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UuvoD

Gibanje ljudi z oviro si Ze od sedemdesetih let
prizadeva za napredek na tem podroéju. V sre-
diS¢u prizadevanj je prepric¢anje, da je druzba ti-
sta, ki ovira, ker tako organizira druzbena raz-
merija, da je »biti pri moéeh« nekaj normalnega,
telesna in intelektualna ovira pa ne. Gibanje kriti-
zira medicinski model, ki privilegira medicinsko
ekspertizo, in razvija druzbeni model ovire, ki
uveljavljajo besedo samih ljudi z ovirami (Oliver
1990). Ko so se ljudje z ovirami uprli neenakim
druzbenim razmerjem, so prepoznali zatiralske
oblike druzbene organiziranosti, ki neposredno
vplivajo na njihovo Zivljenje, in vzpostavili alter-
nativne socialne storitve, ki se ustrezneje odzivajo
na njihove specifiéne potrebe.

V zgodnjih oblikah organiziranosti so se vedi-
noma osredotod¢ili na to, da so osvetlili pomanj-
kljivosti v obstoje¢em druzbenem redu, kar je bila
precej obrambna drza. Razvidno je bilo, da so
ljudje z ovirami obravnavani kot homogena sku-
pina, znotraj katere skoraj ni razlik. S¢asoma so
nekateri opazili pomanjkljivosti takega prijema in
so zaceli gibanje kritizirati. V ospredju teh analiz
so bile belopolte zenske in temnopolti moski. V
Veliki Britaniji, denimo, je Jennie Morris (1991)
zaCela razpoznavati posebne potrebe prvih, Nasi-
ra Begum (1992) pa drugih. V Kanadi je tezave,
ki so jim izpostavljene Zenske z manj vidnimi ovi-
rami, razkrivala Susan Wendell (1996).

V pri¢ujoéem prispevku obravnavam spozna-
nja, ki jih prinasajo te kritike, in ponujam nekaj
predlogov, ki bi zagotovili, da bi ljudi z ovirami
obravnavali spoétljivo in z dostojanstvom, da bi
jim omogoéili dostop do virov, ki jih potrebujejo
za svojo blaginjo, za polno in dejavno Zivljenje.
Pri tem izhajam iz druzbenega modela ovire in
ga razvijam v novih smereh, pri ¢emer uporabljam
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spoznanja, ki jih ponujajo nadela teorije in prakse
feministi¢nega socialnega dela.

DEFINICIJA OVIRE

Natan¢no $tevilo ljudi z oviro v populaciji ni znano
(Despuoy 1994), vendar lahko pri¢akujemo, da
se bo glede na vse dalj$o Zivljenjsko dobo in izbolj
Save v medicini v prid tistim, ki trpijo za smrtno
nevarnimi boleznimi, njihovo $tevilo poveéevalo.
Posledice, ki jih ima to za blaginjo ljudi, moramo
upostevati, ¢e Zelimo zagotoviti, da bo imel vsakdo
moznosti in vire, da razvije vse svoje potenciale.

Razlicni akterji so razli¢no definirali oviro gle-
de na svoje cilje in namen. Ameriska zakonodaja,
denimo, jo definira kot vsako telesno in/ali dudev-
no poskodbo, ki bistveno omejuje poglavitno po-
sameznikovo Zivljenjsko dejavnost ali ve¢ dejav-
nosti, kot so skrb zase, hoja, vid, sluh (ameriski
zakon o nezmoznosti, American Disability Act,
1990). To definicijo uporabljajo zlasti za to, da
ocenijo, ali so ljudje upraviéeni do socialne po-
modi, in da doloéijo njihovo sposobnost za delo.
Tej ozki opredelitvi ovire so ¢lani gibanja ugovar-
jali in jo razdirili, tako da se je osredotodila na
interakcijo med osebo z oviro in njenim druzbeno-
ekonomskim in fizi¢nim okoljem. Po njihovi defi-
niciji je za to, da bi razumeli, kako ovira vpliva na
ljudi in na njihova razmerja z drugimi, klju¢en
druzbeni kontekst. Ta namreé lahko povzrodi, da
ovira postane breme za osebo in njeno druzino
in prijatelje.

Toda v obeh primerih je ovira opredeljena s
parametri spolno nevtralnega jezika. Pri takem
pristopu k vprasanju ostaja neizraZeno, da se izku-
$nje ovire razlikujejo glede na razli¢ne druZzbene
delitve - »raso«, narodnost, versko prepritanje,
razred, spolno usmerjenost in starost. Namesto
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da bi govorili o mladi belki ali starejsi Etiopki ali
Svedski lezbijki z oviro, imamo vselej le »osebo z
oviro«. Vrh tega s takim pristopom zanemarimo
vpradanja identitete in druzbenega polozaja, ta
pa so vendar v jedru dinamike zatiranja ljudi z
oviro. V konstrukcijah druzbenih razmerij, ki
proizvajajo nezmoznosti, so ljudje z ovirami
zatirani in nimajo priloznosti v Zivljenju, ker je
to, kar so (telesno in umsko), druzbeno razvredno-
teno. Kar zadeva Zenske, je cilj teh konstrukcij,
da spodkopljejo njihov ob&utek za to, kar kot Zen-
ske so, in jih tako izpostavijo specifiénim oblikam
zlorabe, kakrina je zanikanje njihove Zenskosti,
vkljuéno s pravico do tega, da so spolno aktivna
bitja in starsi, se pravi matere, ki lahko rodijo in
vzgajajo otroke.

KONSTRUKCIJA OVIRE

»Konstrukcija ovire« (disablism) imenujem pojav,
pri katerem ljudje, ki so pri moéeh, zatirajo ljudi
s poskodbo. Do zatiranja pride zaradi razmerja
mo¢i med veéinsko skupino (ki je navadno samo-
dolocena) in skupino, ki jo prva dolo¢i kot manj-
Sinsko in kot skupino brez mo¢i. V tej dinamiki
mo¢i je manjsinska skupina podrejena veéinski,
ki ima privilegije, kot so dostop do druzbenih
virov, ki drugim (manjsinski skupini) niso na voljo.

Ta druzbeno konstruirana oblika zatiranja se
izraza na treh interaktivnih ravneh:

* na ravni osebnih prepric¢anj in drZ,

* na institucionalni ravni vsakdanjih politik,
praks in rutinskih postopkov,

* na kulturni ravni norm in vrednot, ki dolo-
¢ajo, kaksno je sprejemljivo vedenije.

Konstrukcija ovire je produkt izkljuéujoée
druzbene organiziranosti, v kateri ljudje z ovirami
ne morejo biti polno udelezeni v druzbenih struk-
turah, ki sprejemajo odlocitve, oziroma nimajo
dostopa do druzbenih virov.

Razmerija, ki jih oblikuje konstrukcija ovire,
nastajajo in se obnavljajo v druzbenih interakci-
jah, v katerih ljudje pri mo&eh obravnavajo ljudi
z ovirami kot »objekte«, se pravi, kakor da se niso
zmozni samostojno odlocati in delovati. To raz-
merje odvisnosti pripeljejo do tega, da so ljudje z
ovirami infantilizirani, se pravi, da jih obravnavajo
kot »otroke«, vimenu katerih se morajo odlocati
ljudje, ki ve¢ vedo in lahko delujejo v njihovem
imenu. Ko ljudje pri moceh obravnavajo ljudi z
oviro kot »objekte«, posegajo v njihovo zmoznost

za samostojno odlo¢anje. Konstrukcija ovire je
potemtakem konstrukcija neenakih druzbenih
razmerij, ki omogocajo ljudem pri moéeh nadzor
nad ljudmi z ovirami. Taka razmerja zanikajo
osebnost osebe z oviro in njen obcutek, da je
aktivna, zaradi Cesar jo lazje izpostavijo razliénim
oblikam nasilja, vkljuéno s telesnim in spolnim
nasiljem in ¢ustveno zlorabo. Ljudje z ovirami se
na tako zlorabo odzovejo z razliénimi oblikami
odpora, pogosto tako, da poskusajo uveljaviti
svoje zgodbe in ob¢utke o tem, da so bili ponizani
in zlorabljeni zaradi tega, kar so (Zavirek 2002).

Neenaka razmerja temeljijo na interakcijah
med subjektom in objektom, v katerih subjekt -
navadno ¢lan dominantne skupine (v primeru
ljudi z oviro je to oseba pri moéeh) - uspesdno
vsili svoje poglede na svet objektu, se pravi, osebi
z oviro. Cilj tistih, ki nastopajo kot »subjekti«, je,
da tiste, ki jih imajo za »objekte«, pripravijo do
tega, da sprejmejo tak pogled na svet kot naravno
stanje stvari, o katerem ni mogode in ni treba dvo-
miti. To je osrednja dinamika v (re)produkciji za-
tiralskih razmerij, ki jo je izjemno tezko spodko-
pati, zlasti kadar jo ponotranjijo sami ljudje z
oviro. Aktivistka Harilyn Rousso pravi:

Eden izmed mitov o Zenskah z oviro v nasi
druzbi je, da smo ascksualne, nezmoZne Ziveti
druzabno in spolno zadovoljivo Zivljenje [...]
Nikoli nisem pomislila, da imam kak$no drugo
moznost, da imam lahko oboje, poklicno kari-
ero in ljubezensko Zivljenje. (Rousso 1988: 2.)

Citat jasno pokaze, da dinamiko zatiranja, v
kateri je konstruirana ovira, podpirajo razmerja
modi, zlasti mo¢ tistih, ki lahko odlo¢ajo o druz-
benem poloZaju in statusu drugih. Zatiranje se
opira (a) na dinamiko, v kateri postavimo koga v
vlogo »drugega« in ki deli ljudi na izklju¢ene
»njih« in vkljuéene »nase, in (b) na razmerja modi
»nade«, v katerih zatiralci raz¢lovecijo zatirane, ker
jim odrekajo ¢lovesko dostojanstvo in vrednost,
hkrati pa s takim vedenjem razélovecijo tudi sebe.

Mo¢ je zame zmoznost, da vplivamo na okolje,
ga oblikujemo in nadzorujemo, zato da bi uresni-
¢ili svoje cilje in teznje. Mo¢ za njihovo uresnicitev
pomeni tudi, da smo sposobni delovati. Delovati
pomeni, da uporabimo spretnosti, s katerimi
pridobimo mo¢, da oblikujemo dogodke po svojih
zeljah in pri¢akovanjih, prevzamemo odgovornost
za svoja dejanja in se spoprimemo s posledicami,
ki izhajajo iz njih (Foucault 1980). Razmerja modi
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so potemtakem vecrazsezna in kompleksna. Za
to, da ustvarimo mo¢, moramo uporabiti znanje,
spretnosti in niz virov, ki vklju¢ujejo telesni,
finanéni, ¢ustveni, politi¢ni in druzbeni kapital,
zato da bi v druZbenih interakcijah z drugimi v
dolo¢enem kontekstu dosegli doloéene cilje. Z
drugimi besedami, mo¢ je kontekstualna in do nje
pridemo s pogajanji. To pomeni, da nihée ni vse-
mogodéen ali povsem nemoden (Dominelli 1986).

French (1985) razlikuje tri tipe razmerij mo¢i.
Predstavi jih kot imeti mo¢ »nad«, imeti mog,
»kot«, imeti mo¢ »za«. Razumem jih takole. Raz-
merja modi »nad« so tista, ki jih utele$ajo razmerja
prevlade, vklju¢no s konstrukcijo ovir. Mo¢ »kot«
se izrazi npr. v kolektivnem delovanju, ki ima za
cilj spremembo druzbenih razmer. Razmerja, v
katerih se izraza mo¢ »za«, pa se nanasajo na to,
da imajo ljudje mo¢ za individualno in kolektivno
delovanje (Dominelli 2002; 2002a). Skratka, po
opisanih alternativnih pojmovanjih je za moc
znacilno, da:

* je kontekstualna,

* je transformativna (Foucault 1980) in ve¢-
razsezna (French 1985),

* nastaja v interakcijah in z njimi (Dominelli
2002),

* se je treba zanjo vselej znova pogajati, se
nenehno vzpostavlja in preoblikuje (Giddens
1991),

* se razvija na vec ravneh, je torej vecrazsezna
in ima razli¢ne pojavne oblike,

* je osebna, kadar se izrazi kot karizma,

* je institucionalna, kadar se oblikuje s po-
mocjo organizacijskih, birokratskih, procesnih in
pravnih mehanizmoyv,

* je kulturna, kadar se uveljavlja na podlagi
avtoritete vrednot in norm (Weber 1978).

Vsakdo vpliva na nastajanje in reprodukcijo
moéi v medosebnih razmerjih, ko deluje in se
zavzema za svoje cilje. Odziv osebe na posamezno
razmerje se najveckrat pokaze v eni izmed treh
oblik: lahko ga sprejme, lahko se mu prilagodi,
lahko se mu upre. Kadar ima opraviti z zatiral-
skimi razmerji mo¢i, lahko te odzive uporablja
bodisi sofasno ali zaporedno ali pa uporabi le
enega izmed njih. Razli¢ni odzivi ljudi kaZejo, da
je v naravi razmerij mo¢i, da se jim upiramo, pri
¢emer lahko oseba iz razli¢nih razlogov prehaja
iz enega odziva v drugega (Dominelli 2002). Tisti,
ki sprejmejo obstojeca razmerja mo¢i, se jim ne
upirajo in ne vidijo smisla v tem, da bi jih spre-
minjali, razen &e jim vrat do drugacnih teZenj ne

odpre kriti¢no soocenje s sebi podobnimi ali pa
jim klju¢en dogodek v Zivljenju ne omogo¢i, da
zacnejo na zivljenje gledati drugace. Za odziv
prilagoditve razmerju moéi je znaéilno, da oseba
delno dvomi o obstoje¢ih razmerjih moéi, vendar
se poskuda do dolo¢ene mere prilagoditi Zeljam
in dejanjem drugega. Najpogosteje pa se zadovolji
z manjsimi, posameznimi spremembami in ne
zahteva drugaénih nacinov organiziranja svojega
zivljenja ali druzbenih razmerij, ki ga oblikujejo.
Tisti, ki izberejo odpor, zavratajo obstojeca raz-
merja moéi in zahtevajo drugacna, taka, v katerih
bi (znova) uveljavili svoj nadzor nad njimi.

Toda ¢e se upremo poloZzaju status quo ali zah-
tevamo njegovo spremembo, to $e ne pomeni
samo po sebi, da podpiramo enakopravnost, in
$e ne pripelje do druzbene spremembe. Enako-
pravnost in delovanje za spremembo druzbenih
razmerij moramo namre¢ natan¢no formulirati
in naértovati. Ce v razmerju ni vrednot enakoprav-
nosti in zavezanosti, lahko prevladajo tisti, ki si
prizadevajo za mo¢ »nade, torej eno dominantno
skupino zamenja druga, saj moc spet izkoris¢ena
za delitev na »zmagovalce in porazence« in pre-
igravanje tradicionalne dinamike zatiranja. Zati-
ranje je to, da eni (zatiralci) oblikujejo razmerja
»nads, da bi razélovedili druge (zatirane), zanikali
njihovo subjektivnost, ¢lovesko dostojanstvo in
vrednost, Toda tako razélovedijo tudi sebe. (Dina-
miko teh razmerij v Zivljenju ljudi z oviro je razi-
skovala ZavirSek 2002.)

Interaktivne definicije modi nasprotujejo tradi-
cionalnim, po katerih je mo¢ del igre »vse ali ni¢«
- ali jo imas ali pa je nimas. Tradicionalni koncepti
izhajajo iz teorije Talcotta Parsonsa (1957) in tega,
kako je razumel to vpraSanje; moc€ je namrec ozna-
¢eval kot entiteto vse-ali-nié (zero sum entity) oziro-
ma »stvar« z eno samo razseznostjo, ki jo ena
stran v interakciji ima, druga pa ne. Zato jo je
treba pograbiti. Izkupicek takih interakcij je, da
je ena stran mogoé¢ni zmagovalec, druga pa ne-
moéni porazenec. Ta koncept moéi se sklada z
razmerji »nad« (French 1985) ali s tem, kar sama
imenujem razmerja modéi s prevlado (Dominelli
2002).

Tako konstrukcija ovire vklju¢uje uporabo raz-
merij »nad«, v katerih vecinska skupina (ljudje
pri moéeh) ravna z manjsinsko skupino (ljudmi z
ovirami) necloveiko, zanika njihovo pravico, da
ravnajo v skladu z lastnimi interesi. Ta mo¢ se ne
izraZa nujno v obliki prisile, temve¢ tako, da tisti,
ki jo ima, predstavi tistim, ki so v podrejenem
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poloZaju, tak pogled na svet, ki ne predvideva
nobene druge moZznosti za njihov trenutni poloZaj
in jim ne omogoca, da bi se spraSevali o drugih
nacinih bivanja. Ta samoregulacija, ¢e uporabim
Foucaultov (1980) izraz, je znacilna za odziv spre-
jemanja dinamike moci »nad«. Zdi se nam lahko,
da je to nada usoda, v resnici pa le kaZe premoé
ene naracije, ki hoée nadzirati teZnje ljudi, tako
da jim vsili samoregulacijo. ZavirSek (2002)

pri moéeh. Ta razmerja se opirajo na dinamiko
modi »nade, s katero ljudje pri moéeh nadzirajo
ljudi z ovirami in jih postavijo na njihovo mesto.

KONSTRUKCIJA OVIRE
KOT OBLIKA NADZORA

Privilegiji zaradi
konstrukcije ovire

Zanikanje zmoznosti
za starSevstvo

Zanikanje izrazanja
seksualnosti

Telesni in spolni
napadi

opisuje, kako oseba z oviro potlaci spomin na zlo-
rabo, da bi izbrisala neprijetno realnost. Kar
zadeva te odzive, oseba z oviro kratko malo vidi
svoj polozaj v skladu z medicinskim modelom, ta
pa daje prednost medicinski vednosti in ekspertizi
in zapostavlja vednost in znanje, ki si ju oseba z
oviro pridobi z izku$njami. Zato bo ta verjetno
opisala svojo situacijo kot osebno tragedijo in ne-
sreco in ne bo povezala svojega polozaja s polo-
zajem drugih ljudi z oviro. Prav tako pa se tudi
ne bo umestila v zatiralske druzbene strukture.
Konstrukcija ovire potemtakem privilegira pravice
in interese ljudi pri moceh in zapostavlja pravice
in interese ljudi z oviro. Spodnji diagram prikazuje
razmerja v konstrukciji ovire, ki privilegirajo ljudi

' Druzbenoekonomska

Konstrukcija ovire
kot razmerje moci

diskriminacija

Politicna
marginalizacija

Verbalne groznje in
Custvena zloraba

Osama in
ustrahovanje

Vir: Dominelli (2002).

Diagram prikazuje Sirok spekter tehnik in oblik
diskriminacije, katerih tarca so ljudje z ovirami
in zajemajo vse razseznosti clovekovega zZivljenja,
njegovo fiziéno in druzbeno okolje. Ceprav lahko
re¢emo, da so nekatere izmed njih pogoste tudi
pri drugih oblikah zatiranja, druge izrecno merijo
na ljudi z ovirami. Kljuéni med njimi sta zanikanje
pravice ljudi z ovirami do spolnega izrazanja in
starSevstva (Booth, Booth 1998). Ti obliki sta zla-
sti pomembni za Zenske z oviro, ki so socialno
izkljuene in nimajo priloZnosti, da bi kakor druge
zenske uzivale v spolnem izrazanju, reproduktiv-
nih pravicah in statusu matere in Zene, Ceprav so
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lahko véasih tudi to oblike zatiranja. Cilj obeh
oblik zatiranja je, da bi uni¢ili zahtevo Zensk z
oviro po tem, da so spolno aktivne, kadar in kjer
zelijo, in da na ustrezen naéin prevzamejo star-
Sevsko vlogo, se pravi, da so sposobne biti primer-
ne matere svojim otrokom.

TRADICIONALNA OBRAVNAVA OVIRE

K temu, da so ljudje z ovirami socialno izkljuéeni
in marginalizirani, pomembno prispeva tradicio-
nalna obravnava ovire. Ena njena oblika izhaja iz
medicinskega modela intervencije (Barnes, Mer-
cer 1996). Po tem modelu je ovira osebna tragedija
in temelji na dolgotrajni bolezni ali disfunkciji, ki
se jo da ozdraviti z medicinsko obravnavo. Po tem
modelu oseba sprejme vlogo »bolnika« ali »bolni-
ce« in se ji ni treba udelezevati razli¢nih druzbenih
odgovornosti, ki jih morajo prevzemati tisti, ki
niso tako oznaceni, na primer, hoditi v sluzbo in
imeti druzino. Stranska veja medicinskega modela
je rehabilitacijski model. Po njem je ovira primanj-
kljaj, ki se ga da ozdraviti s posegi pomo¢i, ki jih
izvaja rehabilitacijski strokovnjak. Cilj rehabilita-
cijskega modela je, da z dolo¢eno obliko terapije
(re)integrira ljudi z oviro v druzbo. Terapija jim
pomaga, da vlogo »bolnika« prilagodijo druzbi
in kar najbolje izkoristijo priloZnosti, ki so jim na
voljo. Vklju¢uje lahko svetovanje in usposabljanje
za delo, ki pa je pogosto monotono in slabo
placano. Toda tudi taka terapija pogosto prezre
spolno specifi¢ne potrebe Zensk z oviro, poleg
tega pa tudi njihov polozaj slabo placanih delavk.

Se starejsi tradicionalni model je tisti, ki ga
imenujejo moralni. Po njem je ovira posledica gre-
$nega vedenja bodisi osebe z oviro bodisi drugih,
ki so ji blizu. Priznanje ovire spremlja sram, ki
lahko zelo vpliva na Zivljenje osebe z oviro in
njene druZzine, kajti ovira prizadene njihov status
v skupnosti. Obicajna izida tega modela sta obéu-
tek izgnanosti (ostrakizem) in gnusa do sebe; lju-
dje z oviro niso priznani, pogosto so »skriti« v
posebnih zavodih ali odmaknjeni od o¢i domd, v
prostorih, kamor drugi (tisti pri mo¢eh) nimajo
dostopa. Ta model ovire ima ve¢ kulturnih razlicic,
ki poudarjajo obéutek krivde zaradi ovire. Stevilni
izmed teh modelov so taki, da je Zenska, ki je rodi-
la otroka, pri katerem je opazena ovira ob rojstvu,
sama druzbeno odgovorna, da je ustvarila ta pro-
blem. Oba z otrokom sta lahko izkljucena, kar
potrjuje njen status »slabe« matere (oziroma neko-
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ga, ki sploh ne bi smel postati mati).

Tradicionalne obravnave ovire imajo tele skup-
ne poteze:

* so pokroviteljski,

* dajejo prednost besedi »ekspertov« pred be-
sedo ljudi z oviro,

* medikalizirajo oviro, poudarjajo zdravljenje,
skrb in rehabilitacijo,

* odrekajo ljudem z oviro delovanje,

* ne upostevajo pomena spolnih in drugih dru-
zbenih delitev, vkljuéno z »raso«, starostjo in spol-
no usmerjenostjo.

Ti modeli individualizirajo vprasanje ovire in
ne upostevajo strukturnih razseZnosti konstruk-
cije ovire, ki so bistvene za razmere, v katerih
ljudi z oviro obravnavajo kot objekte, katerih Ziv-
ljenja dolocata ovirano telo ali ovirana dusevnost
in ki trpijo zaradi psiholoske »izgube«. Tu opazi-
mo znani sindrom: »Pije s sladkorjem ali brez?«
O potrebah osebe z oviro tudi pri tako navadnih
stvareh, kakor je, ali pije ¢aj s sladkorjem ali ne,
vprasajo cloveka, ki zanjo skrbi, ¢eprav je oseba
z oviro navzoca. Citat je vzet iz britanskega radij-
skega programa za pravice ljudi z oviro, ki ga vodi-
jo sami. Zal tudi ta program pogosto zanemari
razlike med spoloma. Ta individualistiéna kon-
strukcija stigmatizira in stereotipizira Zivljenje lju-
di z oviro na deprivilegirajoce nacine, ki legitimi-
rajo njihovo diskriminacijo, zlasti na podrocjih za-
poslovanja ali udeleZenosti v javni sferi. Znacilno
je, da jim tudi ne omogo¢a, da bi povedali svojo
zgodbo (Zavirsek 2002). Ti modeli tudi:

* obravnavajo ljudi z oviro kot homogeno
skupino ne glede na »rasos, spol, starost, spolno
usmerjenost in druge socialne znacilnosti,

* segregirajo ljudi z oviro iz druzbe in zahte-
vajo, naj svoje »posebne potrebe, ki jih je treba
obravnavati »drugace«, zadovoljujejo drugje, t. j.,
izhajajo iz predstave »drugaénosti« kot necesa,
kar je manjvredno od »normalnosti« ljudi pri mo-
¢eh,

* opredeljujejo ljudi z oviro kot »ranljive« in
»odvisnes, kot ljudi, za katere morajo skrbeti dru-
gi, s ¢imer jim odrekajo pravico do samoodloca-
nja,

* opredeljujejo ljudi z oviro kot del skupine
klientov, ki si »zasluZi«, da jo pomilujemo in ji
pomagamo,

* odrekajo ljudem z oviro zmoZnost za delo-
vanje.

Da je tako, kaze tudi definicija Svetovne zdrav-
stvene organizacije in Organizacije zdruzenih na-
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rodov, ki poudarja tri konstitutivne elemente ovi-
re: poskodbo, tj., izgubo psiholoske ali anatomske
strukture ali funkcije, nezmoznost za opravljanje
dolo¢ene dejavnosti v obsegu, ki velja za normal-
nega, in hendikep, ki pomeni, da poskodba ali
nezmoznost omejujeta sposobnost osebe, da bi
funkcionirala enako kakor ljudje pri moéeh v isti
druzbi. Med temi elementi je hendikep najbolj
povezan z neuspehi v socialnem okolju; njegova
navzoénost v definiciji ovire kaze, da je koncept
druzbene konstrukcije ovire, ki ga zagovarja giba-
nje ljudi z oviro, delno vplival na avtoritativna tele-
sa, med katere sodita omenjeni organizaciji.

Iz kritik, ki so jih ljudje z ovirami naslovili na
tradicionalno obravnavo njihovih potreb, in nemo-
¢i zdravnikov, da bi se ustrezno odzvali na njihove
zahteve, je vzniknila pobuda za nastanek novega
druzbenega gibanja - gibanja ljudi z oviro. Med
prvimi organizacijami je bila Zveza telesno posko-
dovanih proti segregaciji (Union of the Physically
Impaired Against Segregation, UPIAS), ki je naj-
prej na novo definirala ljudi z oviro. Gibanje je s
svojimi prizadevanji osvetlilo nacine, kako druzba
uporablja oviro za socialno izklju¢evanje in zati-
ranje ljudi z oviro. S svojimi dejavnostmi je:

* ponovno opredelilo pomen ovire; ¢e ljudem,
ki ne vidijo, pripiSemo »poskodbo vida«, namesto
da bi jih oskrbeli z informacijami na nacin, ki bi
jim bil dostopen, s tem ustvarimo oviro,

¢ preusmerilo pozornost od posameznika z
oviro na ovirajo¢o druzbo,

* priznalo pravico ljudi z oviro do samoodlo-
¢anja,

* spodbudilo ljudi z oviro, da so zaceli razvijati
lastne vire in jih tudi nadzirati,

* priblizalo njihove interese in potrebe Sirsi
javnosti s pomocjo tega, kar je postalo znano kot
»normalizacija«,

* ustvarilo »druzbeni model ovire«, ki se razli-
kuje od medicinskega modela, tega pa je zavrnilo,

* zagovarjalo antidiskriminatorno zakonoda-
jo, zaradi Cesar je v Veliki Britaniji leta 1995 nastal
zakon proti diskriminaciji na podlagi nezmoznosti
(Disability Discrimination Act). Ljudje z ovirami
zdaj zahtevajo spremembe, s katerimi bi ta zakon
dobil mo¢, ki bi bila enaka modi tistih pobud, ki
zadevajo druge -izme, npr. seksizem in rasizem.

Tudi druZbeni model ovire se je izkazal za po-
manjkljivega; postmoderne in poststrukturalisti¢-
ne kritike tega modela so opustile totalizirajoce
konceptualizacije identitete, poudarile heteroge-
nost skupine, ki jo zajema izraz »ljudje z oviroe,
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in se osredotocile na razlike med njihovimi izku-
$njami glede na razred, »raso«, spol in druge
znacilnosti. Hkrati so te kritike pokazale:

* kako je ovira druzbeno umeséena in inter-
pretirana, s ¢imer so poudarile tako osebne kot
strukturne komponente v izkusnji ovire,

* da je zdravniSka intervencija v¢asih sicer po-
membna, e pomembnejsi pa so proces vkljuce-
vanja in vprasanja, kako se sprejemajo odlocitve
o tem, kaj je potrebno in kako se storitve, ki ses-
tavljajo paket zagotavljanja in izvajanja storitev,
izvajajo.

Te pomanjkljivosti so skupna znacilnost tradi-
cionalnih definicij, ki jim poleg je tudi spodletelo,
da bi obravnavale oviro v vsej njeni kompleks-
nosti, skupaj z njenimi interaktivnimi, kulturno
definiranimi razseznostmi. Zaradi tega ne prizna-
jo ovir, Ki so ljudem pri mo¢eh manj »vidnes, de-
nimo, smrtno nevarne alergije na vsakdanje subs-
tance. Od ljudi z alergijami pri¢akujejo, da se bodo
soocali s svojo boleznijo, kakor da gre za Zivljenj-
ski slog, ki so si ga sami izbrali, in ne za biosocialno
stanje. Lep zgled je, denimo, mednarodno podje-
tje, ki pripravlja sendvice in opozarja stranke z
alergijo, ki si, denimo, kupijo sendvi¢ z jajcem,
da lahko »izdelek vsebuje delce oredkove. To
»zdravstveno opozorilo« naj bi bilo zadosti, da
se podjetje otrese odgovornosti za $kodljiva Zivila.
Taka politika $¢iti dobi¢ek namesto dobrobiti po-
sameznika, ker je to cenej$a odlocitev, kakor pa
¢e bi podjetje odprlo lo¢eno proizvodno linijo za
pripravo drugacnih vrst sendvicev, s ¢imer bi za-
varovalo Cistost dolo¢enega proizvoda in zdravije
kupcev.

Zagovorniki druzbenega modela ovire so
poskusali odpraviti tezave, povezane s prejsnjimi
modeli, in dati mo¢ v roke ljudem z oviro, zlasti
tisto, ki je povezana z definiranjem ovire in
priznanjem modrosti in znanja ljudi z oviro. Zato
zagovarjajo stalisée, da je ovira druzbeno konstrui-
rana podkodba in da imajo ljudje z ovirami mo¢i
in proznost, ki jih strokovnjaki spregledujejo.
Namesto o nezmoznih ljudeh bi morali govoriti o
ovirajo¢i druzbi. Po tem modelu si morajo stro-
kovnjaki prizadevati, da s pokroviteljskimi in neze-
lenimi posegi, ki odvzemajo mo¢, ne bi onemo-
gocili ljudem z oviro napredovati (Oliver 1990).
Vrh tega ljudje z oviro zahtevajo pravico, da obli-
kujejo in nadzirajo svoje socialne sluzbe in denar.
Na tak nacin bi radi dosegli, da bi druzba prevzela
odgovornost, ker postavlja ljudi z oviro v nemo-
goce situacije, se izognili stigmatizaciji in stereo-
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tipom in dobili priloznost za delovanje in avtono-
mijo. Vendar je celo gibanije ljudi z oviro prispe-
valo k totalizirajo¢im pogledom na identiteto ljudi
z oviro, ko je prezrlo, kako razli¢ne izkusnje ima-
jo, dokler se temu niso uprli razliéni posamezniki
in posameznice z oviro. Belke, denimo Jenny Mo-
rris, so kritizirale gibanje, ker ni sprevidelo, da
Zenske dozivljajo oviro drugace kakor mogki. Crn-
ke, denimo Nasira Begum (Begum et al. 1993),
so se pritozile, da se gibanje ni sposobno lotiti
rasizma v lastnih vrstah, pa tudi rasistiénih ele-
mentov v §irdi druzbi. Moski, na primer Tom Sha-
kespeare (1999), pa so gibanje kritizirali, ker je
prezrlo izkljuéenost moskih z oviro iz dominant-
nih podob moskosti. Stevilne izmed teh kritik so
¢rpale iz feministiénih vpogledov v Zenskost in
moskost, pa tudi v »raso« in spol.

ZENSKE Z OVIRO

V svetu, ki slavi »lepo telo« - konstrukt mladega,
atletskega telesa -, so zlasti diskriminirane Zenske
z oviro. Zaradi stereotipov, ki jih vsebuje konstru-
kcija ovire, naj bi nanje gledali, kot da niso dovolj
Zenske, da se niso zmoZne udeleZevati v spolnosti
in da niso sposobne biti matere svojim otrokom.
Z drugimi besedami, druzba jim odreka lastnosti,
ki jih pripisujejo »normalnime, to je, Zenskam pri
moceh. Omejitev zazelenih lastnosti na »normal-
ne« Zenske je ustvarila dihotomijo med »dobrimi«
in »slabimi« Zenskami, ki jo je uporabilo evgenic-
no gibanje, ko se je zavzemalo za sterilizacijo
zensk z oviro. Nekatere Zenske z oviro dokazu-
jejo, da je to stali$¢e Se zmeraj navzoce v pravni
normi, ki pooblai¢a zdravnike, da pri hudo defor-
miranih fetusih opravijo abortus.

Vrh tega Zenske z oviro dozivljajo hudo dis-
kriminacijo v sluzbi in v druzini. Pogosto so zapo-
slene na najslab$e placanih, najmanj zaZelenih
mestih in pogosto so med najrevne;jimi sloji sve-
tovnega prebivalstva (Despuoy 1994). DoZivljajo
tudi ve¢ telesnih, Eustvenih in spolnih zlorab kakor
zenske pri moéeh. Zenske z oviro, ki prihajajo z
juga, so e bolj diskriminirane, ker so pa¢ z juga
(Boylan 1991). Druzba odreka zenskam z oviro
pravice do izobraZevanja, spolnega izraZanja in
materinstva (Fletcher, Hurst 1995). Ce v druzbi
velja, da je materinstvo vrhunski dosezek za Zen-
sko, to pomeni, da se Zenske z oviro zaradi politike
in kulturnih norm, ki podpirajo take stereotipe,
ne morejo izpolniti kot Zenske. Da bi razumeli
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kompleksnost tega, kar morajo dozivljati Zenske
z oviro, se feministi¢ne analize ovire opirajo na
koncepta seksizem in patriarhat, vendar Zenske
z oviro pogosto kritizirajo feministi¢no gibanje,
ker ne vidi njihovega specifiénega polozaja in
potreb (Boylan 1991).

Na to, kako Zenske dozZivljajo druzbeno real-
nost, vpliva druzbena konstrukcija razmerij med
spoloma, ki deli ljudi na dve kategoriji, moske in
zenske. Delitve med spoloma temeljijo na druzbe-
nih razmerjih, ki moskim in Zenskam vsiljujejo
binarna razmerja dominacije. Take binarne delit-
ve omogocajo moskim, da zatirajo Zenske na te-
melju spola. Ta oblika organizacije je splosno
znana kot seksizem. Seksizem lahko soobstaja z
drugimi oblikami zatiranja, npr. glede na razredno
pripadnost, raso in oviro.

Sama (Dominelli 2002a) definiram seksizem kot:

... sistem zatiranja, ki temelji na predpostavki
o antagonisti¢nih razmerjih med moskimi in
zenskami. V njih imajo moski premo¢ nad Zen-
skami in so privilegirani ali ve¢vredni, Zenske
pa manjvredne. Sistem take organizacije druz-
benih razmerij, da lahko moski nadzirajo in
izkori$¢ajo Zenske na osebni, institucionalni
in kulturni ravni, imenujemo patriarhat.

Seksizem je normalizirajoca ideologija, za
katero so znacilnosti in delo Zensk razvrednoteni.
Slavi moske znadilnosti in dosezke na racun
zenskih, s ¢imer spodbuja neenakost med spo-
loma. Znadcilno za seksisti¢na druzbena razmerja
je, da postavljajo moske za normo in na tej podlagi
definirajo »normalno« vedenje tako moskih kakor
Zensk. Gibanje za normalizacijo tega ne uposteva
(prim. Wolfsenberger 1972). Seksisti¢na druzbe-
na razmerja delujejo v treh razseznostih - osebni
(miselne drze in prepricanja), institucionalni (za-
konodaja, politika in vsakdanje prakse) in kulturni
(samoumevne predpostavke, vrednote in norme).
Odnosi med spoloma, ki temeljijo na seksisti¢nih
pogledih na svet, s seksistiénim binarnim razmer-
jem (ki privilegira moske in zapostavlja Zenske,
ker jih ima za manjvredne oz. neenake moskim)
(re)producirajo neenakosti med moskimi in Zen-
skami. Seksisti¢na spolna razmerja:

* legitimirajo in uzakonjajo premo¢ moskih
nad Zenskami,

* se osredotodajo na »razlike« med moskimi
in Zenskami in vrednotijo Zenske kot manj po-
membne,
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* obravnavajo vse, ki odstopajo od uveljavlje-
nih ali dominantnih mogkih norm, kot »drugaéne«
ali nepomembne,

* izkljuCujejo Zenske iz javnih prostorov.

Seksizem doseze neenaka spolno specifi¢na
druzbena razmerja s tem, da napade identitetne
znatilnosti oziroma to, kar oseba je. Dozivljajo
ga tako zenske z oviro kakor tudi ostale, éeprav
slednje drugace dozivljajo seksizem in so v pri-
merjavi s prvimi privilegirane. Zenske drugace
dozivljajo spol kakor moski, ker so ti privilegirani,
same pa zapostavljene. Ne smemo pozabiti tudi
na razli¢no doZivljanje spola; razlike obstajajo
tako znotraj kategorije moskih kakor znotraj ka-
tegorije zensk, ker spol predijo druge druzbene
delitve, kot so »rasa«, starost, ovira, spolna usmer-
jenost in razred. Spol in druge druzbene delitve
se ne seStevajo, temved so med seboj integrirane.
Stopnija integracije se spreminja glede na kontekst
in glede na to, na cem temeljijo razlike med udele-
Zenci. Tako denimo razredno logevanje pomeni,
da je izkudnja ovire za ¢rnko iz srednjega razreda
drugacna kakor za ¢rnko iz delavskega razreda,
rasno razlikovanje pa pomeni, da je izku$nja ovire
za belko iz srednjega razreda drugaé¢na kakor za
¢rnko iz srednjega razreda.

Ko zagovorniki protizatiralske prakse naspro-
tujejo druzbeno odobrenemu izkljuéevanju Zensk
iz druzbenih prostorov, uporabljajo vrednoto
enakosti spolov. Tako protizatiralska praksa spod-
buja enakopravna razmerja med ljudmi. Inter-
akcija v takih razmerjih temelji na tem, da obe
strani priznavata druga drugi status subjekta.
Njuno razmerje je razmerje subjekta s subjektom,
v katerem oba soustvarjata svojo realnost, ne pa
razmerje subjekta z objektom. Socialni delavci in
delavke, ki delajo z moskimi ali Zenskami z oviro,
si morajo prizadevati za enakopravna razmerja,
v katerih je subjektivnost posameznika pozitivno
ovrednotena, se pravi, morajo opredeliti te inter-
akcije v smislu »subjekt s subjektome.

OVIRAJOCE PRAKSE
SOCIALNEGA DELA

Socialno delo kot poklic, ki naj bi zagotavljal bla-
ginjo posameznikov in vnasal socialno pravi¢nost,
je na splosno razo¢aralo ljudi z oviro, vkljuéno z
Zenskami, ker jim ne zagotavlja storitev, ki bi za-
dovoljevale njihove potrebe. Socialni delavci so
globoko vpleteni v medicinski model obravnave,
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ki zaklepa ljudi z resnimi ovirami v razli¢ne do-
move in se ne meni npr. za njihovo seksualnost
in reproduktivne pravice. Spolno razdeljena de-
lovna razmerja so moéno vplivala na prakso so-
cialnega dela, in sicer (a) z ideologijo, ki oprede-
ljuje skrb kot (razvrednoteno) »Zensko« delo«, in
(b) s strukturo delovne sile, ki postavlja moske
na vrh delovne hierarhije. Zaradi tega so prispevki
zensk (klientk, skrbnic in zaposlenih) k temu po-
klicu pogosto razvrednoteni in jih imajo za nepo-
membne.

Pogost vir zatiranja v socialnem delu je etiketi-
ranje ljudi. Tako so ne le »klienti« socialnega dela
(revni, mladostni prestopniki in samske matere),
temved tudi tisti, ki so oznaceni kot »nezmozni«,
pogosto »demonizirani«, Oznaka »nezmoZen«
sproZi negativne odzive, ki imajo korenine v podo-
bah odvisnosti in ranljivosti, te pa rabijo za to, da
vzamejo ljudem z oviro mo¢ in jih izpostavijo
»oblastnim instrumentom« (Foucault 1991), to je,
praksam, ki privilegirajo strokovne posege v
imenu skrbi. Poimenovanje ima precej$njo moc,
ker ga uporabljajo za to, da omogodijo ali onemo-
gotijo dostop do druzbenih virov. Klienti, ki so
oznaceni kot »upraviceni«, lahko preckajo ovire,
ki jih varuhi virov postavljajo pri njihovem razde-
ljevanju in s katerimi onemogocajo dostop »ne-
upravi¢enim« (Dominelli 2002).

Ko socialni delavci trdijo, da so ljudje z oviro
odvisni od strokovnjakov, ki so odgovorni, da skr-
bijo zanje, se pridruZujejo drugim strokovnjakom,
zlasti v zdravstvu, ki onemogocajo ljudem z ovi-
rami, da bi uveljavljali svoje pravice kot kompe-
tentne osebe. Medicinski model ovire moéno
prispeva k utrjevanju takega ravnanja z ljudmi z
oviro. Ker po njem ljudi z oviro »obravnavajo« v
vsakem obdobju njihovega Zivljenja, od rojstva do
smrti, se je tezko izogniti njegovim Stevilnim dol-
gim lovkam, potrebe ljudi z oviro ne glede na sta-
rost pa so kljub temu redko zadovoljene. Socialno
delo je dolgo pristajalo na medicinski model, ki
institucionalizira ljudi z oviro, jih izolira od glavnih
druzbenih tokov in jim odreka pravico do delo-
vanja in samoodlo¢anja, ker privilegira besedo
strokovnjakov (Wolfsenberger, 1972). Ljudje z ovi-
ro so se tej definiciji svojega stanja in statusa uprli
in so zahtevali ter razvili neodvisne centre Zivljenja
in druge pobude, z namenom, da se vkljucijo v
druzbo kot njeni polnopravni ¢lani, ne glede na
to, ali osebno potrebujejo socialne storitve ali ne.

Njihove kritike socialnih delavcev imajo po-
membne implikacije:
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* Socialne delavce vidijo kot del problema,
ker se pri oviri osredotoéijo zlasti na zdravstveno
diagnozo in razseZnost osebne tragedije, ali Se
huje, ker si prizadevajo »upravljati« s klienti z
oviro, namesto da bi bili viri podpore, da bi lahko
klienti sami odlo¢ali o svojem Zivljenju.

* Ugovarjajo nizkemu statusu socialnega dela
zljudmi z ovirami in temu, da so njihove potrebe,
kakor jih obéutijo sami, nizko na seznamu prio-
ritet socialnega dela.

* Zavracajo neprimerne in neustrezne social-
ne storitve, za kar so po njihovem odgovorni
socialni delavci. Ti kolaborirajo z institucionalnimi
oblikami zlorabe, ko

* posredujejo med ljudmi z oviro in drZzavo
s svojimi definicijami potreb,

* ponujajo fragmentarne in nekoordinira-
ne storitve,

* vkljucujejo prevec razli¢nih strokovnja-
kov, ki imajo vsak svoje podrogje in prijeme in
odvracajo pozornost stran od interesov ljudi z
oviro,

* ponujajo storitve, ki odrazajo poklicne
interese in prizadevanja socialnih delavk in
delavcev namesto tistih, ki jih razvijajo sami ljudje
Z oviro

* $0 pozorni na racionalno izrabo virov
in postavljajo v ospredje konkurenénost potreb.

* Zahtevajo spremembo razmerja med tistim,
ki prejema pomo¢, in tistim, ki jo daje, ker se
zavzemajo za potrebe ljudi z oviro in ne za
potrebe strokovnjakov.

* Zahtevajo, da socialne delavke priznajo
razli¢ne izkudnje ovire, se pravi, da nobena resitev
ni primerna za vse.

Ljudje z oviro v kritikah institucionaliziranega
zivljenja v zavodih navajajo hude pomanjkljivosti,
ki jih imajo drugi za samoumevne, namre¢ izkus-
nje pomanjkanja svobode, tesnih osebnih odno-
sov, svobode izbire in zasebnosti. Reziden¢no
skrb opisujejo kot »skladi§¢enje«, ker se strokov-
njaki bolj ukvarjajo z regulacijo in nadzorom ka-
kor s skrbjo in silijo ljudi z oviro, naj se zadovoljijo
s slabo kakovostjo storitev, ko jim ne omogocijo,
da bi nasprotovali temu, kar jim je na voljo. Zato
so ljudje z oviro:

« zahtevali, da se kon¢ata zloraba in zanemar-
janje stanovalcev v zavodih,

« zahtevali deinstitucionalizacijo in integracijo
v osrednje druzbene tokove,

« zahtevali, da storitve v skupnosti upravljajo
uporabniki v kontekstu pravic, ki temeljijo na
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drzavljanstvu in participatornih okvirih; to je bilo
temelj za »normalizacijo«, v kateri naj bi specia-
lizirane storitve, ki so stigmatizirale ljudi z oviro,
nadomestili z »normalnimi« storitvami, ki jih
uporabljajo tudi drugi (Wolfsenberger 1972),

* politizirali oviro kot druzbeni problem in se
izenadili s prejemniki storitev slabe kakovosti,

* spodbujali pobude za ozaves¢anje in priza-
devanja za neodvisno Zivljenje, npr. centre za
neodvisno Zivljenje, za informacijske in svetovalne
linija za ljudi z oviro, za organizacije, ki izvajajo
kampanje, da so ustvarili samoupravne podporne
sheme in raziskave po naroéilu ljudi z oviro, ki se
Zzelijo postaviti v ospredje diskurzov o svojem
Zivljenju.

Deinstitucionalizacijske in »normalizacijske«
pobude so si delno prizadevale popraviti institu-
cionalno zlorabo, vendar so pogosto prepuscale
ljudi z oviro njihovi iznajdljivosti, da se sami varu-
jejo pred njo v obubozanih skupnostih, kjer ni
bilo moznosti, da bi dobili potrebno skrb in pod-
poro. Nekateri aktivisti so tako sovrazno razpolo-
zZeni do socialnih delavceyv, da jim lahko recejo le,
naj »se ne vtikajo v njihova Zivljenja«. Razmere
so Se bolj zapletene za Zenske z oviro, ki jih silijo
v sterilizacijo in nato v svetovanje, ki naj bi jim
omogo¢ilo, da se lazje spoprimejo z Zalovanjem,
ker jim ni dovoljeno biti matere, ali preZiveti trav-
mo, ker so bile spolno oz. telesno zlorabljene -
kar je sramotno krienje ¢lovekovih pravic. Posle-
dica tega je tudi, da se Zenske pri moceh pogosto
znajdejo v polozaju, ko izvajajo nadzor nad Zen-
skami z oviro, s ¢&imer jih le $e bolj zatirajo, name-
sto da bi jih za&Citile pred zatiranjem.

Vrh tega so ljudje z oviro, vkljuéno s Zenskami,
izklju¢eni iz socialnega dela kot delovnega mesta.
Le malo ljudi z oviro je socialnih delavcev in Se
manj jih je v vrstah vodij, zlasti tistih, ki so udobno
namesleni v velikih birokratskih imperijih, kjer
vladajo beli moski, ki so pri moéeh. Tudi fiziéno
okolje pisarn sluzb za socialno delo je dale¢ od
tistega, kar bi si Zeleli - da bi bilo lazje dostopno
za uporabnice in delavke z oviro. Veliko pisarn je
nedostopnih ali negostoljubnih. Spremembe na
tem podrodju bi ugodno vplivale ne le na ljudi z
oviro, temve¢ tudi na ljudi pri moéeh in matere z
oviro, ki se morajo z otroki, otro$kimi vozicki in
nakupovalnimi vre¢kami vzpeti po ozkih stopni-
cah, ko gredo k socialni delavki ali delavcu, ki se
ne nahaja v pritli¢ju ali je v stavbi brez dvigala.

Odziv drzave na kritiko, ki so jo izrazili ljudje
z oviro, je bil omejen. V Veliki Britaniji, denimo,
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jim je vlada omogo¢ila minimalne pridobitve. Te
spremembe vplivajo na to, koliko in kako lahko
socialni delavci spremenijo oziroma preoblikujejo
svojo prakso, in vkljucujejo:

* povecan obseg pobud, ki jih vodijo uporab-
niki in niso nadzorovane, kakor je obljubil sklad
za neodvisno zivljenje, neposredna placila, za ka-
tere je dal pooblastila zakon o placevanju nadome-
stil nezmoznim iz leta 1996 (Disability Payment
Act), in presoja potrebe po skrbi na temelju kon-
kretnih potreb,

* povecano udelezbo uporabnikov na izvajal-
ski strani storitev, da bi spodbudili ljudi z oviro,
naj zahtevajo boljse storitve in uporabljajo pritoz-
bene postopke, vendar je Se premalo pobud, ki
bi spodbujale ljudi z oviro, da bi bili udelezeni pri
oblikovanju, zagotavljanju, upravljanju in prever-
janju storitev, ki so jim Ze na voljo.

Storitve, ki jih je omogocil ta napredek, so ne-
enakomerno porazdeljene, zato po mnenju giba-
nja ljudi z oviro ne prinasajo veliko prakti¢nih
sprememb.

Ljudje z oviro lahko slabi praksi nasprotujejo
tudi z uporabo zakonodaje, vendar ima zakono-
daja omejen vpliv, kar zadeva konkretne resitve.
V Veliki Britaniji lahko uporabijo:

» zakon o diskriminaciji zaradi nezmozZnosti
(Disability Discrimination Act), 1995

« zakon o ¢lovekovih pravicah (Human Rights
Act, 1998),

* komisijo za pravice nezmoznih ljudi (Disabi-
lity Rights Commission, 2000),

« standardne doloc¢be Zdruzenih narodov o
izenacevanju moznosti za nezmozne osebe (The
United Nations Standard Rules on the Equalisation
of Opportunities for Persons with Disabilities) in
druge konvencije o ¢lovekovih pravicah.

Ljudje z oviro tako zahtevajo storitve na nacin,
ki jim ni v pomo¢, ker se njihove izkusnje obli-
kujejo v kontekstu ovirajo¢ih razmerij modi. Posle-
dica je, da se razmerja modi v praksi socialnega
dela odvijajo v ozra¢ju nasprotovanja, denimo,
dvoma v »strokovno« mnenje. Ta razmerja modi
so potemtakem kompleksna, interaktivna, konte-
kstualna, se nenehno in vedno znova vzpostav-
ljajo, obstajajo na Stevilnih ravneh in med raz-
licnimi akterji, ustvarjajo pa jih medosebne in-
terakcije v specifi¢nih organizacijskih kontekstih,
ki zadevajo tako poklicni kakor $iri svet.

Narobe pa pravilna uporaba moci v praksi
socialnega dela pomeni prizadevanja za delitev
mo¢i, ki temeljijo na enakopravnosti vrednot.

Zanje velja:

* da klientko in klienta obravnavajo na dosto-
janstven in enakopraven nadin,

*» da imata klientka in klient dostop do virov
in spretnosti,

* da sta cenjena njuno znanje in dobre strani,

* da se socialni delavec pri svojih odzivih osre-
dotoci na klientove oz. klientkine posebne potrebe
in diferencirane izkusnje ovire,

* da klientka ali klient in socialni delavec ali
delavka vplivata drug na drugega,

* da se klientka ali klient in socialni delavec
ali delavka konstituirata v procesu medsebojne
interakcije,

* da sta oba, klientka ali klient in socialni de-
lavec ali delavka, odgovorna za svoja dejanja.

Ker smo $e daleé¢ od tega, da bi se ta nacela
zares uteceno izvajala v vsakdanji praksi, imamo
socialni delavci in delavke $e veliko dela, preden
bomo v svoje delo vkljuéili programe, ki jih bodo
oblikovali ljudje z oviro.

FEMINISTICNO SOCIALNO DELO

Zenske z oviro so oblikovale lastne organizacije
in mreze, da bi zadovoljile svoje specifi¢ne potrebe
kot Zenske z oviro. Te organizacije in mreZe pogo-
sto izhajajo iz feministi¢nih nacel in oblik organi-
ziranja, ki imajo korenine v sistemih in oblikah
prakse enakopravnosti; zgled je Mreza nezmoznih
zensk (Disabled Women’s Network). Akterke femi-
nisti¢nega socialnega dela poskusajo odpraviti se-
ksistiéne druzbene odnose v tem poklicu in odkri-
vati strukturne neenakosti, ki vplivajo na zivljenja
Zensk, ne glede na to, ali so klientke ali delavke,
tako da so zahtevale druZbene spremembe v ob-
stojecih druzbenih razmerjih in alternativne storit-
ve, namre¢ take, ki bi jih razvile in nadzorovale
zenske. Za Zenske z oviro je to pomenilo, da so
se lotile vsaj spolno oznacenih in ovirajo¢ih razme-
rij, éeprav niso pozabile tudi na druge oblike
druzbenih delitev, kot so »rasas, starost in spolna
usmeritev.

Sama (Dominelli 2002a) definiram feministi¢-
no socialno delo kot:

... teorijo in prakso socialnega dela, ki se z izho-
did¢em v Zenski izkusnji spolno specifiénega
zatiranja upira naravi storitev, ki so na voljo
zenskam - tj., neenakim razmerjem med so-
cialnim delaveem ali delavko in klientko in ne-
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enaki obravnavi socialnih delavk glede na so-
cialne delavce - z namenom, da bi spremenilo
druzbena razmerja v enakopravnejsi smeri.

Feministi¢na teorija in praksa socialnega dela,
ki sta se odzvali na potrebe Zensk, sta vplivali tudi
na teorizacijo izkusenj moskih in otrok in dela z
njimi. To je bilo zlasti o¢itno v vpraSanjih, ki zade-
vajo vzgojo otrok, nasilje v druZini, spolno zlorabo
otrok in privilegiranje besede strokovnjakov pred
besedo klientk oz. uporabnic storitev.

Feministi¢na nacela, ki bi bila uporabna, da
bi se zenske z oviro uéinkovito organizirale in
izboljsale storitve zase in za druge, vkljuujejo
spodaj nasteta nacela. Nobeden izmed teh pred-
logov ni neproblematic¢en, kar zadeva izvajanje,
zato jih Zelim prikazati le kot usmeritve za to, kako
socialni delavci in klienti oblikujejo medsebojna
razmerja. Ostalo je prepuic¢eno kontekstualizira-
nim pogajanjem (Dominelli 2002; 2002a). Nace-
loma naj bi potemtakem:

* nasprotovali hierarhiji med moskimi in
zenskami in med Zenskami,

* spostljivo in dostojanstveno ravnali z Zen-
skami,

* izhajali iz mo¢i (vrednotili in cenili posa-
mezniine spretnosti in talente),

* razpoznavali potrebe Zensk, kakor jih defi-
nirajo Zenske,

* se osredotodili na to, katere in kaksne sto-
ritve prejemajo Zenske,

* spodbuijali Zenske, naj razvijajo alternativne
storitve, ki bi jih vodile Zenske za Zenske,

« vrazmisljanje o zagotavljanju storitev vklju-
¢ili primerno ravnanje z delavkami,

* izgrajevali zavezniStva onstran druzbenih
delitev, ki vplivajo na Zivljenja Zensk (poleg ovire
§e »rasa«, spol, starost, spolna usmerjenost itn.),

* izgrajevali podporne mreZe med Zenskami,

« ustvarjali situacije, v katerih obe strani nekaj
pridobita.

Hkrati z uporabo teh nacel pri interakcijah s
zenskami z oviro bi se morale socialne delavke
ali delavci zavedati tezav, na katere lahko naletijo
pri izvajanju prakse feministicnega socialnega
dela, ker lahko pri delu naletijo na zaplete, zaradi
katerih lahko klientke zaidejo v protislovne situ-
acije, ki zahtevajo resitve. Te situacije vkljucujejo:

* ozratje laZne enakosti, kar je lahko past,

* spolno obeleZeni konflikti interesov med
zenskami in otroki, Zenskami in moskimi,

« predpostavljanje enakosti v druZinskih raz-
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merjih, ki zahteva razredevanje neenakopravnih
razmerij znotraj druZine,

* uravnovesanje odgovornosti obeh starSev pri
skrbi za druzino s pla¢anim delom,

* odgovornost za skrb za druge na raéun skrbi
zase,

* sprevideti moramo pravico Zensk, da skrbijo
za druge in da jih skrbi za druge, ne da bi jih
zatirali z zahtevami po skrbi,

* vklju¢evanje moskih v skrbstveno delo,

* situacije, ko smo brez virov in brez Casa,

* situacije, ko smo izkljuéeni iz moZnosti od-
diha (Dominelli 2002a).

Obéutljivo zavedanje posebnih potreb doloce-
nih skupin Zensk kot normalni del rutine vsak-
danje prakse bo pomagalo socialnim delaveem,
da se bodo primerno odzvali Zenskam z oviro.

SKLEPI

Zenske z oviro so del kategorije ljudi z oviro in
imajo z drugimi ljudmi z oviro, vkljuéno z mo-
$§kimi, nekatere skupne znacilnosti. Vendar so tudi
kategorija zase. Imajo posebne potrebe, ki so po-
vezane z vlogo, ki jo imajo kot Zenske, in s pri-
cakovaniji, ki jih ima druzba v zvezi z Zenskami
nasploh, ¢eprav Zenskam z oviro to, da bi jih iz-
polnile, ve¢inoma otezijo ovirajoa druzbena raz-
merja. Poleg tega imajo Zenske z oviro kot kate-
gorija posebne vidike, zaradi katerih se razlikujejo
tudi med seboj in zaradi ¢esar so njihove osebne
izkusnje ovire enkratne glede na razlike v razredu,
»rasi«, starosti, spolno usmerjenost in druge druz-
bene delitve. Zaradi te diferenciacije so zelo raz-
nolika skupina s Sirokim spektrom potreb, ki jih
moramo naslavljati razli¢no, da bi lahko bila po-
stopek in izid obravnavanja posameznice enako-
pravna.

Cas je, da bi specifiéne potrebe zensk z oviro
priznali v praksi socialnega dela in z njeno pomo-
&o. Ce jih poskusamo uresniéiti na nacine, ki zen-
skam dajejo mo¢, moramo biti socialne delavke
in delavci zavezani taki praksi, ki podpira dejavno
udelezbo klienta pri odlo¢anju in ocenjevanju
virov. Ce Zelimo vzpostaviti ustvarjalni proces in
proces krepitve moéi, ki bo Zenskam z oviro omo-
gotal, da bodo prevzele nadzor nad Zivljenjem,
moramo ceniti razli¢nost in dejavnosti utemelje-
vati v mo¢i, ki jo uteleSajo Zenske z oviro.
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