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1.	Руководство ECHO по 
инклюзивности лиц с 
инвалидностью: Зачем и 
для кого?

1.1 Введение: предмет и цель данного руководства

По оценкам, в среднем 15% людей в мире имеют инвалидность1, и этот процент 
может резко возрасти во время гуманитарных кризисов.  Тем не менее, способы 
оказания помощи и обеспечения защиты лицам с инвалидностью в гуманитарных 

ситуациях по-прежнему недостаточно 
адаптированы.

В последние годы проблема инклюзивности 
лиц с инвалидностью в гуманитарных 
ситуациях приобретает все большее 
значение на глобальном уровне. Принятая 
в 2006 году Конвенция Организации 
Объединенных Наций о правах лиц с 
инвалидностью2, участником которой 

является Европейский союз и все государства-члены Европейского Cоюза 
(ЕС)3, предусматривает: «Государства-участники принимают в соответствии со 
своими обязательствами по международному праву, включая международное 
гуманитарное право и международное право прав человека, все необходимые 
меры для обеспечения защиты и безопасности лиц с инвалидностью в ситуациях 
риска, включая вооруженные конфликты, чрезвычайные гуманитарные ситуации 
и стихийные бедствия.» (статья 11). Позднее этому вопросу была полностью 
посвящена Хартия об учете особых потребностей лиц с инвалидностью в рамках 
гуманитарной деятельности (Хартия)4, принятая на Всемирном гуманитарном 
саммите в мае 2016 года5 и одобренная Европейским Союзом.

“ 
 В последние годы проблема 

инклюзивности лиц с инвалидностью 
в гуманитарных ситуациях 
приобретает все большее значение 
на глобальном уровне. 

 

1 - В том числе 19,2% женщин и 12% мужчин. Всемирная организация здравоохранения (ВОЗ) и Всемирный банк, Всемирный 
доклад по вопросам лиц с инвалидностью, Женева, ВОЗ, 2011 год, Глава 2, http://www.who.int/disabilities/world_report/2011/report.pdf

2 - См. https://www.un.org/development/desa/disabilities/convention-on-the-rights-of-persons-with-disabilities.html. На момент 
подготовки данного пособия Конвенцию о правах лиц с инвалидностью ратифицировали 177 стран. Она считается 
частью международного законодательства о правах человека. Факультативный протокол, предусматривающий, что 
лица, которые исчерпали внутригосударственные средства правовой защиты от дискриминации, могут обратиться в 
комитет по защите прав лиц с инвалидностью для получения дополнительной помощи, был ратифицирован 92 странами. 
https://treaties.un.org/Pages/ViewDetails.aspx?src=TREATY&mtdsg_no=IV-15&chapter=4&clang=_en  доступ 28. 03.2018 г.

3 - Конвенция о правах лиц с инвалидностью была утверждена от имени Европейского сообщества Решением Совета 2010/48 
/ ЕС от 26.11.2009 года и является неотъемлемой частью системы правового регулирования ЕС, преобладающей над актами 
вторичного права ЕС.

4 - См. http://humanitariandisabilitycharter.org/

5 - Это не исключает прогресс, достигнутый до Всемирного гуманитарного саммита, например, повышенное внимание к 
учету фактора инвалидности и особых потребностей лиц с инвалидностью в Сендайской рамочной программе по снижению 
риска бедствий и в Повестке дня в области устойчивого развития на период до 2030 года.

http://www.who.int/disabilities/world_report/2011/report.pdf 
https://www.un.org/development/desa/disabilities/convention-on-the-rights-of-persons-with-disabilities.html
https://treaties.un.org/Pages/ViewDetails.aspx?src=TREATY&mtdsg_no=IV-15&chapter=4&clang=_en
http://humanitariandisabilitycharter.org
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На уровне ЕС в разделе II Договора о функционировании Европейского 
союза (статья 10) и в Хартии основных прав ЕС говорится, что Европейский 
Союз стремится бороться с дискриминацией, в частности, по признаку 
инвалидности (статья 21)6. Кроме того, в статье 26 Хартии основных 
прав говорится, что ЕС признает и уважает право лиц с инвалидностью 
пользоваться мерами, направленными на обеспечение их независимости, 
социальной и профессиональной интеграции и участия в жизни общества. 
В Европейской стратегии в отношении лиц с инвалидностью на 2010-20207 
годы содержится призыв к ЕС и государствам-членам ЕС содействовать 
продвижению прав лиц с инвалидностью, в том числе в своей внешней 
деятельности8. Эти обязательства и принципы отражены в Положении о 
гуманитарной помощи9 и в Консенсусе ЕС по гуманитарной помощи10 2007 
года. Оба документа касаются учета конкретных факторов уязвимости, в 
том числе инвалидности11, при реагировании на гуманитарные потребности.

Для обеспечения реализации этих обязательств в декабре 2017 года Комиссар 
ЕС по вопросам гуманитарной помощи и управлением кризисными ситуациями 
Кристос Стилианидес объявил что, начиная с 2018 года все финансируемые 
ЕС партнеры по гуманитарной деятельности обязаны будут учитывать в своих 
проектах потребности лиц с инвалидностью.

Это руководство разработано Гуманитарным Департаментом Европейской К 
(Генеральный Директорат Европейской Комиссии по вопросамгражданской 
защиты и гуманитарной помощи - DG ECHO) и задумано как пособие для 
достижения этой цели.  Основные цели данного руководства:

•	 способствовать инклюзивности лиц с инвалидностью, то есть 
эффективному доступу и участию лиц с инвалидностью12 в деятельности по 
оказанию гуманитарной помощи.

•	 обеспечить интегрирование интересов лиц с инвалидностью, то есть 
процесс внедрения принципов защиты и содействия обеспечению реального 
доступа, безопасности и уважения достоинства лиц с инвалидностью во все 
финансируемые ЕС гуманитарные операции13.

•	 предоставить партнерам Департамента Европейской Комиссии по вопросам 
гуманитарной помощи и гражданской защиты и его сотрудникам оперативные 
инструменты для обеспечения учета вышеупомянутых аспектов в процессах 
разработки, реализации и мониторинга финансируемых ЕС гуманитарных 
проектов.

6 - См. https://eur-lex.europa.eu/legal-content/EN/TXT/?uri=CELEX:12012E/TXT и http://www.europarl.europa.eu/charter/pdf/text_en.pdf

7 - Следует отметить, что положения о правах лиц с инвалидностью включены также в ряд других региональных 
правовых документов, включая Африканскую хартию прав человека и народов (1981 год, статья 18.4), Африканскую 
хартию прав и благополучия ребенка (1990 год, статья 13) и Конвенцию Африканского союза о защите и помощи 
внутренне перемещенным лицам в Африке (2009 год, статья 9.2.C), а Межамериканская конвенция о ликвидации всех 
форм дискриминации в отношении лиц с инвалидностью полностью посвящена этому вопросу (принята в 1999 году; 
вступила в силу в 2001 году, доступ 29 марта 2018 года).

8 - Часть 2.1, раздел 8. См. http://eur-lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?uri=COM:2010:0636:FIN:en:PDF

9 - Регламент Совета (EC) № 1257/96, июнь 1996 года.

10 - Статья 39. См. http://ec.europa.eu/echo/files/media/publications/consensus_en.pdf

11 - Аналогично, Новая Европейская программа развития на 2017 год объединяет эти принципы и принципы, включенные 
в Программу устойчивого развития на период до 2030 года. В частности, в статье 31 содержится призыв учитывать 
особые потребности лиц с инвалидностью в рамках сотрудничества в целях развития. См. https://eur-lex.europa.eu/legal-
content/EN/TXT/HTML/?uri=OJ:C:2017:210:FULL&from=EN#ntr1-C_2017210EN.01000101-E0001

12 - Определение на основе Пособия по проведению информационно-разъяснительной деятельности в целях инклюзивности 
лиц с инвалидностью, Африканский альянс лиц с инвалидностью, Христианская миссия незрячих, 2015 год.

13 - ООН, Международные организации и НПО – это руководство может также быть полезным партнерам по реализации 
программ.

https://eur-lex.europa.eu/legal-content/EN/TXT/?uri=CELEX:12012E/TXT
http://www.europarl.europa.eu/charter/pdf/text_en.pdf
http://eur-lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?uri=COM:2010:0636:FIN:en:PDF
http://ec.europa.eu/echo/files/media/publications/consensus_en.pdf
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/EN/TXT/HTML/?uri=OJ:C:2017:210:FULL&from=EN#ntr1-C_2017210EN.01000101-E0001
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/EN/TXT/HTML/?uri=OJ:C:2017:210:FULL&from=EN#ntr1-C_2017210EN.01000101-E0001


Чтобы достичь этих целей, данное руководство было подготовлено на основе 
международных стандартов и принципов, уже согласованных гуманитарными 
субъектами, организациями лиц с инвалидностью и другими ключевыми 
заинтересованными сторонами, в том числе руководство опирается на 
положения Конвенции о правах лиц с инвалидностью и Хартии.  Оно также 
базируется на существующих14 и разрабатываемых на глобальном уровне 
руководящих принципах, таких как рекомендации Межучрежденческого 

постоянного комитета (МПК) по учету 
интересов лиц с инвалидностью в 
гуманитарной деятельности. Таким 
образом, это руководство задумано как 
постоянно развивающийся документ, 
который может быть пересмотрен по 
мере того, как изменяются мировые 
рекомендации15. Кроме того, критически 
важно для развития этого руководства, это 
то что оно стало результатом нескольких 
консультаций с организациями лиц с 
инвалидностью и партнерами ECHO.

1.2 Сфера охвата и формат 
руководства

Настоящее руководство соответствует общей тенденции применения более 
социально-ориентированного и структурного подхода к инклюзивности 
лиц с инвалидностью, при этом лица с инвалидностью как носители прав, 
могут их отстаивать.  Кроме того, это руководство прочно закреплено 
в существующей системе внедрения принципов защиты16, что является 
крайне важным фактором для обеспечения максимально широкого охвата 
гуманитарных субъектов во всех сферах.

Поэтому, хотя в настоящем руководстве полностью признается важность 
двухвекторного подхода17, оно сосредоточено на вопросах учета 
потребностей лиц с инвалидностью во всех видах гуманитарных мероприятий 
и, соответственно, не касается конкретно целевых мероприятий18. Таким 
образом, это руководство является дополнительным инструментом к 
существующим Тематическим положениям ECHO, в частности к Тематическому 
положению № 8 по гуманитарной защите19.

“   Настоящее руководство 
соответствует общей тенденции 
применения более социально-
ориентированного и структурного 
подхода к инклюзивности лиц с 
инвалидностью, при этом лица с 
инвалидностью как носители прав, 
могут их отстаивать.  
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14 - На глобальном уровне, особенно актуальными документами являются Руководство Консорциума по вопросам 
возраста и инвалидности «Стандарты инклюзивности пожилых людей и лиц с инвалидностью в гуманитарной 
деятельности», Рекомендации ЮНИСЕФ «Учет особых потребностей детей с инвалидностью в гуманитарной 
деятельности», Христианская миссия незрячих «Практическое пособие по оказанию гуманитарной помощи», 
Руководство Консорциума по вопросам возраста и инвалидности «Минимальные стандарты для учета факторов 
возраста и инвалидности в гуманитарной деятельности».

15 - Необходимость в этом будет рассмотрена после публикации «Руководства МПК по инклюзивности лиц с 
инвалидностью в гуманитарной деятельности», выход которого ожидается во 2-м или 3-м квартале 2019 года.

16 - См. Межведомственный постоянный комитет (МПК) Политика защиты в рамках гуманитарной деятельности 
(2016 год) стр. 4-5 на http://www.globalprotectioncluster.org/_assets/files/tools_and_guidance/IASC%20Guidance%20and%20
Tools/iasc-policy- on-protection-in-humanitarian-action.pdf

17 - Двухвекторный подход предусматривает как мероприятия, учитывающие потребности и интересы лиц с 
инвалидностью, так и целевые мероприятия, ориентированные на лиц с инвалидностью. См. подробнее, например, 
в публикации «Учет особых потребностей детей с инвалидностью в рамках гуманитарной деятельности» (стр.18), 
ЮНИСЕФ, http://training.unicef.org/disability/emergencies/

18 - Ориентированность на конкретную целевую группу для реагирования на конкретные угрозы и факторы 
уязвимости, связанные с инвалидностью.

19 - См. http://ec.europa.eu/echo/sites/echo-site/files/policy_guidelines_humanitarian_protection_en.pdf

http://www.globalprotectioncluster.org/_assets/files/tools_and_guidance/IASC%20Guidance%20and%20Tools/iasc-policy- on-protection-in-humanitarian-action.pdf
http://www.globalprotectioncluster.org/_assets/files/tools_and_guidance/IASC%20Guidance%20and%20Tools/iasc-policy- on-protection-in-humanitarian-action.pdf
http://training.unicef.org/disability/emergencies/
http://ec.europa.eu/echo/sites/echo-site/files/policy_guidelines_humanitarian_protection_en.pdf


Принимая во внимание, что существующие 
специализированные справочники и 
пособия уже предоставляют конкретные 
профильные рекомендации или 
устанавливают минимальные стандарты, 
это руководство делает акцент на 
общем уровне планирования программ. 
В частности, в руководстве изложены 
инструменты для оценки и устранения 
барьеров, препятствующих реальному 
доступу, а также дающие доступ к 
полному и эффективному участию лиц 
с инвалидностью в процессах оказания 
гуманитарной помощи и обеспечения 
защиты. Цель состоит в повышении 
качества программ и предоставлении 
более качественных, безопасных и 
доступных услуг, помощи и защиты лицам 
с инвалидностью в рамках гуманитарных 
операций.

Ожидается, что изложенные в данном 
руководстве элементы будут четко 
отражены в предложениях, подаваемых 
ECHO. Конечная цель заключается 
в обеспечении учета конкретных 
потребностей и приоритетных интересов 
лиц с инвалидностью при составлении 
программ гуманитарной помощи.

Руководство состоит из трех основных разделов. В Разделе II подробно описывается 
процесс интегрирования интересов лиц с инвалидностью в программы и приводится 
ряд конкретных примеров. В этом разделе также представлены инструменты для 
сбора данных и оценивания степени инклюзивности лиц с инвалидностью. Раздел 
III настоящего руководства представляет собой короткий документ из 4 страниц, 
который можно легко использовать на местах для составления программ или 
мониторинга. Его можно использовать как самостоятельный документ и изучать 
без привязки к Разделу II настоящего руководства, на котором он основан.

1.3 Принципы и определения

В этом руководстве принято определение лиц с инвалидностью, приведенное 
в Конвенции о правах лиц с инвалидностью. В этом документе признается, 
что инвалидность - это «эволюционирующее понятие» и утверждается что: 
«К лицам с инвалидностью относятся лица с устойчивыми физическими, 
психическими, интеллектуальными или сенсорными нарушениями, которые 
при взаимодействии с различными барьерами могут мешать их полному и 
эффективному участию в жизни общества наравне с другими.» (статья 1).

Нарушения определены как ограничения функций или строения тела, такие 
как значительное отклонение или утрата20.
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20 - Важно понимать, что общее восприятие может привести к тому, что более пристальное внимание будет 
уделяться тем определенным группам лиц с инвалидностью, которых легче выявить и охватить, тогда как 
малочисленным и маргинализованным группам будет уделяться мало внимания.

2018 Европейский Союз/
Анук Деляфатри
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В условиях гуманитарного кризиса21 и для целей данного руководства 
барьеры определяются как внешние факторы в среде проживания людей22, 
целенаправленно или непреднамеренно препятствующие инвалидам в 
полной мере получать доступ к гуманитарной помощи и защите и участвовать 
в них наравне с другими.

Одним из важных примеров барьера является дискриминация по признаку 
инвалидности (барьер отношения) со стороны отдельных индивидов или 
групп. В Конвенции о правах лиц с инвалидностью дается следующее 
определение дискриминации: «бое различие, исключение или ограничение по 
причине инвалидности, целью или результатом которого является умаление 
или отрицание признания, реализации или осуществления наравне с другими 
всех прав человека и основных свобод в политической, экономической, 
социальной, культурной, гражданской или любой иной области.» (статья 2).

Как более подробно разъясняется в Разделе II настоящего руководства, 
барьеры можно устранить, уменьшить, а их воздействие смягчить с помощью 

2018 Европейский Союз/Доминик Каттан

21 - Событие или ряд событий, которые представляют собой серьезную угрозу здоровью, безопасности, защищенности 
или благополучию общины или другой большой группы людей. Гуманитарный кризис может возникать в силу 
естественных или антропогенных причин, может развиваться быстро или медленно и может быть коротким или 
длительным по своей продолжительности.

22 - Согласно механизму классификации ВОЗ: Международная классификация функционирования, инвалидности и 
здоровья, См. подробнее на http://www.who.int/classifications/icf/en/
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защитных факторов и механизмов содействия, обеспечивающих доступ к 
гуманитарной помощи и защите и участие в процессах их предоставления.

Учет особых потребностей лиц с инвалидностью в гуманитарной деятельности 
осуществляется на основе нескольких ключевых принципов. Среди них - 
принципы уважения достоинства и недопущения дискриминации, которые 
также лежат в основе Конвенции о правах лиц с инвалидностью23. Эти 
принципы в значительной степени связаны с гуманитарными принципами 
человечности, беспристрастности, нейтральности и независимости, которые 
лежат в основе гуманитарного мандата ЕС24, поскольку они предполагают 
оказание помощи на основе потребностей и сохранение достоинства 
тех, кому мы стремимся предоставить защиту и помощь. По сути, следует 
соблюдать все общие принципы, изложенные в статье 3 Конвенции о правах 
лиц с инвалидностью, поскольку все они актуальны для этой сферы.

Следующие три принципа Конвенции о правах лиц с инвалидностью имеют 
чрезвычайно важное значение для обеспечения инклюзивности лиц с 
инвалидностью:

ДОСТУПНОСТЬ УНИВЕРСАЛЬНЫЙ 
ДИЗАЙН

РАЗУМНОЕ 
ПРИСПОСОБЛЕНИЕ

Обеспечение лиц инвалидностью 
доступа наравне с другими 
к физическому окружению, к 
транспорту, к информации и 
связи, включая информационно-
коммуникационные технологии 
и системы, а также к другим 
объектам и услугам, открытым 
или предоставляемым для 
населения, как в городских, 
так и в сельских районах. (ст. 
9 Конвенции о правах лиц с 
инвалидностью).

Дизайн предметов, обстановок, 
программ и услуг, призванный 
сделать их в максимально 
возможной степени пригодными 
к пользованию для всех людей 
без необходимости адаптации 
или специального дизайна. 
«Универсальный дизайн» не 
исключает вспомогательные 
устройства для конкретных групп 
лиц с инвалидностью, где это 
необходимо. (ст. 2 Конвенции о 
правах лиц с инвалидностью).

Внесение, когда это 
нужно в конкретном 
случае, необходимых и 
подходящих модификаций и 
коррективов, не становящихся 
несоразмерным или 
неоправданным бременем, в 
целях обеспечения реализации 
или осуществления 
инвалидами наравне с 
другими всех прав человека 
и основных свобод. (ст. 2 
Конвенции о правах лиц с 
инвалидностью)

23 - Под влиянием публикации «Понимание Конвенции ООН о правах лиц с инвалидностью», Марианне Шульце, Handicap 
International http://www.internationaldisabilityalliance.org/sites/default/files/documents/hi_crpd_manual2010.pdf

24 - Определение этих принципов включено в терминологию в приложении 4.2.
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2. Обеспечение 
инклюзивности лиц 
с инвалидностью в 
гуманитарных операциях: 
операционные инструменты 
для партнеров и 
сотрудников ECHO

В этом разделе руководства предлагаются инструменты для инклюзивности 
лиц с инвалидностью в гуманитарной деятельности25. Основное внимание 
уделяется оценке, составлению программ, сбору данных и оцениванию 
степени инклюзивности лиц с инвалидностью. В нем также приводится ряд 
комплексных ключевых рекомендаций.

2.1 Обеспечение инклюзивности лиц с инвалидностью 
при составлении программ 

Этот блок посвящен оценке рисков, разработке программ и этапам реализации. 
В нем предлагаются инструменты для обеспечения инклюзивности лиц с 
инвалидностью в соответствии с двумя основными этапами: оценка рисков 
при учете особых потребностей лиц с инвалидностью (этап 1) и устранение 
этих рисков посредством внедрения принципов защиты (этап 2).

2.1.1 Этап 1: оценка рисков путем определения барьеров и механизмов 
содействия  

С точки зрения внедрения принципов защиты, обеспечение защиты требует 
выявления рисков, с которыми люди сталкиваются в конкретном месте, в 
определенный момент времени, в конкретной кризисной ситуации26. Без 
надлежащего понимания рисков, с которыми сталкиваются затронутые 
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25 - Он в значительной степени основан на существующих инструментах, упомянутых выше, в частности на пособии 
Глобального кластера по вопросам защиты «Набор инструментов для внедрения принципов защиты» и документе 
«Стандарты для инклюзивности пожилых людей и лиц с инвалидностью в гуманитарной деятельности», а также на 
документе «Тематическое положение ECHO по гуманитарной защите».

26 - Пожалуйста, обратитесь к части 5.1 Тематического положения ECHO по гуманитарной защите для получения 
дополнительной информации об анализе рисков в области защиты и к документу Глобального кластера по вопросам 
защиты «Набор инструментов для внедрения принципов защиты», чтобы ознакомиться с соответствующими 
инструментами.
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кризисом группы населения, невозможно обеспечить защиту и существует 
опасность причинить больше вреда, чем пользы. Оценку рисков потребностей 
людей в защите можно проиллюстрировать на примере следующего уравнения.
 

Это уравнение предоставляет общую аналитическую основу для использования 
при принятии решений о составлении программ, в том числе о практическом 
внедрении принципов защиты. Необходимо всегда учитывать контекст, 
рассматривая каждую ситуацию индивидуально и не допуская обобщений 
или предположений. В то же время следует помнить о том, что лица с 
инвалидностью особенно подвержены риску гендерно-обусловленного 
насилия, насилия, надругательств и эксплуатации27. Анализ должен 
представлять собой непрерывный процесс, а при составлении программ 
необходимо соблюдать достаточную гибкость, чтобы адаптироваться к новым 
возникающим угрозам или факторам уязвимости.

Методология, используемая для проведения анализа рисков, обычно включает 
в себя соответствующие данные аналитического изучения существующих 
источников информации, собеседований с ключевыми информантами и 
обсуждений в фокус-группах. Обеспечивая сбор достаточной информации для 
инклюзивности лиц с инвалидностью при составлении программ, необходимо 
уделять особое внимания определенным вопросам при сборе данных и 
информации, а также к способу сбора таких данных (см. Блок 2 в отношении 
сбора данных)29.

РИСК  =
УГРОЗЫ     X     ФАКТОРЫ УЯЗВИМОСТИ

ВОЗМОЖНОСТИ

27 - См. среди прочего: http://www.un.org/disabilities/documents/WHS/Disability-in-humanitarian-contexts-HI.pdf и https://www.
womensrefugeecommission.org/disabilities/resources/609-disabilities-among-refugees-and-conflict-affected-populations

28 - Дополнительные указания по выявлению угроз, факторов уязвимости и возможностей см. в пункте 10.5 
Тематического положения ECHO по гуманитарной защите.

29 - Дополнительную информацию можно найти в документе «Стандарты для инклюзивности пожилых людей и лиц с 
инвалидностью в гуманитарной деятельности».

Таблица 1: Определение компонентов уравнения риска 28

УГРОЗА Насилие, принуждение, лишение, злоупотребление или игнорирование 
интересов, совершаемое каким-либо субъектом в отношении 
пострадавшего населения или лица. 

УЯЗВИМОСТЬ Жизненные обстоятельства и/или дискриминация по признаку физических 
или социальных качеств, снижающие способность основных субъектов 
противостоять неблагоприятному воздействию внешних негативных 
факторов. Уязвимость не является фиксированным критерием, присущим 
конкретным категориям людей. Никто не рождается уязвимым 
изначально.

ВОЗМОЖНОСТЬ Опыт, знания и связи основных действующих сторон, которые усиливают 
их способность противостоять неблагоприятному воздействию внешних 
негативных факторов.

http://www.un.org/disabilities/documents/WHS/Disability-in-humanitarian-contexts-HI.pdf
https://www.womensrefugeecommission.org/disabilities/resources/609-disabilities-among-refugees-and-conflict-affected-populations
https://www.womensrefugeecommission.org/disabilities/resources/609-disabilities-among-refugees-and-conflict-affected-populations
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Чтобы в процессе внедрения принципов защиты обеспечить учет рисков, с 
которыми сталкиваются лица с инвалидностью, в настоящем руководстве 
рекомендуется определить барьеры, которые препятствуют лицам с 
инвалидностью в получении доступа к гуманитарной помощи и защите, а также 
участию в процессах предоставления такой помощи и защиты (см. определение 
в Разделе I). Хотя некоторые барьеры могут существовать и до наступления 
гуманитарного кризиса, другие могут возникать в результате кризиса или 
даже в результате самого гуманитарного реагирования. Барьеры могут быть 
классифицированы как угроза, если они преднамеренно установлены каким-
либо субъектом, либо как фактор уязвимости, если они происходят как 
непреднамеренный акт. В обоих случаях эти барьеры приводят к социальной 
изоляции, что повышает вероятность того, что лица с инвалидностью столкнутся 
с угрозами и факторами уязвимости в большей степени, чем остальная часть 
пострадавшего от кризиса населения.

Поэтому предотвращение, устранение барьеров и смягчение их последствий 
является оптимальной отправной точкой для обеспечения инклюзивности лиц с 
инвалидностью.  Следует отметить, что барьеры могут усугубляться, поскольку 
человек может сталкиваться с взаимосвязанными множественными барьерами. 
Они могут также меняться с течением времени, поэтому необходимо постоянно 
проводить анализ рисков.

Примеры барьеров, с которыми сталкиваются лица с инвалидностью в 
ситуациях гуманитарного характера:

•	 Физические барьеры: ступеньки, отсутствие пандусов для доступа к местам 
выдачи продуктов.

•	 Информационно-коммуникационные барьеры: формат или язык, при помощи 
которых передается информация о порядке эвакуации.

•	 Барьеры отношения: предрассудки или дискриминация, из-за которых 
лица с инвалидностью не привлекаются к обсуждению гуманитарных 
потребностей.

•	 Экономические барьеры: нехватка ресурсов для замены необходимого 
ассистивного устройства.

•	 Политические барьеры: политика дискриминации в отношении лиц 
с инвалидностью или отсутствие конкретных мер, направленных на 
удовлетворение особых потребностей лиц с инвалидностью.

•	 Законодательные и нормативные барьеры: признание недееспособности, в 
связи с чем необходим опекун для доступа к банковскому счету - тогда как 
система опекунства не функционирует.

Для обеспечения правильного определения барьеров, необходимо 
учесть следующие вопросы:

•	 Проводились ли консультации с местными организациями лиц с 
инвалидностью и лицами с инвалидностью для выявления барьеров? 

•	 Есть ли какая-либо информация о существующих до кризиса или в настоящее 
время барьеров в отношении доступа и участия в социальной жизни лиц с 
инвалидностью?

30 - В качестве примера определения барьеров с помощью подхода «снизу вверх» см. https://www.aics.gov.it/wp-content/
uploads/2017/04/Emancipatory_Research_2017.pdf

https://www.aics.gov.it/wp-content/uploads/2017/04/Emancipatory_Research_2017.pdf
https://www.aics.gov.it/wp-content/uploads/2017/04/Emancipatory_Research_2017.pdf
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•	 Существуют ли законодательство и стандарты в отношении доступности и 
выполняются ли они?

•	 Возникли ли новые барьеры в связи с внезапным наступлением кризиса или 
наличием затяжного кризиса?

•	 С какими барьерами сталкиваются лица с существующей до наступления 
кризиса инвалидностью и с какими барьерами сталкиваются лица с 
инвалидностью, наступившей в результате такого кризиса?  Есть ли различия 
в барьерах отношения и других барьерах для этих двух категорий?

•	 Сталкиваются ли люди, имеющие различные виды инвалидности, с различными 
барьерами (например, с барьерами отношения чаще сталкиваются люди 
с психосоциальными или интеллектуальными нарушениями, чем лица с 
физическими или сенсорными нарушениями)?

•	 Существуют ли какие-либо барьеры отношения, связанные с другими 
вопросами разнообразия, которые усугубляют барьеры, с которыми 
сталкиваются лица с инвалидностью (например, дискриминация по 
признаку пола, возраста или этнической принадлежности в сочетании с 
дискриминацией в связи с инвалидностью)?

•	 Существуют ли люди, которые, возможно, остаются изолированными дома 
или проживают в интернатах, и чьи потребности могли упустить? 2018  

Европейский Союз
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•	 Рассмотрите вопрос проведения базовой оценки бенефициаров31, чтобы 
в полной мере определить барьеры для получения доступа к услугам и 
помощи. Заполнение матрицы32 для рисков в области защиты и мер по 
смягчению последствий дает возможность структурировать информацию, 
собранную в ходе оценок.

•	 Обратите внимание, что барьеры отношения могут также исходить от 
гуманитарных организаций. Этот факт может повлиять на результаты 
оценки, если не рассмотреть его с организационной точки зрения.

В равной степени важно определить, как 
барьеры, так и механизмы содействия - 
внешние факторы, облегчающие доступ и 
участие в жизни общества лиц с инвалидностью 
наравне с другими людьми, которые можно 
использовать для преодоления барьеров. 
Механизмы содействия могут включать: 
правовые документы, предусматривающие 
обеспечение доступа к общественным 
зданиям и к публичной информации; 
общественные кампании по продвижению 
равноправного отношения к лицам с 
инвалидностью; наличие инициаторов 
перемен, например, лиц с инвалидностью 
на высоких государственных должностях; а 

также участие активных национальных организаций лиц с инвалидностью в 
сфере гуманитарного реагирования.

При определении механизмов содействия и возможностей всегда следует 
учитывать следующие вопросы:

•	 Какими возможностями для преодоления барьеров обладают лица с 
инвалидностью? Как отличаются эти возможности в зависимости от возраста, 
пола и вида инвалидности?

•	 Какие существуют факторы, способствующие доступу и участию в социальной 
жизни лиц с инвалидностью. Одинаковы ли они в зависимости от возраста, 
пола и вида инвалидности?

•	 Существует ли сильная культура поддержки семьи или общества для лиц с 
инвалидностью?

•	 Какие существуют национальные или региональные правовые акты для защиты 
прав лиц с инвалидностью, включая их равный доступ к помощи, услугам и 
полноценному участию в жизни общества?

•	 Какие существуют функциональные схемы социальной защиты для лиц с 
инвалидностью?

•	 Какие есть местные организации лиц с инвалидностью и принимают ли они 
участие в гуманитарном реагировании?

Барьеры и механизмы содействия могут быть легко интегрированы в существующую 
систему внедрения принципов защиты, как показано в примерах ниже.

“  В равной степени важно 
определить, как барьеры, так и 
механизмы содействия - внешние 
факторы, облегчающие доступ 
и участие в жизни общества 
лиц с инвалидностью наравне с 
другими людьми, которые можно 
использовать для преодоления 
барьеров.  

31 -  См. инструмент # B1 в пособии Глобального кластера по вопросам защиты «Набор инструментов для внедрения 
принципов защиты»

32 - См. инструмент # B2 в пособии Глобального кластера по вопросам защиты «Набор инструментов для внедрения 
принципов защиты»
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Таблица 2. Примеры устранения рисков с учетом барьеров и 
механизмов содействия

Барьеры (как УГРОЗЫ)	 Барьеры (как ФАКТОРЫ УЯЗВИМОСТИ)

ВОЗМОЖНОСТИ и МЕХАНИЗМЫ СОДЕЙСТВИЯ

До
выдачи

Незаметны - не регистрируются 
или
не охватываются помощью.

Не знают о том,
что состоится выдача продуктов питания

По дороге к 
выдаче 

Преследование и/или гендерно-
обусловленное насилие на 
блокпостах
Пробки.

Большие расстояния, плохие недоступные 
дороги.
Отсутствие (доступного) имеющегося в наличии 
или предоставляемого транспорта. 
Отсутствие поддержки со стороны семьи/
общины в транспортировке к месту выдачи. 

В месте 
выдачи

Выталкивание из очереди. 
Получение неполного набора 
продуктовой помощи.

Место выдачи недоступно. Система выдачи не 
объясняется должным образом.
Место выдачи подвергается нападению, и лиц 
с инвалидностью оставляют без внимания, 
поскольку отсутствуют конкретные меры в 
процедурах эвакуации.

На 
обратном 
пути

Преследование на блокпостах с 
целью вымогательства. 

Вынуждены отдавать часть гуманитарного 
набора в качестве оплаты за то, чтобы кто-то 
помог его донести.

После 
выдачи

Ложные обещания со стороны 
семьи/общины о том, что они 
заберут продукты.

Получают сухие пищевые продукты, которые им 
не подходят/некому помочь в их приготовлении. 

В общем 
плане

Обеспечение наличия информации о количестве и положении лиц с 
инвалидностью в целевых группах населения.
Консультирование с лицами с инвалидностью на предмет того, как организовать 
выдачу. Работа с организациями лиц с инвалидностью по вопросам планирования 
и организации выдачи, а также оказания необходимой поддержки после выдачи.
Создание прочных связей для поддержки со стороны семьи и общины. 

До выдачи Выявление лиц с инвалидностью для обеспечения их регистрации и включения в 
списки для выдачи помощи.
Обеспечение выделения ресурсов, времени и консультаций, предназначенных для 
выявления лиц с различными видами инвалидности, включая менее заметные 
(например, интеллектуальные нарушения или психические заболевания).
Предоставление информации о выдаче по доступным каналам, в подходящих 
формах и на соответствующих языках для охвата всей целевой аудитории. 

На пути 
к месту 
выдачи и на 
обратном 
пути

Повышение осведомленности лиц, работающих на блокпостах, об уважительном 
отношении к лицам с инвалидностью в соответствии с их правами.
Предоставление транспорта для доставки к месту выдачи продуктов питания и/
или обеспечение наличия альтернативных средств их выдачи и доставки.

В месте 
выдачи

Обеспечение доступности мест выдачи.
Создание «зеленого коридора» и обеспечение наличие персонала, способного 
выявлять лиц с инвалидностью.
Не делать предположений исключительно на основе внешнего вида или манеры 
общения. Предоставление эффективных и доступных средств связи.

После 
выдачи

Повышение осведомленности населения об уважительном отношении к лицам с 
инвалидностью в соответствии с их правами.
Предоставление надлежащих продуктов питания или обеспечение их 
подходящего приготовления.

x
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2.1.2 Этап 2: устранение рисков путем внедрения принципов защиты

Зная риски, с которыми сталкиваются лица с инвалидностью в определенной 
кризисной ситуации в определенный момент времени, можно попытаться их 
устранить.  Чтобы эффективно устранить эти риски, при разработке программы 
необходимо учесть четыре элемента внедрения принципов защиты.  
Термин «внедрение принципов защиты» описывает скорее то, как доставляется 
гуманитарная помощь и защита (процесс), чем что доставляется (продукт). Внедрение 
принципов защиты имеет первостепенное значение для ECHO: это обязанность всех 
гуманитарных организаций. Такого подхода должны придерживаться все партнеры, 
получающие финансирование.

Внедрение принципов защиты охватывает ряд ключевых аспектов в системе 
гуманитарного реагирования, например, возраст, гендер и разнообразие, 
защита детей, инвалидность, гендерно-обусловленное насилие, ВИЧ/СПИД, а 
также психическое здоровье и психосоциальная поддержка33. Поскольку эти 
индивидуальные требования могут оказаться достаточно обременительными для 
одной единственной организации, внедрение принципов защиты ориентировано на 
упрощение этого процесса. Это в конечном счете должно привести к повышению 
качества программ и предоставлению более качественных, безопасных и доступных 
услуг, помощи и защиты населению, пострадавшему в результате кризиса.

Процесс внедрения принципов защиты можно разбить на четыре основных 
элемента34, которые имеют четкую взаимосвязь с общими принципами Конвенции 
о правах лиц с инвалидностью и обязательствами согласно Хартии.

Следующие таблицы предназначены для демонстрации35 того, как каждый из этих 
четырех элементов может применяться для устранения барьеров, уменьшения 
или смягчения их воздействия, а также для усиления механизмов содействия и 
возможностей для противостояния и преодоления выявленных барьеров.

33 - См. Инфографика глобального кластера по вопросам защиты : http://www.globalprotectioncluster.org/_assets/files/aors/
protection_mainstreaming/17_mainstreaming-cross-cutting- issues-in-humanitarian-response.en.pdf

34 - В соответствии с определением, принятым Глобальным кластером по вопросам защиты. Эти четыре элемента 
согласуются с требованиями и принципами, изложенными в Положении по гендерным вопросам Европейской комиссии, 
маркером пола и возраста и маркером устойчивости. Они также отражают соблюдение принципов защиты 1 и 2 
Руководящих принципов проекта «Сфера» 2011 года и являются важной составляющей документа «Важность обеспечения 
защиты» и последующего документа МПК «Политика защиты в рамках оказания гуманитарной помощи».

35 - На основе учебного комплекса Глобального кластера по вопросам защиты по внедрению принципов защиты; Стандарты 
для инклюзивности пожилых людей и лиц с инвалидностью в гуманитарной деятельности; и проект 0 Руководства МПК по 
инклюзивности лиц с инвалидностью в гуманитарной деятельности.

1. Уделять первостепенное 
внимание безопасности и 
уважению достоинства и 
избегать причинения вреда
Предотвращать и 
минимизировать, насколько это 
возможно, непреднамеренные 
негативные последствия 
мероприятий, которые могут 
повысить подверженность 
людей физическим и 
психосоциальным рискам.

3. Обеспечить подотчетность
Создать соответствующие 
механизмы, с помощью 
которых пострадавшие группы 
населения смогут оценивать 
адекватность мероприятий, 
решать беспокоящие вопросы и 
жалобы.

2. Обеспечить реальный доступ
Организовать доступ людей к помощи и услугам - пропорционально 
потребностям и без каких-либо препятствий. Уделяйте особое 
внимание лицам и группам лиц, которые могут быть особенно уязвимы 
или испытывают трудности с получением доступа к помощи и 
услугам. Реальный доступ можно далее подразделить на помощь и 
услуги, которые:
→   Доступны в достаточном объеме и имеют адекватное качество;
→   Предоставляются на основе потребностей без дискриминации;
→   Предоставляются в безопасном и легко досягаемом месте;
→   Известны потенциальным пользователям услуг;
→   Доступны в физическом и финансовом плане;
→   Уместны в культурном плане и приемлемы 

4. Обеспечить участие в социальной жизни и расширение прав и 
возможностей
Поддерживать развитие возможностей в плане самозащиты и помогать 
людям отстаивать свои права, в том числе права на обеспечение жильем, 
продуктами питания, водой, санитарно-гигиеническими условиями, на 
получение медицинских и образовательных услуг.

http://www.globalprotectioncluster.org/_assets/files/aors/protection_mainstreaming/17_mainstreaming-cross-cutting-issues-in-humanitarian-response.en.pdf
http://www.globalprotectioncluster.org/_assets/files/aors/protection_mainstreaming/17_mainstreaming-cross-cutting-issues-in-humanitarian-response.en.pdf
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36 - См. Раздел I и приложение 4.2. для определения терминов «доступность», «универсальный дизайн» и «целесообразные 
приспособления».

37 - Например, аудио сообщения, письменные сообщения, шрифт Брайля, язык жестов

38 - Например, крупный шрифт, высокая контрастность, простой язык, использование пиктограмм

Элемент 1 - Уделять первостепенное внимание безопасности и 
уважению достоинства и избегать причинения вреда
ПРИМЕРЫ БАРЬЕРОВ КОНКРЕТНЫЙ МЕХАНИЗМ СОДЕЙСТВИЯ

Туалетные, ванные и душевые комнаты в лагерях 
для беженцев/ внутренне перемещенных лиц (ВПЛ) 
недоступны и не приспособлены для использования 
лицами с инвалидностью с соблюдением приватности и 
достоинства (физический барьер).

→ Обеспечить доступность за счет универсального 
дизайна и целесообразных приспособлений для соблюдения 
принципа уважения человеческого достоинства36. 

Информация о процедурах эвакуации предоставляется 
только в письменном виде или по радио, при этом люди 
с психосоциальными, интеллектуальными и сенсорными 
нарушениями остаются в потенциальной опасности 
(информационно-коммуникационные барьеры).

→ Предоставлять информацию по доступным каналам37, 
в подходящих формах38, на соответствующих языках 
и в соответствующих местах, чтобы охватить всю 
аудиторию. Помните, что лица с инвалидностью часто 
остаются незамеченными.

Лица с инвалидностью намеренно содержатся дома 
в изоляции семьей/общиной из-за социальной стигмы, 
к мнению лиц с инвалидностью недостаточно 
прислушиваются, таким образом усиливаются 
маргинализация и дискриминация (барьеры отношения).

→ Повышать осведомленность о правах и недопущении 
дискриминации на уровне домохозяйств и общин и 
включать принцип уважительного отношения к лицам 
с инвалидностью в корпоративные правила и кодексы 
поведения.

Затраты, связанные с выездом из зоны конфликта, 
для лиц с инвалидностью могут быть выше. Человек, 
возможно, потерял свои вспомогательные устройства 
и может не иметь возможности заменить их 
(экономический барьер), что делает его еще более 
уязвимым к насилию, лишению и злоупотреблениям.

→ Адаптировать свои программы к потребностям 
лиц с инвалидностью, которые остаются в зонах 
конфликта. Уделять им первоочередное внимание в планах 
гуманитарной эвакуации и последующего воссоединения 
семьи. Обеспечить разработку и обсуждение в общинах 
плана действий на случай чрезвычайной ситуации 
для людей с особыми потребностями, например, 
предусмотреть безопасное убежище/ место, пока люди 
спасаются бегством.

Программы по предотвращению и противодействию 
гендерно-обусловленному насилию недоступны для лиц 
с инвалидностью в связи с возникающими сомнениями 
в их достоверности (барьер отношения); они 
исключаются из превентивных мероприятий, будучи не 
в состоянии передвигаться и сообщить о том, что с 
ними произошло (физические барьеры и информационно-
коммуникационные барьеры); программа противодействия 
гендерно-обусловленному насилию не предусматривает 
сопровождение потребностей лиц с инвалидностью 
(законодательный/ нормативный барьер).

→ Повышать осведомленность о правах и недопущении 
дискриминации и включать принцип уважительного 
отношения к лицам с инвалидностью в корпоративные 
правила и кодексы поведения. Разрабатывать 
превентивные мероприятия с учетом интересов 
лиц с инвалидностью и обеспечить достаточное 
сопровождение, чтобы они могли получить доступ 
к полному спектру многоотраслевых мер по борьбе с 
гендерно-обусловленным насилием.

ОБЩИЕ МЕХАНИЗМЫ СОДЕЙСТВИЯ И ВОЗМОЖНОСТИ ДЛЯ УДЕЛЕНИЯ ПЕРВООЧЕРЕДНОГО ВНИМАНИЯ 
БЕЗОПАСНОСТИ И УВАЖЕНИЮ ДОСТОИНСТВА И НЕПРИЧИНЕНИЯ ВРЕДА

•	 Привлекать к консультациям лиц с инвалидностью и лиц, которые за ними ухаживают, чтобы понять вопросы, 
беспокоящие их в связи с безопасностью и сохранением достоинства.

•	 Систематически взаимодействовать с организациями лиц с инвалидностью в проведении оценок, так как они уже 
осведомлены о барьерах, связанных с безопасностью и сохранением достоинства, с которыми сталкиваются лица с 
инвалидностью и, возможно, имеют больше возможностей для получения информации по деликатным вопросам лиц с 
инвалидностью.

•	 Обеспечивать регулярное проведение/обновление оценки рисков, включая определение рисков, с которыми 
сталкиваются лица с инвалидностью.

•	 Обеспечивать учет принципов защиты и особых потребностей лиц с инвалидностью при планировании программных 
мероприятий, а также установить соответствующие критерии, консультируясь по этим вопросам с лицами с 
инвалидностью.

•	 Проектировать объекты в соответствии со стандартами доступности, если это возможно, разрабатывая 
приемлемую для всех конструкцию и соблюдая рекомендации по внедрению принципов защиты в части обеспечения 
безопасности объектов.

•	 Разрабатывать мероприятия таким образом, чтобы лица с инвалидностью могли находиться вместе с лицами, 
которые за ними ухаживают, семьями, родственными группами и другими близкими людьми.

•	 Обеспечивать предоставление информации и сведений об услугах по оказанию защиты (предотвращение и 
реагирование) в доступных формах и по доступным каналам, на соответствующем языке и в соответствующих 
местах.

•	 Обеспечивать обучение и осведомленность всех сотрудников с кодексом поведения организации, а также 
информированность об особых потребностях лиц с инвалидностью.

•	 Адаптировать процессы мониторинга защиты и инструменты для сбора соответствующих данных об инвалидности.
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39 - См. определение индивидуальной защиты в приложении 4.2

Элемент 2 - Реальный доступ  
ПРИМЕРЫ БАРЬЕРОВ КОНКРЕТНЫЙ МЕХАНИЗМ СОДЕЙСТВИЯ/

ВОЗМОЖНОСТЬ

Выдача продуктов питания организовывается 
в месте, характеризуемом необходимостью 
преодолевать большие расстояния по 
непроходимой топкой дороге, что делает его 
недоступным для лиц с инвалидностью (физический 
барьер).

→ Обеспечить наличие доступных мест, механизмов 
выдачи и доставки продуктов питания; обеспечить наличие 
приоритетных очередей и зон отдыха, или организовать 
доставку 

Дети с инвалидностью не имеют возможности 
посещать школу (политический барьер), их 
присутствие в школе не приветствуется 
(барьер отношения), отсутствует возможность 
физического доступа к школе и школьным 
помещениям для детей с инвалидностью 
(физический барьер) или недоступны учебные 
материалы, используемые в школе.

→ В первую очередь, этот вопрос должен решаться путем 
проведения информационно-разъяснительной работы, во 
вторую - путем повышения осведомленности сотрудников 
школы, учащихся, семей, учителей и общественности, с 
тем чтобы обеспечить предоставление образования на 
основе индивидуальных потребностей и сильных сторон 
без дискриминации. Обеспечить доступность за счет 
универсального дизайна и целесообразных приспособлений, 
чтобы сделать школу физически доступной для детей с 
инвалидностью.

Лица с сенсорными, психосоциальными и 
интеллектуальными нарушениями не знают 
о доступных услугах и помощи, поскольку 
информация о таких услугах не предоставляется 
на понятном каждому человеку языке 
и в доступной форме (информационно-
коммуникационный барьер). 

→ Обеспечить предоставление информации по доступным 
каналам, в подходящих формах и на соответствующих 
языках для охвата всей аудитории в соответствии с 
универсальными доступными стандартами.

Право на получение денежной помощи обусловлено 
наличием справки об инвалидности, для 
получения которой необходимо внести оплату 
в медицинское учреждение, а также оплатить 
услуги транспортировки и проживания в таком 
учреждении (экономические барьеры).

→ Обеспечить оплату расходов и, при необходимости, 
предоставление юридической помощи для приобретения 
документов, необходимых для получения доступа к помощи.

Для получения денежной помощи необходимо 
иметь счет в банке. Однако национальное 
законодательство предусматривает, что лицам, 
лишенным дееспособности, нужен опекун для 
совершения действий от их имени, при этом 
в результате кризиса система опекунства не 
функционирует (законодательный/ нормативный 
барьер).

→ Найти временный способ предоставления денежной 
помощи за пределами банковской системы всем лицам на 
равной основе.

ОБЩИЕ МЕХАНИЗМЫ СОДЕЙСТВИЯ И ВОЗМОЖНОСТИ ДЛЯ ОБЕСПЕЧЕНИЯ РЕАЛЬНОГО ДОСТУПА

•	 Проведение консультаций с лицами с инвалидностью, поскольку именно они лучше всего могут определить методы 
преодоления барьеров, с которыми они сталкиваются.

•	 Привлечение организаций лиц с инвалидностью и организаций гражданского общества, особенно местного уровня, 
поскольку зачастую они обладают уникальными знаниями о местонахождении лиц с инвалидностью, о различных 
видах инвалидности и о возможных решениях для преодоления барьеров.

•	 Обеспечение предоставления всей соответствующей информации о правах, доступе к услугам и помощи по 
доступным каналам, в доступных формах, на соответствующих языках и в соответствующих местах для охвата 
всей аудитории. Внести соответствующие положения в бюджет.

•	 Обеспечить мобильное/выездное обслуживание для облегчения доступа к услугам и предоставлению помощи. 
Выездное обслуживание также способствует выявлению лиц с инвалидностью.

•	 По возможности, обеспечить доступность всех зданий и помещений в соответствии с принципом универсального 
дизайна, а также обеспечить, чтобы все мероприятия были доступны и достижимы в физическом и финансовом 
отношении.

•	 Разрешить сопровождение лиц с инвалидностью выбранными ими людьми, если им нужна такая поддержка.
•	 Обеспечить функционирование системы перенаправления для поддержки доступа к индивидуальной помощи и 

защите39 (сопровождение, юридическая помощь и индивидуальное ведение дел), а также к специализированным 
услугам (например, реабилитация), с тем чтобы все участники знали, куда необходимо перенаправлять лиц с 
инвалидностью.
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Элемент 3 - Подотчетность

ПРИМЕРЫ БАРЬЕРОВ КОНКРЕТНЫЙ МЕХАНИЗМ 
СОДЕЙСТВИЯ/ВОЗМОЖНОСТЬ

Лица с инвалидностью не знают о механизмах подачи 
жалоб и предложений и для чего они предназначены 
(информационно- коммуникационный барьер).

→ Обеспечить предоставление информации 
по доступным каналам, в подходящих 
формах, на соответствующих языках и 
в соответствующих местах (например, 
места, часто посещаемые лицами с 
инвалидностью).

Механизмы подачи жалоб и предложений разработаны 
таким образом, что лица с инвалидностью не 
могут использовать такие механизмы, например, 
предусмотрено только использование горячей линии, СМС-
сообщений или письменной формы (физический барьер).

→ Обеспечить наличие разнообразных 
вариантов доступа к механизму подачи 
жалоб и предложений (например, 
прием жалоб на языке жестов с 
помощью надежного переводчика или 
поддерживающего лица).

Предложения и жалобы лиц с инвалидностью 
систематически не принимаются во внимание или не 
воспринимаются всерьез (барьер отношения).

→ Повышать осведомленность членов 
домохозяйств, общественности и персонала 
о правах и недопущении дискриминации 
и включать принцип уважительного 
отношения к лицам с инвалидностью в 
корпоративные правила и кодексы поведения.

Предложения и жалобы принимаются только от 
лиц, обладающих правом, например, на получение 
денежной помощи, но этот механизм недоступен 
для лиц с определенными формами инвалидности 
(законодательный/ нормативный барьер).

→ Обеспечить наличие различных вариантов 
доступа к механизму обратной связи и 
принимать жалобы, поданные лицами с 
ограниченными возможностями, наравне с 
другими людьми.

ОБЩИЕ МЕХАНИЗМЫ СОДЕЙСТВИЯ И ВОЗМОЖНОСТИ ДЛЯ ПОДОТЧЕТНОСТИ

•	 При разработке механизмов подачи жалоб и предложений узнавать мнение лиц с инвалидностью 
на предмет наиболее безопасных и наиболее подходящих способов использования таких механизмов. 
Обеспечить участие организаций лиц с инвалидностью в таких консультациях и в процессе 
разработки.

•	 Обеспечить, чтобы в информации было указано, что лица с инвалидностью, как и все остальные 
люди, имеют такое же право на подачу жалоб и предложений; кроме того, должно быть 
упомянуто, каким образом будут обрабатываться такие жалобы и предложения.

•	 Обеспечить целесообразное приспособление и поддержку лицам с инвалидностью для подачи 
жалоб и предложений, а также позволить им - согласно их желанию - уполномочить других 
лиц на подачу жалоб и предложений от их имени. Необходимо удостовериться, что такое лицо 
добровольно приняло решение уполномочить другое лицо, а также проверить кто является этим 
уполномоченным лицом.

•	 Поощрять корпоративную культуру, основанную на уважении достоинства, прав и возможностей 
лиц с инвалидностью.

•	 Повышать осведомленность и обучать сотрудников на предмет общения с лицами с 
инвалидностью и сопровождения их в вопросах подачи жалоб и предложений. Напоминать 
сотрудникам, что лица с инвалидностью имеют такое же право, как и все остальные люди, на 
подачу своих жалоб и предложений, и что их предложения должны рассматриваться таким же 
образом, как и все остальные.

•	 Проводить обучение сотрудников по вопросам безопасного выявления и перенаправления лиц 
с инвалидностью, сообщающих о случаях насилия, надругательства и эксплуатации. В случае 
совершения таких действий гуманитарным субъектом, необходимо следовать стандартным 
процедурам защиты от сексуальной эксплуатации и надругательств (PSEA).
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Элемент 4 - Участие в социальной жизни и расширение прав 
и возможностей
ПРИМЕРЫ БАРЬЕРОВ КОНКРЕТНЫЙ МЕХАНИЗМ СОДЕЙСТВИЯ/

ВОЗМОЖНОСТЬ

Лица с инвалидностью не знают о проходящих 
консультациях и процессах принятия решений 
(информационно-коммуникационные барьеры).

→ Обеспечить предоставление информации по 
доступным каналам, в подходящих формах, на 
соответствующих языках и в соответствующих 
местах (например, места, часто посещаемые лицами 
с инвалидностью).

Лица с инвалидностью не участвуют в 
консультациях и процессах принятия решений, 
поскольку общество и/или гуманитарные субъекты 
не считают актуальными их вклад и возможности 
(барьер отношения).

→ Повышать осведомленность членов 
домохозяйств, общественности и персонала о 
правах и недопущении дискриминации и включать 
принцип уважительного отношения к лицам 
с инвалидностью в корпоративные правила и 
кодексы поведения.   Активно расширять права и 
возможности лиц с инвалидностью для их участия в 
социальной жизни общества.

Лица с инвалидностью не могут участвовать в 
консультациях и процессах принятия решений, 
поскольку физически не могут попасть в место 
проведения мероприятия (физические барьеры) или по 
причине непредоставления поддержки в преодолении 
коммуникационных барьеров (информационно-
коммуникационные барьеры).

→ Обеспечить доступность мест проведения 
мероприятий, наличие поддержки и повышение 
потенциала организаций лиц с инвалидностью, 
чтобы они могли стать равноправными партнерами 
в системе.

Организации лиц с инвалидностью не приглашаются 
к участию в механизмах координации гуманитарной 
деятельности, поскольку их вклад не считается 
актуальным (барьеры отношения).

→ Повышать осведомленность среди гуманитарных 
субъектов о важности участия организаций лиц с 
инвалидностью и о правах лиц с инвалидностью как 
активных участников системы координации.

Организации лиц с инвалидностью не участвуют 
в механизмах координации гуманитарной 
деятельности, поскольку не могут получить доступ 
к местам проведения мероприятий (физические 
барьеры), по причине отсутствия поддержки 
в преодолении коммуникационных барьеров 
для лиц с сенсорными, психосоциальными или 
интеллектуальными нарушениями (информационно-
коммуникационные барьеры) или потому что они 
не знают, как работает система координации 
гуманитарной деятельности и как они могут в ней 
участвовать (законодательные барьеры).

→ Обеспечить доступность мест проведения 
мероприятий, наличие поддержки в преодолении 
коммуникационных барьеров и повышение 
потенциала организаций лиц с инвалидностью, 
чтобы они могли стать равноправными партнерами 
в системе.

ОБЩИЕ МЕХАНИЗМЫ СОДЕЙСТВИЯ И ВОЗМОЖНОСТИ ДЛЯ ОБЕСПЕЧЕНИЯ УЧАСТИЯ В СОЦИАЛЬНОЙ 
ЖИЗНИ И РАСШИРЕНИЯ ПРАВ И ВОЗМОЖНОСТЕЙ

•	 Узнавая мнение лиц с инвалидностью и сотрудничая с организациями лиц с инвалидностью выявлять 
и устранять барьеры, препятствующие участию лиц с инвалидностью в консультациях и процессах 
принятия решений.

•	 Организовывать встречи таким образом, чтобы поощрять участие лиц с инвалидностью, в том числе 
обеспечивая доступность места проведения мероприятия, наличие целесообразных приспособлений 
и предоставление информации, необходимой для обеспечения конструктивного участия лиц с 
инвалидностью, по доступным каналам, в доступных формах и на соответствующих языках с целью 
охвата всей аудитории.

•	 В сотрудничестве с организациями лиц с инвалидностью выявлять и укреплять возможности лиц с 
инвалидностью для их полноценного и конструктивного участия в процессах принятия решений.

Обеспечить присутствие лиц с различными видами инвалидности и предоставлять необходимую 
поддержку, например, в преодолении коммуникационных барьеров.

•	 Обеспечить автоматическое включение организаций лиц с инвалидностью в механизмы координации 
гуманитарной деятельности и содействие их участию, предусматривая наличие необходимых 
приспособлений.

•	 Повышать осведомленность в обществе о правах лиц с инвалидностью на полноценное и 
конструктивное участие в консультациях и процессах принятия решений.
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Кроме того, для обеспечения инклюзивности лиц 
с инвалидностью в деятельности по оказанию 
гуманитарной помощи и защиты необходимо принимать 
во внимание следующие аспекты:

•	 Привлекать к консультациям лиц с инвалидностью, включая 
детей40, а также лиц, которые за ними ухаживают, чтобы 
понять вопросы, беспокоящие их в связи с безопасностью 
и сохранением достоинства, барьеры, с которыми они 
сталкиваются, и способы их преодоления.

•	 Систематически взаимодействовать с организациями лиц с инвалидностью, 
так как они осведомлены о барьерах, с которыми сталкиваются лица с 
инвалидностью и, возможно, имеют больше возможностей для получения 
информации по деликатным вопросам лиц с инвалидностью.

•	 В процессы оценки рисков включать определение конкретных рисков, с которыми 
сталкиваются лица с инвалидностью, и регулярно обновлять эти сведения.

•	 Обязательно предпринимать меры в отношении опасности подвергнуться 
гендерно-обусловленному насилию, с которой особенно сталкиваются женщины, 
девочки и мальчики с инвалидностью.

•	 Адаптировать процессы и механизмы мониторинга обеспечения защиты в 
целях сбора актуальной информации о лицах с инвалидностью и о барьерах, с 
которыми они сталкиваются.

•	 По возможности, обеспечить доступность всех зданий, помещений, услуг и 
консультаций в соответствии с принципом универсального дизайна, а также 
обеспечить, чтобы все мероприятия были доступны и достижимы в физическом 
и финансовом отношении.

•	 Обеспечить целесообразные приспособления, а также мобильные или выездные 
услуги для облегчения доступа к услугам, предоставление помощи и создание 
механизмов подачи жалоб и предложений.

•	 Обеспечивать предоставление информации и сведений о правах, доступе к 
всем видам услуг и помощи в доступных формах и по доступным каналам, на 
соответствующем языке и в надлежащих местах.

•	 Обеспечивать учет принципов защиты и особых потребностей лиц с 
инвалидностью при планировании программных мероприятий, а также 
установить соответствующие критерии, консультируясь по этим вопросам с 
лицами с инвалидностью.

•	 Поощрять корпоративную культуру, основанную на уважении достоинства, 
прав и возможностей лиц с инвалидностью. Обеспечивать ознакомление всех 
сотрудников с кодексом поведения организации, а также обучение по вопросам 
общения с лицами с инвалидностью и их сопровождения.

•	 Обеспечить функционирования системы перенаправления для оказания 
индивидуальной помощи, защиты и специализированных услуг. Обеспечить, 
чтобы все субъекты знали, куда следует перенаправлять лиц с инвалидностью.

•	 Разрабатывать мероприятия таким образом, чтобы лица с инвалидностью могли 
находиться вместе с лицами, которые за ними ухаживают, семьями, родственными 
группами и другими близкими людьми. Разрешать сопровождение лиц с 
инвалидностью выбранными ими людьми, если им нужна такая поддержка.

40 - См., например «Воспринимайте нас всерьез» в подтверждение вышесказанного https://www.unicef.org/disabilities/files/
Take_Us_Seriously.pdf

2015 ЮНИСЕФ Камерун/
Себастьян Рич

https://www.unicef.org/disabilities/files/Take_Us_Seriously.pdf
https://www.unicef.org/disabilities/files/Take_Us_Seriously.pdf
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•	 Проводить постоянный мониторинг и оценивание четырех элементов 
процесса внедрения принципов защиты (см. следующий раздел касательно 
оценивания)41. 

В заключение необходимо вспомнить, что внедрение принципов защиты является 
обязательным подходом для всех гуманитарных субъектов, участвующих в 
деятельности по оказанию гуманитарной помощи.  Как четко оговорено в Положении 
МПК по вопросам защиты при оказании гуманитарной помощи, все гуманитарные 
организации обязаны обеспечить, чтобы при разработке их программ учитывались 
особые потребности лиц с инвалидностью.

2.2 Обеспечение и оценивание степени инклюзивности лиц с 
инвалидностью в гуманитарной деятельности: сбор данных и 
индикаторы

В следующих разделах изложены практические инструменты, предлагаемые 
гуманитарным организациям, для сбора качественных и количественных данных. 
Кроме того, предлагается индикатор, который можно использовать для оценки 
степени инклюзивности лиц с инвалидностью.

2.2.1 Главные принципы эффективного качественного и количественного 
сбора данных

Сбор количественных и качественных данных имеет чрезвычайно важное значение 
на всех этапах для оценки конкретных рисков, затрагивающих интересы лиц с 
инвалидностью, и для эффективного снижения таких рисков. Во-первых, очень 

важно иметь точную картину количества лиц 
с инвалидностью в составе целевой группы 
населения. Как показывает опыт, в противном 
случае количество лиц с инвалидностью, 
вероятно, будет занижено, что приведет к 
непреднамеренному исключению таких лиц из 
программ оказания гуманитарной помощи и 
содействия. Во-вторых, данные необходимы для 
определения конкретных барьеров и механизмов 
содействия для лиц с инвалидностью. В-третьих, 
сбор точных данных крайне важен для 
определения степени, в которой гуманитарная 
помощь и защита предоставляются тем, кто в ней 
нуждается.

Однако сбор данных часто осложняется отсутствием у многих гуманитарных 
субъектов информации и знаний о подходящих инструментах, которые можно 
использовать для выявления лиц с инвалидностью и барьеров, с которыми они 
сталкиваются42.

Эти вопросы всегда следует учитывать при сборе информации и данных о 
лицах с инвалидностью и о барьерах, с которыми они сталкиваются:

41 - Инструменты для поддержки внедрения принципов защиты можно найти в пособии Глобального кластера по 
вопросам защиты «Набор инструментов для внедрения принципов защиты». См. инструменты # B3 (Оценка проекта); 
# B4 (Оценка персонала) и # B5 (План действий по внедрение принципов защиты). 

42 - Министерство по вопросам международного развития Великобритании (DFID) в настоящее время финансирует 
исследование по разработке подходов, методов и инструментов для укрепления этого потенциала в условиях 
гуманитарных кризисов. См. подробнее на https://humanity-inclusion.org.uk/en/disability-statistics-in-humanitarian-action

“   Сбор количественных и 
качественных данных имеет 
чрезвычайно важное значение на 
всех этапах для оценки конкретных 
рисков, затрагивающих интересы 
лиц с инвалидностью, и для 
эффективного снижения таких 
рисков.   

https://humanity-inclusion.org.uk/en/disability-statistics-in-humanitarian-action
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•	 Привлекать лиц с инвалидностью, включая детей, лиц, 
которые за ними ухаживают, местные общественные 
организации, волонтерские группы и организации 
лиц с инвалидностью к сбору и анализу данных и 
информации. 

•	 Обеспечить организацию сбора и анализа данных 
и информации таким образом, чтобы обеспечить 
доступность и наличие целесообразных приспособлений, 
которые требуются для участия лиц с инвалидностью.

•	 Определить источники данных, предоставляющих 
информацию о лицах с инвалидностью и барьерах, с 
которыми они сталкиваются, и оценить, является ли 
качество таких источников удовлетворительным.

•	 Убедиться, что сведения об оценке потребностей 
в отношении пострадавшего от кризиса населения 
содержат данные с разбивкой по признаку пола, 
возраста и виду инвалидности (физическая, сенсорная, 
интеллектуальная и психическая).

•	 Убедиться, что существуют соглашения об обмене 
данными между всеми соответствующими сторонами 
посредством использования соответствующих 
платформ.

•	 В отсутствие данных местные органы власти, местные 
общественные организации, волонтерские группы 
и организации лиц с инвалидностью могут стать 
важными источниками качественной и количественной 
информации.

•	 В случае отсутствия на этапе оценки и анализа 
количественных данных необходимо убедиться, что 
вместо них используется оценочный показатель (то 
есть 15%).

В частности, когда речь идет о сборе количественных 
данных, остается преимущественно вопрос о том, как действовать дальше. 
Тем не менее, по всей видимости, существует единодушное мнение, что 
наиболее подходящим инструментом для разбивки данных для программ 
по признаку инвалидности в условиях гуманитарных кризисов является 
краткий набор вопросов Вашингтонской группы43. Он состоит из 6 вопросов44, 
ориентированных на получение информации о том, сталкиваются ли люди 
с трудностями при выполнении основных универсальных действий, вместо 
вопроса «есть ли у вас инвалидность».

Подсчитано, что при включении этих шести вопросов в общую оценку 
потребностей, опрос или другие инструменты составления программы, 
продолжительность процесса сбора данных увеличивается всего лишь на 
1 минуту 15 секунд на человека, при этом существенно сокращается риск 
занижения количествa      лиц в ситуации гуманитарного кризиса. Например, 

43 - http://www.washingtongroup-disability.com/washington-group-question-sets/short-set-of-disability-questions/

44 - Полный опросник см.: http://www.washingtongroup-disability.com/wp-content/uploads/2016/01/The-Washington-Group-
Short-Set-of-Questions-on-Disability.pdf

Краткий набор 
вопросов 
Вашингтонской группы
1.	 Есть ли у Вас проблемы со зрением, 

даже в очках?

2.	 Есть ли у Вас проблемы со слухом, 
даже со слуховым аппаратом?

3.	 Трудно ли Вам ходить или подниматься 
по лестнице?

4.	 Есть ли у Вас трудности с 
запоминанием или концентрацией 
внимания?

5.	 Есть ли у Вас трудности в плане 
самообслуживания, например, при 
мытье всего тела или одевании?

6.	 При использовании вашего обычного 
(привычного) языка, есть ли у вас 
трудности в общении, например, Вам 
трудно понять или Вас не понимают? 

На каждый вопрос можно дать один из 
следующих четырех вариантов ответа:

a. Нет- трудностей нет 

б. Да - есть некоторые трудности 

в. Да - очень трудно 

г. Совсем не могу это сделать

Следует определить пороговую величину, 
при этом рекомендация Вашингтонской 
группы гласит: «Если какое-либо лицо 
дает ответ «очень трудно» или «совсем 
не могу это сделать» хотя бы на один 
вопрос, оно должно считаться лицом 
с инвалидностью для целей разбивки 
данных».

http://www.washingtongroup-disability.com/washington-group-question-sets/short-set-of-disability-questions
http://www.washingtongroup-disability.com/wp-content/uploads/2016/01/The-Washington-Group-Short-Set-of-Questions-on-Disability.pdf
http://www.washingtongroup-disability.com/wp-content/uploads/2016/01/The-Washington-Group-Short-Set-of-Questions-on-Disability.pdf
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пробное исследование, 
проведенное УВКБ ООН в 
2016 году с использованием 
краткого набора вопросов 
Вашингтонской группы на 98 
семьях беженцев в Иордании, 
показало, что 27,55% беженцев 
имели инвалидность, в отличие 
от показателя в 2,36%, 
полученного в результате 
оценки, проведенной в 2016 
году в международной системе 
регистрации беженцев ProGres 
(Profile Global Registration).  
Эти цифры более реалистично 
отражают число беженцев с 
инвалидностью в Иордании, 
которое, согласно оценке 
ЮНИСЕФ от 2018 года, 
составляет 30%45.

Для детей в возрасте от 2 
до 17 лет46, Вашингтонская 
группа и ЮНИСЕФ совместно 
разработали инструмент, 
который основан на тех же 
принципах, но адаптирован 
для оценки функциональных 
трудностей детей в различных 
сферах, включая слух, зрение, 
общение/ понимание, обучение, 
мобильность и эмоции47.  

Как и в любом другом типе 
процесса сбора данных, следует проявлять надлежащую осторожность, чтобы не 
завышать ожидания, и, следовательно, настоятельно рекомендуется включать 
эти вопросы в общие оценки потребностей и придерживаться положительных 
методов в отношении четкой подотчетности респондентам. Аналогичным 
образом, любые дополнительные риски, связанные с выявлением лиц как 
таких, которые имеют инвалидность (особенно в плане потенциальной стигмы 
и социальной изоляции), должны быть рассмотрены до начала осуществления 
сбора данных.

Собранные данные должны анализироваться и использоваться при составлении 
программ. Они должны обрабатываться в соответствии со стандартами и 
типовыми методами работы с персональными и конфиденциальными данными48.

45 - См. https://medium.com/@DFID_Inclusive/ensuring-everyone-counts-when-disaster-strikes-4487919ce634	 и https://assets.
publishing.service.gov.uk/media/5bb22804ed915d258ed26e2c/Persons_with_disabilities_in_Jordan.pdf

46 - Разбиты по возрастным категориям: 2-4 года и 5-17 лет.

47 - https://data.unicef.org/topic/child-disability/module-on-child-functioning/

48 - Для получения дополнительной информации обратитесь к документу ECHO «Тематическое положение по 
гуманитарной защите» (часть 8), МККК Пособие по защите данных в рамках гуманитарной деятельности -   
https://www.icrc.org/en/handbook-data-protection-humanitarian-action и Общий регламент ЕС по защите данных -  
https://www.eugdpr.org/

2016 ЕС/ЕСНО/ 
Петер Биро

mailto:https://medium.com/@DFID_Inclusive/ensuring-everyone-counts-when-disaster-strikes-4487919ce634
https://assets.publishing.service.gov.uk/media/5bb22804ed915d258ed26e2c/Persons_with_disabilities_in_Jordan.pdf
https://assets.publishing.service.gov.uk/media/5bb22804ed915d258ed26e2c/Persons_with_disabilities_in_Jordan.pdf
https://data.unicef.org/topic/child-disability/module-on-child-functioning
https://www.icrc.org/en/handbook-data-protection-humanitarian-action
https://www.eugdpr.org
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2.2.2. Индикаторы для оценки степени инклюзивности лиц с 
инвалидностью

Индикаторы используются для объективной оценки мероприятий и 
результатов. Партнеры ECHO могут использовать существующие индикаторы49 

и четко определенные специальные индикаторы для отображения различных 
аспектов результатов.

Трудность, связанная с оцениванием степени учета фактора инвалидности, 
заключается в том, что оценивается именно процесс (как?), а не продукт 
(что?). Глобальный кластер по вопросам защиты в своем пособии «Набор 
инструментов для внедрения принципов защиты» предлагает перечень 
индикаторов для оценки: «Результат процесса», «Достигнутый эффект 
процесса» и «Воздействие»50. С 2017 года DG ECHO в тестовом режиме 
использует ряд индикаторов внедрения принципов защиты, при этом 
некоторые из них получили и более широкое применение. Они базируются на 
принципах внедрения защиты и не ориентированы конкретно на оценивание 
степени инклюзивности лиц с инвалидностью, но некоторые из них могут быть 
адаптированы для этого путем включения данных с разбивкой по признаку 
инвалидности для оценки этого индикатора.

Эти пробные индикаторы будут пересмотрены до их официальной публикации. 
Однако для оценивания достигнутых результатов в сфере внедрения 
принципов защиты, включая учет особых потребностей лиц с инвалидностью, 
в масштабах всего проекта, то есть на уровне конкретных целей, ECHO 
предлагает использовать следующее51:  

2.3 Основные практические рекомендации/ключевые 
аспекты

2.3.1. Координация и партнерство

Ключевым компонентом гуманитарной деятельности, учитывающей особые 
потребности лиц с инвалидностью, является активизация участия национальных 
организаций лиц с инвалидностью в координационных механизмах в 
соответствии с программой локализации в рамках Большого соглашения. В 
качестве таких гуманитарных координационных структур - будь то кластерная 
система, координационные механизмы для беженцев или другие механизмы 

49 - Например, ECHO, Индикаторы ключевых итогов и ключевых результатов, Реестр индикаторов УКГВ ООН, или 
индикаторы, приведенные в пособии Глобального кластера по вопросам защиты «Набор инструментов для внедрения 
принципов защиты».

50 - См. инструмент # A0 в пособии Глобального кластера по вопросам защиты «Набор инструментов для внедрения 
принципов защиты».

51 - Инструмент для оценивания этого показателя был разработан ECHO в Южном Судане в сотрудничестве с рядом 
партнеров ECHO и Кластером по вопросам защиты в Южном Судане. Впоследствии этот инструмент был немного 
адаптирован в Сомали. Доработанный инструмент будет опубликован после завершения тестирования на местах и 
пересмотра.

ИНДИКАТОР ПРОЦЕССА НА УРОВНЕ КОНКРЕТНОЙ ЦЕЛИ

% бенефициаров (с разбивкой по признаку пола, возраста и 
инвалидности) сообщают, что гуманитарная помощь доставляется на 

безопасной, доступной, подотчетной и инклюзивной основе
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- настоятельно рекомендуется взаимодействовать и содействовать участию 
организаций лиц с инвалидностью в координационных структурах и обеспечивать 
их достаточную поддержку в этом вопросе. Чтобы обеспечить реальные усилия по 
интегрированию интересов и потребностей лиц с инвалидностью во все сферы, 
такая деятельности предпочтительно должна осуществляться в различных 
отраслевых координационных группах.  Если для обеспечения инклюзии 
создан отдельный координационный механизм, внимание в рамках этого 
механизма должно быть сфокусировано не только на лицах с инвалидностью, т. 
е. ориентироваться следует на все группы населения, которые в соответствии с 
анализом рисков могут по какой-либо причине систематически исключаться из 
общественных процессов или сталкиваться со структурной дискриминацией. Он 
должен подчиняться непосредственно Межкластерной координационной группе 
(ICCG) или Гуманитарной страновой группе (HCT) либо аналогичному органу при 
отсутствии кластерных структур.

Аналогичным образом, координационные 
структуры по вопросам защиты, работающие 
в сотрудничестве с экспертами по инклюзии и 
организациями лиц с инвалидностью, должны 
обеспечить, чтобы регулярно проводимый 
анализ вопросов защиты отражал угрозы, 
факторы уязвимости и возможности, 
связанные с учетом особых потребностей лиц 
с инвалидностью.

Партнерам ECHO также настоятельно 
рекомендуется создавать партнерские связи с 
местными организациями лиц с инвалидностью, 
когда это актуально и практически 
осуществимо, чтобы обеспечить использование 
знаний и собственных разработок местных 
субъектов при планировании гуманитарных 
мероприятий.

2.3.2. О затратах на инклюзию

Определенные аспекты инклюзии, возможно, будут предполагать увеличение 
затрат на гуманитарные мероприятия. Такие затраты должны быть обоснованными 
в рамках проекта программы и способствовать комплексному реагированию на 
гуманитарные потребности с применением инклюзивного подхода. Тем не менее, 
необходимо также подчеркнуть, что по большей части усилия, направленные на 
эффективное интегрирование фактора инвалидности, не обязательно приведут к 
увеличению затрат - скорее предполагается другой способ мышления и уделение 
более пристального внимания данной проблеме. Комиссия не будет выделять 
финансовые средства на учет особых потребностей лиц с инвалидностью, поскольку 
эта работа осуществляется в рамках основной деятельности, но она, возможно, если 
это оправданно, будет финансировать дополнительные обоснованные расходы на 
внедрение принципов защиты, включая, в частности, учет особых потребностей лиц 
с инвалидностью. Целевые мероприятия специализированных организаций будут 
по-прежнему финансироваться в том же объеме, как и всегда52.

52 - При рассмотрении факторов уязвимости невозможно точно оценить, объем средств, направляемых на 
интегрирование соответствующих подходов, но в 2017 году 20,42% финансируемых Европейской комиссией 
гуманитарных мероприятий показали, что лица с инвалидностью были включены в целевую группу, которую 
охватывали эти мероприятия.

“   Партнерам ECHO также 
настоятельно рекомендуется 
создавать партнерские связи 
с местными организациями 
лиц с инвалидностью, когда 
это актуально и практически 
осуществимо, чтобы обеспечить 
использование знаний и 
собственных разработок местных 
субъектов при планировании 
гуманитарных мероприятий.  
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2.3.3. Человеческие ресурсы и развитие потенциала

Партнеры ECHO должны обеспечить реализацию программы сотрудниками, 
имеющими опыт внедрения принципов защиты или аналогичный соответствующий 
опыт.  Кроме того, партнеры должны обеспечить, чтобы корпоративные 
правила и кодексы поведения их организаций отражали права и уважительное 
отношение к лицам с инвалидностью. Они также должны обеспечить обучение 
всех сотрудников (работающих на разных уровнях структуры организации) по 
вопросам недопущения дискриминации, обеспечения равенства, доступности и 
учета интересов всех категорий населения в гуманитарной деятельности.

Партнерам ECHO также рекомендуется проводить инклюзивную кадровую 
политику, которая способствует трудоустройству мужчин и женщин с различными 
видами инвалидности. Эти подходы должны отражать меры по обеспечению 
равной оплаты труда и возможностей выполнения равноценной работы; 
доступность рабочего места и «целесообразные приспособления»; защита от 
дискриминации по признаку возраста, пола и инвалидности на рабочем месте, 
которая включает в себя право на «целесообразные приспособления».

2.3.4. Защита от сексуальной эксплуатации и злоупотреблений (PSEA)

Термин «сексуальная эксплуатация и злоупотребления» означает любое 
фактическое злоупотребление уязвимым положением или попытку такого 
злоупотребления, различной властью или доверием в сексуальных целях, 
включая, помимо прочего, денежную, социальную или политическую выгоду 

© 2011 ASB
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от сексуальной эксплуатации другого лица . Неравное распределение 
властных отношений в гуманитарных ситуациях создает риск того, что 
люди, нуждающиеся в поддержке (особенно наиболее уязвимые), будут 
подвергаться сексуальной эксплуатации для получения базового обеспечения. 
Исследования показывают, что женщины, девочки и мальчики с инвалидностью 
в большей степени подвержены риску гендерно-обусловленного насилия, 
включая сексуальную эксплуатацию и злоупотребления.

Для решения проблемы гендерно-обусловленного насилия, эксплуатации 
и злоупотребления в гуманитарных ситуациях необходимы конкретные 
меры и координация между гуманитарными организациями для защиты 
бенефициаров. К таким мерам относятся принятие и интегрирование кодексов 
поведения, разработка механизмов коллективной отчетности, усиление 
стандартов расследования случаев нарушений, а также корректирующие 
меры. Цель состоит в том, чтобы обеспечить абсолютную нетерпимость к 
любого рода злоупотреблению.

53 - Бюллетень Генерального секретаря ООН по защите от сексуальной эксплуатации и надругательств (PSEA) (ST/
SGB/2003/13) от http://pseataskforce.org/en/overview#section_2

http://pseataskforce.org/en/overview#section_2
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3.1 Принципы и определения

Лица с инвалидностью - это лица, имеющие устойчивые физические, 
умственные, интеллектуальные или сенсорные нарушения, которые при 
взаимодействии с различными барьерами могут препятствовать полному 
и эффективному участию таких лиц в жизни общества наравне с другими» 
(статья 1 Конвенции Организации Объединенных Наций о правах лиц с 
инвалидностью).

Для обеспечения инклюзивности лиц с инвалидностью необходимо соблюдение 
трех следующих принципов, лежащих в основе Конвенции Организации 
Объединенных Наций о правах лиц с инвалидностью:

54 - Руководство основано на материалах Тематического положения ECHO по гуманитарной защите (http://ec.europa.
eu/echo/sites/echo- )site/files/policy_guidelines_humanitarian_protection_en.pdf, а также на документе Консорциума по 
вопросам возраста и инвалидности «Стандарты для учета потребностей пожилых людей и лиц с инвалидностью 
в гуманитарной деятельности», документах ЮНИСЕФ «Учет особых потребностей детей с инвалидностью в 
гуманитарной деятельности», Христианской миссии незрячих «Практический инструмент по оказанию гуманитарной 
помощи», Консорциума по вопросам возраста и инвалидности «Минимальные стандарты для учета возраста и 
инвалидности в гуманитарной деятельности» и Руководящих принципах МПК по вовлечению лиц с инвалидностью в 
гуманитарную деятельность в процессах содействия развитию.

3. Учет особых потребностей 
лиц с инвалидностью 
в финансируемых ЕС 
операциях по оказанию 
гуманитарной помощи54 – 
Краткая инструкция

ДОСТУПНОСТЬ УНИВЕРСАЛЬНЫЙ 
ДИЗАЙН

РАЗУМНОЕ 
ПРИСПОСОБЛЕНИЕ

Доступ лиц с инвалидностью 
наравне с другими к 
физическому окружению, к 
транспорту, к информации и 
связи, включая информационно-
коммуникационные технологии 
и системы, а также к другим 
объектам и услугам, открытым 
или предоставляемым населению, 
как в городских, так и в сельских 
районах (в соответствии со 
статьей 9 Конвенции о правах лиц 
с инвалидностью).

Дизайн предметов, обстановок, 
программ и услуг, призванный 
сделать их в максимально 
возможной степени пригодными 
для использования всеми людей 
без необходимости адаптации 
или специального дизайна. 
Универсальный дизайн не 
исключает вспомогательные 
устройства для конкретных групп 
лиц с инвалидностью, где это 
необходимо (Конвенция о правах 
лиц с инвалидностью, статья 2).

Внесение необходимых и 
подходящих модификаций и 
коррективов, не становящихся 
несоразмерным или 
неоправданным бременем, в 
целях обеспечения реализации 
или осуществления 
инвалидами наравне с 
другими всех прав человека и 
основных свобод (Конвенция о 
правах лиц с инвалидностью, 
статья 2)
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3.2 Обеспечение инклюзивности лиц с инвалидностью в 
гуманитарной деятельности: основные этапы

3.2.1 Этап 1: оценка рисков путем определения барьеров и механизмов 
содействия

С точки зрения внедрения принципов защиты, первым этапом является оценка 
рисков, с которыми сталкиваются пострадавшие группы населения. В Тематическом 
положении ECHO по гуманитарной защите55 эти риски определены как угрозы, 
умноженные на факторы уязвимости, деленные на возможности, где:

•	Угрозы - это насилие, принуждение, лишение, злоупотребление или 
игнорирование интересов, совершенные субъектом в отношении пострадавшего 
населения/ отдельных лиц.

•	Факторы уязвимости - это жизненные обстоятельства и/или дискриминация 
по признаку физических или социальных качеств, снижающие способность 
основных действующих сторон противостоять неблагоприятному воздействию 
внешних негативных факторов. Уязвимость не является фиксированным 
критерием, присущим конкретным категориям людей. Никто не рождается 
уязвимым изначально.

•	Возможности - это опыт, знания и сети основных действующих сторон, которые 
усиливают их способность противостоять неблагоприятному воздействию 
внешних негативных факторов.

Когда речь идет об учете особых потребностей лиц с 
инвалидностью, анализ рисков предполагает также 
рассмотрение конкретных барьеров, с которыми 
сталкиваются лица с инвалидностью и механизмов 
содействия, на которые они могут рассчитывать. 
Поэтому необходимо:

–> Определить барьеры
В условиях гуманитарного кризиса и для целей 
данного руководства барьеры определяются как 
внешние факторы в среде, в которой живут люди, 
которые целенаправленно или непреднамеренно 

препятствуют инвалидам в полной мере получать доступ к гуманитарной помощи 
и защите и участвовать в них наравне с другими.

•	 Они могут быть классифицированы как угроза, если они преднамеренно 
установлены субъектом, или как фактор уязвимости, если они происходят как 
непреднамеренный акт.

•	 К ним относятся физические, коммуникационные, барьеры отношения, 
экономические, правовые и политические барьеры.

Пример барьера: выдача продуктов питания организована в труднодоступном 
месте с непроходимыми топкими дорогами. 

При определении барьеров необходимо:

•	 Проконсультироваться с организациями лиц с инвалидностью и лицами с 
инвалидностью.

•	 Проанализировать, существует ли какая-либо информация о барьерах и 

55 - См. часть 5.1 Тематического положения ECHO по гуманитарной защите для получения дополнительной информации 
об анализе рисков в области защиты и к документу Глобального кластера по вопросам защиты «Пособие по учету 
вопросов защиты» для поиска соответствующих инструментов.

“   С точки зрения 
внедрения принципов защиты, 
первым этапом является 
оценка рисков, с которыми 
сталкиваются пострадавшие 
группы населения.  
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появились ли новые барьеры в результате кризиса.
•	 Проанализировать, сталкиваются ли лица, имеющие различные типы 

инвалидности, с различными барьерами.
•	 Принять во внимание потенциальные барьеры отношения, связанные с другими 

формами дискриминации, которые могут усугубить барьеры (например, 
дискриминация по признаку пола, возраста или этнической принадлежности).

•	 Учесть тех лиц, которые, возможно, изолированы дома или проживают в 
интернатах.

•	 Рассмотреть вопрос проведения базовой оценки бенефициаров56, чтобы в 
полной мере определить барьеры.

•	 Обратить внимание, что барьеры отношения могут также исходить от 
гуманитарных организаций(!).

–> Определить механизмы содействия 

Механизмы содействия - это внешние факторы, облегчающие доступ и 
участие в жизни общества лиц с инвалидностью, наряду с возможностями, 
которыми уже обладают лица с инвалидностью.

Пример механизма содействия: наличие доступных мест выдачи продуктов 
питания, организация приоритетной очереди и зон отдыха или организация 
доставки продуктов питания на дом.

При определении механизмов содействия необходимо:

•	 В сотрудничестве с организациями лиц с инвалидностью и лицами с 
инвалидностью определить возможности, которыми обладают лица с 
инвалидностью для преодоления существующих барьеров.

•	 Определить факторы, обеспечивающие доступ и участие лиц с инвалидностью, 
и проанализировать, являются ли они одинаковыми в зависимости от возраста, 
пола и типа инвалидности.

•	 Проанализировать наличие сильной культуры поддержки семьи или общества 
для лиц с инвалидностью.

•	 Определить возможные национальные или региональные правовые акты 
для защиты прав лиц с инвалидностью, включая их равный доступ к помощи, 
услугам и полному участию в жизни общества.

•	 Проанализировать наличие функционирующей системы социальной защиты 
для лиц с инвалидностью.

Учитывая это, уравнение риска, адаптированное к инклюзивности лиц 
с инвалидностью, можно переформулировать следующим образом: 

56 -  См. инструмент # B1 в пособии Глобального кластера по вопросам защиты «Набор инструментов для внедрения 
принципов защиты».

РИСК  =
угрозы и факторы уязвимости (Препятствия)

МЕХАНИЗМЫ СОДЕЙСТВИЯ и ВОЗМОЖНОСТИ
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3.2.2 Этап 2: Устранение рисков посредством применения четырех 
элементов внедрения принципов защиты

Чтобы обеспечить эффективный учет особых потребностей лиц с инвалидностью, 
необходимо оценить риски в отношении каждого из четырех элементов внедрения 
принципов защиты, то есть:

•	  Уделять первостепенное внимание безопасности и уважению достоинства и 
избегать причинения вреда;

•	 Обеспечить реальный доступ;
•	 Обеспечить подотчетность;
•	 Обеспечить участие в социальной жизни и расширение прав и возможностей.

Примеры для каждого из элементов внедрения

Кроме того, всегда должны применяться следующие механизмы содействия 
общего характера:

•	 Обеспечение доступности за счет универсального дизайна зданий, помещений, 
услуг и консультаций.

•	 Обеспечение разумных приспособлений, а также мобильных или выездных 
услуг для облегчения доступа к услугам, предоставление помощи и создание 
механизмов подачи жалоб и предложений.

•	 Обеспечение предоставления информации в доступных форматах и по 
доступным каналам.

•	 Обеспечение учета принципов защиты и особых потребностей лиц с 
инвалидностью при планировании программных мероприятий.

•	 Разработка мероприятий таким образом, чтобы лица с инвалидностью могли 
оставаться вместе с лицами, которые за ними ухаживают, семьями, родственными 
группами и другими близкими людьми.

•	 Необходимо всегда разрешать сопровождать лиц с инвалидностью выбранными 
ими людьми, если им нужна такая поддержка.

ЭЛЕМЕНТ 
ВНЕДРЕНИЯ

БАРЬЕРЫ (В ТОМ ЧИСЛЕ УГРОЗЫ 
И ФАКТОРЫ УЯЗВИМОСТИ)

МЕХАНИЗМЫ СОДЕЙСТВИЯ 
И ВОЗМОЖНОСТИ

Уделять первостепенное 
внимание безопасности и 
уважению достоинства и 
избегать причинения вреда

Туалетные и ванные комнаты в лагерях 
беженцев не приспособлены для особых 
потребностей лиц с инвалидностью, поэтому 
они не могут ими пользоваться с соблюдением 
приватности и достоинства.

Обеспечить доступность за счет 
универсального дизайна и разумных 
приспособлений для соблюдения 
принципа уважения человеческого 
достоинства.

Обеспечить реальный 
доступ

Дети с инвалидностью не имеют 
возможности посещать школу, их 
присутствие в школе не приветствуется 
или отсутствует возможность физического 
доступа к школе детей с инвалидностью.

Повышать осведомленность о 
необходимости предоставления 
образования без дискриминации.    
Обеспечить доступность школ 
за счет универсального дизайна и 
разумных приспособлений.

Обеспечить подотчетность Механизмы подачи жалоб и предложений 
составлены таким образом, что лица с 
инвалидностью не могут использовать такие 
механизмы (например, предусмотрено только 
использование горячей линии, СМС-сообщений 
или письменной формы).

Обеспечить наличие разнообразных 
вариантов доступа к механизму 
подачи жалоб и предложений 
(например, прием жалоб на языке 
жестов с помощью надежного 
переводчика или с помощью лица, 
оказывающего поддержку).

Обеспечить участие 
в социальной жизни 
и расширение прав и 
возможностей

Лица с инвалидностью не участвуют в 
консультациях и процессе принятия решений, 
поскольку общество и/или гуманитарные 
субъекты не считают уместными их вклад и 
возможности.

Повышать осведомленность о правах 
и недопущении дискриминации. 
Активно расширять права и 
возможности лиц с инвалидностью 
для их участия в социально-
политической жизни общества.
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•	 Поощрять корпоративную культуру, основанную на 
уважении достоинства, прав и возможностей лиц с 
инвалидностью, в том числе посредством обучения 
персонала.

•	 Обеспечение функционирования системы перенаправления 
для оказания индивидуальной помощи, защиты и 
специализированных услуг.

•	 Проводить постоянный мониторинг и оценивание четырех 
элементов процесса интегрирования вопросов защиты57. 

3.3 Сбор данных и оценивание степени 
инклюзивности лиц с инвалидностью 

3.3.1	 Сбор данных

Сбор количественных и качественных данных имеет 
чрезвычайно важное значение на всех этапах при определении 
конкретных рисков, затрагивающих интересы лиц с 
инвалидностью, и барьеров, с которыми они сталкиваются58.

Как правило, при сборе информации о лицах с 
инвалидностью, барьерах, с которыми сталкиваются 
такие лица, и способах их преодоления, следует всегда 
привлекать организации лиц с инвалидностью и лиц с 
инвалидностью, включая детей.

Для сбора количественных данных ECHO предлагает 
использовать59 Краткий набор вопросов Вашингтонской 
группы.  Собранные данные должны анализироваться и 
использоваться при составлении программ. Они должны 
обрабатываться в соответствии со стандартами и типовыми 
методами работы с персональными и конфиденциальными 
данными60.  

3.3.2 Оценивание степени инклюзивности лиц с инвалидностью 

Для объективного измерения мероприятий и результатов своих проектов 
партнеры ECHO могут руководствоваться уже существующими индикаторами61. С 
этой целью Департамент ECHO предлагает использовать следующий индикатор с 
разбивкой данных по признаку инвалидности:

57 - См. инструменты #B3, #B4 и #B5 в пособии Глобального кластера по вопросам защиты «Набор инструментов для 
внедрения принципов защиты».

58 - См., например «Воспринимайте нас всерьез» https://www.unicef.org/disabilities/files/Take_Us_Seriously.pdf.

59 -  Хотя лучший способ сбора данных с разбивкой по признаку инвалидности в ситуациях гуманитарного кризиса все еще 
остается предметом обсуждения, в настоящее время Краткий набор вопросов Вашингтонской группы признан наиболее 
подходящим инструментом.

60 -  Для получения дополнительной информации обратитесь к документу ECHO «Тематическое положение по гуманитарной 
защите» (часть 8), МККК Пособие по защите данных в рамках гуманитарной деятельности  - https://www.icrc.org/en/handbook-
data-protection-humanitarian-action и Общий регламент ЕС по защите данных - https://www.eugdpr.org/

61 -  Например, ECHO, Индикаторы главных итогов и ключевых результатов, Реестр индикаторов УКГВ ООН, или 
индикаторы, приведенные в пособии Глобального кластера по вопросам защиты «Набор инструментов для внедрения 
принципов защиты».

ИНДИКАТОР ПРОЦЕССА НА УРОВНЕ КОНКРЕТНОЙ ЦЕЛИ

% бенефициаров (с разбивкой по признаку пола, возраста и инвалидности) 
сообщают, что гуманитарная помощь доставляется на безопасной, доступной, 

подотчетной и инклюзивной основе.

Краткий набор 
вопросов 
Вашингтонской группы
1.	 Есть ли у Вас проблемы со зрением, 

даже в очках?

2.	 Есть ли у Вас проблемы со слухом, 
даже со слуховым аппаратом?

3.	 Трудно ли Вам ходить или подниматься 
по лестнице?

4.	 Есть ли у Вас трудности с 
запоминанием или концентрацией 
внимания?

5.	 Есть ли у Вас трудности в плане 
самообслуживания, например, при 
мытье всего тела или одевании?

6.	 При использовании вашего обычного 
(привычного) языка, есть ли у вас 
трудности в общении, например, Вам 
трудно понять или Вас не понимают? 

На каждый вопрос можно дать один из 
следующих четырех вариантов ответа:

a. Нет- трудностей нет 

б. Да - есть некоторые трудности 

в. Да - очень трудно 

г. Совсем не могу это сделать

Следует определить пороговую величину, 
при этом рекомендация Вашингтонской 
группы гласит: «Если какое-либо лицо 
дает ответ «очень трудно» или «совсем 
не могу это сделать» хотя бы на один 
вопрос, оно должно считаться лицом 
с инвалидностью для целей разбивки 
данных».

https://www.unicef.org/disabilities/files/Take_Us_Seriously.pdf
https://www.icrc.org/en/handbook-data-protection-humanitarian-action
https://www.icrc.org/en/handbook-data-protection-humanitarian-action
https://www.eugdpr.org
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4.1	 Сокращения

CBM Христианская миссия незрячих

CBO Местная общественная организация

CRPD Конвенция о правах лиц с инвалидностью

ECHO Генеральный Директорат  Европейской Комиссии по вопросам 
гражданской защиты и гуманитарной помощи 

DPO Организации лиц с инвалидностью

DRR Уменьшение опасности бедствий

FGD Фокус-группы

GBV Гендерно-обусловленное насилие

GPC Глобальный кластер по вопросам защиты

HCT Страновая гуманитарная группа

HH Домохозяйство

HI Гуманность и интеграция

IASC МПК, Межучрежденческий постоянный комитет

ICCG Межкластерная координационная группа

ICRC МККК, Международный комитет Красного Креста

IDA Международный союз лиц с инвалидностью

IDP ВПЛ, Внутренне-перемещенное лицо

IHRL Международное законодательство о правах человека

KII Собеседование с ключевыми информантами

PSEA Защита от сексуальной эксплуатации и надругательства

UNHCR УВКБ ООН, Управление Верховного Комиссара по делам беженцев 
Организации Объединенных Наций 

UNICEF ЮНИСЕФ, Детский фонд Организации Объединенных Наций

UNOCHA Управление по координации гуманитарных вопросов Организации  
Объединенных Наций 

WHO ВОЗ, Всемирная организация здравоохранения

WHS Всемирный гуманитарный саммит

4.	Приложения
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4.2 Терминология

Доступность: Доступ лиц с инвалидностью наравне с другими к физическому 
окружению, к транспорту, к информации и связи, включая информационно-
коммуникационные технологии и системы, а также к другим объектам и услугам, 
открытым или предоставляемым для населения, как в городских, так и в сельских 
районах. (в соответствии со статьей 9 Конвенции о правах лиц с инвалидностью).

Препятствие (в контексте оказания гуманитарной помощи): Внешний фактор 
в окружающих условиях, в которых живут люди, который целенаправленно или 
непреднамеренно препятствует получению лицами с инвалидностью доступа к 
гуманитарной помощи и защите и участию в них.

Гуманитарный кризис: Событие или ряд событий, которые представляют собой 
серьезную угрозу здоровью, безопасности, защищенности или благополучию 
общины или другой большой группы людей. Гуманитарный кризис может возникать 
в силу естественных или антропогенных причин, может развиваться быстро или 
медленно и может быть коротким или длительным по своей продолжительности.

Гуманитарная защита: Решение проблемы насилия, принуждения, 
преднамеренного лишения и злоупотреблений в отношении отдельных лиц, групп и 
общин в контексте гуманитарных кризисов.

Человечность: Необходимо пытаться уменьшить страдания людей, где бы они ни 
имели место, причем особое внимание следует уделять наиболее уязвимым группам 
населения.  Необходимо уважать и защищать достоинство всех пострадавших лиц.

Беспристрастность: Гуманитарная помощь должна оказываться исключительно 
на основе потребностей без дискриминации между группами или в группах 
пострадавшего населения.

Инклюзия: Инклюзия означает основанный на правах подход к составлению 
программ в общинах, который направлен на обеспечение доступа к базовым 
услугам и права голоса лиц с инвалидностью при разработке и имплементации 
этих услуг. При этом такой подход требует целенаправленных усилий со стороны 
соответствующих организаций для уменьшения и устранения барьеров62.

Независимость: Автономность гуманитарных целей от политических, 
экономических, военных или других целей. Обеспечивает, чтобы единственной 
целью гуманитарной помощи оставалось облегчение и предотвращение страданий 
жертв гуманитарных кризисов.

Индивидуальная помощь и защита: Для ECHO индивидуальная помощь и защита 
- это помощь, направленная на снижение конкретных рисков в области защиты или 
уменьшение уязвимости отдельного лица/домохозяйств в отношении конкретной 
угрозы, которую можно устранить путем предоставления помощи и защиты. 
Она предполагает конкретный, целенаправленный и четко сформулированный 
результат защиты для соответствующего человека или домохозяйства. Это может 
достигаться посредством использования 3 типовых способов оказания помощи, а 
именно: сопровождение, юридическая помощь и индивидуальное ведение дела. 
Индивидуальная помощь и защита не могут состоять из отдельной денежной 
выплаты.

62 - Международная Федерация Обществ Красного Креста и Красного полумесяца,  Все под одной крышей,  Жилье и  
поселения с учетом особых потребностей лиц с инвалидностью в чрезвычайных ситуациях, Женева,  МФКК,  2015 год, стр. 10,  
http://www.ifrc.org/Global/Documents/Secretariat/Shelter/All-under-one-roof_EN.pdf

http://www.ifrc.org/Global/Documents/Secretariat/Shelter/All-under-one-roof_EN.pdf
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Нейтральность: Гуманитарная помощь не должна оказываться в преимущественном 
порядке одной из сторон вооруженного конфликта или другого спора.

Лица с инвалидностью: Лица с инвалидностью - это лица, имеющие устойчивые 
физические, умственные, интеллектуальные или сенсорные нарушения, которые 
при взаимодействии с различными барьерами могут препятствовать полному и 
эффективному участию таких лиц в жизни общества наравне с другими.

Внедрение принципов защиты: Процесс внедрения принципов защиты и 
продвижение принципов реального доступа, безопасности и достоинства в 
процессы оказания гуманитарной помощи63.

Целесообразные приспособления: «Целесообразные приспособления» - 
означает внесение необходимых и надлежащих изменений и корректив, не 
налагающие несоразмерного или неоправданного бремени, если это необходимо в 
конкретном случае, в целях обеспечения на равноправной основе реализации или 
осуществления лицами с инвалидностью всех прав человека и основных свобод64. 

Универсальный дизайн: «Универсальный дизайн» означает, дизайн предметов, 
обстановок, программ и услуг, призванный сделать их в максимально возможной 
степени пригодными к пользованию для всех людей без необходимости адаптации 
или специального дизайна. «Универсальный дизайн» не исключает вспомогательные 
устройства для конкретных групп инвалидов, где это необходимо65.  

4.3 Основные справочные документы

Общие 

Значение защиты в гуманитарной деятельности, Межучрежденческий 
постоянный комитет    
http://interagencystandingcommittee.org/principals/content/centrality-protection-
humanitarian-action 

Основные гуманитарные стандарты, https://corehumanitarianstandard.org/the-
standard

Глобальный кластер по вопросам защиты. Руководство и обучение   по 
внедрению принципов защиты (на нескольких языках)  
http://www.globalprotectioncluster.org/en/areas-of-responsibility/protection-
mainstreaming.html 

Глобальный кластер по вопросам защиты. Пособие по внедрению принципов 
защиты,  
http://globalprotectioncluster.org/_assets/files/aors/protection_mainstreaming/gpc-
pm_toolkit-2017.en.pdf

Рекомендации касательно интегрирования мероприятий по борьбе с 
сексуально-обусловленным насилием в рамках гуманитарной деятельности, 
IASC 2015 год - https://gbvguidelines.org/en/home/ 
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63 - Глобальный кластер по вопросам защиты. Набор инструментов для внедрения принципов защиты, стр. 10.

64 - Конвенция о правах лиц с инвалидностью, статья 2

65 - Конвенция о правах лиц с инвалидностью, статья 2
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https://gbvguidelines.org/en/home/


МПК. Политика обеспечения защиты в рамках гуманитарной деятельности, 
2016 год, http://www.globalprotectioncluster.org/_assets/files/tools_and_
guidance/IASC%20Guidance%20and%20Tools/iasc-policy-on-protection-in-
humanitarian-action.pdf

МПК. Система подотчетности пострадавшему населению, 
https://interagencystandingcommittee.org/accountability-affected-people

Минимальные стандарты защиты детей в гуманитарной деятельности, 
Глобальный кластер по вопросам защиты - http://cpwg.net/minimum-standards/ 

Стандарты защиты от сексуальной эксплуатации и надругательств (PSEA),  
http://pseataskforce.org/en/taskforce

Сендайская рамочная программа по снижению риска бедствий на 2015-2030 годы,  
https://www.unisdr.org/we/inform/publications/43291

Сфера и партнеры. Стандарты, http://www.sphereproject.org/handbook/ и  
http://www.sphereproject.org/standards-partners/ 

Цели устойчивого развития, https://sustainabledevelopment.un.org/?menu=1300

Всемирный гуманитарный саммит, Обязательства, 2016 год,  
https://www.agendaforhumanity.org/core-commitments

Конкретно в отношении инвалидности

Пособие для проверки доступности, Handicap International,  
http://www.hiproweb.org/uploads/tx_hidrtdocs/AccessibilityAudit_PG13.pdf

Конвенция о правах лиц с инвалидностью, 2006 год,  
https://www.un.org/development/desa/disabilities/convention-on-the-rights-of-
persons-with-disabilities.html 

Хартия об учете особых потребностей лиц с инвалидностью в гуманитарной 
деятельности, 2016 год,  http://humanitariandisabilitycharter.org/

Пособие по развитию с учетом особых потребностей лиц с инвалидностью, 
Беншайм, Христианская миссия незрячих, 2017 год,  
https://www.cbm.org/article/downloads/54741/CBM-DID-TOOLKIT-accessible.pdf 

Стандарты для инклюзивности пожилых лиц и лиц с инвалидностью в 
гуманитарной деятельности, Консорциум по вопросам возраста и инвалидности, 
2018  https://humanity-inclusion.org.uk/sn_uploads/document/humanitarian-
inclusion-standards-for-older-people-and-people-with-disabilities-ADCAP.pdf

Практическое пособие по гуманитарной деятельности, https://hhot.cbm.org/

Учет особых потребностей детей с инвалидностью в гуманитарной 
деятельности, ЮНИСЕФ, http://training.unicef.org/disability/emergencies/

Ликвидация последствий стихийных бедствий и чрезвычайных ситуаций   с 
учетом потребностей лиц с инвалидностью, Raja, D.S. & Narasimhan, N. (2013 
год), https://cis-india.org/accessibility/blog/emergency-services-report.pdf 

Межамериканская конвенция о ликвидации всех форм дискриминации в 
отношении лиц с инвалидностью (принята в 1999 году; вступила в силу в 
2001 году) - http://www.oas.org/juridico/english/treaties/a-65.html

Международная классификация функционирования, инвалидности и 
здоровья, ВОЗ, http://www.who.int/classifications/icf/en/
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Международная Федерация Обществ Красного Креста и Красного полумесяца,  
Все под одной крышей,  Жилье и  поселения с учетом особых потребностей 
лиц с инвалидностью в чрезвычайных ситуациях, Женева,  МФКК,  2015 год, 
стр. 10, http://www.ifrc.org/Global/Documents/Secretariat/Shelter/All-under-one-
roof_EN.pdf

Минимальные стандарты для учета особенностей возраста и инвалидности 
в гуманитарной деятельности, Консорциум по вопросам возраста и 
инвалидности, 2018 год https://reliefweb.int/sites/reliefweb.int/files/resources/
Minimum_Standards_for_Age_and_Disability_Inclusion_in_Humanitarian_
Action_0.pdf

Воспринимайте нас всерьез, ЮНИСЕФ, https://www.unicef.org/disabilities/files/
Take_Us_Seriously.pdf 

«Понимание Конвенции ООН о правах лиц с инвалидностью», Марианне Шульце, 
Handicap International http://www.internationaldisabilityalliance.org/sites/default/
files/documents/hi_crpd_manual2010.pdf 

Сбор и обработка данных

Общий регламент ЕС по защите данных - https://www.eugdpr.org/ 

МПК. Справочник по защите данных в рамках гуманитарной деятельности	  
https://www.icrc.org/en/handbook-data-protection-humanitarian-action 

Краткий набор вопросов Вашингтонской группы, http://www.washingtongroup-
disability.com/washington-group-question-sets/short-set-of-disability-questions/ 

Учебное пособие Вашингтонской группы и ЮНИСЕФ по функционированию детей, 
https://data.unicef.org/topic/child-disability/module-on-child-functioning/

Соответствующее законодательство ЕС / ECHO, нормативные акты и 
методические материалы

Заключения Совета по ликвидации последствий стихийных бедствий с учетом 
интересов лиц с инвалидностью,  
http://data.consilium.europa.eu/doc/document/ST-6450-2015-INIT/en/pdf

Европейский консенсус о гуманитарной помощи,  
http://ec.europa.eu/echo/files/media/publications/consensus_en.pdf 

Европейская стратегия по проблемам инвалидности на 2010-2020 годы, 
http://eur-lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?uri=COM:2010:0636:FIN:en:PDF 

Регламент по оказанию гуманитарной помощи (Регламент Совета (ЕС) 
№1257/96 от июня 1996 года), http://eur-lex.europa.eu/legal-content/EN/
TXT/?qid=1446991041826&uri=CELEX:31996R1257 

Новый европейский консенсус по вопросам развития, https://eur-lex.europa.
eu/legal-content/EN/TXT/HTML/?uri=OJ:C:2017:210:FULL&from=EN#ntr1-
C_2017210EN.01000101-E0001

Ссылки на все тематические положения и рекомендации ECHO можно 
найти здесь: http://ec.europa.eu/echo/what/humanitarian-aid/policy-guidelines_en 

http://www.ifrc.org/Global/Documents/Secretariat/Shelter/All-under-one-roof_EN.pdf
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http://eur-lex.europa.eu/legal-content/EN/TXT/?qid=1446991041826&uri=CELEX:31996R1257
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Сюда относится:

Помощь в обеспечении продуктами питания
•	 Помощь в обеспечении продуктами питания: О помощи в форме предоставления 

продуктов питания к помощи в форме содействия обеспечению продуктами 
питания

Питание 
•	 Решение проблемы недоедания в чрезвычайных ситуациях: дорожная карта для 

реагирования
•	 Питание: Решение проблемы недоедания в чрезвычайных ситуациях
•	 Руководящий документ: Кормления грудных детей и детей раннего возраста в 

чрезвычайных ситуациях

Водоснабжение, санитария и гигиена
•	 Водоснабжение, санитария и гигиена (WASH): Решение проблемы быстро растущих 

гуманитарных потребностей в сфере водоснабжения, санитарии и гигиены
•	 Рабочий документ для сотрудников Европейской Комиссии по гуманитарной 

политике в сфере водоснабжения, санитарии и гигиены: Решение проблемы 
быстро растущих гуманитарных потребностей в сфере водоснабжения, санитарии 
и гигиены (WASH)

Охрана здоровья 
•	 Свод рекомендаций по вопросам охраны здоровья в контексте гуманитарной 

деятельности 
•	 Общие документы и рекомендации по вопросам охраны здоровья населения, 

пострадавшего от кризиса
•	 Эндемические и эпидемические заболевания среди населения, пострадавшего от 

кризиса
•	 ВИЧ/СПИД среди населения, пострадавшего от кризиса
•	 Психическое здоровье в чрезвычайных ситуациях
•	 Репродуктивное здоровье в чрезвычайных ситуациях, в том числе сексуальное и 

гендерно-обусловленное насилие
•	 Другие документы

Денежная помощь и ваучеры
•	 Денежная помощь и ваучеры: повышение результативности и эффективности во 

всех отраслях

Защита
•	 Гуманитарная защита: Улучшение результатов обеспечения защиты в целях 

уменьшения рисков для людей в случаях гуманитарных кризисов

Оказание гуманитарной помощи с учетом гендерной специфики
•	 Гендерная специфика в сфере оказания гуманитарной помощи: Различные 

потребности, адаптированная помощь
•	 Пособие по гендерно-возрастным маркерам

Ликвидация последствий стихийных бедствий
•	 Ликвидация последствий стихийных бедствий и повышение устойчивости 

посредством уменьшения опасности бедствий в гуманитарной деятельности

Образование в чрезвычайных ситуациях
•	 Содействие образованию в чрезвычайных ситуациях и в ситуациях затянувшегося 

кризиса

Оказание помощи нуждающимся детям
•	 Особый акцент на детях во внешней деятельности ЕС 
•	 План действий ЕС в отношении прав детей во внешней деятельности
•	 Дети в чрезвычайных и кризисных ситуациях

Жилищное строительство и развитие населенных пунктов
•	 Рекомендации по жилищному строительству и развитию населенных пунктов в 

гуманитарной деятельности



Ф
от

о 
на

 о
бл

ож
ке

 ©
 M

ed
ai

r/E
U

/E
CH

O
/K

at
e 

H
ol

t, 
20

16
 г

.
DG ECHO 
web page

https : www.facebook.com/EuropeanCommission

https://twitter.com/eu_echo

http://ec.europa.eu/commission/2014-2019/stylianides_en

Европейская 
Комиссия


	Tables of contents
	Executive summary
	1. Introduction
	2. Basic Principles
	Annex III Acronyms
	Annex IV Glossary 
	Annex V References

