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Indledning

DSI har samlet dette materiale for at inspirere kommunale ansatte og politikere - samt de aktive foreningsmedlemmer fra handicaporganisationerne.

Det er i større og større udstrækning på det kommunale niveau, at den daglige handicappolitik udspilles. En politik, der har indflydelse på hverdagen for mange mennesker med handicap. Kommunerne overtog pr. 1. januar 2007 mange vigtige opgaver på handicapområdet fra de tidligere amter. 
Det er derfor vigtigere end nogensinde, at kommunerne får udarbejdet politikker på handicapområdet. Ganske få kommuner har i dag erfaringer med dette. En del af de kommuner, der havde en handicappolitik, er nu blevet lagt sammen med andre kommuner. Så alle landets 98 kommuner har behov for at få set på kommunens politik på handicapområdet. 
DSI har udarbejdet dette inspirationsmateriale, som en hjælp til at komme i gang med arbejdet med at implementere handicapaspektet i kommunens politikker. Forhåbentlig vil det ske i et frugtbart samarbejde mellem kommunen, det kommunale handicapråd og brugerorganisationerne samlet i den lokale DSI-afdeling.
Dette materiale redegør for, hvad der er formålet med at have kommunale målsætninger på handicapområdet samt hvilke principper, handicappolitikken bør bygge på. Desuden indeholder materialet idéer til, hvordan kommunen kan igangsætte processen og inddrage relevante parter i arbejdet. Endelig er der vedlagt forslag til rammer for den overordnende handicappolitik samt delmål og handlingsplaner for gennemførelsen af denne.

Det er vores håb, at såvel kommunen - dens medarbejdere og politikere - som DSI’s lokale repræsentanter vil lade sig inspirere af dette materiale og igangsætte en proces, der kan føre til udarbejdelse af den kommunale handicappolitik. Til gavn for kommunen og dens borgere og med målsætninger, som gør det muligt for enhver borger, uanset handicap, at have et hverdagsliv på lige fod med andre.

Materialet kan bruges som inspiration eller idékatalog, og det kan selvfølgelig udbygges og tilpasses lokale forhold i de enkelte kommuner.

DSI’s sekretariat deltager gerne med yderligere materiale og i dialogen om udviklingen af handicappolitikken på lokalt niveau.

Stig Langvad

Formand

Hvorfor en kommunal handicappolitik?

I en tid, hvor meget er under forandring - hvor opgaver skifter hænder, og der sættes nye streger på Danmarkskortet, er det en god idé og hensigtsmæssigt at have styringsredskaber og pejlemærker.

De store forandringer på handicapområdet i forbindelse med kommunalreformen var en af grundene til, at det blev lovpligtigt for alle kommuner at nedsætte handicapråd – for på den måde at være med til at sikre en opkvalificering og overvågning af et område, som er nyt for kommunerne. 

Det er lovpligtigt at nedsætte kommunale handicapråd, men ikke at udarbejde kommunale handicappolitikker. Det er derfor glædeligt, at mange kommuner har annonceret, at de i den nærmeste fremtid vil sætte fokus på handicappolitikken.

En kommunal handicappolitik er en hjælp til kommunen, så den på en struktureret måde kan inkludere handicapaspektet i kommunens planlægning af tilbud, ydelser osv. til dens borgere. Det er en hjælp til kommunalpolitikkerne, så de kan træffe de rigtige beslutninger og foretage hensigtsmæssige prioriteringer, når økonomien skal på plads. En nedskreven handicappolitik kan desuden være et nyttigt styringsredskab og omdrejningspunkt for samarbejdet i handicaprådet. Endelig kan handicaporganisationerne fastholde kommunen på de formulerede målsætninger, og det bliver synligt, når de opfyldes. 
Politikerne får resultater, som de har brug for i deres valgkamp. Borgerne kan se, at kommunen rent faktisk gør noget på handicapområdet. De kommunale medarbejdere har en rettesnor for arbejdet, og kan se, at de er med til at skabe lige muligheder.

Hvad skal en handicappolitik indeholde?

Der er ingen færdig opskrift på, hvad en handicappolitik skal indeholde. Der er mange tilgange til opgaven, som vil afhænge af kommunale forhold, kommunens eksisterende tilbud, erfaringer med at udarbejde kommunens øvrige politikker osv. Dette gør den enkelte kommunes handicappolitik unik, og er årsagen til, at man ikke blot kan have en standardpolitik. 

DSI har opsamlet erfaringer samt løbende indgået i udviklingsarbejde omkring kommunale handicappolitikker. På den baggrund anbefales det at inddrage følgende punkter i det endelige politikpapir:

1. En kommunal handicappolitik skal overordnet set bygge på de generelle værdier, kommunen sætter højt og præsenterer sig med udadtil og efterlever indadtil. Disse værdier bør være grundlaget for indholdet i handicappolitikken.

2. Handicappolitikken bør også indeholde kommunens visioner på området. Hvilke visioner og målsætninger har kommunen på områder, der har betydning for borgere med handicap og deres familier? Hvad ønsker kommunen overordnet set for sine medborgere med handicap?

3. Handicappolitikken bør baseres på de handicappolitiske grundprincipper, som er grundlaget for al dansk lovgivning og politik på handicapområdet.

Det drejer sig om kompensationsprincippet, som betyder, at samfundet tilbyder mennesker, som har en funktionsnedsættelse, en række ydelser og hjælpeforanstaltninger med det formål, at afhjælpe eller begrænse konsekvenserne af den nedsatte funktion mest muligt.

Dernæst handler det om solidaritetsprincippet, som betyder, at støtteforanstaltninger og handicapkompenserende ydelser finansieres solidarisk via skattesystemet. Det indebærer, at tildeling af kompensationer principielt er gratis for den enkelte og dermed uafhængigt af indkomst og formue.

Også ligebehandling er et grundlæggende princip. Det betyder ikke at behandle alle ens. Ligebehandling betyder derimod at sikre alle lige muligheder – lige muligheder for at udvikle og nyttiggøre sine potentialer og udvikle færdigheder i overensstemmelse med den enkeltes evner. Ligebehandling vil derfor ofte betyde forskelsbehandling af mennesker, fordi handicappede har andre forudsætninger end ikke-handicappede, og fordi handicappede indbyrdes har vidt forskellige forudsætninger.
Endelig er et af de grundlæggende handicappolitiske principper begrebet mainstreaming. Det indebærer, at man på alle niveauer i kommunen indtænker handicapaspektet i den almindelige politik – fra begyndelsen og gennem hele planlægningsprocessen med implementering, opfølgning og evaluering. Sektoransvarlighedsprincippet, som er en del af denne tankegang betyder, at opgaver, tilbud og serviceydelser for mennesker med en funktionsnedsættelse løses i den afdeling eller forvaltning, hvor spørgsmålet alment hører hjemme. Såvel opgaver som økonomi henføres til den enkelte forvaltningsenhed. 

Disse principper betyder, at man på de enkelte politikområder må overveje, hvilken betydning et tiltag vil have for kommunens handicappede borgere. Der kan således være tale om, at man ikke kun udarbejder én handicappolitik - men flere, der indgår i kommunens øvrige almene politikker på områder som skole, fritids- og beskæftigelse.

4. Hertil hører FN’s Standardregler om lige muligheder for mennesker med handicap (1993), som er et væsentligt redskab for udarbejdelsen af en kommunal handicappolitik. Det Centrale Handicapråd har udarbejdet en ”værktøjskasse” omhandlende FN’s Standardregler og idéer og redskaber til en kommunal handicappolitik. I dette materiale er der god hjælp at hente til inddragelsen af FN’s Standardregler i handicappolitikken.

FN har netop vedtaget en konvention om handicappedes rettigheder, som det forventes at Danmark snarest ratificerer. En dansk ratificering af handicapkonventionen betyder, at Danmark forpligter sig til at vedtage en lovgivning, som forbyder diskrimination af mennesker med handicap. Mennesker med handicap vil derfor blive bærere af rettigheder. I praksis vil det eksempelvis betyde, at mennesker med handicap har ret til at kunne benytte sig af de kommunale tilbud, på samme måde som alle andre borgere i kommunen. Ligeledes skal kommunen sikre at tilgængeligheden er i orden til såvel bygninger såvel som til informationskilder. En fremtidssikring af den kommunale handicappolitik nødvendiggør inddragelse af en rettighedsbaseret tilgang. 

5. Handicappolitikken kan tage udgangspunkt i de indsatsområder, som beskrives i FN’s Standardregler. Det drejer sig om:

· Tilgængelighed
Der er tale om tilgængelighed i bred forstand: Det ydre fysiske miljø med adgang til bygninger og de bygningsnære områder, fortove, veje, pladser og parker samt stier, skov og strand. Desuden adgang til information; viden og forståelse, kommunikation og dialog.

· Uddannelse
Lige adgang til og inklusion i forskole, grundskole, ungdomsskole- og uddannelse og voksenundervisning.

· Beskæftigelse
Lige adgang til og muligheder på et rummeligt arbejdsmarked, evt. på deltid, i ordinær beskæftigelse, og når dette ikke er muligt; i fleksjob eller anden støttet beskæftigelse.

· Bevarelse af indkomst og social sikring
Støtteforanstaltninger til bevarelse af indkomst ved forskellige former for kompensation og personlige ydelser.

· Familieliv og personlig integritet
Ingen diskrimination på grund af handicap m.h.t. samliv, forældremyndighed, adoption og seksuelle forhold.

· Kultur
Integration og deltagelse i kulturelle aktiviteter på lige fod med andre – det gælder både som tilskuer og som udøver af kultur og kunst.

· Fritid og sport
Ret til deltagelse i fritidsliv og sport samt rejser og turisme på lige fod med de øvrige borgere.

· Religion
Adgang til efter eget valg at deltage i det religiøse liv og udtrykke sin tro.

Derudover kan handicappolitikken indeholde tværgående temaer, som er forudsætninger for at give borgerne lige muligheder. Det kan være uddannelse af medarbejdere, information til kommunens borgere om handicap, brugerinddragelse, borgerservice osv.

Kommunen kan have særlige indsatsområder eller prioriteringer, og disse bør i så fald fremgå af handicappolitikken.

6. Endelig skal en kommunal handicappolitik indeholde konkrete mål- og delmål samt handlingsplaner for, hvordan kommunen fremover ønsker at tilrettelægge og udvikle sine tilbud og ydelser, så de tilgodeser borgere med et handicap og deres familier. Det skal af handlingsplanerne tydeligt fremgå:

· hvad opgaven er,

· hvad man ønsker at opnå,

· inden for hvilken tidsramme, 

· hvem der inddrages i arbejdet, 

· hvem der er ansvarlig for opgavens udførelse,

· hvornår der følges op og justeres, og hvordan der evalueres.

Det er vigtigt at understrege, at handlingsplaner ikke er statiske, men dynamiske planer, der løbende tilpasses behovene og lokale forhold. Der kan f.eks. aftales årlige opfølgninger. Her kan man med fordel fremhæve og samle de gode eksempler, som kan være løftestang for andre sektorer og andre kommuner.

Den overordnede handicappolitik og handlingsplanerne skal være offentlig tilgængelige og synlige og læsbare for alle, både politikere, medarbejdere og borgerne, f.eks. på kommunens biblioteker og kommunens hjemmeside.

Hvem skal handicappolitikken omfatte?

Der bør i kommunen være enighed om, hvem der er målgruppen for handicappolitikken. Handicapbegrebet defineres ikke altid ens og ændrer sig over tid. Der kan være forskellige definitioner i lovgivning og i holdninger, som kan betyde brogede opfattelser af, hvad handicap er, og hvem der er handicappet. I FN’s Standardregler definerer man handicap således:

Handicap betyder tab eller begrænsning af mulighederne for at deltage i samfundslivet på lige fod med andre.

I Handicapkonventionen har man ikke en egentlig definition, men er blevet enige om følgende beskrivelse:

Mennesker med handicap omfatter personer med en langvarig fysisk, mental, intellektuel eller sensorisk (sansmæssig) funktionsnedsættelse, som i samspil med forskellige former for barrierer kan forhindre deres fulde og effektive deltagelse i samfundslivet på lige fod med andre.

Ovennævnte sætter fokus på mangler ved omgivelserne og de barrierer, der forhindrer, at mennesker med en funktionsnedsættelse kan deltage på lige vilkår med andre. Med miljørelateret og individuel kompensation skabes der lige muligheder.

Handicappolitikken bør således indeholde en afgrænsning af, hvilke borgere, handicappolitikken er møntet på, evt. med henvisning til ovenstående definitioner. 

Kommunen kan desuden i sin formulerede politik ønske at sætte fokus på særlige målgrupper. Det kan være børn med handicap og deres familier, personer med handicap med anden etnisk baggrund eller fra ung til voksen med handicap mv.

Hvor skal handicappolitikken gælde?

Handicappolitikkens virkefelt skal tydeliggøres. Hvem skal i det daglige arbejde kende til målsætningerne og omsætte visioner og mål til handling og resultater?

En kommunal handicappolitik bør omfatte alle forvaltningsområder og vil dels indeholde opgaver, som går på tværs af kommunens strukturer, dels omfatte alle niveauer i den enkelte forvaltningsenhed fra medarbejdere i praksisfeltet, til sagsbehandlere, til ledelse og til det politiske udvalg. Der kan være delmål i handicappolitikken, som involverer andre aktører og samarbejdspartnere.

Hvordan kommer vi i gang?

Beslutningen om at udarbejde en kommunal handicappolitik med visioner, konkrete mål og aktiviteter, samt afsættelse af nødvendige økonomiske og personalemæssige ressourcer og deadlines, træffes af kommunalbestyrelsen. Det er ligeledes kommunalbestyrelsen, der skal godkende den endelige handicappolitik.

Handicaprådet bør inddrages i arbejdet. Som høringspartner undervejs og som tovholder/styregruppe ved handicappolitikkens udarbejdelse. Handicaprådet er ikke ansvarlig for handicappolitikkens gennemførelse (det er kommunen), men bør være med i den årlige opfølgning.

For at handicappolitikken ikke blot bliver et stykke fint papir, er det afgørende, at kommunen under tilblivelsen og ved gennemførelsen inddrager alle relevante parter, herunder handicaporganisationerne. DSI har i hver kommune samlet de lokale handicaporganisationer i en DSI-afdeling. Ved at inddrage hele afdelingen får man kontakt til det bredest mulige bagland.
Desuden er det vigtigt, at der både tænkes i visioner, men også i den konkrete omsætning til praksis. 

I nordisk og europæisk regi er der udviklet metoder og redskaber, der på en hensigtsmæssig og konstruktiv måde kan lede kommunen igennem processen – med afsæt i FN’s Standardregler. Den følgende model er en dansk tilpasset udgave af disse metoder. Den skal igangsætte - og ikke bremse - processen, så den bør justeres, så den passer til de lokale forhold og initiativer.

Sekstrinsmodellen

1. Efter kommunalbestyrelsens beslutning om at udarbejde en handicappolitik nedsættes der én eller flere arbejdsgrupper, helst bredt repræsenteret med medlemmer fra kommunens forskellige sektorer og på tværs af handicapgrupper. Arbejdsgruppen/erne bør have sit afsæt i handicaprådet. Der udpeges en koordinator/kontaktperson.

2. Arbejdsgruppen foretager en analyse af samt udarbejder et katalog over kommunens eksisterende tilbud og serviceydelser for borgere med handicap.

3. Arbejdsgruppen foretager en undersøgelse af ønsker og behov hos borgere med handicap og deres familier. Det er her vigtigt at inddrage handicaporganisationerne og tænke bredt, så alle handicapgrupper høres, også de, som kan have svært ved at tale egen sag; børn/unge, udviklingshæmmede, personer uden sprog osv. Forskellige initiativer kan være med til at synliggøre handicapgruppernes ønsker og behov: borgermøder, spørgeskemaundersøgelser, interviews, institutionsbesøg osv.

4. Der udarbejdes på baggrund heraf en rapport med borgernes ønsker og behov. Denne sammenstilles med kommunens nuværende forhold og tilbud. Herefter foretages en udpegning af indsatsområder. Det anbefales at foretage en prioritering, så handicappolitikken indeholder både langsigtede mål, og især delmål, hvis resultater er overskuelige og inden for rækkevidde.

5. Det er væsentligt, at alle relevante parter på alle niveauer så vidt muligt høres og inddrages undervejs. Dette er afgørende for at opnå at alle tager ejerskab for handicappolitikken, for omsætningen af denne – og for at resultaterne nås. Det kan være både kommunens medarbejdere og politikere, men også boligforeninger, idrætskonsulenter, folkeoplysningsforbund, skoler osv. 

Det kan gøres i form af undervisning i Standardreglerne, temadage, workshops, ”prøv et handicap” osv. Her er der god anledning til, at kommunens værdier og visioner diskuteres med handicaporganisationerne. Samtidig lærer kommunens medarbejdere forskellige handicapgrupper at kende, bliver mere opmærksomme og føler ansvar for gennemførelsen af handlingsplanerne - og lærer i øvrigt at inkludere handicapaspektet i det almindelige arbejde.

6. Når den endelige overordnede handicappolitik er formuleret og nedskrevet, udarbejdes der handlingsplaner for de enkelte delmål. Disse skal ses i sammenhæng med kommunens øvrige prioriteringer og opgaver og skal harmonere hermed, så reel implementering og gennemførelse af handlingsplanerne er mulig. Også disse bringes til høring i handicaprådet, i handicaporganisationerne og i de relevante politiske udvalg. Herefter godkendes handicappolitikken af kommunalbestyrelsen, som er hovedansvarlig for gennemførelsen.

For yderligere inspiration til forberedelsen af en handicappolitik har Det Centrale Handicapråd udarbejdet forskelligt materiale. Se www.kommunalehandicapraad.dk
Afrunding

Med udarbejdelsen af en kommunal handicappolitik er det DSI’s håb, at det med tiden bliver naturligt og uundgåeligt for kommunerne at inkludere handicapaspektet i de almene politikker på de enkelte forvaltningsområder og i den tværgående kommunalpolitik, både når det gælder inklusion i de almene tilbud, og når der er behov for særlige tilbud og individuelle ydelser. Med den nødvendige kompensation og fuld tilgængelighed er det muligt for kommunens handicappede borgere og deres familier at blive behandlet lige og opnå lige muligheder.

God fornøjelse med arbejdet!
BILAG 1 - 
Ramme for en kommunal handicappolitik

Forslag til, hvad en kommunal handicappolitik, som minimum bør indeholde:

1. Kommunens overordnede værdier – og på handicapområdet

· Hvilke overordnede værdier baserer kommunen sin politik på, og hvilke har særlig betydning for indsatsen for borgere med handicap?

2. Visioner og målsætninger for kommunens handicappolitik

· Hvad vil kommunen på kortere og længere sigt tilbyde dens handicappede borgere?

· Hvordan opnår kommunen af skabe lige muligheder for alle?

· Indsatsområder.

3. Afdækning af målgruppen

· Hvad forstår vi ved handicap og hvornår er man handicappet?

4. Virkefelt

· Inden for hvilke kommunale rammer skal handicappolitikken virke?

5. Gennemførelse

· Køreplan for den overordnede handicappolitik

· Kandlingsplaner for de enkelte indsatsområder, indeholdende konkrete mål med tydelige målbare succeskriterier, initiativer, tidsramme, ansvarsplacering osv.

6. Opfølgning, udvikling og evaluering

· Planer for hvordan handicappolitikken løbende opfølges og justeres.

7. Ansvarshavere 

· Kommunalbestyrelsen har det overordnede ansvar for handicappolitikkens gennemførelse, men hvem er ansvarlige for de enkelte initiativers gennemførelse?

8. Kommunalbestyrelsens godkendelse

· Påtegning i handicappolitikken med kommunalbestyrelsens godkendelse.

BILAG 2 - Eksempel på handlingsplan

Uddrag af DSI-Vejens handlingsplan på kommunikationsområdet:
Kommunikationspolitik ”Lige adgang for alle”
DSIs Kommunikationsgruppe beskæftiger sig med kommunikation i det offentlige eller halvoffentlige rum. De fleste mennesker vil kunne kommunikere via sanserne: syn, høre, føle, tale, smag, lugt m.fl. udbygget med at kunne læse. Nogle handicappede er berøvet visse muligheder for at få/give informationer på normal vis. Det offentlige bør i videst muligt omfang drage omsorg for at ingen forhindres i at kommunikere og få informationer.
Kommunen bør udarbejde en overordnet handicappolitik, der drager omsorg for at det af alle offentlige og halvoffentlige virksomhedspolitikker fremgår, at handicappedes forhold indtænkes i løsningsmodeller for virksomheden. Der er bl.a. hjælp at hente i FN´s standardregler, der gør opmærksom på problemfelter og mulige løsningsforslag.
Det efterfølgende mål og handlingsplan, som kommunikationsgruppen har udarbejdet er et tilbud for at give Handicaprådet et værktøj til implementering af en kommunikationspolitik, der giver lige adgang til relevant kommunikation og information for alle befolkningsgrupper uanset handicap.
	Mål- og handlingsplan for XX Kommune

	Projekt
	Mål
	Aktiviteter
	Ansvar
	Start/Slut
	Evaluering

	1. Biblioteker
	1.1 Bred personlig betjening 

1.2 Tilgængelighed


	1.1.1 Biblioteker – uddannelse af personale i forhold til personlig betjening:

1.2.1 Biblioteker – Fysisk tilgængelighed:

1.2.2 Biblioteker – Tilgængeligt materiale:

1.2.3 Biblioteker – Tilgængelig IT / Teknik: 
	
	
	

	3. Hjemmeside
	3.1 Tilgængelige for alle


	3.1.1 Hjemmeside – Hensigtsmæssige indgangsvinkler:

Vigtigt med vedligeholdelse og opdatering!!


	
	
	

	4. Lydavis
	4.1 Ny fælles lyd-avis til alle syns- og læsehandicappede – også indeholdende alle offentlige meddelelser og publikationer


	4.1.1 Lydavis – Opdatering af teknologien – Daisy systemet + internet: 


	
	
	


BILAG 3 – Yderligere information

FN’s Standardregler om lige muligheder for mennesker med handicap
I den fulde udgave: www.handicap.dk/rettigheder/standardregler/standardreglerne/
I en kort udgave: www.handicap.dk/rettigheder/standardregler/kort-fortalt/
Handicapkonventionen
Læs mere herom på DSI’s hjemmeside:

www.handicap.dk/rettigheder/fn-konventionen
Det Centrale Handicapråds informationsmaterialer
Kan rekvireres på www.dch.dk eller tlf. 33 11 10 44

DCH har lavet en særlig side om kommunale handicapråd:

www.kommunalehandicapraad.dk
Eksempler på kommunale handicappolitikker

Findes bl.a. her: www.kommunalehandicapraad.dk/index.php?id=615
Projektrapport: Mainstreaming handicap i regionale og lokale politikker
Denne og øvrigt projektmateriale ses på:

www.handicap.dk/rapporter_notater/mainstream-konference-06
Bilag 4 - Kontakt

Ønsker du yderligere oplysninger om DSI og handicaporganisationerne, kan du kontakte:

De Samvirkende Invalideorganisationer

Kløverprisvej 10B

2650 Hvidovre

Tlf. 36 75 17 77

E-mail: dsi@handicap.dk
Drejer det sig særligt om handicapråd og handicappolitikker, kan du henvende dig direkte til:

Dorthe Stief

Organisationskonsulent i DSI

Tlf. 36 75 17 77 eller direkte 86 26 45 16

E-mail: dsc@handicap.dk
Henrik Søndergaard

Organisationskonsulent i DSI

Tlf. 36 38 85 08

E-mail: hs@handicap.dk
På DSI’s hjemmeside finder du adresselister på DSI-afdelingerne:

http://www.handicap.dk/om_dsi/lokal-adresser
Find den lokale DSI-afdelings hjemmeside her:
www.handicap.dk/lokalt
14
4

