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Stevilka: 020-07/13-0483/
Datum: 23.8.2013

Tomaz Gantar
minister za zdravje

Dr. Anja Kopa¢ Mrak

ministrica za delo, druzino, socialne zadeve in enake moznosti

Zadeva: Pisno poslansko vprasanje

V skladu z 248. ¢lenom Poslovnika Drzavnega zbora poSiliam poslansko vprasanje
Janeza Ribi€a v zvezi z ureditvijo podro¢ja delovne terapije v slovenski zakonodaji.

Prosim, da na predlozeno poslansko vprasanje odgovorite v roku 30 dni.

S spostovanjem!

Janko Veber

V prilogi:
- pisno poslansko vpra$anje
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Datum: 23. 8. 2013

Janko Veber
Predsednik Drzavnega zbora

ZADEVA: Pisno poslansko vprasanje

V skladu z 240. in 248. ¢lenom Poslovnika Drzavnega zbora vam posredujem pisno
poslansko vprasanje v zvezi z ureditvijo podrocja delovne terapije v slovenski
zakonodaji, ki ga naslavljam na ministra za zdravje, Tomaza Gantarja in ministrico za
delo, druzino, socialne zadeve in enake moznosti, dr. Anjo Kopa¢ Mrak.

S spostovanjem,

Janez Ribi¢,
poslanec

Priloga:
- pisno poslansko vprasanje
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PISNO POSLANSKO VPRASANJE MINISTRU ZA ZDRAVJE IN MINISTRICI ZA
DELO, DRUZINO, SOCIALNE ZADEVE IN ENAKE MOZNOSTI

Spostovani,

Ministrstvo za zdravje je junija letos dalo v javno obravnavo Predlog zakona o
zdravstveni dejavnosti, predlog zakona torej, ki po besedah resornega ministra
zagotavlja javno zdravstvo tudi vnaprej in predstavlja pot za zagotavljanje vzdrZznega
zdravstvenega sistema.

V Slovenski ljudski stranki si Zelimo, da bi ta zakon pomenil ne le kontinuiteto javnega
zdravstva, temvec¢ tudi izboljSanje kvalitete javnega zdravstvenega sistema in s tem
dodano vrednost za slovenske drzavljanke in drzavljane, da bi torej prispeval k
izboljSanju zdravstvenega varstva prebivalcev.

V predlogu zakona, ki bi moral biti temelj izvajanja zdravstvenega varstva v Sloveniji,
pa s tega vidika pogreSamo opredelitev in vlogo delovne terapije, tudi pri nas
tradicionalne veje medicinske stroke, ki v razvitem svetu €edalje bolj pridobiva tako v
preventivnem kot tudi v kurativnem smislu.

Delovna terapija je SirSi javnosti v Sloveniji Se vedno premalo poznana veja
terapeviske obravnave. Njen primarni cilj je, da ljudem, ki se soocijo z boleznijo,
poskodbo ali drugimi okoli§€¢inami (tudi npr. staranje) omogoci bolj aktivno, lazje in
samostojnejSe delovanje v svojem vsakodnevnem Zzivljenju.

Delovni terapevt je zdravstveni delavec, ki z uporabo terapevtskih dejavnosti in tehnik
pomaga posameznikom, katerih Zivljenje je zaradi bolezni, poSkodb, motenj v telesnem
ali duSevnem razvoju ali staranja ovirano, oteZzeno ali omejeno. Dejavnost delovnih
terapevtov je u€enje za samostojno izvajanje ves¢in kot na primer pisanja, voznje z
invalidskim vozi€kom ali pa skrb za gospodinjstvo, za osebno higieno in obla¢enje ali
za uporabo radunalnika, za prezivljanje prostega €asa, vkljuéevanje v druzbo, za igro,
za izobraZzevanje ali po drugi strani usposabljanje za delo, prilagoditev delovnega
mesta, iskanje zaposlitve.

Delovna terapija je pomembna tudi na podro¢ju duSevnega zdravja, saj uporablja
razlicne aktivnosti za promocijo dobrega duSevnega zdravja, pomaga pri hitrejSi
rehabilitaciji in pomaga ljudem doseéi njim pomembne dosezke tako v poklicnem
zivljenju kot tudi skrbi zase ali prezivljanju prostega €asa. Skratka, delovna terapija
stremi k kvalitetnejSemu Zivljenju ljudi, njihovemu dobremu pocutju, s tem pa k
izboljSanju zadovoljstva in zdravja posameznika, vpliva pa tudi preventivno, saj izrazito
preprec€uje morebitno poslabsanje stanja.

V Sloveniji deluje priblizno 500 delovnih terapevtov, kar je glede na Stevilo prebivalcev
kar Stirikrat manj kot v razvitih drzavah, Angliji, Svedski, Nemgiji, Danski. Poleg tega
pa je potrebno opozoriti $& na en problem, namre¢ da v Sloveniji ve€ina delovnih
terapevtov deluje na sekundarni in terciarni ravni (v bolniSnicah in klinikah), namesto
na primarni ravni, po zgledu razvitih drzav, kjer kar 60% delovnih terapevtov deluje na
nivoju zdravstvenih domov in lokalnih skupnosti, torej tam, kjer so tudi najbolj
ucinkoviti.

Ne moremo mimo dejstva, da tako Svetovna zdravstvena organizacija kot tudi
Evropska Unija opozarjata na vedno viSjo porabo sredstev namenjenih za zdravstveno
varstvo. Zaradi usmerjenosti k vegji obravnavi pacientov v domaéem okolju oziroma na
primarni ravni, se v strategiji razvoja sledi cilju organizacije razli¢nih sluzb, ki bi bile
dostopne in bi zadovoljile potrebo po celoviti obravnavi pacientov.
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Preventiva temelji na korelaciji med pozitivnimi u€inki na zdravju in stroski, kar
dokazujejo v Zdruzenju Britanskih delovnih terapevtov, namre&, primeroma, da z
ustrezno delovno terapevtsko obravnavo v domacem okolju lahko padce, katerih
posledica so zlomi kolka zmanjSajo za 50%. S tako obravnavo prihranijo svoji
zdravstveni blagajni okrog 720 milijonov funtov letno, prevedeno v slovenske razmere
bi to pomenilo med 25 in 30 milijoni EUR letno. Stro$ek zdravljenja zlomljenega kolka
pomeni od 4,5 do 100-kratnik stroSka delovno terapevtskih intervencij za zmanjSanje
tveganja zloma. Prav tako se je izkazala delovno terapeviska obravnava v skupnosti
koristna tudi pri zmanjSevanju stroSkov na podrocju sociale, saj kazejo britanske Studije
prinranke pri dragih namestitvah v institucije, pri stroskih oskrbe in zmanjSevanju
stroskov za nego na domu in drago opremo povpreéno za 25% .

Po objavljenih raziskavah v ZdruZenju delovnih terapevtov Velike Britanije so se
posamezniki, ki so bili delezni delovne terapije, vrnili na svoje delovno mesto 3 mesece
hitreje, so delovno aktivni ve€ ur dnevno in se obdrzijo v delovhem razmerju bistveno
dlje ¢asa od tistih, ki so bili delezni drugih zdravstvenih storitev. Raziskava je tudi
pokazala, da so finanéne koristi vklju€itve v delovno terapijo neprimerno vecje od
stroSkov za tovrstno obravnavo, saj pomenijo 20.000 funtov prihranka za posamezno
osebo na leto drzavni blagajni in 33.000 funtov prihranka za posamezno osebo
gospodarstvu. (Vir: http://www.cot.co.uk). Ce te podatke prilagodimo na slovenski
prostor, dobimo zanimiv izracun: zdravstvena blagajna bi po teh izracunih prihranila
okoli 23.500 EUR letno na osebo, gospodarstvo pa kar 38.500 EUR na posamezno
osebo.

Iz raziskav, ki so jih s podrogja delovne terapije opravili v Zdruzenju delovnih
terapevtov Velike Britanije je torej evidentno, da lahko delovni terapevti s svojim
strokovnim delovanjem omogoéijo ljudem, da se izognejo morebithemu nastanku
bolezni ali poskodb, ¢e pa se je bolezen ali poSkodba Ze pojavila, pomagajo do
¢imprejSnje rehabilitacije in prepre€ujejo nadaljnje slabSanje ali celo invalidnost. Pri
tem, kot izhaja iz britanske S$tudije, ne gre zanemarjati tudi ekonomskega ucinka
takSnega pristopa in s tem prihrankov, ki jih delovno terapeviska obravnava prinese
zdravstveni blagajni.

Zato vaju, spostovana ministrica in spoStovani minister, sprasujem:

1. Glede na to, da v predlogu Zakona o zdravstveni dejavnosti delovna terapija ni niti
omenjena, me zanima ali tudi za Slovenijo obstaja analiza stanja na vseh podrogjih
delovne terapije, in ¢e ne, ali vidva kot pristojna ministra menita, da bi jo bilo
potrebno narediti? Ce taksna analiza Ze obstaja, vaju prosimo za javno predstavitev
kljuénih spoznanj iz analize. Glede na to, da se delovna terapija izvaja v vec¢
razli¢nih institucijah, nas zanima tudi analiza in/ali vajino staliS¢e za posamezne
segmente. Zanima me tudi, ali strokovne sluzbe na obeh ministrstvih, ki pripravljajo
zakonodajo, dovolj dobro poznajo stroko delovne terapije in prednosti, ki jih za
zdravje prebivalstva prinasa? Prav tako me zanima, kaj vidva kot minister oz.
ministrica menita o potrebnosti zakonske ureditve podrocja delovne terapije v
posameznih zakonih, na primer v Zakonu o zdravstveni dejavnosti in drugih? Ali naj
bi po vajinem mnenju delovno terapijo uredili kot zdravstveno ali kot socialno
dejavnost? Ali je po vajinem mnenju delovna terapija kot tradicionalno podroéje v
Sloveniji in kot Ze navedeno, priznano tudi v tujini, smiselno urediti s posebnim
zakonom? Katero ministrstvo je torej pristojno za urejanje tega tako pomembnega
in za javno zdravje koristnega podro¢ja?

2. Ali na obeh ministrstvih razmisljate o dostopnosti storitev delovne terapije SirSemu
krogu uporabnikov in ne le tistim, ki se zdravijo bolniSniéno? Z ozirom na izsledke
britanske raziskave (ki seveda ni edina), me zanima, kdaj bo ta dostop omogo&en?
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(pri tem niso misljene samo ogroZzene skupine prebivalstva kot so invalidi in
starostniki ki bi jih vkljuéeval predlog zakona o dolgotrajni oskrbi). Kaj sta kot
ministra doslej naredila na tem podroc¢ju in kaksni so vajini naérti za v prihodnje?

Na kakSen nadin boste v Sloveniji stroko s podrocja delovne terapije zas¢itili pred
vdorom neizobrazenih in strokovno premalo usposobljenih ljudi, ki prihajajo celo iz
tujine, saj so zaenkrat v predlogu Zakona o zdravstveni dejavnosti ustrezno
za8Citeni (licenca) le zdravniki in medicinske sestre?

Kdaj, €e sploh, se predvideva uveljavitev zakonov, ki bodo urejali podro¢je delovne
terapije in Se posebej zakon s podrocja dolgotrajne oskrbe?



