
Charta k začleňování osob se zdravotním postižením do humanitárních aktivit 

 

1.1. My, signatáři této Charty1, znovu potvrzujeme své odhodlání, aby humanitární akce zahrnovaly 

osoby se zdravotním postižením, zohledňovaly jejich základní potřeby a podporovaly ochranu, 

bezpečnost a respektování důstojnosti osob se zdravotním postižením v rizikových situacích, včetně 

ozbrojených konfliktů, mimořádných humanitárních krizí a přírodních katastrof. 

1.2. Budeme usilovat o to, aby osoby se zdravotním postižením měly bez jakékoliv diskriminace 

přístup k humanitární odezvě z hlediska ochrany i pomoci, a umožnit jim plně požívat jejich práv. Na 

základě této Charty znovu potvrzujeme naši kolektivní vůli zohledňovat osoby se zdravotním 

postižením v samém základu humanitární odezvy. 

1.3. Pro účely této Charty zahrnují osoby se zdravotním postižením osoby s dlouhodobými fyzickými, 

psychosociálními, mentálními nebo smyslovými poruchami, které v kombinaci s různými překážkami 

mohou bránit jejich plné a účinné účasti v humanitárních programech a přístupu k nim. 

1.4. Tato Charta se vztahuje na všechny osoby se zdravotním postižením, s platností pro všechny 

humanitární krize a mimořádné situace a všechny fáze humanitární odezvy, od připravenosti a 

okamžité pomoci po obnovu. 

1.5. Uznáváme, že dalšího pokroku směrem k zásadové a účelné humanitární odezvě lze dosáhnout 

pouze při zohlednění osob se zdravotním postižením v humanitární připravenosti i reakci, v souladu s 

humanitárními zásadami lidskosti a nestrannosti a s lidskoprávními zásadami zachování lidské 

důstojnosti, rovnosti a nediskriminace. Připomínáme závazky států vyplývající z mezinárodních 

lidskoprávních dokumentů, zejména z Úmluvy o právech osob se zdravotním postižením, 

mezinárodního uprchlického práva, a dále zdůrazňujeme závazky států a všech stran ozbrojeného 

konfliktu dle mezinárodního humanitárního práva, včetně jejich závazků dle Ženevské úmluvy z roku 

1949 a povinností, které se na ně vztahují podle dodatkových protokolů z roku 1977, respektovat a 

chránit osoby se zdravotním postižením a věnovat pozornost jejich potřebám během ozbrojených 

konfliktů. 

1.6. S cílem nikoho nevynechat (leave no one behind) opakujeme náš závazek plně podporovat 

implementaci Agendy pro udržitelný rozvoj 2030 jako základního dokumentu pro začleňování osob se 

zdravotním postižením. Zdůrazňujeme naši vůli realizovat principy Globálního rámce ze Sendai pro 

snižování rizika katastrof a zdůrazňujeme nutnost podporovat jeho implementaci v zájmu posílení 

osob se zdravotním postižením a na podporu všeobecně dostupné odezvy, obnovy, rehabilitace a 

rekonstrukce. 

1.7. Připomínáme, že osoby se zdravotním postižením jsou nepřiměřeně zasaženy dopady 

humanitárních krizí a čelí mnoha překážkám v přístupu k ochraně a humanitární pomoci, včetně 

podpory při zotavení a obnově. Jsou také zvláště vystaveni cílenému násilí, vykořisťování a 

zneužívání, včetně sexuálního a genderového násilí. 

1.8. Uznáváme mnohočetné a vzájemně se prolínající formy diskriminace, které dále zhoršují 

vyloučení všech osob se zdravotním postižením v humanitárních krizích, kdy vlivem krize dochází 

                                                           
1 Tento dokument vyjadřuje náš společný politický záměr a zamýšlený postup, nestanovuje však právně závazné povinnosti 

vůči státům ani jiným aktérům a neovlivňuje stávající povinnosti signatářů podle platných mezinárodních a vnitrostátních 

právních předpisů. 

 



k dalšímu zhoršení jejich situace bez ohledu na to, zda žijí v městských, venkovských nebo odlehlých 

oblastech, v chudobě, izolovaně nebo v institucích a bez ohledu na jejich postavení, včetně migrantů, 

uprchlíků nebo jiných vysídlených osob. 

1.9. Zdůrazňujeme, že je důležité zlepšovat budování kapacit vnitrostátních a místních orgánů a širší 

humanitární komunity v otázkách týkajících se osob se zdravotním postižením, včetně zvyšování 

povědomí a přiměřeného zajištění zdrojů. Uznáváme, že stávající politiky, postupy a opatření týkající 

se začlenění osob se zdravotním postižením do humanitárních programů je třeba posílit a 

systematizovat. Dále zdůrazňujeme, jak podstatný význam má shromažďování a vyhodnocování dat o 

zdravotním postižení rozčleněných podle věku a pohlaví při navrhování a sledování závazků států, při 

humanitárním programování a celkovém naplňování humanitární politiky. 

1.10. Připomínáme, že osoby se zdravotním postižením a jejich zastupující organizace disponují 

nevyužitými kapacitami a nejsou dostatečně konzultovány ani aktivně zapojeny do rozhodovacích 

procesů týkajících se jejich životů, včetně připravenosti na krize a koordinačních mechanismů odezvy. 

 

Zavazujeme se: 

2.1. Nediskriminace 

a. Odsuzovat a odstraňovat všechny formy diskriminace osob se zdravotním postižením v 

humanitárním plánování a politice, mimo jiné zajištěním ochrany a rovného přístupu k pomoci všem 

osobám se zdravotním postižením. 

b. Usnadnit ochranu a bezpečnost všech dětí a dospělých se zdravotním postižením, přičemž je třeba 

si uvědomit, že mnohočetné a protínající se faktory, jako je pohlaví, věk, etnický původ, postavení 

menšiny, jakož i další rozmanitost a faktory specifické pro konkrétní kontext, vyžadují specifickou 

odezvu a opatření. 

c. Věnovat zvláštní pozornost  situaci žen a dívek všech věkových skupin se zdravotním postižením v 

souvislosti s humanitárními krizemi a dále podnikat veškerá nezbytná opatření k posílení jejich 

postavení a ochrany před fyzickým, sexuálním a jinými formami násilí, zneužívání, vykořisťování a 

obtěžování. 

2.2. Participace 

a. Podporovat smysluplné zapojení osob se zdravotním postižením a jejich zastupujících organizací do 

vyhodnocování potřeb, přípravy, provádění, koordinace, monitorování a hodnocení humanitárních 

programů připravenosti a odezvy a využívat jejich iniciativnost, dovednosti, zkušenosti a další 

schopnosti k zajištění jejich aktivní účasti na rozhodování a plánování, včetně příslušných 

koordinačních mechanismů. 

b. Pracovat na podpoře inkluzivních ochranných mechanismů na úrovni místních komunit v zájmu 

poskytování cílené kontextově specifické asistence a k posilování odolnosti osob se zdravotním 

postižením, jejich komunit, rodin a pečovatelů. 

2.3. Inkluzivní politika 

a. Spolupracovat se všemi příslušnými státy a dalšími zúčastněnými stranami a partnery s cílem 

zajistit ochranu osob se zdravotním postižením v souladu s mezinárodním právem. 



b. Vypracovat, schválit a provádět politiky a pokyny založené na stávajících rámcích a normách a 

podporovat humanitární subjekty s cílem zlepšit začleňování osob se zdravotním postižením do 

připravenosti a odezvy na mimořádné situace. 

c. Přijmout politiky a postupy ke zlepšení kvantitativního a kvalitativního shromažďování dat o 

osobách se zdravotním postižením, které poskytnou srovnatelné a spolehlivé podklady získávané 

etickým způsobem při zachování důvěrnosti a soukromí. Zajistit, aby data shromážděná o osobách se 

zdravotním postižením byla členěna podle věku a pohlaví a aby byla analyzována a průběžně 

využívána k vyhodnocení a urychlení dostupnosti humanitárních služeb a pomoci i k zapojení do 

navrhování, provádění a hodnocení politik a programů. 

2.4. Inkluzivní reakce a služby 

a. Zajistit, aby krizová připravenost a plánování byly navrženy tak, aby zohledňovaly rozmanité 

potřeby osob se zdravotním postižením. 

b. Usilovat, aby služby a humanitární pomoc byly rovnoprávně dostupné a přístupné pro všechny 

osoby se zdravotním postižením a zajistit dostupnost a přístup ke specializovaným službám, včetně 

asistenčních technologií v krátkodobém, střednědobém a dlouhodobém horizontu. 

c. Usilovat o odstranění fyzických, komunikačních a postojových bariér, včetně systematického 

poskytování informací pro všechny aktéry v oblasti plánování, připravenosti a odezvy a usilovat o 

zajištění dostupnost služeb, a to i prostřednictvím univerzálního pojetí v programování, politikách a 

ve všech rekonstrukcích po mimořádných událostech. 

2.5. Spolupráce a koordinace 

a. Podporovat technickou spolupráci a koordinaci mezi vnitrostátními a místními orgány a všemi 

humanitárními činiteli, včetně mezinárodní a národní občanské společnosti, agencií OSN, hnutí 

Červeného kříže a Červeného půlměsíce a reprezentativních organizací osob se zdravotním 

postižením s cílem usnadnit vzájemné učení a sdílení informací, postupů, nástrojů a zdrojů 

napomáhajících začlenění osob se zdravotním postižením. 

b. Posílit koordinaci mezi rozvojovými a humanitárními aktéry s cílem posílit místní a vnitrostátní 

systémy služeb inkluzivních pro osoby se zdravotním postižením a využít příležitosti k obnově 

inkluzivnějších společností a komunit. 

c. Zvyšovat citlivost a povědomí mezinárodního a národního humanitárního personálu, místních a 

vnitrostátních orgánů o právech, ochraně a bezpečnosti osob se zdravotním postižením a dále 

posilovat jejich schopnosti a dovednosti při identifikaci a začlenění osob se zdravotním postižením do 

mechanismů humanitární připravenosti a odezvy. 


