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SAZETAK

Motoricki poremecaji, posebno kod osoba u invalidskim
kolicima s ozljedama ledne moZdine, poti€u razmisljanje o
transformativnoj moci izrazavanja temeljenog na pokretu. Medu
ostalima, terapija plesom i pokretom (DMT) pojavljuje kao alat
koje moZe poticati emocionalno izraZavanje, svijest o tijelu i
druStveni angazman, nadilazeci tradicionalne rehabilitacijske
pristupe. Postojeca literatura istice viSestruke koristi DMT-a kod
neurolo3kih stanja poput Parkinsonove bolesti, multiple skleroze
i mozdanog udara, pokazujuci poboljsanja fizickog, psihi¢kog
i emocionalnog stanja. Medutim, unatoc rastucoj globalnoj
populaciji osoba u invalidskim kolicima i znaCajnom utjecaju
ovog stanja na troSkove zdravstvene zastite i opterecenje
njegovatelja, istraZivanja posebno usmjerena na osobe s
ozljedom ledne moZdine i dalje su ogranicena.

U taj je kontekst smjeSten projekt razvijen u bolnici u sjevernoj
Italiji koji predlaZe integraciju DMT-a kao socijalnog propisivanja
za osobe s invaliditetom nakon ozljede ledne mozdine. Projekt
uklju€uje i pacijente i njegovatelje vrednovanjem njihove
suradnicke uloge u odnosu skrbi i promicanjem modela
potpore usmjerenog na osobu. Planirane aktivnosti ukljucuju
strucno osposobljavanje zdravstvenih djelatnika, namjenske
DMT sesije i zajednicki put pacijenta i njegovatelja kako bi
se pobolj3ala emocionalna podrska, aktivno sudjelovanje i
uzajamna dobrobit.

Uz klinicke i psiholo3ke ishode, projekt ukljucuje ekonomsku
evaluaciju za procjenu dugorocne odrZivosti intervencije i
potencijalnih uSteda od smanjenog oslanjanja na tradicionalne
tretmane i smanjenog opterecenja njegovatelja. U konacnici,
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ova inicijativa naglasava vaznost prepoznavanja DMT-a
kao terapijske i kulturne prakse za promicanje ukljucivosti,
autonomije i kvalitete Zivota osoba s motorickim poremecajima.

Kljucne rijeci: motoricki poremecaji, ozljede ledne moZdine, osobe
u invalidskim kolicima, terapija plesnim pokretom.

uvoD

Terapija plesom i pokretom (Dance and movement therapy,
DMT) univerzalni je jezik koji komunicira pokretima tijela,
prenoseci emocije i narative bez upotrebe rije€i (1). Medutim,
izazovi se javljaju kada se motoricke vjeStine razlikuju od
onoga Sto se obi¢no smatra normalnim. Osobe s motorickim
oStecenjima Cesto se identificiraju kao osobe s invaliditetom.
Invaliditet se definira kao ogranifenje autonomije osobe
i sposobnosti interakcije s okolinom. Ovo stanje Cesto je
popraceno preprekama u stavu onima u okolisu. (2). U biti,
osobama s motorickim poteSko¢ama teze je ukljuciti se u
ples jer ne mogu svladati tehnicke detalje na nacin koji im
omogucuje nesmetano sudjelovanje sa svojim vr3njacima.
Ideja da su osobe s invaliditetom manje sposobne ukljuciti
se u ples postavlja vazno eticko pitanje (3). Upravo u tom
kontekstu pojavljuje se vaznost odnosa izmedu invaliditeta i
plesa, tema koja dovodi u pitanje predrasude i slavi vrijednosti
ukljucivosti kroz umjetnicko izraZavanje.

Posljednjih desetljeca, svijet invaliditeta proSao je kroz
transformacije koje su dovele do znacajnog napretka u smislu
usluga, integracije i borbe protiv predrasuda. Ova evolucija
dovela je do socijalne uklju€enosti osoba s invaliditetom,
omogucujuci im poboljsanje uvjeta Zivota u nepovoljnom
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poloZaju u odnosu na ostatak drustva kojem pripadaju. DMT je
sastavni dio ovog procesa transformacije koji nastoji poboljsati
kvalitetu Zivota osoba s invaliditetom unatoc njihovoj raznolikosti
(4). DMT je uveden u razna podrucja, uklju€ujuci neurologiju,
jer je to zanimljiva i ugodna aktivnost koja stimulira motoricke
i sustave paznje (5). Literatura pokazuje da redovito vjezbanje
plesa kod osoba koje Zive s razli¢itim oblicima invaliditeta, npr.
multiple skleroze, Parkinsonove bolesti, moZzdanog udara i
drugih stanja koja utjeCu na motoricke funkcije, dovodi do
znacajnih poboljSanja u psihofizickoj sferi, poticudi bolju kvalitetu
Zivota, veCu autonomiju i osobnu dobrobit (6-9). Koreografirani
pokreti i sekvence povecavaju snagu i fleksibilnost misica,
poboljSavaju ravnotezu i motoricku koordinaciju pomazuci u
jacanju tijela i poboljSanju funkcionalne sposobnosti (10,11).
Osim toga, DMT donosi poboljSanja razine stresa, simptoma
depresije i anksioznosti (12,13) pomaZudi pacijentima da iskuse
veCu svijest o tijelu i povecaju samopoStovanje i samopouzdanje
(14). Ljudi se mogu medusobno poticati na putu oporavka i
prihvacanja dijeljenjem svojih esto dramaticnih iskustava (2).

Unatoc znanstvenim dokazima o fizickim i psiholoSkim koristima
DMT-a pomocu kojeqg tijelo kretanjem ponovno dobiva glavnu
ulogu, jo$ uvijek postoje ograniena istrazivanja o ucincima
DMT-a na osobe u invalidskim kolicima s ozljedom ledne
mozdine (4). S etitkog glediSta, ova skupina zasluZuje viSe
paznje u smislu emocija, fiziologije, socijalnog identiteta i
fizickog zdravlja, bududi da invaliditet postaje sve vaznija
komponenta troSkova zdravstvene skrbi i teret bolesti i za osobu
i za njegovatelja (15). Zapravo, procjenjuje se da oko 75 milijuna
osoba s invaliditetom koristi invalidska kolica (16), a taj se broj
povecava zbog nesreca (17). To dovodi do povecanog tereta
skrbi u svakodnevnom Zivotu za ¢lanove obitelji koji su obicno
u ulozi njegovatelja (18). Stoga su potrebna veca ulaganja u
istrazivanje i razvoj kako bi se identificirale nove i u¢inkovitije
strategije intervencije. U talijanskom kontekstu, ples se jo$ uvijek
uglavnom povezuje sa zabavom i razonodom, a ne s oblikom
terapijskog tretmana. U literaturi su istraZivanja fragmentirana
u smislu trajanja intervencija i broja ukljucenih ispitanika (19,
20). To mozZe dovesti do skepse prema nekonvencionalnim
terapijskim pristupima uz preferiranje tradicionalnije terapije
poput terapije lijekovima ili fizikalne terapije. Ova percepcija
moZe oteZati prepoznavanje DMT-a kao valjanog oblika terapije,
ne samo zbog njegovih psiholoSkih koristi, ve¢ i zbog njegovih
pozitivnih fizickih i motorickih u¢inaka.

Ples u invalidskim kolicima umjetnicka je forma koja daje
perspektivu na iskustvo invaliditeta koju druStvo u cjelini
joS ne razumije ili ne prepoznaje, ali koja moZe biti korisna
terapijska opcija za pacijente s ozljedom ledne moZdine
kao komplementarna metoda tradicionalnoj rehabilitaciji
(21). Po naSem misljenju, kako bi se popunile praznine u
koristenju DMT-a kod pacijenata s ozljedom ledne mozdine,
potrebno je podici svijest znanstvene i zdravstvene zajednice
0 vaznosti inovativnih i ukljucivih terapijskih pristupa. 1z
tog razloga, Odjel za integriranih aktivnosti istraZivanja i
inovacija (the Department of Integrated Activities Research and
Innovation, DAIRI) Sveucilidne bolnice u Alessandriji pokrenuo
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je projekt ukljucivanja DMT-a kao socijalnog recepta za osobe
sinvaliditetom nakon ozljede ledne moZdine. Projekt ukljucuje
pacijente i njegovatelje u proces njege i podrske, potiCuci
sinergiju medu njima i poboljsavajuci kvalitetu Zivota svih
uklju€enih. Cilj projekta je povecati autonomiju pacijenata i
samopouzdanje u proces njege te smanjiti fizicki i psihicki teret
na njegovatelje, putem dijeljenja informacija, emocionalne i
prakti¢ne podrske tijekom vjezbe DMT-a.

U tom kontekstu, obiteljski njegovatelj postaje vrijedna podrska
u pomaganju pacijentu tijekom vjezbe DMT-a i poticanju
njihovog ukljucivanja i aktivnog sudjelovanja. Dijeljenje tih
iskustava kroz pokret i glazbu stvara dublju vezu u dijadi.
Kroz ovu suradnju, pacijenti se mogu osjecati podrZano,
prihvaceno i inspirirano da istraZzuju sebe i svoje emocije.
Nadalje, DMT takoder moZe biti izvrstan alat za dobrobit
njegovatelja, koji se ¢esto moraju nositi s visokom razinom
stresa i emocija povezanih s brigom za svoje voljene (19). Kroz
plesnu terapiju, oboje mogu izraziti svoje emocije, opustiti se
i vratiti fizicku i mentalnu energiju. Ovo partnerstvo izmedu
pacijenta i njegovatelja klju¢no je za osiguranje integriranog
i personaliziranog pristupa upravljanju zdravljem i dobrobiti.

U svom razvoju, projekt je predvidio nekoliko faza koje
istovremeno ukljuCuju zdravstvenog djelatnika, pacijenta i
dijadu. Konkretno, putevi koji uklju€uju zdravstvene djelatnike
zahtijevaju psihoedukaciju i igranje uloga kako bi ih se poducilo
i kako bi im se podigla svijest o DMT-u kao druStvenom
propisivanju u uobicajenoj klinickoj praksi. Pacijenti, zajedno
sa svojim njegovateljima, pohadaju vjeZzbe DMT-a u posebno
dizajniranim prostorima pod nadzorom stru¢njaka educiranih
za DMT uz standardne rehabilitacijske terapije. Ove bi radnje
omogucile sagledavanje osobe kao cjeline i prelazak s pristupa
,Skrbi za pacijenta” na pristup ,skrbi usmjerene na osobu” (22).

Uz fizicke, emocionalne i druStvene koristi za sudionike,
projekt namjerava provesti ekonomsku evaluaciju troskova
i koristi Sto moZe biti komplicirano odrediti jer ovisi o nizu
Cimbenika, ukljucujuci troSkove usluga plesne terapije,
koristi za pacijente i trajanje pozitivnih ucinaka. Kako bismo
procijenili isplativost DMT-a, razmotrit ¢emo troSkove usluga
plesne terapije u odnosu na dobivene koristi; na primjer,
procijenit ¢emo jesu li troSkovi vjezbi plesne terapije opravdani
smanjenjem troskova tradicionalnih medicinskih intervencija
ili poboljSanjem kvalitete Zivota pacijenata. Osim toga,
razmotrit cemo dugoro¢ne ekonomske ustede koje proizlaze
iz poboljSanog zdravlja pacijenata koji sudjeluju u DMT-u, kao
Sto su smanjenje broja posjeta lijecniku, prijema u bolnicu ili
poboljSana radna sposobnost. Zaklju¢no, DMT kao drustveno
propisivanje mogao bi biti vrijedan pristup koji osobama pruza
znanje, motivaciju i samopouzdanje za bolje upravljanje svojim
zdravljem. Nadalje, znacajan je za pacijente s ozljedom ledne
mozdine jer nadilazi propisivanje tradicionalne medicinske skrbi
i uzima u obzir cijeli kontekst pacijentovog Zivota, ukljucujuci
Cimbenike poput fizicke dostupnosti, resursa zajednice,
drustvenih prilika i poboljSane kvalitete Zivota. Zagovornik je
ovog inovativnog pristupa zdravstveni djelatnik, koji je ujedno
i veza izmedu pacijenta, njegovatelja i zdravstvenog sustava
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te prvi koji prepoznaje potrebe pacijenta.

Vjerujemo da bi globalna zdravstvena zajednica trebala
razmotriti DMT kao vrijednu intervenciju za osobe s invaliditetom,
posebno one s ozljiedom ledne moZdine i drugim stanjima koja
znacajno naruSavaju motoricke funkcije. Postoji potencijal
za poboljSanja ne samo fizickog zdravlja vec i, Sto je vazno,
psihicke dobrobiti. Stovise, uvodenje DMT-a kao drutvene
intervencije rusi barijere, jaca samopouzdanje i sluZi rjeSavanju
etickog problema koji postoji u vezi s hobijima, poput plesa
koji je uglavhom domena osoba bez invaliditeta. U tom smislu,
DMT postaje ne samo klinicki resurs, vec¢ i alat za kulturnu
transformaciju i druStvenu inkluziju.
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