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1. SAZETAK

Primjena koncepta osnazivanja osoba S psihickim potesko¢ama u socijalnom radu

U ovome radu se obraduje pojam invaliditeta u najsSirem smislu rijeci, Sto obuhvaca
tjelesna i mentalna oStecenja. Obraduje se pojam invaliditeta kroz povijest svog nastanka te
psihicka oboljenja. Kroz kategorizaciju pojma invaliditeta se osvréemo na suvremene metode
osnazivanja prema njima. Pri tome jednu od vaznijih uloga imaju ustanove socijalne skrbi i druge
neprofitne organizacije kao sto su navedene u primjerima dobre prakse. Svrha ovog rada je
pokusati objasniti pojam invaliditeta i psihickih teskoca. Primjenom suvremenih zakonodavnih
rjesenja nastoji se unaprijediti polozaj osoba s invaliditetom njegujuci humane i eticne medusobne
odnose.

Kljucne rijeci: Invaliditet, psihicke teskoce, socijalna skrb, osnaZivanje

ABSTRACT

Application of the concept of empowerment of persons with psychological difficulties in
social work

This paper deals with the concept of disability in the broadest sense of the word, which
includes physical and mental impairments. The concept of disability is treated through the history
of its origin and mental health problems. Through the categorization of the concept of disability,
we look at modern methods of empowerment according to them. Social welfare institutions and
other non-profit organizations, as mentioned in the examples of good practice, play an important
role in this. The purpose of this paper is to try to explain the concept of disability and mental
health problems. The application of modern legislative solutions seeks to improve the position of
persons with disabilities by fostering humane and ethical mutual relations.

Keywords: Disability, mental health problems, social care, empowerment
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2. Uvod

U ovom radu ¢emo razmatrati neke znacajke zivota osoba s invaliditetom,
odnosno, osoba s psihickim potesSkocama te primjere dobre prakse upotrebe koncepta
osnazivanja. Zakonska regulativa svih drzava ¢lanica EU namece obvezu postivanja i
provodenja svih zajamcenih protokola, zakona i konvencija S ciljem zastite osoba s
invaliditetom. Koncepti osnazivanja te inkluzije osoba s invaliditetom kroz odgoj,
obrazovanje, sporta, kulturu i sve druge vazne aspekte zivota se promic¢u kao vazan
teorijski, vrijednosni i prakti¢ni aspekti profesije socijalnog rada. Primjeri dobre prakse
razradeni u ovom radu su ogledalo uspjeha naSeg drustva, te su sami po sebi osnazujuéi i
vazno ih je prikazati i o njima raspravljati jer su vazan dio ucenja socijalnih radnika i
drugih pomazuéih profesija, a za zajednicu u cijelosti daju primjer kako podrzavajucéa

okolina moze doprinijeti da se psihicki oboljele osobe osjecaju kao vazan njezin dio.



3. Invaliditet

Invaliditet potjeCe od latinske rijeci ,,invalidus® koja znaci nejak, nemocan,
nevrijedan i sl. Odnos drustva prema osobama s invaliditetom se mijenjao kroz praksu i
znanost, sto se ocitovalo i kroz promjenu terminologije koja se odnosi na osobe s
invaliditetom, pa tako u starijoj literaturi nailazimo na termine: invalidne osobe,
hendikepirane osobe, osobe s poteskocama, osobe s posebnim potrebama i sl. U
suvremenoj literaturi, zakonima RH te dokumentima koji se odnose na osobe s
invaliditetom i njihova prava, koristi se termin osoba s invaliditetom, pa se tako na primjer
definira: ,,Osoba s invaliditetom je svaka osoba koja je zbog tjelesnog i/ili mentalnog
ostecenja, privremenog ili trajnog, proslog, sadasnjeg ili buduceg, urodenog ili ste¢enog
pod utjecajem bilo kojeg uzroka, izgubila ili odstupa od ocekivane tjelesne ili fizioloSke
strukture te je ogranicenih ili nedostatnih sposobnosti za obavljanje odredene aktivnosti

na nacin i u opsegu koji se smatra uobicajenim za ljude u odredenoj sredini.*

Nadalje u zakonu o profesionalnoj rehabilitaciji i zapoSljavanju osoba s
invaliditetom stoji kako je osoba s invaliditetom: ,,Osoba koja ima dugotrajna tjelesna,
mentalna, intelektualna ili osjetilna oSte¢enja koja u medudjelovanju s razli¢itim
preprekama mogu sprecavati njezino puno i ucinkovito sudjelovanje u drustvu na

ravnopravnoj osnovi s drugima.

Postoje razlicite vrste i podjele invaliditeta S obzirom na vrijeme nastanka
invaliditeta, vrsti oStecenja 1 slicno. Takoder je moguce postojanje dviju ili viSe vrsta
ostecenja istodobno, kao npr. tjelesno i mentalno. Jedna od najces¢ih podjela i uzroka
invaliditeta jest ona koja razlikuje nasljedne i ste¢ene. Prema pravilniku o sustavu i na¢inu
rada tijela vjestaenja u postupku ostvarivanja prava iz socijalne skrbi i drugih prava po

posebnim propisima, promjene u zdravstvenom stanju dijele se u Cetiri skupine:

1.Tjelesna oStecenja

! Deklaracija o pravima osoba s invaliditetom (NN 47/2005)

2 Zakon o profesionalnoj rehabilitaciji i zapo3ljavanju osoba s invaliditetom (NN 157/13, 152/14,
39/18)



2. Intelektualna oStecenja
3. Mentalna oSte¢enja
4. Poremecaji autisticnog spektra ( PAS)

Prema istom Pravilniku u tjelesna oStecenja spadaju: oSteCenje vida, sluha,
govorno-glasovne komunikacije, oSte¢enja srediSnjeg ziv€anog sustava, miSi¢nog sustava

te drugih organa i organskih sustava.

Pod intelektualnim oSteenjima podrazumijeva se znacajno ispodprosjecno
intelektualno funkcioniranje, te znaCajno ograni¢enje adaptivnog funkcioniranja.

Stupnjevi intelektualnog oStecenja dijele se na lake, umjerene, teze i teske.

Mentalna oSte¢enja prema Zakonu o duSevnim smetnjama definiraju se kao:
»duSevne smetnje koje karakteriziraju promjene u ponasanju i reakcijama nastalih kao

posljedica organskih ¢imbenika ili psihoze raznih deluzija.*3

Poremecaje autistickog spektra (PAS) razumijemo kao skupinu poremecaja
okarakteriziranu kvalitativnim nenormalnostima uzajamnih socijalnih odnosa i modela

komunikacije, te ograni¢enim, stereotipnim ponovljenim aktivnostima i interesima.

Prema Zakonu o zaStiti osoba s duSevnim smetnjama: , Osoba s duSevnim
smetnjama je duSevno bolesna osoba, osoba s dusevnim poremecajem, nedovoljno
dusevno razvijena osoba, ovisnik o alkoholu ili drogama ili osoba s drugim dusevnim

smetnjama.“4

,Kada govorimo o definiciji mentalnog ili psihi¢ckog zdravlja govorimo o
stanju i dobrobiti u kojem pojedinac ostvaruje svoje potencijale, uspjesno rjeSava
uobicajene probleme ili poteskoce (moZe se nositi s uobicajenim Zivotnim stresom),
a radi produktivno i plodonosno, te je osoba sposobna pridonositi zajednici.

Mentalni poremecaji najcesce se projiciraju u bolest u dobi od 20 do 59 godina, Sto

3 Zakon o dusevnim smetnjama (NN 76/2014)
4 Zakon o zastiti osoba s dugevnim smetnjama (NN 111/1997)



znaci da 20% odrasle populacije radno aktivnog stanovniStva pati od nekog

psihickog problema ili poremecaja mentalnog zdravlja u Hrvatskoj i u svijetu.“>

Prema Zakonu o socijalnoj skrbi: ,,Socijalna skrb organizirana je djelatnost od
javnog interesa €iji je cilj pruzanje pomoci socijalno ugrozenim osobama, kao i osobama
u nepovoljnim osobnim ili obiteljskim okolnostima, a obuhvaca prevenciju, pomo¢ i
podrsku pojedincu, obitelji i skupinama, u svrhu unaprjedenja kvalitete zivota, te poticanje

promjena i osnaZivanje korisnika, radi njihova aktivnog uklju¢ivanja u zivot zajednice.*®
Prava koja postoje u sustavu socijalne skrbi su:

Nov¢ana pomo¢

Pomoc¢ 1 njega u kuci

Status roditelja njegovatelja
Osposobljavanje za samostalan zivot i rad
Skrb izvan vlastite obitelji

Savjetovanje

N o o a s~ w Db E

Pomaganje u prevladavanju posebnih teSkoca

Navedenim zakonom reguliran je sadrzaj 1 nacin obavljanja djelatnosti socijalne
skrbi, naknade i usluge u sustavu socijalne skrbi, postupci za njihovo ostvarivanje,

evidencije, financiranje i druga pitanja vazna za ovu djelatnost.

Prema zakonu o socijalnoj skrbi, uloga CZSS s obzirom na pomo¢ i podrSku
osobama s invaliditetom i njihovim obiteljima se odnosi na: informiranje, osnazivanje,

vodenje 1 podrSku osobama s invaliditetom pod vidom ostvarivanja njihovih prava.

5 Klete¢ki Radovi¢ M. Mentalno zdravlje, 2001., Zagreb: Pravni fakultet, Studijski centar

socijalnog rada (Power Point prezentacija) Posjec¢eno 15.10.2021.na mreznoj stranici Pravnog fakulteta:
https://www.pravo.unizg.hr/_download/repository/1_PP_Mentalno_zdravlje_listopad_2016.pptx
6 Zakon o socijalnoj skrbi (NN 18/22, 46/22)



Definicija centra za socijalni rad u radu s osobama s invaliditetom prema Leutar i
Buljevac kaze: ,,Osnovne vrijednosti socijalnog rada u radu s osobama s invaliditetom

ukljuéuju samoodredenje, socijalnu pravdu, postovanje i vrijednost osobe.*’

Socijalni rad kao profesija utemeljuje se na promociji i posStivanju ljudskih prava,
i Buljevac (2020.) uloga centra za socijalni rad podrazumijeva: ,,Osnazivanje, postivanje,
razliCitosti, primjena razliitith nacela, promocija meduljudskih odnosa i poStovanja,
korisni¢ka perspektiva, pruzanje podrske i zastita ljudskih prava ¢ine osnovu socijalnog

rada s obitelji s invaliditetom.*®

Leutar i Buljevac isti¢u da: ,,Socijalni radnici bi trebali koristiti holisticki pristup
koji uzima u obzir sve individualne i sistemske faktore, budu¢i da se fokusiraju na snage

i slabosti pojedinca, obitelji, njegovatelja i zajednice.*

Prema Leutar i Markovi¢ (2010.) osobe s invaliditetom se ¢esto moraju oslanjati
na druge bilo da je rije¢ o stru¢njacima ili ¢lanovima obitelji, zbog ¢ega nerijetko gube
osjecaj kontrole nad svojim Zivotom, s obzirom da je donoSenje odluka prepusteno

drugima.

Senzibilizirajuci javnost o potrebama i problemima osoba s invaliditetom nastoji
se da najranjivije skupine druStva viSe ne budu ,,tihe i nevidljive* ve¢ da se aktivno ukljuce
u zivot uz svu mogucu podrsku 1 potporu, a u cilju jednakog i ravnopravnog Zivota s

drugima.

Prema Zakonu o socijalnoj skrbi: ,,Socijalni rad kao profesija promovira socijalne
promjene, rjeSavanje problema u meduljudskim odnosima, te osnazivanje i oslobadanje

ljudi sa ciljem poveéanja blagostanja.“'° Prema istoj definiciji socijalni rad intervenira na

" Leutar Z., Buljevac M., Osobe s invaliditetom u drustvu, 2020., Zagreb: Biblioteka socijalnog

rada

8 Leutar Z., Buljevac M., Osobe s invaliditetom u drustvu, 2020., Zagreb: Biblioteka socijalnog
rada

% Leutar Z., Buljevac M., Osobe s invaliditetom u drustvu, 2020., Zagreb: Biblioteka socijalnog
rada

10 Zakon o socijalnoj skrbi, ¢lanak 3. (NN 18/22, 46/22)



mjestima gdje dolazi do interakcije ljudi i njihovog okruZenja, a u skladu s time principi

ljudskih prava i socijalne pravde su fundamentalni za socijalni rad.

Pod vidom toga uloga socijalnog rada je zaSita i osnaZivanje ranjivih skupina

ljudi, te njihove inkluzije u sve aspekte Zivota na ravnopravnoj osnovi sa drugim ljudima.

Socijalni radnici u svom profesionalnom pristupu nastoje unaprijediti dobrobit
pojedinca, skupina ili grupa na nac¢in da ih osnaze kako bi mogli samostalno donositi vaze

odluke o promjenama u vlastitim zivotima.

Jedan od osnovnih zadataka socijalnog rada je u€initi korisnicima usluge drustva
dostupnima npr. Savjetovanje, socioterapija, grupna, obiteljska i individualna terapija,

organiziranje u zajednici, ostvarenje zakonskih prava, zastupanje i samozastupanije.!*

Socijalni rad s pojedincem obuhvacéa rad prema potrebi i Zeljama korisnika 1
rjeSavanje njihovih pojedinacnih problema. ,,Moze ukljucivati i razgovor s korisnicima i
nekim ¢lanovima obitelji radi upoznavanja korisnika i njihove problematike s kojom se
susrecu, rjeSavanje osobnih problema korisnika kao i1 konfliktnih situacija u kojima se

nadu.“1?

Slijede¢i takav pristup smatra se da je: ,,Socijalni rad s pojedincem proces
planiranih promjena do kojega dolazi na temelju utvrdenih potreba i procjene

moguénosti*t®

Poriv pripadanja odredenoj grupi ili zajednici je karakteristika svakog od nas
ponaosob. Pod time se podrazumijeva formiranje obiteljske zajednice i grupe kao prirodan

proces u kojem se odredujemo kroz fizi¢ke, emocionalne i mentalne kontakte.

Takoder se smatra da je ono preteca i temelj razvoja socijalnog rada u grupi te

socijalnog rada u organiziranju zajednice. Na taj nacin se trodimenzionalno promatra

11 (Urbanc K., 1zazovi socijalnog rada s pojedincem, 2006., Zagreb: Alinea)

12 Sivrié¢ M., Leutar Z., Socijalni rad s osobama s invaliditetom u neprofitnom sektoru, 2010.,
Zagreb: SveuciliSte u Zagrebu, Pravni fakultet, Studijski centar socijalnog rada

18 Urbanc K., 1zazovi socijalnog rada s pojedincem, 2006., Zagreb: Alinea

14 (Ajdukovié, M. Grupni pristup u psihosocijalnom radu, 1997., Zagreb: Drustvo za psiholosku
pomoc¢)



pojedinac u interakciji njegovih osobnih svojstava, utjecaja obitelji i drugih bliskih osoba

te Sire drustvene zajednice.’®

Prema Ajdukovi¢ (1997.) grupni rad su: ,,grupe u kojima ¢lanovi sudjeluju radi
dobivanja stru¢ne pomoc¢i i podrske u rjeSavanju odredenih osobnih i socijalnih problema,
radi uspjesnijeg suocavanja sa zivotnim potesko¢ama te razvijanja znanja i vjestina vaznih

za bolje razumijevanje samih sebe, drugih ljudi i zajednice u kojoj Zive.*®

Takoder i kroz odnose s drugima, u¢imo sa odredenim vjestinama, a kroz nesvjesni
individualni razvoj. Kvaliteta i odredena razina grupnih odnosa sluzi za zadovoljavanje
pojedinaénih i zajednickih potreba.!’

Postoje razne vrste grupa, privremenog ili trajnog postojanja ili djelovanja npr.:

vrinjacke grupe, sportski timovi, ili razne grupe za samopomo¢ i podrsku te sli¢no.®

Prema Ajdukovi¢ temeljno nacelo grupnog rada je: ,da ¢lanovi grupe mogu
pomoci jedni drugima da izmjenjuju osjecaje, informacije, daju sugestije, ideje i rjeSenje

problema, podupiru se.“*°

Smatra se da je socijalni rad u zajednici pod izravnim utjecajem dogadanja ili
promjena u druStvu poput ratova, ekonomske krize, zdravstvene krize 1 sli¢no. Osnovno
nacelo socijalnog rada u zajednici su sloboda, odnosno razvijen sustav socijalne pravde ili

organizirane socijalne politike.?°

Sustina takvog odnosa su intervencije na kolektivnoj, makro razini koji temelje

svoje pristupe iz podrucja sociologije, ekonomije, politologije i filozofije. Temelj

15 (Ajdukovi¢, M. Grupni pristup u psihosocijalnom radu, 1997., Zagreb: Drustvo za psiholosku
pomo¢)

16 Ajdukovié, M. Grupni pristup u psihosocijalnom radu, 1997., Zagreb: Drustvo za psiholosku
pomo¢

17 (Ajdukovi¢, M. Grupni pristup u psihosocijalnom radu, 1997., Zagreb: Drustvo za psiholosku
pomoc)

18 (Ajdukovi¢, M. Grupni pristup u psihosocijalnom radu, 1997., Zagreb: Drustvo za psiholodku
pomoc)

19 Ajdukovi¢ M. Grupni pristup u psihosocijalnom radu, 1997., Zagreb: Drustvo za psiholosku
pomo¢

20 ( Zganec, Socijalni rad u zajednici, 2022., Jastrebarsko: Naklada Slap)



socijalnog rada u zajednici je stalno propitivanje ustroja jednog drusStva te oCuvanje
drustvene kohezije. Ona omoguéava odredenu razinu zastite, osobito za najranjivije

dijelove populacije.?

Prema tome: ,,Vrijednosti zajednice 1 Zivota u zajednici uspostavile su socijalni
rad u profesiji koja je zainteresirana za propitivanje politickih pitanja u druStvu, osobito

onih koja generiraju drutvene nejednakosti.*??

Rad u zajednici obuhvaca aktivnosti koje se odnose na realizaciju odredenih
kampanja 1 moguénostima i sposobnostima osoba s invaliditetom. ,,Isto tako se istice da
briga zajednice mora ukljucivati cijelu zajednicu, ali i omogucéavanje ljudima da

participiraju u kreiranju mreze socijalnih usluga.“%

21 (Zganec, Socijalni rad u zajednici, 2022., Jastrebarsko: Naklada Slap)

22 7eanec N., Socijalni rad u zajednici, 2022., Jastrebarsko: Naklada Slap

3 Leutar Z., Ogresta J., Mili¢ Babi¢ M., Obitelji osoba s invaliditetom i mreZe podrske, 2008.,
Zagreb: Pravni fakultet Sveucilista u Zagrebu (monografija)



3.1. Povijesni razvoj

Odnos prema osobama s invaliditetom se mijenjao u raznim epohama povijesti i
drustvenog poretka. Biti ,,drugaciji“ izaziva strah , netoleranciju i indiferentnost velikog
broja tzv. ,zdrave® opcée populacije, a uzrokovanu najces¢e neznanjem i stecenim
predrasudama. Empatija kao bitna karakteristika uredenog drustvenog poimanja i odnosa
spram drugih i drugacijih iziskuje preispitivanje vlastitih drustvenih vrijednosti koje su

ponekad bile drustveno iskljucene.

Prema Cockes (2002.), pojedinci s invaliditetom su: ,,.Smatrani bi¢ima koji imaju
manje ljudskih karakteristika, pa su kao takvi bili prijetnja, objekti straha, ismijavanja i

sazaljenja, teret milosrda, vje¢na djeca, bolesni organizmi ili osobe na samrti.**

Povijesni odnos drustva prema osobama s invaliditetom bio je uvjetovan nizom
kriterija kao Sto su: nivo znanja, ekonomskim stanjem razvoja, druStveno-politickim
uredenjem drzave i slicno. Osnovna determinanta bila je uvjetovana stupnjem kulturne i
moralne razine raznih povijesnih drustava. Prema literaturi ovoga autora (Nemci¢-
Moro)?® koji proucava i razvoj i nastanak drustava pretpovijesnog doba istice da se odnos
| tolerancija prema osobama s invaliditetom mijenjao ovisno od okruzenja u kojem je

osoba Zivjela.

U anticko doba odnos prema ,,bolesnima* je bio djelomi¢no humaniji zahvaljujuci
znanstvenim spoznajama starogrckog filozofa Hipokrata koji je razinu ,tjelesnog i
psihickog odnosa‘ nastojao objediniti u korelaciji zajednicki uvjetovane povezanosti. U

skladu s time tako su i duSevne bolesti zapravo smatrane bolestima mozga.?®

24 Cockes E., Normalization and Social Role Valorization, 2001., Hong Kong: Journal of Psyhiatry
%5 (Nem¢ié-Moro 1., Psihijatar i psihijatrija, 2004. Rijeka: Glosa)
2% (Milkovié M., Socijalni rad i mentalno zdravlje, 2007. Sarajevo: Fakultet politickih nauka)



Antropoloska istrazivanja navode kako su u nekim davnim vremenima ,,0sobe s
invaliditetom* uzivale status ,,Boga‘“ odnosno mesijansku povezanost s nebeskim $to je

zapravo ja¢alo njihov drustveni polozaj.?’

Kroz srednji vijek odnos prema ,,bolesnima* je varirao od potpune odbojnosti do
potpune indiferentnosti i tolerancije. Medutim, odnos spram duSevne bolesti se u ovom
razdoblju smatrao ,,demonskim* i u skladu s time prema njima se na taj nacin postupalo,

pa su nerijetko bili mudeni ili spaljivani.?®

Takoder i osobe s tjelesnim oSte¢enjima su bile druStveno izolirane i prepustene
prosjacenju, skitnji 1 kriminalu. Sve do 19. stolje¢a stav drustva prema osobama s
invaliditetom se nije mijenjao. U 19. stoljecu kada dolazi do napretka prirodnih znanosti
1 znatnog napretka medicine i procesa dijagnostike stav druStva postepeno poprima

,humanije okvire*.?

Sve veca znanstvena otkrica i razvoj druStva su karakteristika 20. stoljeca.
Medutim, izrazito nehuman stav prema svim osobama s invaliditetom obiljezilo je doba
Hitlerove Njemacke, narocito za vrijeme Drugog svjetskog rata po ¢ijem zavrSetku poslije
ratnih zbivanja dolazi do opceg protivljenja institucionalizaciji i izolaciji osoba s

invaliditetom.2°

Razli¢iti medunarodni dokumenti karakteriziraju pokuSaj doprinosa svih drzava
¢lanica Vijeca Europe u kreiranju suvremenog odnosa i stava ka sve vecoj socijalnoj

inkluziji osoba s invaliditetom.

2 (Petrovié¢ V. Lj., Pogled na invalidnost kroz istoriju, 2004. Beograd: Hereticus)

28 (Tati¢ D., Zastita ljudskih prava osoba s invaliditetom, 2011., Beograd: Edicija studij)

2 (Milkovié M., Socijalni rad i mentalno zdravlje, 2007. Sarajevo: Fakultet politickih nauka)
30 (Tati¢ D., Zastita ljudskih prava osoba s invaliditetom, 2011., Beograd: Edicija studij)
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3.2. UN-a Konvencija te zakonski i podzakonski akti R.H. o pravima

osoba s invaliditetom

Prema Deklaraciji o pravima osoba s invaliditetom: ,,Osoba s invaliditetom ima
sva prava i slobode koje proizlaze iz Ustava, Zakona i Deklaracije o pravima osoba s
invaliditetom neovisno o rasi, boji koze, spolu, jeziku, vjeri, politickom ili drugom
uvjerenju, nacionalnom ili socijalnom podrijetlu, imovini, rodenju, naobrazbi, druStvenom

polozaju ili drugim osobinama bez ikakve diskriminacije.«3

Prema Deklaraciji zabranjena je svaka vrsta izravne ili neizravne, namjerne ili
nenamjerne diskriminacije na osnovi invaliditeta ili percepciji invaliditeta kao i krSenje
ljudskih prava i temeljnih sloboda. ,,Osoba s invaliditetom ima pravo na adekvatnu
socijalnu zastitu, socijalno osiguranje, rad, slobodan izbor zanimanja, pravedne uvjete
rada i jednaku placu za jednaki rad, osiguranje za slucaj nezaposlenosti, bolesti,
nesposobnosti, starosti i pomanjkanja sredstava za zivot u prilikama koje su izvan njegove

moéi. 32

Medunarodni dokumenti o pravima osoba s invaliditetom jamce prava S osnove
invaliditeta u pogledu aktivnog ukljucivanja i sudjelovanja u drustvu te poticanju
pristupacnosti 1 prihvacanja ljudske razlicitosti 1 Covjecnosti te oCuvanju vlastitog
identiteta, pa tako ,,Konvencija s jedne strane jamci, a s druge strane obvezuje drzave
potpisnice na provedbu temeljnih ljudskih prava kao $to su dostojanstvo, jednakost pred
zakonom, nediskriminacija, pravo na zivot, pristup pravosudu, osobne slobode i sigurnost,
zabrana mucenja i surovog postupanja ili kaZznjavanja, zabrana izrabljivanja i
zlostavljanja, sloboda kretanja i drZavljanstva, sloboda miSljenja i izraZavanja, pristup
informacijama, poStivanje privatnosti, doma i obitelji, zaStita rada 1 zapoSljavanja,

sudjelovanje u politickom i javnom Zivotu te sudjelovanje u kulturnom Zivotu. 3

31 Deklaracija o pravima osoba s invaliditetom, 2005.
32 Deklaracija o pravima osoba s invaliditetom, 2005.
33 Konvencija UN-a o pravima osoba s invaliditetom
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Ova prava jamce i osobama s invaliditetom socijalnu inkluziju te moguénost

samostalnog zivljenja uz uvazavanje njihovog misljenja i pravo na odlucivanje o sebi i

drugima. Cilj ove Konvencije je takoder bio potaknuti drustvo na promjene i smanjiti ili

iskljuciti negativnu percepciju prema osobama s invaliditetom. Prema Arbour (2007.) ,,T0o

znaci podignuti razinu osvijestenosti i mobilizirati politicku volju na nuzne promjene.

«34

UN-u Konvenciju o pravima osoba s invaliditetom Republika Hrvatska je
ratificirala 1.6.2007.

Uz prije navedeno Republika Hrvatska je trebala ugraditi u svoje zakonske i

podzakonske akte odredbe koje Stite osobe s invaliditetom, kao npr.:

1.

o 0o > w

Zakon o suzbijanju diskriminacije (NN br. 85/08 i 122/12)

Pravilnik o osiguranju pristupac¢nosti gradevina osobama s invaliditetom (NN
78/13) (liftovi, rampe, sanitarni ¢vorovi i sl.)

Zakon o radu

Zakon o zdravstvenom i mirovinskom osiguranju

Zakon o socijalnoj skrbi

Porezni i carinski zakon

34 Zakon o potvrdivanju konvencije o pravima osoba s invaliditetom i fakultativnog protokola uz
konvenciju (NN 6/2007)
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3.3.  Odredenje koncepta osnazivanja osoba s invaliditetom

U danasnje suvremeno doba ratificiraju se i usvajaju mnoge konvencije, protokoli,
povelje i ugovori s nadom postizanja veéeg jamstva pri kontroli temeljnih ljudskih prava
osobama s invaliditetom. Hrvatski sabor je ve¢ 1. srpnja 2007. Ratificirao konvenciju koja

se posebno odnosi na osobe s invaliditetom.

Osobe s invaliditetom, isto kao i sve druge osobe zahtijevaju maksimum temeljnih
ljudskih prava koja ukljucuju gradansku ravnopravnost, slobodu govora, uklju¢enost u sve

aspekte donosenja odluka u podrucjima koja se ticu njihova zivota.

Smatra se da zastupanje u socijalnom radu: ,,Predstavlja jednokratno i grupno
predstavljanje ciljeva korisnika u javnosti, s namjerom da se sustavno djeluje na one Kkoji

imaju mo¢ odluéivanja.«%®

Prema takvom pristupu zastupanje mozemo podijeliti u tri skupina kojima se

djeluje na opc¢u dobrobit korisnika.
Kao prvo cilj mu je osnaziti korisnika kroz ideje, sugestije i op¢e informiranje.

Drugi zadatak zastupanja je preuzimanje odgovornosti za neke specifi¢ne ciljeve
korisnika kao §to su uklanjanje odredenih gradevinskih zapreka za osobe s invaliditetom
ili uvodenje osobnog asistenta za iste, zbog olakSavanja njegova svakodnevnog

funkcioniranja.

| pod posljednji zadatak zastupanja prema ovoj podjeli smatramo promjene na
Sirem, opéem planu kao Sto je zagovaranje protudiskriminacijske prakse ili pak
konstruktivne kritike 1 utjecaja na promjene zakonodavstva u okviru zaSite osoba s

invaliditetom.3®

35 Urbanc K., 1zazovi socijalnog rada s pojedincem, 2006., Zagreb: Alinea
% (Urbanc K., Izazovi socijalnog rada s pojedincem, 2006., Zagreb: Alinea)
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Isto tako produkt zastupanja je samozastupanje. Definicija samozastupanja znaci:
»Braniti vlastite interese i interese onih koji se nalaze u sli¢noj situaciji, a osnova je u

teznji za promjenom u vlastitom Zivotu.*3’

Samozastupanje znaci: ,,Skrb o sebi, odlu¢ivanje o sebi, poznavanje svojih prava,
prikupljanje informacija potrebnih za donosenje odluka, osobni izbori i njihovo
provodenje unato¢ preprekama, ponovni pokusaji u slucaju pogreske, ustrajnost na

zahtjevima za postovanjem.

Samozastupanje uz pomo¢ savjetnika koji posjeduje kompetitivne karakteristike u
vidu stru¢nog znanja, u vidu empatije 1 motivacije te mogucnosti konkretnog djelovanja

mozZe potencirati i ire drustvene akcije te promjene javnog mijenja.*

Samozastupanje i1 zastupanje osoba s invaliditetom Cesto se provodi kroz rad
razli¢itih udruga gdje osobe s invaliditetom u suradnji sa stru¢njacima zajednicki rade na
ostvarivanju osobnih i zajednickih ciljeva, boreci se protiv svih oblika diskriminacije.
Nastoje izboriti sva prava kako ona osobna, tako i kolektivna. Primjerice, ulazu sve napore
U osiguravanju boljeg transporta, za borbu Zivljenja izvan institucija, za osiguravanje

prava na privatnost i edukaciju uz moguénost donosenja vlastitih odluka i sli¢no.*

Ujedno osobe s invaliditetom se bore i sa preispitivanjem vlastitih vrijednosti,

vjerovanja u sebe, kao i ulaganja napora da i drugi ljudi vjeruju u njih.

Zbog toga samoodredivanje ukljuc¢uje slobodu, autonomiju i odgovornost te
poziva na promjenu. Samopostovanje je takoder klju¢na stavka koncepta osnazivanja

osoba s invaliditetom. Ona iziskuje trud i1 redefiniranje vlastitih Zelja, sposobnosti i

37 Urbanc K., 1zazovi socijalnog rada s pojedincem, 2006., Zagreb: Alinea

38 Urbanc K., 1zazovi socijalnog rada s pojedincem, 2006., Zagreb: Alinea

%9 (Urbanc K., Izazovi socijalnog rada s pojedincem, 2006., Zagreb: Alinea)

40 (Pospis M., Osnazivanje osoba s invaliditetom za Zivot u lokalnoj zajednici, 2009. Hrvatski savez
udruga cerebralne i dje¢je paralize)
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vrednovanja. Naglasava se povjerenje u vlastite kognitivne sposobnosti odnosno pravo

postizanja uspjesnosti sreée u svim Zivotnim okvirima.*!

U podru¢ju stvaranja jednakih moguénosti za osobe s invaliditetom nastoji se
ocuvati identitet svake osobe, poticati vlastito samoodredenje, ostvarivati jednakost te
drustvenu solidarnost. U posebno nepovoljnom polozaju nalaze se Zene s invaliditetom
koje trpe dvostruku diskriminiranost prvenstveno na temelju spola kao posljedicu
drustvene, politicke 1 kulturne nepravde te diskriminiranost na temelju postojanja i

invaliditeta.*?

Osobe s invaliditetom se nastoji potaknuti na neovisno zivljenje i uklju¢enost u
zajednicu te povecanje osobne pokretljivosti. Drzava je takoder intervenirala u podruéju
»postivanja doma i obitelji u intenciji jednakih prava obiteljskog Zivota osoba s
invaliditetom kao i ulaganje napora pri osiguravanju prava na obrazovanje te pruzanje
individualiziranih mjera potpore koje pridonose akademskom i socijalnom razvoju osoba

s invaliditetom.

U clanku 25. Republika Hrvatska se obvezuje na provodenje najvisih standarda

tjelesnog i mentalnog zdravlja bez diskriminacije na osnovi invaliditeta.

U okviru socijalne skrbi koja ukljuéuje socijalnu pomo¢ i podrSku korisnicima
pruza dodatno povecanje kvalitete Zivljenja a isto tako u okviru pravne zaStite jamstvo u

borbi protiv svih oblika diskriminacije

Sve veca osvijeStenost o potrebama i problemima osoba s invaliditetom rezultira
pomacima pri suvremenoj izgradnji i oblikovanju gradevinskih objekata i okruzaja
prilagodenih upravo njima. ,,Ono im omogucéava punu ucinkovitost i sudjelovanje u svim
aspektima Zivota kao §to su: obitelj, Zivot u zajednici, obrazovanje, zdravstvena zaStita,
socijalna skrb i mirovinsko osiguranje, stanovanje, mobilnost i pristupacnost,

profesionalna rehabilitacija, zapoSljavanje i1 rad, pravna zaStita i zaStita od nasilja i

41 (Pospis M., Osnazivanje osoba s invaliditetom za Zivot u lokalnoj zajednici, 2009. Hrvatski savez
udruga cerebralne i djecje paralize)

42 (Pospis M., Osnazivanje osoba s invaliditetom za Zivot u lokalnoj zajednici, 2009. Hrvatski savez
udruga cerebralne i djecje paralize)
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zlostavljanja, informiranje, komunikacija i podizanje razine svijesti, sudjelovanje u
kulturnom zivotu, sudjelovanje u politiCkom i javnom Zivotu te u rekreaciji, razonodi i

sportu.“*
3.4. Osnazivanje osoba s invaliditetom u socijalnom radu

Prema Kletecki Radovi¢ (2008.): ,,Sama teorija osnazivanja se razumijeva kao
namjerni proces koji ukljucuje inicijativu 1 djelovanje osoba u zadobivanju moci,
preuzimanje kontrole u vlastitom zivotu i boljem pristupu drusStvenim resursima sa svrhom

ostvarivanja osobnih i kolektivnih ciljeva.«*

Ranjivi, obespravljeni ljudi ili oni koji zive u siromastvu su temelj razvoja teorije
osnazivanja u socijalnom radu . Socijalna pravda i socijalna promjena su produktivan cilj

teorije osnazivanja.

Bit profesije socijalnog rada jest osnazivanje. Naime socijalni radnik prilikom
odabira zvanja i tijeka obrazovanja treba biti svjestan odgovornosti svoje profesije, ne
ograniCavati svoje vizije i svjetonazore a sve u cilju empati¢nijeg rada sa ranjivim

obespravljenim i potlacenim korisnicima .

Poticanje korisnika prema aktivnosti umjesto njegovanja ovisno pasivnog polozaja

u sustavu socijalne skrbi jest bit osnazivanja.

Preuzimanje okolnosti nad vlastitim Zivotnim okolnostima kao i donoSenje
uc¢inkovitih odluka pri ostvarenju vaznih Zivotnih ciljeva je jedan od produkta rada u
procesu osnazivanja. O svijesti korisnika da iskoristi svoje potencijale, znanje, vlastite

Zelje 1 ono ¢emu stremi jest izvor teorije osnazivanja kao i podloga za socijalne promjene.

4 Pospi§ M., Osnazivanje osoba s invaliditetom na Zivot U lokalnoj zajednici, 2009., Hrvatski savez
udruge cerebralne i dje¢je paralize

4 Kletecki Radovi¢ M., Teorija osnazivanja u socijalnom radu, 2008., Zagreb: Ljetopis socijalnog
rada, 15(2), 215-242. Preuzeto s: https://hrcak.srce.hr/file/46184 (23.07.2021.)
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,Zapravo, osnazivanjem pojedinca se otvara prostor za utjecaj na razini zajednice
pa i drustva u cjelini, sa posljedicom pomaka u drustvenoj svijesti, a radi ravnopravnijeg

polozaja svih ¢lanova jednog drustva.«4®

3.5. Razvoj teorije osnazZivanja

Preteca razvoja prakse teorije osnazivanja nalazi se u radu americkih socijalnih

radnica Jane Adams i Berte Capen Reinods*®

One su upozoravale na postojanje i posljedice diskriminatorne politike i djelovanja

spram manjina, migranta, siromasnih i sli¢no.

Za nastanak samih korijena teorije osnazivanja je zasluzan Paulo Freirea koji je
zagovarao ideju socijalnog djelovanja i podizanje svjesnosti obespravljenih kroz
obrazovanje a tvrdec¢i da nijedna pedagogija koja doista oslobada ne moze ostati odvojena
od obespravljenih, tretirajuci ih kao nesretnike 1 nudeci im tlacitelja kao model koji trebaju

oponagati jer moraju biti sami sebi primjer u borbi za oslobodenje.*’

Prema Payne (2005.) ,,Znac¢ajan utjecaj na osnazivanje nalazimo i u radikalnom i
kritickom socijalnom radu i teoriji koja je fokusirana na strukturna objasnjena socijalnih
problema te na nejednakosti 1 potlacivanje koje u prvom redu proizlazi iz drustvenog

statusa, odnosno klase.«*®

Ta teorija promovirajuéi svjesnost o drustvenoj nejednakosti koja proizlazi iz
patoloSkog ustroja druStva jer ne dopusta ljudima razliitost ve¢ daje moguénost
djelovanja onih koji imaju ekonomsku 1 druStvenu mo¢ da tlace one koji su ,,slabiji “, a

zapravo potencira na politicku akciju 1 socijalnu promjenu.

“Kletecki Radovi¢ M., Teorija osnaZivanja u socijalnom radu, 2008., Zagreb: Ljetopis socijalnog
rada, 15(2), 215-242. Preuzeto s: https://hrcak.srce.hr/file/46184 (23.07.2021.)

46 (Robbins S. P., Chatterjee P., Canda E. R., Contemporary Human Behaviour, 1998. Boston,
London, Toronto; Sydney; Tokyo, Singapore: Allyn and Bacon)

47 (Freire P., Pedagogija obespravljenih, 2002., Zagreb: Odraz — Odrzivi razvoj zajednice)

4 Payne M., Modern Socail Work Theory, 2005., Chicago: Lyceum books

17


https://hrcak.srce.hr/ljetopis
https://hrcak.srce.hr/ljetopis
https://hrcak.srce.hr/file/46184

Veliki doprinos za socijalno djelovanje proizlazi iz feministi¢kih ideja koje nastoje
utjecati na ustroj drustva kritizirajuéi djelovanje dominacije samo jednog spola kao 1 bilo

koje drugo potlacivanje u klasnom, vrijednosnom i kulturnom obliku .

Takoder razvoj grupa samopomoci i grupni rad su pridonijeli promjeni perspektive

1 utjecaja kroz individualno i zajednic¢ko djelovanje u procesu osnazivanja.

Osim $to zajedni¢kim djelovanjem mogu potencirati Sire drustvene akcije i svojim
utjecajem omoguciti prevrednovanje kulturnog i drustvenog poretka, one takoder daju
mo¢ individualnog procesa osnazivanja kroz informacije, ideje, sugestije, podrske te

empatije 1 sli¢no.

Ranjivim obespravljenim i potlacenim pojedincima i skupinama takav oblik rada

omogucuje dvostruki benefit u smislu vlasti te kontrole na vlastitim Zivotom.

Strukturne prepreke kao $to su drustvena nepravda u smislu nejednake raspodjele
moéi i bogatstva, opée marginalizacije pojedinih skupina, neadekvatan pristup
obrazovanju, zdravstvu i slicno mogu uzrokovati individualnu, socijalnu i ekonomsku

depriviranost.

U tom pogledu obespravljeni, potlaceni i deprivirani ljudi moraju ulagati dodatne

napore kako bi postigli “0sobnu mo¢” odnosno povjerenje u vlastite snage i sposobnosti.

Nakon povrata kontrole nad vlastitim Zivotom otvara se mogucnost utjecaja na
druge ljude koji nazivamo “interpersonalna moc¢”. Kroz zajednicko djelovanje i
posjedovanje mo¢i stvaraju se uvjeti zadiranja u Siri druStveni kontekst, a to je “politicka
moc¢”. ,,Samopouzdanje, samopostovanje 1 samoucinkovitost su odrednice kojim treba

teziti putem proaktivnog djelovanja ili zagovaranja.«4°

Drustvena nejednakost je karakteristika svakog drustva u kojem se ono temelji

na spolu, dobi, narodnosti, vjeroispovijesti, invaliditetu, seksualnoj orijentaciji, rasi,

49 Nachshen J. S., Empowerment and families: Building bridges between parents and professionals,
Theory and research, 2005. Journal on Developmental Disabilities, 11(1), 65-75.

18



stalezu 1 sli¢no. Drustveno raslojavanje i dru§tvena mobilnost je karakteristika svakog

drustva u kojima neka viSe a neka manje toleriraju pravo na razlicitost.

Opc¢u ulogu u tom smjeru imaju socijalni radnici koji nastoje mobilizirati snage,
otpornosti i resurse ,,slabijih i ranjivih” koriste¢i pozicioniranu zastitni¢ku mo¢. Medutim
rizik koji postoji u radu socijalnih radnika koji nastoje zastiti i mobilizirati snage
obespravljenih i potlatenih mogu rezultirati suprotnim efektom letargije, bespomoc¢nosti

1 nemo¢nosti .

Balans izmedu pruzanje pomo¢i i samopomoc¢i odnosno Sto veéa suradnja i
partnerski odnos izmedu korisnika i socijalnih radnika stvara ve¢e mogucénosti i1 kljuc¢

uspjeha.

Socijalni radnik nastoji potaknuti korisnika da stekne uvid u vlastite probleme, kao
I motivirati ga za pozitivne promjene. Socijalni radnik pozicionirajuc¢i sebe u radu s

korisnikom u procesu osnazivanja zapravo potice i osvjes¢uje na klju¢ne stavke promjene.

Stavke promjene su:

1. Da korisnik treba biti spreman na redefiniranje samog sebe i na promjenu.
2. Da je spreman prihvatiti pomoc¢.

3. Da je u mogucnosti izgraditi partnerstvo sa socijalnim radnikom te na temelju
interaktivnog odnosa ste¢i u povjerenje u njegove i svoje kompetencije, a sve u vidu
sloZenijeg ishoda koji je rezultat vjerovanja u sustav i mogucénost njegove promjene

zajedni¢kim i individualnim trudom i radom.>®

Prema Robbins, Catteryee i Canda (1998.): ,,Sustina odnosa socijalni radnik,

korisnik je dijalog, povjerenje, suradnja, neformalnost, iskrenost, otvorena komunikacija,

dijeljenje mo¢i i jednakost.*>*

%0 (Kletecki Radovié M., Teorija osnazivanja u socijalnom radu, 2008., Zagreb: Ljetopis socijalnog
rada, 15(2), 215-242. Preuzeto s: https://hrcak.srce.hr/file/46184 (23.07.2021.))

51 Robbins S. P., Chatterjee P., Canda E. R., Contemporary Human Behaviour, 1998. Boston,
London, Toronto; Sydney; Tokyo, Singapore: Allyn and Bacon
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Socijalni radnik u tom odnosu gubi ulogu eksperta te na temelju osobnih i
profesionalnih vjesStina konstantno potice korisnika prema visem i boljem. U tom
nametnutom “prijateljskom odnosu” prozetom dobronamjernim svrhama, mnogo se uci,

razvija, osjeca i mijenja na obostranu korist.

Prema Kletecki Radovi¢, Urbanc i Delale (2007.) ,,Korisnici uklju¢eni u programe
koji se temelje na principima osnazivanja i ukljucivanja, svjedoCe o osjecaju vaznosti,
korisnosti, svrhovitosti i moguénostima utjecaja na promjene, Ne samo na osobnom planu,

ved i §ire.*?

3.6. Definicija i polozaj osoba sa psihickim potesko¢ama u socijalnom

radu

Prema Kletecki Radovi¢ (2001.) definicija mentalnog zdravlja je: ,,Kada govorimo
o definiciji mentalnog ili psihickog zdravlja, govorimo o Stanju dobrobiti u kojem
pojedinac ostvaruje svoje potencijale, uspjesno rjesava uobic¢ajene probleme ili poteskocée
(moze se nositi s uobi¢ajenim zivotnim stresom), a radi produktivno i plodonosno, te je
osoba sposobna pridonositi zajednici.“>® U tom smislu mentalno zdrava ili sposobna osoba
postavlja realne Zivotne okvire unutar kojih se ostvaruje, osjeca se sretno i zadovoljno, te

je u dobrom odnosu sama sa sobom i sa osobama koje je okruzuju.

NaruSeno mentalno zdravlje podrazumijeva disfunkciju osobe u socijalnom,
emocionalnom, psiholoskom i bioloSkom pogledu koje moZze dovesti do funkcionalne 1

radne nesposobnosti. Mentalni poremecaji najcesce se projiciraju u bolest od 20 do 59

52 Klete¢ki Radovi¢ M., Urbanc K., Delale E. A., Kaj lahko uporabniki storitev povejo o
poucevanju delovne prakse v socialnem delu, 2007. Slovenija, Maribor: 1zlaganje na 3. kongresu socialnega
dela

5 Klete¢ki Radovi¢ M. Mentalno zdravlje, 2001., Zagreb: Pravni fakultet, Studijski centar
socijalnog rada (Power Point prezentacija) Posje¢eno 15.10.2021.na mreznoj stranici Pravnog fakulteta:

https://www.pravo.unizg.hr/_download/repository/1_PP_Mentalno_zdravlje_listopad_2016.pptx
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godina, $to znaci da 20% odrasle populacije radno aktivnog stanovnistva pati od nekog

psihi¢kog problema ili poremeéaja, kako u Europskoj uniji tako i u Republici Hrvatskoj.>*

Socijalni radnici vode brigu o socijalnim potrebama pacijenta, a Covjek kao
socijalno bié¢e nastoji se u veéini sluCajeva adaptirati u drustvo kroz rad, hobije i
svakodnevne aktivnosti. Naruseno mentalno zdravlje podrazumijeva i fizicku iscrpljenost

te nemo¢, a osobi je potreban dodatni napor pri §to vecoj afirmaciji u zivot.

Takoder jedna od posljedica suoCavanja s dijagnosticiranim dusevnim ili
psihi¢kim smetnjama je nedostatak samopouzdanja i gubitak vlastitog identiteta. Veliku
ulogu u rehabilitaciji imaju prvenstveno obiteljski te socijalni, drustveni i emocionalni

kontakti.

Uloga socijalnog radnika nakon hospitalnog tretmana je od velike vaznosti jer
potpomaze oboljelima u balansiranju svakodnevnih obaveza 1 aktivnosti. A te
svakodnevne aktivnosti se ostvaruju prvenstveno kroz rad ako je osoba i dalje poslovno
sposobna te kroz edukaciju i psihosocijalni tretman (grupni ili individualni).

U opcenite zaStitne ¢imbenike ubrajaju se viSi stupanj obrazovanja, stalno
zaposlenje, pouzdan intimni partner, pozitivni osjecaji kao §to su subjektivno dobro
osje¢anje, zadovoljstvo Zivotom i sre¢a. S druge strane, prema Britvi¢ i Strkalj Ivezié
(2019.): ,,To znaci da nizak socioekonomski status, visoki stupanj izolacije, gubitak
kontakta s obitelji i prijateljima, samacki zivot te nedostatak tjelesne aktivnosti
potencijalno mogu biti okidaci pri pojavi nekog od mentalnog poremecaja.“>> Nasuprot
tome, prema istim autorima smatra se: ,,Siromastvo te izlozenost viSestrukim rizicima

posebno je Stetna zbog akumuliranja ucinka.*®

% (Klete¢ki Radovi¢ M. Mentalno zdravlje, 2001., Zagreb: Pravni fakultet, Studijski centar
socijalnog rada (Power Point prezentacija) Posjec¢eno 15.10.2021.na mreznoj stranici Pravnog fakulteta:

https://www.pravo.unizg.hr/_download/repository/1_PP_Mentalno_zdravlje_listopad_2016.pptx)

5 Britvi¢ D., Strkalj Ivezi¢ S., Mentalno zdravlje u zajednici, 2019., Split: Fakultet medicine
Sveudilista u Splitu

5 Britvi¢ D., Strkalj Ivezi¢ S., Mentalno zdravlje u zajednici, 2019., Split: Fakultet medicine
Sveucilista u Splitu
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Kroz wuslugu ,savjetovanja i pomaganja*“ korisnik dobiva pomo¢ radi
prevladavanja poteskoca vezanih za bolest, starost, smrti bliznje osobe i slicno. U domeni
pruzanja socijalnih usluga je 1 psihosocijalna podrSka. Ona se moze pruzati kroz
individualni ili grupni tretman, najc¢esce u obitelji korisnika ili u udomiteljskoj obitelji, a

pruza je Dom socijalne skrbi ili Centar za pruzanje usluga u zajednici.

Sustav socijalne skrbi nastoji ciljano 1 preventivno djelovati na drustvenu
nejednakost, obespravljenost i razli¢itost u drustvu. Jedan od nacina kroz koji socijalni
radnik pokusava promicati socijalnu pravdu i socijalnu promjenu jest osnazivanje

pojedinih grupa i pojedinaca o ¢emu u ovom radu govorimo.

Osnazivanje projicira obespravljenima, potlatenima i depriviranima mo¢,

autoritet, pristup drusStvenim resursima i kontrolu nad svojim zivotima.

Prema Kletecki Radovi¢ definiramo osnaZivanje: ,,U Sirem smislu pod teorijama
osnazivanja razumijevamo sve one koji pruzaju konceptualizaciju socijalnog raslojavanja
i potlacenosti, identificiraju osobne i drustvene prepreke te dinamiku koja podrzava
potlacenost, nude vrijednosne okvire za promociju ljudskog osnazivanja i postizanja

socijalne pravde, te uporista vide u snazi, otpornosti i resursima ljudi.**’

U tom kontekstu prema Robbins, Chatterjee i Canda (1998.): ,,Smatra se da
problemi pojedinca, grupa ili zajednica koji su nesnalazljivi u koriStenju pristupa
resursima 1 mo¢i nastaju kao posljedica neuspjeha druStva da ispuni potrebe svih svojih

¢lanova. %8

Prema uzoru na svjetske suvremene smjernice predlazu se razvijanje usluga zastite
mentalnog zdravlja u zajednici s pristupom usmjerenim na potencijalne snage oboljele

osobe, a ne na njihove slabosti. Nastoji se steci §to viSe znanja o mentalnim bolestima i

57 Kletecki Radovié M., Teorija osnazivanja u socijalnom radu, 2008., Zagreb: Ljetopis socijalnog
rada, 15(2), 215-242. Preuzeto s: https://hrcak.srce.hr/file/46184 (23.07.2021.)

%8 Robbins S. P., Chatterjee P., Canda E. R., Contemporary Human Behaviour, 1998. Boston,
London, Toronto; Sydney; Tokyo, Singapore: Allyn and Bacon
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kvalitetno informirati javnost na osnovi toc¢nih i konkretnih informacija, a sve u cilju

smanjenja stigmatizacije i diskriminacije spram oboljelih.

Najces¢i izvori stigmatizacije, diskriminacije 1 predrasuda okoline su neznanje
koje dovodi do iracionalnog straha i izbjegavanja oboljelih osoba kako na radnom mjestu
tako 1 svim drugim aspektima zivota. Takvi izrazito negativni stavovi i stigma dovode
oboljele do neravnopravnosti koje uzrokuju nepovoljan polozaj na radnom mjestu, u
obitelji 1 Siroj okolini.

Posljedica takvog ponasanja i postupanja projicira ponekad gubitak zaposlenja, te
Zivljenja na rubu i riziku od siromastva. Kruti stavovi drustva i nedostatak empatije mogu
ozbiljno narusiti elementarna ljudska prava, te uzrokovati nemoguénost uspostavljanja

zdravstvene remisije onima kojima je prijeko potrebna potpora i pomo¢ okoline.
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3.7. Zakonska regulativa o zastiti osoba s dusevnim smetnjama

Prema svjetskoj zdravstvenoj organizaciji smatra se da se: Psihi¢ko zdravlje ne
opisuje pukim odsustvom bolesti, ve¢ ga definira kao stanje dobrobiti u kojem pojedinac
moze iskazati svoje sposobnosti, nositi se sa svakodnevnim Zzivotnim stresovima,

produktivno raditi i doprinositi vlastitoj zajednici.*>®

S druge strane prema istoj ustanovi: ,,Psihicke teSkoc¢e opisujemo kao prolazna
stanja emocionalne nelagode ili napetosti koja su najéesce uvjetovana okolinskim ili
fizioloskim promjenama. Povremeno pogadaju sve ljude i ne ostavljaju posljedice na
funkcioniranje.“®® Smatraju se uobi¢ajenim na¢inom udenja, noSenja sa Zzivotnim

stresovima te su najc¢esce prolaznog karaktera.

Isti izvor navodi da: ,,Dusevne smetnje su stanja u kojima poremecaji osobe
odstupaju od uobi¢ajenog ponasanja i toj osobi i/ili njezinoj okolini predstavljaju smetnju
1 naruSavaju funkcioniranje. Poremecaj moze biti ograniCena trajanja i ne mora se
manifestirati u svim podru¢jima Zivota npr.: depresivni poremecaj, poremecaj zbog

ovisnosti, neurotski poremeéaj vezan uz stres, shizofrenija i sli¢no.“6!

Navedeni izvor definira: ,,Mentalne bolesti su stanja u kojima osoba pokazuje
znakove trajno naruSenog kognitivnog, emocionalnog i1 socijalnog funkcioniranja.
Znakovi se ocituju u gotovo svim aspektima funkcioniranja osobe i1 neovisne su o
situacijama npr.: poremecaj svijesti, orijentacije, misljenja, pamcenja, poremecaj li€nosti,

neuroze i sli¢no. 62

Prema Zakonu o zaStiti osoba s duSevnim smetnjama: ,,Osoba s dusSevnim

smetnjama je duSevno bolesna osoba, osoba s dusevnim poremecajem, nedovoljno

%9 WHO svjetska zdravstvena organizacija, 2018.
80 WHO svjetska zdravstvena organizacija, 2018.
61 WHO svjetska zdravstvena organizacija, 2018.
62 WHO svjetska zdravstvena organizacija, 2018.
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dusevno razvijena osoba, ovisnik o alkoholu ili drogama, ili osoba s drugim duSevnim

smetnjama. 6

Isti zakon razlikuje i termin neubrojivosti te navodi: ,,Neubrojiva osoba je osoba
koja u vrijeme ostvarenja zakonskih obiljezja kaznenog djela ili prekr$aja nije bila u
moguénosti shvatiti znacenje svojeg postupanja ili nije mogla vladati svojom voljom zbog
dusevne bolesti, privremene dusevne poremecenosti, nedovoljnog dusevnog razvitka ili

druge teze dusevne smetnje.“*

Smjestaj osobe u psihijatrijsku ustanovu moze biti dobrovoljan ili prisilan, ovisno
o shvacanju svojeg djelovanja i postupanja. U slucaju prisilnog smjestaja u psihijatrijsku
ustanovu prijam moze trajati do 72h od trenutka smjeStaja uz pristanak zakonskog
zastupnika ili nadleznog Centra za socijalnu skrb, ako osoba nije sposobna u datom
trenutku pravilno i razborito shvatiti znacenje svoje situacije. U propisanom roku sud
navodi rjeSenje i donosi odluku o prisilnom zadrzavanju ili smjeStaju osobe u psihijatrijsku
ustanovu ako uslijed svoje duSevne smetnje ona ozbiljno i izravno ugrozava vlastiti zivot

1 zdravlje odnosno zivot ili zdravlje i sigurnost drugih osoba.

Prema Zakonu o zastiti osoba s duSevnim smetnjama: ,,Sud je duzen rjeSenje o
prisilnom smjestaju dostaviti najkasnije u roku od 8 dana od primitka obavijesti i
dokumentacije o prisilnom zadrZavanju, pri ¢emu rjeSenjem odlucuje hoce li prisilno

zadrzana osoba i dalje ostati u psihijatrijskoj ustanovi li ée se otpustiti.“®®

Naima Europska konvencija o ljudskim pravima namece obvezu drzavama
¢lanicama na postivanje 1 oCuvanje privatnog 1 obiteljskog Zivota. U tom pogledu postoji:
,,Obveza drzava ¢lanica u odnosu na ,,ranjive osobe‘ koje boluju od dusevne bolesti da se
duSevno zdravlje mora smatrati klju¢nim dijelom privatnog Zivota povezanim s aspektom

moralnog integriteta. %

83 Zakon o zastiti osoba s dugevnim smetnjama, ¢l. 3. (NN 111/97, 27/98, 128/99, 79/02)
64 Zakon o zastiti osoba s dusevnim smetnjama, ¢l. 3. (NN 111/97, 27/98, 128/99, 79/02)
85 Zakon o zastiti osoba s dugevnim smetnjama, ¢l. 3. (NN 111/97, 27/98, 128/99, 79/02)
% Europska konvencija u ljudskim pravima, ¢l. 8.
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Jedna od znacajnijih uloga socijalnog radnika u ostvarivanju prava osoba s
duSevnim smetnjama je posStivanje prava i informiranje 0 pravima u sustavu socijalne
skrbi. Osobama s duSevnim smetnjama kojima je neophodan i nuzan smjesStaj unutar
institucija socijalne skrbi, a koji je ¢esto neadekvatan i neprimjeran za privatnost, intimu
1 druge osobne potrebe zapravo nepovoljno utje¢e na kakvocu i kvalitetu zivota korisnika.
Stoga se promice zakonom odredeno pravo na dostojan zivot osoba s dusevnim smetnjama
unutar institucija kao i sve veca inkluzija u vaninstitucijski oblik skrbi u lokalnoj zajednici.
U kontekstu socijalnog rada: ,,Socijalna psihijatrija je grana psihijatrije koja se u najSirem

smislu bavi odnosom socijalnih i kulturalnih procesa i mentalne bolesti.*®”

Osim individualnih i/ili grupnih, savjetodavnih usluga socijalni radnik je duzan
nastojati u okviru profesionalnih uvjeta pruzati podrsku, empatiju i toleranciju spram
pacijenta i njegove obitelji. Socijalni rad podrazumijeva covjecnost na djelu, a
medunarodna definicija odreduje socijalni rad: ,,Kao djelatnost koja promice socijalne
promjene, rjeSavanje problema u meduljudskim odnosima te osnazivanje i oslobadanje

ljudi kako bi se povecalo blagostanje.

67 Leighton, A., H., An Introduction to Social Psychiatry, 1960. Springfield

8 Internacional federation of social workers, - IFSW, Definition of social work, 2000., Posje¢eno
12.03.2022. na mreZnoj stranici International Federation of Social Workers — IFSW:
http://www.ifsw.org/f38000138.html
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3.8.  Primjeri dobre prakse u radu s rizicnim skupinama

Cesta uzrotno posljedi¢na veza u nesredenim obiteljima u riziku rezultira
nastankom psihi¢kih oboljenja i problema, nasilja, zanemarivanja, ovisnosti i sli¢no. U
obiteljima u riziku intervencije stru¢njaka su uredene zakonskom regulativom na lokalnoj,
drzavnoj i medunarodnoj razini, §to je posljednjih 20-tak godina znacajan pomak u

obiteljskoj zastiti.

Psihicke tesko¢e su medu vodeéim uzrocima invaliditeta u svijetu, a kojim
znacajno pogoduju i ratovi, ekonomske i drustvene krize. Mentalni ili duSevni poremecaji
i smetnje su takoder neke od najées¢ih stigmatiziranih bolesti u svijetu, Sto stvara

negativan u¢inak u lije¢enju i trazenju pomo¢i.®°

Ponekad je potrebna reakcija i senzibiliziranje javnosti, a uz izvjesnu drustvenu

prisilu policije, zdravstvenih i socijalnih sluzbi.

Svaku je obitelj potrebno individualno procijeniti, kao i njihove resurse i

kapacitete jer... ,,sve su obitelji sretne na isti na¢in, ali nesretne svaka na svoj.«"°

U sklopu pruzanja pomoc¢i obiteljima u Republici Hrvatskoj postoji mreza
obiteljskih centara s ciljem preventivnog djelovanja i mnogobrojnim aktivnostima. U

sklopu Katolicke crkve organizirana su takoder ,,obiteljska savjetovaliSta®.

Znacajan doprinos s nizom aktivnosti podrske, savjetovanja, preventivnog
djelovanja ostvaruju i nevladine organizacije, kao 1 sve vec¢i pozitivan utjecaj medija na

podruc¢ju metalnog zdravlja i obiteljske problematike.

Jedan od konkretnih primjera dobre prakse ostvaruje Zavod za javno zdravstvo
,Dr. Andrija Stampar” u kojem je organiziran i osnovan Centar za mentalno zdravlje s

ciljem zaSite zdravlja 1 prevencije ovisnosti.

8 (Leutar Z., Buljevac M., Osobe s invaliditetom u drustvu, 2020., Zagreb: Biblioteka socijalnog
rada)
7 Tolstoj L. N. Ana Karenjina, 2004., Zagreb: Skolska knjiga
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Korisnici optereeni zdravstvenim problemima zbog psihicke ili tjelesne bolesti
suoCeni su marginalizacijom ili stigmatizacijom, te isklju¢ivanjem iz drustva, najc¢esce
zbog nedostatka zasStite djelotvornih obiteljskih veza ili radnog mjesta. ,,Intervencije
socijalne skrbi obuhvacaju stambeno materijalnu podrsku, unaprjedenje kvalitete Zivota,
razvoja potencijala svakog pojedinca, poduzimanje mjera za podrsku pojedincima i
oboljelima, razvoj konfliktne i nesredene obitelji u funkcionalnu i unaprjedenje skrbi za

potrebite.« 7t

Centar za socijalnu skrb u djelokrugu zastite primjenjuje niz propisa i pravnih
akata oslanjajuci se na Zakon o socijalnoj skrbi, Obiteljski zakon, Zakon o sudovima za
mladez, Zakon o zastiti od nasilja u obitelji, Kazneni zakon, Zakon o udomiteljstvu, Zakon

o pravobraniteljici za djecu i sli¢no.

S ciljem zastite mentalnog zdravlja u Republici Hrvatskoj, u Zagrebu osnovana je
Ludruga (2012.). Clanovi udruge zajedni¢ki rade na osmisljavanju aktivnosti s ciljem

postizanja ravnopravnosti i povecanja vlastitog dostojanstva.

Clanovi grupe se identificiraju jedni s drugima, a kroz ,,zajednicko* iskustvo
prolaska kroz bolest i nacina rjeSavanja i noSenja s zivotnim teSko¢ama. NaglaSava se
potreba 1 nastojanje veceg ukljucivanja nevladinih udruga za pomo¢ rizi¢nim skupinama

koje je za sada joS$ uvijek nedovoljno prisutno na nasem podrucju.

Medutim, pokrenuta je mreza psihosocijalne podrS$ke osobama s problemima
mentalnog zdravlja. U tom pogledu kontinuirano se odrzava grupa ,,peer podrske*
odnosno grupa samoosnazivanja, a koja je takoder oformila i mrezu suradnika odnosno
profesionalnih stru¢njaka, tzv. ,peer radnika®. U Sirem kontekstu psihosocijalne potpore
u zajednici djeluje tzv. ,,mobilni peer tim*, a s profesionalnim djelovanjem stru¢njaka
posljednje dvije godine. Rezultat ovako organizirane potpore je evidentno smanjen broj

(re)hospitalizacije, povecanje socijalne podrske, odnosno smanjenje socijalne izolacije.

"t Bacinger Klobucari¢ B., Psihosocijalna podrska metalnog zdravlja socijalno isklju¢enim
skupinama u sustavu socijalne skrbi, 2010., Virovitica: Zavod za javno zdravstvo ,,Sveti Rok* Viroviticko-
podravske Zupanije
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U sklopu moralnog i etickog napretka suvremenog druStva Konvencija o pravima
osoba s invaliditetom obvezuje drzave ¢lanice na jednakost pred zakonom, odnosno
,Konvencija trazi od drzava potpisnica da prihvate to da osobe s invaliditetom imaju
pravnu i poslovnu sposobnost na jednakoj osnovi kao i druge osobe u svim aspektima

zivota, odnosno da im drzava osigura pravo na podrsku u odlugivanju.«"

72 Konvencija o pravima osoba s invaliditetom (NN 06/07, 03/08 i 05/08)
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4, Zakljucéak

Osobama s invaliditetom kao i psihi¢kim oboljelim osobama nude se razni
programi prilagodavanja i adaptacije u razne sfere zivota, kako one profesionalne tako i
na osobnom planu, a u cilju §to kvalitetnijeg i potpunijeg Zivota i suzivota, primjenjujuci
spoznaje koncepta osnazivanja u praksi, stru¢njaci nastoje potaknuti na inicijativu,
promjene, edukaciju, obrazovanje, kulturne ili politicke manifestacije i sli¢no. Zakonom
su utvrdena prava prvenstveno njihove zaStite kao i provedbi ustavom zajamcenih
temeljnih ljudskih prava i sloboda. Socijalni radnici ,,posreduju i osluSkuju* njihove
potrebe 1 probleme te nastoje biti ,,partneri u njihovom definiranom odnosu pruzajuci
savjete, potporu i profesionalnu uslugu. U okviru odnosa prema psihicki oboljelim
osobama smatram da sve veca drustvena osvijeStenost i empatija rezultira u¢inkovitijim i
kvalitetnijim Zivotom na radnom mjestu i u druStvu. Stav drustva se mijenja i projicira sve
manji utjecaj stigme prema psihickim oboljelim osobama. Psihicko oboljenje se smatra
boljkom suvremenog drustva i nacina Zivota, dok se metode osnazivanja prema oboljelima

svakim danom sve viSe osuvremenjuju.
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