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UVOD

1. ZNACAJ PRISTUPA I ISTRAZIVANJA POTREBA I RESURSA
NA NIVOU LOKALNE ZAJEDNICE

Lokalna zajednica u suvremenom razvijenom svijetu predstavlja osnovnu okosnicu
demokratizacije drustva i po tom osnovu, a na bazi samoistrazenih potreba 1 sagledanih
resursa kao i lokalnih snaga, predstavlja okosnicu ukupnog ekonomsko-socijalnog
razvoja.

Lokalna zajednica, prema ustavnim odredenjima u BIH, definisana kao opcina/opstina,
predstavlja osnovnu drustveno-politicku 1 ekonomsko-socijalnu razvojnu jedinicu. Sa tog
stanoviSta opcina/opStina, u daljem tekstu lokalna zajednica treba, razvojem
demokratizacije 1 izgradnjom civilnog drustva da da Sansu gradanima da aktivno
ucestvuju u identifikaciji svojih potreba, da evaluiraju lokalne resurse i snage, da se
samoorganizuju 1 razvijaju segmente gradanskog drustva. Ovakvim pristipom lokalna
zajednica daje Sansu gradanima da aktivno ucestvuju u svim fazama razvojnog procesa
svoje zajdnice: sagledavanju, na principima prioritetnosti planiranju, implementaciji
/izvrSenju 1 kontroli.

Polaze¢i od ovakvih stajaliSta 1 pretpostavki, a koriste¢i medunarodna iskustva razvoja
lokalne zajednice i civilnog druStva, svoja programska opredjeljenja u podrSci obnove i
razvoja a preko zaStite najugrozenijih gradana u zdravstvenom, socijalno-zastitnom 1
obrazovnom smislu, inaugurirao je UNOPS-PRINT PROJECT, svojom Pilot studijom
Mape potreba i resursa na podrucju opCine/opstine (Travnik, Kakanj, Zavidovi¢i i Doboj).

U realizaciji ove pilot studije, pored stafa PRINT-a uklju¢en je i staf IBHI-ja sa
angaziranim domacim ekspertima.

Projekat Mape potreba 1 resursa na podru¢ju opsStine Travnik, kao pilot studije
eksperimentalno je realiziran na ustanovljavanju potreba i resursa na podru¢ju mjesne
zajednice Turbe, kao mikro lokalne zajednice. Rezultati dobiveni pilot eksperimentalnom
studijom na nizem/mikro lokalnom nivou (MZ Turbe) trebalo je da odslikavaju Mape
potreba 1 resursa lokalne zajednice/opc¢ine u cjelini.

1.1. Potreba za integrisanim pristupom u rjeSavanju zdravstvenih
socijalno-zasStitinih i potreba u segmentima obrazovanja

U realizaciji ove pilot studije, primjenjujuéi ve¢ pomenutu metodologiju a polaze¢i
od principa decentralizovane kooperacije, priSlo se formiranju Podrucne radne
grupe (i podgrupa) na nivou Mjesne zajednice Turbe (PRG) te Opéinske radne
grupe na nivou op¢ine Travnik (ORG lokalne zajednice/op¢ine).



U radne grupe ukljuceni su predstavnici zdravstveno, socijalno i obrazovno ugrozenih
gradana, predstavnici lokalnih institucija/javnih sluzbi: Doma zdravlja, Centra za
socijalni rad, Doma za stara lica, Djecijeg obdanista, predstavnici Organizacija civilnog
drustva /udruzenja gradana, humanitarnih organizacija i dr. te predstavnici lokalnih
organa vlasti.

Projekat, pored ustanovljavanja mape potreba i resursa kroz neposredno ukljucivanje
segmenata civilnog drustva i predstavnika vlasti, ima za cilj da ostvari integrisani pristup
medusobno nuzno povezanih sektora koji se brinu o najugrozenijem dijelu stanovnistva i
to: zdravstvenog, socijalno-zaStitnog i obrazovnog sektora. Ovakav pristup vodi ka
racionalizaciji sluzbi, kadrova 1 sredstava, zadovoljavanje potreba priblizava
najugrozenijim, kako u institucionalnom tako 1 u vaninstitucionalnim oblicima
zaSti¢ivanja. Ovim pristupom smanjuje se i komplicirano viSestrano administriranje.

Ovim modelom zadovoljavanje potreba ostvaruje se u mjestu/lokalitetu zivljenja
najugrozenijih gradana koji su u to stanje dosli zbog posljedica rata ili zbog bio-psiho i
socijalno- ekonomskog statusa pojedinaca ili socijalnih grupa.

1.2. Opé¢i znacaj lokalne zajednice i integrisanog pristupa za novi model
socijalne zasStite, zdravstva i obrazovanja-cilj projekta

Jedno od glavnih dostignuéa civilnog drustva i razvoja lokalne zajednice je integrisani
pristup zadovoljavanju osnovnih ljudskih potreba, napose ovih potreba kod ugrozenih
gradana. Pored stanovanja, odjevan i prehrane kao individualnih potreba svakog
pojedinca i porodice, potrebe za dobrim zdravljem, socijalnom sigurnoséu i obaveznim
obrazovanjem predstavljaju fokusnu tacku u kojoj se mjeri dobrobit ostvarena na
lokalnom nivou. Zbog toga, a posebno u postratnim uslovima i drugim neda¢ama, ove
posljednje potrebe predstavljaju nerazdvojivu cjelinu i ostvaruju se uz organiziranu
podrsku institucionaliziranih sistema drzave i1 druStva. Ovi sistemi u parcijalnom i
razdvojenom djelovanju nemaju potrebni kontinuitet, istovremeno ne pruzaju podrsku i
usluge. Potenciraju profesionalizaciju na ustrb razvoja segmenata civilnog drusStva i sa
svog uklona djelovanja odreduju prioritetnosti, $to nije uvijek u skladu sa ocekivanjima
njihovih otudenih Kklijenata. Zbog toga, a iz razloga ve¢ pomenutih principa
racionalizacije, princip integrisanog pristupa zdravstvenog, socijalnog i obrazovnog
sektora se pokazao opravdanim. Ovaj pristup se posebno ocekuje kod najugrozenijih
kategorija, a posebno kod osamljenih i bolesnih starijih ljudi, invalida, mentalno
retardiranih, samohranih roditelja sa djecom i dr. PodrSska ovim principima najbolje se
ostvaruje primjenom metoda tzv. Socijalno-zdravstvene akcije.

Integrisani pristup treba shvatiti kao novi socijalni pokret, koji ima za cilj da
ostvari akciju za socijalnu pravdu koja omogucuje nove paradigme za pojedince,
porodice i socijalne grupe uz uvazZavanje njihovih iskazanih potreba i omogucavanja
da dodu do izrazaja njihove otkrivene snage i organizirani resursi.



Osnovni cilj projekta je da se pruzi podrska lokalnoj zajednici u obezbjedivanju uslova za
zadovoljavanje najurgentnijih potreba koje su identificirale radne grupe na sva tri nivoa, a
koje se odnose na grupe stanovnistva koje su najvise pogodene posljedicama rata.

Kao drugi, krucijalni cilj je taj da pogodene druStvene grupe, kao segmenti civilnog
drustva, iskazu svoje potrebe, otkriju svoje sposobnosti i snage i da iz narodne
perspektive demokratski participiraju u zadovoljavanju svojih potreba i da ucestvuju u
planiranju socio-ekonomskog razvoja svoje lokalne zajednice.

Tredi cilj ima za zadatak da uti¢e na demarginalizaciju najugrozenijih grupa, da razvija
njihove kapacitete kako bi iste organizirano vrSile uticaj na lokalna planiranja opceg
razvoja, $to je primjereno civilnom drustvu.

2. METODOLOGIJA RADA U OKVIRU PRINT PROJEKTA
Cilj i zadaci Print projekta:

Print projekat je razvojni projekat i ima za cilj davanje podrSke reorganizaciji civilnog
drustva i njegovom globalnom razvoju, pocevsi od procesa rekonstrukcije, obnove
privrede do procesa demokratskog razvoja.

Organizacije Ujedinjenih Naroda-UNOPS i UNDP realizatori su Print projekta koji
finansira italijanska vlada sa zadatkom da pomogne ekonomski razvoj, obrazovanje,
zdravstvo 1 socijalnu zaStitu, ljudsko pravo i okoli§, u cetiri bosanskohercegovacke
opstine: Travnik, Zavidovi¢i, Kakanj i Doboj.

Print projekat nastavlja izgradivanje aktivnosti poduzetih u okviru “Atlas” projekta a
odnose se na kreiranje i jaCanje mreze viSe od sto italijanskih lokalnih zajednica
povezanih sa dvadeset opStina u Bosni i Hercegovini. Ova mreza poboljSava i veze
izmedu dobrovoljne repatrijacije izbjeglica Bosne i Hercegovine i drustveno-ekonomskih,
rehabilitacionih aktivnosti, koje su predvidene projektom u navedenim opStinama u
Federaciji Bosne i Hercegovine (Srednje-Bosanski i Zenicko-Dobojski Kanton) kao i u
Republici Srpskoj.

Organizaciona struktura aktivnosti-Podrucna radna grupa (PRG)

U pilot podruc¢ju MZ “Turbe” formirana je Podru¢na radna grupa (PRG) ¢iji sastav ne
¢ine samo pojedinci iz lokalnih institucija sa sluzbenim ovlastenjima ve¢ se u njenom
sastavu nalaze predstavnici lokalnih NVO, predstavnici udruzenja gradana, volonteri i
obi¢ni gradani-stanovnici pilot podrucja. Zadatak Podru¢ne radne grupe je da u projekat
“Mapa potreba 1 resursa zajednice” ukljuci Sto je moguce veci broj ¢lanova zajednice s
ciljem, pravilnog analiziranja i identifikovanja stvarnih problema u vlastitoj sredini i,
biranje i koriStenje postojecih resursa kao najprihvatljivijeg rjeSenja za identifikovane



probleme. Dva predstavnika lokalnog podrucja (Podru¢ne radne grupe) su odabrani i
ukljuceni u Opstinsku radnu grupu.

Opstinska radna grupa (ORG)

Opstinsku radnu grupu ¢ine predstavnici opstinskih institucija, ljudi razli¢itih profesija,
koji rade na unapredivanju kvaliteta Zivota i razvijanju i sprovodenju aktivnosti na planu
humanog razvoja. Opstinska radna grupa je imala zadatak da prati, proces izrade “Mapa
potreba i resursa zajednice koji sprovodi Podru¢na radna grupa, ucestvuje u iznalazenju
rjeSenja za zadovoljavanje najurgentnijih potreba ugrozenih kategorija stanovnistva i, jaca
odnose izmedu lokalnih institucija i gradanskog drustva. U okviru OpSstinske radne grupe
svaka institucija i organizacija razmatra problematiku lokalne zajednice sa svog aspekta i
donosi odluke za moguca rjesenja.

Na opstinskom nivou je uspostavljen i ured za implementaciju (IU) koji vode “field”
oficiri. Oni su odgovorni za lokalno planiranje i operacione aktivnosti u uskoj saradnji sa
lokalnim vlastima i lokalnim stanovnistvom, prate¢i metodologiju drustvenog ucesca kroz
projekat “Mape potreba i resursa zajednice. Uredom za implementaciju upravljaju
italijanski lokalni komiteti koji su implementirani “Atlas” projektom u navedenim pilot
opStinama. Za podruc¢je opstine Travnik uredom za implementaciju upravlja italijanski
lokalni komitet La Spezia i Genova.

Entitetske radne grupe i drzavna Radna grupa

Metodologija Print projekta, pored Podru¢ne i OpSinske radne grupe podrazumijeva i
formiranje radnih grupa na entitetskom i drzavnom nivou. Ove radne grupe imenuju
nadlezna ministarstva. Cilj ovako konstituisanih radnih grupa je uspostavljanje
decentralizovane saradnje koja se sprovodila kroz tehni¢ku razmjenu osoblja, putem koje
se stiCu saznanja o organizaciji modela za odredene prioritete u drugim evropskim
zemljama (Italija) i moguénosti primjene i usvajanja modela na naSim prostorima. Oblik
“Decentralizovane saradnje” pomaze razvijanju kooperacije i solidarnosti i stimuliSe
ucesce 1 odgovornost zajednice na prevazilazenju vlastitih teSkoca. Ove veze su korisne u
razmjeni 1 u€enju iz iskustava drugih u raznim segmentima druStvenog razvoja.

Proces pripreme/obuke i pozitivni efekti metodologije uceséa u radu na Mapi mjesne
zajednice “Turbe”

“Mapa zajednice” je metodologija koja u cjelosti zavisi od motivacije cjelokupne
zajednice i odredivanja nacina na koji ¢e se postupiti radi postizanja cilja. U tom procesu
najvaznije je bilo uociti i adekvatno upotrijebiti identifikovane izvore-resurse zajednice.
Ukljucivanje zajednice u rad na projektu “Mape..” izgradilo je osjecaj jedinstva i
solidarnosti-ljude je zblizila ¢injenica da svi imaju sli¢ne poteSkoce a koje su ranije
dozivljavali iskljucivo kao individualne probleme. Ovakva metodologija rada doprinijela
je poboljsanju odnosa izmedu stanovnistva 1 lokalnih institucija vlasti te je medu njima
uspostavljena konstruktivna veza i saradnja. Koncept cjelokupnog projekta nije se



ogranic¢io samo na lokalno stanovniStvo ve¢ je u proces ukljucio i institucije, udruzenja,
nevladine organizacije.

Proces pripreme/obuke rada na “Mapama..” se odvijao u dvodnevnom odrzavanju
seminara. Obuka je imala za cilj pojacavanje motivacije ucesnika, objaSnjenjima ciljeva
koji se projektom Zele posti¢i i preimucstva koja ¢e iz toga proisteci.

Teme izlagane na seminaru su obradivale sljede¢u problematiku:

- Tranzicija medunarodne pomo¢i u BiH i razvoj civilnog drustva;

- Povezivanje zdravstvenog sektora i socijalne zastite;

- Vodi¢ za implementaciju projekta “Mape potreba i izvora zajednice”

- Interaktivna vjezba medu Clanovima grupe (rjeSavanje jednog problema) Ova vjezba
je imala za cilj izrazavanje mis$ljenja o problemima u zajednici, pokusaj da se utice na

Odrzavanju seminara predhodili su obilasci na terenu koji su imali cilj:

- Prikupljanje podataka za sticanje §to realnije slike podrucja u kojima se sprovodi
projekat “Mape potreba i resursa zajednice”;

- Upoznavanje raspoloZenja, Zelja i moguceg otpora ¢lanova zajednice za sprovodenje
projekta;

- Vodenje razgovora (grupni i individualni) sa ¢lanovima Opstinske i Podru¢ne radne
grupe radi predstavljanja sustine projekta “Mape potreba i resursa zajednice”, isticanje
prednosti 1 kvaliteta projekta ¢ime se pobudivala paznja, interesovanje i pojacavala
Zelja za u€estvovanjem;

- Savladavanje prepreka pri prvim kontaktima koji su se ogledali u ravnodusnosti,
sumnjic¢avosti, nepovjerenju onih kojima je projekat namijenjen;

- Kontinuirano izgradivanje i o¢uvanje povjerenja.

Nacin prikupljanja podataka i izvori podataka

Kao tehnika za prikupljanje podataka koriSten je Upitnik-otvorenog tipa. Pitanja u
Upitniku su formulisana tako da su ispitanici imali moguénost davanja slobodnog
odgovora. Pitanja u Upitniku su formulisana tako da su odgovori odrazavali potrebe
najugrozenijih kategorija stanovniStva i1 time se stekla realna slika stanja mjesne
zajednice”Turbe” koja je obuhvacéena Pilot projektom.

Anketiranje je sprovela Podru¢na radna grupa (PRG) odgovorna za rad na projektu na
podruc¢ju cijele mjesne zajednice. Da bi se obezbijedio Sto veci stepen tacnosti u
prikupljanju podataka, podrucje mjesne zajednice je podijeljeno na manje zone i u svakoj
od njih je formirana Pod-podru¢na radna grupa. Za svaku ovu grupu je odreden
koordinator. Na taj nacin se, znafajan dio mjesne zajednice dobrovoljno-direktno
angazovao u iskazivanju svojih potreba, ocekivanja, Zelja i interesa. Postali su svjesni
svojih prava i dobili Sansu za argumentovano iskazivanje potreba. Posebnu vrijednost
predstavlja ukljucivanje najugrozenijih kategorija stanovniStva i grupa sa posebnim



poteskocama bilo u iskazivanju potreba ili u spremnosti za direktno ukljucivanje u rad na
projektu.

3. PILOT PODRUCJE-MJESNA ZAJEDNICA “TURBE”-STANJE U
MJESNOJ ZAJEDNICI

3.1. Opsti podaci (lokacija, povrSina, stanovniStvo) i specificnosti
mjesne zajednice Turbe

Specificnost mjesne zajednice Turbe se ogleda u tome S§to je po podacima iz 1981. godine
Turbe sa blizom okolicom imalo 13.630 stanovnika. Okruzeno je sa 15 sela 1 danas ima
4.500 do 5.000 stanovnika. Turbe je varoSica u Bosni, u dolini rijeke Lasve, na
nadmorskoj visini 600 m., 7 km. zapadno od Travnika. Lasvanskim usjekom prolazi
magistralni put M5 koji spaja Centralnu Bosnu sa sjeverozapanim krajevima 1 isto tako
Centralnu Bosnu sa primorjem. Dobre saobracajne veze imale su velikog uticaja na razvoj
Turbeta kako, u proslosti tako i1 danas. Mjesna zajednica “Turbe” obiluje nizom znacajnih
spomenika kulture iz raznih perioda proslosti.

Poznato po razvijenoj drvno-preradivackoj industriji “Ugar”; “StoliCari”, tvornici za
izradu stolica 1 “Metalorad”, tvornici za proizvodnju Sumskih vagona, prikolica za
kamione, Sumske Zicare itd.

Mjesna zajednica “Turbe” ima dugogodiSnju tradiciju rada razli¢itih udruzenja gradana:
Lovacko drustvo; Kultiurno-sportski i1 rekreacioni centar “Turbe”; (fudbalski klub
“Vlasi¢”, osnovan 1921. god.; smucarski klub “Turbe”, osnovan 1960. god.) vatrogasno
drustvo “Turbe”, osnovano 1922. god.; udruzenje zena “Turbecanke”; udruzenje golubara
“Turbe” itd.

3.2. Izrada Mape mjesne zajednice “Turbe” i dobiveni rezultati

3.2.1. Specifi¢nosti u nainu organizovanja mjesne zajednice “Turbe” pri izradi
Mape

IBHI/PRINT seminar, “Mape potreba i resursa zajednice” odrzan je u O.S mjesne
zajednice “Turbe” od 18-20 12. 1997. god. To je prva mjesna zajednica (Pilot podrucje) u
kojoj se pocelo s implementacijom Print projekta. Seminaru su prisustvovala 32 ucesnika,
predstavnici Podru¢ne 1 OpStinske radne grupe. Kraj posljednjeg dana seminara se
pretvorio, ujedno, u radni sastanak Podru¢ne radne grupe kad su izabrani njen predsjednik
1 sekretar.

Podru¢na radna grupa je nakon seminara redovno odrzavala radne sastanke (dva puta
mjesecno) koji su uvijek bili praceni prisustvom predstavnika Print tima IBHI-a 1



UNOPS-a. Prisustvo je imalo za cilj usmjeravanje i pravilno vodenje u okvirima ciljeva
Print projekta i pruzanja tehni¢ke pomoc¢i pri izradi Mape.

Sto se ti¢e organizacije medu ¢lanovima Podruéne radne grupe na izradi “Mape potreba i
resursa zajednice”, karta M.Z. “Turbe” je podijeljena na Cetiri zone tako da su formirane
Setiri Pod-podruéne radne grupe. Clanovi svake Pod-podruéne radne grupe su ujedno bili
1 stanovnici zone u kojoj se sprovodio projekat. Ove grupe su imale 8-14 ¢lanova a svaka
grupa je imala svog koordinatora. Koordinatori su bili u stalnom kontaktu sa
predsjednikom Podrucne radne grupe i izvjeStavali ga o rezultatima i poteSko¢ama u radu.

Stanovni$vo je na samom pocetku bilo visoko motivisano da pomogne u radu na projektu
te su se, u okviru Pod-podru¢nih radnih grupa spontano, formirale manje radne grupe,
pogodne za rad u udaljenijim selima, Sto je ubrzavalo proces identifikovanja potreba
stanovniStva, putem Upitnika.

Uporedo sa prikupljanjem podataka putem Upitnika o, potrebama i resursima zajednice
koja je prezentovala M.Z. “Turbe” u cjelini, sa svim postoje¢im objektima i prirodnim i
geografskim obiljezjima. Ova Mapa je prezentirana 25.01.1998. god. na proSirenom
sastanku Podru¢ne radne grupe kojem je prisustvovalo 50 gradana M.Z. “Turbe”. Mapa je
posluzila kao osnova za iskazivanje mi$ljenja i, razvijanje diskusije medu clanovima
zajednice o goru¢im problemima Turbeta, kao i za identifikovanje postoje¢ih domacih
resursa. Iskazivana su misljenja da Turbe nema status kakav zasluzuje s obzirom na svoj
geo-strateski polozaj i vaznost koju ima za brojna okolna sela.

Iskazana je teskoa u iznalaZenju rjeSenja za iskazane potrebe, u slucaju da izostane
pomo¢ i podrska predstavnika Opstinskih vlasti i institucija koje se ne odazivaju na
pozive Podru¢ne radne grupe i ne pokazuju interes za rad na projektu. U vezi s tim
identifikacija potreba i resursa na podru¢ju MZ Turbe dovodena je pod upit zbog
neadekvatne podrske Opstinske radne grupe od samog pocetka rada na projektu.

Poseban problem je predstavljao nedostatak prostora za okupljanje gradana i nesmetan
rad na izradi Mape. Sve vrijeme rada na projektu koristena je ucionca O.S. u Turbetu.
Iako rad na anketiranju gradana nije bio zavrSen, iznesene najurgentnije potrebe Turbeta
nisu u mnogome odstupale od onoga $to se kasnije dobilo kao rezultat nakon sredivanja
podataka dobivenih anketiranjem.

Na prosirenom sastanku Podru¢ne radne grupe 01.03.1998. god., kojem je prisustvovalo
oko 50 gradana M.Z. “Turbe”, prezentirane su cCetiri Mape pojedinacnih zona Pod-
podruc¢nih radnih grupa. Svaka od Cetiri Pod-podruéne radne grupe je izradila mapu svog
podrucja koje su, za razliku od Preliminarne mape, unaprijed usaglaSenim simbolima,
prezentovale kolektivne i ndividualne potrebe podrucja.

Koordinatori pojedinih Pod-podru¢nih radnih grupa su prezentirali identifikovane potrebe
najugrozenijih kategorija stanovniS§tva u bitnim segmentima druStvenog razvoja



(potkrjepljene numerickim podacima) kao $to su obrazovanje, zdravstvena i socijalna
zastita itd.

Kroz razvijenu i konstruktivnu diskusiju gradana, biljeZzene su sve napomene o pitanjima
o kojima se raspravljalo, kako bi se Mapa mogla dopunjavati novim podacima.

Prezentacija Finalne mape M.Z. “Turbe” odrzana je 07.03.1998. god. Finalna mapa
predstavljala je skup (integraciju) Cetiri Mape pojedinacnih zona uradene od strane Pod-
podruc¢nih radnih grupa. Prezentaciji su prisustvovali predstavnici razli¢itih humanitarnih
orgnizacija koje djeluju na podru¢ju opstine Travnik, predstavnici lokalnih institucija,
predstavnici razliCitih Udruzenja gradana i sami gradani M.Z. “Turbe”. Prezentacija je
pracena lokalnim medijima. Metodologija primjenjena za izradu Mape je dala krajnje
konkretan rezultat, vidljiv i jasan. Ujedno je to bio i na€in da se pronade i najkvalitetniji
odgovor-rjesenje za iskazane potrebe.

3.2.2. Rezultati dobiveni izradom Mape

Od 4.300 stanovnika M.Z. “Turbe” anketirane su 1.792 osobe. Od toga 834 osobe su u
stanju socijalne potrebe.

Podru¢na radna grupa je bila jedinstvena u misljenju da prioritet u rjeSavanju treba dati

kolektivnim potrebama jer vode poboljSanju uslova zivota cjelokupne zajednice. Tako je

na prvom mjestu istican problem nezaposlenosti a onda slijede:

- loSe vodosnabdjevanje 1 Ceste zarazne bolesti zagadenom vodom;

- sanacija kanalizacione mreze;

- odvoz smeca;

- deminiranje podrugja;

- neophodna patronazna sluzba za bolesne, stare i iznemogle osobe;

- zdravstvena njega i pomo¢ u kuci;

- opremanje osnovne Skole u Turbetu;

- neobezbjeden magistralni put M5 koji svakodnevno koristi 180 ucenika za odlazak u
Skolu;

- popravak kuca;

- telefonska mreza;

- rasvjeta;

- povratak izbjeglica svojim kuéama.

Elaboracijom podataka dobivenih Upitnikom, koji je izradila Podru¢na radna grupa,
identifikovano je 8 najugoZenijih kategorija stanovnistva:

1. Djeca bez jednog ili oba roditelja;

2. Samohrane majke;

3. Penzionerti;

4. Izjeglice;

5. Ratni vojni invalidi,

6. Civilne Zrtve rata;



7. Povratnici;
8. Demobilisani borci.

Posebna paznja posvecena je 1 identifikovanju potreba najugrozenijih kategorija
stanovniStva 1 iznalaZenju moguénosti za efikasnije funkcionisanje sluzbi u socijalnom i
zdravstvenom sektoru radi ublazavanja problema prvenstveno starih, iznemoglih i
bolesnih 1 onih u stanju socijalne potrebe koji ve¢ Sest godina ne ostvaruju pravo na
novcanu naknadu.

3.2.3. Problemi u izradi Mape (odnos gradana Mjesne zajednice i javnih institucija)

Rad na izradi Mape i sprovodenju ankete zahtijevao je dosta vremena i iziskivao
maksimalnu angazovanost i odgovornost svih ¢lanova Podru¢ne radne grupe. Odrzavanje
motivacije medu clanovima Podru¢ne radne grupe je kljucni problem. Rad je bio
volonterski a ve¢ina ¢lanova zajednice, ukljucenih u rad na projektu, pripada socijalno
ugrozenim kategorijama stanovniStva. Negativno se odrazilo i nedovoljno angazovanje
Opstinske radne grupe na implementaciji projekta Print.

3.2.4. Utvrdeni prioriteti mjesne zajednice “Turbe” u rjeSavanju potreba
p J J ) ju p

Za listu prioriteta mjesne zajednice “Turbe” postoji jasno utvrdena potreba. Dokument
liste prioriteta je nastao kao rezultat viSemjesecnog rada Podru¢ne radne grupe Turbe.
30.04.1998. god. odrzan je Okrugli sto u Travniku u okviru kojeg je prezentiran
dokument liste prioriteta uz prisustvo medija. Okruglom stolu je prisustvovalo 40
ucesnika (€lanovi Podru¢ne i Opstinske radne grupe, opstinske i kantonalne vlasti,
Opstinska radna grupa Zavidovi¢i, Kakanj i Doboj, IBHI i IBHI-ekspertni tim, UNOPS,
WHO, UNDP, UNHCR, OSCE)

Prioriteti su grupisani u tri kategorije - A, B 1 C - lista prioriteta.

A grupa prioriteta:

I Osnovna skola-Turbe;

I Obdaniste-Turbe;

III Patronazna zdravstvena kola (QIMPACT);

IV Stomatoloska ordinacija-povrat iz Doma zdravlja Travnik;

V Jednokratna pomo¢ starijim, iznemoglim i siroma$nim osobama;

VI Jednokratna pomo¢ djeci bez jednog ili oba roditelja;

VII Jednokratna pomo¢ nadarenim studentima iz ugrozenih kategorija;
VIII Sportsko-rekreacioni centar-Turbe;

IX Saniranje ulice Aleja i korita rijeke LaSve uz Aleju;

X Sanacija zgrade bivSe mjesne zajednice za potrebe udruzenja gradana Turbe;
XI Prikljucak naselja Putine na mrezu glavnog vodovoda;

XII Popravak postojece uli¢ne rasvjete;

XIII Sanacija-krpljenje ulica.
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B grupa prioriteta:

I Postavljanje dovoljnog broja kontejnera za odlaganje i odvoz smeca;

1I Ci§¢enije i regulacija korita rijeke Lagve;

III Uredenje 1 asvaltiranje prilaza Osnovnoj Skoli i fiskulturnoj dvorani;

IV Izgradnja kulturnog centra za omladinu;

V Saniranje vodovodne mreze za sela Runjici, Secevo, Potkraj, Ganiéi, Kazi¢i 1 Ridici;
VI Dopuna-dogradnja i sanacija kanalizacione mreze;

VII Sanacija oSte¢enja na elektro mrezi;

VIII Popravak porodi¢nih kuca i stanova;

IX Rusenje starog objekta skole;

X Uvodenje telefona.

C grupa prioriteta:

I Deminiranje-uklanjanje mina u zonama razdvajanja na Sirem podrucju Turbeta;
II Zaposljavanje.

Na Okruglom stolu UNOPS se obavezao za u€esce u realizaciji sljedecih prioriteta:

1.

nbkw

10.

11.

Angazovanje na Osnovnoj Skoli u Turbetu: UNOPS ¢e kupiti namjesStaj za dvije
ucionice, gimnasticku salu, i biblioteku (namjestaj ¢e se kupiti u Travniku kao Sto je
ranije predlozeno);

Obdaniste Turbe: UNOPS ¢e finansirati svoj dio projekta i pregovarati sa UNDP-em
kako bi se obezbijedila preostala finansijska sredstva;

Patronazno vozilo: finansirano kroz Quick Impact projekat;

Zubarska ordinacija u Turbetu: treba dalja rasporava;

Jednokratna pomo¢ starijim, iznemoglim, i siromaSnim osobama, i1 finansijski
doprinos za djecu bez jednog ili oba roditelja: UNOPS se ne moze obavezati na hitne
akcije, PRINT ¢e odvojiti 20,000 DM da bi se, uz pomo¢ IBHI eksperata,
Finansijska pomo¢ nadarenim studentima iz ugrozenih grupa: UNOPS podrzava ovaj
projekat, ali se treba odrediti ko ¢e upravljati sredstvima;

Uredenje aleje i1 korita rijeke LaSve duz aleje: druge organizacije finansiraju ove
projekte; UNOPS ¢e pregovarati sa drugim organizacijama da finansiraju ove
projekte. U slucaju da se ne nadu drugi izvori finansiranja, UNOPS preuzima
finansiranje ovih projekata na sebe;

Sportski centar u Turbetu: UNOPS se obavezuje na finansiranje ovog projekta;
Sanacija bivSe zgrade mjesne zajednice za rad udruzenja iz Turbeta: UNOPS c¢e
pregovarati sa UNDP-em kako bi se naSao iznos koji se zahtijeva (incijativa sa
drugim organizacijama);

Priklju¢ivanje naselja Putine na glavnu vodovodnu mrezu: UNOPS ¢e podrzati ovaj
projeka,t (u kooperaciji sa lokalnim vlastima);

Popravak postojece uli¢ne rasvjete: UNOPS ¢e finanfisirati ovaj projekat;
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12. Popravak 1 krpljenje ulica: UNOPS ¢e pokusati da pronade sredstva od drugih
organizacija za ovaj projekt. U slucaju da se ne nadu sredstva, UNOPS ¢e finansirati
ovaj projekt;

13. Sav viSak sredstava od Mape Zajednice upotrijebit ¢e se za pokrivanje drugih
prioriteta u Turbetu. To bi se organizovalo kroz radne grupe u dogovoru sa UNOPS i
ekspertima IBHI-ja, ako to bude potrebno. Buduce finansiranje u pogledu socijalnih i
zdravstvenih usluga bit ¢e moguce, ako opcinska radna grupa prihvati Plan ljudskog
razvoja.

Za prijedloge koji su prihvaceni za rjeSavanje u okviru UNOPS/PRINT projekta, potrebno
je uraditi Izvedbeni plan projekta kojim se rjeSava aktuelni problem uz maksimalno
angazovanje i podrS8ku postoje¢ih domacih resursa Sto ¢e realizovane prioritete uciniti
samoodrzivim.

U daljem radu na realizaciji prioriteta, pokazalo se da neki od gore navedenih prioteta
nisu imali podrSsku domacih resursa, $to ih je ucinilo neodrzivim (kao primjer moze se
navesti sluc¢aj obdanista ili zgrade mjesne zajednice).

Na sastancima sa OpStinskom radnom grupom, odluceno je da se realizuju sljedeci
prioriteti mjesne zajednice Turbe :

- kupovanja opreme za osnovnu Skolu;

- popravak glavnih ulica;

- popravak uli¢ne rasvjete;

- prikljucenje naselja Kapidzinca na vodovod i kupovanje pumpe;

- opremanje sportskog centra;

- patronazno vozilo (iz Quick Impact Projekta) i opremanje vozila.

4. STANJE U OPSTINI TRAVNIK

4.1. Opsti podaci (povrSina, stanovniStvo, organizacija mjesnih
zajednica)

Grad se nalazi u dolini Lasve, na juznom podrucju Vlasi¢a. Lezi na raskrsnici starog puta
iz doline Vrbasa za srednju Bosnu.

Prvi put se spominje 1463. godine. Na podrucju sadaSnjeg grada Kelti i Iliri su imali svoja
naselja. Rimljani su na obalama Lasve ispirali zlato.

Travnik je postao sjediSte bosanskih vezira. Iako je preko 200 godina bio administrativno
sjediSte bosanskog vilajeta, Travnik se nikad nije razvio u veliki grad. U to doba je
podignut stari obrtnicki dio-1503. godine. Poznata Sulejmanija dZamija izgradena je
1816. godine. Povrina 563 km®.
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Osnovni demografski i socijalni pokazatelji

1991. 1997.

Stanovnistvo 70.747 71.236
Raseljena lica - 16.139
Stanovni$tvo po dobnoj skupini:

0- 6 12.348 6.869

7-18 12.479 12.028
19 - 64
40.121 42.328

>65 5.799 10.011

Broj radnika 17.032 6.800
% radnika u odnosu na ukupan
broj stanovnistva 24,1 9,5
Broj penzionera 5.800
Broj lica kojima je potrebna socijalna zastita 21.430

(4.930 penz., 1 16.500 soc. ugrozenih)

4.2. Stanje socijalne zastite

Stanje socijalne zaStite i socijalnog zbrinjavanja u Travniku je veoma tesko jer je
broj stanovniStva u stanju krajnje socijalne potrebe veliki, izazvano ratom i ratnim
dogadanjima. Podatak da 12.784 stanovnika ove op¢ine (ili 3.272) domacinstva
ostvaruje prihode ispod 20 DEM mjesecno po ¢lanu domacdinstva, govori da je oko

36% stanovnika socijalno ugrozeno.

Korisnici socijalne zastite

Prema podacima Centra za socijalni rad Travnik na dan 31.12.1997. godine, a
shodno vaze¢em Zakonu o socijalnoj zastiti (“Sluzbeni list SRBiH” br. 39/84)

socijalno najugrozenije kategorije, a kao korisnici socijalne zaastite su:

Djeca - maloljetnici

Djeca bez roditeljskog staranja
- Djeca bez oba roditelja

- Djeca nepoznatih roditelja

- Djeca napustena od roditelja

- Djeca roditelja sprijeenih da vrSe roditeljsku duznost

13
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Djeca ometena u psihofizickom razvoju 135 Ukupno

- Djeca ometena u fizickom razvoju 9

- Djeca ometena u psihi¢kom razvoju 84

- Djeca sa kombinovanim smetnjama 18

- Djeca sa oste¢enjem sluha 15

- Djeca sa oSte¢enjem vida -

- Djeca sa poremecajem u govoru i glasu 9

Djeca vaspitno zanemarena i zapustena 31 Ukupno
Djeca ciji je razvoj ometen porodicnim prilikama 23 Ukupno

Prema nepotpunim podacima djece evidentirane kao korisnika socijalne zastite ima
ukupno 276.

Djece bez jednog roditelja je 662 od toga je:

- bezoca 655

- bez majke 7

Punoljetna lica kao korisnici socijalne zastite Broj
Materijalno neobezbijedena i za rad nesposobna lica 412 Ukupno
Osobe sa invaliditetom: 218 Ukupno
- satjelesnim oStecenjem 62

- sa psihickom zaostalos¢u 108

- sa kombinovanim smetnjama 31

- sa ostecenjem sluha 7

- sa oStecenjem vida 6

- sa poremecajima u govoru i glasu 4

Starija lica bez porodicnog staranja 81 Ukupno
- Zene preko 60 godina 53

- muskarci preko 65 godina 28

Osobe sa drustveno negativnim ponasanjem 135 Ukupno
Ostale osobe u stanju socijalne potrebe 4.315 Ukupno

Iz naprijed navedenog pregleda vidljivo je da odraslih punoljetnih korisnika
socijalne zastite ima ukupno 5.161.

U opétini Travnik ukupan broj korisnika socijalne zastite (djeca i1 odrasli) je 5.437.
Evidentno je da je broj korisnika mnogo ve¢i ali Centar za socijalni rad vise i ne vrsi
evidentiranje istih, jer nije u moguénosti da im obezbijedi bilo koji oblik prestacija-
davanja.

Na podru¢ju op¢ine Travnik postoji i Socijalno medicinska ustanova za zaStitu

odraslih lica koja vrSi socijalno-zdravstveno zbrinjavanje starijih, mladih
nepokretnih te lakSe mentalno retardiranih osoba. Kapacitet ustanove je 260 kreveta.
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Trenutno se na smjestaju i ishrani nalazi 270 korisnika od ovoga broja 150 je
potpuno nepokretno, a cije zdravstveno stanje zahtijeva svakodnevnu njegu.
Ustanova trenutno zaposljava 52 radnika koji zbog nerijeSenog formalno pravnog
statusa ustanove (osnivaca) na primaju licne dohotke. Ova ustanova za 60 godina
svoga postojanja nikada nije bila u tezoj situaciji, naro€ito finansijskoj, Sto dovodi u
pitanje i njen dalji opstanak i funkcionisanje. Najveci problem predstavlja neplacanje
za smjestaj korisnika - op¢ina - kantona - Zupanija koji su smjestili Stienike. Sada je
najneophodnije izvrSiti rekonstrukciju podstanice za proizvodnju toplotne energije
kao 1 staviti u funkciju postoje¢u zubnu ambulantu ustanove - Doma starih.

Oblici, mjere i usluge socijalnog rada

Ustanovljena prava-oblici socijalne zaStite shodno vazeéem Zakona o socijalnoj
zaStiti u op¢ini Travnik zbog nedostatka budzetskih sredstava na op¢inskom nivou se
ne utvrduje, ali i ne isplacuju od 1992. godine, kao $to su pravo na materijalnu
pomo¢ (stalna nov€ana pomo¢, povremene pomo¢i, porodi¢ni dodatak, dodatak na
Skolovanje i1 osposobljavanje, dodatak od strane drugog lica).

Procjena Centra za socijaalni rad je da oko 400 korisnika sa 1.200 ¢lanova porodica
bi trebalo da ostvari pravo na stalnu nov€anu pomo¢, a 1.537 na povremenu pomoc.
Potrebe za kuénom njegom i pomo¢ u kuéi bi prema procjeni trebalo da ostvari oko
200 korisnika.

Djece bez roditeljskog staranja smjeStenih u druge porodice je 54 i ona su
ostvarivala pravo na mjesecnu naknadu-pomoc¢ od 92 DEM za 12 mjesecnih isplata,
a prema Projektu Svjetske banke (WB) koji je nazalost okonfan. Prema
maloljetnicima koji su vaspitno zanemareni i zapuSteni su izreCene 23 mjere
pojacanog nadzora i jedna mjera upucivanja u ustanovu.

Vazno je napomenuti da zbog nedostatka novéanih sredstava na lokalnom nivou ni
jedan korisnik socijalne zastite ne ostvaruje pravo na zdravstvenu zastitu jer se ne
uplacuju doprinosi za zdravstveno osiguranje od 1992 godine.

Zbog nemogucnosti lokalne sluzbe socijalne zastite da pruzi bilo kakav vid novcanih
ili drugih prestacija socijalno ugrozenom stanovniStvu to su c¢inile medunarodne
vladine i nevladine humanitarne organizacije.

Lokalne sluzbe socijalne zastite

Centar za socijalni rad

Centar za socijalni rad Travnik je javna ustanova i osnovan je 1974 godine. Osnivac
je op¢ina Travnik.
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U dijelu Travnika sa hrvatskom vec¢inom osnovan je 1997. godine (registrovan)
Centar za socijalni rad u Novoj Biloj. Ocekuje se ujedinjenje ove dvije lokalne
sluzbe u realizaciji rezultata opstinskih izbora.

Zadaci centara za socijalni rad

Shodno vazeéem Zakonu o socijalnoj zastiti Centar za socijalni rad osnovan je kao

ustanova radi obavljanja poslova u vezi sa zadovoljavanjem potreba gradana i

njihovih porodica u socijalnoj zastiti, kao i za obavljanje drugih poslova utvrdenih

Zakonom i drugim propisima, i to da:

- otkrivaju, prate i proucavaju probleme iz oblasti socijalne zastite;

- podsticu i organizuju preventivne aktivnosti;

- neposredno pruzajuoblike socijalne zastite i usluge socijalnog rada iz njegove
nadleznosti;

- obavljaju poslove iz oblasti porodi¢ne i djecije zastite;

- obavljaju poslove iz oblasti civilnih Zrtava rata;

- izvrSavaju vaspitne mjere i mjere zastitnog nadzora nad maloljetnicima;

- vrsiidruge poslove.

Nadin organizovanja socijalne sluzbe

Centar za socijalni rad pokriva podrucje op¢ine i poslovi iz djelokruga rada su
podijeljeni po referatima socijalnih radnika (ima ih Cetiri) i svaki socijalni radnik
radi poslove za sve organe zajednice za taj referat.

Stanje objekta i opreme

Objekat u kome je smjesSten Centar za socijalni rad je sagraden 1977. godine.
Objekat je usljed ratnih dejstava pretrpio znatna oStecenja, neuslovan je za rad i nije
saniran zbog nedostatka sredstava.

Potrebna je sanacija i adaptacija objekta-oko 30.000 DEM (vodoinstalacije,
elektroinstalacija, gromobranska instalacija, popravka krova, protivpoZarnog trakta,
hidranta za gaSenje poZzara, molersko farbarski radovi, popravka poda, dvoriSne
ograde i ulaznih vrata) kao i nabavka opreme i namjesStaja oko 36.000 DEM,

(stolovi, stolice, ormari, kopir aparat, fax, elektricna pisa¢a masina, prostirka za pod
1 dr).

Stanje zaposlenih kadrova i potrebe

Struktura zaposlenih radnika u Centru za socijalni rad Travnik je sljedeca:

- socijalni radnik 4 (1 VSSi3VSS)
- finansijski sektor - komercijalista 1 (VSS)
- pomoc¢no osoblje 2
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Ukupno je zaposleno 7 radnika, a nedostaje jo§ 9 radnika i to: pedagog-psiholog,
dipl. pravnik, socijalni radnici 2, pravnik i ostalo administrativno i pomo¢no osoblje.

Iskazana je potreba za doSkolovavanjem i usavrSavanjem stru¢nih radnika, jer od
pocetka rata do sada radnici nisu prisustvovali nikakvom seminaru-edukaciji zbog
teskih finansijskih uslova u kojima se centar nalazi.

Radnici osim veoma malih i1 neredovnih plata ne ostvaruju ni naknadu za topli obrok
1 regres.

Pomo¢ socijalno ugrozenom stanovniStvu op¢ine pruzale su neke humanitarne
organizacije (Svjetski program hrane, Saudijski komitet za pomo¢ BiH, Kuvajtski
komitet za pomo¢ BiH, Medunarodni crveni kriz i polumjesec te Americki i Danski
crveni kriz).

Civilne zrtve rata

U op¢ini Travnik evidentirano je ukupno 58 civilnih Zrtava rata i to:

- 29 sa tjelesnim ostecenjem od 60% do 100% (16 zena i 13 muskaraca);
- 16 sa tjelesnim ostecenjem od 20% do 60% (7 Zena 1 9 muskaraca);

- 13 umrlih i poginulih (10 zena 1 3 muskarca).
Od 58 civilnih Zrtava rata 11 su djeca od 0-18 godina.

Ovo nisu konacni podaci, jer jo§ ima predmeta u toku rjeSavanja ocjene invalidnosti.
Prema vazeCem Zakonu o zastiti civilnih zrtava rata (“Sluzbeni list SRBiH” br.
34/84, 41/87, 41/89, 33/90), utvrdena je zastita civilnih zrtva rata koji su zadobili
tjelesno oStecenje najmanje 60%, a ispod tog procenta ne mogu ostvariti prava po
ovom zakonu.

Novcana naknada za civilne Zrtve rata isplac¢ena je zadnji put u decembru 1996.
godine. Na nivou kantona-zupanije Vlada jo§ nije utvrdila budZet, obezbijedila
sredstva za ove namjene.

Djecija zastita

Prema Zakonu o djecijoj zastiti (“Sluzbeni list SRBiH” broj 39/84) utvrdena su prava na
djeciji dodatak i evidentirano je 3.494 korisnika sa 7.700 djece, ali se od 1995. godine ne

vr$e isplate za djeciji dodatak, niti se vrSe nove evidencije korisnika jer u budzetu
kantona-Zupanije nisu predvidena sredstva za ove namjene.

4.3. Stanje zdravstvene zasStite

Stanje zdravstvene zastite je uslovljeno: demografskim karakteristikama stanovnistva,
opStom i zdravstvenom kulturom, stepenom obrazovanja i pismenosti, uslovima Zivota i
rada, navikama, dostupnost zdravstvene zastite i dr. S tim u vezi su zahtjevi i1 potrebe za
zdravstvenom zastitom, koji su podlozni stalnim promjenama i u kontekstu su sa
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demografskim kretnjama, promjenama u vanjskoj stredini, organizacijom zdravstvene
sluzbe i razvojem medicinske nauke i tehnologije.

Travnik je sjediSte kantona i u tom smislu je kantonalni medicinski centar. Od
zdravstvenih ustanova u Travniku je smjeSteno: kantonalna bolnica, bolnica za TBC
pluca, apoteka Travnik i devet podru¢nih ambulanti ukljucujuéi i ambulantu u Turbetu.

Zdravstveni radnici 1991. 1997.
dr medicine ukupno 137 88

- Specijalista 94 57

- Stomatologa 6 6

- Farmaceuta 17 16

- VZT 82 23
Broj ljekara na 1000 stanovnika 1,9 1,2

Rat je uticao da je doSlo do promjene strukture stanovniStva, a i do promjene patologije
na osnovu koje se utvrduje zdravstveno stanje stanovnisStva. Vodeée nezarazne bolesti
stanovniStva u 1997. godine su bile sljedece: akutne respiratorne infekcije 7.432, akutni
bronhitis 2.395, hipertenzivna oboljenja 1.278, dijareja gastoenterkolitis 930 i anemije.

Snabdijevanje vodom je kontinuirano. Vrsi se testiranje i dezinfekcija vode. Medutim,
vodovodna mreza je dotrajala.

Ne vrse se mjerenja aerozagadenja niti se provode mjere zastite od zagadenja. Ne postoji
sluzba ni oprema koja bi vrSila kontrolu jonizirajuéeg zracenja niti se provode mjere
zaStite.

U skladu sa Zakonom o zdravstvenoj zastiti definisane su obaveze kantona. U tom smislu

kanton je duzan da osigura:

- higijensko-epidemiolosku djelatnost, zdravstveno-statisticki informacioni sistem,
hitnu medicinsku pomo¢, te djelatnost socijalne medicine na svom podrucju;

- osigura ostvarivanje prava iz oblasti zdravstvenog osiguranja, saglasno Zakonu o
zdravstvenom osiguranju;

- osigurava zdravstenu zaStitu kantonalne policije iznad nivoa prava iz obaveznog
zdravstvenog osiguranja u skladu sa zakonom;

- osigurava sredstva za izgradnju i opremanje, te osnivanje zdravstvenih ustanova za
provodenje primarne, specijalistiCko-konsultativne i bolni¢ke zdravstvene zastite;

- osigurava mrtvozorni¢ku sluzbu.

Sredstva se obezbjeduju iz kantonalnog budzeta na osnovu proracuna kantonalnog
ministarstva zdravstva putem doprinosa za zdravstvo i donacija. Medutim, imaju¢i u vidu
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opStu situaciju u opstini i da samo 9,4% stanovniStva radi, onda je sasvim jasna
materijalna situacija i stepen pokrivenosti troSkova u ovoj oblasti.

4.4. Stanje u obrazovanju
Predskolsko obrazovanje

U funkciji su Cetiri predskolske ustanove i ovim vidom zbrinjavanja i predskolskog
odgoja obuhvaceno je 150 djece ili 15% od ukupnog broja djece na podrucju opéine.
Zaposlena su 23 radnika (13 vaspitaca i 4 medicinske sestre). Nedostaje jo§ 2-3
predskolska objekta da bi bila obuhvatnost djece potpuna. Kao posljedica rata i
ratnih dejstava, jedan objekat je potpuno uniSten u M.Z. Turbe. Obnovljena su dva
objekta obdanista u Travniku.

Osnovno obrazovanje

Na podrucju op¢ine je 10 osmogodisnjih Skola i 23 podrucne Cetverorazredne Skole u
kojima nastavu pohada 6.435 ucenika u 236 odjeljenja u Skolskoj 1997/98 godini.
Na podrucju opéine 57 djece nije obuhvaceno obaveznim osnovnim obrazovanjem,
zbog konzervatizma roditelja kada su u pitanju Zenska djeca, udaljenosti od Skole i
socijalnih problema unutar obitelji, a naroc¢ito nezaposlenost roditelja.

Zaposleno je 290 nastavnika i to 226 sa zadovoljavaju¢om stru¢nom spremom i 64
bez odgovarajuce strucne spreme.

U toku rata mnoge Skole su srusene i prilicno devastirane. Do sada je obnovljeno 19
osnovnoskolskih objekata i jo§ je 13 Skolskih objekata koji nisu obnovljeni i to su
podrucne skole.

SrednjoSkolsko obrazovanje

U op¢ini Travnik u Skolskoj 1997/98 godini postoje 4 srednje Skole i to:

- mjeSovita srednja Skola “Travnik” u sastavu koje su:

- gimnazija, u€iteljska i medicinska Skola;

- mjeSovita srednja tehni¢ka Skola u sastavu koje su maSinska, elektrotehnicka,
tekstilno-kozarska i graficka Skola;

- mjeSovita srednja ekonomsko-ugostiteljska Skola u sastavu koje su ekonomska,
trgovacka i ugostiteljska Skola;

- El¢i Ibrahim-pasina medresa (vjerska skola).

Nastava je organizovana u 68 odjeljenja i pohada je oko 2.070 srednjoskolaca Sto je
oko 80-85%.

Srednjom Skolom nije obuhvaéeno 250-300 djece a razlozi su: prevashodno
socijalna problematika u porodici (roditelji ne rade-demobilisani borci na ¢ekanju-
nemogucnost finansiranja, udaljenost od skole ali i konzervatizam roditelja kod
velikog broja Zenske djece), veoma mali procenat djece bez jednog ili oba roditelja,

19



pa i nadarene djece-ucenika ostvaruju pravo na stipendiju. Razlog je Sto do sada nije
adekvatno rijeSeno pitanje stipendiranja odnosno stimulisanje djece navedenih
kategorija.

U procesu obrazovanja u srednjim Skolama radi 77 nastavnika (profesora) sa stalnim
radnim mjestom kao i 43 spoljna saradnika uglavnom u medicinskoj, ekonomsko-
ugostiteljskoj i1 tehnickoj Skoli.

Svi Skolski objekti u kojima se izvodi nastava su dovoljno adaptirani za normalno
izvodenje nastavnog procesa uz napomenu da su dvije srednje skole: MSS “Travnik”
1 MjeSovita srednja ekonomsko-ugostiteljska Skola smjeStene u Katolickom
sjemeniStvu koji traZe da se prostor oslobodi da bi mu se vratila nekadasnja namjena.
Razumljivo da je to u ovim uvjetima i situaciji teSko ostvariti dok se ne bi napravio
novi srednjoskolski centar gdje bi se nesmetano nastavio proces obrazovanja ucenika
i dvije gore navedene srednje Skole (u pitanju je oko 1.100 ucenika i 60 profesora).

Specijalno obrazovanje

Za djecu sa posebnim (specijalnim) potrebama koja su ometena u razvoju nastava je
organizovana u OS “Travnik™:

- dva odjeljenja (prvi i tre¢i) sa 4 ucenika;

- dva odjeljenja (Sesti i sedmi) sa 7 ucenika.

0S “Nova Bila” jedno odjeljenje sa 5 uéenika.

U radu sa djecom koja imaju posebne potrebe radi nedovoljno stru¢nog kadra a i sam
odgojno obrazovni proces se odvija u ucionicama bez odgovarajué¢ih ucila, opreme i
pomagala.

Poseban problem predstavlja $to od 1991. god. nije vrSena evidencija, ocjena i
razvrstavanje djece i omladine ometene u fizickom ili psihickom razvoju, da bi se
utvrdila njihova preostala sposobnost. Od 1991. god. do 1996. god. ocjena nije
vr§ena zbog rata, a poslije rata zbog nedostatka finansijskih sredstava za rad
nadleznih stru¢nih komisija.

Potrebno je da se ocjena izvrsi za 14-ro djece predskolskog uzrasta, 70-100 djece
osnovnoskolskog uzrasta i jedno dijete srednjoSkolskog uzrasta.

Obrazovni sistem za podrudje opcine
Obavlja se po zakonskim propisima i nastavnom planu Federacije BiH na ve¢em
dijelu op¢ina, dok se u jednom manjem dijelu op¢ine izvodi po propisima ex “HR

Herceg Bosna”.

Kantonalni Zupanijski Zakon o osnovnoj i srednjoj Skoli nije usvojen (Skupstini
kantona dat na razmatranje i usvajanje u junu 1997. god.).
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Nema privatnih Skola i ima jedna vjerska Skola (naprijed navedena) koja je pocela sa
radom 1994. godine.

U obrazovnom sistemu zastupljene su specificnosti svih naroda i zastupljeni su
predstavnici sva tri konstitutivna naroda BiH; nastavu izvode-Bosnjaci, Hrvati 1 Srbi.
Djeca povratnici se odmah ukljucuju u nastavni proces u skladu sa instrukcijama
Federalnog ministarstva obrazovanja. Ova djeca imaju teSkoc¢a u nastavnom procesu
1 veoma Cesto im je potrebna dopunska nastava iz odredenih predmeta.

Finansiranje obrazovnog sistema

Materijalni polozaj osnovnoskolskog i srednjeSkolskog obrazovanja je veoma tezak,
naro¢ito kod obezbjedenja plata za zaposlene zbog Cega zaposleni naroCito u
osnovnoskolskom obrazovanju ve¢ duze najavljuju obustavu rada (nastave)-Strajk.
Obezbjedenje materijalnih troskova za redovno odrzavanje objekata i nastave je
veoma tesko, a narocito obezbjedenje sredstava za: neophodna nastavna pomagala i
ucila, grijanje, struju, vodu, komunalije i odrzavanje cistoce-higijenu Skole. U
adaptaciji 1 sanaciji Skolskih objekata su ucestvovali uglavnom strani donatori, ali
nedostaju ucila, kompjuterska i tehni¢ka oprema i narocito bibliotekarski fond.

4.5. Stanje u drugim sektorima, prije svega ekonomiji, koja utie na
situaciju u posebnim sektorima

Stanje u ekonomskoj sferi

U toku rata op¢ina je pretrpila velika ratna razaranja, $to je ostavilo posljedice u
ekonomskoj sferi.

Potpuno je devastirano oko 3.200 objekata dok je 3.960 objekata djelimi¢no
devastirano.

U toku rata narocito su stradali infrastrukturalni objekti (saobracajnice, vodovod i
kanalizacija, elektrosistem i PTT), a u dvadesetak naselja opCine ti objekti su
pretrpjeli ostec¢enja i do 80%.

Stanje stambenog fonda na podrucju opéine je sljedece:

- individualno (privatno) vlasnistvo je oko 11.800 stambenih jedinica;

- drustveno vlasniStvo je oko 3.000 stanova, a od toga je oSteCeno oko 580
stanova.

Preduzeca u drzavnoj svojini je 26 i stepen njihove iskoristenosti je oko 30% izuzev
dva preduzeca “Borac”-Travnik (konfekcija) i “Borac”-Travnik (Stamparija) gdje je

procenat iskoristenosti kapaciteta oko 80%.

U op¢ini je uposleno oko 6.800 radnika, dok je nezaposlenih oko 5.000 radnika. Na
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¢ekanju je oko 4.300 radnika uglavnom demobilisanih boraca, a smatra se da oko
2.000 radnika radi neprijavljeno-siva ekonomija.

4.6. Utvrdeni prioriteti opStine Travnik (opStinska radna grupa
Travnik)

Opstinska radna grupa izradila je listu opStinskih prioriteta.

Centar za socijalni rad

Prioritet 1: Ocjenjivanje sposobnosti, razvrstavanje i evidencija djece i omladine u
fizickom 1 psihi¢kom razvoju.

Prioritet 2: Pomo¢ djeci koja se skoluju u Zavodu za rehabilitaciju sluha i govora

Socijalno medicinska ustanova za zaStitu odraslih lica

Prioritet 1: Adaptacija kotlovnice za centralno grijanje.
Prioritet 2: Nabavka stomatolosSke opreme.

Dom zdravlja - Travnik

Prioritet 1: Kuéna pomo¢ u Turbetu.
Prioritet 2: Kuéna njega u Travniku.

Prioritet 3: Razvoj i jaanje HES-a kao kljucnog faktora u stvaranju preduslova za
povratak, bez zdravstvenih rizika.

Prioritet 4: Nabavka opreme za nesmetano funkcionisanje Doma zdravlja Travnik.

Polaze¢i od iskazanih prioriteta Opstinske radne grupe, ekspertni tim IBHI-ja je izradio
modele koji omogucavaju uspostavljanje novih i Sirih teritorijalnih sluzbi za brigu o
najugrozenijim grupama stanovnistva: starih i bolesnih, invalida, djece itd. To su:

1. Razvijanje van-institucionalne zaStite starijih lica u Travniku (model za socijalno
medicinsku ustanovu za zastitu odraslih lica-Travnik;

2. Model rada patronazne sluzbe mjesne zajednice “Turbe” (Dom zdravlja Travnik-
sektor zdravstva);

3. Identifikacija i ocjenjivanje psihickih sposobnosti djece ometene u razvoju u cilju
integracije u redovan sistem obrazovanja i vaspitanja (Javna ustanova Centar za
socijalni rad u Travniku).
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Modeli patronazne sluzbe i kuéne njege koji su postojali i prije rata a zadnjih godina nisu
funkcionisali uradeni su na nacin da uspostave §to ¢vr§¢u vezu sa lokalnom zajednicom i
da odgovore na adekvatan na¢in na potrebe najugroZenije kategorije stanovniStva (stara i
bolesna lica kojima nedostaje kuéna njega i primjerena zdravstvena zastita, djeca sa
smetnjama u razvoju s posebnim osvrtom na njihove zdravstvene i socijalne potrebe kao i
adekvatan odgovor na potrebe majki te djece).

PRILOG 1— Modeli IBHI ekspertnog tima

U radu sa Opstinskom radnom grupom dogovorena je realizacija i primjena navedenih
modela, u rjeSavanju prioriteta iskazanih od strane OpStinske radne grupe.

Sto se ti¢e vaninstitucionalne zatite pri socijalno medicinskoj Ustanovi za zaititu
odraslih lica, odluc¢eno je da se adaptiraju prostorije koje bi bile koriStene za dnevno
zbrinjavanje starih lica.

Patronazno vozilo ¢e biti u sluzbi Doma zdravlja i Centra za socijalni rad (Travnik), i
bic¢e prvenstveno orijentisano na potrebe mjesne zajednice Turbe.

Sto se ti¢e identifikacije i ocjenjivanja psihi¢kih psosobnosti djece ometene u razvoju,
PRINT je dao saglasnost i finansjska sredstva za realizaciju ovog prioriteta iskazanog od
Javne ustanove centra za socijalni rad-Travnik.

U okviru zgrade centra za socijalni rad, adaptirat ¢e se prostorije u svrhu savjetovaliSta u
cilju razvijanja savjetodavne sluzbe koja ¢e omoguciti profesionalnu pomo¢ roditeljima
djece sa smetnjama u razvoju, kao i dalji rad sa djecom.

5. ANALIZA ISKUSTAVA-OSNOVE NOVOG MODELA
SOCIJALNE ZASTITE I NJENO POVEZIVANJE SA
ZDRAVSTVENIM I OBRAZOVNIM SEKTOROM

Dugogodisnje traganje naucnih i stru¢nih radnika u Bosni i Hercegovini za modelom
ustanovljavanja tzv. “socijalne karte” bilo je onemogucavano, s jedne strane od vladinih
institucija, na svim nivoima, jer bi se na taj nacin (snimanjem stanja u socijalnoj zastiti)
pokazali promasaji “druStva jednakosti i socijalne pravde”, i visoki stepenom
birokratizacije u socijalnoj zastiti, pa i u centrima za socijalni rad, kao produzZenoj ruci
organa drzavne uprave, nije pogodovao razvoj segmenta civilnog drustva, kao
ravnopravnog ucesnika u toj oblasti, s druge strane.

U drustvenim oblastima: zdravstvu, socijalnoj zastiti i obrazovanju doslo je do potpunog
tzv. sektorskog razdvajanja, Sto je iSlo do te mjere da su se usluge istim klijentima
odvojeno pruzale, pa i odvojeno naplacivale i medusobno fakturisale. Princip jedinstva
akcije 1 nerazdvojivih potreba socijalno, zdravstveno i obrazovno ugrozenih samo je
deklarativno prihvacen.

23



Studija IBHI-ja Tranzicija politike i sistema socijalne zastite u FBiH ukazala je na
nuznost tranzicije, po¢ev od pravne regulative, preko tranzicije uloge, zadataka i
organizacije centara za socijalni rad i ostalih socijalnih institucija, dobila je prvi test u
Pilot projektu Mape potreba i resursa u lokalnoj zajednici.

Pilot projakat Mape potreba i resursa na nivou lokalne zajednice, pokazao je da se uz
struénu pomo¢ 1 podrsku stru¢njaka mogu, od strane aktera tih potreba i volontera u
sistemu civilnog sektora/nevladinih organizacija, ustanoviti zdravstvene, socijalno-
zaStitne 1 obrazovne potrebe najugroZenijih kategorija gradana, ali isto tako da se mogu
iskazati 1 resursi/sposobnosti istih da i sami svojim snagama, nevladino organizirani, uz
nuznu podrSku struénjaka, mogu ucestvovati u zadovoljavanju tih potreba.

Pilot projekat je takode pridonijeo da se jo§ jednom otkrije da su egzistencijalne potrebe,
bez obzira na sektorsko razdvajanje, nedjeljive i da je mnogo efikasnije da se iste
integrisanim pristupom efikasnije i racionalnije rjeSavaju.

Moguénosti decentralizacije i sektorske integrisanosti pokazale su se opravdanim. ORG i
eksperti IBHI-ja su opravdano ocijenili da se, na primjer, projektom razvijanja
institucionalne i vaninstitucionalne zastite starijih u Domu za stara lica poveze segment
sektora zdravstva-zdravstvena patronaza i kuéno lijeCenje-sa socijalnim sektorom-kuéna
njega i dnevno zbrinjavanje starijih. Isto tako je integrisanost, zdravstva, socijalne zastite
1 segmenata obrazovanja primjenjiva u projektu-prioritetu potpune zastite i integracije
djece ometene u psihickom razvoju. Naime, zdravstvena oblast otkriva i preliminarno
dijagnosticira, socijalno cijeni sposobnosti a obrazovna integrira u normalne tokove
predskolskog i osnovno skolskog sistema.

(MZ Turbe) gdje ¢e se pored zdravstvenih usluga davati i usluge socijalne zastite 1
socijalnog rada starijim, bolesnim i invalidnim licima.

Sva ova tri primjera preventivno djeluju kako bi se potrebe zadovoljavale u stanju
ugrozenosti i time prevenirala hospitalizacija i institucionalna zastita, S§to je mnogo
skuplje u odnosu na prihva¢eni model.

Istrazivanjem po metodologiji pomenutog projekta ustanovljeno je, a §to je konstatirano i
u Studiji IBHI-ja, da u pomenutim sektorima (zdravstvu, socijalnoj zastiti i nekim
dijelovima obrazovanja), pored drzavnih institucija i javnih sluzbi, znacajan doprinos
mogu dati i nevladini nosioci, humanitarne organizacije i udruzenja gradana, te posebno
organizirani  neprofitni sektor ¢ime se nadoknaduje nedostatak drzavnog
intervencionizma, a u ovim oblastima uvodi demokratizacija i dobrovoljni rad kao
humana akcija susjeda prema susjedima, samozasti¢ivanje ugroZenih i ustanovljava
model solidarnosti tzv. civilnog drustva.
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Najavljeni model decenralizacije i integrisanosti pomenutih sektora na nivou lokalne
zajednice potvrduje tranzicione modele socijalnih sluzbi, a narocito centara za socijalni
rad u svijetlu novih zadataka, uloga i organizacija.

U studiji IBHI-ja pored zadataka centara za socijalni rad koje im odreduje drzava
tranzicionim pravnim sistemom, pored povjerenih poslova i zadataka, daje moguénosti da
se zadaci proSire 1 van tih domena i da centri na principima neprofitnog djelovanja mogu
pruziti usluge gradanima, porodicama i socijalnim grupama. To mogu c¢initi na bazi
ugovora-projekata a uz nadoknadu ostvarenu od zainteresiranih. U tom kontekstu
posebno pogoduje novi integrisani sektorski pristup, zasto su zainteresirani gradani, kako
je to u Pilot studiji Mape potreba i resursa i iskazano.

Uloge centara za socijalni rad ne proisticu iskljuCivo iz zadataka postavljenih im u
pozitivnom zakonodavstvu, ve¢ i iz potreba gradana za Sirom lepezom socijalnih usluga,
bilo da ih sami centri realiziraju (Sire¢i svoju organizaciju i podrucja djelovanja) ili da ih
realiziraju sa drugim javnim sluZzbama (zdravstvenim ustanovama, Skolama i dr.),
odnosno sa organiziranim segmentima civilnog druStva (humanitarnim organizacijama i
udruzenjima gradana). Istina, radi nedostatka adekvatnog prostora, opreme, nedostatka
nuznog stru¢nog kadra i neizgradenog sistema menadZzmenta u socijalnom radu, Sirenju
pomenutih novih uloga postoje objektivne ali i subjektivne zapreke.

Model IBHI-ja predstavlja i promjene u zakonodavnoj regulativi, ali i dodatno
obrazovanje strucnjaka u centrima za socijalni rad a naroito u osposobljavanju za
menadzment u socijalnom radu i socijalnoj zastiti. Tranziciono zakonodovastvo treba
jasnije da se opredijeli da centri za socijalni rad kao javne ustanove imaju pravo da
neprofitno djeluju, da preko projekata konkuriraju kod vladinih i nevladinih, domacih 1
stranih organizacija i da tako doprinose boljoj dobrobiti gradana na teritoriji gdje djeluju.

Centri za socijalni rad, kao centralne institucije u socijalnoj zastiti na nivou lokalne
zajednice, posebno treba da odigraju ulogu u razvoju segmenata civilnog drustva,
humanitarnih organizacija, udruZzenja gradana, a naro€ito neprofitnog sektora u socijalnoj
sigurnosti. Objektivno, istina jo§ uvijek minimalne, kadrovske pretpostavke postoje.
Segmenti civilnog drustva kao nosioci socijalne sigurnosti, a uz pomenutu podrsku
centara bili bi produzena ruka centara u ostvarivanju zajednickih ciljeva u poboljSanju
nivoa zaSti¢ivanja najugrozenijih i njihovom osposobljavanju za samoodgovornost za
svoj socijalni poloZaj.

25



PRILOG 1

Modeli IBHI ekspertnog tima:

I Model rada patronazne sluzbe u MZ Turbe.
IT Razvijanje vaninstitucionalne zastite starijh lica u Travniku.

III Identifikacija 1 ocjenjivanje psihi¢kih sposobnosti djece ometene u razvoju u cilju
integracije u redovan sistem obrazovanja i vaspitanja.
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PRIORITETI OPSTINSKE RADNE GRUPE-TRAVNIK

SEKTOR ZDRAVSTVA

\A

I MODEL RADA PATRONAZNE SLUZBE U M.Z. «TURBE»

. Opis problema

Brojnost M.Z. «Turbe» (oko 7.000 stanovnika) iziskuje potrebu za formiranjem tima
patronazne sluzbe.

Patronazna sluzba bi zadovoljavala potrebu za zdravstvenom zastitom stanovnisStva 15
okolnih sela medu kojima su najudaljenija Karaula, Potkraj i Goles.

Rezultati dobiveni ispitivanjem na reprezentativnom uzorku pokazuju da na podrucju
MZ «Turbe» zive: 232 starije osobe, 99 ratnih vojnih invalida, 15 civilnih zrtava rata,
brojni hroni¢ni bolesnici medu kojima i oni koji zahtijevaju odlazak na dijalizu.

Kao neophodnost, nuzno se namece i potreba za kuénom njegom preko NVO s
obzirom na veliki broj starih lica 1 djece ometene u razvoju (socijalno-zdravstveni
problemi).

2. Opis aktivnosti

Opremanje patronaznih kola potrebnom opremom kao preduslov za efikasan rad
patronaznog tima.

3. RaspoloZivi resursi

Patronazno auto iz QUICK IMPACT projekta;

Dom zdravlja sa osobljem za patronazni tim;

Centar za socijalni rad sa osobljem za patronazni tim;
Stru¢ni kadar za edukaciju tima patronazne sluzbe.

4. Efekti primjene modela

Zdravstvena njega pristupacna svim pripadnicima zajednice, bazirana na nau¢nim 1
socijalno prihvatljivim metodama;

Dostizanje Sto veceg zdravstvenog nivoa stanovnistva;

Razvoj 1 jaCanje organizovanih grupa zajednice za njihovo ukljucivanje u razvoj
zdravstva;

Povecanje efikasnosti rada socijalne i zdravstvene sluzbe;

Racionalizacija troskova.

. Odrzivost realizacije prioriteta
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- Po programu razvoja opstine Travnik-Dom zdravlja, Opstina i Centar za socijalni rad
preuzimaju troskove za patronazni tim, troSkove utroska goriva kao i troSkove
odrzavanja vozila;

- Racionalizacija troskova.

6. Potrebna pomo¢

- Dom zdravlja-Travnik;

- Centar za socijalni rad-Travnik;
- Ambulanta-Turbe;

- Humanitarne organizacije.

SOCIJALNO MEDICINSKA USTANOVA ZA ZASTITU ODRASLIH LICA
TRAVNIK

II RAZVIJANJE VANINSTITUCIONALNE ZASTITE STARIJIH LICA U
TRAVNIKU

1. Opis problema

- Na podrucju opstine Travnik Zivi------- starijih lica;
- Kapacitet od 250 kreveta socijalno medicinske ustanove za zaStitu odraslih lica-
Travnik, ne moZe pokriti potrebe za njegom starijih lica na podrucju opstine.

2. Opis aktivnosti

- Pruzanje osnovnih usluga kuéne njege-pomo¢ u licnoj higijeni, isporuka hrane i
kupovina, ¢iS¢enje kuce i pranje vesa.

A: Dnevno zbrinjavanje starijih lica u prostoru Socijalno medicinske ustanove za zastitu
odraslih lica (otvaranje ustanove ka zivotnoj sredini).

B: Organizovanje sluzbe kuéne njege i pomo¢i u okviru Socijalno medicinske ustanove
za zastitu odraslih lica-Travnik. Pod ovim se podrazumijeva:

- Ostanak starijih lica u svojim ku¢ama i sredinama, koje ¢e opsluzivati terenske
njegovateljice sluzbe kuéne njege, Socijalno medicinske ustanove za zastitu odraslih
lica.

- Identifikaciju zdravstvenih potreba starijih lica, obuhvaéenih kuénom njegom, vrsit ¢e
sluzba Doma zdravlja-Travnik, a realizaciju zdravstvene pomoc¢i vrsit Ce
njegovateljice-medicinske sestre sluzbe kuéne njege Socijalno medicinske ustanove za
zaStitu odraslih lica-Travnik.

- Edukaciju kadra sluzbe kuéne njege vrsit ¢e Dom zdravlja i sluzbe Centra za socijalni
rad.

28



Upucivanje na kuénu njegu, kao oblik socijalne zastite, vrsit ¢e Centar za socijalni rad
odnosno NVO, djeca i srodnici starijih lica.

Raspolozivi resursi

Strucni saradnici Socijalno medicinske ustanove za zastitu odraslih lica-Travnik;
usluge razlicitih servisa, pri Socijalno medicinskoj ustanovi za zastitu odraslih lica-
Travnik (pranje vesa i.t.d.);

Vozilo Socijalno medicinske ustanove za zastitu odraslih lica-Travnik;

Dom zdravlja Travnik;

NVO koje se bave problemima i zastitom starijih lica.

Ocekivani efekti nevedenih aktivnosti

Boravak starijih lica u svojim domovima,;

Otvaranje sticenika ka socijalnoj sredini i1 ostvarivanje integracije sa socijalnom
sredinom;

Ovakvim pristupom zdravstvenoj njezi obezbjeduje se odrzavanje i zadobijanje
optimalnog nivoa fizickog, mentalnog i emocionalnog stanja starijih lica.
Ekonomicnije zbrinjavanje populacije starijih lica.

Odrzivost

Samofinansiranje ili finansiranje srodnika;

Finansiranje opStine-kantona za sluzbu ku¢ne njege kao oblika socijalne zaStite
starijih lica.

Trazena pomo¢

Materijalna, finansijska pomo¢ za osnivanje i razvoj sluzbe kuéne njege i pomo¢i u
okviru Socijalno medicinske ustanove za zastitu odraslih lica-Travnik;

Opremanje prostora za dnevno zbrinjavanje starijih lica;
Udruzenje penzionera.
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JAVNA USTANOVA
CENTAR ZA SOCIJALNI RAD-TRAVNIK

III IDENTIFIKACIJA I OCJENJIVANJE PSIHICKIH SPOSOBNOSTI DJECE
OMETENE U RAZVOJU U CILJU INTEGRACIJE U REDOVAN SISTEM
OBRAZOVANJA I VASPITANJA

1.

Opis problema

Javna ustanova Centar za socijalni rad Travnik u svojoj evidenciji ima 70-100 djece koja
trebaju hitnu ocjenu o stepenu razvijenosti psiho-fizickih sposobnosti u cilju integracije u
redovan sistem obrazovanja.

2.

A.

B.

3.

Opis aktivnosti

Dom zdravlja-pedijatrijska sluzba radi na otkrivanju, identifikaciji i upucivanju djece
na ocjenjivanje sposobnosti.

Osnovna Skola, psiholosko-pedagoska sluzba uz pomo¢ nastavnika otkrivaju-
prepoznaju djecu koja zbog specijalnog psiholoskog stanja ne mogu pod normalnim
uslovima pratiti nastavu.

Centar za socijalni rad prima i analizira dokumenta dostavljena od A i B uzima
socijalnu 1 zdravstvenu anamnezu od stru¢njaka iz Centra za socijalni rad, vrsi
opservaciju pomenute djece od strucnog tima i donosi pojedinacni-posebni plan
tretmana za ukljucivanje djece u predskolske ustanove kao redovan sistem Skolovanja.

Opremiti jednu prostoriju u sklopu Javne ustanove Centar za socijalni rad za rad
savjetovaliSta s ciljem:

Razvijanje savjetodavne sluzbe koja ¢e porodicama omoguciti profesionalnu
savjetodavnu pomo¢ o datoj problematici.

Promovisati ideju nove integrisane kulture ukljucivanja djece u redovan skolski
sistem.

Razvijati komunikaciju 1 saradnju medu porodicama koje se susre¢u sa ovom
Zivotnom problematikom.

Stvaranje veceg broja udruzenje roditelja koji ¢e ucestvovati u projektu integracije.

Raspolozivi resursi
prostor u Javnoj ustanovi Centar za socijalni rad-Travnik;
Dom zdravlja;

PsiholoSko-pedagoska sluzba pri osnovnoj skoli;
Saradnja sa NVO koje se bave ovom problematikom;
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4. Efekti navedenih aktivnosti

- Izgradnja kapaciteta lokalnih institucija ukljucenih u projekat integracije;

- Budenje svijesti i promovisanje nove integrisane kulture;

- Prepoznavanje moguénosti pojedinca i ostvarivanje kontinuiteta razvoja u skladu sa
individualnim moguénostima;

- Boravak djece u porodici;

- Racionalizacija troskova.

5. Odrzivost realizacije prioriteta

Materijalno finansijska podrska u formiranju struénog tima za provedbu
implementacije projekta;
Edukacija kadra.

6. Potrebna pomo¢

Opremanje prostorije u Javnoj ustanovi Centar za socijalni rad-materijalna i

finansijaska podrska,

- Formiranje stru¢nog tima edukovanog za sprovodenje implementacije projekta
integracije-izrada specijalizovanih nastavnih programa i rehabilitacione terapije-
materijalna i finansijska podrska;

- Dom zdravlja;

- Ministarstvo za obrazovanje Srednje —bosanskog kantona;

- Centar za socijalni rad;

- Opstina Travnik.
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