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Sloveniji

Academician Bogdan Brecelj and his contribution to the
development of medical rehabilitation in Slovenia

Senta Jaunig, Zvonka Zupanic Slavec

Izviecek

Koncept sodobne rehabilitacije, ki obravnava
¢loveka v celoti, se je v skladu z njenim razvojem
v svetu tudi pri nas zacel razvijati in uresniceva-
ti po drugi svetovni vojni. Klju¢no vlogo, pred-
vsem v njeni organizaciji, je igral Bogdan Brecelj,
ki je v Sloveniji vzpostavil rehabilitacijsko sluzbo
in poskrbel za razvoj njenega strokovnega ose-
bja (srednjega in visokega). V prispevku v prvem
delu obravnavamo klju¢ne dejavnike razvoja
rehabilitacijske medicine, ki niso pogojeni le z
razvojem medicine, temve¢ ga sooblikujejo tudi
globalne okoli§¢ine - najprej vojne in kasneje (v
nasem prostoru) $e posledice industrializacije. S
porastom industrijske patologije (poskodbe pri
delu) in precej bolj filantropsko naravnane druz-
be v ¢asu po drugi svetovni vojni so se pojavile
vi$je zahteve po pravi¢ni in enakopravni skrbi za
invalide, in tudi po organizirani in specializirani
rehabilitacijski sluzbi, ki jo je vzpostavil akade-
mik Brecelj. Z njegovo Sirokopotezno zasnovo
rehabilitacijske dejavnosti in obravnavo vseh
invalidnih oseb (otrok, vojakov, delavcev) so bili
ustvarjeni pogoji, da je rehabilitacijska medicina
poleg kurativne in preventivne zdravstvene de-
javnosti postala tretji sestavni del zdravstvenega
varstva prebivalcev.

Abstract

The modern concept of rehabilitation, which
deals with the patient as a whole, was devel-
oped after the Second World War. A key role
was played by Bogdan Brecelj, who established
a rehabilitation service and trained professional
staff — physiotherapists and physiatrists. The
first part of the article deals with the main fac-
tors behind the development of rehabilitation
medicine, which was not influenced solely by
developments in medicine but also by global
circumstances — first the war and later on the
consequences of industrialization. The combi-
nation of developments in industrial pathology
(treatment of occupational injuries) and a more
philanthropically minded society after the Sec-
ond World War created demands for fair and
equitable care for the disabled and an organised
and specialized rehabilitation service as estab-
lished in Slovenia by Brecelj. His all-embracing
approach, which provided rehabilitation for all
disabled persons (children, soldiers and work-
ers), created conditions, which enabled rehabili-
tation medicine to become the third integral part
of the healthcare system, alongside the curative
and preventive healthcare.
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Uvod

Beseda rehabilitacija izvira iz latinske be-
sede rehabilitare (obnoviti) in se prvi¢ pojavi
konec 19. stoletja. V zacetku je opredeljevala
manj ob$irno dejavnost, kot jo ima danes.
Zajemala je intenzivno oskrbo tezko ranje-
nih oz. tistih, ki so jim amputirali telesne
dele in so bili zato podvrzeni dolocenemu
medicinskemu in pomedicinskemu zdravlje-
nju.! Zaradi posledic velikih vojn z zacetka
20. stoletja, predvsem prve svetovne vojne,
in zaradi tehnoloskega napredka, ki je vojski
prinesel novo orozje (t.i. havbice, minome-
te, ro¢ne bombe) in s tem tudi nove vrste
poskodb, je bila rehabilitacija sprva vezana
predvsem na vojne invalide, kasneje, pred-
vsem po drugi svetovni vojni, pa postane
koncept rehabilitacije $ir$i in bolj komple-
ksen. Med drugim se vkljuc¢i tudi social-
ni vidik, ki zajema ponovno usposabljanje
invalidov za delo in njihovo vkljucevanje v
proizvodnjo. Tudi za razvoj koncepta sodob-
ne rehabilitacije je bila bistvena vloga (druge
svetovne) vojne in posledi¢no nuja po oskrbi
vojnih invalidov.” Znanje o u¢inkoviti zdra-
vstveni oskrbi in rehabilitaciji vojnih invali-
dov, ki so ga pridobili med vojno, je bilo tako
temeljnega pomena za profesionalni razvoj
medicinske rehabilitacije in njeno vkljucitev
v visoko profilirano zdravstveno dejavnost.

Razvoj posamezne stroke praviloma ni
samonikle narave in je odvisen od mnogih
dejavnikov. Vsekakor se stroka ne more
razvijati, ¢e nima za to ustreznih pogojev.
Ti niso le predmet medicinske naravnano-
sti, ampak jih omogocajo splosna podpora
in zahteve v druzbi, ki so podprte z uradno
zakonodajo. Rehabilitacijska medicina je
tako na eni strani odvisna od (zdravstvenih)
ustanov, ki na svojih oddelkih omogocijo
njeno izvajanje.> Vendar ima rehabilitacija
tudi velik ekonomski pomen in potemtakem
ni le odraz humanosti, temvec se je od nek-
daj razvijala in se $e danes razvija v skladu
z razvojem druzbenih razmer in z narasca-
njem ekonomskih moznosti druzbe. Danes
namre¢ lahko uspesne rehabilitacijske pro-
grame izvajajo tiste ustanove, ki so vrhunsko
opremljene in imajo usposobljene strokov-
njake najrazli¢nejsih profilov.®

Tudi v Sloveniji so Ze pred . 1945 obsta-
jali pravni predpisi glede zas¢ite vojnih in-
validov in praksa njihovega izvajanja, kon-
kretneje pa so se zaceli razvijati po drugi
svetovni vojni. Pred tem so pri Slovencih za
invalidne osebe obstajale ustanove: Dom za
slepe v Ljubljani, Gluhonemnica in Dom za
slepe v Skofji Loki, vendar konkretno o re-
habilitaciji v tistem ¢asu $e ne moremo go-
voriti. Druga svetovna vojna in z njo skrb za
invalide je bila tudi pri nas osrednja spod-
buda za zaletek medicinske rehabilitacije
v sodobnem pomenu besede - v vojaskih
bolni$nicah (med vojno tudi v improvizi-
ranih centrih za ranjence) je tako potekala
medicinska rehabilitacija: poleg medicinske
oskrbe so za invalide izvajali tudi fiziotera-
pijo in mislili na njihovo prihodnjo zaposli-
tev.* Kakor ugotavljajo zgodovinarji, sta bili
organizirana skrb za ranjence in invalide ter
njihova zas¢ita sicer ena najvecjih moral-
nih obvez narodnoosvobodilnega gibanja
ze med vojno. Po njej pa novi jugoslovanski
patriotizem v invalidih ni videl zgolj ljudji, ki
smo jih dolzni poplacati za njihov prispevek
v osvobodilni vojni, pa¢ pa tudi potencial,
ki lahko kljub hendikepiranosti pomaga
zgraditi novo, socialisti¢tno druzbo.’ Podo-
ba humanitarne skrbi za invalide, ki so jo
ustvarjali politi¢ni funkcionarji, je bila sicer
mocno idealizirana, a vendar se je podrocje
rehabilitacije invalidov postopno le zacelo
urejati in uresnicevati. Ze v ¢asu vojne, zla-
sti pa po njej, so tako zaceli nastajati prvi
invalidski domovi, invalidi pa so postopno
z zakoni dobili tudi pravno-formalno pod-
lago. Prav tako pa so bili po nacelih kom-
pleksne rehabilitacije, ki invalide obravnava
medicinsko, psiholosko in poklicno, dani
tudi pogoji za razvoj organizirane medicin-
ske rehabilitacije v Sloveniji. Pri tem je bila
klju¢na vloga akademika Bogdana Breclja
(1906-1986), ki je zlasti na podrocju organi-
zacije sluzbe medicinske rehabilitacije nare-
dil klju¢ne premike. Razvoj medicine v svetu
je namre¢ prinesel novo vejo medicine, ki bi
dopolnjevala preventivno in kurativho me-
dicino, t.j. rehabilitacijsko medicino. Pred
tem je medicina bolnike, ki so bili zaradi
razli¢nih poskodb ali bolezni trajno telesno
ali duSevno moteni, obravnavala kot trajno
onesposobljene in jih je namescala v domo-
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Slika 1: Akademik
Bogdan Brecelj (fotoarhiv
Instituta za zgodovino
medicine UL MF).
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ve za onemogle oz. jih prepuscala oskrbi nji-
hovih druzin. To vrzel naj bi zapolnila reha-
bilitacijska medicina, ki se je v slovenskem
prostoru v organizacijskem smislu zacela
razvijati na pobudo in po idejah Bogdana
Breclja (Slika 1).

Zacetki rehabilitacijske
sluzbe v Sloveniji

Po drugi svetovni vojni se je slovensko
zdravstvo znaslo pred zahtevno nalogo. Po-
skrbeti je moralo za $tevilne vojne invalide
ob pomanjkanju prav tistih ustanov, ki naj
bi poskrbele za njihovo oskrbo. Leta 1946
je bilo v Sloveniji registriranih 54.768 inva-
lidnih oseb, priblizno 30.000 vojnih inva-
lidov.® Zrtve vojne so sicer namestili v do-
move zanje, kjer pa niso imeli strokovnega
nadzora in ustrezne rehabilitacije, ki bi jo
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izvajali strokovnjaki. Organizirane sluzbe
za rehabilitacijo ni bilo, vojni invalidi pa so
praviloma dobili le odskodnino za invalid-
nost. Bogdan Brecelj je uvidel nujnost reha-
bilitacije invalidov in sprozil potrebo po or-
ganizirani rehabilitacijski sluzbi. Pri tem je
propagiral in deloval v okviru sodobnih na-
¢el rehabilitacije — da telesno motene osebe
obravnavamo medicinsko in socialno. So-
dobna rehabilitacijska medicina je namrec¢ v
nasprotju s preteklostjo odvrnila pogled od
zgolj telesnih okvar in ga usmerila na ¢lo-
veka kot celoto. Brecelj je javno izpostavljal
problem nerazvitosti te veje medicine pri
nas, ter poudaril, da je druzba dolzna poskr-
beti za vkljucevanje invalidov v normalno
zivljenje.” Po njegovih pobudah se tako za
slovensko medicinsko rehabilitacijo zacenja
intenzivna doba rasti. Ker glavno delo medi-
cinske rehabilitacije sloni na fizioterapevtih
in delovnih terapevtih, tega osebja pa pri nas
$e ni bilo, je tudi organiziral fizioterapevstko
sluzbo in leta 1947 ustanovil srednjo $olo za
fizioterapevte, ki je bila prva v Sloveniji in
tudi Jugoslaviji: leta 1949 se je izSolala prva
generacija fizioterapevtov. Prav tako je bila
po Brecljevi zaslugi vpeljana rehabilitacij-
ska sluzba v Sloveniji in ustanovljene so bile
klju¢ne rehabilitacijske ustanove: Dom za
invalidno mladino v Kamniku (1947), Bol-
ni$nica za predsolsko invalidno mladino v
Stari gori pri Novi Gorici (1952/56), Center
za rehabilitacijo invalidov Lasko (1953) in
Zavod za rehabilitacijo invalidov LRS v Lju-
bljani (1954).°

Ustanavljanje zavodov
zainvalide

Po drugi svetovni vojni se konkretno
zacne razvijati podrodje rehabilitacije inva-
lidnih otrok in mladine, pri cemer je Bre-
cljeva vloga velikega pomena. Njegov glavni
argument za nastanek profesionalnih usta-
nov za invalidne otroke je bil, da zanje nista
nujno potrebni samo medicinska oskrba in
ortopedsko zdravljenje, temve¢ tudi fizikal-
no zdravljenje in izobrazevanje ter poklicno
usposabljanje (delovna terapija). Aprila 1947
se je tako zacelo pionirsko delo na podro¢ju
rehabilitacije invalidne mladine, s katerim so
bili poloZeni temelji sedanji sluzbi za rehabi-
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litacijo telesno invalidnih oseb v Sloveniji.
Sicer je takrat Ze obstojeci Invalidski dom v
Ljubljani, kasneje Fiziatri¢na klinika, v svoj
program dejavnosti Ze vkljuc¢eval koncepte
sodobne rehabilitacije, vendar je bil bistve-
no slab$e organiziran kot Dom za invalidno
mladino v Kamniku, ki je prva profesional-
na rehabilitacijska ustanova v Sloveniji, ki je
bolnike obravnavala po sodobnih doktrinah
medicinske rehabilitacije: otrokom so na
enem mestu nudili najnujnejso medicin-
sko oskrbo in ortopedsko pomo¢, fizikalno
zdravljenje in osnovno $olanje. Po $olanju so
se gojenci na osnovi psihofizi¢nih testov od-
locali za razne poklice, za katere so se lahko
izudili v delavnicah, ki so bile v sklopu za-
voda. V njem so se rehabilitirali predsolski
in Solski otroci po otroski paralizi, pa tudi
drugi gibalno in dusevno moteni otroci.’

Ker posteljne zmogljivosti za invalidne
otroke niso zado$cale, je Bogdan Brecelj dal
pobudo za ureditev prostorov na Stari gori
pri Novi Gorici, kamor so jih leta 1952 zaceli
namescati — ze pred tem pa so iz istih razlo-
gov odprli Dom za invalidno in predsolsko
mladino na Vranskem. Leta 1956 je bila ura-
dno ustanovljena Bolnisnica za predsolsko
invalidno mladino Nova Gorica, ki je bila
sprva pod strokovnim nadzorom Zavoda za
rehabilitacijo invalidov v Ljubljani. Bolni$ni-
ca je bila specialna ustanova, ki je zdravila in
medicinsko rehabilitirala predsolske otroke
s prirojenimi deformacijami in boleznimi
kolkov, otroke po preboleli otroski paralizi
in cerebralni paralizi, otroke z rahitisom in
druge.'® Brecljeva osrednja prizadevanja pri
ustanovah za invalidno mladino so bila, da
postanejo prevzgajalis¢a in ne hiralnice, to-
rej da bodo sposobna poklicno usmeriti in-
validno mladino glede na njihove okvare in
jih vkljuditi v splo$no delovno skupnost.'! Iz
podobnih razlogov je Brecelj leta 1959 uve-
del Solski pouk za hospitalizirane otroke
tudi na Ortopedski kliniki.

Zvezni odbor za rehabilitacijo

Med prvimi zdravstvenimi ustanovami,
ki so po vojni uvedle medicinsko rehabili-
tacijo v danasnjem pomenu besede, je bila
Bolni$nica za kostno in sklepno tuberkulozo
v Valdoltri, danasnja Ortopedska bolni$ni-

ca Valdoltra, katere strokovni direktor je bil
akademik Brecelj vse do leta 1958. Odlocil-
no je usmeril njen povojni razvoj, pri cemer
je predvsem zaradi specificnosti bolnikov
z osteo-artikularno tuberkulozo (OAT) se
posebej poudarjal pomembno vlogo reha-
bilitacije, ki je tam dobila tudi svoj oddelek.
Pod bolni$ni¢no dejavnost je sodilo tudi
zdravljenje s funkcionalnim usposabljanjem
bolnikov, za bolnike z OAT in dolgo lezalno
dobo pa so uvedli sistemati¢no vsakodnev-
no fizioterapijo. Valdoltra je postala tudi
prva u¢na baza: najprej za fizioterapevte, ka-
sneje, v Sestdesetih letih, pa e za zdravnike
specializante fiziatrije, sodobne fizikalne in
rehabilitacijske medicine.

Kljub u¢inkovitemu povojnemu delu na
podrodju rehabilitacijske medicine se je v
Sloveniji uradno zacelo resevati vprasanje
rehabilitacije $ele leta 1951, ko je nastal Zve-
zni odbor za rehabilitacijo invalidov FNR],
ki je zacel delovati leta 1952. Pri njem je Bre-
celj tudi aktivno sodeloval. Takrat so tudi pri
Organizaciji zdruzenih narodov zaceli na-
stajati sodobnejsi programi za rehabilitacijo
invalidov, njihove standarde pa je sprejela
tudi takratna Jugoslavija.® Z zveznim odbo-
rom so izdelali globalni program za priho-
dnje delo, z njim pa so se tudi odprle mo-
znosti za razvoj rehabilitacijske medicine in
njenih ustanov. V druzbi so hkrati narascale
potrebe po tej sluzbi. Vojnim invalidom so
se z leti pridruzili Se poklicni invalidi; nji-
hovo $tevilo je namre¢ narascalo z razma-
hom industrializacije. Delovne poskodbe so
tako v statistikah bolezni zacele prevzemati
prvo mesto — zaradi delovnih nesrec je Ste-
vilo invalidov letno narascalo v povprecju za
30.000.° Po statistikah iz tistega ¢asa je bilo
70 % ambulantnih in v bolni$nico sprejetih
bolnikov poskodovancev."> Domovi v Ka-
mniku, Stari gori in Invalidski dom v Lju-
bljani niti zdale¢ niso zadoscali za potrebe
vseh invalidov. Zato je bil prvi odlo¢ilni ko-
rak v tej smeri narejen leta 1953. Brecelj je
s pomo¢jo mednarodnih in domacih stro-
kovnjakov zdruzil mednarodna izkustva in
za takratne potrebe izdelal program razvoja
rehabilitacijske dejavnosti v Sloveniji. Pro-
gram je sprejel Svet za zdravstvo in socialno
politiko LRS, na tej osnovi pa je Izvr$ni svet
skups¢ine LRS 25. januarja 1954 izdal od-
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lo¢bo o ustanovitvi Zavoda za rehabilitacijo
invalidov.'* Ta naj bi kot krovna republiska
ustanova omogoc¢il medicinsko obravnavo
in poklicno usposabljanje invalidov ter nji-
hov povratek v samostojno Zivljenje.” Aka-
demik Brecelj je bil tudi honorarni ravnatelj
Zavoda v letih 1954-1960, s sodelavci z Orto-
pedske klinike pa je sodeloval pri nacrtova-
nju in pri zacetnem strokovnem vodstvu Za-
voda. Da bi razbremenili Infekcijsko kliniko,
so leta 1953 zaradi epidemije otroske paralize
reorganizirali in prenovili tudi zdravili§ce
Lasko v moderno rehabilitacijsko ustanovo.
Tja so posiljali bolnike po tezkih operacijah
in zazdravljenih poskodbah. Rehabilitaci-
ja delovnih invalidov je tako dozivela ve-
lik vzpon, zlasti od leta 1959 dalje, ko je bil
sprejet Zakon o invalidskem zavarovanju.'®
Z njim so invalidi dobili $iroke moznosti za
uveljavljanje pravic do rehabilitacije. Nje-
gove temeljne dolocbe namre¢ izhajajo s
stali$¢a, da je potrebno invalidnega zavaro-
vanca v njegovem interesu, kjer je to le mo-
goce, ponovno vrniti v dejavno gospodarsko
ustvarjalnost in mu s tem omogociti enako-
pravno udejstvovanje v druzbenem zivljenju
ob enakih materialnih prejembkih, kot jih je
imel pred nastopom invalidnosti.'® Z zako-
nom so medicinski rehabilitaciji, ki prepre-
¢uje invalidnost oziroma jo zmanjsuje, tudi
uradno potrdili njeno pomembno mesto v
medicini. Prav tako so se razmahnile njene
operabilne moznosti: Zavod za rehabilitaci-
jo invalidov je npr. na zacetku sedemdesetih
let 20. stoletja letno obravnaval Ze priblizno
1550 bolnikov vseh starosti z boleznimi lo-
komotornega aparata.'’

Prav tako je Brecelj izdelal nacrt za or-
ganizacijo travmatoloske sluzbe v Jugosla-
viji, v katerega je vkljucil tudi rehabilitacijo.
Podroben program sluzbe za rehabilitacijo
je izdelal tudi za Bosno in Hercegovino.'®
V Sloveniji so po naértu za organizacijo
travmatoloske sluzbe v bolni$nicah v Ce-
lju, Mariboru, Novem mestu in Novi Gorici
ustanovili posebne rehabilitacijske oddelke.
Leta 1955 so se z Brecljevo podporo tudi po-
vezali odseki za travmatologijo, ortopedijo,
plasti¢no kirurgijo in fizikalni kabinet ma-
riborske splosne bolni$nice z rehabilitacij-
skim centrom Lasko, ustanovili pa so tudi
travmatolosko-ortopedski center (TOR), ki
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je predstavljal najucinkovitej$o organizacij-
sko resitev problema zdravljenja in rehabili-
tacije poskodovancev. Po zdravljenju v ma-
riborski bolni$nici so odtlej poskodovance s
posebnim vlakom enkrat tedensko vozili na
rehabilitacijo v Lasko."?

Akademik Brecelj je prav tako uvidel
potrebo po izobrazevanju zdravnikov na
podrocju rehabilitacije, saj je za dobro delo-
vanje in razvoj stroke pomembno predvsem
visoko usposobljeno osebje. Vloga fiziatra,
ki skrbi za bolnika in njegovo pravilno zdra-
vljenje, je pri tem klju¢na.’® Odlika dobre
organiziranosti posamezne dejavnosti je
vsekakor vsestransko poznavanje njene vse-
bine, zato je bila Brecljeva pobuda za uvedbo
predmeta na Medicinski fakulteti v Ljublja-
ni z nazivom Osnove fizikalne medicine in
rehabilitacije, ki so ga zaceli poucevati leta
1952 v sklopu Katedre za ortopedijo, prak-
ti¢ne vaje pa so $tudenti opravljali v Zavodu
za rehabilitacijo invalidov, povsem logi¢na
in potrebna. Po njegovem prizadevanju so
zaceli poucevati rehabilitacijo tudi v drugih
cialne delavce. Veliko delo je Brecelj opravil
tudi pri uvajanju rehabilitacijske medicine v
razli¢ne azilne ustanove, domove ostarelih
ipd. Za usklajevanje te dejavnosti so v zacet-
ku $estdesetih let prejsnjega stoletja ustano-
vili Stalno konferenco za rehabilitacijo inva-
lidnih oseb.*

Mednarodna aktivnost
in nagrade

Akademik Brecelj je bil na podrocju me-
dicinske rehabilitacije mednarodno akti-
ven. Vkljucen je bil v razne organizacije in
je dejavno sodeloval na mnogih domacih
in mednarodnih kongresih ter strokovnih
srecanjih rehabilitacijske medicine. Prido-
bljena spoznanja je skusal vkljuciti v domaci
prostor, prav tako pa je bil z domacimi iz-
ku$njami referencen strokovnjak v tujini. V.
letih 1958-1963 je bil predsednik Komisije
za rehabilitacijo pri Sekretariatu za narodno
zdravje ZIS (Zveznega izvrsnega sveta). Leta
1958 je pri Svetovni zdravstveni organizaciji
postal ¢lan Komiteja ekspertov za probleme
rehabilitacije fizicno onesposobljenih otrok
in odraslih. Istega leta je postal tudi ¢lan
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Mednarodnega zdruzenja za rehabilitacijo
invalidov (International Society for Rehabili-
tation of the Disabled) iz New Yorka. V letih
1963-1964 je bil strokovni vodja, organizator
in pokrovitelj ortopedsko-rehabilitacijskega
centra bolni$nice Douéra v Alziru. Poleg
tega je dejavno sodeloval na I. mednarodnem
seminarju o rehabilitaciji odraslih invalidov v
Jugoslaviji (Beograd, 1954), prvi Mediteran-
ski konferenci za rehabilitacijo (Atene, 1959)
in mednarodnem Seminarju za zaposlovanje
fizicno defektnih (Dubrovnik, 1960). Bil je
tudi glavni urednik revije MPR (Medicinska
in profesionalna rehabilitacija v letih 1957-
1960) in od leta 1958 v redakcijskem odboru
revije Povratak u Zivot. Za delo Pomen in
naloge rehabilitacije v sodobnem zdravstvu
in socialnem varstvu je leta 1957 prejel od-
kupno nagrado Sklada Borisa Kidri¢a za
delo na podrocju ortopedije in medicinske
rehabilitacije pa leta 1986 glavno Kidricevo
nagrado.”

Zakljucek

V casu Brecljevega aktivnega delovanja
so po Sloveniji zgradili vrsto temeljnih usta-
nov za rehabilitacijo in vzgojili generacije
specializiranih zdravstvenih delavcev. Akad.
Breclju je uspelo organizirati rehabilitacijsko
sluzbo ter uvesti rehabilitacijo in sorodne
vede kot nepogresljivi del sodobnega zdra-
vstvenega sistema. Rehabilitacijska medici-
na je tako postala sestavni del zdravstvenega
varstva prebivalcev, tako kot preventivna
in kurativna zdravstvena dejavnost. Akad.
Bogdan Brecelj zato upraviceno velja za pi-
onirja in nestorja rehabilitacijske medicine
v Sloveniji.
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