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Sazetak rada

Motoricki razvoj vazan je za svakog covjeka jer mu on omogucuje funkcioniranje u
svakodnevnom Zivotu. Svako oStecenje fine ili grube motorike moZe utjecati na kvalitetu Zivota
pojedinca i na njegove moguénosti ostvarenja. Sto je motoricko ostecenje vece ili Sto je

motoricki poremecaj veéi, to se osoba vise suocava s ograni¢enjima u vlastitom ostvarenju.

No, bez obzira na tezinu motori¢kog oStecenja, snaga volje pojedinca i njegova
motiviranost mogu biti kljuéni ¢imbenici uspjeha i vlastitog ostvarenja. Upravo primjeri
uspjesnih ljudi koje njithova motoricka oSte¢enja 1 poremecaji nisu sputali u realizaciji vlastitih

ciljeva pokazuju kako je um taj koji Covjeka potice ili ne potice na akciju.

Cilj ovog rada je prikazati utjecaj snage volje i motivacije na realizaciju vlastitih ciljeva

osoba s motori¢kim oStecenjima.

Cilj istraZzivanja je dobiti uvid u osobnu motiviranost i ustrajnost kod osoba s

motori¢kim poremecajima u svakodnevnim aktivnostima i funkcioniranju.
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Summary

Motor development is important for every man because it allows him to function in
everyday life. Any damage to a fine or rough motor skills can affect an individual's quality of
life and its possibilities of realization. The greater the motor impairment or the greater the
motor disturbance, the more a person faces limitations in his own realization.

The greater the motor impairment or the greater the motor disturbance, the more a person
faces limitations in his own realization.

But regardless of the severity of the motor impairment, the willpower of the individual and
his motivation can be key factors of success and his own realization. It is the examples of
successful people who have not been held back by their motor impairments and disorders in
the realization of their own goals that show that it is the mind that encourages or does not
encourage man to take action.

The aim of this paper is to show the influence of willpower and motivation on the realization
of their own goals of people with motor impairments.

The aim of the research is to gain insight into personal motivation and perseverance in people
with motor disorders in everyday activities and functioning.
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1. UvOD

Motori¢ki razvoj vazan je za svakog Covjeka jer mu omogucava funkcioniranje u
svakodnevnom zivotu. Svako ostecenje fine ili grube motorike moze utjecati na kvalitetu Zivota
pojedinca i na njegove moguénosti ostvarenja. Sto je motori¢ko osteéenje vece ili §to je

motoricki poremecaj vedi, to se osoba vise suocava s ograni¢enjima u vlastitom ostvarenju.

No, bez obzira na tezinu motorickog oSteéenja, snaga volje pojedinca i njegova
motiviranost mogu biti kljuéni ¢imbenici uspjeha 1 vlastitog ostvarenja. Upravo primjeri
uspjesnih ljudi koje njihova motoricka ostecenja i poremecaji nisu sputali u realizaciji vlastitih

ciljeva pokazuju kako je um taj koji covjeka potice ili ne potice na akciju.

Cilj ovog rada je prikazati utjecaj snage volje i motivacije na realizaciju vlastitih ciljeva
osoba s motorickim oStecenjima, a U izradi ovog rada bit ¢e koriSteno nekoliko znanstvenih
metoda, a to su metoda analize, sinteze te dedukcije. Temeljem prethodno navedenih metoda

sama ¢e se problematika rada nastojati Sto bolje objasniti.

Rad je podijeljen u sedam tematski medusobno povezana dijela. U prvom dijelu su dane
uvodne informacije o ovoj temi, kao i cilj istrazivanja, znanstvene metode te sazeti prikaz
strukture rada. U prvom poglavlju su takoder analizirani motori¢ki razvoj te motoricki
poremecaji. U drugom dijelu rada je analiziran fenomen volje 1 to kroz analizu snage volje,
teorije motivacije te samonadmasivanja. U tre¢em dijelu je analiziran sport kod osoba s
invaliditetom i to kroz analizu sudjelovanja osoba s invaliditetom u sportu te kroz analizu
osjecaja zajednistva i motivacije. U Cetvrtom dijelu su analizirane Zivotne price nekoliko osoba
s motori¢kim teskoama, a u petom dijelu prezentirano je kvalitativno istraZivanje. Sesti dio
predstavlja zakljucak, a u njemu je izloZena sinteza cjelokupnog rada te su navedene kljuc¢ne
spoznaje do kojih se doslo prilikom izrade ovog rada. Na kraju rada nalazi se sedmo poglavlje

koje je popis literature u kojem su navedeni svi izvori koristeni u pisanju ovoga rada.



1.1. MOTORICKI RAZVOJ I MOTORICKI POREMECAJI

Motoricki razvoj odnosi se na razvoj djetetovih kostiju, miSi¢a i sposobnosti kretanja i
manipuliranja njegovim okruzenjem. Moze se podijeliti u dva dijela (Boskic, 2010):

- grubi motoricki razvoj

- fini motoricki razvoj.

Grubi motori¢ki razvoj ukljucuje razvoj velikih misi¢a djetetovog tijela. Ti misici
omogucuju sjedenje, stajanje, hodanje, tr€anje i dr. Fini motoricki razvoj ukljuc¢uje male misice
tijela, posebno u ruku. Motori¢ki razvoj, takoder, ukljucuje dobro funkcioniranje misica. To se
naziva mis§i¢nim tonusom. Djeca trebaju uravnoteZeni tonus misic¢a kako bi razvili svoje miSice
1 s lako¢om ih koristili dok stoje, sjede, rolaju, hodaju, trée, plivaju ili provode neku drugu
radnju. Motoric¢ki razvoj ukljucuje i djetetov vestibularni i proprioceptivni sustav, odnosno
senzorni sustav. Vestibularni sustav smjesten je u unutarnjem uhu i omogucuje tijelu da odrzava
ravnotezu. Proprioceptivni sustav ukljuuje unutarnje uho, misi¢e, zglobove 1 tetive.
Omogucuje tijelu da shvati gdje se nalazi. OdrZavanje ravnoteZe 1 drZanja te koordinirani

pokreti moguci su samo ako proprioceptivni sustav dobro funkcionira (Boskic, 2010).

1.2. Obiljezja motoric¢kog razvoja

Razvoj motorike ukljucuje sve vecu sposobnost voljnog i svrhovitog koriStenja dijelova
tijela kod djeteta. Motoricke sposobnosti su potencijal koji se tijekom Zivota razvija te su
navedene sposobnosti definirane nasljednim faktorima, ali i okruzenjem u kojem dijete odrasta.
Razvoj motorike u prve dvije godine ponajviSe ovisi o neurolo§kom sazrijevanju, a kasnije je
sve viSe pod utjecajem mogucnosti uvjezbavanja pokreta koji su ve¢ razvijeni. To znaci da
dijete kojem se onemogucava i ograni¢ava kretanje nece biti dobar trka¢ ako i ima za navedeno
urodene predispozicije. Djetetov motoricki razvoj podrazumijeva odredene faze ocitovane u

sposobnostima.



U prvoj godini zivota uocavaju se refleksni pokreti ili automatske reakcije na odredene
podrazaje (kasljanje, zijevanje, Zzmirkanje, sisanje i sl.) 1 stereotipni pokreti koji nisu reakcija
na vanjsko podrazaj te nemaju odredenu svrhu (ritanje, mahanje, ljuljanje i dr.). Ove pokrete
otprilike u Cetvrtom mjesecu Zivota djeteta najcesce ¢e zamijeniti slicni, ali voljni pokreti te je

navedeno bitan pokazatelj neuroloSkog sazrijevanja (Starc 1 sur., 2004).

Kod djece predskolske dobi mogu se uociti znacajne razlike u stupnju razvijenosti
motorickih vjeStina te u tempu motorickog razvoja. Za motoric¢ki razvoj posebno je bitna
motiviranost djeteta za kretanje, bavljenje razli¢itim motorickim aktivnostima, okusavanje u
razli¢itim sportovima i dr. U provodenju takvih aktivnosti vaznu ulogu imaju roditelji i druge
odrasle osobe koje ¢ine djetetovu svakodnevicu. Djeca bi trebala vrijeme provoditi u sigurnom
okruzenju u kojem im je omoguéeno nesmetano kretanje i koristenje vlastitog tijela u razli¢itim

situacijama. 1z navedenog razloga je potrebno (Starc i sur., 2004):

- Osigurati uvjete koji djetetu omogucavaju puno razli¢itih senzorno-motorickih
iskustava, a §to se posebno odnosi na ona koja integriraju vizualne informacije koje
dijete prima iz okruZenja s gibanjem cijelog tijela. Takvi uvjeti su uvijek dostupni
tijekom boravka u vanjskom prostoru, odnosno prirodi.

- Poticati kretanje djece bazicnim pokretima koji ukljuuju odrZzavanje posturalne
kontrole 1 koordinaciju pokreta, kao $to su puzanje, provlacenje, kotrljanje, skakanje
1 dr. Osim navedenog, umjerena i snazna motori¢ka aktivnost omogucuje mozgu
glukozu, odnosno glavni izvor energije. Navedene aktivnosti povecavaju protok
krivi i pojacavaju povezanost neurona u mozgu.

- Kombinirati pokretne aktivnosti s glazbom. Integracija vizualnih, slu$nih 1
motori¢kih podrazaja formira jedinstveno iskustvo te istovremeno ja¢a motivaciju
djece za sudjelovanje.

- Osigurati djeci do tre¢e godine Zivota da provedu najmanje 30 minuta u danu u
strukturnim 1 vodenim motorickim aktivnostima te 60 minuta do nekoliko sati u
nestrukturiranim motori¢kim aktivnostima. Osim toga, djeca navedene dobi ne bi
trebala sjediti duze od 60 minuta u komadu.

- Osigurati djeci u dobi od tri do pet godina da provedu minimalno 60 minuta dnevno

u strukturiranim i vodenim motori¢kim aktivnostima.



Tablica 1. Glavne prekretnice u razvoju motorike

(mrezni izvor: http://www.vrtic-jabuka.zagreb.hr/default.aspx?id=130

leZe¢i na trbuhu okrece glavu
na stranu; leze¢i na trbuhu
izvodi naizmjenicne pokrete
nogama, poput puzanja

drzi glavu uspravno i stabilno
kad ga se drzi

leze¢i na trbuhu dize se na
podlakticama; okrece se s
boka na leda

sjedi uz oslonac; priprema se

za podizanje u sjedeci poloZzaj

prevrée se s leda na bok

nakratko sjedi samo; uz
potporu se dize u sjedeci
polozaj; okreée se s leda na
trbuh

sjedi samostalno; puZze
podize se uz pridrzavanje za
predmete u uspravan polozaj
podize se samo u sjedeci
polozaj; hoda

puze; uz

drzanje

poseze za kolutom koji
Visi;

poseze za predmetom s
obje ruke

hvata kocku

hvata kocku svim prstima;

poseze za predmetom
jednom rukom; premece

kocku iz ruke u ruku

prihvaca predmet svim

prstima nasuprot palcu;



samostalno stoji
spusta se iz stojeeg u sjedeci
polozaj; hoda uz pomoc;

puzanje usavrseno

dobro hoda samostalno
penje se stubama uz pomoé

penje se stubama ili na stolac

skace na mjestu
Samostalno se penje i silazi
niz stube; tr¢i; hoda unatrag
postignuca: odrzava
ravnotezu, naizmjeni¢ni
ruku i
hoda

pridruzuju¢i nogu; tréi uz

pokreti nogu pri

hodanju, stubama
teSkoce zaustavljanja;
poskakuje, penje se

postignuca: usavrsavanje
ravnoteze (stoj na jednoj
nozi), izmjeni¢no penjanje
stubama; usavrsavanje

tr¢anja, skakanja, skok u dalj,

samostalno  penjanje  na
tobogan i penjalicu
usavrSavanje ravnoteze,

hodanje u svim smjerovima,
usavrSavanje tréanja, skok u

vis, u dalj, u dubinu; teskoce

uzima predmet palcem i

kaziprstom

prikladno drzi olovku

gradi toranj od 2 kocke

energi¢no Sara

baca loptu u kutiju;

gradi toranj od 3 kocke
slaze kockice u niz
gradi toranj od 6 kocaka

olovkom povlaci okomite i
vodoravne crte;
crtakrug (3 god.); baca i

hvata loptu; uporaba malih

Skara; jednostavno
samostalno oblacenje i1
obuvanje

usavrSavanje bacanja i

hvatanja; gradi toranj od 8-
10 kocaka; usavrSavanje
hvatanja prstima;

nalijevanje s obje ruke;

crta kvadrat (4 god)
usavrSavanje bacanja;
jednoruéno  nalijevanje;
crta trokut;

sloZenije vjesStine (voznja



s preskakanjem prepreka;

usavrSeno penjanje, silazenje

tricikla i sl.);

uspostavljanje dominantne

i provlacenje ruke

uspostavljena ravnoteza; Gadanje cilja loptom;
hodanje  poput odraslih; reze, lijepi, modelira;
usavr$avanje skakanja (preko crta romb

uzeta, Skolica); penjanje

poput odraslog

UsavrSavanje ravnoteze — Bacanje i hvatanje jednom
povezivanje hodanja, tréanja rukom, uz Kkoordinaciju
i bacanja; brzo tréanje 40 cijelog tijela; vezanje
metara; usavrSavanje vezica; usavrsavanje

skakanja i penjanja baratanja vilicom i noZzem

U klinickoj kineziologiji proces ucenja i razvoja voljne, odnosno hotimi¢ne motoricke
aktivnosti se tumaci na nekoliko razina (Sabol i sur., 2005):

a) Razina refleksnih aktivnosti koje se odvijaju nesvjesno

b) Subkortikalna razina automatskih pokreta uz moguénost svjesne kontrole

c) Kortikalna razina svjesne motorike, kod koje je potrebna ne samo ideja pokreta, vec i

svjesna kontrola motoricke aktivnosti.

Pritom je u tumacenju funkcionalnih psihosomatskih odnosa u ponaSanju osobe, sama volja
definirana kao nadredeni pojam hotimi¢noj motoric¢koj aktivnosti. Ipak, tu se ¢esto postavlja
pitanje gdje pocinje hotimi¢na motoricka aktivnosti. Jedna od pretpostavki je postojanje
mehanizma cerebracije, prema kojoj neposredna energija za izazivanje takve reakcije vjerojatno
potje¢e iz bazalnih podru¢ja mozga koja su pod kontrolom senzorickih ulaznih signala,
memorije i asocijativnih podru¢ja u kojima se odvijaju procesi analize.
Osoba koja trpi od nekog oblika fizi¢ke invalidnosti moze osjecati tjeskobu, koja se o€ituje kroz
stanje povecane 1 Cesto razorne napetosti. Prethodno navedeno za utjecaj moze imati voljno
ponasanje ili pojavljivanje mehanizama obrane u vidu apatije, hiperaktivnosti, agresivnosti ili
depresije. Ljunnggren i Dornic predlazu tzv. Teoriju procesa samoprocjene (Self-assessment
proces theory), koriste¢i pritom percepciju organizmicke samoregulacije te percepciju situacija
i emocionalnih odgovora u procesu samoprocjene osobe. To je jedan od pristupa u okviru

suvremenog tumacenja coping mehanizama, tj. strategija koja osoba koristi u suocavanju s



vlastitim traumatskim stanjem, hendikepom ili bolesti. Prstaci¢ pak navodi kako je na osnovu
kontroliranih varijabli u opserviranom podruc¢ju, moguée razmatrati i dimenziju volje u sadrzaju
biopshosocijalnog i egzistencijalnog supstrata u motorickom i mentalnom habitusu osobe s
neuro-misi¢nom boles¢u. Poznato je kako je, uz primjernu funkcionalnog somatoterapijskog
tretmana, koji kao cilj ima odrzavanje funkcije misic¢a, potreba i emocionalna podrska koja
moze biti pruzena iz okoline, a koja ovisi 0 karakteristikama osobnosti subjekta, tj. njegovim

konantivnim i kognitivnim sposobnostima (Sabol i sur., 2005).

1.3.Klasifikacija motorickih poteSkoca

Motoricki poremecaji podrazumijevaju skupinu poremecaja fine i grube motorike i/ili
balansa tijela te navedeni poremecaji stvaraju teSko¢e u svakodnevnom motorickom
funkcioniranja. Topografska klasifikacija motorickih poremecaja definirana je prema
neuromotorickom poremecaju, odnosno brojem ekstremiteta na kojima je dijagnosticiran

motoricki poremecaj te se dijeli na (Judas i Kostovi¢, 2004):

monopareza/monoplegija je motoricka slabost jednog ekstremiteta
dipereza/diplegija je motoricki poremecaj dijagnosticiran na dva ekstremiteta
parapareza/paraplegija je motoricki poremecaj donjih ekstremiteta

tripareza/triplegija je motoricki poremecaj dijagnosticiran u tri ekstremiteta

o ~ W N e

tetrapareza/tetraplegija (kvadriplegija) je motoricki poremecaj sva Cetiri ekstremiteta.

Prema tezini, motoric¢ki poremecaji klasificiraju se na: lako, umjereno 1 teSko stanje.
Pareze podrazumijevaju slabost ekstremiteta, ali s postojanjem motoricke funkcionalnosti.
Plegije su teski motori¢ki poremecaji potpunog izostanka funkcionalnosti ekstremiteta koji

mogu biti povezani s promjenama na kozi, gubitkom osjeta 1 gubitkom refleksa.

Tezina motorickih poremecaja moze se objektivno dijagnosticirati Barthelovim
indeksom funkcionalne samostalnosti kojim se utvrduju funkcije/disfunkcije na deset podrucja
motori¢kog funkcioniranja koje su bitne za samostalnost u svakodnevnom Zivotu (Horvati¢,

2018).

Aktualna procjena funkcionalne samostalnosti povezana je s etiologijom motorickih
poremecaja na nacin da je tezina motori¢kih poremecaja relativno stabilna kod nekih uzroka ili

se moze pogorSavati kod progresivnih neuromiSiénih bolesti. Nakon cerebrovaskularnog
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inzulta ili nakon politrauma ili nakon ekstrakcije tumora mozga, osoba moze motoricki
napredovati tijekom nekoliko godina. Stoga, kod procjene funkcionalne samostalnosti treba se
uzeti u obzir relativna stabilnost ove varijable u odnosu na etiologiju i dob nastanka te kod

trauma o vremenskoj tocki procjene nakon traume (Horvati¢, 2018).

Osim procjene motorickog statusa, kod osobe s motorickim poremecajima potrebno je
provoditi 1 neuropsiholosku dijagnostiku ¢iji je cilj klasifikacija poremecaja, utvrdivanje
dinamicke dijagnoze, razumijevanje licnosti, predikacija funkcioniranja ili procjena prema

posebnim kriterijima te planiranje rehabilitacije.

Neuropsiholoska procjena klijenta s motori¢kim poremecajima sadrZi ispitivanje: grube
i fine motorike, vizumotoricke koordinacije, vizualne i auditivne percepcije, konstruktivnih
sposobnosti, vizualnog i verbalnog poremecaja i uéenja, govorne ekspresije i razumijevanja,
verbalne i neverbalne inteligencije, konativnih faktora i emocionalnog reagiranja i interesa
(Horvati¢, 2018).

2. FENOMEN VOLJE

Volja je skup fizickih faktora koji omogucéavaju donosenje odluka o smjeru aktivnosti ili
suzdrZzanosti od neke aktivnosti. U pojedinim granama znanosti poput psihologije i psihijatrije,
pojam volje se definira na nacin da se volja smatra svjesnom i promi$ljenom djelatnosti te je
kao takva izazvana svjesnom ili nesvjesnom motivacijom za ostvarenje odredenog cilja. Ipak,
treba uzeti u obzir patolosku dimenziju volje koja navodi kako se volja moZze izraziti kroz teznju
da se postigne premo¢ nad drugima ili da se drugima upravlja (Sabol i sur., 2005).

Volja se moze definirati 1 kao energetski psihoemocionalni supstrat u razli¢itim razinama
ideomotornog pokreta i hotimi¢ne misi¢ne aktivnosti (Sabol i sur., 2005).

Pocetak proucavanja prirode volje seze u 19. stolje¢e kada je profesor s Harvarda
Wiliam James, pisao da se u strujanju misli nagonsko ,,ja* pojavljuje kao iskustveni sadrzaj.
Ipak, on je isticao da se to nagonsko ,,ja* ne pojavljuje nuzno kao realnost izvan iskustva, §to
znaci da pojava dimenzije i kvalitete volje u svijetu, prethodi donoSenju odluke u ponasanju
pojedinca. Iz radova prethodno spomenutog autora je doslo do toga da se volja smatra pojmom

koji obuhvaca i podrucje egzistencijalnih subjektivnih vrednota, pobuda i poticaja. Prvo ovdje



navedeno se pritom odnosi na svjesnu organizaciju covjekovih potreba, zelja i ciljeva te se moze
tumaciti kao svojevrsni kriterij prioriteta prema kojima se usmjerava ¢ovjekovo ponasanje
(Sabol i sur., 2005).

U modernoj psihologiji teorija volje je pragmati¢na. Volja se ne smatra zasebnom
psihi¢kom sposobno$¢u, smatra se kvalitetom ili aspektom ponasanja. Cin volje moze se saZeti
u Cetiri podrucja (Baumeister i Tierney, 2011):

- fiksiranje paznje na relativno udaljene ciljeve i relativno apstraktne standarde i

nacela ponaSanja

- vaganje alternativnih pravaca djelovanja i poduzimanje namjernih radnji koje se

¢ine najbolje za realizaciju odredenih ciljeva i nacela

- inhibicija impulsa i navika koje bi mogle odvratiti pozornost od cilja ili nacela ili na

drugi nacin biti u sukobu s njima

- ustrajnost protiv prepreka i frustracija u potrazi za ciljevima ili pridrzavanje nacela.

U suvremenom biopsihosocijalnom pristupu, razvijanje covjekovih voljnih
karakteristika tijekom rasta i razvoja, postaje jedan od oblika socijalizacije pa se tako moze
smatrati da volja ovisi o tradiciji pa ¢ak i odgoju (Sabol i sur., 2005).

Suvremeni psiholozi navode da slabost volje moze biti posljedica jednog ili viSe od
sljede¢ih ¢imbenika:

- Nedostatak prikladnih ciljeva

- Nedostatak prikladnih ideala i standarda

- Neodlu¢nost uzrokovana prelaskom paznje s jednog misljenja ili smjera djelovanja

na drugi

- Nemogucénost izbora izmedu alternativnih pravaca djelovanja

- Nemogucnost da se ostane pri odluci koja je donesena

- Nemogucénost promjena navika

- Nesposobnost oduprijeti se zeljama, impulsima 1 porivima.

Volja je kognitivni proces kojim pojedinac odlucuje i obvezuje se na odredeni smjer
djelovanja. Definira se kao svrsishodna teznja i jedna je od primarnih ljudskih psiholoskih
funkcija (druge su naklonost [utjecaj ili osje¢aj], motivacija [ciljevi 1 ocekivanja] i spoznaja
[razmis$ljanje]). Voljni procesi mogu se primjenjivati SvVjesno, a mogu Se S vremenom
automatizirati kao navike. Veéina modernih koncepcija volje volju tretira kao proces kontrole
djelovanja koji postaje automatiziran (Baumeister i Tierney, 2011).

Ono §to je vazno navesti je da u raznim Covjekovim stanjima moze do¢i do poremecaja,

odnosno slabosti volje. To se naziva abulijom, a laksa stanja abulije javljaju se i kod dusevno
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zdravih osoba. Takva stanja oCituju se kroz traume ili umor. Ponekad zbog jakih emocionalnih
uzbudenja dolazi do inhibicije volje, §to se moze manifestirati kao motorna, intelektualna ili
generalizirana abulija. Abuli¢na stanja se opcéenito javljaju kod mnogih depresivnih bolesnika
te kod bolesnika s neurozama i shizofrenijom. Valja istaknuti kako postoje 1 slucajevi u kojima
se, zbog dugotrajnog lijeCenja trankvilizatorima, javlja abulicko-akineti¢ki sindrom koji se
manifestira u slici parkinsonizma kroz tremor, pojacanu salivaciju, usporeni proces misljenja,
gubitak interesa te povecani ekstrapiramidni tonus (Sabol i sur., 2005).

Valja istaknuti 1 kako u okruzju covjekovih mitskih, religijskih, ideologijskih,
subjektivnih i socijalnih odnosa prema vlastitom tijelu i egzistenciji, postoji i stalna potreba za
oblikovanjem prema estetskim i deontoloskim kriterijima. U tom smislu se i paradigma znanosti
moze promatrati kao dinamika promjena u opcoj strukturi logosa. Razli¢iti cimbenici poput
traume, bolesti, razvojnog poremecaja, uzrokuju razli¢ite emocionalne reakcije 1 brojna pitanja
kod covjeka. I dok, tzv. znanstveni pristup Cesto ignorira ono §to nije u mogucnosti analizirati
— tragi¢nost, simboliku, zadovoljstvo postojanja, moralna kriteriologija i filozofija poti¢u nova
pitanja i pristupe u ovom Sirokom egzistencijalnom prostoru — prihvacanja i odbijanja, davanja
i primanja, ljubavi i mrznje, itd. Sve to dovodi do priblizavanja brojnih aspekata humanisti¢kim,
biomedicinskih i drugih znanosti kao i umjetnosti, a sve u pokusSaju razumijevanja egzistencije
covjeka (Prstacic i sur., 2004).

Svaka vrsta oStec¢enja donosi prepreke u svakodnevnom Zivotu. Pritom je samopredodzba dio
vlastite procjene koja je osnovana na opazanjima fizickih i kognitivnih osobina pojedine osobe,
njezinog karaktera, dostignu¢a i odnosa s drugima. SamopoStovanje je dio vlastite procjene koja
je osnovana na osobinama koje osoba smatra znacajnima, a odnosi se na unutarnje, istinsko
znacenje vrijednosti. Ono §to je bitno napomenuti je da se takve dimenzije razlikuju od osobe
do osobe, a kao takve odrazavaju utjecaj i1 iskustva koja su tijekom godina doprinosila
oblikovanju li¢nosti pojedine osobe. Ako je fizi¢ka ili kognitivna dimenzija o$te¢ena, dolazi do
promjene u procjeni doZivljavanja samog sebe. U traumatskim stanjima, razvojnim
poremecajima, bolesti, teSko¢ama komunikacije 1 drugim stanjima, psihicka homeostaza je
poremecéena te pojedinac poseze za simbolikom 1 ritualima, odnosno reliktima iz dubine

filogenetskog razvoja (Prstaci¢ i sur., 2004).
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2.2.Snaga volje

Snaga volje je stanje volje, tj. "izborna preferencija". Kada se covjek "odluci" za neku
stvar, tj. ima ustaljeno stanje izbora, to stanje se naziva imanentnom voljom. Kada se iznese
bilo koji poseban ¢in izbora, taj se ¢in naziva emanentnom, odnosno izvrsnom ili imperativnom
voljom. Kada je imanentno ili ustaljeno stanje izbora ono koje kontrolira ili upravlja nizom

radnji, to stanje se naziva dominantnom voljom.

Snaga volje je koncept koji pretpostavlja da je Covjek pod racionalnom kontrolom, a
smanjenje iste rezultira nedostatkom snage volje. Cinjenica je da ¢ovjek svoju racionalnost
pretvara u sluzenje njegovim impulsima ili Zeljama, a ponekad ima veliku snagu volje za

ostvarivanje odredenih ciljeva.

Snaga volje ima mnogo naziva: nagon, odlu¢nost, samodisciplina, samokontrola,
odlucnost 1 dr. Najjednostavnije re€eno, snaga volje je sposobnost da se covjek kontrolira ili
obuzda, te sposobnost da se odupre trenutnom zadovoljstvu kako bi postigao dugoroc¢ne ciljeve.

Prema American Psychological Association (n.d.), druge definicije ukljucuju:

- Sposobnost nadjacavanja nezeljenih misli, osje¢aja ili impulsa

- Sposobnost koriStenja "kul" kognitivnog sustava ponaSanja umjesto "vruceg"

emocionalnog sustava

- Svjesna, naporna regulacija sebstva, od strane sebe.

U svojoj biti, snaga volje je sposobnost oduprijeti se kratkoro¢nim iskusenjima kako bi
se postigli dugorocni ciljevi, a kada za to postoje dobri razlozi. Snaga volje utjece na svako
podrucje Covjekovog zivota. Pomaze u postizanju raznih ciljeva. Zapravo, snaga volje moze
biti ¢ak vaznija u predvidanju uspjeha kvocijenta inteligencije. Snaga volje je mentalna
sposobnost odupiranja iskuSenjima, koja se ponekad nazivaju porivi, impulsi ili loSe navike,
kako bi se postigli dugoro¢ni ciljevi. Snaga volje obi¢no je povezana s prakticnim vjeStinama,
ane vrlinama ili etikom te stru¢njaci navode da je neutralna. Imati ili nemati volje nije ni dobro

ni loSe, ni ispravno ni pogresno.

Postoje dvije glavne teorije u proucavanju snage volje: ogranicena teorija i neogranicena
teorija. Ogranicena teorija navodi da ¢ovjek ima ograni¢enu snagu volje i kada se njegove zalihe
potroSe, njegova snaga volje ponestane. Na primjer, nakon zahtjevnog dana viSe nije u

mogucnosti odoljeti iskuSenjima jer je potroSio svu svoju snagu volje. Neograni¢ena teorija
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kaze da je snaga volje poput miSi¢a. Sto se viSe koristi, viSe se je ima. UspjeSno odupiranje

iskusenjima tijekom dana jaca covjekovu snagu volje (Whitten, 2021).

No tijekom godina istrazivanja su promijenila razumijevanje kako snaga volje djeluje.
Zapravo, dokazi pokazuju da je Covjekovo uvjerenje o snazi volje ono $to utjece na to kako ¢e
odgovoriti na zahtjeve. Ako ¢ovjek smatra da je snaga volje ograni¢ena, veca je vjerojatnost da
¢e biti manje ucinkovit u postizanju svojih ciljeva. S druge strane, ako vjeruje da se snaga volje

razvija, veca je vjerojatnost da Ce teziti realizaciji dugorocnih ciljeva.

Osim §to su uvjerenja o snazi volje vazna, vazan je 1 nacin na koji se ¢ovjek oslanja na
snagu volje. Budu¢i da istrazivanja mijenjaju nacin na koji se razumijeva snaga volje, pojavile
su se nove ideje. Jedna je da postoje dva nacina na koja se koristi snaga volje: s naporom ili bez
napora. Snaga volje koja se koristi s naporom je vrsta volje koja ukljucuje potiskivanje. To
znali da se aktivno blokiraju porivi 1 iskuSenja. Snagu volje bez napora mozZe se shvatiti kao
covjekova odlucnost. Ovo je covjekova sposobnost da se motivira da se drzi plana koriStenjem
nagrada, oéekujuéi svoja iskusenja i prilagodavanjem. Sto je Covjekov cilj vise povezan s
njegovim vrijednostima, to ¢ete vise snage volje koristiti bez napora i manja je vjerojatnost da
Cete se oslanjati na aktivno blokiranje nagona. Smatra se da je teZe natjerati sebe za ostanak na

zadatku ili u€initi nesto $to se ne podrzava (Whitten, 2021).

Valja spomenuti 1 relacije izmedu volje, snage miSica te patofizioloSkoig procesa s
neuromiS$iénim bolestima. Naime, prethodno spomenute relacije je mogucée razmatrati iz
aspekta suvremenih tumacenja procesa komunikacije u svjetlu biopsihosocijalnog modela 1
holistickog pristupa. U svezi sa suvremenim oblicima rehabilitacije, komunikacija se isti¢e kao
dio holistickog pristupa prema neovisnosti osoba s invaliditetom. U takve aktivnosti su
ukljucene brojne medicinske i paramedicinske discipline (Sabol i sur., 2005). Na praksikoloskoj
razini je takoder moguce razmatrati relacije izmedu volje, snage misica te patofizioloskoig
procesa neuromuskularnog sustava, kao i pitanja diferencijalne dijagnostike te brojna
deontoloSka pitanja u svezi s koncipiranjem i primjenom adekvatnih edukacijskih, suportivno-
terapijskih i rehabilitacijskih postupaka i u drugim problemskim podru¢jima motorickih

poremecaja i kroni¢nih bolesti (Prstacic i sur., 2004).

U svrhu postizanja volje mogu se koristiti brojni mediji te tehnike. Primjerice volja za
kvalitetniji svakodnevni Zivot osoba u invalidskim kolicima sa minimalnim mi$i¢nim silama u

ruci, se moze posti¢i glazbom. Glazba je dobar medije jer djeluje na unaprjedivanje
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meduljudskih odnosa te na povezivanje pojedinaca u grupu, ali i na poboljSavanje socijalnog
kontakta. Glazbeni instrumenti su pritom pogodni za koriStenje za osobe s minimalnim
misiénim silama prstiju pri ¢emu su S$ake melodike. Osim glazbe, moze se koristiti i
biblioterapija za poticanje volje. Primjerice, jedna pacijentica je napisala ,,Lakse sam shvacala
svoje ,,vatreno krstenje‘‘ kad sam vidjela kako se uklapam u BoZje planove, osobito citanjem
psalama.. Koristec¢i se svom snagom, koju sam mogla skupiti, pokusala sam ponovno vjezbati
pokretanje ruke. Nakon nekoliko napetih momenata i ogromnog napora, moja se ruka opet
podigla i oslonila se na povoj za koji je bila pricvrséena.* Kao primjer se moze navesti i slucaj
Stephena Hawkinga, profesora na Cambridgeu. Prethodno spomenutom je prognozirano jos
samo dvije godine zivota, nakon dijagnoze amiotroficne lateralne skleroze. Ipak, i nakon vise
od 20 godina on komunicira uz pomo¢ sintetizatora glasa, krece se uz pomo¢ kolica i vrhunski
je znanstvenik koji analizira svemir. To su primjerice u kojima dimenzija volje ima metafizi¢ko

i psihobiolosko znacenje (Sabol i sur., 2005).

Ako se zadrzimo na Stephenu Hawkingu, bitno je navesti kako je prethodno spomenuti
u svom tumacenju svemira pokusao objasniti da crne rupe mogu nastati na kraju zivota jedne
zvijezde, kad se njen izvor energije iscrpi i ona se urusi u sebe. Isti znanstvenik je, u okviru
kvantnog tumacenja, pokuSao dokazati da crne rupe mogu emitirati zraenje sa rubnim sjajem.
Tako se 1 rubni sjaj €ini kao aura koja okruzuje tijelo. U tom smislu, transcendentalnu dimenziju
svog egzistencijalnog iskustva o prostoru i vremenu, nastoji izraziti kompliciranim
matematickim formulama iz podru¢ja kvantne fizike. Upravo iz tog razloga se dozivljaj tijela u
kozmickim relacijama, pa i sam pojma strukture organizma, moZze analizirati samo u jednom
apstraktnom trenutku u vremenu. Snaga uma kao da ne dopusta raspad materije jer Zeli pomoci
u otkrivanju zagonetke zivota. Hawkingova teorija o povijesti svemira se ¢ini kao projektivna
dimenzija mikrokozmicke slike tijela i dozivljaja sebe pa tako u svezi s razvojem hijerarhijskih
odnosa u znanosti, njegova teorija otkriva vaznost individualne interdiscipliniranosti i zZivotne
filozofije u otkrivanju 1 podrZavanju razvojnih potencijala Zivota. Prethodno navedeno se moze
razmatrati 1 kroz povezanost s tumacenjima o profilaktickoj i terapijskoj funkciji fenomena

kreativnosti (Prstacic i sur., 2004).

Cesto se ¢ini da svi ljudi na svijetu prisustvuju predstavi dematerijalizacije u kojoj
Hawking kroz kvantno tumacenje kozmicke svijesti 1 uma, nadilazi uobicajene pristupe u
okviru razli¢itih disciplina koje se odnose na tumacenje Zivotnih potencijala i slike tijela u
osobe. Changeuw primjerice smatra da se slike i pojmovi fiksiraju i izvan mozgovnog pamcenja
pa mentalne slike ili pojmovi imaju na taj nacin duZe trajanje Zivota nego je to trajanje Zivota
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mozga koji ih je jednom proizveo u samo nekoliko djeli¢a sekunde. U Hawkingovoj imaginaciji
i promiSljanjima o povijesti svemira u podrucju kvantne fizike i teorije singularnosti, nalaze se
aspekti biomitoloskog pristupa. Usporedbe radi, prema drevnom tumacenju, primjerice kineska
nefritska plo¢a s probijenom jednom rupom, PI, je simbol neba kao drugog svijeta. Ona tako
ima dva znacenja. Prvo znacenje je bitnost, a drugo transcedentnost. Ona otvara nutrinu

vanjstini, a vanjstinu svemu ostalome (Prstacic€ i sur., 2004).

Proucavajuci razvoj antropoloskih struktura imaginacije, Durand smatra da su likovi iz
razli¢itih mitologija, navjes¢ivali o razvoju Covjekove svijesti predznanstveni pojam kozmosa.
Pojedini autori pak smatraju kako ¢e u bliskoj buduénosti, neurofilozofi mo¢i pokusima
pridonijeti objasnjavanju tzv. psiholoskih obrambenih sustava u Covjeka koji se ocituju u
mitskim slikama te predvidanju i razvoju nove znanstvene discipline biomitologije (Prstaci¢ i

sur., 2004).

U okviru deklariranog biopsihosocijalnog modela lije¢enja i rehabilitacije, postoje i
tehnicka pomagala, kao vazan suportivni pristup. Primjer za to je primjena rehabilitacijske
tehnologije u funkciji tzv. augmentativne edukacije. U suvremenim konceptima pak, tzv.
psihomotorna terapija, stavlja naglasak na potrebe renarciziranja subjekta u svrhu podizanja
razine organizmicke samoregulacije, otkrivanju razvojnog adaptivnog potencijala i podrzavanja
kvalitete Zivljenja. Na taj nacin su u biopsihosocijalnom 1 egzistencijalnom pristup obuhvaceni
i voljni procesi u osoba koje mogu imati odredenu edukacijsku, rehabilitacijsku i suportivno-

psihoterapijsku funkciju (Sabol i sur., 2005).

2.3.Teorije motivacije

Tri rane teorije motivacije su: Maslowova hijerarhija potreba, Herzbergova teorija

motivacije/higijene i teorija ocekivanja Victora Vrooma.

Maslowova hijerarhija potreba je jedna od najpoznatijih teorija motivacije u svijetu.
Maslow je dobra polazna toCka za pocetak ispitivanja razli€itih teorija motivacije. Maslow
polazi od ideje da ljudi uvijek Zele nesto i §to Zele ovisi o onome Sto ve¢ imaju. Maslow je
predlozio da postoji pet razli¢itih razina potreba koje ljudi moraju traziti za zadovoljenje svojih

osnovnih potreba. (Mullins, 2007). Prvu ili najnizu razinu ¢ine fizioloske potrebe. Prije nego
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Sto te potrebe koje ukljucuju, na primjer, hranu, vodu, skloniste i odjecu, budu ispunjene, osoba
nema druge potrebe. Kada ljudi ne osjecaju glad, zed ili hladno¢u, njihove potrebe prelaze na
drugu razinu. Druga najniza razina ¢ine sigurnosne potrebe. Na toj razini osoba se treba osjecati
sigurno u svojoj obitelji 1 drustvu te se osjecati zasSti¢eno od nasilja. Potreba za sigurnoscu
ocituje se sigurnosS¢u posla, Stednjom i osiguranjem zdravlja, mentalnog zdravlja, starosti i
invaliditeta. Potrebe za ljubavlju i pripadanjem treca su razina Maslowove hijerarhije. Nakon
osjecaja sigurnosti, ljudi trebaju osjetiti da primaju i daju ljubav, da su cijenjeni i da imaju dobra
prijateljstva. Cetvrta razina su potrebe za postovanjem. To je potreba za samopoStovanjem i
uzivanjem u postovanju drugih pojedinaca. Ljudi se Zele visoko vrednovati i na temelju svojih
postignué¢a dobiti priznanje od drugih ljudi. Nedostatak ovih potreba moze uzrokovati
inferiornost, bespomoc¢nost i slabost. Najvisa razina Maslowove hijerarhije potreba je potreba
za samoaktualizacijom. Razvoj ove potrebe temelji se na zadovoljstvu na ostale Cetiri nize
razine. Odnosi se na potrebu samoispunjenja i1 na sklonost da se aktualizira u onome za $to

osoba ima potencijal.

Srz ove teorije lezi u ¢injenici da kada je jedna potreba zadovoljena, njezina snaga se
smanjuje, a snaga sljedece razine raste (Latham, 2007). Maslow primjecuje da jedna razina
potreba ne mora biti potpuno ispunjena prije nego sto osoba prede na sljedecu razinu. Pojedinac
moze biti djelomi¢no zadovoljan jednom razinom, a i dalje traziti zadovoljstvo na sljedecoj

razini.

Herzbergova teorija motivacije/higijene, takoder, je poznata kao teorija dva faktora.
Herzberg je zapoceo proucavanje zadovoljstva poslom 1950-ih u Pittsburgu. Osnova
Herzbergovog rada nalazi se u Maslowovoj hijerarhiji potreba. Poc¢eo je s idejom da je ono Sto
uzrokuje zadovoljstvo poslom suprotno od onih stvari koje izazivaju nezadovoljstvo poslom.
Medutim, nakon $to je proucio brojne knjige nije mogao izvu¢i nikakve smjernice. Proveo je
anketu u kojoj je zamolio sudionike da identificiraju stvari zbog kojih se osjecaju pozitivno u
svom poslu 1 one zbog kojih se osje¢aju negativno. Kao rezultat toga, Herzberg je otkrio da je
ono $to ljude ¢ini sretnima ono S§to rade ili na¢in na koji se koriste radom, a ono §to ljude ¢ini

nesretnima je nac¢in na koji se prema njima postupa.

Stvari koje ljude ¢ine zadovoljnima na poslu razlikuju se od onih koje izazivaju
nezadovoljstvo pa ta dva osjecaja ne mogu biti suprotna. Na temelju ovih nalaza Herzberg je
formirao svoju teoriju motivatora 1 higijenskih ¢imbenika. Oba faktora mogu motivirati radnike,

ali oni rade iz razli€itih razloga. Higijenski ¢imbenici obi¢no uzrokuju samo kratkoro¢no
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zadovoljstvo radnika dok motivatori uzrokuju dugotrajno zadovoljstvo poslom. Motivatori su
oni C¢imbenici koji izazivaju osjeéaj zadovoljstva na poslu. Ovi Cimbenici motiviraju

promjenom prirode posla. Oni izazivaju osobu da razvije svoje talente i ispune svoj potencijal.

Na primjer, dodavanje odgovornosti na posao i pruzanje moguénosti za u¢enje osobi
moze dovesti do pozitivnog rasta ucinka u svakom zadatku koji se od osobe o¢ekuje da ce
obaviti. Motivatori su oni koji dolaze iz unutarnjih osjecaja. Osim odgovornosti i moguénosti
ucenja, motivacijski ¢imbenici, takoder, su priznanje, postignucéa, napredovanje i rast. Ovi
¢imbenici ne izazivaju nezadovoljstvo ako nisu prisutni, ali davanjem vrijednosti njima, razina
zadovoljstva zaposlenika ¢e najvjerojatnije rasti (Bogardus, 2007). Kada se odrzavaju

higijenski ¢imbenici, nezadovoljstvo se moze izbjedi.

Higijenski ¢imbenici ili nezadovoljnici su oni za koje zaposlenik ocekuje da ¢e biti u
dobrom stanju. Kako su motivatori oni koji trenutno izazivaju zadovoljstvo, higijenski
¢imbenici su oni koji ne izazivaju zadovoljstvo, ali ako ih nema, to uzrokuje nezadovoljstvo
poslom. Place ili nadnice moraju biti jednake onim placama koje dobivaju drugi ljudi u istoj
djelatnosti ili geografskom podrucju. Status osobe mora se priznati i odrzavati. Zaposlenici
moraju osjecati da je njithov posao osiguran koliko je to moguce u trenutnoj ekonomskoj
situaciji. Radni uvjeti trebaju biti Cisti, dovoljno osvijetljeni i sigurni na drugi nacin. Mora se
osigurati dovoljan iznos dodatnih beneficija kao §to su zdravlje, mirovina 1 skrb za djecu, a
naknada opc¢enito mora biti jednaka koli€ini obavljenog posla. Politike 1 administrativne prakse
poput promjenjivog radnog vremena, pravila odijevanja, rasporeda godi$njih odmora i drugog
rasporeda utjeCu na radnike i treba ih u€inkovito provoditi. Ovi ¢imbenici se odnose na sadrzZaj
rada i ako su u ispravnom obliku, nastoje eliminirati nezadovoljstvo poslom. Glavni Herzbergov
nalaz je da suprotnost zadovoljstvu nije nezadovoljstvo, nego nema zadovoljstva (Salanova i
Kirmanen, 2010).

Koncept ocekivanja izvorno je formulirao Vroom i on predstavlja vjerojatnost da ce
akcija ili napor dovesti do 1shoda. Koncept oc¢ekivanja Vroom je detaljnije definirao na sljedeci
nacin: kada pojedinac bira izmedu alternativa koje ukljucuju neizvjesne ishode, ¢ini se jasnim
da na njegovo ponaSanje utjecu ne samo njegove preferencije medu tim ishodima, ve¢ i stupanj
do kojeg on vjeruje da su ovi ishodi mogucéi. Ocekivanje se definira kao trenutno uvjerenje o
vjerojatnosti da ¢e odredeni €in biti pracen odredenim ishodom. Oc¢ekivanja se mogu opisati u

smislu njihove snage. Maksimalna snaga je naznacena subjektivnom sigurno$¢u da ¢e ¢in biti
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prac¢en odredenim ishodom, dok je minimalna snaga naznacena subjektivnom sigurnos¢u da ¢in

nece biti pracen odredenim ishodom.

Motivacija je u ovom slucaju vjerojatna kada postoji jasno opazen i upotrebljiv odnos
izmedu ucinka i ishoda, a ishod se shvaca kao sredstvo za zadovoljenje potreba. To sugerira da
postoje dva Cimbenika koji odreduju trud koji ljudi ulazu u svoj posao. Prvi je vrijednost
nagrada za pojedince i stupanj u kojem te nagrade zadovoljavaju njihove potrebe za sigurnoscu,
drustvenim postovanjem, autonomijom i samoaktualizacijom. Druga je vjerojatnost da nagrade
ovise o trudu, kako ga percipiraju pojedinci, njihovim ocekivanjima o odnosu izmedu truda i
nagrade. Dakle, $to je veca vrijednost skupa nagrada i Sto je veca vjerojatnost da primanje svake

od tih nagrada ovisi o trudu, to ¢e napor biti veci u danoj situaciji (Ahmad, 2010).

Temelj za sve popularne teorije motivacije je ideja da su zaposlenici motivirani da rade
bolje kada im se ponudi nesto $to Zele, nesto za §to vjeruju da ¢e biti zadovoljavajuce. Medutim,
ponuditi zaposlenicima nesto za §to vjeruju da ¢e zadovoljiti nuzno je, ali nije dovoljno. Moraju
vjerovati da je moguce posti¢i ono §to zele. Zaposlenici nisu motivirani da rade bolje kada se
menadzeri fokusiraju na “ponudu” i ignoriraju “vjerovanje”. Povjerenje zaposlenika da ¢e
dobiti ono Sto zele ukljucuje tri odvojena i razli¢ita uvjerenja. Prvo uvjerenje je da mogu
djelovati dovoljno dobro da dobiju ono §to im se nudi. Drugo je da ¢e to dobiti ako dobro
nastupaju. Trec¢e uvjerenje je da ¢e ono §to se nudi biti zadovoljavajuce. Svako od ova tri
uvjerenja bavi se onim $to zaposlenici misle da ¢e se dogoditi ako uloze napor. Prvo uvjerenje
bavi se odnosom izmedu napora i uc¢inka, drugo odnosom izmedu ucinka i ishoda, a trece
odnosom izmedu ishoda i zadovoljstva. Sva su ta uvjerenja medusobno povezana jer trud
zaposlenika vodi do odredene razine ucinka, uc¢inak vodi do ishoda, a ishodi do odredene
koli¢ine zadovoljstva ili nezadovoljstva. Teorija motivacije ocekivanja zahtijeva ispunjenje
sljedecih uvjeta: zaposlenici su motivirani za rad samo kada vjeruju da ¢e trud dovesti do

ucinka, uc¢inak ¢e dovesti do rezultata, a ishodi ¢e dovesti do zadovoljstva (Ahmad, 2010).

2.4.Samonadmasivanje

Kada je rije¢ o negativnim emocijama, kao Sto su depresija i usamljenost, stru¢njaci za
mentalno zdravlje uvijek razmatraju lijekove i terapiju kognitivnog ponasSanja kao mogucnosti

lijecenja. Medutim, drugi pristupi, kao Sto je teorija samonadilaZenja Viktora Frankla, pruzaju
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obecavajuci okvir za istrazivanje kako posti¢i dobrobit kroz samotranscendenciju. Temeljen na
Franklovom modelu samonadilazenja, Wong (2016) je razvio egzistencijalnu pozitivhu
psihologiju, koja sugerira da samonadilazenje pruza nacin za postizanje vrline, srece i znacenja.
Samotranscendencija ukljucuje tri razine:

- traZenje konacnih ideala dobrote, istine i ljepote

- biti svjesni sadasnjeg trenutka sa stavom otvorenosti i radoznalosti

- trazenje vlastitog poziva, Sto ukljucuje angazman i nastojanje da se postigne

konkretan smisao Zivota.

Sve tri razine samotranscendencije motivirane su intrinzicnom potrebom za duhovnim
vrijednostima (Wong, 2013). Dakle, ako netko moze njegovati zdrave vrijednosti, razvijat ¢e
zdrav stil zivota koji je dobar za njega i drustvo. Vrijednosti se odnose na ono $to ljudi smatraju
vaznim u zivotu, a to su apstraktni i pozeljni ciljevi koji tvore organizirani sustav za

identificiranje grupa i pojedinaca.

2.4.1. Teorija vrijednosti i mentalno zdravlje

U podrucju psihologije, Schwartzova teorija ljudskih temeljnih vrijednosti trenutno je
najrasireniji model. Schwartz definira 10 vrijednosti koje su podijeljene u Cetiri dimenzije viSeg
reda. 10 vrijednosti organizirano je oko kruznog kontinuuma prema motivaciji koja je izrazena.
Vrijednosti koje izraZzavaju sli€ne motivacije nalaze se na susjednim stranama i mogu se slijediti
istovremeno. Medutim, vrijednosti koje izraZavaju proturje¢ne motivacije nalaze se na

suprotnim stranama kruga i ne mogu se slijediti istovremeno.

Dva su organizacijska principa za suprotstavljanje ovih vrijednosti (Schwartz, 2015).
Prvo nacelo su interesi kojima sluzi postizanje vrijednosti. Vrijednosti usmjerene na osobnost
naglasavaju teznju za vlastitim interesima te relativni uspjeh i dominaciju nad drugima.
Nasuprot tome, druStveno usmjerene vrijednosti naglaSavaju brigu za dobrobit i interese drugih.
Drugi princip je odnos izmedu vrijednosti 1 tjeskobe. Vrijednosti bez anksioznosti (tj. samorast)
1zraZzavaju rast i samoprosirivanje, §to moze dovesti do osjecaja smisla i zadovoljstva. Nasuprot
tome, vrijednosti izbjegavanja tjeskobe (tj. samozastite) izraZzavaju potrebu za izbjegavanjem
ili kontrolom tjeskobe i prijetnje te za zastitom sebe, §to moze dovesti do negativnih emocija,

poput, depresije i tjeskobe.

Vrijednosti otvorenosti za promjenu su osobno usmjerene 1 bez tjeskobe te izrazavaju

motivaciju za rast i neovisnost misli, djelovanja 1 osjecaja te spremnost za promjenu. Nasuprot
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tome, vrijednosti o¢uvanja ukljucuju drustveni fokus i1 izbjegavanje tjeskobe te naglasavaju red,
samoograni¢enje, o¢uvanje proslosti i otpor promjenama. lako vrijednosti oCuvanja mogu
promicati drustvene odnose (Schwartz, 2015), ljudi istrazuju i stvaraju vlastiti identitet, a
otvorenost za promjene moze zadovoljiti njihovu autonomiju i neovisne potrebe. Ako su takve

potrebe zadovoljene, ljudi ¢e manje osjecati depresiju i usamljenost.

Vrijednosti samopoboljSanja su usmjerene na osobnost i izbjegavanje tjeskobe, koje
naglasavaju teznju za vlastitim interesom kontroliranjem drugih i resursa ili stjecanjem
drustvenog priznanja te mogu povecati agresiju, Sto narusava odnose u skladu. Nasuprot tome,
vrijednosti samonadilazenja su usmjerene na drustvo i bez tjeskobe su. One izrazavaju
motivaciju za rast i odrazavaju brigu za dobrobit drugih umjesto vlastitih interesa i stoga mogu
povecati prosocijalnost, §to pomaze u izgradnji i odrzavanju odnosa. Harmoni¢ni odnosi

pomazu u povecanju pozitivnih emocija.

Wong (2013) je istaknuo da Schwartzov model univerzalnih vrijednosti moze biti
koristan za konstrukt samotranscendencije. Prema vrsti cilja ili motivacije koju vrijednost
izrazava, otvorenost prema promjeni i vrijednosti samonadilazenja motivirane su unutarnjim
potrebama (Schwartz, 2015). PonaSanje koje se temelji na tim vrijednostima je samo po sebi
nagradivanje, pruzajuc¢i zadovoljstvo ili uzitak kroz izrazavanje autonomije i kompetencije
(otvorenost za promjenu vrijednosti) ili njege 1 povezanosti (vrijednosti samonadilazenja)
(Schwartz, 2015). Pojedinci koji podrzavaju te dvije vrijednosti mogu biti znatizeljni i otvoreni
za novosti te se, takoder, mogu baviti svijetom i drugim ljudima, a ne svojim vlastitim

potrebama.

2.4.2. Klasteri vrijednosti i mentalno zdravlje

Prethodne studije obi¢no su koristile tradicionalne pristupe (tj. pristupe usmjerene na
varijablu) za ispitivanje bivarijatnih veza izmedu vrijednosti i ponaSanja ili psiholoskih
prilagodbi (Benish-Weisman i sur., 2019). Ove studije su rasvijetlile utjecaj vrijednosti.
Medutim, Schwartz (2015) je primijetio da vrijednosti predstavljaju kruzni kontinuum
povezanih motivacija, a ne skup diskretnih motivacija. Pristup orijentiran na osobu koristi se
kako bi se grupirali ljudi koji imaju sli¢éne skupove dominantnih vrijednosti i kako bi ih se
usporedivalo u smislu psiholoske dobrobiti i1 agresije. Ungvary i sur. (2017) ne samo da su

otkrili da su vrijednosti samopoboljSanja u pozitivnoj korelaciji s agresijom, ve¢ su takoder
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otkrili da ljudi koji imaju visoke vrijednosti samopoboljSanja i vrijednosti o¢uvanja mogu imati
manje agresije. Dakle, takav pristup usmjeren na osobu pomaze istraziti potencijalni zastitni ili

destruktivni u¢inak jedne vrijednosti na drugu.

Prema Schwartzovom modelu kruga, susjedne vrijednosti, ali ne i suprotne vrijednosti,

pojavit ¢e se istovremeno. Identificirane su Cetiri skupine vrijednosti:

1) samousredoto¢ene vrijednosti grupiraju se visoko na otvorenosti prema
promjenama i vrijednostima samopoboljSanja

2) vrijednosti usmjerene na druge skupljaju se visoko na vrijednostima
samonadilaZenja i ouvanja

3) vrijednosti bez anksioznosti skupljaju se visoko na samonadilazenju i
otvorenosti za promjenu vrijednosti

4) vrijednosti izbjegavanja anksioznosti skupljaju se visoko na vrijednostima

samopoboljSanja i ocuvanja.

Grupa vrijednosti bez anksioznosti ne zadovoljava samo necije individualne potrebe (t;.
autonomiju 1 neovisnost), ve¢ 1 necije meduljudske potrebe (tj. pozitivne odnose). Wayment i
Bojanowska i Piotrowski (2018) smatraju da tihi ego, koji odrazava ravnotezu brige za sebe i
druge, moze promicati neciju dobrobit. Dakle, skupina vrijednosti bez anksioznosti moze biti

najprilagodljivija tijekom odredenog Zivotnog perioda.
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2.4.3. SPORT | OSOBE S INVALIDITETOM

Pozitivna psihologija, koja istrazuje koncepte snage karaktera te individualnih snaga i
vrlina, daje optimisti¢an pogled na ljudske sposobnosti. Fokus pozitivne psihologije nije samo
na odsutnosti poremecaja, vec je i na subjektivnom blagostanju kao uvjetu za srecu. Potonje se
cesto opisuje pojmovima kvaliteta zivota, blagostanje, procvat i dr. Dobar se zivot moze
promatrati iz hedonisti¢ke perspektive (kao sre¢a i zadovoljstvo) ili njegovog eudemonistickog
dvojnika (zivotne vrijednosti) ili slijede¢i Sheldonov model (Sheldon, 2004) koji to dvoje
integrira. Dobar Zivot, takoder, se ispituje iz subjektivnog (zadovoljstvo pojedinca zivotom) i
objektivnog kuta (atributi kvalitete ocijenjeni vanjskim normama). Dodatno, zivot se moze

istrazivati iz individualne i drustvene perspektive, ¢iji je fokus na osobnoj dobrobiti, odnosno

dobrobiti zajednice.

Pozitivno mentalno zdravlje definira se kao subjektivno blagostanje. Iako istrazivaci
obi¢no nastoje istraziti objektivne kriterije kako bi pruzili objektivne alate za mjerenje,
pojedinac¢ne misli 1 osjecaji takoder se pokazuju vaznima u proucavanju dobrobiti. Diener
(2000) istice da je glavna funkcija subjektivnog blagostanja to §to omogucuje pojedincima da
se brinu o sebi, §to se pokazuje upravo suprotno od bespomocnosti. Jedna od vrlina koja se
posebno povezuje s otpornoscu je hrabrost, a pojam se definira kao emocionalna snaga 1 volja.

Hrabrost obuhvaca Cetiri razli¢ite snage:

- ustrajnost ili sposobnost postizanja svojih ciljeva

- hrabrost ili otpor tjeskobi ili poteskocama

- iskrenost ili biti autentiCan i iskren

- vitalnost ili sposobnost da se osje¢a uzbudenje i snagu.

Tjelesni invaliditet nosi niz emocionalnih implikacija koje proizlaze iz oStecenja tijela
pojedinca. Psiholozi rehabilitacije isticu vaZnost prijelaznog razdoblja izmedu bolesti i
invaliditeta. Predlazu da se razdoblje neposredno nakon lijecenja, kada osoba ukljucena u njega
nije ni pacijent (vise) niti netko tko ispunjava sve kriterije za invalidnost (jo$ ne), treba nazvati
moratorijom. Ovo razdoblje karakterizira povecana tjeskoba oko mogu¢nosti nastavka Zivota i

prilagodavanja invaliditetu.

Mogu se razmotriti dvije razli€ite situacije:
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- Prvo, invaliditet se moze opisati kao nesto urodeno ili kao posljedica urodene mane
ili bolesti. Pojedinci koji su invaliditet stekli u ranom djetinjstvu nemaju osjecaja za
gubitak kondicije 1 navikli su na svoja ograni¢enja. Kako stjecu samosvijest, takoder
pocinju primjecivati da su drugaciji od drugih ljudi. To napreduje tek postupno i
moze se usporediti sa stresom koji se primjenjuje u malim i redovitim dozama ili
procesom pomirenja sa svojim zivotom.

- Drugo, invaliditet se moze opisati kao gubitak zdravlja i kondicije kao posljedica
nesrece, bolesti ili lijecnicke pogreske. Steceni invaliditet ¢esto povlaci potrebu za
promjenom Zzivota i reorganizacijom dosadasnjih razvojnih postignuca. To Cesto
zahtijeva da pojedinac prode kroz proces zalovanja zbog gubitka kondicije ili da se
prilagodi svom novom zivotu. Trajni gubitak zdravlja u adolescenciji ili odrasloj
dobi moze se tretirati kao sfera razvojnog gubitka. Analiza invaliditeta steCenog kao
posljedica nesrece istrazuje napreduje li proces prilagodbe nakon nesrece na isti
nacin kao 1 adaptacija nakon drugih kriti¢énih dogadaja. Proces podrazumijeva dvije
nuznosti:

> kriticko iskustvo, suoCavanje s nesreCom;
» suoCavanje s trajnim invaliditetom (kao $to je slucaj s ozljedama ledne

mozdine ili mozga).

2.5.Sudjelovanje osoba s invaliditetom u sportu

Sudjelovanje osoba s invaliditetom u sportu sluzi kao zorna ilustracija uspjeha i
postignuc¢a Siroj javnosti, koja je vrlo svjesna Sto sportsko postignuc¢e znaci u fizickom 1
psihickom smislu. Ovaj sustav je sportas§ima s invaliditetom dao priliku da se natjecu s ljudima
diljem svijeta. Omogucuje sportaSima da postignu vise osobno, ali 1 drustveno, dok su uz druge
sportase sa slicnim fizi¢kim karakteristikama. IstraZivaci su pokazali da sudjelovanje u sportu
osoba s invaliditetom moze dovesti do fizioloskih, kognitivnih i1 drustvenih koristi. Fizicki,
istrazivanja pokazuju da osobe s invaliditetom imaju manje dana boli, depresije, tjeskobe,
nesanice 1 mogu produziti svoj zivotni vijek (Krause i Kjorsvig, 1992). U novije vrijeme

istrazivanja su razmatrala utjecaj sporta na psiholosku dobrobit osoba s invaliditetom.

Opcenito, istrazivanja sugeriraju da su osobe s invaliditetom koje su tjelesno aktivne
viSe prilagodene i zadovoljnije zivotom. Osim toga, sudjelovanje u sportu za sportase s

invaliditetom povezuje se s povecanjem samopouzdanja, socijalnih vjeStina, rjeSavanjem
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problema i smanjenjem stresa i tjeskobe. Sudjelovanje u sportu moze biti posebno korisno za
povecanje samopostovanja jer je osjecaj samopouzdanja klju¢ni ¢imbenik koji vodi povecanju
motivacije. Na primjer, istrazivanja pokazuju da osobe s invaliditetom Cesto gledaju na sport
kao na sredstvo potvrdivanja kompetencije, kao i na sredstvo pomocu kojeg stavljaju fokus na

sposobnosti, a ne na invaliditet (D’Eloia i1 Price, 2018).

Sli¢no tome, istrazivanja ukazuju na pokazivanje vjestine ili kompetencije i dovodenje
u kontakt s drugima kao primarnne razloga za sudjelovanje osoba s invaliditetom u sportu
(Page, O’Connor 1 Peterson, 2001). Nadalje, sudjelovanje u sportu moze biti vazan izvor
samopostovanja, a istovremeno pruza prilike za stjecanje osjecaja samoucinkovitosti i

potvrduje neciji identitet.

Drustveno, sportsko natjecanje moze biti u¢inkovit nacin za interakciju s drugima i
povecanje osjecaja drusStvene kompetencije. Sport i rekreacija daju osobama s invaliditetom
poticaj da postignu ili ponovno uspostave samopostovanje. Veéina istrazivaca se slaze da sport
moze posluziti kao sredstvo drustvene mobilnosti osoba s invaliditetom. Natjecateljski i
rekreativni sportovi su ucinkovito sredstvo za izvlacenje osoba s invaliditetom u zajednicu.
Sudjelujuéi u sportskim dogadajima pojedinci s fizickim ograni¢enjima mogu ste¢i osjecaj

pripadnosti grupi.

Pojedinci, takoder, prepoznaju da uspjeh koji uzivaju tijekom sudjelovanja moze
pomo¢i u promjeni prethodnih negativnih stereotipa. DruStvena priroda mnogih fizickih
aktivnosti i timskih sportova dovodi do poveéane drustvene integracije, drustvenog povezivanja
i prijateljstava (Martin, 2013). Na primjer, djeca s cerebralnom paralizom (CP) i Spina Bifida
koja su sudjelovala u programu nakon Skole istaknula su vaznost moguénosti povezivanja s
drugim mladima s invaliditetom (Martin, 2013). Povezivanje s drugim mladima s invaliditetom

pridonijelo je osjecaju slobode u dopustanju da budu ono $to zapravo jesu.

2.6.0sjeéaj zajedniStva

Znacajna korist koju pojedinci mogu dobiti od sudjelovanja je osjecaj zajednistva
(SOC). McMillan 1 Chavis su 1986. godine predstavili teoriju psiholosSkog osjecaja zajednisStva
koja predstavlja jedan od prvih pokuSaja pruzanja teoretskog temelja za razumijevanje SOC-a.
Osjecaj zajedniStva definirali su kao osjecaj pripadnosti, osje¢aj da su Clanovi vazni jedni

drugima i grupi, i zajednicku vjeru da ¢e potrebe Clanova biti zadovoljene kroz njihovu
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predanost da budu zajedno. Ovaj model predstavio je Cetiri dijela SOC-a (Goodwin, Johnston,
Gustafson i Elliott 2009):

- Clanstvo

- utjecaj (pojacanje)

- integraciju i ispunjenje potreba

- zajedni¢ku emocionalnu povezanost.

Clanstvo se odnosi na osjeéaj pripadnosti i emocionalne sigurnosti koji nastaje
¢lanstvom u integriranoj cjelini koja ima grupne granice i emocionalnu sigurnost. Utjecaj se
odnosi na dvosmjernu potrebu grupe da izvrsi utjecaj na svoje clanove kako bi osjetili da imaju
odredenu kontrolu i utjecaj unutar zajednice, kao i na mo¢ zajednice da izvrsi utjecaj na svoje
¢lanove. JaCanje, odnosno integracija i ispunjenje potreba odnosi se na zajednicke potrebe,
ciljeve, uvjerenja i vrijednosti koje zadovoljavaju i individualne i kolektivne potrebe.
Zajednicka emocionalna povezanost odnosi se na veze koje se razvijaju tijekom vremena kroz
pozitivnu interakciju, zajednicka iskustva i kolektivnu povijest grupe (Goodwin, Johnston,

Gustafson 1 Elliott 2009). Vaznost osje¢aja zajedniStva temelji se na dvije pretpostavke:

- da se participativni procesi za rjeSenja mogu mobilizirati

- da osjecaj zajedniStva doprinosi kvaliteti zivota, potice dobrobit pojedinca i

olakSava drustvene odnose.

Ne postoji nista tako destruktivno za psiholoski osjecaj zajedniStva kao segregacija
osoba s invaliditetom jer promice osje¢aj odbacenosti i gubitka pripadnosti. Borba za
odrZavanje 1 identificiranje unutar vec¢inske kulture u suprotnosti je sa zajednickom razmjenom
1 podrSkom koja se dogada unutar manjinske zajednice kada ¢lanovi mogu utjecati na grupu
kroz priznato medusobno poStovanje. To moZe dovesti do izgradnje pozitivhog identiteta,

obrane od izolacije i preokretanja stigme (Ville i sur., 2003).

Istrazivanja sugeriraju da je SOC relevantan za bavljenje sportom sportasa s
invaliditetom. U studiji Goodwin, Johnston, Gustafson i Elliott (2009) o kvadriplegi¢nim
igra¢ima ragbija u invalidskim kolicima otkrili su da su dimenzije psiholoskog osjecaja
zajedniStva ocite u iskustvima sportasa u kontekstu ragbija u invalidskim kolicima. Sportasi su
pronasli ¢lanstvo u zajednici ljudi sa zajednickim interesima, zajedni¢ko razumijevanje
njihovog invaliditeta, prijateljstvo na i izvan terena i vezu zbog koje je bilo u redu biti quad za
sebe 1 svoje uze obitelji. Studija je, takoder, pokazala da sudjelovanje s ovom grupom sportu
smanjuje osjecaj izolacije, a afektivno ulaganje u njihov sport vidljivo je kroz dijeljenje veza s
drugima.
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2.7.Motivacija

S obzirom na brojne potencijalne prednosti sudjelovanja u sportu za osobe s
invaliditetom, vazno je ispitati motivacijske pristupe. Drasti¢an rast u posljednjih pola stoljeca
u sudjelovanju u sportu osoba s invaliditetom predstavlja potrebu za boljim razumijevanjem
motiva sportasa za sudjelovanje. Motivacija je vise od razloga zasto radimo to Sto radimo.
Pojam je toliko Siroko koriSten da su mnogi istrazivaci tvrdili da je pojam dotrajao i neodreden.
Pinder (1984) je tvrdio da postoji gotovo onoliko definicija koliko i teoreti¢ara. Medutim, u
suvremenim istrazivanjima motivacije, buduci da je pojam toliko nejasan, rjeSenje je bilo
napustiti termin 1 koristiti opise kognitivnih procesa, poput, samoregulacije ili drugih
samosustava koji utje€u na motivaciju, motivacijskih procesa kao $to su teznja za osobnim
ciljevima ili postavljanje ciljeva i odredivanje emocionalnih procesa. Ipak, vazna pretpostavka
s kojom se slaze vecina suvremenih teoretiCara je da motivacija nije entitet, ve¢ proces.
Motivacija se obi¢no definira kao proces koji utjeCe na pocetak, smjer, veli¢inu, ustrajnost,

nastavak 1 kvalitetu ponaSanja usmjerenog na cilj (Roberts i Treasure, 2018).

Nekoliko motivacijskih teorija moze biti korisno za objasnjenje prednosti sudjelovanja
u sportu za sportaSe s invaliditetom. U nastavku su prikazana teorijska pristupa koja mogu
poboljsati razumijevanje motivacije osoba s invaliditetom za bavljenje sportom. Jedan pristup

sugerira da postoji pet cimbenika koji utjeu na sudjelovanje osoba s invaliditetom u sportu:

1) zabava,

2) podrska,

3) kondicija,

4) nagrada,

5) smanjenje stresa.

2.7.1. Teorija postignué¢a - AGT

Jedan suvremeni drustveni kognitivni pristup proucavanju motivacije je teorija
postignu¢a (AGT). Ova teorija sugerira da postoje dvije perspektive cilja koje djeluju u
situacijama povezanim s postignué¢em te su one povezane s nac¢inom na koji ljudi definiraju
svoj uspjeh 1 prosuduju svoju kompetenciju. Jedna perspektiva cilja, ukljucenost u zadatak,

znaci da je uspjeh definiran s obzirom na ucenje, svladavanje zadatka ili osobno poboljSanje.
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Druga perspektiva cilja, ego-ukljucenost, znaci da odgovor pojedinca na objektivnu situaciju
proizlazi iz nadilaZenja drugih, a percipirana kompetencija se pretpostavlja kao norma. U tom
slu¢aju osoba osje¢a zadovoljstvo kada je uspjeh postignut kroz demonstraciju superiorne

sposobnosti.

AGT pretpostavlja da osobni ciljevi sluze kao organizacijski princip koji utjece na
znacenje aktivnosti i individualne odgovore na iskustva postignuc¢a. Ljudi postaju motivirani ili
demotivirani kroz procjene svojih kompetencija unutar konteksta postignuca i znacenja
konteksta za sebe. Pojedinac razvija osobne ciljeve unutar bilo kojeg konteksta postignuca, a ti
osobni ciljevi daju smisao teznji za postizanjem i daju energiju nakon aktivnosti (Roberts i

Treasure, 2018).
AGT predlaze tri glavna objasnjenja konstrukta:

- stanja postizanja cilja,

- usmjerenost na ukljucivanje cilja,

- motivacijska klima.

Usmjerenost na postizanje cilja ono je §to pojedinca ¢ini ukljucenim u zadatak. Kada se
govori o individualnim razlikama izmedu ljudi koji su ukljuceni u zadatak ili ego, koristi se
orijentacija na zadatak i ego orijentacija. Pretpostavlja se da su pojedinci predisponirani da
djeluju na nacin koji ukljucuje ego ili zadatak. Ciljne orijentacije su mentalni planovi koji su
relativno trajni, §to pomaze organizirati i interpretirati informacije. Dakle, biti orijentiran na
zadatak ili ego odnosi se na sklonost pojedinca da bude ukljucen u zadatak ili ego. Jedna klju¢na
kvaliteta orijentacije cilja postignuca je da je ortogonalna, §to znaci da su orijentacije zadatka i
ega neovisne, Sto zauzvrat pokazuje da pojedinac mozZe biti dobar ili lo§ u svakoj ili obje

orijentacije u isto vrijeme (Roberts i Treasure, 2018).

2.7.2. Teorija samoodredenja (SDT)
Teorija samoodredenja sve je popularnija teorija ljudske motivacije u psihologiji
vjezbanja i sporta. Njezina popularnost prvenstveno proizlazi iz ¢injenice da objasnjava Siroku

paletu fenomena temeljenih na vrlo malo nacela povezanih s tri osnovne psiholoske potrebe: -

- kompetencije,
- autonomije,

- srodnosti.
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Kompetencija je potreba covjeka da bude ucinkoviti u radu sa svojom okolinom.
Autonomija je potreba da se kontrolira tijek vlastitog zivota. Konac¢no, srodstvo je potreba za

bliskim, privrZzenim odnosima s drugima.

Prema SDT-u (Deci i Ryan, 2000), pojedinci sudjeluju u razli¢itim zivotnim domenama,
kao sto je sport, kako bi zadovoljili osnovne psiholoske potrebe. Kako ljudi zadovoljavaju te
potrebe kroz sport ili slobodno vrijeme, oni ulazu osobnu predanost aktivnosti, Sto zauzvrat
pridonosi samoodredenju. SDT je pristup ljudskoj motivaciji i osobnosti koji koristi
tradicionalne empirijske metode dok koristi metateoriju organizma koja naglasava vaznost

evoluiranih unutarnjih resursa covjeka za razvoj osobnosti i samoregulaciju ponaSanja.

SDT smatra ljude organizmima orijentiranima na rast koji aktivno traze optimalne
zadatke i nova iskustva za ovladavanje i integraciju. Unutar SDT-a, savrSen primjer tendencija
ljudskog rasta naziva se intrinzi¢na motivacija, konstrukt za koji se smatra da je neodvojivo
isprepleten s pojmom aktivne i spontane aktivnosti. Ljudi koji su intrinzi¢no motivirani su
potpuno samoregulirani, sudjeluju u aktivnostima iz interesa, dozivljavaju osjecaj izbora i

funkcioniraju bez pomoc¢i vanjskih nagrada (Deci i Ryan, 2000).

Teorija kognitivne evaluacije (CET) razvijena je kako bi se identificirala empirijska
otkri¢a o tome kako razli¢iti vanjski dogadaji pojacavaju ili umanjuju unutarnju motivaciju.
Teorija razmatra ¢imbenike kao Sto su nagrade, povratne informacije, evaluacije 1 nacini
komuniciranja jer oni utje¢u na Covjekov interes, uzivanje i slobodno ustrajanje. U sportu i
aktivnosti pojedinac moZe biti intrinzi¢no ili ekstrinzi€no motiviran. Za razliku od intrinzi¢ne
motivacije, gdje su ponaSanja angaZzirana radi inherentnog zadovoljstva, ekstrinzi¢na motivacija
odnosi se na ponaSanja koja su obiljeZena time da cilj djelovanja pojedinca upravlja nekim

odvojivim ishodom. To znaci da pojedinac traZi odobrenje, nagradu ili izbjegavanje kazne.
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3. ZIVOTNE PRICE

U nastavku su prikazane Zivotne pri¢e osoba s motorickim poteSkoc¢ama iz koji se moze

i$¢itati snaga njihove volje te njihovo nadilazenje vlastitih ograni¢enja

3.2. Slaven Skrobot

Slavenu Skrobot prije desetak godina jedan pogresan skok u vodu u potpunosti je
promijenio zivot. Nakon pogreSnog skoka u vodu Slaven je ostao paraliziran od vrata na dolje
Sto je bitno utjecalo na njegov svakodnevni zivot, organizaciju i provodenje svakodnevnog
vremena. lako Slavenu nije bilo jednostavno suociti se s novim izazovima, volja za zivotom i
velika upornost mogu biti primjer kako se nikada ne smije odustati kao i za to da je volja ono

najvaznije u poticanju ¢ovjeka da ne odustane.

Bez obzira na svoj invaliditet, Slaven je svjetski putnik, odlazi na koncerte i na razli¢ita
dogadanja. Nakon nemilog dogadaja Slaven je odlucio putovati po svijetu i1 pisati putopise
vezane uz vlastita putovanja. Slavenov primjer ukazuje na to kako se u Zivotu sve moze ukoliko
se to istinski Zeli 1 ako je ¢ovjek uporan. To potvrduje i Cinjenica da je Slaven prva osoba koja

je u invalidskim kolicima dosla do vrha hrama u Jordanu (Wish, n.d.).

Slika 1. Slaven Skrobot na vrhu hrama u Jordanu

(mrezni izvor: https://www.wish.hr/slaven-skrobot-u-invalidskim-kolicima-osvojio-vrh-hrama-u-jordanu/
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3.3. Zeljko Jari¢-Paviti¢

U djetinjstvu je Zeljku Jari¢-Pavi¢i¢ dijagnosticirana migi¢na distrofija. Nakon biopsije
utvrden mu je facio-skapularni oblik miSiéne distrofije. Poradi otezanog hodanja 198I1.
podvrgnut je operativhom zahvatu. Operacija nije uspjela te je nakon nje doslo do progresije
bolesti i Zeljko vise nije mogao hodati. Takve okolnosti poprili¢no su negativno djelovale na
Zeljkovo psihi¢ko stanje. Zeljko dugo vremena nije mogao prihvatiti da vide ne ¢e moéi hodati.
No, nakon profesionalne rehabilitacije i odlaska u Centar za odgoj i obrazovanje ,,Dubrava“
Zeljko se poceo bolje nositi sa svojim invaliditetom. Podeo je shvaéati da Zivot osobe s
invaliditetom nije najgore $to se ¢ovjeku moze dogoditi te je poceo prihvacati distrofiju kao dio

sebe (Ravli¢, 2013).

Kao osobu odredio ga je period srednjoskolskog obrazovanja. U to vrijeme Centar za
odgoj 1 obrazovanje ,,Dubrava“ bila je jedina ustanova za Skolovanje mladih s motorickim
poremecajima i kroni¢nim bolestima. Poradi toga ova je Skola bila jedna od boljih moguénosti
za nastavak Zeljkovog obrazovanja. Ona je pozitivno djelovala na formiranje njegove li¢nosti

te prihvacanje invaliditeta (Ravli¢, 2013).

Zeljko je uvijek bio sklon sportu, no svoju ambiciju uspio je realizirati 2005. godine.
Tada je u okviru udruge ,,Drustvo distroficara Zagreb* pokrenuo bocarski klub. Na taj su nacin
distrofi¢ari pronasli sport kojim se mogu baviti. Zeljku, osim sportskih uspjeha, ostvario se san
da postane sportaS. Kroz igru i druZenje stekao je brojna iskustva te je dobio na kvaliteti i
sadrZaju slobodnog vremena. Dobio je 1 priliku nastupiti za reprezentaciju Republike Hrvatske

na Europskom prvenstvu u bo¢anju u Portugalu (Ravli¢, 2013).

Slika 2. Zeljko Jari¢-Paviti¢

(mrezni izvor: https://www.in-portal.hr/in-portal-news/sport/19021/tuna-vijest-preminuo-eljko-jaric-pavicic-

trofejni-bocar-sahist-i-pjesnik
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3.4.Dejana Backo

Dejana Backo rodena je s invaliditetom te brojnim drugim zdravstvenim poteskocama.
U djetinjstvu Dejana je svoj invaliditet, odnosno ¢injenicu da je rodena bez ruku tesko
dozivljavala. No, uspjela se pomiriti s navedenom ¢injenicom 1 krenuti dalje istrazujuci vlastite
granice. Navodi kako ju nikada u zivotu nije sputavala ¢injenica da je rodena bez ruku. U
meduvremenu je otkrila kako moze slikati nogama te se posvetila umjetnosti. Takoder, Dejana
je zavrsila srednju umjetni¢ku Skolu bez obzira na ¢injenicu Sto se tijekom srednjoSkolskog

obrazovanja susretala s brojnim problemima (Krmpoti¢, 2019).
Slika 3. Dejana Backo

(mrezni izvor: https://www.24sata.hr/lifestyle/djevojka-s-krilima-rodila-se-bez-ruku-i-

ostvarila-sve-svoje-snove-618090)

Dejanina prica s tackwondoom je zapocela nakon razli¢itih sportova koje je trenirala.

Realizirana je 2016. godine. Sve je krenulo 2015. godine na drustvenoj mrezi Facebook. Kada

se Dejana preselila u Novi Sad, odlucila je preko druStvene mreze Facebook potraziti neki

Najvise joj se svidio klub Gitros. U navedenom klubu Dejana je krenula s treniranjem.
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Dejana je ulozila velik trud, no uskoro su krenuli i1 rezultati. Svakodnevno je trenirala.
Prvo se pocela pripremati za Europsko prvenstvo u para tackwondou. Na navedenom prvenstvu
je osvojila drugo mjesto. Godinu dana kasnije u Londonu je bilo odrzano Svjetsko prvenstvo u
para taeckwondou te je na njemu Dejana postala viceprvakinja svijeta. Dva mjeseca nakon toga
po drugi put je Dejana postala viceprvakinja Europa. Godine 2018. postala je prvakinja Europe,

a 2019. godine postala je svjetska prvakinja (Krmpoti¢, 2019).

3.5. Milka Milinovi¢

Milka Milinkovi¢ nakon nezgode u trinaestoj godini Zivota ostala je u invalidskim
kolicima. Dijagnosticirana joj je paraplegija. Bila je podvrgnuta rehabilitaciji u bolnici u
Kraljevici. Bez obzira na invaliditet, Milka se nije predavala i neprestano je ulagala velik napor

u realizaciji svojih ciljeva.

Jedan od najvecih Zivotnih izazova za Milku je bilo bavljenje sportom. Njezin moto je
bio: ,,Nijedna situacija nije tako teska da se iz nje ne bi moglo izvu¢i nesto lijepo. Upravo je
to dokazala kroz svoje sportske rezultate. Milka je hrvatska najtrofejnija paraolimpijka.
Osvojila je jednu zlatnu, tri srebrene 1 Cetiri bronc¢ane paraolimpijske medalje. Godine 2016.

nastupila je na svojim posljednjim Paraolimpijskim igrama.

Prvi puta je na paraolimpijskim igrama nastupila 1972. godine u Heilderbergu. Za
Hrvatsku je prva osvojila medalju 1992. godine kada je u Barceloni uzela broncu u bacanju
koplja. Najbolji rezultat ostvarila je na paraolimpijskim igrama u Seulu 1988. godine gdje je

uzela zlato u kugli. Pritom je postavila svjetski i paraolimpijski rekord (Sport.com.hr, 2017).

3.6.Ana Srsen

Ana SrSen je oduvijek htjela biti plivacica. U ostvarenju navedene zelje prepreka joj je

bila amputacija noge, no s navedenom preprekom Ana se dobro nosila. Ana je danas jedna od
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najvecih hrvatskih paraolimpijki, dobitnica je brojnih medalja i osnivacica je Plivackog kluba

Natator. U navedenom plivackom klubu zajedno plivaju djeca s i bez invaliditeta.

Njezin zivotni san krenuo se ostvarivati u trinaestoj godini zivota. Nakon $to je ostala
bez noge svoju drugu priliku ozbiljno je shvatila te je krenula raditi na ostvarivanju svoje zelje,
a to je da postane plivacica. Ana se dugo godina nije mogla nositi s ¢injenicom da je osoba s
invaliditetom. Medutim, sport joj je pomogao da prihvati sebe u cijelosti. Za nju je sport bio
katalizator koji je promijenio njezin zivot. Danas je ona osoba s invaliditetom koja ima
samopouzdanje, doZivljaj vrijednosti u vlastitim ofima 1 u o¢ima drugih koji su joj vazni. To ju
je motiviralo da osnuje plivacki klub kako bi on bio katalizator promjene u zivotu tisuce djece

s potesko¢ama (Pljesa, 2021).

Slika 4. Ana SrS$en
(mrezni izvor: https://www.plivanje.net/ana-srsen-medalje-i-svjetska-prvenstva-su-veliki-uspjesi-na-koje-sam-

ponosna-ali-nema-tog-osjecaja-kao-kad-naucis-plivati-dijete-za-koje-sva-literatura-kaze-da-ne-moze-i-nikad-

nece-proplivati/
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3.7.Darko Kralj

Darko Kralj je bio prvi hrvatski osvaja¢ zlatne paraolimpijske medalje. Ovaj
paraolimpijac je u Domovinskom ratu ostao bez natkoljenice. Darko Kralj proglasen je
najuspjesnijim sportasem za razdoblje od 2000. do 2020. godine prema izboru Hrvatskog
paraolimpijskog odbora. Na paraolimpijskim igrama u Pekingu 2008. godine Darko Kralj je
o0svojio zlato u bacanju kugle. Time je srusio svoj, ali i svjetski rekord pet puta za redom. Cetiri
godine kasnije na igrama u Londonu Darko Kralj je osvojio srebrnu medalju. Osim na
praolimpijadama, postizao je brojne uspjehe i na drugim svjetskim borilisStima u okviru IWAS-
ovih, IPC-ovih i drugih prvenstava. Takoder, osvojio je broncu na SP 2013. u Parizu te je time

zakljucio svoju sportsku karijeru.

Darko Kralj isti¢e kako prije nego Sto je poceo trenirati nije ni znao da postoji atletika
za sportaSe s invaliditetom. Atletikom se poc¢eo baviti 2004. godine. Prihvatio je sportski izazov

te je poceo trenirati s [Ivanom Ivan¢i¢em — najboljim hrvatskim trenerom za bacacke discipline

(Grad Grubicno Polje, 2021).

Slika 5. Darko Kralj

,»Mrezni izvor: https://grubisnopolje.hr/novosti/detaljnije/darko-kralj-proglasen-najuspjesnijim-sportasem-za-
razdoblje-0d-2000.-do-2020.-godine)
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3.7 Mihovil Spanja

Mihovil Spanja se poradi dijagnoze dje¢je paralize po&eo baviti plivanjem. U &etrnaest
godina plivacke karijere 16 puta je oborio svjetski rekord. Mihovil je Cetverostruki europski i
svjetski prvak. Osvojio je 1 Cetiri paraolimpijske bron¢ane medalje na paraolimpijskim igrama
u Ateni i Londonu. Zelja mu je u poslovnom svijetu prenijeti strast i radnu etiku koju je imao u
bazenu gotovo petnaest godina. Iskoristio je svoje poslovno iskustvo kako bi pomogao onima

kojima nedostaje motivacija u ostvarivanju ciljeva.

Kako bi u ovom naumu uspio, Mihovil je pokrenu vlastiti brend MihoWill. Ovaj brend
simbolizira valove te uspone i padove u zivotu te volju koja je vazna za ostvarivanje svakog
zadanog cilja i postizanje pozitivnih rezultata na poslu, u sportu i svakodnevnom zivotu
(Studentski.hr, 2017).

4. PROBLEM ISTRAZIVANJA

Problem istrazivanja je u tome $to se dosadasnja istrazivanja ne usmjeravaju na
povezanost izmedu volje i samonadmasivanja kod osoba s motorickim poremecajima. 1z tog
razloga, ovo istrazivanje problematizira povezanost izmedu volje i samonadmasivanja kod

osoba s motori¢kim poremecajima.

Kao jo$ jedan problem istrazivanja isti¢e se i manjak stru¢nih i znanstvenih radova u
kojima se empirijski obraduje volja 1 samonadmaSivanje kod osoba s motorickim
poremecajima, Sto suzava izvore literature za usporedbu podataka u ovom poglavlju. Posebno

se manjak stru¢nih i znanstvenih radova odnosi na stru¢ne i znanstvene radove domacih autora.

Svrha istrazivanja je utvrditi koliko volja utje€e na samonadmasivanje kod osoba s
motori¢kim poremecajima. Utvrdivanje uloge volje u samonadmaSivanju kod osoba s
motorickim poremecéajima moze pomoci u osvjeStavanju uloge volje kod osoba s motorickim

poremecajima.

4.2. CILJ ISTRAZIVANJA

Cilj istrazivanja je dobiti uvid u osobnu motiviranost i ustrajnost kod osoba s motorickim

poremecajima u svakodnevnim aktivnosti i funkcioniranju.
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4.3. ISTRAZIVACKA PITANJA

1. Sto je osobna motivacija i pokreta¢ u zivotu osobe s motorickim poremecajima?

2. Sto je rezultat ustrajnosti u Zivotu osobe s motori¢kim poremeéajima?

4.4. METODE

Namjerno uzorkovanje podrazumijeva trazenje pojedinaca koji zadovoljavaju odredene
kriterije. Osim namjernog uzorkovanja, jedan od cCestih nacina prikupljanja sudionika je
prigodno uzorkovanje, a koje se odnosi na istraZivanje sudionika koji su lako dostupni. Jedan
od Cestih nacina uzorkovanja odnosi se i na uzorkovanje prema unaprijed odredenim normama

(engl. quota sampling).

Kriteriji za izbor sudionika u istrazivanju unaprijed su utvrdeni. Bilo je vazno odabrati

osobu s motori¢kim poremecajima.

Sudionik u ovom istrazivanju je jedna osoba koja je stekla svoj invaliditet tijekom
zivota. Osobe je iz Zagreba. Ispitanik je muskog spola. Sudionik u istrazivanju ima 35 godina..
Sudionik u istrazivanju aktivno sudjeluje u provodenju svakodnevnih aktivnosti te nadmasuje
sam sebe. To je osoba s motorickim poremecajem koja svakodnevno radi na poboljsanju svojih

motorickih sposobnosti.

5. Metoda prikupljanja podataka

Metodom kojom ¢e se prikupljati podaci za potrebe ovog istrazivanja je metoda zivotna
prica. Metoda Zivotna pri¢a je intervencija koja se prvotno kreirala za djecu. Tradicionalna
verzija metode zivotne price koristi fotografije, pisma i druge dokumente kako bi se upoznala
povijest, odnosno Zivotna pri¢a neke osobe. Suvremeno prikupljanje podataka u kontekstu

istrazivaCke metode Zivotna prica ¢esto ukljucuje provedbu intervjua. (Bayens).

Za istrazivanje se pripremalo prethodnim proucavanjem literature s predmetnog

podrucja kao i literature koja se opéenito bavi kvalitativnim istraZivanjem te obradom podataka
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u sklopu takvog istrazivanja. Na temelju proucene literature sastavljena su sljede¢a okvirna

pitanja za provedbu intervjua:

Kako ste se osjecali nakon nezgode koja vam se dogodila?

Tko je bio uz vas u prvim i najtezim trenucima?

Kako su se osjecali obitelj i prijatelji nakon $to su saznali Sto vam se dogodilo?
Koliko vam je dugo trebalo da prihvatite i prilagodite se novoj situaciji?

Sto Vas motivira?

Sto je Vasa najveca snaga?

N o g ~ wDd e

Sto je to §to Vam se znalajno dogodilo da Vam je dalo snagu za svakodnevno
funkcioniranje?

8. Sto je doprinijelo tome?

9. Sto biste preporuéili osobama s invaliditetom?

Sudionik u intervju je pozvan putem e-maila. Za potrebe ovog istrazivanja nije se

provodila nikakva prilagodba.

Istrazivanje je provedeno u gradu Zagrebu. Provedeno je pomocu intervjua u domu
sudionika. Provedeno je 20. 5. 2022 godine. Istrazivanje nije provedeno u ometaju¢im
okolnostima. Na sva pitanja je sudionik otvoreno odgovarao. Tijekom intervjua otvorile su se i

nove teme (odnos s obitelji, podrska, prepoznavanje pravih prijatelja, osobni rast i dr.).

Intervju je trajao sat vremena. Sudioniku u istrazivanju je objasnjeno da nece biti
otkriveni njihovi osobni podaci te je na taj nacin poStovan Eticki kodeks istraZivanja u znanosti

i visokom obrazovaniju.

OSOBNI DOZIVLJAJ OSOBE S MOTORICKIM POREMECAJEM NA SVOJE STANJE

TEME/PODTEME ‘ PARAFRAZIRANE
PRVOTNE REAKCIJE NA NOVONASTALU | -Stanje Soka
SITUACIJU -Tesko prihvacéanje dijagnoze
PSIHICKO STANJE/MENTALNO -Muisli usmjerene u nadu
ZDRAVLIJE -Pozitivan duh
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-Prihvacanje dijagnoze
-Rad na sebi
-Volja i upornost najveci pokretac

PODRSKA OBITELIJI -Konstantne posjete u bolnici i toplicama
-Unikatna podrSka majke
-Najveca podrska od pokojnog djeda
SNAGA VOLJE -Upornost
-Inat

-Ne odustajanje

-Konstantna Zelja za novim izazovima
-Nove ideje

-Projekti

MOTIVACNA -Putovanja

-Glazba

-Inspirativni, zanimljivi ljudi
-Male pobjede

-Istrazivanje novih mjesta

PREPORUKE OSOBAMA S -Rad na sebi

INVALIDITETOM -Pronalazak stvari koje vole raditi
- Postizanje unutarnjeg mira
-Fokus na same sebe

-Odlazak na drustvene dogadaje

POTREBA ZA RAZVOJEM PODRSKE I -Bolji drustveni status

USLUGA ZA OSOBE S INAVALIDITETOM | -Prilagodena vanjska i unutarnja infrastruktura
-Financijska podrSka

-Prilagoden javni prijevoz

-Pristup javnim dogadajima

U tablici su prikazana tematska podrucja.

Prvo tematsko podrucje je pod nazivom Prvotne reakcije na novonastalu situaciju.

Prvo istrazivacko pitanje ,,Kako ste se osjecali nakon nezgode koja vam se dogodila? “.

Odgovor na prvo istrazivacko pitanje je ispitanik odgovorio ,,7ada sam razmisljao po rijecima
doktora koji mi je dosao nakon par dana sto sam otvorio oc¢i nakon operacije i rekao da je 99
posto Sanse da necu nikad moci prohodati, to mi je rekao direkt u glavu, necu hodati i to te
onako jako Sokira.“. Ispitanik navodi kako mu je bilo tesko na samom pocetku saznanja o

dijagnozi ,,Prvi put kad sam bio svjestan i kad sam si vidio nogu koja mi je bila potpuno
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atrofirana moje prvo razmisljanje je bilo, ja ne zZelim ovako Zivjeti. Bilo mi je jako tesko to

‘

prihvatiti jer sam cijeli Zivot bio aktivan i u sportu. “.

Drugo tematsko podrucje je pod nazivom Psihicko stanje/Mentalno zdravije.

,,Nikad nisam klonuo duhom ili izgubio nadu u niti jednom trenutku. Mislim da tehnologija
napreduje i da ¢e jednog dana i ako ne prohodam, da ¢e mi biti znatno bolje nego sto mi je
sad.” . ,,Moja glava je moja najveca snaga, upornost i inat ne odustajanje u bilo kojem
trenutku. Provodenje vremena sa samim sobom i razmisljanja o Zivotu doprinijeli su mojoj

odluci da necu odustat.

Trece tematsko podrucje je pod nazivom Podrska obitelji.

Ispitanik govori kako je obitelj bila uz njega od samog pocetka, ali nisu bili velika podrska
kada je izrazio Zelju za putovanjima, bojali su se kako ¢e on to sve moéi u ,,takvom® stanju.
Moji roditelji, sestra i prijatelji su bili od poéetka uz mene. ,,Konstantno su dolazili u posjete
kad god su mogli.

»Kad sam odlucio putovati i kad sam rekao to ljudima oko sebe za svoje planove rekli su mi
da nisam normalan, da sam budala, da sam kreten. Bilo je tu i jako malo podrske, ali puno vise
je bilo obeshrabrenja sto je meni dalo jos veci gust pokazati tim ljudima suprotno. Moj pokojni
djed je bio prvi i jedini koji me podrzao kada sam prvi put rekao da Zelim i¢i putovati dao bi mi
dzeparac i rekao samo hrabro. Djed je bio uvijek tu za mene. Roditelji i sestra su me podrzali,

I3

ali su uvijek imali taj strah kako ées ti to sve.

Iduce tematsko podrucje je Snaga volje.

., Znao sam da se moram izdici i da moram raditi na sebi*.

., Prijatelji su stalno slali slike i pozive sa druzenja, a ja sam to odbijao, znao sam da imam svoj
cilj da imam misiju koju Zelim ostvariti. Znao sam da moram biti fokusiran na to. Odbiciklirao
sam cijelu Hrvatsku obalu i kada smo dosli do Prevlake imali sm0 za samo jedan i pol bicikl i
tada mi je dosla ideja da Zelim biciklirati do Atene na kraju smo od biciklirali do Turske. Ja da
sad odustanem od svega i kazem da vise nista necu raditi ja sam ve¢ napravio uzasno puno, ali
mene to samo tjera naprijed. Zelim opet nesto novo, neki novi izazov postiéi. Jednostavno

nemam mira i ne znam kada ¢u ga imati. Vjerojatno i hocu u nekom trenutku kada moje tijelo
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vise nece moci sve to izdrzati, a do tad imam puno novih ideja i projekte koje Zelim jos
realizirati. Trenutno sam posvecen apsolutno samom sebi, radu na sebi i mislim da sam stvarno
napravio u zadnjih godinu dana jako puno. putovanje trajalo je 6 mjeseci. To je bio
nevjerojatan put i podvig. “. Prilikom provedbe intervjua ispitanik navodi kako je on prva osoba
na svijetu koja se popela na manastir u Sri Lanci kao osoba s invaliditetom u invalidskim
kolicima s dijagnozom tetrapareza, grad Petra u Jordanu te planinu Sinaj u Egiptu. Prije njega
to nitko nikad nije ni pokusao. 2019. godine je dobio Nagradu Putnik godine, te da je tad imao
onaj osjec¢aj da je nadmasio samog sebe. ,,Rekao da su volja i upornost najveci pokretac
apsolutno svega. Ti mozes biti najpametnija osoba na svijetu, ali ako ti nisi uporan i nemas

volju neces nista napraviti. Ja bez te svoje volje i upornosti ne bih napravio nista od ovog. “

Peto tematsko podru¢je pod imenom Motivacija.

Ispitanik navodi kako motivaciju pronalazi svakodnevno u bilo kojoj situaciji. ,, Najveca
motivacija mi je glazba i putovanja. Takoder me motiviraju zanimljivi ljudi od kojih mogu nesto
nauciti, motiviraju me ljudi koji putuju vise od mene, motiviraju me ljudi kao sto je David
Attenborough i Anthony Bourdain. Motivira me sunce i lijepo vrijeme. “. Pronalazak motivacije
u svakodnevnim ,,malim‘ stvarima.

., Takoder pronalazim motivaciju u svakodnevnim situacijama primjerice, dok sam biciklirao
od Savudprije do Turske dodem do prvog uspona i vidim osobu kako biciklira ispred mene i meni
je to odmah motivacija da ga preteknem, odmah. Jos jedan primjer ako mi ispadne bocica vode
iz ruku, ja sve napravim da dodem do nje jer znam ako uspijem doci do nje, ako je uspijem
podignuti da ¢e mi to pruziti veliko osobno zadovoljstvo. Zapravo mislim da je kljuc svega toga
u tako svakodnevnim malim motivacijama i malim pobjedama. Unatoc¢ tome mislim da je moj
Zivot ispunjen kad se ujutro probudim i vidim da je sunce to mi je odmah motivacija da ustanem

i izadem. Motiviraju me dobri ljudi.

Na drugo postavljeno pitanje ,,Koliko vam je dugo trebalo da prihvatite i prilagodite se novoj
situaciji? “ ispitanik odgovara ,, Sam sam se suocio sa dijagnozom onog trenutka kada mi je
doktor rekao da je 99 posto sanse da necu vise nikad prohodati. Moja urodena tvrdoglavost i
inat su mi bili od velikog znacaja i mozda moj prijasnji Zivot u kojem sam bio jako aktivan.
Tada sam rekao sam sebi da nec¢u trunut u 4 zida. Odlucio sam idem napraviti nesto od ovog. .
Ispitanik navodi da je vrlo brzo shvatio da nema previse razmisljanja o dijagnozi vec¢ o

prihvacanju Zivotne situacije onakvom kakva je. Govori o vaznosti da osoba mora sama sa

39



sobom prihvatiti svoj invaliditet i krenuti dalje svojim Zivotom koji je on odlucio Zivjeti punim

plu¢ima i izvuéi ono maksimalno $to moze.

Sesto tematsko podrugje pod nazivom Preporuke za osobe s invaliditetom.

,,Osobama s motorickim teskocama i opcenito osobama s invaliditetom bi preporucio da rade
na sebi da pronadu ono sto vole raditi, nesto sto im omogucava unutarnji mir da pronadu neku
svoju svrhu i strast to je jedno od bitnijih stvari, jer osoba mora prvenstveno biti zadovoljna
sama sa sobom, unatoc¢ dijagnozi. Da moze funkcionirati s bilo kim, moraju se fokusirati sami
na sebe kako bi dosli do stadija gdje ¢e se dignuti iz tih svih svojih problema, da dodu do faze
na primjer da im nije neugodno biti van na plazi medu drugim ljudima koji nemaju invaliditet
da dodu do toga da njih ljudi pozivaju na dogadaje i druzenja, a ne oni njih. Da budu ukljuceni
u drustvo i svakodnevne aktivnosti i da nista nije nemoguce. Ja sam to sve napravio i sam
postigao usporedujuci pocCetak i sad. Na pocetku nezgode koja se dogodila i sad ljudi me
gledaju totalno drukcije, drugim ocima. To je veliki zaokret za 180 stupnjeva. Prije nesrece
imao sam ljude koji su od mene okretali glavu, danas svi ti ljudi o meni pricaju i pozdravljaju
me, i Salju mi poruke. Nije lako ni osobama bez invaliditeta pronaci svoju svrhu to je jako tezak
proces, neki ljudi provedu cijeli Zivot trazeci takve stvari, a ja sam to pronasao relativno brzo.
Ja sam o tome razmisljao konstantno kako ¢u ja sad Zivjeti, od cega Cu zZivjeti i joS uvijek

razmisljam o tome, o svojoj buducnosti i kakva ¢e ona biti. *

Posljednje tematsko podrucje Potreba za razvojem podrske i usluga za osobe s invaliditetom.

Ispitanik navodi da je potrebno puno preinaka u drZavi u kojoj Zivimo za osobe s invaliditetom,
potreba za boljom prilagodbom mjesta u kojem se krecu. Mjesto treba biti prilagodeno
populaciji kako bi mogli joS i1 viSe od onog Sto trenutno mogu. ,, Hrvatskoj se osjecas kao
gradanin drugog reda, jer si osoba s invaliditetom i jako se tesko motivirati u takvoj situaciji.
Vecina mjesta u Hrvatskoj gdje god da dodes nisu prilagodena za osobe s invaliditetom.
Takoder osobe s invaliditetom nemaju dovoljnu financijsku podrsku, ne ukljucuju ljude s
invaliditetom u svakodnevni zivot s ostalim ljudima, nemaju pristup javnim dogadajima, ne
postoji prilagoden javni prijevoz osoba s invaliditetom. Da bi osoba otisla na kavu ili izasla
van obaviti nesto treba poduzeti cijeli niz logistickih pothvata da bi izasao vani. Mora unaprijed

sve planirati, Sto oduzima jako puno energije i onda zapravo ljudi cesée nastoje odustat od
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takvih stvari i radije ostat kuci nego izaci van. Da je situacija obrnuta, da Zivimo na nekom
drugom mjestu gdje je to ve¢ sve omoguceno i prilagodeno osobama s invaliditetom to je ona
totalno drugaciji nivo Zivota i to ti zapravo pruza osjecaj da se osjecas kao zZivo bice i tjera te
da ides van. Dok u ovakvoj situaciji kakva je u Hrvatskoj cesée se odlucuju osobe s invaliditetom
da ne Zele izlaziti van. Nazalost zatvore se u svoja 4 zida, ljudi nemaju previse izbora postanu
pasivni i nazalost to je u vecini slucajeva u Hrvatskoj. Mozda sam ja pokrenuo nekakav novi
put nekim novim ljudima i osobama s invaliditetom da se usude radit stvari koje ja radim ili

koje njih ispunjavaju. .

6. ZAKLJUCAK

Motoricke sposobnosti odnose se na sposobnosti tijela da upravlja procesom kretanja.
Za izvodenje motorickih vjestina, mozak, misiéi i Ziv€ani sustav osobe moraju raditi zajedno.
Motoricka koordinacija osobe odredena je time koliko dobro je osoba sposobna obavljati

zeljenu funkciju kada koristi ove motoricke vjestine.

Motoricke sposobnosti opcenito se dijele na motoricke sposobnosti fine i1 grube
motorike. Na podru¢ju fine i1 grube motorike mogu se javiti poremecaji. Poremecaji mogu biti
urodeni ili mogu nastati tijekom Zivota kao posljedica nekih dogadaja ili aktivnosti. Motori¢ki
poremecaji mogu bitno utjecati na kvalitetu zivota pojedinca te na njegovo svakodnevno

funkcioniranje 1 sudjelovanje u razli¢itim aktivnostima.

Medutim, na kvalitetu Zivota osobe s motori¢kim poremecajima utjeCe 1 snaga njezine
volje i motivacija. Upravo primjeri prikazani u ovom radu ukazuju na to da snaga volje i
motivacija za ostvarivanje odredenih ciljeva mogu nadi¢i motoricke poremecaje i Sam
invaliditet te da mogu omoguciti da osoba s motorickim poremecajima radi ono $to se naizgled
¢ini nemogué¢im. Analizom istrazivackog dijela te proucavaju¢i druga iskustva osoba s
motorickim teSkocama mogli bi uvidjeti da su osobe navele druge osobe kao najveciu

inspiraciju za stvaranje volje.

Sama Zelja 1 volja su bitni faktori uspjeha kod bolesnika s neuromisi¢nim bolestima.

Ono $to je bitno kod takvih bolesti je da se ¢ovjek pomiri sa bolesti, da ju prihvati. Ipak, ne
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treba se pomiriti s ¢injenicom da je bolest u napredovanju i1 na taj nacin se prepustiti apatiji.
Prethodno navedeno oznacava kapitulaciju pred Zivotom S$to nikako nije dobro. Svaka bolest
ostavlja trag na tijelu te na psihi Covjeka, zbog ¢ega brojni padaju u apatiju. No, uz velik trud i

napor je moguce odgoditi napredovanje bolesti, zato je vazno ne prepustiti joj se.

Bolest i zdravlje kao i brojne poremecaje, bili oni u rastu ili razvoju, razlicite oblike
trauma, nemo¢ te razli¢ite teZznje prema destruktivnosti je potrebno promatrati kroz visoku
razinu interdisciplinarnosti. Za lakse ozdravljenje od bolesti ili za laksi suzivot s bolesti je dobro
poznavati podrucja etike 1 estetike jer su to podruc¢ja koja omogucavaju razumijevanje op¢ih
veza o razliCitim ¢imbenicima, pri ¢emu sve to moze biti razmatrano kroz aspekte razli¢itih

disciplina iz podru¢ja drustvenih, humanistickih, biomedicinskih i drugih znanosti.

Ipak, valja zakljuciti i kako je odgovore na brojna pitanja u vezi s razvojem ove tematike
potrebno traziti kroz dosad provedena istrazivanja, a sve to na nacelima suportivnosti te
komplementarnosti. Preporuka za buduca istraZivanja je stvaranje nove paradigme, novog
videnja stvarnosti te temeljnih promjena prema razli¢itim poimanjima egzistencije ¢ovjeka. U
tu svrhu, razli€iti pristupi u okviru razli¢itih disciplina mogu doprinijeti daljnjem proucavanju

ove tematike.
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