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	References to persons with disabilities in CRC

 53rd Session reports

	Burkina Faso
	1990
	Yes
	References to persons with disabilities in State report, List of issues and Concluding observations, please click here to access to these references.

	Cameroon
	1993


	Signed

	References to persons with disabilities in State report, List of issues, Written Replies and Concluding observations, please click here to access to these references.

	Ecuador
	1990

	Yes

	References to persons with disabilities in State report, List of issues, Written Replies and Concluding observations, please click here to access to these references.

	El Salvador

	1990

	Yes

	References to persons with disabilities in State report, List of issues and Concluding observations, please click here to access to these references.

	Norway
	1991

	Signed

	References to persons with disabilities in State report, List of issues, Written Replies and Concluding observations, please click here to access to these references.

	Mongolia
	1990

	Yes

	References to persons with disabilities in State report, List of issues, Written Replies and Concluding observations, please click here to access to these references.

	Paraguay
	1990

	Yes

	References to persons with disabilities in State report, List of issues, Written Replies and Concluding observations, please click here to access to these references.

	Tajikistan
	1993

	No
	References to persons with disabilities in State report, List of issues, Written Replies (available at russian) and Concluding observations, please click here to access to these references.

	OPSC

	Ecuador
	2004
	Yes
	References to children with disabilities in State report, 
please click here to access to these references.

	El salvador
	2004
	Yes
	References to children with disabilities in State report, 
please click here to access to these references.

	Estonia
	2004
	Signed
	References to children with disabilities in State report and Concluding observations, please click here to access to these references.

	Mongolia
	2003
	Yes
	References to children with disabilities in State report, 
please click here to access to these references.

	Sierra Leone
	2001
	Signed
	No references to children with disabilities in Sierra Leone reports.

	OPAC

	Ecuador
	2004
	Yes
	No references to children with disabilities in Ecuador reports.

	Israel
	2005
	Signed
	No references to children with disabilities in Israel reports.

	Liechtenstein
	2005
	No
	No references to children with disabilities in Liechtenstein reports.

	Mongolia
	2004
	Yes
	No references to children with disabilities in Mongolia reports.

	Sierra Leone
	2002
	Signed
	No references to children with disabilities in Sierra Leone reports.


EXCERPTS FROM REPORTS THAT INCLUDE REFERENCES TO 

CHILDREN WITH DISABILITIES

BURKINA FASO
References to children with disabilities in state Report, List of issues and Concluding observations.

State Report
(Paragraphs 80, 139, 152-163 (Children with disabilities), 230, 265, 268, 269).

80. The Children's Parliament office was established in June 1997 and renewed in 2002 with a three-year mandate. All categories of children - inter alia, children attending or out of school, children living in difficult conditions and disabled children - are represented in the Children's Parliament, whose members are elected by their peers. Provincial Children's Parliaments have been created in all 45 provinces in order to take rural children into consideration more effectively.

139. The following difficulties are encountered with regard to adoption:

- At the level of national adoption, too few families wish to adopt a child.

- Disabled children are less likely to be adopted (depending on the seriousness of the disability).

6.2. CHILDREN WITH DISABILITIES (article 23)

Recommendation, paragraph 47 (a): Ensuring the use of adequate and comprehensive data in the development of policies and programmes for children with disabilities.

152. Data collection on persons with disabilities, including children, is scheduled to take place as part of the 2006 RGPH.

Recommendation, paragraph 47 (b): Reviewing the situation of disabled children in terms of their access to suitable health care, education services and employment opportunities.

153. The following services are developed in this area by associations receiving technical and financial support from the State:

- Access to health care is provided through a rehabilitation centre and a medical, psychological and educational institute for mentally retarded children.

- In a two-year special education programme, deaf and hearing-impaired persons learn sign language and the principles of school work. They then join integrated classes in primary and secondary education. Eight such centres or schools, including three in the capital, operate in five provinces.

- In cooperation with civil society organizations, pre-school and school establishments have been set up for sight-impaired persons and may also be attended by children without disabilities.

- Generally speaking, regardless of the type of disability, the stress is placed on school enrolment and acquisition of skills that may lead to employment (such as weaving, mechanics, dyeing and making objects of art).

Recommendation, paragraph 47 (c): Taking note of the Standard Rules on the Equalization of Opportunities for Persons with Disabilities.

154. A multisector committee for such equalization of opportunities was set up in 2005.

Recommendation, paragraph 47 (d): Allocating adequate resources to strengthen services for children with disabilities, support their families and train professionals in the field.

155. Certain associations of persons with disabilities receive technical and financial support from the State, generally speaking in the form of secondment of personnel on State payroll and a total annual budget allocation in excess of CFAF 20 million (DEP/MASSN, Sector Assessment, 1998-2004, August 2004). With regard to encephalopathic children, the State allocates CFAF 23 million annually to relevant programmes; and pays the wages of 12 instructors and two social workers employed by the Association of Parents and Friends of Encephalopathic Children (APEE), which receives annual subsidies of CFAF 500,000 – 1 million from MASSN and CFAF 5-10 million from the Ministry of Health. In addition, the Association is supported by UNICEF and NGOs.

156. Families are provided with the following two types of support:

- Material support aimed at encouraging children's enrolment in school or promoting their well-being. For instance, in the period 2000-2004, pupils with disabilities received school supplies and 1,267 means of conveyance (such as wheelchairs and tricycles), 556 pairs of crutches, 500 canes and 115 WC chairs (DEP/MASSN).

- Technical support, in the form of training activities and meetings, aimed at helping parents to understand and better supervise children with disabilities.

Recommendation, paragraph 47 (e): Strengthening policies and programmes of inclusion in regular education, train teachers and make schools accessible.

157. The following activities have been carried out in order to respond more effectively to the needs of persons with disabilities:

- Creation, in 2004, within the MASSN Directorate of Social Promotion and Protection, of a unit responsible for the rehabilitation of persons with disabilities; and, within MPDH, of a Directorate for the Protection and Defence of Human Rights (DPDDH) for implementing an operational programme for preventively safeguarding and protecting the rights of the disabled.

- Implementation of a programme on inclusive schools. To that end, a Directorate of Integration was created in MEBA on 29 April 2005 and instructors were trained and made available to schools. Moreover, APEE has implemented a project on inclusive schools with financial support from the NGO Save the Children Sweden.

- Establishment of a multisector committee to identify the needs of people with disabilities in various areas (education, health, training, employment, sport and recreation).

Recommendation, paragraph 47 (f): Carrying out studies to assess the causes of disabilities in the State party in order to establish a strategy to prevent disabilities.

158. There are plans for study on the causes of disabilities.

Recommendation, paragraph 47 (g): Sensitizing the population to the human rights of children with disabilities.

159. On 3 December, in a different province each year, the State observes, in cooperation with the associations of persons with disabilities, the International Day of Persons with Disabilities, as an opportunity for awareness-raising aimed at changing the population's attitudes towards the disabled. Moreover, NGOs and civil society associations organize information, training and sensitization activities for their members and the population, including lectures, stage

performances and television and radio broadcasts. MPDH has included awareness-raising campaigns in its operational programme on the rights of persons with disabilities and, in September 2006, prepared a report on the situation of those rights with a view to formulating strategies for their effective implementation.

160. The following indicative data, provided mainly by associations of persons with disabilities, are available:

- Number of children institutionalized for mental illness: 4 (Arche de Nongremasson)

- Number of children living away from their families (with foster families): 100 blind and amblyopic children.

- Number of children attending ordinary schools or integrated classes at pre-school, primary and secondary education level:

i. Encephalopathic children: 286 in 2004-2005 and 241 in 2005-2006;

ii. Blind and amblyopic children: 119 in 2005-2006;

iii. Deaf children: 94 in 2005-2006.

- Number of children attending special schools (in Ouagadougou):

i. Encephalopathic children: 200 in 2001-2002, 122 in 2004-2005 and 125 in

2005-2006;

ii. Deaf children: 400 in 2001-2002 and 110 in 2005-2006;

iii. Blind children: 800 in 2001-2002 (Braille schools).

161. The progress achieved includes the following advances:

- Establishment of numerous associations of persons with various disabilities and, consequently, possibility to better address specific needs in the care programmes. A 2006 survey by Handicap International, with financial support from United Nations system donors, identified 84 such associations in Ouagadougou and its suburbs alone.

- Intensified activity by NGOs and associations. For instance, the Ouagadougou Commune-based Coordination for the Promotion of Persons with Disabilities (CCPHO) organized on 12 and 13 July 2006 a workshop for reviewing existing provisions for persons with disabilities and proposing amendments.

- Greater involvement of parents in providing care for children in institutions.

- Greater readiness of families to accept their disabled (particularly encephalopathic) children.

- Promotion, and acceptance by the instructors and pupils, of inclusive schools. For instance, in 2005-2006, the proportion of deaf children in integrated classes was as follows: 10/45 in pre-school, 145/398 in primary and 34/590 in secondary education (Integrated Education and Training Centre for Deaf and Hearing Persons (CEFISE)).

162. Action in favour of children with disabilities runs into the following difficulties:

- Lack of studies on the causes of disabilities, which precludes effective planning for prevention and appropriate care.

- Poverty, which prevents families from meeting basic needs (nutrition and health care) and some school-related expenses, such as transport. As a result, children drop out of school.

- Unsuitable infrastructure, causing difficulty of access to, inter alia, classrooms, public buildings and public transport.

- Inadequate access to training and employment, especially in the private sector.

163. Future efforts will include, inter alia, the following measures:

- Introduction of a "disability component" into the curriculum of professional schools for social workers, health workers and teachers;

- Adoption and implementation of the National Policy for the Rehabilitation and Equalization of the Opportunities of Disabled Persons;

- Preparation, by MPDH, of draft legislation for the protection of the rights of persons with disabilities.

265. The Directorate of Integration, created in the General Directorate of Basic Education, MEBA, on 29 April 2005, is designed to promote inclusive education. There are plans for expanding that service to all provinces. With support from Handicap International, a pilot project for the integration of children with disabilities is implemented in one of the basic education districts (Tanghin Dassouri). Moreover, deaf children are integrated into three classes at the rate of 10 per class.

268. Generally speaking, the groups of children most affected by non-enrolment are children with disabilities, OVCs and girls. Dropping out of school, which falls into a similar pattern, concerns 22.1 per cent of children at the national level but 23.9 per cent of rural and 19.2 per cent of urban children. The dropout rate is higher in secondary education than in primary (39.9 and 7.0 per cent, respectively) and approximately equal for boys and girls (22.4 and 21.6 per cent). OVCs are the group most affected. For instance, programme monitoring and evaluation activities in two pilot sites at Bobo-Dioulasso and Kongoussi reveal that school dropouts accounted for, respectively, 8 and 7 per cent of orphans but only 5 per cent of non-OVCs (Guide to Care for OVCs in the school environment, 2005).

269. The main grounds invoked for dropping out of school are expulsion (in 47.5 per cent of cases), high school fees (27.5 per cent), wishing to work (8.2 per cent), uselessness of school studies (7.6 per cent ), illness (3.3 per cent), lack of or long distance to a school (2.7 per cent) and marriage or pregnancy (1.3 per cent). In the case of children with disabilities, the reasons for non-enrolment or dropping out are, generally speaking, the school's physical inaccessibility and the unsuitability of the school environment. In the case of girls, the reasons are discrimination in conjunction with the parents' insufficient resources, early marriage and pregnancy.

List of Issues
Part III

Data and statistics, if available

2.Please provide data relevant to the implementation of the Convention collected from the 2006 census, in particular on children belonging to vulnerable groups, including disabled children, children infected or affected by HIV/AIDS, children separated from their families, children who head households and street children.
Part IV

The following is a preliminary list of major issues (which does not contain issues already covered in part I) that the Committee proposes to take up during the dialogue with the State party. They do not require written answers. This list is not exhaustive, as other issues might be raised in the course of the dialogue.
7.Children with disabilities (integration into the community, accessibility of facilities, measures to combat their stigmatization).
Concluding Observations
4. The Committee also welcomes the ratification by the State Party of the following: 

- Convention on the Rights of Persons with Disabilities and its Optional Protocol on 23 July 2009; 
5. The Committee also welcomes the adoption of the National Policy for the Comprehensive Development of Young Children, the National Strategic Framework to combat HIV/AIDs (2006-2010), the National Action Plan against Trafficking in Persons of 2007 as well as the creation of a multisectoral Committee for the Equalization of Opportunities for Persons with Disabilities and a National Committee for Combating the Practice of Excision (SP/CNLPE). 
Data collection 
18. While noting the establishment of a permanent data collection system has been launched in 2002, the Committee expresses concern that this system is not yet operational as reflected by the lack of up-to-date, comprehensive and disaggregated data and information in the State party’s report on all the areas covered by the Convention. The Committee is also concerned that the population census of 2006 was not used to collect data on children including on children in need of special protection. 

19. The Committee encourages the State party to continue to strengthen its data collection system with the support of its partners and to use this data as a basis for assessing progress achieved in the realization of child rights and to help design policies to implement the Convention. The Committee reminds the State party of its previous recommendation (CRC/C/15/Add.193 para. 18) stating that the data should cover all children up to the age of 18 years and be disaggregated by sex, age, urban and rural area with specific emphasis on groups of vulnerable children, including child victims of abuse, neglect or ill-treatment, children with disabilities, refugee and asylum-seeking children, children in conflict with the law, working children, and street children. 
Non-discrimination 
26. The Committee reiterates the concern previously expressed at the persistence of de facto discrimination against children belonging to the most vulnerable groups, such as children with disabilities and children living in rural areas, among whom girls are often disproportionately affected. 
27. The Committee recommends that the State party increase its efforts to review, monitor and ensure implementation of legislation guaranteeing the principle of non-discrimination and full compliance with article 2 of the Convention, and adopt a proactive and comprehensive strategy to eliminate discrimination on gender, ethnic, religious or any other grounds and against all vulnerable groups of children throughout the country. 
Access to appropriate information 
36. The Committee takes note of the opening of several libraries for children in the State party, including in the rural regions. However, the Committee is concerned that children still have a limited access to appropriate information which is mainly disseminated only in French, a language that most children do not understand. The Committee is also concerned that no information was provided by the State party on the measures undertaken to guarantee access to information to children with disabilities. The Committee is further concerned that children are increasingly exposed to inappropriate or offensive material through access to internet. 

37. The Committee recommends that the State increase its efforts to provide children with access to appropriate information in all the State party’s languages and pay particular attention to the most disadvantaged children, among them, girls, children with disabilities and children living in rural and remote areas. The Committee also recommends that the State party consider adopting specific legislation and develop appropriate guidelines to protect children from information and material injurious to their well-being, in accordance with article 17 (e) of the Convention. 
Children with disabilities 
52. The Committee takes notes of the current adoption of a Law and a Strategy on the protection of disabled persons as well as the creation in 2005 of a multisectoral committee for the equalization of opportunities for persons with disabilities. However, while the Committee notes that efforts were made to provide children with disabilities with financial support and school opportunities, it expresses concern that children with disabilities continue to have a limited access to appropriate health care, education and job opportunities. The Committee is also concerned that in spite of the strong advocacy by the Coalition of Associations for the Promotion of People living with a Handicap, no data was collected during the 2006 census about people with disabilities and no study conducted into the causes of disabilities, which precludes effective planning for prevention and appropriate care. 

53. While adopting its Law and Strategy on disabled persons, the Committee urges the State carefully review and implement the previous recommendations of the Committee (CRC/C/15/Add.193 para. 47) and to: 
a) Carry out studies to assess the nature causes of disabilities in the State party; 
b) Ensure the use of adequate and comprehensive data in the development of policies and programmes for children with disabilities; 
c) Review the situation of these children in terms of their access to suitable health care, education services and employment opportunities; 
d) Allocate adequate resources to strengthen services for children with disabilities, support their families and train professionals in the field; 
e) Strengthen policies and programmes of inclusion in regular education, train teachers and make schools accessible; 
f) Sensitize the population to the human rights of children with disabilities; 
g) Seek assistance from, among others, UNICEF and WHO; and 
h) Take into account the Committee’s General Comment No. 9 on the rights of children with disabilities (CRC/C/GC/9, 2006) 
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References to children with disabilities in State report, List of issues, Written replies and Concluding observations.

State Report (Report only available at French).
(Paragraphs 26, 58, 127-133 (Children with disabilities) and 195)

58. La législation et les programmes relatifs à la protection des personnes vulnérables vont être améliorés. Un Forum sur la solidarité nationale a déjà été organisé en juin 2005 par le Ministère des affaires sociales. À sa suite, les discussions ont été engagées avec différentes administrations partenaires et les organisations de la société civile pour donner effet aux recommandations qui y ont été adoptées. Le processus de révision de la loi portant protection et promotion des personnes handicapées est très avancé. De même, le projet d’élaboration d’une politique de solidarité nationale est enclenché. Cette réforme mettra l’accent sur:

• L’aide à l’éducation;

• Les prises en charge médicales;

• L’appui à l’éducation spéciale des enfants handicapés;

• L’appui à la réadaptation et à la rééducation fonctionnelle;

• Les mesures de prévention médicale et sociale.

A. Les enfants handicapés (art. 23)

1. Prise en charge sociale

127. Il n’existe pas de statistiques fiables sur le nombre exact des enfants handicapés au Cameroun. Toutefois le recensement général de la population 2005 a tenu compte de la dimension handicap et ses résultats permettront de disposer de données pertinentes sur leur situation actuelle. En tout état de cause, des campagnes de sensibilisation sur le problème du handicap sont conduites au sein des communautés et l’évolution de la situation des enfants handicapés est marquée depuis 2001 par:

• La révision en cours et très avancée de la loi portant protection des personnes handicapées;

• La tenue de trois réunions du Comité national de réhabilitation des handicapés (CONRHA) en 2002, 2003 et 2005;

• La tenue en 2004 du Congrès de l’Union mondiale des aveugles à Yaoundé;

• L’octroi des aides scolaires et du matériel roulant aux élèves handicapés;

• La signature en juillet 2004 de l’accord de partenariat avec l’ONG italienne AIAS di Afragola;

• L’inauguration en 2003 du Centre des jeunes aveugles réhabilités du Cameroun;

• La finalisation en cours du plan d’action devant servir de base à la convention de partenariat entre le Cameroun et l’ONG internationale Emmaüs Suisse (ALES);

• •l’audit du Centre national de réhabilitation des handicapés (CNRH) de Yaoundé et du Rehabilitation Institute for the Blind (RIB) de Buéa, etc.

• L’octroi, à des promoteurs privés d’institutions d’éducation spéciale, des autorisations d’ouverture et des subventions de fonctionnement;

• Des aides à l’éducation spéciale, accordées aux jeunes Camerounais inscrits dans des institutions nationales ou étrangères. Ces aides servent généralement à payer les frais de scolarité et à acquérir l’appareillage approprié.

128. Ces actions se heurtent à un certain nombre de difficultés au rang desquelles:

• La modicité des moyens de l’État qui ne permettent pas de faire face aux besoins innombrables des enfants handicapés;

• L’insuffisance toujours qualitative et quantitative des institutions spécialisées et du personnel d’encadrement.

2. Prise en charge sanitaire de l’enfance handicapée

129. La prise en charge sanitaire de l’enfance handicapée va être renforcée avec la construction imminente d’un Centre national de réhabilitation des handicapés à Maroua et la formation d’un personnel spécialisé dans le cadre de la coopération avec l’ONG AIAS di Afragola.

130. Par ailleurs, la construction d’un centre de fabrication des prothèses et orthèses est prévue à Garoua avec l’appui d’une ONG internationale.

131. Ces structures viendront décongestionner le CNRH de Yaoundé.

132. Pour ce qui est de la formation d’un personnel spécialisé enfin, le projet de requalification de l’ENNAS qui vise entre autre à former des spécialistes intervenant dans divers domaines du service social viendra combler dans un délai raisonnable le délai de besoin en spécialiste.

133. Le Cameroun continue, de concert avec la communauté internationale, à célébrer chaque année la Journée internationale des personnes handicapées. Celle-ci offre l’occasion de sensibiliser l’opinion publique sur les droits fondamentaux des personnes handicapées et notamment des enfants handicapés.

195. Le MINAS procède au placement scolaire et accorde des aides scolaires aux enfants démunis ou issus des familles indigentes. Les enfants handicapés ou nés des parents handicapés bénéficient des mêmes aides, conformément à la loi n°83/013du 21 juillet 1983 relative à la protection des personnes handicapées et au décret n°90/116/ du 28 septembre 1990 fixant les modalités d’application de la loi susmentionnée toujours en vigueur.

List of Issues
Part III


Data and statistics, if available

4.
Please provide disaggregated data (by sex, age group and geographical area) for the years 2006, 2007 and 2008 on the number of children with disabilities:


(a)
Living with their families;


(b)
Living in institutions;


(c)
Placed with a foster family;


(d)
Attending regular schools;


(e)
Attending special schools; 


(f)
Not attending any school.

5.
Please provide disaggregated data (by sex, age group and geographical area) for the years 2006, 2007 and 2008 on the number of children attending primary and secondary schools, specifying the number of indigenous children and children with disabilities.

Part IV

The following is a preliminary list of major issues (which does not contain issues already covered in part I) that the Committee may take up during the dialogue with the State party. They do not require written answers. This list is not exhaustive, and other issues might be raised in the course of the dialogue.
13.
Children with disabilities (including the legal framework for protection, accessibility of schools and health services, training of professionals working with children with disabilities, and support for families).

Written Replies (Report only available at French).

3.Veuillez fournir pour les années 2006, 2007 et 2008 des données ventilées (par sexe, zone géographique et âge) sur le nombre d’enfants handicapé :

a) Vivant avec leur famille ;

Réponse :

Selon les résultats de la MICS3, environ 22% des enfants âgés de 2 à 9 ans ont au moins un handicap. Ce phénomène touche relativement plus les garçons que les filles (24% contre 21%). En 2000 (MICS 2), cet indicateur était de 23%, soit un léger fléchissement du phénomène de un point entre 2000 et 2006. Les types de handicap les plus répandus sont, par ordre de grandeur décroissant : 

· le retard pour s’asseoir ou pour se tenir debout (7%) ; 

· l’incapacité à parler distinctement (6%) ;

· et les difficultés pour comprendre les instructions (5%).

b) Vivant en institution ;

Réponse :

La carte sociale en cours d’élaboration par le MINAS et l’INS permettra de disposer des statistiques en la matière.

c) Placés dans une famille d’accueil ;

Réponse :

La carte sociale en cours d’élaboration par le MINAS et l’INS permettra de disposer des statistiques en la matière.

d) Fréquentant une école ordinaire ;

Réponse :


- Pour l’année scolaire 2006/2007, 579 élèves handicapés ont fait acte de candidature aux examens officiels ;

- Courant l’année scolaire 2007/2008, 1607 élèves handicapés ont été inscrits dans les établissements scolaires ordinaires publics, dont 976 candidats aux examens officiels.

e) Fréquentant une école spécialisée ;

Réponse :

La carte sociale en cours d’élaboration par le MINAS et l’INS permettra de disposer des statistiques en la matière.

f) Non scolarisés.

Réponse :

La carte sociale en cours d’élaboration par le MINAS et l’INS permettra de disposer des statistiques en la matière.

4. Responses on pages 21 and 22 of Written Replies.
Concluding Observations
Data collection 
19. The Committee welcomes the adoption in 2008 of a comprehensive National Strategy for the Development of Statistics and the plans to establish a new monitoring and evaluation system. However, the Committee is concerned at the constraints and difficulties of the National Institute of Statistics to collect and analyze data and information on children. It is also concerned at the lack of reliable data that is disaggregated inter alia by age, sex, geographical location and socioeconomic background, on the implementation of the Convention, particularly on children with disabilities, children in street situations, children victims of child labour, trafficking and sexual exploitation. 

20. The Committee recommends that the State party: 
(a) Provide the National Institute of Statistics with adequate human, technical and financial resources in order to implement the National Strategy for the Development of Statistics, ensuring that data collected on children is disaggregated inter alia by age, sex, geographical location and socioeconomic background; 
(b) Ensure that information collected contains up to date data on a wide range of vulnerable groups including children living in poverty, children with disabilities, children in street situations, children victims of child labour, trafficking and sexual exploitation; and 
(c) Strengthen a data collection system with the support of partners and use this data as a basis for assessing progress achieved in the realization of child rights, and to help design effective policies to implement the Convention. 
Non-discrimination 
27. The Committee is deeply concerned at the persistence of de facto discrimination among children in the enjoyment of their rights. It is especially concerned that girls, indigenous children, children with disabilities, refugee children, children from poor rural areas, and children in street situations suffer particular disadvantages with regard to education, access to health and social services. The Committee also regrets the existence of traditions under which only male children are regarded as heirs in matters of inheritance. 

28. The Committee urges the State party to: 
(a) Strengthen efforts to end all discriminatory practices against children and ensure equal respect for the rights of all girl and boy children in the State party, including indigenous and refugee children, children living in poor rural areas and children with disabilities; 
Children with disabilities 
51. The Committee recognizes the State party’s efforts to ensure the rights of children with disabilities and notes that the Act on the Protection of Disabled Persons is currently under review. However, the Committee is concerned at the lack of a clear definition of disabilities and objective classification of children with disabilities in line with WHO standards, the lack of resources for children with disabilities and the limited number of specialized health care and other qualified personnel to address their needs. 

52. In light of the United Nations Standard Rules on the Equalization of Opportunities for Persons with Disabilities (General Assembly resolution 48/96) and the Committee’s General Comment No. 9 on the rights of children with disabilities (CRC/C/GC/9, 2006), the Committee recommends that the State party: 
(a) Adopt a clear definition of disability in line with international standards; 
(b) Take all necessary measures to ensure the implementation of legislation providing protection for children with disabilities and ensure that the review process of the Act on the Protection of Disabled Persons fully take into account the rights of children with disabilities and be achieved in a timely manner; 
(c) Increase human, technical and financial resources allocated to children with disabilities focusing on the development of community based services which could better reach families with children with disabilities in all areas and provide basic education, social and health services; 
(d) Effectively provide children with disabilities with access to adequate social and health services, as well as to quality and inclusive education; 
(e) Continue its effort to carry out awareness campaigns to sensitize the public about the rights and special needs of children with disabilities and encourage their inclusion in education and in society; and 
(f) Provide training for professional staff working with children with disabilities, such as teachers, social workers and medical, paramedical and related personnel. 
85. The Committee encourages the State party to ratify the Convention on Persons with Disabilities, the International Convention on the Protection of the Rights of Migrant Workers and Members of Their Families, and the International Convention for the Protection of all Person from Enforced Disappearances. 
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State Report (Report available at spanish)
(Paragraphs 92, 93, 106, 288, 289, 333.349 (children with disabilities), 411 and 413) 

93. Uno de los ámbitos donde se evidencia la discriminación de niñas, niños y adolescentes es el sistema educativo, sobre todo por la presencia de barreras de acceso a la educación vinculadas a recursos económicos y calidad educativa para atender a niñas, niños y adolescentes con capacidades especiales. Es por ello que el Estado ecuatoriano desde 2003, ha desarrollado acciones para mejorar esta situación, entre las que se destacan:

a) Establecimiento de un sistema educativo inclusivo para que las niñas, niños y jóvenes con discapacidad se integren a la educación general;

288. Las condiciones que el personal de la entidad observa al momento del ingreso han sido las

siguientes: el 56,93% tenía necesidad de atención médica por problema de salud; el 11,47%

evidenciaba maltrato; el 8,1% tiene algún grado de discapacidad mental. El personal de las

entidades de acogimiento no registró señas particulares en el 82,61% de los casos.
B. Los niños con discapacidades (artículo 23)

333. En el Ecuador existen más de 1.608.334 personas con discapacidad, lo cual equivale a un 12,14% de la población total del Ecuador. El 51,6% (829.739) de las personas con discapacidad en el Ecuador son mujeres, y el 48,4% (778.594) son hombres. De 1.608.334 personas con discapacidad en el Ecuador, según el Sistema Integrado de Indicadores Sociales del Ecuador (SIISE), existe 83.000 niñas, niños y adolescentes con algún tipo de discapacidad, representando el 1,7% del total de niñas, niños y adolescentes del país. Como se observa en el cuadro, los adolescentes son el grupo que mayor porcentaje presenta.

334. Del total de niñas, niños menores de 5 años con discapacidad, el 54,80% presenta discapacidad funcional, 15,80% estructural y el 5% presenta discapacidad mixta, a diferencia de la población de entre 5 y 17 años, donde el 62% presenta limitaciones graves estructurales y

el 38% presenta limitaciones graves funcionales. Según los datos del SIISE, del total de niñas, niños y adolescentes con discapacidad el 78,54% estudian, las diferencias entre urbano, rural y etnias no son considerables, no existe una brecha pronunciada entre ellos, promediando así, 4 ó 5 puntos de diferencia.

335. Frente a esta realidad, el Estado ecuatoriano en la Constitución política de la República garantiza en el artículo 50, que adoptará las medidas que aseguren a los niños y adolescentes con discapacidad, atención preferente para su plena integración social. Además el artículo 53 garantiza la integración social y equiparación de oportunidades para las personas con discapacidad, y señala además, la obligación de establecer medidas que permitan su acceso a la educación y de medidas que eliminen las barreras arquitectónicas.

336. Con la vigencia del Código de la Niñez y la Adolescencia en 2003, el Estado establece: "Artículo 42. Los niños, niñas y adolescentes con discapacidades tienen derecho a la inclusión en el sistema educativo, en la medida de su nivel de discapacidad. Todas las Unidades Educativas están obligadas a recibirlos y a crear los apoyos y adaptaciones físicas, pedagógicas, de evaluación y promoción adecuadas a sus necesidades. Artículo 55. Además de los derechos y garantías generales que la ley contempla a favor de los niños, niñas y adolescentes, aquellos que tengan alguna discapacidad o necesidad especial gozarán de los derechos que sean necesarios para el desarrollo integral de su personalidad hasta el máximo de sus potencialidades y para el disfrute de una vida plena, digna y dotada de la mayor autonomía posible, de modo que puedan participar activamente en la sociedad, de acuerdo a su condición…"

337. El Estado asegurará el ejercicio de estos derechos mediante su acceso efectivo a la educación y a la capacitación que requieren; y la prestación de servicios de estimulación temprana, rehabilitación, preparación para la actividad laboral, esparcimiento y otras necesarias, que serán gratuitos para los niños, niñas y adolescentes cuyos progenitores o responsables de su cuidado no estén en condiciones de pagarlos.

338. El 17 de enero de 2002, mediante el Registro Oficial Nº 496 se publicó el reglamento de educación especial que normaliza y viabiliza la atención educativa de los niños y jóvenes con necesidades educativas especiales derivadas o no de una discapacidad y/o superdotación en el sistema educativo ecuatoriano. El término "Necesidades educativas especiales", se refiere a todos los niños, niñas y jóvenes cuyas necesidades se derivan de su capacidad o sus dificultades de aprendizaje.

339. El 21 de febrero de 2003, con la vigencia del reglamento general de la Ley sobre discapacidades, el Estado regula la formación inclusiva para niños y niñas con necesidades especiales al establecer que corresponde al Ministerio de Educación la responsabilidad de: establecer un sistema educativo inclusivo para que los niños y jóvenes con discapacidad se integren a la educación general; ampliar progresivamente los programas y acciones de integración en la educación general básica y media; controlar el funcionamiento de las instituciones de la educación formal en el ámbito de las discapacidades, brindando asesoría, capacitación y recursos para optimizar su función, y defender los derechos a la educación de las personas con discapacidad.
340. Otras responsabilidades que corresponden al Ministerio de Educación incluyen el diseño y ejecución de planes nacionales de integración educativa, que facilite la educación de los niños y jóvenes con necesidades educativas especiales en el sistema general; la capacitación de los docentes del sistema general y especial para la integración; el diseño y capacitación a las instituciones educativas de todo el país sobre las adaptaciones curriculares, métodos, técnicas y sistemas de evaluación para aplicarse en la educación integrada (en los diferentes niveles del sistema educativo de las niñas y jóvenes con necesidades especiales), entre otras.

341. En respuesta a estas disposiciones, el reglamento orgánico funcional del Ministerio de Educación establece que corresponde a la División de Educación Especial, el diseño e instrumentación de procedimientos para facilitar la integración de alumnos discapacitados a la escuela regular; la formulación de adaptaciones curriculares; coordinar la capacitación a nivel provincial; ejecutar y evaluar planes, programas y proyectos para mejorar la calidad de atención a las personas con necesidades educativas especiales a nivel nacional; actualizar y regular los instrumentos tecnicopedagógicos de investigación y evaluación para mejorar la calidad de atención a los niños con discapacidades; difundir los servicios, programas y proyectos que se ejecutan en favor de la integración social de las necesidades educativas especiales; evaluar planes, programas, proyectos y convenios destinados a la atención de la población con necesidades educativas especiales; y establecer una coordinación permanente con dependencias ministeriales, organismos nacionales e internacionales que tienen a su cargo programas afines.
342. La División de Educación Especial, encargada de facilitar la educación de niñas, niños y adolescentes con necesidades educativas especiales dentro del sistema educativo, está estructurada por 21 departamentos provinciales, 15 centros de diagnóstico y orientación Psicopedagógica, 12 equipos multiprofesionales, programa de apoyo en todas las provincias, programa de integración en todas las provincias, 159 instituciones de educación especial, 318 aulas de apoyo psicopedagógico y 120 aulas de integración. Trabaja con cinco categorías de atención: discapacidad intelectual, discapacidad visual, discapacidad auditiva, discapacidad física, discapacidad sordo ceguera, problemas de aprendizaje y superdotación.

343. La División hasta 2005 tenía cobertura de instituciones de educación especial, 13.000 alumnos atendidos; programa de apoyo: 10.797 alumnos; centros de diagnóstico y orientación

psicopedagógica: 5.875.

344. En 2003, el Ministerio de Educación elabora el modelo de atención en educación especial, y elabora instrumentos tecnicopedagógicos de la educación especial, para la integración educativa a la secundaria y formación laboral. El sistema educativo cuenta con siete guías de capacitación a docentes, una por cada discapacidad en los temas de: problemas de aprendizaje, evaluación súper pedagógica, superdotación intelectual y marco teórico.

345. Por otro lado, en 2004, con el propósito de trabajar la inclusión de las niñas, niños y adolescentes con discapacidades en la educación regular, el Estado ecuatoriano capacitó a 10.000 docentes a nivel nacional e inició la construcción del Plan nacional de educación inclusiva, que en la actualidad se encuentra en proceso de revisión. El plan propone como política la "Universalización del acceso, permanencia y promoción en todos los niveles y modalidades del sistema educativo ecuatoriano equiparando oportunidades para los estudiantes con necesidades educativas especiales con o sin discapacidad y superdotación", a través de:

a) Implementar e impulsar la política de educación inclusiva;

b) Mejorar la enseñanza básica para adaptarla a las necesidades de los estudiantes más vulnerables;

c) Potenciar la educación inicial para niños, niñas con necesidades especiales;

d) Mejorar la vinculación formativa con la incorporación laboral

346. En 2007, el Estado aprueba el Acuerdo ministerial Nº 36177, que determina un reglamento de atención educativa a los estudiantes que presentan necesidades educativas especiales, asociadas a las superdotación intelectual altas capacidades y talentos.

347. Por otro lado, mediante Decreto ejecutivo Nº 338 de 23 de mayo de 2007, el Gobierno nacional declara política de Estado la prevención de discapacidades, y la atención y rehabilitación integral de las personas con discapacidad. Y dispone la aplicación y ejecución en forma prioritaria y preferente, del programa "Ecuador sin barreras".

348. A partir de este decreto, la Vicepresidencia de la República desarrolla el proyecto "Ecuador sin barreras", con el objetivo de promover la inclusión e integración de las personas con discapacidad en la vida social, política, deportiva, cultural, educativa y económica en condiciones de equidad. El programa permitirá que 1.500 niños y niñas menores de 5 años puedan participar en centros de estimulación temprana que serán equipados para el efecto, gracias también a los convenios que se firmarán con 100 municipios del Ecuador. El Estado asignó al programa 4 millones de dólares, de los que la mitad serán invertidos en adquisición de prótesis y equipos de audición.

349. Los retos a futuro del Estado ecuatoriano se plasman en el Plan nacional de desarrollo, en el que la Vicepresidencia de la República y la Secretaría de Solidaridad Ciudadana plantean algunas líneas de acción, como:

a) Promover y proteger los derechos de las personas con discapacidad a través de la creación de una procuraduría que atienda a las personas con discapacidad;

b) Proveer ayudas técnicas, insumos médicos y medicinas para compensar o neutralizar el efecto de la discapacidad;

c) Creación de un programa de mejoramiento de la accesibilidad al medio físico.
411. Aliméntate Ecuador (niños de 2 a 5 años): este programa tiene una relación del total beneficiarios pobres para el total de beneficiarios del 85% y atiende a discapacitados de todas las edades y adultos mayores de 65 años y con el componente nutricional para niños de 3 a 5 años, 11 meses, en condición de vulnerabilidad y que se encuentren registrados en las listas técnicamente elaboradas por SELBEN. En 2007 el Estado destinó 17 millones de dólares.
List of Issues (Report available at spanish)
Parte IV 
A continuación figura una lista preliminar de las principales cuestiones (que no incluye las ya indicadas en la parte I) que el Comité se propone abordar durante el diálogo con el Estado parte. Esas cuestiones no requieren respuestas por escrito. La lista no es exhaustiva, ya que podrían plantearse otras cuestiones en el curso del diálogo. 

2. Promoción y protección contra la discriminación, en particular en lo que afecta a niños/as indígenas, con discapacidades, privadas/os de su medio familiar, niños/as en conflicto con la ley y, en general, niños/as viviendo en situación de pobreza. 

6. Salud y bienestar, incluyendo el acceso a los servicios de promoción y protección de la salud, la salud de los y las adolescentes, los embarazos prematuros y no deseados, los niños/as con discapacidad y la salud mental. 

Written Replies (Report available at spanish).
13. Sírvanse proporcionar información sobre la legislación pertinente y su aplicación en relación con la prohibición del castigo corporal y otras formas de violencia en distintos entornos, tales como el medio familiar, las escuelas, las instituciones de internación, las comunidades y en situaciones laborales. 

La Constitución de la República, en su artículo 46, número 4, señala que los niños, niñas y adolescentes tienen derecho a ser protegidos contra todo tipo de violencia, abuso, explotación sexual o la negligencia que las provoque. Así mismo, en el artículo 66, número 3 b), se reconoce como componente del derecho a la integridad personal, el derecho a una vida libre de violencia en el ámbito público y privado, en especial contra mujeres, niñas, niños y adolescentes, personas adultas mayores, personas con discapacidad, etc. 

Concluding Observations
5. The Committee further welcomes that Ecuador has ratified the Convention on the Rights of Persons with Disabilities and its Optional Protocol, and the Convention for the Protection of All Persons from Enforced Disappearance. 
Data collection 
23. While acknowledging recent efforts to improve planning and budgeting including data collection, the Committee is concerned at the lack of a comprehensive system of data collection and analysis as well as inadequate data on specific groups of children, particularly indigenous and Afro-Ecuadorian children, children with disabilities, children out of school, working children, and other children in need of special protection. 

24. The Committee recommends that the State party strengthen its system of collecting disaggregated data by age group, gender, ethnicity, geographic and/or administrative location, etc. covering all areas of the Convention as a basis to assess progress achieved in the realization of children’s rights and to help design policies to implement the Convention. The Committee recommends that the State party seek technical assistance from, inter alia, UNICEF, for this purpose. 
Children with disabilities 
56. While welcoming that the Constitution (articles 50 and 53) guarantees full social integration and equal opportunities for children with disabilities, as well as the Ecuador without Barriers Programme (Programa Ecuador sin Barreras), and that children with disabilities have been included in mainstream education, the Committee is concerned at the lack of support provided to the families and at the high cost for the family of treating children with disabilities. 

57. In light of art. 23 of the Convention, the Committee’s general comment No. 9 (2006) on the rights of children with disabilities (CRC/C/GC/9) and the Convention on the Rights of Persons with Disabilities, the Committee recommends that the State party take all necessary measures to protect and promote the rights of children with disabilities, including access to education and providing adequate resources in order for parents to be able to care properly for their children. It further recommends the collection of data disaggregated by age, sex, ethnic origin and socioeconomic background and increased cooperation with civil society. 
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State Report (Report available at spanish)
(Paragraphs 62 and 89-108 (children with disabilities)

Niños y niñas con discapacidades.

89.El tema de la atención en educación a personas con discapacidad o necesidades educativas especiales, se encuentra regulado en la Constitución
 y en la legislación secundaria. La Constitución define la obligación del Estado respecto a la organización del sistema educativo y a la creación de las instituciones y servicios educativos especiales. También se establece que los ciudadanos tienen el derecho y el deber de recibir educación parvularia y básica, y dispone  que la educación especial, al igual que la parvularia y básica, será gratuita cuando la imparta el Estado. Estos postulados de la Constitución se amplían en la Ley General de Educación
, y en su conjunto establecen los objetivos de la educación especial y la responsabilidad del Ministerio de Educación. Por otro lado El Salvador es Estado Parte de la Convención sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad aprobada el pasado marzo del 2007 por la Asamblea General de las Naciones Unidas. 
90.Por otra parte, desde el año 2,000 se aprobó la ley de Equiparación de Oportunidades para las Personas con Discapacidad, siendo el Consejo Nacional de Atención Integral a las Personas con Discapacidad (CONAIPD) el ente rector de su cumplimiento. Dicha entidad coordina todas las acciones y realiza los esfuerzos encaminados al cumplimiento de las obligaciones respecto de los derechos de niños y niñas con discapacidades, verificando y vigilando el funcionamiento de las instituciones que trabajan con dicha población. 
La CONAIPD impulsa programas orientados a propiciar la concienciación social sobre los derechos de las personas con discapacidades en general, trabajando con los medios de comunicación social sobre la imagen correcta de la persona con discapacidades, mediante la promoción del concurso “Mejor Tratamiento Informativo a la Discapacidad”, donde los distintos medios escritos, radiales y televisivos, participan en la redacción de notas periodísticas o noticias que pueden promover el cumplimiento a los derechos de esta población en distintos campos, como la educación, la prevención y detección oportuna, la no discriminación, el deporte, y la recreación, entre otros.  Con ello se contribuye a que la sociedad en general se sensibilice a la inclusión social de niños y niñas con discapacidades, así como de la población con discapacidad en todo el proceso de su desarrollo. Se promueve también la divulgación de temáticas para la prevención de las discapacidades y la atención oportuna; se llevan a cabo acciones como la jornada científica “Avances en la prevención de la ceguera por medio del diagnóstico y tratamiento oportuno de la Retinopatía del Prematuro”, realizada en el mes de febrero de 2007 dirigida a médicos y autoridades del Ministerio de Salud Pública y Asistencia Social. 

EL CONAIPD coordina, a través de su unidad de infraestructura, con Alcaldías, gremios de constructores  y medios de comunicación, para promover el cumplimiento de la normativa de accesibilidad arquitectónica y urbanística, transporte y comunicaciones. La normativa establece los lineamientos para que todas las edificaciones públicas y privadas, incluyendo  los centros escolares, cuenten con los detalles técnicos que permitan la eliminación de barreras para que los estudiantes con discapacidades físicas y sensoriales cuenten con el entorno con las adecuaciones necesarias para su proceso de aprendizaje. Asimismo, la institución promueve el derecho a la educación de niños, niñas y adolescentes con discapacidades, en la familia y la sociedad en general, a través de los medios de comunicación masiva. Dentro de este programa se realizaron gestiones ante la cooperación italiana y el Ministerio de Educación  para impulsar un proyecto sobre educación inclusiva, en la Escuela República de Haití en Sonsonate, la cual será una modelo de escuela inclusiva que sirva de ejemplo a todo el país. 

En el año 2004 se oficializó la inclusión de los niños y niñas no videntes y de baja visión al sistema educativo regular a partir del tercer grado.  Este logro fue fruto del trabajo conjunto a través de la comisión interinstitucional del proceso de reforma para la atención educativa de la población ciega y de baja visión.
El CONAIPD implementa desde 2004 un certamen en coordinación con el Ministerio de Educación para promover la integración educativa. Consiste en un certamen entre los centros educativos regulares del sector público a efecto de estimular la implementación de estrategias pedagógicas creativas en el aula cuando hay niñas y niños con discapacidad y fomentar el cambio de actitud a favor del proceso de integración educativa.  

91.El Instituto Salvadoreño de Rehabilitación de Inválidos (ISRI)
 es la entidad especializada que brinda atención y servicios de rehabilitación a usuarios con limitaciones físicas y mentales, atendiendo en sus centros a niños y niñas con discapacidades. El presupuesto total del ISRI se ha ido incrementando en el período objeto del presente informe, así: año 2,004: $11,746.760.oo; año 2005: $12,033,720.oo; y año 2006: $12,928,120.oo. 
En El Salvador no existe aún un censo que refleje el número exacto de niños y niñas con discapacidades, pero se han iniciado ya acciones tendientes a realizar un censo exclusivo en discapacidad por parte del ente rector en discapacidad. 

En el ISRI se atienden niños y niñas con discapacidades físicas (parálisis cerebral, mentales, discapacidad intelectual, síndrome de Down, autismo y sensoriales, ceguera y sordera). La edad de los niños es de 0 a más de 30 años (edad cronológica) cuando se trata de discapacidad intelectual. En el 2006 se atendieron 7,001 niños y 5,207 niñas.
El ISRI brinda servicios a los niños y niñas con discapacidad en los distintos centros de atención. En los centros de Rehabilitación de Oriente y Occidente así como en el Centro de Rehabilitación para la Niñez y Adolescencia (CRINA) y en el Centro del Aparato Locomotor se atiende a población, según sea la especialidad indicada por los profesionales que atienden a los usuarios, en los siguientes programas: 

a) En terapia física: estimulación temprana; programa motor sensorial; hidroterapia; hipoterapia; y elaboración de aditamentos;

b) Terapia ocupacional: programa sensorial motor; y elaboración de aditamentos;
c) Terapia de lenguaje: programa de desarrollo de habilidades motoras (movimientos para articulación); programa de adquisición y desarrollo de lenguaje; programa de articulación; programa de afasias; y programa de comunicación alternativa;
d) Terapia educativa: programa de educación regular; programa de maduración; cálculo y atención; comprensión verbal; y apresto;
e) Programa de educación especial: socialización; multisensorial; y actividades de la vida diaria;
f) Terapia musical;

g) Terapia adaptativa. 

h) Servicios de apoyo;
i) Psicología: evaluaciones psicológicas; asesoría individual a padres de familia; psicoterapia individual a padres de familia; y escuela de padres y madres;
j) Trabajo social: programa educativo e instrucción al grupo familiar; y visitas recreo educativas; y
k) Fabricación de sillas especiales en el Centro del Aparato Locomotor (CAL), en el Centro Integral de Rehabilitación de Oriente (CRIOR), y en el de Occidente (CRIO).

En los Centros del Aparato Locomotor (CAL) y Centro de Audición y Lenguaje (CALE)  se atienden usuarios con diferentes discapacidades, tanto del entorno neurológico, músculo  esquelético, trastornos articulares y deformidades congénitas, así como con problemas de lenguaje y de voz. 

En el Centro de Rehabilitación para Ciegos Eugenia de Dueñas se brinda atención a los usuarios ciegos y de baja visión. El servicio que se presta contiene una amplia variedad de acciones en el proceso de rehabilitación funcional y educativa del niño y la niña con discapacidad visual, ya sea congénita o adquirida. 

92.El Instituto Salvadoreño para el Desarrollo Integral de la Niñez y la Adolescencia (ISNA) también alberga y brinda atención a 63 niños
 y 46 niñas
 con discapacidades. El ISNA, por su parte, desarrolla los siguientes programas de atención a niños y niñas con discapacidades:
a) Atención psico-social: atención en el campo de  trabajo social y  psicología, evaluación de ingresos,  seguimiento de casos, visitas domiciliarias, trabajo individual y de grupo;

b) Programa escolar: actualmente el Centro de Educación Especial del ISNA cuenta con tres maestras, una en el  turno de la mañana y dos en la tarde, y su currículo de estudio se desarrolla con base en los programas establecidos por el Ministerio de Educación. Como complemento, las niñas y niños beneficiarios participan en Olimpíadas Especiales en las ramas de atletismo y natación;

c) Programa de salud: el centro recibe apoyo del Ministerio de Salud mediante médicos de la Unidad de Salud de San Martín. Un médico general llega dos veces por semana, de igual forma un psiquiatra asiste a dar seguimiento a casos dos veces por semana. En la especialidad de odontología, se brinda atención  los días sábado y domingo en la Unidad  de Salud de San Martín. Se cuenta con una enfermera de planta en el Centro de Educación Especial, quien es la persona que controla el suministro de  medicamentos y visita a los distintos hogares, atiende emergencias, coordina con Unidades de Salud, lleva el control de registro de medicamentos, y además, realiza las referencias a hospitales;

d) Fisioterapia: el Centro de Educación Especial del ISNA cuenta con dos fisioterapistas; un área de gimnasio para terapias; y un programa con seguimiento permanente brindando  fisioterapia individual y de grupo, coordinando acciones de fisioterapia con la Fundación Teletón Pro Rehabilitación (FUNTER), entidad que ha brindado apoyo de ayudas técnicas; y

e) Talleres: en el Centro se brindan talleres de manualidades
, costura
 y panadería.

93.El Fondo de Protección de Lisiados y Discapacitados a Consecuencia del Conflicto Armado fue creado para brindar atención a las personas salvadoreñas lisiadas y discapacitadas ex - combatientes del Frente Farabundo Martí para la Liberación Nacional (FMLN) y la Fuerza Armada; a los familiares de combatientes fallecidos: padres e hijos con discapacidades, padres de la tercera edad e hijos menores de 18 años de edad; de igual manera a hijos menores de 18 años de edad beneficiarios de lisiados y discapacitados atendidos por el Fondo. 
Dentro de las prestaciones a que tienen derecho los beneficiarios de la Institución se mencionan las siguientes: 
a)  Prestaciones económicas y beneficios adicionales (pensiones, indemnizaciones, viáticos, gastos funerarios y entrega a hijos sobrevivientes);

b) Prestaciones en especie (prótesis, órtesis, medicamentos y otras ayudas en rehabilitación; y

c) Estaciones en servicios médicos, quirúrgicos, hospitalarios, odontológicos, de laboratorio, salud mental y reinserción laboral-productiva. 

En relación con los programas ejecutados por organismos privados, podemos señalar:

a) Centro de Formación Laboral El Progreso. Atiende personas con discapacidades intelectuales y Síndrome de Down, en edades comprendidas entre los cinco y los cuarenta años de edad cronológica.  Fue creado y es administrado por  la Asociación  de Padres de Personas con  Retardo Mental, y realiza las siguientes actividades: brinda formación laboral bajo el sistema de taller protegido; realiza actividades recreo-educativas; apoya a padres, madres y al resto de la familia de niños y niñas con discapacidades; brinda cuidado especializado a los hijos e hijas con discapacidades mientras los padres y madres se dedican a trabajar; promueve la no discriminación en las familias, la participación comunitaria, la inclusión en la comunidad, y la accesibilidad en el transporte público y en las comunicaciones;
b) Hogar de Parálisis Cerebral Roberto Callejas Montalvo. Realiza actividades de cuidados de día a niños, niñas, adolescentes y adultos con parálisis cerebral y otras discapacidades físicas. Dicho Hogar desarrolla actividades artísticas, manuales y de producción artesanal e industrial; promueve la integración educativa y la sensibilización con la familia; y ejecuta el Programa de Rehabilitación de Base Comunitaria en el Municipio de Santo Tomás, donde sensibiliza a la comunidad, promueve la detección temprana y la atención precoz de la discapacidad;
c) Fundación Hellen Keller. Brinda servicios de capacitación en computación a niños, niñas, adolescentes sordos; facilita la alfabetización para sordos y  niños y niñas con Síndrome de Down; y promueve el aula de apoyo educativo; 

d) Fundación Club de Amigos Especiales a Distancia. Atiende discapacidad intelectual, física y sensorial a personas cuyas edades oscilan entre los 4 a los 35 años (cronológicamente). Desarrolla un taller protegido donde se realizan actividades manuales en tela y madera, barro y pintura; ejecuta un programa de educación a distancia, con apoyo de material del Ministerio de Educación (MINED); y promociona y da seguimiento a la integración educativa de niños y niñas;
e) Asociación Salvadoreña de Amigos y Padres de Excepcionales Down. Brinda servicios educativos de parvularia y primer grado a niños, niñas y adolescentes con síndrome de Down; refuerza actividades de la vida diaria, psicomotricidad, talleres de manualidades, terapia de lenguaje, deporte, danza, y cuentan con apoyo de nutricionista; y
f) Hogar del Niño Minusválido Abandonado de la Fundación Hermano Pedro. Proporciona cuidados básicos de salud y en algunas áreas de rehabilitación a niños y niñas con discapacidades diversas. Atienden casos de personas desde 0 a 47 años (edad cronológica) con parálisis cerebral, discapacidad intelectual, autismo e hidrocefalia.  
Por otro lado, esta la Fundación Teletón Pro- Rehabilitación  (FUNTER) que del año 2004 al año 2006 ha atendido  a 4,678 niños y niñas.

94.La Ley de Equiparación de Oportunidades para las Personas con Discapacidad
 desarrolla el tema de la educación a personas con necesidades educativas especiales, desde la perspectiva del derecho que tienen estas personas a recibir una educación basada en una metodología adecuada que facilite su aprendizaje, derecho que se extiende al campo de su formación, rehabilitación laboral y profesional, a ser atendida por personal idóneo en su rehabilitación integral y a acceder al sistema de becas educativas.
La Ley se refiere a la obligatoriedad que tiene el Estado de reconocer los principios de igualdad de oportunidades de educación para todas las personas en discapacidad, así como para velar que la educación de estas personas esté integrada al sistema de enseñanza. Se establece también en la ley la posibilidad de que las personas mencionadas puedan integrarse al sistema regular de educación y sobre la obligatoriedad de que los centros educativos cuenten con servicios de apoyo apropiados y condiciones de accesibilidad.
 La responsabilidad estatal para fomentar la formación de recursos humanos para atender la demanda de educación especial se aborda también en la ley, y se dispone además el acceso de personas con necesidades educativas especiales a los centros que cuenten con los recursos idóneos. Se establece por ley la garantía del derecho de los padres y madres o encargados de familia a participen en la organización y evaluación de los servicios educativos a personas con necesidades educativas especiales.

95.El Reglamento de la Ley de Equiparación de Oportunidades para Personas con Discapacidad
 hace un abordaje del tema a partir del concepto de “igualdad de oportunidades” y la responsabilidad del Ministerio de Educación para su cumplimiento. (artículo 34). 
El reglamento detalla las acciones básicas que debe impulsar el Ministerio de Educación (MINED)  respecto a los siguientes aspectos: aumento de la cobertura, poniendo una meta mínima de una escuela integradora por municipio; acomodación de currículos y aulas para educación especial; sistematización de información sobre necesidades educativas especiales; formación, capacitación y actualización pedagógica del personal docente; disposición de recursos pedagógicos, tecnología y apoyos adecuados para la educación especial; garantía de acceso al sistema de educación formal  (incluyendo la universitaria) para las personas con necesidades educativas especiales; y garantía del derecho y acceso de las personas en discapacidad al sistema nacional de becas educativas.

96.En el artículo 36 del Reglamento se señalan las estrategias que en educación especial debe impulsar el Ministerio de Educación en relación con atención a la diversidad, integración educativa, servicios especializados y sensibilización. La misma disposición resalta la responsabilidad del Ministerio de Educación (MINED) para brindar servicios de apoyo, capacitación de personal docente y suministro de materiales y equipo para la educación especial.

97.El artículo 37 resalta la necesidad de que en todo programa educativo para personas con necesidades educativas especiales se cuente con la participación de las instituciones, docentes, comunidad educativa, padres, madres o responsables de familia y sociedad en general. Esta disposición hace énfasis en la garantía de participación de padres, madres o responsables de niños y niñas con en discapacidad, en los Consejos Directivos Escolares.
98.Para dar cumplimiento a todo este marco legal el Ministerio de Educación (MINED) ha implementado acciones a través del Plan Nacional de Educación 2021 en correspondencia con las medidas de políticas establecidas para el sector educación en la política de equiparación de oportunidades para personas con discapacidad. Así, existen Aulas de Apoyo Educativo que son las aulas de apoyo psicopedagógico para estudiantes que presenten problemas específicos en el aprendizaje y apoyan el proceso de integración de estudiantes con discapacidad. Están ubicadas en zonas urbanas y rurales del país, según demanda del Centro educativo. Existen 563 aulas de apoyo educativo, 163 en la zona rural, y atienden a un total de 25,810 estudiantes con necesidades educativas especiales en la zona rural, ya sean estas asociadas o no a discapacidad.

99.Las Escuelas Integradoras son centros educativos regulares que después de pasar por un proceso de sensibilización, capacitación  y asistencia técnica, incorporan a estudiantes con discapacidad dentro de las aulas del centro educativo, participando los estudiantes integrados de todas las actividades que el centro educativo organiza. Existen 550 Escuelas integradoras en todo el país; 103 en la zona rural. 
100.En el Estado se dispone de escuelas de educación especial que son centros educativos que atienden a población con discapacidad mental moderada y severa. Aunque están ubicadas en zonas urbanas, la procedencia de los estudiantes es urbana y rural y, en el caso de procedencia rural, existe un rubro dentro de la transferencia de fondos que se le hace a la escuela para apoyar al estudiante con el transporte.

101.La educación especial en El Salvador tiene más de 60 años de haberse instituido. La atención educativa de la población con discapacidad, en general, ha representado un reto muy grande, y sus causas no están relacionadas sólo al ámbito educativo, sino que, principalmente, a factores relacionados con el ámbito social y cultural de nuestro país, entre los cuales se pueden mencionar los siguientes: falta de identificación temprana de la discapacidad; mito social que representa la discapacidad; pobres expectativas con relación a  esta población; demandas de servicios educativos dispersas, que dificulta la apertura de servicios especializados; y falta de conocimiento generalizado de la sociedad sobre la discapacidad. Estas causas hacen que el abordaje de esta situación se haga más difícil, principalmente en zonas rurales; sin embargo, existen esfuerzos por que la población con discapacidad cuente con servicios educativos ya sea en la escuela regular o en servicios especializados si así se  requiere.

102.Dentro de los planes ejecutados por el MINED para la atención de los niños y niñas con discapacidades, también deben mencionarse acciones encaminadas a fortalecer a docentes a fin de lograr una efectiva atención de las personas con necesidades educativas especiales. El MINED ha diseñado y ejecutado de cursos de especialización para maestros en las áreas de atención a niños sordos, ciegos y  con discapacidad intelectual, así como el diseño de Módulos de Atención a la Diversidad para maestros regulares. Asimismo, se han hecho esfuerzos para aumentar la dotación de material de apoyo y docente para personas con discapacidad visual mediante, por ejemplo: la dotación de Bibliotecas Especializadas de Escuela y de Aula a 30 Escuelas de Educación Especial y 5 Escuelas de sordos; la dotación de material básico especializado a 152 estudiantes ciegos  atendidos en las diferentes modalidades del sistema; la dotación de maquinas Perkins para ciegos a 10 Centros educativos rurales; y la provisión de ofertas educativas flexibles para garantizar el acceso a estudiantes con discapacidad auditiva y ciegos como círculos de alfabetización para sordos y ciegos; educación a distancia y exámenes de suficiencia. 

103.En el diseño de la Política y Normativa de Atención a Necesidades Educativas Especiales se han considerado cuatro líneas estratégicas: Organización administrativa, oferta de servicios educativos, profesionalización en la atención a las necesidades educativas especiales, y participación y sensibilización. Las mencionadas líneas estratégicas buscan vitalizar al sistema educativo nacional en cuanto a determinar responsabilidades a nivel central, departamental y local; diversificar la oferta de servicios educativos; promover la preparación continúa de los profesionales involucrados, y orientar, promover y divulgar el proceso de escolarización de las y los estudiantes con discapacidad. Debe destacarse la importancia del protagonismo de los centros escolares regulares y el papel orientador de la escuela de educación especial.

104.En función de ampliar el marco de acción para la atención educativa de las y los estudiantes con discapacidad desde el nivel central, se rediseñó la estructura de la Unidad de Educación Especial del MINED. En este nuevo contexto se crea la Jefatura de Atención a las Necesidades Educativas Especiales con dos niveles de coordinación: Apoyo a estudiantes y orientaciones y recursos para la diversidad. Ambas coordinaciones dirigen su esfuerzo hacia la permeabilidad del sistema educativo entero acerca del enfoque de atención a la diversidad.

105.En detalle, la Coordinación de Apoyo a Estudiantes es la instancia responsable de diseñar, implementar y proveer recursos de apoyo curricular y pedagógico especializado, que garanticen el acceso al currículo a estudiantes con necesidades educativas especiales con o sin discapacidad o aptitudes sobresalientes en sistema educativo regular. Por su parte, la Coordinación de Orientación y Recursos para la Diversidad es responsable de diseñar estrategias y recursos educativos que orienten a docentes, sobre las respuestas educativas para atención a la diversidad y a padres y madres de familia en procesos de prevención y evaluación de estudiantes. Los datos preliminares obtenidos del Censo Matricular 2006 reflejan la cantidad de más de 12,000 niñas y niños con discapacidad en las diferentes modalidades que el sistema ofrece: Escuelas de Educación Especial, Escuelas regulares, Círculos de Alfabetización para sordos y Ciegos, Educación a Distancia, a quienes se les está brindando atención y apoyo en los centros escolares de educación regular donde se encuentran.

106. En el área de formación docente, en el marco de la política educativa “Docentes Competentes y Motivados” de la Jefatura de Desarrollo Profesional Docente del Ministerio de Educación, se están desarrollando cuatro cursos de especialización en las áreas de discapacidad intelectual, discapacidad auditiva, problemas en el aprendizaje y problemas emocionales para el nivel de educación básica. Además, se está participando en la revisión de los módulos de lenguaje y matemática dirigidos a la red de instituciones del Programa COMPRENDO, con la finalidad de velar por la incorporación del enfoque de atención a la diversidad en los mismos.

107.Se encuentra en una etapa muy avanzada el rediseño de instrumentos normativos para las diferentes áreas de atención a niñas y niños con discapacidad. Los instrumentos -denominados todos como Manual- en proceso de actualización son: Servicio psicológico educativo, servicios para sordos, aula de apoyo educativo y escuela de educación especial.

108.Todas las acciones anteriormente descritas están contempladas dentro del Programa Presidencial Todos Iguales, que a su vez es un componente del Plan Nacional de Educación 2021, por medio del cual se garantiza la educación a estudiantes con necesidades educativas especiales, asociados o no a discapacidad.

List of Issues 
Part III

Statistical and other information, if available 

1.
Please provide disaggregated data (by gender, age, indigenous peoples, groups of persons with disabilities, and urban and rural areas) covering the years 2007, 2008 and 2009 on the number of children under 18 living in the State party and the percentage of the population that they represent.
2.
In the light of article 4 of the Convention, please furnish additional disaggregated data for 2007–2009 on budget allocations for the implementation of children’s rights and on trends in this connection (in absolute figures and as percentages of the national budget), as well as on allocations provided to local authorities. Please also evaluate the priorities placed on budgetary expenditures for the following: 
(d)
Programmes and services for children with disabilities;

Part IV

The following is a preliminary list of major issues not already covered in part I that the Committee may take up during its dialogue with the State party. They do not require written answers. This list is not exhaustive, as other issues may be raised in the course of the dialogue.

6. Children with disabilities.
Concluding Observations
5.The Committee also welcomes the ratification of the following international treaties:

c)The Convention on the Rights of Persons with Disabilities and its Optional Protocol on 14 December 2007.

Data collection

21.The Committee notes that the newly established Secretariat of Social Inclusion within the Office of the Presidency of the Republic has started a consultative process to collect information and statistics in areas where this is virtually absent, such as on indigenous children and children with disabilities. The Committee also notes that ISNA will now have also investigation and research capacity as well as the role of collecting data in areas relevant for the Convention. However, the Committee remains concerned at the current lack of a comprehensive nationwide system of data collection covering all areas of the Convention and its two Protocols throughout the country.
22.The Committee reiterates its previous recommendation that the State Party strengthen its efforts to develop a comprehensive system of collection of data on the implementation of the Convention. The data should cover all children below the age of 18 years - disaggregated by sex, age, rural and urban areas, ethnicity, disabilities, victims of violence, cycle of life (particularly early childhood and adolescents) and other relevant indicators - and be easily accessible and available to the general public. To this end, the State party should consider strengthening the General Statistics and Census Department of the Ministry of Economy (DIGESTYC) as well as providing the necessary human, technical and financial resources to the data collection and research activities carried out by the ISNA and the Secretariat of Social Inclusion, 
Non-discrimination

27.The Committee regrets that, despite the State party’s efforts to combat racism and discrimination, discriminatory attitudes and social exclusion still affect some sections of the child population, and in particular adolescents, children with disabilities, girls, children living in rural and remote areas, indigenous children and children from economically excluded families. The Committee also notes the persistence of a traditional patriarchal conception of the family, which often results in girls being given subordinate and dangerous tasks – such as domestic service - which place them in a vulnerable situation and at risk of abuses. Furthermore, the Committee is also concerned that adolescents are often mistakenly depicted in the media and in the society as the main cause of the spread of violence affecting the country
28.In light of article 2 of the Convention, the Committee reiterates its recommendation that the State party:
d)Intensify its efforts to prevent and eliminate all forms of de facto discrimination against adolescents, children with disabilities, girls, children living in rural and remote areas, children in street situations, indigenous children and children from economically excluded families;
Children with disabilities
56.The Committee notes with appreciation the various initiatives taken by the National Council for Comprehensive Attention to Persons with Disabilities (Consejo Nacional de Atención Integral a las Personas con Discapacidad, CONAIPD) aimed at promoting and ensuring equal rights of children with disabilities, including the efforts to integrate children with disabilities into the regular education system. Nevertheless, the Committee regrets that the State party did not succeed in conducting a census to reflect the exact number of children with disabilities, which results in the invisibility of the children and the limited scope of the relevant strategies. The Committee is also concerned that children with disabilities still experience various forms of discrimination.

57.The Committee recommends that the State party continue the measures to protect and promote the rights of children with disabilities, by taking into account the General Comment No. 9 (2006) (CRC/C/GC/9), on the rights of children with disabilities, art. 23 of the Convention, the Convention on the Rights of Persons with Disabilities as well as the Inter-American Convention on the Elimination of All Forms of Discrimination against persons with disabilities; and:
a) Continue taking measures to protect and promote the rights of children with disabilities;
b) Make additional efforts in order to collect data and maintain updated and disaggregated information and statistical data about children with disabilities;
c) Establish concrete mechanisms to improve equal access of children with disabilities to education and health services; in this respect, inclusive education should be encouraged as much as possible; the offer of education for children with disabilities should have as priority concern the special needs of each child; 
d) Undertake greater efforts to make available the necessary professional (i.e. disability specialists) and financial resources, especially at the local level and to promote and expand community-based rehabilitation programmes, including parent support groups to ensure that all children with special needs are being taken care of, while working hand in hand with the private sector;
e) Establish systems of early identification and early intervention as part of their health services; and
f) Implement the provisions contained in the Convention on the Rights of Persons with Disabilities and its Optional Protocol.
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State Report
(Paragraphs 13, 63, 99-101, 138, 193, 254, 264-284 (children with disabilities), 363, 392, 413, 433, 437, 438, 440 and 457)

36.
Children with disabilities and children with mental suffering, who are at the same time receiving support from child welfare services, have particular need for a coordinated assistance network. Experiences show that more of these children encounter a fault in the system, leaving them in a grey area between child welfare services, psychiatry, somatic, different municipalities and administrative levels. The Ministry of Children and Equality wishes to establish a dispute system which may be used in cases where no solution has been found.

A.  Children with disabilities (art. 23)

264.
The Committee on the Rights of the Child recommends that the State party take all necessary measures to ensure that equal access to services, including cultural and recreational activities, is provided to children with disabilities. See the Committee’s observations 29-30. To ensure equality and equal possibilities for participation independent of disabilities is an important objective in the Government’s policy. The disabled today have protection against discrimination in working conditions. It is, however, important that the protection against discrimination applies to all areas of society where persons with disabilities may be exposed to discrimination. A separate discrimination and accessibility law will be an important step in the direction to gain rights for the disabled.

Proposal for new discrimination and accessibility law

265.
The Ministry of Children and Equality aims at proposing an anti-discrimination and accessibility law to Parliament. The proposal follows up the Syse Committee’s law proposal in the Official Norwegian Report NOU 2005: 8 “Equal status and accessibility”. The legislative proposal includes prohibition against discrimination for reasons of disability. The committee proposes that the law shall apply to all areas of society, including the working life. This will be a prohibition against direct and indirect discrimination, against harassment, against instructions whether to discriminate or harass, etc. is proposed. The committee also proposes separate rules concerning obligation to physical adaptation, through obligation to general adaptation as well as individual adaptation, and it is proposed that violations of the obligations are to be considered discrimination. The proposal includes shared burden of proof and reactions. The committee proposes that the law is enforced by the Equality and Anti-Discrimination Ombud and the Norwegian Equality Tribunal, which already enforces other legislation with discrimination protection.  

266.
In order to follow up the law, a separate plan of action for accessibility, among other things, will be developed. Lack of accessibility is an important barrier which keeps the disabled from participating along the same lines as others in society. Furthermore, the Government aims at revising the strategy plan for families who have children with disabilities to improve the conditions for these children and their families. 

The plan of action for increased accessibility

267.
In 2006, the Government has started work with a new plan of action for accessibility. It is envisaged that central areas of efforts in the plan will be buildings, outdoor areas/planning, transport, IT and work. The plan of action will be an important means for building up the implementation of the new discrimination and accessibility law. The existing plan of action for increased accessibility for persons with disabilities will be continued in 2008.

268.
In the Government’s plan of action, one of the measures is the development of a collection of examples which show sound solutions for universally designed outdoor areas by kindergartens, at schools and in the community. The purpose is to present how one may use the municipal planning process to obtain good versatile and inclusive outdoor spaces which is for all children. The examples shall include the outdoor areas in addition to the buildings. The target group for this collection of examples (documentation) is the authorities responsible for planning and expansion and rehabilitation of kindergartens, schools and the community.

269.
In the plan of action, focus is also placed on outdoor areas which shall be modelled so that they are adapted for all. The Ministry of the Environment works with integrating universal modelling in outdoor work, and through funding from the Directorate for Nature Management, grants are given for measures to increase the accessibility to green areas in cities and densely populated areas. A number of municipalities have already made their walking paths accessible for everybody. 

United Nations Convention on the Rights of Persons with Disabilities

270.
Norway signed the Convention on the Rights of Persons with Disabilities on 30 March 2007. The Government wishes to ratify the Convention as soon as possible, but is temporarily unsure when a proposal to Parliament may be submitted. The reason is that it could be necessary to make some amendments to existing national legislation.

271.
Norway has not signed the Optional Protocol that gives the Committee on the Rights of Persons with Disabilities competence to receive and consider communications from or on behalf of persons or groups of persons who claim to be victims of a violation of the Convention. Before Norway ratifies this protocol, there is a need for a study of what this could imply for Norway, especially in relation to the economic, social and cultural rights in the Convention. The work for this impact study has begun.

Disabled children in kindergarten

272.
The right to priority in admission in kindergarten for children with disabilities is maintained in the Kindergarten Act of 2005 section 13. See Norway’s third report, paragraph 318.

273.
Adaptability of the physical surrounding is often a condition for participation. In accordance with the Kindergarten Act of 2005 section 10, reference is made to section 2, fourth paragraph on the approval of the kindergarten’s suitability. The kindergarten shall take into account children’s different levels of function and accessibility for everyone is an important consideration in designing the kindergarten. Furthermore, it follows from the framework plan that in planning the kindergarten’s design, consideration must be taken of society’s goal for dismantling of disabling barriers. Planning, localizing and building of new kindergartens should be based on the principle of universal design. In December 2006, Guide for designing the kindergarten’s outdoor areas was completed. 

274.
Adaptability of the kindergarten for children who have disabilities often implies extra expenses for the owner of the kindergarten. Therefore earmarked grants are given from the state for such measures. Reference is made to Norway’s third report paragraph 318. The state grant to children with disabilities in kindergartens is allocated according to the number at each facility. Approximately NOK 736 million was allocated in grants to the municipalities.

275.
The Norwegian Centre for Child Research (NOSEB) has submitted the report physically disabled children in kindergarten. Knowledge status and research challenges in April 2005. The report emphasizes that there is a need for more research, particularly with emphasis on the kindergarten’s content and quality in its services for children with disabilities. In the same report, reference is made to studies where the personnel in the kindergarten state that they are not fully professionally updated in relation to children with disabilities. In order to meet this need, in 2007 a pamphlet on the subject of children with disabilities was published. This pamphlet shall contribute to increase the competence of the personnel in facilitating a good programme for children with disabilities. 

276.
The programme for practice-oriented research and development in primary education and teacher training (PrakisisFoU) was strengthened and extended in 2006, also applying to the kindergarten sector. The kindergarten part of the programme is given an annual allocation of NOK 15.5 million in the period 2006-2009. To strengthen knowledge concerning the qualitative programme for children with disabilities, NOK 2.5 million of the annual appropriation is meant to be utilised for research on children with disabilities in kindergartens. 

Children with disabilities in the school

277.
Education in primary and lower secondary schools and upper secondary schools shall, among other things, promote inclusion of the disabled. The main rule is that the disabled shall attend normal classes with other children and young people at the local primary and lower secondary schools. Students who have sign language as their first language, have the right to primary and lower secondary school as well as upper secondary education in sign language. The visually impaired and the blind students have the right to necessary education in Braille and training in the use of necessary technical equipment. The students also have the right to necessary training to find their way around school, to and from the school and in the home environment.

278.
In 2006, the State-run county offices had implemented a common national supervision in the area of education. The objective with the supervision was to study how the municipalities fulfil their obligations to have a proper system for consideration and follow-up so that requirements in the Education Act are fulfilled. This also implies, inter alia, the legal provisions concerning inclusion. The supervision shows that the majority of the municipalities, which have been subject to supervision, do not fulfil the requirements to have such a system.

Disabled children’s opportunities to pursue sports

279.
In the allocation of income from state-controlled gambling, there is a separate contribution scheme for groups with special needs. The goal with this arrangement is to contribute so that disabled, and especially children and young people, shall receive an opportunity to participate in sports and physical activity. In addition, there is a requirement for receiving such funding that the sports facilities are adapted to all user groups, including the disabled. There is also guidance in allocation of income from gambling to the Norwegian Confederation of Sports (NIF) that disabled athletes shall be fully integrated in NIF and the different individual activities of the federations. The integration process is expected to be completed in the course of 2007. 

Disabled children and leisure activities

280.
Through the contribution scheme “Urban Children and Youth Projects”, the Ministry of Children and Equality provides support for measures and projects which contribute to equal opportunities for children and young people with disabilities. This can be physical adaptation so that children and young people with disabilities can participate in ordinary leisure activities or specially-adapted activities and programmes for the target group. When the urban municipalities, to a small degree, have applied for funding for this target group, in meeting with the municipalities, the Ministry has encourage them to particularly to apply for leisure measures directed toward young people with disabilities. This has resulted in three of the cities having applied and received consent for their applications. The measures were not only about special activities and groups for young people with disabilities, but also measures to contribute to including these young people in activities for young people in general. 

Organization support to disabled young people

281.
In 2007, 16 non-governmental organizations for children and young people with disabilities, as well as the umbrella organization Norwegian Federation of Youth Organisations of Disabled People, received core funding from the Ministry of Children and Equality. These types of organizations, where children and young people are together with others who have the same disabilities, can be a platform for developing a confidence which can make it easier to develop social competence in other children and youth’s milieus. At the same time, it is an important goal to contribute so that all children and young people as far as possible are included in their local community, and thus in the local children and youth organizations.

Strategy plan for families with children who have disabilities

282.
The strategy plan for families with children who have disabilities was submitted in 2005. It had its background in Report to Parliament No. 40 (2002-2003), Dismantling of disabilities barriers, where the situation for families with children with disabilities was particularly discussed. The aim of the plan was “to give an overview of strategies and measures which are or will be implemented to improve the child’s and the family’s total situation”. 

283.
The plan is continued by the present Government and a series of measures will be implemented which shall contribute to ensuring that families with children who have disabilities shall have the same opportunity as others to live an independent and active life, and be able to participate in working life as well as social life to the same extent as others. The measures are divided into the main categories: kindergartens, schools, municipal health and social services, specialist health services, national insurance benefits and financial measures, housing, communication and support to the family. 

284.
The plan’s strategies and measures reflect that children with disabilities and their families often have need for assistance from various parts of the public assistance network; health services in the form of medical help and psychosocial support, competence-building services, technical means assistance, social services, special educational assistance, kindergarten and school programmes, financial support arrangements and assistance to solving housing problems. Focus is given to coordination of measures and information concerning rights and support arrangement. In Proposition to Parliament No. 1 (2006-2007), notice is given that the Government aims to revise the strategy plan, and work is now being carried out to follow this up.

363.
New schools which shall be authorised according to the Private School Act must fulfil prescribed requirements for their basis. Schools that are approved with the right to state subsidies, shall pursue their activities on either religious bases, according to a recognized educational direction or be an international school which is certified. In addition, the law gives a possibility for approval with the right to state subsidies to specially adjusted upper secondary education in combination with top-level athletics, Norwegian primary and lower secondary school training abroad and specially adjusted schools for the disabled.

392.
In relation to the total student body in primary and lower secondary schools, the portion of the students attending special schools has been relatively constant in the last decades, between 0.3 and 0.4 per cent of the students. Approximately two-thirds of the children with hearing disabilities attend their locale schools in the neighbourhood. The rest attend school branches at the state competence centres for the hearing disabled.

457.
The authorities have recently considered and implemented a coordination of the integration grant for refugees with known disabilities, with a scheme for additional financing for particularly resource-demanding users. Families with children are prioritized in the settlement work, and several measures to improve the situation have been initiated. The most difficult settlement cases are, however, related to persons with major health problems, be they children or adults in a family. So long as it is voluntary for the municipalities to settle, the state has no sanction possibilities against the municipalities. The State has, however, an incentive programme in the ordinary integration grant, and the special integration grant for refugees with known disabilities. The concept “disability” is here extended to cover both mental and somatic suffering, as well as behavioural difficulties. In coordinating the integration grant scheme for refugees with known disabilities, the additional financing scheme for particularly resource-demanding users, one has established an arrangement which shall give the municipalities better incentives to settle persons with considerable health problems, including children.
List of Issues
PART I 
3. Please provide the Committee with updated information on the State party’s intention to ratify the Convention on Persons with Disabilities and on the impact study regarding implications of ratifying the Optional Protocol to aforementioned Convention. In light of the Government’s stated intention in 2006-07 to revise the Strategy plan for families with children who have disabilities, please also provide updated information on the proposed revision of the Strategy plan. 

Written Replies
3.Convention on the Rights of Persons with Disabilities (CRPD) 

Before the Convention can be ratified, Norwegian legislation on legal capacity and guardianship has to be amended. The Government’s proposal for new legislation is now being considered in the Storting. The Government is also considering other legislation and measures in this area, with a view to ratification in 2010. The Government will also examine the possibility of ratifying the Optional Protocol to the CRPD following ratification of the Convention.

The 2005 Strategy plan for families with children who have disabilities will be reviewed and measures for better relief care and aid to families with severely disabled children will be introduced during the 2009–2013 parliamentary period.

Anti-Discrimination and Accessibility Act

A new anti-discrimination and accessibility act entered into force on 1 January 2009. The Act prohibits discrimination on the ground of disability and sets out a duty of general accommodation (universal design) of areas and buildings open to the public. It also imposes an obligation relevant to children with disabilities: reasonable individual accommodation in day-care institutions, schools and other educational institutions such as universities.
Concluding Observations
Non-discrimination 
19. The Committee welcomes the entry into force in January 2006 of the Antidiscrimination Act and the establishment also in 2006 of an Equality and Anti-Discrimination Ombud, an Equality and Anti-Discrimination Tribunal and the adoption of an Action Plan to Promote Equality and Prevent Ethnic Discrimination. The Committee takes note of the ongoing debate as to whether age discrimination of children should be included in the law and whether children should be given the right to file complaints if they are discriminated against due to their age. However, it is concerned at information, including from children, that minority and indigenous children feel stigmatized and maltreated, including by other children, and that children with disabilities complain that their rights are not respected. 

20. The Committee urges the State party to take all necessary steps to combat discrimination against children from minority groups, indigenous children and children with disabilities and to familiarize children from an early age with the right of every child to be protected against discrimination. The Committee also recommends that the State party carefully examine the possibility of expanding legislation to provide protection of children against discrimination on the grounds of their age. 
62. The Committee recommends the State party to consider ratifying international human rights instruments which are also relevant for the implementation of child rights, to which it is not yet party, namely the International Convention on the Protection of the Rights of All Migrant Workers and Members of their Families, the Convention on the Rights of Persons with Disabilities, the International Convention for the Protection of all Persons from Enforced Disappearance and the Optional Protocol to the International Covenant on Economic, Social and Cultural Rights. 
Mental Health 
42. While noting that mental health services for children are being improved through the National Programme for Mental Health, the Committee is concerned at the increasingly long waiting period for mental health care for children and young people. The Committee is also seriously concerned about studies that indicate a rapid increase within a short period of time of the prescription to children of psycho-stimulants such as Ritalin and Concerta diagnosed with Attention Deficit Hyperactivity Disorder (ADHD). 

43. The Committee recommends that the State party continue to develop all components of a mental health care system for children and young people, including prevention, treatment of common mental health problems in primary health care and specialised care for serious disorders through an increasing number of specially trained professionals working with children in the field of mental health care, and reduce the waiting period in mental health services. The Committee also recommends that the State party carefully examine the phenomenon of over-prescription of psycho-stimulants to children and take initiatives to provide children diagnosed with ADHD, as well as their parents and teachers, with access to a wide range of psychological, educational and social measures and treatments. 
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State Report
(Paragraphs 14, 15, 26, 32(g), 36, 45, 58, 74, 127-128, 132, 143, 245-247, 255, 258-278 (Disabled children), 332 and 338). 

32.
In the Law on Education and Law on Primary and Secondary Education, the following specific provisions were introduced or amended:


(g)
State budget allocated to education shall be responsive to different geographical locations and sensitive to the specific learning needs of children with disabilities;

36.
In 2006, with the participation of children, the NAC
 organized a National Forum on Child and Youth Development and a Forum for Disabled Children “Let’s develop ourselves together”. Participants of the first forum drafted a policy paper on child and youth development. The latter forum proposed a draft of a policy for disabled children. Moreover, the NAC has signed a bilateral contract in cooperation with some NGOs including the Mongolian Association of School Social Workers, Youth Red Cross, and National Centre for Rights of Disabled Women.

45.
The NHRC and NAC jointly developed a “Procedure on Selecting Child Envoys”. The Child Envoy is an alternative name for ombudsman. By 2006, 150 individuals were appointed as Child Envoys at all levels of the Government. Child Envoys have been provided with training on some methods of monitoring, reporting and following up the cases of violations against the children’s rights. For instance, aimag and soum Child Envoys received training for working with disabled children. However, the Government recognizes that the Child Envoy system is in its embryo stage in both rural and urban areas.

G.
Rights of children with disabilities, children living in poverty, children 
born out of wedlock, asylum-seeking and refugee children, and children 
belonging to indigenous and/or minority groups

127.
There are currently no studies on the rights of minority children and children of migrants, including refugees and asylum-seekers not to be subjected to torture or other cruel, inhuman or degrading treatment or punishment. The laws and regulations of Mongolia apply for migrants and national minority in the same way as they serve the others. 

128.
In cooperation with international organizations, there have been regular activities to ensure the participation rights of vulnerable children. The national forum “Smiling Child” national consultation “Respect Childhood” and local forums of children at aimag and capital city levels have convened annually.

E.  Disabled children
(art 21)

258.
To implement the recommendations outlined in paragraph 42 of the Committee’s concluding observations, the Government of Mongolia adopted a national programme “Support Persons with Disabilities” and sub-programme “Support participation of children with disabilities”. These programmes will be implemented in two stages between 2006 and 2012 and are aimed at addressing the challenges faced by persons with disabilities in exercising their rights and freedoms.

259.
The provisions of international treaties and conventions ratified by Mongolia are integrated in more than 30 laws and regulations. Amendments to the “Law on Social Welfare of Persons with Disabilities”, “Law on Social Welfare” and “Law on Education” address disability issues. For example, according to the “Law on Education” the State is obligated to provide non‑discriminatory conditions and equal access to education for children with disabilities.

260.
Article 4 of the Law on Social Welfare of Persons with Disabilities states that persons with disabilities shall have equal access to social security benefits or allowance, social welfare benefits, conditional monetary compensations, alimony, discounts, specialized or, community‑based care services, employment promotion services as well as health, educational, and cultural services. The Law entitles persons with disabilities to the following services from the Social Welfare Fund:

One time monetary coverage per year for housing and fuel costs to extremely poor families with a disabled person whose occupational capacity is completely lost.

Two times full compensation for the cost of a wheelchair or orthopaedic equipments for children under 18 years old.

Full compensation for the first time payment of orthopaedic equipment or wheelchair purchased locally for disabled persons who do not receive pensions or allowances from the Social Welfare Fund; and 50 per cent compensation - for the second time.

One time discount on the transportation fee for children with limited vision, hearing, or speech abilities if the children come from provinces to a special school in the city. Also, their accompanying person gets this discount too.

50 per cent coverage of medical treatment in a local sanatorium for an extremely poor person with an occupational disability.
The cost of kindergarten services for one child under 4 years old of a family living below the poverty line if the family has a person with an occupational disability.

Discount on the phone bill of a blind person from a poor family with no other members who are able to work.
A number of programmes and projects undertaken by the Government give positive influences on the health wellbeing of disabled children. “Prevention from Accidental Injuries”, “Mental Health” and “Prevention from Blindness” are examples of effective programmes. Pursuant to article 28 of the “Health Law”, the State pays for mental health treatment, hospice services and long term rehabilitations for some chronic diseases. Moreover, the Health Insurance Law entitles disabled children with discounts on selected medicines. The MOSWL supports a policy to introduce community-based rehabilitation services for disabled children. Disabled children may receive rehabilitation treatment services such as sun or air bath, mineral waters, mud, swimming, exercises, massage, acupuncture, moxibustion or electrotherapy. Clinics in Ulaanbaatar and aimag centres provide outpatient rehabilitation treatments. Soum hospitals are limited in offering these services.

261.
The legal definitions of persons with disabilities are too broad and general.
 Article 3 of the Law on Social Security of Persons with Disabilities states: “A disabled person is a person who lost a mental, intellectual or sensual ability due to congenital or inherited disease or injury; or a person who has limited opportunities to live an independent and productive life due to body injuries.” Article 18 of the Law on Social Welfare states: “the blind, deaf, dwarf or persons who lost their occupational capacity by more than 70 per cent is entitled to a social welfare pension”. Also, article 23 of this Law entitles a conditional monetary assistance for the care provider of a disabled person who is under the permanent medical monitoring of a health organization or doctor unable to survive independently without care and custody and if the family is extremely poor. However, pursuant to a “List of Customary and Occupational Injuries and Diseases” approved by the Decree No A/250 of the Minister for Health and Social Welfare in 1997, persons with a light mental disability and persons with one blind eye, or no legs or no hands shall be considered as having lost their occupational capacity by 70 per cent. The National Human Rights Commission’s report underlined that these provisions conflict with each other and limit the rights of persons with disabilities to receive financial assistance.

262.
In the future, the inclusion of a paediatrician in a disability confirmation committee and development of services appropriate to special needs of disabled children is essential. Particularly, measures to improve social services for children with severe forms of disabilities should be undertaken.

263.
The National Statistical Office, Ministry of Education, Science and Culture, Ministry of Health, and Ministry of Labour and Social Welfare jointly conducted a situational map of disabled children. Based on the findings, policy recommendations to improve the situations for disabled children were developed. According to the survey of the National Statistical Office conducted in 2006, 37 per cent of 6,897 disabled children aged 0-16 years old had acquired disabilities caused by diseases or accidents, of those 75.6 per cent were disabled due to diseases; 18.9 per cent due to accidents, 2 per cent due to occupational diseases and the rest due to occupational accidents. Rural children have the risks of getting into accidents related to the traditional nomadic lifestyle, such as getting injuries by falling off a horse. In 2006, around 10,000 child jockeys participated in horse racing competitions organized nationwide and about 500 of them were injured during a race. Of these children, 39.8 per cent got light injuries, 31 per cent serious injuries, and 20.8 per cent severe injuries.
 Mistakes by medical personnel during child delivery processes occasionally cause acquired brain damage among new born infants. Of 6,897 children with disabilities, 1,080 children have visual impairments, 1,517 hearing and speaking disabilities, 1,663 motor disabilities, 1,457 mental disabilities, 596 cerebral disabilities, and 676 have one or more disabilities. In 2005, there were 6,025 disabled children aged 0-16, but in 2006, this number increased by 12.7 per cent totalling 6,891 children (45.9 per cent of these children were girl). The number of disabled children in Huvsgul, Zavkhan, and Dornod aimags and in Ulaanbaatar is high.

264.
The annual report of the National Human Rights Commission emphasized that the rights of disabled children to health services and medical treatments are not fully respected. According to the survey “Rights of children with disabilities in Mongolia” conducted by the Association of Parents of Children with Disabilities in 2006, of 975 disabled children covered by the survey, 70.5 per cent of children living in urban areas and 73 per cent of children living in rural areas did not receive any rehabilitation treatment. Also, only 20 per cent of these children have artificial limbs or orthopaedic equipment. The quality of wheelchairs and hearing devices supplied from social welfare organizations was not satisfactory.

265.
Only persons with occupational disabilities living below the poverty line can receive benefits and services provided from the Social Welfare Fund. This causes a discrimination against disabled persons.
 Moreover, some of the services and benefits are not practical and are unrealistic. For example, according to the indicators that define the poverty line, persons who graduated from institutions of higher education or vocational training schools or who own an apartment are not regarded as the poor. A person with occupational disabilities whose family lives below the poverty line can never benefit from the provision to cover 50 per cent of the cost of medical treatment in a local sanatorium. Therefore, requirement indicators for social welfare assistance should be revised so that they become relevant to life situations.

266.
Getting positive outcome from rehabilitation therapy largely depends on the supply of necessary equipment. A study conducted by the Ministry of Health found that an insufficient supply of medical equipment and the use of out dated or constantly used machines negatively affect the quality of therapy.

267.
The National Centre of Rehabilitation Therapy provided artificial limbs and orthopaedic equipment to 1,561 persons in the first half of 2006. The centre manufactured artificial limbs and orthopaedic equipment for a total of 70,773.3 million MNT in the first half of 2006. Of these 22.9 per cent were financed by the Social Welfare Fund.

268.
The National Mental Health Centre has 437 doctors and other staff, a hospital with 11 departments and 450 beds, and 20 units. The department for children at this centre has 30 beds. During a study conducted by the National Human Rights Commission in 2006, there were 26 patients in the children’s department (13 were girls and 13 were boys). 19 of them were receiving permanent medical treatment in the hospital and none of there had any documents. Hence, the Human Rights Commission’s report noted that these children were at high risks for violations of their rights.

269.
According to the Law on Social Security of Persons with Disabilities, all disabled persons. Other than those who have contagious diseases such as tuberculosis shall have the right to study at educational and vocational training institutions together with other persons. Also, article 42 of the Law on Education states: “Facilities, equipment, tools of educational institutions shall correspond to the occupational needs of teachers, employees, and students and the special needs of students with disabilities and shall meet health and safety requirements.” Article 43 of the same law reads: “The State shall be fully of charge in providing support to children with disabilities in obtaining education.” By their joint decree, the Minister of Education and the Minister of Social Welfare and Labour introduced the Programme on Equal Access to Education for Children with Disabilities (2004-2008). This programme aims at the provision of basic education to all children with disabilities through supporting education of children with disabilities in mainstream regular schools and education of children with severe disabilities in special schools for disabled children. With the financial assistance from the Sweden Agency of International Development, a training called the “Methodology of teaching children with disabilities” was conducted among 852 teachers of primary schools and kindergartens from Arkhangai and Khuvsgul aimags and Khan-Uul district of Ulaanbaatar. A 32-hour training module on the methodology for teaching children with disabilities was included in the training curricula of pedagogical institutions.

270.
The Ministry of Education, Science and Culture in cooperation with the Adventist Development and Relief Agency (ADRA) developed a Sign language dictionary with 3,000 words designed for children with speaking and hearing disabilities. The dictionary was published in 1,000 copies. Training on sign language was conducted in three aimags. More than 3,000 participants including teachers, students, staff of police departments and children’s organizations, parents, and secondary school students attended the training. A training manual was developed and a training of trainers of sign language was conducted. The training of trainers of sign language was conducted in Ulaanbaatar and other aimags. 65 trainers were trained. From each aimag two or three trainers were prepared.

271.
In cooperation with ADRA, a studio for blind children was established and 30 different types of CD training materials were copied and distributed to organizations for disabled persons in 21 aimags and 9 districts of Ulaanbaatar. A total of 17,000 USD was spent on this project which contributes to increased access to information for disabled persons. In the 2006/07 school year, according to the agreement signed between the Ministry of Education, Science and Culture and the International Development Assistance Organization, supplies for blind children such as special paper, canes, typewriters, etc. for a total of 8,000 euros was provided to 75 blind children.

272.
Moreover, the “Mongolian text to speech” software was developed and distributed to the organizations for disabled persons and public libraries. This has significantly contributed to the improvement of access to information with computer assistance. A two-day training programme on how to use the software was conducted among relevant local staff.

273.
The amended Law on Education includes a provision stipulating that the variable cost of education for children with disabilities shall be different from the variable costs for other children. A cabinet member in charge of the education sector shall approve the variable cost estimates for education of children with disabilities allocated from the State budget. The variable cost estimates are being developed. Increased variable costs for disabled children will set favourable grounds for improving their access to mainstream regular schools and supplying them with special learning materials.

274.
To fully entitle disabled children with the right to education and development, some issues including an insufficient number of skilled workers, and teacher an incompatibility of training curricula with mainstream school courses, an undeveloped methodology on performance evaluation and school facilities inappropriate to their special needs should be addressed in the coming years. Although residential care institutions provide some services for 0-6 year old children with mental and behavioural disorders, the question of how to educate children over 6 with these disorders residing in care institutions is not answered yet.

275.
An unenthusiastic attitude of family members and the public as well as poor communication skills and low self-esteem among disabled children hinder their equal access to education.

276.
The Law on the Social Security of Persons with Disabilities, the Law on Construction, and the Law on Education have provisions that require the establishment of necessary infrastructure and an environment suitable for disabled persons. The National Human Rights Commission’s 2007 report concluded that, although over the past two years the State and private enterprises undertook some activities aimed at establishing a better environment for disabled persons the outcomes are not sufficient enough. Many public service organizations are located on the second floor or above, there are still no elevators and no restrooms specially designed for persons with disabilities. Also, secondary schools, cultural palaces, health centres, hospitals and shopping places do not have necessary facilities to accommodate the needs of persons with disabilities. There are no road facilities convenient for disabled persons. However Special exits for handicapped persons on wheelchairs were built at the NAC, MSWL, Children’s Palace and University of Science and Technology. Also secondary schools number 15 and 80 in Ulaanbaatar improved their school facilities to meet the needs of disabled children.

277.
Article 9 of the Law on Social Security of Persons with Disabilities stipulates that “TV programmes shall be produced and broadcast with sign language interpretation,” Article 8 of the Law on Public Radio and Television states that “the rights of minorities, women, children, and persons with disabilities to access information shall be equally respected.” However, all 16 TV channels broadcast in Mongolia do not have a sign language interpretation.

278.
There is no favourable environment for children with disabilities to spend their free time or engage in sports activities.

List of Issues
6. Regarding the national programme “Support Persons with Disabilities” and sub-programme “Support participation of children with disabilities” divided in two stages between 2006 and 2012, please provide further information on the results of their implementation so far. Indicate how the State party ensures that children with disabilities have access to support and that their family situation is also considered in this regard. 

PART IV 
The following is a preliminary list of major issues (that does not contain issues already covered in Part I) that the Committee may take up during the dialogue with the State Party. They do not require written answers. This list is not exhaustive as other issues might be raised in the course of the dialogue. 
10. Children with disabilities (inclusion in society and access to facilities, legislation) 

Written Replies



6. The Action Plan of the Government for 2008-2012 has set up the following special objectives for disabled people: 

· Expand healthcare, treatment and service types for  disabled persons meeting their special needs;

· Increase opportunities for disabled persons to live in comfort and develop their skills, create a social environment where their rights are respected and build an infrastructure that provides conditions and opportunity to take part in social life on the equal basis as other citizens.

To apply these objectives for disabled children, the following actions are prioritized:

· Develop the integrated database on disabled children;

· Raise the awareness of the society on the disabled children’s limitations so that  a better understanding and acceptance are guaranteed  at communities; and

· Introduce special services to meet their special needs.  
The Ministry of Education, Science and Culture, Ministry of Health, Ministry of Social Welfare and National Statistical Office collaborated on the research project “Mapping on Situations of Disabled Children. Based on the findings of the research they released policy recommendations for disabled children.
With the support of the Asian Development Bank and under its Education Development Programme II, retraining of special education teachers was carried out in 2005 and 2006. This training was a first ever effort to retrain special education teachers. The modern tendencies and most updated teaching and learning approaches in special education were introduced. Teaching resources including books and handbooks were distributed. 270 people attended this training.

 Curriculum on working with disabled children was developed and introduced at teacher training departments of universities. The curriculum will cover 32 hours of teaching time.

With the support of SIDA, the Swiss Agency for Development, Ministry of Education and Association of Parents with Disabled Children developed a handbook “A Family Info”. This Handbook includes useful references on laws related to disabled people and contact info of agencies providing social services for disabled children.   School No 29 in Ulaanbaatar specialized in special education for children with hearing impairments expanded its capacity to serve more children from rural communities because boarding facilities of school are significantly improved. The Ministry of Education and World Vision International supported the construction of a new school dormitory with 130 beds.

The Government is revising the budget expenditure esmitimations on the variable costs for disabled children based on the amendment to the Law on Eduction. A new provison allows to allocate more resources for the disabled child.

For promoting the rights of disabled children to participation and association, a variety of activities have been undertaken at national and local levels.  The National Forum for Disabled Children has been convened every year since 2006 allowing them to bring their voice to the public and decision makers. The State Agency on Labour and Welfare Services organized the training “Hope for Life involving 140 disabled children living in difficult circumstances. Arkhangai, Dundgobi, Uvs, Uvurkahgai, Bulgan, Bayan-Ulgii and Gobi-Altai provinces organized regional and local forums for disabled children, provided them with the opportunities to get health checkups or disability equipments, involved in life skills training or summer camps, art and sports competitions and home schooling. Parents of disabled children participated in parenting education training. Daycare services became available for some young children.  Darkhan Uul, Orkhon, Bayan-Ulgii, Sukhbaatar, Uvs, Umnugobi and Khovd provinces reconstructed some buildings in their summer camp facilities for children with cerebral palsy. In Ulaanbaatar, the Kindergarten No.10 for children with cerebral palsy is being renovated and expanded.
Concluding Observations
4. The Committee welcomes the adoption of many legislative and other measures taken with a view to implementing the Convention, including the enactment of: 

 (d) Law for Citizens with Disabilities (2005); 
6. The Committee notes with appreciation the State party’s accession to the Convention on the Rights of Persons with Disabilities (2009) and its signature of the Optional Protocol to the International Covenant on Economic, Social and Cultural Rights (2009). 

Non-discrimination 
25. The Committee notes that, in principle, measures have been taken to protect vulnerable children from discrimination. However, the Committee remains concerned that gender-based discrimination affects both boys and girls, and that in practice, children experience unequal treatment (alag uzdeg) based on, inter alia, a child’s ethnic group, disability, living standards or those of the child’s family, or given the child’s residential location. The Committee is also concerned about the inequalities existing among the population in the Western region and the Kazak minority, and other minorities. 

26. The Committee recommends that the State party monitor and ensure implementation of existing laws guaranteeing the principle of non-discrimination and full compliance with article 2 of the Convention. The Committee further urges the State party to ensure that cases of discrimination against children in all sectors of society are effectively addressed and requests that specific information, as outlined above, be provided in the next periodic report as well as on the measures taken to follow-up on the 2009 Durban Review Conference. 
Children with disabilities 
48. While acknowledging efforts made by the State party, the Committee remains concerned at the numerous problems faced by children with disabilities. In particular, it is concerned that the legal definitions of persons with disabilities are too broad and that conflicting legal provisions impact negatively on persons with disabilities. Further, the Committee is highly concerned at the social exclusion of children with disabilities due to improper infrastructure and to their lack of access to education, social welfare and health services. Overall, the Committee notes the difficulties faced by children with disabilities to enjoy a “full and decent life, in conditions which ensure dignity, promote self-reliance and facilitate the child’s active participation.” 

49. The Committee recommends that the State party continue to strengthen measures to protect and promote the rights of children with disabilities and that it take into account art. 23 of the Convention, its general comment No. 9 (2006) on the rights of children with disabilities (CRC/C/GC/9) to, inter alia: 
(a) Collect accurate disaggregated statistical data on children with disabilities at the national and local levels and establish a database of children with disabilities; 
(b) Develop a comprehensive national policy for children with disabilities; 
(c) Ensure that children with disabilities exercise their right to education to the maximum extent possible, including vocational training; 
(d) Undertake greater efforts to make available the necessary professional (i.e., disability specialists) and financial resources, especially at the local level and to promote and expand community-based rehabilitation programmes, including parent support groups and training for professionals; 
(e) Develop early identification and early intervention services for infants and pre-school children with disabilities, with a special focus on family support and community involvement; and 
(f) Carry out public awareness initiatives among children, parents, families, caretakers and communities to encourage a positive and discrimination-free understanding and outlook for children with disabilities. 
Mental health 
55. The Committee notes the efforts made by the State party to address mental health problems among children. However, the Committee expresses its strong concern over the increasing number of children vulnerable to depression, stress, tobacco and drug addiction, and behavioural disorders, in particular among urban children, and the lack of effective preventive interventions to proactively manage these public health problems. The Committee is highly concerned about suicides among children in the State party, especially among girls. 

56. The Committee recommends that the State party develop a comprehensive national child mental health policy, along with all obligatory components of core recommendations by the WHO, including mental health promotion, counselling, prevention of mental health disorders in primary health care, schools and communities, as well as out-patient and in-patient mental health services for children and adolescents with severe mental health problems, without stigmatizing affected children. The Committee also recommends that the State party make available assistance to children attending primary school and dormitories for the first time, in order to support their cognitive, social and emotional developmental needs. 
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State Report (Report available at spanish)
(Paragraphs 253-255, 257, 414, 468-488 (Disabled children) and 539)

253. Otro sector de niños que sufre discriminación es el de los niños, niñas y adolescentes con discapacidades, por lo que se continúa trabajando en la sensibilización y concienciación de la ciudadanía.
254. La Secretaría Nacional de la Niñez y la Adolescencia y otras instituciones gubernamentales y no gubernamentales que trabajan en el sector de la discapacidad han elaborado conjuntamente y en forma participativa el Programa Nacional de atención integral a niños, niñas y adolescentes con discapacidad (2005-2009). Paralelamente a esto, la Secretaría Nacional de la Niñez y la Adolescencia participa activamente en la Campaña de ratificación de la Convención de las Naciones Unidas sobre los Derechos de las personas con discapacidad.

255. El Ministerio de Educación y Cultura impulsa, desde 2004, un proyecto interinstitucional para la elaboración del Directorio Nacional de Entidades de y para las personas con discapacidad, la que contó con el apoyo y participación de la Secretaría Nacional de la Niñez y la Adolescencia. El directorio fue lanzado oficialmente en el año 2005.

257. La misión de la comisión es impulsar la colaboración y el intercambio interinstitucional e intersectorial para apoyar la incorporación de los principios y enfoques de la inclusión en las políticas de Estado que favorezcan la inclusión educativa y social de la población con discapacidad.

1. Niñez con discapacidad

468. En el año 2002, el Paraguay promulgó la Ley Nº 1925, por la que ratifica la Convención Interamericana para la Eliminación de Toda las Formas de Discriminación contra las Personas con Discapacidad. Ese mismo año, el Ministerio de Salud Pública y Bienestar Social con el apoyo de la OPS, elaboró un Plan de desarrollo de intervención integral en discapacidad.

469. Las causas principales de discapacidad, además de las congénitas, son las condiciones prenatales y perinatales, enfermedades sufridas durante el embarazo, enfermedades infecciosas y parasitarias. La segunda causa de incapacidad son los accidentes (de tráfico, domésticos y trabajo). Siguiendo el artículo 58 de la Constitución de 1992 se implementaron políticas para la "plena integración social" de las personas excepcionales.

470. La mayor cantidad de personas con discapacidad vive en el área rural, y la misma es detectada recién cuando el niño ingresa a la educación formal, razón por la que los mayores porcentajes de población discapacitada se ubican en la franja etárea de 6 a 17 años.

471. El Gobierno ha definido políticas para la promoción de la plena integración social de las personas con capacidades diferentes; el paso más importante para los niños, niñas y adolescentes con discapacidad se ha dado en la escolarización y la atención con modalidades diferentes. Antes de la reforma educativa se los ubicaba en la educación especial mientras que, actualmente, según su discapacidad, se encuentran mayoritariamente en instituciones de educación escolar básica (EEB) o de educación especial.

472. La oferta educativa de educación especial se lleva a cabo a través de los siguientes servicios.

Ámbito formal Escuelas de educación especial

473. Son instituciones destinadas a prestar atención especializada a los alumnos con necesidades educativas especiales asociadas a discapacidades intelectuales, sensoriales, motoras y múltiples, fundamentalmente de características complejas.

474. Las clases especiales y los servicios de apoyo que funcionan en escuelas regulares forman parte de ellas y, por lo tanto, sus acciones se contemplan en la planificación general de la institución.
Centros de formación laboral

475. Están destinados a la capacitación del alumno en técnicas y aprendizajes profesionales que favorezcan y fomenten su desarrollo personal y futura integración sociolaboral, tomando como base para ello los programas de formación profesional regular, con programaciones concretas para determinadas tareas laborales de carácter elemental.

Ámbito no formal Servicios especiales

476. Son servicios no escolarizados destinados a brindar apoyos compensatorios y/o específicos a educandos con necesidades especiales. Están a cargo de profesionales de distintas áreas de acuerdo a las discapacidades que presenten.

Unidades de prevención, intervención y estimulación temprana-UPIETE

477. Es un servicio que ofrece atención a niños y niñas desde su nacimiento hasta los 5 años de edad, que corren el riesgo de presentar o que presentan algún tipo de alteración en su desarrollo normal. Promueven y apoyan la inclusión en los centros de educación inicial regulares.

Servicio de orientación y evaluación de las necesidades educativas especiales

478. Es una unidad que presta servicios de orientación y evaluación psicopedagógica. Sus acciones están orientadas a atender las demandas de los alumnos que presentan necesidades especiales, proponiendo la modalidad de escolarización más conveniente para ellos; colabora en la prevención y detección temprana de las necesidades que puedan presentar los alumnos y participa en la elaboración de las adaptaciones curriculares y en la programación de actividades pedagógicas de apoyo conjuntamente con los profesores de aula, profesores de apoyo y los demás miembros de la comunidad educativa.

Servicios de psicomotricidad

479. Está orientado al desarrollo de las habilidades psicomotrices de niños y niñas de 6 a 12 años que presentan dificultades en esta área.

Servicio fonoaudiológico y audiométrico

480. Ofrece atención a niños y niñas de 2 a 12 años, que presentan dificultades del lenguaje. Los programas se realizan de modo individual.

Servicio de educación artística

481. Brinda programas a niños, niñas y jóvenes con necesidades especiales para el desarrollo de aptitudes y vocaciones artísticas.

Servicio de educación física

482. Desarrolla las habilidades deportivas de las personas con necesidades especiales. Ofrece entrenamiento en áreas tales como: natación, gimnasia artística, atletismo y otras.

Proyectos de educación inclusiva en escuelas regulares

483. Son centros educativos regulares de los diferentes niveles y modalidades del sistema educativo que brindan atención educativa a alumnos con necesidades especiales asociadas a discapacidades y otras causas, por talento o superdotación, en igualdad de oportunidades. Fortalecen sus marcos técnicos pedagógicos y de gestión para dar una respuesta pertinente a las barreras de aprendizaje a las que se enfrentan los alumnos.

484. Como se puede apreciar en los cuadros adjuntos, hay una asistencia casi absoluta a instituciones especiales de los estudiantes con discapacidad que acuden a centros privados. Todos los demás aunque también muestran una mayor asistencia a instituciones especiales, ya han incorporado estudiantes en las instituciones no especiales. Los casos con dificultad de aprendizaje y retardo mental de centros educativos oficiales acuden en gran porcentaje a instituciones no especiales.
485. Si bien la oferta de servicios ha aumentado, por ahora sólo abarca al área metropolitana de la capital; el Ministerio de Educación y Cultura trabaja para lograr un número suficiente de docentes en la especialidad.

486. La Secretaría Nacional de la Niñez y la Adolescencia ha coordinado la elaboración del Programa Nacional de atención integral a niños, niñas y adolescentes con discapacidad; pero por la limitación de recursos hace que se desarrollen algunas acciones de sensibilización. Asimismo, se ha elaborado un directorio de entidades de y para personas con discapacidad y se han producido materiales de apoyo dirigidos a personal docente y técnico para trabajar con personas con necesidades educativas especiales: 2.000 manuales de abordaje pedagógico, 500 manuales del segundo módulo método gestual y 1.000 materiales sonoros.

487. Los Ministerios de Educación y Cultura y Salud Pública con la Asociación Santa Lucía y otras ONG, trabajan en el fortalecimiento de consultorios de estimulación temprana, para la prevención y tratamiento de los niños y niñas en la capital y departamentos del país. Asimismo, con las municipalidades se trabaja una de las mayores necesidades: que la ciudad esté preparada para facilitar el tránsito de las personas con discapacidad.

488. La Coordinadora Nacional por la Promoción de las Personas con Discapacidad (CONAPRODIS) se incorpora a la CONADIPI, integra sus aportes en el análisis y definición de alternativas sobre la primera infancia con discapacidad. Global Infancia, con el apoyo de la

Fundación AVINA, Save the Children Suecia y Escola da gente Brasil diseña el fortalecimiento institucional de la CONAPRODIS, con un enfoque basado en el paradigma de la inclusión y la eliminación de todas las formas de discriminación.
List of Issues (Report available at spanish).
15. Por favor, sírvanse indicar si existe algún Plan Nacional dirigido específicamente a niños y niñas con discapacidad. Asimismo, proporcionen información sobre los programas que se estén implementando en la actualidad, destinados a niños y niñas que viven con discapacidades psicosociales. 

Parte IV 
A continuación figura una lista preliminar de las principales cuestiones (que no incluye las ya indicadas en la parte I) que el Comité se propone abordar durante el diálogo con el Estado parte. Esas cuestiones no requieren respuestas por escrito. La lista no es exhaustiva, ya que podrían plantearse otras cuestiones en el curso del diálogo. 

1. Protección contra la discriminación, en particular contra niños indígenas, niños con discapacidad y niños en conflicto con la ley. 

Written Replies (Report available at spanish)
15.Según las informaciones brindadas por el Instituto Nacional de Protección a  Personas Excepcionales (INPRO), dependiente del Ministerio de Educación y Cultura, el país no cuenta con un plan específico que aborde el tema de discapacidad. Sin embargo, en lo que hace a la atención a niñas y niños con discapacidad psicosocial, física o síquica, la institución cuenta en su base de datos con un total de 44.421 personas con algún tipo de discapacidad, de los cuales un 51% es menor de 18 años. 
Actualmente, el Instituto de Bienestar Social, dependiente del Ministerio de Salud Pública y Bienestar Social, está abocado a la tarea de elaboración de las “Políticas Públicas de Discapacidad”, con participación de actores gubernamentales, de organizaciones de discapacitados y de la sociedad civil, de los diferentes departamentos del país, a través de foros regionales. Los aspectos contemplados en las Políticas Públicas se refieren a salud, educación, legislación, accesibilidad a servicios, entornos comunitarios y sociales, entre los más relevantes.  Se tiene previsto,  para el primer trimestre del 2010, concluir la elaboración de dicho documento. Por otra parte, está en implementación una experiencia piloto de rehabilitación comunitaria en un barrio de la periferia de la capital -Zeballos Cue- con participación de organizaciones comunitarias de cuatro asentamientos urbanos, así como de representantes de los Ministerios de Salud, de Educación, y de radios comunitarias. La perspectiva es instalar una sala de rehabilitación en dicha zona y posteriormente evaluar el proceso, de modo a ser replicada la experiencia, en otros departamentos del país.    

Asimismo, desde la Dirección de Salud Integral de Niñez y Adolescencia -Dirsina-, está trabajando en la adaptación y validación de la herramienta Integración del Manejo Adolescente y sus Necesidades -IMAN-, la cual está dirigida a que los equipos de Atención Primaria de Salud puedan utilizarla para ofrecer un abordaje integral de las y los adolescentes. Esta herramienta contempla el aspecto biosicosocial de esta franja etaria, con especial atención a problemas de salud mental y violencia. 

Se destaca, además, el programa de capacitación en Crecimiento y Desarrollo en el marco del desarrollo de los Servicios de Atención Temprana -SAT-.  Los SAT buscan brindar estimulación temprana a niños y niñas con trastornos del desarrollo en su primera infancia. Se capacitará a los equipos de las Unidades de Salud Familiar -APS- para la pesquisa activa y precoz de niños y niñas  en su primera infancia con trastornos en el desarrollo, para que así sean derivados a tiempo a los SAT. Programa en ejecución. Este programa lidera el Ministerio de Educación -MEC- y tiene apoyo técnico del Gobierno de Chile y financiero de la JICA. Años de ejecución, de 2009 a 2012. Se está desarrollando en  Caazapá, San Juan Nepomuceno, Villarrica, Coronel Oviedo.
 Concluding Observations
3. The Committee welcomes a number of positive developments in the reporting period, including the adoption of legislative measures taken with a view to implementing the Convention, such as: 

(e) Act No. 2861/2006 to Suppress the Trade and Commercial Dissemination of Pornographic Material Depicting Minors or the Disabled;
4. The Committee also welcomes the ratification by the State party of the following: 

 (c) The Inter-American Convention on the Elimination of All Forms of Discrimination against Persons with Disabilities on 28 June 2002; 
(g) The Convention on the Rights of Persons with Disabilities and its Optional Protocol on 3 September 2008. 
The Committee’s previous recommendations (CRC/C/15/Add.166) 
6. The Committee notes that some of the concerns and recommendations (CRC/C/15/Add.166, 2001) made upon the consideration of the State party’s second periodic report have been addressed, but regrets that many others have been insufficiently or only partly addressed. 

7. The Committee urges the State party to take all necessary measures to address those recommendations from the concluding observations of the second periodic report that have not yet been implemented or sufficiently implemented, including those related to the harmonization of laws with the Convention, improved coordination of the national and the local levels, resource allocations for children, data collection, general principles of the Convention, birth registration, children with disabilities, violence and abuse against children, including sexual abuse, and juvenile justice, and to provide adequate follow-up to the recommendations contained in the present concluding observations. 
Non-discrimination 
24. The Committee welcomes the fact that the rights of the indigenous have been set as a priority in the platform of the new administration of government and the existence of a bill against all forms of discrimination. However, the Committee remains concerned that discrimination affects children in the State party for reasons of ethnic origin, native language, gender, nationality, disability and street situations The Committee is particularly concerned about discrimination faced by the indigenous population which resulted in various inequalities for the children. 

25. The Committee, in line with article 2 of the Convention, strongly recommends that the State party: 
(a) Intensify its efforts to prevent and eliminate any de facto discrimination against indigenous children, children living in poverty, girls, children in street situations, and children with disabilities; 
Children with disabilities 
48. The Committee welcomes different initiatives and efforts carried to ensure the rights of children with disabilities in the State party, including the ratification of the CRPD. Nevertheless, the Committee is concerned that there is no comprehensive policy or national plan directed specifically to this sector of the population. Moreover, the Committee regrets that children with disabilities still continue to experience discrimination, that teachers are not properly trained to assist their needs and that there is a lack of collection of data concerning children with disabilities. 

49. The Committee recommends that the State party continue the measures to protect and promote the rights of children with disabilities, by taking into account the General Comment No. 9 (2006) (CRC/C/GC/9), on the rights of children with disabilities, art. 23 of the Convention, the Convention on the Rights of Persons with Disabilities as well as the Inter-American Convention on the Elimination of All Forms of Discrimination against persons with disabilities: 
(a) Developing a policy and adopting a specific Plan of Action to provide health care, comprehensive education and protection to children and adolescents with disabilities. 
(b) Reinforcing the policy-making instance by giving it the institutional structure and capacity required to coordinate the design and application of comprehensive policies; 
(c) Making available reliable and quality disaggregated data on the extent and causes of disability; 
(d) Undertaking greater efforts to make available the necessary professional (i.e. disability specialists) and financial resources, especially at the municipal level and to promote and expand community-based rehabilitation programmes, including parent support groups to ensure that all children with disabilities are being taken care of; 
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References to children with disabilities in State report and List of issues, Written replies (only available at russian). 

State Report (Report available at spanish)
(Paragraphs 43-44, 72, 78, 121, 124, 125, 126, 132, 296-338 (Disabled children), 474 and 543)

Niños con discapacidad (párrafos 36 y 37)

43.
Según los datos del Ministerio de Trabajo y Protección Social de la Población, hay inscritos más de 8.000 niños menores de 16 años con diversos tipos de discapacidad.  Se reconoce que los niños que tienen problemas de desarrollo físico o mental no reciben la debida atención tanto por parte de los padres como por parte de la sociedad en su conjunto.  Las instituciones para los niños con discapacidad tropiezan con dificultades en la dotación de maestros y educadores cualificados, y se observan carencias en la alimentación, la vestimenta y la calefacción por la escasez de recursos.  Con frecuencia los padres abandonan a sus hijos con discapacidades físicas y psíquicas después del nacimiento.  Los padres que cuidan de sus hijos con discapacidad no les educan como es debido, tal vez porque consideran un estigma tener en la familia a un niño con discapacidad.

44.
La Comisión de los Derechos del Niño adscrita al Gobierno de Tayikistán formó un grupo de expertos, integrado por representantes de los Ministerio de Trabajo y Protección Social de la Población, de Salinidad y de Educación y de ONG.  Se realizó un análisis de la situación existente y, de resultas de ello, mejoraron considerablemente las condiciones en las instituciones para los niños con discapacidad.  Entre las tareas de esas organizaciones está ayudar a los padres en el cuidado de sus hijos con discapacidad y reducir el número de casos de colocación de esos niños en instituciones especiales.  Con el apoyo del UNICEF prosigue la labor en este ámbito, en la que se han involucrado varias ONG.

121.
La Ley de protección social de las personas con discapacidad (art. 4) también contiene disposiciones sobre la prohibición de la discriminación contra las personas incapacitadas, en particular los niños con discapacidad, y establece que los funcionarios y otros ciudadanos culpables de infringir los derechos y las libertades y los intereses legítimos de las personas con discapacidad están sujetos, de acuerdo con la legislación, a responsabilidad material, disciplinaria, administrativa y penal.

Niños con discapacidad

124.
La Asociación tayika de ciegos y sordos, la Asociación nacional voluntaria de personas con deterioro visual y auditivo, algunas ONG, en particular la Olimpiada especial de Tayikistán, Dilshod, el Fondo Yatimon de ayuda a los niños, el Fondo Ejyo de asistencia a los niños, la Asociación nacional de discapacitados de Tayikistán, la Liga de mujeres con discapacidad, la Asociación de adolescentes Aurora y otras organizaciones trabajan con niños discapacitados.  Su misión consiste en prestar asistencia a los niños con discapacidad y mejorar su situación socioeconómica.  Con el apoyo de la International Research and Exchanges Board (IREX), las ONG ofrecieron programas docentes para los niños con discapacidad relacionados con su integración en las escuelas de enseñanza general.
125. (…) Es preciso intensificar considerablemente la aplicación de las medidas de rehabilitación e integración en la sociedad de los niños con discapacidad.
A.  Niños discapacitados/niños con capacidad limitada (artículo 23)
296.
Según distintas fuentes, el número de niños tayikos que padecen diversas formas de discapacidad fluctúa entre 11.400 y 19.500
.
297.
De conformidad con un decreto sobre el Ministerio de Trabajo y Protección Social de la Población y la población del país, se encarga a ese Ministerio la tarea de "elaborar y aplicar medidas que propicien la creación de condiciones para la adaptación e integración social de personas discapacitadas, incluidos los niños discapacitados".  Para cumplir dicho decreto, el Ministerio cuenta con un conjunto de instituciones estables que se ocupan de prestar servicios sociales y de rehabilitación a los discapacitados.  Entre esas instituciones figuran el internado Chorbog de Dushanbé para niños con retraso mental, el internado nacional para ancianos, discapacitados y niños con retraso mental de Pendjikent y la sección para niños del asilo de ancianos y discapacitados de Yaván, los Ministerios de Trabajo y Protección Social de la Población, Salud y Educación y los órganos de gobierno a nivel local.  Los mecanismos del Ministerio de Trabajo y Protección Social de la Población, con el apoyo financiero del UNICEF, proyectan la creación de un nuevo departamento, el Departamento de protección social de la familia y la infancia.  Dicho Departamento se encargará de establecer en el país un sistema general de apoyo a la maternidad y la infancia y a las familias con hijos menores de edad.
299.
En lo fundamental, los niños internados en esas instituciones provienen de hogares infantiles y prácticamente no hay información sobre quiénes son sus padres.  Son muy pocos los niños que son enviados allí por sus familias.  El principio del interés superior del niño que se remite a un internado, en el caso de los niños discapacitados, se tiene en cuenta en la medida en que lo permite su internación en una institución que se encuentre en las inmediaciones del domicilio familiar para garantizar que la familia pueda tener contacto con el niño.  A raíz de un incendio, el internado Chorbog de Dushanbé fue trasladado a un nuevo edificio que está situado en el desfiladero de Varzob.  Gracias al apoyo técnico prestado por el UNICEF, TASIS y la organización internacional Children's Legal Centre de la Universidad de Essex (Reino Unido), las condiciones de vida en el nuevo edificio del internado concuerdan en lo fundamental con lo dispuesto en las normas internacionales.

300.
En el Ministerio de Trabajo y Protección Social de la Población de Tayikistán funciona un internado especializado ubicado en Dushanbé que tiene una filial en la ciudad de Taboshar, provincia de Sogdi, donde reciben formación profesional de primer nivel niños discapacitados que, tras terminar su curso de preparación van a trabajar a empresas creadas por las asociaciones de discapacitados (sordos, ciegos), así como en empresas de servicios públicos.  La matricula anual en este internado de Dushanbé es de 175, mientras que en la filial estudian 30.

301.
El país carece de institutos pedagógicos de nivel universitario que gradúe especialistas en la enseñanza y el cuidado de niños enfermos internados en establecimientos de asistencia social.  La plantilla de estos centros se completa con especialistas que han estudiado en las Facultades de Medicina y Pedagogía de la Universidad nacional y en institutos superiores para educadores de enseñanza preescolar.

302.
En el Ministerio de Trabajo y Protección Social de la Población se organizan cursos permanentes de superación profesional de los trabajadores, en los que, además del resto de los trabajadores del sistema, también puede aumentar su calificación el personal de los internados que trabaja directamente en la educación y el cuidado de niños internados en establecimientos de asistencia social.  En esos cursos se imparte a estos trabajadores conocimientos acerca de la observancia de los derechos del niño.

303.
El Ministerio cuenta con instalaciones para la recreación y sanatorios donde los niños discapacitados tienen la posibilidad de mejorar su salud.  Solo en 2007, 50 niños del internado Chorbog vacacionaron en el campamento Chashma, en el desfiladero de Varzob y 80 escolares del liceo para niños discapacitados vacacionaron en el campamento Korgarchavonon en Ramit.

304.
En 2002 dos niños internados en Chorbog participaron en el festival "El fascinante mundo de los colores", celebrado en la ciudad de Tashkent (Uzbekistán), y en septiembre de 2002, tres estudiantes del liceo-internado para niños discapacitados de Dushanbé y dos de Chorbog participaron en la competencia deportiva para niños discapacitados, celebrada en Alma Ata (Kazajstán).

305.
Con arreglo a la Ley relativa al pago de pensiones a los ciudadanos, se asigna y paga a los discapacitados congénitos y a los discapacitados antes de cumplir los 16 años una pensión social equivalente al 100% de la pensión mínima por jubilación.


Número de niños discapacitados internados en centros especializados

307.
La Ley tayika sobre protección social de los discapacitados otorga a los padres o tutores el derecho a internar al niño discapacitado de edad preescolar en una institución especializada.  Las comisiones de asesoramiento médico, establecidas en los policlínicos locales, determinan según la discapacidad del niño a qué institución se le debe remitir.
308.
La cifra oficial de niños que viven en establecimientos de asistencia social es 10.816.  De manera que los niños minusválidos representan la quinta parte del total de niños que se encuentran en esas instituciones.

309.
Los niños internados presentan discapacidades muy diversas, entre ellas enfermedades del sistema nervioso de carácter psíquico, poliomielitis, tuberculosis, discapacidad sensorial del oído y la visión, incapacidad física, trastornos mentales (incluida la epilepsia), autismo y enuresis.  También es causa de preocupación el hecho de que, en estos centros especializados se haya admitido a 266 niños con "discapacidad leve".  De ahí que se pueda inferir que la internación de estos niños se considera el método más aceptable para que estén atendidos.  El análisis de la situación demostró que no es tan frecuente que los padres pidan el internamiento de su hijo discapacitado en una institución especializada:  del total de 59 solicitudes de remisión del niño a una institución especializada solo una fue presentada por los padres.  No obstante, en el marco de los estudios que está llevando a cabo la organización multinacional ORA International, se analizaron las razones aducidas por los padres para internar a sus hijos discapacitados en instituciones especializadas.

Cuadro 7

Razones aducidas por los padres para internar a sus hijos discapacitados

	Razones aducidas por los padres para internar a sus hijos discapacitados
	Clasificación de las causas aducidas por los padres:  1 = respuesta más frecuente, 5 = respuesta menos frecuente

	Protección especial*
	1

	Falta de medios económicos
	2

	Presión por parte de los familiares
	3

	Transporte
	4

	Los discapacitados deben estar juntos
	5

	Aislamiento
	6


* Esta protección especial se refiere a que muchos padres consideran que sus hijos discapacitados solo se benefician cuando se encuentran en un entorno donde hay niños con sus mismas condiciones que no son conscientes de su discapacidad.

Prestación de servicios y cuidados en los centros especializados
310.
Se prestan relativamente pocos servicios en las instituciones públicas.  En cuatro de las nueve existentes no se imparte instrucción alguna a los niños.  En solo una de esas instituciones se contrató a un maestro.  En dos de ellas, esta tarea está a cargo del personal que cuida a los niños y que no tiene práctica docente, ni preparación pedagógica ni conocimiento alguno sobre como impartir la enseñanza a niños con necesidades especiales.  En ninguna de esas instituciones los niños habían asistido a escuelas de enseñanza general.
311.
Los niños que se encuentran en esas instituciones no reciben una alimentación balanceada ni completa, en algunas instituciones se observa un retraso en el desarrollo físico de los niños.  Además, solo en algunas instituciones hay planes individuales sobre el cuidado de los niños, que contienen una evaluación de las necesidades médicas y docentes de cada niño.  La falta de planes por escrito sobre el cuidado del niño dificulta la realización de controles sobre el estado de los niños lo que impide determinar si mejoran o empeoran.
312.
El Ministerio del Trabajo y la Seguridad Social asigna recursos financieros a esas instituciones.  En el cuadro que figura a continuación se indican los gastos en que incurren esas instituciones.  A modo de comparación, el ingreso medio mensual en Tayikistán equivale a 10 a 12 dólares de los EE.UU., mientras que una familia de seis personas (con cuatro hijos) gasta mensualmente alrededor de 100 a 120 dólares de los EE.UU.
313.
Las condiciones en estas instituciones no son en modo alguno las más favorables para el desarrollo del niño.  Muchas de las camas donde duermen los niños son viejas y muy pequeñas para la edad del niño, carecen de colchones impermeables, lo que las hace insalubres.  Los niños no tienen ropa propia ni artículos personales.  En estos centros no hay ninguna pintura ni materiales que estimulen a los niños a sentirse cómodos donde viven.  Las camas suelen estar muy pegadas unas con otras a no más de 10 a 20 cm.  Las condiciones higiénicas también dejan mucho que desear.  En algunos establecimientos hay solo un baño y no hay duchas.  Los propios edificios son viejísimos y están en ruinas.  Solo cerca del 20% de los padres visita periódicamente a sus hijos internados y solo 15% de ellos se llevan a sus hijos a su hogar los fines de semana o, en última instancia, una vez cada dos meses.

314.
En general, es evidente que el actual sistema de internación de estos niños en establecimientos asistenciales no es capaz de garantizar su cuidado conforme a las normas establecidas ni servir al interés superior del niño.  Hace falta crear servicios a nivel de las comunidades para que los niños discapacitados puedan vivir con sus familias.  La reforma del sistema de adopción delegando su control en los órganos de poder local propiciaría también una atención más efectiva a las necesidades de los niños discapacitados.  En lo que se refiere a los niños que requieren atención en instituciones especializadas, es imprescindible desplegar esfuerzos coordinados para reducir el número de instituciones públicas e iniciar un proceso de reforma institucional en los "centros familiares", donde los niños puedan vivir en pequeños grupos "familiares", que sean lo más parecido a su entorno familiar.  Para la ejecución de estos planes hacen falta recursos, tanto para reparar los edificios, comprar el equipo necesario y prestar esos servicios como para atender a las necesidades de los niños discapacitados.  El personal debe recibir instrucción sobre las normas para un cuidado de calidad, la formación de hábitos de convivencia social y la terapia de rehabilitación.

Seguimiento especial de los problemas de los niños discapacitados

315.
El grupo de expertos encargados de los problemas de los niños discapacitados y minusválidos, establecido por la Comisión de Derechos Humanos, junto con el grupo de expertos del Reino Unido, llevó a cabo un análisis de situación de los niños discapacitados.  Integraron el grupo representantes de los Ministerios del Trabajo y la Seguridad Social, Salud y Educación, miembros de las comisiones de asesoramiento médico, así como el director y el personal de instituciones de asistencia social.  Algunas ONG prestaron un apoyo importante.  El grupo de expertos se encargó de:
-
Determinar el número real de niños discapacitados y su grado/grupo de discapacidad;

-
Identificar los problemas con los que tropiezan esos niños y sus familias; 

-
Realizar una evaluación de la influencia que ejerce la legislación vigente y de la medida en que esta ha promovido y contribuido a la aplicación de la Convención sobre los Derechos del Niño y de las normas internacionalmente reconocidas; 

-
Formular una definición del concepto/término "discapacidad"; 

-
Hacer una evaluación de la prestación de servicios pedagógicos y de la detección precoz de la discapacidad; 

-
Evaluar la interpretación del concepto de discapacidad y de la manera distinta de tratar a los niños minusválidos; y 

-
Proponer otras formas de tutela institucional.

316.
Para obtener la información necesaria, el grupo de expertos preparó un cuestionario que distribuyó por conducto de la Comisión de Derechos del Niño a los ministerios, administraciones, gobiernos municipales, directores de instituciones públicas, ONG y a los padres de niños discapacitados.  Los miembros del grupo de expertos visitaron el internado Chorbog en Dushanbé para informarse acerca de las condiciones en que vivían los niños en esa institución.

317.
La finalidad del estudio era analizar el proceso de determinación del grado de discapacidad del niño, en particular el momento en que se detectó su discapacidad para garantizarle la posibilidad de obtener un subsidio por discapacidad; el procedimiento de admisión de ese niño en un centro asistencial y si las instituciones prestaban a los niños que vivían con sus padres o estaban internados en ellas los servicios necesarios; las asignaciones del presupuesto estatal al mantenimiento de los niños discapacitados en las instituciones; la cantidad de servicios prestados por las ONG a los niños discapacitados y los datos estadísticos oficiales sobre los niños discapacitados.

Definición de discapacidad del niño

318.
En Tayikistán, se entiende por discapacidad del niño la "restricción permanente que dificulta la adaptación social y se produce como resultado de una enfermedad crónica o de condiciones patológicas que limitan seriamente la posibilidad del niño de integrarse en un entorno adecuado para su edad"
.
319.
Los niños discapacitados reciben atención por parte de tres ministerios:  Ministerio de Trabajo y Protección Social de la Población, Ministerio de Salud y Ministerio de Educación.  Cada ministerio aplica su procedimiento para determinar la discapacidad del niño mediante una comisión de asesoramiento médico.  Todas las comisiones de asesoramiento médico se encuentran bajo la jurisdicción del Ministerio de Salud.  La comisión de asesoramiento médico determina el grupo de discapacidad al que pertenece el niño basándose en el diagnóstico del médico de cabecera según lo dispuesto en el Decreto Nº 273 del Ministerio de Salud (septiembre de 1994) relativo a la lista de enfermedades que dan derecho a la obtención de un subsidio para los menores de 16 años.  El decreto contiene una larga lista de anomalías físicas y mentales, entre ellas enfermedades cutáneas, enfermedades del sistema nervioso, incapacidad física, epilepsia, así como problemas de visión y del oído.

320.
En el caso de niños entre 16 y 18 años (o hasta los 23 años, si siguen estudiando), las comisiones de asesoramiento médico deben rellenar el Formulario 88 y entregárselo a los padres para que sea examinado en la comisión de expertos en medicina laboral más cercana al domicilio del niño.  Dicha comisión estudia el formulario antes mencionado y certifica si el grado de discapacidad que muestra el niño corresponde a la definición de discapacidad que se divide en tres grupos:

Grupo 1.  Personas que han perdido totalmente su capacidad laboral y necesitan de cuidados permanentes;
Grupo 2.  Personas que han perdido su capacidad laboral, pero no necesitan de cuidados permanentes;
Grupo 3.  Personas con capacidad laboral disminuida, pero que pueden realizar trabajos livianos.

321.
En la determinación del grupo de discapacidad se tiene en cuenta a qué se dedica la persona, su grado de instrucción, así como la edad y las condiciones de trabajo.

322.
Si los padres desean que su hijo permanezca en una institución, tienen que presentar la conclusión de la comisión de asesoramiento médico y el diagnóstico del médico de cabecera a la comisión de médicos, psicólogos y pedagogos, que se reúne una vez a la semana en el policlínico local.  Esta comisión está integrada por 6 especialistas, entre ellos 1 psiquiatra, 1 neurólogo, 1 oftalmólogo-otólogo y 1 logopeda.  Esta comisión determina la existencia de la discapacidad del niño y al concluir su rápida evaluación adopta la decisión sobre el establecimiento asistencial a donde será remitido el niño.  La práctica y la calificación de estos expertos son muy deficientes y el procedimiento no prevé la manera de impedir la internación de los niños en esos establecimientos; por el contrario, a menudo se remite a esos establecimientos a niños examinados por la comisión de médicos, pedagogos y psicólogos que muestran deficiencias relativamente insignificantes.  La comisión no pide información a esos establecimientos acerca de sus posibilidades de admisión de nuevos casos.  Con frecuencia remite a niños minusválidos a centros que ya acogen a más de 100 niños, algunos de los cuales son menores de 3 años.  La internación de niños de esa edad puede traer consigo un gran perjuicio para el tipo de discapacidad y para el desarrollo del niño.  Esa comisión no tiene facultades para recomendar otro tipo de cuidado a una institución de esa índole.  Incluso en el caso de que la comisión lo recomendara, son muy pocos los servicios a los que la mayoría de esos niños tienen acceso.  Debe existir un nuevo órgano que esté en condiciones de prestar servicios a nivel comunitario para facilitar a las familias el cuidado de sus hijos minusválidos en el hogar y que tenga competencia para rechazar las solicitudes de los padres de internación de su hijo, si ello va en contra del interés superior del niño.

Aplicación de las normas internacionales para determinar la discapacidad

323.
La práctica internacional se centra no solo en el concepto médico, sino también en el concepto social de discapacidad.  Por ejemplo, el niño puede ser sordo, pero si utiliza un aparato para sordos, podría oír mejor, asistir a la escuela y realizar actividades que contribuyan a su desarrollo.  Es grande la necesidad de formar médicos de todas las especialidades.  Los recursos presupuestarios para la formación de profesionales u otro tipo de personal calificado o para aumentar su calificación son insuficientes.

Discriminación contra los discapacitados en Tayikistán

324.
En la Ley tayika sobre protección social de los discapacitados se establece el derecho de los niños minusválidos a tener igualdad de acceso a la enseñanza, la vida, los servicios médicos y el tiempo libre.  La finalidad de esta ley es crear igualdad de condiciones tanto para las personas sanas como para los discapacitados y eliminar la discriminación concomitante.  Sin embargo, hay dificultades para lograr que se cumpla esta ley debido, en lo fundamental, a la falta de fondos y de personal calificado suficientes para atender a los discapacitados.  De ahí que la mayoría de los niños minusválidos permanezcan encerrados en sus casas y no puedan recibir la debida instrucción, los servicios de rehabilitación o los cuidados suficientes para desarrollar sus habilidades prácticas.

325.
En el informe "Las palomas deben vivir juntas", presentado por la organización ORA International, el investigador reveló que en Tayikistán existe una discriminación "endémica" contra las personas discapacitadas.  Tanto los padres de niños minusválidos como el personal que trabaja con estos niños en los establecimientos asistenciales entienden muy poco la diferencia entre estos niños y los niños saludables.  "Algunos niños discapacitados muestran desequilibrios psíquicos...  Siempre sentirán envidia de las personas sanas...  Los niños discapacitados que permanecen en sus casas, cuando tienen acceso al mundo exterior pueden llegar a convertirse en drogadictos."  En el informe quedó demostrado que muchos hombres suelen culpar a sus mujeres de que les haya nacido un hijo discapacitado.  Es evidente que la sociedad se avergüenza de sus ciudadanos con deficiencias físicas.

326.
En el estudio se pone de manifiesto la necesidad formar profesionales y de aumentar el nivel de conocimiento de la población del país.  Con el apoyo financiero de la organización Save the Children del Reino Unido, comenzó la ejecución de varios proyectos piloto con este objetivo, entre ellos el de formación de maestros para niños discapacitados.

327.
Hace falta prestar apoyo a la eliminación de las barreras físicas que impiden al niño una vida normal.  Hay una falta crónica de medios fundamentales para los niños discapacitados, en particular sillas de ruedas, muletas y aparatos ortopédicos.   Se han logrado algunos avances en el suministro y la distribución de sillas de ruedas.  En 2003-2004, el Ministerio de Salud entregó sillas de ruedas a 120 personas; por su parte, Save the Children del Reino Unido trabaja con especialistas locales en la construcción de modelos de sillas de ruedas, que son utilizables en lugares donde los caminos se encuentran en mal estado y tienen un precio módico.  El hecho de que el otro modelo de silla de ruedas tenga un precio de alrededor de 100 dólares de los EE.UU. explica por qué no todas las familias pueden darse el lujo de comprarla.

Primeras manifestaciones de discapacidad en el niño

328.
Del análisis de situación realizado por un grupo de expertos en problemas de discapacidad, establecido por la Comisión de Derechos del Niño, se infiere que 92% de los niños discapacitados tienen tratamiento prescrito por especialistas; sin embargo esto ha demostrado ser insuficiente para mejorar el estado de salud y el bienestar del niño.  La edad en que se diagnosticó la discapacidad fluctuaba alrededor de los tres primeros años de vida.
Prestación de servicios comunitarios

330.
Pese a que la mayoría de los niños discapacitados que viven con sus familias visitan al médico, estos niños no tienen acceso a la enseñanza, a servicios de rehabilitación, guarderías o servicios profesionales y de aprendizaje de oficios u otros servicios.  Muchos padres consideran que no basta la prestación de servicios en centros de día.  El Ministerio de Educación imparte instrucción a algunos niños en su hogar para lo cual cuenta con créditos presupuestarios, pero su monto no es suficiente.  La entrevista con los padres demostró que los servicios pedagógicos constituyen la ayuda más sustancial.
331.
Los padres también se refirieron a las dificultades con que tropezaban para criar y cuidar de sus hijos minusválidos en el hogar.
332.
Las familias de bajos ingresos señalaron las crecientes dificultades que trae consigo el cuidado de un hijo minusválido en el hogar.  Y, claro está, estos padres consideran que el cuidado de ese hijo discapacitado es un factor que redunda negativamente en el bienestar económico de la familia.

333.
En Tayikistán se parte del supuesto de la familia ampliada en una segunda instancia de apoyo del niño, en la que tanto los familiares más cercanos como los más lejanos pueden ocuparse del cuidado del niño.  Sin embargo, no todos los niños pueden contar con este apoyo, y en algunos casos los padres prefieren acudir a los órganos de tutela y guarda, en lugar de dejar a su hijo a cargo de la familia ampliada.  Esto inevitablemente termina en que el niño queda a cargo de una institución pública.
Asignación de subsidios estatales a niños con capacidad disminuida

334.
(…) las familias con hijos discapacitados suelen pertenecer a los grupos de población de más bajos ingresos, cuyo ingreso medio fluctúa entre 2 y 7 dólares de los EE.UU.

335.
Los servicios sociales locales, que forman parte del Ministerio de Trabajo y Protección Social de la Población, pagan los subsidios.  Los niños discapacitados de los grupos 1 y 2 reciben un modesto subsidio mensual por un monto de 30 somoni que equivalen a 9 dólares de los EE.UU.  Los niños discapacitados del grupo 3 reciben un subsidio equivalente al 30% de la pensión mínima, o sea 7 somoni (unos 2 dólares de los EE.UU.).  Esta cantidad es tan pequeña que los padres se quedan perplejos cuando presentan la solicitud de pago de la prestación.  (…) .

Actividad de las organizaciones no gubernamentales que trabajan con niños discapacitados

336.
Son 15 las ONG que trabajan con niños discapacitados, y la mayoría de ellas realiza sus actividades en las grandes ciudades y sus alrededores.

337.
Las ONG prestan servicios al 40% de los niños discapacitados.  Sin embargo, es crónica la falta de servicios para niños de 0 a 3 años de edad, precisamente la edad más idónea para el diagnóstico temprano, la intervención médica y la curación de la enfermedad.  También hará falta en el futuro inculcar en los niños discapacitados los conocimientos prácticos y profesionales necesarios que les ayuden a lograr su autonomía al llegar a la adultez.

338.
La ONG Dilshod (que realiza sus actividades en la región de Vakhsh) fabrica aparatos para niños con posibilidades limitadas, por ejemplo sillas de ruedas y mobiliario adaptado.  Estos artículos se distribuyen a los centros de día que existen en la ciudad de Dushanbé y en la región de Vakhsh en la provincia de Jatlón.  Este centro permite también que los padres tengan un respiro en el cuidado de sus hijos, mientras estos reciben instrucción y servicios de recreación.

List of Issues
Part I
11.Please inform whether there is any progress in decreasing the level of institutionalization of children with disabilities as well as if there is any improvement of the conditions in state run institutions for children with disabilities. What are the concrete results of the research carried out by the experts group working on the rights of children with disabilities within the Commission on the Rights of the Child? What are the guarantees to provide children with disabilities with access to mainstream schools? 

Part III

6. Please provide disaggregated data on the number of children with disabilities in care institutions (by sex, age groups, urban and rural areas). 

Part IV
The following is a preliminary list of major issues (which does not contain issues already covered in Part I) that the Committee may take up during the dialogue with the State party. They do not require written answers. This list is not exhaustive as other issues might be raised in the course of the dialogue: 
1. Discrimination against children with disabilities and HIV infected children 
Written Replies (Report available at russian).
Concluding Observations
Allocation of resources 
16. The Committee welcomes the reforms made in financing the education and health sectors. Nevertheless, the Committee notes that the investments in the areas of health, education and social protection remain very low, and comprise very small percentages of the GDP. The Committee notes that, as a result of the international economic crisis, the remittances from Tajik migrant workers abroad, which amounted to significant proportion (30%) of the GDP, have decreased dramatically. In addition, the Committee notes the lack of information about the subsidy programs and their monitoring mechanisms. The Committee notes that much effort needs to be made by the State party to ensure transparent and efficient budgetary management and evaluation of the impact of investments on children. 

17. The Committee recommends the full implementation of Article 4 of the Convention by: 
 (b) Elaborating strategic budgetary programs to reduce the disparities and to target the rights of disadvantaged groups, including children with disabilities, children living in poverty, children living in remote areas, children infected with HIV/AIDS, orphans, girls and others;
Non-discrimination 
26. While acknowledging the legislative amendments and actions taken to address discrimination against women and girls, the Committee remains concerned about the limited implementation of these laws and the persisting de facto discrimination against girls. The Committee is particularly concerned about the high drop out rates of girls in rural areas from schools due to negative traditional and religious attitudes on the roles of girls and women in the society. The Committee is also concerned at discriminatory attitudes and discrimination against children with disabilities, children in care institutions and children living in rural areas. 

27. The Committee recommends that the State party take all necessary measures to implement existing legislation and ensure that all children within its jurisdiction, particularly girls, children with disabilities, children in care institutions, children living in rural areas and other vulnerable groups of children, enjoy all the rights set out in the Convention without discrimination, in accordance with article 2. The Committee also recommends that the State party prioritize and target social services for children belonging to the most vulnerable groups. The Committee encourages the State party to launch comprehensive public education campaigns to prevent and combat the negative traditional and religious attitudes, including gender discrimination. 
Torture or other cruel, inhuman or degrading treatment or punishment 
37. While noting that the law enforcement officers have undergone trainings by nongovernmental organizations, the Committee regrets that there is no mandatory training programme for law enforcement officials on children’s rights. The Committee is especially concerned about reports of ill-treatment of children in residential institutions for children with disabilities and lack of investigation of such cases. 

38. The Committee recommends that the State party adopt appropriate measures to combat torture and cruel, inhuman or degrading treatment, including systematic training programmes at the national and local level, addressed to all professionals working with and for children on prevention of and protection against torture and other forms of ill-treatment. The Committee further recommends that the State party investigate the allegations of torture and ill-treatment of children, particularly of children in residential institutions, ensure the systematic and routine investigation and prosecution of reported cases and take all necessary measures to bring the alleged perpetrators to justice. 
Children with disabilities 
50. The Committee regrets that the institutionalisation of children with disabilities remains a common practice in Tajikistan. It welcomes the establishment of the experts group that has analyzed the situation of children with disabilities, but it regrets that the state institutions for children with disabilities do not provide quality education, rehabilitation services and development of necessary skills. It also notes poor conditions in such institutions and malnutrition as well as limited inclusion policies for children with disabilities. 

51. The Committee recommends that the State party: 

(a) Take measures to decrease the level of institutionalisation of children with disabilities and to assist families with children with disabilities with appropriate care, inter alia, by strengthening their parenting skills and providing adequate financial resources and necessary support in order to decrease institutionalization of children with disabilities; 
(b) Increase its effort to carry out awareness raising campaigns to sensitize the public about the rights and special needs of children with disabilities and promote their inclusion in the system of education and in society; 
(c) Support development of community based early intervention services; 
(d) Improve the physical access of children with disabilities to public service buildings, including recreational infrastructures and schools; 
(e) Improve conditions in residential institutions for children with disabilities and establish mechanisms of independent monitoring of standards of care and children’s rights in these institutions, as well as establish a system of training special education professionals; 
(f) Consider ratifying the Convention on the Rights of Persons with Disabilities and its Optional Protocol; 
(g) Take into account article 23 and the Committee’s general comment No. 9 (2006) on the rights of children with disabilities (CRC/C/GC/9) as well as the United Nations Standard Rules on the Equalization of Opportunities for Persons with Disabilities (General Assembly resolution 48/96). 
52. (...). The Committee is concerned about the lack of information in the State party report on the situation in the field of mental health of children and adolescents and services available for children with mental health problems. The Committee is also concerned about high rates of malnutrition among children and the lack of access to sanitation and clean, sufficient, reliable and affordable drinking water. 

53. The Committee recommends that the State party: 

(e) Develop and implement a comprehensive child mental health policy which includes all obligatory components, as recommended by WHO, inter alia, regarding mental health promotion, prevention of mental disorders in primary health care, outpatient and inpatient mental health services, with a view of improving mental health of children and preventing institutionalization and stigmatization of children with mental disorders; 
75. The Committee recommends that the State party ratify the core United Nations human rights treaties and their Protocols to which it is not yet a party, namely the Convention on the Rights of Persons with Disabilities and its Optional Protocol, the Convention for the Protection of All Persons from Enforced Disappearance, Optional Protocol to the Covenant on Economic, Social and Cultural Rights, Optional Protocol to the Convention against Torture and Other Cruel Inhuman, Degrading Treatment or Punishment. 
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ECUADOR

References to children with disabilities in State Report.

State Report
(Paragraph 117)

117. Children’s and young people’s right to protection entails the prevention of: (a) the consumption and abuse of alcoholic beverages, tobacco, narcotic drugs or psychotropic substances; (b) their participation in the production, marketing or advertising of such substances and objects; (c) the use of arms, explosives or other substances that put their lives or their persons at risk; (d) public display of organic or functional disabilities or illnesses suffered by them for economic gain; and (e) inducement to participate in games of chance.
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References to children with disabilities in State Report.

State Report (Report available at Spanish)

Corrupción de menores e incapaces
Artículo 167.  El que promoviere o facilitare la corrupción de una persona menor de 18 años de edad o de un deficiente mental, mediante actos sexuales diversos del acceso carnal, aunque la víctima consintiere participar en ellos, será sancionado con prisión de dos a seis años.
Pornografía
Artículo 172.  El que por cualquier medio directo, difundiere, vendiere o exhibiere material pornográfico entre menores de 18 años de edad o deficientes mentales, será sancionado con prisión de seis meses a dos años.
Posesión de pornografía
Artículo 173-A.  El que posea material pornográfico en el que se utilice la imagen de personas menores de 18 años, incapaces o deficientes mentales, en actividades pornográficas o eróticas, será sancionado con pena de dos a cuatro años.
44.Debe mencionarse que la legislación vigente de la República de El Salvador, básicamente contempla dicha actividad delictiva en los artículos 367, 169-A y 173 del Código Penal y que se refieren, respectivamente, a:  comercio de personas, remuneración por actos sexuales eróticos y utilización de personas menores de 18 años e incapaces o deficientes mentales en pornografía; actividades delictivas a las cuales se les ha establecido una pena de 4 a 8 años la primera, de 3 a 8 años la segunda, y de 6 a 12 años, artículos citados con anterioridad.
61.La investigación en los delitos que atentan contra la libertad sexual, tales como la corrupción de menores e incapaces (CP, art. 167), pornografía (art. 172), utilización de personas menores de 18 años e incapaces o deficientes mentales en pornografía (art. 173), entre otros (ya citados), son iniciados de oficio por la Fiscalía General de la República y son delitos de acción pública.
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References to children with disabilities in State Report and Concluding observations.

State Report
(Paragraphs 9, 17 and 181) 

9.
The principle of non‑discrimination is also contained in the Child Protection Act. Under section 10 of the Act, all children have an equal right to receive assistance and care and the right to development, regardless of their sex or ethnic origin, and regardless of whether they live in a two‑parent family or single‑parent family, whether they are adopted or under curatorship, whether they are born in or out of wedlock, or whether they are healthy, sick or disabled. According to the Act, child protection in Estonia is based on the principle that the best interests of the child must be a primary consideration at all times and in all cases. The principle of considering the child’s opinion and participation is reflected in sections 11 and 16 of the Act.

17.
The Strategy lays down the following objectives for the State in guaranteeing the rights of the child:

Part II of the Strategy focuses on objectives relating to satisfying special needs of children:


(a)
Reducing the number of children living in poverty or at risk of poverty;


(b)
Measures are taken to include children with disabilities in society;


(c)
Equal opportunities are created for children with special educational needs to participate in society;


(d)
Opportunities are created to integrate children belonging to national minorities or other marginalized groups;


(e)
Measures are guaranteed to assist and support children without parental care;


(f)
Measures are guaranteed to prevent mistreatment of children and to provide all‑round support to mistreated children.

181. In 2008, in addition to signing the Council of Europe Convention on Action against Trafficking in Human Beings, Estonia is preparing to ratify the United Nations Convention on the Rights of Persons with Disabilities.
Concluding Observations
Other legal provisions 
47. The Committee encourages the State party to ratify the International Convention on the Rights of Persons with Disabilities, and the Optional Protocol on the involvement of children in armed conflict, which it has already signed. In addition, the Committee encourages the State party to ratify, as stated by the delegation, the Council of Europe Convention on Action against Trafficking in Human Beings and the Convention on the Protection of Children against Sexual Exploitation and Sexual Abuse, signed by the State party in 2008. 
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References to children with disabilities in State Report.

State Report
(Paragraphs 6 and 10)

6. Article 5, paragraph 2, of the Law on Protection of Children’s Rights entitles the child with a right to grow up in the healthy and secure environment and be free from abuse. Article 7, paragraph 4, of the same law prohibits the involvement of the child in activities harmful to his/her physical, psychological, moral and intellectual development including crime, violations of the laws, gambling, pornography, prostitution, conflicts among adults, offering the child substance abuse, alcohol and tobacco, all forms of abuse (verbal, emotional, sexual and physical abuse), sale, trafficking, kidnapping, forcing to slavery or similar activities, neglect, abandonment, torture, use in spying or terrorist activities, forced marriage and early engagement, illegal adoption, illegal detention, taking the child to or from Mongolia on an illegal basis. Pursuant to the same article, citizens and entities are prohibited to engage children in the following activities:

(d) forcing for begging and gaining profit using a child’s name. Article 15, paragraph 2, of the Law on Protection of Children’s Rights identifies children in difficult circumstances such as orphans, disabled, poor, unsupervised children, children disturbed physically or emotionally due to violence, neglect and abuse, children engaged in hazardous labour harmful to their wellbeing and health. Pursuant to this article the State is responsible for taking the following measures for their protection:

(a) Providing access to educational and vocational training;

(b) Recovering and rehabilitating through appropriate health services; providing disabled children with artificial organs and other equipment necessary for their wellbeing free of charge;

10. (…) Article 25 of the Family Code requests that the governor of the soum (district) appoint a legal guardian for the child if a contradiction between the child and parents with regard to the best interests of the child is confirmed. Article 66 of the same Code states that soum governors shall take care of a full orphan or an young child whose parents are diagnosed as having limited legal capacity or no capacity or whose parents lost their parental rights or whose parents are being treated at hospital for a long time or whose parents are imprisoned or individuals who have mental illness.
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� Véase los artículos 54 y 56 de la Constitución de la República de El Salvador.


� Decreto Legislativo No. 917 de 1996.


� Actualmente existe un proyecto de una nueva  Ley para cambiar el nombre del ISRI por Instituto Salvadoreño de Rehabilitación Integral,  adecuando la normativa a la realidad vigente que se encuentra en estudio en la Secretaría Técnica de Casa Presidencial.


� De la población de niños, 22 de ellos superan los 18 años cronológicamente, pero su edad mental oscila entre 1 a 8 años.


� De la población de niñas, 14 superan los 18 años cronológicamente, pero su edad mental oscila entre 1 a 8 años.


� Elaboración de artesanías y adornos


� Aprendizaje de manejo de maquina o costura y bordado manual


� El Centro de Educación Especial posee la capacidad instalada e instructor  para impartir este curso . 


� Decreto Legislativo No. 888 de  2000. Véase el artículo 2 de la Ley.


� Véase los artículos 18 y 19 de la Ley de Equiparación de Oportunidades para las Personas con Discapacidad.


� Decreto Ejecutivo No. 99 de 2000.


� National Authority for Children.


�  National Human Rights Commission of Mongolia ( 2007) .Human Rights Report of Mongolia, chapter II, paras. 20 - 58 (see http://www.mn-nhrc.org/files/iltgel_2007_en.pdf).


�  Ibid., para. 43.


�  Ibid.


� Según datos del Ministerio de Salud y del Ministerio del Trabajo y la Seguridad Social.


� Informe de seguimiento regional Los niños y los discapacitados de Tayikistán, 2002, pág. 6.





