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Sto je COVID-19?

Novi soj koronavirusa otkriven je u Kini krajem 2019. godine, a nazvan je
SARS-CoV-2. Bolest uzrokovana tim virusom naziva se COVID-109.

U ozujku 2020. godine Svjetska zdravstvena organizacija, zbog
brzine i razmjera prijenosa, proglasila je pandemiju.

Novi koronavirus respiratorni je virus koji se primarno prenosi kapljicnim
putem pri kihanju, kaSljanju i govoru, kao i indirektno kontaminiranim
rukama, s obzirom na to da virus moZe preZivjeti nekoliko sati na
povrSinama kao Sto su stolovi i rucke na vratima. Virus ulazi u tijelo kroz
sluznicu nosa, usta i ociju.

Trenutacno se procjenjuje da je vrijeme inkubacije izmedu dva i 14 dana
(prosjecno pet-Sest dana).

Svjetska zdravstvena organizacija i tijela javnog zdravstva u ¢itavom svijetu
poduzimaju mjere da zaustave Sirenje bolesti COVID-19. Na odredenu
populaciju, poput osoba s invaliditetom, COVID-19 moze jace utjecati. Taj
se utjecaj svakako moZe ublaziti ako klju¢ni dionici poduzmu jednostavne
postupke i zaStitne mjere.

Simptomi

COVID-19 pogada ljude na drukcije nacine. Ve€ina zarazZenih razvit ¢e blage
do umjerene simptome, te ¢e se oporaviti bez potrebe za hospitalizacijom.
Mnogi zarazu poistovjecuju sa simptomima gripe ili prehlade.

Koliko je poznato, virus moZe uzrokovati blage i umjerene simptome poput:
e poviSene tjelesne temperature

kaslja

gubitka mirisa i/ili okusa
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glavobolje
e umora.

Ozbiljni simptomi mogu ukljucivati:
e otezano disanje i kratko¢u daha
e bol u prsima i drugo.
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U teZim slucajevima pojavljuju se teSka upala pluca, akutni respiratorni
distres sindrom, sepsa i septicki Sok, koji mogu uzrokovati smrt pacijenta.

Opcenito, starije osobe i osobe koje boluju od teZih oblika kronic¢nih bolesti
podloznije su tezim oboljenjima.

lako se vecina osoba u potpunosti oporavi, trenutacni podaci
sugeriraju da otprilike 10-20 % oboljelih dozivi razliCite srednje ili
dugotrajne posljedice poznate kao post-COVID-19 sindrom.

NajceS¢i simptomi post-COVID-19 sindroma:
e umor
e kratkoca dahaili otezano disanje
e problemi s pamcenjem, koncentracijom ili spavanjem
e trajni kasalj
e glavobolja

-----

e gubitak mirisa ili okusa.

Navedeno stanje moZe utjecati na sposobnost osobe u obavljanju
svakodnevnih aktivnosti ili poslova.

Statistika

Prema podacima Svjetske zdravstvene organizacije, na dan 21. listopada
2022. godine u svijetu je potvrdeno 623,893.894 sluCaja COVID-19,
ukljucujuci 6,553.936 preminulih.

Prema podacima Hrvatskog zavoda za javno zdravstvo (u daljnjem tekstu:
HZJZ), u Hrvatskoj je tijekom 2021. godine evidentirano 32.768 osoba
s invaliditetom pozitivnih na COVID-19, a 2135 osoba s invaliditetom
preminulo je od bolesti COVID-19.

LijeCenje

Ne postoji posebno lijeCenje za ovu bolest. LijeCenje pacijenata s infekcijama
vezanim uz Koronavirus prvenstveno se temelji na lijeCenju Kklinickih
simptoma (npr. poviSene temperature) i pruZanju njege.

Cijepljenje

Cijepljenje protiv bolesti SARS-CoV-2 dobrovoljno je. Cjepiva protiv
bolesti COVID-19 Stite ucinkovito, posebice od teZih oblika te bolesti,



hospitalizacije i smrtnih ishoda. Cjepiva takoder smanjuju ucestalost
razvoja post-COVID-19 sindroma.

Osim
razin

individualne zastite, cjepivom Stitimo op¢u populaciju i smanjujemo
u Sirenja virusa.

Prevencija

Najbolji nacin za sprecavanje i usporavanje prijenosa dobraje informiranost
o bolesti i nacinu Sirenja virusa.

Preporuke za zastitu od virusa i usporavanje transmisije:

izbjegavati kontakt

odrzavati razmak od dva metra

redovno prati ruke sapunom i vodom ili ih dezinficirati posebnim
sredstvima

nositi propisno postavljenu masku u zatvorenim prostorima
(redovito prozracivati ili drZati prozor otvorenim)

nositi masku na otvorenom (ondje gdje nije moguce odrzavati
razmak)

kasljati i kihati u lakat ili u papirnatu maramicu za jednokratnu
uporabu.

Zasto su potrebne dodatne mjere za osobe s invaliditetom tijekom
pandemije COVID-19?

Osob

zbog:

e s invaliditetom mogu biti izloZene ve¢em riziku od virusa COVID-19

prepreka u provodenju osnovnih higijenskih mjera, kao Sto su pranje
ruku (npr. umivaonici mogu biti nedostupni ili osoba moZe imati
motoricke teSkoce zbog kojih teZe temeljito pere ruke)

poteskoca u odrZavanju socijalne distance, zbog potrebe za dodatnom
podrskom ili zato Sto se nalaze u instituciji

potreba da dotaknu stvari kako bi dobile podatke o okruzenju ili zbog
potreba za fizickom podrSkom

prepreka u pristupu informacijama u javnom zdravstvu.

Ovisno o osnovnom zdravstvenom stanju, osoba s invaliditetom pri zarazi
moZe biti izloZena ve¢em riziku od razvoja teZe klinicCke slike. To moZe biti

zbog

toga Sto:
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e COVID-19 pogorsSava postojeCe zdravstveno stanje, posebno ono
povezano s respiratornim funkcijama, funkcijama imunoloSkog
sustava, sr€anim bolestima ili dijabetesom

e postoje prepreke u pristupu zdravstvenoj skrbi.

Osobe s invaliditetom takoder mogu biti ozbiljno pogodene tijekom
pandemije zbog poteSkoca u dobivanju usluga na koje se oslanjaju.

PRIJEDLOZI ZA RAZUMNU PRILAGODBU RADNOG MJESTA I UVJETA
RADA

1. Fleksibilni radni uvjeti i mjere kontrole infekcije koje trebaju
podrzati poslodavci

e slijediti upute Svjetske zdravstvene organizacije i StoZera civilne
zaStite Republike Hrvatske o pripremi radnog mjesta za rad tijekom
epidemije COVID-19

e omoguciti osobama s invaliditetom rad na daljinu kad je moguce i
osigurati im potrebnu tehnologiju, ukljuCujuci sva pomagala dostupna
na radnom mjestu

e dopustiti osobama s invaliditetom s visokim rizikom od teZih
simptoma odlazak na dopust (ukljucujuci placeni dopust) dok se rizik
od zaraze ne smanji, ako rad na daljinu nije moguc¢

e osigurati dostupnost mjera za suzbijanje zaraze kao $to su sredstva
za dezinfekciju.

2. Prilagodba za osobe koje su preboljele COVID-19, a imaju
zaostale simptome

Prilagodba ovisi o specificnim ograniCenjima koje zaposlenik ima, kao i o
poslovima i radnom okruZenju, ali preporuke u nastavku mogu posluZiti
kao polaziSte za prilagodbu.

Zaposlenici koji su se oporavili od bolesti COVID-19 mogu imati dugotrajne
simptome, kao $to su kratko¢a daha ili otezano disanje, ekstreman umor,

.....

Kratkoca daha
e dopustiti skidanje maske kada je to prikladno
e smanjiti tjelesni napor
e omoguciti duze i CeSCe stanke za odmor
e osigurati vrijeme za medicinske tretmane poput koriStenja inhalatora
e omoguciti rad od kuce.



Umor
e omoguciti duze i CeSCe stanke za odmor
e osigurati ergonomsko radno mjesto
e omoguciti fleksibilno radno vrijeme
e omoguciti rad od kuce.

Problemi s pamc¢enjem i koncentracijom
e osigurati miran radni prostor
¢ dopustiti upotrebu uredaja koji produciraju jednoli¢nu bijelu buku/
bijeli Sum, Sto pomaze pri neutralizaciji zvuc¢nih distrakcija iz okoline
e osigurati zaposleniku vrijeme tijekom kojega ga nitko nece ometati

e omoguciti upotrebu sredstava i aplikacija koje pomazu u odrzavanju
koncentracije i organizaciji (podsjetnika, satova s alarmom, tajmera,
planera, elektronskih organizatora, aplikacija za mobitel i slicnog)

e preustrojiti posao kako bi obuhvacao samo nuzne, glavne zadatke
e omoguciti duZe i ¢eS¢e stanke za odmor
e osigurati pisane informacije i upute kada je to moguce.
Bol u miSi¢ima
e omoguciti duZe i ¢eS¢e stanke za odmor
e smanjiti fizicke zahtjeve posla
e osigurati ergonomsko radno mjesto
¢ dopustiti vlastiti tempo rada i fleksibilno radno vrijeme
e omoguciti rad od kuce.

Glavobolje
e osigurati alternativnu rasvjetu
e osigurati zastitu od odsjaja na zaslonu raCunala
e omoguciti fleksibilno radno vrijeme
e omoguciti rad od kuce.

3. Podrska osobama s mentalnim i kognitivnim tesko¢ama za
vrijeme rada od kuce

Mnoge su prednosti i nedostatci rada od kuce, posebno za zaposlenike s
invaliditetom. Prema podacima JAN-a (Job Accommodation Network),
mnogi su se pokazali produktivnijima u svom kué¢nom okruZenju jer su
fleksibilniji i mogu kontrolirati varijable koje nisu mogli u uredu, poput
ometanja, rasvjete, buke i sli¢cnog.
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Medutim, kod nekih je ljudi rad na daljinu negativno utjecao na njihovo
mentalno zdravlje i kognitivno stanje, stvorivsi im probleme pri obavljanju
posla. Neke osobe mogu se osjecati izoliranima, dok su nekima potrebne

struktura i povratne informacije koje u kuénom okruZenju ne mogu dobiti
itd.

Savjeti za pruzanje podrske zaposlenicima pri radu od kuce

Komunikacija

e osigurati da komunikacija, kao vjerojatno najvazniji aspekt rada od
kuce, ostane otvorena i temeljita

e Kkoristitiivideo platforme za odrzavanje redovnih sastanakaidruZenja
(ako to nekomu ne odgovara, omoguciti iskljucivanje kamere)

e koristiti i pisane upute (koje zaposlenici mogu ponovno iSCitavati
prema potrebi), uz jasnu usmenu komunikaciju o o€ekivanjima u radu

e razgovarati pravovremeno o svim promjenama koje osobama s
invaliditetom mogu biti izazovne

e omoguciti zaposlenicima da izraZavaju svoje brige i nedoumice

e Kkoristiti alternativne oblike komunikacije prema potrebi (npr. vise
kontakata pisanim putem, manje licem u lice i drugo).

Uredenje radnog mjesta

Prilagodba i uredenje radnog mjesta vazni su za uspjeh. Poslodavci mogu
potaknuti zaposlenike da urede svoj radni prostor. Odvajanje uredskog i
kuénog okruzenja moZe biti od pomoci.

Postoji mnogo nacina da se pruzi podrska zaposlenicima dok rade od kuce,
pa je poZeljno biti otvoren u razmatranju potreba zaposlenika. Takoder,
zaposlenici koji rade od ku¢e mozda ¢e i dalje trebati prilagodbu kako bi
uspjesno obavljali svoj posao. Komunikacija je klju¢na.

4. Prilagodba radnog mjesta pri povratku na radno mjesto

Kako bi odrzali poslovanje tijekom pandemije, poslodavci i zaposlenici
pronalazili su razne inovativne, kreativne i fleksibilne metode za nastavak
rada i postizanje poslovnih ciljeva. ViSe zaposlenika nego ikad prije radilo
je udaljeno i virtualno, koriste¢i najmodernije tehnologije i resurse.

S ponovnim otvaranjem potrebno je i dalje razmisljati o radnicima koji
su izloZeni vecem riziku od razvoja komplikacija koje uzrokuje bolest
COVID-19 i omoguciti im siguran povratak u radno okruZenje ili daljnji
rad od kuce. Opcenito, potrebno je smanijiti rizik od izloZenosti bolesti
COVID-19 na radnom mjestu za sve zaposlenike.

10



Prvenstveno, poslodavci trebaju slijediti smjernice StoZera civilne zastite
Republike Hrvatske i drugih tijela za javnho zdravstvo u vezi vracanja
zaposlenika na radno mjesto i njihove sigurnosti.

Postoje neke opcCe strategije za stvaranje uvjeta za povratak zaposlenika
na posao tijekom pandemije COVID-19, no u nekim slucajevima potrebno
je analizirati pojedinacne slucajeve kako bi se ponudila razumna rjeSenja.

Opce strategije za smanjivanje rizika od izloZenosti bolesti COVID-19

podsjetiti zaposlenike na Preporuke za zaStitu od virusa i za
usporavanje transmisije (pod Prevencija)

zahtijevati od zaposlenika da ostanu kod kuce ako pokazuju simptome
bolesti i koristiti fleksibilna pravila o prisutnosti i odsutnosti

osiguratizaposlenicima maske kako bi se njihovim noSenjem ogranicio
rizik od izloZenosti bolesti COVID-19

osigurati druge vrste osobne zaStitne opreme (npr. rukavice, ogrtace
itd.) ako je potrebna za sigurno obavljanje poslova

ograniCiti potrebu za dodirivanjem javnih povrSina; Koristiti
automatske otvarace vrata, slavine s aktivacijom bez dodira,
beskontaktne kante za otpad itd.

postaviti natpise koji podsjecaju zaposlenike da peru ruke ili koriste
sredstva za dezinfekciju ruku

Cesto Cistiti i dezinficirati javne prostore

osigurati proizvode za CiS¢enje i dezinfekciju kako bi zaposlenici
nakon svake upotrebe brisali zajednicke radne povrSine

osigurati uc¢inkovitu ventilaciju u unutarnjem prostoru.

Preporuke u svrhu fizickog distanciranja

uspostaviti praksu fizickog distanciranja i koristiti biljeSke
(podsjetnike)

oznaciti podove u javnom prostoru vidljivom trakom, strelicama za
protok i slicnim kako bi se stvorili jednosmjerni putevi i podrucja s
ogranicenim pristupom

postaviti panel, zavjesu ili drugu fizicku zapreku (npr. stol) izmedu
radnih stanica kako bi se razdvojilo zaposlenike i klijente gdje fizicko
distanciranje nije moguce

ograniCiti broj osoba dopuStenih u zajednickim prostorima (npr.
sobama za sastanke i odmor)

promijeniti rasporede kako bi se ogranicio broj ljudi na radnom
mjestu (npr. rad u smjenama, dopustanje izmjenicnih dana rada na
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daljinuitd.) i/ili dopustiti fleksibilno radno vrijeme radi ogranic¢avanja
interakcije

e omoguciti rad od kuce, alternativna mjesta rada itd.

e promijeniti raspored rada ili dopustiti rad od kuce kako bi se smanjila
ogranicenja vezana uz COVID-19 na putu do poslais posla (npr. rizik od
izloZenosti tijekom putovanja na posao ili ogranic¢en pristup prijevozu).

Preporuke u svrhu rjeSavanja komunikacijskih potreba

e omoguciti komunikaciju na daljinu medu zaposlenicima i s kupcima/
klijentima (npr. telefonom, chatom u stvarnom vremenu, videom,
e-poStom itd.)

e organizirati grupne sastanke koriStenjem virtualnih formata (npr.
platforme za video/audio konferencije)

e ograniciti broj ljudi koji prisustvuju sastancima licem u lice

e odrZzavati edukacije ili druga grupna okupljanja na otvorenom

e odrzavati edukacije ili druga grupna okupljanja u dobro prozracenim
prostorima, uz fizicko distanciranje i maske

e uzeti u obzir komunikacijske potrebe zaposlenika koji Citaju s usana
kada se na radnom mjestu nose maske (mozda ce biti potrebno da
suradnici koriste prozirnu masku ili Stitnik za lice).

5. Videca podrska za osobe s oste¢enjima vida

Pandemija COVID-19 i propisane zaStitne mjere (npr. socijalna distanca,
ograniCavanje dodira ili taktilnih kontakata) predstavljaju goleme izazove
osobama s oSte¢enjem vida. Iako prema Svjetskoj zdravstvenoj organizaciji
osobe s oStec¢enjima vida nisu u pove¢anom riziku od zaraze, potrebno je
uzeti u obzir da takve osobe u mnogoc¢emu ovise o alternativnim izvorima
informacija (npr. dodiru), te su time ipak u potencijalno pove¢anom riziku
od zaraze. Takoder, bliski kontakt ponekad mozZe biti neophodan (vide¢a
pomoc¢ u svakodnevnom Zivotu ili vide¢a pratnja do nepoznatog mjestaina
njemu i drugo).

Unatoc tomu Sto ne postoji savrSeno alternativno rjeSenje za videcu pomoc,
u danasnje vrijeme ipak postoje virtualne pomoci koje se mogu koristiti
uz postovanje socijalne distance (online servisi i aplikacije za virtualnu
pomoc¢ u kojima fotografijama ili video pozivima videte osobe pomazu
osobama s oSte¢enjima vida u raznim zadacima - npr. itanju rukom pisanih
dokumenata, opisivanju okoline u kojoj se nalaze, navigiranju i drugom).

Vise o prilagodbama osobama s ostecenjima vida nalazi se u Prirucniku s
preporukama za razumnu prilagodbu radnog mjesta 1.
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6. Prilagodba za osobe s ostec¢enjima sluha

Pandemija COVID-19 dovelaje do odluka o zastiti zdravlja koje znatno utjecu
na Zivote svih ljudi, a posebno na osobe s oSte¢enjima sluha. Pokrivanje lica
i socijalno distanciranje dvije su najceSce koristene strategije zastite koje
mogu predstavljati prepreke za osobe s oSteCenjima sluha, koje se uvelike
oslanjaju na izraze lica, Citanje s usana i druge vizualne podatke.

StoZer civilne zasStite Republike Hrvatske od obveze noSenja zaStitne
maske za lice izuzeo je osobe koje trebaju prenositi informacije osobama s
oStecenjima sluha (ukljucujuci tumace za gluhoslijepe osobe i druge osobe
u pratnji onda kada poruke namijenjene osobama s oStecenjima sluha ne
mogu napisati ili prenijeti znakovnim jezikom, nego iskljucivo ¢itanjem s
lica i usana) i same osobe s oStecenjima sluha onda kada zaStitna maska
onemogucava ucinkovitu komunikaciju i primjereno razumijevanje
prenesene poruke.

Preporuke za pruZanje podrske osobama s ostecenjima sluha prema
Svjetskoj federaciji gluhih (WFD), Europskoj uniji gluhoslijepih osoba
(EDbU), Svjetskoj federaciji gluhoslijepih osoba (WFDB) iJob Accomodation
Networku (JAN):
e Kkoristiti prozirne maske ili vizire za sve osobe koje Cesto komuniciraju
s javnoScu
e pruzati bitne informacije na javnim mjestima u tekstualnom formatu
e koristiti aplikacije za pretvaranje govora u tekst kako bi se olakSala
komunikacija
e omoguciti rad od kuce
e omoguciti koriStenje raznih tehnologija za beZi¢ni prijenos zvuka i
pomoc¢ u sluSanju: frekvencijsko-modulacijski sustav (FM - system),
infracrveni sustav - IC (IR - Infrared System), audiofrekvencijski sustav
induktivne petlje (AFILS - Audio Frequency Induction Loop System)
e omoguciti koristenje usluge video poziva
e koristiti konferencijsko titlovanje (RCC - Relay Conference Captioning)
e Kkoristiti pisane materijale
e snimati sastanke i izradivati transkripte
e koristiti programe za prepoznavanje govora koji pretvaraju govor u
tekst
e slati e-poStu i/ili SMS poruke za prenosSenje informacija.

Vise o prilagodbama osobama s oStecenjima sluha nalazi se u Prirucniku s
preporukama za razumnu prilagodbu radnog mjesta 1.
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Sto su fobije?

Fobije su vrsta anksioznih poremecaja kod kojih se anksioznost pojavljuje
samo ili pretezno u nekim jasno odredenim okolnostima, koje opc¢enito nisu
opasne. Uslijed toga takve se okolnosti izbjegavaju ili podnose sa strahom.
Osobna zabrinutost moZe biti usmjerena na pojedinaCne simptome, kao
Sto su lupanje srca ili osjecaj slabosti i ¢esto je udruZena sa sekundarnim
strahom od umiranja, gubitka kontrole ili strahom da ¢e se poludjeti, ¢ak i
kada se prepoznaje da je strah pretjeran ili neopravdan.

Fobije su obi¢no dugotrajan, uznemirujuci poremecaj koji ljude
udaljava od uobicajenih aktivnosti i prostora. Mogu dovesti do
drugih ozbiljnih problema poput socijalne izolacije i depresije.

Ucestalost

Prema podacima HZ]Z-a iz listopada 2022. godine, u Registar osoba s
invaliditetom upisane su 863 osobe s utvrdenom dijagnozom fobije.

Fobije koje sunajcesc¢irazlog prilagodbe radnih mjesta (prema JAN-u)
Socijalna fobija

Osnovno obiljeZje socijalne fobije (socijalnog anksioznog poremecaja)
znatan je ili intenzivan strah ili anksioznost od drustvenih situacija
u kojima pogodenu osobu drugi mogu procjenjivati, Sto dovodi do
izbjegavanja druStvenih situacija. ProSirene socijalne fobije obi¢no prate
nisko samopostovanje i strah od kritiziranja. Mogu se pojaviti kao tegobe
crvenjenja, drhtanja ruku, mucnine, nagle potrebe za mokrenjem i drugo.
Simptomi mogu progredirati do pani¢nih napadaja.

Osobe sa socijalnom fobijom mogu preferirati poslove u kojima se ne traZzi
socijalni kontakt, Sto jako suZava kvalitetu njihovog drustvenog i poslovnog
Zivota i onemogucava ostvarenje osobnih potencijala i ciljeva. Takoder
mogu dulje boraviti kod kuce. MuSkarci nerijetko odgadaju stupanje u brak
i osnivanje obitelji, dok Zene koje bi Zeljele raditi izvan kuce nerijetko zZive
kao domacice i majke. UCestalo je samolijeCenje psihoaktivnim tvarima (npr.
konzumacija alkohola prije odlaska na zabavu). Zbog svega toga tijekom
vremena moZe doci i do depresije, kao i do ovisnosti o alkoholu i/ili drogama.

Radno je funkcioniranje na razliCite naCine ograni¢eno medu ve¢inom
osoba sa socijalnom fobijom. Socijalna fobija povezana je s povisenim
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stopama prestanka obrazovanja, sa smanjenim osjecajem blagostanja,
zaposljavanjem i produktivnoS¢u na radnom mjestu, s obavljanjem posla
ispod svojih mogucnosti, s odbijanjem unapredenja i napustanjem dobrih
radnih mjesta (npr. zbog straha od prezentacije ili javnog nastupa), s nizim
socioekonomskim statusom i slabijom kvalitetom Zivota.

Osobe oboljele od socijalne fobije kod kojih lijecenjem nije postignuto
poboljSanje znatno su socijalno onesposobljene i radno nesposobne
kada moraju raditi u skupini ljudi (Tolman i sur. 2015).

Usprkos opsegu distresa i socijalnim oSte¢enjima povezanima sa socijalnim
anksioznim poremecajem, u zapadnim drustvima otprilike samo polovica
pogodenih potrazi lijeCenje i obitno to ucini tek nakon Sto 12 do 20
godina prozivljavaju simptome. Nezaposlenost je vaZan prediktor trajanja
socijalne fobije (DSM-V 2014), (Strkalj-Ivezi¢ i dr. 2011), (Barbari¢ https://
kbt-barbaric.com/kbt/socijalna-fobija/ 2017).

Agorafobija

Osnovno obiljeZje agorafobije znatan je ili intenzivan strah ili anksioznost
vezana uz najmanje dvije od ovih okolnosti: 1. koristenje javnog prijevoza,
2. boravak na otvorenim prostorima, 3. boravak u zatvorenim prostorima,
4. stajanje u redu ili boravak u guzvi, 5. boravak nasamo izvan kuce. Pani¢ni
je poremecaj Cesto obiljeZje i sadasnje epizode i proslih epizoda. Primjerice,
osoba s agorafobijom moZe dobiti pani¢ni napadaj pri ulasku u velik
trgovacki centar. Cesto su kao dopunska obiljeZja prisutni depresivni ili
opsesivni simptomiisocijalne fobije. Agorafobiju je katkad tesko razlikovati
od socijalne fobije. Cesto je izra%eno izbjegavanje fobi¢nih okolnosti.
Stoga neki bolesnici s agorafobijom rijetko dozivljavaju anksioznost jer
su u mogucnosti izbjeci fobicne okolnosti (DSM-V 2014), (MKB-10 2012),
(Strkalj-Ivezi¢ i dr. 2011).

U svom najtezem obliku agorafobija moZe dovesti do toga da pogodena
osoba postane sasvim vezana uz kucu, da ju je nesposobna napustiti i da
je ovisna o uslugama i pomo¢i drugih, ¢ak i za osnovne potrebe. Cesti su
depresivni simptomi, a i zloupotreba alkohola i sedativa kao neprimjerenih
strategija samolijecenja.

Agorafobija je povezana sa znatnim oStecenjima i onesposobljenoScu

s obzirom na funkcioniranje u odredenim ulogama, radnu produktiv-

nost i broj dana onesposobljenosti. ViSe od trecine osoba s agorafobi-
jom potpuno je vezano uz kucu i nesposobno za rad (DSM-V 2014).
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Priruc¢nik s preporukama za razumnu prilagodbu radnog mjesta IV.

Specificne fobije

Kljucno je obiljeZje ovog poremecaja da su strah ili anksioznost ograniceni
na prisutnost odredene, specifi¢ne situacije ili objekta koji se mogu nazvati
fobi¢nim podrazajem. Fobi¢ni podrazaji mogu biti odredene Zivotinje (npr.
pauci, insekti, psi), prirodni okoli$ (npr. visina, grmljavina, oluja, voda), krv-
injekcije-ozljede (npr. igle, invazivni medicinski postupci poput vadenja
zuba), tjeskobne situacije (specificne okolnosti poput voznje avionom ili
dizalom, boravka u zatvorenom prostoru) i drugi fobi¢ni podraZaji (poput
mraka, konzumiranja odredenih namirnica i sl.). Fobi¢ni objekt ili situacija
aktivno se izbjegavaju ili podnose uz intenzivan strah ili anksioznost.

Osobe sa specificnom fobijom opcenito pokazuju oStecenja u socijalnom,
radnom i interpersonalnom funkcioniranju, kao i smanjenu kvalitetu Zivota.

Distres i oSteCenja uzrokovana specificnim fobijama imaju tendenciju
pogorsanja s povecanjem broja objekata ili situacija koje izazivaju strah.

Stoga ¢e osoba koja se plasi Cetiri objekta ili situacije vjerojatnije imati
viSe oSteCenja u radnim ili socijalnim ulogama i loSiju kvalitetu Zivota nego
osoba koja se plasi samo jednog objekta ili situacije.

Pitanja za razmatranje:

1. Koje specificne poteskoce i konkretna ograniCenja pri izvrSavanju
radnih zadataka ima zaposlenik s fobijom?

2. Na koji nacin i u kojoj mjeri navedene poteskoce i ogranicenja utjeCu
na zaposlenika i njegov rad?

3. Pri kojim se specificnim radnim zadacima pojavljuju poteskoce kao
posljedica navedenih ogranicenja?

4. Koje su mjere prilagodbe dostupne za smanjenje ili uklanjanje tih
problema?

5. Jesu li upotrijebljeni svi postojeci izvori za utvrdivanje mogucih
prilagodbi?

6. Je li zaposlenik upuc¢en u mogucnosti prilagodbe?

7. Bi li nakon prilagodbe radnog mjesta bilo korisno sa zaposlenikom
koji ima fobiju ocijeniti uc¢inkovitost provedene prilagodbe i utvrditi
eventualnu potrebu za primjenom daljnje prilagodbe?

8. Trebajulinadredeniidrugizaposlenici edukaciju o fobijiio utjecajima
poremecaja na radno funkcioniranje osobe?
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PRIJEDLOZI ZA RAZUMNU PRILAGODBU RADNOG MJESTA 1 UVJETA
RADA

Osobe s fobijom mogu imati neke poteskoce koje ce se spomenuti u nastavku,
no rijetko ¢e imati sve. Takoder, stupanj poteskoc¢a razlikovat ¢e se od osobe
do osobe. Treba imati na umu da nece sve osobe s fobijom trebati prilagodbu
za uspjesno obavljanje svog posla, dok ¢e nekima biti dovoljna minimalna
prilagodba. Brojni su nacini prilagodbe radnog mjesta.

Poteskoce u kontroli emocija

osigurati aplikacije za odrZavanje i unapredenje mentalnog zdravlja,
posebice za kontrolu bijesa i drugih osjecaja

osigurati uredaje za produciranje bijelog Suma

povecati razinu dostupnosti prirodne svjetlosti ili osigurati rasvjetu
punog spektra

omoguciti zaposlenicima usluge savjetovanja i psihoterapije
omogucitirukovode¢emkadruidrugimzaposlenicimaosposobljavanje
namijenjeno prepoznavanju poteskoca povezanih s fobijama
osigurati program podrske zaposlenicima s fobijom

osigurati zaposleniku s fobijom podrsku stru¢nog radnika/radnog
instruktora/mentora koji ¢e pomoci u boljoj prilagodbi na radno
mjesto i vodenju kroz posao

poticati otvorenu i podrzavaju¢u komunikaciju

upoznati zaposlenika s pravilima ponaSanja na radnom mjestu
omoguciti fleksibilan radni raspored

podijeliti ve¢e poslove na manje radne zadatke i ciljeve

omoguciti fleksibilan raspored odmora

davati zaposleniku pozitivne povratne informacije o njegovom
obavljanju posla

preustrojiti posao tako da sadrzi samo osnovne zadatke tijekom
razdoblja poviSene izloZenosti stresu i njegovim posljedicama

dopustiti zaposleniku prisutnost ku¢nog ljubimca na radnom mjestu
ako je potrebno

omoguciti zaposleniku kontaktiranje osobe koja mu pruza podrsku
dopustiti rad od kuce.

Poteskoce u upravljanju stresom

osigurati aplikacije za prepoznavanje i kontrolu anksioznosti i stresa
osigurati uredaje za produciranje bijelog Suma
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Priruc¢nik s preporukama za razumnu prilagodbu radnog mjesta IV.

e povecati razinu dostupnosti prirodne svjetlosti ili osigurati rasvjetu
punog spektra

e dopustiti zaposleniku da po potrebi uzima stanke kako bi primijenio
neku od tehnika za noSenje sa stresom (npr. tehnika relaksacije i sl.)

e omoguciti zaposleniku odlaske na savjetovanje i psihoterapiju

e omogucitizaposlenicima osposobljavanje namijenjeno prepoznavanju
stresa i noSenja s njime, kao i s emocionalnim reakcijama na radnom
mjestu

e poticati otvorenu i podrzavaju¢u komunikaciju

e upoznati zaposlenika s pravilima ponaSanja na radnom mjestu

e omoguciti fleksibilan radni raspored

e osigurati rjeSenja za razmjenu trenutnih poruka i SMS-ova izmedu
zaposlenika i rukovoditelja/uprave

¢ podijeliti ve¢e poslove na manje radne zadatke i ciljeve

e omoguciti fleksibilan raspored odmora

¢ dodijeliti mentore kako bi pomogli u odredivanju ciljeva i zajedno
provijerili jesu li radni zadaci izvrSeni

e omoguciti komunikaciju jedan na jedan

e davati zaposleniku pozitivne povratne informacije o njegovom
obavljanju posla

e dopustiti zaposleniku prisutnost ku¢nog ljubimca na radnom mjestu
ako je potrebno

e omoguciti zaposleniku kontaktiranje osobe koja mu pruza podrsku

e dopustiti rad od kuce.

POZITIVNI PRIMJERI PRILAGODBE RADNOG MJESTATUVJETA RADA

Zaposlenik s agorafobijom radio je od kuce puno radno vrijeme. Kada
se promijenila uprava, program rada na daljinu ukinut je i svi su se
zaposlenici morali vratiti u ured. Zaposlenik koji nikada nije morao otkriti
svoje poteSkoce i traziti prilagodbu u novonastalim okolnostima zatraZio
je promjenu pravila koja bi mu omogucila da nastavi raditi od kuce. Nova
uprava razmotrila je njegov zahtjev i omogucila mu da nastavi rad od kuce.

Bolnic¢ar u hitnoj medicinskoj pomoci sa specificnom fobijom od Zohara
sve je teZe obavljao svoj posao. Zamolio je da se na svako mjesto dogadaja
posalje dovoljno medicinskog osoblja kako bi mu se omogucilo da ostane
u vozilu tijekom medicinske intervencije. Poslodavac nije mogao jamciti da
e to uvijek biti moguce, pa su se dogovorili da ¢e se preispitati mogucnost
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preraspodjele na drugo radno mjesto. Bolnicar je uspjeSno premjeSten na
slobodno radno mjesto u pozivnom centru hitne pomoci.

Administrativna pomocnica s agorafobijom koja je radila u malom uredu
prerasporedena je na drugo radno mjesto kada je njezino radno mjesto
ukinuto zbog smanjenog opsega posla. Njezino novo radno mjesto bilo je
u otvorenom radnom prostoru u kojem nije mogla sjediti ledima okrenuta
zidu, Sto je pojacalo njezin strah od boravka na otvorenim prostorima.
Prilagodba je provedena na nacin da je njezin radni prostor promijenjen,
pa je mogla sjediti ledima okrenuta prema pregradi blizu zida.

Zaposlenica s fobijom od voZnje Koristila je javni prijevoz do posla i s
njega. Nakon preustroja tvrtke premjeStena je na novo radno mjesto koje
je zahtijevalo duze putovanje i ukljucivalo mijenjanje viSe prijevoznih
sredstava (dvaju autobusa i vlaka). Iznijela je poteSkoce koje joj uzrokuju
onesposobljenost i zatrazila prilagodbu. Poslodavac joj je omogucio da
ostane raditi na dotadasnjoj lokaciji uz premjestaj na poziciju rukovoditelja,
dok je njezin dotadasnji rukovoditelj otiSao na novu lokaciju.
Profesionalnom fotografu nakon doZzivljene prometne nesrece razvila se
fobija od upravljanja motornim vozilima (vehofobija). Budu¢i da posao
uCestalo obavlja na terenu, omogucene su mu voznje suradnika do radnih
mjesta na kojima ga unajmljuju.
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Priruc¢nik s preporukama za razumnu prilagodbu radnog mjesta IV.

KOZNE BOLESTI

Sto su kozne bolesti?

Koza je slozen i povrSinom najveci tjelesni organ. To je organski sustav
koji upravlja tjelesnom temperaturom, osjeca bolne i ugodne podrazaje,
sprecava tvari da udu u tijelo i pruza zastitu od Stetnog djelovanja sunca.
KoZa je izloZena brojnim unutarnjim i vanjskim Stetnim faktorima, a
razli¢ite koZne promjene vrlo su Cesta pojava. Promjene na koZi ili problemi
povezani s kozom pojavljuju se u viSe oblika, a mogu biti u razini koZe
(makula), iznad razine koZe (papula, plak, urtika, cista, ljuska, mjehuric,
tumor, krasta i dr.) i ispod razine koZe (ogrebotina, oziljak, ragada, ulkus,
atrofija i dr.).

Kod koZnih bolesti prevencija je na prvom mjestu. To se posebice odnosi
na osobe koje imaju predispozicije za obolijevanje od malignog melanoma,
potencijalno smrtonosne bolesti koja se CeS¢e pojavljuje kod dugotrajnog
izlaganja koZe suncevoj svjetlosti. ,KoZa pamti‘, odnosno ucinak Stetnog
UV-zraCenja s godinama se kumulira, ¢ime se povecava opasnost od
pojave melanoma tijekom Zivota. Takoder, na kozi se mogu ocitovati i
brojni poremecaji rada drugih organa u ljudskom organizmu (Zutica kao
manifestacija bolesti jetre, blijeda koZa kao posljedica anemije, tzv. troficke
promjene kod poremecaja cirkulacije i slicno).

KozZa se tijekom Zivota mijenja. KoZa male djece ima mnogo deblji sloj
masti i mnogo tanji sloj zaStitnog keratina. Starenjem ljudi gube veci dio
potkozne masti, dermis i epidermis postaju tanji, elasticna se vlakna u
dermisu cjepkaju i koZa se viSe bora. Protok krvi u kozi takoder se smanjuje
s dobi, pa oSte¢ena koZa u starijih ljudi zacjeljuje daleko sporije. Starija
koZa proizvodi i manje zastitnog ulja, pa se lak3e isusuje.

Odredena zanimanja izloZenija su riziku isuSivanja koze, koja moZe postati
vrlo gruba i ispucala. To su poslovi koji ukljuC€uju izlaganje koZe odredenim
uvjetima, kao Sto su vrlo toplaili hladna okruZenja (poljoprivrednici, ribari),
Cesta uporaba sredstava za pranje (lijeCnici, medicinske sestre, frizeri) ili
izlaganje kemikalijama (mehanicari, Cistaci).

Sve Sto oStecuje funkciju koze ili njezin izgled moZe imati

ozbiljne posljedice za tjelesno i mentalno zdravlje.

Ucestalost

Prema podacima HZ]Z-a iz listopada 2022. godine, u Registar osoba s
invaliditetom upisano je 10.786 osoba s koZnim bolestima.
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X Kozne bolesti

Povrsinske bolesti koze

PovrsSinski (vanjski ili gornji) sloj koZe sastoji se od viSe slojeva izravnatih
(ravnih ili plosnatih) odumrlih stanica i predstavlja zapreku koja Stiti
potkoZno tkivo od ozljeda i infekcija. RoZnati sloj samo je dio epidermisa,
tankog sloja koZe nad vecim dijelom tijela. Na nekim mjestima, kao $to su
dlanovi i tabani, epidermis je prirodno debeo, s roZnatim slojem koji Stiti
koZu od utiskivanja i ogrebotina.

Poremecaji povrsinskih slojeva koZe ukljucuju roznati sloj i dublje slojeve
epidermisa i krecu se od onih koji uzrokuju prolaznu nelagodu do onih koji
dovode do kroni¢ne onesposobljenosti.

Neke od najcesc¢ih povrsinskih bolesti koZe koje mogu dovesti do
onesposobljenosti jesu psorijaza i razni oblici dermatitisa.

Psorijaza

Psorijaza je kroni¢na upalna bolest kozZe obiljezena nakupinama koje se
srebrnasto ljuste i plakovima (uzdignutim plohama) razliite velicine.
Bolest osim koZe Cesto zahvaca vlasiste i nokte, a u pojedinih bolesnika i
zglobove u vidu psorijati¢nog artritisa.

Specifican uzrok bolesti nije u cijelosti poznat. Pretpostavlja se da psorijaza
nastaje medudjelovanjem nasljednih genetskih faktora i raznih faktora
okoliSa. Smatra se da su imunoloski faktori i stanice poput T-limfocita koje
sudjeluju u imunoloskom odgovoru pokretaci upalnog procesa u psorijazi.
Medutim, za ocitovanje klinicke slike bolesti u genetski podloZne osobe
potrebni su odredeni vanjski faktori (traume, bakterijske i virusne infekcije)
ili unutarnji (stres, trudnoca, endokrini ili metabolicki poremecaji) koji
pokrecu prvi nastup bolesti ili svako sljedece pogorsanje.

Psihicki stres vrlo Cesto prethodi prvom nastupu psorijaze i u ¢ak
30 do 40 % bolesnika uzrokuje pogorsanje klinickog tijeka bolesti.

Suncevo svjetlo poboljsava klinicku sliku psorijaze, pa ve¢ina bolesnika ljeti
ima znatno manje izraZene psorijaticne promjene na koZi. Pojedine navike
poput pusenja i alkohola mogu pogorsati razvoj psorijaze.

Dermatitis

Dermatitis (ekcem) upala je gornjih slojeva koZe koja uzrokuje stvaranje
mjehura, crvenila, oteknuca, cijedenje tekucina, stvaranje krasta, ljustenje
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Priruc¢nik s preporukama za razumnu prilagodbu radnog mjesta IV.

i obi¢no svrbeZ. Stalno ceSanje i trljanje moZe dovesti do zadebljanja i
otvrdnuca koZe. Neke vrste dermatitisa zahvacaju samo posebne dijelove
tijela.

Neki su od ¢es¢ih dermatitisa:

Kontaktni dermatitis

Kontaktni dermatitis upala je koju uzrokuje dodir s odredenom tvari. Osip
je ogranicen na posebno podrucje i Cesto ima jasno odredene granice.

Tvari mogu uzrokovati upalu koZe jednim od dvaju mehanizama,
nadrazZajem (nadraZajni kontaktni dermatitis) ili alergijskom reakcijom
(alergijski kontaktni dermatitis). Cak i vrlo blagi sapuni, deterdZenti i neki
metali nakon Cestih dodira mogu nadrazivati kozu. Katkada ponovljena
izloZenost, ¢ak i vodi, moZe osusSiti i nadraZiti koZu. Jake nadraZzajne tvari,
kao Sto sukiseline, luZine (npr. sredstva za ¢iS¢enje) i neka organska otapala
(npr. aceton u sredstvu za uklanjanje laka za nokte), mogu kroz nekoliko
minuta izazvati promjene na koZi.

Kod alergijske reakcije prva izloZenost odredenoj tvari (ili prvih nekoliko
izloZzenosti u nekim slucajevima) ne uzrokuje reakciju, ali ponovna
izloZenost moZe uzrokovati svrbez i dermatitis unutar cetiri do 24 sata.

Ljudi mogu bez problema godinama rabiti tvari (ili im biti izloZeni), a onda
im se iznenada razvije alergijska reakcija. Cak i masti, kreme i losioni koji
se rabe za lijeCenje dermatitisa mogu uzrokovati takvu reakciju.

Oko 10 % zZena alergicno je na nikal, najceS¢i uzrok dermatitisa uslijed
nosSenja nakita.

Ljudima se dermatitis moZe razviti na bilo koji materijal s kojim
dolaze u dodir prilikom rada (profesionalni dermatitis).

Kada dermatitis nastane nakon Sto osoba dodirne neke tvari i izlozi kozu
suncevoj svjetlosti, stanje se naziva fotoalergijskim ili fototoksi¢nim
kontaktnim dermatitisom. U takve tvari spadaju kreme za suncanje, losioni
nakon brijanja, neki parfemi, antibiotici, ugljeni katran i ulja.

Ucinci kontaktnog dermatitisa krec¢u se od blagog, kratkotrajnog crvenila
do teskog nateknuéa i mjehura. Cesto osip sadrZi sitne, svrabljive
mjehurice (vezikule). U pocCetku je osip ograniCen na mjesto dodira, ali se
poslije moZe Siriti. Podrucje osipa moZe biti vrlo malo (npr. uska ako su
dermatitis uzrokovale nausnice) ili moZe prekriti cijelo tijelo (npr. ako je
uzrok dermatitisa losion za tijelo).
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X Kozne bolesti

Ako se tvar koja je uzrokovala osip ukloni, crvenilo obi¢no nestane za
nekoliko dana. Mjehuri¢i mogu curiti i stvarati kraste, ali se brzo suse.
Posljedi¢no ljuStenje, svrbeZ i prolazno zadebljanje koZe mogu trajati
danima ili tjednima.

LijeCenje se sastoji od uklanjanja uzroka ili izbjegavanja svega Sto uzrokuje
kontaktni dermatitis.

Atopijski dermatitis

Atopijski dermatitis kroniCna je upala gornjih slojeva koZe sa svrbezem,
koja se Cesto razvija u ljudi koji imaju peludnu groznicu ili astmu i u ljudi
kojima ¢lanovi obitelji imaju takva stanja.

Ljudi s atopijskim dermatitisom obi¢no imaju mnoge druge alergijske
poremecaje. Povezanost izmedu dermatitisa i tih poremecaja nije jasna.
Neki ljudi mogu imati nasljednu sklonost prekomjernoj proizvodnji
protutijela, kao Sto je imunoglobulin E, kao reakciju na brojne podraZaje.

Mnoga stanja, kao S$to su emocionalni stres, promjene u temperaturi ili
vlaZnosti, bakterijske infekcije koZe i dodir s nadraZuju¢om odjecom
(narocCito vunom), mogu dovesti do pogorSanja atopijskog dermatitisa.
Atopijski dermatitis nije moguce izlijeciti, no odredene mjere mogu pomodi,
posebice izbjegavanje dodira s tvarima koje uzrokuju nastanak osipa.

Seboroicni dermatitis

Seboroi¢ni dermatitis upala je gornjih slojeva koZe koja uzrokuje ljustenje
koZe glave, lica i ponekad drugih podrucdja.

Seboroi¢ni dermatitis Cesto se pojavljuje u obiteljima, a obicno se stanje
pogorsa za hladnog vremena. NajceSce pocinje postupno, uzrokujuci dugo i
masno ljustenje koZe glave (perut), katkada sa svrbezem, ali bez ispadanja
kose. U tezim slucajevima pojavljuju se Zuckaste do crvenkaste bubuljice
uz korijen kose, iza uSiju, u zvukovodu, na obrvama, na rubovima nosa, oko
nosa i na prsima.

PRIJEDLOZI ZA RAZUMNU PRILAGODBU RADNOG MJESTA 1 UVJETA
RADA

Napomena: Osobe s koZnim bolestima mogu imati neke poteskoce koje ce se
spomenuti u nastavku, no rijetko ¢e ih imati sve. Takoder, stupanj poteskoca
razlikovat ce se od osobe do osobe. Treba imati na umu da nece sve osobe s
koZnim bolestima trebati prilagodbu za uspjesno obavljanje svog posla, dok
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¢e nekima biti dovoljna i minimalna prilagodba. Brojni su nacini prilagodbe
radnog mjesta.

N

Pitanja za razmatranje:
1.

8.

~

Koje specificne poteSkoce i konkretna ogranic¢enja pri izvrSavanju
radnih zadataka ima zaposlenik s koZnom bolesti?

. Na koji nacin i u kojoj mjeri navedene poteSkoce i ogranicenja utjecu

na zaposlenika i njegov rad?

. Pri kojim se specificnim radnim zadacima pojavljuju poteSkoce kao

posljedica navedenih ogranic¢enja?
Koje su mjere prilagodbe dostupne za smanjenje ili uklanjanje tih
problema?

. Jesu li upotrijebljeni svi postojeci izvori za utvrdivanje mogucih

prilagodbi?
Je li zaposlenik upucen u mogucnosti prilagodbe?

Bi li nakon prilagodbe radnog mjesta bilo korisno sa zaposlenikom s
koZnom bolesti ocijeniti ucinkovitost provedene prilagodbe i utvrditi
eventualnu potrebu za primjenom daljnje prilagodbe?

Trebaju li nadredeni i drugi zaposlenici edukaciju o kozZnim bolestima
i 0 utjecajima bolesti na radno funkcioniranje osobe? )

Ogranicenja povezana s pojavom koZnih osipa/mjehura/rana

osigurati upotrebu alternativnih sredstava za ciS¢enje
omoguciti edukaciju drugih zaposlenika o koZnim bolestima

preustrojiti posao tako da zaposlenik bude Sto je moguce manje
izloZen tvarima koje uzrokuju pojavu koZnih osipa.

Poteskoce u upravljanju stresom
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osigurati aplikacije za suocavanje sa stresom i anksioznos¢u
omoguciti primjenu tehnika za modifikaciju ponaSanja
omoguciti zaposlenicima usluge savjetovanja i psihoterapije
omoguciti fleksibilan radni raspored

osigurati uredaje za produciranje bijelog Suma

preustrojiti posao tako da sadrzi samo osnovne zadatke tijekom
razdoblja poviSene izloZenosti stresu

omoguciti fleksibilan, periodi¢an raspored odmora
dopustiti prisutnost ku¢nog ljubimca koji zaposleniku pruza podrsku
ako je potrebno




X Kozne bolesti

osigurati prisutnost mentora i supervizora na radnom mjestu
omoguciti zaposleniku kontaktiranje osobe koja mu pruza podrsku
omoguciti rotaciju radnih zadataka

osigurati podrsku radnog instruktora

dopustiti rad od kuce, odnosno rad na daljinu

omoguciti zaposleniku da izvrSava radne zadatke bez ometanja drugih
zaposlenika.

Poteskoce povezane sa suprimiranim imunoloskim sustavom

omoguciti edukaciju drugih zaposlenika o koZnim bolestima
omoguciti valjanu zaStitu ruku
dopustiti rad na daljinu, odnosno rad od kuce

omoguciti promjene u radnom prostoru u skladu s potrebama
zaposlenika.

Poteskoce povezane s osjetljivos¢u na hladnocu

osigurati dodatne izvore topline poput grijalica
omoguciti fleksibilan radni raspored

omoguciti noSenje tople odjece

omoguciti upotrebu grijanih ergonomskih proizvoda
omoguciti noSenje toplih rukavica

dopustiti rad na daljinu, odnosno rad od kuce.

Poteskoce povezane s osjetljivo$¢u na vrucinu

osigurati hladenje radnog prostora rashladnim uredajima
omoguciti noSenje rashladne odjece

osigurati upotrebu ventilatora

omoguciti fleksibilan radni raspored

osigurati prijenosne rashladne uredaje

dopustiti rad na daljinu, odnosno rad od kuce.

Poteskoce povezane s osjetljivo$cu na razlicitu rasvjetu i UV zracenje

osigurati alternativnu rasvjetu

osigurati filtere protiv odsjaja za fluorescentna svjetla

omoguciti fleksibilan radni raspored

osigurati proizvode punog spektra svjetlosti ili prirodnu rasvjetu
osigurati filtere za LED rasvjetu

osigurati filtre s gelom za osvjetljavanje

osigurati osobne vizire
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e osigurati simulirane krovne prozore i prozore

e osigurati odjecu za zaStitu od sunca/UV zraka

¢ dopustiti rad na daljinu, odnosno rad od kuce

e osigurati prozirna sjenila za prozore

e osigurati skloniSta za zastitu od UV zraka

e osigurati prijevozna sredstva sa zatamnjenim staklima ili sjenilima.

POZITIVNI PRIMJERI PRILAGODBE RADNOG MJESTAIUVJETA RADA

Konobarica sa psorijazom nije htjela nositi obveznu uniformu kratkih
rukava prema pravilima odijevanja poslodavca jer je na kozi ruku imala
vidljive psorijaticne promjene. Poslodavac joj je prilagodio pravila
odijevanja i dopustio da nosi verziju uniforme s dugim rukavima.

Trgovcu s dermatitisom ljustila se koZa tijekom rada u trgovini. Poslodavac
je razgovarao sa zaposlenikom i on je pristao nositi majicu dugih rukava
ispod uniforme tvrtke, polo majice kratkih rukava.

Kuhar vise nije mogao nositi rukavice od lateksa zbog alergijske reakcije
u vidu dermatitisa na ruci. Prilagodba je provedena na nacin da mu je
poslodavac osigurao rukavice bez lateksa.
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oo Poremecaji glasa, jezika i govora

POREMECA]I GLASA, JEZIKA I GOVORA

Sto su poremecaji glasa, jezika i govora?

Govor je optimalna zvucna ljudska komunikacija u kojoj se razmjenjuju
informacije: misli, ¢injenice, osje¢aji, Zelje itd. Covjek moZe komunicirati
na najrazlicitije nacine, a govor je jedan od njih. U govoru se glasom izrice
neki tekst.

Poremecaji postoje kada je zbog anatomskih ili funkcionalnih oStecenja
komunikacija govorom oteZana ili ne postoji.

Neki se poremecaji odnose pretezno na glas (npr. disfonije, afonije),
neki pretezno na tekst (npr. afazije) ili na samo izgovaranje
teksta (poremecaji izgovora), dok se neki poremecaji
proteZu i na glas i na tekst (Skari¢ 1988).

Govorni se poremecaji mogu pojavljivati izolirano, u komorbiditetu
s drugim poremecajima ili kao sastavni dio klinicke slike nekog
sloZzenog poremecaja (Pribanic i sur. 2014).

Govorni poremecaji mogu se pojaviti uz oSteCenja sluha, intelektualna
oSteCenja, poremecaje iz spektra autizma, cerebralnu paralizu i dr
Poremecaji mogu biti uzrokovani oste¢enjima Zivcanog sustava, psihickim
teSkoc¢ama i okolinskim faktorima.

Steceni poremecaji jezika i govora najceSce su posljedica mozdanog udara,
amiotroficne lateralne skleroze, Huntingtonove bolesti, karcinoma u usnoj
Supljini ili na govornom aparatu, oStecenja sluha, traumatskih ozljeda
glave, demencija i kroni¢nog laringitisa (JAN 2022).

Ces$¢i poremecéaji glasa, jezika i govora u zaposlenoj populaciji
(prema JAN-u)

Afazija

Afazija je poremecaj jezika i govora kojemu je uzrok oStecenje na razini
mozga. Poremecaj moZe varirati od lakog do veoma teskog. Karakterizira ga
prekid sposobnosti verbalne komunikacije na receptivnoj i/ili ekspresivnoj
razini. Pogodena osobaima poteskoce srazumijevanjem, Citanjem, pisanjem
i proizvodnjom rijeciirecenica. NajceSce se dijeli na senzoric¢ku i motoricku
afaziju. Kod motoricke afazije osoba razumije sve $to joj se govori (receptivni
je govor saCuvan), no onemoguceno joj je ili otezano govorno oblikovanje

27



Priruc¢nik s preporukama za razumnu prilagodbu radnog mjesta IV.

misli (spontani govor). Senzoricku afaziju karakterizira nerazumijevanje
izgovorenih rijec¢i. Pogodena osoba nema problema s govorenjem, no
nedostaje joj smislenost govora (nerazumijevanje govora, kako svoga tako
i tudega). Potpuna (globalna) afazija najtezZi je oblik jer su znatno oSteceni
i razumijevanje govora i govorenje (Macek Trifunovi¢, Jel¢i¢ Jaksi¢ 2006).

Dizartrija

Dizartrija je organski poremecaj govora uzrokovan neuromuskularnim
oSte¢enjem govorne muskulature. Dizartrija ima viSe uzroka. Primjerice,
nekadaje onaposljedica cerebralne paralize, Parkinsonove bolesti, multiple
skleroze itd. (Skari¢ 1988).

Poremecajse manifestirausporenim,slabim,neprecizniminekoordiniranim
pokretima govorne muskulature. Karakteriziraju ga simptomi kao $to su
nejasan i usporen govor, nepravilno govorno disanje (zbog Cega je narusena
visina i jaCina glasa), zastajkivanje u govornoj produkciji, poteSkoce sa
Zvakanjem, gutanjem i drugo.

Disfonija
Disfonija (promuklost) je poremecaj fonacije glasa (proizvodnje glasa) Ciji
uzroci mogu biti razni. Karakteriziraju je odstupanja od normalnih obiljezja

visine, intenziteta i kvalitete glasa koja mogu imati akutni ili kroni¢ni
karakter.

Mucanje

Mucanje je sloZen govorni poremecaj koji se izmedu ostalog oCituje u
ponavljanju dijelova rijeci i reCenica, zastojima u govoru, produzavanju
glasova, ubacivanju raznih glasova itd. NajCeSce se pojavljuje kod djece, ali
katkada i u kasnijoj Zivotnoj dobi.

Prosjecnadob pocetkamucanjaudjecejest 33 mjeseca. Takoder, istraZivanja
su pokazala da dvoje od troje djece ima povijest mucanja u obitelji (Galic-
Jusi¢ 2021).

Mucanje moze dovesti i do drugih, sekundarnih teSkoca, poput straha od
govora i pojedinih govornih situacija, nesigurnosti u sebe, izbjegavanja
govorne komunikacije i drugog.

Poremecaj izgovora

Poremecaj izgovora jest poremecaj koji se moze pojaviti samostalno, ali i
pratiti gotovo sve druge govorne poremecaje.
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NajceS¢e se pojavljuje tijekom razvoja, no moZe nastati i u zreloj, pa i
staracCkoj dobi. Poremecaji izgovora Cesto su vezani za poteSkocCe s Citanjem
i pisanjem, a u pravilu se pojavljuju kod usporenog jezicno-govornog
razvoja. Prisutni su i uz disfaziju i afaziju (Vuleti¢ 1987).

Ucestalost

Prema podacima HZ]Z-a iz listopada 2022., u Registar osoba s invaliditetom
upisano je 23.013 osobe s poremecajem glasa, jezika i govora. Medutim,
vazno je naglasiti kako navedena brojka ne odgovara stvarnom stanju jer,
primjerice, ne obuhva¢a mnogu djecu prije navrSene 18-te godine, osobe
kojima teSkoce jezicno-govorne produkcije nisu primarni simptom itd.
Pretpostavka je da je stvarna brojka daleko ve¢a od navedene.

Prema podacima JAN-a, viSe od tri milijuna osoba u SAD-u muca. Za
Hrvatsku nemamo dostupan podatak.

Osnovica za uspjesnu rehabilitaciju osoba s poremecajima glasa,
jezika i govora dobro je postavljena dijagnoza. U dijagnosticiranju
je potrebna suradnja strucnjaka razlicitih profila. Terapija se
planira prema dijagnozi, postavlja se cilj i primjenjuju se
postupci za ispravljanje poremecaja (Vuleti¢ 1987).

Rehabilitacija

S obzirom na sloZenost i raznovrsnost govornih poremecaja, terapijske
metode koje se koriste mnogobrojne su, a uz pojedinca s poremecajem Cesto
ukljucuju i rad s cijelom obitelji pacijenta. Cilj je rehabilitacije uspostaviti
najucinkovitija sredstva komunikacije.

U rehabilitaciji govornih poremecaja takoder se moze Koristiti
alternativna i augmentativna komunikacija (AAC), kod nas Cesto nazivana i
potpomognutom komunikacijom.

Potpomognuta komunikacija odnosi se na sve oblike komunikacije (osim
govora) koji su potrebni kako bi se izrazile misli i osjecaji osoba znatno
naruSenih komunikacijskih i jezicno-govornih sposobnosti. Ona obuhvaca
i simbole bez pomagala (geste, znakove, pokrete glavom i dr.), kao i razna
pomagala (komunikatore, racunala i mobitele s dodatnim aplikacijama i
sL.).

Potpomognutu komunikaciju neki koriste dugoroc¢no, dok je nekima
potrebna samo u pojedinim situacijama, poput onih kada moraju dulje
govoriti. Potpomognuta komunikacija moZe pomo¢i u raznim prilikama,
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primjerice, na poslu. Nadalje, ona moZe osigurati kvalitetne drustvene
interakcije, kao i potaknuti sam jezicno-govorni razvoj. Njezina su
vazna obiljezja prilagodavanje individualnim potrebama korisnika i
multimodalnost (ASHA 2022).

Kod poremecaja govora konzultiraju se logopedi, koji se bave prevencijom,
dijagnostikom i rehabilitacijom poremecaja komunikacije, glasa, jezika
i govora. Logopedi pomazu pojedincima u poboljSanju komunikacijskih
vjeStina i u¢inkovitosti.

Prognoza

UcCinak terapije tesko je kvantificirati jer su poremecaji govora iznimno
raznoliki, a uspjeh terapije ovisi o dobi, vremenu nastanka poremecaja,
uzroku, stupnju oStecenja funkcije govora i dr.

N

1. Koje specificne poteskoce i konkretna ograniCenja ima zaposlenik pri
izvrsavanju radnih zadataka?

Pitanja za razmatranje:

2. Na koji nacin i u kojoj mjeri navedene poteskoce i ogranicenja utjeCu
na zaposlenika i njegov rad?

3. Pri kojim se specificnim radnim zadacima pojavljuju poteSkoce kao
posljedica navedenih ogranic¢enja?

4. Koje su mjere prilagodbe dostupne za smanjenje ili uklanjanje tih
problema?

5. Jesu li upotrijebljeni svi postojeci izvori za utvrdivanje mogucih
prilagodbi?

6. Je li zaposlenik upucen u mogucnosti prilagodbe?

7. Bi li nakon prilagodbe radnog mjesta bilo korisno sa zaposlenikom
ocijeniti ucinkovitost provedene prilagodbe i utvrditi eventualnu
potrebu za primjenom daljnje prilagodbe?

8. Trebaju li nadredeni i drugi zaposlenici edukaciju o poremecajima

\_ 8sovora i o njihovim utjecajima na radno funkcioniranje osobe? )

PRIJEDLOZI ZA RAZUMNU PRILAGODBU RADNOG MJESTA I UVJETA
RADA

Napomena: Kod osoba s poremecajima glasa, jezika i govora mogu se
razviti neka od spomenutih ogranicenja, ali rijetko se razviju sva. Stupanj
ogranicenja razlikuje se od osobe do osobe. Budite svjesni da nece svim
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osobama trebati jednaka prilagodba radnog mjesta za obavljanje posla, dok
¢e nekim osobama trebati tek nekoliko manjih prilagodbi. Slijede prijedlozi
nekih mogucnosti prilagodbe. Mogu postojati i brojna druga rjesenja.

Znatne teskoce ili nemogucnost govorenja

koristiti  alternativne  oblike = komunikacije = (potpomognutu
komunikaciju poput simbola, komunikatora, raznih racunalnih
programa i dr.)

omoguciti zaposleniku da odgovara pisanim umjesto usmenim putem
(na papiru, ploci i sl. ili korisStenjem mobitela, tableta, racunala)
koristiti e-poStu ili SMS poruke za prenosenje informacija

omoguciti dovoljno vremena za odgovore

zamoliti zaposlenika da ponovi izreceno ako mu neSto nije razumljivo
osigurati asistenta u radu

omoguciti fleksibilno radno vrijeme.

Slab (tih) govor

omoguciti fleksibilno radno vrijeme

koristiti uredaj koji pojacava glas tijekom govora

koristiti telefone/mobitele s pojacalima

omoguciti koriStenje usluge video poziva

omoguciti zaposleniku da odgovara pisanim umjesto usmenim putem
(na papiru, ploci i sl. ili korisStenjem mobitela, tableta, racunala)
koristiti e-poStu ili SMS poruke za prenosenje informacija.

Mucanje

Opce preporuke:

ne upozoravati na mucanje
govoriti polaganije, mirnije, jednostavnije
ne prekidati osobu u govoru

ne prisiljavati osobu na (javni) govor, pogotovo ako je uzbudena ili
umorna

davati vremena za odgovor i ¢ekati dok prode zastoj

koristiti e-poStu, SMS poruke ili slicno za prenoSenje informacija
upoznavati kolege i klijente s mucanjem radi edukacije i olakSavanja
daljnje komunikacije.
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Afazija

Opce preporuke:
e govoriti jasno i razgovijetno
e preoblikovati pitanja ako je potrebno
e dati dovoljno vremena za odgovore

e zamoliti zaposlenika da ponovi izreceno ako neSto nije bilo
razumljivo

e osigurati asistenta u radu
e omoguciti fleksibilno radno vrijeme
e organizirati edukacije na temu govornih poremecaja.

POZITIVNI PRIMJERI PRILAGODBE RADNOG MJESTATUVJETA RADA

Racunovoda s disfonijom trebao je povremeno izostajati s posla zbog
medicinskih tretmana. Takoder, nakon tretmana imao je teSkoce s ja¢inom
glasa i zadihanoScu. Poslodavac mu je omogucio koristenje slobodnih dana
za tretmane i osigurao uredaj za pojacavanje glasa.

Profesoru koji je mucao i Ciji su se simptomi mucanja pogorsali poslodavac
je prilagodio raspored predavanja kako bi mogao tjedno ici na terapiju.
Recepcionarka koja se oporavljala od operacije glasnica imala je poteSkoca
s govorom (njezin je glas bio tih i Cesto bi se zadihala telefonirajuci).
Poslodavac je pribavio uredaj koji pojaCava glas za razgovore uZivo i
pojacivac za telefonske razgovore.

Volonterka koja je u knjiznici Citala djeci imala je poteskoca s glasnijim
govorom nakon infekcije koja joj je pogodila glasnice. Dobila je uredaj za
pojacavanje glasa kako bi i dalje mogla volontirati.

Zaposlenik sveucilista s cerebralnom paralizom u radu je koristio uredaj za
generiranje govora. Uredaj je koristio uz uredski telefon, za $to mu je bio
potreban i zvuc¢nik. Zbog organizacijskih promjena na poslu zaposlenik je
poceo dijeliti ured s jos dvoje kolega. Poslodavac je pribavio adapter koji je
omogucio diskretnije koriStenje telefona (bez zvucnika).

Znanstvenica s poremecajem iz spektra autizma povremeno je mogla
razgovarati, no imala je i epizode kada joj je bilo teSko komunicirati i kada
je koristila svoj uredaj za generiranje govora. Znanstvenica je jednom
prilikom pripremala prezentaciju svog istrazivanja za konferenciju.
Unaprijed je pripremila snimku govora koji prati slajdove prezentacije za
slucaj da nec¢e moci govoriti uzivo. Takoder, sa sobom je ponijela uredaj za

32



oo Poremecaji glasa, jezika i govora

generiranje govora za slucaj da joj zatreba tijekom odgovaranja na pitanja
nakon prezentacije.

Monter sklopivih postrojenja i elektricnih vodova samozaposlen je kao
elektromonter. Zbog maligne bolesti karcinoma usne Supljine doslo je do
gubitka funkcije govora i gutanja. S obzirom na to da je sam sebi poslodavac,
radne je zadatke prilagodio tako da racunalom obavlja administrativne
poslove, nabavlja potreban materijal, naplacuje usluge i nadzire izvrSene
poslove, a sve uz koriStenje pauza po potrebi. Po¢etnu komunikaciju
s klijentima obavlja isklju¢ivo pisano (e-posStom, SMS-om) kako zbog
nerazumljivosti u govoru ne bi doSlo do smetnji i nerazumijevanja u
komunikaciji.

Informacijski istraZivac zadobio je ozljedu glave nakon nesrece na skijanju,
te ima oSteCenu govornu produkciju i dizatrican govor. PoteSkoe mu
predstavlja usmena komunikacija sa strankama i dobavlja¢ima. Radno
mu je mjesto prilagodeno na nacin da komunicira pisanim, elektronskim
putem kada je to moguce i kada je radni ucinak jednak.

Pomo¢ni radnik u trgovini i skladiStu ima izrazito naruSenu govornu
produkciju uslijed kongenitalnog oStecCenja srediSnjeg Ziv€anog sustava.
Poslodavac mu je prilagodio radno mjesto na nacin da pri postavljanju
upita poslodavcu ili drugim zaposlenicima koristi pisanu komunikaciju ili
viSe puta i sporije ponavlja svoje upite i zahtjeve. Poslodavac mu je takoder
omogucio da ne obavlja poslove prodaje i komunikacije sa strankama.
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POREMECA]JI HRANJENJA 1 JEDEN]JA

Sto su poremecaji hranjenja i jedenja?

Poremecaji hranjenja i jedenja spadaju medu najceS¢e psihijatrijske
poremecaje. Osobe s takvim poremecajima koriste hranu, povracanje ili
izgladnjivanje zarjeSavanje svojih psihickih problema. Poremecaji hranjenja
i jedenja povezani su s brojnim somatskim komplikacijama, a u najtezim
slucajevima i sa smrcu. Bolest se najceSce pojavljuje u adolescenciji, a 90
% oboljelih ¢ine Zene. Etiologija bolesti i dalje nije dovoljno razjasnjena, no
smatra se da ulogu u njezinom nastanku imaju razni psiholoski, bioloski
i socijalni Cimbenici. (https://www.poliklinika-djeca.hr/za-roditelje/
stresni-dogadaji/poremecaji-hranjenja-psihijatrijski-aspekti/ 2020).
Mnoge osobe moZda ne ispunjavaju kriterije za dijagnozu poremecaja
hranjenja i jedenja, ali imaju teskoce u vidu nezadovoljstva svojim tijelima
i iskrivljenih uvjerenja i ponaSanja u vezi s prehranom.

Ucestalost

Sveukupna ucestalost poremecaja hranjenja procjenjuje se na pet posto
u opcoj populaciji, a osobito je velik porast oboljelih u proteklih nekoliko
desetljeca, kao i porast bolesti u sve mladim dobnim skupinama (https://
www.poliklinika-djeca.hr/za-roditelje/stresni-dogadaji/poremecaji-
hranjenja-psihijatrijski-aspekti/ 2020).

Prema podacima HZ]Z-a iz listopada 2022. godine, u Registar osoba s
invaliditetom upisano je 328 osoba s utvrdenom dijagnozom poremecaja
hranjenja.

Iako postoji vise poremecaja hranjenja i jedenja, tri su osnovna:
anoreksija nervoza, bulimija nervoza i poremecaj prejedanja (DSM-V
2014, MKB-10 2012).

Anoreksija nervoza ozbiljan je i po Zivot potencijalno opasan poremecaj
hranjenja i jedenja koji karakterizira ustrajno ogranicenje unosa energije,
Sto dovodi do vrlo niske tjelesne teZine s obzirom na dob, spol, fazu razvoja
i tjelesno zdravlje. Daljnja su obiljeZja poremecaja intenzivan strah od
dobivanja tjelesne tezine, debljine i mlohavog oblika tijela, kao i smetnje u
doZivljavanju vlastite tjelesne teZine ili oblika tijela, uz trajno neshvacanje
ozbiljnostiniske tjelesne tezine (DSM-V 2014, MKB-10 2012). Prema DSM-V
(2014), razlikuju se dva tipa anoreksije: restriktivni tip, u kojem se gubitak
tjelesne teZine postize prvenstveno dijetom koju Cesto prati ekscesivno
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vijezbanje, i prejedajuci/purgativni tip, koji obiljezava dijeta s povremenim
prejedanjem i izbacivanje hrane povracanjem, laksativima, diureticima ili
sredstvima za klistiranje.

Obicno postoje razlike u teSkoj pothranjenosti, sa sekundarnim endokrinim
i metaboliCckim poremecajima i poremecajima tjelesnih funkcija poput
gubitka menstruacije kod djevojcica i Zena.

Neki pojedinci oboljeli od anoreksije nervoze ostaju aktivni
u druStvenom i radnom funkcioniranju, dok se drugi jako
povlace u sebe i/ili ne uspijevaju ostvariti svoje obrazovne
ili radne potencijale (DSM-V 2014).

Bolest se eSce pojavljuje u adolescentnih djevojaka i mladih Zena, ali njome
mogu biti zahvaceni i adolescentni djecaci i mladi muskarci, kao i djeca koja
se pribliZavaju pubertetu i starije Zene do menopauze (MKB-10 2012).

Bulimija nervoza poremecaj je hranjenja i jedenja koji karakteriziraju
ponavljajuce epizode prejedanja, neprikladni kompenzacijski postupci radi
sprecCavanja porasta tjelesne teZine (kao $to su samoizazvano povracanje,
zloupotreba laksativa i diuretika, post i iscrpljujuce vjeZbanje) i izoblicena
samoprocjena oblika vlastitog tijela i njegove teZine (DSM-V 2014).
Ovaj poremecaj ima viSe psiholoskih obiljeZja, kao i anoreksija nervoza,
ukljucujuci prekomjernu zabrinutost oko oblika tijela i teZine. Ponavljano
povracanje moZe dovesti do poremecaja tjelesnih elektrolita i tjelesnih
komplikacija. Cesto, ali ne uvijek, postoji povijest neke prijasnje epizode
anoreksije nervoze, s razmakom od nekoliko mjeseci do viSe godina.
Bulimija nervoza Cesto je povezana sa simptomima depresije i promjenama
u socijalnoj prilagodbi.

Manji broj osoba oboljelih od bulimije nervoze izvjestava o velikim
problemima u ispunjavanju zivotnih uloga, a bulimijom nervozom
obicno je oStec¢en cjelokupan drustveni zivot (DSM-V 2014).

Poremecaj prejedanja vrsta je poremecaja hranjenja i jedenja Kkoji
karakteriziraju ponavljajuce epizode prejedanja i osje¢aj gubitka kontrole
nad jedenjem tijekom epizoda (nemogucnost suzdrzavanja od jedenja ili
nemogucnost prestanka jedenja). Poremecaj karakteriziraju ceste epizode
jedenja velikih koli¢ina hrane u kratkim vremenskim razdobljima, mnogo
brZe jedenje nego Sto je to uobicajeno, jedenje neovisno o osjecaju gladi,
jedenje sve do osjeCajaneugodne ispunjenosti,jedenje nasamo zbog osjecaja
srama pri konzumiranju velikih koli¢ina hrane, kao i osjecaji depresivnosti,
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krivnje ili gadenja prema samom sebi zbog takvog ponaSanja. Poremecaj
prejedanja Cesto je povezan sa stresnim dogadajima, poput bolnog gubitka
(vezanog uz neciju smrt), nesrece, rodenja djeteta itd., kao i sa simptomima
anksioznosti i depresije, osjecajem dosade ili bezuspjeSnom dugotrajnom
dijetom. (DSM-V 2014, MKB-10 2012). Pokazalo se da su upravo dijete
vazZan Cimbenik odrZavanja poremecaja prejedanja. DrZzanje dijete povecéava
psiholosku Zudnju za hranom i dovodi do pojave intenzivnog osjecaja gladi,
S$to potice osobu na ponovno prejedanje. Pogodena osoba nakon prejedanja
ponovno zapocinje dijetu i tako se odrzava zacarani krug prejedanja i
uskracivanja hrane (Mestrovi¢ 2014).

Poremecaj prejedanja ima brojne funkcionalne posljedice, ukljuCujuci
poteskoce u prilagodbi na Zivotne uloge, narusenu zdravstvenu
kvalitetu zivota i slabije zadovoljstvo Zivotom, povecan tjelesni

morbiditet i mortalitet, kao i s time povezano ucestalije koriStenje
usluga zdravstvenog sustava u usporedbi s osobama usporedivog
indeksa tjelesne mase koje nemaju poremeca,j.

Poremecaj je ponekad povezan i s povecanim rizikom od debljanja i razvoja
pretilosti (DSM-V 2014).

PRIJEDLOZI ZA RAZUMNU PRILAGODBU RADNOG MJESTA 1 UVJETA
RADA

Napomena: Osobe s poremecajima hranjenja i jedenja mogu imati neke
poteskoce koje ce se spomenuti u nastavku, no rijetko ¢e imati sve. Takoder,
stupanj poteskoca razlikovat ¢e se od osobe do osobe. Treba imati na umu
da nece sve osobe s poremecajem hranjenja i jedenja trebati prilagodbu
za uspjesno obavljanje svog posla, dok ¢e nekima biti dovoljna minimalna
prilagodba. Brojni su nacini prilagodbe radnog mjesta.

(

~

1. Koje specificne poteskoce i konkretna ograniCenja pri izvrSavanju
radnih zadataka ima zaposlenik?

Pitanja za razmatranje:

2. Na koji nacin i u kojoj mjeri navedene poteskoce i ogranicenja utjeCu
na zaposlenika i njegov rad?

3. Pri kojim se specificnim radnim zadacima pojavljuju poteskoce kao
posljedica navedenih ogranic¢enja?

4. Koje su mjere prilagodbe dostupne za smanjenje ili uklanjanje tih
problema?
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. Jesu li upotrijebljeni svi postojeci izvori za utvrdivanje mogucih

prilagodbi?

Je li zaposlenik upucen u mogucnosti prilagodbe?

Bi li nakon prilagodbe radnog mjesta bilo korisno sa zaposlenikom
ocijeniti ucinkovitost provedene prilagodbe i utvrditi eventualnu
potrebu za primjenom daljnje prilagodbe?

Trebaju li nadredeni i drugi zaposlenici edukaciju o poremecajima
hranjenjaijedenjaio utjecajima poremecaja na radno funkcioniranje
osobe? )

Poteskoce s paznjom i koncentracijom

osigurati proizvode koji pruzaju alternativnu rasvjetu

osigurati elektronske organizatore, ru¢ne uredaje i aplikacije
osigurati ograden radni prostor, zvu¢nu izolaciju ili vlastiti ured
osigurati sredstva poput organizatora koja omogucavaju bolju
organizaciju posla

osigurati uredaje za produciranje bijelog Suma

organizirati rad tako da protjeCe sa Sto manje prekida

osigurati izvore prirodne svjetlosti ili rasvjetna tijela punog spektra
osigurati proizvode koji ublazavaju buku

osigurati sluSalice za uklanjanje buke

osigurati uredaje za apsorpciju zvuka

osigurati stolne svjetiljke za simulaciju sunca

osigurati tajmere i satove

osigurati zidne kalendare i planere

osigurati podrsku radnog instruktora na radnom mjestu

omoguciti pruZanje psihoterapijske pomoci

upotrijebiti sustav oznaCavanja bojama za razlikovanje vaznijih
zadataka od onih manje vaznih

omoguciti fleksibilan radni raspored

preustrojiti posao u skladu sa zaposlenikovim mogu¢nostima
omoguciti fleksibilan raspored odmora

izraditi svakodnevni popis radnih zadataka koje zaposlenik treba
obaviti tijekom radnog dana

podijeliti vece poslove na manje zadatke i korake
dopustiti rad od kuce
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omoguciti promjene u radnom prostoru u skladu s potrebama
zaposlenika

osigurati pisane i usmene upute.

Poteskoce u kontroli emocija

osigurati aplikacije za odrzavanje i unapredivanje mentalnog zdravlja,
posebice za kontrolu bijesa i drugih intenzivnih osjecaja

osigurati uredaje za produciranje bijelog Suma

povecati razinu dostupnosti prirodne svjetlosti ili osigurati rasvjetu
punog spektra

omoguciti zaposlenicima usluge savjetovanja i psihoterapije
omogucitirukovode¢emkadruidrugimzaposlenicimaosposobljavanje
namijenjeno prepoznavanju poteSko¢a povezanih s poremecajima
hranjenja i jedenja, kao i osposobljavanje o primjerenom ponasanju
prema zaposlenicima s takvim poremecajima

osigurati program podrske zaposlenicima s poremecajima hranjenja
i jedenja

osigurati zaposleniku s poremecajima hranjenja i jedenja podrsku
stru¢nog radnika/radnog instruktora/mentora koji ¢e pomo¢i u boljoj
prilagodbi na radno mjesto i vodenju kroz posao

poticati otvorenu i podrzavaju¢u komunikaciju

upoznati zaposlenika s pravilima ponaSanja na radnom mjestu
omoguciti fleksibilan radni raspored

podijeliti vece poslove na manje radne zadatke i ciljeve

omoguciti fleksibilan raspored odmora

davati zaposleniku pozitivne povratne informacije o njegovom
obavljanju posla

preustrojiti posao tako da sadrzi samo osnovne zadatke tijekom
razdoblja poviSene izloZenosti stresu i njegovim posljedicama
dodijeliti mentore kako bi pomogli u odredivanju ciljeva i zajedno
provijerili jesu li radni zadaci izvrSeni

dopustiti zaposleniku prisutnost ku¢nog ljubimca na radnom mjestu
ako je potrebno

omoguciti zaposleniku kontaktiranje osobe koja mu pruza podrsku
dopustiti rad od kuce.

Poteskoce sa smanjenom izdrzljivo§¢u/umorom
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provesti uslugu prilagodbe nabavom ergonomski oblikovanih radnih
pomagala prema potrebi

omoguciti fleksibilno radno vrijeme

podijeliti vece poslove na manje radne zadatke i ciljeve
omoguciti fleksibilan raspored odmora i duZe ili ceS¢e odmore
omoguciti periodi¢ne godisnje odmore

provoditi rotaciju radnih zadatka

dopustiti rad od kuce

omoguciti promjene u radnom prostoru u skladu s potrebama
zaposlenika.

Tijekom primjene medicinskog tretmana preporucuje se

omoguciti fleksibilan radni raspored
osigurati prostor za odmor i privatni prostor
dopustiti rad od kuce.

Poteskoce izvrsnih funkcija

osigurati aplikacije za poboljSanje koncentracije

osigurati pregrade, vrata i druge nacine odvajanja radnog prostora
zaposlenika

osigurati uredaje za produciranje bijelog Suma

osigurati slusalice za uklanjanje buke

snimiti smjernice i poruke za izvrSavanje radnih zadataka

osigurati uredaje za apsorpciju zvuka

osigurati softver za prepoznavanje govora

osigurati tajmere i satove

osigurati zidne kalendare i planere

osigurati zaposleniku podrsku stru¢nog radnika/radnog instruktora/
mentora koji ¢e pomoci u boljoj prilagodbi na radno mjesto i vodenju
kroz posao

izraditi dnevne liste zadataka i provjeravati jesu li sve stavke izvrSene

upotrijebiti sustav oznacavanja bojama za razlikovanje vaznijih
zadataka od onih manje vaznih

preustrojiti posao u skladu sa zaposlenikovim mogu¢nostima
omoguciti fleksibilan raspored odmora

izraditi popis radnih zadataka sa zaposlenikom tako da zaposlenik
tijekom dana odraduje svoja zaduZenja i oznacava izvrSene zadatke.
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Poteskoce u upravljanju stresom

osigurati aplikacije za prepoznavanje i kontrolu anksioznosti i stresa
osigurati uredaje za produciranje bijelog Suma

osigurati sprave za fitnes

povecati razinu dostupnosti prirodne svjetlosti ili osigurati rasvjetu
punog spektra

osigurati svjetiljke koje oponasaju suncevu svjetlost

omoguciti zaposleniku odlaske na savjetovanje i psihoterapiju
omogucitizaposlenicima osposobljavanje namijenjeno prepoznavanju
stresa i noSenju s njime, kao i s emocionalnim reakcijama na radnom
mjestu

poticati otvorenu i podrzavaju¢u komunikaciju

upoznati zaposlenika s pravilima ponaSanja na radnom mjestu
omoguciti fleksibilan radni raspored

osigurati rjeSenja za razmjenu trenutnih poruka i SMS-ova izmedu
zaposlenika

preustrojiti posao u skladu sa zaposlenikovim mogu¢nostima
podijeliti vece poslove na manje radne zadatke i ciljeve
omoguciti fleksibilan raspored odmora

dodijeliti mentore kako bi pomogli u odredivanju ciljeva i zajedno
provjerili jesu li radni zadaci izvrSeni

omoguciti komunikaciju jedan na jedan

davati zaposleniku pozitivne povratne informacije o njegovom
obavljanju posla

dopustiti zaposleniku prisutnost ku¢nog ljubimca na radnom mjestu
ako je potrebno

omoguciti zaposleniku kontaktiranje osobe koja mu pruza podrsku
dopustiti rad od kuce.

Poteskoce s prisutno$cu na radnom mjestu
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e preustrojiti posao u skladu sa zaposlenikovim moguénostima

e osigurati dodatno vrijeme za radno osposobljavanje ili osvjeZavanje
zhanja

e dodijeliti mentore kako bi pomogli u odredivanju ciljeva i zajedno
provjerili jesu li radni zadaci izvrSeni.

POZITIVNI PRIMJERI PRILAGODBE RADNOG MJESTAIUVJETA RADA

Devetnaestogodisnja zaposlenica u trgovini prehrambenim namirnicama
otkrila je poslodavcu da se lijeCi od poremecaje prehrane. Zaposlenica je
uglavnom obavljala poslove pakiranja i stavljanja cijena na proizvode, pa se
zbog stajanja i hodanja po ¢itav dan Zalila na osjecaje iscrpljenosti i umora.
ZatraZila je da radi kao blagajnica, odnosno da joj se dopusti sjedenje
tijekom rada. Budu¢i da je jedna blagajnica trgovine nedavno dala otkaz,
poslodavac ju je mogao premjestiti na to mjesto i omoguciti joj da sjedi
tijekom rada.

Administratorica u lijecnickoj ordinaciji trenutacno je na lijeCenju zbog
poremecaja prehrane. Jedan je od njezinih terapijskih zadataka jedenje
viSe malih obroka tijekom dana. Njezin poslodavac ima strogo pravilo da
zaposlenici smiju jesti samo u sobi za odmor, izvan vidokruga pacijenata.
Medutim, kako bi omogucio ostvarenje terapijskog zahtjeva, poslodavac je
izmijenio svoje pravilo i dopustio zaposlenici da jede grickalice za svojim
stolom.

Zaposlenica banke koja je radila na Salteru uzimala je duzZe stanke za
odlazak u zahod, zbog cega su se drugi zaposlenici potuzili menadzeru.
Nakon $to je i sam svjedocio njezinom ponasanju, odlucio ju je upozoriti na
neprimjereno koristenje radnog vremena. Zaposlenica je nakon toga otkrila
da ima bulimiju ve¢ viSe od jedne godine i da namjerava potraZiti stru¢nu
pomo¢. Zatrazila je prilagodbu u vidu fleksibilnijeg radnog rasporeda
kako bi se dva puta tjedno sastajala s terapeutom. lako poslodavac nije
mogao povuci upozorenje, odobrio je prilagodbu kako bi se zaposlenica u
budu¢nosti mogla pridrZavati pravila banke.
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POREMECAJI STITNJACE

Sto su poremecaji Stitnjace?

Stitnjaca (lat. glandula thyreoidea) endokrina je Zlijezda u obliku malog
leptira na prednjem dijelu vrata koja izlucuje dva vazna hormona, tiroksin
(T4) i trijodtironin (T3), koji su pod izravnim nadzorom hipofize i
uvjetovano se izlucuju sukladno koli¢ini njezinog hormona TSH (tiroidni
stimuliraju¢i hormon).

Poremecaji Stitnjace ocituju se u koli¢ini hormona koje izlucuje u krv,
a izravno utjeCu na metabolizam cijelog organizma, poput odrZavanja
tjelesne temperature, razvoja i rada srediSnjeg Ziv€anog sustava, nadzora
potrosnje kisika i energije, ubrzavanja rada srca i odrZavanja normalne
aktivnosti centra za disanje, pojaCavanja pokretljivosti crijeva, utjecaja
na pregradnju kosti, homeostazu Secera i masnocu u krvi i niza drugih
metabolickih procesa.

Oko 300 milijuna ljudi Sirom svijeta suocava se
s poremecajima Stitnjace.

Ucestalost

Prema podacima HZ]Z-a iz listopada 2022. godine, u Registar osoba s
invaliditetom upisane su 13.352 osobe s utvrdenim poremecajima Stitnjace.

U cjelokupnoj populaciji Republike Hrvatske u 2020. godini, u sklopu
obiteljske medicine i zdravstvene zastite predSkolske djece zabiljezZene
su dijagnoze koje pripadaju poremecajima StitnjaCe kod ukupno 334.238
osoba. U dobi do Sest godina poremecaji su uoceni kod 396 djece, u dobi
od sedam do 19 godina kod 9768 mladih, u dobi od 20 do 64 godine kod
206.400 odraslih i kod 117.674 osoba starijih od 65 godina.

Poremecaji StitnjaCe mogu se javiti u bilo kojoj Zivotnoj dobi,
a posebno su Cesti kod Zena izmedu 20. i 50. godine Zivota.

Najveci je broj hospitalizacija zabiljezen u dobnoj skupini od 40 do 59
godina, a najCeSc¢a je pojedinaCna dijagnoza uzroka hospitalizacija u toj
dobnoj skupini druga netoksicna gusa, sa 643 hospitalizacije.

Prosjecno od raka StitnjaCe godiSnje umire 35 osoba, od Cega su 60 %
zene. U usporedbi s ve¢inom drugih Cestih oblika raka, rak StitnjaCe ima
vrlo visoku stopu petogodisnjeg prezivljenja, s oko 85 % kod musSkaraca
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i 90 % kod Zena. Ova se bolest moZe pojaviti u bilo kojoj dobi. Kod Zena
se CeSCe pojavljuje u Cetrdesetim i pedesetim godinama Zivota, dok je kod
muskaraca ceS¢a u pedesetima i Sezdesetima.
(https://www.hzjz.hr/aktualnosti/koristenje-zdravstvene-zastite-zbog-
poremecaja-stitnjace-u-hrvatskoj/ 2017)

Poremecaji Stitnjace i lijeCenje
Mikroelement jod neophodan je za sintezu hormona Stitnjace, a organizam
ga dobiva uglavnom iz hrane koju konzumiramo. U hranu bogatu jodom
ubrajamo morsku ribu, alge, jaja, jogurt, sir i povrce koje raste na tlu bogato
jodom. Dnevna preporucena koli¢ina jodajest 150 mcg, a njegov nedostatak
dovodi do razvoja raznih poremecaja Stitnjace, kao Sto su:

¢ hipotireoza

e hipertireoza

e eutireoticna gusa (struma)

e bolesti tiroidne autonomije

e upale Stitnjace (akutna upala, subakutna upala)

e kroni¢na autoimuna bolest Stitnjace

e tumori Stitnjace

e netireoidna bolest.

Hipotireoza

Hipotireoza je stanje smanjenog luCenja hormona StitnjaCe. NajcesSci
je uzrok hipotireoze kroni¢na autoimuna upala Stitnjace (Hashimotov
tireoiditis), koja nastaje zbog poremecaja imunoloskog sustava ili genetske
predispozicije.

Simptomi se pojavljuju u vidu suhe koZe, lomljivih nokata i tanke kose koja
opada. S vremenom lice postaje podbuhlo i pojavljuje se oticanje kapaka
i zadebljanje jezika, dok glas postaje dubok, a govor usporen. Pojavljuju
se kroni¢an umor i iscrpljenost, opadanje raspoloZenja, depresija i
poremecaji Zivéanog sustava i paméenja. Cesto ih prate mi$i¢na slabost,
bolovi u miSi¢ima i zglobovima i zatvor. Kod Zena dolazi do poremecaja
menstrualnog ciklusa, neplodnosti, spontanih pobacaja i prijevremenih
poroda, a pojavljuju se i opadanja libida u oba spola i umjerena povecanja
tjelesne mase.

Hipotireoza se lije¢i nadoknadom hormona koji nedostaje. Vazno je
normalizirati laboratorijske pokazatelje i posti¢i smanjenje ili nestanak
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simptoma. Doze se individualno prilagodavaju (smanjuju ili povecavaju) i
uglavnom se uzimaju dozivotno (Kusi¢ 2016).

Hipertireoza

Hipertireoza je stanje pojacanog lucenja hormona StitnjaCe. Najces¢i je
uzrok hipertireoze autoimuna bolest StitnjaCe (Basedowljeva ili Gravesova
bolest, rijetko: Hashimotov tireoiditis), a ostali su ceS¢i uzroci bolesti TSH
receptora, to jest toksicna multinodozna struma i toksi¢ni adenom.

Bolesnici se Zale na nervozu, razdrazljivost, umor, lupanje srca i ispadanje
kose. UnatoC pojacanom apetitu, mrSave. Mokrenje i stolica ucestali su.
Mogu se pojaviti poremecaji menstrualnog ciklusa i smanjen libido. Ceste
su promjene na o¢ima: ukocen pogled, vlazne i sjajne oci, ispupCene oCne
jabucice. Srcani je ritam ubrzan, a ponekad se pojavljuje i nepravilan ritam
(osobito u starijih osoba). PoviSeni su hormoni StitnjaCe uz suprimiran
(jako snizen) TSH.

Hipertireoza isprva se lijeci lijekovima (tireostaticima i beta blokatorima),
a potom operacijom ili radioaktivnim jodom ako je potrebno (Kusi¢ 2016).

Eutireoticna gusa (struma)

GusSa ili struma oznacava povecanu Stitnjacu. EutireotiCna ili netoksicna
gusSajestonakojanije uzrokovana poremecajemrada StitnjaCe, autoimunom
bolesti, upalom ili tumorom.

Uzrok endemske guSe manjakjejoda,aponekad je predodredenanasljedem.
Ces$¢aje pet do 10 puta kod Zena. Gusa obi¢no ne izaziva smetnje, ali (ako je
velika) moZe izazvati nelagodu i stezanje u vratu, a rijetko i smetnje gutanja
i disanja ili promuklost.

Uglavnom se nelijeci, nego se samo prati kliniCko stanje. Operativno lijeCenje
provodi se viSe radi estetskih razloga ili zbog veli¢ine guse, odnosno zbog
pritiska na okolne dijelove tijela (jednjak, dusnik).

Bolesti tiroidne autonomije

Bolesti tiroidne autonomije bolesti su TSH receptora i postreceptorskih
struktura u Stitnjaci, to jest difuzna autonomija, toksi¢ni adenom i
multinodozna toksi¢na gusa. U navedenim bolestima sve ili neke stanice
StitnjaCe neprestano rastu i stvaraju viSak hormona neovisno o vanjskim
podrazajima.

Klinicka slika varira, pa neki bolesnici nemaju simptoma, a neki imaju
potpuno razvijenu klinicku sliku hipertireoze. Vrlo su Cesto jedini znak
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sr€ane smetnje. U pocetku se sve bolesti tiroidne autonomije lijece
lijekovima kako bi doSlo do normalizacije hormona Stitnjace u krvi i potom
se mlade bolesnike upucuje na operaciju Stitnjace, a starije na lijeCenje
radioaktivnim jodom.

Upale Stitnjace

¢ Akutna upala
Nastaje Sirenjem bakterija iz okoline, krvlju ili ozljedom Stitnjace, i vrlo je
rijetka. Simptomi su povisSena tjelesna temperatura, opc¢a slabost i oticanje
StitnjacCe, vrlo jak bol u vratu, crvenilo i toplina koZe vrata.
Upala se lijeCi primjenom antibiotika, a u slucaju gnojne upale i kirurski
(incizija i drenaza).

e Subakutna upala - granulomatozni de Quervainov tireoiditis

Bolest pocinje pojavom umora i opce slabosti, a zatim se pojavljuje bolno
oticanje StitnjaCe praceno temperaturom. Bol se pojavljuje pri gutanju, a
mozZe se Siriti u vrati prema uhu. Najcesce je rijeC o prolaznoj upali Stitnjace,
obi¢no nakon blage virusne infekcije gornjih diSnih putova.

U prvoj fazi preporucuje se protuupalno lijeCenje ve¢im dozama
acetilsalicilne kiseline ili ibuprofena uz beta blokator, a u tezim slucajevima
ikortikosteroidna terapija. Prognozaje dobra, no upetdo 10 posto slucajeva
ostaje trajna hipotireoza, pa je tada potrebno dozivotno nadomjesno
lijeCenje.

Kronicna autoimuna bolest Stitnjace: Hashimotova bolest,
limfocitni tireoiditis

Nastaje zbog poremecaja imunoloskog sustava uz genetsku predispoziciju.
Vec¢ina osoba ima pozitivhu obiteljsku anamnezu. Ce$¢e se pojavljuje u
Zena generativne dobi, ali se moZe pojaviti i u bilo kojoj dobi. Glavno je
obiljeZje bolesti autoimuna destrukcija tkiva StitnjacCe, pojava gusavosti
s poremecajem u samoj funkciji Zlijezde ili bez njega (hipotireoza, rjede
hipertireoza).

Trajanjem bolesti Cesto dolazi do razvoja hipotireoze i sukladno se tomu i
lijeci. U vrijeme trudnoce hipotireoza je Cesta pojava.

Tumori Stitnjace
Tumori StitnjaCe mogu biti dobrocudni ili zloCudni. Rizi¢ni faktori za

pojavu zlo¢udnih tumora jesu zracenje glave i vrata, kao i naslijede. Ce$ée
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se pojavljuju u Zena. Obi¢no se tumor StitnjaCe pojavljuje u obliku ¢vora u
Stitnjaci ili pojavom uvecanog limfnog ¢vora na vratu.

Kod dobro¢udnih tumora kirurSki se odstranjuje jedan reZanj Stitnjace
(lobektomija), a kod zlo¢udnih cijela Stitnjaca (potpuna tireoidektomija) uz
odstranjivanje limfnih ¢vorova vrata (disekcija). Postoperativna hipotireoza
nakon potpune tireoidektomije lijeCi se nadomjesnom terapijom zbog
papilarnog i folikularnog karcinoma. Prognoza papilarnih i folikularnih
karcinoma dobra je, a vecina bolesnika prezivi visSe od 30 godina. [zmedu
70 i 80 % bolesnika s medularnim karcinomom prezivi pet godina, a 50
do 60 % bolesnika preZivi 10 godina. VecCina bolesnika s anaplastickim
karcinomom umre unutar Sest mjeseci od postavljanja dijagnoze (Solter
2007).

Netireoidna bolest

RijeC je o razliCitim promjenama hormona Stitnjace i TSH-a kod osoba
bez bolesti StitnjaCe koje boluju od nekih drugih bolesti, poput akutnih
ili kroni¢nih bolesti, trauma, gladovanja i duSevnih bolesti, a promjene
se pojavljuju i kod Zivotno ugroZenih i umirucih bolesnika. Lijecenje nije
potrebno jer ne mijenja tijek osnovne bolesti, a katkada ni nalaz hormona
u krvi. Poremecaj nestaje s izljeCenjem osnovne bolesti.

U Republici Hrvatskoj 1953. godine uvedeno je obvezno jodiranje
kuhinjske soli, pa se nakon korekcije iz 2012. godine nasa zemlja
svrstava u skupinu zemalja s dovoljnim unosom joda.

Neki utjecaji simptoma poremecaja na radno funkcioniranje

Smanjena izdrZljivost i umor utjeCu na sposobnost osobe da se napreze
tijekom duZeg razdoblja. Kod teskih fizickih poslova izraZen je manjak
snage i sposobnosti za duZe obavljanje posla. To utjeCe i na rad u kojem se
ponavljaju odredene kretnje i aktivnosti (proizvodne linije) ili se ucestalo
mijenjaju poloZaji priradu (slaganje robe na police, premjeStanje proizvoda
na niske ili visoke police, utovar robe i sl.).

Pogodeni mogu imati ogranicenja koja proizlaze iz raznih zdravstvenih
oStecCenja, koja rezultiraju gréevima, tikovima, drhtanjem ili treptanjem. Iz
tog razloga ne mogu raditi na radnim mjestima gdje se zahtjeva manualna
preciznost i fina motorika. Takve osobe ne mogu raditi ni na usluZnim
radnim mjestima (ugostiteljstvo, rad sa strankama i sl.).

46



o Poremecaji Stitnjace

Oboljeli mogu biti osjetljivi na rad u hladnom ili vru¢em okruZenju. U tom
slucaju treba ih izuzeti od rada na otvorenom, u hladnjacama, saunama i
slicnim prekomjerno hladenim ili grijanim prostorima.

Zbog miSicne slabosti i bolova u misi¢ima i zglobovima djelatnik mozda
nece viSe moci obavljati teze fizicke poslove, zahtjevne manipulativne
poslove, kao i poslove fine motorike, Cak ni dugotrajne i ponavljajuce lakse
poslove.

Poremecaji Ziv€anog sustava i pamcenja znatno utjecu na rad koji zahtijeva
visoku razinu usredotoCenosti i pamcenja podataka, kao i na odgovorne
i zahtjevne poslove upravljanja i vodenja timova (u gradevinarstvu,
mostogradnji, brodogradnji i sl.).

Kod srcanih bolesnika s poremecajima Stitnjace probleme u radu mogu
izazvati teSki i dugotrajno zahtjevni poslovi bez pauza, a i emocionalno
zahtjevni i stresni poslovi kontraindicirani su s navedenom dijagnozom.

Neki pak bolesnici mogu imati ucestalije i duze potrebe za koristenjem
zahoda zbog raznih zdravstvenih oSteCenja. Njihovi poremecaji utjeCu
na poslove koji se obavljaju na otvorenom i na putovanjima, kao i na
druge poslove gdje je zahod nedostupan ili nedovoljan s obzirom na broj
zaposlenika.

OteZan i usporen govor znatno ¢e utjecati na poslove koji se obavljaju sa
strankama, u obrazovanju, turizmu i sl.

Depresija, razdrazljivost, nervoza i manjak sna utjecat e na svaki oblik rada.
Posebno ¢e se odraziti na timski rad ili poslove koji se obavljaju s poslovnim
partnerima. Takoder Ce se odraziti na poStovanje radnog vremena, dolaska
na zakazane termine i sastanke, kao i na poStovanje ostalih zaposlenika i
njihovih potreba.

PRIJEDLOZI ZA RAZUMNU PRILAGODBU RADNOG MJESTA 1 UVJETA
RADA

Osobe s nekim od poremecaja stitnjace mogu imati neke poteskoce koje ce
se spomenuti u nastavku, no rijetko ¢e imati sve. Takoder, stupanj poteskoca
razlikovat ce se od osobe do osobe. Treba imati na umu da nece sve osobe
s nekim od poremecaja stitnjace trebati prilagodbu za uspjesno obavljanje
svog posla, dok ¢e nekima biti dovoljna minimalna prilagodba. Brojni su
nacini prilagodbe radnog mjesta.
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Pitanja za razmatranje:
1.

Koje specificne poteSkoce i konkretna ogranicenja ima zaposlenik
koji boluje od nekog poremecaja Stitnjace?

Na koji nacin i u kojoj mjeri navedene poteskoce i ogranicenja utjeCu
na zaposlenika i njegov rad?

. Pri kojim se specificnim radnim zadacima pojavljuju poteSkoce kao

posljedica navedenih ogranic¢enja?
Koje su mjere prilagodbe dostupne za smanjenje ili uklanjanje tih
problema?

. Jesu li upotrijebljeni svi postojeci izvori za utvrdivanje mogucih

prilagodbi?

Je li zaposlenik upucen u mogucnosti prilagodbe?

Bi li nakon prilagodbe radnog mjesta bilo korisno sa zaposlenikom
ocijeniti ucinkovitost provedene prilagodbe i utvrditi eventualnu
potrebu za primjenom daljnje prilagodbe?

Trebaju li nadredeni i drugi zaposlenici edukaciju o poremecajima
Stitnjace, lijeCenju i utjecajima poremecaja na radno funkcioniranje
osobe? D

Poteskoce kod smanjene izdrzljivosti i umora, kao i kod miSi¢ne
slabosti, bolova i grceva
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omoguciti fleksibilan raspored odmora i duZe ili ceS¢e odmore
osigurati prostor za odmor i privatni prostor

podijeliti ve¢e poslove na manje radne zadatke i ciljeve

davati zaposleniku pozitivne povratne informacije o njegovom
obavljanju posla

osigurati prostor za odmor ili barem prostirke za odmor
osigurati ergonomski oblikovana radna pomagala i stolce
osloboditi djelatnike od rada sa strankama

smanjiti obujam i frekvenciju radnih procesa

zamijeniti radno mjesto manje zahtjevnim

omoguciti fleksibilno radno vrijeme

omoguciti periodi¢ne godisnje odmore

dopustiti rad od kuce.
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Poteskoce s pazZnjom, koncentracijom i pam¢enjem

osigurati elektronske organizatore, rucne uredaje i aplikacije za
pamcenje

osigurati pisane i usmene upute

osigurati ograden radni prostor, zvu¢nu izolaciju ili vlastiti ured
omoguciti zaposleniku kontaktiranje osobe koja mu pruza podrsku
davati zaposleniku pozitivne povratne informacije

jacati socijalne vjeStine zaposlenika

omoguciti promjene u radnom prostoru koje su u skladu s potrebama
zaposlenika

osloboditi zaposlenika rada sa strankama

osigurati dodatno vrijeme za radno osposobljavanje ili osvjeZavanje
znanja

osigurati tajmere, satove, zidne kalendare i planere

omoguciti fleksibilan radni raspored

preustrojiti posao u skladu sa zaposlenikovim moguénostima
omoguciti fleksibilan raspored odmora

izraditi svakodnevni popis radnih zadataka koje zaposlenik treba
obaviti tijekom radnog dana

podijeliti ve¢e poslove na manje radne zadatke i ciljeve

dopustiti rad od kuce.

PotesSkoce kod poremecaja Ziv€anog sustava, depresije, nervoze i
razdrazljivosti

omoguciti zaposleniku odlaske na savjetovanje i psihoterapiju
osigurati aplikacije za suoCavanje sa stresom i anksioznos¢u
omoguciti primjenu tehnika za modifikaciju ponaSanja
poticati otvorenu i podrzavaju¢u komunikaciju

upoznati zaposlenika s pravilima ponaSanja na radnom mjestu

dopustiti zaposleniku prisutnost ku¢nog ljubimca na radnom mjestu
ako je potrebno

dodijeliti mentore koji ¢e odrediti ciljeve i zajedno provjeriti jesu li
radni zadaci izvrSeni

jacati socijalne vjeStine zaposlenika

osigurati dodatno vrijeme za radno osposobljavanje ili osvjeZavanje
znanja

omoguciti fleksibilan radni raspored

osigurati koriStenje ¢eS¢ih odmora
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preustrojiti posao u skladu sa zaposlenikovim mogu¢nostima
osloboditi zaposlenika rada sa strankama

podijeliti ve¢e poslove na manje radne zadatke i ciljeve

omoguciti promjene u radnom prostoru u skladu s potrebama
zaposlenika

osigurati ograden radni prostor, zvucnu izolaciju ili vlastiti ured
dopustiti rad od kuce.

Poteskoce kod osjetljivosti na rad u hladnom ili vru¢em okruzenju

omoguciti djelatniku zaStitnu opremu

osigurati rashladne ili grijaCe uredaje

omoguciti CeS¢e odmore u zagrijanim ili hladenim prostorima
omoguciti fleksibilan radni raspored

razdijeliti veCe poslove na manje radne zadatke i ciljeve
osigurati podsjetnike na radne zadatke

zamijeniti radne zadatke na otvorenom onima koji se obavljaju u
zatvorenom

grupirati zaposlenike u prostore prema osjetljivosti na temperaturu
osloboditi zaposlenika rada sa strankama.

Poteskoce s to¢nom i stalnom prisutnoscu na radnom mjestu

omoguciti fleksibilno radno vrijeme

dopustiti rad od kuce

omoguciti fleksibilan raspored odmora

omoguciti periodi¢ne godisnje odmore

dopustiti zaposleniku prisutnost ku¢nog ljubimca na radnom mjestu
ako je potrebno

omoguciti zaposleniku kontaktiranje osobe koja mu pruza podrsku
preustrojiti posao u skladu sa zaposlenikovim mogu¢nostima
preseliti radno mjesto bliZe zahodu

povecati broj zahoda

osloboditi zaposlenika poslovnih putovanja i poslova na terenu
osloboditi zaposlenika rada sa strankama.

POZITIVNI PRIMJERI PRILAGODBE RADNOG MJESTATUVJETA RADA

Zaposlenik s hipotireozom ima problem s termoregulacijom, te mu je bio
oteZan rad na otvorenom tijekom zime. Poslodavac mu je osigurao grijanu
odjecu koju je nosio za vrijeme rada na otvorenom. Usto mu je omogucio
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ceSCe pauze za vracanje u poslovne prostore kako bi se smanjila izloZenost
hladno¢i.

Zaposlenik s hipertireozom otkrio je da je osjetljiv na visoke temperature,
no njemu prihvatljiva temperatura bila je preniska ostalim zaposlenicima.
Poslodavac mu je osigurao prilagodbu tako Sto mu je nabavio prijenosni
klima-uredaj koji je koristio na svom radnom mjestu bez utjecaja na ostale
zaposlenike.

Podnositelj zahtjeva s hipotireozom izjavio je kako mu je zbog zatvoraiduzeg
koriStenja zahoda potrebno duZe izbivanje s radnog mjesta. Poslodavac
mu je u svrhu prilagodbe pristao premjestiti radno mjesto bliZe zahodu i
omogucio mu je fleksibilniji raspored odmora kako bi se zadovoljile duze
potrebe u zahodu.

Zaposleniku je nedavno dijagnosticiran rak Stitnjace. Zbog teskih nuspojava
povezanih s kemoterapijom i pove¢anog umora problem mu je redovito i
na vrijeme dolaziti na posao. Poslodavac je zaposleniku odobrio rad od
kuce kako ne bi morao putovati svaki dan do posla i s posla, kao i dodatni
neplaceni dopust kada zbog bolesti jednostavno nije u mogucnosti raditi.

Podnositeljica zahtjeva s hipertireozom otkrila je da ima poteskoca sa
spavanjem zbog svog stanja i da zbog toga ima problema s to¢nim dolaskom
na posao. Poslodavac joj je odobrio prilagodbu uvodenjem odredene
fleksibilnosti u radnom vremenu, pa posao nadoknaduje na kraju smjene
sukladno trenutku dolaska.
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SHIZOFRENIJA

Sto je shizofrenija?

Shizofrenija je psihicka bolest karakterizirana temeljnim i karakteristi¢nim
poremecajima miSljenja i percepcije, kao i neskladnim ili otupljenim
afektom. NajvaZznija psihopatoloska obiljezja ukljuCuju jeku misli,nametanje
ioduzimanje misli, Sirenje misli, sumanuta opaZanja i sumanutosti kontrole,
utjecaja ili pasivnosti, halucinacije, a posebice sluSne halucinacije kod kojih
glasovi komentiraju ili raspravljaju o bolesniku u tre¢em licu (MKB-10
2012).

Osobe koje boluju od shizofrenije, osobito kada se bolest pojavljuje prvi put
i kada se ne lijeci, ¢esto nisu kriti¢ne prema svojem stanju, ne vjeruju da su
bolesne, a za sumanutosti i halucinacije vjerovat ¢e da su stvarne i katkada
se ponaSati kao da jesu. Simptomi znatno iskrivljuju sliku svijeta i tjeraju
oboljele da Zive u svijetu koji ne postoji, koji je najceS¢e pun opasnosti i
straha i koji vodi u usamljenost, sukobe i odvojenost od ljudi (Strkalj-Ivezi¢
isur.2012).

Ucestalost

Prema podacima HZJZ-a iz listopada 2022. godine, u Registar osoba s
invaliditetom upisanaje 12.181 osobasutvrdenom dijagnozom shizofrenije.

Najcesci su oblici shizofrenije:
Paranoidna shizofrenija
Ovaj oblik shizofrenije karakteriziran je relativno trajnim sumanutim

paranoidnim idejama, obi¢no udruZenih s halucinacijama, posebice
sluSnim.

Katatona shizofrenija

Kod katatone shizofrenije dominiraju izraZzeni psihomotorni poremecaji
koji se mogu izmjenjivati izmedu krajnosti kao Sto su hiperkinezija i stupor
ili pak automatska posluSnost i negativizam. Prisilni stavovi ili polozaji
mogu se zadrzati duZe razdoblje. Istaknuto obiljeZje ovoga stanja mogu biti
epizode snaznog uzbudenja.

Shizofrenija simpleks

Shizofrenija simpleks oblik je shizofrenije koji ima podmukao i
progrediraju¢i razvoj cudnog ponaSanja, uz nemogucnost ispunjenja
zahtjeva okoline i smanjenje cjelokupnih aktivnosti. Negativni simptomi

52



o0 Shizofrenija

poput otupjelog afekta ili gubitka volje razvijaju se bez prethodno ocitih
psihoti¢nih simptoma.

Rezidualna shizofrenija

Rezidualna shizofrenija kronic¢no je stanje u razvoju shizofrene bolesti pri
kojem postoji jasna progresija od ranog do kasnog stadija, karakterizirana
dugotrajnim, iako ne obvezno ireverzibilnim negativnim simptomima,
poput psihomotorne usporenosti, smanjene aktivnosti, otupljenog afekta,
pasivnosti ili manjka inicijative, oskudne kolic¢ine ili sadrzaja govora,
oskudne neverbalne komunikacije izrazom lica i o¢iju i modulacijom glasa
ili stava tijela, kao i nedovoljne brige o sebi i manjka drustvenih kontakata.
Negativni simptomi shizofrenije, poput smanjenja motivacije, pasivizacije,
oskudne komunikacije i poteskoca u izrazavanju emocija, dovode do velikih
promjena u drustvenom Zivotu oboljelih, koje se ocituju povlacenjem iz
drustvaipoteSkocamauobavljanjunizaaktivnostipotrebnihza svakodnevni
Zivot u zajednici, pa onesposobljuju pogodenu osobu u samostalnom
Zivotu i radu. Simptomi se vrlo Cesto mogu zamijeniti reakcijom na bolest,
depresijom i nedostatkom stimulacija u okolini, a Cesto su i kombinirani.
Negativni simptomi shizofrenije nerijetko se pogreSno povezuju s lijenos¢u,
zbog dojma da osoba odbija aktivnosti i da nije rije¢ o simptomima bolesti.

Tijek shizofrenih poremecaja moze biti kontinuiran ili epizodan s
progresivnim ili trajnim deficitom, a moze se odvijati i u jednoj ili vise
epizoda s potpunom ili nepotpunom remisijom (MKB-10 2012).

Od 10 do 30 % osoba moZe imati jednu epizodu tijekom svojega Zivota, no
znatno je CeSCe da se bolest ponavlja. Istrazivanja pokazuju da je rizik od
pojave ponovne epizode bolesti najviSe 10 % ako se primjenjuje primjereno
lijecenje koje ukljucuje lijekove i psihosocijalne postupke. U akutnoj fazi
bolestipojavljuju se tipi¢ni simptomi, a ponasanje moZe biti vrlo promjenjivo.
Izvan epizoda bolesti, koje mogu trajati i godinama, osoba ne mora imati
simptome ili oni mogu biti vrlo blagi. Simptomi mogu biti stalno prisutni i
otezZavati svakodnevni Zivot tek kod manjeg broja oboljelih. LijeCenje moze
znatno pomoci u tome da se epizode pojavljuju rjede, da simptomi budu
blazi i da kvaliteta Zivota bude veca. (Strkalj-Ivezié i sur. 2012).

Tijek bolesti povoljan je u priblizno 20 % osoba sa shizofrenijom,
a mali broj pogodenih osoba potpuno se oporavi. Medutim, vecini
osoba sa shizofrenijom potrebna je formalna ili neformalna podrska
u svakodnevnom Zivotu. Mnogi oboljeli kroni¢no su bolesni, s
egzacerbacijama i remisijama aktivnih simptoma, dok drugi
imaju progresivno deteriorirajuci tijek (DSM-V 2014).
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Uzroci bolesti

Iako se i dalje ne zna Sto to¢no uzrokuje shizofreniju, poznati su neki
faktori koji pridonose nastanku bolesti. Poznato je da shizofreniju uzrokuje
kombinacija faktora, koji ukljucuju bioloske faktore vezane za genetske
predispozicije, promjene u mozgu nha razini neuroprijenosnika i one poput
bioloSke vulnerabilnosti, kao i psihosocijalne promjene vezane uz faktore
okoline koji uzrokuju stres. Stres sam po sebi ne uzrokuje shizofreniju, ali
moZe utjecati na to da se simptomi bolesti pojave ili pogorsaju.

Takoder, prema rezultatima dosadasnjih istraZivanja nije otkriven nijedan
gen Kkoji bi sa sigurno$éu bio povezan s razvojem shizofrenije (Strkalj-Ivezi¢
isur. 2012).

Radna sposobnost i shizofrenija

Shizofrenija je povezana sa znatnom socijalnom i radnom disfunkcijom.
Takoder je povezana s dugotrajnom nezaposlenos¢u, a osobe koje s tom
boleS¢u rade ve¢inom su zaposlene na loSijim radnim mjestima od svojih
roditelja. Napredovanje u obrazovanju i zadrzavanje radnog mjesta Cesto
su naruSeni zbog avolicije ili drugih manifestacija bolesti, cak i kada su
kognitivne vjeStine dostatne za obavljanje zadataka. LoSe premorbidno
funkcioniranje, negativni simptomi bolesti i kognitivna disfunkcija znatno
su povezani s nezaposlenoSc¢u kod shizofrenije (McGurk i Meltzerb 2000,
McGurk i sur. 2003).

Kod osoba oboljelih od shizofrenije koje imaju kognitivna oStecenja
moze se ocCekivati veci postotak smanjene radne sposobnosti, te ¢e im
trebati razliciti programi podrske u zaposljavanju (McGurk i sur. 2003).

Istrazivanja pokazuju da zaposljavanje pomaze u povoljnom ishodu bolesti
(Strkalj-Ivezi¢ i sur. 2012).

PRIJEDLOZI ZA RAZUMNU PRILAGODBU RADNOG MJESTA 1 UVJETA
RADA

Osobe sa shizofrenijom mogu imati neke poteskoce koje ¢e se spomenuti u
nastavku, no rijetko ¢e imati sve. Takoder, stupanj poteskoca razlikovat ce se
od osobe do osobe. Treba imati na umu da nece sve osobe sa shizofrenijom
trebati prilagodbu za uspjesno obavljanje svog posla, dok ¢e nekima biti
dovoljna minimalna prilagodba. Brojni su nacini prilagodbe radnog mjesta.
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N

8.

~

Koje specificne poteSkoce i konkretna ograniCenja pri izvrSavanju
radnih zadataka ima zaposlenik sa shizofrenijom?

Pitanja za razmatranje:
1.

Na koji nacin i u kojoj mjeri navedene poteSkoce i ogranicenja utjecu
na zaposlenika i njegov rad?

Pri kojim se specificnim radnim zadacima pojavljuju poteSkoce kao
posljedica navedenih ogranic¢enja?

Koje su mjere prilagodbe dostupne za smanjenje ili uklanjanje tih
problema?

Jesu li upotrijebljeni svi postojeci izvori za utvrdivanje mogucih
prilagodbi?

Je li zaposlenik upucen u mogucnosti prilagodbe?

Bi li nakon prilagodbe radnog mjesta bilo korisno sa zaposlenikom sa

shizofrenijom ocijeniti uc¢inkovitost provedene prilagodbe i utvrditi
eventualnu potrebu za primjenom daljnje prilagodbe?

Trebaju li nadredeni i drugi zaposlenici edukaciju o shizofreniji i o
utjecajima bolesti na radno funkcioniranje osobe? D

Poteskoce s paznjom i koncentracijom

osigurati proizvode koji pruzaju alternativnu rasvjetu

osigurati elektronske organizatore, rucne uredaje i aplikacije za
pamcenje

osigurati ograden radni prostor, zvu¢nu izolaciju ili vlastiti ured
osigurati sredstva poput organizatora koja omogucavaju bolju
organizaciju posla

osigurati uredaje za produciranje bijelog Suma

osigurati izvore prirodne svjetlosti ili rasvjetna tijela punog spektra
osigurati proizvode koji ublazavaju buku

osigurati slusalice za uklanjanje buke

osigurati uredaje za apsorpciju zvuka

osigurati tajmere i satove

osigurati zidne kalendare i planere

osigurati podrsku radnog instruktora na radnom mjestu

omoguciti pruZanje stru¢ne pomoci

omoguciti fleksibilan radni raspored

preustrojiti posao u skladu sa zaposlenikovim mogu¢nostima
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omoguciti fleksibilan raspored odmora

izraditi svakodnevni popis radnih zadataka koje zaposlenik treba
obaviti tijekom radnog dana

podijeliti ve¢e poslove na manje zadatke i korake

dopustiti rad od kuce

omoguciti promjene u radnom prostoru u skladu s potrebama
zaposlenika

osigurati pisane i usmene upute.

Poteskoce u kontroli emocija

osigurati aplikacije za odrZavanje i unapredenje mentalnog zdravlja,
posebice za kontrolu bijesa i drugih intenzivnih osjecaja
osigurati uredaje za produciranje bijelog Suma

povecati razinu dostupnosti prirodne svjetlosti ili osigurati rasvjetu
punog spektra

omoguciti zaposlenicima usluge savjetovanja i psihoterapije
omogucitirukovode¢emkadruidrugimzaposlenicimaosposobljavanje
namijenjeno prepoznavanju poteskoca povezanih sa shizofrenijom i
osposobljavanje o primjerenom ponaSanju prema zaposlenicima sa
shizofrenijom

poticati destigmatizaciju osoba sa shizofrenijom u radnoj sredini
jacati socijalne vjeStine zaposlenika

osigurati podrsku radnog instruktora

poticati otvorenu i podrzavaju¢u komunikaciju

omoguciti fleksibilan radni raspored

podijeliti ve¢e poslove na manje radne zadatke i ciljeve

davati zaposleniku pozitivne povratne informacije o njegovom
obavljanju posla

dopustiti zaposleniku prisutnost ku¢nog ljubimca na radnom mjestu
ako je potrebno

omoguciti zaposleniku kontaktiranje osobe koja mu pruza podrsku.

Nestabilno i nedosljedno ponasanje
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osigurati aplikacije za odrZavanje i unapredenje mentalnog zdravlja,
posebice za kontrolu bijesa i drugih intenzivnih osjecaja

omoguciti primjenu tehnika za modifikaciju ponaSanja
omoguciti pruZanje savjetodavne i psihoterapijske pomoci
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omoguciti rukovodetem kadru i drugim zaposlenicima
osposobljavanje o nastalom invaliditetu i o primjerenom ponasSanju
prema zaposlenicima sa shizofrenijom

osiguratiprovodenjeprogramapomocizaposlenicimasashizofrenijom
osigurati ograden radni prostor, zvu¢nu izolaciju ili vlastiti ured
osigurati uredaje za produciranje bijelog Suma

omoguciti fleksibilan radni raspored

osigurati pracenje navika zaposlenika sa shizofrenijom
osigurati podrsku radnog instruktora

podijeliti ve¢e poslove na manje radne zadatke i ciljeve
osigurati slusalice za uklanjanje buke

osigurati prisutnost mentora i supervizora na radnom mjestu
omoguciti fleksibilan raspored odmora

osigurati podsjetnike na radne zadatke

jacati socijalne vjesStine zaposlenika

osigurati dodatne izvore svjetlosti na radnom mjestu

dopustiti zaposleniku prisutnost ku¢nog ljubimca na radnom mjestu
ako je potrebno

omoguciti zaposleniku kontaktiranje osobe koja mu pruza podrsku
dopustiti rad od kuce

omoguciti promjene u radnom prostoru koje su u skladu s potrebama
zaposlenika

osigurati pisane i usmene upute.

Poteskoce s izvrSnim funkcijama

osigurati aplikacije za usredotoCenost i pamcenje

upotrijebiti sustav oznacavanja bojama za razlikovanje vazZnijih
zadataka od onih manje vaznih

izraditi dnevne liste zadataka i provjeravati jesu li sve stavke izvrSene
osigurati uredaje za produciranje bijelog Suma

osigurati ograden radni prostor, zvucnu izolaciju ili vlastiti ured
osigurati dodatno vrijeme za izvrSavanje radnih zadataka

omoguciti fleksibilan radni raspored

osigurati izvore prirodne svjetlosti ili rasvjetna tijela punog spektra
osigurati podrsku radnog instruktora

razdijeliti veCe poslove na manje radne zadatke i ciljeve

omoguciti fleksibilan raspored odmora
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osigurati slusalice za uklanjanje buke

osigurati prisutnost mentora na radnom mjestu
biljeziti upute, poruke i materijale za rad
osigurati podsjetnike na radne zadatke
osigurati uredaje za apsorpciju zvuka

osigurati softvere za prepoznavanje govora
osigurati stolne svjetiljke

osigurati tajmere i satove

Koristiti zidne kalendare i planere.

Poteskoce s upravljanjem vremenom

osigurati aplikacije za organizaciju i upravljanje vremenom

izraditi dnevne liste zadataka i provjeravati jesu li sve stavke izvrSene
koristiti sustav oznaCavanja bojama

koristiti organizacijske alate, kao Sto su elektronski raspored, snimaci,
biljeznice, zidni kalendari, planeri, tajmeri, satovi i sl.

razdijeliti veCe zadatke na manje zadatke i korake

osigurati pisane upute.

Poteskoc¢e u vidu mentalne konfuznosti

osigurati elektronske organizatore
osigurati podrsku radnog instruktora
osigurati prisutnost mentora i supervizora na radnom mjestu

osigurati elektronske organizatore, biljeZnice i podsjetnike na radne
zadatke

jacati socijalne vjesStine zaposlenika
osigurati pisane upute.

PoteSkoce u organiziranju, planiranju i odredivanju prioriteta
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osigurati aplikacije za organizaciju i upravljanje vremenom
upotrijebiti sustav oznacavanja bojama za razlikovanje vaznijih
zadataka od onih manje vaznih

upotrijebiti elektronske organizatore

koristiti ergonomsku opremu

razdijeliti veCe poslove na manje radne zadatke i ciljeve

upotrijebiti elektronski kalendar s automatskim podsjetnikom na
vazne sastanke i rokove za izvrSenje poslova

osigurati podrsku radnog instruktora
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osigurati koriStenje vlastitog pejdZera za upotrebu na licu mjesta
osigurati prisutnost mentora i supervizora na radnom mjestu
osigurati podsjetnike na radne zadatke

izraditi dnevne liste zadataka i provjeravati jesu li sve stavke izvrSene
koristiti zidne kalendare i planere

osigurati tajmere i satove

osigurati pisane upute.

Poteskoce u upravljanju stresom

osigurati aplikacije za suocCavanje sa stresom i anksioznos¢u
omoguciti primjenu tehnika za modifikaciju ponaSanja
omoguciti zaposlenicima usluge savjetovanja i psihoterapije
omoguciti fleksibilan radni raspored

osigurati uredaje za produciranje bijelog Suma

preustrojiti posao tako da sadrzi samo osnovne zadatke tijekom
poviSene izloZenosti stresu

omoguciti fleksibilan, periodi¢an raspored odmora

dopustiti prisutnost kuénih ljubimaca koji zaposleniku pruzaju
podrsku ako je potrebno

osigurati prisutnost mentora i supervizora na radnom mjestu
omoguciti zaposleniku kontaktiranje osobe koja mu pruza podrsku
osigurati podrsku radnog instruktora

osigurati izvore prirodne svjetlosti ili rasvjetna tijela punog spektra
dopustiti rad od kuce, odnosno rad na daljinu

omoguciti zaposleniku da izvrSava radne zadatke bez ometanja drugih
zaposlenika.

Teskoce s kognitivnim funkcijama

osigurati dodatno vrijeme za osposobljavanje ili za obnavljanje znanja
i radnih vjestina

osigurati pomoc¢nika koji ¢e pruzati pomoc¢ pri radu

osigurati pomagala za brojanje i racunanje

upotrijebiti sustav oznacavanja bojama za razlikovanje vaznijih
zadataka od onih manje vaznih

upotrijebiti elektronske organizatore
upotrijebiti elektronski rjecnik
omoguciti dodatno vrijeme za izvrSavanje radnih zadataka
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e osigurati kalkulatore s frakcijama i decimalama i statisticke ili
znanstvene kalkulatore

e osigurati podrsku radnog instruktora

e omoguciti fleksibilan, periodi¢an raspored odmora

e osigurati prisutnost mentora i supervizora na radnom mjestu

e provesti preraspodjelu radnih zadataka

e osigurati koriStenje vlastitog pejdZera za upotrebu na licu mjesta

e osigurati podsjetnike na radne zadatke

e dopustiti prisutnost kuénih ljubimaca koji zaposleniku pruzaju
podrsku ako je potrebno

e jacati socijalne vjeStine zaposlenika

e omoguciti zaposleniku kontaktiranje osobe koja mu pruza podrsku

e omoguciti zaposleniku da izvrSava radne zadatke bez ometanja drugih
zaposlenika.

POZITIVNI PRIMJERI PRILAGODBE RADNOG MJESTAIUVJETA RADA

Profesionalni crtac¢ koji boluje od shizofrenije opcenito je vrlo dobar u
svojem poslu, aliima problema u socijalnoj komunikaciji. [ako ga drugi mogu
cuti, ima epizode u kojima razgovara sam sa sobom o stvarima koje Cesto
nisu realne. Kolege se zbog toga Cesto osjecaju nelagodno. Na zaposlenikov
zahtjev, poslodavac mu je omogucio rad u poluprivatnom radnom prostoru
u kojem ima manje kontakata sa suradnicima, ali je i dalje dio odjela.

Administrativni pomocnik kojem je nedavno dijagnosticirana shizofrenija
radio je kod dekana fakulteta. S viemenom je postalo ocito da mu se nesto
dogada. PocCeo se izolirati od drugih na radnom mjestu, a njegov se radni
ucinak s vicemenom smanjio. U isto vrijeme poslodavacje poceo primjecivati
zanemarivanje zaposlenikovog vanjskog izgleda i higijene jer se prestao
brijati, kupati i nositi Cistu odje¢u. Nakon radnog dana tijekom kojeg je
poceo govoriti neobi¢ne stvari, sa zaposlenikom je nasamo razgovarao
njegov izravni nadredeni. [ako zaposlenik nije osjecao da s njim nesSto nije
u redu, poslodavac je od njega zatrazio odlazak lije¢cniku kako bi dobili
informacije koje im mogu pomo¢i da bolje razumiju bolest i uvid u to kako
pomoci zaposleniku na radnom mjestu.

Sluzbenica s dijagnozom shizofrenije, Cije je radno mjesto bilo smjeSteno
u sredini velikog ureda, bila je u stalnim unutarnjim previranjima jer je
vjerovala dajoj kolege spletkare izaleda. Navedeno je negativno djelovalona
njezinu ucinkovitost. lako poslodavac nije mogao pronaci dokaze za tvrdnje
zaposlenice, ona je bila uvjerena da je to istina. Poslodavac nije mogao od
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nje dobiti nikakve medicinske podatke jer zaposlenica nije vjerovala da
ima bilo kakve zdravstvene probleme. Poslodavac je zaposlenicu preselio
na vanjski obod velikog kruznog uredskog prostora, gdje je mogla biti
okrenuta ledima zidu, odnosno licem ostalim zaposlenicima. Navedena
prilagodba pozitivno se odrazila na radnu ucinkovitost zaposlenice.

Zaposlenik sa shizofrenijom imao je radni raspored prema kojem je pocinjao
raditi sat kasnije od vecine svojih kolega. Stalno je sumnjao da drugi
zaposlenici razgovaraju o njemu sat prije njegovog dolaska. Nadredeni
je utvrdio da to nije istina, ali zaposlenik se i dalje osje¢ao nelagodno. U
dogovoru sa zaposlenikom, poslodavac mu je najprije omogucio probni
rad u trajanju od dva tjedna s rasporedom pocetka i zavrSetka posla kao
i kod vecine drugih zaposlenika. Nakon dvotjednog probnog razdoblja
zaposlenik se osjecao znatno zadovoljnije, Sto se odrazilo i na povecanje
njegove radne ucinkovitosti. Stoga mu je poslodavac omogucio da nastavi
dugorocno raditi prema promijenjenom rasporedu.

Krojacica zaposlena na radnom mjestu sortiraca s dijagnozom shizofrenije
obavljala je niz poslova kod razli¢itih poslodavaca, no zbog prevelikih
fizickih i psihickih opterecenja i usporenosti u radu nije mogla izdrzavati
tempo rada ili ispunjavati radne kriterije. Poslodavac joj je na posljednjem
radnom mjestu, koje odlikuju izostanak stresa i obavljanje poslova nize
razine odgovornosti, omogucio prilagodbe u vidu slobodnog ritma rada
i koriStenja pauza po potrebi, a osigurao joj je i razumijevanje kolega i
nadredenih za njezine tegobe.

Policijski sluZbenik obavljao je poslove na grani¢nom prijelazu. Nakon
pojave shizofrene epizode poslodavac mu je omogucio obavljanje posla
na radnom mjestu koje ne ukljucuje izravan rad sa strankama i koje ima
smanjenu izloZenost stresorima u okruzenju.

Pomoc¢ni radnik - ECDL informati¢ar boluje od rezidualne shizofrenije.
Potrebna mu je stalna pomo¢ pri prevladavanju ogranicenja vezanih uz
kognitivne, emocionalne, socijalne, motivacijske i ponaSajne ¢imbenike.
Poslodavac mu je omogucio obavljanje jednostavnijih radnih zadataka,
bez kontakata sa strankama i uz fleksibilan tijek radnog procesa i radnog
vremena (efektivno radiizmedu Cetiriidevet sati tjedno). Omoguceni su mu
individualni rad uz kontinuirani nadzor i poticanje na rad, davanje usmenih
uputa uz demonstraciju i stalno usmjeravanje povratnim informacijama.
Osigurano mu je i vlastito raCunalo kako ne bi bio u moguc¢nosti brisati
vazne podatke i/ili raCunalne aplikacije s drugih racunala.

Radnik u pekari boluje od rezidualne shizofrenije. Osim smetnji na
planu opc¢ih i specificnih kognitivnih sposobnosti, bihevioralnom i
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interpersonalnom planu, imaismetnje u vidu sumnjic¢avosti i impulzivnosti.
Poslodavac mu je omogucio da radi iskljuivo najjednostavnije radne
zadatke uz stalni nadzor i kontinuiranu podrsku. Osloboden je smjenskog
radairada na strojevima, kao i rada s alatima koji podrazumijevaju rizik od
mehanickih ozljeda (noZevima, rezacimaza tijesto, industrijskim mikserima
i sl.). Takoder je osloboden poslova koji podrazumijevaju izravan rad s
tijestom, prvenstveno zbog neprimjerenog odrzavanja osobne higijene i
nezadovoljavajuce rucne spretnosti. UnatoC predvidenom osmosatnom
radnom vremenu, omoguceno mu je daradi u skladu sa svojim kapacitetima
(najcesce Cetiri do pet sati dnevno), slobodnim ritmom i uz Ceste stanke.

Diplomirana povjesni¢arka umjetnosti i turkologinja osposobljena za
pomoc¢nog administrativno racunovodstvenog radnika, kod koje su
prisutne psihicke smetnje iz kruga shizoafektivne psihoze s depresivhom
simptomatologijom (a koja je uz pomoc¢ psihofarmaka u zadovoljavajucoj
remisiji i bez znakova psihotic¢nosti ili suicidalnosti), praksu je odradila
u tvrtki u kojoj je potom i zaposlena. Praksa je u pocetku organizirana u
trajanju od Cetiri sata pa se postupno povecavala sukladno prilagodbi
vjezbenice na rad. Po zapoSljavanju, iako teZi punom radnom vremenu,
zaposlenica na radnom mjestu ve¢inom provodi Sest sati. Rijetko radi puno
radno vrijeme zbog aktualnog psihofizickog stanja. Uz glavnu polusatnu
pauzu, prema potrebi su joj omogucene dodatne kraCe pauze u trajanju
do 10 minuta. Osiguran joj je boravak u mirnijem i manje dinamicnom
uredu s tek nekolicinom kolega. Tvrtka ima i zaposlenog stru¢nog radnika,
psihologa, s kojim se zaposlenica prema potrebi sastaje.
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STANJA NAKON TRANSPLANTACIJE

Sto je transplantacija?

Transplantacija je presadivanje tkiva ili organa s jedne jedinke na drugu.
Organi se mogu transplantirati sa Zivog ili mrtvog darivatelja. Glavni
problem u transplantaciji predstavlja imunoloska reakcija primatelja na
presadeno tkivo (Medicinski leksikon 1990).

Tkivo ili organ koji se presaduje zove se transplantat, a razlike u
transplantatima su sljedece:

a)

b)

d)

autotransplantat ili autologni transplantat-darivatelj ujedno je i
primatelj, a transplantat se prenosi s jednoga mjesta na drugo

izotransplantat ili izogeni transplantat-darivatelj i primatelj geneticki
su identi¢ni s obzirom na antigene tkivne srodnosti (transplantacija
kod jednojajcanih blizanaca)

alotransplantat ili alogeni transplantat prenosi se s jednog bi¢a na
drugo u istoj vrsti, a moZe se uzeti sa Zivog darivatelja (i to samo oni
dijelovi koji ne ugrozavaju cjelinu ili Zivot darivatelja niti umanjuju
njegove osnovne sposobnosti) ili s umrlog darivatelja (ex cadavere) ako
je preminula osoba darivatelj oporukom ili je imala pozitivno glediste
o transplantaciji, a darivanje se moZe i pretpostaviti ako nije poznato
negativno misljenje darivatelja

ksenotransplantat ili ksenogeni transplantat davatelj i primatel;
pripadaju razlicitim vrstama (Prpi¢ i sur. 1995).

Transplantacija je opce prihvacena, a ponekad i jedina terapijska opcija za
lijecenje akutnogili kroni¢nog zatajenja organa. NajCeSce se transplantiraju:

e bubrezi (prekida se potreba za dijalizom)

e guSteraCa (prekida se potreba za uzimanjem inzulina kod nekih
pacijenata)

e jetra, pluca, srce ili tanko crijevo (kada organ nepovratno izgubi svoju
funkciju, te je pacijentov Zivot ugrozen)

e razlicita tkiva: koZa (kod po zivot opasnih opeklina), srcani zalisci i
krvne Zile (uslijed odredenih bolesti), roznica (kod ozljeda oka i ocne
mrene) i krvotvorna maticna tkiva (kostana srz, periferna krv).

Ucestalost

Prema podacima HZJZ-a iz 2021. godine, evidentirano je 2225 osoba (888
Zena i 1337 musSkaraca) s transplantiranim organima.
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LijeCenje solidnih organa transplantacijom u Hrvatskoj u porastu je,

sa stopom od 40 darivatelja na milijun stanovnika.

Faktori rizika

Rizik za primatelja ukljucuje:

DIJAGNOZA M v/ UKUPNO
stanje nakon presadbe organa i tkiva 85 56 141
stanje nakon presadbe bubrega 525 376 901
stanje nakon presadbe srca 111 43 154
stanje nakon presadbe pluca 18 15 33
stanje nakon presadbe srca i pluca 4 2 6
stanje nakon presadbe jetre 349 170 519
stanje nakon presadbe koZe 16 14 30
stanje nakon presadbe kosti 4 7 11
stanje nakon presadbe roZnice 51 63 114
stanje nakon presadbe drugih organa i tkiva 124 112 236
stanje nakon presadbe koStane srzi 3 3 6
stanje nakon presadbe gusSterace 4 1 5
zclaer;j;er;;li(g?aigsadbe organa i tkiva 43 26 69
1337 888 2225

e zatajenje presatka uslijed neprikladnosti organa, oStecenja ili

nepravilnog Cuvanja (primarno zatajenje organa)

¢ odbacivanje organa ili tkiva akutno ili nakon duljeg perioda (kroni¢no

odbacivanje)

e prijenos bolesti, zaraznih bolesti ili zZlo¢udnih novotvorina

e zagadenje ili oSteCenje presatka na neki druginacin, tijekom prijenosa,

obrade i Cuvanja.

Rehabilitacija i zaposljavanje

Cilj transplantacije nije samo osiguravanje prezivljavanja pacijenta nego
i omogucavanje vracanja na priblizno isto zdravstveno stanje u kojem
se pacijent nalazio prije bolesti, kao i postizanje ravnoteZe izmedu
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funkcionalne ucinkovitosti presatka i psihofizickog integriteta pacijenta
(Wilson i Cleary 1995).

Transplantacija je proces koji najceSc¢e pocinje mnogo prije same operacije,
stavljanjem pacijenta na listu cekanja. U toj prvoj fazi iS¢ekivanja doniranog
organa dolazi do suocavanja s mogu¢nos$¢u da do transplantacije nece
ni do¢i (u slucaju nepronalaska odgovarajuceg organa). U pocetnom
razdoblju nakon transplantacije pacijenti su najceSc¢e ushi¢eni $to dobivaju
drugu priliku, no zatim slijedi razdoblje u kojem moraju uloZiti mnogo
truda u fizicki oporavak, dok se istovremeno suocavaju s brigom zbog
moguceg odbacivanja organa i stresom prilagodbe na velike dnevne doze
imunosupresiva. Kada se prilagode na promjene, pacijenti obi¢no nastoje
nastaviti sa Zivotom koji su vodili prije transplantacije, a to kod nekih
podrazumijeva i povratak na posao, Sto takoder moZe biti potencijalni
izvor stresa.

U Finskojje 2012. godine provedeno istrazivanje na 2637 bolesnika u kojem
je ispitana razlika zaposlenosti izmedu transplantiranih i dijaliziranih
bolesnika. Rezultati tog istrazivanja upucuju na to da transplantacija
poboljsava stupanj zaposlenosti u odnosu na dijalizu, ali je zaposlenost
nakon transplantacije i dalje rjeda nego kod opc¢e populacije.

Prema istrazivanju provedenom u Zavodu za nefrologiju Klinike za internu
medicinu Klinickog bolnickog centra Osijek (KBCO), medu 220 bolesnika
tijekom travnja i svibnja 2017., koje je imalo za cilj utvrditi prevalenciju
zaposlenosti bolesnika s nadomjestajem bubreZne funkcije i ispitati postoji
li razlika u stupnju zaposlenosti bolesnika na hemodijalizi i bolesnika
nakon transplantacije, pokazalo se da je samo 13,7 % ispitanih bolesnika
zaposleno i da transplantacija, kao najbolji oblik nadomjeStaja bubrezne
funkcije, nije povecala zaposlenost bolesnika. Rezultati tog istrazZivanja
otvaraju pitanja o tome pruza li se bolesnicima nakon transplantacije u
Hrvatskoj mogu¢nost rada na prilagodenom radnom mjestu ili je jedina
opcija takvim bolesnicima odlazak u invalidsku mirovinu, odnosno
koriStenje prava iz sustava socijalne skrbi.

Nakon alogene transplantacije krvotvornih mati¢nih stanica
potrebno je oko 12 mjeseci za povratak na radno mjesto,
a oko Sest mjeseci nakon autologne (u oba slucaja pod
pretpostavkom da nema komplikacija).
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1.

7.
-

~

Pitanja za razmatranje:

Koje specificne poteskoce i konkretna ogranicenja pri izvrSavanju
radnih zadataka ima zaposlenik lijeCen transplantacijom organa?

Na koji nacin i u kojoj mjeri navedene poteSkoce i ogranicenja utjecu
na zaposlenika i njegov rad?

Pri kojim se specificnim radnim zadacima pojavljuju poteSkoce kao
posljedica navedenih ogranic¢enja?

Koje su mjere prilagodbe dostupne za smanjenje ili uklanjanje tih
problema?

Jesu li upotrijebljeni svi postojeci izvori za utvrdivanje mogucih
prilagodbi?

Bi li nakon prilagodbe radnog mjesta bilo korisno sa zaposlenikom
ocijeniti ucinkovitost provedene prilagodbe i utvrditi eventualnu
potrebu za primjenom daljnje prilagodbe?

Trebaju li nadredeni i drugi zaposlenici edukaciju o transplantaciji

organa i utjecaju transplantacije na radno funkcioniranje osobe? )

PRIJEDLOZI ZA RAZUMNU PRILAGODBU RADNOG MJESTA 1 UVJETA
RADA

Napomena: Kod osoba sa stanjima nakon transplantacije mogu se razviti
neka od spomenutih ogranicenja, alirijetko se razviju sva. Stupanj ogranicenja
razlikuje se od osobe do osobe. Budite svjesni da nece svim osobama trebati
jednaka prilagodba radnog mjesta za obavljanje posla, a nekim ¢e osobama
trebati tek nekoliko manjih prilagodbi. Slijede prijedlozi nekih mogucnosti
prilagodbe. Mogu postojati i brojna druga rjesenja.

Oslabljen imunoloski sustav

omoguciti koriStenje zaStitnih rukavica

oznaciti razmak radnog prostora (preporucena minimalna udaljenost
izmedu zaposlenika iznosi otprilike 180 cm)

omoguciti fleksibilan raspored rada

omoguciti rad od kuce

prilagoditi radno mjesto prostorno (premjestiti radno mjesto bliZe
sobi za odmor, zahodu, uredskoj opremi ili parkiraliStu).

Osjetljivost na temperaturne promjene
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prilagoditi pravila o odijevanju ako postoje

omoguciti koriStenje rukavica za zastitu od niskih temperatura
koristiti ventilatore, klima-uredaje ili grijalice u radnom prostoru
omoguciti fleksibilan raspored rada i koriStenje predvidenih stanki
omoguciti rad od kuce tijekom iznimno vruceg ili hladnog vremena
odrzavati sustav ventilacije

omoguciti koriStenje grijanih ergonomskih proizvoda (grijanih
tipkovnica, miSeva, naslona za zglobove i dr.).

Stres

prilagoditi nadzorne metode (davanjem jasnih uputa, omogucéavanjem
usmenog ili pisanog izvjeStavanja, sastajanjem sa zaposlenicima kako
bi se razgovaralo o dnevnim/tjednim zadacima i dr.)

dopustiti zaposleniku u vrijeme radnog vremena telefonske pozive
lije¢nicima ili drugim osobama koje mu pruZzaju podrsku

informirati zaposlenike o mogu¢nostima savjetovanja i dostupnim
programima pomoci

smanjiti ili ukloniti fizi¢ki napor i stres na radnom mjestu.

Opc¢a slabost/umor

smanjiti ili ukloniti fizicki napor i stres na radnom mjestu
omoguciti Cesce stanke ili raniji odlazak s posla

omoguciti fleksibilan raspored rada i koriStenje predvidenih stanki
omoguciti rad od kuce

prilagoditi radno mjesto ergonomski

osigurati manje prijevozno sredstvo (npr. elektromotorni skuter) u
sluCaju potrebe za kretanjem na duzim udaljenostima

osigurati parkiraliSno mjesto
postaviti automatska vrata ili ulazna vrata sa senzorom

premjestiti radno mjesto u blizinu drugih radnih prostora, uredske
opreme i sobe za odmor

osigurati mehanicku pomoc¢ i pomagala za podizanje tereta.

Prva transplantacija bubrega izmedu jednojajcanih blizanaca - Joseph

Murray, Brigham and Women’s Hospital, Boston, Massachussets,
SAD, Nobelova nagrada za medicinu
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POZITIVNI PRIMJERI PRILAGODBE RADNOG MJESTAIUVJETA RADA

Arhitektica i vlasnica trgovackog drustva imala je vece oscilacije u radnom
funkcioniranju nakon transplantacije jetre jer se brzo umarala i osjecala
iscrpljeno. Gospoda je sebi prilagodila rad tako da je smanjila broj izlazaka
nateren na najmanju mogucu mjeru. Usto je pomaknula svoj pocetak radnog
vremena na 10.00 do 11.00 sati i uvela fleksibilan raspored i duZe trajanje
odmora kako bi mogla vise puta dnevno uzimati obroke, a omogucila je
sebi i povremeni rad od kuce.

Suradnici u pripremi EU projekata radno je mjesto nakon kadaveri¢ne
transplantacije bubrega prilagodeno tako da joj je omogucen rad od kuce
i izuzece od poslova koji zahtijevaju izravan kontakt s ljudima (odlaske na
sastanke i terene, odlaske po potpise klijenata, odlaske u razne institucije
i sl.), Sto umjesto nje sada odraduju kolege. Takoder, kolege joj prenose
informacije sa sastanaka i elektronski Salju skeniranu dokumentaciju.

Strucna prvostupnica poslovne informatike i vlasnica obrta dio poslova radi
u prodavaonici i od kuce, a dijelom kod poslovnih suradnika na terenu.
Nakon transplantacije plu¢a s plastikom atrioseptalnog defekta izbjegava
izravan kontakt u radu s kupcima, pa taj dio posla prepusta majci s kojom
vodi obrt. S klijentima unaprijed dogovara uvjete sastanka, pri ¢emu im
opisuje svoj nacin funkcioniranja. Kad su sezone zaraznih bolesti, u radu
koristi zaStitnu masku i izbjegava javni prijevoz.

Farmaceutskoj tehnicarki poslodavac je nakon transplantacije bubrega
omogucio uzimanje stanki kad god za to osjeti potrebu i izuzeo ju je
od noSenja tereta veCih od pet kilograma. Takoder joj je omogucio
manju izloZenost izravnom radu s klijentima, a povecao joj je opseg
administrativnih poslova. Zaposlio je jo$ jednog farmaceutskog tehnicara
radi ispomoci, kao i za slucaj da se zaposlenici stanje pogorsa, pa da mora
izostajati zbog bolesti.
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VRTOGLAVICA

Sto je vrtoglavica?

Vrtoglavica (vertigo) je laZan osjeCaj pokretanja ili vrtnje osobe ili
predmeta, a Cesto je pracena mucninom i gubitkom ravnoteZe. Takoder
se mogu javiti poteskoce kao Sto su smetnje sluha, teturanje, nesvjestice,
padovi, glavobolje i osjecaj straha.

Dva su osnovna tipa vrtoglavice, ovisno o naCinu njezinog nastanka:
vrtoglavica centralnog i perifernog podrijetla.

Centralni uzroci vrtoglavice mogu potjecati od metabolickih uzroka, poput
trovanja alkoholom, sedativima ili nekim drugim kemijskim supstancama.
Uzroci mogu biti i bazilarna migrena, multipla skleroza, tumori straZznje
lubanjske jame, moZdani udar, infekcije mozga i mozdane traume. Ponekad
vrtoglavice moze izazvati tumor statoakustikusa, Zivca koji prenosi signale
od srednjeg uha do mozga. MoZe ih izazvati i ateroskleroticno suzenje
krvnih zila u vratu pri slabijem protoku krvi, kada mozak privremeno
ostaje bez kisika i stvara vrtoglavicu i osjecaj nesvjestice.

U 90 % slucajevarijeCje o vrtoglavicama perifernog, odnosno vestibularnog
podrijetla. Kod ovog oblika uzrok bolesti nalazimo u unutarnjem uhu i
Cesto ga prate poremecaji sluha. Jedan od najcescih uzroka koji dovodi do
poremecaja jest kupulolitijaza, taloZenje kristala kalcijevog karbonata u
labirintu (triju polukruznih kanali¢a), a oCituje se pojavom vrtoglavice pri
odredenim kretnjama glave (zabacivanja glave ili naglih okreta u stranu).
Medu cesce uzroke ubrajamo i upale vestibularnog Zivca, koje mogu biti
uzrokovane virusom, trovanjem ili bolestima krvnih Zila.

Vrtoglavica moZe trajati nekoliko sekundi, minuta ili sati, pa ¢ak i danima.
lako vrtoglavica prestaje kada se pogodena osoba smiri ili mirno lezi, Cesto
se moZe nastaviti ¢ak i kada se osoba uopce ne krece.

Osim moZdanog debla, za ravnotezu je zaduZen i mali mozak, ¢ija je funkcija
regulacija zaprimljenih signala (https://www.plivazdravlje.hr/aktualno/
clanak/12887/Vrtoglavica.html 2020).

Ucestalost

Prema podacima HZ]Z-a iz listopada 2022. godine, u Registar osoba s
invaliditetom upisano je 3259 osoba s utvrdenom dijagnozom vrtoglavice,
ponajvisSe Zena (2253).
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Vrtoglavica spada u 10 najces¢ih simptoma s kojima se susrecu
neurolozi u hitnim i specijalistickim ambulantama, a predstavlja
cak 39 9% vodecih simptoma u osoba s preko 80 godina Zivota.

Uzroci vrtoglavice:

bolesti kretanja (kinetoze)
lijekovi

alkohol

gentamicin

problem krvnog protoka

prolazni ishemicni napadaj (prolazne smetnje u funkciji mozga
uzrokovane nedovoljnom opskrbom dijelova mozga krvlju tijekom
kratkih razdoblja), koji zahvaca arterije kraljeZnice i baze mozga

nenormalnosti uha

taloZenje kalcija u jednom od polukruznih kanala u unutarnjem uhu
(uzrokuje dobro¢udnu poloZajnu vrtoglavicu u napadajima)

bakterijska infekcija unutarnjeg uha

herpes zoster

labirintitis (virusna infekcija labirinta u uhu)

upaljeni vestibularni Zivac

Meniereova bolest

neuroloske bolesti

multipla skleroza

prijelom lubanje s ozljedom labirinta, njegovog Zivca ili oboje
tumori mozga

tumori koji priti§¢u vestibularni Zivac.

Tijelo osjeca svoj polozaj i kontrolira ravnoteZu organima ravnoteZe
smjeStenim u unutarnjem uhu. Ti organi imaju Ziv€ane veze s posebnim
podruc¢jima mozga. Vrtoglavicu mogu uzrokovati nenormalnosti uha,
Zivaca koji povezuju uho s mozgom i samog mozga. Vrtoglavica moZe biti
povezana i s problemima vida ili naglim promjenama krvnog tlaka.

Mnoga stanja mogu zahvatiti unutarnje uho i uzrokovati vrtoglavicu. Takva
stanja ukljucuju infekcije bakterijama ili virusima, tumore, nenormalni
tlak, upale Zivaca i izloZenost otrovnim tvarima.

Najces¢i su uzrok vrtoglavice bolesti kretanja, koje se mogu razviti u
svakoga Cije je unutarnje uho osjetljivo na posebne kretnje, kao $to su
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njihanje, naglo zaustavljanje ili pocCetak kretanja. Takvi se ljudi mogu
osjecati posebno omamljenima u automobilu koji se krece ili na brodu koji
se ljulja.

Meniereova bolest uzrokuje epizode naglih napadaja vrtoglavice uz
zvonjenje u uSima (tinitus) i sve jacu gluhocu. Epizode obi¢no traju od
nekoliko minuta do nekoliko sati i Cesto ih prate jaka mucnina i povracanje.
Uzrok je i dalje nepoznat.

Virusne infekcije koje zahvacaju unutarnje uho (labirintitis) mogu
uzrokovati vrtoglavicu koja obi¢no nastane naglo i pogorSava se nekoliko
sati. Tijekom nekoliko dana stanje nestaje bez lijeCenja.

Unutarnje uho povezano je s mozgom zZivéanim putem. Podrucje na straznjoj
strani mozga odrzava ravnotezu. Kad je opskrba krvlju tog podrucja mozga
nedostatna (stanje koje se zove vertebrobazilarna insuficijencija), osoba
moze imati teSke neuroloSke simptome, ukljucujuci vrtoglavicu.

Glavobolje, nejasan govor, dvoslika, slabost jedne ruke ili noge i neuskladeni
pokreti obicno su znakovi da je uzrok vrtoglavice neuroloska bolest mozga.
Takve bolesti mozga ukljuCuju multiplu sklerozu, prijelome lubanje,
epilepticne napadaje, infekcije i tumore (narocito one koji rastu u bazi
mozga ili blizu nje). Buduc¢i da je sposobnost tijela da odrzi ravnotezu
vezana uz ulogu vida, slab vid i osobito dvoslike mogu dovesti do gubitka i
nemogucnosti odrzavanja ravnoteZe.

Starijim ljudima i onima koji uzimaju lijekove zbog src¢anih bolesti ili
visokog krvnog tlaka moze se zavrtjeti ili zacrniti pred ofima kad naglo
ustanu. Takav oblik vrtoglavice posljedica je kratkotrajnog pada tlaka
(ortostatske hipotenzije), obi¢no traje samo nekoliko sekundi i katkada se
moZe sprijeciti polaganim ustajanjem ili noSenjem elasti¢nih Carapa.
Benigna paroksizmalna poloZajna vrtoglavica Cest je poremecaj pri kojem
vrtoglavica obi¢no pocinje naglo i traje manje od minute. Promjena polozaja
glave, koja se obicno pojavljuje kad osoba leZi, ustaje, preokrece se u krevetu
ili okrece glavu unatragi pritom pogleda prema gore, izaziva vecCinu epizoda.
Cini se da poremecaj nastaje zbog naslaga kalcijskih otpadaka u jednom od
polukruZznih kanala unutarnjeg uha, u kojima se osjeca poloZaj. Takva vrsta
vrtoglavice moZe prestrasiti, ali je bezopasna i obi¢no prolazi sama od sebe
za nekoliko tjedana ili mjeseci. Lije¢cnik moZe osobu poduciti zahvatima
koji ¢e postupno otapati otpadne tvari u straznjem polukruznom kanalu
i donijeti olakSanje bez uzimanja lijekova. Osoba pritom ne gubi sluh niti
ima zvonjenje u uhu (https://www.medikus.hr/medicina/485-vrtoglavica.
html 2009).
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LijeCenje

Vrtoglavicu je u velikom broju slucajeva moguce lijeciti. Vazno je
pravovremeno se javiti lijeCniku, pravilno postaviti dijagnozu i provoditi
primjerenu terapiju kako bi se postigli najbolji rezultati lijecenja.

Osim laboratorijskih pretraga krvi kojima se mogu otkriti razne upale
uzrokovane bakterijama (otitis media, encefalitis i dr.), anemije, poremecaji

zgruSavanja krvi, infekcije i poremecaji koncentracije elektrolita,
upotrebljavaju se i vizualizacijske, slikovne radioloske tehnike.

Kompjutorizirana tomografija (CT) i magnetna rezonancija (MR) mozga
mogu prikazati tumor mozga, izljev krvi u mozak i ispod moZdanih
ovojnica, oteklinu mozga zbog upale, kao i razne promjene na unutarnjem
uhu (tumore, prijelome nastale traumama i slicno).

Ponekad c¢e biti potrebno napraviti i elektroencefalografiju (EEG) radi
iskljuCenja epilepsije kao uzroka pojave simptoma. U slu€aju sumnje na
aterosklerotski promijenjene arterije (poviSene vrijednosti krvnog tlaka,
pusenje, visoke razine masnoca i kolesterola u krvi), potrebno je napraviti
ultrazvuk arterija vrata.

Osim takvih opc¢ih metoda, koriste se i specijaliziranije pretrage, kao Sto
su specificni testovi za otkrivanje nistagmusa kao vjerojatnog znaka
perifernog oStecenja (rotacijski pokusi, polozajni pokusi, kaloricki pokus).
Ovisno o uzroku, vrtoglavica se lijeCi antibioticima, antiemeticima,
sedativima, antihistaminicima i diureticima, a kod migrena i analgeticima
i lijekovima za lijeCenje migrena. Primjenjuju se i razne vjezbe kako bi
bolesnici naucili prevladavati simptome vrtoglavice, a tumori se rjeSavaju
kemoterapijom, radioterapijom ili kirurskim odstranjivanjem.

Ako se uz vrtoglavicu pojavljuju mucnina i povrac¢anje, nuzno je nadoknaditi
izgubljenu tekucinu i elektrolite, a Cesto ¢e pomoci i lijekovi za smirenje
(http://www.msd-prirucnici.placebo.hr/msd-za-pacijente /bolesti-uha-
nosa-i-grla/bolesti-srednjeg-i-unutarnjeg-uha/meniereova-bolest).

Neki utjecaji simptoma bolesti na rad

Vrtoglavica moZe utjecati na radnu sposobnost pogodene osobe. Osobe
s vrtoglavicom mogu biti ograniCene i u najjednostavnijim aktivnostima
poput ustajanja iz kreveta, pa zbog toga ne mogu na vrijeme dolaziti na
posao.

Putovanje do radnog mjesta tramvajem, autom ili vlakom moze potaknuti
vrtoglavicu, a ponekad je moZe izazvati i samo hodanje.
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Opasnost predstavlja i rad oko pokretnih objekata, rad pod jakim ili
fluorescentnim svjetlima, rad na visini, penjanje na ljestve, dugotrajno
gledanje zaslona racunala ili rad u okruzenju koje ima mnogo boja ili
uzoraka.

Glavobolje i migrene takoder mogu uzrokovati vrtoglavicu, pa osoba tada
treba prestati s radom i uzeti lijek kako bi joj se stanje smirilo.

TeSke dijagnoze poput tumora mogu osim boli uzrokovati i teSke napadaje
vrtoglavice, zbog Cega se pogodena osoba ne moze kretati, a napadaji nuzno
ne moraju prestati dok osoba miruje ili leZi.

PRIJEDLOZI ZA RAZUMNU PRILAGODBU RADNOG MJESTA 1 UVJETA
RADA

Napomena: Osobe s vrtoglavicom mogu razviti neka ogranicenja o kojima se
raspravlja u nastavku, ali rijetko ¢e razviti sva. Takoder, stupanj ogranicenja
razlikovat ¢e se medu pojedincima. Imajte na umu da nece svi ljudi koji imaju
vrtoglavicu trebati prilagodbe za obavljanje svog posla, a mnogi ¢e moZda
trebati samo nekoliko prilagodbi. Slijedi samo uzorak dostupnih mogucnosti,
no mogu postojati i brojna druga rjesenja prilagodbe.

Pitanja za razmatranje: )

1. S kojim se ogranicenjima zaposlenik susrece?

2. Kako ta ogranicCenja utjecu na zaposlenika i njegov radni ucinak?

3. Koji su specifi¢ni radni zadaci oteZani zbog tih ogranicenja?

4. Koje su dostupne mogucnosti za smanjenje ili uklanjanje tih
problema?

5. Koriste li se svi mogudi resursi za odredivanje mogucih prilagodbi?

6. Bi li bilo korisno sastati se sa zaposlenikom nakon provedbe
prilagodbe kako bi se ocijenila njezina ucinkovitost i kako bi se
utvrdilo jesu li potrebne dodatne prilagodbe?

k7' Trebaju li nadredeni i drugi zaposlenici obuku? D

PotesSkoce s jutarnjim vrtoglavicama, putovanjem na posao i dolaskom
na vrijeme

e omoguciti fleksibilno radno vrijeme

e omoguciti fleksibilan raspored odmora i duZe ili ceS¢e odmore
e osigurati prostor za odmor i privatni prostor

¢ podijeliti ve¢e poslove na manje radne zadatke i ciljeve
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davati zaposleniku pozitivne povratne informacije o njegovom
obavljanju posla

osigurati ergonomski oblikovana radna pomagala i stolce

osloboditi zaposlenika rada sa strankama

smanjiti obujam i frekvenciju radnih procesa

dopustiti rad od kuce.

Poteskoce pri radu oko pokretnih objekata i radu na visini

osigurati primjerenu zastitu pri radu oko pokretnih objekata i radu
na visini

smanjiti rad oko pokretnih objekata

smanjiti visinu rada

promijeniti radno mjesto prema potrebi

osigurati ograden radni prostor, zvu¢nu izolaciju ili vlastiti ured
omoguciti zaposleniku kontaktiranje osobe koja mu pruza podrsku
davati zaposleniku pozitivne povratne informacije o njegovom
obavljanju posla

jacati socijalne vjeStine zaposlenika

omoguciti promjene u radnom prostoru u skladu s potrebama
zaposlenika

omoguciti fleksibilan radni raspored

preustrojiti posao u skladu sa zaposlenikovim moguénostima
omoguciti fleksibilan raspored odmora.

Poteskoce pri radu pod jakim ili fluorescentnim svjetlima, radu u
okruZenju s mnogo boja i uzoraka i dugotrajnom gledanju zaslona
racunala
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osigurati zaStitne naocale

smanjiti okidace stresa i vrtoglavice

smanjiti ometanja

osigurati rasvjetu punog spektra

osigurati ograden radni prostor, zvu¢nu izolaciju ili vlastiti ured

omoguciti promjene u radnom prostoru u skladu s potrebama
zaposlenika

preustrojiti posao u skladu sa zaposlenikovim mogu¢nostima
promijeniti plan poslova tako da se najteZi zadaci obavljaju u doba
dana kada zaposlenik ima najviSe mentalne i fizicke energije
osigurati zastitne zaslone racunala
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omoguciti duZe i ¢eSce stanke

rotirati poslove kroz razlicite zadatke

e promijeniti radno mjesto prema potrebi

podijeliti ve¢e poslove na manje radne zadatke i ciljeve
dopustiti rad od kuce.

PotesSkoce kod glavobolja, migrena i tezih napadaja vrtoglavice

e omoguciti fleksibilno radno vrijeme

e omoguciti fleksibilan raspored odmora i duZe ili ceS¢e odmore

e osigurati prostor za odmor

¢ podijeliti ve¢e poslove na manje radne zadatke i ciljeve

e davati zaposleniku pozitivne povratne informacije o njegovom
obavljanju posla

e preustrojiti posao u skladu sa zaposlenikovim moguc¢nostima

e dopustiti zaposleniku prisutnost ku¢nog ljubimca na radnom mjestu
ako je potrebno

e omoguciti zaposleniku kontaktiranje osobe koja mu pruza podrsku

¢ osloboditi zaposlenika poslovnih putovanja i poslova na terenu

e osigurati ergonomski oblikovana radna pomagala i stolce

¢ osloboditi zaposlenika rada sa strankama

e smanjiti obujam i frekvenciju radnih procesa

e smanjiti amplitudu radnih procesa

e zamijeniti radno mjesto manje zahtjevnim

e omoguciti periodi¢ne godi$nje odmore

e dopustiti rad od kuce.

POZITIVNI PRIMJERI PRILAGODBE RADNOG MJESTAIUVJETA RADA

Zaposleniku penjanje ljestvama povecava izglede za vrtoglavicu, za razliku
od penjanja stepenicama ili pokretnim stepenicama. Poslodavac mu je u
svrhu prilagodbe omogucio koriStenje pokretnih stepenica s rukohvatom,
koji mu pruza dodatnu potporu za ravnotezu.

Zaposlenici fluorescentna rasvjeta u hodnicima uzrokuje vrtoglavicu pri
obilasku ureda i radnih stanica. Poslodavac je odluc¢io osigurati izvore
rasvjete punog spektra za prolazne hodnike kako bi joj uklonio uzrok
vrtoglavice.

Kandidat na natjecaju za posao s vrtoglavicom mora pristupiti rjeSavanju
testa na raCunalu prije zapoS$ljavanja kako bi ga se razmotrilo za konkretno
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radno mjesto. Kandidat navodi kako mu dugotrajno koriStenje racunala
izaziva vrtoglavicu, pa mu je poslodavac dopustio polaganje pisane verzije
testa.

Zaposlenica povremeno ne moZe dolaziti na posao zbog teskih napadaja
vrtoglavice. Buduci da je u takvim prilikama dosad koristila bolovanje, placa
joj je bila znatno manja, $to je pak izravno utjecalo na kvalitetu njezinog
Zivota. Poslodavac je u svrhu prilagodbe razmotrio moguénost rada od
kuce, Sto joj je znatno smanjilo stres i ucestalost odlazaka na bolovanje.
Time se postigla njezina veca ucinkovitost na zadovoljstvo svih.

Zaposleniku je zbog Cestih vrtoglavica nakon ustajanja tesko postovati tocno
vrijeme pocetka rada. Poslodavac mu je zbog toga omogucio fleksibilan
pocetak radnog vremena i nadoknade na kraju smjena.

Fizioterapeutska tehnicarka s posljedi¢no zaostalim vrtoglavicama nakon
prolaznog cerebralnog ishemijskog udara viSe ne moze obavljati vjeZbe u
velikim kadama s nepokretnim i polupokretnim pacijentima. Poslodavac
joj je omogucio prilagodbu radnog mjesta na nacin da umjesto nje takve
vjezbe provode njezine kolege.

Konobar ima dijagnozu Meniereove bolesti. Posljedicno su mu zaostale
vrtoglavice i poteskoCe s ravnoteZom, pa mu je oteZano kretanje
stepenicama i noSenje narudzbi na pladnju. Poslodavac mu je omogucio
koriStenje kolica za prijenos hrane i pi¢a, a poslove manipulacije teretima
obavljaju drugi kolege. Takoder je osloboden obavljanja poslova u baru u
kojem se nalaze stepenice.

Voditelju elektroradova koji uslijed ozljede glave ima ucestale vrtoglavice
problem predstavlja izvrSavanje radnih zadataka na visini. Ne moZe se
kretati skelama, ljestvama i uskim prostorima bez zastite. Radno mjesto
prilagodeno mu je tako da mu drugi zaposlenici fotografiraju ili snimaju
prostore na visini kako bi mogao nadzirati elektroradove i opskrbljivati
ostale zaposlenike potrebnim sredstvima i materijalima za rad.

Profesionalni fotograf s posljedicno zaostalim vrtoglavicama, nakon
ozljede glave zadobivene u prometnoj nesreci, ima potesko¢a u radnom
funkcioniranju. Radno mjesto prilagodeno mu je tako da viSe samostalno
ne obavlja dogovorene angazmane jer uvijek ima osiguranu pomo¢ drugih
zaposlenika.
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