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Cinjenice
UN — invaliditet u populaciji: od deset stanovnika
bar je jedan u izvjesnoj mjeri osoba s
invaliditetom - 450 milijuna ljudi u svijetu

HR —2001. godine 423 891 osoba s invaliditetom
odnosno 10% ukupne populacije

— 2010. (sijecanj) 511 080 osoba s invaliditetom
oko 11,5% ukupne populacije RH od Cega je
205 662 zena (40,2%) dostupno na www.hzjz.hr

HZZZ — je evidentirao dana 31. 03. 2010.
ukupno 6498

nezaposlenih
osoba s invaliditetom

(M se viSe javljaju
na burzu rada)




Cinjenice - Zene

Medu osobama s invaliditetom populacija ZENA je
izlozenija riziku od socijalne iskljucenosti s
obzirom na kvalitetu zivota

Potreba za istrazivanjima koja e prepoznati |
identificirati glavne interese zena i pojedinih
razloga zadovoljstva odnosno nezadovoljstva
kvalitetom zivota

i skrenuti paznja nacionalnih i svih zainteresiranih
institucija - da uvidom u dobivene rezultate
unaprijede socijalnu i zdravstvenu skrb za zene s
invaliditetom u drustvu



Kvaliteta Zivota (KZ)

Podrazumijeva: zadovoljavanje potreba
ostvarivanja interesa
vlastitih izbora vrijednosti
| teznji na razlicitim podrucjima
u razliCitim razdobljima zivota
Zene s invaliditetom
pravo na ravnopravnu poziciju

u ostvarivanju zadovoljavajuée K Z

Na K Z utje¢e &ovjekovo tjelesno i dusevno zdravlje,
razina samostalnosti, socijalni kontakti, osobna

vjerovanja i odnos s vaznim karakteristikama okoline
(WHOQOL-group, 1994; prema Jang i sur., 2004)



Invaliditet | rad

* |nvaliditet je ¢esto posljedica rada i dogadaja
tijekom radnog procesa u radnoj dobi, ili je vecC
prisutan od najranije dobi, odnosno stecen

tijekom zivota

 Zene su posebno, osim sto im invaliditet utjeCe
na radnu sposobnost, rizicne (osjetljivije) na
socijalnu iskljucenost



Pravo na rad

EU I invaliditet - prioritet Akcijskog Plana za period
2007. -2013. ponovno ukljuCivanje u rad i rehabilitacija
osoba s invaliditetom i prilagodba radnih mjesta

Nacionalna strategija - jedno od temeljnih ljudskih
prava osoba s invaliditetom je pravo na rad i zaposljavanje

Zaposljavanje — u razdoblju stjecanja i utvrdivanja
iInvaliditeta, posebnu pozornost posvetiti potencijalnom
dosegu kvalitete Zivota osobe(profesionalno usmjeravanije,
osposobljavanje za produktivan rad i zaposljavanje)

Cil] je da takve osobe postanu stvaratelji, a ne pasivno
orijentirane osobe iskljucCivo sa socijalnom pomoci drustva



Opci cilj projekta

« Znanstvenim metodama: odrediti faktore koji bi
pridonijeli daljnjem unapredenju
ZAPOSLJAVANJA,

LEGISLATIVE,

MODALITETA SKRBI za zene s
Invaliditetom

~ na osnovu 0sobnog iskaza ispitanica,
nezaposlenih | zaposlenih zena s invaliditetom,
radi povecanja njihove kvalitete zivota, zdravlja
te izjednacavanja mogucnostsi



Specificni ciljevi

1. Dokazati vaznost zaposljavanja kao faktor koji
utjeCe na kvalitetu zivota i zdravlje zena s
invaliditetom;

2. Odrediti i rangirati prema vaznosti faktore
koji doprinose, prema iskazu ispitanica,
njihovoj kvaliteti zivota te zdravlju



Specificni ciljevi

3. Odrediti salutogenetske faktore - pronaci u
skupini nezaposlenih zena s invaliditetom one koje
zive kvalitetom zivota uobiCajenoj za opcu
populaciju.

~ Temeljem njih, regresijskom analizom, odrediti faktore
Koji su vazni za odrzavanje zadovoljavajuce kvalitete

zivota. Ti faktori, odrzanja zdravlja i nastajanja dobrog
osjecCaja zdravlja, na taj nacCin se nazivaju salutogenetski

4.0drediti modele skrbi za nezaposlene zene s
Invaliditetom na osnovi salutogenetskih faktora koji bi
potakli stvaranje faktora za koje je znanstveno dokazano da
podizu KZ | pomazu da osoba lakse prevlada period do
moguceg zaposljavanja



Specificni ciljevi

5. Pridonijeti kvalitetnoj provedbi sadasnje te
unapredenju slijedece Nacionalne strategije
za osobe s invaliditetom

~ pomocu rezultata ovog istrazivanja i
ustanovljavanja potreba zena s invaliditetom

“Tijekom provodenja projekta se nije odstupalo od postavljenih ciljeva



Provedba - Ispitanice

« Zene s invaliditetom od 19 — 65 godina

* Ukupno 296 zena s invaliditetom je ispitano
~137 zaposlenih 1 ~159 nezaposlenih

Struktura prema dobi

» srednja dob zaposlenih zena je 40,5 godina
+ 12,03

» srednja dob nezaposlenih zena je 35,9
godina + 11,9.



Provedba - Metoda

Podaci su prikupljeni anketnim upitnikom (4 dijela)
Anketiranje KZ je bilo anonimno i dobrovoljno

Demografski dio - dob, mjesto prebivalista, bra¢ni
status, strucna sprema i prisutnost dr. kronicnih bolesti

PWI ,Personal wellbeing indeX robert A. cummins - mjeri
subjektivnu kvalitetu zivota multidimenzionalno

WHOQOL-BREFszo - mjeri samoprocjenu zdravlja i
kvalitete zivota zahvaca 4 domene tjelesno zdravlje,
psihicko zdravlje, socijalne odnose i okolinu

LOT,,The Life Orientation Test”antonovski 1993: Schnyder 2000
— mjeri zivotnu orijentaciju kroz osjecCaj koherentnosti



Provedba - Etika

Suglasnost etickih povjerenstava Medicinskog fakulteta
Sveucilista u Zagrebu i Hrvatskog zavoda za javno

zdravstvo je dobivena

Pismo pristanka se predocilo ispitanicama u kojem su
objasnjeni razlozi anketiranja

Po predocCenju i usmenom objasnjenju, ispitanica je
svojevoljno necitko potpisala pristanak za sudjelovanje
Cijeli postupak je anoniman Cime se garantirala
sigurnost identiteta ispitanica, odnosno identifikacijski
podaci (osim Sifre) ne postoje

Svaka ispitanica je u bilo kojem trenutku imala pravo
odustati



Glavni rezultati

Nezaposlene zene imaju znacajno MANJU kvalitetu zivota od zaposlenih.
Nezaposlene zene imaju kvalitetu zivota ispod razmjera uobicCajenih
za populaciju s indeksom od 6 do 8 (cummins 2002; Vuletic G 2006).

Indeks osobne kvalitete Zivota
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StatistiCki je utvrdena znacCajna razlika u ukupnoj kvaliteti zivota usporednih skupina
zena. (t=3,579; df=294; p <0,01)



Glavni rezultati

Domene kvalitete zivota vezane za zdravlje
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Na svim domenama kvalitete zivota vezane za zdravlje, nezaposiene zene u
odnosu na zaposlene, iskazuju NIZU kvalitetu zivota.



Pojmovi domena (WHO)

Tjelesno zdravlje: koliko bolovi spre¢avaju dnevne
aktivnosti, nuznost dnevnog medicinskog tretmana, dovoljno
energije i mogucnost kretanja, obavljanje svakidasnjin
aktivnosti, radne sposobnosti

Psiholosko zdravlje: uzivanje u zZivotu, smisao Zivota, mo¢
koncentracije, prihvacanje izgleda, zadovoljstvo sobom,
ucCestalost dozivljaja negativhog raspolozenja, oCaja, tjeskobe
| potiStenosti

Socijalni odnosi: odnos s bliskim osobama, seksualni Zivot,
podrska od prijatelja

Okolina: fizicka sigurnost u svakodnevnici, zdrav okolis,
dostatnost materijalnog za potrebe, dostupnost informacija,
prilike za rekreaciju, uvjeti stambenog prostora, dostupnost
medicinskih usluga, transportno sredstvo



Faktori pobolj$anja KZ
svim ispitanicama

Prioritetni faktori zadovoljstva kod svih ispitivanih Zena
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Faktori umanjenja KZ
svim ispitanicama

Prioritetni faktori nezadovoljstva svih Zena
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Sto odrzava KZ u razmjerima uobi¢ajenim
za populaciju svih ispitanica

1t zaposlenost

1t fizicko zdravlje

1t psihi¢ko zdravlje

1t socijalni odnosi

1t okolina

1t Toptimizam
faktori s utjecajem na odrzavanje kvalitete zivota u
rasponima uobiCajenim za populaciju, stoga su oni
salutogenetski za zene s invaliditetom



Faktori pobolj$anja KZ
zaposlenim ispitanicama

Prioritetni faktori zadovoljstva zaposlenih Zena
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Faktori pobolj$anja KZ
nezaposlenim ispitanicama

Prioritetni faktori zadovoljstva nezaposlenih zena
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Faktori umanjenja KZ
zaposlenim ispitanicama

Prioritetni faktori nezadowoljstva zaposlenih Zena
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Faktori umanjenja KZ
nezaposlenim ispitanicama

Prioritetni faktori zadovoljstva kod svih Zzena
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Sto odrzava KZ u razmjerima uobi¢ajenim
za populaciju nezaposlenih ispitanica

« 49% Zivi KZ uobiajenom za populaciju
 a pretpostavljeni Cimbenici koji im to omogucuju i
mogu se nazvati salutogenetski su:

1t osjec¢aj pripadnosti zajednici

1t sigurnost u buduénost

1t dobar odnos s bliznjima

Lt moguénost lakog psihofizickog opustanja

It uzivanje u drustvu prijatelja

I tte potreba za stalnom aktivhos$c¢u i okupacijom



Nasi prijedlozi
POSAO

® povecati broj zaposlenih zena s invaliditetom
faktor posao T KZ, a nezaposlenost 4 KZ

® zenama s nekonkurentnim zvanjem omoguciti
prekvalifikaciju, dodatnu izobrazbu, tecajeve
s kojima bi imale veCe mogucnosti u Sirem
podrucju zaposljavanja

® upoznati poslodavce o koristima
zaposljavanja zena s invaliditetom kako za
poslodavca tako | za zaposlenog

® izobrazba Zena s invaliditetom, treba biti
uskladena s potrebama trzista rada



Nasi prijedlozi
SOCIJALNA PODRSKA

® rad u grupama dati podrsku osnivanju grupa za
samopomoc (npr. obitelji i zene sa slichom
situacijom)

® trajno strucno savjetovanje u Udruzi osoba s
invaliditetom otvorenoga za Sire Clanstvo (ukljuceni
pravnik, lijecnik, psiholog, socijalni radnik) —
pozitivno psiholosko stanje i sposobnost relaksacije
vrlo su vazni za odrzavanja KZ

® organiziranje radionica u Udruzi (sportske,
umjetnicke, kreativan rad, glazba, cvijecCe, jezici, rad
na racunalu, pjevanje)

® potreba za stalnom senzibilizacijom drustva i
edukacijom o nacCinu ophodenja s osobama s
invaliditetom



Nasi prijedlozi

OBITELJ

® kontinuirano snaziti obitelj koja skrbi o osobi s
invaliditetom s obzirom da je obitelj Cimbenik koji
unaprjeduje KZ i zadovoljstvo Zivotom Zena s
invaliditetom a dobar odnos sa bliznjima vazan
salutogenetski faktor, posebice u fazi
deinstitucionalizacije gdje je moguce naprauviti
translokaciju sredstava i usmjeriti prema obitelji kao
nucleusu drustva (Cummins 2001.)

® ubuduce nastaviti studije kvalitete Zivota tih
obitelji te na osnovu rezultata kontinuirano unapredivati

paznju i skrbi prema tim obiteljima



Doprinos projekta

* rezultati doprinose provedbi Nacionalne strategije
za izjednaCavanje mogucnosti za osobe s
invaliditetom iz podrucja

Istrazivanje i razvoj

Obitelj (kontinuirano promicanje obiteljskih
vrijednosti | senzibilizacije javnosti)
Profesionalna rehabilitacija, zaposljavanje i rad
* razvoj kulture koristenja znanstveno utemeljenih

cinjenica kao podloge prilikom razmatranja za
unapredenje politike spram osoba s invaliditetom



HVALA!

Web adrese
www.hzjz.hr

www.zdravlie.hr

Kontakt adrese
tomislav.benjak@hzjz.hr
andrea.barisin@hzjz.hr




