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Povijest:

Kraj osamnaestoga stoljeCa
Phillipe Pinel /fr. lijeCnik i filozof/; William Tuke

EtiCko lijeCenje duSevnih bolesnika - rad (okupacija),
vjera | svrsishodna aktivnost

Maksimalizacija funkcijskin sposobnosti |
minimalizacija znakova dusevne bolesti



Sredinom 19. stoljeCa - “zlatno doba” primjene etiCkog lijjeCenja
| okupacije u ameriCkim bolnicama

Gradanski rat

Susan Tracy - pocetak dvadesetog stoljeca-edukacija
med.sestara za koristenje aktivnosti kao vazan dio lijeCenja
mentalnih bolesnika — “occupation nurse”

1917. god — Udruzenje za promociju radne terapije, Americka
udruga za radnu terapiju, danas



Programi za lijeCenje | pomocC povrijedenih vojnika -
prvi svjetski rat

Nakon zavrSetka drugog sv. rata radna th se pocela
koristiti | u lijecenju fiziCkih oboljenja i ostecenja

1947. god. prvi Casopis “Radna terapija i rehabilitacija”

1960. god — specijalizirana primjena



Od osamdesetih godina proslog stoljeca radna th se
viSe fokusira na poboljSanje kvalitete zivota oboljele
osobe, prevenciju, odrzavanje neovisnosti i
samostalnosti

DinamicCan proces, u stalnom razvoju, usmjeren na
zanimanje

Razvojni poremecaji, CP, deficit paznje, autizam,
Down sindrom, mozdani udar, artritisi, ozljede glave |
Kraljesnice, Secerna bolest, srcana oboljenja,
demencija i sl.




1930. god - prva primjena RT u Republici Hrvatskoj u
dusevnoj bolnici VrapcCe

Ortopedski | plucni bolesnici

Nakon drugog svjetskog rata — masovnija primjena u
drugim oblastima medicine



Counclil of occupational therapist of the European
countries ( COTEC)

1986. god (predstavnici 20 evropskih nacionalnih
udruzenja radnih terapeuta)

Razvija, ujednacCava, poboljsava standarde
profesionalne primjene radne terapije | edukacije kao |
unaprjeduje teoriju radne terapije diljem Evrope



The Europion network of occupational therapy In
higher education- ENOTHE

1995. za zemlje EU

Poboljsanje kvalitete edukacije i razvoj jedinstvene
dimenzije akademskog obrazovanja kroz suradnju
izmedu univerziteta, skola te akademskih i/ili
profesionalnih udruga

Ujediniti evropske programe za edukaciju RT

Poboljsati evropske standarde u izobrazbi RT
koristeCi WFOT standarde i metode

Osiqgurati stalnu izobrazbu u RT



The world federation of occupational therapist —- WFOT

1952. god

Sluzbena medunarodna udruga za promoviranje radne terapije
| KljuCni medunarodni predstavnik radne terapije | terapeuta

Promovira medunarodnu suradnju izmedu razliCitin udruga
radnih terapeuta i drugih profesionalnih grupa; usavrsava
primjenu | standarde radne terapije, etiku struke; razmjenu
Informacija

Suraduje s nevladinim organizacijama: UNICEF, UNESCO,
svjetska konfederacija fizikalnin terapeuta i sl.



Hrvatska udruga radnih terapeuta — HURT

profesionalna udruga koja promice interese radnih
terapeuta u RH, promovira | podize razinu strucnosti i
eticnosti svojih Clanova

Sljedbenik je Drustva fizioterapeuta i radnih terapeuta
osnovanog 1956. god | Udruzenja radnih terapeuta
osnovanog 1991. god



Definicija:

“Terapijska uporaba rada, aktivnosti
samozbrinjavanja | slobodnih aktivnosti za
poboljSanje razvoja i suzbijanje
onesposobljenja. Moze ukljucCivati prilagodbu
zadataka ili okruzenja za postizanje najvise
moguce neovisnosti | poboljsanje kakvoce
zivota™- 1976. g (American occupational
therapy association)



RT je zasnovana na vjerovanju da smislena aktivnost,
ukljuCujuci njene meduljudske | ekoloske komponente,
moze biti koristena za prevenciju onesposobljenja, te
postizanje maksimalne adaptacije - AOTA

Umjetnost | znanost



“UmijeCe posla zivljenja”- AOTA

“UCi ljude hodati, ali i plesati’- Redge Campbel

“Radna terapija — razlika izmedu zivota i zivljenja”



RT holisticki pristupa svakoj individualnoj osobi |
promatra i svrsishodno uvjezbava razliCite aktivnosti
osobe kojoj je potrebna pomoc u obavljanju tih
aktivnosti

Osobe se shvacaju kao integrirani pojedinci unutar
kojih se ne moze izdvojiti niti jedno podrucje
disfunkcije kao zasebni entitet, veC kao dio cjelovite
osobe

Usmjerena je na davanje prilike pojedincu da uvjezba
odredene funkcije i pojedine aktivnosti sto podize
samopouzdanje | time dosezanje maksimalnog
preostalog potencijala



RAD je vodecCe nacelo u RT

Covjek je aktivno biée koji kroz svrsishodne aktivnosti
ostvaruje interakciju s okolinom i njome manipulira

Koristenje pazljivo odabranih aktivnhosti kao medija u
lijeCenju

Aktivnost je neophodna za nasu egzistenciju, nudi
nagrade i postignuca, ali | ograniCenja i frustracije



Nesvrhovita aktivhost je ona koja se izvodi aktivnosti
radi, a ne kao put do nekog cilja

|lzvodi se kao dio nekog terapijskog recepta

Svrhovita/smislena aktivnost je ona koja je povezana s
klijentovim poslom ili aktivnostima koje svakodnevno
obavlja doma



Tri kategorije aktivnhosti: samozbrinjavanje (dnevne
aktivnosti), produktivnost (radna aktivnost) i odmor
(igra |1 razonoda)

Ova tri podrucja djelatnosti su pod utjecajem
mentalnih, fiziCkih, sociokulturoloskih i duhovnih
odrednica pojedinca

Zdrava, funkcionalno sposobna osoba ima
uravnotezenu integraciju ove cCetiri sastavnice



Mentalna sastavnica ukljuCuje kognitivhe, afektivne |
voljne funkcije-interakcijama s okruzenjem i drugim
ljudima osoba razvija svijest 0 svojoj osobnosti

FiziCka sastavnica ukljuCuje motoriCku i osjetilnu
funkciju-potreba za hranom, sigurnoscu, seksom |
samozbrinjavanjem

Socio-kulturoloska sastavnica ukljuCuje vjerovanja,
sustav osobnih vrijednosti, zivotno okruzenje-kroz
kontakt s drugima iskusavaju se emocije i osjecaji



Duhovna sastavnica ukljuCuje prirodu, znacenje
Zivota, svrha postojanja, mjesto u svemiru

Radnoterapijska procjena i testovi obuhvacaju analizu
funkcioniranja osobe unutar svake od ovih sastavnica,
potrebnih vjestina i prilagodenog ponasanja klijenta

Radnoterapijska praksa je orijentirana ka klijentu,
svakoj se osobi pristupa individualno



upucivanje

Klijent se upucuje na radnu th od strane struCnjaka koji je za to odreden
unutar ustanove-fizijatar (najcesce)

Terapeut odreduje je li klijent primjeren za program RT

Procjena:

prikupljanje specificnin podataka o pacijentu (klijent, obitelj, organizacije iz
zajednice u kojoj stanuje i radi) putem intervjua, promatranja, uzimanje
statusa, pomoc¢u mjernih instrumenata

analiza i prikaz podataka
Identifikacija problema
preporuka za radnoterapijski program ili vracanje Klijenta

predocCavanje rezultata procjene klijentu, obitelji i Clanovima
rehabilitacijskog tima



Terapija je potrebna ako se razlog za th nalazi u
najmanje jednoj od tri kategorije aktivhosti-dnevne
aktivnosti, radne aktivnosti, igra i zabava

Jedinstvena terminologija stvorena od Americke
Udruge Radne Terapije (AOTA)- jezik RT

Podrucje izvodenja aktivnosti
Sadrzaj izvodenja aktivnosti
Kontekst izvodenja aktivnosti



Podrucje izvodenja aktivnosti:

Cine ga tri velike kategorije obuhvaéene
pokretima: dnevne aktivnosti, radne te igra i
Zabava

Mogu se dalje rasclanjivati na potkategorije
tipicnih aktivnosti koje pojedinac obavlja

RT odlucuje hoce li th smjestiti unutar
jednoga ili vise podrucja izvodenja radnje



Sadrzaj izvodenja aktivnosti:

Obuhvaca sastavnice: senzomotorne,
kognitivhe, psihosocijalne | psiholoske

Temeljna ljudska sposobnost koju imaju svi
judi unutar podrucja izvodenja radnje



Kontekst izvodenja aktivnosti:

Vremenski aspekt | okolina

Vremenski aspekt: kronolosko razdoblje u zivotu
pojedinca, razvojno razdoblje (zivotni ciklus pojedinca)

Okolina je uvjetovana psiholoskim, socijalnim i
kulturoloskim znacCajkama

Sve situacije u kojima se pojedinac nalazi
Znatno utjece na kvalitetu izvodenja radnje




podrucje 1zvedbe:

1. Aktivnosti dnevnoga zivota

- samonjega, oralna higijena, kupanje/tusiranje, briga o osobnim
pomagalima, odijevanje, hranjenje, uzimanje lijekova, tjelesna
aktivnost | prehrana, komunikacija, mobilnost, seksualnost

2. Radne aktivnosti/produktivnosti

- produktivnost u domacinstvu, briga za druge, edukacija, strucne
aktivnosti

3. Igra i razonoda

- Planiranje i prakticiranje igre, odrzavanje ravnoteze izmedu igre
| produktivnih aktivnosti i ADZ



Sastavni dijelovi aktivnosti:
SenzomotoriCka sastavnica
Operacija misljenja

Psihosocijalne vjestine



Senzorimotoricka sastavnica

Senzoricka svjesnost - primanje i razlikovanje senzoriCkih
Informacija

SenzoriCka obrada - analizatori senzoriCkih informacija: taktilni,
proprioceptivni, vestibularni, vizualni, auditivni, okusni, njusni

Perceptivna obrada - razlikovanje osnovnih znacajki predmeta,
usporedivanja znacajki ( stereognozija, kinestezija, osjet bola,
shema tijela, percepcija lijevo-desno, prostorna percepcija,
konstanta predmeta, vizualno zatvaranje, dubinska percepcija,
spacijalna percepcija



2. Neuromuskularna sastavnica

refleks, opseg pokreta, misicni tonus, snaga,
izdrzljivost, posturalna kontrola, posturalna prilagodba,
Integritet mekih tkiva

3. Motoricka sastavnica

- koordinacija, uvrtanje tijela, bilateralna koordinacija,
fina koordinacija, praksija, vizuo | oralno motoriCka
Integracija



Operacije miSljenja 1 sastavni dijelovi:

Razina probudenosti - sposobnost primanja |
odgovora na stimulaciju iz okoline

Prepoznavanje - lica unutar obitelji, objekata,
predmeta

Orijentacija - prepoznavanje osoba, mjesta, vremena,
situacija

Pozornost - koncentracija na zadatak kroz odredeno
vrijeme

Pamcenje



Sekvencioniranje - spremanje informacija | pojmova u
redoslijed

Rjesavanje problema - prepoznavanje i definiranje
problema, izrada plana za rjesavanje, provjeravanje
dobivenih rezultata

UcCenje - usvajanje novih koncepata | ponasanja

Generalizacija - primjena prethodno naucenog u
novim situacijama



Psihosocijalne viestine:

Psiholoske: vrednovanje (prepoznavanje ideja koje su vazne za
sebe | druge); interes (prepoznavanje mentalnih i tjelesnih
aktivnosti koje odrazavaju pozornost); koncept osobnosti
(razvijanje tjelesne, emocionalne i vrijednosti vlastitog spola)

Socijalne: drustvena uloga (prepoznavanje i odrzavanje
funkcija preuzetih ili usvojenih u drustvu); drustveno ponasanje
(interakcija unutar drustva uporabom manira, personalnog
prostora, vlastito izrazavanje prinhvatljivo za okolinu);
meduljudske vjestine (koristenje verbalne i neverbalne
komunikacije); samoizrazavanje (upotreba stilova i vjestina za
izrazavanje misli, osjecCaja i potreba);



Samooblikovanje: reprodukcija vjestina (ucenje
vladanja stresom); raspolaganje vremenom
(planiranje vremena za posao, razonodu, vrijeme
za sebe); samokontrola (prilagodba vlastitog
ponasanja na potrebe okoline)



Kontekst 1zvedbe

Vremenski aspekt: kronoloski (individualne godine);
razvojni aspekt ( faza sazrijevanja i odrastanja); zivotni
ciklus (faza karijere, faza roditeljstva, faza
skolovanja...); zdravstveni ciklus (dio vremena
nesposobnosti kao sto su akutne ozljede ili bolesti,
kronicne bolesti)

Okolina: fiziCka (okruzenje); socijalna (relacije jednog
covjeka ka drugima); kulturoloska (obicCaji, vjerovanja,
norme ponasanja, obrazovanje, zaposlenje,
ekonomska podrska)



Hijerarhija performanse

Aktivnost je osnovna sastavnica hijerarhije obavljanja
procesa i ukljucuje specificne radnje i duznosti koje se
mogu nauciti

Zadatak je niz aktivnosti koje imaju zajednicku
namjenu I integrirane su u smislenu cjelinu.Njegovo
izvodenje zahtjeva motivaciju.

Okupacija je na vrhu hijerarhije | pod utjecajem je
iIndividualnih sposobnosti i Cimbenika okoline.

Zahtjeva razmatranje individualnih vrijednosti, ciljeva,
motivacije, interesa, uloga, kulturnih utjecaja i okoline



okupacija

kucanica

zadatak

ciScenje kuce

aktivnost

usisavanje




Okupacija se izvodi u kontekstu individualnih uloga
(uloga majke - hranjenje i1 skrb o djeci, kupovina,
financije kucanstva)

U stalnom je medudjelovanju s osobom | njenom
okolinom

Sustina pregleda i procjene u RT bi trebala biti
okupaciona uloga i aktivhost, a ne vise evaluacija
fiziCke sastavnice (snaga, opseg pokreta, tonus misica
1 sl.)



Rad u timu

Multidisciplinarni pristup - svaki profesionalac
posebno pristupa klijentu i1 usko se drzi svoje oblasti
rada

Interdisciplinarni pristup - pojedine uloge u timu su

jasno definirane, ali se preklapaju i jedan Clan tima

moze preuzeti ulogu drugog Clana ili mu pomagati (
RT moze pomagati FT i obrnuto)



Voda tima je osoba koja preuzima odgovornost za
provedbu i izvrsavanje odluka tima, koordiniranje
clanova tima, delegiranje odredenih zadataka

Formalni voda je postavljen od strane ustanove (npr.
predstojnik klinike)

Timski sastanci | konzultacije

Jasna | otvorena komunikacija
Medusobno povjerenje | postovanje
Zelja za postizanjem zajednickog cilja
Odgovarajuce vodstvo
Razumijevanje uloga Clanova tima



Rehabilitacijski tim:

Lijecnik - pregledava klijenta, procjenjuje stanje i propisuje
terapiju
Med.sestra - pomaze lijjecniku, educira klijenta, njeguje

Radni terapeut - pomaze klijentu nauciti kako postati
maksimalno neovisan u ASZ, pojednostavljuje aktivnosti,
poboljsSava mobilnost, koordlnacuu | sl,

Fizioterapeut - dizajnira program fizikalne th | provodi
edukaciju klijenta

Socijalni radnik - pomaze kod osobnih i obiteljskih problema,
iIshodi materijalnu pomoc, savjetuje u svezi zaposljavanja ili
mirovine

Psiholog - procjenjuje i pomaze kod psiholoskih i emocionalnih
problema, olakSava nosenje sa stresom



K
K
A

Pacijent/klijent

ljlent-orijentirani pristup
jent je ukljuCen u donosenje odluka

Ktivni je ucesnik u radnoj th

Ravnopravan partner
Pomoci mu u stvaranju ideje o tome sto je moguce
Pomoci mu da stekne uvid u rizike | posljedice

Postovati klijentove osobne stilove svladavanja |
orinvacanja promjena

Razvijati otvorenu | jasnu komunikaciju



Ciljevi RT

Zadaci koje Ce pacijent posticCi kroz th
Definiraju vjestine koje trebaju biti naucene
Moraju biti u okviru mogucnosti pacijenta

Dugorocni-sveukupni ciljevi intervencije (samostalno
nodanje, povratak na posao, povratak u zajednicu)

KratkoroCni-mali koraci na putu ostvarenja ciljeva
(povecati snagu ruku da bi se poboljsao transfer iz
kolica na sjedalo u kadi, razviti strategiju pamcenja)




Nauciti nove nacCine obavljanja aktivnosti

Prilagoditi opremu ili materijal u okruzenju (velike tipke na tel,
specijalni nastavak za kljucC koji olaksava okretanje kljuca,
samootvarajuce skare, specijalna sjedala za kadu ili WC
skoljku, Cetke za kosu i kupanje s dugom drskom i krivinama,
komandna tabla u autu prilagodena za jednu ruku ili rucni gas i
kocCnica)

|zmijeniti okruzenje (rampa za kolica, Siri okviri vrata, nizi
stolovi, prekidaci za svijetlo | ormaricCi; grupe za samopomoc,
programi za rekreaciju u zajednici, specijalizirani javni prijevoz)
Educirati obitelj, uCitelje, Clanove vjerske zajednice, poslodavce
0 onesposobljenosti



Orijentacija:

Biti svjestan osobe, mjesta, vremena

Problemi orijentacije: nemogucnost identifikacije sebe
| drugih, sklonost lutanju i gubljenju, nemogucnost
odredivanja dana, datuma

Strategije orijentacije: podsjetnik s informacijama u
novcaniku, na zidu, kalendar s oznacCenim datumima,
ponavljanje, odrzavanje stalnih rutina za svaki dan u
tjednu



Pozornost:

Biti u stanju slusati, gledati, koncentrirati se, raditi
Istovremeno vise od jedne stvari

Problemi paznje: rastresenost, sklonost ka skretanju
s teme, nemogucnost obavljanja vise stvari istodobno

Strategije za pozornost: svesti vanjske stimulanse na
najmanju mogucu mjeru, raditi jedan po jedan posao,
Imati dovoljno vremena za odmor, izbjegavati
prekide, raditi polako, imati nekoga ko biljezi stvari za
Klijenta



Pamcenje:

Sposobnost da se sjetimo stvari koje vidimo, cujemo, dogadaja
iz proslosti, da ne zaboravimo uraditi stvari u buducnosti,
sposobnost ucenja novih informacija

Problemi pamcenja: lako gubljenje stvari, osoba se lako izgubi,

lako zaboravlja imena i lica, zaboravlja socualne obveze, stvari
koje treba uraditi, jednako pamt| | greske i ispravne stvarl treba
viSe vremena da nauci nove stvari

Strategije za pamcenje: uvijek drzati stvari na istom mjestu, biti
organiziran, nositi notes i1 zapisivati stvari koje treba uraditi |
uradene stvari, vazne informacije drzati zajedno, izbjegavatsi
ometanja, razviti i pridrzavati se rutine, koristiti strategije
pamcenja kao sto je ponavljanje, wzuahzacua organiziranje,
mnemonike



IzvrSna aktivnost:

Zapocinjanje, odrzavanje, planiranje, organiziranje,
samopromatranje, razumijevanje, postavljanje ostvarivih ciljeva
Problemi izvrsne aktivnosti: imati puno ideja a ne moci zapoceti
niti jednu, ne zavrsiti zapoceto, osjeCaj neorganiziranosti, imati
poteskocCe u planiranju | organiziranju jednostavnih dnevnih
aktivnosti, nepripremljenost za socijalne aktivnosti, osjecati
pretrpanost dnevnim aktivnostima, Ciniti greske a ne biti
svjestan toga, drugi vas opisuju kao impulzivnog, kazete stvari
koje kasnije pozelite da niste, opisujete sebe drugacije nego sto
vas opisuju drugi, postavljati ciljeve koje ne mozete ostvariti



Strategije izvrsne aktivnosti: voditi evidenciju o stvarima koje
treba uraditi i prekriziti ih kad se urade; naciniti listu prioriteta
koji se zele uraditi; raditi jednu po jednu stvar, prethodnu uvijek
zavrsiti; koristiti dnevni planer za aktivnosti i dogadaje; zapitati
se “kako mi ide” i ocijeniti svoj rad; biti otvoren za feedback od
drugih i traziti ga; “stani i razmisli” prije no Sto se kaze bilo sto;
koristiti oprobane i provjerene upute pri rjeSavanju problema i
donosenju odluka; izbjegavati zamaranje; postaviti dnevne,
tiedne i godisnje ciljeve i pisati ih u dnevni planer; voditi racuna
da ciljevi budu realisticni, mjerljivi i dostizni; redovito
provjeravati ciljeve | mijenjati ih po potrebi
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