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Odpowiadajac na Pani pismo z dnia 7 maja 2014 roku przestane droga elektroniczna,
przekazane do Ministerstwa Pracy i Polityki Spotecznej przez Ministerstwo Zdrowia w dniu
21 maja 2014 roku (znak: MZ-PLA-460-12525-564/KKU/14), ktére wptynelo do Biura
Petnomocnika Rzadu do Spraw Oséb Niepetnosprawnych w dniu 6 czerwca 2014 roku,
w sprawie braku uznania celiaki jako niepelnosprawno$ci, Biuro Pelnomocnika Rzadu
uprzejmie informuje:

W aktualnym stanie prawnym zasady orzekania o stopniu niepelnosprawnosci oraz
kryteria kwalifikowania do stopnia niepelnosprawno$ci reguluja przepisy ustawy z dnia
27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnianiu 0séb
niepetnosprawnych (j. t. Dz. U. z 2011 r. Nr 127, poz. 721, ze zm.) oraz rozporzadzenia
Ministra Gospodarki, Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 15 lipca 2003 r. w sprawie orzekania
o niepetnosprawnosci i stopniu niepetnosprawnosci (Dz. U. Nr 139, poz. 1328, ze zm.).
Natomiast kryteria oceny niepelnosprawnosci dzieci zawarte sa w rozporzadzeniu Ministra
Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 1 lutego 2002 r. w sprawie kryteriow oceny
niepetnosprawnosci u oséb w wieku do 16 roku zycia (Dz. U. Nr 17, poz. 162, ze zm.). Kazdy
wniosek o wydanie orzeczenia o stopniu niepetnosprawnosci lub niepetnosprawnosci jest
rozpatrywany wg tych samych zasad w oparciu o powyzsze przepisy prawa. Skiady
orzekajace: zar6wno w powiatowych zespotach do spraw orzekania o niepeinosprawnosci —
jako pierwszej instancji, jak réwniez w wojewddzkich zespotach do spraw orzekania
0 niepelnosprawnos$ci — jako drugiej instancji, przy orzekaniu o niepetnosprawnosci lub
stopniu niepetnosprawno$ci sa obowigzane do przestrzegania powyzszych jednolitych

kryteriéw kwalifikacji do statusu oséb niepetnosprawnych.



Kazdorazowo wszystkie elementy orzeczenia, oceniane s3 zgodnie z aktualng wiedza
medyczna, po wnikliwej analizie badania podmiotowego i przedmiotowego oraz ocenie
aktualnych ograniczen w codziennym funkcjonowaniu, dokonanej przez wszystkich cztonkow
sktadu orzekajacego. Jednocze$nie ze wzgledu na charakter podmiotu tego procesu, ktorym
jest kazdorazowo indywidualna osoba — co oznacza, iz kazda osoba musi by¢ traktowana
autonomicznie, a tym samym dane zawarte w orzeczeniu nie moga podlega¢ por6wnywaniu -
nieuzasadnionym jest poréwnywanie indywidualnie wydanych orzeczen.

Jednoczesnie Biuro Pelnomocnika Rzadu uprzejmie informuje, iz zgodnie z art. 4a ust.
1 w/w ustawy osoby, ktére nie ukonczyly 16 roku zycia zaliczane sq do o0sob
niepetnosprawnych, jezeli majq naruszonq sprawno$¢ fizycznq lub psychiczng o
przewidywanym okresie trwania powyzej 12 miesiecy, zpowodu wady wrodzonej,
dtugotrwatej choroby lub uszkodzenia organizmu, powodujqcq koniecznos¢ zapewnienia im
catkowitej opieki lub pomocy w zaspokajaniu podstawowych potrzeb Zyciowych w_sposob
przewyzszajgcy wsparcie potrzebne osobie w _danym wieku. Ponadto poza ustaleniem
niepetnosprawnosci skiad orzekajacy o niepetnosprawnosci ma obowiazek ustosunkowac sig
do wskazan zawartych w orzeczeniu m.in. pkt 7) koniecznosci statej lub dlugotrwatej opieki
lub pomocy innej osoby w zwiqzku ze znacznie ograniczonq mozliwosciq samodzielnej
egzystencji. Nalezy przy tym zwroci¢ uwage, 1z zgodnie
z przepisami rozporzadzenia w  sprawie orzekania o niepelnosprawnoSci i  stopniu
niepetnosprawnosci przez dhugotrwala opieke i pomoc w petnieniu r6l spotecznych nalezy
rozumie¢ konieczno$¢ jej sprawowania przez okres powyzej 12 miesi¢cy przy czym:

e konieczno$¢ sprawowania opieki oznacza catkowitg zalezno$¢ osoby od otoczenia,
polegajaca na pielegnacji w zakresie higieny osobistej i karmienia lub
w wykonywaniu czynno$ci samoobstugowych, prowadzeniu gospodarstwa
domowego oraz ulatwiania kontaktéw ze srodowiskiem;

e konieczno$¢ udzielania pomocy, w tym réwniez w petnieniu rél spotecznych
oznacza zalezno$é¢ osoby od otoczenia, polegajaca na udzieleniu wsparcia
w czynno$ciach samoobstugowych, w prowadzeniu gospodarstwa domowego,

wspoétdziataniu w procesie leczenia, rehabilitacji, edukacji oraz w pelnieniu rol

spotecznych wilasciwych dla kazdego czlowieka, zaleznych od wieku, pici,
czynnikéw spotecznych i kulturowych.

Natomiast u oséb, ktére ukoficzyly 16 rok zycia zgodnie z art. 3 ust. 1 przedmiotowe;

ustawy ustala sie trzy stopnie niepelnosprawnosci: znaczny, umiarkowany, lekki. Przestanki

kwalifikowania do okre$lonego stopnia niepetnosprawnosci zawarte sa w ich definicjach
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(art. 4 ust. 1-3 w/w ustawy) oraz w rozporzadzeniu Ministra Gospodarki, Pracy i Polityki
Spotecznej z dnia 15 lipca 2003 r. w sprawie orzekania o niepetnosprawnosci i stopniu
niepetnosprawnosci.

Do znacznego stopnia niepetnosprawnosci zalicza sig¢ osobg z naruszong sprawnoscig
organizmu, niezdolng do pracy albo zdolng do pracy jedynie w warunkach pracy chronionej
i wymagajaca, w celu pelnienia r6l spotecznych, stalej lub diugotrwatej opieki 1 pomocy
innych 0s6b w zwigzku z niezdolno$cia do samodzielnej egzystencji.

Do umiarkowanego stopnia niepetnosprawnosci zalicza si¢ osobg z naruszong
sprawnoscig organizmu, niezdolng do pracy albo zdolng do pracy jedynie w warunkach pracy
chronionej lub wymagajaca czasowej albo czg$ciowej pomocy innych os6b w celu petnienia
16l spotecznych.

Do lekkiego stopnia niepetnosprawnosci zalicza si¢ 0osobg 0 naruszonej sprawnosci
organizmu, powodujacej w spos6éb istotny obnizenie zdolnosci do wykonywania pracy,
w poréwnaniu do zdolnosci, jaka wykazuje osoba o podobnych kwalifikacjach zawodowych
z pelng sprawnoscia psychiczna i fizyczng, lub majaca ograniczenia w pelnieniu 16l
spotecznych dajace si¢ kompensowaé przy pomocy wyposazenia w przedmioty ortopedyczne,
srodki pomocnicze lub Srodki techniczne.

Celiakia (choroba trzewna, sprue nietropikalna, enteropatia z nadwrazliwosci
na gluten) — jest to immunologiczne zaburzenie ogélnoustrojowe wywotane przez gluten
u oséb podatnych genetycznie, charakteryzujace si¢ obecno$cia: zmiennej kombinacji
objawéw klinicznych, stwierdzeniem obecnosci konkretnych przeciwcial —przeciw
transglutaminazie tkankowej (tTGA — przeciwciata w klasie IgA) lub przeciw endomysium
migéni gladkich, tak zwane przeciwciata antyendomyzjalne (EMA — przeciwciala w klasie
IgA) i przeciwciat antygliadynowych (AGA — przeciwciata w klasach IgA i IgG), antygenow
zgodno$ci tkankowej w klasie HLA DQ2 lub HLA DQ8 oraz wystgpowaniem enteropatii
(patalogicznego stanu w obrebie jelit). W leczeniu stosuje si¢ diet¢ bezglutenowa, ktora
polega na eliminacji z pozywienia pszenicy, zyta, jeczmienia i (w Polsce) owsa, ponadto
niezbedna jest obserwacja i wczesne wykrywanie niedoboréw skladnikéw odzywczych,
mikroelementéw, elektrolitéw, witamin, zelaza i w razie ich stwierdzenia — wyréwnanie
niedobor6w oraz obserwacja ukladu kostnego pod katem przedwczesnej osteoporozy.
Poprawne stosowanie diety bezglutenowej zapewnia dobry stan zdrowia (zaréwno fizyczny
jak i psychiczny), powoduje ustapienie objawéw klinicznych celiakii oraz odbudowg

kosmkéw jelitowych.



W $wietle powyzszego celiakia - schorzenie, ktére moze by¢ skutecznie leczone za
pomoca diety eliminacyjnej, nie powodujac istotnego naruszenia sprawnosci organizmu,
bedacego podstawa oceny ograniczen funkcjonalnych, nie spelnia wigc przestanek
kwalifikacji do niepetnosprawnosci, za§ w przypadku oséb powyzej 16-go roku zycia do
zadnego ze stopni niepetnosprawnosci.

Jednoczesnie Biuro Pelnomocnika Rzadu pragnie podkresli¢, iz orzecznictwo
o niepelnosprawnosci uwzglednia zaréwno fizyczne, psychiczne jak i spoleczne aspekty
funkcjonowania  czlowieka.  Naruszenie  sprawnosci  organizmu  powodujace
niepelnosprawnos¢ nie zawsze uniemozliwia lub ogranicza zdolno$¢ do zarobkowania, moze
natomiast powodowaé ograniczenia w zyciu pozazawodowym, w petnieniu rél spotecznych,
w samodzielnej egzystencji. Przyjete zasady orzekania oznaczaja jednakze, iz orzekanie
o niepelnosprawno$ci ma charakter kompleksowy. Wystapienie tylko jednego z elementéw
np. naruszenia sprawnosci organizmu (potocznie utozsamianego z choroba) nie musi zatem
oznacza¢, ze mamy do czynienia z niepetnosprawnoscia. Natomiast intensywnos¢ tego
czynnika nie wplywa bezposrednio na ustalenie niepelnosprawnosci lub stopnia
niepetnosprawnosci, jezeli w nastgpstwie jego wystgpowania nie dochodzi do istotnych
ograniczen w sferze spotecznej lub zawodowej. Reasumujac, orzekanie o niepetnosprawnosci
nie jest ocena stanu zdrowia osoby orzekanej, ale ocena ograniczen w mozliwosci jej
funkcjonowania w zyciu spolecznym i zawodowym — bedacych nastgpstwem naruszenia

sprawnosci organizmu.
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