Moze li se krug medugeneracijskog obiteljskog nasilja
zatvoriti? - Perspektiva struc¢njaka iz sustava
socijalne skrbi

Saboli¢, Lorena

Master's thesis / Diplomski rad
2023

Degree Grantor / Ustanova koja je dodijelila akademski / strucni stupanj: University of
Zagreb, Faculty of Law / SveucilisSte u Zagrebu, Pravni fakultet

Permanent link / Trajna poveznica: https://urm.nsk.hr/urn:nbn:hr:199:540803

Rights / Prava: In copyright /Zasticeno autorskim pravom.

Download date / Datum preuzimanja: 2024-05-15

Repository / Repozitorij:

Repository Faculty of Law University of Zagreb

‘1. d 1T
2

zir.nsk.hr

DIGITALNI AKADEMSKI ARHIVI I REPOZITORLIL


https://urn.nsk.hr/urn:nbn:hr:199:540803
http://rightsstatements.org/vocab/InC/1.0/
http://rightsstatements.org/vocab/InC/1.0/
https://repozitorij.pravo.unizg.hr
https://zir.nsk.hr/islandora/object/pravo:5357
https://repozitorij.unizg.hr/islandora/object/pravo:5357
https://dabar.srce.hr/islandora/object/pravo:5357

SVEUCILISTE U ZAGREBU
PRAVNI FAKULTET
STUDIJSKI CENTAR SOCIJALNOG RADA

Lorena Saboli¢

MOZE LI SE KRUG MEPUGENERACIJSKOG
OBITELJSKOG NASILJA ZATVORITI? — PERSPEKTIVA
STRUCNJAKA 1Z SUSTAVA SOCIJALNE SKRBI

DIPLOMSKI RAD

Zagreb, 2023.



SVEUCILISTE U ZAGREBU
PRAVNI FAKULTET
STUDIJSKI CENTAR SOCIJALNOG RADA

Diplomski sveucili$ni studij socijalnog rada

Lorena Saboli¢

MOZE LI SE KRUG MEPUGENERACIJSKOG
OBITELJSKOG NASILJA ZATVORITI? — PERSPEKTIVA
STRUCNJAKA 1Z SUSTAVA SOCIJALNE SKRBI

DIPLOMSKI RAD

Mentorica: izv. prof. dr. sc. Linda Rajhvajn Bulat

Zagreb, 2023.



Sadrzaj

B R 01 RN 1
1.1. Medugeneracijski prijenos zlostavijanja djece u ODitelfi..............coccevirvircenceecininirinieeenen, 1
1.2. Zakonodavni okvir prevencije obiteljskog nasilja..............occocuvceeceeviviiniinincieiiiininirieene 4
1.3. Postupanje u slucaju obiteljSkog NASILJA.............couveeeeceeviiiirieiiiieisisieieteesse e 9

2. Ciljiistrazivacka pitanja........cccoecerirveeiiiieinieninenieieeee e 10

R R | [ 4 N 10
3.1. UZOFQEK .ottt ettt ettt ettt ettt ettt ettt ae s 11
3.2 POSIUPDQE ...ttt e 12
3.3. MJEFRT INSIFUINENL ...ttt 12
3.4. ODFAAQA POAAIAKA ...ttt 13

4. Rezultati I FasSPprava ... s e s s e e e 14
4.1. Misljenje strucnjaka o dostupnim mjerama i uslugama za prevenciju medugeneracijskog
DVIJEROSA TMASTL ..ottt sttt sttt 15
4.2. Preporuke strucnjaka za efikasniju prevenCiju ...........ccceveeerceeeeceesinininieiesicsieereeeeienes 27
4.3. Preporuke strucnjaka za njihovo osobno efikasnije djelovanje u sustavu socijalne skrbi ....... 32
4.4. Prakticne implikacije iStrQZIVANJQ ............cceoceevirieieeiiiniieiirieieciecese ettt 35
4.5. OgraniCenja iSIAZIVANJQ ..........ccccevuiiiuiiiiiiiiiiiciiesiest ettt 37

TR 7Y 14 1 1 <N 39

TR 0 1) 11 1 o N 41

7 Prilo@..eccccii s e 46
Prilog 1. Tablicni prikaz analize cinitelja koji pridonose prevenciji medugeneracijskog prijenosa...... 46
Prilog 2. Tablicni prikaz analize cinitelja koji smanjuju mogucénost prevencije medugeneracijskog
DPrijenosa ODIteljSKOZ NASIIIQ ..........coooeeeeuiriieiinieieiisiesesete ettt 48
Prilog 3. Tablicni prikaz preporuka strucnjaka za efikasniju prevencijul ..........c.eeeeceeveeevirivevenceecnenncnne. 50

Prilog 4. Tablicni prikaz preporuka strucnjaka za njihovo osobno efikasnije djelovanje u sustavu
SOCIAINE SKIDT ...ttt ettt ettt sttt et e et ettt e beeaeeseeae e 52



Moze li se krug medugeneracijskog obiteljskog nasilja zatvoriti? — Perspektiva
stru¢njaka iz sustava socijalne skrbi

Sazetak:

Iskustvo obiteljskog nasilja ostavlja brojne negativne posljedice na djecu. Zbog
iskustva zlostavljanja u djetinjstvu postoji mogucnost da ce djeca u svojoj odrasloj
dobi zlostavljati viastitu djecu. Ova pojava naziva se medugeneracijskim prijenosom
obiteljskog nasilja. Problem obiteljskog nasilja i njegov daljnji prijenos znacajan je
svim strucnjacima koji se bave djecom i obiteljima. Rjesavanje medugeneracijskog
prijenosa nasilja veliki je izazov strucnjacima koji provode i donose mjere zastite
djece. U Hrvatskoj postoje brojne mjere, usluge i intervencije koje su namijenjene
prevenciji obiteljskog nasilja i medugeneracijskog prijenosa. Medutim, efikasnost tih
mjera i usluga je upitna. U ovom istrazivanju strucnjaci zaposleni u sustavu socijalne
skrbi izrazili su svoje misljenje o efikasnosti mjera i usluga te su naveli najznacajnija
ogranicenja mjera. Na kraju rada prikazane su i preporuke strucnjaka za efikasniju
prevenciju medugeneracijskog prijenosa nasilja te nacini kako se mogu osnaZziti
strucnjaci zaposleni u sustavu socijalne skrbi.

Kljucne rijeci: obiteljsko nasilje, medugeneracijski prijenos obiteljskog nasilja, mjere
1 usluge za prevenciju, stru¢njaci

Can the circle of intergenerational family violence be closed? — Perspective of an
expert from the social welfare system

Abstract:

The experience of domestic violence leaves numerous negative consequences for
children. Due to the experience of abuse in childhood, there is a possibility that
children in their own adulthood will abuse their own children. This phenomenon is
called intergenerational transmission of domestic violence. The problem of domestic
violence and its further transmission is significant for all experts who deal with
children and families. Solving the intergenerational transmission of violence is a big
challenge for experts who implement and conduct child protection measures. In
Croatia, there are numerous measures, services and interventions intended to prevent
domestic violence and intergenerational transmission. However, the effectiveness of
these measures and services is questionable. In this research, experts employed in the
social welfare system expressed their opinion on the effectiveness of measures and
services and indicated the most significant limitations of the measures. At the end of
the thesis, the recommendations of experts for more efficient prevention of
intergenerational transmission of violence and ways to empower experts employed in
the social welfare system are presented.

Key words: domestic violence, intergenerational cycle of domestic violence, measures
and services for prevention, experts
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1. Uvod

Obiteljsko nasilje dogada se u svim drustvima i kulturama te je ono razli¢ito shvaceno
1 sankcionirano u svakoj zemlji (Golu, 2017.). Obiteljsko nasilje opéenito se odnosi
na nasilje medu intimnim partnerima i nasilje nad djecom. IzloZenost djece nasilju
intimnih partnera ostavlja brojne Stetne posljedice za dijete. Upravo je nasilje nad
djecom jedan od znacajnijih problema suvremenog drustva. Podaci Svjetske
zdravstvene organizacije pokazuju kako jedna milijarda djece u dobi od dvije do 17
godina godis$nje dozivi neki oblik fizickog, psihi¢kog ili seksualnog nasilja (Krizan i
sur., 2018.). Posljedice nasilja nad djecom mogu biti razli¢ite: smrtne posljedice, teske
tjelesne ozljede, emocionalna trauma te poteskoce mentalnog zdravlja. Uz to, nasilje
nad djecom mozZe negativno utjecati na razvoj djetetovog Ziv€anog sustava i rezultirati
nizom kroni¢nih stanja koja mogu znacajno utjecati na kvalitetu Zivota osobe u
odrasloj dobi (Krizan i sur., 2018.). Osim spomenutih neposrednih posljedica na razini
djeteta, znacajne su i posljedice na razini primarnog socijalnog okruzenja, zajednice i
drustva. Pojavu obiteljskog nasilja objasnjavaju mnogi teorijski pristupi, a jedan od
njih je medugeneracijski prijenos obiteljskog nasilja koji ¢e u nastavku ovog rada biti
detaljnije objaSnjen. Nadalje, objasniti ¢e se i1 zakonodavni okvir prevencije
obiteljskog nasilja te postupanja strucnjaka u situacijama obiteljskog nasilja. S
obzirom na to da su djeca nositelji razvoja svakog drustva te da je zastita djece od
razli¢itih oblika nasilja jedan od glavnih ciljeva razvojnih politika i strategija na
regionalnim i globalnim razinama (Krizan i sur., 2018.) u ovome radu fokus se stavlja

na preventivne mjere i usluge za prevenciju medugeneracijskog prijenosa nasilja.

1.1. Medugeneracijski prijenos zlostavljanja djece u obitelji

Medugeneracijski prijenos zlostavljanja djece u obitelji je pojava kada osobe koje su
u djetinjstvu dozivjele zlostavljanje u obitelji u odrasloj dobi zlostavljaju vlastitu djecu
(Pe¢nik, 2003.). Mnogo je faktora koji pridonose obiteljskom nasilju, medutim

najznacajniji faktor nastavljanja nasilja u obitelji je roditeljska povijest zlostavljanja u



djetinjstvu (Assink i sur., 2018.). Istrazivanja su pokazala da se viSe od polovice
pocinjenih nasilja, kao i1 viSe od polovice Zrtvi nasilja moze objasniti iskustvom
zlostavljanja u djetinjstvu (Sim¢i¢, Sentija KneZevié¢ i Gali¢, 2019.). Djeca nasilno
ponasanje mogu uciti kroz vlastito iskustvo izlozenosti nasilju u djetinjstvu, ali 1
opazanjem nasilja nad bra¢om, sestrama ili roditeljem. Empirijsku podrsku ovoj
hipotezi daje Bandurin eksperiment o u€enju agresivnog ponasanja (Peénik, 2003.),
ali 1 istrazivanja povezanosti zlostavljanja u djetinjstvu i kasnijeg delinkventnog i
nasilnickog ponaSanja (Maxfield i Widom, 1996.). Medugeneracijski prijenos
zlostavljanja potvrduju ona istrazivanja koja pokazuju da je znacajan dio roditelja koji
zlostavljaju ili zanemaruju svoju djecu u vlastitom djetinjstvu bio zrtva zlostavljanja

u obitelji (Peénik, 2003.).

Teorija medugeneracijskog prijenosa nasilja pretpostavlja da je nasilno ponaSanje
nauceno unutar obitelji te se prenosi iz jedne generacije u drugu. Roditelji u odgoju
svoje djece primjenjuju ona ponasanja koja se temelje na odgojnoj praksi njihovih
roditelja, odnosno oni odgajaju svoju djecu na isti nac¢in kako su oni bili odgajani
(Assink 1 sur., 2018.). Djeca zrtve obiteljskog nasilja usvajaju takvu obiteljsku
dinamiku te ju u buduénosti primjenjuju na svoju djecu ili supruznike, Sto znaci da ¢e
djeca koja su prezivjela nasilje u djetinjstvu razviti sklonosti prema nasilju u vlastitoj
obitelji. Zbog toga se ova teorija naziva ciklusom jer pretpostavlja da postoji prijenos

neprekidnog lanca obiteljskog nasilja (Roberson i Wallace, 2016.).

Objasnjenje medugeneracijskog prijenosa nasilja dao je Belsky (1993., prema Pe¢nik,
2003.). Ovaj autor razlikuje dva modela medugeneracijskog prijenosa. Prema prvom
modelu, agresivno i antisocijalno ponasanje je nauceno u djetinjstvu te se takvo
ponasanje u odrasloj dobi izrazava kroz roditeljsku ulogu. Autori koji
medugeneracijski prijenos zlostavljanja objasnjavaju putem teorije socijalnog ucenja
slazu se da se prijenos vr$i modeliranjem i potkrepljivanjem, ali njihova se misljenja
razilaze u onome $to smatraju da se uci. U djetinjstvu djeca uce odredena ponasanja

koja mogu ponavljati u odrasloj dobi, ali medugeneracijski prijenos moze ukljucivati



1 usvajanje odredenih stavova i uvjerenja o odgoju. Istrazivanja pokazuju da
vjerovanje u ispravnost strogog tjelesnog kaznjavanja doprinosi povezanosti izmedu
dozivljavanja zlostavljanja u djetinjstvu i ponavljanje istog u odrasloj dobi (Pe¢nik,
2003.). S druge strane, neki autori smatraju kako se moze uciti i opéi stil
interpersonalnih interakcija te se tako razvija agresivnost i hostilnost kao crte li¢nosti

(Pecnik, 2003.).

Drugi model pretpostavlja da je ucinak zlostavljanja u djetinjstvu mnogo S§iri i
opcenitiji nego $to to pretpostavlja teorija socijalnog ucenja roditeljskih ponasanja ili
vjerovanja. Istrazivanja (Cicchetti i Lynch, 1992., Trickett i Kuczynski, 1986., Barahal
i sur., 1981., prema Pe¢nik, 2003.) su pokazala da djeca s iskustvom zlostavljanja
imaju teSkoc¢e u regulaciji emocija, teSko¢e s agresijom i empatijom. MoZe se
pretpostaviti da dozivljavanje zlostavljanja i zanemarivanja u djetinjstvu potice razvoj
hostilne, odnosno iritabilne licnosti koja je uzrok kasnijeg zlostavljanja djece.
Mehanizam prijenosa ukljucuje poznate posljedice zlostavljanja djece temeljem kojih
se razvija li€nost i obrasci interpersonalnog ponasanja koji vode u zlostavljanje

(Pecnik, 2003.).

Istrazivanje Bartletta 1 suradnika (2017.) potvrdilo je teoriju medugeneracijskog
prijenosa, ali u specifi¢cnom uzorku — kod Zena koje su postale majke u tinejdzerskom
razdoblju i1 njihove djece predSkolske dobi. Djeca ¢ije su majke u djetinjstvu bile
zlostavljane imala su 50% vece Sanse dozivjeti zlostavljanje u usporedbi s djecom Cije

majke nemaju iskustvo zlostavljanja u djetinjstvu.

Medutim, vaznije pitanje od toga $to dovodi do nastavljanja kruga zlostavljanja je
pitanje $to to prekida taj krug zlostavljanja. Istrazivanja su pokazala da roditelji koji
prekidaju lanac zlostavljanja imaju nekoliko zajednickih obiljezja koja ih razlikuju od
roditelja koji ga nastavljaju. U kontekstu medugeneracijskog prijenosa zlostavljanja,

zaStitni ¢imbenici povecavaju otpornost djeteta i doprinose smanjenju Stetnih u¢inaka

.....



¢imbenika je socijalna podrSka. Ona se moZe definirati kao postojanje ili raspolozivost
drugih osoba na koje se osoba moze osloniti. Socijalnu podrsku ¢ine socijalni odnosi
koji pruzaju materijalne i interpersonalne resurse koji su od vrijednosti onome tko ih
prima, kao §to je savjetovanje, pristup informacijama ili uslugama, podijeli zadataka
ili odgovornosti i usvajanju vjeStina (Thompson, 1995., prema Peénik, 2003.).
Primarne funkcije socijalne podrske jesu pruzanje emocionalne podrske, savjetovanje
i vodenje, pruzanje pristupa informacijama, uslugama i materijalnoj pomoc¢i te
stjecanju vjestina. U rjeSavanju problema zlostavljanja djece vrlo je vazno istaknuti
jos dvije funkecije socijalne podrske: socijalni nadzor i socijalno pracenje roditeljskog
ponasanja te lijeGenje razvojnih posljedica zlostavljanja na djecu. Zrtve zlostavljanja
trebaju razlicite oblike pomo¢i u oporavku od razvojnih posljedica zlostavljanja koju
socijalna podrska moze i treba ponuditi (Pe¢nik, 2003.). Kako bi se zatvorio
medugeneracijski krug zlostavljanja potrebno je Sto viSe ucinkovitih programa i
intervencija. Od iznimne su vaznosti mjere prevencije na svim razinama, od

zakonodavnog reguliranja do preventivnih mjera i mjera podrske Zrtvama nasilja.

1.2. Zakonodavni okvir prevencije obiteljskog nasilja

Republika Hrvatska potpisala je brojne medunarodne dokumente ¢ija je svrha
suzbijanje obiteljskog nasilja. Zastita od nasilja u obitelji definirana je i opcéim i
specificnim zakonima, politikama 1 strategijama Republike Hrvatske. Djeca i odrasle
osobe zrtve obiteljskog nasilja korisnici su socijalne skrbi (Zakon o socijalnoj skrbi,
NN, 71/23, ¢l. 18., st. 2.). Ukoliko nadlezni tim zavoda procjeni potrebnim, Zrtvama
obiteljskog nasilja priznaje se psihosocijalna podrSka (Zakon o socijalnoj skrbi, NN,
71/23, €l. 94.). Uz psihosocijalnu podrSku, Zzrtvama obiteljskog nasilja priznaje se i
usluga smjestaja u kriznim situacijama. Ova usluga se priznaje sve dok se ne osiguraju
uvjeti za povratak u vlastitu ili udomiteljsku obitelj ili se smjeStaj ne osigura na neki
drugi nacin. Smjestaj u kriznim situacijama moze trajati najdulje do godinu dana

(Zakon o socijalnoj skrbi (NN, 71/23, ¢l. 113.).



Osim Zakona o socijalnoj skrbi i Obiteljski zakon §titi Zrtve obiteljskog nasilja. U
partnerskim odnosima zabranjena je diskriminacija prema spolu i nasilje prema
partneru (Obiteljski zakon, 49/23, ¢l. 3.). Takoder, ¢lankom 171. Obiteljskog zakona
(NN 49/23) izlozenost djeteta nasilju medu odraslim ¢lanovima obitelji propisana je
kao jedna od posebnih pretpostavki za odredivanje mjere liSenja prava na roditeljsku
skrb. Obiteljski zakon propisuje mjere za zastitu prava i dobrobiti djeteta koje se
odreduju kada se utvrdi da je doslo do povrede djetetovih prava i dobrobiti ili kada su

prava, dobrobit i razvoj djeteta ugrozeni (Obiteljski zakon, NN 49/23, ¢l. 131, st. 1.).

Povrede osobnih prava djeteta su tjelesno ili psihicko zlostavljanje, zanemarivanje,
spolno zlostavljanje ili izrabljivanje djeteta. U slucaju ugrozene dobrobiti djeteta
zavod za socijalni rad ovisno o situaciji moze izre¢i jednu od sljede¢ih mjera: zurnu
mjeru izdvajanja i smjestaj djeteta izvan obitelji, upozorenje na pogreske i propuste u
ostvarivanju skrbi o djetetu, mjeru stru¢ne pomo¢i i potpore u ostvarivanju skrbi o
djetetu i mjeru intenzivne struéne pomo¢i i nadzora nad ostvarivanjem skrbi o djetetu

(Karaci¢, 2021.).

Osim Zurne mjere izdvajanja i smjeStaja djeteta, ostale mjere su preventivnog
karaktera zato §to se njima ne ograni¢avaju sadrzaji roditeljske skrbi ve¢ se roditeljima
pruza stru¢na pomo¢ i potpora u skrbi o djetetu u vlastitoj obitelji. Ovim mjerama
nastoje se promijeniti ponasanja roditelja koja ugrozavaju razvoj djece ili nisu u skladu
sa specifiénim razvojnim potrebama djece. Uz to, roditelje se nastoji pouciti novim
ponasanjima koja ¢e biti u skladu s potrebama i najboljim interesom djece (Karacié,
2021.). U kontekstu medugeneracijskog prijenosa nasilja, ovim mjerama trebalo bi se
promijeniti nasilnicko ponaSanje roditelja prema djeci. Isto tako, putem ovih mjera
trebalo bi se raditi s djecom kako bi se krug zlostavljanja zatvorio. Smisao ovih
socijalnih intervencija je sprjecavanje tezih i trajnih posljedica za djecu i obitelj te
osnazivanje roditelja za uspjeSnu samostalnu skrb o djetetu. Zbog toga je iznimno

vazno rano prepoznavanje ugrozenosti razvoja i sigurnosti djeteta.



Stru¢ni tim zavoda nakon provedene procjene donosi rjeSenje o mjeri. RjeSenjem se
odreduje vrsta mjere, definiraju se osobe kojima je mjera izreCena i dijete koje je
potrebno mjerom zastititi, trajanje i intenzitet mjere te se imenuje i voditelj mjere.
Mjera stru¢ne pomoci i potpore u ostvarivanju skrbi o djetetu moze se odrediti uvijek
kada postoje opravdani razlozi, bez obzira na prethodno odredivane mjere te se moze
1 produljiti (Karaci¢, 2021.). Ona se izrice u neprekidnom trajanju od 6 mjeseci do 1
godine. Ovo je blaZza mjera te se izri¢e znatno ¢eS¢e nego mjera intenzivnog nadzora.
Ovom mjerom roditeljima se pruza potrebna stru¢na pomoc¢ i potpora kako bi ojacali
roditeljske kapacitete i usvojili potrebna znanja i vjestine za samostalnu skrb o djetetu.
Ovom mjerom, zavod moze roditelje ili dijete uputiti da zatraze lijeCenje ili da se

ukljuce u neke druge adekvatne programe (Karaci¢, 2021.).

U situaciji kada je djetetov razvoj ozbiljno ugrozZen, a roditelji su spremni i sposobni
promijeniti svoje ponaSanje u najkraéem roku odreduje se mjera intenzivne strucne
pomoci i nadzora nad ostvarivanjem skrbi o djetetu. Roditelji moraju postovati upute
voditelja mjere i omoguciti nesmetan nadzor nad skrbi o djetetu (Karaci¢, 2021.). Ova
mjera je teza te zahtijeva i intenzivniji rad s obitelji kao i1 ucestalije posjete i stru¢nu
pomoc¢ voditelja mjere. Mjera traje od 3 do 6 mjeseci, a najdulje uzastopno do godinu

dana ako se vide pozitivne promjene (Karaci¢, 2021).

U Republici Hrvatskoj u 2021. godini dobiveno je 7 855 obavijesti o krSenju djetetovih
osobnih prava. Najveéi broj prijava, njih 3 763 Cini tjelesno ili psihi¢ko nasilje, a 3
510 bilo je za zanemarivanje djece. Broj izrecenih upozorenja na pogreske i propuste
u ostvarivanju skrbi o djetetu u2021. godini bilo je 1 240. Broj izrecenih mjera stru¢ne
pomoci 1 potpore iznosio je 2 699, dok je broj izreCenih mjera intenzivne strune
pomo¢i i nadzora bio 1 380 (Ministarstvo rada, mirovinskog sustava, obitelji i

socijalne politike, 2022.).

Zakonom o zastiti od nasilja u obitelji propisuju se prava zrtve nasilja u obitelji, krug

osoba na koje se Zakon odnosi te se odreduju oblici nasilja u obitelji i



prekrSajnopravne sankcije za zastitu od nasilja u obitelji (Zakon o zastiti od nasilja u
obitelji, NN 114/22). Sukladno Zakonu o zastiti od nasilja u obitelji poc€initelju nasilja
u obitelji moze se izre¢i nov€ana kazna i1 kazna zatvora te osim zaStitnih mjera
propisanih PrekrSajnim zakonom 1 sljedece zaStitne mjere: obveza psihosocijalnog
tretmana, zabrana priblizavanja, uznemirivanja ili uhodenja Zrtve nasilja u obitelji,
udaljenje iz zajedni¢kog kucéanstva i obvezno lijeCenje od ovisnosti (Zakon o zastiti
od nasilja u obitelji, NN 114/22, ¢l. 13.). Svrha ovih sankcija je zastita clanova obitelji
izlozenih nasilju te sprjecavanje ponovnog pocinjenja nasilja u obitelji (Zakon o zastiti

od nasilja u obitelji, NN 114/22, ¢l. 11.).

Osim prekrSajnih odredaba iz prethodno navedenog zakona, nasilje u obitelji
regulirano je i Kaznenim zakonom. Prema Kaznenom zakonu (NN, 114/22, ¢l. 179.a)
nasilje u obitelji ¢ini osoba koja krSi propise o zastiti od nasilja u obitelji te time kod
¢lana obitelji ili druge bliske osobe izaziva strah za njezinu sigurnost ili je dovodi u
ponizavajuci poloZzaj ili stanje dugotrajne patnje, a time nije pocinjeno teze kazneno
djelo. Osoba koja ucini takvo kazneno djelo kazniti ¢e se kaznom zatvora od jedne do

tri godine (Kazneni zakon, NN, 114/22, ¢l. 179.a.).

Kazneni zakon Republike Hrvatske propisuje i sigurnosne mjere kojima se nastoje
otkloniti okolnosti koje omogucuju ili djeluju na pocinjenje novog kaznenog djela
(Kazneni zakon, NN 56/15, €l. 65.). U Kaznenom zakonu postoji vise mogucnosti za
zaStitu zrtava nasilja u obitelji: obvezno psihijatrijsko lije¢enje, obvezno lijecenje od
ovisnosti, zabrana priblizavanja i dr.). Jedna od sigurnosnih mjera je i psihosocijalni
tretman pocinitelja nasilja. Ovu mjeru izri¢e sud onom pocinitelju koji je pocinio

kazneno djelo nasilja ako postoji opasnost od pocinjenja istog ili sli¢nog djela.

Provedba psihosocijalnog tretmana propisana je Pravilnikom o izvrSavanju
psihosocijalnog tretmana izre¢enog pocinitelju kaznenog djela s obiljezjem nasilja te
se njime propisuje sadrzaj te oblik provedbe tretmana (Antolovi¢, Bari¢ i Devci¢,

2021.). Tretman se izvrSava u zatvoru, kaznionici, odgojnom zavodu, probacijskom



uredu, zdravstvenoj ustanovi ili kod pravne, odnosno fizicke osobe koja je
specijalizirana za otklanjanje nasilnickog ponasanja. Tretman mogu provoditi
psihijatri, socijalni radnici, socijalni pedagozi i psiholozi (Antolovi¢, Bari¢ i Dev¢ic,
2021.). Osnovni cilj tretmana je zaStita Zrtve izlozene nasilju te stvaranje sigurnog
okruZenja za nju. Tretman se temelji na pretpostavci da je nasilje izabrano i svjesno
ponasanje koje se moze promijeniti. Koristi se strukturirani kognitivno-bihevioralni
pristup te se radi na promjeni stavova, uvjerenja i usvajanju vjestina kako bi se
sprijecilo daljnje nasilnicko ponasanje (Antolovi¢, Bari¢ i Dev¢i¢, 2021.). Uvodenjem
ove obveze znacajno se proSirio raspon penalnih intervencija u slucajevima
nasilni¢kog ponaSanja u obitelji zbog toga Sto brojni pocinitelji nasilja u obitelji nisu
osobe ovisne o alkoholu ili drogi, niti duSevni bolesnici, a nisu djelo po¢inili ni u stanju
smanjene ubrojivosti (Ajdukovi¢ i Pavlekovi¢, 2003., prema Ajdukovi¢, 2004.). Prema
tome, intervencije ne mogu biti svedene samo na specifi¢ni psihijatrijski tretman i
lijeCenje od ovisnosti (Ajdukovi¢, 2004.). Za provedbu ovog programa vazni su visoko
educirani profesionalci koji imaju znanja i vjeStine za rad sa Sirokom populacijom
pocCinitelja nasilja. Da bi rad s pociniteljima nasilja imao svoju svrhu nuzna je
meduresorna suradnja svih institucija koji su ukljuceni u slucajeve obiteljskog nasilja.
Zbog toga je vazno program provoditi u suradnji s ostalim sluzbama za podrsku
zrtvama nasilja, policijom, probacijom, pravosudem te zavodima za socijalni rad
(Antolovi¢, Bari¢ i Devci¢, 2021.). Nadalje, psihosocijalni tretman trebao bi biti
dostupan Sto Siroj populaciji kako bi se smanjio rizik od ponavljanja nasilja te bi se
sustavno trebale donositi mjere i provoditi aktivnosti kojima bi se doprinijelo daljnjem
unapredenju izricanja i izvrSavanja psihosocijalnog tretmana (Antolovi¢, Bari¢ i
Devci¢, 2021.). Psihosocijalni tretman jedna je od djelotvornijih mjera posebno u
sekundarnoj prevenciji nasilnog ponasanja. Prema tome, ovaj tretman trebao bi

doprinijeti i zatvaranju kruga obiteljskog nasilja.



1.3. Postupanje u slucaju obiteljskog nasilja

U slucaju prijave ili otkri¢a obiteljskog nasilja potrebna je suradnja stru¢njaka iz
razlic¢itih resora kako bi se zrtva zastitila i kako bi se sprijecili buduéi slucajevi nasilja
u obitelji. Ministarstvo obitelji, branitelja i medugeneracijske solidarnosti 2005.
godine donijelo je Protokol o postupanju u slucaju nasilja u obitelji. Protokolom o
postupanju u slu¢aju nasilja u obitelji propisane su obveze nadleznih tijela (policije,
zavoda za socijalni rad, zdravstvenih ustanova, odgojno-obrazovnih ustanova i
pravosudnih tijela) za zaStitu i pomo¢ Zrtvi nasilja u obitelji. Takoder su propisani
oblici 1 naCini rada te sadrzaj suradnje izmedu nadleznih tijela koji sudjeluju u
otkrivanju i1 suzbijanju nasilja. Svrha i cilj Protokola je raditi na suzbijanju nasilja u
obitelji 1 sprije¢iti medugeneracijski prijenos (Ministarstvo za demografiju, obitelj,
mlade i socijalnu politiku (2019.). U skladu s Protokolom, sva drzavna tijela duzna su
prema zrtvama postupati obzirno, u nacelu najboljeg interesa djeteta, a pocinitelje

upoznati s psihosocijalnim tretmanom.

Kako je i ranije spomenuto, roditelji i djeca s iskustvom zlostavljanja i zanemarivanja
trebaju razlicite oblike pomo¢i i podrSke koja bi im kroz mjere i usluge trebala biti
dostupna. Naime, navedene mjere i usluge trebale bi biti preventivnog karaktera i
utjecati na promjenu ponasanja poc€initelja nasilja, ali istovremeno fokus bi trebao biti
i na djeci koja su zlostavljana. Navedenim uslugama medugeneracijski krug nasilja
trebao bi se moéi zatvoriti, ali praksa nam govori drugacije. Moze li se
medugeneracijski prijenos obiteljskog nasilja zaustaviti postojeéim mjerama i
uslugama u Hrvatskoj te Sto o tome misle stru¢njaci raspraviti ¢e se u nastavku ovog

rada.



2. Ciljiistrazivacka pitanja

Cilj ovog istrazivanja je dobiti uvid u perspektivu stru¢njaka socijalne skrbi o
moguénostima prevencije medugeneracijskog prijenosa nasilja. U skladu s navedenim
ciljem postavljena su sljedeca istrazivacka pitanja:
1. Sto struénjaci misle o dostupnim mjerama i uslugama za prevenciju
medugeneracijskog prijenosa nasilja?
2. Koje su preporuke strucnjaka za efikasniju prevenciju medugeneracijskog prijenosa

nasilja u obitelji?

3. Metoda

Za izradu ovog diplomskog rada koristila se kvalitativna metodologija i metoda
polustruktuiranog intervjua. Ovim radom nastoji se vidjeti kakvo miSljenje imaju
strunjaci zaposleni u sustavu socijalne skrbi o mjerama i uslugama za prevenciju
medugeneracijskog prijenosa nasilja te koje su njihove preporuke za prevenciju istog.
Koristena je kvalitativna metodologija zbog toga Sto je ona pogodna za povecanje
razumijevanja medugeneracijskog prijenosa obiteljskog nasilja. U kvalitativnoj
metodi razina analize je mnogo detaljnija i dublja negoli kod nekih tradicionalnih
istrazivackih metoda (Milas, 2009.). Osnovni cilj kvalitativne analize je dobivanje
podrobnijeg opisa i potpunije, dublje razumijevanje istrazivane pojave. Ovaj cilj
nastoji se posti¢i iscrpnim proucavanjem iskustva sudionika koje odrazava njihovo
videnje stvarnosti i nacin na koji je oni doZzivljavaju i suo¢avaju se s njome (Milas,
2009.). Razgovorom sa stru¢njacima koji rade sa obiteljima u kojima je prisutno
nasilje, a onda 1 medugeneracijski prijenos nasilja, moze se dobiti dublje
razumijevanje ove pojave. Uz to, kvalitativna istrazivanja imaju vise funkcija te su
definirane razli¢ito, ovisno o svrsi klasifikacije. Jedna od funkcija kvalitativnih
istrazivanja je evaluativna funkcija te se evaluativnim istrazivanjima procjenjuje
ucinkovitost onoga Sto postoji. Ona se bave pitanjima koja se ti¢u toga koliko §to dobro

funkcionira te je ovo pitanje koje je srediSnje za mnoga istraZivanja povezana s
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politikom (Ritchie i sur., 2013.). Kako bi se provela evaluacija, potrebne su
informacije o procesima 1 ishodima, a kvalitativno istrazivanje pridonosi jednom i
drugom. Takoder, moZe se pridonijeti razumijevanju ishoda identificiranjem razli¢itih
vrsta ucinaka ili posljedica koje mogu proizaci iz politike (Ritchie i sur., 2013.). U
ovom istrazivanju naglasak se stavlja upravo na procjenu efikasnosti mjera i usluga za
prevenciju medugeneracijskog prijenosa nasilja od strane stru¢njaka. Na ovaj nacin,
stru¢njaci mogu sami identificirati cimbenike koji pridonose uspjesnoj ili neuspjesnoj
provedbi programa ili intervencija. Informacije prikupljene od stru¢njaka putem
intervjua zasigurno mogu pridonijeti promjeni ili poboljSanju mjera, intervencija ili
programa. Ovim istrazivanjem nastojalo se stru¢njacima iz prakse dati glas da kazu
Sto oni smatraju dobrim i efikasnim u praksi, a $to je potrebno promijeniti i na koji

nadin.

3.1.Uzorak

Istrazivanje je provedeno u pet razli¢itih podru¢nih ureda Zavoda za socijalni rad.
Prilikom uzorkovanja koristio se kriterijski uzorak. Prema tome, svi sudionici u ovom
istrazivanju morali su imati barem 5 godina radnog staza u Zavodu za socijalni rad te
aktualno raditi na odjelu obiteljsko - pravne zastite ili na odjelu udomiteljstva kao dio
struénog tima (socijalni radnici, psiholozi i pravnici). Ovaj kriterij odnosi se na
iskustvo rada s obiteljima u kojima je prisutno zlostavljanje u obitelji. Iskustvo je u
ovom istrazivanju vrlo vazno jer stru¢njaci s iskustvom mogu dati znacajne
perspektive 1 poglede na temu medugeneracijskog prijenosa zlostavljanja u obitelji
(Stake, 2010.). Ova dva kriterija osigurala su da u istrazivanju sudjeluju osobe koje su
jedni od klju¢nih informatora za navedenu temu. U ovom je istrazivanju sudjelovalo
9 stru¢njaka koji rade u podrucnim uredima Zavoda za socijalni rad. Najve¢i broj
sudionica, njih pet po struci su socijalne radnice, dvije psihologinje te dvije pravnice.
Prosjek radnog staza u sustavu socijalne skrbi je 16 godina. Osam sudionica radi na

odjelu obiteljsko — pravne zastite, a jedna sudionica na odjelu udomiteljstva.
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3.2. Postupak

Istrazivanje je provedeno od strane autorice ovog diplomskog rada tijekom lipnja
2023. godine. Prije pocetka prikupljanja podataka kontaktirani su ravnatelji podru¢nih
ureda koji su svoje zaposlenike informirali o istrazivanju i kriterijima za sudjelovanje
u istom. Takoder, neki od zaposlenika svojevoljno su kontaktirali svoje kolege u
drugim podru¢nim uredima koji su se onda dobrovoljno javili za sudjelovanje u
istrazivanju. Sudionice su unaprijed bile upoznate s temom i ciljem istrazivanja te sa
nac¢inom provedbe istog. Sa svakom sudionicom obavljen je polustruktuirani intervju.
7 intervjua provedeno je licem u lice u podru¢nim uredima Zavoda dok su 2 intervjua
provedena online, putem Google meeta. Prosjecno trajanje intervjua bilo je 30 minuta,
najkraéi intervju trajao je 26 minuta, dok je najduzi trajao 39 minuta. Prije pocetka
intervjua svaka sudionica je bila upitana za usmeni pristanak na sudjelovanje te za
pristanak na snimanje intervjua putem diktafona. Sudionicima je pojaSnjeno da se
snimke intervjua i transkripti uniStavaju kada se napravi obrada podataka. Takoder,
prije samog intervjua sudionicima je ponovno pojasSnjena tema istraZivanja te su
upoznati sa povjerljivosti i anonimnosti. Povjerljivost i anonimnost osigurana im je na
nacin da se nigdje u radu ne¢e spominjati njihova imena kao ni imena podru¢nih ureda
u kojima rade te je svim sudionicima dodijeljena jedinstvena Sifra. Objasnjeno im je
da, ukoliko ¢e se koristiti neke njihove izjave da ¢e one biti Sifrirane te se nikako nece
mo¢i povezati s njima. Svim sudionicima je omoguc¢en uvid u rezultate istrazivanja na
nacin da ¢e im, ukoliko to Zele, na mail adresu biti poslana obrada podataka sa

raspravom.

3.3. Mjerni instrument

Za potrebe prikupljanja podataka koriStena je metoda polustruktuiranog intervjua.
Protokol s pitanjima sastojao se od 10 pitanja s dodatnim potpitanjima. Na samom
pocetku intervjuer je predstavio sebe te ukratko temu istrazivanja. Sudioniku su

ponovno ponovljena temeljna eticka nacela kojih ¢e se intervjuer pridrzavati. U
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uvodnom djelu intervjua od sudionika se trazilo da se predstavi imenom, prezimenom
i u profesionalnom smislu. Nakon predstavljanja sudionika, intervjuer je detaljnije
objasnio o ¢emu ¢e se tijekom intervjua pric¢ati. Kao uvodno pitanje u temu postavljeno
je pitanje o prikupljanju podataka o medugeneracijskom prijenosu nasilja. Ovo pitanje
i8lo je smjerom vodi li se kakav ocevidnik o medugeneracijskom prijenosu nasilja i
Sto stru¢njaci misle bi li im vodenje takvog ocevidnika koristilo u radu. U srediSnjem
djelu intervjua pitanja su se odnosila na mjere obiteljsko — pravne zastite i usluge koje
se koriste u situacijama obiteljskog nasilja. U ovom djelu intervjua sudionici su
iznosili svoje misljenje o mjerama i uslugama te su ocjenjivali njihovu efikasnost.
Nakon pitanja o mjerama i uslugama slijede pitanja o iskustvu s medugeneracijskim
prijenosom nasilja. U ovom dijelu intervjua sudionici su pricali koliko ¢esto se kao
struénjaci susrecu s tom pojavom, koje je njihovo misljenje zasto dolazi do prijenosa
obiteljskog nasilja te su opisivali svoj rad na konkretnim slucajevima. Ovdje su
sudionice imale moguénost usporedivanja danasnjeg rada s obiteljskim nasiljem i
prijasnjeg obzirom na sve zakonske promjene koje su se dogodile. Nakon toga
postavljena su im pitanja o medusektorskoj suradnji u situacijama obiteljskog nasilja.
Nadalje, postavljeno im je pitanje o nekoj dobroj praksi kada smatraju da su uspjeSno
prevenirali medugeneracijski prijenos nasilja. U posljednjem dijelu intervjua pitanja
su se odnosila na unapredenje prevencije medugeneracijskog prijenosa nasilja. Uz to,
obzirom da se istrazivanjem zelio dobiti i uvid u to $to to konkretno stru¢njacima u
sustavu socijalne skrbi treba da bi oni mogli efikasnije djelovati na prevenciji,
postavljeno im je i tako formulirano pitanje. Zadnje pitanje sudionicima je dalo
moguénost da dodaju neki svoj komentar ili opazanje vezano uz temu prevencije
medugeneracijskog prijenosa nasilja ili da dodaju nesto vezano za temu ako to nije

bilo obuhvaceno intervjuom.

3.4. Obrada podataka

Podaci su analizirani analizom okvira koja se koristi kada je iz dosadasnjih spoznaja

moguce unaprijed odrediti teme koje ¢e predstavljati ,,okvir* prikupljanja i analize
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kvalitativne grade. Analiza okvira posebno se koristi u primijenjenim istrazivanjima,
osobito u podrucju politika kao §to su primjerice socijalna ili zdravstvena politika.
Kod analize okvira klju¢ne teme na koje se Zele dobiti odgovori unaprijed su
definirane. Medutim, ovaj postupak omogucava i identificiranje novih tema i reviziju
tema nakon prikupljanja podataka (Ajdukovi¢ i Urbanc, 2010.). Protokol je izraden
prema postoje¢im saznanjima o mjerama i uslugama za prevenciju obiteljskog nasilja.
Prema tim spoznajama unaprijed su odredene teme prema kojima ¢e se tijekom obrade
podataka podaci strukturirati. Prema tome, prva tema u protokolu je efikasnost mjera
i usluga za prevenciju medugeneracijskog prijenosa nasilja, zatim preporuke za
unapredenje prevencije te osnazivanje, odnosno podrSka stru¢njacima u sustavu
socijalne skrbi. Nakon svakog provedenog intervjua izradeni su transkripti, odnosno
pisani zapisi razgovora koji su osnova za kvalitativnu analizu prikupljenih podataka.
Za svako istrazivacko pitanje definirane su specifi¢ne teme. Nakon toga, za svaku
specificnu temu postupkom kodiranja utvrdene su odgovarajuce kategorije te su
izradene tablice s prikazom rezultata. Znacenje kategorija, tema i pojmova detaljnije

¢e biti prikazano u nastavku ovog rada.

4. Rezultati i rasprava

U prikazu rezultata zasebno ¢e biti opisani i predstavljeni rezultati za postavljena
istrazivacka pitanja — mjere 1 usluge za prevenciju medugeneracijskog prijenosa
nasilja te preporuke stru¢njaka za efikasniju prevenciju. U prvom istrazivackom

pitanju prepoznate su dvije teme.

Zbog lakSeg razumijevanja i prikaza rezultata one su prvo tabli¢no prikazane, a zatim
objasnjene u tekstu. Za prikaz analize podataka u tekstu se koriste skrac¢ene tablice bez
izjava sudionica, dok se cjelovite tablice sa izjavama nalaze na kraju rada (Prilog 1.,
Prilog 2., Prilog 3. i Prilog 4.). Analiza i rezultati svakog istrazivackog pitanja

prikazani su i objaSnjeni zasebno.
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4.1. Misljenje strucnjaka o dostupnim mjerama i uslugama za prevenciju

medugeneracijskog prijenosa nasilja

Ovim istrazivanjem nastojalo se saznati misle li stru¢njaci da se mjerama i uslugama
kojima se oni koriste u svakodnevnom radu moze djelovati na prevenciju i zatvaranje
kruga medugeneracijskog prijenosa nasilja. Sudionice su po ovom pitanju razli¢itog
razmiS$ljanja pa su i rezultati prikazani na taj nacin. Dio sudionica smatra da mjere
imaju svoju preventivnu ulogu, ali to ovisi o mnogim faktorima. Preostali dio
sudionica smatra da mjere imaju previse ograni¢enja zbog kojih one ne mogu djelovati
preventivno. Upravo navedeno predstavlja i dvije dobivene teme na ovo istrazivacko
pitanje. U Tablici 1. nalaze se rezultati istrazivanja koji prikazuju pod kojim uvjetima
mjere 1 usluge mogu djelovati preventivno na zatvaranje kruga medugeneracijskog

prijenosa obiteljskog nasilja, §to predstavlja prvu temu.

Tablica 1.

Analiza cinitelja koji pridonose prevenciji medugeneracijskog prijenosa

ISTRAZIVACKO KODOVI KATEGORIJA
PITANJE
5 e Prvi slucaj nasilja u
Sto stru¢njaci misle o obitelji PRAVOVREMENOST
dostupnim mjerama i e Izolirani sludaj nasilja POSTUPANJA
uslugama za prevenciju e Pravodobno izrecena
medugeneracijskog prijenosa miera
nasilja? ! o
e Pravodobno izdvajanje
iz obitelji
e Kognitivni kapaciteti INDIVIDUALNI I
roditelja OBITELJSKI ZASTITNI
CIMBENICI

e Motivacija roditelja
e Zastitni ¢imbenici
djeteta (osobine

djeteta)
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e Posvojenje djece POZITIVNA ISKUSTVA
e Uloga udomiteljske NAKON IZDVAJANJA

obitelji DJETETA 1Z OBITELJI

e Kvalitetan voditelj
mjere

e Strpljiv voditelj mjere OE\EI%{I\‘?:I;%SSDI\%{EE%
e Ucinkovite strategije MJERE

suoCavanja sa stresom
e Znanjai vjeStine
voditelja

Rezultati istrazivanja su pokazali da mjera moze djelovati preventivno ukoliko kod
djeteta postoje odredeni zastitni faktori (S 9: ,,Ali najvise ovisi to o karakteru tog
djeteta. Ako se dijete ve¢ na neki nacin osnazilo i vidi da to nije dobro... i onda se
negdje u svojoj odrasloj dobi se pokusava ponasati na drugaciji nacin. ). Istrazivanja
su pokazala da rizi¢ni i zaStitni ¢imbenici imaju klju¢nu ulogu u razvoju problema u
ponasanju kod djece s iskustvom zlostavljanja u djetinjstvu (Basi¢, 2000.). Pe¢nik
(2003.) opisuje nekoliko karakteristika djece koja mogu ublaziti posljedice
zlostavljanja: brzo reagiranje na opasnost, trazenje informacija, disocijacija osjecaja,
pozitivna ocekivanja od buduénosti, uvjerenje da je voljeno, optimizam i nada.
Navedene karakteristike djeteta svojevrsni su mehanizmi suocavanja sa iskustvom
zlostavljanja. Naime, ukoliko dijete brzo reagira na opasnost znac¢i da moZze prepoznati
opasnu situaciju te se moze prilagoditi kako bi izbjeglo ozljedu Sto zahtijeva
intenzivnu paznju i inteligenciju. Nadalje, djeca koja traze informacije i stjeCu znanja
0 opasnostima situacije u kojoj se nalaze mogu dozivjeti uvid i shvatiti da oni nisu
odgovorni za zlostavljanje. Posljedice zlostavljanja mogu se ublaziti ukoliko djeca
mogu zamis$ljati buduénost i mastati o boljem Zivotu gdje nece biti zlostavljana,

ukoliko su optimisti¢na i imaju osjecaj vrijednosti (Pe¢nik, 2003.).
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Nadalje, stru¢njaci u ovom istrazivanju smatraju da mjera moZze djelovati preventivno
ako se radi o izoliranom slucaju ili prvom slu¢aju zlostavljanja (S 4: ,,...da je to neki
prvi slucaj nasilja u obitelji*, S 4: ,,Da je to bio neki izolirani slucaj. ). Medutim,
nasilje u obitelji rijetko se javlja kao izolirani sluc¢aj. U ovim obiteljima najcesce
postoji povijest psihickog i fizickog zlostavljanja, a djeca rastu u okolini u kojoj se
nasilje prihvaca kao nacin rjeSavanja problema (Kocijan - Hercigonja i Hercigonja -
Novkovi¢, 2009.). Ovakav nacin zivota svakako utjece na prihvacanje takvog pogleda
na svijet i rezultira cjeloZivotnom patologijom djeteta koje se razvija u takvoj obitelji
(Kocijan - Hercigonja i Hercigonja - Novkovi¢, 2009.). Prema tome, moze se re¢i da
¢e mjera imati vecu efikasnost ukoliko se radi o jednom izoliranom slucaju nasilja ili
pak o prvom slucaju nasilja u obitelji gdje se moZze pravovremeno reagirati i gdje dijete

nije usvojilo nasilni¢ke obrasce ponasanja.

Analizom podataka, pravodobnost mjere iskazala se kao vrlo vazan faktor za njezinu
efikasnost (S _2:,,U praksi ti vidis da je mjera polucila uspjehom. Znaci da je bila
pravodobna, ucinkovita i da je povecala dobrobit djeteta. ‘). Mjere obiteljsko — pravne
zaStite poduzimaju se relativno kasno, odnosno onda kada je djetetov razvoj vec
ozbiljno ugrozen (Sladovi¢ Franz, 2015.). Upravo zbog toga je vrlo vazno da se na
vrijeme prepoznaju rizici u obitelji te da im se u skladu s time pruzi potrebna pomo¢ i
podrska. Takoder, prema nacelu Zurnosti u rjeSavanju obiteljsko — pravnih stvari u vezi
s djetetom sva nadlezna tijela u postupcima koja se ticu djeteta moraju postupati Zurno

te istodobno zastititi djetetovu dobrobit (Obiteljski zakon, NN 49/23, ¢l. 10.).

Nadalje, stru¢njaci navode da su kognitivni kapaciteti i motivacija roditelja vrlo vazan
¢imbenik za efikasnost mjere (S 4.,,...znaci moraju biti zadovoljeni neki elementi
kognitivnog kapaciteta i opcenito neke motivacije. ). Kognitivne sposobnosti su
znanja, razumijevanje i percepcija koje pridonose spremnosti roditelja za zastitu
djeteta. Roditelj koji ima razvijene kognitivne sposobnosti iskazuje namjeru da zastiti

svoje dijete, ima uvid u realnost situacije, razumije roditeljsku ulogu i ima samosvijest
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o sebi kao roditelju (Lund i Renne, 2009., prema Sladovi¢ Franz, 2015.). Ovdje je
vazno naglasiti da i osobe s intelektualnim teSko¢ama mogu Stititi svoje dijete na
primjeren nacin ukoliko oni prihvacaju odgovornost za dijete i mogu prepoznati

znakove opasnosti za dijete.

Osim kognitivnih kapaciteta, stru¢njaci smatraju da mjera ne moze biti uspjesna i
preventivna ukoliko roditelji nisu motivirani. I druga istrazivanja pokazuju da je
voditeljima mjera vrlo teSko raditi s nemotiviranim i nesuradljivim obiteljima
(Ajdukovi¢ i Laklija, 2014.). Vanjski dogadaji, odnosno poticaji iz okoline klju¢ni su
za usmjeravanje i poticanje ponaSanja prema pozitivnim ishodima. Upravo su mjere
struéne pomo¢i roditeljima vanjska intervencija koja bi trebala povecati njihovu
motivaciju za promjenom. Da bi se to postiglo klju¢an je odnos izmedu obitelji i

kompetentnog stru¢njaka, odnosno voditelja mjere (Ajdukovié, 2015.).

Sudionice istrazivanja slazu se da klju¢nu ulogu u provedbi mjera za zastitu prava i
dobrobiti djeteta imaju voditelji mjera. Naglasavaju kako su osobine voditelja mjere
jedni od vaznijih ¢imbenika o kojima ovisi efikasnost mjera (S_9: ,, Prije svega morate
imati voditelja koji je strpljiv*, S 4: ,,Bitno je da bude staloZena i da se zna nositi sa
stresom. ). Takoder, sudionici isti¢u da voditelji trebaju biti osobe koje imaju dodatna
znanja, vjestine i motivaciju za rad (S _3: ,,...jako je vazno tko vodi mjeru, kakva
znanja ima, kakve edukacije ima...Jer s takvim obiteljima stvarno treba imati lepezu
znanja, tehnika, alata, vjestina...*). Voditelji mjere trebaju imati vjeStine
parafraziranja, sumiranja i reflektiranja koje su im potrebne za razvijanje pomazuceg
odnosa. Ponekad oni moraju poduciti roditelje vjeStinama samoregulacije misli i
osjecaja, zbog Cega je vazno da imaju znanja i vjestine o tome. Gomby (2007., prema
Ajdukovi¢ i Laklija, 2014.) navodi da voditelji mjera u obitelji moraju znati kako
uspostaviti odnos s obiteljima, reagirati na iznenadne krize u Zivotima svojih
korisnika, a istodobno provoditi planirani program. Takoder, za voditelja mjere vazno
je da bude dobro pripremljen, educiran te da psihofizi¢ki dobro funkcionira kako bi

intervencija bila uspjesna (Laklija, Ajdukovi¢ i Alardovi¢ Deklman, 2020.).
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Nadalje, analiza podataka pokazala je da su mjere preventivne u situaciji kada se djeca
pravovremeno izuzmu iz obitelji i budu posvojena (S 3: ,,...Pa ako ih se izuzme
dovoljno rano iz obitelji u nekoj neverbalnoj fazi...Dakle mozda kod te djece sav taj
mod izdvajanja ima koristi kroz nekakvu upornost tih ljudi koji onda dalje odgajaju
djecu i ukoliko stvarno ta djeca na kraju krajeva budu posvojena. To se dokazalo da
to ima smisla“). Pravovremenost svih intervencija u sustavu socijalne skrbi ve¢ je
ranije naglasena. Medutim, u situacijama posvojenja pravodobnost intervencija jos je
znacajnija. Djeca ¢e se lakSe prilagoditi na posvojenje kada su dozivjela iskustvo
odvajanja u ranom periodu Zivota zbog toga $to u toj razvojnoj dobi dijete ne percipira
svjesno iskustvo gubitka (Jakovac- Lozi¢, 2000.). S druge strane, djeca starije dobi
svjesna su tog iskustva, kao i1 osje¢aja odbacenosti i gubitka te ¢e odvajanje kod njih
ostaviti veée posljedice (Jakovac - Lozi¢, 2000.). Posvojenje ima veliki utjecaj na
psihicki razvoj djeteta te je vazno da dijete dode u okolinu gdje ¢e se zadovoljiti

njegove emocionalne potrebe, potreba za sigurnosti, ali i osnovni materijalni uvjeti.

Uz posvojenje, stru¢njaci isticu ulogu udomiteljske obitelji kao vrlo znacajni faktor
kada se govori o preventivnoj ulozi mjere. Odabir smjeStaja temeljna je pretpostavka
kvalitetne skrbi za dijete izvan vlastite obitelji 1 znacajan je zastitni faktor njegovog
daljnjeg razvoja (Waterhouse i Brocklesby, 2001., prema Sladovi¢ Franz 2004.).
Udomiteljska obitelj djeci pruza obiteljsko okruzenje koje je prirodno za pravilan rast
1 razvoj djeteta, Sto ovom obliku smjestaja daje velike prednosti nasuprot
institucionalnim oblicima (Sladovi¢ Franz, 2004.). Istrazivanja su pokazala da ¢e djeca
odvajanje od roditelja percipirati manje stresnim ukoliko su smjeStena u udomiteljske
obitelji (Kelly i Gilligan, 2002., prema Ajdukovi¢, Kregar Oreskovi¢ i Laklija, 2007.).
Dijete u udomiteljskoj obitelji ima priliku vidjeti i nauciti kako izgleda uobicajeni
obiteljski zivot, koje su uloge roditelja te ono najvaznije, vidjeti podrzavajuée
emocionalne odnose medu ¢lanovima obitelji. Uz to, zivotom u udomiteljskoj obitelji
Siri se djetetova socijalna mreza (Sladovi¢ Franz, 2004.). Medutim, istraZivanje

udomiteljstva u Hrvatskoj pokazalo je da ve¢ina udomiteljskih obitelji zivi u ruralnom
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podrucju te da udomitelji uglavnom nemaju potrebna znanja o Zivotu sa djecom s
problemima u ponaSanju i osje¢ajima (Ajdukovi¢ i sur., 2003., prema Sladovi¢ Franz,
2004.). Ova znanja udomiteljima su vrlo zna€ajna s obzirom da je psihosocijalno
funkcioniranje djece koja su izdvojena iz obitelji, zbog iskustva zlostavljanja i
zanemarivanja u bioloskoj obitelji, najces¢e naruseno (Sladovi¢ Franz, 2003., prema
Sladovi¢ Franz, 2004.). Takoder, u ruralnim podruc¢jima udomitelji vrlo ¢esto nemaju
dostupne moguénosti osiguravanja psihosocijalne pomo¢i unutar lokalne zajednice

(Ajdukovi€ i sur., 2003., prema Sladovi¢ Franz, 2004.).

S druge strane, odredeni dio sudionica smatra da mjere za zastitu prava i dobrobiti
djeteta 1 usluge u situacijama obiteljskog nasilja ne mogu djelovati preventivno na
zatvaranje kruga medugeneracijskog prijenosa nasilja. Prema tome, druga tema koja
¢e se obraditi su Cinitelji koji smanjuju moguénost prevencije medugeneracijskog
prijenosa obiteljskog nasilja. U Tablici 2. nalaze se rezultati istrazivanja koji prikazuju

ogranicenja mjera i usluga koja su sudionice istrazivanja navodile.

Tablica 2.
Analiza cinitelja koji smanjuju mogucnost prevencije medugeneracijskog prijenosa

obiteljskog nasilja

ISTRAZIVACKO KODOVI KATEGORIJA
PITANJE

e Nepravodobno reagiranje na
probleme u obitelji
e Zaka$njeli rad s obitelji

Sto struénjaci misle o e o
e Kasno prijavljivanje nasilja

dostupnim mjerama i . ; . OGRANICENJA
uslugama za * RjeSavanje samo aktualnih MJERA ZA ZASTITU
prevenciju problema PRAVA 1
medugeneracijskog ¢ Kratkotrajnost mjera DOBROBITI
prijenosa nasilja? e Rad s nemotiviranim i DJETETA

nedobrovoljnim korisnicima
e Neadekvatan rad s djecom Zrtvama
zlostavljanja/zanemarivanja
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Mali broj usluga na raspolaganju

Podruénih ureda NEDOSTUPNOST

Nedovoljan broj socijalnih usluga u SOCIJALNIH

lokalnoj zajednici USLUGA

Ne izricanje zastitne mjere

Nedovoljan broj stru¢njaka za

provedbu tretmana NEADEKVATNOST

Neprofesionalno provodenje PROVEDBE

tretmana PSIHOSOCIJALNOG
o TRETMANA

Nepotpun rad sa pociniteljima POCINITELJA

nasilja NASILJIA U

Neadekvatna razmjena informacija OBITELJ

o0 uspjesnosti provedbe programa

Promjena okoline za Zrtve

obiteljskog nasilja

Promjena skole za djecu Zrtve NEADEKVATNA

obiteljskog nasilja BRIGA O ZRTVAMA

Nedostatak udomiteljskih obitelji OB;IT;IilezOG

Nedostatak slobodnih mjesta u
sigurnim ku¢ama

Neadekvatno zbrinjavanje zrtvi
obiteljskog nasilja

Citavu obitelj, a osobito na dijete.

Kao prvo i najveée ograni¢enje, sudionice navode kako su oni posljednji u nizu koji
saznaju da se u obitelji dogada nasilje te zbog toga ne mogu pravodobno reagirati na
probleme u obitelji (S_5: ,, mi o nasilju saznamo onda kad se to ve¢ dogodilo. Tome je
prethodilo puno raznih dogadaja koje su ostavile posljedice na djecu i na cijelu obitelj.
Jako je tesko popraviti s tim mjerama nekakvu situaciju jer se ve¢ jako puno toga
dogodilo.... ). Vaznost pravodobnog reagiranja ve¢ je ranije spomenuta. Ukoliko

struénjaci ne reagiraju na vrijeme, obiteljsko nasilje ostaviti ¢e velike posljedice na

Uz to, strucnjaci isticu kako se nasilje i dalje prijavljuje prekasno (S 2:“Ti se nekad
ukljucis nakon 15 godina i nekad ljudima treba statisticki gledano i 10 godina, velikoj

vecini Zenama, da uopce prijave to nasilje... ). Istrazivanje Bilusi¢ 1 Bari¢ (2022.)
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pokazuje da i dalje kod polovice Zrtava postoji strah da prijave nasilje. Jedan od
razloga neprijavljivanja nasilja je izrazena nada ,,da ¢e biti bolje*. Ovo se objasnjava
¢injenicom da odnos izmedu pocinitelja i Zrtve nije stalno nasilan, ve¢ se izmjenjuje s
dobrim trenucima, §to dodatno potkrepljuje ovakvo razmisljanje zrtve. Takoder, Zrtve
izrazavaju nepovjerenje u sustav te se zbog toga suzdrzavaju od prijavljivanja nasilja
(Bilusi¢ i Bari¢, 2022.). Uz to, istrazivanja pokazuju da ni osobe koje su obvezne
prijaviti sumnju na nasilje to ne ¢ine. Istrazivanje Poliklinike za zaStitu djece grada
Zagreba pokazalo je da je primjerice samo 12% medicinskih sestara spremno osobno
sudjelovati u prijavljivanju slucajeva nasilja, dok njih 26,7% to izri¢ito odbija. Kao
razloge neprijavljivanja sudionici u tom istrazivanju naveli su da se ne Zele mijesati u
tudi privatni zivot ili da ne mogu razlikovati normalan sukob medu partnerima od
zlostavljanja (Ajdukovi¢ i Ajdukovi¢, 2010.). Zakon o zastiti od nasilja u obitelji (NN,
¢l. 7.) osobito naglasava obvezu prijavljivanja nasilja u obitelji te su zdravstveni
djelatnici, djelatnici u ustanovama socijalne skrbi, osobe zaposlene u odgojno —
obrazovnim ustanovama, stru¢ni radnici u vjerskim ustanovama, humanitarnim
organizacijama ili organizacijama civilnog drustva duzni prijaviti po¢injenje nasilja u

obitelji. Osobe koje ne postupaju u skladu s navedenom obvezom cine prekrsaj.

Nadalje, sudionici navode da mjere ne traju dovoljno dugo koliko bi trebalo raditi s
tim obiteljima. Uz to, navode da se mjerama rjeSavaju samo postojeci, aktualni
problemi (S 7: ,, To nisu mjere koje mogu tako dugo trajati koliko bi trebalo zapravo
raditi s takvim obiteljima.*). Vodenje slucaja u radu s obiteljima u riziku vrlo je
dugotrajan i slozen proces. Vodenje mjera za zaStitu prava i dobrobiti djeteta zahtijeva
vrijeme jer se radi o procesu koji traje. Tijekom tog procesa moguéi su zastoji,
preispitivanja prioriteta, nove poteskoce korisnika i brojni drugi rizici na koje voditelji
moraju biti spremni (Karacié, 2021.). Zbog toga §to je za uspjesnost tog procesa nuzno
vrijeme i kvalitetan rad, struénjaci smatraju da mjera koja traje od 6 mjeseci do godinu

dana ne moze zaista djelovati preventivno ve¢ samo rijesiti neki postojeci problem.
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Kao idu¢e ogranicenje mjera sudionice isticu nedobrovoljnost i nemotiviranost

¢

korisnika (S I:,,k nama dolaze uglavnom nedobrovoljni korisnici“). Znacajnu ulogu
u provedbi mjera ima spremnost roditelja na promjenu. Promjena njihovog ponasanja
preduvjet je za neposrednu i dugoroc¢nu sigurnost djeteta. U provedbi mjere za zastitu
djece procjenjuju se izvrSavanja roditeljskih duznosti i sposobnosti za njihovu
promjenu. Spremnost na promjenu nuzna je i za predvidanje ishoda intervencije (Nock
i Photos, 2006., prema Sladovi¢ Franz, 2021.). Ukoliko nema nikakve spremnosti na
promjenu tada je potrebno prema nacelu pravovremenosti djelovati na nacin da se

osigura djetetova dobrobit u nekom drugom alternativnom, trajnom i stabilnom

obiteljskom okruzenju (Nock i Photos, 2006., prema Sladovi¢ Franz, 2021.).

Posljednje, a mozda i najvaznije ograni¢enje mjera koje navode strucnjaci je
neadekvatan rad s djecom koja su Zrtve zlostavljanja ili zanemarivanja (S 8. ,, Kolko
se radi s djecom, haha, jako dobro pitanje. Pa ne onoliko kolko bi trebalo to
sigurno...”). Istrazivanja pokazuju da je veéina preventivnih i intervencijskih
programa fokusirana na pocinitelje i odrasle Zrtve zlostavljanja (Assink i sur., 2018.).
I u provedbi mjera za zastitu djece dugo je vremena fokus bio samo na roditeljima.
Medutim, suvremena praksa socijalnog rada naglasava da je vazno aktivno ukljuciti
roditelje 1 djecu u oblikovanje i samu provedbu mjere. Vecina ciljeva i aktivnosti
planirane su u smjeru povecanja roditeljskih kompetencija. Medutim, izravan rad s
djecom trebao bi biti kljucni profesionalni zadatak za stru¢njake. Djeca su najveci
izvor informacija o vlastitim poteSko¢ama i resursima. To se vrlo ¢esto izbjegava ili
se provodi na neprikladan nacin. Iznenaduje podatak kako je nekim voditeljima mjere
bilo zabranjeno raditi s djecom pa ¢ak i razgovarati, uz obrazlozenje da su mjera i
rjeSenje izreCeni roditeljima, a ne djeci. Ovakvu praksu nuzno je izbjegavati te svaki
voditelj slu¢aja 1 voditelj mjere mora biti u kontaktu s djetetom i usmjeriti barem dio

svoje profesionalne pozornosti i aktivnosti na dijete (Sladovi¢ Franz, 2021.).

Osim mjera za zatitu prava i dobrobiti djeteta, strucnjaci su u ovom istrazivanju

izrazili svoje misljenje o socijalnim uslugama. Prevladava misljenje da podrucni uredi
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imaju vrlo mali broj usluga na raspolaganju (S 6. ,, Prvo je jako mali broj usluga na
raspolaganju koje Centar zapravo ima. “‘) te da nedostaju socijalne usluge u lokalnoj
zajednici (S 8: ,,Sve se to svodi na suradnju s civilnim sektorom i sa Obiteljskim
centrom ..."). Upravo je nedovoljan raspon psihosocijalnih intervencija koje
socijalnim radnicima stoje na raspolaganju jedan od specifi¢nih izvora profesionalnog
provodenju raznih intervencija, kao $to je primjerice savjetovalis$ni rad s roditeljima,
klju¢ni problem je upravo njihova nedovoljna dostupnost, osobito u ruralnim
sredinama. Takoder, takve programe vrlo ¢esto provode udruge civilnog drustva koje

mogu imati poteSkoce kontinuiranog financiranja (Ajdukovi¢, 2015).

Psihosocijalni tretman pocinitelja nasilja u obitelji, prema misljenjima sudionica u
ovom istrazivanju, ne provodi se na adekvatan nacin. Sudionici navode da se
psihosocijalni tretman ne provodi (S I: ,,A to bi bilo super kad bi se provodilo.
Problem je u tome S$to ih suci ne dodjeljuju...”) te da nema dovoljno educiranih
stru¢njaka za njegovu provedbu (S 3., U praksi to funkcionira lose zato jer naravno
nemamo dovoljno educiranih ljudi koji bi provodili tu mjeru... ). Broj izreCene mjere
psihosocijalnog tretmana temeljem Kaznenog zakona i Zakona o kaznenom postupku
u 2022. godini bio je 174., sto je pad u odnosu na 2021. godinu, kada je evidentirani
broj bio 199 (Ljubici¢, 2023.). Temeljem prekrSajnog zakona psihosocijalni tretman u
2022. godini bio je izreen prema 237 osoba, dok je 181 osoba tretman i zavrSila. Od
2020. godine biljezi se kontinuirani pad broj osoba koje su u cijelosti zavrSile tretman
(Ljubici¢, 2023.). Poseban problem predstavljaju uvjeti za ukljuc¢ivanje osoba u
psihosocijalni tretman. Ukoliko osoba ne zadovoljava odredene uvjete ona ne moze
biti ukljuc¢ena u psihosocijalni tretman pocinitelja nasilja (Ljubici¢, 2023.). Ovdje se
govori o pociniteljima koji nemaju dovoljan intelektualni kapacitet za pracenje
programa, pocinitelji s dijagnosticiranim psihi¢kim bolestima i, specifi¢nije, bolestima
ovisnosti. U praksi, najveci broj po€initelja koji ne ispunjava kriterije za ukljucivanje
u tretman ima probleme ovisnosti o alkoholu i/ili opojnim drogama, dijagnosticirane

psihicke bolesti i aktualno izrazene simptome produktivne psihopatologije uslijed
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kojih postoji nedovoljna razina funkcionalnosti (Antolovi¢, Bari¢ i Dev¢i¢, 2021.).
Medutim, psihosocijalni tretman propisan je kao sankcija te kao takav ne moze biti
podlozan zadovoljavanju dodatnih uvjeta koje zakon ne predvida, od kojih jedan
ukljucuje 1 moguénost da osoba od sankcije samoinicijativno odustane (Ljubicic,
2023.). Nadalje, vazan je sveobuhvatni rad s poc€initeljima obiteljskog nasilja (S 4:
,Iskreno? (smijeh) Pa dobro je to zamisljeno... Ali imam dosta pocinitelja koji mi se
vracaju u sustav i nakon toga, rekla bih veéina njih... Pogotovo kaj je tu cesto i alkohol
u pitanju i onda to nije cisto... Tu bi onda trebalo vise stvari paralelno raditi. 1
lijecenje od ovisnosti i psihosocijalni tretman®). Jo§ jedan od izazova mjere
psihosocijalnog tretmana je to Sto kada su pociniteljima nasilja izreCene ostale
zakonske mjere krac¢eg roka od izvr§avanja psihosocijalnog tretmana, njihova duznost
prestaje izvrSavanjem prve mjere bez snoSenja sankcija (Antolovi¢, Bari¢ 1 Dev¢ié,
2021.). Antolovi¢, Bari¢ 1 Dev¢i¢ (2021.) kao veliki nedostatak navode i evaluaciju
psihosocijalnog tretmana za koju nedostaje suradnja i razmjena informacija svih
dionika u postupanjima u slucajevima nasilja (S_8: ,, Mi dobijemo samo obavijest da

Jje tretman ili uspjesno zavrsio ili je zavrsio, ali postoji rizik od pocinjenja djela... ).

Posljednje, sudionice ovog istrazivanja miSljenja su da je briga o Zrtvama obiteljskog
nasilja neadekvatna. Prvenstveno iskazuju frustraciju ¢injenicom da su i dalje zrtve
obiteljskog nasilja te koje moraju promijeniti svoju zivotnu okolinu, traZiti novo
zaposlenje i mjesto boravista (S 6. ,, Meni se ne svida to izdvajanje Zrtve iz obitelji i
stavljanje u sigurnu kucu...znaci mi moramo smjestavati majku i petero djece, a
zlostavljac ostaje lijepo doma. To nije neki adekvatan nacin zbrinjavanja zrtvi u tim
situacijama. “). lako je Kaznenim zakonom (NN, 114/22, ¢1. 74.) propisana sigurnosna
mjera udaljenja iz zajednickog kucanstva pocinitelja kaznenog djela nasilja, u praksi
se to vrlo rijetko dogada. Ova mjera moze se izre¢i osobi koja je pocinila obiteljsko
nasilje prema ¢lanu obitelji s kojim Zivi ukoliko postoji visok stupanj opasnosti da bi
bez provodenja ove mjere pocinitelj mogao ponovno poc€initi nasilje. Mjera se izrice
u trajanju od tri mjeseca do tri godine. Hrvatsko zakonodavstvo i praksa trebala bi

slijediti zemlje poput Njemacke i Austrije koje su zamijenile konvencionalno
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zakonodavstvo modernijom legislativom koja nalaze da, kad god je to moguce, zrtva
je ta koja ostaje u stanu, a poc€initelj nasilja napusta stan. Takoder, policija bi trebala
imati pravo da pocinitelja obiteljskog nasilja odmah udalji iz stana, neovisno o
vlasnickim odnosima ili prigovorima ukucana (Vracan, 2009.). Praksa koja je 1 dalje
prisutna kod nas ¢ini se kao da ne $titi u potpunosti zrtve obiteljskog nasilja. Nadalje,
uz izdvajanje Zrtava obiteljskog nasilja susre¢emo se sa nedostatkom udomiteljskih
obitelji 1 slobodnih mjesta u sigurnim kuéama (S 9: ,, Izdvajanje zZrtava je uzasna
frustracija nasih sustava....mi nemamo slobodnih udomiteljskih obitelji, nekad ni
sigurnih kuca...*). U Republici Hrvatskoj trenutno djeluje ukupno 25 sklonista za
zrtve obiteljskog nasilja. Prema posljednjim podacima popunjenost kapaciteta

skloniSta je 53% (Ljubici¢, 2023.).

Na nedostatak udomiteljskih obitelji ukazuje ¢injenica da su u Hrvatskoj u razdoblju
od 2015. do 2020. godine, djeca koja su zurno izdvojena ¢es¢e smjestena u ustanove
socijalne skrbi nego u udomiteljske obitelji. U 2021. godini od ukupno 359 zurno
izdvojene djece u ustanove socijalne skrbi je smjeSteno njih 257, a u udomiteljske
obitelji njih 120 (Ministarstvo rada, mirovinskog sustava, obitelji i socijalne politike,
2022.). Uz to, vrlo vazan je podatak da 62,3% opc¢ine nema udomiteljske obitelji ili
obiteljski dom (Berc, Blazeka Kokori¢ 1 Opaci¢, 2020.). Zbog nedostatka
udomiteljskih obitelji djeca se smjestaju u jedinu dostupnu udomiteljsku obitelj te se
na taj nacin te obitelji iskoriStavaju do maksimalnih kapaciteta. Nadalje, u takvim
situacijama struc¢njaci ne mogu slijediti potrebe i zelje djeteta te se povecava rizik da
smjestaj djeteta ne bude u njegovom najboljem interesu, ali se i povecava rizik od
prekida smjestaja. Nedostatak udomiteljskih obitelji povecava vjerojatnost negativnog

ishoda smjestaja.
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4.2. Preporuke strucnjaka za efikasniju prevenciju

Ovim istrazivanjem takoder se nastojalo saznati $to strucnjaci iz sustava socijalne
skrbi misle na koji nacin se prevencija medugeneracijskog prijenosa nasilja moze
unaprijediti. Rezultati u Tablici 3. prikazuju prvu od dvije teme dobivene za ovo
istrazivacko pitanje - preporuke sudionica za unapredenje prevencije
medugeneracijskog prijenosa obiteljskog nasilja na razini razli¢itih sustava. Druga
tema ovog istrazivackog pitanja prepoznata je kao preporuke stru¢njaka za njihovo

osobno efikasnije djelovanje u sustavu socijalne skrbi (Tablica 4.).

Tablica 3.
Analiza preporuka strucnjaka za efikasniju prevenciju medugeneracijskog prijenosa

obiteljskog nasilja na razini razlicitih sustava

ISTRAZIVACKO PITANJE KODOVI KATEGORIJA

e Pravovremeno prijavljivanje
nasilja od strane vrtica

e Pravovremeno prijavljivanje PRAVOVREMENO

Koje su preporuke stru¢njaka nasilja od strane Skola REAGIRANJE NA
za efikasniju prevenciju ¢ Praygvremeno prijavljivanje OBITELJSKO NASILJE
nasilja od strane zdravstvenog

medugeneracijskog prijenosa
nasilja u obitelji?

sustava

e Vedi broj zaposlenih u §kolama | POVECANIJE

e Ve(i broj zaposlenih u STRUCNOG KADRA U
vrti¢ima ODGOJNO -
OBRAZOVNIM
SUSTAVIMA

o Timska obrada u skoli

e Skolski preventivni programi KVALITETNIJA ULOGA

e Izvannastavne i izvanskolske SKOLSKOG SUSTAVA U
aktivnosti za djecu PREVENCIJI
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e StroZe kazne pociniteljima ADEKVATNO

nasilja SANKCIONIRANIJE
e Primjerene sankcije pocinitelja | pOCINITELJA
obiteljskog nasilja OBITELJSKOG NASILJA
e Dostupnost psihoterapije
e Dostupnost usluga za zrtve SIRENJE MREZE
obiteljskog nasilja SOCIJALNIH USLUGA U
e Dostupnost usluga Obiteljskih | 7 A JEDNICI
centara

e Dostupnost terapeutskih
usluga za djecu

e Psihosocijalne radionice u
Skolama i vrti¢ima

SPECIJALIZACIJA

e Praksa temeljena na znanjima | UNUTAR SUSTAVA

0 traumi SOCIJALNE SKRBI
e Razvijanje dijaloga o nasilju u

obitelji SENZIBILIZACIJA
e Razmjena primjera dobre JAVNOSTI O

prakse PROBLEMU NASILJA
e Edukacija javnosti putem U OBITELII

medija

Pravovremeno reagiranje na obiteljsko nasilje prvi je korak prema efikasnijoj
prevenciji (S _2:,, Pa bilo bi super kad bi mi prijave nasilja dobivali od skola ili vrtica
na vrijeme, a ne da se takve stvari skrivaju... “). U ranijim rezultatima navedeno je da
zene zrtve nasilja samo u 50% slucajeva prijavljuju nasilje (Bilusi¢ 1 Bari¢, 2022.).
Osim njihove Sutnje za koju je odgovorno cjelokupno drustvo, veliki druStveni
problem su zdravstvene i odgojno — obrazovne ustanove koje ne reagiraju
pravovremeno na obiteljsko nasilje. Osnovne Skole su odgojno - obrazovne institucije
koje se bave cjelokupnom populacijom djece u dobi od 6 do 14 godina. Kao takve,
osnovne Skole imaju veliku ulogu u prepoznavanju znakova nasilja i interveniranju u
cilju zastite djece zrtava obiteljskog nasilja (Dini¢ i Zili¢, 2001., prema Laklija i
Alebi¢, 2012.). Medutim, kada se dijete pozali odrasloj osobi u obrazovnom sustavu,
mnogi ucitelji nisu spremni potaknuti i/ili produbiti takav razgovor. NajceSce se

ucitelji boje verbalnih, a ponekad i fizickih napada roditelja i optuzbi da se mijesa u

28




obiteljske stvari. Uz to, oni ne zele biti obuhvaceni daljnjom istragom koja ukljucuje
pisanje izvjesc¢a, razgovore sa sluzbenim osobama ili svjedo¢enjem na sudu (Laklija i

Alebi¢, 2012.).

Osim odgojno — obrazovnih ustanova sudionici istiu da i zdravstvene ustanove mogu
imati klju¢nu ulogu u ranom prepoznavanju i prevenciji obiteljskog nasilja. Medutim,
sudionici isticu kako ni zdravstveni djelatnici ne reagiraju na nasilje pravovremeno
(S 5., ...ali se ne prijavljuje dovoljno. Mi smo negdje po iskustvu zadnji u nizu do
kojih dolazi informacija sto iz Skole, vrtica, od lijecnika...”). Kao 1 ucitelji 1
odgajatelji, tako i lijecnici i medicinske sestre nerado zapo€inju razgovor o problemu
obiteljskog nasilja (Ajdukovi¢ i Ajdukovié, 2010.). Zdravstveni djelatnici imaju veliku
ulogu u prevenciji nasilja. Oni svojom intervencijom mogu pomo¢i zrtvi da izbjegne
1 smanji svoju izloZenost nasilju, a samim time se smanjuju Stetne zdravstvene
posljedice, §to moze sacuvati zivot i zdravlje osobe. Zbog toga je vazno da zdravstveni
djelatnici mogu prepoznati znakove nasilja te da znaju $to trebaju dalje uciniti kako bi

pruzili pomo¢ zrtvi (Ajdukovi¢ i Ajdukovié, 2010.).

Nadalje, skole imaju svoje struc¢ne suradnike te bi trebale biti osposobljene i
pripremljene za prepoznavanje simptoma zlostavljanja, ali jednako tako i1 za
pokretanje postupaka pred nadleznim tijelima u svrhu zastite dobrobiti djeteta (S 8-
,.Skole i puno toga mogu same napraviti jer imaju i psihologe, i pedagoge i socijalne
pedagoge, imaju Skolskog lijecnika. Imaju mogucnost ukljucivanja djece na timske
obrade.*). Sudionice isticu da i Skole i vrti¢i trebaju otvoriti vrata preventivnim
programima te da se na prevenciji treba raditi sveobuhvatno, a ne samo od strane
sustava za socijalnu skrb (S _4: ,,1 tak bi se puno moglo napraviti, ali svi resori bi se
trebali vise ukljuciti u prevenciju nasilja, a ne samo sustav socijalne skrbi.*“, S §8:
., ...5kole mogu puno toga same napraviti u svojim preventivnim programima... ).
Vrlo poznati Olweusov program prevencije nasilja je najpoznatiji i najproucavaniji
program u svijetu. Naime, ovaj program provodi se u $koli, a cilj programa je povecati

svijest o0 postojanju problema i proSiriti znanje o zlostavljanju medu ucenicima,
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uciteljima 1 roditeljima (Velki i Ozdanovac, 2014.). lako ovaj program za cilj ima
suzbijanje vr$njackog nasilja, a ne obiteljskog, vrlo je dobar i jasan primjer kako Skole
mogu sudjelovati u prevenciji nasilja. Nadalje, jo§ jedan od programa koji je
namijenjen ucenicima osnovnih skola je Bullybusters u kojem ucenici spremaju
predstavu te kroz glumu prolaze kroz situacije vr$njackog nasilja o ¢emu onda kasnije
i raspravljaju (Beale, 2001., prema Velki i Ozdanovac, 2014.). Ovo je takoder jedan
od dobrih primjera izvannastavnih aktivnosti gdje djeca imaju strukturirano slobodno
vrijeme, zabavljaju se, a istovremeno i uce. Da bi Skole 1 vrti¢i mogli odradivati
kvalitetne preventivne programe s ucenicima, sudionici smatraju da je potrebno
povecati strucni kadar u odgojno — obrazovnim sustavima (S _8: ,,Prvo se moze
unaprijediti na nacin da se povecaju kadrovi, svugdje... Znaci od skole da se povecaju

kadrovi, od vrtica...”).

Takoder, Skole bi trebale razvijati viSe izvannastavnih i izvanskolskih aktivnosti i
poticati djecu da se u njih ukljuée (S_3: ,, Skole trebaju otvoriti vrata prema sportskim
aktivnostima i mozda se tu umreziti sa klubovima... “). Sportske aktivnosti doprinose
zadovoljenju vise osnovnih ljudskih potreba: potrebu za kretanjem, igrom,
vjezbanjem, potrebu za sigurno$¢u, redom, pripadanjem, samopoStovanjem i
postovanje drugih te samoostvarenjem. One pozitivno utjecu na razvoj djece i mladih.
Zbog toga je vazno da se djeca upoznaju s raznim sportskim aktivnostima $to ranije,
a u tome mogu pomoc¢i $kole 1 vrti¢i. Vrlo vaznu ulogu imaju i treneri koji bodre i

ohrabruju djecu te im daju veliki poticaj za napredak (Sindik i Brn¢i¢, 2012.).

S obzirom da je zlostavljanje trauma, stru¢njaci u praksi trebali bi svoje postupanje
temeljiti na znanjima o traumi (S_3:,, Mislim da bi tu trebala postojati specijalizirana
struka ljudi koji imaju znanja o traumi koji bi se trebali s tim baviti bas kvalitetno. To
je stvarno jako zahtjevno podrucje koje bas iziskuje neka specificna znanja...*). U
literaturi se sve CeS¢e spominje praksa utemeljena na znanjima o traumatskim
ucincima. Autori Conners-Burrow (2013., prema Profaca, 2016.) naglasavaju da je

praksa utemeljena na znanjima o traumi (fraumainformed practice) u socijalnoj skrbi
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klju¢na za prevenciju traume nakon dogadaja u obitelji. Stru¢njaci koji svoje
postupanje temelje na znanjima o traumi mogu razumjeti posljedice traume na djecu i
obitelj, rizike traumatizacije i nacine kako se dijelovi sustava ponasSaju u takvim
situacijama. Istrazivanja su pokazala da edukacija o traumi dovodi do porasta znanja
1vjestina trijaZe i procjene, a i sami stru¢njaci u socijalnoj skrbi bolje procjenjuju svoju
osposobljenost u procjeni daljnjih potreba koje se ti¢u mentalnog zdravlja djece nakon

traumatskih iskustava (Profaca, 2016.).

Nadalje, stru¢njaci smatraju da je potrebno proSiriti mrezu socijalnih usluga u
zajednici. U Hrvatskoj je posebno izrazen problem regionalne neujednacenosti u
dostupnosti socijalnih prava i usluga, osobito u ruralnim podrucjima Hrvatske (Berc,
Blazeka Kokori¢ i Opaci¢, 2020.). Sudionice ovog istrazivanja navode kako su
Obiteljski centri smjesteni u velikim gradovima, $to predstavlja problem osobama koje
si zbog financijskih potesko¢a ne mogu priustiti odlazak u Obiteljski centar (S 5,1
Obiteljski centri, ali da ta usluga bude dostupna svima, a ne da su tako dislocirani i

¢

smjesteni samo u velikim gradovima.“). Takoder, sudionici smatraju da usluge
psihoterapije i savjetovanja trebaju biti dostupnije (S 1. ,, Treba psihoterapija biti
dostupnija. ©). Naime, istrazivanja pokazuju da je dostupnost usluga savjetovanja na
lokalnoj razini vrlo mala. Cak 86,8% opéina nema organiziranu savjetovali§nu
podrsku za roditelje, a u 79,9% opcina nema savjetovaliSta za bilo koji oblik
psihosocijalne podrske (Berc, Blazeka Kokori¢ i Opaci¢, 2020.). Takoder, analiza
podataka pokazuje da u Hrvatskoj kroni¢no nedostaje usluga za djecu, osobito

terapeutskih (S 3:,,1 djeci omoguciti vise terapeutskih usluga. ).

Posljednje, kako bi prevencija bila efikasnija, potrebno je raditi na senzibilizaciji
javnosti o problemu nasilja u obitelji (S _9: ,, Treba se govoriti o tome... “). Redovito
se trebaju obiljezavati datumi vezani za ljudska prava i na taj nacin senzibilizirati
javnost za problematiku nasilja u obitelji. Potrebno je otvoriti dijalog o nasilju u
obitelji u medijima i educirati druStvo o vrstama nasilja te ih uputiti na izvore pomoc¢i

i podrske (S_9: ,,Mislim se treba preko medija podizati svijest o nasilju u obitelji. ).
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Prema smjernicama za medijsko izvjeStavanje o nasilju u obitelji obiteljsko nasilje se
ne smije u medijima prikazivati kao privatna obiteljska stvar. Takoder, komentari i
pitanja koja impliciraju da je Zrtva svojim ponaSanjem isprovocirala pocinitelja su
neprihvatljiva te bi takvi komentari trebali biti zabranjeni. Uz to, u prikazu obiteljskog
nasilja vrlo je vazno zastititi identitet Zrtve, a objavljivanje identiteta djeteta Zrtve
zakonom je zabranjeno (Ministarstvo za demografiju, obitelj, mlade i socijalnu
politiku, 2018.). Vaznu ulogu u prevenciji nasilja imaju razli¢iti stru¢ni skupovi na
kojima stru€njaci imaju priliku razmjenjivati primjere dobrih praksi rjeSavanja
odredenih situacija (S _3: ,, Osvjescivanje javnosti, govoriti o nasilju, Sto je to nasilje,

senzibilizirati ljude da se nasilje treba prijaviti i primjeri dobre prakse).

4.3. Preporuke strucnjaka za njihovo osobno efikasnije djelovanje u sustavu socijalne

skrbi

Osim preporuka stru¢njaka za samo unapredenje prevencije, vazno je vidjeti §to je
struénjacima u sustavu socijalne skrbi potrebno kako bi oni sami mogli efikasnije
djelovati na prevenciji. Rezultati prikazani u Tablici 4. prikazuju nacine kojima se
stru¢njake u sustavu socijalne skrbi moze osnaziti za njihovo efikasnije djelovanje u

podrucju prevencije medugeneracijskog prijenosa obiteljskog nasilja.

Tablica 4.
Analiza preporuka strucnjaka za njihovo osobno efikasnije djelovanje u socijalnoj

skrbi

ISTRAZIVACKO PITANJE KODOVI KATEGORIJA

e Razmjena
informacija od

Koje su preporuke strucnjaka za strane pravosuda | BOLJA KOORDINACIJA
efikasniju prevenciju e Kvalitetnija MEDU SUSTAVIMA
medugeneracijskog prijenosa suradnja sa
nasilja u Obitelji? zdravstvenim
sustavom
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PROFESIONALNA POMOC

e Supervizija POMAGACIMA

e Dodatne 5 5
edukacije CJELOZIVOTNO UCENJE I

o Ukenje tijekom | PRAKSA TEMELJENA NA
radnog staza ZNANJIMA O TRAUMI

e Smanjenje
administracije
e Povecanje broja

stru¢nog kadra i 5
smanjeni opseg POBOLJSANIJE UVJETA

posla RADA
e Povecanje broja

sluzbenih vozila
e Adekvatni

prostorni uvjeti

e Povecanje
smjestajnih POVECANIJE BROJA
kapaciteta za USLUGE SMIJESTAJA
djecu

e Veci broj
udomiteljskih
obitelji

Strucnjaci zaposleni u sustavu socijalne skrbi naglaSavaju kako je adekvatna razmjena
informacija izmedu razlic¢itih resora nuzna za kvalitetno obavljanje poslova socijalnog
rada (S 4: , Bilo bi dobro da recimo prilikom donoSenja neke presude...sud to
iskomunicira s nama koji imamo ipak vise informacija o toj obitelji. Znamo sigurno
neke stvari koje oni u tom trenutku ne znaju...“). Takoder, potrebna je bolja
koordinacija izmedu svih resora (policije, pravosuda, zdravstva, odgojno — obrazovnih
ustanova...). Poteskoce u djelotvornoj meduresornoj suradnji jesu neuskladenost
medunarodnih dokumenata, neprovodenje protokola o suradnji, nepovjerenje medu
profesijama, nedostatak vremena za suradnju te izostanak koordinacije. U procesu
zaStite djece, brza i1 adekvatna razmjena informacija je kljucna te omogucava
pravovremenu reakciju na ugrozenu sigurnost i dobrobit djeteta (Kozljan, 2018.).

Zbog toga je potrebno osmisliti konkretne i nedvosmislene procedure i smjernice za
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postupanje stru¢njaka u razli¢itim sustavima. Smjernice moraju biti jasne i razumljive
svim uklju¢enim stranama kako bi se pravodobno mogao procijeniti rizik i reagirati u

slu¢ajevima ugroZenosti sigurnosti i dobrobiti djeteta (Kozljan, 2018.).

Analizom podataka vidljivo je da stru¢njacima u sustavu socijalne skrbi nedostaje
supervizije (S 3:,,Pa meni osobno, ali i nama strucnjacima kronicno nedostaje
supervizije. Kronicno nedostaju nekakvi sastanci gdje bi mi mogli iznositi svoja
iskustva na koji nacin smo nesto pokusali rijesiti ili smo rijesili... “). U Hrvatskoj se
opcenito supervizija nedovoljno sustavno provodi s djelatnicima socijalne skrbi
(Ajdukovi¢, 2020.). Strucnjaci koji rade sa zrtvama obiteljskog nasilja pod visokim su
rizikom od iskustva indirektne traume i profesionalnog sagorijevanja. Zbog toga je
vazna organizacijska podrska koja ukljucuje superviziju socijalnim radnicima koji su
u posebnom riziku od sekundarnog traumatskog stresa (Choi, 2011.). Cilj supervizije
je razvoj profesionalnih kompetencija i integracija profesionalnih iskustva stru¢njaka
s teorijama i zahtjevima njihove profesionalne uloge, ali i sa njihovim osobinama,
osjecajima i vrijednostima (Ajdukovic i sur., 2019.). Ajdukovi¢ (2020.) je razvila novi
model supervizije pod nazivom metodska supervizija u zastiti dobrobiti djece.
Metodska supervizija u zastiti dobrobiti djece ciljano je namijenjena i oblikovana
potrebama djelatnika zavoda za socijalni rad koji su voditelji slucajeva i voditelji
mjera za zastitu prava i dobrobiti djeteta. Medutim, ovaj model supervizije primjenjiv
je iudrugim podruc¢jima psihosocijalnih intervencija kada je u fokusu neka specifi¢na
metoda ili neki pristup radu i kontinuirano ja¢anje kompetencija stru¢njaka za njihovu
specificnu primjenu. U navedenom modelu supervizije je naglaSena edukativna
komponenta usmjerena na osnazivanje kompetencija stru¢njaka za primjenu odredene
metode rada (Ajdukovi¢, 2020.). Ova vrsta supervizije omogucava profesionalni
razvoj unutar nekog pristupa u radu i specificne metode. Sudionice ovog istrazivanja
isti¢u vaznost dodatnih edukacija i cjelozivotnog u€enja te bi im gore opisana vrsta
supervizije uvelike koristila u radu (S 3: ,,I uvijek nam dobro dodu i dodatne

edukacije. , S 4: ,, Pratiti nova dogadanja i uciti se cijeli radni vijek. ).
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Strucnjaci zaposleni u sustavu socijalne skrbi godinama isticu probleme s uvjetima u
kojima rade. Prvenstveno problem je koli¢ina administracije koja gusi njihov posao
(S _9: ,,Manje papirologije. Gledajte, dio poslova centra je prevencija, ali mislim da
Jjednostavno nemamo vremena za to... ). Poznato je da su socijalni radnici podlozni
nerealnim normativima, odnosno da su preplavljeni korisnicima kojima se ne mogu
Da bi socijalni radnici mogli efikasnije raditi na prevenciji potrebni su im manji tereni
1 manji broj stranaka (S_7: ,, Manji tereni, manji broj stranaka. Pocevsi od toga...“).
Osim toga, potrebni su im i adekvatni prostorni uvjeti i povecanje broja sluzbenih
vozila (... Pa onda uredi, evo ja sam sama, ali kolegice su po dvije u sobama. Radni
uvjeti su uzas. Automobil, mislim moramo hitno na teren nemamo auto...“). Uz to,
naglasavaju da im nedostaju zaposlenici (S 8: ,, Ljudi, fale nam ljudi. Fali nam
zaposlenika, a to je osnova svega.“). Posljednje, sudionice su istakle problem
nedovoljnih smjestajnih kapaciteta za djecu kao i nedostatak udomiteljskih obitelji na
podruc¢ju Republike Hrvatske. Smatraju kako bi pove¢anjem smjestajnih kapaciteta za
djecu i1 povecanjem broja udomiteljskih obitelji njihov rad u sustavu socijalne skrbi

bio efikasniji 1 djelotvorniji.

4.4. Prakticne implikacije istrazivanja

Struénjaci su u ovom istrazivanju naglasili vaznost preventivnih programa u
zatvaranju kruga obiteljskog nasilja. Kljuénu ulogu u provodenju preventivnih
programa imaju odgojno — obrazovne institucije koje bi trebale prepoznati vaznost
takvih programa u podrucju prevencije obiteljskog nasilja pa i medugeneracijskog
prijenosa nasilja. Potrebno je na drzavnoj razini osmisliti jedan preventivni program
sa radionicama koji bi se sustavno provodio po Skolama. Uz Skole, preventivni
programi svoje mjesto trebali bi pronaci i u vrti¢cima. Preventivni programi trebali bi
se provoditi u svim Skolama i vrti¢ima Republike Hrvatske, a ne samo u vecim
gradovima. Zbog toga, osmiSljavanje i provedba ovih programa ne bi trebala biti

prepustena organizacijama civilnog drustva ve¢ drzavi. Provedba i osmiSljavanje
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programa trebala bi biti organizirana od strane stru¢njaka koji se svakodnevno bave
problemom obiteljskog nasilja. Osim provedbe preventivnih programa i rada s djecom,
vazno je educirati strucne suradnike Skola i vrtia kako bi oni sami mogli nastaviti

provedbu programa sa nadolaze¢im generacijama ucenika.

Nadalje, potrebno je ulagati u znanja i edukacije svih stru¢njaka koji se bave ovim
podru¢jem. Najvaznije, za zatvaranje kruga nasilja fokus rada mora biti na djeci.
Tijekom provede mjera za zastitu prava i dobrobiti djeteta voditelji moraju raditi sa
djecom na temelju znanja o traumi. NuZzno je razvijati psihoterapeutske usluge za djecu
koje ¢e biti dostupne svima bez obzira na mjesto stanovanja ili socioekonomski status.
Uz to, potrebno je razvijati viSe poliklinika koje bi radile s djecom s razliitim

traumatskim iskustvima i njihovim roditeljima.

Vaznost edukacije i cjelozivotnog ucenja ne moze se dovoljno istaknuti. Potrebno je
Sto viSe organiziranih edukacija za stru¢njake koji rade s problemom obiteljskog
nasilja. Stru¢njaci koji rade za zlostavljanom djecom moraju biti dodatno educirani i
imati vjeStine za rad s njima i njihovim obiteljima. Praksa temeljena na znanjima o
traumi mora postati uobic¢ajena praksa. Takoder, vazno je sustavno okupljati i educirati
struénjake iz razli¢itih resora koji rade s obiteljskim nasiljem. Edukacije bi trebale biti
na regionalnoj razini i omoguditi stru¢njacima bolju umrezenost i uskladenost

djelovanja.

Potrebno je naglasiti i vaznost ulaganja u udomitelje i udomiteljske obitelji. Naime,
rezultati pokazuju da udomiteljske obitelji mogu biti kljucan faktor za prekidanje
kruga nasilja. Medutim, u Hrvatskoj se susreemo s problemom nedostatka
udomiteljskih obitelji, ali i nedovoljno educiranim udomiteljima. Vrlo cesto
udomiteljske obitelji su smjeStene u ruralnim podrucjima u kojima nedostaju socijalne
usluge i1 podrska udomiteljima. Za djecu s psihosocijalnim problemima takvo
okruZenje nije adekvatno. Potrebno je prosiriti mrezu usluga i programa u ruralnim

podru¢jima. Medutim, jo$ je vaznije ulagati i razvijati udomiteljstvo u Hrvatskoj.
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Udomiteljske obitelji trebaju djetetu pruziti ljubav i sigurnost. Udomitelji trebaju biti
osobe sa svim potrebnim znanjima i vjeStinama za rad s djecom s problemima u
ponasanju i dozivljavanju. Osim kvalitetne edukacije udomiteljima treba osigurati i

sustavnu podrsku kako bi Sto kvalitetnije obavljali posao udomitelja.

4.5.0granicenja istrazivanja

Kao i svako drugo istrazivanje pa tako i ovo ima svoje odredene nedostatke i
ogranicenja. Moguce je da bi fokus grupe za ovo istrazivanje bile primjerenije od
intervjua, no zbog oskudnih resursa nije ih bilo moguée provesti. Naime, fokus grupe
su posebna tehnika grupnog razgovora koji za cilj ima dublje razumijevanje
istrazivane pojave. U neformalnom ugodaju grupne rasprave sudionike se zeli
potaknuti da slobodno iznose vlastite misljenje i stavove. Ono $to fokus grupe bitno
razlikuje od individualnih intervjua je upravo grupna interakcija (Milas, 2009.).
Smatram da je grupna interakcija strucnjaka za temu medugeneracijskog prijenosa
nasilja vrlo vazna jer bi svaki struénjak mogao reagirati na misljenje drugih, na taj
nacin bi se udvostrucio broj komentara, zamisli i preporuka. Sudionici se navode da
razmiSljaju o problemima o kojima moZzda nikada ne bi razmisljali, na nacin na koji to
mozda ne bi €inili, a pritom ih grupa u razgovoru navodi da svoje stavove mijenjaju
ili produbljuju. Na ovaj na¢in fokusnim grupama postize se prikupljanje mnogo veceg
broja informacija u odnosu na pojedinacni razgovor (Berg, 1995, prema Milas, 2009.).
Takoder, same fokus grupe bile bi mjesto na kojem bi struénjaci mogli izmjenjivati
dobru praksu prevencije medugeneracijskog prijenosa nasilja i uciti jedni od drugih.
Nadalje, nedostatak ovog istrazivanja je u tome §to se 7 intervjua provelo uzivo dok
su se dva provela online putem te se oni sigurno medusobno razlikuju. Jedan od
nedostataka online intervjua je svakako manja moguénost pracenja neverbalne
komunikacije. Citav kontekst provodenja intervjua u online svijetu drugaéiji je od

provedbe licem u licem.
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U ovom istrazivanju sve sudionice bile su osobe zZenskog spola §to moze predstavljati
svojevrsni nedostatak ovog istrazivanja. U buduca istrazivanja bilo bi korisno ukljuciti
1 stru¢njake muskog spola te cuti kakva su njihova misljenja o mjerama i uslugama te

preporuke za prevenciju medugeneracijskog prijenosa.

U buduca istrazivanja bilo bi korisno ukljuciti viSe istrazivackih metoda jer se
fenomeni tada najbolje mogu razumjeti. Triangulacija se najcesce koristi u tehnikama
prikupljanja i analize podataka, ali se takoder odnosi i na izvore podataka (Given,
2008.). Naime, ovo istrazivanje ukljucuje struénjake i njihovu perspektivu, ali da bi
mogli jo§ bolje razumjeti kako prevenirati medugeneracijski prijenos nasilja, smatram
da bi bilo od koristi ukljuciti i perspektivu djece koja su imala iskustvo zlostavljanja
u obitelji, ali u odrasloj dobi ne zlostavljaju svoju djecu. Kada bi se napravila fokus
grupa s onom djecom koja su imala iskustvo zlostavljanja, ali u svojoj odrasloj dobi
ne zlostavljaju djecu dobili bi se podaci o zaStitnim ¢imbenicima koji su najvise
pridonijeli da se krug zlostavljanja zatvori. Osobe koje su imale iskustvo zlostavljanja
kljuéni su informatori o tome $to im je bilo od posebne vaznosti da ne preuzmu obrasce
ponasanja vlastitih roditelja, odnosno koje su to intervencije sustava njima najvise
znacile. Osim djece, klju¢ni informatori o ovoj temi su i voditelji mjera za zaStitu prava
1 dobrobiti djeteta te bi i sa njima bilo vrlo korisno napraviti fokus grupe. Analizom
takvih podataka zasigurno bi se pozitivno utjecalo na praksu socijalnog rada.
Strucnjaci bi dobili najrealniju povratnu informaciju o tome $to je to klju¢no za
zatvaranje kruga zlostavljanja u obitelji. Takoder, smatram da bi bilo znacajno koristiti
analizu arhivske grade kao drugu tehniku prikupljanja podataka. Jedinice analize bili
bi izvjestaji mjere struéne pomoci i potpore u ostvarivanju skrbi o djetetu i izvjestaji
mjere intenzivne stru¢ne pomoci i nadzora nad ostvarivanjem skrbi o djetetu. Ove
izvjestaje piSu voditelji mjera te su oni dostupni u Zavodima za socijalni rad. Analizom
izvjestaja prikupili bi se podaci o obitelji u kojoj se mjera provodi, nacin na koji se
ona provodi i kako se zavr$ila, odnosno je li bilo pozitivnih pomaka ili nije. Na ovaj

nacin dobio bi se dublji uvid i bolje razumijevanje samih mjera i njihova efikasnost.
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5. Zakljucak

Istrazivanjem se nastojalo odgovoriti na dva istrazivacka pitanja — Sto stru¢njaci misle
o dostupnim mjerama i uslugama za prevenciju medugeneracijskog prijenosa nasilja
te koje su njihove preporuke za efikasniju prevenciju. Provedeno je devet intervjua sa
stru¢njacima zaposlenim u sustavu socijalne skrbi. Rezultati su pokazali da postojece
mjere i usluge za prevenciju medugeneracijskog prijenosa obiteljskog nasilja imaju
svoja brojna ogranicenja kao Sto su nepravodobno reagiranje na probleme, zakaSnjeli
rad s obitelji, rad s nemotiviranim i nedobrovoljnim korisnicima te nedostupnost
socijalnih usluga. Takoder, sudionice smatraju da se psihosocijalni tretman pocinitelja
nasilja u obitelji ne provodi adekvatno, a kao razloge isti¢u nedovoljan broj stru¢njaka
za njegovu provedbu i neprofesionalan te nepotpun rad s pociniteljima nasilja.
Nadalje, rezultati istrazivanja pokazali su da je briga o Zrtvama obiteljskog nasilja u
Hrvatskoj neadekvatna zbog kroni¢nog nedostatka slobodnih mjesta kako u
udomiteljskim obiteljima, tako i1 u sigurnim ku¢ama. Osim toga, isticu da na¢in na koji
se sustav ophodi prema Zrtvama te ih ,,prisiljava“ na promjenu njihove okoline nije
adekvatno zbrinjavanje Zrtvi obiteljskog nasilja. Medutim, iako postoje¢e mjere i
usluge za prevenciju medugeneracijskog prijenosa imaju svoja brojna ogranicenja one
mogu pridonijeti prevenciji medugeneracijskog prijenosa nasilja ukoliko su
pravodobno izrecene te ukoliko postoje individualni i obiteljski zastitni ¢imbenici.
Takoder, u prevenciji veliku ulogu imaju pozitivna iskustva djeteta nakon izdvajanja
iz obitelji te je vazno da udomiteljske obitelji budu $to kvalitetnije. Veliku ulogu u
efikasnosti mjera imaju voditelji mjera koji bi trebali biti strpljivi, imati znanja i
vjestine potrebne za rad sa obiteljima u riziku te imati u€inkovite strategije suo¢avanja
sa stresom. Kako bi se efikasnije prevenirao medugeneracijski prijenos nasilja
struénjaci smatraju da se obiteljsko nasilje mora pravovremeno prijavljivati od strane
svih ¢lanova drustva. Svaki pojedinac u drustvu mora shvatiti da obiteljsko nasilje nije
privatna stvar. Samo pravovremenim prijavljivanjem stru¢njaci mogu pravodobno
reagirati 1 sprijeCiti daljnji negativni utjecaj zlostavljanja na dijete. Rezultati

istrazivanja pokazuju kako u sustavu socijalne skrbi stru¢njacima nedostaje
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supervizije, edukacije te bolje koordinacije medu svim sustavima ukljuéenim u
situacije obiteljskog nasilja. Nadalje, istiu kako je za njihovo efikasno obavljanje
poslova nuzno poboljSanje uvjeta rada te povecanje broja usluge smjestaja za zrtve
obiteljskog nasilja. Rezultati istrazivanja osobito su istaknuli vaznost provedbe
preventivnih programa. Ovi programi moraju postati uobic¢ajena praksa u Skolama i
vrti¢ima. Programima se trebaju obuhvatiti sva djeca, svih dobnih skupina, po¢evsi od
njihove najranije dobi. Iako se zatvaranje medugeneracijskog kruga obiteljskog nasilja
naizgled ¢ini kao nemoguéi posao, strunjaci ne smiju posustati u njegovom
zatvaranju. Svim mjerama i intervencijama pridonosi se prevenciji obiteljskog nasilja
i medugeneracijskog prijenosa, a ona bi bila jos efikasnija kada bi se politike, programi
i zakoni oblikovali prema misljenju struénjaka koji rade u praksi i kao takvi imaju

najvise znanja i iskustva.
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7. Prilog

Prilog 1. Tablicni prikaz analize cinitelja koji pridonose prevenciji medugeneracijskog

prijenosa
Izjave Kodovi Kategorija
S 4:,, Parecimo da je to neki prvi slucaj nasilja u obitelji “. Prvi slucaj nasilja u
obitelji
S 4:,,Da je to bio neki izolirani slucaj. *
Izolirani slucaj
nasilja
S 2:,,U praksi ti vidis da je mjera polucila uspjehom. Znaci
da je bila pravodobna, ucinkovita i da je povecéala dobrobit
djeteta. ** Pravodobno PRAVOVREMENOST
izreCena mjera POSTUPANJA
S 3:,, ... Paako ih se izuzme dovoljno rano iz obitelji u nekoj
neverbalnoj fazi kad i nisu bili svjesni...Dakle mozda kod te Pravodobno
djece sav taj mod izdvajanja ima koristi kroz nekakvu izdvajanje iz
upornost tih ljudi koji onda dalje odgajaju djecu i ukoliko obitelji
stvarno ta djeca na kraju krajeva budu posvojena. To se
dokazalo da to ima smisla“
S 4:,Da oba roditelja imaju kapacitete za ostvarivanje
roditeljske skrbi, za ucenje, znaci moraju biti zadovoljeni Kognitivni
neki elementi kognitivnog kapaciteta i opcenito neke kapaciteti roditelja INDIVIDUALNI I
motivacije. Motivacija OBITELJSKI
L . i roditelja ZASTITNI
S 9: ,,Ali najvise ovisi to o karakteru tog djeteta. Ako se CIMBENICI
dijete ve¢ na neki nacin osnazilo i vidi da to nije dobro... i el s .
. .. . . . . . Zastitni faktori
onda se negdje u svojoj odrasloj dobi se pokusava ponasati ) i
na drugaciji nacin. * djeteta (osobine
djeteta)
S 3:,,...Dakle mozda kod te djece sav taj mod izdvajanja im
a koristi kroz nekakvu upornost tih ljudi koji onda dalje Posvojenje djece POZITIVNA
odgajaju djecu... ISKUSTVA NAKON
Uloga udomiteljske IZDVAJANJA
S 5: ,,Znaci, oni dobe cisto novu obitelj, vide kako se obitelji DIJETETA 1Z
rjesavaju problemi i kako bi obitelj trebala Zivjeti. To smo OBITELIJI

Cesto imali situaciju da kad su djeca bila smjestena u
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udomiteljsku obitelj, da su bila cisto nesto drugacije od
roditelja.

S 9:,,...ali naravno mislim da je vaznije imati kvalitetnog
voditelja tih mjera. Znaci da su oni kljucni u ovoga realizaciji
svega toga, odnosno postizanju tih nekakvih ciljeva koji su
odredeni u planu i programu mjera “

S 9:,, Prije svega morate imati voditelja koji je strpljiv*

S 4:,,Bitno je da bude stalozena i da se zna nositi sa stresom.
Da ima neke strategije suocavanja sa stresom *

S 3:,,Am, pa ja bih tu rekla ovako, da je jako vazno tko vodi
mjeru, kakva znanja ima, kakve edukacije ima...Jer s takvim
obiteljima stvarno treba imati lepezu znanja, tehnika, alata,
vjestina... "

Kvalitetan voditelj
mjere

Strpljiv voditel]
mjere

Ucinkovite
strategije
suocavanja sa
stresom

Znanja i vjeStine
voditelja

EFIKASNOST
MIJERA OVISNA O
VODITELJU MJERE
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Prilog 2. Tablicni prikaz analize Ccinitelja koji smanjuju mogucnost prevencije

medugeneracijskog prijenosa obiteljskog nasilja

Izjave

Kodovi

Kategorija

S 5:,,Znaci, na nacin da mi o nasilju saznamo onda
kad se to ve¢ dogodilo. Tome je prethodilo puno raznih
dogadaja koje su ostavile posljedice na djecu i na cijelu
obitelj. Jako je tesko popraviti s tim mjerama nekakvu
situaciju jer se ve¢ jako puno toga dogodilo.... A kad
ve¢ dodemo do otkrica Sto se sve desavalo u toj obitelji,
vec¢ je dosta kasno.

S 2:“Ti se nekad ukljucis nakon 15 godina i nekad
ljudima treba statisticki gledano i 10 godina, velikoj
vecini Zzenama, da uopce prijave to nasilje. Tu se nekad
radi u praksi o djeci koja su 10 do 15 godina znaci, ti
zapravo ulijeces u problematiku koja se ajmo rec
ofnula... "

S 6. ,,1 stranke ocekuju postupanja koja bi trenutno
rijeSila njihov problem Sto je nemoguce jel.

S 7. ,To su mjere koje se koriste u konkretnim
situacijama. “

S 7:,,To nisu mjere koje mogu tako dugo trajati koliko
bi trebalo zapravo raditi s takvim obiteljima. *

S 2:,,...Ali to je veliki problem, ti nebres s jednom
mjerom koja traje godinu dana ... "

S 1. ,,Tako da mjere kao mjere tu mogu jako malo
pomodi jer k nama dolaze uglavnom jer k nama dolaze
uglavnom nedobrovoljni korisnici “

S 2:,, Malo paznje se posvecuje djeci koja vide to
nasilje.

S 8:,,Kolko se radi s djecom, haha, jako dobro
pitanje. Pa ne onoliko kolko bi trebalo to sigurno.
Djeca jesu ukljucena u taj nekakav rad, al ne u tom
opsegu u kojem bi to trebalo *

Nepravodobno reagiranje na
probleme u obitelji
Zakasnjeli rad s obitelji

Kasno prijavljivanje nasilja

Rjesavanje samo aktualnih
problema

Kratkotrajnost mjera

Rad s nemotiviranim 1
nedobrovoljnim korisnicima

Neadekvatan rad s djecom
Zrtvama
zlostavljanja/zanemarivanja

OGRANICENJA
MJERA ZA ZASTITU
PRAVA I DOBROBITI

DJETETA
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S 6. ,,Prvo je jako mali broj usluga na raspolaganju
koje Centar zapravo ima. *

Mali broj usluga na
raspolaganju Podru¢nih

ureda NEDOSTUPNOST
S 8. ,,8ve se to svodi na suradnju s civilnim sektorom SOCIJALNIH USLUGA
i sa Obiteljskim centrom, naravno. Obiteljski centar Nedovoljan broj socijalnih
teze dobijes... usluga u lokalnoj zajednici
S 1:,,A to bi bilo super kad bi se provodilo. Problem Ne izricanje zastitne mjere
je u tome Sto ih suci ne dodjeljuju...
Nedovoljan broj stru¢njaka
S 3:,,U praksi to funkcionira loSe zato jer naravno za provedbu tretmana
nemamo dovoljno educiranih ljudi koji bi provodili tu Neprofesionalno provodenje
mjeru, ljudi koji su i educirani tu mjeru provode onako tretmana NEADEKVATNOST
pro forme da se zadovolji ona satnica koju im je sud PROVEDBE
propisao. Nepotpun rad sa PSIHOSOCIJALNOG
pociniteljima nasilja TRETMANA
S 4., Iskreno? (smijeh) Pa dobro je to zamisljeno... POCINITELJA
Ali imam dosta pocinitelja koji mi se vracaju u sustav i NASILJA U OBITELJI
nakon toga, rekla bih vecina njih... Pogotovo kaj je tu Neadekvatna razmjena
Cesto i alkohol u pitanju i onda to nije cisto... Tu bi informacija o uspjesnosti
onda trebalo vise stvari paralelno raditi. I lijecenje od provedbe programa
ovisnosti i psihosocijalni tretman **
S 8. ,,Mi dobijemo samo obavijest da je tretman ili
uspjesno zavrsio ili je zavrsio, ali postoji rizik od
pocinjenja djela. I kaj mi to znaci onda? Kaj da ja
radim s covjekom di postoji rizik od pocinjenja djela?
S 7., Izdvajaju se zrtve koje onda moraju mijenjati i
ta recimo mama, govorim mame jer su one najcesce... Promjena okoline za Zrtve
one moraju mijenjati posao, moraju mijenjati znaci obiteljskog nasilja
mjesto boravka. Djeca isto tako moraju otici, moraju Promjena $kole za djecu
mijenjati skolu, ostanu bez svojih prijatelja... Zrtve obiteljskog nasilja
NEADEKVATNA
S 9., Izdvajanje zrtava je uzasna frustracija nasih BRIGA O ZRTVAMA
sustava. Pogotovo u ovo vrijeme kada mi nemamo Nedostatak udomiteljskih OBITELJSKOG
slobodnih udomiteljskih obitelji, nekad ni sigurnih obitelji NASILJA

kuca pa ih moramo voziti tamo gdje ima mjesta, a
duzni smo zbrinuti Zrtve nasilja. To apsolutno je nesto
na cemu bi trebalo raditi. *

S 6. ,,Meni se ne svida to izdvajanje zZrtve iz obitelji i
stavljanje u sigurnu kucu. To se meni od pocetka nije
svidalo jer se nademo u situaciji da moramo
smjeStavati uglavnom su majke Zrtve i djeca, znaci mi
moramo smjestavati majku i petero djece, a
zlostavljac ostaje lijepo doma. To nije neki adekvatan
nacin zbrinjavanja zrtvi u tim situacijama. "

Nedostatak slobodnih mjesta
u sigurnim kué¢ama

Neadekvatno zbrinjavanje
Zrtvi obiteljskog nasilja
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Prilog 3. Tablicni prikaz preporuka strucnjaka za efikasniju prevenciju

Izjave Kodovi Kategorije
S 2:,,Pa bilo bi super kad bi mi prijave nasilja Pravovremeno prijavljivanje
dobivali od skola ili vrtica na vrijeme, a ne da se nasilja od strane vrtica
takve stvari skrivaju... "
Pravovremeno prijavljivanje
nasilja od strane skola PRAVOVREMENO
S 4:,,Mozda bi bilo efikasnije i pratiti to i bolji bi Pravovremeno prijavljivanje REAGIRANIJE NA
se podaci dobili kad bi i skole sve te situacije nasilja od strane zdravstvenog OBITELJSKO
prijavijivale kad je netko bio nasilan jer se u skoli sustava NASILJE
najvise vidi kak djeca reagiraju. **
S 5. ,,...ali se ne prijavljuje dovoljno. Mi smo
negdje po iskustvu zadnji u nizu do kojih dolazi
informacija $to iz Skole, vrtica, od lijecnika.
S 8. ,,Prvo se moze unaprijediti na nacin da se Veti broj zaposlenih u $kolama POVECANJE
povecaju kadrovi, svugdje... Znaci od skole da se Ve¢i broj zaposlenih u vrti¢ima STRUCNOG
povecaju kadrovi, od vrtica... " KADRA U
ODGOJNO -
OBRAZOVNIM
SUSTAVIMA
N A ., Skole i puno toga mogu same napraviti jer
imaju i psihologe, i pedagoge i socijalne pedagoge, Timska obrada u skoli
imaju  Skolskog lijecnika. Imaju mogucnost
ukljucivanja djece na timske obrade. ...5kole mogu 5 . o )
puno toga same napraviti u svojim preventivnim Skolski preventivni programi KVALITETNIJA
programima... ULOGA
SKOLSKOG
S 2:,,Ti mozes pomoci u toj prevenciji, ali malo. Izvannastavne 1 izvanskolske SUSTAVA U
Inicijalno bi to trebali roditelji pa Skola, aktivnosti za djecu PREVENCUI
zdravstvo.
S 5., Skole trebaju otvoriti vrata prema sportskim
aktivnostima i mozda se tu umreziti sa klubovima.
Mislim tu ima tisucu nacina da se djeca aktiviraju i
ukljuce*
S 5:,Prvo, stroze kazne za pocinitelje. On Stroze kazne pociniteljima nasilja ADEKVATNO
eventualno ako dobije neko zadrzavanje u pritvoru SANKCIONIRANIJE
neko kratko vrijeme, novéanu kaznu i to je to. Primjerene sankcije po¢initelja POCINITELJA
obiteljskog nasilja OBITELJSKOG
S 1., Kad bi roditelji dobivali primjerene kazne za NASILJA

nasilje u obitelji to bi ve¢ bila neka prevencija,
prevencija daljnjeg nasilja. **
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S 1., Treba psihoterapija biti dostupnija. *

S 3:,,Da se razvija lepeza usluga koje su suport
Zrtvama, bilo kroz nase mjere, bilo kroz neke mjere
koje bi pruzale civilne udruge i tak. Dakle da se
razvijaju te usluge suporta. *

Dostupnost psihoterapije

Dostupnost usluga za zrtve
obiteljskog nasilja

Dostupnost usluga Obiteljskih

S 5. ,,1 Obiteljski centri, ali da ta usluga bude centara SIRENJE MREZE
dostupna svima, a ne da su tako dislocirani i SOCIJALNIH
smjeSteni samo u velikim gradovima. * USLUGA U
S 3:,,1djeci omoguciti vise terapeutskih usluga. Dostupnost terapeutskih usluga za ZAJEDNICI
S 5. ,,U prvom redu da se ... kroz nekakve djecu
edukacije i radionice po Skolama, ali mislim da bi
to trebalo biti sustavno...
S_Z:’.,,Pa evo moZda p rogramima po Sl.clolama. ! Psihosocijalne radionice u
vrticima, ali da se krene zaista od najranije dobi i y R
L e Skolama i vrti¢ima
da to budu kvalitetni programi.
S 3:,Mislim da bi tu trebala postojati
specijalizirana struka ljudi koji imaju znanja o Praksa temeljena na znanjima o SPECIJALIZACIJA
traumi koji bi se trebali s tim baviti bas kvalitetno. traumi UNUTAR SUSTAVA

To je stvarno jako zahtjevno podrucje koje bas
iziskuje neka specificna znanja, ne samo iz
podrucja socijalnog rada, tu stvarno treba imati
znanja iz psihologije

SOCIJALNE SKRBI

S 1., Opcenito otvorit malo dijalog, pricat vise o
tome. *

S 3. ,, Osvjescivanje javnosti, govoriti o nasilju, sto
Je to nasilje, senzibilizirati ljude da se nasilje treba
prijaviti i primjeri dobre prakse.

S 9:,, Treba se govoriti o tome i da se jasno posalje
poruka da se obrate centru ili policiji bez straha i
bez ikakvih posljedica na kraju krajeva. Mislim se
treba preko medija podizati svijest o nasilju u
obitelji.

Razvijanje dijaloga o nasilju u
obitelji

Razmjena primjera dobre prakse

Edukacija javnosti putem medija

SENZIBILIZACIJA
JAVNOSTI O
PROBLEMU
NASILJAU

OBITELIJI
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Prilog 4. Tablicni prikaz preporuka strucnjaka za njihovo osobno efikasnije djelovanje

u sustavu socijalne skrbi

Izjave Kodovi Kategorije
S 4:,,Bilo bi dobro da recimo prilikom donosenja neke presude ili
ne znam dal se pocinitelju odreduje lijecenje od ovisnosti ili mu se ne Razmjena
odreduje, bilo bi dobro da ipak sud to iskomunicira s nama koji informacija od
imamo ipak vise informacija o toj obitelji. Znamo sigurno neke stvari strane BOLJA
koje oni u tom trenutku ne znaju... pravosuda KOORDINACIJA
MEDU
S 8:,Brza i kvalitetnija suradnja sa zdravstvenim sustavom tu Kvalitetnija SUSTAVIMA
mislim na Polikliniku, Kukuljevicevu i lijecnike obiteljske medicine. suradnja sa
Poliklinika za zastitu djece i mladih ti daje termine ne znam, na jesen, zdravstvenim
a gdje je onda tek daljnji tretman i savjetovanje. Kukuljevi¢eva uopce sustavom
ne funkcionira. Oni su prebukirani sa svim i svacim. Tretmani kod
njih su uzasno rijetki. Tak da je to definitivno nesto Sto bi trebalo
poboljsati.
S 3:,,Pa meni osobno, ali i nama strucnjacima kronicno nedostaje
supervizije. Kronicno nedostaju nekakvi sastanci gdje bi mi mogli Supervizija PROFESIONALNA
iznositi svoja iskustva na koji nacin smo nesto pokusali rijesiti ili smo POMOC
rijesili. 1li Cisto da se izventiliramo i tak. POMAGACIMA
S 3:,,Tuvijek nam dobro dodu i dodatne edukacije. Dodatne
edukacije CJELOZIVOTNO
S 4., Pratiti nova dogadanja i uciti se cijeli radni vijek. UCENJE 1 PRAKSA
TEMELJENA NA
Ucenje ZNANJIMA O
tijekom TRAUMI

radnog staza
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S 6: ,,Smanjenje papirologije. Mislim to je dosta opterecujuce.
Mislim da je ta administrativna preopterecenost prevelika i da gusi
bilo koju vrstu posla.

S 9: ,,Manje papirologije. Gledajte, dio poslova centra je
prevencija, ali mislim da jednostavno nemamo vremena za to. I to je
ono kaj je zapravo Zalosno da se mi tu i tamo angaZiramo i
napravimo nesto jer to iziskuje vremena, a bavimo se nekim drugim

Smanjenje
administracije

Povecanje
broja stru¢nog
kadra i

stvarima. * smanjeni POBOLJSANJE
opseg posla UVIJETA RADA

S 8, Ljudi, fale nam ljudi. Fali nam zaposlenika, a to je osnova

svega. “

S 9: ,,Ja bih rekla vise zaposlenika, znaci veci broj zaposlenih i Povecanje

vremena. broja
sluzbenih

S 7:,, Manji tereni, manji broj stranaka. Pocevsi od toga. Pa onda vozila

uredi, evo ja sam sama, ali kolegice su po dvije u sobama. Radni

uvjeti su uzas. Autgmobil, mislim moramo hitno na teren nemamo Adekvatni

auto, kako cemo? Cime? Mislim, sve te situacije su katastrofa prostorni
uvjeti

S 3:,,Da imamo smjestajnih kapaciteta za djecu. ** Povecanje
smjestajnih POVECANIJE
kapaciteta za BROJA USLUGE
djecu SMIESTAJA

S 7:,,Nama ovdje kronic¢no nedostaju udomiteljske obitelji. Mi djecu
nemamo gdje smjestavati. *

Veci broj
udomiteljskih
obitelji
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