφου διαφοράς και τας της φωνής",   ενώ τέλος,   η αφή,  η όσφρηση και η γεύση είναι απαραίτητες στα ζώα για την επιλογή της τροφής τους.


Η  προσαρμογή αυτή προς το περιβάλλον,  επιτρέπει  στους ζωικούς  οργανισμούς να εξασφαλίζουν τη συντήρηση και την αναπαραγωγή τους.  Ο  Αριστοτέλης στο σημείο αυτό είναι κατηγορηματικός.  Ζωικός  οργανισμός χωρίς αισθητήρια όργανα δεν είναι δυνατόν να υπάρχει:  "Αδύνατον έστι ζώον άνευ αισθήσεων", σημειώνει στο βιβλίο του "Περί ζώων μορίων»   (Αριστοτέλης, "Περί ζώων μορίων»)
.


Εδώ πρέπει να σημειώσουμε,  ότι  τα αισθητήρια όργανα απλώς δέχονται τις εντυπώσεις από τον εξωτερικό κόσμο.  Η τελική  όμως επεξεργασία και η γένεση των αισθημάτων συντελεί ται στον εγκέφαλο.  Αν οι εξωτερικές εντυπώσεις,  αν τα ερεθίσματα δεν διαβιβασθούν,  δια μέσου των "πόρων", στον εγκέφαλο,  τότε δεν θα γεννηθούν και τα αισθήματα που επιτρέπουν την προσαρμογή προς το περιβάλλον. 

Ο Αριστοτέλης κάνει ακριβείς και εύστοχες παρατηρήσεις  σχετικά  με την εκφορά των συμφώνων και φωνηέντων. 'Ετσι,  για την εκφορά των φωνηέντων πρωταρχική σημασία έχει ο λάρυγγας, ενώ για τα σύμφωνα, τα "άφωνα" όπως τα ονομάζει,η γλώσσα και τα χείλη:  "Tα  μεν φωνήεντα η φωνή και ο λάρυξ αφίησι, τα δε άφωνα η γλώσσα και τα χείλη εξ ων διάλεκτος έστι". Αξιομνημόνευτες και εξίσου εύστοχες είναι, επίσης, οι παρατηρήσεις  του  φιλοσόφου  αναφορικά με τις ασθένειες της γλώσσας. Κατά τον Αριστοτέλη, οι ασθένειες αυτές, μπορούν να συνοψισθούν σε τρεις: την ισχνοφωνία, την τραυλότητα και την ψελλότητα,  που  είναι  οι  πιο σημαντικές περιπτώσεις που η γλώσσα δεν διευκολύνει την "ορμή προς έκφρασιν", "τη διάνοια ουχ υπηρετεί".  

Η  ισχνοφωνία και εννοεί με τον όρο αυτό   βραδυγλωσσία-  παρατηρείται κατά την παιδική ηλικία περισσότερο  παρά   την   ανδρική,  οφείλεται  δε  σε γενικότερη αδυναμία του οργανισμού,  κατά  την  οποία  "οι  νεώτεροι ου δύνανται κρατήσειν την γλώτταν",  όπως  επίσης  παρατηρείται η βραδυγλωσσία,  όταν το άτομο, μολονότι ηλικιωμένο, υστερεί σε σωματική ανάπτυξη σε μεγάλο βαθμό: "εάν παντάπασιν μικροί ώσιν ουδέ φθέγγεσθαι δύνανται αλλ'ή ώσπερ τα θηρία".


Η τραυλότητα είναι άλλου είδους ανωμαλία.  Το  άτομο δεν μπορεί  παρά  με μεγάλη δυσκολία να εκφέρει ορισμένους φθόγγους,  ορισμένα "γράμματα": "Γράμματος τινός μη κρατείν, και τούτο ου τι τυχόν".


'Οσον   αφορά  την ψελλότητα, η ανωμαλία αυτή συνίσταται στην  αδυναμία που έχουν ορισμένα άτομα να εκφέρουν μερικούς φθόγγους  κι  έτσι ή τους παραλείπουν εντελώς ή τους αντικαθιστούν με άλλους:  "Τω εξαίρειν τι,  γράμμα ή συλλαβήν".  Η τραυλότητα  και ψελλότητα διαφέρουν από την ισχνοφωνία (βραδυγλωσσία).  Γιατί  ενώ το βραδύγλωσσο άτομο αδυνατεί να συνάψει με ευχέρεια τη μια συλλαβή προς την άλλη:  "ταχύ συνάψαι την ετέραν συλλαβήν προς ετέραν",  η  τραυλότητα  και  η ψελλότητα  οφείλονται στη δύσκολη ή στη μη εκφορά ενός ή περισσοτέρων φθόγγων.

Τέλος, ο φιλόσοφος στο σημείο αυτό,  αναφέρει  και  το φαινόμενο  της παροδικής αφωνίας. Είναι περιπτώσεις που σπάνια  παρουσιάζονται  και  οφείλονται  σε  διάφορες παθήσεις: "Δημάρατον ακουστήν νοσήσαντα άφωνον φασίν επί δέκα γενέσθαι ημέρας  εν  δε  τη ενδέκατη ανανήψας βραδέως εκ της παρακοής (παραφροσύνης)  έφησεν  εκείνον τον χρόνο ήδιστα αυτώ βεβιώσθαι". 


Ο  Σταγειρίτης  φιλόσοφος δεν παραλείπει ευκαιρία που να μην  τονίσει την μεγάλη αξία και την τεράστια συμβολή του έναρθρου  λόγου  στην  ανάδειξη  του ανθρώπου στην κορυφή της δημιουργίας.  Ο έναρθρος λόγος είναι ακριβώς αυτός που ξεχωρίζει τον άνθρωπο από το ζώο.  Είναι η ειδοποιός διαφορά μεταξύ τους:  "Λαλεί  γαρ ουδέν των άλλων ζώων πλην του ανθρώπου". 


 Η παραγωγή του έναρθρου λόγου δεν είναι,  όμως, απλή. Αντίθετα,  κατά τον φιλόσοφο,  "χαλεπώτατα επιτελείται". Απόδειξη  είναι  ότι  μεσολαβεί αρκετό χρονικό διάστημα από την ώρα  που  θα γεννηθούμε ως την ώρα που θα αρχίσουμε να εκφέρουμε τους πρώτους φωνητικούς φθόγγους.  Ιδού  τι γράφει επί λέξη: "Σημείον δε μετά το γενέσθαι πολύν χρόνον ενεοί εσμέν" και αλλού πάλι "ουδέ λαλούμεν ουδέ είτα οψέποτε ψελλίζομεν". Στο  σημείο  αυτό ο Αριστοτέλης συμφωνεί απόλυτα προς τις απόψεις της νεώτερης Επιστήμης που πιστεύει και αυτή,  ότι  ο έναρθρος λόγος,  χαρακτηριστικό στοιχείο του ανθρώπου, είναι πολύπλοκη λειτουργία, που προϋποθέτει την ωρίμανση ορισμένων κέντρων του εγκεφάλου.  Βέβαια,  δεν αποκλείεται και η περίπτωση να εγκατασταθεί ο έναρθρος λόγος και πρόωρα,  πριν δηλαδή από την φυσιολογική ηλικία. Αλλά τότε θα πρόκειται περί ανθρώπων "τεράτων".  'Ετσι στο έργο του "'Οσα περί φωής" σημειώνει: "'Ενια πριν ήκειν την ηλικίαν εν ή σαφηνίζει αυτοίς φθεγξάμενα και σαφώς ειπόντα, πάλιν ομοίως διάγουσιν, έως αν έλθη ο ειωθώς χρόνος ά δη πολλοί τέρατα νομίζουσιν είναι".


Ας  έλθουμε  τώρα να ερευνήσουμε τις απόψεις του Αριστοτέλη σχετικά με το πρόβλημα αυτό καθ'εαυτό,  της κώφωσης.  Ο φιλόσοφος  έχει παρατηρήσει ότι όσοι είναι κωφοί εκ γενετής, αυτοί παραμένουν και άλαλοι.


'Ετσι  στο  βιβλίο  του "Περί ζώων ιστορίας" υπάρχουν τα εξής αποσπάσματα:  "'Οσοι δε κωφοί γίνονται εκ γενετής,  πάντες και ενεοί γίνονται,  φωνήν μεν ουν αφιάσι, διάλεκτον δε ουδεμίαν",  "Των πτηνών αι αίθυιαι κι ο χαραδριός κωφά έστιν ούτε γαρ φθέγγεται ούτε ακούει".(Αριστοτέλης, "Περί ζώων ιστορίας")


Αν,  όμως, ο μεγάλος φιλόσοφος έχει διαπιστώσει ότι η εκ γενετής κώφωση οδηγεί στην αλαλία,  εν τούτοις δεν έχει διεισδύσει  βαθύτερα  στο  φαινόμενο  και δεν έχει συλλάβει την πραγματική  σχέση,  που συνδέει τα δύο αυτά συμπτώματα,  τις δύο αυτές αναπηρίες.  Αυτό  φαίνεται από μια περίεργη άποψη, που υποστηρίζει στο βιβλίο του "Προβλήματα".  Εκεί υποστηρίζει  ότι τα όργανα της ακοής συνδέονται κατά τέτοιο τρόπο με τα  φωνητικά όργανα -κυρίως με τον πνεύμονα- έτσι που η προσβολή  του  ενός  να  συνεπάγεται και προσβολή του άλλου.  Η σχέση,  λοιπόν, που υπάρχει ανάμεσα στην κώφωση και την αλαλία είναι οργανικής μορφής,  κατά τον φιλόσοφο.  Ιδού μάλιστα και το κείμενο,  που δεν αφήνει καμιά αμφιβολία: "Διατ'οι οι κωφοί εκ των μυκτήρων διαλέγονται ως επί το πολύ;  'Η  ότι ο πνεύμων έστιν τούτοις πεπονηκώς; Τούτο γαρ έστιν η κωφώτης η πλήρωσις του τόπου του πνευματικού.  Ούκουν  ραδίως  η  φωνή φέρεται αλλ'ώσπερ το πνεύμα των πνευστιώντων, ή ασθμαίνοντων δι'αδυναμίαν αθρού,  ούτως  εκείνοις η φωνή βιάζεται ουν και δια ρινών διάλεκτος γινομένη,  όταν το άνω της ρινός εις τον ουρανόν,  ή  συντέτρηται κοίλον γένηται ώσπερ κώδων γαρ υπηχεί, του κάτωθεν στενού όντος".


Αλλά  εκτός  από τα χωρία αυτά και σε άλλα σημεία του ίδιου βιβλίου υποστηρίζει την ίδια άποψη. 'Ετσι, σ'ένα χωρίο  αναφέρει ότι η φωνή και η ακοή έχουν "κοινήν αρχήν",  ενώ σε άλλο  υποστηρίζει  ότι οι κωφοί μιλάνε με τη μύτη,  γιατί  ο πνεύμονάς τους είναι δήθεν προσβεβλημένος. Ιδού και τα χωρία αυτά:  "Διατί των αισθήσεων εκ γενετής μάλιστα την ακοήν πηρούνται;  'Η  ότι  από της αυτής αρχής είναι δόξειεν αν ή τε ακοή  και φωνή ράστα δε δοκεί διαφθείρεσθαι η διάλεκτος ούσα είδος φωνής και χαλεπώτατα επιτελείσθαι;   Σημείον δ'ότι μετά το  γενέσθαι πολύν χρόνον ενεοί εσμέν το μεν πρώτο όμως  ουδέ λαλούμεν  ουδέν είτα οψέποτε ψελλίζομεν δια τε το την διάλεκτον  εύθαρτον  είναι  την αυτήν δ'αρχήν αμφότερων είναι και της  διαλέκτου (φωνή γαρ τις) και της ακοής ώσπερ συμβεβηκότος  ράστα  των αισθήσεων φθείρεται και η καθ'εαυτήν η ακοή. Τεκμήριον  δ'έστι  και εκ των άλλων ζώων λαβείν ότι παντελώς εύφθαρτος  εστίν  η  αρχή της διαλέκτου,  καθάπερ  είρηται". "Διατί οι κωφοί πάντες δια των ρινών φθέγγονται;  'Η  δια το βιαιότερον πνειν τους κωφούς;  Εγγύς  γαρ  του  ενεοί εισίν.  Διίσταται  ουν  των  μυκτήρων ο πόρος υπό του πνεύματος,  οι τοιούτοι δε δια ρινών φθέγγονται".


Οι  απόψεις  αυτές του  Αριστοτέλη,  ότι  δηλαδή  υπάρχει οργανική σχέση ανάμεσα στην κώφωση και την αλαλία, δεν είναι σύμφωνες με τις σύγχρονες αντιλήψεις.  Σήμερα  είναι  γνωστό ότι  ο  σύνδεσμος  ανάμεσα  στην κώφωση και την αλαλία είναι καθαρά ψυχολογικής μορφής. Οι κωφοί δεν ομιλούν όχι γιατί το φωνητικό  τους  σύστημα  είναι δήθεν ελαττωματικό ή ασθενές, αλλά  απλώς γιατί δεν είχαν ποτέ ακουστικές παραστάσεις.  Αν είχαν,  αν άκουγαν δηλαδή,  θα μπορούσαν κι αυτοί,  διεγείροντας το φωνητικό τους σύστημα,  να  αναπαράγουν  τον έναρθρο λόγο.  Ακριβώς πάνω στη βάση αυτή,  ότι  δηλαδή  το φωνητικό σύστημα των κωφών είναι άρτιο,  στηρίζεται  η λεγόμενη «προφορική μέθοδος»,  που  εφαρμόζεται  στα σχολεία κωφών και με την οποία επιτυγχάνεται η απόδοση της λαλιάς,  στους κωφούς. Η αντίληψη  αυτή  του  Σταγειρίτη φιλοσόφου ανατράπηκε,  όχι κατά τους μεσαιωνικούς χρόνους ή τους νεώτερους,  αλλά  πολύ νωρίτερα,  κατά το 200 μ.Χ.  από  τον 'Ελληνα Αλέξανδρον τον Αφροδισιέα. 


Αλλά ας επανέλθουμε στο σημείο εκείνο,  το  οποίο  απλώς θίξαμε πιο πάνω. Πρόκειται για δυο αποσπάσματα του Αριστοτέλη, που  απετέλεσαν  την αφορμή και τη βάση για να αποφανθούν οι σοφοί κατά τον Μεσαίωνα ότι δήθεν οι κωφοί δεν είναι δυνατόν να  διαπαιδαγωγηθούν.  Η  αυθεντία  μάλιστα και το κύρος του φιλοσόφου  κατά  τους  μεσαιωνικούς χρόνους,  δεν  επέτρεψαν στους  σοφούς  και τους γιατρούς της εποχής να επανεξετάσουν και να διερευνήσουν το θέμα.  Παρέμειναν  προσκολλημένοι στο "γράμμα"  των  αποσπασμάτων αυτών και στο εξεζητημένο συμπεράσμα,  ότι  δήθεν  οι κωφοί είναι ανεπίδεκτοι αγωγής και το συμπέρασμα αυτό δεν είχε απλώς θεωρητική σημασία. Απεθάρρυνε για  πολλούς αιώνες όλες τις σχετικές προσπάθειες και τις έρευνες  για την αποκάλυψη μιας μεθόδου για την αγωγή των κωφών. 


Ας εξετάσουμε,  λοιπόν,  προσεκτικότερα  τα  αποσπάσματα αυτά:  Το πρώτο απόσπασμα το οποίο ήδη αναφέραμε,  είναι  το εξής:  "Εις φρόνησιν πλείστον συμβάλλεται ο γαρ λόγος αίτιος έστι της μαθήσεως,  ακουστός ων". Το δεύτερο απόσπασμα περιέχεται  στο  βιβλίο  του "Περί αισθήσεων" και είναι το εξής: "Φρονιμώτεροι  των εκ γενετής εστερημένων εισίν εκατέρας αισθήσεως οι τυφλοί των ενεών και κωφών".

β.  Η αγωγή των κωφών

'Οσον  αφορά  το πρώτο απόσπασμα θα μπορούσαμε να σημειώσουμε:  Δεν  νομίζουμε  ότι είναι δυνατόν να θεμελιώσει την άποψη  ότι  δήθεν ο Αριστοτέλης θεωρούσε  τους κωφούς ανεπίδεκτους  αγωγής. Το απόσπασμα έχει γενικευτικό χαρακτήρα και μάλλον  θέλει  να εξάρει την συμβολή και την προσφορά της ακοής στην πνευματική ανάπτυξη του ατόμου,  πράγμα  το  οποίο βέβαια δεν  μπορεί κανείς να αμφισβητήσει.  

Το έμμεσο, λοιπόν,  συμπεράσμα  από το χωρίο αυτό πρέπει να θεωρηθεί ως εξεζητημένο  και  δεν είναι δυνατόν να απηχεί τις απόψεις του Αριστοτέλη  σχετικά  με  τη δυνατότητα της αγωγής των κωφών, τις οποίες ο φιλόσοφος απλώς υπαινίσσεται.  Αλλά  και το άλλο απόσπασμα,  δεν παρερμηνεύθηκε λιγότερο από το πρώτο.  Ο φιλόσοφος  και  πάλι δεν αποφαίνεται κατά πόσον οι κωφοί είναι δυνατόν να διαπαιδαγωγηθούν ή όχι.  Απλώς  σημειώνει  ότι οι τυφλοί είναι "φρονιμώτεροι" από τους κωφούς και τους ενεούς. Και  αν μεν δώσουμε στην λέξη "φρόνιμος" πνευματικό περιεχόμενο,  αυτό σημαίνει ότι οι τυφλοί υπερτερούν πνευματικά από τους κωφούς.  Αν πάλι δώσουμε στην λέξη "φρονιμώτεροι" περιεχόμενο ψυχικό,  τότε  δεν σημαίνει  τίποτε άλλο παρά ότι οι τυφλοί  είναι ψυχικά ομαλώτεροι από τους κωφούς.    Αλλά και στη  μια και στην άλλη περίπτωση, πρόκειται για μια απλή διαπίστωση που κανείς δεν είναι δυνατόν να αμφισβητήσει. Πραγματικά, και η παιδαγωγική και η πείρα επιβεβαιώνουν το γεγονός: οι  τυφλοί είναι περισσότερο ανεπτυγμένοι πνευματικά και ομαλώτεροι ψυχικά, ακριβώς γιατί επικοινωνούν  με το περιβάλλον τους και δε ζουν απομονωμένοι όπως συμβαίνει με τους κωφούς Αυτό είναι κατά τη γνώμη μας το  νόημα  του αποσπάσματος και είναι  αδικαιολόγητη  και  αβάσιμη  η  παρερμηνεία που έγινε κατά τους μεσαιωνικούς χρόνους.


'Ισως,  βέβαια, να είναι δυνατόν να υποστηριχθεί και η άποψη ότι,  ο Αριστοτέλης στο χωρίο αυτό θίγει, κατά κάποιον τρόπο εντελώς έμμεσο,  και το θέμα της αγωγής των κωφών,  αλλά και πάλι  δεν θα είναι λογικό το έμμεσο συμπέρασμα ότι ο Αριστοτέλης θεωρεί τους κωφούς ως ανεπίδεκτους αγωγής.  Απλώς  πιστεύει,  ότι  η αγωγή των κωφών παρουσιάζει περισσότερες δυσκολίες από αυτή των τυφλών, κάτι δηλαδή το οποίο κανείς δεν μπορεί να    αμφισβητήσει,  γιατί   κανείς  δεν  μπορεί  να αρνηθεί τη σημασία που έχουν οι ακουστικές παραστάσεις και ο έναρθρος λόγος για την πνευματική ανάπτυξη, καθώς και για τη διαμόρφωση  και την διάπλαση της προσωπικότητας του ανθρώπου εν γένει.


Το  συμπέρασμα  λοιπόν  από  την ανάλυση που προηγήθηκε, είναι  ότι  οι αντιλήψεις του φιλοσόφου παρερμηνεύθηκαν και παρεξηγήθηκαν και το επίγραμμα που χαράχτηκε επάνω στον τάφο του πρώτου παιδαγωγού των κωφών,  του  PEDRO  PONCE DE LEON: "Κατόρθωσε να διδάξει τους κωφούς, μολονότι ο Αριστοτέλης το θεωρούσε αδύνατο",  είναι  το  λιγότερο άδικο για τον αρχαίο 'Ελληνα φιλόσοφο.


Και  τώρα  ας  συνοψίσουμε τα συμπεράσματα που προέκυψαν από  την  παραπάνω  ανάλυση:   

1. Ο  Αριστοτέλης τονίζει και εξαίρει την μεγάλη σημασία την οποία έχουν τα αισθητήρια όργανα για την  προσαρμογή του ανθρώπου προς το περιβάλλον και την πνευματική του ανάπτυξη. 

2. Απ'όλες τις αισθήσεις, η ακοή  κατέχει  πρωτεύουσα σημασία στην ανάπτυξη και καλλιέργεια του ανθρωπίνου πνεύματος.  

3. Η κώφωση και η αλαλία συνάπτονται μεταξύ τους, όμως  η συνάφεια αυτή δεν είναι ψυχολογικής μορφής,  αλλά οργανικής.  Η προσβολή, δηλαδή, της ακοής  συνεπάγεται  και  την  αυτόματη προσβολή των φωνητικών οργάνων  γιατί  τα δύο αυτά όργανα συνδέονται μεταξύ τους με πλέγματα ινών.  

4. Οι κωφοί ακριβώς γιατί έχουν κατεστραμένο το όργανο της ακοής,  ένα από τα σπουδαιότερα αισθητήρια όργανα, συναντούν δυσχέρειες στην προσαρμογή τους προς το περιβάλλον.  

5. Σχετικά με την δυνατότητα αγωγής των κωφών,  ο Αριστοτέλης  δεν  ασχολείται  ούτε και διερευνά καν το θέμα. Απλώς  αναφέρει ότι  οι  κωφοί παρουσιάζουν μεγαλύτερη δυσκολία στο να διαπαιδαγωγηθούν παρ'όσον οι τυφλοί και αυτό γιατί η ακοή συμβάλλει περισσότερο  στην  πνευματική καλλιέργεια του ανθρώπου. Η ακοή είναι "μαθήσεως αιτία". 

5. Πλούταρχος

Ο Πλούταρχος (47-127 μ.Χ.) στα "Ρωμαϊκά",  αναφέρει  ότι  στην κοινωνία της Ρωμαϊκής εποχής  απαγορευόταν  στους ανθρώπους που είχαν κάποιο σωματικό ή ψυχικό ελάττωμα να παίρνουν μέρος σε ιερεοτελεστείες  "Το έλκος,  ο ακρωτηριασμός, και κάθε σωματική βλάβη και μόλυσμα του σώματος στέκονται εμπόδιο στους ιερείς να παίρνουν μέρος σε θρησκευτικές τελετές.  'Επρεπε να είναι καθαροί και ακέραιοι   χωρίς   καμμιά  σωματική  βλάβη".


Σχετικά  αναφέρει ο Πλούταρχος για την Σπάρτη,  στην  1η παράγρ.  του 16ου κεφαλ.  στο βιβλίο του: "Βίοι Παράλληλοι Λυκούργος"
: "Εξ άλλου το γεννηθέν παιδίον δεν είχεν εξουσίαν ο πατήρ του να το αναθρέψη.  Αλλά το έφερεν εις θέσιν καλουμένην Λέσχην,  όπου οι πρεσβύτεροι από τους  πολίτας της ιδίας φυλής καθήμενοι εξετάζουν το νεογέννητον.  Και αν μεν το εύρουν καλώς σχηματισμένον και ρωμαλέον,  του  επιτρέπουν να το αναθρέψη...Αν πάλιν ήτο ασθενικόν και  κακώς διαπλασμένον το έστελλον εις τας λεγομένας Αποθέτας,  τόπον  βαραθρώδη  πλησίον του Ταϋγέτου επι τω λόγω ότι ούτε   εις  αυτό  ούτε  εις  την πόλιν ήτο χρήσιμον να ζη το παιδί που δεν  είχεν  ευθύς  εξ αρχής ευεξίαν και δύναμιν.  Δι' αυτό και δεν έλουον αι γυναίκες τα βρέφη εις το ύδωρ αλλ'εις το κρασί,  δια  να  δοκιμάσουν τοιουτοτρόπως την κράσιν των. Διότι  λέγεται  ότι  τα επιληπτικά και ασθενικά δεν αντέχουν εις τον άκρατον οίνον,  αλλά αποκάμνοντα αποθνήσκουν, ενώ τα υγιά μάλλον δυναμώνουν και σκληραγωγούνται". (Σκανδάλης )
.


Ακόμα αναφέρει ο Πλούταρχος στον βιβλίο του:  "Βίοι  Παράλληλοι-Περικλής"
 (μετάφρ.  Α.Πουρνάρα), στην παράγρ. 3 για τον Περικλή (490-429 π.Χ.), τον σημαντικότερο πολιτικό άνδρα των Αθηνών του 5ου π.Χ.  αιώνα,  ότι"...κατά  την λοιπήν διαμόρφωσιν του σώματος ήτο άμεμπτος,  είχεν  όμως επιμήκη κεφαλήν και ασύμμετρον.  Ενεκα  τούτου  αι μέν εικόνες του τον παρουσίαζαν όλαι σχεδόν με κράνος,  επειδή,  καθώς φαίνεται, δεν ήθελαν  οι καλλιτέχναι να τον εκθέσουν εις χλεύην".

6.  Σικελιώτης

Ο 'Ελληνας ιστοριογράφος Διόδωρος Σικελιώτης,  που έζησε τον 1ο π.Χ.  αιώνα, μιλά για κάποιο Ασιατικό λαό που "όποιον γινόταν  ανάπηρος  ή  συνέβαινε  να έχει κάποιο ελάττωμα στο σώμα  τον ανάγκαζαν να φύγει από τη ζωή με κάποιο νόμο σκληρό". (Διόδ. Σικελιώτης, Β',57). 


Ο  ίδιος  ιστοριογράφος  αναφέρει ότι οι Αιθίοπες  είχαν την εξής αξιοπρόσεκτη συνήθεια:  όταν  ο  βασιλιάς τους ήταν ανάπηρος  από οποιαδήποτε αιτία,  τότε όλοι οι φίλοι του και η συνοδεία  του  υποβάλλονταν με τη θέλησή τους στην ίδια αναπηρία.  "Επειδή θεωρούσαν ότι είναι επαίσχυντο,  εφ'όσον ο βασιλιάς  χώλαινε  αυτοί  να είναι αρτιμελείς και να μην χωλαίνουν,   όταν   τον   ακολουθούνε".(Διόδ.Σικελιώτης  Γ'7)
.


'Ενας ποιητής της Εφέσου,  ο Ιππώναξ (550 π.Χ.), δεχόταν περιπαίγματα γιατί ήταν αμφιδέξιος,  κοντός, χωλός, παραμορφωμένος...
 

7.  Λουκιανός

Ο  Λουκιανός  (αρχαίος σοφιστής και συγγραφέας,  120-200 μ.Χ.) αναφέρει στον  "Βίο Διμώνακτα", 54,  ότι ένας χωλός της Περιπατητικής σχολής,  ο  Κύπριος  Ρουφίνος περιπαίζεται από τον Διμώνακτα που του λέει:  "...Δεν γνωρίζω τίποτα πιο αδιάντροπο από κουτσό περιπατητικό".  Αναφέρει επίσης την  περίπτωση μιας νέας παράλυτης, άσχημης,  με  το ένα μάτι βγαλμένο για την οποία βρέθηκε άνδρας να την παντρευτεί,  πράγμα  που προκαλεί μεγάλη έκπληξη στον πατέρα της,  ο οποίος λέει στον άνδρα: "Πως θα παντρευτείς τούτη την κουσουριασμένη και λωβιάρα;"

8.  Στωϊκοί φιλόσοφοι 


Οι Στωϊκοί φιλόσοφοι,  που πρωτοεμφανίστηκαν τον 4ο π.Χ. αιώνα (στον αρχαίο Ελληνικό κόσμο),  υποστήριζαν ότι το μέλλον  μπορούσε να προλεχθεί από προσεκτική παρατήρηση και ερμηνεία των τερατογενέσεων και άλλων οιωνών
. Ο Στωϊκισμός  κατανόησε  την  υγεία και την αρρώστια σαν δύο όψεις του ίδιου νομίσματος,  σαν  δύο  πράγματα  ίσης αξίας. Μόνο  η  αρετή ήταν (κατά τους Στωϊκούς) ένα γνήσιο καλό.  Η αμαρτία ήταν το μόνο γνήσιο κακό.  Αργότερα οι Στωϊκοί παραδέχθηκαν  ότι  για τις ανάγκες μιας δραστήριας ζωής αυτές οι δύο όψεις του νομίσματος παίρνουν διαφορετικές αξίες.  'Ετσι η υγεία ήταν κάτι επιθυμητό και η ασθένεια ανεπιθύμητο.

ΚΕΦΑΛΑΙΟ  Ι΄ 
Ρωμαϊκοι - Βυζαντινοι χρονοι - Τουρκοκρατια - Αναγεννηση
1.  Ρωμαϊκοί χρόνοι


Στην  κλασσική  Ρώμη  τα ελαττωματικά βρέφη ήσαν συνήθως θύματα πνιξίματος,  στραγγαλισμού, ή έκθεσης π.χ. σε έρημους  χώρους.  Οι  διάφοροι  τρόποι   πρόκλησης  θανάτου αυτών των βρεφών περιγράφονται από τον Φίλωνα,  ένα  Ιουδαίο φιλόσοφο του 1ου μ.Χ.  αιώνος,  ο  οποίος ήταν και ένας από τους πρώϊμους πολέμιους  αυτής της βρεφοκτονίας στον Ρωμαϊκό κόσμο.


‘Ενας  Ρωμαίος  πατέρας αυτής της εποχής είχε την απόλυτη νομική  εξουσία πάνω στα μέλη της οικογένειάς του (PATRIA PROTESTAS),  συμπεριλαμβανομένου και του δικαιώματος του να καταστρέψει  (σκοτώσει) ένα ανεπιθύμητο παιδί του,  όπως  π.χ. ελαττωματικού (αναπήρου). Αυτό το δικαίωμα το είχε ο Ρωμαίος πατέρας,  χωρίς καμμιά τιμωρία, μέχρι τις αρχές του 4ου μ.Χ. αι., από το Νόμο των "12 TABLAS" που είχε θεσπισθεί το 541-542 π.Χ..  'Αλλος  τρόπος εξουδετέρωσης μη φυσιολογικών παιδιών (στην αρχαία Ρώμη), ήταν και το πέταγμά τους στο ποταμό Τίβερη.


Την  βρεφοκτονία  των βρεφών με σωματική ανωμαλία οι Ρωμαίοι  αυτής της εποχής την επέτρεπαν γιατί όπως δεν θα ήθελαν να διατηρήσουν στη ζωή ένα σοβαρά άρρωστο ζώο,  έτσι θεωρούσαν  ότι  δεν ήταν λογικό να διατηρήσουν στην ζωή ένα αδύναμο,  άρρωστο,  ή ελαττωματικό βρέφος. Η λογική αυτού του είδους  αντιμετώπισης  υποστηρήχθηκε από τον Ρωμαίο φιλόσοφο Σενέκα (1ος μ.Χ. αιών.) ο οποίος αφού αναφέρει πως σκοτώνουν τα διάφορα άρρωστα ζώα,  λέει: "πνίγουμε ακόμη και τα παιδιά που γεννιούνται αδύναμα και ανώμαλα.  'Ομως  δεν είναι θυμός αλλά  λογική  που  χωρίζει  το βλαβερό από το υγιές".


Κάτι  που  ήταν συχνό με τα ανάπηρα παιδιά στην αρχαία Ρώμη ήταν  η χρησιμοποίησή τους σαν ζητιάνων, κατάσταση που έφερνε αρκετά χρήματα στους κηδεμόνες τους.  Γι'αυτό το σκοπό έφταναν  στο σημείο να πωλούνται τα ανάπηρα παιδιά σαν κερδοφόρα πηγή,  ή  ακόμα χειρότερα να ακρωτηριάζονται ή να παραμορφώνονται  τα  υγιή  παιδιά  για  τον ίδιο κερδοσκοπικό  λόγο.


Αν  και  στην  εποχή αυτή επικρατούν νέες αντιλήψεις και έχουμε  τις πρώτες οργανωμένες εξεγέρσεις των καταπιεζομένων   και   των   αδικουμένων  ( επανάσταση των δούλων),  οι  συνθήκες ζωής είναι οι ίδιες.  Για παράδειγμα,  σκότωναν τα ανάπηρα ή παραμορφωμένα παιδιά,  διότι  πίστευαν ότι "σ'ένα σώμα υγιές υπάρχει και υγιής νους".


Στην αρχαία Ρώμη,  επίσης, επαύξαναν πολλές φορές την αναπηρία,  σπάζοντας  κόκκαλα  ή στραμπουλώντας την ωμοπλάτη, ώστε  αυτά  τα άτομα να γίνουν καλοί ζητιάνοι,  επιτείνοντας τον  οίκτο  των υγιών ή να πωληθούν ως  σκλάβοι.   Αν, όμως, δεν μάζευαν τα λεφτά που απαιτούσε ο αφέντης τους, τότε τους μαστίγωναν. Αυτή η τακτική συνεχίστηκε μέσω του Μεσαίωνα, με διάφορες μορφές,  ως  τις μέρες μας (χαρακτηριστικό είναι το έργο του Α.Καρκαβίτσα "Ο Ζητιάνος",  στο  οποίο περιγράφεται ένας  ολόκληρος μηχανισμός παραγωγής ζητιάνων)


Κύρια πηγή για την επικρατούσα, την εποχή αυτή, αντίληψη για τα πρόσωπα με ειδικές ανάγκες,  είναι ο Κικέρωνας.  Τα περισσότερο γνωστά φιλοσοφικά δοκίμια του Κικέρωνα είναι:  "DE REPUBLICA",  "DE NATURA" και "TUSCULANORUM DISPUTATIONUM LIBRI".  Ακριβώς στο τελευταίο αυτό βιβλίο, υπάρχουν μερικά αποσπάσματα που αναφέρονται στους κωφούς και στους τυφλούς.    


Και πρώτα πρώτα όσον αφορά τους κωφούς.  Το σχετικό κείμενο σε ελεύθερη μετάφραση είναι το εξής:  "Τι είδους λοιπόν δυστυχία υπάρχει στην κώφωση;  Ο M.  CRASSUS ήταν βέβαια βαρήκοος,  όμως  δεν θα ήταν πολύ χειρότερα γι'αυτόν αν άκουγε τις συκοφαντίες τις οποίες έλεγαν εναντίον του;  'Αλλωστε κι εμείς  δεν  είμαστε  κωφοί  για  μια  ξένη  γλώσσα; Και  αν  επιτέλους  δεν  έχουν  τη  δυνατότητα  να  ακούνε τραγούδια,  ας  σκεφθούν  ότι  πολλοί   σοφοί   κατόρθωσαν να   ζήσουν  και  να  είναι   μάλιστα  ευτυχισμένοι,  πριν ακόμα ανακαλυφθεί η μουσική. 'Οταν κανείς διαβάζει τα βιβλία των σοφών,  αισθάνεται  μεγαλύτερη  ευχαρίστηση από όλων των ειδών τα "ακροάματα".  Απ'όλα  αυτά καταλήγουμε στο εξής συμπέρασμα:  'Οπως  πρέπει να καθοδηγούμε τους τυφλούς στις ηδονές της ακοής,  με  τον ίδιο τρόπο πρέπει να στρέφουμε και τους κωφούς στις ευχαριστήσεις που προσφέρει η όραση.     


Και  να τώρα το σχετικό απόσπασμα για τους τυφλούς σε ελεύθερη μετάφραση:  "Η  ψυχή διαθέτει πολλούς δρόμους για να βρει  την ευχαρίστηση έστω κι αν δεν υπάρχει η όραση.  Παράδειγμα ο APPIUS.  Αυτός λοιπόν, όπως αναφέρει η παράδοση, έμεινε τυφλός για πολλά χρόνια, ποτέ όμως δεν παραμέλησε κατά τα  χρόνια  της δυστυχία του τις υποχρεώσεις του,  ούτε  τις δημόσιες ούτε τις ιδιωτικές.  Αυτό  τουλάχιστον  μπορούμε να συμπεράνουμε, από τα δημόσια καθήκοντα που άσκησε και γενικά από όλες τις πράξεις του.  Ο Διόδοτος που ήταν τυφλός,  ανέθετε  και  του  διάβαζαν  βιβλία  και  τη μέρα και τη νύχτα, πράγμα που βέβαια δεν κάνει εντύπωση,  γιατί μπορεί να γίνει και χωρίς την χρησιμοποίηση των ματιών.  Παρ'όλα αυτά, κατάφερνε να καθοδηγεί τους μαθητές του,  ποιάν  γραμμή και προς ποιάν κατεύθυνση πρέπει να τραβήξουν.  Ο  φιλόσοφος Δημόκριτος,  όταν τυφλώθηκε, δεν μπορούσε να διακρίνει το λευκό από το μαύρο χρώμα. Παρ'όλα αυτά, κατάφερνε να διακρίνει το καλό από το κακό".


Στα αποσπάσματα αυτά του Κικέρωνα,  θα μπορούσαμε να σημειώσουμε τα εξής σχόλια:

1. Ο Κικέρωνας,  με τις αντιλήψεις αυτές,  αποδεικνύει ότι η τύχη  των κωφών απασχολούσε την εποχή εκείνη εκλεκτά πνεύματα. Αλλά εκτός αυτού, ο Κικέρωνας αναπτύσσει και μερικές εποικοδομητικές  ιδέες  και αντιλήψεις σχετικά με την αναπληρωματικότητα των αισθήσεων.  Συνιστά,  δηλαδή, να καθοδηγούνται τόσο οι κωφοί όσο και οι τυφλοί,  για  να  μπορέσουν να αντιληφθούν   κι αυτοί τον εξωτερικό κόσμο και για να μπορέσουν να καλλιεργηθούν πνευματικά,  χρησιμοποιώντας και εκμεταλλευόμενοι,  τρόπον τινά,  τις  άλλες αισθήσεις και συγκεκριμένα την όραση και την ακοή.

2. Στις  αντιλήψεις τις οποίες αναπτύσσει ο Ρωμαίος φιλόσοφος, καταφανής είναι η επίδραση από τις πραγματείες των κυνικών φιλοσόφων της εποχής,  οι  οποίες  κυκλοφορούσαν  ευρέως μεταξύ  του  κοινού  και οι οποίες διαπραγματεύονταν με απλό τρόπο διάφορα και ποικίλα  θέματα.


Μεταξύ των θεμάτων αυτών ήταν και τα εξής: "Ποιών η μοίρα είναι ελαφρότερη, των τυφλών ή των κωφών;  Μπορούν οι κωφοί κι οι τυφλοί να έχουν ευχαριστήσεις και απολαύσεις σ'αυτόν τον κόσμο, εφ'όσον δεν  έχουν  ακοή ή  όραση; " Απηχήσεις  από  τις απόψεις των κυνικών  φιλοσόφων  της  εποχής αυτής υπάρχουν και σε άλλους σοφούς,  τόσο του Μεσαίωνα,  όσο και των μεταγενέστερων χρόνων. Αναφέρουμε συγκεκριμένα τον ποιητή PETRARCA, ο οποίος στην πραγματεία του με τον τίτλο:  "DE REMEDIIS UTRIUSQUE FORTUNALE"  που γράφτηκε το 1366 ,  διατυπώνει  τις  ίδιες  αντιλήψεις  όπως  ο  Κικέρωνας  και υποστηρίζει ότι τόσο οι κωφοί όσο  και οι τυφλοί,  μπορούν  να  βρουν  πολλά  ενδιαφέροντα σ'αυτόν τον κόσμο,  αρκεί  να  προσφύγουν στην όραση και την ακοή  αντίστοιχα και να αναζητήσουν μέσα απ'αυτές "αντισταθμιστικές" ευχαριστήσεις.


Ας  υπογραμμίσουμε  ότι  τόσο  η Αρχαία Ελλάδα όσο και η Αρχαία  Ρώμη μας έδωσαν τις πρώτες καταχωρημένες προσπάθειες στην  επιστημονική  κατανόηση κι αντιμετώπιση των αναπηριών. 'Ηδη από το 5ο π.Χ.  αιώνα, με την εμφάνιση του Ιπποκράτη, η Ιατρική άρχισε να διαχωρίζεται από τη δεισιδαιμονία   και έγιναν  προσπάθειες για διάγνωση και θεραπεία των φυσικών και διανοητικών  ασθενειών.   Μερικοί  γιατροί  και  επιστήμονες σ'αυτούς  τους  πολιτισμούς  άρχισαν να βλέπουν τις διάφορες αναπηρίες αντιμετωπίσιμες, και παρά το ότι η βρεφοκτονία των ανάπηρων  βρεφών ήταν κάτι συνηθισμένο σ'αυτούς τους πολιτισμούς,  γίνονταν μερικές προσπάθειες διατήρησης της ζωής των ανάπηρων παιδιών
. Στη Ρωμαϊκή Ιατρική,  ο Γαληνός (γιατρός του 2ου μ.Χ. αιώνα) στα κείμενα θεραπευτικής του,  αναφέρεται  σε  "Ασκήσεις  με μικρή  μπάλλα"  που  θα μπορούσαν να θεωρηθούν σαν πρόδρομες της μηχανοθεραπείας (π.χ. στους ημιπληγικούς). 'Eνα είδος φυσικοθεραπείας,  που  μοιάζει  με  τις σημερινές μεθόδους,  ήταν τα Ελληνορωμαϊκά λουτρά που ήταν  συνδυασμός υδροθεραπείας και κοινωνικής συναλλαγής.


Ο  διασημότερος μαιευτήρας της Αρχαίας Ελλάδας ο Σωρανός της Εφέσου (2ος αιών. μ.Χ.) στο εγχειρίδιό του "Γυναικολογία" έχει ένα τμήμα με τίτλο:  "Πως  αναγνωρίζεται  το νεογέννητο που αξίζει τον κόπο να ανατραφεί", μεταξύ των άλλων αναφέρει ότι "αν το βρέφος δεν είναι τέλειο σε όλα του τα μέρη, μέλη, και αισθήσεις,  τότε  αυτό το βρέφος δεν είναι άξιο ανατροφής".

2.  Χριστιανισμός 


Ο Χριστιανισμός,  μια  νέα  κοσμοθεωρία που στόχευε στην αναβάθμιση  των  ανθρώπινων σχέσεων και στην ανάδειξη της αξίας και της έννοιας της ισότητας,  έρχεται  να  συγκρουστεί και  να επιχειρήσει την ανατροπή των μέχρι τότε επικρατουσών αντιλήψεων ανάμεσα στις κοινωνικές τάξεις, οι οποίες ανάλογα με την κοινωνική τους θέση,  δίνουν  το στίγμα της αξίας του ανθρώπου. 


Ο  Χριστός έκανε μια ριζική διαφοροποίηση στην εποχή του απέναντι  στην  επικρατούσα αντίληψη και νοοτροπία για τα πρόσωπα με ειδικές ανάγκες, απαντώντας στην ερώτηση των μαθητών του,  που δείχνει την νοοτροπία της εποχής:   "Δάσκαλε  ποιός αμάρτησε,  αυτός  ή  οι  γονείς του και έγινε τυφλός;" "Ούτε αυτός αμάρτησε ούτε οι γονείς του..." (ΑΓΙΑ ΓΡΑΦΗ).


Ο Χριστός μίλησε για ισότητα.  'Ετσι  στα  πρώτα χριστιανικά χρόνια,  την εποχή δηλαδή που επιχειρήθηκε η κοινοκτημοσύνη (επτά διάκονοι),  όλοι πλούσιοι και φτωχοί,  πρόσωπα με ειδικές ανάγκες και μη,  ζούσαν,  έτρωγαν  και  έπιναν μαζί, χωρίς κοινωνικές διακρίσεις.  Η  Χριστιανική  Εκκλησία όμως, δεν κράτησε πάντα τη στάση του Χριστού,  αλλά επηρεάστηκε εξελικτικά  από την γενικότερη στάση του κάθε φορά κοινωνικού κατεστημένου.  Βλέπουμε π.χ.,  πολύ αργότερα, τον Λούθηρο να θέλει  να πνίξει ένα παραμορφωμένο παιδί στο ποτάμι,  πράγμα που απέτρεψε ο Φρειδερίκος ο Λευκός.

3.  Βυζαντινή Περίοδος

Κατά την Βυζαντινή Περίοδο, ο Χριστιανισμός που ήδη είχε αρχίσει να αναπτύσσεται από τους προηγούμενους αιώνες,  φθάνει  στο αποκορύφωμά του και γίνεται όχι μόνο η επίσημη θρησκεία του καινούργιου Κράτους,  αλλά  και κοινωνικό ρεύμα με γενικότερες προοπτικές.  Οι  αρχές του Χριστιανισμού θεμελίωσαν  πάνω  σε  νέες βάσεις το θεσμό της κοινωνικής πρόνοιας και  αποτέλεσαν  σπουδαίο σταθμό εξέλιξης της κοινωνικής πολιτικής.  Η Χριστιανική Εκκλησία καθιέρωσε μέτρα για την περίθαλψη των ασθενών,  των φτωχών και των φυλακισμένων και τη βοήθεια προς τις χήρες, τα ορφανά και τους ανέργους.


Η  ανακούφιση  της  δυστυχίας των αναξιοπαθούντων,  ήταν σύμφωνα  με τη Χριστιανική αντίληψη ένα σπουδαίο θρησκευτικό καθήκον που απόρρεε από τις αρχές της φιλαλληλίας,  της αγάπης προς το συνάνθρωπο,  της ισότητας και της κοινωνικής δικαιοσύνης.  Για πρώτη φορά λοιπόν στην ιστορία,  η κοινωνική πρόνοια αρχίζει να αναπτύσσεται με βάση τις αρχές αυτές.  Υπάρχουν  βέβαια  και οι επιφυλάξεις για τις σκοπιμότητες και τα κίνητρα του καινούργιου αυτού συστήματος,  κάτι  όμως που δεν  μπορεί  να  αξιολογηθεί περισσότερο στα πλαίσια της παρούσας μελέτης.


Κατά  τη  Βυζαντινή περίοδο αναπτύσσεται κάτω από την επίδραση της Χριστιανικής θρησκείας αξιόλογη κοινωνική δράση. Κύριοι φορείς άσκησης κοινωνικής πρόνοιας ήταν η πολιτεία, η Εκκλησία και διάφοροι εθελοντικοί φορείς.  Η  αρχή της αλληλεγγύης  θεσπίζεται ως ύψιστο καθήκον και ο θεσμός του ιδρύματος  καθιερώνεται ως μέσο συστηματικής περίθαλψης.  Η  λειτουργία  πλήθους  ιδρυμάτων τοποθετεί το Βυζάντιο στην πρώτη βαθμίδα οργάνωσης της ιδρυματικής περίθαλψης,  με αποτέλεσμα βέβαια  να παραγνωρίζεται η χρησιμότητα της προληπτικής προνοιακής  πολιτικής,  φαινόμενο  που  δυστυχώς  εξακολουθεί να εμφανίζεται και στην εποχή μας. 


Χαρακτηριστικά  στην  ανάπτυξη  του  θεσμού της πρόνοιας είναι  τα μέτρα για την περίθαλψη των ασθενών,  τη  φροντίδα των φυλακισμένων και την καταπολέμηση της φτώχειας. Την εποχή αυτή ιδρύονται νοσοκομεία,  ορφανοτροφεία, βρεφοκομεία, γηροκομεία,  πτωχοκομεία και δημιουργούνται θεσμοί,  όπως τα "ταμεία  πτωχικών χρημάτων",  που  διαχειρίζονται  χρηματικά ποσά  συγκεντρωμένα  από  εράνους για την προστασία ασθενών, αστέγων, ορφανών και χηρών.     


Γενικά,  μπορεί να σημειωθεί ότι η πολιτική της περιόδου αυτής (που χαρασσόταν από τους Αυτοκράτορες σε συνεργασία με την  Εκκλησία) στον τομέα της κοινωνικής πρόνοιας χαρακτηρίζεται από συστηματική,  συντονισμένη  και εκτεταμένη (κυρίως στον   τομέα  της  ιδρυματικής περίθαλψης) δραστηριότητα για την αντιμετώπιση των κοινωνικών προβλημάτων,  κάτι  που επηρέασε  ουσιαστικά τις εξελίξεις της κοινωνικής πρόνοιας στις μετέπειτα περιόδους.


Και ενώ στη Δυτική Ευρώπη  ο  συσκοτισμός  και η καταπάτηση κάθε  έννοιας  που αφορά την αξιοπρέπεια του αναπήρου ατόμου βρίσκεται στο αποκορύφωμά της,  στο  Βυζαντινό  Κράτος  αναπτύσσεται  μια  νέα μορφή προστασίας αυτών των ατόμων,  μέσα από τη δημιουργία Ιδρυμάτων.


Το  330 μ.χ ιδρύθηκε  το πρώτο ίδρυμα "άσυλο" για αναπήρους στην Κωνσταντινούπολη για να τους περιμαζέψουν, ώστε να μην εμφανίζονται μαζί με τους "υγιείς". 'Αλλά  Ιδρύματα που εμφανίζονται την περίοδο αυτή είναι η Βασιλειάδα,  το 'Ασυλο του Αγίου Λυμναίου στην Συρία,  καθώς  και  το 'Ιδρυμα που δημιούργησε ο Λουδοβίκος ο Θ',  το οποίο περιέθαλπτε 300 τυφλούς σταυροφόρους,  τους  οποίους  τύφλωνε ανά 20 άτομα ο Τούρκος πασάς μέχρις ότου να του δοθούν τα απαιτούμενα λύτρα.


Ως  και  τον 19ο αιώνα επικρατούσε η άποψη ότι όλοι όσοι ήταν διαφορετικοί -ζητιάνοι,  άνεργοι, αιρετικοί, ψυχικά άρρωστοι  και ανάπηροι- έπρεπε να απομονωθούν.  Οι  αντιλήψεις που  επικρατούσαν  την  εποχή αυτή φαίνονται σ'ένα βαθμό στο χρονικό  του  Ιωάννη  Σκυλίτση που βρίσκεται στην βιβλιοθήκη του Εσκοριάλ,  καθώς και στο έργο "τυφλός οδηγεί τυφλόν" του 1568 που βρίσκεται στο μουσείο της Νάπολης.


Τον  προηγούμενο  αιώνα πραγματοποιήθηκε σποραδικά και η ιδέα να εκμεταλλευτεί η κοινωνία τα άτομα αυτά,  κάνοντάς τα εργάτες και φορολογούμενες.  Σ'αυτά  λοιπόν τα άσυλα άρχισαν αυτοί  να  εργάζονται  κάτω  από εξαντλητικές και απάνθρωπες συνθήκες. 


Τον  11ο αιώνα υπήρξε δάσκαλος στο Βυζάντιο που εφάρμοσε για πρώτη φορά μέθοδο για την εκπαίδευση των τυφλών. "Τυφλός φιλοσόφων  τινί  ευτυχών δια στερεών τούτο τα σχήματα γεωμετρικά  παρέχει επέτατεν ο δε τι των χειρών ψηλαφήσει απάντων των  της γεωμετρίας θεωρημάτων τε και σχημάτων έσχει την κατάληψη". Η μέθοδος αυτή βέβαια δεν είχε ευρεία διάδοση, όμως αποτελεί μια σημαντική προσπάθεια στον τομέα της εκπαίδευσης των τυφλών.


Αν  και  στην  περίοδο  αυτή  υπάρχει κάποια στοιχειώδης συμμετοχή  των  αναπήρων  στην εργασία (ιεροψάλτες,  κωδωνοκρούστες  κ.λ.π.)  η  έννοια της κοινωνικής αλληλεγγύης εξαντλείται  στο  νέο  θεσμό της φιλανθρωπίας που επικρατεί την εποχή αυτή.  Τα   ανάπηρα άτομα είναι αντικείμενο οίκτου και φιλευσπλαχνίας.  'Ηδη, δηλαδή, ο Χριστιανισμός άρχισε να απομακρύνεται  από   την  έννοια  της κοινωνικής ισότητας που ο Χριστός εξέφρασε.


Ο  Χριστός  δηλαδή  δεν ελέησε τον τυφλό ή τον παράλυτο. Τους έδωσε τη δυνατότητα,  ο μεν πρώτος να αναβλέψει,  ο  δε δεύτερος να περπατήσει. Αυτά τα θαύματα σηματοδοτούν μια νέα αντίληψη  που  θέλει την αξιοποίηση του ανθρώπινου όντος και όχι την περιθωριοποίησή του.


Κατά την περίοδο της Βυζαντινής Ιατρικής καθιερώθηκε για πρώτη  φορά  ο  θεσμός του Κοινωνικού Λειτουργού
. (Ας σημειώσουμε ότι, σήμερα, οι κοινωνικοί λειτουργοί αποτελούν μέρος της  "Ομάδας Αποκατάστασης" προσώπων με ειδικές ανάγκες.  /Βλ. και Κεφάλαιο Η' αυτού του εκπονήματος).


Στο Βυζάντιο,  "αναπηρία"  ενός ατόμου επιφέρει απαλλαγή των υποχρεώσεών του προς εργασία. Επίσης,  δίνεται «σύνταξη» λόγω ασθενείας  και ανικανότητας για εργασία.

4.  Μεσαίωνας

Την  εποχή που αναπτυσσόταν ο θεσμός της κοινωνικής πρόνοιας στο Βυζάντιο,  στη  Δυτική  Ευρώπη  δεν  γινόταν καμιά προσπάθεια  για  την  επίλυση των κοινωνικών προβλημάτων και την ανακούφιση των ασθενεστέρων τάξεων και των αναπήρων.  Κι αυτό  γιατί επικρατούσε η αντίληψη ότι οι φτωχοί και οι ανάπηροι  ανήκαν εξ ορισμού στην κατώτατη κοινωνική βαθμίδα και επομένως  μοναδικοί τρόποι συντήρησής τους ήταν δραστηριότητες  που ταίριαζαν στη "φύση" τους,  δηλαδή  η  χειρωνακτική (κάτω από απαράδεκτες συνθήκες) εργασία και η επαιτεία.  Από την άλλη πλευρά, η παρουσία τους ερμηνεύθηκε ως "απαραίτητη" για να παρέχεται η δυνατότητα άσκησης φιλανθρωπικών έργων εκ μέρους των ισχυρών.  Και  αυτό συνδεόταν με την άποψη ότι εκείνο  που  ενδιαφέρει  στην  ελεημοσύνη είναι η σωτηρία της ψυχής  εκείνου που προσφέρει την οποιαδήποτε βοήθεια και όχι η ικανοποίηση των αναγκών αυτού που τη λαμβάνει.


'Ετσι  τα  περισσότερα  προνοιακά  έργα που άρχιζαν σιγά σιγά να εμφανίζονται στηρίζονταν στις αντιλήψεις αυτές,  που προωθούνταν βέβαια με τον ανάλογο τρόπο από την Εκκλησία. 


Μέχρι τον 14ο αιώνα,  κύριοι φορείς προνοιακής πολιτικής ήταν  η  Εκκλησία  (με την οργανωτική μορφή των "Κοινοτήτων" και των "Χριστιανικών Αδελφοτήτων") και οι Συντεχνίες. Με τη βαθμιαία  όμως  ανατροπή της φεουδαρχίας και τις επακόλουθες κοινωνικές αλλαγές,  εμφανίσθηκε  το πρόβλημα της συντήρησης του μεγάλου αριθμού δουλοπαροίκων, που απελευθερωμένοι  πλέον επιζητούσαν  τη συμμετοχή τους στην οικονομική ζωή.  Μπροστά στην ανησυχητική αυτή κατάσταση,  οι  Βασιλείς  και οι άλλοι ευγενείς  αποφάσισαν  να  επέμβουν  και να επηρεάσουν τη διαμόρφωση της κοινωνικής πολιτικής.  Από  την  περίοδο αυτή η πολιτική  εξουσία γίνεται ο κυριότερος φορέας προνοιακής πολιτικής. 


Την εποχή αυτή,  το ανάπηρο άτομο είναι αντικείμενο, όχι μόνο καθημερινής εκμετάλλευσης,  αλλά  και ψυχικής εκτόνωσης εκείνων  που  επιζητούν την μεταφυσική τους δικαίωση.  Είναι επίσης  γνωστή  η χρησιμοποίηση των αναπήρων ατόμων ως  γελωτοποιών. 


Οι  άνθρωποι  της  εποχής  αντιδρούν με δέος και σύγχιση μπροστά  στο φαινόμενο της αναπηρίας,  υπακούοντας  σε  έναν πανάρχαιο  υποχθόνιο  φόβο  φωλιασμένο  στο υποσυνείδητο. Το γεγονός αυτό αμβλύνει και συσκοτίζει,  τόσο  τις πραγματικές αδυναμίες της αναπηρίας,  όσο και τις απέραντες δυνάμεις για ανασυγκρότηση,  αναδιοργάνωση,  επαναπροσδιορισμό  και  επιστράτευση  των ανεξάντλητων δυνάμεων που έχει κάθε άνθρωπος, τις  οποίες  σπάνια  χρησιμοποιεί  και μόνο σε πολύ δύσκολες καταστάσεις.  Την  περίοδο αυτή εμφανίζεται η αναπηρία ως ανάθεμα  του Θεού. Αυτό οδήγησε ώστε το ένα κακό να θέλουν να το διώξουν με το άλλο.  Δηλαδή,  έδιναν π.χ. σε επιληπτικούς να  πίνουν  αίμα  απαγχονισμένων ανθρώπων (αμαρτωλών) για να γιατρευτούν,  με το εξής σκεπτικό:  "Το ζεστό αίμα του απαγχονισμένου που περιείχε την αγωνία του θανάτου, θα πάλευε με το άρρωστο αίμα του επιληπτικού και θα το νικούσε".  Αυτός ο τρόπος  αντιμετώπισης  έφθασε ως τον 19ο αιώνα στην Κεντρική Ευρώπη.  Επίσης ο ξυλοδαρμός,  ήταν κατά τον μεσαίωνα και ως τον 19ο αιώνα,  μια προσφιλής μέθοδος "θεραπείας" της νοητικής καθυστέρησης,  της  στείρωσης και κάθε είδους αναπηρίας, γεγονός  που  βασιζόταν στην ίδια σκέψη ότι κάποιος έφταιγε, δηλαδή ο ανάπηρος.

5.  Αναγέννηση 


Κατά  την  περίοδο αυτή επικρατούν αντιλήψεις για την ανάγκη  ύπαρξης  μιας οργανωμένης και συστηματικής κοινωνικής προστασίας,  ως  δικαιώματος  του ατόμου και υποχρεώσεως του συνόλου και για τη λήψη μέτρων προσανατολισμένων περισσότερο στην πρόληψη παρά στη θεραπεία.  Οι βασικές αρχές προνοιακής πολιτικής,  όπως  διατυπώθηκαν  από τους πρωτοπόρους για την εποχή εκείνη JUAN LUIS VIVES,  SAINT VINCENT DE PAUL   και SAINT JEAN DEDIEU, ήταν οι ακόλουθες:

1. Κάθε  άτομο έχει δικαίωμα για οργανωμένη και αποτελεσματική προστασία,  

2. η προστασία πρέπει να παρέχεται μετά από εξέταση  και επεξεργασία των παραγόντων κάθε προβλήματος και να βασίζεται σε επιστημονικά δεδομένα, που δεν παραγνωρίζουν όμως  την αξία του ανθρώπινου παράγοντα,  

3. κύριος  σκοπός πρέπει  να είναι η πρόληψη και η ανάπτυξη πνεύματος συνεργασίας  μεταξύ  των διαφόρων μελών της κοινότητας που έρχονται σε επαφή κατά τη διάρκεια παροχής της προνοιακής προστασίας.


Την  περίοδο αυτή εμφανίζονται και τα πρώτα νομοθετήματα για την αντιμετώπιση των κοινωνικών προβλημάτων,  όπως ο νόμος του HENRY VIII στην Αγγλία το 1531,  που  αναγνώρισε την ευθύνη  του  Κράτους για τους φτωχούς και τους απόρους και ο νόμος του 1536,  που  θέσπισε για πρώτη φορά πρόγραμμα δημόσιας  αντίληψης κάτω από την αιγίδα της Αγγλικής Κυβέρνησης. Είναι πλέον φανερό,  ότι  το  Κράτος  αρχίζει  να επεμβαίνει δραστικά  στη  χάραξη και στην άσκηση της κοινωνικής πολιτικής. 


Κατά την περίοδο που επακολούθησε, (17ος - 18ος αιώνας) άρχισαν οι προσπάθειες, για την ανακούφιση των ασθενών τάξεων  και των αναπήρων δημιουργίας ενός καινούργιου κοινωνικού συστήματος που θα βασίζεται -σύμφωνα με τις αρχές του κινήματος  του Διαφωτισμού- στην ανθρώπινη γνώση  και στην επιστημονική  εμπειρία.   Παράλληλα όμως  άρχισαν  να  διατυπώνονται  και οι πρώτες αντιρρήσεις για την αναγκαιότητα αυτής καθ'εαυτής της προνοιακής  προστασίας -οι οικονομολόγοι της εποχής (ADAM  SMITH, J.B. SAY και BASTIAT) πρέσβευαν ότι μόνο η οικονομική οργάνωση  και  ανάπτυξη θα μπορούσε να αντιμετωπίσει τα κοινωνικά προβλήματα. Αντίθετα άλλοι (όπως ο JOHN STUART MILL  και  ο  THOMAS CHALMERS) στήριζαν σε ανθρωπιστικούς και ηθικούς λόγους την υποστήριξη εκείνων που είχαν ανάγκη.


Οι  κύριες  αρχές  προνοιακής πολιτικής την εποχή αυτή  -που  πρέπει  να σημειωθεί ότι χαρακτηρίζεται από τη θέσπιση σημαντικών νομοθετημάτων,  όπως  ο "POOR LAW" του 1601 και ο "SETTLEMENT ACT" του 1662 στην Αγγλία- ήταν:

1. Επικουρικότητα του προνοιακού έργου. Την κύρια ευθύνη για την  συντήρηση  των  "αδυνάτων"  φέρει η οικογένειά τους και μόνο  επικουρικά  επεμβαίνουν  οι φορείς της κοινωνικής πρόνοιας. 

2. Ενίσχυση της ιδρυματικής περίθαλψης με τη δημιουργία νοσοκομειακών ιδρυμάτων,  ασύλων, "αγροτικών αποικιών" και για πρώτη φορά παιδικών σταθμών.

3. Παροχή   βοήθειας μόνο σε εκείνους που την έχουν πραγματικά  ανάγκη  -αρχή επικουρικότητας- και διάκριση των φτωχών σε ικανούς και ανίκανους προς εργασία με την αντίστοιχη αντιμετώπιση.  Τέλος, πρέπει να σημειωθεί η προοδευτικά μειωμένη παρέμβαση  της Εκκλησίας και της ιδιωτικής φιλανθρωπίας στον τομέα της προνοιακής πολιτικής.


Το  πρώτο  Καταστατικό  στην  Ευρώπη που αναφέρεται ιδιαίτερα  στα  ανάπηρα άτομα  και διαπραγματεύεται κατά κάποιο τρόπο τη φροντίδα τους,  ήταν οι Νόμοι των Φτωχών,  στην Αγγλία,  που οι πρώτοι απ'αυτούς εξαγγέλθηκαν το 1601 μ.Χ.  Το 1634 μ.Χ.  ο SAN VICENTE DE PAUL,  (άγιος της Καθολικής/Παππικής  Εκκλησίας)  δημιούργησε  ένα ίδρυμα για προστασία των ανάπηρων  παιδιών  που ήσαν θύματα στυγνής εκμετάλλευσης για να πετύχουν ελεημοσύνη δια μέσου του οίκτου που προκαλούσε η αναπηρία τους.  'Ηταν  το πρώτο 'Ιδρυμα στο κόσμο για την αποκλειστική φροντίδα των παιδιών.


Στο  18ο αι. αναπτύχθηκε ο "Ανθρωπισμός" στην Ευρώπη και δόθηκε  έμφαση στην εμπειρία και λογική.  Ο  ανάπηρος  έγινε τμήμα  της  συνείδησης  της  κοινότητας  και εμφανίστηκε για πρώτη  φορά  οργανωμένο  ενδιαφέρον στη πρόνοια των ανάπηρων ατόμων με τη μορφή κηδεμονικής φροντίδας.  Το  πρώτο  ίδρυμα για φροντίδα ανάπηρων ήταν, πιθανά, στο ORBE της Ελβετίας το 1780 μ.Χ.


Ο  19ος αι. είναι μία περίοδος ριζικών μεταβολών σ'όλους τους τομείς: κοινωνικούς, ηθικούς, πολιτικούς, ιατρικούς κ.λ.π. Γίνονται προσπάθειες ανίχνευσης,  καταγραφής  των  ατόμων με αποκλίσεις από το φυσιολογικό,  καθώς και βοηθητικής ενίσχυσής τους και εκπαίδευσής τους.

6.  Τουρκοκρατία


Και ενώ στη Δύση,  στα  χρόνια της Αναγέννησης και μετέπειτα, αναδύονται και αρχίζουν να επικρατούν νέες αντιλήψεις για την έννοια της κοινωνικής προστασίας,  στην  Ανατολή και κυρίως στο καταληφθέν από τους Τούρκους Βυζαντινό Κράτος,  επικρατούν οι πιο σκοταδιστικές κοινωνικές προκαταλήψεις.


Τα πρόσωπα  με  ειδικές  ανάγκες  στα χρόνια της σκλαβιάς γνώρισαν μεγαλύτερη περιφρόνηση από τους άλλους πολίτες. Οι δεισιδαιμονίες  και  προκαταλήψεις  για τα άτομα αυτά οργιάζουν.  Το τουρκικό Κισμέτ (πεπρωμένο) προσδιορίζει τον τρόπο ζωής αυτών των ατόμων.  Για την κατάστασή τους αυτή υπεύθυνη είναι η μοίρα τους,  εξού  και  το γνωστό "ανάθεμα στη μοίρα μου".


Και στην εποχή αυτή, με εντονότερο ίσως τρόπο, το άτομο αυτό θεωρείται άχρηστο και ανεπιθύμητο στην κοινωνία.  Από τη μια μεριά περιπαίζουν τα άτομα αυτά, ενώ από την άλλη φοβούμενοι μήπως τους βρει παρόμοιο κακό,  προσπαθούν να τα ελεούν.  Το πρόσωπο  με ειδικές ανάγκες είναι πολλές φορές μέσο ψυχαγωγίας μικρών και μεγάλων.


Στους  τυφλούς  της  εποχής αυτής αναφέρεται εκτός άλλων και ο FAURIEL, ο οποίος  υπήρξε  συλλέκτης των δημοτικών μας  τραγουδιών στα χρόνια της σκλαβιάς.    Οι   τυφλοί στην Ελλάδα  την εποχή αυτή,  εξασκούν   ένα   επάγγελμα που τους κάνει  όχι μόνο ευχάριστους  στην κοινωνία,    αλλά  και χρήσιμους   και  απαραίτητους  για  την  διάσωση  του  Δημοτικού τραγουδιού.   Αποστηθίζουν  μυριάδες στίχων και  με  τον θησαυρό  αυτό στο κεφάλι τους περιοδεύουν  σ'όλη την Ελλάδα και τραγουδούν στα λεγόμενα πανηγύρια.   'Ετσι οι άνθρωποι αυτοί, διασώζουν την παράδοση και μας παραδίδουν τα δημοτικά τραγούδια,    μέσα   από  τα  οποία ανακαλύπτουμε την αγωνία,   τη φαντασία,   τον  πόνο  και τους αγώνες του  Ελληνισμού σ'αυτήν τη δύσκολη εποχή.  Οι  τυφλοί  αυτοί  ραψωδοί  -αναφέρει ο FAURIEL- είναι μυθιστοριογράφοι,  ιστορικοί και ποιητές του λαού.


Οι  Τούρκοι  δεν ενοχλούσαν τα πρόσωπα με ειδικές ανάγκες, γιατί  φοβόντουσαν  ότι το κακό θα πέσει και πάνω τους.  Θεωρούσαν τα άτομα αυτά πολίτες δεύτερης κατηγορίας. 'Ομως δεν τα πείραζαν,  γι'αυτό  όσα  άτομα ήταν ανάπηρα την εποχή  αυτή,   έστω  κι  αν ήταν αλλόθρησκα, γλύτωναν τα ξεσπάσματα  της θηριωδίας τους.

ΚΕΦΑΛΑΙΟ  ΙΑ΄ 
ΝΕΩΤΕΡΗ  ΕΠΟΧΗ

1.  Γαλλική Επανάσταση - Βιομηχανική Εποχή 


Η  Γαλλική Επανάσταση ξεκίνησε από τη θέληση αλλαγής του ανθρώπου και της κοινωνίας και απαλλαγής τους από δογματικές ιεραρχήσεις και καταπιέσεις.  Το  πεδίο της κοινωνικής πολιτικής  χαρακτηρίσθηκε από την επικράτηση της αντίληψης ότι η άσκηση  της  κοινωνικής  προστασίας δεν είναι υπόθεση φιλανθρωπίας που προσβάλλει την ανθρώπινη αξιοπρέπεια,  αλλά κοινωνικό  καθήκον  που πρέπει ολοκληρωτικά να αναλάβει το Κράτος.  Πρέπει  δε να τονισθεί ο ρόλος που αναλαμβάνει πλέον η κοινότητα,  ως αποκεντρωμένη διοικητική μονάδα,  στον  τομέα κυρίως  της εφαρμογής των προνοιακών προγραμμάτων που σχεδίαζονται  από  την κεντρική διοίκηση (με κυριότερο παράδειγμα την  ίδρυση  των "Κοινοτικών Γραφείων Αγαθοεργίας" ως φορέων άσκησης της δημόσιας κοινωνικής πρόνοιας).


Η ανάπτυξη της βιομηχανίας,  ως  αποτέλεσμα  των μεγάλων τεχνολογικών επιτευγμάτων του 19ου αιώνα,  βρήκε  το μεγαλύτερο  μέρος του πληθυσμού "ελευθερωμένο μεν από την πιεστική κηδεμονία των επαγγελματικών ενώσεων του Μεσαίωνα,  αλλά  απομονωμένο  και  άοπλο  μπροστά  στις μεγάλες δυσχέρειες της ζωής".    

Με  την πάροδο του χρόνου και κάτω από το βάρος των αναγκών  εισάγονται  καινούργιοι  θεσμοί κοινωνικής προστασίας, όπως ο θεσμός των κοινωνικών ασφαλίσεων που καθιερώνεται για πρώτη φορά στη Γερμανία το 1881 από το Καγκελάριο VON BISMARK ως γενικό σύστημα υποχρεωτικής ασφάλισης των εργαζομένων για συγκεκριμένους κοινωνικούς κινδύνους.


Στα τέλη του 19ου αιώνα αρχίζει ο διαχωρισμός των θεσμών της  κοινωνικής ασφάλισης και της κοινωνικής πρόνοιας και αναγνωρίζεται η αγωγιμότητα,  ως χαρακτηριστικό του δικαιώματος παροχών που πρσφέρει η πρώτη.  Στο Συνέδριο των Παρισίων (1889)  αναγνωρίζεται η υποχρέωση αρωγής εκ μέρους της πολιτείας σε όσους δεν μπορούν να αντιμετωπίσουν με τις δυνάμεις τους  τις  ανάγκες  της ζωής -τα σχετικά όμως προνοιακά προγράμματα  εξαρτώνται  από  τη  γενικότερη κοινωνική πολιτική κάθε κράτους και κυρίως από την ύπαρξη οικονομικών μέσων για τη χρηματοδότησή τους.  Τα  κύρια χαρακτηριστικά της προνοιακής πολιτικής την εποχή εκείνη ήταν:

1. Καθολική εφαρμογή των σχετικών μέτρων με έπεκτασή τους σε ολόκληρο τον πληθυσμό.

2. Καθιέρωση του ρόλου της κοινότητας.

3. Αναγνώριση  της υποχρεωτικότητας των κοινωνικών παροχών, ύστερα  όμως από εκτίμηση ορισμένων προϋποθέσεων και ιδιοτήτων που έπρεπε να συγκεντρώνει ο βοηθούμενος.

4. Θέσπιση ένδικων διαδικασιών για την έγκριση των παροχών.


Παράλληλα βέβαια συνεχίζονταν οι αντιρρήσεις εκείνων που πίστευαν  ότι τα μέτρα κοινωνικής πολιτικής θα δημιουργούσαν κινδύνους για την οικονομική ανάπτυξη, καθώς θα απορροφούσαν μεγάλα κεφάλαια προς χάρη μη παραγωγικών επενδύσεων -αντίληψη που εξακολουθεί να υπάρχει και στη σύγχρονη εποχή.


Με  την ανατροπή πάντως της φεουδαρχίας και την ανάπτυξη αστικών και βιομηχανικών κοινωνιών,  διαμορφώνονται  νέες αντιλήψεις  για  την  έννοια  της κοινωνικής πρόνοιας και την προστασία των λεγόμενων ευπαθών ομάδων.  Οι ισχυρές προκαταλήψεις που διαμορφώθηκαν μέσα από τις συσσωρευμένες δοξασίες και μοιρολατρίες αιώνων,  δεν  είναι  ικανές να συγκρατήσουν τις  πιέσεις για αξιοποίηση των ικανοτήτων των προσώπων με ειδικές ανάγκες.


Βρισκόμαστε δηλαδή  σε  μια περίοδο που αναδεικνύονται  νέες έννοιες όσον αφορά την κοινωνική δικαιοσύνη, με συνέπεια την υποχώρηση,  σ'έναν βαθμό,  εκείνων των απόψεων που ήθελαν το άτομο  με ειδικές ανάγκες συνταυτισμένο πλήρως με την έννοια της επετείας, του παρασιτισμού και της δυστυχίας.

2.  'Ασυλα - Ιδρύματα - Σχολές - Εκπαιδευτήρια 


Το  1784  ο  Βαλεντίν Αουί ίδρυσε την πρώτη σχολή τυφλών στον κόσμο στο Παρίσι. Μετά από αυτόν, ο Βίνχεν Κλάι, ίδρυσε σχολή τυφλών στη Βιέννη.


Στις  Ηνωμένες  Πολιτείες ιδρύεται το 1830 το πρώτο σχολείο τυφλών στη Βοστώνη,  το  PERKINS  SCHOOL από τον γνωστό φιλέλληνα Σάμιες Χάου,  ο οποίος εδίδαξε για πρώτη φορά στον κόσμο μια τυφλή και κωφή,  την Λάουρα Βρίτσμαν. Δεύτερος Διευθυντής  αυτού του μεγάλου σχολείου μετά το θάνατο του Χάου, υπήρξε ο Μιχαήλ Αναγνωστόπουλος, γνωστός σαν Μάικ Ανάγνος, ο οποίος ίδρυσε και το πρώτο νηπιαγωγείο των τυφλών στο κόσμο. Καταγόταν από το Πάπιγκο της Ηπείρου. Αν και υπήρξε ευεργέτης της ιδιαίτερης πατρίδας του,  δημιουργείται το εύλογο ερώτημα,  γιατί δεν ανέλαβε την πρωτοβουλία ίδρυσης ενός σχολείου τυφλών  στην  Ελλάδα  σε μια περίοδο που στη χώρα δεν υπήρχε καμιά πρόνοια για τους τυφλούς.


Την εποχή αυτή,  1809-1852, γεννήθηκε και έζησε ο Λουδοβίκος Μπράιλ, ο οποίος συστηματοποίησε την γραφή BRAILLE για τους τυφλούς, δημιουργώντας έτσι τις προϋποθέσεις για την μετέπειτα εξέλιξη των  τυφλών  όλου του κόσμου.  Ο  Λουδοβίκος Μπράιλ στα 10 χρόνια του,  οδηγήθηκε από τον πατέρα του στην σχολή  τυφλών  του Παρισιού,  όπου τον δέχθηκε ο Βαλεντίνος  Αουί,  ο ιδρυτής της σχολής.  Η  μέθοδος  που διδασκόταν στη σχολή,  χρησιμοποιούσε μεγενθυμένα γράμματα, τα οποία υποτίθεται ότι ήταν εύκολο να διαβάζουν οι τυφλοί.


Τα παιδιά διδάσκονταν το αλφάβητο και στη συνέχεια με μικρά κουλουράκια σχημάτιζαν τα γράμματα του αλφαβήτου.  'Ετσι  τα βιβλία γίνονταν τεράστια και βαριά.  Από μικρός ο Λουδοβίκος αναζητούσε να βρει άλλες λύσεις.  'Αρχισε να ονειρεύεται την αντικατάσταση  του  συστήματος αυτού με ένα σύστημα από ανάγλυφες κουκίδες.  Στα 19 του χρόνια άκουσε ότι κάποιος λοχαγός του μηχανικού,  ο Μπαρμπιέ,  εφεύρε ένα σύστημα από ανάγλυφες  κουκίδες  για να στέλνει εμπιστευτικά σήματα στο μέτωπο.  'Οταν ο Λουδοβίκος άκουσε το νέο, ενθουσιάστηκε. Επικοινώνησε με τον Μπαρμπιέ,  τον  εφεύρετη του συστήματος της "νυχτερινής γραφής" όπως την είχε ονομάσει.  Ο  λοχαγός  κατευχαριστημένος,  συνειδητοποίησε ότι η εφεύρεσή του θα μπορούσε  να υπηρετήσει μια ανθρωπιστική υπόθεση και να ανοίξει λεωφόρους απόκτησης γνώσεων σ'εκείνους που είχαν στερηθεί το πολύτιμο αγαθό της όρασης.


Τελικά στα 27 του χρόνια ο Λουδοβίκος,  έδωσε στον κόσμο το σύστημα ανάγνωσης και γραφής που είναι διεθνώς γνωστό σαν BRAILLE από το όνομά του.


Στην  Ιταλία  υπήρχαν  πολλά Ιδρύματα τυφλών (ιδιωτικά ή δημόσια)  σ'όλες τις μεγάλες πόλεις.  Το  σημαντικότερο  από αυτά ήταν το 'Ιδρυμα των Μεδιολάνων,  γνωστό  για  το πλήθος των  τυπωμένων  βιβλίων στο σύστημα BRAILLE  και για την γενική και πλήρη διδασκαλία της μουσικής,  σε αγόρια και κορίτσια.  Παράρτημα  του Ιδρύματος αυτού ήταν το άσυλο του Μανδόλφου που ιδρύθηκε από ιδιωτικά κεφάλαια,   προορισμένο  για την  περίθαλψη αυτών που αποφοιτούσαν από το 'Ιδρυμα των Μεδιολάνων, μέχρι να αποκατασταθούν επαγγελματικά.


Στην  Φλωρεντία  υπήρχε  η "Εταιρεία" που φέρει το όνομα του τυφλού Θωμασαίου,  που σκοπό είχε την εκπαίδευση των τυφλών.  Ακόμα,  από εκεί εκδίδετο η εφημερίδα "Μέντωρ των τυφλών"  που  τυπώνεται με το σύστημα BRAILLE και με τους κοινούς χαρακτήρες.


Στην  Αγγλία ήταν πολύ ανεπτυγμένη η φιλανθρωπική πρωτοβουλία υπέρ των τυφλών.  Το 1879, ο Ερρίκος Γάρδνερ κληροδότησε 300.000 λίρες,  για  τη  βελτίωση και τελειοποίηση της εκπαίδευσης των τυφλών.  Πολλά  βέβαια είναι τα Ιδρύματα για την εκπαίδευση των τυφλών και στην Αγγλία.          Κυριότερο    απ' αυτά       είναι         το        Γυμνάσιο       στην     Ουορκεστρία για τους τυφλούς γιούς των ευγενών. Εκεί οι φοιτητές έκαναν πάρα πολύ καλές σπουδές και μάθαιναν και Αρχαία Ελληνικά.


Το 1906 στην Ελλάδα για πρώτη φορά δημιουργείται κάποιας μορφής  οργανωμένη κίνηση από ορισμένους πνευματικούς ανθρώπους  της εποχής,  όπως Δροσίνης,  Βικέλας,  Λασκαρίδου,  με σκοπό  την  εκμάθηση  σε νεαρούς τυφλούς της γραφής BRAILLE, μουσικών οργάνων και χειροτεχνίας.


Οι  πρώτες  απόπειρες για την εκπαίδευση των κωφών αρχίζουν από τον 16ο αιώνα. Στην Ισπανία, πρώτος ο PERDO DE PONSE που πέθανε το 1584,  επινόησε  κάποιες  μεθόδους διδασκαλίας για τους εκ γενετής κωφούς. Στην Ιταλία ο Φαβρίκιος D'ACQUA PENDENTE  το  1603 δημοσίευσε "Σκέψεις για την τέχνη της εκπαίδευσης των κωφών".  Ο  Ιωάννης  Βούλουερ το 1648 στην Αγγλία,  δημοσίευσε  το  "Φιλόσοφον ήτοι τον φίλον των κωφαλάλων".   Στην  Ολλανδία  το 1635 ο Πέτρος Μοντάν,  δημοσίευσε πραγματεία για την εκπαίδευση των κωφών.     


Στην αρχή του 18ου αιώνα στη Γερμανία,  ο Κέργερ επιχείρησε  την εφαρμογή των ήδη υπαρχόντων μεθόδων για την εκπαίδευση των κωφών.  Στη Γερμανία επίσης, ο Σβαϊνχάγεν ξεκίνησε μια νέα μέθοδο εκπαίδευσης με ιχνογραφία και γραφή.


Στη Γαλλία οι κωφοί εκπαιδεύονταν και πριν από την εποχή του Αββά Δελέπε.  Αυτός  γεννήθηκε  στις Βερσαλλίες το 1712. Δεν  είναι βέβαια ο εφευρέτης της τέχνης της εκπαίδευσης των κωφών,  όμως  είναι αναντίρρητο ότι βοήθησε όσο μπορούσε για την  εκπαίδευσή τους και ιδιαίτερα τα παιδιά ευπόρων οικογενειών. 


Ο  Αββάς Δελέπε μπορεί να θεωρηθεί ο πατέρας των κωφών. Είτε έμμεσα είτε άμεσα είναι ο ιδρυτής όλων των σχολείων των κωφών  και  παράλληλα δημιούργησε την μέθοδο της εκπαίδευσής τους, αφιερώνοντας  όλη  τη  ζωή του για την υπεράσπιση, την εκπαίδευση και την αποκατάσταση των κωφών.


Το  1760 κήρυξε μια θεμελιώδη για την εκπαίδευση των κωφών αρχή που λέει:  Οι λέξεις μιας γλώσσας,  δεν σχετίζονται πάντα  με  την  παριστανόμενη  έννοια  και αυτό που κατανοείται 

δια της ακοής,  μπορεί να γίνει αντιληπτό  και δια των οφθαλμών. 

    
Από  τα σχολεία που ίδρυσε ο Αββάς Δελέπε,  επήγασαν  τα εκπαιδευτικά Ιδρύματα,  το καλύτερο από τα οποία  είναι  το  Εθνικό Εκπαιδευτήριο στο Παρίσι που ιδρύθηκε το 1791 από την Συντακτική Συνέλευση. Οι συνθήκες παραμονής και εκπαίδευσης, έχουν  σημαντική ομοιότητα με το Εθνικό 'Ιδρυμα τυφλών νέων, με το οποίο ήταν παλιά ενωμένο.  Στην αυλή του Ιδρύματος κωφών,  έχει στηθεί ο αδριάντας του Αββά Δελέπε,  από τον κωφό γλύπτη Φήλικο Μαρτίνο, μαθητή του Ιδρύματος. Για το έργο του αυτό βραβεύτηκε με το παράσημο της Λεγεώνας της Τιμής.


Στη 10ετία του 1950,  οι ίδιοι οι άνθρωποι με αναπηρίες, αποφασισμένοι  να  μιλήσουν από μόνοι τους για τα προβλήματά τους, άρχισαν να σχηματίζουν εθνικές και διεθνείς οργανώσεις, αντιπροσωπευτικές   (αρχικά  εκείνη την εποχή) συγκεκριμένου είδους αναπηρίας η κάθε μια τους.   Γενικά,  πάντως  τοπικές και  εθνικές  οργανώσεις  ανάπηρων  ατόμων  άρχισαν να εμφανίζονται  σε  όλο  τον  κόσμο  κατά το τέλος της 10ετίας του 1960  και τη 10ετία του 1970

3.  Οι αντιλήψεις για τα άτομα με ειδικές ανάγκες στην  περίοδο του Γ' Ράϊχ


Την  εντονότερη απορριπτική στάση της κοινωνίας  μας έδειξε η περίοδος του Γ' Ράιχ.  'Ηδη  από  το  1938 ο Χίτλερ, οργάνωσε  τις  υπηρεσίες που ανέλαβαν να εξολοθρεύσουν  όλους εκείνους  που  η ζωή τους δεν είχε αξία (αξία ως στρατιώτες, εργάτες κ.λ.π.), δεν ανταποκρινόταν, δηλαδή, στο ιδεώδες της άριας φυλής.


Το  1939  ιδρύθηκε η Ειδική Υπηρεσία του Ράιχ για την επιστημονική  διερεύνηση  των  κληρονομικών ή περιβαλλοντικών βαρέων παθήσεων.  Κάθε γυναικολόγος ή μαία έπρεπε να δηλώνει το  παιδί που γεννιόταν με αναπηρία.  Τρεις  εμπειρογνώμονες αποφάσιζαν για τη ζωή του. 21  "ειδικά παιδιατρικά τμήματα" είχαν αναλάβει τη θανάτωση. Τα  πτώματα  των παιδιών αυτών πήγαιναν σε ειδικά εργαστήρια για έρευνα.  Υπάρχει το βιβλίο του Ε.  KLEE  "Ευθανασία  στο Ναζιστικό Κράτος", που  περιέχει πληθώρα ντοκουμέντων. 


Σε χιτλερικό νόμο (καλοκαίρι του 1940) προβλεπόταν ότι  ο σημαντικότερο  κριτήριο  για την επιλογή των ανθρώπων που έπρεπε  να εξοντωθούν ήταν η ανικανότητα για παραγωγική εργασία. Τονίζω αυτό το σημείο ιδιαίτερα,  διότι δεν είναι χαρακτηριστικό μόνο του φασιστικού τρόπου σκέψης.  Και  στη σύγχρονη καπιταλιστική κοινωνία,  με  την εμπορευματοποίηση των πάντων,  η αξία του ανθρώπου μετριέται σύμφωνα με τη δυνατότητα  παραγωγής υπεραξίας.  'Ετσι λοιπόν οι ανάπηροι,  όντας ελάχιστα ενσωματωμένοι (όχι με δική τους ευθύνη), θεωρούνται άνθρωποι μειωμένης αξίας.

ΚΕΦΑΛΑΙΟ  ΙΒ΄ 
Η ΚατAσταση στηΝ ΕλλAδα
1.  Ιδρυση του Ελληνικού Κράτους - Η μαρτυρία του βουλευτή Παλατιανού

Μετά  την απελευθέρωση και την ίδρυση του Ελληνικού Κράτους,  ο πρώτος Κυβερνήτης Καποδίστριας,  επιχειρεί να εφαρμόσει  κάποια  μορφή κοινωνικής πρόνοιας με την ίδρυση νοσοκομείων και ορφανοτροφείων.


Ο  πρώτος Νόμος που ψηφίζεται από το Ελληνικό Κράτος και αφορά την εφαρμογή προγραμμάτων πρόνοιας,  τα  οποία μάλιστα θα  εφαρμόζονταν μέσα από την Τοπική Αυτοδιοίκηση,  είναι  το  Β.Δ.3-4-1833.


Την εποχή αυτή,  η  όποια   κοινωνική  πολιτική ασκείται κυρίως μέσα από τις προσφορές των μεγάλων ευεργετών.  Τα  πρόσωπα με ειδικές ανάγκες όμως,  στην  συντριπτική  τους πλειοψηφία, ζουν κάτω από εξευτελιστικές συνθήκες,συντηρώντας και τροφοδοτώντας με τον τρόπο αυτό της ζωής τους,  τις κάθε είδους κοινωνικές και θρησκευτικές προκαταλήψεις.


Για  τις συνθήκες που επικρατούσαν στην Ελλάδα την περίοδο αυτή για τα πρόσωπα με ειδικές ανάγκες
, ιδιαίτερα για τους τυφλούς και κωφούς,  αναφέρεται  μια εργασία (έρευνα) του Ιόνιου Βουλευτή Α. Παλατιανού (1882). Ο Παλατιανός πιστοποιεί ότι  κανένα  μέτρο δεν έχει πάρει το Ελληνικό Κράτος για την εκπαίδευση των τυφλών και των κωφών.


Είναι  δε  ιδιαίτερα  χαρακτηριστικό  το  γεγονός ότι το πνεύμα της εργασίας αυτής,  δεν φανερώνει αντιλήψεις προστατευτισμού και φιλανθρωπίας, δεν μιλάει για μια προστασία από το  κράτος  που πρέπει να εκφράζεται με παροχές τύπου επιδομάτων, αλλά θεωρεί αναγκαία την ίδρυση εκπαιδευτικών μονάδων στις οποίες θα μπορούν να εκπαιδεύονται τα άτομα αυτά,  αξιοποιώντας  τις τεράστιες δυνατότητές τους.    Αναφέρει χαρακτηριστικά  ο Παλατιανός στην εργασία του:


"....  Οσάκις 'Ελλην ευρισκόμενος εν πεπολιτισμέναις χώραις, επισκευθή τυχόν Ιδρύματα των τυφλών και των κωφαλάλων, εύρυθμα αναβαίνει εις το πρόσωπόν του,  άμα τον ερωτήσει τις Τις  η  αναλογία  εν  Ελλάδι υπαρχόντων τυφλών και κωφαλάλων προς τον πληθυσμόν αυτής;   Πόσα  τα υπέρ τούτων εκπαιδευτικά καταστήματα εν Ελλάδι; Ποίον το εγκριθέν και προτιμηθέν σύστημα,  όπως διδαχθώσι το αναγνώσκειν, το γράφειν και το εκφράζεσθαι; Ποίαι εν γένει αι διδασκόμεναι εις αυτούς τέχναι και επιστήμαι;  Ποίαι πρόοδοι και ποία εξαγόμενα απολαμβάνονται;  Ποία  τα  υπέρ των καταστημάτων τούτων υπό των Κυβερνήσεων,  των δήμων και των ιδιωτών, παρεχόμενα βοηθήματα και επιχορηγήματα; Προς ταύτα και άλλας  παραπλησίας  ερωτήσεις αναγκάζεται ν' απαντήσει αισθανόμενος μεγίστην ταπείνωσιν. Ουδέν επί του προκειμένου, ούτε έγινεν ούτε πράττεται εις τον τόπο μας.  Δέον  να  αρχίσωμεν απ'του ΑΛΦΑ. Ουδέ πρέπει η Ελλάς να δειχθή κατά τούτο υποδεεστέρα των μικροτέρων  κρατών  της πεπολιτισμένης Ευρώπης,  εξ  ων  ΠΡΟ πολλού  μανθάνομεν  ότι  αι  δύο αυταί ομάδες δεν πρέπει να μένωσιν ανωφελές άχθος της κοινωνίας.  Αλλά τουναντίον δύναται  τα άτομα ταύτα εκπαιδευόμενα να γίνωσιν ωφέλημα εις την πατρίδα, εις τα οικογενείας των, και εις αυτά. 'Εχει καθήκον η κοινωνία,  όσο είναι δυνατόν και καθώς τούτο πράττεται εις άλλους τόπους ν'αποδώσει τρόπον τινά εις τους μεν την όρασιν εις τους δε την λαλιάν,  και να ελαττώσει ούτω την αθλιότητά των, καθιστώ αυτούς ωφελίμους και εντίμους πολίτας. Η ημετέρα κοινωνία δεν πρέπει ν'αφήνει εις το σκότος των οφθαλμών επιπροστιθέμενον το σκότος του πνεύματος,  εις  την έλλειψιν  της  λαλιάς  το ακαλλιέργητον της διανοίας και της καρδίας. Πρέπει  τέλος  ν'αποδώσει εις αυτούς όσον χρεωστεί αυτοίς η κοινωνία, ποιούσα αυτούς αγαθούς εκπαιδευτούς,  ωφέλιμους και τιμίους πολίτας.  Τούτο είναι καθήκον της κοινωνίας  προς αυτούς και δικαίωμά των απέναντι της κοινωνίας. Η  πολιτεία  και  οι δήμοι ουχί ολίγα δαπανώσιν υπέρ της εκπαιδεύσεως  των κεκτημένων την όρασιν και δημοτικά σχολεία και γυμνάσια και πανεπιστήμιον,  μάλλον  ή  ήττον  ευδοκίμως διοργανωμένα,  χρησιμεύουσιν εις την εκπαίδευση των ορώντων. Διότι  να  μη  υπάρχωσι  καταστήματα υπέρ των τυφλών και των κωφαλάλων,  όπως εκπαιδευόμενοι απολαμβάνωσιν ούτοι, αν ουχί άπαντα,  τουλάχιστον τα πλείστα των πλεονεκτημάτων, όσα βλέποντες απολαμβάνουσιν εκ της ανατροφής.  Δεν διατελούσιν οι τάλανες τούτοι εν καταστάσει χείρονι των υγειών,  και  η πολιτεία  και  οι  δήμοι  δεν  έχουσιν την αυτήν υποχρέωσιν να βοηθώσιν αυτούς,  όπως  διανίωσιν τον βίον με ολιγωτέρας ταλαιπωρίας, εν ω αρκούντως ήδη αδικούνται από της φύσεως;  Αναγνωρισθείσης  λοιπόν  άπαξ  της  ανάγκης να ιδρυθώσιν τοιαύτα καταστήματα,  ωφείλει  εν πρώτοις η κυβέρνηση να διατάξη  ακριβή και ωρισμένην στατιστικήν των εν τη επικρατεία υπαρχόντων τυφλών και κωφαλάλων.  'Απαντες  οι  τυφλοί και οι κωφάλαλοι εν γένει χρήζουσιν βοηθείας,  αλλουχί πάντες δύναται να εκπαιδευθώσιν.  Ενταύθα πρόκειται περί των επιδεκτικών εκπαιδεύσεως,  διότι υπέρ των άλλων άλλου είδους βοήθεια απαιτείται. Συμπεραίνοντες λοιπόν επαναλαμβάνομεν,  ότι  εν  Ελλάδι ελλείπει απολύτως παν μέσο προς  εκπαίδευσιν  των  τυφλών και κωφαλάλων ότι ένεκα αυτού μόνου, οι εις τας δύο ταύτας ομάδας συγκαταλεγόμενοι εισίν έτι μάλλον δυστυχείς,  ότι  αύτοι  κέκτηνται  το δικαίωμα να προνοηθή υπέρ αυτών, ότι η πατρίς εκπαιδεύουσα αυτούς ήθελεν απολάβει και τινάς ωφελείας,  διότι  συχνάκις μεταξύ των ευρίσκονται έξοχοι νόες, ότι το πρώτον όπερ απαιτείται να γίνη είναι ακριβής στατιστική εξ ης θέλει αποδειχθή ότι ο αριθμός των  εκπαιδευσίμων δεν είναι τηλιξούτος ώστε να καταστήση το έργον δυσκατορθωτον,  ότι  δια  ταύτα πάντα και δι'άλλους έι λόγους  δέον  να  ιδρυθή  εν Ελλάδι υπέρ αμφοτέρων των φυλών προς εκπαίδευσιν αυτών,  Εθνικόν  εκπαιδευτήριον  των τυφλών και κωφαλάλων, χρήσιμον δια πάσαν την ανατολήν"
.


Μελετώντας  κανείς έπειτα από 100 χρόνια το υπόμνημα του Α. Παλατιανού  το  οποίο  κατετέθη στη Βουλή το 1882,  μένει πραγματικά  έκπληκτος  για  το πνεύμα και τις αντιλήψεις που διατρέχουν το κείμενο αυτό. Ομιλεί ο Α.  Παλατιανός  για στοιχειώδη ανθρώπινα δικαιώματα των προσώπων με ειδικές ανάγκες, για την τεράστια ευθύνη του  κράτους  και  για  την υποχρέωση της κοινωνίας απέναντι σ'ένα σημαντικό κομμάτι της.

'Επρεπε να περάσουν 100 περίπου χρόνια για να αρχίσει το Ελληνικό  κράτος  να αντιλαμβάνεται τις ευθύνες του απέναντι στα πρόσωπα με ειδικές ανάγκες.  Τι  θα αισθανόταν άραγε ο ευαισθητοποιημένος  εκείνος  'Ελληνας αν φανταζόταν ότι  μόλις μετά από 100 χρόνια το Ελληνικό κράτος θα αναλάμβανε πρωτοβουλίες κοινωνικού χαρακτήρα; 


Τον 19ο αιώνα έζησε στην Κωνσταντινούπολη και στη Σμύρνη ο Ηλίας Τανταλίδης.  Μια σημαντική προσωπικότητα της εποχής, ένας  μεγάλος δάσκαλος που κατόρθωσε να σπάσει το  φράγμα των κοινωνικών  προκαταλήψεων και αν και τυφλός  μπόρεσε να γίνει δάσκαλος  διακεκριμένος της Ευαγγελικής σχολής και της Ορθόδοξης σχολής της Χάλκης.


Αξίζει να σημειωθεί εδώ, ότι μέχρι σήμερα, ένας τυφλός καθηγητής, ενώ το Πανεπιστήμιο του δίδει Πτυχίο πολλές φορές και με άριστα,  λόγω  του κωλύματος που παρεμβάλλει ο αναχρονιστικός  νόμος  της αρτιμέλειας δεν μπορεί να διδάξει σε σχολεία μέσης εκπαίδευσης.


Στο  τέλος αυτής της περιόδου -τέλη, δηλαδή, του 19ου αιώνα και  αρχές  του 20ου- η Ευαγγελική σχολή της Σμύρνης διαθέτει τμήμα βιβλίων γραμμένα στη γραφή BRAILLE.


'Αραγε  μετά  από 70-80 χρόνια περίπου διερωτάται κανείς εαν υπάρχει σε καμμιά Ελληνική βιβλιοθήκη (κρατική ή δημοτική) παρόμοιο τμήμα;

2.  Η περίοδος του Μεσοπολέμου -Η πρώτη φάση της αμφισβήτησης


Στην περίοδο αυτή (1932-1976), έχουμε την ανάπτυξη της πρώτης προσπάθειας ανεξαρτητοποίησης των προσώπων με ειδικές ανάγκες, απαγκίστρωσής  τους  από  την καταθλιπτική προστασία της φιλανθρωπίας και αμφισβήτησης του ρόλου της.   Είναι μια εποχή που  τα άτομα με αναπηρία  δέχονται τις επιδράσεις των μεγάλων  αγώνων και διεκδικήσεων του λαϊκού κινήματος.


Για  την περίοδο αυτή θα καταγράψουμε ορισμένα γεγονότα, από  την  ανάλυση  των οποίων θα τεκμηριωθούν συγκεκριμένες υποθέσεις εργασίας. 


Το  1932 ιδρύεται ο Πανελλήνιος Σύνδεσμος Τυφλών. Είναι το  πρώτο  Σωματείο  που  δημιουργείται από τους ίδιους  τους τυφλούς και διοικείται απ'αυτούς.  Δίκαια μπορεί να θεωρηθεί οριακό  γεγονός  για  την  εξέλιξη του αναπηρικού κινήματος, γιατί  είναι η πρώτη φορά που μια ομάδα τυφλών,  ξεπερνώντας τον παθητικό τρόπο διαβίωσής της, παίρνει την πρωτοβουλία να αυτοοργανωθεί  καταπιεζόμενη  από τις συνθήκες τις ζωής της. Είναι  η  πρώτη φορά που συνειδητοποιούν ότι πρέπει να αυτενεργήσουν,  να διεκδικήσουν και να κατακτήσουν τη ζωή. Είναι ένα φαινόμενο που προσδιορίζει την αρχή της αμφισβήτησης στη σχέση  προστάτη και προστατευόμενου αντανακλώντας τη βούληση του δεύτερου για τις προθέσεις και το ρόλο του πρώτου.


Είναι  μια  ρήξη  που δεν επικεντρώνεται πλέον στη σχέση μεταξύ φιλανθρώπων και φιλανθρωπευομένων,  αλλά  ξεπερνώντας τους πρώτους,  δίνει την κατεύθυνση και τον σωστό προσανατολισμό των διεκδικούμενων δικαιωμάτων στη ζωή, όχι επαιτώντας από τους φιλάνθρωπους,  αλλά  απαιτώντας  από  το οργανωμένο κράτος. 


Η  πρώτη  δυναμική διεκδίκηση σημειώνεται το 1934,  όπου μια ομάδα τυφλών,  εξαντλώντας κάθε περιθώριο ανοχής ενός εξευτελιστικού  τρόπου  ζωής μέσα στην επαιτεία και τον παρασιτισμό,  αποφασίζει  να χρησιμοποιήσει νέους τρόπους για τη διεκδίκηση δικαιωμάτων στη ζωή.


'Ετσι,  η  πρώτη δυναμική κινητοποίηση είναι πλέον πραγματικότητα.  Κάτω  από την καθοδήγηση του Πανελληνίου Συνδέσμου Τυφλών, οι τυφλοί πέφτουν στις γραμμές των τραμ εκείνης της εποχής στην οδό Βασιλίσσης Σοφίας,  έξω  από το πολιτικό γραφείου του Πρωθυπουργού Π.  Τσαλδάρη,  ζητώντας μέτρα κοινωνικά. 


Ο  τότε Πρόεδρος του Συνδέσμου Γιώργος Δημόπουλος,  εδιηγήτο  ότι εδόθη εντολή στον Διοικητή της Πυροσβεστικής Υπηρεσίας  να ρίξει νερό και μελάνι κατά των ταραξιών,  εκείνος όμως αρνήθηκε.  'Επειτα από την παρέμβαση και των φιλελευθέρων,  οι οποίοι ήταν η τότε αντιπολίτευση,  δέχτηκε  ο  τότε Πρωθυπουργός  Παναγιώτης Τσαλδάρης αντιπροσωπεία των τυφλών, παρουσία και του Στρατηγού Κονδύλη.  'Οταν  δέ έθεσαν οι τυφλοί τα αιτήματά τους,  τους είπε χαρακτηριστικά ο Κονδύλης: "Εσείς  οι  τυφλοί  ζητιανεύετε όλη μέρα,  μετά  μεθάτε  και σπέρνετε  παιδιά  και  θέλετε να τα συντηρεί το Κράτος".  Τα λόγια  αυτά  καταγράφουν την αντίληψη εκείνης της εποχής που δεν  διανοείται την ευθύνη που πρέπει να έχει το Κράτος στην ανάληψη μέτρων κοινωνικής πολιτικής.  (Τα παραπάνω επιβεβαιώνουν αυτό που έγραψε ο Γ.  Παπανδρέου το 1914 στο περιοδικό "ΕΛΛΑΣ":  "Οι  έννοιες  της κοινωνικής δικαιοσύνης τρομάζουν την άρχουσα τάξη").


Ο  αγώνας  αυτός είναι ένα γεγονός πρωτόφαντο για ανθρώπους που δεν μπήκαν ποτέ στην παραγωγική διαδικασία,  δεν υπήρξε  ίσως η εργασία τους αντικείμενο εκμετάλλευσης του κεφαλαίου,  δεν συνειδητοποίησαν μέσα από την εκμετάλλευση της υπεραξίας  της  εργασίας  τους  την κατάσταση της ζωής τους, αλλά συνειδητοποίησαν το που βρίσκεται μέσα από την αναπηρία τους, που άρχισε πλέον να γίνεται αντικείμενο εκμετάλλευσης, όχι τόσο για την μετά θάνατον λύτρωση κάποιων,  όσο  για την εξασφάλιση  κοινωνικής προβολής η οποία είχε συνδεθεί πολλές φορές  και με την εξυπηρέτηση οικονομικών αλλά και πολιτικών επιδιώξεων.


Ο πρώτος αυτός αγώνας,  που αποτέλεσε την προϊστορία των μετέπειτα διεκδικήσεων,  είχε  σαν αποτέλεσμα την παροχή κάποιου επιδόματος στους τυφλούς της Αθήνας που επαιτούσαν. Το κυρίαρχο  αυτό  γεγονός  καλλιεργεί  για πρώτη φορά στο χώρο αυτό το σπέρμα της πολιτικοποίησης,  πράγμα  που θα βοηθήσει στον  προσδιορισμό  των  αιτιών που οδηγούσαν στην περιθωριοποίηση των ατόμων αυτών.


'Ετσι  γίνεται  ένα  βήμα προσανατολισμού και συνειδητοποίησης  που ανοίγει νέους ορίζοντες στη σκέψη εκείνων,  που μέχρι  τότε είχαν μάθει ότι ζουν χάρη στην ελεημοσύνη των ελεημόνων.


Για πρώτη φορά περνάνε στο χώρο αυτό προβληματισμοί, πως η μοίρα,  η κακομοιριά,  η  επαιτεία  και ο παρασιτισμός δεν είναι φαινόμενα που γεννά το πρόβλημα της αναπηρίας, αλλά τα επιβάλλει στα άτομα αυτά το σύστημα.  Ακόμη,  ότι  το άπλωμα του  χεριού  δεν  είναι  ο  μόνος  δρόμος για την εξασφάλιση στοιχειωδών βιοτικών αναγκών,    αλλά  υπάρχουν άλλοι δρόμοι που οδηγούν με αξιοπρεπέστερο τρόπο στην κατάκτηση της ζωής.

3.  H πρώτη Ιδρυματική παρουσία στην Ελλάδα

· Το 1906 ιδρύθηκε από τον Γ.  Δροσίνη,  τον Δ. Βικέλα και την  Ειρήνη  Λασκαρίδου  ο τότε "Οίκος Τυφλών" (φιλανθρωπικό ίδρυμα)  με  σκοπό την προστασία νεαρών τυφλών και την εκμάθηση σ'αυτούς της γραφής BRAILLE,  μουσικών  οργάνων και βυζαντινής μουσικής, καθώς και χειροτεχνίας.

· Το  1940,  παραμονές του Ελληνοϊταλικού πολέμου,  η  διοίκηση του Ιδρύματος,  αποφάσισε  να  διώξει από το χώρο του μια ομάδα νεαρών τυφλών.  (Παρ' όλον  ότι μέχρι το 1979 η Αρχιεπισκοπή  Αθηνών  προήδρευε  και έλεγχε τη διοίκηση του Ιδρύματος, ουδέποτε με δική της πρωτοβουλία τοποθετήθηκε έστω και ένας τυφλός ως ιεροψάλτης σε ναό,  αν  και υπήρξαν ταλαντούχοι επαγγελματίες τυφλοί ιεροψάλτες).

Οι τυφλοί αυτοί, οδηγούνται με μαθηματική ακρίβεια στα πεζοδρόμια της ζητιανιάς, ενισχύοντας για άλλη μια φορά τις μηχανές οίκτου που παρήγαγε το 'Ιδρυμα για να καλλιεργεί στον ανώνυμο λαό το αίσθημα της φιλευσπλαχνίας.  Με  τη μέθοδο αυτή, οι προσφορές προς τον τότε "Οίκο Τυφλών" αυξάνονται,  με  αποτέλεσμα εκείνοι, που στην συντριπτική τους πλειοψηφία μόνο φιλάνθρωποι δεν υπήρξαν,  να διαχειρίζονται τεράστιες περιουσίες.  (Παρόμοια φαινόμενα συγκέντρωσης και διαχείρισης τεράστιων περιουσιών από κληροδοτήματα   αναπτύσσονται  και σε άλλους χώρους προσώπων με ειδικές ανάγκες).

· Το 1919 ιδρύεται το ΠΙΚΠΑ.

· Το 1922 ιδρύεται το Υπουργείο Υγείας Πρόνοιας και Κοινωνικών Ασφαλίσεων.

· Το 1936 ιδρύεται το πρώτο ειδικό σχολείο στην Καισαριανή για  παιδιά  με  νοητικά προβλήματα από τους Σούλα Ιμβριώτη, Κώστα Καλατζή και άλλους.  Είναι  μια  σημαντική πρωτοβουλία ορισμένων  δασκάλων  που έριξαν το σπόρο της ειδικής αγωγής, δυστυχώς σ'ένα Κράτος που η ευαισθησία του ήταν τόσο μειωμένη που  έμελλε  να  περάσουν πολλές δεκαετίες για να ανατραπούν παρόμοιες τάσεις άμβλυνσης του ρόλου της ειδικής αγωγής.

· Το  1937  ιδρύονται πάρα πολλές φιλανθρωπικές οργανώσεις στο χώρο των κινητικά αναπήρων,  π.χ.  ΕΛΕΠΑΑΠ (1937), Εταιρεία Σπαστικών κ.α.

· Το  1938 ιδρύεται με το κληροδότημα Σπηγιόπουλου η Σχολή Κωφών στην Αθήνα, με στόχο την εκπαίδευση των κωφών.

4.    O B' Παγκόσμιος Πόλεμος και οι συνέπειες του Εμφυλίου  στη ζωή των προσώπων με ειδικές ανάγκες


Τα γεγονότα του Β' Παγκοσμίου Πολέμου,  η  Εθνική  Αντίσταση,  τα εμφυλιοπολεμικά, δημιουργούν νέους αναπήρους, που πολλοί  απ'αυτούς ήταν μορφωμένα και πολιτικοποιημένα άτομα, με  αποτέλεσμα η παρουσία τους αυτή στο χώρο των αναπήρων να ενισχύσει  το άνοιγμα των οριζόντων της σκέψης του χώρου αυτού.  Τι  επιφύλασε,  όμως,  σε  πολλούς  απ'αυτούς το μετέπειτα κράτος,  περιγράφεται  σε  μια συνέντευξη που έδωσε το 1976,  ένας πολλαπλά ανάπηρος αντιστασιακός,  ο Γιώργος Γρηγορίου,  την οποία θα παραθέσω αυτούσια και ο καθένας μπορεί να εξάγει τα συμπεράσματά του.

«'Ημουν υπάλληλος της Πυροσβεστικής Υπηρεσίας, πολέμησα στην Αντίσταση,  τυφλώθηκα και έχασα και το ένα μου χέρι.  Καμμία σύνταξη από το Ελληνικό Κράτος,  αν  και  δικαιώθηκα  από το Συμβούλιο Επικρατείας,  και έτσι είμαι αναγκασμένος να ζητιανεύω. Αυτοί  που πρόδωσαν τους πατριώτες στο Μονοδένδρι,  στο  Δίστομο, στο Αγρίνιο και αλλού, οι δοσίλογοι που συνεργάσθηκαν με τους κατακτητές,  παίρνουν  σήμερα συντάξεις και εμένα με πέταξαν  σαν σκυλί γιατί είμαι 'Ελληνας και πολέμησα για την Ελλάδα. Αυτοί,  που με τους Γερμανούς ήταν Γερμανοί,  με τους Εγγλέζους - Εγγλέζοι,  με τους Αμερικανούς - Αμερικανοί κι αν έρθουν και τίποτα Μογγόλοι θα γίνουν Μογγόλοι».


Η  συνέντευξη  αυτή  περιέχει σε όλο της το μεγαλείο την απουσία  του  Κράτους Πρόνοιας και καταγγέλει τις μεγάλες αδικίες,  την  φυσιογνωμία και τη φιλοσοφία του μεταπολεμικού Ελληνικού Κράτους.

ΚΕΦΑΛΑΙΟ  ΙΓ΄ 
ΣΤΑΣΕΙΣ ΑΠΕΝΑΝΤΙ ΣΤΑ ΑΤΟΜΑ ΜΕ ΕΙΔΙΚΕΣ ΑΝΑΓΚΕΣ 

ΣΕ ΔΙΑΦΟΡΑ ΜΕΡΗ ΤΗΣ ΓΗΣ

Η κοινωνική αντίληψη και αντιμετώπιση των ατόμων με αναπηρίες, στους διάφορους πολιτισμούς και χώρες της Γης, μοιάζει
 σαν ένα καλειδοσκόπιο με ποικίλες αποχρώσεις που αντανακλούν: ανοχή, μίσος, αγάπη, φόβο, δέος, σεβασμό, ευλάβεια, αποστροφή.


Σε όλο τον κόσμο έχουν γίνει, σήμερα, πολλές αλλαγές ως προς την αντιμετώπιση των ατόμων με αναπηρίες. Τα κατάλοιπα όμως αυτής της παράδοσης και δοξασιών του παρελθόντος, επηρεάζει πρακτικές σημερινές, που έχουν απήχηση στην ομάδα αυτών των ατόμων
.


Θα αναφερθούμε στην στάση της κοινωνία απέναντι στα άτομα με ανικανότητες/αναπηρίες, τόσο στο παρελθόν όσο και στη σύγχρονη εποχή, σε διάφορα μέρη της Γης:

1.  Αφρική


Κατά το 1980 πάνω από 50 εκατομμύρια άτομα στην Αφρική είχαν κάποια αναπηρία. Από τις κινητικές αναπηρίες συνηθισμένες ήσαν αυτές που οφείλονταν σε πολιομυελίτιδα.


Γενικά τα άτομα με αναπηρίες υπήρξαν, στην Αφρική, τα πιο εξαθλιωμένα και φτωχά άτομα που συνήθως ζούσαν στις αγροτικές περιοχές. Τα διάφορα κυβερνητικά προγράμματα έδιναν έμφαση στις ανάγκες της πλειονότητας, αγνοώντας τις ανάγκες των ανάπηρων ατόμων και των οικογενειών των. Επειδή υπήρχε μεγάλη ανεργία των μη-ανάπηρων ατόμων οι ανάπηροι άνθρωποι δεν έβρισκαν εργασία, στην Αφρική, κι έτσι οι περισσότεροι αναγκάζονταν να επαιτούν στις μεγάλες πόλεις ή υποστηρίζονταν από φιλανθρωπικά ιδρύματα. Υπήρχαν λίγες Υπηρεσίες για προφύλαξη από τις αναπηρίες ή για την Αποκατάσταση ατόμων με αναπηρίες. Κι αυτές (οι λίγες Υπηρεσίες) υπήρχαν στις μεγάλες πόλεις, εξυπηρετούσαν ένα μικρό μόνο ποσοστό αυτών των ατόμων με τις ειδικές ανάγκες, αφού οι περισσότεροί τους ζούσαν σε αγροτικές περιοχές.


Η στάση της Αφρικανικής κοινωνίας, απέναντι στα ανάπηρα άτομα υπήρξε αντιφατική. Προσπαθούσε από τη μια μεριά να εντάξει όλους στις εργασίες της και προόριζε σε κάθε άτομο, ακόμη και «ανάπηρο», ένα ρόλο. Απ’ την άλλη μεριά όμως, κρατούσε κάποιες δοξασίες και μύθους που συνέδεαν την αναπηρία με αμαρτίες που είχαν γίνει είτε από τα ίδια τα ανάπηρα άτομα είτε από τους γονείς τους. Οι οικογένειες έβλεπαν την αναπηρία σαν κάτι το ντροπιαστικό, κι αυτή η «ντροπή» θα μπορούσε να οδηγήσει στη δολοφονία των ανάπηρων παιδιών ή στην εξορία των γονέων τους. Οι ανάπηρες γυναίκες, στην Αφρική, ήσαν σε ακόμη χειρότερη κατάσταση, όχι μόνο επειδή ήσαν ανάπηρες αλλά επειδή ήσαν και γυναίκες (αφού η Αφρικανική κοινωνία έβαζε την γυναίκα σε κατώτερη θέση απ’ τον άνδρα).


Στις αρχές τις 10ετίας του 1980 μ.Χ., τα άτομα με αναπηρίες, στην Αφρική, άρχισαν να σχηματίζουν ομάδες αυτό-βοήθειας για να εργασθούν για αλλαγές στην κοινωνία. Οι πόλεμοι για ελευθερία  (στην Αφρική) από τις καταπιεστικές κυβερνήσεις και τον αποικισμό, από το 1945 μέχρι το 1970 μ.Χ., έβαλαν τις βάσεις για τον αγώνα των ανάπηρων ατόμων για ελευθερία και ανεξαρτησία. Επιπρόσθετα πολλοί άνθρωποι έγιναν ανάπηροι σε τέτοιους πολέμους γι’ απελευθέρωση. Οι οργανώσεις αυτές αυτοβοήθειας των ατόμων με αναπηρίες, σιγά-σιγά ασχολήθηκαν με την επίλυση των εμποδίων στη συμμετοχή τους στην κοινωνία. Αυτές οι οργανώσεις είχαν λίγη ή καθόλου υποστήριξη από τις κυβερνήσεις τους από οικονομική άποψη κι έτσι βασίζονταν σε μη-κυβερνητική βοήθεια; από αντιπροσωπείες της Δύσης
.


Θα αναφερθούμε και ειδικότερα σε ορισμένες περιοχές, καθώς και φυλές της Αφρικής:

Σε περιοχές της Νιγηρίας πολλοί πιστεύουν ότι τα παιδιά που είναι «κακοφορμισμένα» από τη γέννησή τους, έρχονται στον κόσμο για να παιδεύσουν τους γονείς τους για αμαρτίες που έχουν κάνει. Πεθαίνουν σύντομα μετά τη γέννηση και ξανασυλλαμβάνονται. Ξαναπεθαίνουν και η διαδικασία αυτή επαναλαμβάνεται. Έτσι δημιουργείται μια αρνητική στάση καθώς και τάση εγκατάλειψης και αστοργίας απέναντι σ’ αυτά τα μικρά παιδιά, από τους γονείς τους. Αντίθετα πάλι μερικές φορές υπερπροστατεύουν τέτοια παιδιά και διοργανώνονται γιορτές για τη διατήρησή τους στη ζωή. Αυτού του είδους οι «γιορτές» αποβλέπουν, επίσης, στο να καθησυχάσουν τις μητέρες των ανάπηρων αυτών μικρών παιδιών από κάποια αισθήματα ενοχής.

Τέτοιου είδους αντιλήψεις δείχνουν ότι δεν είναι γνωστή η πραγματική αιτία των αναπηριών, κι έτσι δεν μπορούν να ληφθούν τα κατάλληλα μέτρα για τη σωστή αντιμετώπισή τους
.

Αρνητική στάση υπάρχει απέναντι και σε άτομα με κινητικές αναπηρίες. Το «ανάπηρο» άτομο στην οικογένεια αποτελεί ένα «παθητικό». Θεωρούν ότι δεν είναι σε θέση ν συμβάλλει στην οικονομική βοήθεια της οικογένειας, ούτε μπορεί να γηροκομήσει τους γονείς του. Η φτώχεια των κατοίκων αυτής της χώρας και η έλλειψη ανάπτυξης Εθνικών Υπηρεσιών Πρόνοιας, κάνει τη παρουσία του ατόμου με αναπηρίες προβληματική για την οικογένειά του, μέχρι σημείου να το παραμελούν. 

Μελέτη του 1980
,  έδειξε ότι 62% των «ανάπηρων» παιδιών υποσιτίζονται στη Νιγηρία, ενώ 77% των μητέρων ήσαν ικανοποιημένες με την ανάπτυξη των παιδιών τους. Επιπρόσθετα εξ’ αιτίας της φτώχειας δεν μπορούν τα άτομα με αναπηρίες να προμηθευτούν τα κατάλληλα βοηθητικά μέσα (π.χ. αναπηρικά αμαξίδια, τεχνητά μέλη, κηδεμόνας κ.ά.). Ούτε, επίσης, υπάρχει η κατάλληλη αρχιτεκτονική υποδομή για τη μετακίνηση των ατόμων π.χ. με κινητικές αναπηρίες.


Εξαιτίας των κακών κοινωνικο-οικονομικών κι υγειονομικών συνθηκών, στη Νιγηρία, το 95% των ατόμων με τραυματισμό του Νωτιαίου Μυελού πεθαίνουν μέσα  σε 6 μήνες από την έξοδό τους από το Νοσοκομείο στο σπίτι
.


Ορισμένες συνήθειες των κατοίκων της Νιγηρίας συμβάλλουν στην αύξηση των επίκτητων αναπηριών: Π.χ. γάμος σε μικρή ηλικία των κοριτσιών μπορεί να έχει σαν αποτέλεσμα με τον τοκετό τους να δημιουργούνται αναπηρίες, τόσο στα ίδια από τραυματισμό των κάτω άκρων τους, όσο και στα παιδιά που γεννούν τα οποία  έχουν αυξημένους κινδύνους να παρουσιάσουν κινητικές ανικανότητες εξαιτίας της δυστοκίας που συνήθως παρουσιάζουν οι μη καλά ακόμα σκελετικά αναπτυγμένες μικρές αυτές μητέρες. Επίσης η κακή διατροφή των Νιγηριανών συμβάλλει στη γέννηση παιδιών μικρού βάρους γέννησης και με εγκεφαλική βλάβη. Ακόμη οι γυναίκες, στη Νιγηρία, μπορεί να γεννούν μέχρι μεγάλης ηλικίας έως ότου φέρουν στον κόσμο αρσενικό παιδί που θεωρείται ανώτερο του θηλυκού. Είναι γνωστό (από μελέτες) ότι αυξάνεται η επίπτωση συγγενών διαμαρτιών όσο αυξάνεται η ηλικία της μητέρας
.

 
Στάση απέναντι στην «αναπηρία» σε διάφορες φυλές της Αφρικής: 

· Στη φυλή Bathonga που ζει στη (Πορτογαλική) Ανατολική Αφρική υπάρχει υποχρέωση από την οικογένεια να προστατεύει τα άτυχα μέλη της (π.χ. ανάπηρα) είτε αυτά είναι ικανά να προσφέρουν εργασία είτε όχι. τα άτομα με αναπηρίες σ’ αυτή τη φυλή μπορούν να διαλέγουν να κάνουν πράγματα σύμφωνα με τις ικανότητες και τους περιορισμούς τους. Οι συγγενείς αναπηρίες αποδίδονται σε παράβαση των κανόνων κύησης από τους γονείς. Οι επίκτητες αναπηρίες αποδίδονται σε «μαγεία» και οι οικείοι του «ανάπηρου» ατόμου υποχρεούνται να διώξουν ποινικά αυτόν που προκάλεσε τα «μάγια»
.

· Στο Dahomey της Δυτικής Αφρικής, υπάρχει μια κατηγορία παιδιών, με συγγενείς σημαντικές παραμορφώσεις, που αποκαλούνται: «Toxosu». Θεωρούνται ότι προέρχονται από τη θεότητα «Λίζα» η οποία έδωσε τη συμβουλή της κατά τον χρόνο της γέννησης αυτών των παιδιών για το εάν θα εκτεθούν στις όχθες του ποταμού (προς αφανισμό τους) ή θα αφεθούν να ζήσουν. Αν μπορέσουν να μεγαλώσουν σε ηλικία, οι αναπηρίες τους δεν αποτελούν εμπόδιο για να έλθουν σε γάμο.

· Στους κατοίκους του Dahomey οι αστυφύλακες της χώρας διαλέγονται από τα άτομα εκείνα που έχουν φανερές φυσικές παραμορφώσεις. Τα παιδιά που γεννιούνται με ανώμαλα φυσικά χαρακτηριστικά θεωρούνται (στο Dahomey σημερινό Benin) ότι βρίσκονται κάτω από τη φύλαξη ειδικών υπερφυσικών παραγόντων. Μερικά απ’ αυτά τα παιδιά είναι καλοδεχούμενα, γιατί πιστεύεται ότι «προορίζονται από τη μοίρα» να φέρουν καλή τύχη
.

· Στους Chagga, μια φυλή της Ανατολικής Αφρικής, θεωρούσαν ότι τα ανάπηρα άτομα ικανοποιούν τα κακά πνεύματα, εξασφαλίζοντας έτσι τη «φυσιολογικότητα» των άλλων. Γι’ αυτό δεν τολμούσαν να αφαιρέσουν ζωή «ανάπηρου» ατόμου και φρόντιζαν να μην βλάψουν φυσικά ανάπηρο άτομο
.

· Στους Jukin, ένα Σουδανέζικο βασίλειο, δεν επιτρέπεται στα παιδιά με παραμορφώσεις να ζήσουν, αλλά αφήνονται να πεθάνουν σ’ ένα θάμνο ή μέσα σε μια σπηλιά, γιατί πιστεύεται ότι τέτοια παιδιά έχουν καταληφθεί από ένα κακό πνεύμα
.

· Ανάμεσα στους Ibo της Νιγηρίας, η αντιμετώπιση των «ανάπηρων» ατόμων ποικίλει από «παραχάΙδεμα» μέχρι πλήρη απόρριψη
.

· Ανάμεσα στους Ashantis της Κεντρικής Γκάνα (Αφρική), παραδοσιακές δοξασίες αποκλείουν τους άνδρες με φυσικές αναπηρίες, όπως π.χ. ακρωτηριασμούς, να γίνουν αρχηγοί
. Παιδιά με φανερές φυσικές αποκλίσεις δεν ήσαν αποδεκτά, π.χ. ένα παιδί που γεννιόταν με 6 δάκτυλα το σκότωναν κατά τη γέννηση
. Τα βαρειά καθυστερημένα παιδιά εγκαταλείπονταν στις όχθες του ποταμού ή κοντά στη θάλασσα, έτσι ώστε τέτοια παιδιά «σαν ζώα» να μπορέσουν να γυρίσουν σ’ αυτό που πιστευόταν ότι ήταν το είδος τους
.

· Αντίθετα οι Ga, μια ομάδα από τη περιοχή της Accra της Γκάνα, αντιμετώπιζαν τους αδύνατους στο μυαλό με δέος. Πίστευαν ότι ήσαν η μετεμψύχωση μιας θεότητας, γι’ αυτό αντιμετωπίζονταν πάντα με τη μεγαλύτερη ευγένεια και υπομονή
.

2.  Ασία (Περιοχή Ειρηνικού Ωκεανού)

Το 1980 μ.Χ., 250 εκατομμύρια άτομα με αναπηρίες 50% του συνόλου των ατόμων αυτών σ’ όλο τον κόσμο) ζούσαν στη περιοχή Ασίας/Ειρηνικού Ωκεανού (Μέση Ανατολή, Νότια Ασία, Ν.Α. Ασία, Άπω Ανατολή). 90% των ατόμων αυτών (με αναπηρίες) ήσαν ανίκανοι να διαβάζουν ή να γράφουν. 80% ζούσαν σε αγροτικές περιοχές με μικρή προσιτότητα στις υπηρεσίες βοήθειάς τους και διευκόλυνσης Αποκατάστασής τους, αφού 90% αυτών των υπηρεσιών βρίσκονταν στις πόλεις. Σύμφωνα με την Παγκόσμια Οργάνωση Υγείας (Π.Ο.Υ.), μόνο 2% αυτών των ατόμων απολάμβανε κάποιου είδους βοήθεια απ’ αυτές τις υπηρεσίες.



Εκατομμύρια οικογένεια σ’ αυτό το χώρο της γης, ζουν σε απόλυτη φτώχεια. Η γέννηση ενός «ανάπηρου» παιδιού, σ’α υτές τις οικογένειες, (ή μια ασθένεια ή ατύχημα που προκαλούν αναπηρία) τις βάζει σε χειρότερη θέση από τους γείτονές τους. Μπορεί, ακόμη, να επηρεάσει αρνητικά τις ευκαιρίες γάμου των μελών της υπόλοιπης οικογένειας. Πολλές θρησκείες σ’ αυτό τον χώρο, όπως οι Σίντο και ο Βουδισμός, έβλεπαν τα άτομα με αναπηρίες σαν κατάρα πα΄νω στην οικογένεια> Θεωρούνταν σαν έμβλημα ντροπής, που έδειχνε ότι η οικογένεια θα είχε κάνει κάποια αμαρτία στο παρελθόν. Σαν συνέπεια αυτών των απόψεων, τα άτομα με αναπηρίες κρύβονταν από τους δικούς τους.


Οι γυναίκες έχουν υπόσταση (σ’ αυτές τις κοινωνίες) εφ’ όσον εκπληρώνουν το ρόλο τους σαν σύζυγοι, μητέρες, νοικοκυρές στο σπίτι τους, ή σαν αγρότισσες στα χωράφια. Μια «ανάπηρη» γυναίκα δεν έχει θέση στη κοινωνία αφού δεν μπορεί να εκπληρώσει αυτά τα καθήκοντά της. Τόσο οι γυναίκες όσο και οι άνδρες με αναπηρία είχαν πολύ λίγες ευκαιρίες για εργασία, σ’ αυτές τις κοινωνίες. Πολλοί «ανάπηροι» άνθρωποι επαιτούσαν στους δρόμους των μεγάλων πόλεων. Οι θρησκείες καλούσαν τους οπαδούς τους να προσφέρουν: σ’ αυτούς που έχουν ανάγκες, στους ανάπηρους, σαν είδος πίστωσης για τη μετέπειτα ζωή: «Ρίχνοντας νομίσματα στο κύπελλο ενός «ανάπηρου» ζητιάνου, αυτό μπορεί να οδηγήσει στην αποφυγή τιμωρίας στη μετέπειτα ζωή... Ο «ανάπηρος» ζητιάνος ζητά «δικαιοσύνη». Αφού η μοίρα, το «κάρμα» ή η θεότητα τον έχει στερημένο, η επετεία γίνεται το «δίκαιό» του καθήκον και ασχολία: η δικαιοσύνη απαιτεί να γεμιστεί το δοχείο της επαιτείας του. Αν οι αόρατες δυνάμεις φέρουν σε μια φτωχή οικογένεια ένα παραμορφωμένο «ανάπηρο» μωρό, είναι τότε καθήκον της οικογένειας να εκμεταλλευτεί αυτή τη παραμόρφωση/αναπηρία για οικονομικό κέρδος».


Στις αναπτυγμένες χώρες της Ασίας, περιοχής Ειρηνικού, όπως Ιαπωνία, Αυστραλία, Σιγκαπούρη, δεν υπήρχε μεγάλος αριθμός ζητιάνων στους δρόμους
.


Θα αναφερθούμε και ειδικότερα σε ορισμένες περιοχές και φυλές της Ασίας (Περιοχής Ειρηνικού Ωκεανού) :

α.  Ιαπωνία
Στην Ιαπωνία η Βουδιστική επίδραση ρίζωσε για εκατοντάδες χρόνια (περίπου 1300) μέχρι πριν μερικές 10ετίες. Αλλά ακόμη και σήμερα σε ορισμένες αγροτικές κοινότητες, επικρατούσε η δεισιδαιμονική πίστη ότι τα άτομα που δεν υπάκουσαν στις διδασκαλίες του βούδα στη «μια ζωή τους», θα εμφανισθούν σαν «ανάπηροι» στις «επόμενες ζωές τους»
.


Η Βιομηχανική Επανάσταση στην Ιαπωνία, κατά το τελευταίο τέταρτο του 19ου αιώνα μ.Χ., επηρέασε τις απόψεις απέναντι στα άτομα με αναπηρίες> Πριν απ’ αυτή τη περίοδο αυτά τα άτομα είτε προστατεύονταν είτε απορρίπτονταν ανάλογα με τις απόψεις του τοπικού διοικητού και τη λαϊκή γνώμη.


Στην αρχαία Ιαπωνική κοινωνία< τα ανάπηρα βρέφη τοποθετούνταν σε πλεγμένες ψάθινες βαρκούλες κι εγκαταλείπονταν προς πνιγμό στους ποταμούς. Κατά τον Μεσαίωνα δεν υπήρχαν προστατευτικά μέτρα για τους ανάπηρους Ιάπωνες πολίτες εκτός για μερικές ομάδες τυφλών που υποβάλλονταν σε κάποια φυσιοθεραπεία, ή για μερικούς ιδιαίτερα ταλαντούχους ανάπηρους μουσικούς και αφηγητές ιστοριών
.


Κατά τον 20 παγκόσμιο πόλεμο πολλά άτομα με αναπηρίες αποκλείονταν από τις στρατιωτικές δραστηριότητες του Αυτοκράτορα καθώς και από τη διανομή τροφής και συχνά αυτά τα άτομα κατηγορούνταν σαν άχρηστα και ντροπή για τον αυτοκράτορα.


Τα περισσότερα μοντέρνα συστήματα Κοινωνικής Πρόνοιας και κοινωνικών Υπηρεσιών, άρχισαν στην Ιαπωνία από Δυτικούς Χριστιανούς Ιεραποστόλους καθώς και Χριστιανούς Ιάπωνες. Αρχικά, απ’ αυτές τις Υπηρεσίες ωφελήθηκαν ορφανά, άγαμες μητέρες, και φτωχοί από κοινωνικο-οικονομικές αιτίες άνθρωποι. Για τα άτομα, όμως, με αναπηρίες τέτοια πρόνοια εκδηλώθηκε πρόσφατα. Όμως, η παραδοσιακή και υποσυνείδητη αρνητική στάση απέναντι στα ανάπηρα άτομα, δεν μπορεί ν’ αλλάξει γρήγορα. Πρόσφατα Χριστιανικά Πανεπιστήμια άρχισαν ν’ ανοίγουν τις πόρτες τους στα άτομα με αναπηρίες, ενώ έως τώρα αποκλείονταν αυτά τα άτομα από το Ιαπωνικό εκπαιδευτικό σύστημα. Παρά τη Χριστιανική επίδραση οι Ιάπωνες είναι επηρεασμένοι, ακόμη και στα τελευταία χρόνια, από τις ιδέες του βουδισμού και Σιντοϊσμού και δεν είναι ακόμη σε θέση να δεχθούν την «αναπηρία» σαν «δώρο Θεού» (που είναι χριστιανική άποψη). Φαίνεται πως θα πάρει πάνω από ένα αιώνα για ν’ αλλάξουν οι κοινωνικές και θρησκευτικές αξίες των Ιαπώνων απέναντι στα «ανάπηρα» άτομα. Ακόμη και πρόσφατα συχνά τα μέσα ενημέρωσης αναφέρουν ειδήσεις για φόνο ανάπηρων παιδιών και ενηλίκων, που θεωρούνται «μίασμα». Η πλειονότητα των γονιών με «ανάπηρα» παιδιά αισθάνονται ένοχοι και αμαρτωλοί, που έχουν ανάπηρο μέλος στην οικογένειά τους. Η σύγχρονη Ιαπωνία έχει ένα καλά αναπτυγμένο σύστημα Αποκατάστασης και Κοινωνικών Υπηρεσιών για τα άτομα με αναπηρίες. Παρ’ όλα αυτά, όμως, η Ιαπωνική κοινωνία τείνει να αρνείται την ένταξη αυτών των ατόμων στις γειτονιές τους, συντροφιές τους, κι ακόμη στο εκπαιδευτικό σύστημα.


Πολλές Ιαπωνικές οικογένειες αρνούνται την ύπαρξη ενός ανάπηρου μέλους τους, όταν τα άλλα παιδιά τους πρόκειται να προσληφθούν σε κάποια εργασία ή να παντρευτούν, γιατί φοβούνται την αρνητική στάση των άλλων απέναντι σε όλη την οικογένεια. Πολλοί «ανάπηροι» (στην Ιαπωνία) έχουν εγκαταλειφθεί αυτόν τον αιώνα, σε ιδρύματα όπου βρίσκονται συνήθως σε απομονωμένες από τη κοινωνία τοποθεσίες>


Παρά τη γρήγορη μεταπολεμική άνθιση της οικονομίας, στην Ιαπωνία, που ανέβασε το επίπεδο ζωής των κατοίκων της, οι ανάγκες των «ανάπηρων» ατόμων δεν μπορούν αν εκπληρωθούν απ’ την κοινότητά τους. έτσι ενώ εκδηλώσεις αναψυχής, «σπορ» και πολιτιστικές, θεωρούνται ουσιαστικές μέσα στη ζωή της κοινότητας, τα άτομα με αναπηρίες έχουν δυσκολία να συμμετέχουν σ’ αυτές
.


Ο Ninomiya 1986, τονίζει ότι ο ρόλος της Χριστιανικής εκκλησίας, στην Ιαπωνία, είναι πολύ σημαντικός για να αλλάξουν οι αρνητικές απόψεις απέναντι στα «ανάπηρα» άτομα και να ενταχθούν αυτά τα άτομα στην εκκλησιαστική κοινότητα, καθώς και σ’ ολόκληρη τη κοινωνία.

β.  Ινδίες


Στις Ινδίες, η ύπαρξη φυσικής «αναπηρίας» σε μέλος μιας οικογένειας αποτελεί απειλεί γι’ αυτήν. Ίσως εξαιτίας των Ινδουιστικών αντιλήψεων του «Dharma». Dharma είναι ένα θεολογικό δόγμα που δικαιολογεί μια υπάρχουσα προσωπική ή κοινωνική κατάσταση σαν αναπόφευκτο αποτέλεσμα παλιάς συμπεριφοράς, πιστεύοντας στη μετεμψύχωση θεωρούν ότι σε προηγούμενες ενσαρκώσεις του το άτομο ανάλογα πως έχει συμπεριφερθεί, θα ανεβάσει ή θα κατεβάσει την κοινωνική του κατάσταση για τις επόμενες ενσαρκώσεις του. Έτσι, σύμφωνα με τέτοιες αντιλήψεις, τα άτομα με αναπηρίες ή χαμηλή κοινωνική κατάσταση, έχουν από μόνα τους προκαλέσει αυτό το αποτέλεσμα στους εαυτούς τους και κατά συνέπεια δεν απολαμβάνουν καμία συμπα΄θεια απ’ τους αυστηρούς οπαδούς αυτής της πίστης. Επιπρόσθετα πιστεύεται ότι το να συνδέεται κανείς - εκτός από ένα καθορισμένο τρόπο - με άτομα που βρίσκονται σε τέτοια «χαμηλή κατάσταση» ενέχει τον κίνδυνο «μιάσματος» (απ’ αυτά τα άτομα). ¨Έτσι δημιουργείται η κοινωνική απόρριψη, π.χ. για τα άτομα με φυσική αναπηρία.


Ακόμη τα «ανάπηρα» άτομα γίνονται «αντικείμενο ελεημοσύνης», που αποτελεί μια πράξη αρετής η οποία θα βοηθήσει τον δωρητή να κινηθεί έξω από τον κύκλο ζωής και θανάτου.


Αυτά τα άτομα (όπως τα «ανάπηρα») που έχουν απορριφθεί από την υπόλοιπη κοινωνία, για να διατηρηθούν στη ζωή συχνά σχηματίζουν ομάδες που άλλοτε ασχολούνται με επαγγέλματα όπως: σκουπιδιάρηδες, βυρσοδέψες, δήμιοι (τα οποία, επαγγέλματα, θεωρούνται ακάθαρτα απ΄το μεγαλύτερο μέρος της υπόλοιπης κοινωνίας) και άλλοτε πάλι γίνονται: κλέφτες, ζητιάνοι και γενικά «παράσιτα» στο σώμα της κοινωνίας. Παντρεύονται μεταξύ τους και τα παιδιά που κάνουν υιοθετούν τους τρόπους συμπεριφοράς τους.


Στο Δελχί, έχει παρατηρηθεί το φαινόμενο, από μια ομάδα ζητιάνων, να παραμορφώνουν τα πόδια των παιδιών τους, για να είναι «κατάλληλα» για την «ασχολία» του ζητιάνου
.


Στις Αγροτικές περιοχές των Ινδιών τα «ανάπηρα» άτομα υποστηρίζονται από τις οικογένειές τους και τις τοπικές κοινότητες, αλλά η δεισιδαιμονία κάνει μερικές φορές τη κατάσταση αυτών των ατόμων χειρότερη από αυτή των ιδρυματοποιημένων αναπήρων. Οι συγγενείς τους μπορεί να τους κρύβουν εξαιτίας των προκαταλήψεων που υπάρχουν από τους άλλους ανθρώπους απέναντι στην οικογένεια με το «ανάπηρο» μέλος.


Αυτή η κατάσταση της απόκρυψης είναι ιδιαίτερα αληθινή για άτομα που πάσχουν από λέπρα (ή διανοητική νόσο) που είναι ακόμη προβλήματα υγείας σε ουσιαστική αναλογία στις Ινδίες. Μάλιστα οι Μουσουλμάνοι, στις Ινδίες, έχουν από το 1939 μ.Χ. ειδικό για τον γάμο διάταγμα, που επιτρέπει η νόσηση από λέπρα να είναι αιτία διαζυγίου. Παρόμοιο διάταγμα έχουν, από το 1955 μ.Χ., και οι Ινδουιστές των Ινδιών
.

γ.  Κίνα


Σε εργασία
, μετρήθηκαν με ειδική κλίμακα οι στάσεις Κινέζων σπουδαστών (Κολεγίου) απέναντι σε άτομα με αναπηρίες. Τα αποτελέσματα  αποκάλυψαν όταν είχαν μέτρα θετικές στάσεις απέναντι σ’ αυτά τα άτομα. Επίσης φάνηκε να είναι κάπως συγκρατημένοι για Προγράμματα αποκατάστασης για άτομα με αναπηρίες, πράγμα αναμενόμενο γιατί η έννοια αποκατάστασης και πολιτικών δικαιωμάτων των «ανάπηρων» είναι κάτι σχετικά καινούργιο για τους Κινέζους (για την αρχή της 10ετίας του 1980 μ.Χ.). Επίσης στον Κινέζικο πολιτισμό, ένα άτομο με αναπηρία δεν αναμένεται να είναι παραγωγικό ή ανεξάρτητο στη κοινωνία που ζει. Η οικογένειά του αναλαμβάνει αυτόματα την ευθύνη να φροντίσει αυτό το «ανάπηρο» μέλος της. Τα Προγράμματα Αποκατάστασης, σχεδιασμένα για να βοηθήσουν αυτό το ανάπηρο μέλος, είναι η τελευταία προσφυγή (αυτής της οικογένειας).

δ.  Μαλαισία


Στους Semang της χερσονήσου Malay, ο άνθρωπος που ήταν υπεύθυνος να σταματήσει και να επιπλήξει αυτούς που λογομαχούσα, ήταν ένας σοβαρά ανάπηρος άνδρας που μπορούσε να μετακινηθεί μόνο με τη βοήθεια μίας μακριάς ράβδου
.

ε.  Ινδονησία


Στους Balinese (περιοχή Ινδονησίας) απαγορεύονται οι σεξουαλικές σχέσεις με λεπρούς, και γενικά άρρωστους και παραμορφωμένους ανθρώπους
.

στ.  Αυστραλία


Στους Dieri, μια φυλή ιθαγενών της Αυστραλίας, συχνή είναι η αφαίρεση ζωής των βρεφών με παραμορφώσεις
.

ζ.  Νέα Γουϊνέα


Σε φυλές της Νέας Γουϊνέας, π.χ. οι Papuans-Kiwai, Orokaiva, Keraki, έχουν θετική στάση απέναντι στα ανάπηρα άτομα (π.χ. εμπιστεύονται σ’ αυτά τα άτομα την επιτήρηση και φροντίδα των παιδιών κατά την απουσία των γονιών τους).


Οι κάτοικοι στο Trobriand στη Ν. Γουϊνέα, υπολογίζουν και δίνουν βάρος στη συνεισφορά κάθε μέλους στην οικογένεια, ιδίως στην εποχή θερισμού του ΥΑΜ. Έτσι το ανάπηρο μέλος που δεν είναι σε θέση να συνεισφέρει βρίσκεται σε κατάσταση «ντροπής». Επίσης, αν η αναπηρία είναι επίκτητη αποδίδεται σε μαγεία, και προσπαθούν να βρουν αυτόν που έκανε τα «μάγια» για να του τα ανταποδώσουν. Οι συγγενείς αναπηρίες συχνά αποδίδονται σε παράβαση των κανόνων κύησης
.


Στους Wogeo, μια φυλή της Ν. Γουϊνέας, τα παιδιά με εμφανείς παραμορφώσεις θάβονται ζωντανά κατά τη γέννησή τους, αλλά τα παιδιά που γίνονται ανάπηρα αργότερα στη παιδική ηλικία, φροντίζονται με αγάπη
.

η.  Νέα Ζηλανδία


Στη Νέα Ζηλανδία, οι Maori, δεν πολυσυμπαθούν τα άτομα με σωματικές παραμορφώσεις και συχνά τους δίνουν ονόματα επικριτικά («παρατσούκλια») της αναπηρίας τους
.

3.  Ευρώπη


Στους Εσκιμώους κατοίκους της Γροιλανδίας, τα άτομα με συγγενείς αναπηρίες αποκλείονται από την κοινωνία με την εξάσκηση βρεφοκτονίας που συμβαίνει σε ψηλό ποσοστό στη κοινωνία των Εσκιμώων. Έτσι το μόνο κοινωνικό πρόβλημα, ως προς το θέμα των αναπηριών, είναι οι επίκτητες αναπηρίες όπως η γεροντική ηλικία ή τύφλωση. Στους Εσκιμώους οι προστατευτικές υποχρεώσεις της οικογένειας συνεχίζονται μέχρις ότου το προσβλημένο από αναπηρία άτομο θεωρηθεί από τον εαυτό του ή τον περίγυρό του σαν οικονομικό βάρος (οπότε το άτομο αυτό μπορεί να οδηγηθεί σε αυτοκτονία)
.


Ανάμεσα σε φυλές Εσκιμώων, όπως και σε ομάδες που κατοικούσαν στη Σιβηρία, υπήρχε η συχνή συνήθεια (μέχρι σχετικά τους πρόσφατους χρόνους) να εξουδετερώνουν τα ανάπηρα μέλη τους, εξαιτίας γήρατος η φυσικής παραμόρφωσης, εγκαταλείποντάς τους χωρίς βοήθεια στις παγωμένες στέπες
.

4.  Αμερική

α. Φυλές Ινδιάνων Βορείου και Νοτίου Αμερικής


Στην Προκολομβική Αμερική (πριν δηλ. τον 15ο αι. μ.Χ.) οι πρωτόγονοι λαοί εγκατέλειπαν τα ανάπηρα μέλη της φυλής τους, όταν λόγοι επιβίωσης τους ανάγκαζαν να αλλάξουν τόπο διαμονής. Παρόμοια στάση είχαν και οι Ινδιάνοι της Νοτίου Αμερικής, καθώς και φυλές της Καραϊβικής που κατοικούσαν στις Αντίλλες νήσους.


Όμως, στη φυλή της Αμερικής, Los pies negros, περιποιούνταν και φρόντιζαν τους ανήμπορους ομογενείς τους και σύμφωνα με τα έθιμά τους η οικογένεια είχε την ευθύνη να φροντίζει τα ανάπηρα μέλη της, ακόμη και σε περίπτωση που αυτό απαιτούσε θυσία των συμφερόντων της οικογένειας
.


Οι Paiute της Great basin της Βορείου Αμερικής, παρά τις δυσκολίες επιβίωσης της φυλής τους, ποτέ δεν έκαναν βρεφοκτονία ή εγκατάλειψη των ανάπηρων ατόμων τους.


Η φυλή των βορείων Blackfoot στις Βόρειες Αμερικανικές Πεδιάδες, θεωρεί ότι σε περίπτωση που προσβληθεί ένα άτομο (είτε από τη γέννησή του, είτε επίκτητα) από αναπηρία, αυξάνονται οι προστατευτικές υποχρεώσεις της οικογένειάς του. Το «ανάπηρο» άτομο προσφέρει στην οικογένειά του έως εκεί που του επιτρέπουν οι ικανότητές του. Επίσης οι αβοήθητοι υπερήλικες ή τυφλοί φροντίζονται από κάποιο μέλος της οικογένειας που έχει την οικονομική ευχέρεια για τη φροντίδα. Αυτή η υποχρέωση ενισχύεται από την κοινή γνώμη που κρίνει αυστηρά οποιονδήποτε απέτυχε να εκπληρώσει αυτού του είδους  τις υποχρεώσεις.


Η τύφλωση, η χωλότητα ή διάφορες παραμορφώσεις (όταν αποκτούνται στην ενήλικη ζωή) εξηγούνται, απ’ αυτή τη φυλή, σαν απώλεια της προστατευτικής υπερφυσικής δύναμης, που αφορά μόνο το ίδιο το άτομο που έχει προσβληθεί από τις διάφορες αυτές αναπηρίες. Τα άτομα με συγγενείς αναπηρίες σπάνια τα σκότωναν. Η συμμετοχή του ανάπηρου ατόμου στη κοινωνική ζωή της φυλής περιορίζεται κύρια από την ικανότητα του ίδιου να συμμετέχει και από τη δική του στάση απέναντι στην αναπηρία του. Τα άτομα με συγγενείς αναπηρίες παραμένουν συνήθως άγαμοι μόνο και μόνο επειδή δεν θα μπορέσουν να αντεπεξέλθο6υν στις υποχρεώσεις του γάμου.


Αξίζει να σημειωθεί ότι αν και τα μέλη της κοινωνίας αυτής της φυλής στους αστεϊσμούς τους «άρπαζαν» τη παραμικρή πρόφαση για να προσβάλλουν ένα αντίπαλο δεν αναφέρονται ποτέ στις αναπηρίες για προσβλητικούς χαρακτηρισμούς
.


Στη φυλή των Azande ποτέ δεν αφαιρείται η ζωή των παιδιών με αναπηρίες ούτε φαίνεται να τους λείπει η αγάπη των γονιών τους. 

Στους Navago Ινδιάνους, οι ιδανικές τους δοξασίες τους απαγορεύουν σαδιστικό χιούμορ απέναντι στα άτομα που έχουν φυσικές αποκλίσεις, αλλά στη πράξη δημιουργείται πολλή διασκέδαση τόσο από τα προφορικά σχόλια όσο και από τη παντομίμα διαφόρων ασθενειών, ανικανοτήτων ή προσωπικών ιδιαιτεροτήτων άλλων ατόμων. Επίσης δεν είναι σπάνια και διάφορα αγενεή «παρατσούκλια» με χαρακτηρισμούς αναπηριών.


Στη φυλή των Masai αφαιρούν τη ζωή «κακοφορμισμένων» και ιδιαίτερα αδύναμων παιδιών αμέσως μετά τη γέννηση.

Στους Ινδιάνους Greek, όπου σέβονται υπερβολικά τη γεροντική ηλικία, αφαιρούσαν τη ζωή ασθενικών γερόντων μόνο και μόνο για «ανθρωπιστικούς» λόγους, όπως για να τους γλυτώσουν από το να πέσουν στα χέρια του εχθρού.

Στους λαούς Trunk των Ανατολικο-κεντρικών Καρολίνων, υπάρχει εκτίμηση μόνο για τα υγιή και δυνατά άτομα. Οι γέροντες και τα άτομα με αναπηίες θεωρούνται «περιττοί».


Στους Ponape των Ανατολικών Καρολίνων, τα ανάπηρα και «τρελλά» παιδιά αντιμετωπίζονταν όπως και τα φυσιολογικά παιδιά.

Στους Witoto Ινδιάνους του Β.Δ. Αμαζονίου, το νεογέννητο βυθίζεται στο κοντινότερο ρεύμα νερού γιατί «αν το παιδί δεν είναι αρκετά δυνατό για να επιβιώσει, καλύτερα να πεθάνει». Αν το παιδί αποκτήσει αναπηρίες αργότερα, ο γιατρός της φυλής δηλώνει ότι αυτές προκλήθηκαν από κάποιο κακό «πνεύμα», και μπορεί η παρουσία του να βλάψει τη φυλή, γι’ αυτό και θεωρούν αναγκαίο την απαλλαγή της φυλής απ’ αυτό το άτομο, με την εγκατάλειψή του.

β.  Ηνωμένες Πολιτείες Αμερικής

Η σύγχρονη στάση στις ΗΠΑ απέναντι σ’ αυτά τα άτομα διαφαίνεται συνοπτικά από τις αποφάσεις του Συμβουλίου των ΗΠΑ. ¨Ετσι με την ανακήρυξη του Διεθνούς Έτους Αναπήρων (IYDP) το 1981 μ.Χ. (από τα Ηνωμένα Έθνη), με κύριο σκοπό τη πλήρη ένταξη των ατόμων με ειδικές ανάγκες στη ζωή της κοινωνίας, το Συμβούλιο των ΗΠΑ αποφάσισε να συνεργασθεί με πολλούς παράγοντες (κοινοτικές ομάδες, ομάδες πολιτών, επιχειρήσεις, κυβέρνηση, ιδιωτικές οργανώσεις), για την ικανοποίηση των αναγκών των πολιτών των ΗΠΑ με αναπηρίες. 

Οι μακροχρόνιοι εθνικοί στόχοι γι’ αυτά τα άτομα (από το Συμβούλιο των ΗΠΑ) ήσαν: 

1. Επέκταση εκπαιδευτικω΄ν ευκαιριών. 

2. Βελτίωση προσπέλασης σε κτίρια, σπίτια, συγκοινωνίες. 

3. Μεγαλύτερες ευκαιρίες για εργασία. 

4. Περισσότερη συμμετοχή σε δραστηριότητες αναψυχής, κοινωνικές και πολιτιστικές. 

5. Επέκταση και ενδυνάμωση προγραμμάτων Αποκατάστασης και διαφόρων διευκολύνσεων (για τα άτομα με αναπηρίες. 

6. Εφαρμογή βιοϊατρικής έρευνας για τη διερεύνηση των καταστάσεων που προκαλούν αναπηρίες. 

7. Ελάττωση της επίπτωσης της αναπηρίας δια μέσου προγραμμάτων πρόληψης ατυχημάτων και ασθενειών. 

8. Αύξηση εφαρμογής της τεχνολογίας για τη βελτίωση συνθηκών ζωής των αναπήρων. 

9. Επέκταση της διεθνούς ανταλλαγής πληροφοριών και εμπεριών για την ωφέλεια όλων των ατόμων με αναπηρίες
.

γ. Καναδάς


Στον Καναδά, στα 1920 μ.Χ. δημιουργούνται Υπηρεσίες για φροντίδα ανάπηρων παιδιών από πρωτοβουλία φιλανθρώπων εθελοντών. Στα 1940 μ.Χ. και 1950 μ.Χ. σχηματίσθηκαν Οργανώσεις γονέων που ενδιαφέρονται: για τη βελτίωση των ιατρικω΄ν υπηρεσιών, για την ανάπτυξη ειδικών διευκολύνσεων αναψυχής, για τις κατασκηνώσεις, για άτομα με ειδικές ανάγκες, καθώς και για εργαστηρια προστατευόμενης εργασίας και για ιδρύματα συγκέντρωσης των ανθρώπων με αναπηρίες. Όλες αυτές οι ενέργειες είναι χαρακτηριστικές της κοινωνικής στάσης απέναντι στα άτομα με αναπηρίες, στη 2η Ιστορική Φάση Αντιμετώπισης αυτών των ατόμων. Είναι η στάση που θεωρεί τα άτομα με ειδικές ανάγκες σαν εξαρτημένα και ανίκαναν να βοηθήσουν τους ευατούς τους.


Με την τεχνολογική πρόοδο, μετά τον 2ο Παγκόσμιο πόλεμο, τα «ανάπηρα» άτομα άρχισαν να εντάσσονται στη κοινότητα. Οι Σύνδεσμοι Αθλημάτων για Άτομα με αναπηρικά αμαξίδια, στα 1960 μ.Χ., έδειξαν την ικανότητα αυτών των ατόμων στον Αθλητισμό. Αλλά από τα 1970 μ.Χ. και μετά τα «ανάπηρα» άτομα άρχισαν να αναλαμβάνουν την ευθύνη να μιλούν προς τα έξω από μόνοι τους για τους εαυτούς τους. Τα άτομα με αναπηρίες άρχισαν να θεωρούνται σαν ενεργά συμμετέχοντα στη δική τους ζωή και στη ζωή της κοινότητας. Η ανάπτυξη της Κίνησης Καταναλωτού, στον Καναδά, στα 1970 μ.Χ. είναι μοναδική. Απ’ αυτήν αναπτύχθηκε μια νέα εκτίμηση των «ανάπηρων» ατόμων σαν ατόμων με ικανότητα, καθώς και μια νέα φιλοσοφία του ρόλου των χορηγών Υπηρεσιών και από την άλλη μεριά των καταναλωτών (δηλ. των «ανάπηρων» ανθρώπων) αυτών των Υπηρεσιών.


Άρχισαν να αναπτύσσονται Οργανώσεις στον Καναδά, όπως η Coalition of Provincial Organizations of the Handicapped  (Εθνική Οργάνωση) το 1976 μ.Χ. Σκοποί αυτών των Οργανώσεων είναι να αποτελέσουν φορείς των «ανάπηρων» ανθρώπων: για δημόσια εκπαίδευση, για εισηγήσεις για αλλαγές σε περιβαλλοντικά εμπόδια (π.χ. αρχιτεκτονικά και μεταφοράς), για αξιολόγηση και ρύθμιση Υπηρ4εσιών και για συμμετοχή των «ανάπηρων» ατόμων σαν μελών στις διάφορες Υπηρεσίες γι’ αυτούς, καθώς και για τη βελτίωση ευκαιριών για εργασία για τα άτομα αυτά
.


Κλείνοντας, ας σημειώσουμε ότι ο βαθμός στον οποίο τα ανάπηρα άτομα γίνονται αποδεκτά μέσα σε μια κοινωνία δεν είναι άμεσα ανάλογος με τις οικονομικές πηγές της ή τις τεχνικές γνώσεις. Ο Lippman
, παρατήρησε ότι σε πολλές περιπτώσεις μικρές Ευρωπαϊκές χώρες, όπως η Δανία και Σουηδία έδειχναν μεγαλύτερη αποδοχή στους ανάπηρους» τους από ό,τι οι ΗΠΑ. Επίσης βρήκε ότι αυτές οι χώρες παρείχαν πιο αποτελεσματικές υπηρεσίες Αποκατάστασης. Η επικρατούσα φιλοσοφία στις Σκανδιναβικές χώρες είναι αποδοχή κοινωνικής υπεθυνότητας ανεξάρτητα από τον τύπο ή τον βαθμό κάποιας κατάστασης αναπηρίας.
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Η αΝAΠΤΥΞη τΟΥ ΑΝΑΠΗΡΙΚΟΥ ΚΙΝΗΜΑΤΟΣ








1.  Η πρώτη θεσμική παρέμβαση





	Το 1951,  επί κυβέρνησης Νικολάου Πλαστήρα,  ψηφίζεται ο πρώτος Νόμος,  ο Ν. 904/51, ο οποίος προβλέπει την ευθύνη εκπαίδευσης  των  τυφλών  και  τη  χορήγηση  ειδικού  επιδόματος. Ο  Νόμος  αυτός  ήταν  το  πρώτο δειλό βήμα αναγνώρισης  της ευθύνης   και  της  ευαισθησίας  που πρέπει να διακρίνει την πολιτική ενός σύγχρονου Κράτους.  Είναι η πρώτη φορά  που το Ελληνικό Κράτος ψηφίζει ένα νόμο προνοιακού χαρακτήρα,  έστω κι  αν  έμελλε να γίνει κάποια εφαρμογή του μετά από 15 χρόνια, στη  διάρκεια της κυβέρνησης Γεωργίου Παπανδρέου. 





	Με το διάταγμα της 7ης Ιουνίου 1952,  που τροποποίησε το Ν.  1849/39, περί Μέσης Εκπαίδευσης του Υπουργείου Παιδείας, για  πρώτη  φορά οι τυφλοί δύνανται να φοιτούν στα κοινά Γυμνάσια,  ενώ μέχρι τότε, όσοι μπορούσαν να συνεχίσουν Γυμνασιακές σπουδές εδιδάσκοντο κατ'οίκον. Το γεγονός αυτό υπήρξε ορόσημο  για  τις παραπέρα εξελίξεις και οι συνέπειές του θα αναλυθούν σε άλλα κεφάλαια.  Εδώ  θέλω  να  τονίσω μόνο τρία κύρια σημεία.


                                                


	Το  πρώτο  αναφέρεται  στο  ξεκίνημα της ένταξης και της αλληλοαποδοχής  του  τυφλού  μαθητή μπαίνοντας σε κοινά σχολεία.  Το  δεύτερο  στην  αποτροπή ίδρυσης ειδικού Γυμνασίου τυφλών και το τρίτο στη δυνατότητα μόρφωσης σε περισσότερους τυφλούς  οπουδήποτε  στην  Ελλάδα και όχι σε μερικούς που θα επέλεγε  ένα  φιλανθρωπικό ίδρυμα για να φοιτήσουν σ'ένα ειδικό Γυμνάσιο τυφλών.


                               





2.  Η πρώτη περίοδος ανάπτυξης του αναπηρικού κινήματος





	Το  1955  ιδρύεται το δεύτερο σωματείο αναπήρων από απόφοιτους  του  Κέντρου Αποκατάστασης Κινητικά Αναπήρων που ιδρύθηκε το 1948.


    


	Παράλληλα  ιδρύονται και άλλα σωματεία αναπήρων:  'Ενωση Κωφών Ελλάδας,  Σύλλογοι Πολιομυελιτικών, Πανελλήνιος Σύλλογος Παραπληγικών, Πανελλήνιο Αναπηρικό Κίνημα κ.λ.π.


    


	Στην  περίοδο αυτή (1960) εμφανίζονται για πρώτη φορά οι σύλλογοι γονέων και κηδεμόνων,  ένα φαινόμενο θετικό,  γιατί έτσι  διευρύνεται  το μέτωπο του αναπηρικού κινήματος από εκείνους  που  άμεσα έχουν δικαίωμα και υποχρέωση να ασχολούνται με τα θέματα αυτά.


    


	Το 1960 ιδρύεται η Π.Ε.Γ.Κ.Α.Α.Π.,  η πρώτη δηλαδή οργάνωση γονέων και κηδεμόνων παιδιών με ειδικές ανάγκες. Είναι  αποφασιστικό  βήμα του γονεϊκού κινήματος που για πρώτη  φορά αναλαμβάνει τις τεράστιες ευθύνες του,  περιορίζοντας  την  ασύδοτη δράση των διαχειριστών της φιλανθρωπίας  πάνω στις τύχες των παιδιών τους.  Είναι  ίσως  η πρώτη φορά που άρχισε να συνειδοποιείται από τους γονείς ότι δεν πρέπει να  προσπαθούν  να ξεφορτώνονται με κάθε τρόπο την τύχη ενός παιδιού  με  ειδικές  ανάγκες παραδίδοντάς το στις βουλήσεις της ψευτοφιλανθρωπίας.


    


	Η ενέργεια αυτή γεννάει δειλά - δειλά μια νέα στάση ζωής, η οποία  προϋποθέτει  συγκρούσεις  με την επικρατούσα ρατσιστική κοινωνική νοοτροπία,  τον κοινωνικό έλεγχο, την πρωτόγονη  αδιαφορία  του  Ελληνικού Κράτους και με τα συμφέροντα των διαχειριστών της φιλανθρωπίας.


    


	Στην φάση αυτή,  κάτω από το βάρος των κοινωνικών εξελίξεων,  των πιέσεων και των αναγκών του λαϊκού κινήματος,  έχουμε μια μεγαλύτερη πρόσβαση περισσότερων κοινωνικών ομάδων στο χώρο της παιδείας.


    


	Οι  επιδράσεις  αυτές επηρεάζουν και τη ζωή των αναπήρων και  έτσι έχουμε από δεκαετία σε δεκαετία όλο και περισσότερους αναπήρους μορφωμένους, ώστε να σπάσει η ελίτ των ολίγων που ήταν κυρίως τα καλά παιδιά των φιλανθρωπικών οργανώσεων, Ο ρόλος αυτών των ανθρώπων υπήρξε αρνητικός, γιατί ποτέ τους δεν μπόρεσαν να ζήσουν χωρίς προστασία.  Γι'αυτό  κάθε  τους προσπάθεια  να  εμφανιστούν  σαν πνευματική ηγεσία του χώρου θεωρείται τουλάχιστον προκλητική.


                               





3.  Ο ρόλος της πολιτικοποίησης 


    


	Η περίοδος αυτή χαρακτηρίζεται και από ένα άλλο σημαντικό φαινόμενο.  'Εντονη είναι η καλλιέργεια από τους φιλανθρωπικούς κύκλους στα Ιδρύματα  της αντίληψης ότι ο ανάπηρος δεν πρέπει να ανήκει σε κόμματα,  ότι πρέπει να είναι ουδέτερος, άρα  χωρίς πολιτική συνείδηση (απολίτικος),  προκειμένου  να έχει την προστασία όλων. Αυτό βέβαια ήταν πρόσχημα. Πίσω από αυτό,  ο  στόχος  ήταν  ο εγκλωβισμός αυτού του δυναμικού σε συντηρητικά κανάλια,  που  κάθε φορά θα εξυπηρετούσαν την ιδεολογία  που  υπηρετούσαν και υπηρετούν οι διαχειριστές της φιλανθρωπίας. 





	Χαρακτηριστικό για τα παραπάνω είναι το εξής γεγονός. Το 1979   είχε  λάβει μέρος σε ένα Συνέδριο στη Γερμανία εκπρόσωπος του Πανελληνίου Συνδέσμου Τυφλών,  ο  Βασίλειος  Τσούπρας,  από  τον  οποίο πήρε συνέντευξη το Ελληνικό Τμήμα της Ντόιτσε Βέλε.  Στα  πλαίσια  της  παραπάνω  συνέντευξης ο κ. Τσούπρας ανέφερε μεταξύ άλλων,  ότι  οι  τυφλοί  στην Ελλάδα είναι τόσο δραστηριοποιημένοι, που συμμετέχουν πλέον και στα πολιτικά κόμματα.  Αυτή η δήλωση,  θεωρήθηκε από τους φιλανθρωπικούς  κύκλους και από την τότε ηγεσία του Υπουργείου Υγείας  Πρόνοιας  ως απόδειξη  ότι  έχουν  παρασυρθεί  οι τυφλοί  και  πόσο κινδυνεύει ο χώρος από τέτοιου είδους συμμετοχές. 


    


	Η  τακτική  αυτή των φιλανθρωπικών κύκλων αρχίζει να αμφισβητείται  ιδιαίτερα  στα  χρόνια της χούντας και τα πρώτα χρόνια που ακολούθησαν τη μεταπολίτευση,  όπου  και  παρατηρείται  μια  έντονη  συμμετοχή όλο και περισσότερων αναπήρων στα κοινά.  Συμμετοχή  σε  αντιστασιακές οργανώσεις κατά της χούντας,  ένταξή  τους στα κόμματα, ομαδικές συμμετοχές τους σε  διεκδικήσεις  του  λαϊκού κινήματος για ζητήματα ειρήνης και αφοπλισμού, μέσα από πορείες και συγκεντρώσεις.     





	Η  συμμετοχή αυτή συμβάλλει στον προσδιορισμό της αναπηρίας  και  στην αποσαφήνιση των κοινωνικών της συνεπειών και παραμέτρων.  Το πρόσωπο με ειδικές ανάγκες αρχίζει να αυτοπροσδιορίζεται  συνειδητοποιώντας  τις αιτίες της κοινωνικής του κατάστασης.  Μέσα  από  την πολιτικοποίηση (που δεν έχει καμιά  σχέση  με  την κομματικοποίηση) και την διεύρυνση της πολιτικής και κοινωνικής του σκέψης,  συνειδητοποιεί  ποιούς μηχανισμούς  και  ποιά  ιδεολογία εξυπηρετεί η κοινωνική του περιθωριοποίηση  και  ότι  η  κοινωνική του αποκατάσταση δεν είναι θέμα ελεημοσύνης,  αλλά  υπόθεση  δικαιωμάτων που μόνο μέσα από συνεχείς αγώνες και διεκδικήσεις θα κατακτήσει.





	Ακόμα  συνειδητοποιεί ότι η υπόθεση της ειρήνης και του αφοπλισμού είναι για την ζωή του καθοριστικός παράγοντας, γιατί οι  εξοπλισμοί  και οι πολεμικές εντάσεις πλήττουν πρώτα τον ίδιο,  αφού  έχουν  σαν συνέπεια την περικοπή των κοινωνικών δαπανών. 


    


	Στους  καιρούς αυτούς γίνεται όλο και περισσότερο συνείδηση στα πρόσωπα με ειδικές ανάγκες, ότι δεν αποτελούν μόνο μια κοινωνική  τάξη με δυνατότητα παρέμβασης στην παραγωγική διαδικασία και ως εκ τούτου,  δυνατότητα κινητοποίησης μηχανισμών  πίεσης προς το κράτος,  αλλά   και μια   δραστηριοποιημένη  κοινωνική  ομάδα  που  μέσα από μια ενιαία οργανωμένη έκφραση, κινητοποιώντας την κοινή γνώμη και έχοντας πίσω της το 8% του πληθυσμού,  αποτελεί σημαντική πολιτική και κοινωνική δύναμη που μπορεί να παίξει ρόλο σε πολιτικές επιλογές. Αξιοποιώντας λοιπόν αυτή της τη δύναμη,  μπορεί να διεκδικήσει το δικαίωμα για εκπαίδευση, για εργασία, για ζωή.


    


	'Ετσι ξεκινάει την περίοδο αυτή,  η  προσπάθεια για ενοποιημένη  έκφραση  αυτού  του κινήματος και ιδρύεται η πρώτη Συντονιστική  Επιτροπή  Συνεργαζομένων  Σωματείων  Ατόμων με Ειδικές Ανάγκες.


    


	'Ηταν  μια  πρωτοβουλία που δυστυχώς άργησε να ολοκληρωθεί, γιατί είχε να αντιμετωπίσει τις επιφυλάξεις  της  κάθε κατηγορίας  αναπήρων,  που  γεννούσε  ο  μικρόψυχος   φόβος της απώλειας των κεκτημένων,  μια  νοοτροπία που προσπαθούσε να  συντηρεί  διαφοροποιήσεις  και προνομιακές στάσεις ζωής, ακόμα  και  μεταξύ ατόμων που είχαν την ίδια αναπηρία.  Πολύ περισσότερο αυτό συνέβαινε,  μεταξύ  διαφορετικών κατηγοριών αναπηρίας. 


    


	Στην  περίοδο αυτή είναι χαρακτηριστικό το γεγονός,  ότι στο χώρο του ΠΑ.ΣΟ.Κ.  εντάσσονται από την πρώτη στιγμή ορισμένοι ανάπηροι,  οι  οποίοι δεν είναι παθητικοί δέκτες μιας παρουσίας,  αλλά  αναπτύσσουν μια τέτοια συμμετοχική δραστηριότητα  που  γρήγορα  γίνονται μέλη κομματικών οργάνων,  με συνέπεια  η  δημιουργική τους παρουσία να συμβάλει στην σταδιακή αποδυνάμωση των αρνητικών στάσεων ζωής που είχαν πολλά κομματικά μέλη και στελέχη,  εξαιτίας  των κοινωνικών προκαταλήψεων.  Η  δραστηριότητα των ατόμων αυτών μέσα στον παραπάνω πολιτικό σχηματισμό,  συνέβαλε  στην  αλληλεπίδραση και την αλληλοαποδοχή.  Για  πρώτη φορά ο μέχρι τότε θεωρούμενος ανάπηρος ως πολίτης δεύτερης κατηγορίας,  συζητά,  συνδιαλέγεται, προβληματίζεται, αναζητεί και διεκδικεί μαζί με άλλους συμπολίτες του μια καλύτερη κοινωνία. Αυτή η συνύπαρξη ανεβάζει  το  πεσμένο  ηθικό του πρώτου και αποδυναμώνει την μέχρι  τότε ανάπηρη στάση ζωής του δεύτερου.  Γίνεται  πλέον ένα ανθρώπινο ζύμωμα,  που αρχίζει να γεννά νέες σχέσεις, απελευθερωμένες από κάθε είδους αντικοινωνικά συμπλέγματα.


    


	Συνέπεια  της  συμμετοχικής δράσης είναι τα παρακάτω γεγονότα,  τα  οποία επιβεβαιώνουν τον απελευθερωτικό ρόλο  που μπορεί να παίξει στις ανθρώπινες σχέσεις η επικοινωνία,  η αλληλογνωριμία και η αλληλοαποδοχή.  Οι νέες αυτές σχέσεις   ανοίγουν καινούργιους δρόμους που οδηγούν στη χειραφέτηση του προσώπου με ειδικές ανάγκες. Χαρακτηριστικά, στις δημοτικές εκλογές του 1978,  στο  ψηφοδέλτιο  του  υποψηφίου Δημάρχου Δημήτρη  Μπέη  και το 1981 στις Βουλευτικές Εκλογές στο ψηφοδέλτιο του ΠΑ.ΣΟ.Κ.,  υπάρχει  ως υποψήφιος ένας τυφλός. 


    


	Η  αποδοχή  μιας τέτοιας επιλογής και η ανάδειξη ενός προσώπου με ειδικές ανάγκες ως υποψηφίου Δημοτικού Συμβούλου ή ως υποψηφίου Βουλευτή,  είναι ένα αδιαμφισβήτητο γεγονός που εμπεριέχει  μέσα του την εξέλιξη και την εν δυνάμει ανατροπή του μέχρι τότε ταυτισμού του προσώπου με ειδικές ανάγκες με την επαιτεία και τον παρασιτισμό. Είναι ένα ισχυρό ρήγμα στις μέχρι τότε επικρατούσες ρατσιστικές αντιλήψεις.


    


	Στην  προεκλογική περίοδο του 1981 και του 1985 και στις προγραμματικές  δηλώσεις  της  Κυβέρνησης  του  1981 και του 1985, για πρώτη φορά πολιτικός αρχηγός, ο Ανδρέας Παπανδρέου, ομιλεί  για τα σοβαρότατα προβλήματα Πρόνοιας και την απαράδεκτη  κατάσταση  στην  οποία βρίσκονται τα άτομα με ειδικές ανάγκες στην Ελλάδα.


    


	Τα γεγονότα αυτά που συντελούνται στον χώρο του ΠΑ.ΣΟ.Κ., δεν  είναι  αποτέλεσμα  μεταφυσικής ή υπόθεση απλά μιας ιδεολογικής μπροσούρας,  αλλά μιας δυναμικής παρουσίας και δράσης των ίδιων των αναπήρων,  οι οποίοι αποπεριθωριοποιούνται και επιβάλουν με την ενεργητική παρουσία τους την διαμόρφωση μιας  νέας κοινωνικά απελευθερωμένης αντίληψης,  σε  επίπεδο όχι μόνο θεωρητικό αλλά και πρακτικό,  προϊόν της οποίας είναι η ανάδειξη δύο υποψηφίων και η για πρώτη φορά ενασχόληση πολιτικού κόμματος με τα θέματα αυτά.


    


	Είναι  ένα φαινόμενο που επισημαίνει την δυναμική του ίδιου του προσώπου με ειδικές ανάγκες όταν αυτενεργεί.  Αποδεικνύεται για άλλη μια φορά, πως η αλληλοαποδοχή δεν χαρίζεται αλλά  κατακτιέται μέσα από σκληρές προσπάθειες του ίδιου του ατόμου  που  πρέπει  να  συγκρουστεί ευθέως και κατά μέτωπο, αφ'ενός  μεν με το ίδιο του το πρόβλημα και αφ'ετέρου με την κοινωνικά  ρατσιστική  νοοτροπία εκείνων με τους οποίους συναλλάσεται. 


    


	Το παράδειγμα του ΠΑ.ΣΟ.Κ.  δεν  υποκρύπτει καμιά σκοπιμότητα,  αλλά  έρχεται να επιβεβαιώσει την παραπάνω θέση που θέλει το πρόσωπο με ειδικές ανάγκες δυναμικό,  συμμετοχικό και απελευθερωμένο  από  τα συμπλέγματα που γεννά η δευτερογενής αναπηρία,  δηλαδή, να μην δίνει το ίδιο το άτομο, με την παθητική του στάση,  στους  τρίτους το περιθώριο να το περιθωριοποιούν. 








4.  Η κοινωνική εξέγερση των τυφλών





Στην πορεία κάθε κοινωνικής ομάδας υπάρχουν ορισμένα ορόσημα, τα οποία καθορίζουν άμεσα και έμμεσα την παραπέρα εξέλιξη αυτής της κοινωνικής ομάδας.  Το  1976  αποτελεί σταθμό για τη ζωή των τυφλών στην Ελλάδα.  Στις 2 του Μάη αυτού του χρόνου,   ξέσπασε η μεγάλη κοινωνική εξέγερση των τυφλών,  η οποία ανέτρεψε την μέχρι τότε κατάσταση, όχι μόνο στον τρόπο ζωής των τυφλών, αλλά και στη σκέψη τους.


    


	Η κοινωνική αυτή επανάσταση,  εξέφρασε  οριστικά την αμφισβήτηση  ρόλων  και  σχέσεων των τυφλών και της κοινωνίας. Αμφισβήτησαν  οι  τυφλοί την υποχρέωσή τους να είναι προστατευόμενοι και το δικαίωμα κάποιων να είναι προστάτες.  Αρνήθηκαν  σε  κάποιους  ιδιώτες να διαχειρίζονται την τύχη τους και αυτοί να είναι τα διαχειριζόμενα πλάσματα.  Ο αγώνας για "μόρφωση,  ψωμί,  δουλειά και όχι ζητιανιά", περιέκλειε το περιεχόμενο,  τους  στόχους και τη φιλοσοφία εκείνης της ιστορικής για τους τυφλούς αναμέτρησης.  'Ηταν  η πρώτη φορά που μια  ομάδα αναπήρων που ζούσε  στο κοινωνικό περιθώριο,  δεν επαιτούσε λύσεις στα προβλήματά της, αλλά απαιτούσε δυναμικά και  διεκδικητικά τα αναφαίρετα δικαιώματα στη μόρφωση,  στη δουλειά και στη ζωή.


    


	Η χρονική περίοδος από το 1976 μέχρι σήμερα,  είναι  μια περίοδος  που  το κίνημα των τυφλών και γενικά των αναπήρων, τροχοδρόμησε μια αυτόνομη πορεία με στόχο την δημιουργία του αυτού σημείου εκκίνησης με την υπόλοιπη κοινωνία.  Μέχρι τότε,  μέσα στη σκέψη των αναπήρων κυριαρχούσε η παθητικότητα, η μοιρολατρία,  η μιζέρια και η κακομοιριά. Αυτά ήταν τα κύρια  χαρακτηριστικά  που μετέτρεπαν μια ανθρώπινη προσωπικότητα σε μηχανή οίκτου,  για την εξυπηρέτηση πολιτικών,  κοινωνικών και οικονομικών συμφερόντων μιας κάστας διαχειριστών της φιλανθρωπίας, η οποία τα επέβαλλε και τα συντηρούσε.








5.  Η ενότητα των τυφλών, προϋπόθεση για την προετοιμασία της εξέγερσης





	Το  1975  υπήρχαν κυρίως δύο κοινωνικοσυνδικαλιστικά σωματεία τυφλών στην Ελλάδα:  ο  Πανελλήνιος Σύνδεσμος Τυφλών, που  ιδρύθηκε  το 1932 και που αποτελείτο κυρίως από τους αναγκασμένους για την εξασφάλιση του προς το ζειν επαιτούντες τυφλούς και το Εθνικό Συμβούλιο Τυφλών Ελλάδος,  που  αποτελείτο  από  τους κατά κάποιον τρόπο μορφωμένους και επαγγελματικά αποκατεστημένους τυφλούς.


    


	Αφού στο δεύτερο αυτό φορέα έγιναν ορισμένες διεργασίες, ξεπεράστηκαν  συγκεκριμένες  αρνητικές στάσεις ζωής των μορφωμένων  τυφλών απέναντι στους επαιτούντες συναδέλφους τους. 'Ηταν  μια σημαντική προσπάθεια,  γιατί  το σύστημα τροφοδοτούσε  και  συντηρούσε  τις διαφορές αυτές όχι μόνο στο χώρο των τυφλών,  αλλά  και στους υπόλοιπους χώρους προσώπων με ειδικές ανάγκες.


    


	Επικράτησαν  λοιπόν  στο Εθνικό Συμβούλιο Τυφλών οι απόψεις που οδηγούσαν στη συγχώνευση των δύο αυτών φορέων, αφού ξεπεράστηκαν  τα  ψευτοδιλήμματα εκείνων,  που  ήθελαν  τους συλλόγους  αυτούς για καφενεία ρατσιστικής αυτοπεριθωριοποίησης.  Παράλληλα  ανατράπηκε και στον Πανελλήνιο Σύνδεσμο Τυφλών  η  περιβόητη διοίκηση της εποχής εκείνης,  της  οποίας μοναδικό   μέλημα   στη  διάρκεια της δικτατορίας δεν ήταν η βελτίωση της άθλιας κατάστασης των τυφλών, αλλά ο αποκλεισμός από  τις όποιες εκλογές των χαρακτηρισμένων   ως   αριστερών   τυφλών,    καθώς     και   η 


στήριξη των επιλογών εκείνου του καθεστώτος.   'Εφτασε, μάλιστα,  στο  σημείο να προσφέρει από το πενιχρό ταμείο του συλλόγου  για το μέγα τάμα του έθνους του Παπαδόπουλου.


    


	'Ετσι  κυοφορήθηκε η ενότητα των δύο συλλόγων και γεννήθηκε,  παρά τις προβλέψεις των Κασσάνδρων,  ένας δυναμικός και αποφασιστικός  φορέας  που συμπύκνωνε και συγκέντρωνε την απόφαση των πολλών για ένα καλύτερο αύριο.


    


	 Στην  δεκαετία που προηγήθηκε της περιόδου αυτής,  παρατηρούμε μια βαθιά πολιτικοποίηση στο χώρο των τυφλών.  Αρχίζει πλέον να σχηματίζεται κοινή συνείδηση στον ευρύτερο χώρο αυτών των ατόμων,  με  συνέπεια  τον προσδιορισμό των αιτιών που  οδηγούσαν μια ολόκληρη ομάδα ανθρώπων σε κοινωνικά αδιέξοδα.  'Ετσι οι τυφλοί πρώτοι και αργότερα, μέσα από την επίδραση αυτών των αγώνων,  οι  υπόλοιπες κατηγορίες αναπήρων αυτοπροσδιορίζονται,  αρνούνται  τον παθητικό τρόπο αποδοχής ρύθμισης  της  τύχης τους και δρομολογούν την αναγκαία ιστορική πορεία για κατάκτηση κοινωνικών δικαιωμάτων μέσα από τη δική τους δυναμική αυτενέργεια.


    


	Η συμμετοχή ορισμένων αναπήρων,  κυρίως τυφλών,  στην αντίσταση κατά της χούντας,  περιέχει τα σπέρματα της πολιτικοποίησης αυτού του χώρου.  Η απόφαση δε μιας ομάδας τυφλών, κάτω από το βάρος της απόγνωσης,  να  καταλάβουν  το 1972 το προαύλιο  της Βουλής όπου συνεδρίαζε η τότε συμβουλευτική επιτροπή της χούντας,  δίνει  το στίγμα της δυναμικής που αρχίζει να γεννιέται σ'αυτόν το χώρο.


    


	Ο Αγώνας των τυφλών του 1976, πήρε πολλές μορφές και για δύο περίπου χρόνια ήταν το γεγονός που κρατήθηκε περισσότερο από κάθε άλλο θέμα στην καθημερινή επικαιρότητα.


                   


            


6.  Ο Τύπος σύμμαχος των εξεγερμένων τυφλών.  Ανοιχτή σύγκρουση με το κατεστημένο της Εκκλησίας





	Σ'εκείνη την περίοδο,  ήταν  τόσο  μεγάλη η πρόσβαση των τυφλών    στον   Τύπο και στα μαζικά μέσα ενημέρωσης,   που  η  άμεση    υποστήριξή   τους  είχε   δημιουργήσει   έντονα ερωτηματικά στους φιλανθρωπικούς κύκλους, οι οποίοι μιλούσαν για δημοσιογραφικό λόμπι υπέρ των αναρχικών τυφλών.     Η  κατάληψη  του  τότε "Οίκου Τυφλών" που εδιοικείτο από την  εκκλησία  και επροεδρεύετο από τον Αρχιεπίσκοπο Αθηνών, ήταν το κέντρο αναφοράς εκείνου του μικρότερου,  αλλά επίσης σημαντικού, νέου κοινωνικού Πολυτεχνείου των τυφλών.


    


	Μελετώντας,  κανείς, τους πολυπληθείς τίτλους των εφημερίδων εκείνης της εποχής,  διαμορφώνει σε μεγάλο βαθμό,  την εικόνα των γεγονότων,  τον αντίκτυπο, τις επιδράσεις και τις ευαισθησίες που διήγηρε εκείνη η προσπάθεια.


    


	Η  καταγραφή των συνθηκών που επικρατούσαν στο χώρο μιας κοινωνικής ομάδας,  όπως είναι οι τυφλοί,  πριν  και μετά το ξέσπασμα των κινητοποιήσεων του 1976,  από  τη μεριά του Τύπου,  αποτυπώνει  όλα τα χαρακτηριστικά μιας ανθρώπινης προσπάθειας  που αναζητά την κοινωνική της χειραφέτηση,  αρνούμενη  πλέον  να υποταχτεί στους περιθωριακούς ρόλους που της είχαν επιβληθεί.


    


	Οι εφημερίδες,  ερμηνεύοντας  η  καθεμιά με τον δικό της τρόπο εκείνο το κίνημα αμφισβήτησης,  παρουσιάζουν  τις συνθήκες  προ της εξέγερσης του 1976 με τα πιο κάτω δημοσιεύματα: 





ΤΟ ΒΗΜΑ,  13-3-1976 : Σοβαρές καταγγελίες για τον Οίκο Τυφλών  από  τον  Σύλλογο Γονέων και Κηδεμόνων Τροφίμων και   Μαθητών.





ΕΞΟΡΜΗΣΗ, 19-3-1976 : Τρομοκρατούν  τους  τροφίμους του «Οίκου Τυφλών» στην Καλλιθέα.





ΑΥΓΗ,  29-4-76 : Οι τυφλοί μαθητές υποφέρουν αλλά δεν λυγίζουν - Καταγγελία για τις συνθήκες ζωής τους στον Οίκο   Τυφλών της Καλλιθέας. 


    


	'Οταν ξέσπασε ο αγώνας,  με την κατάληψη του τότε "Οίκου Τυφλών" στις 2 Μαίου 1976, έγραφαν οι εφημερίδες:





ΑΘΗΝΑΙΚΗ,  3-5-76 : Για την επίλυση των αιτημάτων τους οι τυφλοί της Αθήνας κήρυξαν απεργία - Κλείστηκαν από χθές στον "Οίκο Τυφλών"





ΤΑ ΝΕΑ, 3-5-76 : Τυφλοί κατέλαβαν χθές το κτίριο της  σχολής τους





ΕΛΕΥΘΕΡΟΤΥΠΙΑ, 3-5-76 : Κατέλαβαν τον οίκο τους οι τυφλοί...  Και κήρυξαν απεργία πείνας





ΑΠΟΓΕΥΜΑΤΙΝΗ, 3-5-76 : Τυφλοί κατέλαβαν τον ΟΙΚΟ τους   





ΑΘΗΝΑΙΚΗ,  4-5-76 : Οι τυφλοί ζητούν τη συμπαράσταση κράτους και λαού





ΤΑ ΝΕΑ,  4-5-76 : Ζητούν  ηθική  συμπαράσταση - Οι τυφλοί κατέλαβαν τη σχολή τους... Θα  αγωνισθούν  για καλύτερες συνθήκες





ΕΛΕΥΘΕΡΟΤΥΠΙΑ, 4-5-76 : Οι τυφλοί δεν φεύγουν


    


	Η  πρώτη αντίδραση της εκκλησίας σ'αυτή την απειλή αμφισβήτησης  του θεσμού της εκκλησιαστικής περιουσίας ήταν:  το κλείσιμο των αποθηκών τροφίμων,  η αποκοπή των τηλεφώνων του ιδρύματος,  η  απομάκρυνση  του προσωπικού με την απειλή της απόλυσης  και η προσπάθεια διακοπής του ρεύματος και του νερού. 





TA NEA, 5-5-76 : Τα επεισόδια στον "Οίκο Τυφλών"





ΕΛΕΥΘΕΡΟΤΥΠΙΑ,  5-5-76 : Κινδυνεύουν τυφλά παιδάκια στον "Οίκο Τυφλών"





ΡΙΖΟΣΠΑΣΤΗΣ,  5-5-76 :  Συκοφαντείται  ο αγώνας των μικρών τυφλών από την Αρχιεπισκοπή - Τους έκοψαν και τα τηλέφωνα, μετά το φαγητό





ΡΙΖΟΣΠΑΣΤΗΣ,  12-5-76 : Χωρίς φαγητό εξακολουθούν να έχουν τους τυφλούς μαθητές της Καλλιθέας - Δριμύ κατηγορητήριο ενάντια στο Δ.Σ. της Σχολής στο Ειρηνοδικείο 





ΤΑ ΝΕΑ,  15-5-76 : Χωρίς τρόφιμα και "υπό έξωσιν" - Συνεχίζουν  για  13η  μέρα τον εγκλεισμό τους οι τρόφιμοι του Οίκου Τυφλών Καλλιθέας


    


	Παράλληλα,  κινήθηκαν  οι μηχανισμοί αστυνομικών πιέσεων και οι διώξεις μέσω της δικαιοσύνης. Η Συντονιστική Επιτροπή που είχε την ευθύνη αυτού του αγώνα,  σύρθηκε εν ονόματι της εν Χριστώ αγάπης,  σε δεκάδες δικαστήρια,  ακόμα  και  με το Νόμο 4000 περί τεντυμποϊσμού.





ΤΑ ΝΕΑ, 12-5-76 : Ασφαλιστικά μέτρα κατά 6 τυφλών





ΕΛΕΥΘΕΡΟΤΥΠΙΑ,  12-5-76 : Γυρίζουν οι απολυθέντες - Πρώτη νίκη των τυφλών





ΡΙΖΟΣΠΑΣΤΗΣ, 12-5-76 : Δριμύ κατηγορητήριο ενάντια στο Δ.Σ. της Σχολής στο Ειρηνοδικείο





ΑΠΟΓΕΥΜΑΤΙΝΗ, 24-5-76 : Σήμερα σε δίκη τυφλοί και γονείς





ΤΑ ΝΕΑ, 24-5-76 : Σήμερα η δίκη έντεκα τυφλών - Οι 4 ανήλικοι





ΑΠΟΓΕΥΜΑΤΙΝΗ, 25-5-76 : Με εντολή του Σεραφείμ μηνύθηκαν οι τυφλοί





ΤΑ ΝΕΑ, 28-5-76 : Κι ένας τυφλός δικάζεται ως πρωταίτιος - Αύριο η  δίκη των 37 





ΑΘΗΝΑΙΚΗ,  28-5-76 : Οι τυφλοί θα ελέγχουν τον τρόπο διαχειρίσεως του οίκου τους - Απόφαση του Ειρηνοδικείου





ΑΠΟΓΕΥΜΑΤΙΝΗ, 31-5-76 : Νόμιμη η κατάληψη του οίκου τυφλών





ΕΠΑΛΞΕΙΣ  Ιούνιος '76 : Ο πατήρ Γ.  Μεταλληνός  δικάζεται γιατί έδειξε αγάπη - Ο Βασ.  Τσούπρας  στο εδώλιο του κατηγορουμένου





ΑΘΗΝΑΙΚΗ, 27-7-76 : Δικάζονται 14 τυφλοί





ΑΥΓΗ, 28-7-76 : Αναβλήθηκε η δίκη των 11 τυφλών





ΑΠΟΓΕΥΜΑΤΙΝΗ, 28-7-76 : Ανεβλήθη η δίκη των τυφλών





ΕΛΕΥΘΕΡΟΤΥΠΙΑ, 28-7-76 : Ανεβλήθη η δίκη των τυφλών





ΕΣΤΙΑ,  28-7-76 : Ανεβλήθη η δίκη στα επεισόδια εις τον Οίκον Τυφλών





ΑΥΓΗ,  27-9-76 :  Σήμερα  η  δίκη των 14 απεργών του Οίκου  Τυφλών                        


    


	Αποκορύφωμα  της φιλευσπλαχνίας και ελέω Θεού συμπεριφοράς  της εκκλησίας ήταν η επιστολή που εστάλλει στον τότε Υπουργό Υγείας και Πρόνοιας (Μάϊος 1976).


    


	Στην επιστολή αυτή,  οι αγωνιζόμενοι για αναφαίρετα κοινωνικά δικαιώματα τυφλοί,  χαρακτηρίζονται σαν εισβολείς  και κατακτητές ξένης περιουσίας.


    


	Θεωρούνται ότι αποτελούν άμεσο εθνικό κίνδυνο και ζητείται  η   εφαρμογή εναντίον τους, των "νόμων περί συμμοριτοπολέμου", όπως αναφερόταν συγκεκριμένα στο παραπάνω έγγραφο.


    


	Η αναφορά σ'όλες τις εκκλησίες,  ότι αυτοί που κατέλαβαν τον  "Οίκο Τυφλών",  είναι αλήτες και αναρχοκομμουνιστές,  η απειλή  του  τότε διευθυντή της χριστιανικής αλληλεγγύης ότι εάν  δεν υποχωρήσουν θα τους προσθέσει άλλη μια αναπηρία και ο χαρακτηρισμός των τυφλών από τον Αρχιεπίσκοπο Αθηνών σε συνέντευξη τύπου που έδωσε στις αρχές Μάη 1976 ότι μάλλον για το ψυχιατρείο είναι οι τυφλοί, είναι ορισμένα δεδομένα που παρουσιάζουν την  στάση μιας εκκλησίας που αρνείται σε κάθε πιστό και μάλιστα όταν αυτός είναι ανάπηρος ν' αμφισβητεί τον "μανδύα της φιλανθρωπίας" της.


    


	'Ολες  αυτές οι πιέσεις δεν μπόρεσαν να αναχαιτίσουν και να  κάμψουν το φρόνημα και το ηθικό εκείνων των ανθρώπων που κυρίαρχα πάλευαν  για  την προάσπιση της ανθρώπινης αξιοπρέπειας. 


    


	Ενδεικτικό  στοιχείο της κατάστασης που επικρατούσε στον τότε "Οίκο Τυφλών", αλλά και της απάνθρωπης συμπεριφοράς των τότε διοικούντων,  είναι  η  επιστολή  της αείμνηστης τυφλής μαθήτριας της εποχής εκείνης,  Μαρίνας Γκιώκα,  προς το Δ.Σ. του τότε "Οίκου Τυφλών", καθώς και οι συνεντεύξεις μαθητριών όπως της Αννέτας Κάντα και Χρυσούλας Καραθύμιου,  ως  και  η δήλωση του τότε διευθυντή του Οίκου Τυφλών, Πρωτοπρεσβυτέρου Κ. Ανδρουλάκη.


	


Η επιστολή της αείμνηστης τυφλής μαθήτριας Μαρίνας Γκιώκα





«Η δαπάνη της περιθάλψεώς μου,  όπως γνωρίζετε, βάρυνε αποκλειστικά   την  οικογένειά  μου,  παρ' ότι  ο  «Οίκος Τυφλών» ήταν υποχρεωμένος να την αναλάβει. Τον Οκτώβριο του 1976,υπέβαλα  στον Οίκο Τυφλών μια αίτηση για να μου δωθεί μηνιαίο επίδομα.  Επειδή δεν πήρα καμμιά απάντηση, αναγκάστηκα να υποβάλω και δεύτερη αίτηση.  Πρόσφατα, πήρα από τη σχολή απάντηση,  που μου δίνουν επίδομα 1.500 δρχ. το μήνα. Με αγανάκτηση  και  πίκρα σας λέω -και το ξέρετε βέβαια καλά- πως το ποσό αυτό είναι επίδομα πείνας,  την  στιγμή μάλιστα που ξέρετε  πως η οικογένειά μου γονατίζει οικονομικά για να ανταποκριθεί στα έξοδα διαβιώσεως, νοσηλείας  και  σπουδών μου Και  πολύ  περισσότερο που ο Οίκος Τυφλών δεν μου έδωσε ούτε καν ένα μαγνητόφωνο, ταινίες, βιβλία και τα χρειώδη γενικά, για την σωστή παρακολούθηση των μαθημάτων στο Γυμνάσιο Κορίνθου. Το  ελάχιστο  ποσό  που θα μου επέτρεπε να θεραπεύσω κάποιες  στοιχειώδεις  ανάγκες  διαβιώσεως  και  σπουδών είναι 5.000 δρχ.  και παρακαλώ το Δ.Σ.  να επανεξετάσει την αίτησή μου για να μου επιτρέψη να ζήσω, καθώς έχω κι εγώ δικαίωμα.


Αθήνα 15-6-77


Μετά τιμής


Μαρίνα Γκιώκα» 





Σημείωση: Η Μαρίνα Γκιώκα πέθανε δύο μήνες μετά το γράμμα.








Συνέντευξη της Αννέτας Κάντα


    


«Στο ίδρυμα μπήκα 7 ετών.  Η  κατάσταση ήταν πάρα πολύ άσχημη,  έτσι που το ίδρυμα ήταν μια φυλακή...  Μας  έπαιρναν τις κολώνιες, μας έπαιρναν και τα ρολόγια για να μην ξέρουμε την ώρα. Είχαμε περάσει δηλαδή στιγμές τραγικές. Μοναξιά......... Θυμάμαι την Τρυφωνία.  Πόναγε κι έκλαιγε,  έκλαιγε πολύ, αλλά δεν της είχανε δώσει σημασία.  Μάλιστα  την  χτυπούσανε επειδή έκλαιγε ένα βράδυ.  Την άλλη μέρα,  την  σηκώσανε  να πάει στην τάξη παρ'όλους τους πόνους.  Μετά  την  πήγαν  στο νοσοκομείο και πέθανε».








Συνέντευξη  της Χρυσούλας Καραθύμιου


    


«...Και μου λέει η δασκάλα: γιατί άργησες; Και με χτύπησε  εδώ στο μάτι και μου είπε:  Γιατί δακρύζει το μάτι σου; Είχε πάθει  αιμορραγία  και πήγαμε σ'ένα νοσοκομείο που το λέγανε Ρυθμιστικό,  μια Παρασκευή θυμάμαι, και μας είχαν πει να μου βγάλουν το μάτι. Κι εγώ δεν ήθελα...»








«Ανακοίνωση του Διευθυντού του Οίκου Τυφλών


Πρωτοπρεσβύτερου Κωνσταντίνου Ανδρουλάκη, Φεβρουάριος 1986





«Αυτή η ανακοίνωση είναι η τελευταία πάνω στο θέμα τούτο. 'Οσοι θέλουν,  όσοι αντιλαμβάνονται το συμφέρον τους ας προσέξουν τα λόγια αυτά.  Δικό τους θα είναι το κέρδος. Η αντίστροφη μέτρησις άρχισε.  Η  ώρα της κρίσεως θα έρθη με μαθηματική ακρίβεια».


 Διευθυντής


Πρωτοπρεσβύτερος Κων/νος Ανδρουλάκης»





    





	Παρ' όλον  ότι  ο  τότε Οίκος Τυφλών ήταν ένα πλουσιότατο ίδρυμα σε κληροδοτήματα και συνεχείς δωρεές,  η πρακτική του υπήρξε  εγκληματική εις βάρος των τυφλών και ουσιαστικά,  οι ιθύνοντες  αυτού  του ιδρύματος ήσαν οι ηθικοί αυτουργοί του φαινομένου της επαιτείας των τυφλών. Αξίζει να αναφερθεί χαρακτηριστικά ,ότι  υπήρξαν περιπτώσεις που έδιωχναν παιδιά σε ηλικία 15-20 ετών,  μεταφέροντάς  τα σε μακρινές συνοικίες της Αθήνας και εγκαταλείποντάς τα εκεί.


    


	Την περίοδο αυτή,  δεν  έλειψε  από μεριάς της εκκλησίας και η προσπάθεια διάσπασης του αγώνα.  Δυστυχώς  και αυτή τη φορά υπήρξαν τυφλοί,  και μάλιστα επώνυμοι, που προσκυνώντας την  ποιμενική  ράβδο του Αρχιεπισκόπου τον καλούσαν να επιβάλει την τάξη με όσα μέσα διέθετε.  Επίσης,  πρέπει  ν'αναφερθεί το γεγονός της τιμωρίας δύο ιερέων,  οι  οποίοι  αποτόλμησαν να συμπαρασταθούν στον αγώνα των τυφλών.  Με  αυτό  το ανθρώπινο  μεγαλείο  αντιμετώπισε το εκκλησιαστικό κατεστημένο εκείνη την κοινωνική εξέγερση.


        


	Οι προηγούμενες αναφορές είναι ντοκουμέντα της πιο σκληρής και βάναυσης καταπάτησης του ανθρώπινου δικαιώματος στη μόρφωση και τη ζωή. Απέναντι σε μια απροσχημάτιστη μεσαιωνικού τύπου επίθεση του κατεστημένου της εκκλησίας, κατά των αμφισβητιών της "Ελέω Θεού" εξουσίας της,  οι τυφλοί αντέταξαν την ακράδαντη πεποίθηση και πίστη σε πανανθρώπινα δικαιώματα.


    


	Μαζί με την συμπαράσταση ενός λαϊκού ξεσπάσματος,  που εκδηλώθηκε με χιλιάδες μηνύματα συμπαράστασης προσωπικοτήτων (δήλωση συμπαράστασης 18 Καθηγητών Πανεπιστημίου) και φορέων, καθώς και με τη μαζική συμμετοχή στις συγκεντρώσεις και στις πορείες,    όπως  εκείνη τη μεγάλη συγκέντρωση συμπαράστασης που  έγινε στο στάδιο  του  Πανιωνίου στις 28 Ιούνη του '76, που   το   μέγα  πλήθος   και  πάθος  της έπαιξαν καταλυτικό ρόλο στη συνέχιση και ενδυνάμωση εκείνου του αγώνα,   εκφράστηκε  η ηθική και υλική στήριξη πολλών συγγραφέων,  όπως του Μ.   Λουντέμη,  η δήλωση του οποίου καταγράφεται παρακάτω. 'Εγραφε τότε  ο Μ. Λουντέμης:





«Γενικό Κρατικό Νοσοκομείο


Μήνυμα του Μ. Λουντέμη μέσα από τη μονάδα εντατικής παρακολουθήσεως





Αγαπητοί μου αδελφοί,


    


	Είναι  πολύ  λίγα τα μάτια μου για να τα κάνω δέκα χιλιάδες κομμάτια και να σας τα μοιράσω.  Μου  ήταν γραφτό κι εμένα  να γνωρίσω πρόσκαιρα το σκοτάδι στ' άφεγγα κελιά του απάνω κόσμου.  Ναι,  έζησα  τυφλός  με τα μάτια ανοιχτά σ' ένα κόσμο  πλημμυρισμένον  από  φως και ξέρω καλά τι αξίζει αυτό που στερηθήκατε. Σας παρακαλώ να με συγχωρήσετε που βλέπω. Μα θέλω να ξέρετε πως δεν τ'αδίκησα αυτά τα μάτια.  Είδα  πληγές  αυτού του  κόσμου  και καταράστηκα τα χέρια που τις άνοιξαν.  Είδα τις αδικίες αυτού του κόσμου και μαστίγωσα τους αδικητές. Και τώρα πιστέψτε με πως βλέπω και για σας με δέκα χιλιάδες μάτια.  Βλέπω τις αδικίες που φόρτωσαν στις ανήμπορές σας ράχες,  μες  στο κράτος του ζόφου που καταδικαστήκατε να ζήτε. Λάθος  κάνουμε  να  λέμε πως έχετε τα ίδια δικαιώματα με μας. 'Εχετε περισσότερα. Γιατί το περισσότερο δίκιο τό'χουν οι αδικημένοι.  Γι'αυτό αξιώστε όλα σας τα δικαιώματα.  'Οχι μόνο αυτά που σας στερούν τώρα,  αλλά κι αυτά που σας στέρησαν από τότε που ήρθατε στον κόσμο.  Μην  πιστεύετε  σ'αυτούς  που  διεκδικούν όλην την πίστη κρατώντας τον κορβανά σας. Και γενικά μην πιστεύετε σ'αυτούς που κοιτούν πολύ ευλαβικά κατά τον ουρανό.  Είναι για ν'αποφύγουν να δουν τις πληγές της γης. Σας  αγκαλιάζω και για ένα μόνο σας βεβαιώνω,  πως  πονώ που περπατώ με ανοιχτά τα μάτια.





Κοντά σας. Για πάντα


ΜΕΝΕΛΑΟΣ ΛΟΥΝΤΕΜΗΣ»








	Η  κατάληψη  του "Οίκου Τυφλών" κράτησε περίπου 5 μήνες. Στη  διάρκεια αυτή έγιναν πορείες στα διάφορα Υπουργεία,  έγινε απεργία πείνας στο μνημείο του 'Αγνωστου Στρατιώτη,  έγιναν έντονα διαβήματα σε πολιτικούς, συνδικαλιστικούς, αλλά και  διεθνείς οργανισμούς που ασχολούνται με κοινωνικά ζητήματα. 





ΕΛΕΥΘΕΡΟΤΥΠΙΑ,  11-5-76 : Θα νικήσουμε ή θα πεθάνουμε λένε οι τυφλοί - Σε μεγάλη συγκέντρωση





ΤΑ ΝΕΑ,  11-5-76 : Στην 30ή ημέρα ο αγώνας τυφλών - Συγκέντρωση το απόγευμα  





ΑΘΗΝΑΙΚΗ,  14-5-76 : Συμπαράσταση  μαθητών στον αγώνα των τυφλών





ΤΟ ΒΗΜΑ, 15-5-76 : Δεν λύθηκε το πρόβλημα στον Οίκο Τυφλών Καλλιθέας - Ο Δήμαρχος κ.  Γάλλος  και οι τρόφιμοι καταγγέλουν την Διοίκηση





ΛΑΙΚΟΙ ΑΓΩΝΕΣ,15-5-76 :Οι τυφλοί απαιτούν ΨΩΜΙ-ΔΟΥΛΕΙΑ  ΟΧΙ  ΖΗΤΙΑΝΙΑ





ΑΘΗΝΑΙΚΗ,  20-5-76 :  Σε απεργία πείνας κατεβαίνουν σήμερα οι τυφλοί





ΡΙΖΟΣΠΑΣΤΗΣ,  20-5-76 : Κατεβαίνουν σε απεργία πείνας οι τρόφιμοι του Οίκου Τυφλών 





ΤΑ ΝΕΑ, 20-5-76 : Οι τυφλοί αρχίζουν απεργία πείνας 





ΡΙΖΟΣΠΑΣΤΗΣ,  21-5-76 : 'Αρχισε χθες η απεργία πείνας των 23 τυφλών μπροστά στη Βουλή  





ΚΑΘΗΜΕΡΙΝΗ,  21-5-76 :  48ωρη  απεργία  τυφλών μαθητών στο Σύνταγμα  





ΕΛΕΥΘΕΡΟΤΥΠΙΑ, 22-5-76 : "Η προστασία του Νομοσχεδίου" - 'Ενα  500άρικο στους τυφλούς για διπλή αναπηρία - Συνεχίζεται η απεργία  





ΚΑΘΗΜΕΡΙΝΗ,  25-5-76 : Οι τυφλοί  εξέθεσαν τα προβλήματά τους - Εζήτησαν την επέμβαση της Κυβερνήσεως





ΤΟ ΒΗΜΑ,  25-5-76 :  Το Κράτος να επέμβει στο θέμα των τυφλών - Περιουσία δύο δις,  του  Οίκου  Καλλιθέας μένει ανεκμετάλλευτη, λέγουν οι τρόφιμοι





ΤΑ ΝΕΑ, 2-6-76 : Σε απεργία πείνας οι τυφλοί 





ΕΛΕΥΘΕΡΟΤΥΠΙΑ, 2-6-76 : Τυφλοί: απεργία πείνας διαρκείας





ΕΛΕΥΘΕΡΟΤΥΠΙΑ, 9-6-76 : Οι τυφλοί χτυπούν στου "κουφού την πόρτα" - "ΨΩΜΙ-ΠΑΙΔΕΙΑ ΚΑΙ ΟΧΙ ΕΠΑΙΤΕΙΑ" 





ΑΘΗΝΑΙΚΗ, 10-6-76 : Εκδήλωση υπέρ των τυφλών





ΕΛΕΥΘΕΡΟΤΥΠΙΑ, 10-6-76 : Συγκέντρωση των τυφλών





ΕΛΕΥΘΕΡΟΤΥΠΙΑ, 16-6-76 : Κλιμακώνουν τον αγώνα οι τυφλοί





ΡΙΖΟΣΠΑΣΤΗΣ, 16-6-76 : Συγκέντρωση και πορεία των τυφλών





ΤΑ ΝΕΑ, 23-6-76 : Συμπαράσταση στους τυφλούς





ΡΙΖΟΣΠΑΣΤΗΣ,  24-6-76 :  Καλλιτεχνική εκδήλωση τυφλών στον Πανιώνιο       





ΕΛΕΥΘΕΡΟΣ ΚΟΣΜΟΣ,  24-6-76 : Καλλιτεχνική  εκδήλωσις των Τυφλών εις τον "Πανιώνιον"





ΕΛΕΥΘΕΡΟΤΥΠΙΑ, 24-6-76 : Εκδήλωση των τυφλών 





ΤΑ ΝΕΑ, 28-6-76 : Απόψε η Συναυλία για τους τυφλούς 





ΕΛΕΥΘΕΡΟΤΥΠΙΑ, 29-6-76 : Λαϊκή διαδήλωση για τους τυφλούς





ΤΑ ΝΕΑ, 11-9-76 : Χωρίς σχολείο τα τυφλά παιδιά





ΡΙΖΟΣΠΑΣΤΗΣ, 17-9-76 : ητείται επέμβαση του Εισαγγελέα για επαναλειτουργία του Οίκου Τυφλών Καλλιθέας





ΤΑ ΝΕΑ, 17-9-76 : Να λειτουργήσει η Σχολή Τυφλών 





ΕΞΟΡΜΗΣΗ,  17-9-76 : Οι τυφλοί απτόητοι συνεχίζουν τον αγώνα τους - Συμπλήρωσαν 120 μέρες κατάληψης του Οίκου 





ΤΑ ΝΕΑ, 23-9-76 : Αποφασισμένοι οι τυφλοί να λειτουργήσουν τη σχολή τους 


    


	Με  εντολή του τότε Γενικού Γραμματέα των ανθρώπινων δικαιωμάτων κ.  BLOUM, ανέλαβε η Υποεπιτροπή Ανθρώπινων Δικαιωμάτων  στην  Ελλάδα και συγκεκριμένα ο Καθηγητής Φαίδων Βεγλερής  να ασκήσουν πιέσεις προς την ελληνική κυβέρνηση προκειμένου  να ληφθούν μέτρα για την διασφάλιση των ανθρώπινων δικαίων και ανθρώπινων αιτημάτων των τυφλών.


    


	Είναι  χαρακτηριστική  η άρνηση του τότε Υπουργού Κοινωνικών  Υπηρεσιών  να δεχθεί να συνομιλήσει με "ανθρώπους που απεργούν και αυθαιρετούν".


    


	Μετά από 5 μήνες,  στις  2  Οκτώβρη και αφού ο ελληνικός και ξένος Τύπος,  ξένοι ραδιοφωνικοί σταθμοί, όπως το B.B.C. και η Ντόιτσε Βέλε,  εντυπωσιάζονταν από κείνη την πρωτότυπη όπως τη χαρακτήριζαν απεργία,  η  Συντονιστική Επιτροπή αποφασίζει  την  1η Οκτώβρη την κατάληψη της Αρχιεπισκοπής Αθηνών. 





ΕΛΕΥΘΕΡΟΤΥΠΙΑ, 2-10-76 :Οι τυφλοί κοιμήθηκαν έξω από την Αρχιεπισκοπή





ΚΑΘΗΜΕΡΙΝΗ, 2-10-76 : Διαδήλωση των τυφλών μαθητών έξω από   την Αρχιεπισκοπή


    


	Η άρνηση των τυφλών να αποχωρήσουν,  παρά  την  πίεση της αστυνομίας,  η παραμονή τους κατά τη διάρκεια της νύχτας στο χώρο αυτό,  η παρουσία ελλήνων και ξένων ανταποκριτών και οι διάφορες πιέσεις κοινωνικών φορέων,  ανάγκασαν  την Εκκλησία να προχωρήσει στην ιστορικής σημασίας συμφωνία που υπογράφηκε μεταξύ  της Συντονιστικής Επιτροπής των τυφλών και του Αρχιεπισκόπου Αθηνών,  στις 2 Οκτώβρη του '76,  παρουσία του Εισαγγελέα  Αθηνών  Τουρλούπη  και  του Αστυνομικού Διευθυντή. 'Ετσι την ημέρα αυτή,  έπειτα από διαπραγματεύσεις, συμφωνήθηκε να υπογραφεί στις 8 Οκτώβρη ώρα 8 μ.μ.,  στο  χώρο  του τότε "Οίκου Τυφλών",  από  μεριάς του  Αρχιεπισκόπου και της Συντονιστικής Επιτροπής Αγώνα Τυφλών,  συμφωνία με την οποία αποχωρούσαν οι τυφλοί από τον "Οίκο Τυφλών",  η  δε Εκκλησία συναινούσε  στην  έναρξη  διαδικασιών για την παραχώρηση του ιδρύματος και ολόκληρης της περιουσίας στο Κράτος.


    


	'Ομως  την  τελευταία στιγμή και ενώ είχαν προσέλθει στο χώρο του τότε "Οίκου Τυφλών" εκπρόσωποι των κομμάτων,  η Δημοτική και Αστυνομική Αρχή,  καθώς  και άλλοι εκπρόσωποι φορέων  προκειμένου  να  παραστούν  στην  τελετή υπογραφής της συμφωνίας,  παρουσιάστηκε εμπλοκή.  Οι εκπρόσωποι της Εκκλησίας δεν εμφανίστηκαν,  παρά μόνο παρουσιάστηκε ένας νομικός τους σύμβουλος,  φέροντας την υπογραφή του Αρχιεπισκόπου στο σχετικό συμφωνητικό.  Αυτή η περιφρόνηση δεν ήταν δυνατόν να γίνει δεκτή από τους αγωνιζόμενους τυφλούς.  'Ετσι, ένας τυφλός  της  Συντονιστικής  Επιτροπής ζητά από τον νομικό σύμβουλο  της  Εκκλησίας το σχετικό συμφωνητικό με την υπογραφή του Αρχιεπισκόπου και το σκίζει μπροστά σε όλους,  αναλαμβάνοντας όλες τις συνέπειες αυτής της πράξης.


    


	Μετά από αυτό το γεγονός,  αναγκάστηκαν να έρθουν οι εκπρόσωποι  της Εκκλησίας στις 12 τη νύχτα στις 8 Οκτώβρη 1976 και να υπογράψουν την σχετική συμφωνία.





ΚΑΘΗΜΕΡΙΝΗ, 8-10-76 : Ανοίγει η Σχολή Τυφλών Καλλιθέας





ΕΠΑΛΞΕΙΣ, Οκτώβριος 1976 : Πέτυχε ο αγώνας των τυφλών    





	Ο εξαναγκασμός της εκκλησίας σ'ένα συμβιβασμό με μια ομάδα εξεγερμένων τυφλών, ήταν η πρώτη ουσιαστική αμφισβήτηση  του  απαραβίαστου θεσμού της εκκλησιαστικής περιουσίας.  Είναι χαρακτηριστική η άποψη που διατύπωσε ο τότε ανταποκρίτης του B.B.C.  Νταίηβιντ Τογκ,  ο  οποίος είχε πει ότι ακόμα και αν δεν τηρήσει η εκκλησία τα συμπεφωνημένα  η εξέλιξη  και μόνο πρέπει να  θεωρηθεί σαν το πρώτο ρήγμα στο αδιασάλευτο και απαράβατο εκκλησιαστικό κατεστημένο.  'Ηταν η πρώτη  φορά  που αμφισβητήθηκε από μια ομάδα αποφασισμένων τυφλών το ακατανίκητο του εκκλησιαστικού κατεστημένου, που και σε ισχυρούς κομματικούς  μηχανισμούς  δημιουργούσε  δέος η σκέψη να συγκρουστούν μαζί του.


    


	Κάτω από την πίεση του αγώνα των τυφλών,  κάτω  από  την πίεση  της κοινής γνώμης και του ελληνικού τύπου,  είχε  διαταχθεί  διοικητική  έρευνα  για  τα καταγγελόμενα στον τότε "Οίκο Τυφλών".


    


	Την υπόθεση ανέλαβε ο επιθεωρητής Χ. Βασιλάκης. Η έκθεση που είχε συνταχθεί από τον παραπάνω επιθεωρητή καταγράφει με τα  μελανότερα χρώματα την επικρατούσα στο ίδρυμα κατάσταση. Αρχίζει ο επιθεωρητής με τα εξής:  Χάος, εγκατάλειψη και κακοδιαχείριση. 


    


	Η  έκθεση αυτή εστάλη στον Εισαγγελέα Αθηνών,  ο  οποίος διέταξε δίωξη σε βαθμό κακουργήματος.  Τελικώς όμως, για τυπικούς λόγους, η υπόθεση πήγε στο αρχείο.


    


	Χαρακτηριστικό  ποιοτικό  στοιχείο εκείνου του αγώνα που είχε σαν κέντρο την κατάληψη του τότε "Οίκου Τυφλών", υπήρξε η περίπτωση των τυφλών ζητιάνων.


    


	Οι τυφλοί αυτοί της ζητιανιάς,  μπήκαν  στην  πλειοψηφία τους μπροστά στον αγώνα,  συμμετείχαν  μ'όλες τους τις δυνάμεις  και  στήριξαν  την  απόφαση για αλλαγή τρόπου ζωής και δημιουργία καλύτερων συνθηκών για τους νέους τυφλούς, για να κλείσει γι'αυτούς οριστικά πια η πόρτα της επαιτείας.


    


	Οι άνθρωποι αυτοί, λόγω της ηλικίας τους, της ανυπαρξίας επαγγελματικής κατάρτισης,  δεν θα ήταν δυνατόν,  αφού είχαν διωχτεί  σε ηλικία 15 ετών από τον τότε "Οίκο Τυφλών",  ν'ανταποκριθούν επαγγελματικά.  Τότε  αποφασίστηκε να διεκδικηθούν ορισμένες άδειες στασίμων μικροπωλητών,  προκειμένου να λυθεί το πρόβλημα επιβίωσης αυτών των συναδέλφων. 


    


	Ο  Δήμος  Αθηναίων και το Υπουργείο Δημόσιας Τάξης αρνήθηκαν  την  παραχώρηση  αυτών των αδειών.  Τότε  έγιναν επανειλημένες πορείες στο Υπουργείο Δημόσιας Τάξης και κατάληψη του  Δημαρχιακού μεγάρου,  ώστε  εξαναγκάστηκε  το  Δημοτικό Συμβούλιο σε έκτακτη συνεδρίαση.





ΑΠΟΓΕΥΜΑΤΙΝΗ,  1-10-76 :  Οι  τυφλοί  κατά της εμφανίσεως. Ζητούν άδειες μικροπωλητών 





ΚΑΘΗΜΕΡΙΝΗ,  1-10-76 :  Διαμαρτυρία  τυφλών στο Δημαρχείο. Ζητούν άδειες μικροπωλητών 





ΕΛΕΥΘΕΡΟΤΥΠΙΑ, 1-10-76 : Οι τυφλοί ζητούν - Ο Δήμαρχος δεν  μπορεί 





ΤΟ ΒΗΜΑ, 7-12-76 : Να σταματήσουν οι διώξεις τους





    


	'Επειτα από πολλές προτάσεις ικανοποιήθηκε το αίτημα αυτό και  οι περισσότεροι από τους επαίτες τυφλούς σταμάτησαν την επαιτεία, που προσπόριζε μεν σε αυτούς εύκολο κέρδος αλλά συνέθλιβε την αξιοπρέπειά τους,  και  προτίμησαν  το επάγγελμα του στάσιμου μικροπωλητή,  που τους προσέφερε λιγότερα ίσως έσοδα,  αλλά  αξιοπρεπή  τρόπο διαβίωσης των ιδίων και των οικογενειών τους.


   


	'Ετσι δικαιώθηκε η θέση των τυφλών κατά της επαιτείας, όχι  όμως  και  κατά εκείνων εκ των επαιτών που η οργανωμένη κοινωνία  και πολιτεία δεν τους έδωσε καμιά άλλη επιλογή στη ζωή  τους,  παρά τον τάφο του παρασιτισμού,  επειδή  κατανοούσαμε ότι, καθώς δεν είχαν καμιά άλλη επιλογή, προσπαθούσαν μ'αυτή  τη  μορφή να διεκδικήσουν το δικαίωμα της αυτοσυντήρησης. 


    


	Μετά την παράδοση του ιδρύματος ο αγώνας συνεχίζεται. Το Μάιο  του 1977 οργανώνεται συγκέντρωση διαμαρτυρίας στο μνημείο του 'Αγνωστου Στρατιώτη.  Η  συγκέντρωση αυτή απαγορεύτηκε με απόφαση της Αστυνομικής Διεύθυνσης,  γιατί την ημέρα εκείνη  θα  κατέθετε στεφάνι στο μνημείο του 'Αγνωστου Στρατιώτη  ο  ελληνοαμερικανός Κυβερνήτης της Μασαχουσέτης Μάικλ Δουκάκης.  Η διοίκηση του Πανελληνίου Συνδέσμου Τυφλών,  που είχε  την  ευθύνη  της  καθοδήγησης και συνέχισης του αγώνα, αρνήθηκε να υπακούσει.  Προχώρησε στην διοργάνωση της συγκέντρωσης και παρά τα εμπόδια της αστυνομίας, κατόρθωσε μ'έναν έξυπνο τρόπο να πραγματοποιήσει τη συγκέντρωση εκείνη.  Οταν πληροφορηθήκαν ότι οι δρόμοι γύρω από το μνημείο ήταν κάτω από  την περιφρούρηση αστυνομικών δυνάμεων,  συγκεντρώσαν  μια  μεγάλη  ομάδα τυφλών στην αφετηρία των τρόλεϋ της Καλλιθέας.  Το τρόλεϋ αυτό είχε στάση μπροστά στο μνημείο του 'Αγνωστου Στρατιώτη.  'Ετσι,  χωρίς να το αντιληφθούν οι αστυνομικές δυνάμεις,  βρεθηκαν  στο σημείο αναφοράς της συγκέντρωσης. Αυτό δεν μπόρεσε να το δεχτεί η Αστυνομική Διεύθυνση.  Γι'αυτό,  έπειτα  από  έκκληση του Εισαγγελέα να διαλυθούν,  διατάχθηκε  η βίαιη απομάκρυνση από το χώρο αυτό και η μεταφορά τους στην Ασφάλεια Αθηνών.  Χαρακτηριστικοί  είναι  οι  τίτλοι  ξένων και ελληνικών εφημερίδων:  "Τα κλομπς εναντίον λευκών μπαστουνιών".





ΤΑ ΝΕΑ, 1-6-77 : Διαλύθηκε βίαια συγκέντρωση τυφλών


    


	Κυρίαρχο στοιχείο που αξίζει προσοχή και μελέτη είναι το εξής γεγονός: οταν  κοινοποιήθηκε η απόφαση του Αστυνομικού Διευθυντή για απαγόρευση της συγκέντρωσης,  υπήρξε ο προβληματισμός αν θα χτυπήσει η αστυνομία.  Πολλοί  πίστευαν πως δεν θα έφτανε στο σημείο αυτό.  'Οταν  λοιπόν  συνέβη το περιστατικό της βίαιης απομάκρυνσης από το χώρο του μνημείου,  η  ικανοποίηση των τυφλών για το ότι η αστυνομία  τους αντιμετώπισε όπως κάθε άλλο απεργό ήταν μεγαλύτερη από αυτό καθ'αυτό το γεγονός της βίαιης συμπεριφοράς.  Για  πρώτη φορά συνειδητοποιεί ο χώρος ότι  η  αντιμετώπισή του από τους μηχανισμούς καταστολής του κράτους  είναι ίδια με όλες τις κοινωνικές ομάδες που ασκούν κατά καιρούς πίεση προς αυτό.


    


	Τον   ίδιο καιρό συνέβη ένα εξίσου σημαντικό με το προηγούμενο περιστατικό.





	Στις εκκλησίες, κατά την Κυριακή του Τυφλού, διαβαζόταν μία εγκύκλιος του Αρχιεπισκόπου,  για  την  περιφορά δίσκου προς συγκέντρωση  χρημάτων  για  τους  οικοτρόφους του "Οίκου Τυφλών".  'Ηταν  ένα θλιβερό κείμενο διατήρησης και συντήρησης της πιο ανάπηρης στάσης ζωής. Ζητήθηκε επανειλημμένα από την εκκλησία  να  σταματήσει  ο έρανος αυτός και να καταργηθεί η απαράδεκτη εκείνη εγκύκλιος,  που  το  περιεχόμενό της συνέθλιβε κάθε στοιχείο αξιοπρέπειας του τυφλού ατόμου.  Η Αρχιεπισκοπή Αθηνών αρνήθηκε κάθε συζήτηση.  Τότε οι τυφλοί αποφασίσαν να επιβάλλουν δυναμικά αυτή  τη σωστή θέση. Συγκεντρωθήκαν  έξω  από  τη  Μητρόπολη  Αθηνών  κατά την Κυριακή του Τυφλού (Μάϊος  '77), αποφασισμένοι να διαμαρτυρηθούν έντονα  σε  περίπτωση ανάγνωσης της παραπάνω εγκυκλίου.  Αυτό ήταν  το τέλος εκείνου του εξευτελιστικού για την προσωπικότητα των τυφλών κειμένου.  Από  τότε  δεν  ξανακούστηκε στις εκκλησίες.  Την  ίδια  περίοδο  ολοκληρώθηκε το γύρισμα ενός ντοκυμαντέρ από την σκηνοθέτιδα Μαρία Χατζημιχάλη - Παπαλιού, το  οποίο  περιγράφει  ζωντανά τα κυριότερα σημεία αυτού του αγώνα. 


    


	Στο ντοκυμαντέρ αυτό  καταγράφεται  από  τη μια μεριά το ανύπαρκτο  κράτος  πρόνοιας  και η απάνθρωπη συμπεριφορά του και καταγγέλονται οι μηχανισμοί καταπίεσης,  εξαθλίωσης  και καταστολής  της  ανθρώπινης προσωπικότητας και από την άλλη, προβάλλεται η αποφασιστικότητα μιας ομάδας ανθρώπων, η οποία εγκαταλείποντας τον παραπόταμο του "εγώ",  βρέθηκε στην όχθη του "εμείς",  ενωμένη  στη  διεκδίκηση ενός Κράτους Πρόνοιας όπου  ο  άνθρωπος  θα  είναι στο επίκεντρο του ενδιαφέροντός του.  Στην ταινία αυτή επίσης, αποφλοιώνεται το ψεύτικο πρόσωπο  της  φιλανθρωπίας  και παρουσιάζεται το σκληρό πρόσωπο της φιλανθρωπικής εξουσίας.


    


	Η ταινία βραβεύτηκε στο Φεστιβάλ Θεσσαλονίκης, αλλά όταν ζητήθηκε η συμμετοχή της στο Φεστιβάλ των Καννών,  το Υπουργείο Προεδρίας την απαγόρευσε.  Ο  θόρυβος   που  προκάλεσε στο κατεστημένο της Εκκλησίας διαφαίνεται από  το  παρακάτω κείμενο:





«ΑΡΧΙΕΠΙΣΚΟΠΗ ΑΘΗΝΩΝ


ΔΙΕΥΘΥΝΣΗ ΧΡΙΣΤΙΑΝΙΚΗΣ ΑΛΛΗΛΕΓΓΥΗΣ





Εν Αθήναις τη 22α Σεπτεμβρίου 1977





Προς


Τον Προϊστάμενο Εισαγγελίας Αθηνών


Ενταύθα 





Κύριε Εισαγγελεύ,





Σήμερον  μόλις  ανέγνωσα την συνημμένην φωτοτυπίαν  της εφημερίδος  "Ελευθεροτυπία"  την οποίαν φίλος είχε την καλωσύνην να μοι προσκομίση. Το δημοσίευμα τούτο εκτός του ότι είναι λίαν συκοφαντικόν,  δυσφημιστικόν  και  εξυβριστικόν δια την Εκκλησίαν της οποίας  το οικοδόμημα εκ θεμελίων σείεται,  παρουσιάζει  και την πολιτείαν ως άστοργον και απάνθρωπον,  ήτις δεν επεμβαίνει να διορθώση τα εγκλήματα της Εκκλησίας. Επειδή κ.  Εισαγγελεύ  είναι γνωστόν το περιεχόμενον της αναφερομένης ταινίας,  περιεχόμενον το οποίον προσβάλλει βάναυσα Εκκλησίαν τε και πολιτείαν,  παρακαλώ  όπως επιληφθήτε του  όλου  θέματος  και  αποκαταστήσητε την αλήθειαν εν τοις πράγμασιν. Η ταινία τελικώς, ως επληροφορήθην, δεν προεβλήθη εις το φεστιβάλ Θεσσαλονίκης απορριφθείσα υπό της αρμοδίας επιτροπής,  προεβλήθη  όμως  εις  αντιφεστιβάλ το οποίον η ανωτέρω ωργάνωσεν.- 





                                  Μετ' εξαιρέτου τιμής


                                  Ο Γενικός Διευθυντής





                               Πρωτ. Εμμανουήλ Σχοινιωτάκης»





(Είναι  άνθρωπος του οποίου τα σκυλιά κατεσπάραξαν την άτυχη Δικηγόρο στον 'Αγιο Γεώργιο Ευβοίας).








ΑΠΟΓΕΥΜΑΤΙΝΗ, 4-4-81 : Ταινία σοκ για τη ζωή των τυφλών     





	Η ταινία αυτή προβλήθηκε από διάφορα τηλεοπτικά δίκτυα του εξωτερικού:  Αγγλία, Γερμανία, Ολλανδία, Σουηδία, Ιταλία  και απετέλεσε μέσο πίεσης προς την Ελληνική Πολιτεία μέσα από τη συγκέντρωση   υπογραφών  συμπαράστασης  στους  αγωνιζόμενους 'Ελληνες τυφλούς.





ΓΑΛΛΙΑ - Υπογραφές συμπαράστασης :  





JEAN-PAUL SARTRE, SIMONE DE BEAUVOIR, MICHEL FOUCAULT, FRANCOIS CHATELET, REGIS DEBRAY, WILLIAM KLEIN, FELIX GAUTTARI, VERGOPOULOS, POULANTZAS, ARMAND MATELARD, YVES MONTAND, SIMONE SIGNORET, COSTA GAVRAS, ILIAS PETROPOULOS, YANNIS KOKKOS, FASSIANOS, ALKI ZEI.





	Στην  Γαλλία επίσης ιδρύθηκε επιτροπή συμπαράστασης για τους 'Ελληνες τυφλούς.





Η ταινία έλαβε μέρος σε πολλά Φεστιβάλ του εξωτερικού: 





ΛΟΚΑΡΝΟ 





Στο  Φεστιβάλ  του Λοκάρνο ο PIERRE-ALAIN BESSE τον Αύγουστο του 1978   δημοσίευσε  μεγάλο  άρθρο  συμπαράστασης για τους 'Ελληνες τυφλούς. Μεταδόθηκε από το ραδιόφωνο (SUISS ROMANDE) μήνυμα  συμπαράστασης  και  έγινε έκθεση του προβλήματος των Ελλήνων τυφλών από την σκηνοθέτιδα. 





ΚΑΝΝΕΣ





Μετά την προβολή της ταινίας συντάχθηκε ψήφισμα συμπαράστασης και μαζεύτηκαν υπογραφές.





ΓΕΡΜΑΝΙΑ - ΜΑΝΧΑϊΜ





Ψήφισμα  συμπαράστασης έστειλε ο Πρόεδρος της 'Ενωσης Σκηνοθετών DOCTOR PROF. ALEXANDER KLUGE, καθώς και εκπρόσωποι της Γερμανικής Τηλεόρασης του S.D.R.  Επίσης,  μεταδόθηκε μήνυμα συμπαράστασης  και  έγινε έκθεση του προβλήματος των Ελλήνων τυφλών από τη σκηνοθέτιδα στο ραδιόφωνο.  Στο  τέλος  της προβολής του 27ου Φεστιβάλ του Μανχάιμ,  μαζεύτηκαν υπογραφές από συγγραφείς,  δημοσιογράφους, σκηνοθέτες και εκπροσώπους Γερμανών τυφλών.  Παραθέτουμε το ψήφισμα συμπαράστασης:





«'Ενωσις των Γερμανών Σκηνοθετών, Παραγωγών Κινηματογράφου 


    


	Με  την  ευκαιρία του φιλμ της Μαίρης Παπαλιού "Ο αγώνας των  τυφλών",   πληροφορηθήκαμε  τους   απάνθρωπους   όρους, κάτω  από τους οποίους οι 'Ελληνες τυφλοί είναι υποχρεωμένοι να ζουν. Δηλώνουμε την συμπαράστασή μας και ελπίζουμε ότι μ'αυτήν θα  υποστηριχτούν  στον  αγώνα τους για την ένταξή τους στην κοινωνία. 


                


				 Δια το επίσημον προεδρείον


			                        Ο Καθηγητής


			                         Α. KLUGE





Μόναχο, Οδός Ελισάβετ 38.»








ΚΥΠΡΟΣ





Ψήφισμα συμπαράστασης εκδόθηκε μετά την προβολή της  ταινίας στη Λευκωσία και κοινοποιήθηκε στο αρμόδιο Υπουργείο. Επίσης στην  τηλεόραση και το ραδιόφωνο της Κύπρου μίλησαν εκπρόσωποι  του  Πανελληνίου  Συνδέσμου Τυφλών και η σκηνοθέτης της ταινίας. 





 Η  προβολή της ταινίας αυτής σε διάφορες πόλεις του εσωτερικού  και  εξεωτερικού  προκάλεσε έντονες αντιδράσεις και ξεσήκωσε ένα σημαντικό κίνημα υποστήριξης στο δίκαιο εκείνου του αγώνα.





LE MONDE (Γαλλική Εφημερίδα) : "Διεθνής συμπαράστασις στον "Αγώνα των   Τυφλών", για μόρφωση δουλειά και όχι ζητιανιά"


    


	Παράλληλα  οι τυφλοί επέλεξαν  μια  άλλη μορφή αγώνων και άσκησης πίεσης.  Συνέταξαν ένα κείμενο στα Αγγλικά και Γαλλικά,  στο οποίο  περιέγραφαν  την  άθλια κατάσταση της ζωής των τυφλών και  των  άλλων  ατόμων  με ειδικές ανάγκες στην Ελλάδα.  Το κείμενο αυτό μοιράστηκε σε διεθνή Συνέδρια, κυρίως όμως σε ξένους επισήμους που επισκέπτονταν τη χώρα.  Είναι  χαρακτηριστική η δήλωση του Βάντερ Στούλ,  Υπουργού  Εξωτερικών της Ολλανδίας,  το 1979, ο οποίος μετά από μία συνάντηση με εκπροσώπους του Πανελλήνιου Συνδέσμου Τυφλών δήλωσε  πως μεταξύ των άλλων τον απασχολεί η κατάσταση των τυφλών στην Ελλάδα.  Η παραπάνω δήλωση μεταδόθηκε από τα Ελληνικά Κρατικά Μέσα Ενημέρωσης.


    


	'Ηταν  η  πρώτη φορά που η Ελληνική Τηλεόραση έκανε αναφορά σε εκείνο τον αγώνα.  Η μορφή του αγώνα,  ενόχλησε  την τότε ηγεσία του Υφυπουργείου Υγείας Πρόνοιας,  η  οποία  διέταξε  διοικητικό  και διαχειριστικό έλεγχο με 2 Επιθεωρητές κατά του Προεδρείου του Πανελληνίου Συνδέσμου Τυφλών,  με το αιτιολογικό ότι δυσφημεί τη χώρα στο εξωτερικό, ότι διεξάγει αντικαταστατικούς  και αντισυνταγματικούς αγώνες και ότι παρεμβαίνει στην άσκηση κρατικής εξουσίας.





ΑΥΓΗ,  3-5-79 :  Από το Υπουργείο Κοινωνικών Υπηρεσιών μεθοδεύεται η διάλυση του Πανελληνίου Συνδέσμου Τυφλών -   Καταγγελία των τυφλών σε χθεσινή Συνέντευξη Τύπου 





	Στόχοι της παραπάνω προσπάθειας  ήταν η κατατρομοκράτηση των  υπευθύνων του Πανελληνίου Συνδέσμου Τυφλών και η αποδυνάμωση  των πιέσεων που ασκούσε ο χώρος.  Το Πόρισμα,  όμως, εκείνου  του  ελέγχου  έγινε  μπούμερανγκ για κείνους που το προκάλεσαν.


    


	Ο  κοινωνικός  αναβρασμός  των  τυφλών  στην εποχή αυτή, φέρνει  στην  επιφάνεια  σημαντικά  ζητήματα που αφορούν την Ελληνική Κοινωνία,  αναδεικνύει  την έλειψη του Κράτους Πρόνοιας με όλες της τις συνέπειες,  καταμαρτυρεί  το  ρόλο των διαχειριστών της φιλανθρωπίας, συγκρούεται με τις κοινωνικές προκαταλήψεις  και τον υφέρποντα αισθητικό και κοινωνικό ρατσισμό της Ελληνικής Κοινωνίας και επιβεβαιώνει την μέχρι τότε  προσβολή των αρχών που διέπουν τη Διακήρυξη των Ανθρωπίνων Δικαιωμάτων.


        


	Η δυναμική παρουσία των τυφλών στους δρόμους  δημιουργεί ρήγματα  στην  μέχρι τότε μονολιθική στάση της Κοινωνίας που τους ήθελε άτομα δεύτερης κατηγορίας, ταυτισμένους με την επαιτεία και τον παρασιτισμό,  επηρεάζει  άμεσα  άλλες κατηγορίες  αναπήρων  υπονομεύοντας  τον παθητικό τρόπο αποδοχής της ζωής τους και υποδαυλίζει αναζητήσεις και συγκρούσεις με αναχρονιστικά  πρότυπα και σχήματα που τους θέλουν στο περιθώριο.  Αρχίζει  πλέον να γίνεται συνείδηση πως αναπηρία δεν σημαίνει ανικανότητα.





	Τα χρόνια αυτά επίσης,  γίνεται  όλο και περισσότερο συνείδηση  ότι οι ανάπηροι αποτελούν κοινωνική ομάδα και όχι κοινωνική  τάξη  και ως εκ τούτου δεν μπορούν ν'ασκήσουν πίεση,μέσα από παρεμβάσεις στην παραγωγική διαδικασία,  όπως άλλες κοινωνικές τάξεις.


    


	Ενισχύεται  η  ιδέα  της  παρέμβασης  και  κινητοποίησης των  άλλων  κατηγοριών  αναπήρων με στόχο τη δημιουργία ενός ενιαίου παναπηρικού φορέα,  που θα ηγηθεί της αφύπνισης ενός κοινωνικού  γίγαντα  που  κανείς δεν μπορεί ν'αντιληφθεί την δυναμική που διαθέτει.  Αυτή η  υπόθεση,  αφού  πέρασε   από πολλές φάσεις,  έμελλε  να  ολοκληρωθεί  μετά από 10 χρόνια. 'Ετσι σήμερα,  υπάρχει  η Εθνική Συνομοσπονδία Ατόμων με Ειδικές Ανάγκες, η τριτοβάθμια οργάνωση του χώρου αυτού.


    


	Το  1979  ολοκληρώνεται  η διαδικασία κρατικοποίησης του   τότε   "Οίκου Τυφλών"  και όλης του της περιουσίας.  'Ετσι, μετατετρέπεται  το φιλανθρωπικό ίδρυμα σε Κέντρο Εκπαίδευσης και Αποκατάστασης Τυφλών (Ν.Π.Δ.Δ.). Δεν είναι ίσως τυχαία και η απάλειψη της λέξης ίδρυμα από τον τίτλο του,  μιας λέξης που κουβαλάει το αμαρτωλό παρελθόν της βίας των διαχειριστών της φιλανθρωπίας  και  η  αντικατάστασή  της με τον νέο όρο "Κέντρο",  που σηματοδοτεί μια νέα στάση,  η οποία αρνείται την χρήση  αναχρονιστικών και αντιδραστικών ορολογιών που συντηρούν παλιά πρότυπα και σχήματα.





	Η  κρατικοποίηση  του τότε "Οίκου Τυφλών" έχει πολλαπλές επιδράσεις  στην διατήρηση και ανάπτυξη του αναπηρικού κινήματος,  γιατί θεωρείται η πρώτη σημαντική κατάκτηση, γέννημα και απόκτημα των σκληρών αγώνων του.  Είναι γεγονός που τροφοδοτεί την διάθεση και την απόφαση για αγώνα,  εμπεδώνοντας την  πίστη εκείνων που ξεσηκώθηκαν αρνούμενοι να είναι αντικείμενα  συντήρησης και επιβεβαίωσης των κοινωνικών προκαταλήψεων, του ρατσισμού και της ανάπηρης στάσης ζωής.


    


	Το  1980  είναι  ένας  χρόνος έντονων κινητοποιήσεων του Πανελλήνιου Συνδέσμου Τυφλών.   Οι  κινητοποιήσεις  αυτού του χρόνου  αποτελούν  το αποκορύφωμα της αγωνίας και της αναζήτησης λύσεων σε χρονίζοντα προβλήματα του χώρου. Τα κυρίαρχα γεγονότα αυτού του χρόνου καταγράφονται μέσα από την παράθεση τίτλων και κειμένων του Τύπου αυτής της εποχής:





Στις 6 Φεβρουαρίου, πορεία και συγκέντρωση στο Υπουργείο Υγείας και Πρόνοιας.





ΠΡΩΙΝΗ - ΕΛΕΥΘΕΡΟΤΥΠΙΑ,  19-3-80:  Συγκέντρωση και πορεία τυφλών την Παρασκευή








Στις 27 Μάρτη,  συγκέντρωση και πορεία στο Υπουργείο Οικονομικών.   





ΑΥΓΗ,  21-3-80 : Πορεία θα πραγματοποιήσουν την ερχόμενη Πέμπτη οι Τυφλοί





ΜΑΚΕΔΟΝΙΑ,  27-3-80 : Σήμερα  στην  Αθήνα συγκέντρωση και   πορεία τυφλών 





ΑΠΟΓΕΥΜΑΤΙΝΗ, 28-3-80 : Πορεία τυφλών κατά της ζητιανιάς- Ζητούν γενική συνταξιοδότηση 





ΤΟ ΒΗΜΑ,  28-3-80 : Δεν απέδωσε η συνάντηση των τυφλών με τον υπουργό








Στις 28 Απριλίου,  ημέρα υπογραφής της συμφωνίας για την  ένταξη  της  Ελλάδας στην ΕΟΚ,  οι  τυφλοί  κατέρχονται σε διαμαρτυρία.





ΤΟ ΒΗΜΑ,  19-4-80 : Πορεία διαμαρτυρίας των τυφλών στις 28  Απριλίου, ενώ θα υπογράφεται η συμφωνία με την Ε.Ο.Κ.








Στις 6 Νοέμβρη, γίνεται πορεία και διανυκτέρευση έξω από    τη  Βουλή (κάτω από άσχημες καιρικές συνθήκες) με αίτημα    να δεχθεί τους εκπροσώπους των τυφλών ο τότε Πρωθυπουργός Γ.  Ράλλης,  συνάντηση    που έγινε στις 14 Νοέμβρη και που δεν απέδωσε καρπούς.





ΡΙΖΟΣΠΑΣΤΗΣ,  25-10-80 : Συγκέντρωση διαμαρτυρίας προγραμματίζουν οι τυφλοί





ΑΥΓΗ, 6-11-80 : Συγκέντρωση και πορεία των τυφλών 





ΘΕΣΣΑΛΟΝΙΚΗ,  7-11-80 :  Αγωνιώδες ερώτημα προς την κυβέρνηση - "Επειδή είμαστε τυφλοί δεν είμαστε και άνθρωποι";





ΕΛΕΥΘΕΡΟΤΥΠΙΑ,  7-11-80 :  Ξενύχτησαν στον 'Αγνωστο οι τυφλοί...





ΕΞΟΡΜΗΣΗ, 8-11-80 : Κοινωνική ένταξη ζητούν οι τυφλοί





ΕΛΕΥΘΕΡΟΤΥΠΙΑ, 8-11-80 : Θα δει τους τυφλούς








Την ίδια περίοδο ένας άλλος χώρος αναπήρων,  οι κινητικά ανάπηροι   (παραπληγικοί-τετραπληγικοί)   βγαίνουν  δυναμικά στους  δρόμους και διεκδικούν αναφαίρετα ανθρώπινα δικαιώματα.  Είναι χαρακτηριστική η πορεία  που ξεκίνησαν με τα αναπηρικά  καροτσάκια  από  του Αγίους Αναργύρους στο Υπουργείο Υγείας και Πρόνοιας,  με τελική κατάληξη τη Βουλή. Για πρώτη φορά οι Αθηναίοι έβλεπαν στους δρόμους της Αθήνας τα "κοινωνικά τάνκς", που δεν παρέλαυναν για να καταπατήσουν τη δημοκρατία  και την ελευθερία του λαού,  αλλά  διεκδικούσαν  και διεκήρυτταν  ανθρώπινα  δικαιώματα  που μέχρι τότε το κράτος εννούσε να τα αγνοεί και να τα περιθωριοποιεί. 








Στις 11 Μάρτη 1981, αντιπροσωπεία του Πανελλήνιου Συνδέσμου  Τυφλών  διαμαρτύρεται για την απαράδεκτη κατάσταση των τυφλών στην Ελλάδα,  έξω  από  το  Ευρωπαϊκό Κοινοβούλιο στο Στρασβούργο. 





ΕΛΕΥΘΕΡΟΤΥΠΙΑ, 5-3-81 : Τυφλοί θα πάνε στο Στρασβούργο για    διαμαρτυρία








Το 1981 χαρακτηρίστηκε από τον Ο.Η.Ε.  σαν έτος των αναπήρων.  Η τότε κυβέρνηση για να κρατήσει τα προσχήματα,  συγκρότησε  εννενηκονταμελή  επιτροπή  με  25μελή  εκτελεστική γραμματεία,  η  οποία  θα  είχε  την ευθύνη του εορτασμού με διάφορες εκδηλώσεις στην Ελλάδα.


    


	Στην  επιτροπή  αυτή  δεν  είχε  συμπεριληφθεί ούτε ένας συνδικαλιστής ανάπηρος. 'Επειτα από έντονα διαβήματά του χώρου,  δέχτηκαν  να  βάλουν δύο μόνο συνδικαλιστές, όχι όμως στην εκτελεστική γραμματεία,  αλλά στην ευρύτερη  επιτροπή οπερέτα.


    


	Η επιτροπή αυτή συνεδρίασε μόνο 2 φορές.  'Οταν  οι  εκπρόσωποι  των οργανώσεων των ατόμων με ειδικές ανάγκες  τόλμησαν να αναφέρουν τα προβλήματα του χώρου,  η  απάντηση του τότε Υπουργού Πρόνοιας ήταν η εξής:  "Eσας  σας  ξέρουμε και προφορικά και γραπτά".  Κάποιοι άλλοι δε,    είπαν ότι "αν δεν σας αρέσει μπορείτε να φύγετε". Αυτή ήταν η αντιμετώπιση του  οργανωμένου  κράτους  σε όποιον τολμούσε να ξεθάψει ένα θαμμένο για τους κρατούντες κοινωνικό πρόβλημα.





ΤΟ ΒΗΜΑ, 24-5-81 : Ανάπηρη η πολιτεία γιορτάζει το 'Ετος    των Αναπήρων





ΕΛΕΥΘΕΡΟΤΥΠΙΑ,  20-5-81 : Τί κάνουμε για το 'Ετος των Αναπήρων;





ΑΥΓΗ,  13-6-81 :  Συγκέντρωση  οργανώνουν  τα σωματεία των    τυφλών








Στις 9 Δεκεμβρίου 1981,  έγινε  η τελευταία δίκη που εκκρεμούσε από το 1976 σε βάρος έντεκα μελών της Συντονιστικής Επιτροπής Αγώνα Τυφλών. Σε κείνη τη δίκη έμεινε μνημειώδης η αγόρευση του Εισαγγελέα Τσεβά, ο οποίος χαρακτηριστικά  είπε:    "Το  σύνθημα  που είχαν οι αγωνιζόμενοι τυφλοί για "μόρφωση, ψωμί,  δουλειά και όχι ζητιανά",  δίνει τις διαστάσεις,  την ποιότητα  και  το  δίκαιο  μιας  πανανθρώπινης  προσπάθειας. Σ'αυτό το εδώλιο κάθονται ήρωες αυτή τη στιγμή,  ενώ  θα  έπρεπε  να  κάθονται  κάποιοι άλλοι που με τον μανδύα της φιλανθρωπίας προσπαθούν να προβληθούν κοινωνικά".





ΕΛΕΥΘΕΡΟΤΥΠΙΑ,   10-12-81 : Αθώοι  οι  έντεκα  τυφλοί  -    Β.Τσούπρας: 'Ηταν η 99η δίκη μας





ΕΘΝΟΣ, 10-12-81 : Δικαιώθηκαν οι τυφλοί





	Μ'αυτή τη δίκη όπου πανηγυρικά αθωώθηκαν και δικαιώθηκαν οι αγωνιζόμενοι τυφλοί, κλείνει το πρώτο μέρος εκείνης  της  περιόδου.


    


	'Ετσι  μπήκαν τα θεμέλια για την ανάπτυξη του αναπηρικού κινήματος στην Ελλάδα.  Ανατράπηκε  η μέχρι τότε επικρατούσα, στη σκέψη των αναπήρων, παθητική στάση ζωής. Αμφισβητήθηκε η μέχρι τότε ελέω Θεού εξουσία του εκκλησιαστικού κατεστημένου και των φιλανθρώπων στη ζωή των αναπήρων. Αναδείχτηκε σε όλο της  το μεγαλείο η ανυπαρξία του Κοινωνικού Κράτους και η αναγκαιότητα δημιουργίας του.


    


	Το  φράγμα  των κοινωνικών προκαταλήψεων,  της  ανάπηρης στάσης  ζωής  και  του  κοινωνικού  ρατσισμού δέχεται ισχυρά πλήγματα  από  εκείνους  που  μέχρι τότε εχρησιμοποιούντο ως πηγές συντήρησής τους.  Είναι  οι αγώνες αυτοί ένα κοινωνικό βάπτισμα στις αξίες που συνθέτουν την ανθρώπινη αξιοπρέπεια. Είναι ένα ισχυρό ΟΧΙ στον κοινωνικό αποκλεισμό των προσώπων με ειδικές ανάγκες. Είναι ένα κοινωνικό ποτάμι που απομυθοποιεί και αποσυνθέτει σταδιακά την έννοια της αναπηρίας.  Είναι ένας  κρουνός  που γεννάει νέους ορίζοντες στη σκέψη των αναπήρων.  Είναι  μια  κοινωνική  επανάσταση  που  απελευθερώνει κοινωνικές  ομάδες από τα δεσμά του κοινωνικού ρατσισμού και τις ωθεί σε προσπάθειες με στόχο να κερδίσουν τον χαμένο χρόνο που τις χώριζε από την υπόλοιπη Κοινωνία. Είναι μια εν δυνάμει εξέλιξη, η οποία δεν μπορεί πλέον να αναχαιτιστεί από τους κύκλους του αντικοινωνικού κατεστημένου. 





Παράλληλα  με  τις προσπάθειες αυτές διοργανώνεται το Α' Πανελλήνιο  Συνέδριο  για θέματα Τυφλών στη Λευκωσία της Κύπρου.  Είναι  μια  επιστημονική  καταγραφή συμπερασμάτων που προσδιορίζουν με τον πιο τεκμηριωμένο και ανάγλυφο τρόπο την κατάσταση της ζωής των Ελλήνων τυφλών.  Μερικά  από τα πορίσματα εκείνου του Συνεδρίου είναι τα εξής:





Να  εφαρμοστεί αποτελεσματική νομοθεσία για την υποχρεωτική εκπαίδευση τυφλών παιδιών.





Να επιδιωχθεί η κρατικοποίηση των Εκπαιδευτικών και άλλων συναφών  Ιδρυμάτων  για τους τυφλούς για να εξασφαλιστεί συντονισμός οικονομικού και ανθρώπινου δυναμικού.





Να καταβληθεί προσπάθεια για την εκπαίδευση και τη συνεχή επιμόρφωση  του  διδακτικού  προσωπικού των Εκπαιδευτικών Ιδρυμάτων για Τυφλούς.  Εξαίρεται η επιτακτική ανάγκη για την ειδίκευση προσωπικού σε θέματα πολλαπλής αναπηρίας.





Τονίζεται  η  ανάγκη ανεγέρσεως νέων σύγχρονων κτιρίων ή βελτιώσεως και συντηρήσεως των ήδη υπαρχόντων.





Να ζητηθεί η παροχή ίσων ευκαιριών και μέσων για την εκπαίδευση  και  κατάρτιση των τυφλών σε όλα τα επίπεδα και με αυτή  την  προϋπόθεση  να υπάρχει ίση μεταχείριση τυφλών και βλεπόντων στα Ανώτερα και Ανώτατα Εκπαιδευτήρια.





Να επεκταθεί σε όλα τα Εκπαιδευτικά Ιδρύματα Τυφλών η εφαρμογή  τέτοιων  προγραμμάτων για άτομα με ελαττωμένη όραση ώστε  να  χρησιμοποιείται στο μεγαλύτερο δυνατό βαθμό όση όραση υπάρχει.





Διαπιστώνεται η ανάγκη για παροχή από το κράτος των σύγχρονων  τεχνολογικών  μέσων που καθιστούν ευκολότερη την εκπαίδευση και επαγγελματική αποκατάσταση των τυφλών.





Διαπιστώθηκε  η  ανάγκη της συστηματικής διδασκαλίας για πλήρη εκμάθηση μιας ξένης γλώσσας από τους τυφλούς.  Γίνεται εισήγηση για εκπαιδευτικές ανταλλαγές με ξένες χώρες.





Να δοθεί ιδιαίτερη σημασία στον επαγγελματικό προσανατολισμό  και να δημιουργηθούν οι προοπτικές για την απασχόληση των τυφλών σε όσο το δυνατόν περισσότερα επαγγέλματα.





Με κατάλληλη νομοθετική ρύθμιση να καταργηθεί το κώλυμα της  αρτιμέλειας για τα επαγγέλματα τα οποία μπορούν να εξασκήσουν οι τυφλοί.





Να  προωθηθεί χωρίς χρονοτριβή η θέσπιση,  βελτίωση  και κωδικοποίηση,  και στην Ελλάδα και στην Κύπρο, ολοκληρωμένης νομοθεσίας που να διέπει όλα τα θέματα των τυφλών.





Διαπιστώνεται για μια ακόμη φορά πως οι τυφλοί αποτελούν ισότιμα  μέλη της κοινωνίας με τις ίδιες υποχρεώσεις και δικαιώματα.  Η  δέ  επίλυση των ειδικών προβλημάτων τους είναι


ευθύνη κυρίως της Πολιτείας.





Τονίζεται  πως οι πιο αρμόδιοι να διερμηνεύουν τις επιθυμίες  και τα προβλήματα των τυφλών είναι οι τυφλοί δια των οργανώσεών τους.  Γι'αυτό  θα πρέπει να συμμετέχουν αποφασιστικά  και  ενεργά  στη λήψη αποφάσεων και στους μηχανισμούς που συστήνονται για την επίλυση των προβλημάτων.





Γίνεται πρόταση για την ευρύτερη συμμετοχή τυφλών μελών στα Διοικητικά Συμβούλια Σχολών,  Ιδρυμάτων  και  Οργανώσεων Εθελοντικής Κοινωνικής Πρόνοιας για Τυφλούς. 'Ολα γενικώς τα μέλη  των  εν λόγω Διοικητικών Συμβουλίων να επιλέγονται από καταλόγους που θα προτείνουν οι οργανώσεις  τυφλών.   Ολοένα και περισσότεροι αξιωματούχοι να είναι τυφλοί.





Διαπιστώνεται ότι σε μερικές περιπτώσεις ο τρόπος με τον οποίο η Πολιτεία,  η  Εκκλησία  και η Κοινωνία προσπαθούν να βοηθήσουν  τον  τυφλό  για ομαλή ένταξη στο κοινωνικό σύνολο δεν είναι πάντοτε ο ενδεδειγμένος.  Να  καταβληθούν  προσπάθειες για σωστή ενημέρωση.





Να  καταρτιστούν και εφαρμοστούν προγράμματα Κοινωνικής Προσαρμογής για μαθητές και ενήλικες τυφλούς,  από κατάλληλα εκπαιδευμένο προσωπικό.





Αναγνωρίζεται  ο ρόλος της οικογένειας και του περιβάλλοντος στην ομαλή ψυχολογική ανάπτυξη του παιδιού και ιδιαίτερα του τυφλού.  Γι'αυτό  επιβάλλεται η διαφώτιση της οικογένειας  και  η αποφυγή αποξένωσης του παιδιού απ'αυτή.  Για την επίτευξη του σκοπού αυτού, η στενή συνεργασία σχολείου - οικογένειας είναι απαραίτητη.





Πρέπει  να  καταβληθούν συνεχείς και συντονισμένες προσπάθειες  προς  το κράτος για την αξιοπρεπή διαβίωση των τυφλών  με την αύξηση και γενίκευση των διαφόρων παροχών,  συμπεριλαμβανομένων και των κοινωνικών ασφαλίσεων.  Εφόσον αυτές είναι ανεπαρκείς,  να  συμπληρώνονται από την εθελοντική κοινωνική  πρόνοια που θα πρέπει να δίνει προτεραιότητα στην αξιοπρεπή  διαβίωση των τυφλών,  ώστε  να  δημιουργηθούν  οι προϋποθέσεις  για  την  οριστική κατάργηση κάθε μορφής επαιτείας. 





Να  εγκαταλειφθεί  ο  όρος και η μέθοδος του εράνου για τους  τυφλούς και να εξευρεθούν άλλοι τρόποι για την εξασφάλιση πόρων.





Γίνεται εισήγηση προς τις κυβερνήσεις Ελλάδος και Κύπρου να  συμβάλουν  με την παροχή ευκαιριών χρήσεως των μέσων μαζικής  επικοινωνίας και με οποιονδήποτε άλλο τρόπο,  σε  συνεργασία πάντα με τις ενδιαφερόμενες οργανώσεις,  στην  ενημέρωση και διαφώτιση αρχών και κοινού για θέματα τυφλών.





Να καταβληθούν  μεγαλύτερες προσπάθειες για πληρέστερη διαφώτιση όσον αφορά τα αίτια της τυφλότητας,  ούτως ώστε να περιοριστεί η τυφλότητα στο μεγαλύτερο δυνατό βαθμό.





Να  διαφωτιστεί  κατάλληλα το κοινό για να επιτευχθεί η εξασφάλιση  δωρεών  κερατοειδών  χιτώνων  για οφθαλμολογικές μεταμοσχεύσεις. 





Γίνεται εισήγηση να αναληφθούν τυφλολογικές έρευνες από υφιστάμενα κέντρα επιστημονικών ερευνών,  μέχρις ότου κατορθωθεί η ίδρυση Πανελληνίου Τυφλολογικού Κέντρου Ερευνών.





Διαπιστώνεται  η  ανάγκη  στενής συνεργασίας μεταξύ των διαφόρων φορέων,  τόσο στην Ελλάδα όσο και στην Κύπρο, καθώς και μεταξύ Ελλάδος και Κύπρου,  για αντιμετώπιση κοινών προβλημάτων. 





Μεταξύ άλλων,  αποφασίστηκε  η σύσταση μηχανισμών συνεργασίας για την ανταλλαγή εκδόσεων,  ηχογραφήσεων και πολιτιστικών εκδηλώσεων,  καθώς και την επεξεργασία ενιαίων συστημάτων σημειογραφίας,  συντομογραφίας  και  στενογραφίας  στη γραφή BRAILLE.





Αποφασίζεται  να καταβληθούν προσπάθειες ώστε το Πανελλήνιο Σεμινάριο για θέματα Τυφλών να γίνει μόνιμος θεσμός.





Να δοθεί η ευρύτερη δυνατή δημοσιότητα στα Πορίσματα του Σεμιναρίου  και  να συζητηθούν διεξοδικά με όλους τους αρμόδιους  φορείς."  (Πρακτικά και Πορίσματα του 1ου Πανελληνίου Συνεδρίου Τυφλών, Λευκωσία, Κύπρος, Οκτώβριος 1981).





Στις 12 Δεκεμβρίου 1982,  διοργανώνεται  για πρώτη φορά από  τα  ίδια τα άτομα με ειδικές ανάγκες το 1ο Παναναπηρικό Συνέδριο με τη συμμετοχή εκπροσώπων από την Κύπρο,  τη Βουλγαρία και τη Γιουγκοσλαβία.





	Τα  πορίσματα αυτού του Συνεδρίου επισημαίνονται ιδιαίτερα ,  για  να φανεί σε όλη του τη διάσταση,  το  μέχρι τότε ανεπίλυτο πρόβλημα  της ζωής των αναπήρων στην Ελλάδα και να καταγραφεί η καταπάτηση  και  των πιο στοιχειωδών ανθρωπίνων δικαιωμάτων, σε  μια  χώρα  που  έμπαινε τον καιρό εκείνο στις Ευρωπαϊκές Κοινότητες. 





ΚΕΦΑΛΑΙΟ  ΙE΄ 








Ο ΡΟΛΟΣ ΤΩΝ ΘΕΣΜΙΚΩΝ ΚΑΙ ΝΟΜΟΘΕΤΙΚΩΝ ΠΑΡΕΜΒΑΣΕΩΝ ΣΤΗ  ΔΙΑΔΙΚΑΣΙΑ ΑΠΟΔΥΝΑΜΩΣΗΣ ΤΩΝ ΚΟΙΝΩΝΙΚΩΝ ΠΡΟΚΑΤΑΛΗΨΕΩΝ 








1. Εισαγωγή 





	Τα σημερινά κοινωνικοπολιτικά δεδομένα που καθορίζουν τα στοιχεία  της  πολιτικής και κοινωνικής συμπεριφοράς ατόμων, ομάδων και θεσμών,  απαιτούν μια κατά το δυνατόν πληρέστερη, αντικειμενική  και αξιόπιστη προσέγγιση,  ώστε  να  μπορέσει κανείς  να  κατανοήσει  σε  όλες εκείνες τις παραμέτρους που συνθέτουν και επηρεάζουν, το πλαίσιο αλλά και το περιεχόμενο της επικοινωνίας και των σχέσεων,  του  προσώπου με ειδικές ανάγκες  με την κοινωνία ως θεσμική οργάνωση και ως το σύνολο πολιτών.


    


	Στο  πλαίσιο  αυτό  και  προσανατολιζόμενοι στις αρχικές βασικές υποθέσεις αυτής της εργασίας,  οφείλει  κανείς να αναζητήσει  απαντήσεις  και  να θεμελιώσει προτάσεις στα εξής ερευνητικά ερωτήματα:  Ποιο το περιεχόμενο των προκαταλήψεων που  αναπτύσσει  η Κοινωνία απέναντι στα πρόσωπα με ειδικές ανάγκες, πώς και πόσο συνδέονται και πόσο διαφοροποιούνται οι ειδικές  αυτές  προκαταλήψεις προς τις γενικές προκαταλήψεις και  τα  στερεότυπα  που εμφιλλοχωρούν ή εκδηλώνονται σε μια κοινωνία; Ποιος στην ίδια κατεύθυνση μπορεί να είναι ο ρόλος του θεσμικού πλαισίου; Ποιοί είναι εκείνοι οι παράγοντες που επιδρούν  ή  μπορούν να επιδράσουν στην αποδυνάμωση ή κατάργηση  των προκαταλήψεων και στερεοτύπων που αφορούν σε πρόσωπα με ειδικές ανάγκες;  Ποια  η ευθύνη του Κράτους αλλά και της Κοινωνίας προς την κατεύθυνση αυτή;


    


	Βασική μας υπόθεση είναι ότι η δημιουργία,  ανάπτυξη, καλλιέργεια  και  ενίσχυση  προκαταλήψεων  και  στερεοτύπων οφείλονται πρωταρχικά σε μηχανισμούς κοινωνικούς,  πολιτικούς,  οικονομικούς,  οι οποίοι είναι σε θέση να παράγουν και να αναπαράγουν προκαταλήψεις και στερεότυπα,  μηχανισμοί κοινωνικοποίησης θεσμοθετημένοι ή μη,  κρατικοί  ή  ευρύτερα κοινωνικοί, μπορούν ανάλογα με το ποιόν,  την κατεύθυνση και το περιεχόμενο της παρέμβασής τους να παράγουν,  να ενισχύσουν, να συντηρήσουν,  ή αντίστροφα να αποδυναμώσουν και να καταργήσουν τις  όποιες  κοινωνικές συμπεριφορές εκδηλώνουν ή απορρέουν από κοινωνική προκατάληψη ή στερεότυπα.  Σ'αυτούς τους μηχανισμούς  θα  μπορούσε  κανείς  να αναφέρει παραδειγματικά τα Μέσα  Μαζικής Ενημέρωσης και Επικοινωνίας,  την Παιδεία,  το Κοινοβούλιο και τα Κόμματα,  αλλά  και τις ειδικότερες Νομοθετικές  Ρυθμίσεις  που άπτονται του προσανατολισμού και του περιεχομένου  του Κοινωνικού Κράτους και του Κράτους Πρόνοιας.  Στο ίδιο πλαίσιο διατυπώνουμε και τη δεύτερή μας υπόθεση:  Ο καθρέφτης της κοινωνικής δημοκρατίας σε μια κοινωνία, που  θα  πρέπει να εντάσσεται στην αντίληψη και τη φιλοσοφία του Κοινωνικού Κράτους,  είναι η στάση και πρακτική της κοινωνίας  και του κράτους αυτού απέναντι στις ευπαθείς ομάδες, τις λεγόμενες κοινωνικές μειονότητες. Μια έκφραση ή εκδήλωση αυτής της στάσης,  θα πρέπει να είναι και οι εκάστοτε θεσπιζόμενες νομοθετικές ρυθμίσεις,  που σηματοδοτούν και προσδιορίζουν  το κοινωνικό και πολιτικό ήθος και ύφος,  πρακτική, κυρίως  όμως φιλοσοφία του κράτους και των φορέων του απέναντι στις κοινωνικές αυτές μειονότητες, πολιτική που θεωρούμε ότι  επηρεάζει  σε μικρότερο ή μεγαλύτερο βαθμό και την κοινωνική συμπεριφορά.  Η  υπόθεση  αυτή έχει ως αφετηριακή της αρχή  την  αναγκαιότητα  θεσμικής  αναγνώρισης των προσώπων με ειδικές ανάγκες ως κοινωνικών μειονοτήτων,  ώστε να καταστήσει  το  Κράτος και η Κοινωνία εφικτή την ισότιμη και ισοδύναμη συμμετοχή των ομάδων αυτών στο κοινωνικό και οικονομικό γίγνεσθαι της χώρας.


    


	Η Παιδεία, το πολιτιστικό επίπεδο, η κοινωνική ζωή, αλλά και  το  πολιτικό  και το πολιτειακό θεσμικό πλαίσιο,  είναι τομείς   που επηρεάζουν και επηρεάζονται από τις νομοθετικές αντιλήψεις μιας οργανωμένης κοινωνίας. Λειτουργεί δηλαδή ένα πλαίσιο δράσης και ανάδρασης,  τροφοδοσίας και ανατροφοδοσίας,  στάσεων και αντιλήψεων ζωής,  αξιών  και  συμπεριφορών, πυρήνας των οποίων,  σ'ένα πλαίσιο τροφοδοσίας και ανατροφοδοσίας,  είναι η θεσμική νομοθετική αντίληψη,  η οποία είναι σε  θέση  να  εμπεδώσει υπάρχουσες δομικές ανισότητες και να καλλιεργήσει στερεότυπα ή προκαταλήψεις,  ακόμα δε τέλος και μια κοινωνική στάση που αποκαλείται "αισθητικός ρατσισμός".





	'Οταν η Παιδεία δεν έχει ενστερνιστεί στην πράξη, δηλαδή στα  προγράμματα  του εκπαιδευτικού συστήματος και στην πρακτική της εκπαιδευτικής διαδικασίας,  την αντίληψη της αλληλοαποδοχής  προσώπων με ειδικές ανάγκες και κοινωνίας,  φυσικό επακόλουθο  μπορεί  να είναι και η καλλιέργεια της διάκρισης του αδυνάτου και του ισχυρού,  ή του αδυνάμου και ικανού, το αποτέλεσμα  είναι η  παραγωγή  και  αναπαραγωγή  της εικόνας των "αρτιμελειακών και μή" προτύπων. Η εικόνα αυτή τροφοδοτεί το άτομο  και την κοινωνία και σε άλλα πεδία κοινωνικής δράσης, όπως η οικονομία,  η πολιτική, ο πολιτισμός και στις ποικίλλες  και  πολλαπλές  εκφάνσεις  και εκφράσεις της κοινωνικο-οικονομικής  συμπεριφοράς  του ατόμου στην επαγγελματική του δράση. Με αυτό τον τρόπο εκδηλώνεται μία κοινωνική αδιαφορία, η υποτίμηση ή υποβάθμιση του προσώπου με ειδικές ανάγκες,  παραβιάζονται  στην πράξη τα ατομικά και κοινωνικά δικαιώματα, καταπνίγονται  οι πραγματικές δυνατότητες και ικανότητες των προσώπων με ειδικές ανάγκες,  ενώ αναδεικνύονται κυρίως οι σωματικές  αδυναμίες  των ατόμων αυτών και εξασφαλίζεται τέλος ένα  καμουφλαρισμένο πολλές φορές πλην σαφές άλλοθι υπεροχής των  "αρτιμελών" και "ικανών" απέναντι στους "μη αρτιμελείς" και "αδύναμους".


    


	Μελετώντας κανείς τη Νομοθεσία που ισχύει για μια μεγάλη περίοδο  σε  μια  χώρα και αφορά τη ζωή και την εξέλιξη μιας κοινωνικής ομάδας,  όπως  είναι τα πρόσωπα με ειδικές ανάγκες, μπορεί  να  διακριβώσει σε ποιο επίπεδο κάθε φορά βρίσκεται, όχι μόνο το ενδιαφέρον,  αλλά και ο προσανατολισμός μιας πολιτικής,  καθώς και οι επιδιωκόμενοι, μέσα απ'αυτή την πολιτική,  κοινωνικοί στόχοι.  'Ετσι θα επιδιώξουμε,  αναλύοντας την ισχύουσα, κάθε φορά, Νομοθεσία από το 1950 μέχρι σήμερα, να  καταδείξουμε  τις  όποιες πλευρές ενός πολυσύνθετου κοινωνικού ζητήματος που η πορεία του αντικατοπτρίζει τους κάθε φορά επικρατούντες κοινωνικούς όρους.


    


	Μπορούμε να χωρίσουμε τις περιόδους,  από  το  1951-1981 και από το 1981 μέχρι σήμερα.


    


	Πριν,  όμως,  προχωρήσουμε στην ανάλυση του ρόλου που έπαιξε η θεσμική παρέμβαση τα τελευταία 50 χρόνια στη ζωή των προσώπων με ειδικές ανάγκες,  κρίνουμε  αναγκαία την καταγραφή και  εξέταση  του θεσμού της φιλανθρωπίας,  που  έπαιξε  και παίζει  σημαντικό  ρόλο  στη συντήρηση ή την αποδυνάμωση των κοινωνικών  προκαταλήψεων απέναντι στα άτομα με ειδικές ανάγκες  και  ο οποίος προηγείται αλλά και συνυπάρχει παράλληλα με τη θεσμοθετημένη κρατική παρέμβαση.





                   


2.  Ο ρόλος της φιλανθρωπίας


    


	Από  τότε  που  άρχισε  ο  σχηματισμός   των  κοινωνιών και ο άνθρωπος,  κάτω από την πίεση του αισθήματος της αυτοσυντήρησης,  είχε σαν κύριο στόχο του την εξεύρεση της καθημερινής  τροφής,  από  την  περίοδο  αυτή   γεννιούνται ορισμένα    κοινωνικά  προβλήματα  σ'αυτούς  τους πρώτους σχηματισμούς,   προβλήματα   που   είχαν  σχέση  με   ζητήματα επικυριαρχίας ανθρώπου πάνω σε άνθρωπο. 


    


	Πέρα  από τις συνηθισμένες σχέσεις εξάρτησης που απορρέουν  από τον ίδιο τον χαρακτήρα της οργάνωσης των κοινωνικών σχέσεων και που αφορούσαν όλους τους ανθρώπους εν γένει,  αναπτύσσονται  ορισμένες ιδιόμορφες (ειδικές) σχέσεις εξάρτησης μερικών ανθρώπων προς άλλους.


    


	Επειδή  την εποχή αυτή το άτομο επιχειρεί να εξεύρει την καθημερινή  τροφή  του για την εξασφάλιση της αυτοσυντήρησής του  και  οι αντιλήψεις της κοινωνικής αλληλεγγύης δεν είναι αναπτυγμένες, τα άτομα που αδυνατούν λόγω της ιδιαιτερότητας της  αναπηρίας να εξασφαλίσουν την επιβίωσή τους αντιμετωπίζουν την απόρριψη και πολλές φορές και την εξόντωση.


    


	Με την βαθμιαία εξέλιξη των παραγωγικών δυνάμεων,  το άτομο που αδυνατεί να ενταχθεί στις εκάστοτε επικρατούσες παραγωγικές σχέσεις,  λόγω της αναπηρίας, είναι βάρος στην οικογένεια και κατ'επέκταση στην κοινωνική ομάδα.  Αυτή  η εξάρτηση γεννά,  τρέφει και συντηρεί προκαταλήψεις,  δεισιδαιμονίες, μοιρολατρία και τελικά οδηγεί στο περιθώριο.


    


	'Ετσι  αρχίζει  μια ειδικού χαρακτήρα εξάρτηση αυτών των ατόμων από το άμεσα οικογενειακό τους περιβάλλον,  μια εξάρτηση που διαιωνίστηκε έκτοτε, όσο τα άτομα αυτά δεν μπορούσαν, μέσα από την εξέλιξη της ζωής και της τεχνολογίας,  να  εξασφαλίσουν  εκείνα τα απαραίτητα μέσα που θα βοηθούσαν στο να καλύψουν το κενό αυτό στη σφαίρα των δυνατοτήτων τους και να αποκτήσουν τη γνώση και την κατάρτιση.


    


	Ο  εξαρτημένος  αυτός τρόπος ζωής γέννησε και διαμόρφωσε συνειδήσεις,  καλλιέργησε  και τροφοδότησε μια αντίληψη υπεροχής  του  προστάτη προς τον προστατευόμενο,  προώθησε  την περιθωριοποίηση των ατόμων αυτών,  δίνοντάς  τους  το στίγμα του ανθρώπου της δεύτερης κατηγορίας.  'Ετσι  αναπτύχθηκε  ο παρασιτισμός  στον τρόπο ζωής αυτών των ανθρώπων και η παρασιτικού τύπου εξάρτηση από τον οικογενειακό περίγυρο περνάει σταδιακά στον ευρύτερο κοινωνικό. 'Οταν ο οικογενειακός περίγυρος δεν μπορεί να εξασφαλίσει την επιβίωση αυτού του ατόμου,τότε το άτομο, διεκδικώντας το δικαίωμα στη ζωή, επιζητεί την αυτοσυντήρησή του επαιτώντας από την κοινωνία.


    


	Προσωπικά εκτιμώ, ότι ο τρόπος αυτός επιβίωσης είναι μια διαδικασία ενεργητικής διεκδίκησης της ζωής.  Για  τον τρόπο ζωής  αυτών  των ατόμων έγιναν και γίνονται πολλές φορές δίκαιες  και  πολλές  φορές αυθαίρετες κρίσεις.  Κατακρίνοντας κανείς μόνο την επαιτεία,  δεν  ερευνά το και κατά πόσο κάθε κοινωνία  παρέχει  σ'αυτά  τα άτομα άλλη δυνατότητα επιλογής απ'αυτή. 


    


	Μελετώντας  λοιπόν κάποιος αυτές τις σχέσεις,  καταλήγει να είναι κατά της επαιτείας όχι όμως κατά των επαιτών,  όταν η μορφή  αυτή  επιβίωσης δεν μετατρέπεται σε επάγγελμα πλουτισμού  και  μέχρι του σημείου που η κοινωνία δεν τους δίνει τη  δυνατότητα να μπουν στην παραγωγική διαδικασία,  προσφέροντάς τους έτσι μια άλλη εναλλακτική λύση τρόπου ζωής.


    


	Αυτή  η σχέση του επαιτούντος με την κοινωνία υπήρχε πάντοτε,  όμως  στην περίοδο του Χριστιανισμού αρχίζει να αναπτύσσεται  μια  νέα  ιδεολογία που η έκφρασή της είναι η φιλανθρωπία.  Δεν  αναφέρομαι στους πρώτους αιώνες του Χριστιανισμού,  όπου  η  φιλανθρωπία  δεν είχε έναν πατερναλιστικό χαρακτήρα  αλλά επιχειρούσε μια οριζοντιοποιημένου χαρακτήρα αλληλεγγύη. Η περίοδος, όμως, αυτή δεν κράτησε για πολύ.


    


	Η  έλλειψη  της οργανωμένης κρατικής φροντίδας άρχισε να καλύπτεται  από  το  ενδιαφέρον  κυρίως ορισμένων κυριών της άρχουσας τάξης,  οι  οποίες  στα πλαίσια μιας αντίληψης περί προστατευτισμού,  με κίνητρο την κοινωνική προβολή, την απόσπαση  απ'την  ανία της καθημερινότητας και την επιδίωξη της μεταφυσικής λύτρωσης,  ασχολήθηκαν με έργα που αφορούσαν την κάλυψη  αναγκών  ορισμένων  κοινωνικών ομάδων που ήταν εγκλωβισμένες  στο  κοινωνικό περιθώριο και η ζωή τους ήταν εξαρτημένη  από  το φιλεύσπλαχνο ενδιαφέρον εκείνων που κατείχαν τον πλούτο της εποχής.


    


	Με  την  ανάπτυξη και οργάνωση του σύγχρονου Κράτους, η συνέχιση  της  έλλειψης  ενός  Κράτους αλληλεγγύης άρχισε να προσδίδει  ισχυρή  δύναμη και κύρος στις λεγόμενες φιλανθρωπικές οργανώσεις,  οι  οποίες είχαν σχηματισθεί έχοντας στην απόλυτη δικαιοδοσία και προστασία τους,  όχι  μόνο  την διαχείριση των όποιων οικονομικών διαθέσιμων που αφιέρωνε κυρίως ο   ανώνυμος  λαός,  αλλά  και  την διαχείριση της τύχης της κάθε  κατηγορίας "αναπήρων" ή άλλων ομάδων με κοινωνικά προβλήματα που είχαν υπό την εξουσία τους.


    


	Οι φιλανθρωπικοί αυτοί σχηματισμοί, τους τελευταίους δύο αιώνες  έγιναν  κλειστά  κυκλώματα  και στην πλειοψηφία τους δεν ήταν και δεν είναι οι ίδιοι που προσέφεραν οικονομικά σε μια τέτοια οργάνωση, αλλά ήταν και είναι οι διαχειριστές της φιλανθρωπίας του ανώνυμου λαού,  ο οποίος διακατεχόμενος από μεταφυσικές αντιλήψεις για την σωτηρία της ψυχής,  αλλά  και μέσα  από  μια έμφυτη ανθρώπινη διάθεση για προσφορά, άφησε κατά καιρούς τις  περιουσίες του στην διαχείριση αυτών των κυκλωμάτων, πιστεύοντας έτσι ότι υπηρετεί μια ανώτερη ιδέα.


    


	Ακόμη και σήμερα,  παρά τις όποιες κοινωνικές εξελίξεις και την ανάγκη διαφάνειας δεν είναι δυνατό στον οποιονδήποτε πολίτη  να  γίνει  μέλος  ενός τέτοιου φιλανθρωπικού κύκλου.





	Στηριζόμενοι στο άρθρο 12 του Συντάγματος που αναφέρεται στην ελευθερία του συνεταιρίζεσθαι,  αρνούνται τον κοινωνικό έλεγχο  που θα έπρεπε να είναι η λυδία λίθος των προθέσεων, των λόγων και των πράξεών τους. 





Μετά τις αστικές επαναστάσεις και πολύ περισσότερο μετά την Οκτωβριανή επανάσταση, όταν πλέον αναπτύσσεται οργανωμένα στις  περισσότερες χώρες του κόσμου η πάλη των τάξεων, οι διεκδικήσεις της κάθε τάξης για συμμετοχή στην εξουσία και ανάλογη κατανομή του εθνικού εισοδήματος,  ανάγκασαν την κάθε  μία απ’αυτές  να επενδύσει τις προσπάθειές της σε μια ανάλογη θεωρία και στην προώθηση των θέσεών της μέσα από την κατάλληλη προπαγάνδα. Η άρχουσα τάξη, έχοντας από τη μια μεριά την  αντίληψη της ιδεολογίας του κέρδους με την οποία προσδιόριζε και  προσδιορίζει κάθε άτομο ανάλογα με την παραγωγικότητα  και  όχι  με  τις ανάγκες του και από την άλλη μεριά προωθώντας μια πολιτική που διαιώνιζε την επικυριαρχία της,  επεδιώκε πάντα την χρησιμοποίηση κάποιων ομάδων για τη στήριξη της παραπάνω στρατηγικής. Είναι γεγονός ότι : 


η έλλειψη οργανωμένου προγράμματος πρόληψης,  και





ο περιορισμένος χαρακτήρας της ιατροφαρμακευτικής  και  νοσηλευτικής  περίθαλψης, στο γιαπί, στο  χωράφι κ.λ.π., σε συνδυασμό με την κακή χρήση της τεχνολογίας (κάθε είδους ατυχήματα),  είναι οι κύριες αιτίες που,  είτε εκ γενετής είτε επίκτητα,  δίνουν ένα ποσοστό αναπήρων  8-10%, με βάση διεθνή στατιστικά στοιχεία. Για παράδειγμα, στην Ελλάδα στα 10.000.000 κατοίκων, με τις πιο μετριοπαθείς εκτιμήσεις, είτε εκ γενετής είτε επίκτητα,  έχουμε  έναν  αριθμό 600.000 προσώπων με ειδικές ανάγκες.


    


	'Ετσι οι φιλαναθρωπικές αυτές οργανώσεις,  μέσα  από  τα κέντρα που ελέγχουν, διαμόρφωναν μια συνείδηση στην κοινωνία αλλά  και στους "ανάπηρους",  που  προωθούσε  τη  συντήρηση.





	Κατ'αρχήν  στο  κοινωνικό  επίπεδο η προώθηση της φιλοσοφίας ότι  ο  "ανάπηρος"  δεν πρέπει να ασχολείται με την πολιτική και  κατά συνέπεια να είναι ουδέτερο άτομο γιατί έχει την ανάγκη όλων,  η  ανάπτυξη  κλίματος μοιρολατρίας και δοξασιών που σχετίζονται με το πρόβλημά του,  η  καλλιέργεια των κοινωνικών προκαταλήψεων,  η έλλειψη ουσιαστικής παιδείας, η μη παροχή  των  μέσων για την απόκτηση της γνώσης σε έναν τομέα που θεωρείται αντιπαραγωγικός, ήταν οι αιτίες που μετέτρεπαν ένα άτομο "ανάπηρο" σε μηχανή οίκτου,  η  οποία μέσα σε έναν οικογενειακό  περίγυρο ήταν η καλύτερη πηγή παραγωγής και αναπαραγωγής κοινωνικής συντήρησης.


    


	'Ετσι  οι 600.000 άνθρωποι με έναν οικογενειακό περίγυρο 3 ή 4 ατόμων,  φθάνουν στα 2.000.000 άτομα,  που  είναι  ένα σημαντικό κομμάτι του λαϊκού κινήματος και που μπορεί κανείς όταν  το  ελέγχει  κοινωνικά  να αντλεί πολιτικά συμφέροντα, χρησιμοποιώντας   τις   κατάλληλες  μεθόδους.  Γιατί  είναι τουλάχιστον αφέλεια να  θεωρούμε ότι ήταν τυχαίο το γεγονός της εγκατάλειψης αυτών των ατόμων,  πως  ήταν περιστασιακή η περιθωριοποίησή τους,  πως  ήταν  θέμα  συγκυρίας το γεγονός  ότι  αυτός ο προνοιακός χώρος ελέγχονταν από τα κυκλώματα των διαχειριστών της φιλανθρωπίας, όταν αυτό είναι στοιχειώδης υποχρέωση ενός οργανωμένου Κράτους.


    


	Η  άρχουσα τάξη συνειδητά τροφοδοτούσε και διαιώνιζε αυτούς τους μηχανισμούς, οι οποίοι με τη σειρά τους έπαιζαν το ρόλο της εξυπηρέτησης των συγκεκριμένων συμφερόντων αυτής της ιδεολογίας.


    


	'Οταν  τα τελευταία  χρόνια στην Ελλάδα αμφισβητήθηκε η επικυριαρχία  αυτών  των  μηχανισμών  στους διάφορους χώρους παρουσίας "αναπήρων",  τότε  έτριξαν τα δόντια τους λέγοντας (άκουσον,  άκουσον.)  πως  αυτοί οι χώροι είναι της απόλυτης δικαιοδοσίας  τους  και  ότι ο ανώνυμος λαός έδωσε τις περιουσίες  του για να τις διαχειρίζονται αυτοί και όχι οι ίδιοι οι "ανάπηροι".  Αυτή  η  θέση είναι ένα δείγμα των προθέσεών τους:  Αρνούνται αυτά τα κέντρα να συνδιαλαγούν με τους προχθεσινούς προστατευόμενους.


    


	Σήμερα,  μέσα από τους αγώνες του λαϊκού και του "αναπηρικού" κινήματος,  που  τελευταία υιοθέτησε ένα νέο τρόπο ενεργητικής διεκδίκησης της ζωής,  αποβάλλοντας παράλληλα παθητικούς  τρόπους  αποδοχής για τη ρύθμιση της τύχης του και με συνθήματα:  "Δεν  επαιτούμε  λύσεις  αλλά τις απαιτούμε", "Ψωμί δουλειά και όχι ζητιανιά",  "Ψωμί,  παιδεία και όχι επαιτεία",  κατακτήθηκε  μια νέα θέση στην οποία συνυπάρχει η πολιτική βούληση με τη θέληση του αναπηρικού κινήματος.  Μια θέση  που  λέει ότι το Κράτος έχει την ευθύνη για όλους τους πολίτες  και  δημιουργεί  τις προϋποθέσεις του αυτού σημείου εκκίνησης γι'αυτούς.  Γιατί,  λοιπόν,  θα πρέπει να υπάρχουν φιλανθρωπικές οργανώσεις,  που  στην  καλύτερη περίπτωση και μόνο  η  ύπαρξή τους προωθεί μια αφαιρετική αντίληψη προσδιορισμού της  προσωπικότητας και πλήττει την ελευθερία ανάπτυξής της; Για να απελευθερωθεί το "ανάπηρο" άτομο, για να αποβάλει η κοινωνία τα συμπλέγματα του προστατευτισμού,  για να μπούμε σε ένα στάδιο μεταλλαγής της κοινωνικής συνείδησης που  θα συμβάλει στην κοινωνική απελευθέρωση όλης της κοινωνίας  μας,   πρέπει να αναθεωρηθεί,  το ταχύτερο δυνατόν, ο ρόλος των φιλανθρωπικών οργανώσεων και οι όροι παρέμβασής τους.


    


	Η  ευθύνη εξέλιξης της κάθε κοινωνικής ομάδας είναι υπόθεση δική της,  ευθύνη του Κράτους και αποστολή των κοινωνικών φορέων και κανενός εμπορευόμενου τις ανθρώπινες σχέσεις ιδιώτη.  Πώς μπορούμε να μιλάμε για ένα Κράτος που κατοχυρώνει  συνταγματικά  την κοινωνική ισότητα (άρθρα 4 και 21 του Συντάγματος),  όταν  δεν  έχει σαν βασική του αρχή την δημιουργία  των απαραίτητων προϋποθέσεων του αυτού σημείου εκκίνησης για όλους ανεξαίρετα τους πολίτες; Από ποιόν άγραφτο ή γραφτό  νόμο  απορρέει  το  δικαίωμα  κάποιων  να   παίζουν   το ρόλο του προστάτη σε κάποιους άλλους και από που απορρέει η υποχρέωση κάποιων κοινωνικών ομάδων να υφίστανται τον  καθημερινό  στραγγαλισμό και εξευτελισμό της προσωπικότητάς τους,  την ταπείνωση και την περιφρόνηση,  γιατί έτυχε να  γεννηθούν  ή  να τους συμβεί ένα γεγονός στην πορεία της ζωής  τους  που  τους δημιούργησε κάποιο κενό στη σφαίρα των δυνατοτήτων τους;


    


	Ζούμε  στην εποχή των αναφαίρετων ανθρώπινων δικαιωμάτων και  της  προστασίας  τους μέσα από Διεθνείς Συνθήκες,  Συμβάσεις και Διακηρύξεις.  Υπάρχει  μεγαλύτερη  καταπάτηση της ανθρώπινης  προσωπικότητας  ενός  προσώπου με ειδικές ανάγκες, όταν  η τύχη του δεν είναι υπόθεση της  ευθύνης  της  οργανωμένης πολιτείας όπως και κάθε άλλου πολίτη,  αλλά είναι αντικείμενο  της  διάθεσης  και της θέλησης κάποιων διαχειριστών της  φιλανθρωπίας;


    


	Δεν  υπάρχει  αποδυνάμωση της προσωπικότητας ενός ατόμου με  ειδικές  ανάγκες όταν γνωρίζει το ίδιο ότι δεν αντιμετωπίζεται  από  το  οργανωμένο Κράτος σαν φυσιολογικός πολίτης όπως ο αδελφός του,  ο  φίλος του που δεν έχει κάποιο ειδικό πρόβλημα,  αλλά  εξαρτάται η ανάπτυξη της προσωπικότητάς του και  εν γένει ο τρόπος ζωής του από τις εκάστοτε εκτονωτικές και παρορμητικές διαθέσεις αμφισβητούμενων προθέσεων κάποιων διαχειριστών της φιλανθρωπίας;


    


	Με  την άποψη αυτή δεν επιδιώκονται πλήγματα κατά ανθρωπίνων σχέσεων όπως είναι η γνήσια εθελοντική προσφορά,  η οποία  πρέπει να είναι αποτέλεσμα μιας ιδεολογίας αλληλεγγύης και αλληλοαποδοχής,  διότι πιστεύω ότι μέσα από μια οποιαδήποτε  ανθρώπινη προσφορά δεν δίνει κανείς μόνο αλλά και παίρνει, είναι δηλαδή μια αμφίδρομη σχέση. 'Αραγε, λοιπόν, μέσα από  μια  τέτοια συμπεριφορά αλληλεγγύης και αλληλοαποδοχής, οι  ανθρώπινες σχέσεις οξύνονται ή ομαλοποιούνται και αποδυναμώνεται κάθε υποσυνείδητη,  πολλές φορές,  τάση για υπεροχική θέση εκείνου που προσφέρει προς εκείνον που δέχεται;


    


	Το Δεκέμβρη του 1985 οργανώθηκε στο Κολυμπάρι της Κρήτης, υπό  την  αιγίδα  της ορθόδοξης Ακαδημίας της Κρήτης και του Παγκόσμιου Συμβουλίου Εκκλησιών, Συνέδριο με θέμα "Διακονία, Εθελοντισμός και Κοινωνικό Κράτος".  Οι  θέσεις  που αναπτύχθηκαν και από τη μεριά της Εκκλησίας και από τη μεριά αυτών που  εκπροσωπούσαν  τις εθελοντικές οργανώσεις,  εστιάζονταν στο  γεγονός ότι η ανάπτυξη ενός κοινωνικού Κράτους που προωθείται,  απειλεί  την  ελευθερία  αυτών των φορέων να δρούν στον προνοιακό χώρο.


    


	Σ'αυτή  την εργασία δεν σκόπευα να ασχοληθώ ιδιαίτερα με τη συνάντηση αυτή,  αλλά τελικά πιστεύω ότι πρέπει να αναλυθεί η προβληματική που αναπτύχθηκε στο Συνέδριο αυτό,  γιατί διαφαίνεται  πλέον  η  δρομολόγηση μιας οργανωμένης τακτικής ενάντια τόσο στη στρατηγική ανάπτυξη του Κοινωνικού Κράτους , όσο  και στη θέληση του αναπηρικού κινήματος που παλεύει για την κοινωνική του απελευθέρωση.


    


	Είναι  γνωστή η μαρτυρία όλων εκείνων που είχαν την ατυχία να ζήσουν στο πετσί τους τον τρόπο ζωής στα φιλανθρωπικά Ιδρύματα, για την παρουσίαση μιας βιτρίνας που πίσω της κρυβόταν ο βιασμός της προσωπικότητας κάποιων ανθρώπων, την  "ζωή  εν τάφω", όπως την είχε χαρακτηρίσει ένας ανώνυμος ποιητής. 


    


	Η  έλλειψη προγραμματισμού και προδιαγραφών λειτουργίας, η αλληλοεπικάλυψη  και κύρια ο εμπαιγμός της ανθρώπινης προσωπικότητας,  μέσα  από την ανάπτυξη της εικόνας του καλοκάγαθου  ισχυρού  που  αφιερώνεται και δίνει και του κακότυχου δυστυχισμένου αδυνάτου που αποδέχεται,  είναι κύρια χαρακτηριστικά των περισσότερων απ'αυτές τις μονάδες.


        


	Παρουσιάστηκαν  σ'αυτό το Συνέδριο εκπρόσωποι της Εκκλησίας με έντονη αγωνία,  για  να  διαλαλήσουν τον κίνδυνο που διατρέχει η ελευθερία δράσης τους στον προνοιακό χώρο.  Εδώ, λοιπόν,  θα ήθελα να αναφέρω ότι από τα 250,  περίπου, Ιδρύματα που ισχυρίζεται ότι έχει σήμερα η Εκκλησία, 2 ή 3 είναι Ιδρύματα Χρονίων Παθήσεων,  ενώ  τα  υπόλοιπα  είναι μονάδες βιτρίνας και μόνο. Είναι πολύ εύκολο να βρούμε ένα σπίτι και να βάλουμε μέσα 5-6 ή 10 αυτοϋπηρετούμενους ηλικιωμένους και έτσι  να  φτιάξουμε μια μονάδα Χρονίων Παθήσεων (βαρειές σωματικές  και  πνευματικές  αναπηρίες) όπου εκτός από την κατάλληλη υλικοτεχνική υποδομή χρειάζεται πραγματική ανθρώπινη αλληλεγγύη απ'αυτούς που εργάζονται στο χώρο αυτό.


    


	Εδώ διερωτάται κανείς τι υπηρετούν τα μοναστήρια.  Μήπως θα  πρέπει  να παραδειγματιστούν από τη δραστηριότητα άλλων μοναστηριών της Κεντρικής και Δυτικής Ευρώπης;  Στην προώθηση τέτοιων μονάδων η Πολιτεία,  ζήτησε κατά καιρούς από την Εκκλησία τη συνεργασία της. Καμιά όμως ουσιαστική απάντηση δεν δόθηκε στην πρόκληση αυτή.


    


	Από πλευράς φιλανθρωπικών οργανώσεων, η εκπροσώπησή τους έγινε  από  εργαζόμενους  στα Ιδρύματα αυτά και όχι από τους ίδιους τους φιλανθρώπους.  Πάντως  διαφάνηκε  από ορισμένους εκπροσώπους  -καθαρά  εθελοντικών  οργανώσεων και όχι φιλανθρωπικών  ιδρυμάτων-  ότι δεν συνδέουν και δεν ταυτίζουν τον εθελοντισμό με την διαχείριση εξουσίας μέσα από φιλανθρωπικά Ιδρύματα.  Η θέση που εξέφρασαν οι εκπρόσωποι της Πολιτείας, προσδιόριζε ένα πλαίσιο με βάση τις δυνατότητες και τις υποχρεώσεις  του  Συντάγματος  και με το οποίο το Κράτος έχει την  ευθύνη  για τον σχεδιασμό και τις προδιαγραφές λειτουργίας  και  παροχής  υπηρεσιών  στο  χώρο της Πρόνοιας.  Μέσα σ'αυτό το πλαίσιο,  μπορούσαν  να συμμετέχουν οι όποιοι κοινωνικοί φορείς,  όπως  οι  φορείς των προσώπων με ειδικές ανάγκες,  οι Σύλλογοι Γονέων και Κηδεμόνων,  η Τοπική Αυτοδιοίκηση και καθαρά εθελοντικές οργανώσεις. 





	Η  πρόταση  αυτή παρείχε τη δυνατότητα λειτουργίας αυτών των μονάδων,  χωρίς όμως να καθιστά δυνατή την κατάχρηση της έννοιας  της  ελευθερίας  εκ μέρους τους με το να μπορούν να αυτοσχεδιάζουν και να παρέχουν τις όποιες,  κατά  την  κρίση τους, υπηρεσίες. Η Πρόνοια είναι η υποχρέωση της οργανωμένης Πολιτείας  και σε καμιά Ευρωπαϊκή χώρα δεν υπάρχει αυτή η ασυδοσία  διαχείρισης του ανθρώπινου πόνου από κάποιους,  που εννοούν  να θεωρούν ότι η ελευθερία τους επεκτείνεται ανεξέλεγκτα και σ'αυτό το χώρο.


    


	Στο  Συνέδριο αυτό φάνηκε ότι αναπτύσσεται μια φιλοσοφία που  είναι  αντίθετη  με  τον άκρατο κρατισμό των ανθρώπινων σχέσεων,  αλλά  και με την ασυδοσία στο όνομα της ελευθερίας κάποιων, που θέλουν να εμπορεύονται τα ανθρώπινα προβλήματα.


    


	Ο θεσμός της φιλανθρωπίας,  που ουσιαστικά τον τελευταίο αιώνα  μετατράπηκε  σε  μηχανισμό  διαχείρισης κεφαλαίων και ανθρώπων,  δεν  υπηρέτησε μόνο κοινωνικά και πολιτικά συμφέροντα,  υπαγάγοντας  ολόκληρες  κοινωνικές ομάδες σε μια διαδικασία κοινωνικής ομηρείας και πατρωνίας,  αλλά και συντήρησε,  τροφοδότησε και διαμόρφωσε πρότυπα και σχήματα, προσδιοριστικά των ανθρώπινων σχέσεων,  μέσα  από την επικράτηση των  αντιλήψεων  του αισθητικού ρατσισμού και της υπεροχικής στάσης ζωής των λεγόμενων αρτιμελών προς τους μη αρτιμελείς.


    


	Αυτή  η  διάκριση των κέντρων εξουσίας απέναντι στους αναπήρους και τους μη αναπήρους,  εντείνει  στη συνείδηση της Κοινωνίας  την αντίληψη ότι ο ανάπηρος είναι κάτι διαφορετικό, σαν πρόσωπο πλέον, απ'αυτήν.


    


	'Ετσι, ακόμα και στην καλύτερη των περιπτώσεων, η ύπαρξη μιας φιλανθρωπικής οργάνωσης, αυτογενώς επιδρά στη συντήρηση όλων  εκείνων  των  προκαταλήψεων που σπρώχνουν το άτομο με ειδικές ανάγκες στο κοινωνικό περιθώριο.                                











3.  Πρώτη περίοδος θεσμικών παρεμβάσεων (1951-1981)





	Το  θεσμικό νομοθετικό πλαίσιο παρεμβάσεων του κράτους, της  κοινωνίας ή της πολιτικής σ'ένα κοινωνικό ζήτημα,  κατά κανόνα  δεν  είναι απαλλαγμένο από την ευρύτερη κοινωνικοπολιτική κατάσταση που επικρατεί στο εσωτερικό της χώρας,  από τη  συνολική λειτουργία του πολιτικού συστήματος,  αλλά  και από  τις εξαρτήσεις ή επιδράσεις που δέχεται το συγκεκριμένο πολιτικό σύστημα από το διεθνές του περιβάλλον.


    


	'Ετσι  θα πρέπει να σημειώσουμε από την αρχή ότι η περίοδος αυτή,  ειδικά η πρώτη φάση της περιόδου,  1951-1974, εντάσσεται  σε  μία  χρονική στιγμή όπου το ελληνικό πολιτικό σύστημα  ήταν στο εσωτερικό του δέσμιο της μετεμφυλιακής πολιτικής κατάστασης,  των δομών,  αντιλήψεων και συμπεριφορών του μετεμφυλιακού κράτους,  πράγμα  που σήμαινε συντηρητικότερη αντιμετώπιση των κοινωνικών προβλημάτων, σχεδόν  ανύπαρκτη δομή και λειτουργία Κοινωνικού Κράτους και ένα δημοκρατικό  πλαίσιο συρρικνωμένο στο επίπεδο μιας τυπικής δημοκρατίας. Από την άλλη, θα πρέπει να δεχθούμε ότι το πολιτικό σύστημα  στην  εξωτερική του συμπεριφορά και στις εξωτερικές του σχέσεις,  εμφάνιζε σοβαρές εξαρτήσεις από το διεθνές περιβάλλον,  κυρίως τις Ηνωμένες Πολιτείες και το ΝΑΤΟ, πράγμα που  σημαίνει πως οι δυνατότητες ανάπτυξης και εμπέδωσης δημοκρατικών  κινήσεων  ή  κινημάτων ή ακόμη η ικανότητα διεύρυνσης του χώρου δράσης της δημοκρατικής αρχής,  περιοριζόταν  και  από τους παράγοντες εξάρτησης του διεθνούς αυτού περιβάλλοντος. Θα πρέπει ακόμα να υπογραμμίσουμε ότι η πολιτική και πολιτειακή μεταβολή του 1974, που απετέλεσε τομή για  την  ουσιαστικοποίηση της δημοκρατικής αρχής, συνέβαλε και στην απαρχή ανάπτυξης του Κοινωνικού Κράτους και στην ικανότητα δημοκρατικής διεκδίκησης κοινωνικών και πολιτικών δικαιωμάτων  για  τα  πρόσωπα με ειδικές ανάγκες και στην ποιοτική  και  ποσοτική αναβάθμιση νομοθετικών και θεσμικών παρεμβάσεων  προς  την  κατεύθυνση  της εξίσωσης των ατόμων με ειδικές  ανάγκες στην θέση και λειτουργία τους στο κοινωνικό γίγνεσθαι.  Η φάση αυτή,  1974-1981,  βρήκε μια ριζοσπαστική ποιοτική και ποσοτική συνέχεια,  όπως θα δούμε, στην περίοδο 1981-1989,  με την πολιτική αλλαγή που επήλθε, δηλαδή με την άνοδο των σοσιαλιστών στην κυβερνητική εξουσία.     





	Οι  θεσμικές  και νομοθετικές παρεμβάσεις της πρώτης περιόδου είναι ελάχιστες, εκφράζουν δέ ένα διστακτικότατο βήμα για ανάληψη  από μεριάς του Κράτους,  υποχρεώσεων  και  ευθυνών. Είναι μια εποχή,  όπου  το  οργανωμένο  Κράτος δεν μπορεί να συνειδητοποιήσει ότι έχει συγκεκριμένες υποχρεώσεις,  που απορρέουν από τις Διεθνείς Διακηρύξεις και Συμβάσεις.  Αναφέρουμε  χαρακτηριστικά  τις  σημαντικότερες  Διακηρύξεις  και Συμβάσεις,  οι οποίες εκφράζουν τις νέες αντιλήψεις του Κράτους Πρόνοιας που κυριαρχούν στη μεταπολεμική Ευρώπη:





α.  Η Συνθήκη των Βερσαλλιών το 1919,  που  είναι ο πρώτος διεθνής  μηχανισμός  που  περιέχει ρυθμίσεις σε σχέση με το τομέα της εργασίας.  (Κυρώθηκε  στη  χώρα  μας  με το Ν.2084/1920.





β.   Η Διακήρυξη των Δικαιωμάτων του Παιδιού (Γενεύη 1923).





γ.  Η Διακήρυξη της Φιλαδέλφειας (1944) που αποτελεί παράρτημα του Συνταγματικού Χάρτη της Διεθνούς Οργάνωσης Εργασίας. Αυτή  έγινε  αποδεκτή από τον 29η Σύνοδο της Διεθνούς Συνδιάσκεψης  Εργασίας.  Στην  Ελλάδα  κυρώθηκε  με  το  Ν.Δ. 399/1947. 	Στην παραπάνω  διακήρυξη  διαφαίνεται η επαυξημένη υποχρέωση που έχουν τα κράτη να εξυψώσουν,  με συντονισμένα μέτρα,  υλικά,  πνευματικά και ηθικά τον εργαζόμενο,  γιατί  η φτώχεια  οπουδήποτε  κι  αν υπάρχει αποτελεί κίνδυνο για την ευημερία του συνόλου. Η διακήρυξη αυτή αποτελεί τον θεμέλιο λίθο της κοινωνικής  δικαιοσύνης  και  επαναβεβαιώνει  τις θεμελιώδεις αρχές πάνω στις οποίες βασίζεται η Διεθνής Οργάνωση Εργασίας.





δ.    Ο Καταστατικός Χάρτης των Ηνωμένων Εθνών,  που  ψηφίστηκε στον  'Αγιο Φραγκίσκο της Αμερικής το 1945 από τη Γενική Συνέλευση  των  ιδρυτικών  κρατών  του Οργανισμού και κυρώθηκε στην Ελλάδα με το Ν.585/1945. Ο  Καταστατικός  Χάρτης των Ηνωμένων Εθνών στο άρθρο 55, διακηρύσσει  το  καθήκον που έχουν τα κράτη για την προαγωγή του βιοτικού επιπέδου,  την  πλήρη  απασχόληση και τη διεθνή συνεργασία για την επίλυση των οικονομικών,  κοινωνικών  και πολιτιστικών προβλημάτων του κόσμου (άρθρα 1 παρ.3, 55 και 56).





ε. Η ΙΧ Διεθνής Αμερικανική Διάσκεψη,  που συνήλθε στην Μπογκοτά  της Κολομβίας το 1948 και αποδέχθηκε το Διεθνή Αμερικανικό  Χάρτη  των  κοινωνικών εγγυήσεων και την Αμερικάνικη διακήρυξη των δικαιωμάτων και καθηκόντων του ανθρώπου.





στ. Η  Οικουμενική  Διακήρυξη των Δικαιωμάτων του Ανθρώπου, που  ψηφίστηκε  στις  10 Δεκεμβρίου 1948 από τη Γενική Συνέλευση του Οργανισμού Ηνωμένων Εθνών.  Η  διακήρυξη  αυτή αποτελεί θεμελειώδες μνημείο του σύγχρονου ανθρώπου.  Η  σημασία  της έγκειται στο ότι για πρώτη φορά τα δικαιώματα του ανθρώπου,  ατομικά, πολιτικά και κοινωνικά,  κηρύσσονται  σεβαστά  και  αναγνωρίζονται από όλους τους λαούς.  Χαρακτηριστικό είναι το γεγονός ότι κατά τη διάρκεια των προπαρασκευαστικών εργασιών έγινε ιδιαίτερη συζήτηση για την αναγκαιότητα εισαγωγής των κοινωνικών δικαιωμάτων στο περιεχόμενό της.





ζ. Η Γενική Συνέλευση του ΟΗΕ το 1966 υιοθέτησε τρία διεθνή κείμενα για τα ανθρώπινα δικαιώματα με την αριθ. 2200/Α XXI/ 16-12-1966 απόφασή της,  και  συγκεκριμένα το Σύμφωνο για  τα οικονομικά,  κοινωνικά και μορφωτικά δικαιώματα,  το Διεθνές Σύμφωνο  για τα Ατομικά και Πολιτικά Δικαιώματα και τέλος το Προαιρετικό  Πρωτόκολλο  στο  Διεθνές Σύμφωνο για τα  Ατομικά και Πολιτικά Δικαιώματα. Τα παραπάνω τέθηκαν σε ισχύ το μεν πρώτο στις 3-1-1976, αφού έγινε επικύρωση από τριάντα πέντε κράτη,  ενώ  τα  υπόλοιπα δύο στις 23-3-76,  αφού  έγινε  επικύρωση  από τριάντα πέντε κράτη και δέκα κράτη αντίστοιχα.  Πολλοί διεθνείς μηχανισμοί υιοθετήθηκαν στη συνέχεια για να προωθηθούν τα δικαώματα που αναφέρονται στη Διακήρυξη.





η. Το Συμβούλιο της Ευρώπης υιοθέτησε επίσης το 1961 τον Ευρωπαϊκό Κοινωνικό Χάρτη που είναι ένας από τους πιο σπουδαίους μηχανισμούς για την ανάπτυξη των κοινωνικών δικαιωμάτων σε διεθνές επίπεδο. 	 Με το Χάρτη αυτό οι κυβερνήσεις-μέλη του Συμβουλίου της Ευρώπης,  μεταξύ των οποίων και η Ελλάδα,  αποφάσισαν να καταβάλλουν  κάθε προσπάθεια για την αναγνώριση της φτώχειας συγκεκριμένων κοινωνικών και οικονομικών δικαιωμάτων και την προώθησή τους μέσω της λήψης μέτρων για τη βελτίωση του βιοτικού  επιπέδου των κατοίκων χωρίς καμιά διάκριση όσον αφορά τη φυλή,  το χρώμα, το φύλο, τη θρησκεία, τις πολιτικές αντιλήψεις, την προέλευση των προγόνων ή την κοινωνική τάξη.





θ. Το 1952 στη Διεθνή Διάσκεψη Εργασίας,  ψηφίστηκε  η υπ'αριθ.  102/1952  Διεθνής Σύμβαση "περί  των ελαχίστων ορίων κοινωνικής ασφάλειας".  Αυτή  κυρώθηκε στην Ελλάδα με το Ν.3251/1955.(Minimum Standards Contesion). Η  παραπάνω  Διεθνής Σύμβαση έχει σκοπό να υποχρεώσει τα κράτη να δεσμευτούν με την εσωτερική νομοθεσία από τις αρχές της Διακήρυξης τη Φιλαδέλφειας του 1944, να προσδιορίσουν τα κύρια  χαρακτηριστικά  για  ένα πλήρες σύστημα κοινωνικής ασφάλισης  καθώς  επίσης να καθορίσουν τα ελάχιστα όρια παροχών σε περίπτωση επέλευσης των βασικών ασφαλιστικών κινδύνων.





ι. Το  1957 από το Συμβούλιο της Ευρώπης υπογράφτηκε η Σύμβαση  για την κοινωνική και ιατρική αντίληψη με σκοπό την επέκταση της συνεργασίας στον κοινωνικό τομέα,  με  την καθιέρωση της αρχής της ισότητας μεταξύ των πολιτών των κρατών-μελών  σχετικά με την εφαρμογή της νομοθεσίας για την κοινωνική και ιατρική αντίληψη που ισχύει.  Κάθε κράτος ανέλαβε την υποχρέωση,  με βάση τη νομοθεσία που ισχύει, να παρέχει ιατρικές υπηρεσίες στους υπηκόους του και  στους  υπηκόους των άλλων χωρών που στερούνται επαρκών πόρων  με τις ίδιες προϋποθέσεις που παρέχονται και στους δικούς του κ.λ.π.  Στο παράρτημα Ι της παραπάνω σύμβασης περιέχεται σύμφωνα με δηλώσεις των συμβαλλομένων μερών  η  νομοθεσία για την κοινωνική και ιατρική αντίληψη των χωρών που την υπέγραψαν.  Η χώρα μας με Ν.Δ. 4017/1959 επικύρωσε την παραπάνω ευρωπαϊκή σύμβαση.





ια. Το  1964  το Συμβούλιο της Ευρώπης υιοθέτησε τον Ευρωπαϊκό Κώδικα  Κοινωνικής Ασφάλισής και το πρωτόκολλό του.  Με  τον κώδικα αυτό τα κράτη-μέλη του Συμβουλίου της Ευρώπης, μεταξύ των οποίων και η Ελλάδα,  αναλαμβάνουν  την υποχρέωση να βελτιώσουν τα εθνικά συστήματα κοινωνικής ασφάλειας.





ιβ. Το 1959 η Γενική Συνέλευση του Οργανισμού Ηνωμένων Εθνών υιοθέτησε τη Διακήρυξη των Δικαιωμάτων του Παιδιού,  η οποία αποτελεί  επεξεργασία των διατάξεων που αναφέρονται στο καταστατικό  του Οργανισμού των Ηνωμένων Εθνών σχετικά με τα δικαιώματα του ανθρώπου.





ιγ. Το  1946  ιδρύθηκε η Παγκόσμια Οργάνωση Υγείας (WHO) με την έγκριση του καταστατικού στις 22 Ιουλίου του 1946 από τη γενική  συνδιάσκεψη  υγείας  που συγκάλεσε το Οικονομικό και Κοινωνικό Συμβούλιο των Ηνωμένων Εθνών.  Η παραπάνω Οργάνωση έλαβε  υπόσταση στις 7 Απριλίου 1948 με την κύρωση του καταστατικού  της  από  26 μέλη των Ηνωμένων Εθνών μεταξύ των οποίων και η Ελλάδα με το Ν.Δ.  436/1947.  Ο σκοπός της είναι να  εξασφαλίσει  σε όλους τους λαούς το πιο υψηλό επίπεδο υγείας.�





ιδ. Το  1975  με  απόφαση της Γενικής Συνέλευσης του Ο.Η.Ε. υιοθετήθηκε  η διακήρυξη των δικαιωμάτων για τα άτομα με ειδικές  ανάγκες με βάση την οποία τα άτομα αυτά έχουν τα ίδια δικαιώματα  που έχουν τα άλλα άτομα που δεν έχουν ειδικές ανάγκες, ανεξάρτητα από φυλή, γλώσσα, φύλο, θρησκεία κ.λ.π.  Τα δικαιώματα αυτά αναφέρονται στην υγεία, στην παιδεία, στην επαγγελματική εκπαίδευση και αποκατάσταση, στην οικονομική βοήθεια κ.λ.π. Πέρα από τα παραπάνω προστατεύονται από  οποιαδήποτε εκμετάλλευση και για όλα τα θέματα που τους αφορούν.  Για τα θέματα αυτά πρέπει να ζητείται η γνώμη των οργανώσεών τους.


    


	Ο πρώτος Νόμος που ψηφίζεται είναι ο Ν. 904/51,  επί Κυβερνήσεως Ν.Πλαστήρα,  ο οποίος αφορά την εκπαίδευση των τυφλών και την επιδοματική πολιτική. Ο Νόμος αυτός, έξω από κάποιες λεκτικές αναφορές,  δεν  υποχρέωνε  την Ελληνική Πολιτεία σε συγκεκριμένη ανάληψη ευθυνών.  Η υπόθεση των προσώπων με ειδικές ανάγκες,  η τύχη τους,  το μέλλον τους,  παρέμενε ουσιαστικά στα χέρια των διαχειριστών της φιλανθρωπίας.  Ο πρώτος αυτός Νόμος,  και κατά το ένα μέρος του, ως προς μιας μορφής επιδοματική πολιτική,  έτυχε  εφαρμογής  μετά από 15 χρόνια, δηλαδή το 1965,  επί Κυβερνήσεως Γ. Παπανδρέου, μετά από μια δυναμική  κινητοποίηση  των  τυφλών στην Πλατεία Συντάγματος την άνοιξη του '65.     





	Τον ίδιο χρόνο με σχετικό διάταγμα παρέχεται,  για πρώτη φορά,  η  δυνατότητα στους τυφλούς να μπορούν να φοιτούν στα κοινά γυμνάσια και λύκεια.  Αυτό, δηλαδή, που είχε απαιτήσει το  1882 ο Ιόνιος Βουλευτής Ανδρέας Παλατιανός,  είχε,  κατ' αρχήν και κατ'ελάχιστον,  γίνει δεκτό από την Ελληνική Πολιτεία το 1951,  μετά δηλαδή από 70 χρόνια.  Για πρώτη φορά άνοιγε  ένα παράθυρο στη γνώση για τους τυφλούς,  χωρίς  όμως υποδομή (βιβλιοθήκες BRAILLE,  ομιλούσες  κασετοβιβλιοθήκες, γραφομηχανές BRAILLE κ.λ.π.).  Η  όλη υπόθεση επαφίεται στην αυτενέργεια  των ίδιων και ιδιαίτερα εκείνων που είχαν οικονομική ευχέρεια.


    


	Το 1975,  καταργείται  η  υποχρέωση ορισμένων κατηγοριών ατόμων  με ειδικές ανάγκες να δίδουν εξετάσεις για την εισαγωγή τους στα Πανεπιστήμια.  'Ενα μέτρο,  που  επεχείρησε να απαντήσει  στο  αίτημα των προσώπων με ειδικές ανάγκες για παροχή σωστών,  σύγχρονων  μέσων  και υπηρεσιών για την εκπαίδευσή τους.  Αντί,  λοιπόν, η Ελληνική Πολιτεία να προσφέρει υπηρεσίες και μέσα,  ώστε να μπορεί το πρόσωπο με ειδικές ανάγκες να αυτενεργήσει,   να συναγωνιστεί,  ώστε,  μέσα και από την επιτυχία,  αλλά και την αποτυχία,  να νιώσει το μεγαλείο της ισότιμης αντιμετώπισής του, η Ελληνική Κυβέρνηση έρχεται την περίοδο αυτή,  με αυτό το μέτρο,  να  στραγγαλίσει  κάθε προσπάθεια  που επιχειρούσε να χειραφετήσει την παρουσία του προσώπου με ειδικές ανάγκες στη συνείδηση της Κοινωνίας. Ποιος σκέφτηκε,  δηλαδή,  πόσο αρνητικά επέδρασε αυτή η απόφαση σε εκείνους τους μηχανισμούς της σκέψης του πολίτη,  που κάποια στιγμή  έπρεπε  να συναγωνιστεί με έναν τυφλό συνάδελφό του, επιστήμονα  γνωρίζοντας  ότι ο παραπάνω έχει μπει χωρίς εξετάσεις στο Πανεπιστήμιο;





	Τα  μέχρι σήμερα αποτελέσματα αυτής της αψυχολόγητης θεσμικής παρέμβασης,  επιδρούν  αρνητικά στις επιδόσεις των προσώπων με ειδικές ανάγκες, αφαιρούν από την αυτενέργειά τους, υπονομεύουν  τη  χειραφέτησή  και την αυτοπεποίθησή τους και υπηρετούν  αντίθετους  από τους υποτιθέμενους επιδιωκόμενους στόχους κοινωνικής ισότητας,  γιατί  με τέτοιου είδους χαριστικά μέτρα,  τα  οποία συντηρούν το πρότυπο του δυνατού και του αδυνάτου,  φαλκιδεύεται  η δημιουργικότητα των προσώπων με ειδικές ανάγκες και η αξίωσή τους,  να  είναι και να νιώθουν ισότιμα μέλη.  Σήμερα το αναπηρικό κίνημα προβαίνει σε εκτιμήσεις,  που δίνουν το μέγεθος των αρνητικών συνεπειών αυτού του μέτρου.


    


	Το 1977,  ψηφίζεται ο Ν. 612/77,  που  έρχεται να συμπληρώσει το Ν.  444/65,  με  τον οποίο παρέχεται πλήρης σύνταξη  γήρατος στα 15 χρόνια,  στους  εργαζόμενους  τυφλούς. Παρά  τον  θετικό χαρακτήρα ενός τέτοιου μέτρου, είναι  ένα προθύστερο νομοθέτημα,  το οποίο θεσπίζεται πριν να έχει ψηφιστεί  νόμος που να θέτει τα πλαίσια της επαγγελματικής κατάρτισης και αποκατάστασης των παραπάνω ατόμων.  'Οσοι,  δηλαδή, είχαν δυνατότητες οικογενειακής στήριξης και πολιτικής παρέμβασης  μπορούσαν  να  εκπαιδεύονται  και να εργάζονται. 'Οσοι, όμως, δεν είχαν τέτοιου είδους ευκαιρίες, όχι βεβαίως γιατί ήταν ανίκανοι,  έφτασαν  και μέχρι το σημείο της επαιτείας προκειμένου να αυτοσυντηρηθούν, αφού η οργανωμένη Κοινωνία και Πολιτεία δεν τους παρείχε καμία άλλη επιλογή.


    


	Το 1979 ψηφίζεται ο Ν. 963/79, αποτέλεσμα των όλο και μεγαλύτερων  πιέσεων  που  ασκούνται από το αφυπνιζόμενο και ανερχόμενο  αγωνιστικά  αναπηρικό κίνημα.  Είναι  νομοθέτημα χωρίς ουσιαστικά πνοή και προοπτική,  χωρίς  και πάλι να θεσμοθετεί  υποχρεώσεις  του Κράτους και χωρίς να καταργεί νομοθετημένες αναχρονιστικές αντιλήψεις,  όπως εκείνη που επεριέχετο στον Δημοσιοϋπαλληλικό Κώδικα,  που απαιτούσε την ύπαρξη  αρτιμέλειας προκειμένου να διοριστεί κανείς στο Δημόσιο. 


    


	Μπορεί κανείς,  δηλαδή, να φανταστεί εύκολα, πόσο επηρέασε την περίοδο αυτή η Νομοθεσία,  την συντήρηση αντιδραστικών προτύπων και σχημάτων,  κοινωνικών οριοθετήσεων,  συμπεριφορών,  αφού, επειδή τύχαινε να βρίσκεται σε ένα αναπηρικό αμαξίδιο,   δεν μπορούσες να είσαι δημόσιος υπάλληλος,  όταν κατά τα άλλα μπορούσες να γράφεις,  να διαβάζεις, να σκέφτεσαι,  να έχεις,  δηλαδή,  τα τυπικά και ουσιαστικά προσόντα. Ποια είναι,  άραγε,  η  αντικειμενική αξία της αντίληψης (σε σχέση πάντα με την πραγματικότητα),  που δημιουργούσε κώλυμα στο  να εργάζονται ορισμένες κατηγορίες προσώπων με ειδικές ανάγκες στο Δημόσιο,  όχι  γιατί  δεν  ήταν παραγωγικά άτομα, αλλά επειδή είχαν κάποια αναπηρία, η οποία, επιστημονικά και εμπειρικά έχει αποδειχτεί ότι,  δεν  αποτελούσε και δεν αποτελεί αιτία μη παραγωγικότητας;  'Ηταν  τέτοια  η ένταση του αρτιμελειακού  ρατσισμού,  που  ούτε καν δεχόντουσαν οι Υπηρεσίες τις αιτήσεις   εκείνων  των αναπήρων που τολμούσαν να διεκδικήσουν μια θέση εργασίας.  Μια  τέτοια  νομοθετική και θεσμική παρέμβαση ήταν,  ή όχι, η πηγή που ανάβλυζε και τροφοδοτούσε το όλο κλίμα κοινωνικής περιθωριοποίησης;


    


	'Οταν,  δηλαδή,  το  ίδιο το νομοθετικό πλαίσιο που εξέφραζε  τη  δεδομένη  στιγμή τις κοινωνικορατσιστικές αντιλήψεις,  αφαιρούσε από το πρόσωπο με ειδικές ανάγκες το δικαίωμα να αυτενεργήσει,  επιχωματώνοντας  με  βίαιο τρόπο τις δημιουργικές  δυνάμεις  που  διαθέτει  αντικειμενικά κάθε άτομο, πέρα από τις  όποιες του ιδιαιτερότητες,  καταδεικνύεται εύκολα,  πως το ίδιο συντηρούσε τους μηχανισμούς που ήθελαν το πρόσωπο με ειδικές ανάγκες έξω από το κοινωνικό γίγνεσθαι,  με συνέπεια τον ταυτισμό του με την ανικανότητα.





4.  Το πρώτο διστακτικό βήμα για την δημιουργία ειδικής αγωγής





	Τον  Ιανουάριο  του 1981 ψηφίζεται ο Ν. 1143/81,  που αφορούσε, όπως ανέγραφε ο τίτλος του, "τα αποκλίνοντα εκ του φυσιολογικού άτομα".  'Ενα νομοθέτημα,  που,  βεβαίως,  ήταν σημαντικό γιατί για πρώτη φορά αναγνώριζε,  τουλάχιστον  κατ' αρχήν, την ευθύνη εκπαίδευσης των προσώπων με ειδικές ανάγκες, όμως, αν διερευνήσει κανείς το περιεχόμενο της ορολογίας που χρησιμοποιούσε  (και η οποία κατά την άποψή μου δεν ήταν τυχαία),  θα  αξιολογήσει  και θα σταθμίσει τις αντιλήψεις των γεννητόρων του.


    


	Και σ'αυτό το Νομοθέτημα,  μέσα από αναφορές, η Ελληνική Πολιτεία  αναγνώριζε  το δικαίωμα των προσώπων με ειδικές ανάγκες στην εκπαίδευση,  αρνιόταν,   όμως,  αφ'ενός μεν το δικαίωμα  συμμετοχής  των ίδιων και των φορέων τους στα  όποια συλλογικά όργανα προέβλεπε,  αφαιρώντας, αξιωματικά, τα ποιοτικά  χαρακτηριστικά  που  προσδίδει  η συμμετοχή των άμεσα ενδιαφερόμενων στα όργανα σχεδιασμού και λήψης των αποφάσεων που τους αφορούν και αφ'ετέρου,  δεν προσδιόριζε συγκεκριμένες υποχρεώσεις της Πολιτείας και τους ανάλογους μηχανισμούς παρέμβασης,  αφού οι προβλεπόμενες δαπάνες δεν άφηναν κανένα περιθώριο  για δράση και ανάπτυξη του τομέα της ειδικής αγωγής. 


    


	Εύλογα,  λοιπόν, διερωτάται κανείς, από τη στιγμή που το οργανωμένο  Κράτος  δεν  προσφέρει τα μέσα και τις υπηρεσίες για  να  εκπαιδευτεί και να καταρτιστεί ένα πρόσωπο με ειδικές ανάγκες,    πού βρίσκεται η ευθύνη;   Στο κενό που μπορεί να έχει  κάποιο  άτομο   στη   σφαίρα  των  δυνατοτήτων  του  ή  στην     "ανάπηρη   κοινωνική   πολιτική"   που    απορρέει και εκφράζεται    στα   συγκεκριμένα   Νομοθετήματα;   Ποια είναι η αιτία,  ποιος είναι ο ηθικός αυτουργός,  που αναγκάστηκαν εκατοντάδες άτομα από το χώρο αυτό, παρά τις  μεγάλες δυνατότητες για παραγωγή,  να  βγουν  στην  επαιτεία και τον παρασιτισμό,  θριμματίζοντας  κάθε έννοια αξιοπρεπούς διαβίωσης; 


    


	Εν τω μεταξύ, το 1975, είχε ψηφιστεί το νέο Σύνταγμα της Ελλάδας, όπου, για πρώτη φορά, στο άρθρο 21, γίνεται αναφορά στην  υποχρέωση  που πρέπει να έχει η Ελληνική Πολιτεία,  να φροντίζει και να μεριμνά υπέρ των προσώπων με ειδικές ανάγκες. Συνδυάζοντας δε κανείς με το άρθρο αυτό, το άρθρο 16 που προβλέπει την δωρεάν παιδεία και γνωρίζοντας την κοινωνική πραγματικότητα εκείνης της εποχής,  συμπεραίνει  πόσο  απείχε  από τις παραπάνω συνταγματικές  επιταγές  η πρακτική του τότε Ελληνικού Κράτους απέναντι στα πρόσωπα με ειδικές ανάγκες.  Οι συνταγματικές αυτές επιταγές θεωρούνται,  παρ'όλ'αυτά,  σημαντικές, δεν έτυχαν, όμως, άμεσης υλοποίησης από το Ελληνικό Κράτος.     





	Οι  νομοθετικές παρεμβάσεις της περιόδου από το 1951 (όπου ψηφίζεται ο πρώτος Νόμος),  μέχρι το 1981, αποτελούν ενδείξεις προθέσεων,  που  δεν τολμούν να έρθουν σε ευθεία σύγκρουση  με  κατεστημένες  κοινωνικές δομές οι οποίες υπηρετούν,  επί το πλείστον, ξένες προς τα σύγχρονα κοινωνικά δεδομένα υποθέσεις.  Οι  νομοθετικές αυτές ρυθμίσεις αποτελούν κοινωνικές επιφάσεις,  αδύνατες, εκ της φύσεώς τους, να ανατρέψουν  και  να  αναστρέψουν  κοινωνικούς ρόλους που ήθελαν προστάτες  και  προστατευόμενους.   'Ηταν μια περίοδος,  που προσπαθούσε να επικαλύψει το πραγματικό πρόβλημα εξαπατώντας τους  ενδιαφερόμενους  και  κάθε κοινωνικά ευαισθητοποιημένο άτομο.  'Οχι μόνο δεν έπληξαν την αντικειμενική υπόσταση των προκαταλήψεων, αλλά πολλές φορές τις χειραφετούσαν, αφού, εν πολλοίς, χρησιμοποιούσαν όρους και σηματοδοτούσαν, με τα πιο έντονα χρώματα, τον κοινωνικό ρατσισμό. 








5. Δεύτερη περίοδος θεσμικών παρεμβάσεων (1981-1989)


    


	Το ξεκίνημα της δεκαετίας αυτής συμπίπτει με τρία βασικά γεγονότα, που αλληλοεπηρεάζονται και αλληλοτροφοδοτούνται: 





α. Το 1981 ανέρχεται για πρώτη φορά στην εξουσία ένας πολιτικός σχηματισμός, ο οποίος έχει  ιδεολογική και πολιτική ταυτότητα που βασίζεται στις αρχές του σοσιαλισμού.





β.  Πραγματοποιείται,  παράλληλα,  η ένταξη της Ελλάδας στην Ευρωπαϊκή Οικονομική Κοινότητα.





γ.  Το αναπηρικό κίνημα, για πρώτη φορά, διεκδικεί και απαιτεί έντονα και δυναμικά τη συμμετοχή του στα κέντρα σχεδιασμού και λήψης των αποφάσεων. Μέσα από αυτή τη διαδικασία πιστεύει,  ότι θα αναδειχθεί η ικανότητα,  η αξία και το δίκαιο των επιδιώξεών του.


    


	Η πρώτη βασική αρχή που προσπαθεί να θεμελιώσει τις νέες αντιλήψεις, είναι ο συνταυτισμός της νέας πολιτικής βούλησης με  την  απαίτηση του αναπηρικού κινήματος για την συμμετοχή του  σε κάθε κέντρο σχεδιασμού και λήψης αποφάσεων που το αφορούν. Είναι μία πρακτική, που αναδεικνύει την ποιότητα και το  ρόλο  που  μπορεί  να  παίξει η αναγνώριση της αξίας της συμμετοχικότητας. 


    


	Ιστορικά,  εμπειρικά και επιστημονικά,  έχει καταστεί αξίωμα  η  αντικειμενική πραγματικότητα και οι καταλυτικές επιδράσεις  που  έχει  η αναγνώριση της αξίας του δικαιώματος ενός ατόμου,  να συναποφασίζει για τα του εαυτού του και του οίκου του.  Πολύ μεγαλύτερη σημασία έχει το αξίωμα αυτό, για ένα άτομο,  από  το οποίο είχαν αφαιρεθεί τέτοιου είδους δικαιώματα,   μετατρέποντάς το σε αντικείμενο διαχείρισης.  Το αναπηρικό κίνημα,  δεν  ήταν δυνατόν να δεχτεί κανένα εκσυγχρονιστικό μέτρο, που δεν θα έφερε τη σφραγίδα της δικής του συναπόφασης και συνεπιλογής.








6.  Η συμμετοχή των εκπροσώπων του αναπηρικού κινήματος στη Διοίκηση και οι επιπτώσεις της 


   


	Για πρώτη φορά,  ύστερα από θεσμική παρέμβαση, οι εκπρόσωποι  των φορέων του αναπηρικού κινήματος συμμετέχουν στα Διοικητικά  Συμβούλια  των Κέντρων Επαγγελματικής και Κοινωνικής Αποκατάστασης των προσώπων με ειδικές ανάγκες,  καθώς επίσης  και  σε φορείς που παίζουν καθοριστικό ρόλο στην ανάπτυξη προγραμμάτων Πρόνοιας (Υφυπουργείο Πρόνοιας, Οργανισμός Απασχόλησης Εργατικού Δυναμικού, Γενική Γραμματεία Αθλητισμού, Υπουργείο Χωροταξίας κ.λ.π.). Αυτή η συμμετοχή είχε σημαντικά αποτελέσματα αφ' ενός μεν στην  ποιότητα των προγραμμάτων που είχαν δραστηριοποιηθεί, στη σωστή επιλογή, στον περιορισμό λαθών και στην καλύτερη επισήμανσή τους και αφ'ετέρου,  συνέβαλε καθοριστικά,  στην  αναγνώριση της αξίας και της ικανότητας που μπορεί να έχει ένα πρόσωπο με ειδικές ανάγκες,  όταν το γνωρίσουμε κι όταν του δώσουμε την ευκαιρία να αναπτύξει τις δημιουργικές του δυνατότητες.


    


	'Ετσι, άρχισε να αποδυναμώνεται αισθητά η προκατάληψη που  υπήρχε  και  στην  γραφειοκρατική   δομή  της Ελληνικής Πολιτείας και σε πολλούς κύκλους της πολιτικής εξουσίας.  Ακόμα,  αρκετός κόσμος,  που  εκ  των πραγμάτων είχε επαφή με τους χώρους αυτούς, άρχισε να σχηματίζει μια άλλη εικόνα για το πρόσωπο με ειδικές ανάγκες,  γιατί  είδε μπροστά του ένα αξιοπρεπές  άτομο με φυσιολογικές καθημερινές λειτουργίες και συμπεριφορές.


    


	Η ανάδειξη αυτή,  ενίσχυε και χειραφετούσε την πεποίθηση των  ίδιων των προσώπων με ειδικές ανάγκες, ανοίγοντας  νέους ορίζοντες  στη σκέψη τους και νέους δρόμους στις αναζητήσεις τους.  Σήμερα,  με βεβαιότητα μπορούμε να πιστοποιήσουμε ότι μέσα από τη συμμετοχή και την αλληλογνωριμία δρομολογήθηκε η υπονόμευση  των  θεμελίων του κοινωνικού ρατσισμού και οικοδομήθηκαν  νέες σχέσεις απαλλαγμένες από τα διάφορα σύνδρομα που γεννούσαν οι κοινωνικές προκαταλήψεις. 








7.  Θεσμοθέτηση της επαγγελματικής αποκατάστασης των ατόμων με ειδικές ανάγκες





	Το 1982 ψηφίζεται ο Νόμος 1320/82, στο άρθρο 23 του οποίου προβλέπεται , για πρώτη φορά, η υποχρέωση της Πολιτείας να προσλαμβάνει αναπήρους,  σε ποσοστό 5% σε όλους τους διαγωνισμούς. Με το Νόμο αυτό,  καταργούνται ουσιαστικά οι αναχρονιστικές διατάξεις της αρτιμέλειας,  που εξέφραζαν τον κοινωνικό ρατσισμό της Δημόσιας Διοίκησης.  Τώρα πλέον, το πρόσωπο με ειδικές ανάγκες  μπορεί  να  διοριστεί στο Δημόσιο και στον ευρύτερο Δημόσιο Τομέα.


    


	Και ενώ έχει πλέον καταρρεύσει ο νομοθετημένος κοινωνικός ρατσισμός,  το  πρόσωπο με ειδικές ανάγκες έχει να αντιμετωπίσει,  στην πράξη,  τον υπαρκτό κοινωνικό ρατσισμό. Είναι εύκολο  κανείς  να εκφράζει τη συμπάθειά του για τους αναπήρους. Στην πράξη, όμως, αποδείχτηκε ότι πολλοί είχαν έντονες αντιρρήσεις  να  συνυπάρξουν και να εργαστούν στον ίδιο χώρο με ένα πρόσωπο με ειδικές ανάγκες.


    


	Είναι  χαρακτηριστικό το γεγονός που συνέβει κατά τη διάρκεια της ψήφισης της παραπάνω διάταξης στη Βουλή.  Υπήρξαν Βουλευτές της τότε Αντιπολίτευσης, οι οποίοι είπαν απευθυνόμενοι στον τότε Υπουργό Προεδρίας,  ότι, με  τη διάταξη αυτή θα μετατραπεί σε άσυλο η Δημόσια Διοίκηση.  Η  απάντηση του Υπουργού ήταν ότι οι ανάπηροι που εργάζονται έδειξαν,  μέχρι σήμερα,  συνέπεια,  εργατικότητα  και παραγωγικότητα και τουλάχιστον,  κατά  την  ώρα της εργασίας δεν ασχολούνται με τα ψώνια και το κέντημα.  'Οταν,  δηλαδή, εκφράζονται μέσα στη Βουλή τέτοιου είδους εμπλουτισμένες από ρατσισμό αντιλήψεις,  από  ανθρώπους  που ασκούσαν επί δεκαετίες  την  πολιτική  εξουσία και αποτυπώνεται σε όλο της το μεγαλείο  η  έλλειψη εμπιστοσύνης στις ικανότητες του προσώπου με ειδικές ανάγκες,  αντιλαμβάνεται κανείς,  ποιά  ήταν η εντύπωση  και ποιές ήταν οι αντιδράσεις που προκάλεσε η πολιτική αυτή απόφαση για την υποχρεωτική,  πλέον, προώθηση  της επαγγελματικής  αποκατάστασης των ατόμων αυτών,  σε  κείνους τους  κύκλους που είχαν στη συνείδησή τους συνταυτίσει το άτομο  με ειδικές ανάγκες με το κοινωνικό περιθώριο,  την  επαιτεία και τον παρασιτισμό.


   


	Το Μάρτιο του 1989 ψηφίζεται ο Νόμος 1836/88, με τον οποίο θεσμοθετείται ο τομέας των Προστατευμένων Εργαστηρίων και ο  οποίος αφορά  τα άτομα που δεν μπορούν να μπουν και να ανταγωνιστούν τις  απαιτήσεις της ελεύθερης αγοράς εργασίας.  Με τον ίδιο Νόμο, συνιστάται και το Εθνικό Συμβούλιο Αποκατάστασης των προσώπων με ειδικές ανάγκες,  με  τη συμμετοχή των αιρετών αντιπροσώπων  των  φορέων  των προσώπων με ειδικές ανάγκες και των γονιών τους.


    


	Μια  σειρά προγράμματα κατάρτισης προσώπων με ειδικές ανάγκες αναπτύσσονται Πανελλαδικά,  προκειμένου να αποκτήσει επαγγελματική κατάρτιση μεγάλος αριθμός αναπήρων,  εκ  των οποίων οι περισσότεροι,  μέχρι τότε,  δεν  είχαν τελείωσει τη στοιχειώδη εκπαίδευση.


    


	Η  θέσπιση των παραπάνω νόμων,  προκάλεσε  πολυποίκιλες, θετικές και αρνητικές,  αντιδράσεις.  Η  συγκεκριμενοποίηση, κατ'αρχήν,  της  ασκούμενης  πολιτικής βούλησης μέσα από μια σειρά νόμων και αποφάσεων,  δεν  σήμαινε αυτοδικαίως και την αλλαγή της νοοτροπίας, της γραφειοκρατίας και της Κοινωνίας, αλλά  ακόμα και πολλών στελεχών που,  υποτίθεται,  εξέφραζαν  την πολιτική βούληση εκείνης της εποχής.


    


	Η εφαρμογή των νόμων,  πάρα πολλές φορές, έβρισκε έντονη αντίδραση από τους παραπάνω,  οι οποίοι δεν μπορούσαν να κατανοήσουν,  ότι δεν χαριζόταν από κανέναν,  ούτε το δικαίωμα των προσώπων με ειδικές ανάγκες να μπουν στην παραγωγή, ούτε η δυνατότητά τους να είναι παραγωγικά κύτταρα της κοινωνίας.


    


	Είναι ενδιαφέρουσα και χαρακτηριστική,  η  επιστολή  που έστειλε προς όλους τους Υπουργούς,  ο τότε Υπουργός Εργασίας Γιώργος Γεννηματάς,  στην οποία καταγράφονται και περιγράφονται,  από τη μια μεριά η ασκούμενη πολιτική βούληση και από την άλλη, οι στείρες αντιδράσεις που συναντούσε.





	Παραθέτουμε ολόκληρο το σώμα της επιστολής:
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Προς  τους Υπουργούς:





Προεδρίας της Κυβέρνησης, κ. Απ. Κακλαμάνη


Εθν.Οικονομίας, κ. Τ.  Ρουμελιώτη


Εμπορίου, κ. Ν. Ακριτίδη


Συγκοινωνιών, κ. Κ. Μπαντουβά
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Αγαπητοί Συνάδελφοι,





Η Κυβέρνηση με το Ν. 1648/86  προστατεύει ορισμένες κατηγορίες Ελλήνων πολιτών (ανάπηροι,  πολύτεκνοι,  αγωνιστές  της Εθν.  Αντίστασης  κλπ.)  και  τους  αναγνωρίζει μεταξύ άλλων προνοιακή τοποθέτηση σε θέσεις εργασίας,  ανεξάρτητα  από το αν υπάρχουν κενές θέσεις,  στον  ιδιωτικό και το δημόσιο τομέα. Οι  θέσεις  αυτές  αναφέρονται σε ένα ποσοστό 4% για κάποιες κατηγορίες και 3% για άλλες. Η επιλογή  γίνεται από Επιτροπές που εδρεύουν στις έδρες των Νομαρχιών. 'Εχει παρατηρηθεί το φαινόμενο,  Οργανισμοί του δημόσιου τομέα  να  μην δέχονται αυτές τις τοποθετήσεις και να  προσφεύγουν σε δευτεροβάθμια κρίση, ακόμα δε και σε δικαστήρια.Θεωρώ το γεγονός ως μη παραδεκτή λειτουργία.  Και θέλω να επισημάνω  στο  σημείο  αυτό μάλιστα και την προχειρότητα από  νομική  κατοχύρωση των ενστάσεων που κατατίθενται στη Δευτεροβάθμια Επιτροπή,  πράγμα  που  συνήθως εκθέτει τις νομικές υπηρεσίες των διαφόρων Οργανισμών. Δεν  είναι  δυνατόν η Πολιτεία με το ένα της πρόσωπο να προστατεύει  κάποιους πολίτες  και με το άλλο να τους αρνείται την προστασία. Θα σας παρακαλούσα θερμά να συστήσετε στους εποπτευόμενους από  σας Οργανισμούς να σταματήσουν να κάνουν προσφυγές στις αποφάσεις των Επιτροπών.  Δεν  νομίζω ότι η εμμονή σ'αυτή την τακτική αντέχει σε οποιαδήποτε λογική δοκιμασία. Συνημμένα σας στέλνω κατάλογο με τις προσφυγές που εκκρεμούν αυτή τη στιγμή.Σωστό θα ήταν να αρθούν και αυτές. Θα  ήθελα  να τονίσω ότι το κόστος για την εξέταση μιας προσφυγής  για  τον προσφεύγοντα αλλά και γι'αυτόν που την εξετάζει (το δημόσιο και στις δύο περιπτώσεις) πέρα απ'όλες τις άλλες επιπτώσεις που ανέφερα είναι τουλάχιστον οι μισθοί ενός υπαλλήλου για έξη μήνες.





Φιλικά 





Γιώργος Γεννηματάς�
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Κοινοποίηση





Γενικό Διευθυντή Πολιτικού  Γραφείου Πρωθυπουργού κ. Αντώνη Λιβάνη


Αναπληρωτή Γενικό Δ/ντή Πολιτικού Γραφείου Πρωθυπουργού κ. Κ. Γείτονα»�
�






	Παρά,  όμως,  τις αντιστάσεις αυτές, που είχαν να κάνουν με  μια  νοοτροπία που δεν είναι εύκολο να αποικοδομηθεί από τη μια μέρα στην άλλη, η παρουσία και η συμμετοχή των ατόμων με  ειδικές  ανάγκες όλων των κατηγοριών σε ποικίλους χώρους εργασίας,  έπαιξε καταλυτικό ρόλο και στον τρόπο ζωής, αυτενέργειας,  σκέψης και συμπεριφοράς των ίδιων,  αλλά  και στη διαμόρφωση νέων,  πιο ώριμων, σχέσεων με την υπόλοιπη κοινωνία,  η οποία πλέον άρχισε να απελευθερώνεται και να αλλάζει την εικόνα που είχε σχηματίσει μέχρι τότε γι'αυτά.     





	Το  άτομο  με  ειδικές  ανάγκες που έμπαινε στη δουλειά, μέσα  από  την  εξασφάλιση της οικονομικής του ανεξαρτησίας, εμπέδωνε,  κατ'αρχήν,  την αυτοπεποίθησή του για τη ζωή, αυξάνοντας και διευρύνοντας τους ορίζοντες της σκέψης,  τις αναζητήσεις  και  τις  απαιτήσεις για μια ισότιμη ζωή,  χωρίς πεσιμισμούς,  μεμψιμοιρίες,  εσωστρέφειες  και περιθωριοποιήσεις.  Η εργασία έγινε εργαλείο δημιουργικότητας και συμμετοχής σε άλλες εκδηλώσεις της ζωής,  που  γι'αυτό  το  άτομο μέχρι τότε ήταν απόμακρες.  Η  παρουσία  του και η συμμετοχή του στο οικονομικό και κοινωνικό γίγνεσθαι, ήταν και είναι ο καθοριστικός  παράγοντας  που  μετέτρεπε το άτομο αυτό,  από παθητικό δέκτη αποδοχής ρύθμισης της τύχης του,  σε  ενεργητικό   φορέα  αποδυνάμωσης  των κοινωνικών προκαταλήψεων και διαμόρφωσης νέων σχέσεων,  βασισμένων πλέον σε συνθήκες αξιοπρεπούς διαβίωσης και συμβίωσης.


    


	Η Κοινωνία,  από τη μεριά της,  δεχόταν μια πρόκληση. Οι μέχρι  τότε προθέσεις απέναντι στα πρόσωπα με ειδικές ανάγκες, έπρεπε να μετατραπούν σε πράξη και ορθολογική στάση ζωής και  συμπεριφοράς. Υπήρξε σ'αυτή την επικοινωνία μία αέναη, συνειδητή και πολλές φορές υποσυνείδητη,  σύγκρουση.  Υπήρξαν πικρίες σε πολλές περιπτώσεις και ψυχικοί τραυματισμοί,  όμως, στις περισσότερες περιπτώσεις, μέσα από αυτή την προσπάθεια επιβολής συμπεριφορών και στάσεων ζωής, μέσα από την επικοινωνία,  την αλληλογνωριμία, την επαφή, γεννήθηκαν και δομήθηκαν νέες σχέσεις,  απαλλαγμένες  από το σύνδρομο του οίκτου, της περιφρόνησης και της αποστροφής, που ήταν τα κύρια χαρακτηριστικά της μέχρι τότε αντιμετώπισης.     





	Ο τυφλός,   ο κωφός, ο παραπληγικός, δεν ήταν πλέον κάτι απόμακρα, περίεργα και αποκρουστικά όντα. 'Ηταν ο συνάδελφος στην εργασία, ο συγκάτοικος στην πολυκατοικία, ο φίλος, που έπεισε ότι μπορεί να δουλεύει,  να δημιουργεί,  να προσφέρει και να δέχεται, να χαίρεται τη ζωή, να συμμετέχει στα κοινά, να  διεκδικεί και να οραματίζεται,  να ζει και να συζεί,  να βιώνει  και  να  συμβιώνει  καθετί που αγγίζει και αφορά την Κοινωνία, συνολικά ή κατά μέρος.


    


	Η επικοινωνία αυτή,  με τις  όποιες της κατ'αρχήν δυσκολίες,  συνέβαλε  στην προώθηση της αλληλοαποδοχής ατόμων με ειδικές ανάγκες και Κοινωνίας.  Η μέχρι τότε παγιωμένη κοινωνική συνείδηση για τα πρόσωπα με ειδικές ανάγκες, δέχεται σφοδρά πλήγματα και αμφισβητείται, όχι θεωρητικά, αλλά μέσα από την πράξη. Το πρόσωπο με ειδικές ανάγκες δεν είναι πλέον ο παρίας της Κοινωνίας.  Δεν είναι το εξαρτώμενο κοινωνικά και οικονομικά άτομο.  Δεν  είναι  ο  επαίτης και συντηρητής των μηχανισμών οίκτου και φιλευσπλαχνίας.  Είναι  ο  αμφισβητίας όλων των πλεγμάτων.  Είναι ο προκρούστης μιας νέας αντίληψης που αρχίζει να αναδεύει.


    


	Οι κοινωνικές διεργασίες που συντελούνται, οδηγούν σε νέα συμπεράσματα,  που  αναιρούν και αμφισβητούν τις επιδράσεις  και τις επιρροές που διαμόρφωνε η έννοια "αναπηρία" με βάση  τις  κάθε  φορά επικρατούσες κοινωνικές προκαταλήψεις. Σήμερα,  πλέον,  μπαίνουμε σε μια νέα φιλοσοφική θεώρηση του ζητήματος.  Το  δικαίωμα  στη διαφορά είναι η βάση αυτής της νέας φιλοσοφίας. Μήπως, δηλαδή, καταδεικνύεται, ότι όλη αυτή η υπόθεση,  που συνταυτιζόταν με την έννοια αναπηρία και τις κοινωνικές της παραμέτρους,  ήταν  ένας  μύθος που δικαιολογούσε  την αδυναμία των  εκάστοτε κοινωνιών να δαπανήσουν περισσότερα,  ενδεχομένως,  προκειμένου  να  δώσουν  ευκαιρίες συμμετοχής  στην  παραγωγή και στη ζωή στους λεγόμενους αναπήρους  και  μήπως  εξυπηρετούσε επιθυμίες που συνδέονται με υποσυνείδητες ανθρώπινες λειτουργίες, του να επιβεβαιώνονται κάποιοι όταν νιώθουν ότι είναι πιο πάνω από κάποιους άλλους;


    


	Σήμερα, έπειτα από 10 χρόνια εφαρμογής αυτών των διατάξεων,  μπορεί κανείς αβίαστα να καταλήξει σε θετικά συμπεράσματα  αναφορικά  με  τον θετικό ρόλο που έπαιξαν οι θεσπισμένες   διατάξεις  για  την  αποδυνάμωση  και υποχώρηση των κοινωνικών προκαταλήψεων  και  στην  σταδιακή ανάπτυξη νέων κοινωνικών όρων και σχέσεων.  Είναι χαρακτηριστικό αυτό που λέγεται στο χώρο: "Κάποτε μας ρωτάγανε πού ζητιανεύετε. Τώρα μας ρωτούν που δουλεύετε".  Αυτή η μετατόπιση, η μετακίνηση, η αλλαγή του περιεχομένου,  της  ποιότητας και της αξίας της ερώτησης,  είναι  ένας δείκτης προσδιορισμού της νέας εξέλιξης. 


    


	Κάποιοι θα μπορούσαν,  σε θεωρητικό επίπεδο,  να ισχυριστούν ότι,  η θέσπιση τέτοιων προστατευτικών διατάξεων αντιστρατεύεται  την  προώθηση  και  ολοκλήρωση  της διαδικασίας κοινωνικής ισότητας.  Θα αντιλέξω όμως εδώ τη θέση, ότι η ύπαρξη  αυτών  των  διατάξεων θα είναι ένα μεταβατικό στάδιο, ώσπου η Κοινωνία,  πλέον, να αναλαμβάνει τις υποχρεώσεις της και να  δημιουργεί τις προϋποθέσεις του αυτού σημείου εκκίνησης για τον κάθε πολίτη,  χωρίς η ιδιαιτερότητα του καθένα να αποτελεί κώλυμα για την προσωπική του ανέλιξη.








8.  Θεσμοθέτηση της εργονομικής διευθέτησης





    Με  απόφαση του Οργανισμού Σχολικών Κτιρίων,  για  πρώτη φορά  το  1982  ορίζονται  οι προδιαγραφές των νέων σχολικών κτιρίων,  στις οποίες περιλαμβάνεται,  ως υποχρεωτική, η δημιουργία όρων προσπελασιμότητας στα αναπηρικά αμαξίδια.


    


	Το 1983,  με απόφαση του Ο.Α.Ε.Δ.,  θεσμοθετείται η υποχρεωτική  εργονομική  διευθέτηση των χωρών εργασίας για τους αναπήρους. 


    


	Το  1985 ψηφίζεται ο Ν. 1577/85,  ο γνωστός Γ.Ο.Κ., ο οποίος θέτει,  για πρώτη φορά, τις βάσεις ενός πλαισίου προσπελασιμότητας,   προκειμένου  να μπορούν οι κινητικά,  ιδιαίτερα, ανάπηροι (τα αναπηρικά αμαξίδια), να προσεγγίζουν τα διάφορα δημόσια κτίρια και τους χώρους επιλογής τους.


    


	Το  μέχρι τότε δομημένο περιβάλλον απέκλειε με βιαιότητα τον κινητικά ανάπηρο από το σχολείο,  την  εργασία  και κάθε χώρο  που  εδικαιούτο και επιθυμούσε να παρευρεθεί.  Ο  αποκλεισμός αυτός,  όχι  μόνο περιόριζε την ελευθερία αυτού του ατόμου,  όχι  μόνο  του στερούσε το δικαίωμα της συμμετοχής,  αλλά  κυρίως  τροφοδοτούσε και υπέθαλπτε εκείνες τις αντιλήψεις  και  τις στάσεις ζωής που ήθελαν τον κινητικά ανάπηρο, άτομο περιορισμένων δυνατοτήτων και επιλογών.


    


	'Οταν σήμερα,  με αυτές τις παρεμβάσεις,  βρέθηκε το κινητικά  ανάπηρο άτομο στο σχολείο,  στον εργασιακό χώρο,  σε κάθε  πολιτιστική  ή  κοινωνική  δραστηριότητα  που θα ήθελε, μπορεί  να αρνηθεί κανείς ότι έχει αναδειχθεί μια άλλη σχέση μεταξύ του κινητικά αναπήρου και της υπόλοιπης κοινωνίας;


    


	Μπορεί να αμφισβητήσει κανείς,  τις  θετικές  επιδράσεις που  συνεπάγεται  αυτή  η συνύπαρξη του κινητικά αναπήρου με την υπόλοιπη κοινωνία,  όταν  μέσα  από αυτήν την αλληλοεπικοινωνία  και γνωριμία αποφλοιώθηκαν οι μεταξύ τους κοινωνικές  προκαταλήψεις  και γεννήθηκαν νέα κανάλια επικοινωνίας, συμπεριφοράς και στάσης ζωής;











9.  Θεσμοθέτηση της ειδικής αγωγής


    


	Το  άρθρο  16 του Συντάγματος προσδιορίζει την υποχρέωση  της  Ελληνικής  Πολιτείας  για δωρεάν παιδεία.  Τα πρόσωπα με ειδικές ανάγκες δεν τύχαιναν,  για πολλά χρόνια, αυτού του δικαιώματος. 'Οταν, δηλαδή, σε έναν "βλέποντα" πολίτη προσέφερε η Πολιτεία  δωρεάν  συγγράμματα και σ'έναν τυφλό δεν του παρείχε τα συγγράμματα σε BRAILLE,  καθώς και την τεχνική βοήθεια (εποπτικά μέσα),  είναι  ή  δεν είναι άνιση μεταχείριση εις βάρος των τυφλών αυτή η πρακτική;  'Οταν στα σχολεία δεν υπήρχαν ράμπες,  ειδικές τουαλέτες κ.λ.π.  και ως εκ τούτου, ένα  κινητικά  ανάπηρο άτομο (παραπληγικός μαθητής σε αναπηρικό  αμαξίδιο) δεν μπορούσε να συμμετέχει στο Δημοτικό,  το Γυμνάσιο, το Λύκειο και το Πανεπιστήμιο, το γεγονός αυτό του αρχιτεκτονικού  ρατσισμού  δεν  δημιουργεί  άνισες ευκαιρίες μάθησης εις βάρος μιας κατηγορίας πολιτών,  των  κινητικά αναπήρων; Και διερωτάται πλέον κανείς, πού βρίσκεται τελικά η αναπηρία,  στα  πόδια  ενός  ανάπηρου  μαθητή ή στην ανάπηρη στάση ζωής εκείνων που δημιούργησαν ανάπηρες πόλεις μέσα από την αντίληψη του αρχιτεκτονικού ρατσισμού; 'Οταν δεν υπήρχαν δάσκαλοι νοηματικής και όλα τα τεχνικά μέσα,  προκειμένου να εκπαιδεύεται ένα κωφό άτομο,  ποιός  είναι  ο  υπεύθυνος που καταδικάζει αυτό το άτομο να μείνει στην κοινωνική αφάνεια;


    


	Αν και το πρώτο σχολείο ειδικής αγωγής ιδρύθηκε το 1936, νομοθετική κατοχύρωση της Ειδικής Αγωγής έχουμε κατ'αρχήν το 1981 με το Ν. 1143 που αποτελεί το πρώτο δειλό βήμα.     





	Το 1985 ψηφίστηκε ο Ν. 1566, που αφορούσε τη δομή και την οργάνωση της στοιχειώδους και μέσης εκπαίδευσης.  Τα άρθρα 32-36 του Νόμου αυτού,  αναφέρονται  στην  υποχρέωση της Πολιτείας  για  την ανάπτυξη της Ειδικής Αγωγής και την προσφορά υπηρεσιών και μέσων,  ώστε το πρόσωπο με ειδικές ανάγκες να μπορεί να εκπαιδεύεται και να αναπτύσσει τις δημιουργικές του ικανότητες και δυνατότητες.


    


	Στα πλαίσια των παραπάνω Νόμων, αναπτύσσονται εκατοντάδες δημόσια ειδικά σχολεία,  ειδικές τάξεις και ιδρύεται για πρώτη φορά Γραμματεία Ειδικής Αγωγής,  προκειμένου  να  αναβαθμιστεί ο τομέας αυτός.


    


	Θεωρείται σημαντικό,  αφ'ενός  μεν  το  γεγονός  ότι για πρώτη  φορά  εντάσσονται οι διατάξεις που αφορούν την ειδική αγωγή στο Γενικό Νόμο που καθορίζει τη δομή της στοιχειώδους και μέσης εκπαίδευσης.  Είναι  ένα σημαντικό βήμα αποπεριθωριοποίησης της ίδιας της Νομοθεσίας,  όταν  στην Αγγλία προβληματιζόντουσαν για είκοσι χρόνια, αν οι σχετικές διατάξεις της  ειδικής  αγωγής  θα έπρεπε να ενταχθούν στο Γενικό Νόμο της Παιδείας.  Εξίσου ενδιαφέρον γεγονός είναι το ότι καταργούνται  αναχρονιστικές ορολογίες,  όπως  εκείνη  του  Ν. 1143/81:  "αποκλίνοντα εκ του φυσιολογικού άτομα", οι οποίες αντικαθίστανται με πιο αποφορτισμένους όρους,  όπως:  "πρόσωπα με ειδικές ανάγκες",  "αλληλοαποδοχή μαθητών με ειδικές ανάγκες με τους υπόλοιπους μαθητές" κλπ.


    


	Τα  500  περίπου ειδικά δημοτικά σχολεία και ειδικές τάξεις,   που  στήθηκαν  και αναπτύχθηκαν τη δεκαετία αυτή,  η προσπάθεια  ένταξης  όλο  και περισσότερων μαθητών στα κοινά σχολεία,  παρά τις  όποιες πολλές φορές αντιδράσεις, η δημιουργία μηχανισμών,  έτοιμων  να  συγκρουστούν με τις  όποιες αρνητικές κοινωνικές αντιδράσεις.  Η  πρώτη σκόπευση των παραπάνω προσπαθειών, ήταν η αποδιάρθρωση της φυσιογνωμίας που παρουσίαζε  μέχρι  τότε  η οικογένεια ενός προσώπου με ειδικές ανάγκες. 


    


	Η  ντροπή  και η απόκρυψη αντικαθίστανται σταδιακά με το ενδιαφέρον,  την αναζήτηση και την απαίτηση,  πλέον, του γονιού,  να εξασφαλιστούν υπηρεσίες προκειμένου να εκπαιδευτεί το παιδί με ειδικές ανάγκες.





	Οι μέχρι τότε στοιχειώδεις μορφές παιδείας των αναπήρων, παρήχοντο στα διάφορα κρατικά και φιλανθρωπικά ιδρύματα,  τα λεγόμενα Ιδρύματα Κλειστής Περίθαλψης.  Ο τρόπος δομής,  αυταρχική και υπεροχική νοοτροπία των ιθύνοντων,  το  ελάχιστα καταρτισμένο στην πλειοψηφία του προσωπικό και ο αποκλεισμένος  από τα κοινωνικά ρεύματα και ερεθίσματα της εποχής τρόπος ζωής αυτών των Κέντρων,  αναχαίτιζε  την   όποια  πρωτοβουλία των "προστατευομένων",  αφαιρούσε  από την δημιουργικότητά τους, επιχωμάτωνε  την  αυτενέργειά  τους και συντηρούσε αναχρονιστικές  συμπεριφορές  και  περιθωριοποιημένους τρόπους ζωής, καλλιεργώντας μια ιδιάζουσα κοινωνικότητα.


    


	Με το νέο θεσμικό πλαίσιο   οι  δομές  αυτές δέχονται ισχυρά πλήγματα. Η συμμετοχή των ίδιων των ενδιαφερομένων τα  Διοικητικά τους Συμβούλια και οι πιέσεις για το άνοιγμά τους στην κοινότητα και στην κοινωνία,  επενεργεί  καταλυτικά στη δημιουργία αγωγών που φέρνουν το πρόσωπο με ειδικές ανάγκες σε επικοινωνία με την υπόλοιπη κοινωνία,  με συνέπεια τη σταδιακή  άρση  κοινωνικών  φραγμάτων που προσδιόριζαν τις σχέσεις τους. 


    


	Η  συμμετοχή αντίθετα του παιδιού με ειδικές ανάγκες στο κοινό σχολείο,  συνέβαλε στην απελευθέρωση και του ίδιου και των  υπόλοιπων παιδιών και ενίσχυσε το αίσθημα ρεαλισμού και την ανάγκη αυτοπροστασίας,  κυρίως  των  παιδιών που δεν παρουσίαζαν κάποιο ιδιαίτερο πρόβλημα.


    


	Το άνοιγμα του σχολείου στο πρόσωπο με ειδικές ανάγκες και η παρουσία  ειδικών τάξεων στα σχολεία,  συνέβαλαν  σταδιακά στην  αντικατάσταση  της  αντίληψης που είχε ο μέσος πολίτης για την ανικανότητα ενός προσώπου με ειδικές ανάγκες,  με  μια νέα άποψη, που αμφισβητούσε παλιές αναχρονιστικές θεωρήσεις.





	Η απόρριψη και η αδιαφορία,  που  ήταν το κύριο στοιχείο της αντιμετώπισης  των παιδιών με ειδικές ανάγκες από μεριάς των εκπαιδευτικών,  αντικαθίστανται  σταδιακά  από το ενδιαφέρον και  τον  προβληματισμό για την αξία που έχει η προσφορά εκπαιδευτικών υπηρεσιών σε ένα άτομο της κατηγορίας αυτής.


    


	Καταγράφοντας  κανείς τα υπέρ και τα κατά,  διαπιστώνει, για άλλη μια φορά, ότι η θεσμοθέτηση κανόνων που υποχρέωναν την Πολιτεία για την ανάληψη των ευθυνών της,  έπαιξε  σημαντικό ρόλο στην αποδυνάμωση εκείνων των αντιλήψεων,  που  ήθελαν  τα  πρόσωπα με ειδικές ανάγκες ανεκπαίδευτα.  Βοήθησαν, σ'ένα μεγάλο βαθμό, να πειστούν κατ'αρχήν οι γονείς, για τις παραγωγικές  δυνατότητες αυτών των παιδιών.  Επέδρασαν  στην ψυχολογία των παιδιών που άκουγαν,  ίσως, για κάποιο ανάπηρο παιδί   σαν  να  ήταν κάτι το παράξενο και τώρα μπορούσαν να παίζουν μαζί του,  να  κάνουν  παρέα και να είναι και φίλοι. Συνηγόρησαν ώστε,  το  ίδιο το εκπαιδευτικό σύστημα να γίνει πιο ανθρώπινο.  Η Κοινωνία μας έγινε, κατά ένα βήμα τουλάχιστον,  πιο πολιτισμένη.  Το ίδιο το άτομο αντιμετρήσεις όλων των εμπλεκομένων στην υπόθεση αυτή,  είναι πλέον πιο μικρές, αφού  η επαφή και η επικοινωνία διαμορφώνουν και μορφοποιούν νέες στάσεις ζωής και συμπεριφορές.


    


	'Ενας άλλος τομέας,  όπου  οι ίδιοι οι θεσμοί που υιοθετήθηκαν  συνέβαλαν  στην αποδυνάμωση των κοινωνικών προκαταλήψεων απέναντι στα πρόσωπα με ειδικές ανάγκες,  ήταν ο τομέας του κοινωνικού τουρισμού.  Διάφορα προγράμματα του Ελληνικού Οργανισμού Τουρισμού,  του Υφυπουργείου Νέας Γενιάς,  έδιναν τη δυνατότητα σε ορισμένες κοινωνικές  ομάδες,   όπως  τα πρόσωπα με ειδικές ανάγκες,  να συμμετέχουν σε προγράμματα, μέσα από τα οποία δεν επροωθείτο ένας γκετοποιημένος κοινωνικός τουρισμός,  όπως  συνηθιζόταν σε άλλες χώρες,  αλλά  το  ίδιο  το πρόσωπο με ειδικές ανάγκες μαζί με το συνοδό του,  όπου χρειαζόταν τέτοιον, μπορούσε να επιλέγει το Ξενοδοχείο και την περιοχή που ήθελε. 


    


	'Ετσι,  για πρώτη φορά,  σε όλα σχεδόν τα Ξενοδοχεία του ΕΟΤ και σε όλες τις τουριστικές περιόδους,  μπορούσε να βρει κανείς  ανάμεσα στους παραθεριστές και πρόσωπα με ειδικές ανάγκες.  Πάρα πολλοί άνθρωποι,  για πρώτη φορά βρέθηκαν να κολυμπούν δίπλα σ'έναν τυφλό,  σ'έναν  κωφό  ή σ'έναν κινητικά ανάπηρο, να συντρώγουν στο διπλανό τραπέζι, να ψυχαγωγούνται μαζί κ.λ.π.  'Ηταν  μια  επαφή που έφερε την επικοινωνία και μέσα απ'αυτήν,  απελευθέρωσε  συμπεριφορές  και  αποδυνάμωσε στερεότυπα, που μέχρι τότε εθεωρούντο ακατάλυτα.     





	Ο  θεσμός της ελεύθερης διακίνησης στα μαζικά μέσα μεταφοράς,   η παροχή αδασμολόγητου αυτοκινήτου,  η  επιδοματική πολιτική, ο ειδικός αθλητισμός, οι φορολογικές απαλλαγές και ελαφρύνσεις, υπήρξαν σημαντικές νομοθετικές παρεμβάσεις, που συνέβαλαν  στην οικονομική και κοινωνική αναβάθμιση του προσώπου με ειδικές ανάγκες, στήριξαν την προσπάθεια ανεξαρτησίας και αυτενέργειάς του, με συνέπεια το ίδιο το άτομο να γευτεί έναν άλλο τρόπο ζωής,  που ενίσχυε και χειραφετούσε περισσότερο την κοινωνική του αξιοπρέπεια,  εμπεδώνοντας  την αυτοπεποίθηση και την απαίτησή του για ένα καλύτερο αύριο.


    


	Μέσα στην δεκαετία αυτή,  το  άτομο  με  ειδικές ανάγκες πέρασε  σε  μια άλλη θεώρηση του τρόπου σκέψης και αντιμετώπισης των καθημερινών του προβλημάτων.  Η  ίδια  η Νομοθεσία που θεσπίστηκε,  συνέβαλε στον περιορισμό του ρόλου των κοινωνικών προκαταλήψεων απέναντί του,  περιόρισε  την  ανάπηρη στάση ζωής και τις αρνητικές συπεριφορές και δρομολόγησε την αυτενέργεια του ίδιου του προσώπου με ειδικές ανάγκες. Το ίδιο το  άτομο αυτό διαπιστώνει ότι η κοινωνική ισότητα,  η  προστασία και η χειραφέτηση της ανθρώπινης αξιοπρέπειας,  είναι αγαθά που δεν χαρίζονται,  αλλά  κατακτώνται  μέσα  από τον καθημερινό τρόπο ζωής,  στο σπίτι, στο σχολείο, στη δουλειά, στην ψυχαγωγία.





	Η θεσμική παρέμβαση αποδεικνύεται στην πράξη ότι μπορεί, ως μεταβατικός μηχανισμός,  να  δημιουργήσει όρους και προϋποθέσεις ενός κοινωνικού οδοστρώματος,  πάνω  στο  οποίο  θα κινηθεί  η  διαδικασία απελευθέρωσης κοινωνικών δυνάμεων,  η αυτοδύναμη ανάπτυξη και η αυτονομία τους.


    


	Και  θεωρούμε ότι η αυτονομία είναι κάτι παραπάνω από τη μη εξάρτηση.  Είναι  η γνώση από το κάθε άτομο του ρόλου που μπορεί να παίξει στην οικονομία,  σαν  παραγωγός και σαν καταναλωτής,  η γνώμη του ρόλου του στην κοινωνία.  Αλλά  αυτό είναι δυνατό,  μόνο  αν  όλοι αποδεχτούμε το βασικό νόμο της κοινωνίας μας που είναι ο νόμος της αλληλοεξάρτησης.  Η κοινωνική  αποκατάσταση  είναι μια πορεία από την εξάρτηση στην αλληλεξάρτηση.


ΠΕΡΙΕΧΟΜΕΝΑ





ΕΙΣΑΓΩΓΗ


 


ΜΕΡΟΣ Α΄





ΚΟΙΝΩΝΙΑ-ΠΕΡΙΒΑΛΛΟΝ-ΕΡΓΑΣΙΑ-ΑΠΟΚΑΤΑΣΤΑΣΗ








ΚΕΦΑΛΑΙΟ  Α΄ :  Ο ορισμός της αναπηρίας


 


Η έννοια της αντίληψης


Η έννοια της κοινωνικής προκατάληψης


Το εννοιολογικό περιεχόμενο των κοινωνικών στερεοτύπων


Η έννοια του στίγματος


Η έννοια της αναπηρίας


Η έννοια του Ρατσισμού





ΚΕΦΑΛΑΙΟ  Β΄ :  Το άτομο με ειδικές ανάγκες και η Κοινωνία


 


Ψυχολογία και αναπηρία


Η κοινωνική προκατάληψη


Οι επιδράσεις της υπερπροστασίας ή της απόρριψης στη ζωή του ατόμου με ειδικές ανάγκες


Η αντίληψη του προσώπου με ειδικές ανάγκες για την αναπηρία του


Πως αισθάνεται το άτομο με ειδικές ανάγκες. (Διάφορες αναφορές από την Διεθνή Βιβλιογραφία)


Η στάση των μη αναπήρων απέναντι στα άτομα με ειδικές ανάγκες. (Ορισμοί. Πράγοντες που επηρεάζουν αυτή τη στάση.)


Αναφορά σε διάφορες εργασίες κι ερευνητικές μελέτες, σχετικές με την στάση των μη αναπήρων ατόμων, απέναντι στα άτομα με ειδικές ανάγκες


Αλλάζοντας την στάση των μη αναπήρων ατόμων απέναντι στα άτομα με ειδικές ανάγκες


Αλληλοαποδοχή προσώπου με ειδικές ανάγκες και κοινωνίας





ΚΕΦΑΛΑΙΟ  Γ΄ :  Η Εργασία και το άτομο με ειδικές ανάγκες





Η σημασία της εργασίας. Ιστορική αναδρομή


Οι στάσεις που επηρεάζουν τις ευκαιρίες για εργασία των ατόμων με ειδικές ανάγκες


Η ένταξη του ατόμου με ειδικές ανάγκες στην παραγωγική  διαδικασία


Ταύτιση της αναπηρίας με την ανικανότητα


Το περί αντιπαραγωγικότητας επιχείρημα


Η εργασιακή κατάσταση των ατόμων με ειδικές ανάγκες. (Διάφορες αναφορές από την Διεθνή Βιβλιογραφία)


Διάφορα ευνοϊκά μέτρα, στον Διεθνή και Ελλαδικό χώρο, για την εργασιακή κατάσταση των ατόμων με ειδικές ανάγκες





ΚΕΦΑΛΑΙΟ Δ΄ : Η Προσωπικότητα, ο ρόλος της εκπαίδευσης κι η αποκατάσταση του ατόμου με ειδικές ανάγκες





Η προσωπικότητα του προσώπου με ειδικές ανάγκες


Ο ρόλος της εκπαίδευσης


Η Αποκατάσταση του ατόμου με ειδικές ανάγκες


Η στάση των μη αναπήρων ατόμων που βρίσκονται ή εργάζονται στους χώρους φροντίδας υγείας, εκπαίδευσης και κατάρτισης των ατόμων με ειδικές ανάγκες





ΚΕΦΑΛΑΙΟ  Ε΄ :  Περιβαλλοντικά εμπόδια στη μετακίνηση του ατόμου με ειδικές ανάγκες





Το ζήτημα της προσπελασιμότητας


Αρχιτεκτονικά και Συγκοινωνιακά εμπόδια


Μέσα Μεταφοράς και Συγκοινωνίες





ΚΕΦΑΛΑΙΟ  ΣΤ΄ :  Η παρουσίαση των ατόμων με ειδικές ανάγκες μέσα μέσα από την Τέχνη, τον Γραπτό Λόγο και τα Μέσα Μαζικής Ενημέρωσης





Παρουσίαση αναπηρικών καταστάσεων μέσα από τα Μέσα Μαζικής Ενημέρωσης


Τα άτομα με ειδικές ανάγκες στα Μέσα Μαζικής Ενημέρωσης, στον κινηματογράφο, την Τέχνη και την λογοτεχνία


Η χρησιμοποίηση της γλώσσας, δηλωτική της στάσης απέναντι στα άτομα με ειδικές ανάγκες





ΚΕΦΑΛΑΙΟ  Ζ΄ : Το Κράτος Πρόνοιας και οι ιδεολογικές προσεγγίσεις





Η Νεοφιλελεύθερη προσέγγιση για το Κράτος Πρόνοιας


Η Σοσιαλδημοκρατική προσέγγιση για το Κράτος Πρόνοιας


Η Μαρξιστική προσέγγιση για το Κράτος Πρόνοιας








ΜΕΡΟΣ Β'





ΙΣΤΟΡΙΚΟ  ΠΛΑΙΣΙΟ








ΚΕΦΑΛΑΙΟ  Η΄ :  Προϊστορικοί και Αρχαϊκοί χρόνοι





Οι αντιλήψεις των αρχαίων ανατολικών λαών για τα άτομα με ειδικές ανάγκες


Οι αντιλήψεις των αρχαίων Ελλήνων για τους ανάπηρους


Η επίδραση του Πολιτιστικού επιπέδου, της Θρησκείας, των Εθνικών, Κοινωνικών και Οικονομικών μεταβλητών, στη στάση απέναντι στα άτομα με ειδικές ανάγκες





ΚΕΦΑΛΑΙΟ  Θ΄ : Μαρτυρίες ιστορικών κειμένων για την αναπηρία





Ηρόδοτος : «Κοινωνικές αντιλήψεις για τους Κωφούς. Το πρόβλημα της κώφωσης»


Ιπποκράτης : «Οργανική βάση της κώφωσης. Παθολογία Οργάνων»


Πλάτωνας : Οι αντιλήψεις και οι απόψεις για τα άτομα με ειδικές ανάγκες στο Πλατωνικό έργο και κατ΄ επέκταση στην Πλατωνική εποχή


Αριστοτέλης : Η σημασία των αισθητηρίων οργάνων για την προσαρμογή, την γνώση και την πνευματική ανάπτυξη


Πλούταρχος 


Σικελιώτης


Λουκιανός


Στωϊκοί Φιλόσοφοι





ΚΕΦΑΛΑΙΟ  Ι΄ : Ρωμαϊκοί-Βυζαντινοί χρόνοι, Τουρκοκρατία, Αναγέννηση. 





Ρωμαϊκοί χρόνοι


Χριστιανισμός


Βυζαντινή περίοδος


Μεσαίωνας


Αναγέννηση


Τουρκοκρατία





ΚΕΦΑΛΑΙΟ  ΙΑ΄ : Νεώτερη εποχή





Γαλλική Επανάσταση - Βιομηχανική εποχή


'Ασυλα - Ιδρύματα - Σχολές - Εκπαιδευτήρια


Οι αντιλήψεις για τα άτομα με ειδικές ανάγκες στην περίοδο του Γ' Ράιχ





ΚΕΦΑΛΑΙΟ  ΙΒ΄ :  Η κατάσταση στην Ελλάδα





Ιδρυση του Ελληνικού Κράτους - Η μαρτυρία του Βουλευτή Παλατιανού


Η περίοδος του Μεσοπολέμου - Η πρώτη φάση της αμφισβήτησης


Η πρώτη ιδρυματική παρουσία στην Ελλάδα


Ο Β' Παγκόσμιος Πόλεμος και οι μετεμφυλιακές συνέπειες στη ζωή των προσώπων με ειδικές ανάγκες





ΚΕΦΑΛΑΙΟ  ΙΓ΄ : Στάσεις απέναντι στα άτομα με ειδικές ανάγκες, σε διάφορα μέρη της Γής.





Αφρική


Ασία (περιοχή Ειρηνικού Ωκεανού)


Ευρώπη


Αμερική





ΚΕΦΑΛΑΙΟ  ΙΔ΄ :  Η ανάπτυξη του αναπηρικού κινήματος





Η πρώτη Θεσμική παρέμβαση


Η πρώτη περίοδος ανάπτυξης του αναπηρικού κινήματος      


Ο ρόλος της πολιτικοποίησης


Η κοινωνική εξέγερση των τυφλών


Η ενότητα των τυφλών, προϋπόθεση για την προετοιμασία της εξέγερσης


Ο Τύπος σύμμαχος των εξεγερμένων τυφλών. Ανοιχτή σύγκρουση με το κατεστημένο της Εκκλησίας





ΜΕΡΟΣ Γ' 





ΘΕΣΜΙΚΕΣ ΠΑΡΕΜΒΑΣΕΙΣ








ΚΕΦΑΛΑΙΟ  ΙΕ΄ : Ο ρόλος των θεσμικών παρεμβάσεων στη διαδικασία αποδυνάμωσης των κοινωνικών προκαταλήψεων





Εισαγωγή


Ο ρόλος της φιλανθρωπίας


Πρώτη περίοδος θεσμικών παρεμβάσεων (1951-1981)


Το πρώτο διστακτικό βήμα για τη δημιουργία Ειδικής Αγωγής


Δεύτερη περίοδος θεσμικών παρεμβάσεων (1981-1989)


Η συμμετοχή των εκπροσώπων του αναπηρικού κινήματος στη Διοίκηση και οι επιπτώσεις της


Θεσμοθέτηση της Επαγγελματικής Αποκατάστασης των ατόμων με ειδικές ανάγκες


Θεσμοθέτηση της Εργονομικής Διευθέτησης


Θεσμοθέτηση της Ειδικής Αγωγής








ΜΕΡΟΣ Δ' 





ΓΕΝΙΚΗ ΒΙΒΛΙΟΓΡΑΦΙΑ  -  ΠΕΡΙΕΧΟΜΕΝΑ








ΓΕΝΙΚΗ  ΒΙΒΛΙΟΓΡΑΦΙΑ





Ελληνική  Βιβλιογραφία


Ξένη  Βιβλιογραφία





ΠΕΡΙΕΧΟΜΕΝΑ





ΓΕΝΙΚΗ ΒΙΒΛΙΟΓΡΑΦΙΑ 








Ελληνική Βιβλιογραφία
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