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Sazetak

Trzi$nu poziciju poslovnih organizacija danas, osim zahtjeva za kvalitetom, definiraju
i sve izrazejniji zahtjevi zainteresiranih strana za dokazivanjem sposobnosti u¢inkovi-
tog i odgovornog upravljanja poslovanjem u segmentu zastite zdravlja i sigurnosti na
U zadnjih dvadesetak godina u Bosni i Hercegovini pojavljuje se novi koncept odvika-
vanja ovisnika o drogama (psihoaktivnim supstancama), koji se provodi u terapijskim
zajednicama, a koji nudi drugaciji pristup i program lije¢enja pomocu kojeg korisnici
mogu efikasnije uspostaviti dugotrajnu apstinenciju kao primarni ili konacni cilj u
borbi protiv svoje ovisnosti. Terapijske zajednice kao inovativni oblik odvikavanja
u Bosni i Hercegovini, pa i u svijetu, nisu jo$ uvijek dovoljan predmet istrazivanja a
posebno kada je rije¢ o ljudskim resursima, standardima, i drugim parametrima koji
bi nam posluzili da imamo bolji uvid u statisticke podatke o broju izlijecenih osoba ili
cak osoba koje se napustile tretman iz nekog razloga. Ovaj ¢lanak ima za cilj pokazati
neka od mogucéih rjeSenja kada je u pitanju unaprijedenje usluga i upravljanje ljudskim
resursima, za postizanje §to boljih rezultata u provodenju samog tretmana, pozivajuci
se na aktuelne naucne tokove iz ove oblasti.

Kljuéne rijeci: terapijska zajednica, ljudski resursi, javne usluge

Abstract

The market position of business organizations today, in addition to quality requirements,
is also defined by the increasingly expressed demands of interested parties to demon-
strate the ability to effectively and responsibly manage business in the segment of oc-
cupational health and safety protection. Responding to such market demands, organiza-
tions increasingly decide to establish a health and safety management system at work,
which should ensure the elimination or reduction of health and safety risks for all In the
last twenty years, a new concept of weaning drug addicts (psychoactive substances) has
appeared in Bosnia and Herzegovina, which is carried out in therapeutic communities,



UPRAVA 2024; 2: 59-70

and which offers a different approach and treatment program by means of which users
can more effectively establish long-term abstinence as the primary or final goal in the
fight against. Therapeutic communities as an innovative form of weaning in Bosnia and
Herzegovina, and in the world, are still not a sufficient subject of research, especially
when it comes to human resources, standards, and other parameters that would help us to
have a better insight into the statistical data on the number of cured persons or even. This
article aims to show some of the possible solutions when it comes to improving services
and managing human resources, to achieve the best possible results in the implementa-
tion of the treatment itself, referring to current scientific trends in this field.

Keywords: therapeutic community, human resources, public services

1. UVOD

Na pocetku XXI vijeka sve vise preovladava misljenje da lijecenje od psihoaktivnih
supstanci treba provoditi u vanbolni¢kim ustanovama tipa terapijske zajednice i da
boravak u bolnici treba da bude Sto kraci. Trenutno u Bosni 1 Hercegovini postoji
negdje oko deset terapijskih zajednica koje se bave prevencijom i rehabilitacijom
ovisnika o drogama. Sve se one razlikuju po pristupu i metodama lije¢enja a nude
razli¢ite programe i usluge. Bez obzira na tu razlicitost one imaju veliki druStveni
znacaj u pogledu zdravstvenog i sigurnosnog aspekta.

Zbog jako slabog shvatanja i pridavanju znaCaja ovome problemu od strane
drzavnih organa, prije svega, terapijske zajednice prepustene su da same kreiraju
svoju politiku, strateske 1 upravljacke procese. Sam podatak da se u BiH nalazi
samo jedna terapijska zajednica koja egzistira na Kantonu Sarajevo i €iji je osnivac
Vlada KS 2004. godine dok su sve ostale privatnog karakera, govori o samoj
podrsci socijalnim politikama koje bi trebale biti u prvom planu i prioritet u nasoj
drustvenoj zajednici. Ipak se radi o ustanovama/zajednicama koje su u Evrposkim
zemljma daleko na vi$oj razini u pogledu standarda, zakonskih regulativa i drugih
aspekta nego Sto je to u BiH.

2. TERAPIJSKA ZAJEDNICA KAO SAVREMENI | INOVATIVNI OBLIK LJECENJA
OVISNIKA O PSIHOAKTIVNIM SUPSTANCAMA

Ucenje novih modela ponasanja i vjestina koja su povezana sa zivotnim stilom
konzumiranja psihoaktivnih supstanci, promjena navika, nosenje sa problemima
, sticanje prosocijalnih vrijednosti ,vazni su ciljevu u samom lijeCenju ovisnika.
Ovisnik o drogama ¢e ostati trezven i zivjeti produktivan zivot ukoliko nauci zivjeti
zdravim i drustveno prihvatljivim zivotnim stilom. Ovaj proces uéenja se postize
kroz zivljenje i funkcioniranje unutar okruzenja socijalnog uc¢enja koje postoji u
terapijskoj zajednici.
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Terapijska zajednica (TZ) je najpoznatija socioterapijska metoda koja koristi
socioterapijsku i1 psihoterapijsku tehniku u lijeCenju oboljelih od razli¢itih
psihic¢kih poremecaja. Ideja terapijske zajednice utemeljena je na ideji kolektivne
odgovornosti, pripadnosti grupi i osnazenju uz poticanje osobne odgovornosti i
izbjegavanja razvijanja osjecaja ovisnosti o stru¢nom osoblju. (Campling, 2001;
str. 365). Moze se koristiti u razli¢itim terapijskim sredinama: na bolnickim
odjelima, u dnevnim centrima i dnevnim bolnicama, odnosno u svim sredinama
gdje se pacijenti i osoblje nalaze u formalnoj i neformalnoj interakciji. (Pisk &
Strkalj-Ivezi¢, 2010; str. 172)

Terapijska zajednica kao posebna metoda podrazumijeva poseban tretman prema
ovisniku/klijentu. Tretmanske intervencije su usmjerene tako da uti¢u na ponasanja
ili doprinose podizanju svijesti svijesti klijeta koriStenjem zajednice kao glavnog
izvora lijeCenja. Unutar konteksta terapijske zajednice koriste se intervencije
kojima se uti¢e na promjene, oblikovanje ili upravljanje pojedinaénim ponasanjima,
osje¢anjima i razmisljanjima, kako bi se uskladili sa socijaliziraju¢im normama i
vrijednostima zajednice. (De Leon, 2000; str. 12)

Ovisnici su osobe koje zloupotrebljavaju psihoaktivne suptance a kod kojih
su se razvili simptomi ovisnosti, a osobe kod kojih se nisu razvili simptomi a
konzumiraju psihoaktivne supstance nazivaju se konzumenti ili korisnici. (Pekié,
Smailbegovi¢, 2006; str. 13)

2.1. Principi Terapijske zajednice

Zbog ovakvog razli¢itog pristupa nacina razvoja i koncepta Terapijske zajednice
je porebno podijeliti ili kategorisati. U principu one se najvise ralikuju po svojoj
osnovnoj terapiji koja se po potrebi Cesto i mijenja shodno razvoju. Po Mainu te
ideje koje potjecu iz ega jedne generacije pomicu u superego sljedece generacije
gubedi time svoj kreativni potencijal i1 postajuci ritualizirane. (Main 1967, str.
64-71).
Terapija je u osnovi proces ucenja, usvajanje novih vjestina o tome kako se povezati
s drugim osobama, bolje razumjeti sebe i1 druge te se na primjereniji nacin nositi sa
stresom. (Kennard 2004, str. 295-307)
Prema Rapoportu i nekim njegovim kolegama koji su zajednicki pokusali opisati
u knjizi ,,Zajednica kao lije¢nik* funkcioniranje bolnice Henderson (Tarapijske
zajednice) te izdvojio Cetiri definirajuca principa za rad terapijske zajednice:
1. Demokratizacija: svaki ¢lan zajednice 1 osoblja ima jednake moguénosti
sudjelovanja u organizaciji terapijske zajednice.
2. Permisivnost: ¢lanovi mogu slobodno izrazavati svoje misli i osjecaje bez
negativnih posljedica (u smislu kazne ili cenzure).
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3. Zajednistvo: direktna komunikacija i slobodna interakcija u stvaranju
osjecanja dijeljenja i pripadanja.

4. Suceljavanje s realnoscu: ¢lanove se moze i mora stalno suceljavati s
vlastitom slikom (i njihovim posljedi¢nim uc¢inkom) kako ih percipiraju
drugi ¢lanovi zajednice i osoblja.

Svi navedeni principi medusobno su povezani. lako je glas svih ¢lanova zajednice
vazan u donosenju odluka, ne smije se zaboraviti realitet i jasno¢a o granicama
Sto je vezano uz demokratsko donosenje odluka i odgovornost osoblja kako bi
se osigurao siguran okvir za terapijski rad. Permisivnost je obi¢no ograni¢ena
na verbalno iznoSenje osjecaja, no potrebno je voditi racuna da pri tome drugi
¢lanovi zajednice ne budu emocionalno povrijedeni te da se ne zanemare njihovi
osjecaji. Ovi autori isti¢u ponavljajuée cikluse oscilacija u zajednicama. Primijetili
su izmjenjivanje razdoblja ,,zdravog™ funkcioniranja kada su ¢lanovi sposobni
prihvatiti odgovornost i razinu terapijske permisivnosti, s razdobljima znac¢ajno
poremec¢enog ponasanja kada osoblje treba preuzeti aktivniju ulogu. Razumijevanje
ovih oscilacija je vazno, jer grupna dinamika moZze postati destruktivna koliko i
terapijska. (Raport 1960; str. 82-96)

2.2. Upravljanje ljudskim resursima u terapijskim zejdnicama
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Upravljanje ljudskim resursima u terapijskim zajednicama je veoma znacajan
segment, koji direktno uti¢e na sami kvalitet usluga od kojih ponajvise zavisi i
sami tretman rehabilitacije ovisnika. Upravljanje ljudskim potencijalima proces je
zaposljavanja, usavrsavanja, procjenjivanja i nagradivanja zaposlenih uz brigu o
radnim odnosima, zdravlju i sigurnosti radnika, te pitanjima pravednosti. (Tanovi¢
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2018; str. 136) Zbog toga sa pravom mozemo kazati da uspjeh samog oporavka i
rehabilitacije ovisnika sa velikom mjerom zavisi i od tima stru¢nih lica kao i od
njihovih znanja i kompetencija.

Menadzment ljudskih potencijala Cini niz aktivnosti i zadataka menadzmenta i
organizacija usmjerenih na osiguravanje adekvatnog broja i strukture zaposlenih,
njihovih znanja, vjeStina, interesa, motivacije i oblika ponaSanja potrebnih za
ostvarivanje aktualnih, razvojnih i strategijskih ciljeva organizacije. (Bahtijarevié,
1999, citirano kod Bajratarevi¢ & Kahrimanovi¢ 2020; str. 156).

2.3. Znacaj i uloga liderstva u terapijskim zajednicama

Na celu svake organizacije pa tako i terapijske zajednice , menadzer ima veoma
vaznu ulogu u ostvarivanju ciljeva i1 samih rezultata tretmana. Njegove vjestine
rukovodenja moraju biti kvalitetne, kreativne i dimanicne jer je trapijska zajednica
prostor koji nalaze konstantne promjene i inovacije.

Na celu terapijske zajednice je potrebno da se nalazi osoba, u formi direktora ili
lidera, koja je izrazito posvecena poslu. Pored jasnih upravljackih sklonosti, treba
ga odrediti i posebna harizma. Zbog njegovog iskustva i odanosti pomaganju
drugima, klijenti 1 uposleni ga tretiraju sa poStovanjem i osje¢ajem zaduzenosti.
(Perfas, 2004, citirano kod Bajratarevi¢ & Kahrimanovi¢ 2020, str. 157). Krajnji cilj
terapijske zajednice jeste zadovoljan potrosac, tj. klijent. To znaci da maksimalna
vanjska orijentacija na potrosace, koja postaje pretezita odrednica uspjeSnih
preduzeéa, moze se ostvariti samo kroz maksimalnu unutarnju orijentaciju na
ljude. (Bahtijarevi¢ 1999, citirano kod Bajratarevi¢ & Kahrimanovi¢, 2020; str.
157).

2.4. Znacaj i uloga timskog rada u tarpijskim zajednicama

Zbog svoje specificnosti u obavljanju djelatnosti u terapijskim zajednicama pored
psihologa, sociologa i socijlnih radnika moraju biti angazovani i uposlenici drugih
kompetencija, vjestina i znanja kao Sto su: sportski radnici, medicinski tehnicari,
radni terapeuti, art terapeuti i dr. Svi oni ¢ine jedan tim koji najviSe utice na samo
oragiziranje programa i kvaliteta tretmana unutar zajednice.

Ovo jednostavno znaci da psiholozi, terapeuti ili socijalni radnici izvrSavaju svoje
redovne funkcije ili duznosti kako bi odgovorili na mentalno-zdravstvene potrebe
klijenata, uz njihovu krovnu ulogu osoblja terapijske zajednice. Moglo bi se reci
da su oni na neki nac¢in upravljacki tim koji svojim procesima uticu na klijente/
korisnike da uspjesno zavrSe tretman oporavka.

Uloga upravljackog tima u terapijskoj zajednici se pokazuje sa:
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1. Podijeljenim donosenjem odluka, §to podsti¢e vece ucestvovanje, timski
rad i ravnomjernost u implementaciji terapijskih intervencija.

2. Otvorenom komunikacijom koja ohrabruje jasnost, umanjuje dvosmisle-
nosti funkcija i odgovornost.

3. Efikasno$c¢u u programskim operacijama koja rezultira boljim moralom i
zadovoljstvom poslom.

4. Odsustvom dihotomije izmedu osoblja i klijenata, $to ohrabruje vecu
ukljucenost i mogucénosti za viSe smislenih i terapijskih interakcija (Perfas,
2004, citirano kod Bajratarevi¢ & Kahrimanovi¢ 2020; str. 159).

3. TERAPIJSKE ZAJEDNICE U BOSNI | HERCEGOVINI ZAKONSKI OKVIR |
PRACENJE EVROPSKIH STANDARDA

Porazavajuci je podatak da u Bosni i Hercegovini postoje samo dvije terapijske
zajednice (jedna koja egzistira na Kantonu Sarajevo ,, JU TZ KAMPUS KS* a
da ima podrsku vlasti u smislu njenog budzetskog finansiranja, i druga TZ
~SMOLUCA* koju djelom finansira vlada TK a dijelom IZ u BIH). Ali kada su u
pitanju sdandardi , daleko je to jo$ od prac¢enja u odnosu na zemlje EU. Sve ostale,
njih oko 10, su privatnog karaktera i samofinansirajuce.

U Bosni i Hercegovini, nazalost, nema sistemski uredenog koncepta u borbi protiv
zloupotrebe opojnih droga. Neuspjelim su se pokazali i raniji pokuSaji usvajanja
Federalnog programa prevencije alkoholizma, narkomanije i drugih ovisnosti iz
2002. godine, te uspostavljanje Ureda za suzbijanje zloupotrebe opojnih droga u
Federaciji BiH i formiranje Komisije za suzbijanje zloupotrebe opojnih droga u
Republici Srpskoj.

Vlada Federacije Bosne i Hercegovine je 2004. godine donijela Uredbu o Uredu za
suzbijanje zloupotrebe opojnih droga, koja nije implementirana. (Sluzbene novine
Federacije BiH, 51/04).

Usvajanjem zakona o sprjeavanju i suzbijanju zloupotrebe opojnih droga
i donoSenje strategije 2018-2023. godine, Bosna i Hercegovina je do sada
djelimicno ispunila cilj Evropskog partnerstva. Ova strategija po svom konceptu
je gotovo identi¢na sa strategijom 2009-2013 a koja nas obavezuje izmedu ostalog
i daljnje osnaZzivanje i otvaranja zavoda za lijeCenje bolesti ovisnosti i centara za
mentalno zdravlje, centara za rehabilitaciju, bolesti ovisnosti i shodno potrebama
mijenjati javnozdravstvenu mrezu.(www.msb.gov.ba,strategija nadzora nad
opojnim drogama, sprjecavanja i suzbijanja zloupotrebe opojnih droga u Bosni i
Hercegovini za period 2018-2023., strateski ciljevi , str. 15, posjeta 06.02.2024.)

lako nas nova strategija obavezuje da osnazimo kapacitete centara za rehabilitaciju
§to podrazmijeva prosirivanje i unaprjedivanje terapijskih zajednica u BiH, organi
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vlasti na svim nivoima jo$ ne pokazuju interesovanja za potpunu implementaciju
strategije koja na kraju predstavlja samo proces na papiru radi ispunjavanja
obavezujucih standarda EU.

4. PRUZANJE USLUGA U TERAPIJSKIM ZAJEDNICAMA U BOSNI | HERCEGOVINI

Terapijske zajednica se razlikuje po svom planu i programu i uslugama, ali u
principu gotovo sve u fokus stavljaju psihosocijalni i socioterapijski tretman.

Terapijske zajednice provode programe tretmana i odvikavanja od ovisnosti
o psihoaktivnim sredstvima, psihosocijalnu rehabilitaciju 1 resocijalizaciju
koja ukljucuje odredene psihosocijalne intervencije kao $to su psihoedukacija,
prevencijarecidiva, u¢enje novih vjestina i sli¢no, savjetovanje, organiziranje grupa
samopomoci za obitelji ovisnika, provodenje razli¢itih edukativno-promidzbenih
aktivnosti s ciljem prevencije ovisnosti.(https://drogeiovisnosti.gov.hr/djelokrug/
ovisnosti-i-vezane-teme/podrucja-suzbijanja-ovisnosti/lijecenje-i-psihosocijalni-
tretman/terapijske-zajednice-i-domovi-za-ovisnike/1051, posjeta 7. 2. 2024.)

Osim ve¢ spomenutog bolni¢kog tretmana i izvanbolnickog tretmana ovisnika koji
se provodi unutar zdravstvenog sustava, provode se i razne mjere psihosocijalnog
tretmana u sklopu terapijskih zajednica, domova za ovisnike i udruga, a ujedno
¢ine vaznu ulogu u cjelokupnom sustavu tretmana ovisnika. Psihosocijalni tretman
ovisnika maloljetnika i mladih punoljetnika, povremenih konzumenata alkohola i
droga, osim u sluzbama za zastitu mentalnog zdravlja, prevenciju i izvanbolnicko
lijecenje ovisnosti, provodi se isto tako i u centrima za socijalnu skrb, domovima
za djecu 1 mladez s poremecajima u ponasanju i razli¢itim udrugama. (https://
www.hzjz.hr/wp, Smjernice za psihosocijalni tretman ovisnosti o drogama u

zdravstvenom, socijalnom i zatvorskom sustavu, 2014, posjeta 20. 2. 2024)

4.1. Radna terapija

Radna terapija li kako je joS neki nazivaju radno okupaciona terapija nezobilzna je
gotovo u svim terapijskim zajednicama.Pod radnom terapijom i radno-okupacijskim
aktivnostima podrazumijeva se rad na razvijanju radnih i higijenskih navika,
osposobljavanje za rad i usvajanje novih vjestina i znanja, poticanje kreativnosti,
organizirano provodenje slobodnog vremena, sportske, kulturne, zabavne i druge
drustvene aktivnosti. (Popovi¢, 2015; str. 28)
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4.2. Socioterapija
Socioterapijski postupci u uzem smislu obuhvacaju:
*  Grupnu socioterapiju
»  Terapijsku zajednicu
*  Poducavanje socijalnih sposobnosti ili trening socijalnih vjestina
* Radna terapija
* Reaktivna terapija

Terapijska zajednica je sasvim sigurno najpoznatija socioterapijska metoda
koja koristi tehnike socioterapije i psihoterapije u lijeCenju pacijenata oboljelih
od razlicitih psihickih poremecaja. Temelji se na ideji kolektivne odgovornosti,
pripadnosti grupi i osnazenju uz poticanje osobne odgovornosti i izbjegavanja
razvijanja osjecaja ovisnosti o stru¢nom osoblju. Koristi se u raznim terapijskim
sredinama, kao $to su bolnicki odjeli, u dnevnim centrima, dnevnim bolnicama,
odnosno u svim okruzenjima u kojima se pacijenti i osoblje nalaze u formalnoj i
neformalnoj interakciji (Strkalj 2014; str. 23).

4.3. Psihoterapija

Jedna od nezaobilazni terapija u lijecenju ovisnosti je svakako psihoterapija koja
se primjenjuje u svim terapijskim zajednicama kao jedna od klju¢nih u samom
oporavku klijenta.

Psihoterapija je metoda izbora za lijeCenje ovisnosti. Uspjesnija je kad se usmjeri
na razloge uzimanja sredstva ovisnosti, nego na nejasna psihodinamicka pitanja.
Individualna, bra¢na, obiteljska, grupna psihoterapija i psihoterapijska zajednica
samo su neki od postupaka koji se primjenjuju u lijeCenju bolesti ovisnosti.
Psihoterapiju treba usmjeriti na spoznaju posebnih situacija u kojima bolesnik
uzima sredstvo ovisnosti, ocekivane ucinke od sredstva i alternativne puteve
vladanja tim situacijama te na mijenjanje neadekvatnog ponasanja i poboljSanje
interpersonalnih komunikacija. Grupna je terapija najprihvatljivija i najucinkovitija
za mnoge bolesnike koji ovisnost vide kao socijalni problem, prije nego kao osobni
psihicki problem, dok je obiteljska terapija nuzna za stjecanje uvida u lijecenje i
njegovu uspjesnost. (Buljan, Bundalo-Vrbanac, Gelo 2013; str. 69).

5. UNAPREDENJE USLUGA U TERAPIISKIM ZAJEDNICAMA U BOSNI |
HERCEGOVINI

Osnovni cilj koji zelimo postiéi lijeCenjem u terapijskim zajednicama je §to duza
apstinencija. Ovisnost o psihoaktivnim sredstvima je kompleksna bolest te je
jednako tako kompleksan i sam proces odvikavanja. U tom kontekstu mozemo
kazati da lijek ne postoji ve¢ samo postoji uspostava dugotrajne apstinencije. Cesto
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ovisnici dolaze u poteskoce kada se odluce na korak kojeg neki nazivaju i ,,korak
zivota ili smrti“. U pricipi postoje samo dva puta u lijeCenju a to su: bolnicki i
vanbolnicki. Medutim, ovisnik ima jako malo vremena i samo je pitanje trenutka
kada ¢e nastupiti kriza i Zelja za ponovnim doziranjem koje ga moze odvesti u smrt.

Zbog toga, sve terapijske zajednice pa tako i u BiH bi trebale olakSati ovisnicima
sami ulazak u tretman bez otezavajucih okolnosti u smislu predavanja papirologije
i ¢ekanja na rijeSenja od centra za socijalni rad, kao §to je to slucaj u Sarajevskom
kantonu.

»Nakon obavljenog razgovora sa socijalnim radnikom iz Kampusa, ovisnik i
njegov posrednik se upucuju u Centar za socijalni rad op¢ine kojoj pripada. Nakon
ispunjenih uslova u Centru za socijalni rad, ovisnik ulazi u tretman terapijske
zajednice 1 time postaje korisnik ove Ustanove.* (Wwww.kampus.ba/prijem, posjeta
21. 2. 2024.) Ovakva procedura samo oteazava ulazak u tretman jer ostavlja
prostora da ovisnik koji je ve¢ donio odluku za lijeCenje, sutra istu promjeni , a ta
promjena odluke na kraju moze biti kobna po njegov zivot.

5.1. Mogucénost primjene metadonske terapije u terapijskim zajednicama

Metadonska terapija se po pravilu provodi u zdravstvenim ustanovama. Znacaj
metadonske terapije je u tome Sto se ovisniku po prijemu na lijeCenje daje onolika
doza metadona umjesto heroina koju je do tada ovisnik koristio. Ovakvim
medicinskim pristupom ovisnik naglo prestaje sa uzimanjem heroina i postaje
ovisan o metadonu.

Da bi ovakav medicinski pristup i metod bio efikasan, pacijenti moraju biti pod
stalnom kontrolom stru¢njaka koji su kvalificirani za ovu vrstu lije¢enja. Strucnjaci
smatraju da je apstinencija ovisnika o teskim drogama moguc¢a ovakvom metodom
lijecenja ali su ti rezultati jako mali.

Pokusaj trajne apstinencije putem metadonske direktne detoksikacije (MDT),
prema svjetskim iskustvima, moZe se smatrati neuspjeSnom u gotovo 90%
slucajeva, paivise. Ukoliko se uspije do¢i do apstinencije, pokazuje se kao najbolje
rjeSenje. Mada postoje ovakva nastojanja u svijetu, mora se priznati da je to jos
uvijek nedostizan cilj 1 da takvo opredjeljenje nije dalo pozitivne rezultate ni u
jednoj zemlji (http://www.psa.gov.ba/lnovirani program prevencije, narkomanije,
alkoholizma i drugih ovisnosti za period 2004.-2007. — posjeta 24.02.2024. godine)

Nakon zavrSetka ovakvog vida medicinskog tretmana, ovisnik ponovo dobija
prostora za recidiv jer je fokus bio na tjelesnom oporavku ali ne i na mentalnom.
Zbog toga namece se zakljucak i rijeSenje, da se omoguci klijentima-korisnicima
usluga koji dolaze u Terapijsku zajednicu, i koji ulaze u tretman lijecenja, da nakon
procjene struénih lica bude upuéen na metadonsku terapiju koja bi se provodila
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unutar samog rehabilitacionog centra. Nakon zavrSene terapije medikamentima,
klijent ima moguénost odmah pristupiti drugim terapijama koji se odnode na njegov
mentalni oporavak a da pri tome ne napusta prostor Terapijske zajednice. Nazalost,
u Terapijskim zajednicama u BiH ne postoji ovakva vrsta usluge i mnogi klijenti koji
zavrse bolnicko lijecenje ne nastavljaju svoj oporavak u centrima za rehabilitaciju.

5.2. Unaprijedenje usluga za Zene-majke ovisnice kao prioritet u programu
rehabilitacije

Zene ovisnice, majke gotovo da nemaju nikakve uslove u procesu rehabilitacije
u vanbolni¢kim Ustanovama. Ne posotoji niti jedna Terapijska zajednica u koju
se samo mogu prijaviti majke ovisnice sa djecom ili trudnice ( samo zajednica
za zene ). lako nas zakonske procedure obavezuju, u BiH ne psotoji centar
za zene kao niti odijel koji fizicki mora biti odvojen od muske populacije. ,,U
organizacionim jedinicama Kampusa iz st. 1. 1 3. ovog ¢lana formirace se Zensko
i musko odjeljenje. (Zakon o Socijalnoj zastiti, zastiti civilnih zZrtava rata i zastiti
porodice sa djecom, ¢lan 98, SI. nov. KS, br. 3/2014). Mozemo slobodno kazati
da se na neki nacin vrsi diskriminacija prema Zenama, majkama ovisnicama
koje nisu izjednacene u pogledu pruzanja usluga lijecenja ovisnosti u odnosu na
musku populaciju. Nemamo c¢ak nikakvih parametara i podataka o broju Zena
ovisnica, trudnica kod kojih je povecan rizik raznih oboljenja fetusa. Radena su
neka istrazivanja posebno u Americi koja pokazuju da ovisnost roditelja, posebice
ovisnost majke, ima izuzetno Stetne psiholoske i socijalne posljedice na djecu koja
su i sama rizi¢na za pojavu ovisnosti (Werner, Joffe i Antonette 1999, str. 1099).

Budu¢i da droge mogu narusiti zdravlje trudnice zbog moguce povrede fetusa i
dodatnih komplikacija tijekom trudnoce, posebno veliki problem predstavlja
uzimanje droga i psihoaktivnih supstanci kod zena trudnica ovisnica. Droge kroz
majcin krvotok utjecu na nerodeno dijete, a ucestalo koriStenje sredstava ovisnosti
kao $to su alkohol, cigarete, heroin, drugi opijati i trankvilizatori mogu dovesti
do prijevremenog porodaja, znatnog smanjenja tezine djeteta i povecati rizik od
pobacaja blizu samog termina porodaja. (Zimic¢ 2011; str. 58).

5.3. Nedostatak centara za rehabilitaciju maloljetnika ovisnika / ovisnica

Maloljetnici ovisnici su specificna populacija drustva sa jako komplesnim
pristupom, i sa mnogo ve¢im poteSko¢ama u radu ako se uzme u obzir kognitivni i
emocionalni razvoj. Mozda i jedna od najvazniji etapa u procesu ranog otkrivanja
ovisnostiipocetak lijeenja, jeste upravo vrijeme eksprimentisanje sa psihoaktivnim
supstancama u dobi do 18 godina. Nazalost, u Bosni i Hercegovini nemamo niti
jedan rehabilitacijski centar u kojem bi bili smjesteni samo maloljetnici ovisnici. U
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nekim Terapijskim zajednicama, kao §to je TZ Kampus u Sarajevu postoji odijel za
maloljetnike, koji je samo u formi ispunjavanja zakonskih uslova ali uslovi za rad i
pruzanje usluga ne zadovoljavaju standarde u radu sa ovom kategorijom.

Rad sa maloljetnicima zahtjeva poseban struéni tim. Clanovi struénog tima trebaju
kontinuirano usvajati znanja i vjeStine koje ¢e im omogucavati profesionalnost
u radu i pomo¢i da idu ,,u korak s vremenom®. Svrha terapijske zajednice je
psihoterapijska i rehabilitacijska. Bez adekvatne psihoterapije i socioterapije
maloljetni korisnici bi postali ucestali korisnici zdravstvenih sluzbi. Terapijske
zajednice imaju vaznu ulogu i vazni su partneri sluzbi za mentalno zdravlje.
(Cavicchi, Babi¢, Cavicchi, Franji¢, Hasanefendi¢, 2021; str. 90).

6. ZAKLJUCAK

Terapijske zajednice u Bosni i Hercegovini moraju ispunjavati kriterijume koji
nalazu inovaciju u cjelokupnom sistemu prevencije ovisnosti sa fokusom na
ljudske resurse. Upravljacki timovi u terapijskim zajednicama trebaju osmisliti i
strukturirati odjele koji ¢e dati potpunu sliku terapijske zajednice kao organiziranog
tijela bez diskriminacije kijenata po bilo kojem osnovu, prepoznavanje klijentovih
interesa kojima ¢e se uspjeSnije sprovoditi tretman. One moraju biti koncept
kome tezi svaki klijent ovisnik. Samo koncept u kome preferira znanje, vjestine i
odredene kompetencije, garantuje prosperitet i kvaliteta samih usluga. Zbog svega
navedenog, potrebno je istrazivanje pojava vezanih za zivot terapijskih zajednica
u cilju boljeg razumijevanja i organiziranja strategija kojima se osposobljavaju
za dokazivanje svoje misije i prakse. Potrebno je istrazivati organizacijske forme
(njihove veze, veli¢inu, kompleksnost i raznolikost), organizacijsku klimu i efekte
tretmana, proucavati sposobnost i efikasnost biznisa i terapeutske prakse, ljudske
resurse, njihovu selekciju i akreditivnost.
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