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Ze dostikrat obravnavana teza, da je delovanje v vsaki Yivijenjski situaciji hkra-
ti drulbeno pogojeno in obenem odvisno od nade Zelje, sposobnosti in hotenja
wplivati na to situacijo, velja 3e zlasti za delo socialnega delavca v OZD.

Socialni delavec v OZD lahko opravlja delc na razlitne nafine. Pristane lahko
na trditev, da je njegovo delovanje odvisno le od drulbene situacije, v katero
je zadel, ko se je zaposlil v svojem poklicu, oziroma na trditev, da je socialno
delo zgolj "poraba™ ustvarjenega dohodka. Njegovo delo na ta nadin postane
sestavni del odtujene tehnokratske strukture. Nehote lahko postane nekriti&ni
zagovornik sistema, v katerem dela, in nenehno postavija tezo, da "je to tako
in ni¢ drugate". Resitev problemov, na katere naleti, lahko i5€e v okviru "od
zunaj postavijenih zidov" ter resnino ne ve in ne verjame, da s svojim lastnim
delom ta "zid" lahko podira oziroma wsaj zmanjSuje njegove negativne ulinke.

Toda tudi e soglafa s trditvijo, da je njegovo delo v veliki meri odvisno od
drufbene situacije, lahko deluje tako, da s svojim delovanjem hkrati tudi vpli-
va na spreminjanje te situacije.

Poleg naZina delovanja poglejmo ¥e vsebino dela socialnega delavea v OZD, to
je odvisno predvsem od tega, kateri strokovnjaki so poleg socialnega delavca
Ze zaposleni v Isti OZD in kako med seboj sodelujejo. Ce je socialni delavec
sam, prav gotovo odpade nanj prevelik delef. Ce pa so v OZD zaposleni tudi
drugi profili delavcev, imajo vsi skupaj Ze moZnosti interdisciplinarnega (so)
delovanja. Da bl to moZnost realizirali, morajo poznati "pot", po kateri hodi-
jo, natin razmifljanja ter vsebino in individualne: metode vseh profilov sodelu-
joZih strokovnjakov. Poleg tega mora vsem biti jasen skupni cilj; vsl morajo
verjeti, da s skupnim, trajnim In wvztrajnim delovanjem lahko spreminjajo situ-
acljo, v katerl delujejo.

Konkretno podrolje, o katerem Zelimo tukaj govoriti, je delo socialnega delav-
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ca in medicinca dela. Tudi ta dva morata drug o drugem vedetl, kakina je vse-
bina in metoda njunega dela. Poznati morata podrofja, na katerih sta suverena,
in podrotja, kjer se dopolnjujeta; vedeti morata, kaj lahko eden naredi oziroma
uporabl. Vedeti morata tudi, katere druge profile, ki so zaposleni v OZD, lah-
ko vkljutujeta v svoje delo in kako. Vkljufena morata biti v neki skupni kon-
cept dela.

Situacija, ko zdrawnik zdravi in “prepreuje”, socialni delavec pa reduje Ze na-
stale probleme, je nevzdrina. Cesto ne vemo kaj so vzroki za obolenje in na-

stale probleme In od kod lzvirajo. O tem nimamo podatkov, &eprav so morda

zapisani in spravljeni bodisi v predalu zdravnika ali socialnega delavca in tako
ne slulljo ni¢emur.

Najbr? je socialni delavec tisti, ki je izmed vseh zaposlenih v OZD najbolj za-
interesiran, da zdravnika, zaposlenega v isti OZD, wlju&i v timsko delo, saj
najlaZje (¥e seveda tako razmiSlja in verjame v to, da je tudi sam akter dru-
¥benega razvoja) spozna soodvisnost delovanja posameznih strok in ve, da je
sprememba mogota le s tem nafinom delovanja.

Mogoe pa je seveda tudi obratno, da verjame v obstoj "¥e zgrajenega zidu"

med strokama in deluje znotraj omejenih okvirov. A v takem primeru so obi-
%ajno postavijeni "zidovi" tudi okrog zdravnika, psihologa, prawnika, varnostne-
ga inZenirja, tehnologa. Iz tega izhaja, da mora socialni delavec svojo nalogo
dobro poznati in odpravijati najprej lastne "zidove".

Najbr? se ob naitevanju vseh profilov, s katerimi naj bi socialni delavec sode-
loval, vsiljuje misel, "kaj vse mora socialni delavec vedeti, spoznati". Toda
upamo sl re®i, da sta tu pot oziroma natin razmiBljanja valneja od same te-
hni&nometodololke vsebine, ki jo "pokrivajo" posamezni strokovnjaki. Bodimo
Ze malo bolj konkretni. Ce dobimo na primer od zdravnika podatek, da se je
delavcem v obratu poslabZal sluh, in vemo, da je za to kriv stroj, ki mo&no
ropota, bomo verjetno v delo vkljuZili varnostnega infenirja in tehnologa in vsi
skupaj razmi3ljall o prestavitvi stroja oziroma o moZnosti zmanjSanja hrupa.
Prav tako okvare hrbtenice za Sivalnim strojem ne bomo relevali le s tem, da
bodo delavke delale man] Zasa ali na "laZjih" delih, saj lahko brez vejih pro-
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blemov prilagodimo stol in delovno povr3ino vsaki delavki posebej, e preden za-
radi boletin zafne obiskovati zdrawvnika in odhajati na bolniski stalef, torej Ze
prvi dan, ko pride na delowo mesto.

Velikokrat se al zgodi, da delavci, ki Ze nekaj let na ustaljen nadin delajo na
svojem delovnem mestu in 3e ne obZutijo telav ali boletin, z odkritim odporom
reagirajo na nade poskuse (mislim tim Centra za usposabljanje in rehabilitacijo
Invalidov), da prilagodimo stol, mizo, delowo povr¥ino, stroj ali spremenimo po-
tek dela. Pri tem navajajo, da so tako pal delall vsa leta, pa zaradi tega ni 1
bilo ni¥ narobe, ter da tako delajo tudi drugi.

Vloga socialnega delavca je pomembna tudi pri izobralevanju oziroma pri spre-
minjanju miBljenja, &e3 da "ni niE narobe". Delavec, ki je vsa leta delal "ta-
ko" in do sedaj zanj ni 3e nihZe ni¢ storil, ima najbri "pravico" razmitljati ta-
ko, &e pa na tak nalin razmBlja socialnl delavec, ki je vsestranskl rehabilita-
cijski akter in je del njegovega dela tudi aktiviranje samodelovanja (samopriza-
devanja) delavcev, s tem Ze avtomati®no zapira poti razvoja - tako razvoja svo-
jega dela kot razvoja dejawnosti oziroma OZD kot celote.

Timskega dela si ne smemo predstavljati preprosto tako, da zdrawnik odda pi-
smeno mnenje, socialni delavec pa poskuSa skupaj s tehologom nadalje ureja-
ti stvari sam. Smisel timskega dela je po mojem v tem, da se vsi skupaj so-
ofljo s problemom, da povedo svoje mnenje in predloge, da razmiljajo skupaj,
da upo3tevajo mnenje vseh in se wvzajemno prilagajajo, da se razvijajo kot sku-
pina, da opredelijo skupni koncept, doktrino in program dela.

Podpore vodstva DO kot kljufnega nosilca moti si tim strokovnjakov ne more
pridobiti tako, da na direktorjevo mizo odda le analizo nekega problema ali
stanja. Izdelan mora imeti tudi dolgoro&ni plan dela in opredeljeni nosilci te
aktivnosti. Poleg tega pa Je wfasih potrebna tudi: precefinja vztrajnost pri pre-
pritevanju vodstva o pomembnosti reSevanja invalidske problematike.

Velikokrat uspeino delovanje ovirajo tudi prawni predpisi. SpraSujem se, zakaj
v takih primerih skupaj ne postavimo utemeljene zahteve po spremembi zako-
nodaje?! Ali nam pri tem manjka znanja, wlje (motivacije, hotenja) ali pa
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moki?!

Namen delovanja naSega centra je ponovna vkljufitev medicinsko rehabilitiranega
delavca v njegovo prejénje delowo okolje. Ce se moramo pri tem dogovarjati z
vsakim strokownim delavcem OZD posamezno ali e se lahko pogovarjamo celo
samo z enim samim, ki ne sproli nadaljnje povezave z ostalimi, je nade delo la-
hko zelo teZko in obsojeno na neuspeh.
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