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UVODNIK

Od dusevnega zdravja prek tezav do moten;j dusevnega zdravja

Med dusevnim zdravjem in duSevnimi motnjami ni jasne locnice.
Vmes je nesteto odtenkov, ki so jih v nekem Casu razglasali za
bolezen, pozneje le kot razlicnost. Naj samo spomnim, kaj se je
v€asih pocCelo z levoro¢nimi otroki, da bi jih preusmerili v »normal-
ne« desnicarje.

Tezave z duSevnim zdraviem niso nobena redkost, saj je v Zivljenju
nesteto okoliS¢in, ki ljudi spravijo iz tira, tragi¢ni dogodki ne priza-
nesejo nikomur. Dogajajo se smrti, nesrece, spori, lo€itve, vojne.
Vsak dogodek ali dogajanje pus¢a posledice. Res pa je, da ljudje
slabe stvari prenaSamo razlicno. Nekateri zbolijo, drugi se proti
njim borijo.

Med skupinami ljudi, ki so dovzetnejSe za Skodljivosti, ki delujejo
na duSevno zdravje, so tudi osebe z motnjami v duSevnem raz-
voju. Ze samo staranje prinasa ve¢ tezav z dusevnim zdravjem.
Kolikor ve¢ teZav je imel nekdo v otro$tvu, toliko ve€ jih bo imel kot
odrasel, tako pravi v svojem prispevku dr. Marija Anderluh, vodja
oddelka za otrosko psihiatrijo pri OtroSki kliniki v Ljubljani. Po-
govarjali smo se z dr. Anico Miku$ Kos, ki se z dusevnim zdraviem
ukvarja ze vse svoje poklicno Zivljenje, po upokojitvi pa pomaga
ljudem, ki na raznih koncih sveta zaradi vojn doZivljajo hude
travme. S tezavami duSevnega zdravja uporabnikov zavodov,
varstveno-delovnih centrov in bivalnih skupnostih se srecujejo
tamkajsnji zaposleni. V svojih prispevkih piSejo, kako sku$ajo
njihove teZave prepreCevati ali premagovati. Kako obéutijo ljudje
tezave z duSevnim zdravjem, je odvisno od njihove usmerjenosti,
od obcutljivosti. Zato je Cutenje tezav vselej subjektivno. Enake
okolis¢ine nekomu mocno oteZijo Zivljenje, na drugega delujejo
veliko manj. PiSemo o tem, kako svoje tezave dozivlja Martin, ki
Ziviv bivalni skupnostiin dela v varstveno-delovnem centru.

Ljudje s tezavami in motnjami duSevnega zdravja ne potrebujejo
vsi enake pomoci. Za nekoga bo dovolj, da se za kratek ¢as umak-
ne iz neugodnega okolja, kdo drug bo potreboval zdravilo. In ¢im
bolj razmisljamo o tej temi, toliko ve¢ vprasanj se nam poraja.

Zagotovo teme tokrat §e nismo izErpali. 5
Tereza Zerdin

Teme v letu 2019:
Polozaj starSev oseb z motnjami,najraje pleSemo.
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Pogovor
Anica Mikus Kos

Prim. dr. Anica Miku$ Kos se kot pediatrinja in otroSka psihiatrinja vse Zivljenje
sreCuje s tezavami duSevnega zdravja pri otrocih in mladostnikih. Med vojno na
Hrvaskem in v Bosni je organizirala pomo¢ ljudem, ki so pribezali v Slovenijo. Po
upokojitvi veliko potuje tja, kjer ljudje trpijo in umirajo. Bosna, Kosovo, Ceé&enija,
Irak, Afganistan, Gaza, povsod sprejemajo njeno strokovno pomo¢ z odprtimi
rokami. V zgodbabh ljudi z ogroZenih obmocij je neskonéno veliko hudega. Nekateri
ohranijo duSevno zdravje, drugi ne. »Koliko ¢asa $e?« jo vpraSam in mislim na
potovanja, ki vselej znova pretresejo tudi njeno duso. »Dokler bom lahko sama
zlezla na dzip,« odgovori. Veliko tudi piSe. Njena zadnja knjiga,ki je izSla pri zalozbi
Didakta, ima naslov DuSevno zdravje otrok danasnjega Casa.
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Kaj pomeni dusevno zdravje?
Dusevno zdravje vsebuje vrsto sestavin. Med poglavitne znacilnosti sodijo:

— odsotnost znakov dusevnih bolezni (prividov, prisluhov, dejanj, storjenih zaradi
notranje prisile, znakov depresije itn.);

— psihosocialna dobrobit, to je lastna ocena kakovosti svojega Zivljenja, zado-
voljstvo z Zivljenjem, Custveno dobro pocCutje, zadovoljivo dusevno pocutje;

— ustrezno delovanje na delovhem mestu (v sluzbi, v Soli, v gospodinjstvu itn.);
— dobri medéloveski odnosi (v druZini, s prijatelji, na delovhem mestuitn.);

— ustrezen razvoj pri otrocih: doseganje razvojnih mejnikov in sposobnosti terza
starost obi¢ajnih oblik vedenja v pri¢akovanem ¢asu;

; \wf Sreca se mnosi, 8 8
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DUSEVNO ZDRAVJE

—zmoznost osebnostnega razvoja:
sposobnost Custvenega, intelektualnega
in duhovnega razvoja; sposobnost vna-
Sanja ugodnih in neugodnih izkuSenj v
pozitivni osebnostni razvoj;

—socialna udelezenost: prosocialno ve-
denje v korist drugih in skupnosti; dejavna
pozitivna udelezenost v druzbenih doga-
janjih itn.;

— pozitivnha samopodoba (samozaupanije,
samozavest itn.);

— pozitivno videnje sveta in Zivljenjski
optimizem;

— psihiéna odpornost: zmogljivost ob-
vladovanja tezav in izzivov, zmoznost oh-
ranjati duSevno zdravje kljub neugodnim
okolis¢inam, izgubam, travmam itn.

Seveda nimamo vsi enako izrazenih vseh
nastetih lastnosti. Vsakdo ima svoja Sibka
in mo¢na podrocja. Toda ko pravimo, da je
nekdo duSevno zdrav, domnevamo, da ni
hujSih odmikov teh lastnosti v negativno
smer. Lahko bi tudi rekli, da ni takSnih od-
mikov, ki bi Skodovali posamezniku ali nje-
govemu okolju.

Kako bi opredelili tezave z

dusevnim zdravjem?

Ko govorimo o dusevnih tezavah, imamo v
mislih odklonske oblike Eustvovanja, veden-
ja, miselnih dogajanj, razlag dogajanj in
odnosov, medosebnih odnosov, opravljanja
vsakodnevnih Zivljenjskih nalog, delovnih in
Solskih obveznosti, SirSega socialnega ve-
denja pa tudi telesnega delovanja (psihoso-
matske motnje), ki povzro€ajo prizadetost in
trplienje posameznika ali so motece ali
Skodljive za njegovo okolje. Ti pojavi se po-
rajajo v razlicnem Stevilu, razlicnih kombi-
nacijah, so razli¢no hudi in trajajo razli¢no
dolgo. Glede na te lastnosti odklonov govo-
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rimo o duSevnih tezavah, pri katerih so zna-
ki blazji, ali o dusevnih motnjah, za katere
smo neko¢ uporabljali izraz duSevne bo-
lezni.

Loc¢nica med dusevnim zdravjem, dusevn-
imi tezavami in duSevnimi motnjami ni
enopomenska in ostra. Vsak ¢lovek ima ob-
¢asno, v nekem obdobju svojega Zivljenja, v
nekih okolis¢inah dudevne teZzave — denimo
glavobole zaradi skrbi, tesnobe zaradi
ogrozajocCih zivljenskih okolis€in, je moc¢no
Custveno prizadet zaradi izgube ljubljene
osebe. Te tezave pogosto sodijo med nor-
malne odgovore posameznika na neugodna
dogajanja ali izgube. Tezava navadno izgi-
ne ali se znatno omili, ko se odstranijo ob-
remenitve, stresi, ki delujejo na ¢loveka, ali
ko se poveca Clovekova duSevna odpor-
nost. Ve€inoma zadoS¢ata aktiviranje last-
nih sil za reSevanje problema in ni potrebno
specializirano zdravljenje. S kak$no du-
Sevno tezavo se tudi naucimo ziveti, po-
dobno kot z nekaterimi telesnimi tezavami.

Kako se kazejo tezave z

dusevnim zdravjem?

Z razliénimi znaki v ustvovanju (na primer
pretirana zalost, neutemeljeni strahovi), ve-
denju (agresivnost, socialna izolacija), mis-
elnem delovanju (napacne razlage do-
gajanj, zmote v zaznavah) in telesnem de-
lovanju (npr. nespecnost, motnje hranjenja,
bolecine duSevnega izvora). NajpogostejSe
so kombinacije znakov.

Ali tezava z dusevnim
zdravjem pomeni isto kot

dusevna bolezen?

Ne. DuSevna bolezen, danes uporabljamo
izraz duSevna motnja, je medicinsko opre-
deljeno odklonsko stanje. Povezuje se z
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medicinsko diagnozo iz razvrstitve duSev-
nih motenj v Mednarodnih klasifikacijah
bolezni. Ce imas dovolj znakov, znacilnih za
neko obolenje, dobi$ diagnozo, ki zahteva
zdravljenje. NajpogostejSe diagnoze dusev-
nih motenj pri odraslih so: shizofrenija, de-
presivnost, bipolarna motnja, anksioznostna
motnja, zasvojenosti. Pri otrocih so to razvo-
jne motnje, hiperkinetiCha motnja z motnjo
pozornosti, motnje avtistichega spektra in
pri  mladostnikih anksioznostna motnja.
Dusevne motnje so pogoste. Vsak Cetrti ali
peti Clovek naj bi imel v enem letu kako
dusevno teZavo ali motnjo.

Kaj so vzroki tezav z dusevnim
zdravjem? So ti notranjega ali
zunanjega, okoljskega izvora?
Eni in drugi. Pri duSevnih teZavah in motnjah
gre za interakcijo med notranjimi in zunan-

jimi dejavniki, za lastnosti organizma in os-
ebnosti posameznika na eni strani in pre-
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teklimi ter sedanjimi ogrozZajoCimi dozivetji
in izkuSnjami na drugi strani. Notranji de-
javniki so geni, telesna obolenja, posledice
poskodb mozganov, temperament, duSevna
odpornost. Zunanji dejavniki pa so stresi,
travme, izgube in druge trajno neugodne
zivljenjske okolis¢ine. Pomembni so tudi
SirSi druzbeni dejavniki: revs€ina, razmere
na delovnem mestu ali v Soli. Pri tem je
treba poudariti, da delujejo na Clovekov
odziv na dejavnike, ki ogrozajo dusevno
zdravje, tudi varovalni dejavniki in pro-
cesi, ki ga lahko zavarujejo pred razvo-
jem dusSevnih tezav, tudi Ce je izpos-
tavljen neugodnim dejavnikom. Zato
bodo odzivi ljudi na enaka dogajanja
zelo razli¢ni in razli¢na bo prizadetost nji-
hovega dusSevnega zdravja.

NAS ZBORNIK
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Ali so kake skupine ljudi bolj
nagnjene k tezavam z

dusevnim zdravjem?

Da. Govorimo o ogrozenih ali ranljivih
skupinah. Ranljivost je pogojena z bio-
loSkimi dejavniki, predvsem z geni in s
Skodljivimi vplivi okolja, ter neugodnimi in
bole€imi dozivetji in izkusnjami v preteklosti.
Ali so med njimi tudi osebe z motnjami v
dusevnem razvoju?

Motnje v dusevnem razvoju so zaostanki ali
odkloni v doseganju razvojnih mejnikov v
priCakovanem €asu, ki postanejo ocitni ze v
otrostvu. Tezave z duSevnim zdravjem so
pri teh otrocih pogostejSe. Lahko so se-
stavni del otrokove motnje, na primer pri
otroku, ki ima avtizem in duSevno manj-
razvitost. Lahko pa se pojavijo med razvo-
jem zaradi manjSe sposobnosti obvla-
dovanja tezav, hitrejSega staranja ali
propadanja dusevnih funkcij ali zaradi vecje
izpostavljenosti neugodnim Zivljenjskim iz-
kusnjam.

Ali se merila za opredeljevanje
dusevnih motenj z leti
spreminjajo ali ostajajo enaka?
Merila se spreminjajo. NajboljSi primer je ho-
moseksualnost. Neko€ smo jo imeli za
duSevno motnjo in smo jo zdravili s psi-
hoterapijo. Danes je le razli€ica spolne us-
merjenosti. In obrnjeno: za nemirnega ot-
roka z uénimi tezavami in motnjami zbra-
nosti smo nekoc€ rekli, da ima »mevlje v riti«,
da je nediscipliniran, len, piSe kot kura,
danes pravimo, da ima hiperkineti¢no mot-
njo in motnjo pozornosti. Merila so pred-
vsem odvisna od tega, kar druzba opredeli
kot normalno ali pri¢akovano vedenje, odzi-
vanje, delovanje, in od raziskovalnih odkritij
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o vzrokih pojavov. Kje bomo postavili mejo
med Se normalnim in nenormalnim, med
bolezenskim, med zdravljenja potrebno
dusevno motnjo in duSevnimi tezavami, je
veliko stvar dogovora psihiatrov in psiholo-
gov. Klasifikacije se spreminjajo vsakih ne-
kaj let. Vanje vstopajo nove bolezni, kak$na
tudi izstopi, spreminjajo se kombinacije
znakov, ki sestavljajo diagnozo neke bolezni
in nazivi predstavljenih bolezni.

Kdo je strokovnjak za dusevno
zdravje?

To so specializirani strokovnjaki duseslov-
nega podro€ja — psihiatri in psihologi z
razlicnimi dodatnimi specializacijami — na
primer za otroke in mladostnike, ali za bo-
lezni zasvojenosti. Veliko pa storijo za
duSevno zdravje otrok in odraslih tudi
strokovnjaki sorodnih strok — socialni, peda-
goski, zdravstveni delavci pa tudi osebe, ki
S0 se usposobile za kak poseben prijem ali
delovanje, ki pomaga Cloveku odpravljati
tezave.

Kako bi razmejili vioge
psihologa, psihoterapevta in
psihiatra, ko gre za dusevno
zdravje?

Razlika je v vrsti izobrazbe: psihiatri so
zdravniki, ki diagnosticirajo bolezni in zdra-
vijo bolezni s sredstvi in metodami, ki jih
priznava medicinska stroka. Oboje pocno
tudi psihologi, le drugace. Pri zdravljenju
psihiatri poleg psihoterapevtskih prijemov
uporabljajo tudi zdravila, ki vplivajo na delo-
vanje mozganov. Poglavitno zdravilno oro-
dje psihologov sta psihoterapija in sve-
tovanje. Psihoterapevti so specialisti za
zdravljenje s psihoterapijo, najveckrat za
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neko specializirano obliko psihoterapije,
denimo za odnosno terapijo ali kognitivho-
vedenjsko. V praksi se razlike med strokami
kazejo predvsem v tem, da psihiatri zdravijo
najtezje duSevne motnje, kot so shizofrenija,
bipolarna motnja, hude depresije pa tudi
druge motnje, pri katerih so zdravila ucin-
kovita. Strokovno delovanje psihologov pa
temelji predvsem na psihoterapiji, sveto-
vanju, psihosocialni podpori, torej predvsem
metodah pomodi, pri katerih so poglavitne
vrste orodja beseda, izmenjava misli, komu-
nikacija in odnos med psihologom in ¢lo-
vekom v stiski. Pogosto se pri isti osebi z
dusevnimi motnjami uporablja oboje, zdrav-
lienje z zdravili in psihoterapija. Ob tem
moramo vedeti, da osebe z duSevnimi te-
Zavami ali motnjami potrebujejo tudi druge
oblike pomoci. Otroci potrebujejo pomo¢

specialnih pedagogov pri u€enju. Odrasli
pomo¢ socialnih delavcev in nevladnih or-
ganizacij pri integriranju v skupnost.

Zakaj ljudje recejo, da gredo

k psihologu, ko so napoteni

k psihiatru?

Prav zato, ker psihiater zdravi najtezje
dusevne motnje, to, kar pogovorno imenu-
jemo norost. Norost pa pomeni nekaj
slabega, nekaj zaradi Cesar si nenormalen
v negativnem pomenu in zaradi tega stig-
matiziran. Tak$en pogled na dusevne bo-
lezni je zal Se vedno Ziv, Cetudi precej manj
kot neko€.

SOZITJE
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Ali so tezave in motnje
dusevnega zdravja stalne,
nespremenljive ali pa se lahko
izboljSajo tudi same od sebe?
Recimo s spremembami

medosebnih odnosov?

Odvisno od narave tezav ali motenj. Pri
nekaterih so prevladujoci ali v celoti zasluzni
za motnjo bioloski dejavniki, denimo genet-
ski, bolezni ali poSkodbe mozganov in zu-
nanji dobri vplivi lahko le ublazijo pojavne
oblike dusSevnih motenj. Pri drugih pa so
vzro€no najpomembnejSe neugodne izkus-
nje v preteklosti ali sedanjosti in je z dobrimi
medosebnimi odnosi, s podporo, psihoso-
cialno pomocjo, pozitivho spremembo Zivlj-
enjskih okolis¢in mogoce precej vplivati na
potek tezave. Za pomoc€ duSeslovnega stro-
kovnjaka se odlo¢imo navadno, ko smo
izCrpali vire pomodi, ki jih lahko zagotavlja
navadno zivljenjsko okolje — druzina, $ola,
delovno mesto. Odzivi okolja na duSevne
teZzave ali motnje so zelo pomembni za to,
koliko bo Cclovek Custveno in socialno
prizadet. Denimo, Ce otrok v Solskem ob-
dobju zaradi razvojne motnje Se modci
posteljo, bo njegovo Custveno stanje pa tudi
vedenje zelo odvisno od tega, koliko razu-
mevanja ima domace okolje za otrokovo
motnjo.

Vse zZivljenje se ze sreCujete z
ljudmi, katerih zivljenje je tako
ali drugace zaznamovano

s trpljenjem, z duSevnimi
pretresi, z begunci, otroki in
odraslimi, ki so bili pri¢e vseh
vrst nasilja in krutosti.

SOZITJE

Imajo ti ljudje vec tezav z
dusevnim zdravjem, ali pa je
morda tudi kak obrambni

mehanizem?

Vsekakor imajo ljudje, ki so doziveli mno-
Zi¢éno organizirano nasilje in so bili zivljenj-
sko ogrozeni, veC tezav, ker so bolj
izpostavljeni hudim okoli§€inam in drugim
dejavnikom tveganija, ki najedajo duSevno
zdravje. Toda prav ob teh ljudeh postane
ocitno, koliksne sile imamo za obvladovanje
travmatskih dozivetij, izgub, stisk, dolgotraj-
nega trplienja. Velika vecina ljudi ohrani ob
podpori okolja kljub dolgotrajnim skrajno
neugodnim okolis€¢inam in kljub hudim
stiskam to, kar imenujemo dusevno zdravje
— notranjo uravnotezenost, sposobnost
navezovanja dobrih medcloveskih odnosov,
izpolnjevanja svojih Zivljenjskih nalog, pris-
pevanja k blaginji skupnosti. Govorimo o
dusevni odpornosti. Vzemimo kot zgled
prizadetost zaradi skrajno ogrozajocih trav-
matskih dogodkov v vojnah. Seveda to ne
pomeni, da je doziveto gorje pozabljeno, da
se tezave ne obudijo ob intenzivnih spo-
minih na doziveto, da ne ostane Custvena
prizadetost zaradi dozZivetega. Toda o teh
ljudeh nikakor ne bi mogli reci, da imajo
dusevne motnje. Zgodi se lahko celo nekaj,
kar imenujemo »potravmatska rast«. Se-
veda pa ne okrevajo vsi. Nekateri bodo Cutili
posledice doZivetega hudega v obliki
dusevnih motenj vse Zivljenje.

Hvala za pogovor.

Tereza Zerdin
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KO SE MOTNJI V DUSEVNEM
RAZVOJU PRIDRUZI SE
DUSEVNA MOTNJA

Pogosto se dogaja, da se pojem »motnje v
duSevnem razvoju« zamenja z izrazom
»dusSevne motnje«. Med obema pojmoma
pa so pomembne razlike. Ce te dobro poz-
namo, lahko osebe iz obeh skupin ustrezno
obravnavamo. Lahko pa se obe stanji po-
javita in prepleteta pri eni osebi, to imenu-
jemo dvojna diagnoza.

Dvojna diagnoza je pojem, ki se navezuje
na posameznike z motnjami v dusevnem
razvoju, pri katerih so bile loCeno diagnosti-
cirane psihiatricne motnje. Osebe z mot-
njami v duSevnem razvoju niso bolne, razen
ko zbolijo za kako drugo boleznijo. Za Zivlj-
enje v druzbi potrebujejo razumljive infor-
macije, izobraZevanje in usposabljanje.

Dusevne motnje pri osebah

z motnjami v duSevnem razvoju
Raziskave so pokazale, da se pri osebah z
motnjami v duSevnem razvoju lahko poja-
vijo katere koli od dusevnih motenj, ki jih za-
sledimo pri sploSni populaciji:
razpolozenjske in psihoticne motnje, ner-
vozna in anksiozna stanja, organske du-
Sevne motnje ter dementna stanja.

Pogostost

Strokovnjaki zdaj menijo, da so duSevne
motnje pri duSevno manjrazvitih osebah tri-
do Stirikrat pogostejSe kot pri drugih ljudeh.
Tudi te ocene pa bi znale biti prenizke, saj
so v raziskavah pogosto prezrti bolniki z
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blagimi oblikami duSevne manjrazvitosti in
tisti z redkimi sindromi. Na sploSno je
nekako zadnjih dvajset let sprejeto dejstvo,
da vedenjske motnje pri duSevno manj-
razvitem niso nujno vedno zgolj in samo izid
njegove motnje v duSevnem razvoju. Pri
manjrazvitih je pogostost depresije vecja,
pogostost samomora in samomorilnih
poskusov pa je manjSa (Ceprav se zgodi tudi
to). Psihiatricne, psihoti¢ne in vedenjske
motnje, avtizem ter bipolarno motnjo lahko
spremlja dolgotrajno heteroagresivno in
samoposkodovalno vedenje. Tretjina oseb
z motnjami v duSevnem razvoju ima znake,
ki kaZejo na komorbidno dusevno motnjo.

Diagnoza

V preteklosti je bilo pri osebah z motnjami v
duSevnem razvoju diagnosticiranih manj
duSevnih motenj zaradi vplivov tezjih in
tezkih motenj, ki so preprecile prepozna-
vanje znakov emocionalnih odklonov. Do
leta 1980 so bile duSevne motnje pri teh
ljudeh neprepoznane ali slabo opredeljene.
Najpogostejsa je bila medikamentozna tera-
pija z nevroleptiki.

Dvojne diagnoze so lahko spregledane
zaradi nepredvidenosti manifestacije zna-
kov duSevnih motenj in komunikacijskih
tezav. Komunikacija je zaradi kognitivhega
primanijkljaja pri njih oslabljena ali nemozna
(na primer osebe z motnjami v duSevnem
razvoju ne predstavijo blodenj tako kot ljudje
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brez njih). Neustrezna diagnoza pa vodi v
napacno zdravljenje, zato je pomembna
profesionalna usposobljenost strokovnja-
kov, ki delajo s tovrstnimi osebami.
Pediater, specialni pedagog, psiholog,
otroski psihiater, logoped in socialni delavec
so pomembni ¢lani diagnosti¢ne skupine, ki
ocenijo posamezna podrocja dusevnih in
drugih funkcij. Pediater prispeva informacije
o otrokovem telesnem stanju, bolezenskih
znakih ali telesnih posebnostih. Specialni
pedagog oceni otrokovo delovanje na Sol-
skem podrocju (sposobnosti, motivacijo).
Psiholog je tisti, ki opravi klinicnopsiholo$ki
pregled in oceni otrokove inteligen¢ne, so-
cialne in osebnostne lastnosti. Psihiater pri-
dobi informacije o otrokovem odzivanju,
Custvovaniju, vedenju, samopodobi, odnosih
v druzini oziroma okolju. Logoped oceni
otrokove govorne in verbalne sposobnosti,
socialni delavec pa otrokovo oZje in SirSe
socialno okolje z vidika otrokovih specifi¢nih
potreb, potrebnih sprememb in razvojnega
staliS¢a.

Dejavniki tveganja, vzroki

Vedje tveganije za pojav dusevnih motenj pri

osebah z motnjami v dusevnem razvoju

pomenijo bioloski, psiholoski, socialni in
druzinski dejavniki:

* riziCni bioloski dejavniki: poSkodovani
mozgani/epilepsija, gluhota ali slepota,
telesne bolezni ali gibalna oviranost,
genetski/druzinski pogoiji, zloraba drog in
alkohola, zdravila/zdravljenje z medika-
menti;

* rizini psiholoSki dejavniki: zavrnitev, po-
manjkanje, zloraba, Zivljenjski polozaji, kot
so locitev, izgube, pomanijkljivo obvla-
dovanje reSevanja problemov, pomanj-
kljivo poznavanje strategij obvladovanija,
socialna, Custvena, spolna ranljivost, slabo
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sprejemanje sebe, slaba samopodoba,
ponizevanje, Sibkost;

* druzinski riziéni dejavniki: krize v Zivljenj-
skem krogu, stres, prilagoditev na motnje,
omejena socialna mreza, tezave pri opus-
¢anju necesa;

*riziCni socialni dejavniki: negativna
stalis€a, priCakovanja, stigmatiziranje,
predsodki, socialno izklju€evanje, slaba
podpora, odnosi, povezovanje z drugimi,
neustrezno okolje, storitveni servisi,
finanéno nazadovanije.

Psiholoski dejavniki tveganja so tudi zni-
Zane intelektualne sposobnosti, slabsi
spomin, odsotnost emocionalne podpore in
psiholoskih obrambnih mehanizmov ter
naucene disfunkcionalne ali nenavadne
strategije posnemanija.
Med socialne dejavnike Se spadajo: pre-
malo ali preve¢ spodbujajoCe okolje, neso-
glasja z druzinskimi ¢lani, s sostanovalci ali
osebjem v bivanjskem okolju, pomanijkljivi
socialni stiki in podpiranje teh, tezave v
razvijanju polnovrednih in kakovostnih
odnosov, tezave pri iskanju ustrezne za-
poslitve oziroma dela, fizi¢ne ali psiholoSke
zlorabe, pomanjkanje ustreznih socialnih
izkuSenj in podpore drugih pri tem, pomanj-
kanje ustrezne integracije v SirSem social-
nem okolju, stigmatizacija in diskriminacija,
prikrajSanost, osamljenost in drugi Zivljenj-
ski dogodki, nenadne spremembe v druzini
ali bivanjski enoti, skrbnikov stres.

Med pojavne oblike dusevnih motenj, ki so

pri osebah z motnjami v dusevnem razvoju

pogoste, lahko uvrstimo: razpoloZenjske
motnje (sem spadajo distimija (potrtost, raz-
drazljivost), hudo depresijo, bipolarno mot-
njo in motnje spanja in hranjenja),
anksiozne motnje, psihoze (najpogostejsa
je shizofrenija, ki jo zasledimo pri treh
odstotkih oseb z motnjami v duSevnem
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razvoju), motnje socialne komunikacije in
pozornosti s hiperaktivnostjo, posttravmat-
sko stresno motnjo, vedenjske motnje
(odstotek teh je od 12 do 45), genetske sin-
drome in vedenjske fenotipe, dusevne mot-
nje zaradi zlorabe alkohola in demenco.
Osebam z dvojnimi diagnozami se lahko da-
jeta pomo¢ in podpora v obliki rehabilitaci-
jske ali vedenjske terapije, ki lahko
pripomoreta k zmanj$evanju vedenijskih in
razpolozZenjskih tezav. Psihoterapija, trening
socialnih spretnosti in psihofarmakoter-
apevtski prijem spadajo med nekatere
klasi¢ne oblike pomoci osebam z dvojnimi
diagnozami. Nekatere alternativne oblike
pomoci, kot so terapevtska kmetija, likovna
terapija, terapija z glasbo, terapija s po-
mocjo konja in gibalno-Sportne dejavnosti,
so pokazale pozitivne ucinke in lahko
spremljajo obiCajne nacine obravnave.
Uspeh te je odvisen od ustrezno zastav-
lienega nacrta, ki mora temeljiti na rehabil-
itaciji, edukaciji, posameznikovih potrebah
in potrebah njegove druzine ter na specificni
psihiatri¢ni diagnozi osebe.
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DUSEVNO ZDRAVJE OTROK -
TEMELJ ZDRAVJA V
ODRASLOSTI

Otrokovo dusevno zdravje opredeljuje nje-
govo Custveno in psihosocialno blaginjo in
celostni zdrav razvoj, ki temelji na vzajemnih
odnosih posameznika z okoljem. V SirSem
pomenu ga lahko opiSemo kot spekter nje-
govih subjektivnih ob¢utkov in objektivnih
kazalnikov zdravja (Glej pri Anici Miku$ Kos,
DuSevno zdravje otrok danasnjega ¢asa,
2017.). Pojem duSevnega zdravja v otrostvu
se bistveno razlikuje od tega v odraslosti
zaradi dinami¢nosti otrokovega razvoja, nje-
govih razvojnih izzivov, doseganja razvojnih
mejnikov in zaradi odlo€ilne povezanosti z
okoljem, ki ga zaznamujejo druZina, skup-
nost in druzba kot celota. Otrokov razvoj je
tesno povezan z njegovimi genetskimi
znacilnosti, zna€ajskimi lastnostmi, obcut-
ljivostjo, sposobnostmi in omejitvami, ki Ze
od rojstva prihajajo v prepletajoCe se
dinami¢no soodvisnost z okoljem, v ka-
terega vstopa in ga hkrati tudi sooblikuje.
Otrok z vsem, kar je, zaznamuje in oblikuje
primarne odnose, v katere vstopa.

Tezave v duSevnem zdravju, ki lahko
prizadevajo otroke, se lahko zrcalijo v niji-
hovem psiholoSkem, Custvenem razvoju, v
otrokovem vedenju ali odnosih z drugimi.
Kadar te pomembno in dlje ¢asa ovirajo
otrokovo delovanje in njegov razvoj, govo-
rimo o duSevnih motnjah. Kakovostni pro-
grami krepitve in varovanja duSevnega
zdravja otrok, ki upoStevajo njegove zna-
Cilnosti in specifiCnosti, lahko preprecujejo
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nastanek duSevnih motenj ali omilijo njihov
razvoj in potek.

Varovalni dejavniki in tveganja
Na otrokovo blaginjo vpliva paleta razli¢nih
varovalnih dejavnikov in tveganj. Otrokova
zmoznost ohranjanja psihi¢ne in Custvene
blaginje predstavljata pomemben vidik nje-
govega duSevnega zdravja. Taki otroci
lahko napredujejo v svojem Custvenem in
kognitivnem razvoju v skladu s svojimi
zmoznostmi, ustvarjajo zadovoljujote od-
nose z drugimi in so sposobni prilagajanja
in reSevanja tezav. Varovalni dejavniki so
lahko znacilnosti otroka ali okolja, ki podpi-
rajo otrokovo duSevno zdravje in njegov
celostni razvoj ter zmanjSujejo vplive tve-
ganj, ki jih otrok nosi v sebi ali jih prinasa
okolje. Med varovalnimi dejavniki otroka so
lahko njegova genetska odpornost, telesno
zdravje, kognitivna opremljenost ali spro-
8Cen temperament. Varovalni dejavniki v
druzini so sprejemajoce in varno druzinsko
okolje, stabilni in ljubeci odnosi najblizjih
odraslih, vzgojni prijemi starSev, ki temeljijo
na spostovanju, podpori, predvidljivosti in
varnih mejah, ter psihosocialna preskrb-
lienost. Varovalno SirSe okolje predstavljajo
varno Solsko okolje, spodbudno okolje in
tudi redna telesna dejavnost.

Vplivi tveganj lahko privedejo do Sibkega
duSevnega zdravja in motenj. Vel de-
javnikov tveganj lahko pomeni vecje obre-
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menitve in hitreje pripelje do tezav v
duSevnem zdravju otrok. Dejavniki tveganja
so0 lahko nedono$enost, nizka porodna teza,
obporodni zapleti, kajenje in uzivanje alko-
hola v nosecnosti, mamino Sibko dusSevno
ali telesno zdravje, nerazumevanje med
starSema in locitev, finanéna negotovost,
zloraba alkohola, prepovedanih drog in
nasilje v druzini. Posebej ogrozeni so otroci,
ki so Zrtve slabega ravnanja v druZini, otroci
Z izkuSnjo Custvenih, telesnih, spolnih zlo-
rab, otroci, ki Zivijo v reji in z manj podporn-
imi varovalnimi odnosi v primarni druzini.
Raziskave potrjujejo, da so dejavniki tve-
ganj v zgodnjem otrostvu velik napovedni
dejavnik Sibkega duSevnega zdravja v ot-
roStvu, adolescenci in odraslosti in celo
slabemu telesnemu zdravju v odraslosti.
Ogrozena skupina otrok so tudi otroci z mot-
njami v duSevnem razvoju, ki imajo manj$o
moznost razumevanja, izrazanja svojih
potreb in prilagajanja spreminjajo¢im se in
morda obremenjujoéim zunanjim oko-
liS¢inam.

Danes vemo, da ta obcutljivost na vplive
okolje ni univerzalna in da se posamezniki

razlikujemo v tem, kako obcutljivi smo na
tveganja ali pozitivne vplive okolja.
Razvojno nevroloSke motnje kot tveganje
Raziskave potrjujejo, da so nekatere du-
Sevne motnje tesno pogojene s podedova-
nimi dejavniki in tveganji v zgodnjem
razvoju mozganov Ze med nosecnostjo, ob
porodu in v najzgodnejSih mesecih Zivljenja.
Te motnje, pri katerih z modernimi znan-
stvenimi metodami v zadnjih desetletjih vse
bolj natan¢no prepoznavamo razlike v
zgradbi in posameznih vidikih delovanja
mozganov, imenujemo razvojno nevroloske
motnje.

V prvih letih Zivljenja teh otrok starsi po-
gosteje opisujejo neznacilne bolezenske
znake, kot so hipertoni¢nost ali hipo-
toni¢nost dojencka, neritmic¢nost, razdraz-
liivost, jokavost, teZave s hranjenjem,
spanjem, Sibko motori€no koordinacijo,
ponavljajoCimi se stereotipnimi gibi, Sibko
navezovanje ali sploh nenavezovanje
oCesnega stika ali uporabe gest, ki nakazu-
jejo zmoznost vzivljanja v drugega, kot je na
primer kazanje s prstom zaradi usmerjanja
pozornosti drugega na neko dogajanje v
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okolju. Nekateri teh znakov so pogostejsi pri
otrocih, pri katerih pozneje opazamo razvoj
motenj, kot so na primer hiperkineti¢na mot-
nja, avtizem ali motnja koordinacije, mnoge
pa v tem obdobju prepoznavamo zgolj kot
nespecificne tezave, ki izvirajo iz otroka
samega. Ne glede na to pomenijo zgodnje
tovrstne tezave pri dojenckih veliko obre-
menitev za starSe. Zaradi tveganj za njihov
nadaljnji zdrav razvoj potrebujejo ti otroci
skrbno spremljanje in potrebno zdravljenje,
zaradi velikih obremenitev, ki jih otroci s
tovrstnimi tezavami prinasajo v druzino, pa
je enako pomembno, da dobijo pomo¢ tudi
njihovi starsi. Otrok, ki ne spi, ki ga je tezko
potolaziti ali nahraniti, lahko povzroci
telesno in Custveno iz€rpanost starSev,
porodi obCutke nemodi, obtoZevanja. Zato
je velikega pomena, da naso pozornost us-
merimo tudi v pomoC starSem v njihovi
starSevski vlogi, medsebojnemu sodelo-
vanju in skrbi za lastno telesno in ¢ustveno
dobro pocutje. Posredno lahko vsa pod-
pora, ki so je v teh prvih mesecih in letih
delezni starS§i — posebno s prakti¢nimi
nasveti o tem, kako v zahtevnih okolis¢inah
ravnati in poskrbeti zase, krepiti odnos s
svojim otrokom, z u€enjem spodbujanja
otrokovega motori¢nega, socialnega in tudi
Custvenega razvoja — spodbuja otrokov
razvoj na vseh teh podrodjih in zmanjSuje
stres v druZini. Tovrstni preventivni programi
pomocCi starSem so ucinkoviti v krepitvi
starSevskih spretnosti, predvsem pa zmanj-
Sujejo pri otroku moznost nastanka dodat-
nih Custvenih tezav.

Bolezenski znaki dusevnih

tezav in njihova pogostnost

DuSevne motnje, ki prizadevajo okrog deset
odstotkov otrok, se kazejo z dvema os-
novnima skupinama vedenja — z vedenjem,
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ki je usmerjeno v okolico, kot so izbruhi jeze,
agresivno vedenje, skrajna neposlusnost, in
tistim z znaki, kot so tesnobnost, depresivno
razpolozenje ali umikanje iz socialnih
polozZajev.

V zgodnjem otroSkem obdobju so naj-
pogostejsi tisti, ki se kazejo z vedenjskimi
znaki, usmerjenimi v okolico, odnose z
drugimi, zaradi ¢esar jih imenujemo motnje
pozunanjanja. V predSolskem okolju se ve-
denjske tezave kazejo kot opozicionalno
kljubovalno vedenje, ki ga zaznamuje
neposlusnost, samovoljnost s pogostimi
izbruhi jeze, Sibka zmoznost samopomir-
janja, iskanje krivca v drugih, agresivnost do
stvari in drugih, lahko celo $kodozeljnost in
sovraznost.

Pogosta v zgodnjem otroskem obdobju je
tudi hiperkineticna motnja, ki se znacilno
kaze z vedenjskimi znaki, kot so nemir,
C¢ezmerna telesna dejavnost, odkrenljivost,
hitro menjavanje dejavnosti, impulzivnost,
nezmoznost poCakati na vrsto. V Solskem
obdobju postaja vse opaznej$a zmanjSana
zmoznost vzdrzevanja pozornosti v po-
samezni dejavnosti in odkrenljivost, Sibka
organiziranost, ki se lahko kaze kot poza-
bljivost in neurejenost pri skrbi za Solsko
delo.

V najzgodnejSem obdobju razvoja prepo-
znavamo tudi motnje avtisticnega spektra,
pri katerih kaze otrok posebnosti v nacinu
navezovanja stikov z drugimi, posebnosti v
govorni komunikaciji in prezaposlenost s
posameznimi zanimaniji. Pogosto jih spreml-
jajo tudi pove€ana obcutljivost na nekatere
draZljaje, kot so na primer zvoki, okusi, von;j
ali dotik, ki so lahko velika obremenitev za
otroka in njegove najblizje. Podobne izzive
lahko predstavljajo tudi otrokova Zelja po is-
tosti in predvidljivosti in tezave pri soo€anju
s spremembami. Stiske se lahko pojavijo ob
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spremembah vsakodnevnih polozajev, ki jih
otrok Se ni vajen, kot je prehod iz ene de-
javnosti v drugo, nepri¢akovana spremem-
ba nacdrta dneva ali nadina, kako se bo
nekaj uteCenega izpeljalo. Take priloznosti
lahko izzovejo kri¢anje, jok ali drugo motece
vedenje, ki lahko mo¢no obremenijo otroka
in njegovo okolico. Pogosto jih je mogoce
predvideti in zato najbolje preprecevati s
pripravo otroka nanje in napovedmi.

Med motnjami ponotranjenja so v zgodnjem
odras¢anju najpogostejSe tesnobnosti in
strahovi, lahko pred nekaterimi polozaiji ali
pogosto pred dejavnostmi vpri¢o drugih
ljudi.

S prehodom v adolescentno obdobje posta-
jajo vse pogostejSe tudi depresivhe motnje
razpolozenja, ki se posebno v tem zgod-
njem obdobju pogosteje kot z Zalostjo
kazejo z razdrazljivostjo, jezavostjo in tudi
umikom v svet racunalniskih igric in elek-
tronskih medijev.

Nacini pomod¢i

Raziskave kaZejo, da je le 20 odstotkov
otrok s tezavami v duSevnem zdravju
deleznih strokovne pomoci. Razlogi so
lahko nedostopnost sluzb, neprepoznava
otrokovih tezav pa tudi pomanjkanje infor-
macij, kam po pomo¢, in stigmatizacija
duSevnih motenj. Otroci, ki odras¢ajo v
enostarSevskih druzinah, ali tisti, katerih
starsi se soocajo z lastnimi tezavami, kot je
na primer depresija, so redkeje delezni
pomocCi. Tudi teZzave otrok po izpostav-
lienosti razli¢nim travmatskih izkusnjam (na
primer zlorabe otroka) so pogosto prezrte in
neprepoznane. Ker so dusevne motnje v
obdobju odras€anja povezane s Stevilnimi
dolgoro¢nimi posledicami, kot so lahko
neuspesnost Solanja, tezave v Custvenem
in socialnem dozorevanju, je potrebno, da
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na podrocju prepoznavanja, prepre¢evanja
in zgodnje pomoci otrokom vsi naredimo
veC. Ena od takih moznosti, ki je namenjena
pomoci starSem v njihovi starSevski vlogi, so
programi starSevstva. Danes se lahko starsi
sami odlocijo, da bodo obiskovali eno od
skupin, ki delujejo Ze na veC kot desetih
razli¢nih lokacijah po Sloveniji, in se ude-
lezijo programa, namenjenega prijateljski
medsebojni  podpori, u€enju ucinkovitih
spretnosti spoprijemanja z vsakdanjimi
teZzavami v vzgoji, izmenjavi mnenj in iz-
kusenj in tako obvladajo nacine, kako
okrepiti odnos s svojim otrokom, kako pod-
pirati njegovo €ustveno in socialno dozore-
vanje, krepiti njegovo vztrajnost in zmoznost
spoprijemanja s tezavami. Podatki o sluz-
bah, kjer so programi dostopni, so na voljo
na www.neverjetna-leta.si.

V Sloveniji so zaceli z letoS$njim letom v
zdravstvenih domovih ustanavljati prvih
osem centrov za duSevno zdravje otrok,
mladostnikov in njihovih druzin, v katerih
bodo delovali razli¢ni strokovnjaki. Njihov
namen je omogociti hitrejSo dostopnost do
pomocCi, moznosti posveta in CimprejSnje
celostne obravnave otrok in mladostnikov,
kadar bo ta potrebna. V naslednjih desetih
letih bo v Sloveniji postavljenih Sestindvaj-
set tovrstnih regionalnih centrov. Zgodnja
pomo¢ otrokom in njihovim druZinam
pomeni nalozbo v dolgoro¢no telesno in du-
Sevno zdravje, zmanjSuje breme bolezni,
dolgoro¢nih slabih izidov razvoja in omo-
goca otrokom varno in podporno okolje od-
rasCanja.

Dr. Marija Anderluh, vodja oddelka za
otrosko psihiatrijo Otro$ke klinike v Ljubljani
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KAKO SE PRI UPORABNIKIH
VARSTVENO-DELOVNIH
CENTROV IN BIVALNIH
ENOTAH SOOCAMO S TEZAVAMI
DUSEVNEGA ZDRAVJA

Osebe z motnjo v duSevnem razvoju so he-
terogena skupina s Stevilnimi posebnimi
potrebami. Tako kot pri drugih ljudeh se tudi
pri njih lahko pojavijo razlicne duSevne mot-
nje, kot so: razpolozenjske in psihoti¢ne
motnje, nervozna in anksiozna stanja, or-
ganske dusevne motnje in dementna stanja.
Zaposleni strokovni delavci ugotavljamo, da
na vzroke za nastanek tezav v duSevnem
zdravju vplivajo bioloski, psiholoski, druzin-
ski in drugi socialni dejavniki. Tezave lahko
povzrocijo staranje, poSkodbe mozganov,
epilepsija, telesne bolezni, genetski pogoji,
zivljenjske okoliSCine, kot so izguba, zavr-
nitev, pomanjkanje, zloraba, socialna in
Custvena ranljivost, slaba samopodoba,
stres, omejena socialna mreza, stigmati-zi-
ranje, neustrezno okolje, socialno izklju-
Cevanje, tezave pri razvijanju ustreznih
odnosov, henadne spremembe.

Pri nasih uporabnikih se tezave v duSevnem
zdravju najveckrat kazejo kot razpolozenj-
ske motnje in motnje prilagajanja (pomanj-
kanje zanimanja za vsakodnevne de-
javnosti), slaba koncentracija, pove€ana
razdrazljivost, motnje spanja in hranjenja
(Cezmerna je$¢nost), Custvene in vedenjske
motnje (Custvena odtujenost, agresivno ve-
denje), depresivnost in anksioznost (strah,
fobije).

SOZITJE

V nasem varstveno-delovnem centru in bi-
valnih enotah Zelve se s temi teZavami
spopadamo na razlicne nacine, vedno pa
sSmo usmerjeni na osebo in njene potrebe.
Menimo, da osebe z motnjami v duSevnem
razvoju glede na specifiko tezav vsakega
posameznika potrebujejo individualiziran
multidisciplinarni prijem. Zadeve reSujemo
timsko s sodelovanjem nasih zaposlenih
(varuhi, delovnimi inStruktorji, zdravstvenimi
tehniki, strokovnimi delavci — socialnimi
delavci, defektologi, delovnimi terapevti,
pedagogi, diplomirano medicinsko sestro) in
zunanjimi zdravstvenimi sluzbami (imamo
zaposlenega psihiatra po pogodbi ter z ose-
bnimi zdravniki uporabnikov) ter seveda z
druzinami in svojci uporabnikov.

Uporabnikom lahko pomagamo le na pod-
lagi pravilne diagnoze posameznikovega
stanja in dobrega poznavanja njegovih
potreb ter Zzelja. Pomembno je, da vsi za-
posleni, ki delamo z osebo, ki ima tezave v
duSevnem zdravju, to osebo dobro poz-
namo, jo razumemo in sprejemamo z vsem
njenim vedenjem ter z njo navezemo so-
cialni stik, ustvarimo medsebojno zaupanje
in Custveno naklonjen odnos. Nujno je, da
nenehno spremljamo njeno vedenje in
opazujemo bolezenske znake ter sku§amo
razumeti vzroke zanje. Ob ustrezni Custveni
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podpori, socialni integraciji in socialni
spodbudi nam lahko oseba sledi pri
uéenju novega, socialno sprejemljivej-
Sega vedenja.

Zaposleni v varstveno-delovnem centru
in bivalnih enotah pri delu z osebami s
teZzavami v duSevnem zdravju uporabl-
jamo kombinacijo bioloskih, psiholoskih
in socialnih prijemov (medikamentozno
zdravljenje v dogovoru s specialisti, tre-
ning socialnih spretnosti, vedenjska ter-
apija, delovna terapija, gibalno-Sportne,
likovne in glasbene dejavnosti, spros-
titvene tehnike itn.). Z osebami z motn-
jami v dusevnem razvoju, ki imajo tezave
v duSevnem zdravju, zaposleni izvajamo
veliko individualnega dela (pogovori, vo-
denje, svetovanje, pomo¢ pri reSevanju
osebnih tezav in stisk in ustvarjanju
kakovostnih odnosov, krepitev samo-
podobe in socialne mreze, opolno-
mocenje pri komunikaciji, ohranjanje
pridobljenih spretnosti itn.). V varstveno-
delovnem centru jim skuSamo zagotoviti
delo v manjsi skupini ali individualno delo,
omogo¢amo jim tudi vkljucitev v var-
stveno skupino, ki je namenjena njihovim
specifiénim potrebam. Ves ¢as jim zago-
tavljamo tudi ustrezno zdravstveno os-
krbo.

NajpomembnejSe pri delu z njimi pa je,
da jih obravnavamo s spostovanjem in
dostojanstvom ter pri svojem delu sled-
imo cilju: zdravje in dobra kakovost Ziv-
lienja oseb z motnjami v duSevnem
razvoju.

Mag. Jasna Kofol,
vodja varstveno-delovnega centra
in bivalne enote Zelva
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SKRB ZA DUSEVNO ZDRAVJE
V DORNAVI

Zavod za usposabljanje delo in varstvo Dor-
nava je danes sodoben center z razvitimi
programi in modeli celostne skrbi za otroke,
mladostnike in odrasle osebe z zmerno,
teZjo in tezko motnjo v duSevnem razvoju. V
zavod sprejemamo uporabnike iz vse
Slovenije, domicilno obmocje zavoda pa je
severovzhodna Slovenija.

Delo v zavodu temelji na nacCelu interdisci-
plinarnih in obéutljivih obravnav, ki so na-
menjene zadovoljevanju objektivnih potreb
oseb z motnjami v duSevnem razvoju in nji-
hovih starSev. |zhajajo€ iz takSne zasnove
se je zavod razvil v center razli¢nih pro-
gramov, storitev, oblik in modelov pomo¢i, v
katerih se ustvarjajo razmere za kakovostno
zivljenje in individualizirane obravnave.
Poglavitni cilj zavoda je, da z ustreznimi
obravnavami ustvarjamo moznosti za razvoj
uporabnikov ter jim v skladu z njihovimi
zmoznostmi in potrebami omogocimo do-
stopne vsebine vsakodnevnega Zivljenja na
nadin in v razmerah, ki so, kolikor se le da,
podobne razmeram ljudi, ki nimajo tovrstnih
moten].

V skrbi za Cim boljSe duSevno zdravje
uporabnikov smo po izobrazevanju pri pro-
fesorju Antonu DoSnu leta 2009 oblikovali
skupino strokovnjakov za duSevno zdravije,
ki Steje osem stalnih ¢lanov (dve peda-
goginji, dva delovna terapevta, dve psi-
hologinji, socialno delavko in diplomiranega
zdravstvenika), konzultacije s psihiatrom pa
imamo po potrebi. Strokovna skupina skusa
osebam s tezavami v duSevnem zdravju
omogociti ¢im vecjo duSevno blaginjo. Na
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podlagi pridobljenih in preverjenih informacij
predlaga mozne ustvarjalne resitve proble-
mov. Problem je pa vedno razhajanje med
zdajSnjim in Zzelenim stanjem. Skupina
strokovnjakov deluje po pravilniku, v njem
SO zapisane naloge, sestava, pristojnosti,
nacin delovanja in zagotavljanje ustreznih
razmer za delo. Torej je med obravnavo
posameznega primera to delo prednostno
za vse Clane skupine. Vodja enote s po-
mocjo medicinskega osebja na podlagi
daljSih opazovanj, zapisov v dnevnih preda-
jah, izpolni predpisan obrazec, v katerem
izpiSe vse pomembne informacije o osebi, ki
ima tezave v vedenju. Poglavitna naloga
strokovne skupine, ko dobi izpolnjen
obrazec za obravnavo osebe s proble-
maticnim vedenjem, je, da poiSCe vse
mozne informacije pri vseh, kjer je obravna-
vana oseba doma oziroma vkljuena. To
pomeni, da si ¢lani med seboj delo razdelijo
glede na podroCje svojega delovanja. Z
raziskovanjem, opazovanjem, spremljan-
jem, tudi s pogovorom si prizadevamo naijti
vzrok nezelenega vedenja.

Poglavitni vir pomembnih informacij ob spre-
jemu v ustanovo so starSi in vsa sprem-
ljajoCa dokumentacija. Pozneje so v Zivljenju
teh oseb, ki Zivijo v ustanovi, pomemben vir
informacij zaposleni, ki spremljajo uporab-
nika &tirindvajset ur na dan. Clani strokovne
skupine (glede na stroko in podrocCje dela)
opravimo pogovore s starsi, negovalnim os-
ebjem v ustanovi, z drugimi strokovnimi
delavci v ustanovi in mati€énim pedagogom.
Seveda je treba tudi opazovati osebo vsaj
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dva tedna, da si lahko ustvarimo sliko
njenega delovanja v socialnem okolju. Opa-
zovanje nam da pomembne podatke o tem,
kje, kdaj in katere od negativnih oblik ve-
denja so pri osebi najizrazitejSe, v katerem
Casu se najveCkrat pojavljajo. Diplomirani
zdravstvenik pregleda vso zdravstveno do-
kumentacijo in trenutno zdravstveno stanje
osebe, s pomocjo zdravnika uredi morebitne
dodatne preglede pri specialistu, socialna
delavka pridobi pomembne podatke iz
preteklosti, kar zadeva druzinsko anam-
nezo. Psihologinji opravita psiholosko diag-
nostiko in oceno, prav tako pedagoginji in
delovna terapevta s svojega podrocja. Pri-
dobljeni podatki in skupni posvet ¢lanov
strokovne skupine nas privedejo do razvoj-
no-integrativnega programa, ki vsebuje:

* opis problema (nezelene oblike vedenja,
pogostost, videnje osebe — kaj pravijo
drugi);

* razvojno druzinsko anamnezo (opis in
posebnosti druZine, druge posebnosti ose-
be v otroSkem obdobju in pozneje);

» telesni pregled (pregled zdravstvene kar-
toteke osebe za pretekla leta in trenutne
posebnosti);

* psiholoski pregled — kognitivni, osebnostni
(kronoloSka starost, mentalna starost in
druge posebnosti);

* pregled Custvenega
razvoja;

* druge preglede — logopedskega, senzorno
integracijo (razvitost govora, ugotavljanje
posebnosti na senzornem podrogju);

* specialne preglede (moznost drugih mo-
tenj: avtizma, depresije, motenj pozornosti
in koncentracije, socialnih interakcij);

* opazovanije vedenja (kaj je pokazalo opa-
zovanje, pregled dnevnih zapisov na eno-
ti);

* pregled okolja (prostorske razmere, so-

in osebnostnega
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cialno okolje — ali je prezahtevno, vrstniki,
zaposleni, dnevni urnik osebe).
(Anton DoSen, 2009)

Vsi predstavniki prej omenjenih strok
podamo oceno, ali je tako vedenje za to
osebo s tako osnovno motnjo normalno
ali pa so se nacepile 8e druge motnje
vedenja oziroma motnje, ki pa spadajo
Ze v psihiatrijo :
Temeljnega pomena je prenos znanja in
spoznanja o posebnostih obravhavane ose-
be na enote mati¢ne osebe — uporabnika,
kjer je ta udelezen v izobraZevanju, delu,
Zivljenju. V strokovni skupini dolo¢imo skrb-
nika razvojno integrativhega programa. Za
zaposlene, ki skrbijo za nao osebo, pripravi
skrbnik krajSe predavanje oziroma pred-
stavitev pomembnih toc¢k, ugotovitev. Pred-
stavi izsledke, zakaj se naSa oseba vede
agresivno ali avtoagresivno, kak3na je njena
mentalna starost, kaj je za to mentalno
starost znacilno in ali ima Se organske
zdravstvene teZzave. Naslednji korak glede
na ugotovitve je holisticna obravnava
osebe. Nas odnos do osebe nam mora biti
temeljna strategija. Vedeti moramo, koliko
stika, kakSen stik, koliko verbalizacije,
soocenja ji nameniti, katere razvojne naloge
spodbujamo glede na njeno mentalno
starost. Dobro moramo imeti izdelane cilje,
kaj razvijamo, katere razvojne naloge spod-
bujamo, kaj sprejmemo in prezremo. Poleg
obravnave osebe se zacne tudi obravnava
okolja. Povecati je treba obdutljivost
posameznikov na ¢ustvenem in socialnem
podro€ju, ki delajo in se sreCujejo z naso
osebo.

Iz razvojno integrativnega programa je
razvidno, ali je treba prilagoditi ali spremeniti
okolje, urnik — ¢asovno razporeditev dejav-
nosti, njihovo Stevilénost in zahtevnost. Ugo-
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toviti je treba, Cesa potrebuje oseba vec ali
Cesa manj. Po daljSem ¢asovnem sprem-
lianju osebe se navadno Ze kazejo znaki, ki
so odziv na motece dejavnosti.

Odkar je bila oblikovana skupina za du-
$evno zdravje, je minilo Ze nekaj let. Cas je
na konkretnih osebah v nasi hisi pokazal, da
je dobro poznavanje posameznika z motnjo
v duSevnem razvoju in drugimi kombinirani-
mi motnjami podlaga za delo z njimi. Torej
se moramo nauciti dobro opazovati drobne
spremembe na njegovem obrazu in po-
slusati posameznika, pa naj gre za Se tako
tezko motnjo, pri kateri je komunikacija kar
najmanjSa ali pa je tako reko¢ ni. Oseba
vedno Custvuje, morda pa nekateri teh
Custev ne morejo izrazati. Delo v strokovni
skupini dobro te€e, ¢e ima ta podporo vod-
stva ustanove, kjer deluje, in zastavljen

jasen, skupen cilj. Pri organizaciji je pomem-
bno, kako so razdeljene vloge in kaksna
odgovornost je komu nalozena. Vsak se
mora zavedati, da je odgovoren za svoje
delo, in mora to vestno opraviti. Od us-
treznega vodenja vodje skupine strokovnih
sodelavcev je odvisna komunikacija med
Clani, pripravljenost poslu$anja drug dru-
gega, spostovanije razliCnosti pogledov ljudi
druge stroke. Z znanjem, duhom za timsko
delo, empatijo do obravnavane osebe in up-
oStevanjem njenih razvojnih posebnosti ji
lahko spremenimo zivljenje v bolj dejavno,
prijetno zanjo ali za druge v njeni okolici.

Damjana Lah,
Tatjana Mar Vrtic,
Polona Zalar

DRUSTVO ALTRA

Altra — odbor za novosti v dusevnem zdravju
je najstarejSa slovenska nevladna organi-
zacija na podro€ju duSevnega zdravja.
Skupnost Ze skoraj trideset let vzpostavlja,
oblikuje, izvaja in opozarja na potrebe ljudi s
teZzavami v duSevnem zdravju in na nujnost
skupnostnih sluzb. Imamo status drustva v
javnem interesu na podro¢ju socialnega
varstva in status humanitarne organizacije.
Trenutno smo v postopku pridobitve statusa
nevladne organizacije na podrocju social-
nega varstva. Dejavnosti izvajamo v osred-
njeslovenski in koro$ki regiji, po potrebi tudi
drugje.

Poslanstvo Drustva Altra je razvoj u€inko-
vitih skupnostnih sluzb na podro¢ju du-
Sevnega zdravja s poudarkom na razvoju
strokovnih storitev, ki ljudem s teZzavami v
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duSevnem zdravju in njihovim bliznjim
omogocajo vecjo izbiro, soodlo€anje in
soudelezbo pri skrbi za izboljSanje kakovosti
njihovega zivljenja. Zavzemamo se za indi-
vidualen prijem, ki uposteva razlike v potre-
bah in Zeljah posameznika. Skupaj z njim
skuSamo najti ustrezne resitve pri premago-
vanju dusevnih stisk. Pri iskanju ustreznih
reSitev sodelujemo z razliénimi ustanovami
in sluzbami, ki delujejo v korist uporabnika.
Prizadevamo si tudi za odpravo vseh vrst
predsodkov glede duSevnih motenj, pred-
vsem pa za strpen, human in na pravicah
temelje¢ odnos do oseb s tezavami v
dusevnem zdravju.

Izvajamo javne, verificirane socialnovar-
stvene programe: stanovanjske skupine,
dnevne centre, svetovalnice, zagovornistvo,
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ki jih prek razpisov sofinancirajo Ministrstvo
za delo, druzino, socialne zadeve in enake
moznosti, Mestna obcina Ljubljana, Fiho —
fundacija, ob&ine iz koroSke regije ter druge
obcine, ki doplaCujejo oskrbo v stanovan-
jskih skupinah. V manjSem obsegu se de-
javnosti sofinancirajo Se iz drugih virov, na
primer donacij in ¢lanarin. Osrednje pro-
grame dopolnjujemo s tabori, pohodi, pro-
grami zaposlovanja v sodelovanju z zavodi
za zaposlovanije (v organizaciji zaposlujemo
tudi osebe s tezavami v dusevnem zdravju,
ki so manj zmozne dela in imajo status in-
valida). Na predavanijih, delavnicah, infor-
mativnih stojnicah seznanjamo javnost s
problemi duSevnega zdravja. Nasim ¢lanom
omogo¢amo umetnisko delovanje in kre-
pitev umetniskih zmoznosti.

T
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Organiziramo razstave in gledaliSke pred-
stave. V sodelovanju z uglednimi sloven-
skimi umetniki in Javno agencijo za knjigo
smo izdali likovno-pesnisko zbirko UroCena
hisa dolgoletne Clanice Brigite Krek. Pod
mentorstvom gledaliSke igralke Olge Kacjan
se razvija Gledalisce svobodnih Altra. V pro-
grame vabimo tudi Studente in prostovoljce
druzboslovnih in humanistiénih smeri, so-
delujemo v raziskovalnih, strokovnih in de-
lovnih skupinah, pri projektih Erasmus in v
drugih partnerstvih, s katerimi Zelimo krepiti
civilno druzbo pri reSevanju potreb oseb s
tezavami v duSevnem zdravju. Kot vodilni ali
pridruzeni partner izpeljujemo inovativne, pi-
lotske in raziskovalne projekte, da bi v zda-
j8njem sistemu sluzb zaznali prezrte potrebe
uporabnikov.
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Vkljuc¢evanje oseb
s pridruzenimi motnjami
v dejavnosti Altre

Socialnovarstvenih programov duSevnega
zdravja se udelezujejo tudi osebe s pri-
druzenimi motnjami, na primer z zasvo-
jenostjo, osebnostnimi  motnjami in
motnjami v dusevnem razvoju. Prepozna-
vanje pridruzenih motenj je potrebno zaradi
ustrezne podpore in pomodci, kot je us-
meritev v organizacije, ki so specializirane
za motnje v duSevnem razvoju, ali pa na
primer napotitev na specialisti¢ni pregled.
Ocenjujemo, da je v Altrine programe vklju-
Cenih okrog tri odstotke uporabnikov, ki
imajo tudi laZje oblike motenj v duSevnem
razvoju. Strokovne delavke in delavci se
trudimo, da bi dobili pomo¢, ki je usklajena
Z njihovimi potrebami in priCakovaniji.

Tako dobijo na primer v sklopu socialno-
varstvenega programa MreZa stanovanijskih
skupin poleg namestitve tudi celotno oskrbo
in strokovno psihosocialno pomo¢ in pod-
poro. Ceprav je poudarek na ohranjanju
ravnotezja skupinske dinamike, izstopa in-
dividualni prijem, ki je pri osebah s
pridruzenimi motnjami tudi intenzivnejsi.
Uporabnike spodbujamo, naj se udelezujejo
dejavnosti nase organizaciji in tudi zunaj
nje.

V programu Dnevni center opazamo, da se
najpogosteje udelezujejo prostoCasnih,
druzabnih in socialnih dejavnosti, ki se
izpeljujejo v prostorih dnevnega centra ali
zunaj njih. NajpogostejSa metoda dela v tem
programu je skupinsko delo, to so dejav-
nosti, ki potekajo po vnaprej dolo€enem
urniku, tega pa po potrebi tudi prilagodimo.
Opazili smo, da potrebujejo uporabniki s
pridruZenimi motnjami vec¢ individualnega
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prilema, usmerjenega vodenja, vec pojasnil
in informacij.

V programu Svetovalnica poleg psihoso-
cialnega svetovanja in vodenih skupin za
samopomoc ter psihoedukativnih delavnic
Ze dvajset let razen v juliju in v avgustu dve
soboti v mesecu poteka pohodniSka de-
javnost. S pohodi krepimo psihofizi¢no
kondicijo, socialne in druge spretnosti v
spro$¢enem, neformalnem okolju. Te de-
javnosti se osebe s pridruzenimi motnjami
udelezujejo pogosteje kot svetovalnih po-
govorov ali skupin za samopomo¢. Menimo,
da so pohodniske in taborniske dejavnosti
med uporabniki s pridruzenimi motnjami bolj
zazelene, ker se pri nas pocutijo dobrodosli,
zazeleni, varni. Te oblike sprostitve in
rekreacije so jim dostopnejse tudi denarno,
saj si veCina udelezencev ne zmore
privosciti organiziranih, trznih izletov. Zau-
panje v izvajalce, stabilna socialna mreza,
prijatelji, ki so jih spoznali na izletih,
omogocajo neformalno, spros¢eno, vsak-
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danje okolje. Zaradi vsega tega je udelezba
v omenjenih dejavnostih zagotovo vedja.
Treba je tudi omeniti, da njihovo motivacijo
podpirajo tudi svojci, ki se mnogokrat pri-
druZijo na kaksnem izletu.

V programu Zagovornistvo uporabniki prav-
iloma iS€ejo pomoc pri urejanju socialnih ali
drugih pravic. Zagovornik oceni polozaj
osebe in stopnjo nujnosti pravnega sveto-
vanja, ki ga zagotavljamo v nasih pro-
gramih, zagotovi spremstvo v urad ali drugo
ustanovo, kjer oseba uveljavlja svoje prav-
ice. Potrebe po pravnem varstvu se urejajo
glede na nujnost, nekatere je treba urediti
takoj, druge oblike pomodi, ki jih oseba Se
potrebuje (na primer intenzivnej$a psihoso-
cialna podpora, razbremenilni pogovori), pa
potekajo vzporedno.

Nekateri se razveselijo tudi prostovoljcev in
Studentov, s katerimi se druZzijo, pogovar-
jajo, hodijo skupaj na izlete ali se dogovar-
jajo za druzabne in prostoCasne dejavnosti.
Vecina uporabnikov uporablja ve¢ nasih
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storitev in sodeluje pri ve¢ dejavnostih, saj
vsi programi delujejo v isti hisi.

Za konec

Dejavnosti, ki jih omogo¢amo osebam s
pridruzenimi motnjami, so enake, kot jih
ponujamo osebam s teZavami v dusevnem
zdravju, le da je pri osebah z motnjami v
dusevnem razvoju pomembnejsi bolj indi-
vidualni prijem, ve¢ utemeljitev, vodenja in
usmerjanja. Njihova pogosta udelezba v
prostoCasnih in druzabnih dejavnostih kaze
na potrebe po druzenju, pripadnosti, social-
nih stikih, sprejetosti, vkljuCenosti, boljsi
kakovosti Zivljenja. Zagotovo bi za bolj us-
merjeno in celostno izvajanje pomoci potre-
bovali veC strokovnega osebja in dejavnosti,
s katerimi bi lahko bolje zadovoljevali za-
znane potrebe tudi pri osebah s pridruze-
nimi motnjami.
Dr. Suzana Oreski,
univ. dipl. soc. del., predsednica Drustva Altra
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V SLOVO

DARJA CELIK
29.11.1953-2. 3. 2019

Darja je bila dolgoletna €lanica Drustva
Sozitje obalnih ob¢in. Sodelovala je pri
razli¢nih dejavnostih. Odlikovala se je na
likovhem podrocju, imela je tudi samo-
stojne razstave. Njen smisel za pisno
izraZanje in bogat besedni zaklad sta se
kazala tudi v njenem delovanju. V pes-
mih je razkrila svoja razmi$ljanja, Custva,
hrepenenje. Bila je soc€utna, prijazna
oseba, ki je rada pomagala drugim.
Predstavila se je tudi na ustanovnem
kongresu samozagovorniStva v okviru
Zveze Sozitja v Ljubljani. Vsi, ki smo de-
lali in Ziveli z njo, smo se lahko marsi-
Cesa od naucili od nje.

Hvala Darja

Na petdeseti obletnici drustva zal ni ve€
mogla sodelovati, je pa bilo prebrano
njeno razmisljanje Kam gre nas svet.

Sonja Pavci¢

Kam gre nas svet
Kdo ve, kam gre, ko pa ne morem za njim.
Svet se vrti dan in no¢, naj se Se jaz zavrtim.
Sama ne vem, kam gre nas$ svet;
vem samo to, da v njem sem, ki se spreminjam, kot cvet na tem svetu.
Iz leta v leto sem starej$a, kmalu jih bom Sestdeset, mar to ni zadosti?
Moj svet so gledanje in opazovanje okrog sebe, veselje in zabave.
Jaz imam svoj svet, ki si ga drugi drugace razlagajo,
teZko dojemljiv za nekatere, moj svet gre naprej, ker hocem Se Ziveti.
Ne morem ga spremeniti, ker je tak, kakrsen je.
Edino ljudje so tisti, ki se spreminjajo v svoji dusi in se obracajo po vetru,
ker tezko jim je vse.
Ej na$ svet, kam gres$? Mi povej, da bom vedela za teboj hoditi!
Darja Celik
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KAKO VIDI MARTIN SVOJE
TEZAVE V DUSEVNEM
ZDRAVJU

Z Martinom sva se domenila za pogovor v
ljubljanskem Tivoliju. Po pogovoru pa me
pospremi $e na fotografsko razstavo, ki je
odprta v Muzeju sodobne zgodovine ob sto-
letnici rojstva njegovega oceta, fotorepor-
terja Edija Selhausa. Ko sva se sredala, je
ze grmelo, potem se je ulil dez in zatekla
sva se v najblizji lokal. Pogovarjala sva se
dobri dve uri, zadela pa z obujanjem spomi-
nov, ko je bil Martin Se Tinek, moj u¢enec
v prvem ali drugem razredu. Bil je prijazen
kodrolas otrok. Izstopal je po velikosti. Pri-
jazen je Se zmeraj, tudi poklone zna deliti,
prerasel me je za ve€ kot eno glavo, nabral
si je nekaj €ez sto kilogramov in skoraj triin-
petdeset let.

Pogovor zacneva s tezavami, ki so za-
znamovale njegovo rojstvo: krvavitev v
malih mozganih, okrog vratu ovita popko-
vina in izpah kolkov. Zaradi zadnjega je imel
noge v opornicah in skoraj do Cetrtega leta
ni hodil. Bil pa je veliko na maminih rokah.
Vprasam, od kod mu vse to védenje. Ob
njegovi petdesetletnici je mama Maja zanj in
trideset gostov pripravila govor s pregledom
poteka njegovega rojstva, odras€anja in Ziv-
lienjske poti. Njen govor hrani v predalu.
Hvalezen ji je za vse, kar je naredila zan;.
Brez nje bi bil na vozic¢ku. Rad bi se ji odd-
olzil, a ji na zalost ne zna ponuditi vec, ker je
pac oseba z motnjo v razvoju. Sprasuje se,
zakaj ga je morala tista majhna napaka tako
poskodovati, da ni tak kot drugi ljudje, da ni
mogel postati profesor ali pa umetnik, tak, ki
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riSe. Oblake, sonce in drevesa Ze zna na-
risati, ljudi pa nari$e kot kake kumare, pravi.
Ve, da so ljudje razli¢ni, a rad bi bil med tis-
timi, ki so normalni.

Martinova mama je bila v&asih profesorica
kemije in biologije. Ponosen je nanjo, ker
zna o stvareh lepo pisati in ker je lepa. Ko
pove o tezavah, ki so spremljale njegovo roj-
stvo, ga zanima, ali se da Se kaj popraviti,
kajti veCkrat ga je sram, ker ima motnjo v
duSevnem razvoju. Izpah kolkov so mu sicer
popravili, a z leti so ga zaceli spet boleti,
prav tako kolena, tezave ima zaradi iSiasa.
Ko je bil v sluzbi, ga je bolel hrbet, zato so
ga po osemindvajsetih letih dela invalidsko
upokoijili. V zgodnjem otro$tvu se je po-
kazalo, da ima tudi tezave z mehurjem. Kot
otrok ni mogel drzati vode in tako se je prvi¢
sre€al s psihiatrom. Na otroSkega psihiatra
dr. Francija Hrastarja ima najlepSe spomine.
Za mesec dni suhe postelje naj bi dobil na-
grado, pa se mu je prav zadnji dan pone-
srecilo.

Martin je koncal Solo s prilagojenim pro-
gramom, potem pa se je dve leti usposab-
ljal za kuhinjskega pomocnika in naslednjih
Sestindvajset let delal v domu starejSih
ob&anov. Sam meni, da so mu pogledali
skozi prste, ko so ga zaposilili. Bil pa je pri-
den, delaven, pomival je posodo, Cistil kotle,
hladilnik, prinasal in odnas$al stvari, bil je
kuhinjski pomocnik, Cistilec pa tudi streznik.
Imel je redno placo, zdaj pa je ze devet let
invalidsko upokojen. Vsa invalidnina gre za
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placilo bivalne enote, pa e ob&ina mora do-
dati. In ker mu je sodis¢e odvzelo opravilno
sposobnost, je Se ob varstveni dodatek. Ko
je bil $e zaposlen, je imel ob¢utek, da ga
sodelavci izkori$€ajo, kljub temu pa so mu
ob odhodu podarili kombinezon. Gotovo so
ga imeli radi in ga pogre$ajo. Obgasno jih $e
obisCe. Tudi zdaj, ko Zivi v bivalni skupnosti,
sam od sebe vidi, kaj je treba narediti.
Nekaj tezav z duSevnim zdravjem je imel ze
takrat, ko je bil e zaposlen. Hude stvari so
se mu dogajale v zivljenju. Mama in oCe sta
se po sedemnajstih letih raz8la. Mama se je
porocila, a njen novi moz ga ni sprejel, kot
ga je sprejemal njegov ocCe. Starejsi brat je
pri dvajsetih konc¢al svoje Zivljenje. Brat ga
je branil, Ce je bilo treba, a bil nanj tudi lju-
bosumen, ker se je mama ukvarjala pred-
vsem z njim. OCe je pred devetimi leti umrl.
Ko je bil v stiski, mu je oCe vselej pomagal.
Zelo ga pogresa. Ima prijateljico, ki ji pravi
zaroCenka, nosi prstan, a se vidita le po-
redko. Rad bi zivel z njo skupaj, a njena
mama ne dovoli.

V bivalni enoti na Igu ima lepo sobo z
balkonom. Petnajst jih Zivi v hiSi in pet men-
torjev imajo. Skupaj naredijo zajtrk in ve-
Cerjo, na kosilo ali pa na obilno malico hodijo
iz varstveno-delovnega centra skupaj v
bliznji dom starostnikov. Svoje obveznosti v
bivalni skupnosti zna na pamet. Vselej dela
z nekom v dvojici. Ob ponedeljkih skrbi za
CistoCo stranis¢, ob torkih je njegova naloga
pomivanje posode, ob sredah posesa ali pa
tudi pomije kuhinjo in hodnik ter odnese
smeti, ob Cetrtkih sesa dnevno sobo in
stopniSce, ob petkih pa spet skrbi za stra-
nis¢a. Sobotno si delo razdelijo po dogovo-
ru z mentorji: Lili, Majo, Tino, Tamaro in
Danijem.

Z mentorji imajo skupne ure, na katerih se
pogovarjajo in reSujejo tezave ali pa nacr-
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tujejo dejavnosti. Najraje se pogovarja in
zabava ljudi. Gleda televizijo, poslusa glas-
bo in rad pospravlja. Za primer, ¢e pridem
na obisk, je podistil tudi balkon. Za konec
tedna gre v€asih k mami, ko ga ta poklice.
Ko gre mama z mozem na dopust, je on
varuh njune hiSe in od tam hodi v sluzbo.
Zaupata mu. V¢€asih gresta z mamo sama
na izlet na morje. Takrat si naroCi kalamare.
V sluzbo hodi v Varstveno-delovni center
Zelva, ki je v sredi$éu Ljubljane, blizu bol-
nidnice. Vstaja ob pol Sestih, zajtrkuje, se
obleCe in gre na avtobus. V Ljubljani
prestopi na drugi avtobus, ki ga pripelje do
delovnega mesta. Delati zane ob osmih.
Med deseto in enajsto uro imajo malico,
konc¢ajo malo pred drugo. Dan pred najinim
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sreCanjem je odSel iz sluzbe ze okrog enih,
ker je moral k zdravnici in potem po zdra-
vila. V sluzbi je tudi za kurirja. Po enotah
Zelve raznasa posto. VV mestu in z avtobusi
se dobro znajde. Obvlada pametni telefon,
piSe in bere sporocila, fotografira. Pokaze
mi fotografije prane¢akov, mame in druge
fotografije. Z Zvezo Sozitje je bil nekaj dni
prej na taboru v Lendavi, kjer so spoznavali
zelis¢a, prihodnje dni gre na letovanje z
Zelvo v Selce. Rad plava, bil je pri pohod-
nikih, a ima trenutno tezave s hojo. Obc&u-
duje svojo mamo, ki veliko naredi zase, hodi
k telovadbi, na anglesc¢ino in obiskuje jogo.
On zase ne naredi toliko. Na tri mesece
obiskuje psihiatrinjo dr. Biserko Persi¢. Z njo
se pogovarjata, kaj ga spravi v jezo, na-
petost, 0 odnosu z mamo in z njenim mo-
zem. Rad bi, da bi se vsi dobro razumeli, da
bi bili bolj so€utni med seboj in prijaznejsi.
Ko je jezen, gre v sobo in premisljuje. Rad bi

lazje Zivel in bil bolj zadovoljen. Zal mu je,
ker ne zna pametno razmi$ljati. Zivéen je in
nervozen, ker se je rodil takSen. Mama ga
ima zelo rada, on pa je v€asih ne uboga.
Mama mu prigovarja, naj si ne dela skrbi, on
pa kar kinka z glavo.

Med najinim pogovorom nisem opazila
nobenega kinkanja, bil je vesel, dobre volje,
zgovoren, omenjal je demenco in hkrati
nasteval naslove, Stevilke, datume obletnic
in rojstnih dni, celo od tistih, ki jih ne mara
prav prevec, in $e mene tolazil, ker se mi je
zgodila neka nerodnost in sem si ocitala
zaradi tega. Na oCetovo razstavo nisva $la,
ker je deZevalo, ampak do septembra imava
Se Cas. Martin pa je bil Zze tako ali tako na
odprtju razstave, skupaj z mamo.

Tereza Zerdin

Anka Pori, univerzitetna diplomirana psihologinja

SIHOLOSKI KOTICE

VESELJE DO ZIVLJENJA JE POMEMBNEJSE
OD IZOBRAZBENE RAVNI

David se je rodil po zelo teZkem porodu,
mesec dni prezgodaj. Dobil je obsezno moz-
gansko krvavitev. Posledi¢no se je pri njem
kazala cerebralna paraliza. Dolgo ni shodil,
Sele po Cetrtem letu je naredil prve korake.
Ves ¢as naj bi redno obiskoval fizioterapijo,
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pa je zaradi tezav starSev s prevozi ni bil
delezen toliko, kot je je potreboval. Tudi
govor se je razvijal zelo pocCasi, kljub redni
logopedski in specialnopedagoski pomodi v
vrtcu.
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Zaradi splosne nezrelosti in nepriprav-
lienosti na Solsko delo mu je bilo vSolanje
odlozeno za eno leto. Potem se je vSolal v
osnovno $olo z nizjim izobrazbenim stan-
dardom. Zdelo se je, da so bili starSi s tem
sprijaznjeni. Strokovna skupina je menila,
da bo to $olo zmogel. Cez stiri leta je bil spet
predstavljen komisiji za usmerjanje otrok in
mladostnikov, ker ni zmogel zahtev Sole. Ni
dosegal minimalnih standardov znanja.
VCasih se je zdelo, da kar dela, potem pa se
mu je popolnoma ustavilo. V Solo je veli-
kokrat prihajal nenaspan in je pogosto tudi
zaspal za mizo. UCiteljica se je pogovorila z
mamo, ki je najveckrat prihajala v Solo za
sina. Povedala je, da je kdaj res Sel bolj
pozno spat, ker so imeli obiske. Da pa je
tudi doma veckrat zaspan. Pogovorili sta se
o tem, da je potreben red pri spanju. Mama
je obljubila, da se bo potrudila za to. V Soli je
bil uéno Cedalje slabsi. Tudi njegovo raz-
poloZenje se je mo¢no spremenilo. Postal je
vzkipljiv in impulziven. Velikokrat je brez
vzroka koga udaril. Otroci so se ga zaceli
izogibati. OCe in mama sta ¢edalje redkeje
prihajala v Solo. Ko pa sta prisla, sta mar-
sikaj obljubila, a vecine obljublijenega nista
izpeljala. DeCka nista peljala v psiholosko
ambulanto, kot so se dogovorili v Soli. Niti
ga nista narocila v pedopsihiatricno ambu-
lanto. Ko sta bila povabljena na preglede v
sklopu pregledov pri komisiji za usmerjanje,
sta sina pripeljala le na enega od treh nu-
jnih pregledov, Ceprav sta bila na vsakega
povabljena vsaj dvakrat. Zaradi neresnosti
je predsednik komisije poklical pristojni cen-
ter za socialno delo, naj preveri, kaj se do-
gaja v druzini.

Porocilo socialne sluzbe je bilo alarmantno.
Starsi so zapiti, o€e in mama sta odvisna od
alkohola. Do sina oc€itno nista bila agre-
sivna, med seboj pa sta tudi fizicno ob-
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raCunavala. Je pa bil otrok zagotovo
Custveno moc¢no zanemarjan ze daljsi Cas.
DecCka so nemudoma namestili v rejnisko
druZino, ki jo je na sre€o dokaj dobro spre-
jel. Oceta in mamo so poskusali motivirati
za urejanje njiju dveh, njunega odnosa in
njune odvisnosti. Zal je ta proces zelo po-
Casen. DeCek bo ocitno Se nekaj ¢asa ostal
v rejniski druzini.

Deckove sposobnosti so visje, kot je njegov
ucni uspeh v soli, zato se zdi smiselno pon-
avljanje razreda in preverjanje ez eno leto.
Ce bodo domade razmere urejene, brez
napetosti, ¢e bo Zivel v spodbudnem do-
macem okolju, ki ga bo spodbujalo in spre-
jemalo takSnega, kot je, bo morda v enem
letu zmogel premostiti Custveni primanjkljaj,
ki ga je utrpel v primarni druzini, ob zasvo-
jenih starsih, ki niso znali poskrbeti niti zase,
kaj Sele za otroka. Ce bo tako, bo morda
lahko ostal v programu, ki ga obiskuje, in
napredoval. Rejniski starsi bodo potrebovali
strokovno pomo¢€, svetovanje, da bodo
lahko deCku pomagali znova doseci Cust-
veno uravnovesenost, umirjenost in pre-
potrebno obCutje varnosti in sprejetosti.
V¢asih pa je Custveni primanjkljaj v taksnih
primerih prevelik. Ne da se ga nadomestiti
ali dosec€i kar od danes na jutri. Tedaj je
boljSe, da se otroka razbremeni vsaj »in-
telektualno«, da ne doZivlja Solskega ne-us-
peha iz dneva v dan, pa Ceprav njegove
danosti kazejo, da bi lahko dosegel boljsi
Solski uspeh. Otrokova spros$¢enost, dozivl-
janje zadovoljstva sam s seboj in veselje do
Zivljenja so pomembnejSi od njegove izo-
brazbene ravni. V tem primeru je preu-
smeritev otroka v lazji program na mestu,
smiselna in potrebna.
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PREKMURJE: V ISKANJU MOZNOSTI
ZAPOSLOVANJA IN LEPSEGA ZIVLJENJA
TEZKO ZAPOSLJIVIH

Zadniji urednidki odbor Nasega zbornika je
bil v Murski Soboti. Tini, Heleni in meni sta
se pridruzili novi Clanici Zarja Vuckic in
Tanja Sostari¢ Tasi¢, obe specialni peda-
goginiji. Ze jeseni smo v urednistvu sklenile,
da si bomo ogledale socialno podjetje Ko-
renika v Salovcih, ki ga vodita ekonomist
Goran in inkluzivna pedagoginja Lili Milo-
Sevi€, dozdajSnja Clanica uredniSkega odb-
ora. Salovci so vas ob mejnem prehodu
Hodo$, ki meji na Madzarsko. Korenika je
zaCela poganjati Ze pred petnajstimi leti na
opuscenem zemljidcu, v stari kmecki hisi, ki

je bila last obline. HiSo so obnovili v
poslovni prostor s trgovinico, gospodarsko
poslopje so spremenili v jedilnico, drus-
tveno, kulturno, izobraZevalno sobo. Hlev so
spremenili v kuhinjo, v kateri skuhajo po os-
emdeset obrokov na dan, susilnico sadja in
zeli8¢, shrambo orodja in strojev. Kuhinja
nahrani zaposlene na Koreniki pa tudi ve¢
krajanov, ki jim hrano odpeljejo na dom. Na
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dvoris¢u so postavili pokrito, z vseh strani
odprto jedilnico ali poletni prostor za dru-
Zenje. DvoriS¢e prehaja v obdelovalno po-
vr8ino, ta sega do ZelezniSke proge, ki
povezuje Slovenijo z MadZarsko. Na gredah
rastejo zelid€a, ki jih pozneje susijo in v
razlicnih kombinacijah prodajajo. Na sivkinih
cvetovih &ebele nabirajo med. Cebelnjak je
le nekaj metrov stran. V dveh manjsih rib-
nikih se kopajo race. To je prvotni del Ko-
renike.

Sto metrov stran so pridobili $e eno hiSo z
gospodarskim poslopjem, v kateri bodo ure-
dili medgeneracijsko srediSCe s prostori za
razlicne dejavnosti, delavnice, sreanja in
druzabne ter kulturne dogodke, ki Ze danes
na Koreniko pritegnejo Stevilne udeleZzence
vseh starostnih skupin. Nacrtujejo tudi
ponudbo dnevnega varstva za starejSe. V
lokalni skupnosti razvijajo storitve, ki ljudem
v odmaknjenem podeZelskem okolju ponu-
jajo boljse Zivljenje.

Korenikino zemljiCe se razteza Se na drugo
stran regionalne ceste. Koze in ovce Ze od
dale¢ prepoznajo znan glas in se zaéno
oglasati, saj vedo, da Lili prinada priboljSke
zanje. A najprej nas pozdravi konj Grom. Od
Lili dobi jabolko, mi pa zgodbo. Najprej so
imeli dva konja, a se nista marala. Na Ko-
reniki je ostal ostareli razvajenec Grom.
Razmisljali so o nakupu kocije, da bi koniji¢
vozil turiste. A Lili pravi, da bi potrebovali
kocijo, na kateri bi vozili razvajenca Groma.
Kako je ime kravama, sem pozabila. Dobro
pa sem si zapomnila Viktorja, ogromnega
lenega sedemletnega merjasca, ki na Ko-
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reniki uziva lepo starost. Crnim vietnamskim
pujsom se trebuhi vle€ejo po tleh, krsko-
poljski praSi¢i, ki so avtohtona slovenska
pasma, pa se ze na prvi pogled od njih raz-
likujejo po belo roznatem pasu okrog oprsja.
V ogradah, ki segajo v gozd, se pasejo ovce
in koze. Med njimi so tri dni stari kozli¢ki, ki
raznezijo vsakogar. Na dvori$¢u je hiSica z
zajcki, v stanovanjski hiSi pa zivi starejsi
kmet Jani, ki nima dedicev. HiSo bo zapustil
Koreniki, oni pa bodo skrbeli zanj. Na tem
delu posestva bodo postavili igrala za vse
rodove. V prihodnje naCrtujejo tudi sobe za
goste, saj podjetje spreminjajo tudi v za-
nimivo turistiéno tocko. Ze zdaj jih obisku-
jejo iz vse Slovenije.

Na Koreniki v Salovcih dela na dan okrog
petdeset ljudi. Nekateri so ljudje s posebn-
imi potrebami, tezko zaposiljivi, drugi so do-
bili delo, da te ljudi usposabljajo, jih pri delu
usmerjajo, pomagajo. V Salovcih ni de-
lovnih mest, ljudje so se izseljevali. Pri
ogledu nas je spremljala tridesetletna
domacinka Anamarija, socialna delavka, na
Koreniki zaposlena kot strokovna so-
delavka. Ne vem, ali je rekla v Sali ali Cisto
zares, da je v vasi najstarejSa. Vsekakor
nam to pove, kaj pomeni Korenika za
okolje, iz katerega so se ljudje izselili, ker
niso videli prihodnosti. Goran in Lili Milo-
Sevi€ se tega mocno zavedata. Zato se Ko-
renika razvija v sobivanju z naravo in
ozivljanjem kraja. Goran in Lili imata vizijo.
Medgeneracijski center v Murski Soboti

V blizini hotela Diana je bila v&asih druz-
bena prehrana, delavska menza. Poslopje
so dvignili za dve etazi in ga nadgradili s
stanovanjskim blokom. Kjer je bila neko¢
menza, sta zdaj restavracija in prodajni
salon. V restavraciji so mize razli¢ne, tudi
stoli niso prav novi. Ogled prodajnega sa-
lona nam razkrije posebnost opreme v

SOZITJE

restavraciji. V teh prostorih deluje socialno
podjetje Mensana, ki je poleg restavracije
tudi center ponovne uporabe. Ljudje pri-
nasajo staro stanovanjsko opremo, mize,
stole, omare, police, omarice, oblazinjeno
pohidtvo in zaposleni ga obnovijo. S temi
mizami in stoli so opremili restavracijo,
kuhinja je sodobna, najboljSe prenovljeno
pohistvo pa je naprodaj v trgovinici. Ljudje
prina$ajo obladila, ki jih v Mensani obnovijo.
Perejo in likajo tistim, ki tega ne po¢no sami.
Nekaj podobnega se dogaja v nadstropju
viSje. V hisi je otroski vrtec, glasbena soba,
ki je opremljena z Orffovimi glasbili in
klaviaturo, tam je slikarska delavnica, soba
za sestanke, pisarna za ljudi, ki vodijo, us-
merjajo in organizirajo dogajanja. Na te-
rasah so visoke grede, ki jih prav tako
izdelujejo na Koreniki.

V medgeneracijskem centru se srecujejo
predSolski otroci, Solarji, prijatelji mladine,
odrasli, ljudje, ki so izgubili delo, pa jim v
centru pomagajo iskati nov smisel zivljenja,
se postaviti na lastne noge in ob tem po-
magati drugim. V ljudeh is€ejo in najdejo,
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kar je dobrega v njih.

Tudi za brezdomce je poskrbljeno. V blizniji
stavbi, ki jo je uredila Mestna obcina
Murska Sobota, izpeljuje drustvo Mozaik
javni socialnovarstveni program zavetis¢a
za brezdomne osebe. Dali so jim streho nad
glavo, dobijo hrano in druge osnovne Zivl-
jenjske potrebscine, predvsem pa podporo
pri vno-vicni socializaciji in iskanju poti, po
kateri bi se vrnili v dejavno druzbeno viogo.
Ze &e bo Murska Sobota postala mesto
brez brezdomcev, se bodo druga mesta
lahko zgledovala po njej. Ze zdaj se lahko.

Tereza Zerdin

IZ DNEVNIKA TAJNIKA DRUSTVA SOZITJE
ZALEC

Maij, junij 2019
Clani Kulti kluba so si v kulturnem domu Za-
lec ogledali baletno predstavo v izvedbi
baletnega oddelka glasbene $ole Zalec.
Navdus$eni so bili nad prekrasnimi oblekami
in milino balerin.

Clani skupine Cokoladke so s spletom ljud-
skih plesov in pesmi popestrili dan starejSim
ob&anom v domu Senek na Polzeli. Veseli
nasmehi in skupno petje so najlepse darilo.

SOZITJE

Izlet na Korosko, splavarjenje
Kljub deZevni napovedi, visoki Dravi, je bil
avtobus poln in izlet na KoroSko prekrasen.
Nas Igor, ki je prav tisti dan praznoval rojstni
dan, je uspedno prestal splavarski krst, v dar
dobil klobaso na kmetiji Klan¢nik in »dal za
rundo« v domu na Slemenu. Ob koncu pa
ples ob harmoniki in spro$¢en klepet.
Veronika je za rojstni dan dobila darilo —
ogled snemanja oddaje Vikend paket na
televiziji Slovenija. Olimobil, d. o. o. je
posodil kombi, glavni urednik Tomaz Kregar
je uredil potrebno za obisk. Ogledali smo si
snemalne studie, prostore s kulisami, rezijo.
Najbolj navdudeni pa smo bili nad sneman-
jem, Jozetom in Bernardo in vsemi gosti
oddaje.

Petnajst nadih ¢lanov je ob koncu bralnih
uric za starSe pripravilo kratek kulturni pro-
gram v Splo$ni knjiznici Zalec. Direktorica
knjiznice Jolanda Zeleznik jim je podelila
priznanja za pridno branje.
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IIl. Osnovna $ola Zalec je v sklopu specialne
olimpijade kot vedno odli¢no izpeljala tek-
movanije v atletiki. Clani nasega drustva so
v ekipah varstveno-delovnih centrov Maksi
in Muc ter Il. Osnovne $ole Zalec uspe$no
tekmovali. Medalje sta podeljevali Jolanda
Ceplak in Lucija Polavder. Cestitke dobit-
nikom odlicij.

Ne prezahtevni ravninski pohod smo zaceli
v Zalcu in ga nadaljevali do cerkvice na Sv.
Kunigundi. Tam smo se posladkali s slas-
tinimi gozdnimi jagodami. Smeha in petja ni
nikoli prevec.

Sportno drustvo Savinja 2000 nam Ze ved
let zapored brezplaéno odstopi prostore
Sportnega parka za naSe Sportno-rekre-
ativno sre€anje. Ob Sportnih igrah, dobri

z
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hrani in pijaci, klepetu in veselem druzenju
je dan na pikniku v Polzeli prehitro minil.
Ze tradicionalno so se tudi letos nase
Cokoladke udeleZile festivala Igraj se z
mano v Radljah ob Dravi. Najprej so sode-
lovali v zanimivih delavnicah, nato so se
predstavili s plesno to¢ko. Prav ponosni so
bili v svojih novih majicah.

Opomnik

Ne pozabi pohvaliti vseh prostovoljcev, ki
sodelujejo pri izvedbi dejavnosti. Cas, ki ga
podari§ drugim, Steje dvojno!

Samo Rednak,
tajnik Drustva Sozitie Zalec
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BRALCKI SOZITJA ZALEC

»Brati pomeni poceti podvige ...« in
»beremo lahko marsikaj ...« in da »Ce ne
bomo brali, nas bo pobralo ...«, pravijo
udene glave. Zato v Zalcu pridno beremo.
Vsak zase doma, nekateri revije, drugi
besedila pesmi na spletu, nekateri se lotijo
ze »teZkih« knjig, drugi spet se prebijajo
skozi prve Crke. BralCki pa vsak mesec
enkrat nestrpno pohitijo tudi v knjiznico v
Irena Stusej, z njimi pa pridno poslusa tudi
naSa Jozica Steblovnik. Ta je z ustanovitvijo
bralnega kluba, ki je kmalu dobil ime Bralcki,

poskrbela, da imamo radi branje in knjige. V
knjiznici so pred tremi leti prijazno sprejeli
njeno pobudo za oblikovanje bralne sku-
pine. Bralne urice so preplet branja in pripo-
vedovanja pravljic in zgodb, petja in smeha,
spro$¢enega kle-peta in pa seveda nalog, ki
jih vsi pridno in vestno opravijo.

Ob koncu bralnih uric so udelezenci pripra-
vili kratek kulturni program za starSe, gospa
Irena pa je po-skrbela $e za glasbeno
presenecenje. Priznanje je Bralckom izro€ila
direktorica knijiznice Zalec Jolanda Zeleznik,
ki jih je povabila, da se jeseni spet srecajo.
Obljubili so ji, da za-
gotovo pridejo.

=

Karla Jeromel Rednak,
Sozitjie Zalec
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PLESALI SMO FOLKLORISTI OBALNEGA
DRUSTVA SOZITJE

Dva majska dogodka bosta ostala
med lepimi spomini.

Prvi se je zgodil na XVI. Mednarod-
nem festivalu 11. maja v Kranju, ki ga
je organiziralo Kulturno drustvo folk-
lornih skupin Iskraemeco Kranj. Na-
stopile so romunske, bolgarske,
makedonske folklorne skupine in nasa
iz Obalnega drustva Sozitje. Po na-
stopu so nas prijazni gostitelji popeljali
na ogled 1300 metrov dolgih podzem-
nih rovov, ki so bili med vojno namen-
jeni za zakloniSCe. Vsekakor je bila to
za nas zanimiva izkudnja.

Drugi dogodek se je zgodil 18. maja,
na dan, ko praznuje Koper obcinski
praznik in se predstavi pod imenom
Koper na dlani.

Ob tej priloznosti je potekal tudi 3.
Maraton slovenskih folklornih skupin v
sklopu Medobcinskega kulturnega
drustva od Celja do Zalca, pri katerem
je bilo Obalno drustvo Sozitje tudi
soorganizator. Festival je zelo uspel,
kar je bilo razvidno iz razpolozenja
Stevilnih gledalcev. Udelezenci so se
lahko popeljali z ladjo in si ogledali
Luko.

Vsekakor si takih dogodkov in pred-
stavitev Se Zelimo in dokazujemo, da
ni ovir za nae sodelovanje.

Sonja Pavcic¢
Fotografije: Emil TomaZzi¢
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ZELISCNA PONUDBA MAVRICNE DRUSCINE

Clani Mavriéne druggine smo bili dejavni tudi
v cvetoCem maju. Tokrat smo prosili ¢lane
Drustva Sozitje Ajdovs€ina - Vipava, ki ima-
jo doma vrtove, ali bi prispevali semena in
sadike zacgimb, zeliS¢ in roz.

Nase Clane drustva odlikuje skrb za okolje,
lastno zdravje in zdravje vrta, na katerem si
prizadevamo, da bi bila zasaditev ¢im bar-
vitejSa in bi nasle v njem veselje tudi nase
prijateljice Cebele. Na svojih vrtovih in oken-
skih policah imamo Stevilne rastline, ki jih,
ko se razmnozijo, radi podelimo z drugimi.
Za na$o trznico, ki je potekala v soboto, 11.
maja, je Mavri¢na Drusc¢ina pripravila pred-
vsem Stevilna zeli§€a, od kuhinjskih do
Cajnih zeliS¢, okrasnih in sobnih rastlin ter
semen cvetnic. Predsednica Drustva Sozitje
Ajdov&cCina - Vipava Cvetka M. Laharnar
Koren je prinesla manj znane rastline, kot so

Ak NPV
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izop, koriander, muskatna kadulja in borago.
V ponudbi pa smo imeli Se Stevilne vrste
mete, meliso, drobnjak, Zametnico, origano,
majaron, ki so vse zelo medovite. Med seboj
in z obiskovalci smo izmenjali koristno vé-
denje o posameznih rastlinah in se opom-
nili, da se res u€imo vse Zivljenje. Veseli
smo, da je marsikdo domov od3el prav s
tisto rastlino, ki si jo je Ze dalj Casa zelel.
Se posebno se zahvaljujemo Igorju Cesniku
iz Komunalno-stanovanjske druzbe Ajdov-
8Cina, ki nam je odobril udelezbo na trznici.
Hvalezni pa smo tudi za vsak prostovoljni
prispevek, ki ga bomo namenili za nase
letovanje.

Danijela Deferri, SoZitie Ajdovscina - Vipava
Foto: Darko Naraglav
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SESTANEK V KARLOVCU ZA PROJEKT
MeTURA

Zveza Sozitje s partnerji sodeluje pri
projektu MeTURA — Nazaj h koreninam.
Partnerji projekta so Izobrazevalni
center GEOSS iz Litije, UOSIKAZU
(Hrvadka), Thrive (Velika Britanija) in
CSC Danilo Dolci (ltalija). Namen
projekta je povecCati samostojnost
odraslih oseb z motnjami v duSevnem
razvoju v vsakodnevnem zivljenju.
Dejavnosti projekta obsegajo tera-
pevtsko vrtnarjenje, kuhanje in uéenje z
uporabo racunalnika. Uc¢ni proces po-
teka v inovativnem, prijaznem in do-
stopnem okolju, ki omogoca ucenje z
druzinskim terapevtskim vrtnarjenjem in
kuhanjem. Omogoc¢a personalizira-
novseZzivljenjsko u€enje druZin v raz-
linih okoljih (ucilnica, prilagojen vrt, pri-
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lagojena kuhinja) ali vodeno samizobra-
Zevanje druzin v domacem okolju (dru-
zinski vrt, domaca kuhinja), s tem se izo-
brazevalna ponudba pribliza domu.

Prvi sestanek za projekt smo imeli 16. in
17. maja v Karlovcu.

Gostitelji (UOSIKAZU) so se zelo potru-
dili, ustvarili so nam prijetno in spros-
¢eno okolje. Vsi udelezeni smo dejavno
sodelovali, izmenjavali izku$nje in
mnenja ter zacrtali smernice za nadal-
jevanje projekta.

Mateja Turk in Jasmina Kebe,

Zveza SoZitie
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prostovoljci so tudi poskrbeli, da ni nihce
ostal Zzejen. Mojca in Vesna sta nam pridno
kuhali kavo in promovirali Atlantic group s
kavo barcaffe, cockto in vodo Droge in Ko-
linske. Gospod Ruzdi iz sladolednega butika
Catipi iz Meng$a nam je postregel odligen
sladoled. Razgibalne vaje in poligon je pri-
pravil Sportnik Klemen Dolenc, z veseljem
smo se preskusili na njem. Prostovoljke so
prodajale sreCke, vsaka je bila dobitna,
mame, rejnice, skrbnice in prostovoljke pa so
napekle sladke dobrote.

Za uspesno organizacijo in izvedbo piknika
iskrena hvala vsem prostovoljkam in prosto-
voljcem, med njimi mnogim starSem, skrb-
nikom, rejnicam, sorojencem in prijateljem
druZin, prav tako hvala Stevilnim donatorjem,
ki so prispevali dobitke za sre¢elov.

Druzenje na pikniku je minilo v prijetnem raz-
poloZenju, imeli smo €as za pogovore, iz-
menjavo mnenj, pretok informacij, veselo
razpolozenje in druzenje ter nabiranje ener-
gije zanaprej.

Metka Mestek

NAS ZBORNIK 38 SOZITJE




IZ NASIH DRUSTEV IN USTANOV - DRUZENJE IN ZABAVA

PIKNIK MEDOBCINSKEGA DRUSTVA SOZITJE

Na lepo son¢no nedeljo, 16. junija 2019,
smo se Clani Medobcinskega Drustva
Sozitje iz Meng8a druzili na letnem
pikniku v HiSi na travniku v Dobu pri Dom-
Zalah, kjer nam je druzina Vilar prijazno
odstopila prostor za piknik.

Prostovoljci so Ze zjutraj zaceli delati, da
so do zacCetka piknika, ki je bil ob enajstih,
pripravili prostor, Sotore, klopi, mize, Zar,
dobitke za sre€elov ...

Ob zacetku piknika sta vse navzocCe po-
zdravila predsednica dr. Tatjana Novak in
podpredsednik Franci Rozman, Se
posebno glasbenike Kvinteta Dori, ki so z
nami Ze Cetrto leto, in seveda Stanislava
Poglajna, Zupana Obdine Komenda,
Petra LoZarja, Zupana Obg¢ine Trzin, Bo-
ga Ropotarja, podZzupana Ob¢ine Men-
ges§, in Cirila Kozjeka, Zupana Obgine
Sendur, ki se nam je pridruZil prvié.

Ob veseli in poskocni glasbi Kvinteta Dori
smo se vrteliin uzivali ob petju. Prisluhnili
smo petju ¢lanice drustva in prostovolike
v programih vsezivljenjskega ucenja
Maje Kerzi¢, ki je zapela skupaj s
Kvintetom Dori. V kulturnem programu so
sodelovali plesalke skupine Kavboj ritem
ter plesni skupini drustva Face in Soncki.
Nasmejali smo se ob vragolijah postarja
Peske, ki je poskrbel, da so se Zupani
pomerili v pripravljanju prazenega krom-
pirja. 1z Senéurja so namre¢ prisli tudi
&lani Kulturnega drustva Senéur s pred-
sednico Damjano Pec¢nik. Skupaj z Zu-
pani in podZzupanom so pripravili izvrsten
prazen krompir. Za laéne ZelodCke je
poskrbela ekipa prostovoljk in prosto-
voljcev za Zar, ki je pekla dobrote na Zaru,
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1. USTVARJAIMO SKUPAJ <

Tanja Soétari¢ Tasi¢, Center Janeza Levca Ljubljana
OE Oddelki vzgoje in izobrazevanja Jarse

LSece blazinic
DLSece blazinice
Material: filc roza in zelene barve, barvne prejice, biseréki, ostanki blaga in
posuseni cvetovi sivke

Izdelava blazinice: Naredimo $ablono kroga. PoloZzimo jo na dve plasti
filca. Izstrizemo dva enaka kroga. Na en krog naSijemo morski motiv — ribice,
morsko travo in okrasimo z bisercki.

Oba kroga seSijemo z vidnim Sivom. Blazinico napolnimo s posuSenimi cvetovi
sivke.

Priprava sivke: Sivka cveti od maja do junija. Naberemo njene cvetove in jih
posusimo v senci. S stebla osmukamo cvetove in jih damo v vrecko. Sivkin vonj

je zelo prijeten in pomirja, pa tudi molje odganja.




