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В данной статье рассматриваются взаимоотношения людей с ограниченными возмож-
ностями с социальной средой, стереотипы общества по отношению к данной категории лю-
дей. Особое внимание обращается на тот факт, что это не только проблема личности и се-
мьи, но и общества, и государства в целом.  

Анализ жизнедеятельности людей с ограниченными возможностями выявил неприспособ-
ленность условий проживания, окружающей инфраструктуры к нормальному их участию в 
общественной жизни. В работе уделяется внимание проблеме образования людей с ограничен-
ными возможностями и проблеме их устройства на работу.  

Для определения правовых и социальных барьеров, объективных и субъективных факто-
ров, влияющих на социализацию инвалидов в обществе, авторами были проведены социологиче-
ские исследования с целью изучения мнений самих инвалидов. 

Авторы выделяют 11 социальных и правовых барьеров, которые влияют на роль инвали-
дов в обществе, анализируют причины возникновения и способы устранения данных барьеров. 
Акцент сделан на выявлении мнения инвалидов по поводу политики, проводимой государством 
по их комплексной поддержке. В статье поднимается вопрос о дискриминации инвалидов.  

Ключевые слова: человек с ограниченными возможностями, социальная политика, обще-
ство, трудовая занятость, образование, правовой статус. 

Независимо от структуры общества и его вида в 
нем всегда живут люди с ограниченными возможно-
стями. В Республике Башкортостан (далее – РБ), по 
данным Министерства труда и социальной защиты 
населения Республики Башкортостан, в 2007 г. чис-
ленность инвалидов составляла 352.5 тысячи человек 
(8.7% от общей численности населения РБ). В 2013 г. – 
320 тысяч человек (7.9% от общей численности насе-
ления) [1]. В России число людей с ограниченными 
возможностями также составляет значительную часть 
населения. Поэтому проблема социализации инвали-
дов стала проблемой государства. Это связано с тем, 
что в государстве длительное время складывалось 
негативное отношение к инвалидам, а вопросы оказа-
ния им помощи решались медленно, накопилось много 
социальных проблем, для разрешения которых необ-
ходимо участие специалистов разного профиля: вра-
чей, работников социального обеспечения, социологов, 
психологов, архитекторов и др. Несмотря на то что 
сегодня эти проблемы еще не решены, процесс при-
знания инвалидов обществом уже наметился. Это до-
казывается и тем, что проблемы инвалидов обсужда-
ются в средствах массовой информации, и наметив-
шимся сдвигом в общественном мнении.  

По мнению авторов, социализация инвалидов – это 
проблема не только одного человека, семьи, но и госу-
дарства. Необходимо отметить, что «более миллиарда 
человек, или около 15% мирового населения, имеют ту 
или иную форму инвалидности» [2]. 

Для определения правовых и социальных барье-
ров, объективных и субъективных факторов, влияю-

щих на социализацию инвалидов в обществе, нами 
были проведены социологические исследования с це-
лью изучения мнений самих инвалидов.  

В рамках исследования были определены следу-
ющие задачи: 

 изучить влияние социальных и правовых барьеров 
на социально-психологическое самочувствие инвалида; 

 проанализировать степень удовлетворенности ин-
валидов деятельностью органов исполнительной власти; 

 оценить возможности государства в поддержке 
инвалидов. 

Объектом исследования стали люди с ограничен-
ными возможностями, проживающие в г. Уфе. Опрос 
проводился в период с марта по май 2014 г. В анкети-
ровании участвовали 120 респондентов: из них 51.7% – 
женщины, 48.3% – мужчины. Данные представлены в 
диаграмме 1.  

В качестве признаков, положенных в основу фор-
мирования выборки, были отнесены пол, возраст, группа 
инвалидности и причина инвалидности. 

Диаграмма 1 

 

Таблица 1 

Возраст 
Мужчины Женщины 

Всего человек 
(муж.+жен.) I гр. II гр. III гр. 

Всего 
муж. 

I гр. II гр. III гр. 
Всего 
жен. 

20–29 2 5 2 9 0 3 3 6 15 

30–39 2 3 6 11 1 8 4 13 24 

40–49 6 5 5 16 2 2 9 13 28 

50–59 3 7 5 15 1 5 8 14 29 

60–69 3 2 1 6 1 8 6 15 21 

70–79 0 1 1 2 0 1 0 1 3 

 

48.30%51.70%

Пол респондентов

мужчины

женщины
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Гистограммы 1–2 
 

   

 

По возрастному признаку преобладает категория 
респондентов в возрасте 50–59 лет. При этом средний 
возраст женщин составил 48 лет, мужчин – 46 лет. 
Данные о возрасте представлены в табл. 1.  

Наибольшую группу составили инвалиды 
III группы (41.7%). Данные представлены на гисто-
граммах 1–2. 

Анализ ответов респондентов показал, что по об-
щему заболеванию наибольшее число инвалидов жи-
вет в Октябрьском районе города Уфы, по критерию 
трудовое увечье – в Калининском районе, по профес-
сиональным заболеваниям – в Кировском, Октябрь-
ском и Советском районах, наибольшее число инвали-
дов с детства проживают в Кировском районе; в 
Орджоникидзевском и в Демском районах прожи-
вает наибольшее количество людей, ставших инва-
лидами вследствие военной травмы, людей, чья 
инвалидность связана с аварией на Чернобыльской 
АЭС.  

51.7% инвалидов проживают в собственной квар-
тире, 20% опрошенных проживают с родителями, 
18.3% живут в частном доме; 6.7% живут в доме-
интернате и 5% опрошенных снимают жилье. Данные 
опроса представлены в табл. 3. 

При этом на вопрос «Приспособлена ли Ваша 
жилплощадь для комфортного проживания?» 46.7% 
ответили «да, приспособлена»; 43.3 – частично; 10% –
абсолютно не приспособлена.  

Семейное положение респондентов следующие: 
44% из них женаты / замужем; 43% холосты / не заму-
жем; оставшиеся 13% – вдовцы и вдовы (диаграмма 2). 

На вопрос «Имеет ли инвалидность Ваш спут-
ник / спутница?» 2% инвалидов ответили «да, имеет 
такую же группу, как у меня»; 13% – «да, имеет 
иную»; 75% – «нет». 

57.5% людей с ограниченными возможностями 
имеют детей, соответственно 42.5% респондентов де-
тей не имеют (диаграмма 3). 

Основным источником дохода для инвалидов 
остается пенсия по инвалидности – 80.8% респонден-
тов выбрали этот ответ, 44.7% – заработная плата чле-
нов семьи; 3.3% – другое. На этот вопрос многие ре-
спонденты указали по два варианта (и зарплата членов 
семьи, и пенсия по инвалидности). 

Анализ выявил взаимосвязь между группой инвалид-
ности и уровнем образования (гистограмма 3). 

Инвалиды 1 группы в основном имеют среднее 

образование. Среди инвалидов 2 и 3 групп большин-

ство (24.6% и 22.9% соответственно) имеют средне-
специальное образование. Наиболее высокий уровень 
образования (высшее) отмечен у респондентов, имею-
щих 3 группу инвалидности. 

Таблица 2 

Причина инвалидности 
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Демский 4 2 0 4 2 

Калинин-
ский 

6 7 0 6 0 

Кировский 5 1 1 7 1 

Ленинский 11 1 0 3 0 

Октябрь-
ский 

17 2 1 3 1 

Орджони-
кидзевский 

6 4 0 6 2 

Советский 10 3 1 3 0 

Всего 59 20 3 32 6 

 

Таблица 3 

Условия, в которых проживают инвалиды 
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Демский 5 4 2 0 0 

Калининский 8 5 5 2 0 

Кировский 7 4 4 1 0 

Ленинский 8 3 4 1 1 

Октябрьский 12 2 2 1 1 

Орджоникидзевский 12 2 2 1 1 

Советский 10 2 5 0 0 

Всего 62 22 24 6 8 
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Диаграмма 2 

 

Диаграмма 3 

 
 

Гистограмма 3 

 
 

По целому ряду причин доступность высшего об-
разования для инвалидов не обеспечена. Существую-
щая система профессионального образования инвали-
дов Российской Федерации предусматривает получе-

ние ими профессии в учебных заведениях системы 
народного образования, в специализированных учеб-
ных заведениях системы социальной защиты, а также 
обучение или переобучение в условиях производства. 
Хотя федеральное законодательство гарантирует льго-
ты для абитуриентов с инвалидностью, тем не менее, 
целый ряд факторов делают поступление в вуз про-

блематичным. Сегодня большинство высших учебных 
заведений России не обеспечены даже минимальными 
условиями, которые необходимы для обучения инва-

лидов. В основном это касается как архитектурных 
зданий и аудиторий, дверных проемов и лестниц, ме-
бели и оборудования, так и обустроенности столовых, 
библиотек и туалетов, стульев в коридорах и т.д. Также 

можно отметить отсутствие знаний и умений преподава-
телей в организации учебного процесса с инвалидами и 
отсутствие учебно-методических комплексов по предме-
там. Этим и объясняется низкий уровень высшего обра-
зования среди инвалидов первой и второй групп. 

Анализ показал уровень образования инвалидов 
по гендерному признаку (гистограмма №4). Так, жен-

щины в основном имеют среднее специальное и выс-
шее образование, мужчины же – среднее и среднее 
специальное. 

женат/

замужем

44%холост/не 

замужем

43%

вдова/вдовец

13%

Семейное положение

57.50%

42.50%

Имеете ли Вы детей?

да

нет

Из тех, кто имеет 

детей: 54.4% -

работают; 45.6% -

находятся на 

соцобеспечении

7.60%
11%

7.60%
5%

24.60%
22.90%

4.20%

5.10%

11.90%

0.00%
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20.00%

25.00%

30.00%

1 группа 2 группа 3 группа

Уровень образования (по группам инвалидности)
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Гистограмма 4 

 
 

Диаграмма 4 

 
Диаграмма 5 
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(13.5%); 

2 гр.- 34 чел. 
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По профилю образования (диаграмма 4) лидиру-
ют технические специальности (45%), гуманитарные – 
28.3% и только 3.3% творческие. Анализ полученных 
данных также позволяет отметить, что у работающих 
инвалидов уровень образования выше, чем у нерабо-
тающих. Так, большинство неработающих инвалидов 
имеют средне-специальное и среднее образование (со-
ответственно – 50.7% и 40%); 9.3% – высшее. Среди 
работающих доля людей со средним образованием 
составила 9.6%, со средним специальным – 53.8% и 
36.6% имеют высшее образование. 

Респонденты ответили, что большинство из них 
обучались по очной форме (74.2%), в основном это 
инвалиды 3 группы. Заочно обучались 15%. Тех, кто 
обучался дистанционно, оказалось 5% (диаграмма 5). 

Среди опрошенных оказалось 41.7% работающих в 
настоящее время инвалидов; 1.7% учатся и столько же 
прцентов учатся и работают одновременно. И больше 
всего оказалось тех, кто не работает и не учится, а нахо-
дится на социальном обеспечении (диаграмма 6). 

Анализ показал, что из общего числа респонден-
тов около 60% (72 человека) находятся в трудоспособ-

ном возрасте, однако 58.3% (43 человека) не работают. 
Если учитывать, что инвалиды 1 группы не трудоспо-
собны, это 17 человек из 42, то нетрудоспособны по 
иным причинам 25 человек (или 34.7%) от числа тру-
доспособных.  

На вопрос «Работаете ли Вы по специальности?» 
61.5% (от числа работающих инвалидов) ответили, что 
«да, работаю по специальности»; соответственно 38.5% 
ответили, что они не работают по специальности.  

Большая часть из опрошенных инвалидов трудо-
устроились по знакомству – 36.5%; 23.1% нашли работу 
по объявлению; трудоустройству 17.3% способствовала 
служба занятости; 23.1% ответили, что трудоустроились 
по направлению либо не пользовались ничьей помощью 
и устроились самостоятельно (гистограмма 5).  

Среди респондентов отмечается низкий уровень 
правовой грамотности. Так, на вопрос «Знаете ли Вы о 
своих правах при трудоустройстве?» чуть больше по-
ловины отметили «да» (64%). Остальные 36% не осве-
домлены о своих правах. Таким образом, 80 % из числа 
тех, кто не знает о своих правах при трудоустройстве, 
не работают (диаграмма 7). 

  
Диаграмма 6 
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Диаграмма 7 
 

 
 

Диаграмма 8 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Гистограмма 6 
 

 
 
45.6% опрошенных инвалидов имеют свои 

увлечения; 24.5% общаются с друзьями при помощи 
компьютера; 18.5% занимаются паралимпийскими 
видами спорта; 11.3% выбрали ответ «другое» и 
пояснили, что проводят время с семьей, занимаются 
детьми; играют в шахматы и бильярд и др. 

На вопрос «Кто оказывает Вам помощь в быту 
(ухаживает за вами?)» 66.2% респондентов ответили, 
что обслуживают себя сами, 23.6% – помогают 

родственники; 10.2% – социальный работник. 
При опросе людей с ограниченными возможностя-

ми выяснилось, что только в 30% случаях в их доме есть 
пандус с поручнями при входе; в 14.6% – удобный лифт; 
в 14% – расширенные проемы; 18.6% – доступный бал-
кон и в 22.8% – удобная ванная комната (диаграмма 8). 

Приспособленность городской структуры к по-
требностям инвалидов является одним из аспектов 
интеграции инвалидов в общество. С целью выяснить 
мнение людей с ограниченными возможностями об 
изменениях в структуре города, мы задали вопрос «Ка-
кие из перечисленных объектов нуждаются в перво-
очередном оснащении приспособлениями для доступа 
инвалидов?».  

Из гистограммы 6 видно, что большинство ре-
спондентов считают, что в первоочередном оснащении 
нуждаются больницы, поликлиники, аптеки. На втором 
месте – общественный транспорт (так считают 19.1%); 
на третьем – здания органов местной и государствен-
ной власти (14.3%). Также остается актуальной про-
блема доступности пешеходных тротуаров, спортив-
ных сооружений и торговых центров. 
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Респонденты также указали, на каком этаже они 
проживают. Выяснилось, что инвалиды I группы в 
основном живут на 1 и 2 этажах, но есть и те, кто жи-
вет на 5 этаже. Инвалиды II группы в большинстве 
своем проживают на 2, 3, 4 этажах, но также есть те, 
кто живет и на 8 этаже. Большинство инвалидов III 
группы живут на 2, 1 и 3 этажах. 

Представляют интерес данные, полученные после 
опроса людей с ограниченными возможностями на 
степень соблюдения их прав региональным законода-
тельством. Опрос проводился органами Министерства 
труда и социальной защиты населения Республики 
Башкортостан в 2013 году. В анкетировании участво-
вали 200 респондентов различного возраста (от 14 лет 
и старше), из которых преобладающей категорией яв-
ляется трудоспособное население в возрасте от 30 до 
60 лет (44%). В выборке представлены 22% инвалидов 
I группы, 36% – II группы, 42% – III группы. 

31% респондентов не смогли однозначно утвер-
ждать, что в РБ в полной мере обеспечивается доступ-
ность инвалидов наравне с другими гражданами. 

В ходе опроса были выявлены следующие случаи 
ущемления прав инвалидов: 

- только 43% инвалидов могут самостоятельно 
пользоваться общественным транспортом. Имеются 
случаи отказов водителей осуществлять перевозку 
людей с ограниченными возможностями; 

- незаконное лишение имущества – 40%; 
- отказ в получении банковских ссуд, ипотечных 

кредитов – 26%; 
- отказ в правовой помощи – 15%; 
- отказ в приеме должностными лицами – 19%. 

Отмечается, что те, у кого необходимость в по-
лучении образования есть, сталкиваются с препят-
ствиями по дискриминационному признаку на всех 
уровнях образования, в т.ч. и по отношению к обра-
зованию для взрослых. К тому же 60% анкетируе-
мых отмечают невозможность сдачи ЕГЭ. Даже если 
и есть доступность к образованию, то, по мнению 
инвалидов (79%), учреждения образования не ока-
зывают содействия в обучении в связи с их ограни-
ченными возможностями. 

Только 18% инвалидов отметили, что их права на 
труд и занятость наравне с другими полностью соблю-
даются на региональном уровне. Основная часть 
опрошенных не задействованы в трудовой деятельно-
сти, так как получают пенсию по возрасту или за вы-
слугу лет (37%), находятся на иждивении у родствен-
ников – 19% или являются безработными и не состоят 
на учете в службе занятости – 14%. 

Менее 21% инвалидов считает, что их право на 
участие в политической и общественной жизни на ре-
гиональном уровне соблюдается. 

Таким образом, проведенный нами анализ сло-
жившейся ситуации с проблемами инвалидов показал, 
что сегодняшнее общество в малой степени способно 
помочь инвалидам безболезненно ввести их в полно-
ценную жизнь. 

В рамках своего исследования авторы сделали 
акцент на выявлении мнения инвалидов о политике, 
проводимой государством по их комплексной под-
держке. Мы задали вопрос: «Как Вы считаете, стало ли 
что-то более доступным для инвалидов?». Результаты 
представлены в диаграмме 9. 
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Анализ показал, что чуть больше половины 
опрошенных считают, что жить стало лучше – 53.3%; 
40.8% считают, что ничего не изменилось, и 5.9% от-
метили, что проводимая в отношении их политика не-
эффективна («стало хуже»). 

Исходя из результатов проведенного исследова-
ния нами были выделены следующие социальные и 
правовые барьеры, влияющие на роль и место инвали-
дов в обществе.  

Рассмотрим каждую из групп более подробно. 

Пространственно-средовой барьер 
Одной из насущных проблем, например, для ин-

валидов-колясочников, является возможность вы-
браться из собственной квартиры. Отсутствие поруч-
ней, пандусов, удобного лифта и расширенных прое-
мов ограничивает действия инвалида и требует посто-
ронней помощи. Помимо этого, при попытке добраться 
до места работы причиняет неудобство и обществен-
ный транспорт. Как мы видим, современная инфраструк-
тура городов, не говоря уже о селах и деревнях, не соответ-
ствует потребностям инвалидов и затрудняет их передви-
жение. 

Организационный барьер 
К данной группе можно отнести неудобный гра-

фик работы и неравномерную нагрузку. Согласно ста-
тьи 224 Трудового кодекса РФ, работодатель обязан 
создавать для инвалидов условия труда в соответствии 
с индивидуальной программой реабилитации (далее – 
ИПР). ИПР включает в себя программу профессио-
нальной реабилитации, где прописываются противопо-
казания, доступные условия и виды труда. Люди с 
ограниченными возможностями менее склонны к тру-
доустройству не только из-за страха потерять льготы 
(пенсию по инвалидности), но и из-за тревоги, что бо-
лезнь обострится и еще больше ограничит трудоспо-
собность. 

Социально-статусный барьер 
Здесь речь идет о процессе стигматизации (стиг-

мации) и о стереотипах по отношению к людям с ин-
валидностью. Стигматизация – социальное приписы-
вание («клеймение") позитивных или (чаще всего) 
негативных характеристик действиям, личностям или 
группам [3]. 

Исторически так сложилось, что люди с ограни-
ченными возможностями не рассматривались как «ра-
бочая сила». В советский период инфраструктура го-
родов, предприятий, общественного транспорта не 
давала возможности интеграции инвалидов в обще-
ство, они были практически изолированы. Политику 
государства, проводимую в то время, можно охаракте-
ризовать известным выражением «инвалидов у нас 
нет». Такое отношение к инвалидам до сих пор остает-
ся устойчивым в сознании многих людей. К сожале-
нию, у работодателей складывается мнение, что, если 
человек имеет инвалидность, значит, он плохой, неэф-
фективный работник. Именно поэтому им предлагают 
рабочие места, которые требуют низкой квалифика-
ции, невысокую заработную плату и монотонный труд. 
Многих инвалидов с высшим образованием оскорбляет 
работа вахтера, подсобного рабочего и т.д. Инвалидность 
они рассматривают как причину своей «второстепенно-
сти». Отсюда возникает комплекс неполноценности, 
снижается самооценка, и инвалид становится пассивен в 
трудовой деятельности. 

Образовательный барьер 

Для лиц с ограниченными возможностями обра-
зование имеет первостепенное значение. Получая об-

разование, инвалид приобретает социальные контакты, 
повышает свою социальную значимость, развивается 
духовно и творчески. Полученное образование не га-
рантирует инвалиду трудоустройство, однако повыша-
ет его конкурентоспособность.  

Медицинский барьер 
К данной группе барьеров относится наличие са-

мой группы инвалидности.  
По степени трудоспособности инвалиды делятся 

на трудоспособных и нетрудоспособных: инвалиды 
1 группы – нетрудоспособные; инвалиды 2 группы – 
временно нетрудоспособные или трудоспособные в 
ограниченных сферах; инвалиды 3 группы – трудоспо-
собные в щадящих условиях. Люди, имеющие 1 группу 
инвалидности, признаются нетрудоспособными, и в 
рамках индивидуальной реабилитации для них не 
предусматривается профессиональная реабилитация. 
Это нелепость, т.к. если человек нетрудоспособен, с 
ним нужно проводить работу профессионального обу-
чения и переобучения, чтобы повысить его эффектив-
ность на рынке труда. Необходимо учитывать интел-
лектуальные возможности инвалида, ведь, предполо-
жим, маломобильные инвалиды способны работать 
умственно: заниматься научно-исследовательской дея-
тельностью, компьютерными технологиями и т.д. 

Психологический барьер 
Заключается в том, что инвалид считает, что 

наличие дефекта ограничивает все стороны его жизне-
деятельности, что ему вообще, например, не нужно 
работать, он боится, что над ним будут постоянные 
насмешки, он не сможет справиться с заданием. Нега-
тивный опыт в трудоустройстве, особенно когда рабо-
тодатель подчеркивает «ущербность» человека с инва-
лидностью, у последнего формируются значительные 
психологические комплексы, которые в дальнейшем 
сдерживают желание трудиться. 

Информационный барьер 
Проблема доступности информации для инвали-

дов стоит очень остро. В статье 14 ФЗ «О социальной 
защите инвалидов в РФ» закреплено право инвалидов 
на доступ к информации. В данной статье говорится, 
что государством принимаются меры по укреплению 
материально-технической базы редакций, издательств, 
выпускающих специальную литературу для инвалидов. 
Но в современном мире главным источником инфор-
мации становится телевидение и сеть Интернет. Лишь 
некоторые телеканалы сопровождают передачи суб-
титрами и сурдопереводом. 

Сегодня лишь некоторые российские сайты при-
ведены в соответствие с ГОСТ Р 52872-2007, напри-
мер, сайты Представительства ООН в России. Одной 
из причин игнорирования в виртуальной среде потреб-
ностей инвалидов является низкая заинтересованность 
российского интернет-бизнеса в соответствующей 
аудитории, а готовность приспосабливать сайты под ее 
запросы из чистого альтруизма оценивается им скеп-
тически [4]. 

Экономический барьер 
К данной группе барьеров можно отнести тот 

факт, что часто пенсия по инвалидности бывает выше 
заработной платы. Именно поэтому многие инвалиды 
из-за страха потерять данную льготу не трудоустраи-
ваются. Они становятся иждивенцами в своих семьях.  

Правовой барьер 
В эту группу можно отнести тот факт, что из-за 

наличия инвалидности бывают случаи незаконного 
лишения прав, имущества, отказы в юридической по-
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мощи, незаконное лишение свободы, незаконное ли-
шение имущества, отказы в получении банковских 
ссуд, кредитов; отказы в приеме должностными лица-
ми и т.д. 

Политический барьер 
Права инвалидов на участие в выборах и полити-

ческой жизни государства в целом часто ущемляются. 
Существует множество свидетельств отказа в праве 
голосовать именно из-за факта инвалидности. Глубоко 
укоренившийся стереотип о голосовании как о высо-
коинтеллектуальном решении препятствует инвалидам 
в их избирательном праве.  

Трудовая занятость 
В сфере трудовых отношений люди с ограничен-

ными возможностями находятся в довольно сложном 
положении. С одной стороны, для них законодательно 
закреплены льготы и особые условия труда: право на 
сокращенную продолжительность рабочего времени, 
на дополнительный отпуск (без сохранения заработной 
платы); для них создаются необходимые условия труда 
в соответствии с индивидуальной программой реаби-
литации. С другой стороны, все эти права и гарантии в 
какой-то степени выступают барьерами для их трудо-
устройства. Ведь очень часто инвалиду выгоднее при-
знать группу и сохранить пособие, чем рискнуть и 
устроиться на работу, где заработная плата ниже. 

Таким образом, в современном российском обще-
стве на уровне государственной политики должны 
быть реализованы программы реабилитации инвалидов 
и их социализации с целью активного приобщения к 
общественной жизни, что, в свою очередь, позволит 
большинству инвалидов пройти обучение, обрести 
профессию, трудоустроиться и тем самым приобрести 
экономическую независимость, а главное, осуществить 
социализацию инвалидов в обществе. 
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This article is dedicated to the relationship among disabled people with social environment, and social stereotypes concerning 

this group of people. One should pay special attention to the fact that it is not the problem of a personality and his family, but it is the 

problem of society and state in general. The analysis of disabled people’s activity revealed their conditions, inability at the surrounding 

infrastructure to provide their normal functioning in the social life. Attention is also paid to the problem of education, and, as a result, 

their options in getting a job. To define social and legal barriers, objective and subjective factors that influence the socialization of 

disabled people, the authors performed sociological study aiming at finding disabled people’s opinions. The authors distinguish 11 

social and legal barriers, which influence the disabled people’s role is place in the society. They also analyze the causes of appearance 

of these barriers and the ways of their disposal. The special stress in this investigation was made on the revealing the question about 

disabled people’s point of view on the complex support of this groups. The problem of discrimination is also discussed in the article. 
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