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Self-care kultura socijalnih radnika- briga o sebi kao alat za bolju brigu o

korisnicima i noSenje sa izazovima profesije

Sazetak: S obzirom na izazovnost profesije kojom se socijalni radnici bave, potrebno
Jje razvijati alate koji bi doprinijeli otpornosti nosenju s istima. Kvalitetna briga o sebi
kljucna je za socijalne radnike koji predstavljaju glavni alat profesije socijalnog rada.
Metode samopomoci mogu biti od velike vaznosti kako bi se visestruko i
visedimenzionalno, a nadasve svrhovito promicalo zdravo funkcioniranje i dobrobit
svih pomagaca, time i socijalnih radnika, s obzirom na dokazane Ceste posljedice
sagorijevanja na poslu, posredne traumatizacije i visoke razine profesionalnog stresa.
Pregledom dosadasnjih istrazivanja, nastojat c¢e se opisati ucestalost primjene |
primjeri metoda brige o sebi, kao i njihova potencijalna ucinkovitost za dobrobit
socijalnih radnika koja se onda prelijeva na bolji i kvalitetniji rad s korisnicima, a i
na boljitak citave profesije, Sto je ujedno i cilj ovog preglednog rada. Na kraju opisat
Ce se primjeri dobre prakse koji bi se u buducnosti potencijalno mogli implementirati
u hrvatski sustav socijalne skrbi, ali i u sferu obrazovanja studenata socijalnog rada

kao buducih profesionalaca cije bi vjestine na taj nacin bile dodatno osnazZene.

Kljuéne rijeci: koncept samopomodi, socijalni rad, profesionalni stres, osobna i

profesionalna briga o sebi



Self-care culture of social workers - self-care as a tool for better care of social

care clients and coping with the challenges of the profession

Abstract: Given the challenge of the profession of social workers, it is necessary to
develop tools that would contribute to the resilience of dealing with them. Quality self-
care is crucial for social workers which are seen as the main tool of the social work
profession. Self-care methods can be of great importance in order to promote the
healthy functioning and well-being of all professional helpers, including social
workers, in multiple, multidimensional and above all purposeful ways, given the
frequent consequences of burnout, vicarious trauma and high levels of occupational
stress. A review of previous researches will try to describe the frequency of application
and examples of self-care methods, as well as their potential effectiveness for the
benefit of social workers, which then translates into better work with social care
clients, and the betterment of the whole profession, which is the main aim of this review
paper. Finally, examples of good practice will be described that could potentially be
implemented in the Croatian social welfare system in the future, but also in the field
of education of social work students as future professionals whose skills would be
further strengthened.

Key words: self-care concept, social work, occupational stress, personal and
professional self-care
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1. UvOD

S obzirom da je Hrvatska deklarirana kao socijalna drzava, i ¢ijem ispunjenju tezi u
vidu razvijanja i prosperitetnosti zemlje, ima ulogu §titi i prevenirati teSkoce s kojima
se njezini stanovnici na rubu drustva svakodnevno suocavaju, te im omoguditi da se
kroz sustavnu podrSku ponovno integriraju u drusStvo. Jednu od vodec¢ih uloga tog
sustava podrske imaju socijalni radnici, a njihovo uspjesno djelovanje karakterizira se
kao klju¢éno za funkcioniranje takvog sustava. Kako bi obavljanje danih ovlasti u
pogledu profesije socijalnog rada bilo kvalitetno i djelotvorno potrebno je dublje
upoznati i prepoznati koje su slabe i ranjive strane socijalnih radnika, a koji pak izvori
drugim pomagacima, u velikoj mjeri od pomoc¢i moze biti primjena self-care koncepta,
odnosno vodenje brige o sebi-strategije samopomo¢i koje socijalni radnici mogu
koristiti kako bi unaprijedili svoje kompetencije, uspostavili ravnotezu izmedu
privatnog i profesionalnog Zivota 1 izbjegli Stetne rizike kojima su izloZeni zbog
prirode svog posla. Budu¢i da je podrucje socijalnog rada odgovorna i zahtjevna
profesija, i socijalnim radnicima cesto trebaju odredeni alati u noSenju sa izazovima
koji su pred njih stavljeni, te je potrebno ucestalo osvjeStavati 1 zagovarati o njihovoj

potrebi za adekvatnom pomoc¢i i podr§kom.

Stoga je cilj ovog istrazivanja ste¢i uvid u to kako socijalni radnici vide i koliko
iskustva imaju u prakticiranju koncepta samopomoci, te ispitati mogucu podrzavajuéu
ulogu koncepta samopomoci u noSenju sa izazovima profesije socijalnog rada, ali i
predloziti odredene mjere za buduc¢nost prakse socijalnog rada. Posto je ovo pregledni
rad, zakljucci ¢e biti izvedeni iz dosada provedenih kvantitativnih i kvalitativnih
istrazivanja i njihovih rezultata provedbe. Nazalost literatura u Hrvatskoj manjka
ovakvim istrazivanjima, pa ¢e ve¢ina radova prikazivati praksu stranih zemalja. No i
to moze posluziti kao primjer za implementaciju dobre prakse i razvoj buduce profesije
socijalnog rada, te kreiranje slicnih metoda i u nasoj zemlji. Mada je self-care

konstrukt kojim ¢e se ovaj rad primarno baviti, prije toga ¢e se kratko objasniti zasto



uopce dolazi do potrebe profesionalne brige o sebi, kao i osobne, i kako ona moze
posluziti kao potencijalni alat u rjeSavanju izazova koji ¢e biti izneseni u idué¢im

poglavljima, a s kojima se socijalni radnici kao i drugi pomagaci svakodnevno susrecu.



2. OSOBITOST SOCIJALNOG RADA KAO POMAZUCE PROFESIJE

Socijalni rad ima vrlo dugu povijest brige o i rada s ljudima kao jedinstvenim
pojedincima, smjestenih u kontekstu interakcija s obiteljima, grupama, zajednicama,
organizacijama i Sirim drustvom (Collins, 2016), a nastoji omoguciti pristup dobrobiti
1 pravdi za marginalizirane populacije, deklarirajuci se kao profesija socijalne pravde
(Pyles, 2020). Ono sto se oc¢ekuje od socijalnih radnika kao profesionalaca jest briga
I predanost u svom poslu, a mnogi od njih vide svoj posao kao poziv ili zvanje (Collins,
2016). U profesiji u kojoj prvenstveno dominiraju Zene, ne cudi postojanost prirodne
sklonosti da se drugog njeguje, kao i da se posjeduje brizan i suosjecajan karakter
prikladan za profesiju kojoj je fokus upravo na tome (Downing, 2021). Kada udu u
podrucje socijalnog rada, mnogi profesionalci to rade iz strasti, kako navodi Wilson
(2016) potaknute osobnim dogadajima iz Zivota ili pak istinskom, ¢ak urodenom
zeljom da pomazuéi drugima ostvare svoj puni potencijal. Cesto na sposobnost
odrzavanja te strasti tokom karijere izravan utjecaj imaju problemi vezani uz
opterecenje posla, kontrolu, vrijednosti, (ne)pravednost, ali i samu zajednicu (Wilson,
2016). Socijalni rad kao zanimanje Cesto se povezuje s velikom dozom stresnosti-
znacajke koju dijeli sa svim pomazu¢im profesijama. Neuspjeh da se socijalni radnici
brinu o sebi na tom putu moZe rezultirati stalnim stresom, koji moZe zatim prodrijeti
u osobni zivot i moZe umanjiti zadovoljstvo koje izvlace iz posla 1 njthovu sposobnost

da budu u potpunosti prisutni sa svojim klijentima (Jackson, 2014).

U svom svakodnevnom radu i funkcioniranju u vidu ostvarivanja profesionalnih
ciljeva, suoceni s raznim izazovima koji mogu imati Stetne posljedice, socijalni radnici
moraju uspostaviti metode koje ¢e im pomo¢i razviti otpornost za uspje$no nosenje s
istima. Najveéi postotak socijalnih radnika zaposlen je u Centrima za socijalnu skrb,
gdje im je u nadleznost dana odgovornost izvrSavanja preko stotinjak razlicitih
poslova, ¢ime zauzimaju status jednog od sloZenijih sustava u drzavi, pritom se bore¢i
sa manjkom sluzbenog kadra, Cestim zakonskim promjenama, Kritikama javnosti i

medijskim lin¢evima, zatrpani administracijom koja ih ucestalo ometa u obavljanju

-----



Kao pomagaci, socijalni radnici nastoje se fokusirati na pruzanje nesebi¢ne brige za
potrebe, Zelje i zahtjeve korisnika usluga socijalne skrbi, pritom Cesto nailazeéi i
suocavajuci se s organizacijskim zahtjevima i strukturalnim nejednakostima sustava
(Garrett, 2016 prema Collins, 2020). Kao da nije dovoljno to §to se u svom poslu
suoCavaju sa izazovima rjeSavanja raznih problema drustva poput siromastva ili
nasilja, suoCavaju se i sa organizacijskim pritiscima smanjenih resursa unutar sustava
socijalne skrbi, kontrolama ucinkovitosti rada i troskova (Pyles, 2020). Problem se
takoder javlja kada pojedinci u profesionalnom smislu nisu pripremljeni za realnost
prakse socijalnog rada i kada organizacija u kojoj rade ne promice niti ostvaruje
pozitivnu radnu atmosferu, pa se pocetni sustinski pozitivan fokus socijalnog rada lako
pretvori u iscrpljujuci i tesko funkcionirajuéi, ¢ime pati ne samo radnik, ve¢ i korisnici,
a 1 sama profesija (Wilson, 2016). Ulazak pomagaca u korisnikov svijet i pogled na
svijet iz njegovih cipela, moze nam u neku ruku pomo¢i da s njim ostvarimo suradni
odnos, da ga bolje razumijemo u namjeri da mu pomognemo, no isto tako s druge

strane moze nas preplaviti i u nama izazvati neravnotezu unutarnjeg svijeta.

Dobrobit socijalnih radnika privlaci sve vecu pozornost zbog kako navode Jia, Chung
i Fu (2020) ,kontaminacije njihovog radnog iskustva“. Pruzaju¢i rad baziran na
emocijama, socijalni radnici spadaju u jednu od rizi¢nijih skupina stru¢njaka koji
dozivljavaju negativnu interferenciju izmedu posla 1 obitelji, upravo zbog izazova s

kojima se u poslu susrecu ( Jia, Chung, Fu, 2020).

Ironi¢no, dok pomazu korisnicima da se izvuku iz Zivotnih nedaca i rade na vlastitoj
dobrobiti, profesionalni pomagaci ¢esto mogu previdjeti svoje vlastite potrebe, a kao
moguci razlog tome Sapienza i Bugental (2000, prema Posluns 1 Gall, 2019) navode
da doista mozda nisu naucili kako odvojiti vrijeme za vlastitu brigu 1 njegu, kao 1 iz
prevladavajuceg uvjerenja da bi to bilo sebi¢no. Posljedicom toga bavljenje brigom o
sebi umjesto da bude prioritet, Cesto pada na samo dno Zivotnih obaveza. Iznenadujuca
je to ¢injenica s obzirom da su socijalni radnici osposobljeni da znaju bolje. Iako bi
zasigurno savjetovali svoje klijente da se pridrzavaju vlastitih potreba 1 prepoznaju
posljedice zanemarivanja istog, socijalni radnici Cesto ignoriraju savjetovanje O
samopomo¢i 1 ne obracaju paznju na znakove i simptome opasnosti povezanih s
njihovom profesionalnom praksom. Cijena tog (samo)zanemarivanja je visoka i krece

od stresa koji moze narusiti psihicko, ali 1 fizi€cko zdravlje 1 dobrobit, preko umora od



suosjecanja do izgaranja na poslu, u tolikoj mjeri da pojedinci odluce zauvijek otiéi iz
odabrane profesije. Upravo zato brigu o sebi treba prepoznati kao vazan alat u noSenju

sa izazovima socijalnog rada.

2.1. Izazovi u radu socijalnih radnika

Socijalni radnici rade u kulturi takozvane jednosmjerne brige u kojoj se od njih trazi
da pokazu empatiju, suosjecanje i strpljenje, bez ocekivanja da ¢e zauzvrat dobiti takvu
skrb od svojih korisnika (Guy, 2000; Skovholt i sur. 2001 prema Polsuns i Gall, 2019).
U istrazivanju provedenom u Ujedinjenom Kraljevstvu, doslo se do podatka kako se
74% ispitanika, socijalnih radnika suocava s granicnom, ¢ak i patoloSkom razinom

anksioznosti (Lloyd, King i Chenoweth, 2002 prema Salee i Sibly, 2019).

Prevelik broj korisnika na odgovornost jednog socijalnog radnika, izostanak podrske
sustava kao i1 zakoni koji nisu prilagodeni stvarnim potrebama korisnika, a koje moraju
»slijepo sluSati“, nedostatak vremena za adekvatne psihosocijalne intervencije,
neadekvatni uvjeti rada i nedostatak resursa s kojima bi mogli kvalitetno obavljati svoj
posao, nesusretljivost i losa suradnja s drugim profesijama i nadleznim institucijama,
loS1 meduljudski odnosi 1 kritiziranje javnosti samo su neki od ¢imbenika koji postaju
specifi¢ni izvori profesionalnog stresa za socijalne radnike u sustavu socijalne skrbi
kako navodi Kovaci¢ (2003). Kada se spoje gore navedeni stresni ¢imbenici i
nedostatak brige o sebi pojedinac je u povecanom riziku od sagorijevanja i
neadekvatnog pristupa korisnicima (Berc, Sadi¢ i Kobi¢, 2020). Ponekad realnost
posla zna biti u toj mjeri zahtjevna da prijede granicu tolerancije kod pomagaca, a da
on toga nije ni svjestan (Topi¢, 2016). Tesko je procijeniti sebe i prepoznati
profesionalne poteskoce. Niti jedan profesionalni socijalni radnik ne ulazi u profesiju
sa gorljivom Zeljom za pruzanjem nedovoljne i1 neadekvatne skrbi, ve¢ upravo
suprotno. No s vremenom se povecavaju svakodnevni problemi, pritisci i profesionalni
radnik se moze poceti osjecati preoptere¢eno, a potom ako ne vidi mogucnost za
boljitkom i frustrirano. Organizacijski, osobni i dosljedni negativni profesionalni
problemi mogu prozimati u srz necije zelje da se pomogne drugima i od
entuzijasticnog stvoriti pojedinca koji se prepustio i samo prolazi kroz razlicite zivotne

promjene (Wilson, 2016).



3. STRES | PROFESIONALNI STRES

3.1. Odredenje stresa

Stres je u danasnjem svijetu fenomen o kojemu se ¢esto prica i koji je prisutan u Zivotu
svakog pojedinca. Stres opisuje osjecaj ili stanje u kojem se nade odredena osoba u
trenutku kada smatra da ne moze udovoljiti zahtjevima kojeg pred njega stavlja zivot,

a ¢iji izvori mogu biti razni, razli¢ito utjecuci na svakog pojedinca (Debogovic, 2018).

,Stres oznacava dogadaj u Zivotu covjeka koji je definiran svojim intenzitetom i
cinjenicom da osobu onesposobljava za primjereni odgovor, ali ujedno izaziva i trajne
poremecaje s patogenim ucincima na psihicku organizaciju® (Horowitz, 1978).
Razlikovati se moze pozitivan i negativan stres, ovisno o tome vodi li reagiranje
pojedinca boljoj ili losijoj odnosno pogresnoj prilagodbi organizma, s moguénoscu za
razvitak bolesti, no svakako mijenja organizam samog pojedinca, a prisutne su
promjene u ponaSanju i raspolozenju te ga treba shvatiti kao ¢imbenik rizika za
zdravlje Covjeka, s obzirom da je uzro¢nik niza bolesti, anomalija i poremecaja kako
psihickih, tako i tjelesnih, te da se njegov utjecaj odrazava negativno na funkcioniranje

u profesionalnom smislu i snizavanje kvalitete Zivota (Debogovi¢, 2018).

Teorija stresa ima vise, no za potrebe primjene teorijskog okvira u kontekstu cilja ovog
preglednog rada izabrana je Lazarusova teorija stresa i teorija ,,zivotnih zbivanja®.
»tres je rezultat svjesne procjene pojedinca o tome da je njegov odnos s okolinom
poremecen® prema misljenju i navodima Lazarus i Folkman-a (1984). Lazarusova
teorija stres definira kao sklop tjelesnih, emocionalnih 1/ili ponaSajnih reakcija na
procjenu nekog dogadaja opasnim ili uznemiruju¢im, odnosno na odredeni izvor stresa
¢ijem zahtjevu ne mozemo udovoljiti (Debogovi¢, 2018). Izvor stresa predstavlja
procijenjeni ugrozavajuc¢i pojedinacni ili pak niz dogadaja za nas osobni, ili Zivot nama
bliskih osoba, materijalna dobra ili pak primjerice samopoStovanje, za koji smatramo
da moze poremetiti uobicajeni ishod naseg Zivota, a sam pojam stresa se opisuje kao

razvijajuci proces u funkciji situacijskih i individualnih promjena (Debogovi¢, 2018).

wtres je odgovor na sva zbivanja u okolini koja svojom jacinom premasuju razinu
koju pojedinac sa svojim sposobnostima prilagodbe moze svladati, a stresori

predstavljaju sva zbivanja zbog kojih pojedinac mora ulagati dodatne napore kako bi



im se prilagodio“ (Dohrenwend i Dohrenwend 1970, prema Debogovi¢, 2018). Ova

definicija opis je teorije zivotnih zbivanja kao jedne od predstavljenih teorija stresa.

Stresna situacija moze izazvati razliCite posljedice, ovisno o tome kako se procjenjuje
situacija i kako osoba reagira na pojedinu stresnu situaciju, Sto uvelike ovisi 0 osobnim
karakteristikama poput spola, dobi i licnosti, ali i 0 osobina okoline u kojoj se osoba
nalazi odnosno o okolinskoj socijalnoj podrsci, ali 1 ograni¢enjima i zahtjevima koje
stavlja pred pojedinca (Topi¢, 2016). Isto tako osim negativnih promjena, mogu se
dogoditi i pozitivne promjene uzrokovane izloZenosti stresu. Prema navodima
razlicitih istrazivaca koji su proucavali stres (Raphael & Meldrum 1995; Alexander
2000; Murray 1 sur. 2018, Debogovi¢, 2018) moguce pozitivne promjene (adaptacije)
su stjecanje novih tehnika za rjeSavanje problema, poveéana bliskost s bitnim osobama
1 op¢enito poboljsanje u meduljudskim odnosima, kao i osobnih i socijalnih resursa,
povecéanje kontrole nad vlastitim zivotom i (samo)discipline, pronalazenje pozitivnih
segmenata i bitnih lekcija proizaslih iz posljedica stresne situacije, preslagivanje
zivotnih prioriteta, veca razina zahvalnosti za blagodati Zivota i veéa moguénost
poistovjec¢ivanja s drugima, drugacije (u pozitivnhom smislu) videnje sebe, pozitivne
promjene iz unutarnjeg aspekta osobe, vezano uz stavove, temeljna uvjerenja kojima
se vodimo ili pak vrijednostima koje zagovaramo. Ovakvim promjenama doprinosi
upravo i metoda brige o sebi i na nju se treba gledati kao vjeStinu koja se iznova uci i
proSiruje, 1 koja isto tako iz negativnih situacija moze pridonijeti pronalaZenju

pozitivnih promjena.

Kada bi sagledavali najSiri kontekst, tada stres ustvari predstavlja bilo koji podrazaj
koji za posljedicu ima prekid uobic¢ajene aktivnosti organizma, odnosno predstavlja
prijetnju uobi€ajenim procesima ili implementiranim funkcijama, pojavom dogadaja u
okolini koji su izaSli iz okvira granica normalnog za taj isti organizam (Hudek-

Knezevi¢ i Kardum, 2006 prema Topié, 2016).



3.2. Profesionalni stres

Profesionalni ili radni stres kao Sto mu 1 sam naziv govori referira se na stres uzrokovan
stresnim ¢imbenicima unutar radnog okruzenja. Pojavljuje se kada dode do nesuglasja
izmedu zahtjeva od strane radnog mjesta i okoline naspram mogucnosti, o¢ekivanja i
zelja pojedinca da udovolji tim istim zahtjevima (Ajdukovi¢ i Ajdukovi¢, 1996).
Produljena izloZenost profesionalnom stresu osim za dobrobit pojedinca, Stetu moze
uzrokovati i kod udinkovitosti na radu dovodeéi do njenog zna¢ajnog smanjenja (Sari¢
i Zuskin, 2002 prema Debogovi¢, 2018). Razlikujemo unutrasnje i vanjske izvore
profesionalnog stresa, od ¢ega unutarnji ovise o pojedincu, a vanjski o okolini u kojoj
pojedinac obavlja posao. Unutarnji stresori ocituju se kroz perfekcionizam, odnosno
nerealna oc¢ekivanja kako od posla tako i od sebe kao radnika, pretjeranom i stalnom
potrebom kontroliranja, vezanosti za posao i osjecaja pretjerane odgovornosti,
upornosti i rigidnosti u postizanju ciljeva. Vanjski stresori mogu proizaéi iz visokih i
Cesto nerealnih zahtjeva organizacije, prekovremenog rada, kratkih rokova za
obavljanje posla, problema nejasno¢e pri definiranju same uloge radnika,
opterecenosti administracijom, loSom timskom suradnjom i poljuljanim meduljudskim
odnosima unutar same organizacije, nezadovoljstvom platom za obavljeni rad ili
manjkom radnika u odnosu na zadanu koli¢inu posla (Ajdukovi¢ 1996). Nadalje
Sonnentag, Pundt i Albrecht (2014 prema Griffiths, Rose i Walker, 2018) identificirali
su prema njima cetiri relevantne kategorije stresora: fizicki stresori (npr. zabrinutost
za osobnu sigurnost), stresori na poslu koji se odnose na zadatak (npr. vremenski
pritisak 1 sloZenost posla), 1osi alati (npr. nedostatak informacija), stresori uloga (npr.
preopterecenost i nejasna ocekivanja), drustveni stresori (npr. sukobi i neugodne
interakcije s onima kojima se pruza usluga), stresori vezani uz karijeru (lose prilike za
napredovanje) i traumatski stresori (npr. situacije u kojima su drugi ili radnici u Stetnoj
ili ekstremnoj opasnosti). U domacoj literaturi u istrazivanju provedenom nad

socijalnim radnicima CZSS Zagreb izneseno je sedam ¢imbenika stresa:

l)osjecaj izloZenosti i nesigurnosti na radnom mjestu, 2) nesigurnost u vlastitu
kompetenciju, 3) ogranicenje radnog mjesta u pogledu napredovanja, 4) organizacija
rada, 5)fizicki uvjeti rada, 6) ogranicenje suradnje izmedu institucija, 7)nespecificni
razlozi poput vise Zenskih zaposlenika, i veca udaljenost mjesta rada od mjesta

stanovanja (Frisci¢, 2006.12).



No osim o vanjskim faktorima reakcija na stres, pogotovo profesionalni ovisi i 0
pojedincu, pa tako Jeni¢ (2002 prema Jele¢-Kaker, 2008) takoder iznosi kako uzrok
optere¢enja zasigurno je kompetencija odnosno nedostatak iste, jer smatra da
profesionalci na poc¢etku nisu dovoljno pripremljeni na slozenost situacija u realitetu
prakti¢nog rada i sve Sto on donosi: od Sticenika koji su najceS¢e nedobrovoljni i
nemotivirani za rad, preoptere¢enosti broja korisnika u danu, nedostatka podrske
organizacije u kojoj radi uz intrige 1 borbu za mo¢ na radnom mjestu, kao i trazenja
neuspjeha kod samog sebe. Ovakvi uzroci najéesce dovode do odlaska iz profesije, Sto
potvrduje i istrazivanje provedeno od strane Coffey, Dugdill i Tattersall (2004) u
Velikoj Britaniji na populaciji socijalnih radnika u kojem su rezultati pokazali da je
profesionalni stres najveci pojedinacni faktor zbog kojeg mijenjaju profesiju. Slicne
rezultate iznjedrilo je kanadsko istrazivanje u kojoj se pojavljuje negativna korelacija
izmedu simptoma stresa i zadovoljstva socijalnih radnika i pozitivna korelacija stresa
I namjere za odlaskom iz profesije (Shier i sur., 2012, prema Griffiths, Rose i Walker,
2018). Zakljucak svega navedenog je da ¢e utjecaj na koli¢inu profesionalnog stresa
svakako imati viSe faktora, krenuvsi od same vrste i zahtjevnosti posla, u€estalosti 1
intenziteta stresnih izazova s kojima se profesionalno i osobno suocava, koli¢ine
podrske kako na poslu tako 1 u privatnom zivotu, do zastitnih mehanizama pojedinca
osoba ne suocava sa profesionalnim stresom kojeg proZivljava, odnosno ne brine o
tome kako ga umanyjiti ili prevenirati to se prvotno naj¢es¢e odrazava kroz promjene u
ponasanju - od impulzivnosti, sniZzene tolerancije za druge osobe, mogucom
agresivnos$c¢u, a s vremenom nakupljeni 1 neproradeni stres rezultira 1 emocionalnom i
fizickom iscrpljenosti te dolazi do sagorijevanja i posredne (sekundarne)
traumatizacije (Jackson, 2014). Osim toga ovi ¢imbenici stresa s poslovne se Cesto
preliju 1 na privatnu sferu zivota profesionalca u pogledu obitelji, dovode¢i 1 tu do
naruSavanja kvalitete zadovoljstva zivotom 1 sukoba radne i obiteljske uloge (Jia,
Chung & Fu, 2020). Sve su to posljedice profesionalnog stresa koje ¢e se detaljnije

pojedinac¢no obraditi u sljedec¢em dijelu rada.



3.3. Posljedice profesionalnog stresa
3.3.1. Burnout/ sagorijevanje na poslu

Burnout ili u prijevodu sagorijevanje na poslu kompleksan je fenomen koji zaokuplja
paznju istrazivaca ve¢ dugi niz godina, i iako postoji vise definicija moze se re¢i dau
globalu oznacava posebnu vrstu okupacijskog stresa kombiniranog od emocionalne
iscrpljenosti, cinizma prema poslu koji pojedinac obavlja, depersonalizacije i niskog
osjecaja osobnog postignuca. Burnout je prvotno definiran kao stanje premorenosti ili
frustracije proizaSlo iz prevelike predanosti nekom cilju, Cesto postavljenog iz
nerealnih ocekivanja pojedinca ili drustvenih vrijednosti, ostavljaju¢i osobu
Izgaranje se pripisuje psiholoskim stresorima rada s ranjivim populacijama, pa ne cudi
da je prisutan medu socijalnim radnicima. Najveéem riziku sagorijevanja izloZeni su
zaposlenici s nerealnim oc¢ekivanjima stanja profesije (najceScée pripravnici ili socijalni
radnici na pocetku karijere) koji su zapoceli s prevelikom koli¢inom entuzijazma i
mozda nerealnim ocekivanjima, u nadi da ¢e promijeniti svijet, pritom nastojeci
pomo¢i drugima, vrlo brzo suoceni s realnos$¢u situacije, obiljezenom nedostatkom
bilo kakve pozitivne povratne informacije ili zahvale za dobro obavljen posao, ¢ak

StoviSe ucestalim kritikama 1 osje¢ajem bespomocnosti.

Schaufeli 1 suradnici (2006) iznijeli su ideju o Sest faktora (prethodnika) koji doprinose
sagorijevanju na poslu tijekom odredenog vremenskog perioda. Kao prvi faktor
navode neravnotezu radnog opterecenja. Znamo koliko rad s razli¢itim problemima
korisnika moze biti kompleksan, ¢esto od socijalnog radnika zahtijevajuci upravljanje
na vise razina, s povec¢anim zahtjevima i odgovornosti, a kada su ti problemi dosljedni,
sveprisutni i izazovni kod radnika dolazi do osje¢aja neravnoteZe radnog opterecenja.
To za posljedicu ima osjecaj frustracije i distanciranja od radnog okruzenja. Drugi
faktor koji navode je kontrola. Posao unutar sustava socijalne skrbi podlijeze
odredenoj razini autonomije, a socijalni radnik mora se drzati propisanih
organizacijskih nacela i etickih standarda profesije. No Cesto dolazi do situacija u
kojima radnici nemaju dovoljno kontrole nad resursima za rad koji su im potrebni, kao
ni ovlasti da odrade posao kako misle da bi bilo u¢inkovitije u odnosu kako im je

propisano zakonom, $to takoder dovodi do frustracije i produljenim utjecajem moze
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za posljedicu imati sagorijevanje. Jos jedan bitan faktor su ujednacene vrijednosti
pojedinca i organizacije u kojoj radi, odnosno pojma vrijednosti kao poveznice izmedu
vaznih vodecih nacela i njthovim usmjeravanjem ponasanja onih koji ih primjenjuju.
Kada se dogodi neravnoteza izmedu onoga Sto ta organizacijska nacela nalazu i
osobnih stavova i vrijednosti pojedinca kao radnika unutar organizacije, moze se
dogoditi da radnik ide protiv sebe, da je nezadovoljan odlukama koje donosi i da osjeca
pritisak koji se pretvara u stres. Faktor pravednosti odnosi se na jednako tretiranje
medu zaposlenicima, s obzirom da nije rijedak slucaj favoriziranja ili drugacijeg
odnosSenja nadredenih prema pojedinim zaposlenicima, zbog ¢ega moze doc¢i do
naru$enih meduljudskih odnosa, koji su peti faktor koji Schaufeli i suradnici (2006)
navode. S obzirom da vecinu dana zaposlenici provode zajedno, ¢ak viSe nego sa
vlastitom obitelji, od kljucne je vaznosti kakvi su odnosi medu njima i vlada li na poslu
pozitivna atmosfera, te koliko dobro suraduju u zajednickim obvezama, posebice
donosenju zajednickih bitnih odluka. Posljednji faktor je nedostatak ekstrinzi¢nih
nagrada koji se odnose na pohvale i priznanja. Pohvalom i priznanjem pokazuje se
radniku da je prepoznat, da se cijeni njegov trud i rad i na neki nacin daje vjetar u leda
za dalje, pogotovo u profesiji socijalnog rada gdje toga izostaje i gdje su kritiziranje i

vrijedanje ucestaliji od strane korisnika.

-----

neke specifi¢ne za socijalne radnike poput nedovoljna educiranost u vidu vjestina za
rad s obzirom na karakteristicne probleme korisnika, ali 1 nemogucnost daljnjeg
profesionalnog usavrSavanja za rjeSavanje tog problema, loSa uredska organizacija,
obavljanje 1 optere¢enje poslovima koji nisu u opisu zanimanja, ucestali napadi
korisnika bilo fizicki ili verbalni, uskra¢ivanje kreativnosti, progoni kroz medije,
zahtjevi korisnika kojima nisu u mogucnosti udovoljiti, ¢este promjene zakona,
osjecanje znacajne odgovornosti u vidu donoSenja bitnih odluka za zivot korisnika,
preopterecenost poslom u vidu kratko¢e rokova i prevelikog broj korisnika. U istom
tom istrazivanju 11,5 % socijalnih radnika pokazuje visok stupanj sagorijevanja,

45,2% suu pocetnoj fazi sagorijevanja, dok su kod 43,3 % socijalnih radnika prisutni

vvvvv
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Ako se dogodi da vise ovih faktora bude prisutno u svakodnevnom radu socijalnog
radnika, do sagorijevanja ¢e do¢i zasigurno, a ono se moze manifestirati kako u radu
tako 1 u samom ponasanju socijalnog radnika. Christina Maslach jedna od prvih i
najpoznatijih istraZivacica burnout fenomena, opisuje ga kao sindrom koji se ucestalo
pojavljuje medu pomazuc¢im profesijama, a dijeli ga u tri aspekta: sindrom
emocionalne iscrpljenosti, depersonalizacije i1 smanjenog osobnog postignuca
objasnjavaju kako emocionalna iscrpljenost predstavlja osje¢aj emocionalne
zasi¢enosti zbog kontakta s drugim ljudima, dovode¢i do nesposobnosti ,,davanja“
drugima; depersonalizacija predstavlja ravnodusnost i bezosje¢ajnost u odnosu prema
korisnicima, a s vremenom moze prije¢i granicu i uzrokovati grubo ili ¢ak
neprilagodeno ponaSanje ili izbjegavanje; smanjeno osobno postignu¢e odnosi se na
pad u subjektivnom osjeéaju uspjesnosti u svom poslu i sumnje u kompetencije za rad
s ljudima, uz moguénost stvaranja osjecaja neuspjeha, neadekvatnosti za posao, ¢ime
opada razina samopoStovanja, a moguce je da se u krajnjoj liniji pojave i simptomi
negativne posljedice sagorijevanja tjeskoba, depresija, ljutnja, iritacija, dugotrajni
zdravstveni problemi, problemati¢ni odnosi na radnom mjestu, izostanak s posla,
poteskoce s suradnicima, te loSa produktivnost i profesionalni ucinak. Wicksovo
(2008, prema Topi¢ 2016) istrazivanje dalo je odredene individualne karakteristike
ljudi koji se bave pomazu¢im zanimanjima, a koji imaju najve¢i rizik od sagorijevanja
na poslu. To su ina¢e pomagaci koji se iskljuc¢ivo bave osobama u nevolji 1 ¢iji su
korisnici vrlo zahtjevni s pretpostavkom da ¢e pomagac rijesiti sve njihove probleme,
koji su perfekcionisti u drasti¢noj mjeri i koji preuzimaju preveliku odgovornost na
sebe za velik broj korisnika, imaju veliku potrebu za spasavanjem drugih ljudi
posebice slabijih i potlaéenih, mada shvacaju realitet situacije, pogotovo kada su
sprijeeni u tome 1 administrativnim dijelom poslova koje obavljaju, koji osjecaju
krivnju zbog ispunjavanja i stavljanja na prvo mjesto vlastitih potreba, neprilagodljivi
novim situacijama i koji nemaju kriterije za samoevaluaciju, a o¢ekuju pozitivnu

povratnu informaciju za svoja postupanja.
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Dozivljavanje sagorijevanja kod socijalnih radnika povecava vjerojatnost za velikim
Zivotnim promjenama poput promjene posla, a kako navodi Dalpohne (2019) u svom
istrazivanju, prevalencija izgaranja u podrucju socijalnog rada znacajan je izazov za
zadrzavanje osoblja. Odjeci izgaranja nadilaze same socijalne radnike 1 ucinke na
njihove klijente. Postoji i potencijalni troSak za struku. Zbog toga §to nemaju dovoljno
snaznu 1 ustaljenu rutinu brige o sebi koja im sluzi kao zaStita od preranog
sagorijevanja u poslu, gubi se velik broj socijalnih radnika koji su kvalitetni u svom
poslu. Napustanjem profesije za koju su se Skolovali, socijalni rad gubi predane

prakti¢are koji mu pruzaju zivost i ispunjavaju njegovu svrhu (Jackson, 2014).

3.3.2. Posredna (sekundarna) traumatizacija

izravan rad s traumom moze biti bolan za socijalne radnike koji pokusavaju pomoc¢i.

., Traumatski dogadaj je dogadaj koji je izvan granica uobicajenog ljudskog iskustva i
koji je izrazito neugodan gotovo za svakoga. To moze biti ozbiljna prijetnja Zivotu ili
tjelesnom integritetu, ozbiljna prijetnja djeci, supruzniku, bliskim rodacima,
prijateljima, iznenadno unistavanje doma ili cijele zajednice, pogled na drugu osobu

koja je ozbiljno povrijedena ili ubijena u nesreci, odnosno nasilnom cinu, te nazocnost

takvim dogadajima. “ ( Arambasi¢, 1996:146).

Ono $to razlikuje traumatski dogadaj od stresnog su intenzitet i vrsta traume, jer kod
vecine ljudi izaziva osjecaj patnje bez obzira na psihofizi¢ko stanje i osobine koje
posjeduje, kao 1 opéi oblik posttraumatskih reakcija koja se smatra neizbjeznim i
univerzalnima kod svih ljudi, jer se posredne reakcije na traumu ne razlikuju od
izravnih (Arambasi¢, 1996). S obzirom da se socijalni radnici u svakodnevnom radu s
ljudima susre¢u s razliitim traumatskim iskustvima bilo posredno, bilo izravno
nemoguce je da se ovaj fenomen kod njih izbjegne. Nije to samo ucinak jednog
pojedinca ili obitelji s kojima socijalni radnik dolazi u kontakt nego kumulativni

ucinak rada tijekom vremena.
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Empatija i identificiranje sa samim korisnikom kao karakteristike pomagaca smatraju
se otezavajuéim u ovakvim situacijama jer posljedicno u pomazuéem procesu
pridonose vecoj ranjivosti u procesu razvoja posredne traumatizacije, a s obzirom da
empatija predstavlja temeljno nacCelo pomazucih profesija onda je posrednu
pomagacku traumu tesko, nekad gotovo i nemoguce izbjeci ako se ima na umu da se
korisniku zaista Zeli pomoc¢i (Arambasi¢, 1996). Koncept sekundarne traumatizacije
oznacava proces gdje se svjetonazor pomagaca transformira negativno kroz pomazuci
odnos s traumatiziranim korisnicima, odnosno traumatiziraju¢e djelovanje prepricanih
traumatskih dogadaja korisnika na pomagaca (Ajdukovi¢, 1996). Posljedice posredne
traumatizacije odrazavaju se osim na emocionalnoj, i u kognitivnoj te tjelesnoj sferi,
ali i u ponasanju pomagaca u vidu iskazivanja reakcija sli¢cnim korisniku koji je iskusio
traumu, te se s profesionalnog Cesto prelijevaju i na osobni zivot. Tuga, depresivnost,
osjecaj bespomocnosti, kroni¢an umor i bezvoljnost te razdrazljivost i ¢esta podloznost
razbolijevanju ogledaju se u osobnoj sferi Zivota, a u profesionalnoj posljedice su
nesposobnost uzivanja u poslu 1 razvitak nepovjerenja prema kolegama koji znaju
uzivati u poslu, zaboravljanje dogovora, otudenost od kolega, pretjerana osjetljivost
na slucaj i izbjegavanje razgovora o tome, teskoca koncentriranja na druge dijelove
posla, nervoza i gubitak samopouzdanja u profesionalnom smislu (Figley 2002;
Ajdukovi¢, 2014, prema Topi¢ 2016). Zato je bitno da pomagaC osvijesti svoje
reakcije, da prepozna i nade nacina da proradi svoje osjecaje koji su se javili kao
posljedica prozivljavanja sekundarne traumatizacije, kako se ne bi odrazili na njegov
rad s korisnikom preko kojeg se dogodio prijenos, na druge korisnike koji nemaju veze
sa sluCajem, a koji dolaze nakon proZivljene traumatizacije, moguce i na kolege, druge
ljude iz socijalnog okruzenja pomagaca, a prvenstveno samog sebe. Zato je od velike
vaznosti nauciti vjeStine samopomo¢i kako bi se umanjio, ako ve¢ ne u potpunosti
prevenirao ovaj fenomen, kao 1 fenomen sagorijevanja i profesionalnog stresa opcenito

u zivotu i profesionalnom radu jednog socijalnog radnika.
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4. SUKOB RADNE | OBITELJSKE ULOGE

Socijalni radnici osim svoje profesionalne uloge i zanimanja, preuzimaju i druge uloge
najcesce u privatnoj sferi zivota, koje ¢esto mogu biti svjesno ili nesvjesno ugrozene
kada dode do prelijevanja. Privatne uloge ¢esto mogu biti izvor podrske i pomo¢i u
vidu problema profesionalne uloge, no ponekad mogu i otezati i utjecati negativno na
profesionalno funkcioniranje pomagaca, i obratno. U novije vrijeme, istrazivaci
socijalnog rada i ljudskih potencijala (npr. Kalliath i sur., 2015.; Lambert i sur., 2006.)
skrenuli su pozornost na izazove za socijalne radnike da zadovolje konkurentne radne
1 obiteljske zahtjeve i1 njithovo smanjeno zadovoljstvo poslom i povecano psihi¢ko
opterecenje zbog sukoba izmedu posla i obitelji (Geisler, Berthelsen i Muhonen,
2019). U koliko je pomaga¢ na poslu preopterecen, te izlozen velikim koli¢inama
stresa koje potiskuje i ne rjeSava, Cesto se to moze manifestirati na nemoguénost
uskladivanje radnih 1 obiteljskih obaveza, izazivajuéi opterecenje i moguci sukob
uloga, koji za posljedicu imaju narusavanje partnerskih, kao i odnosa s djecom (Jacob
i sur. 2008; Crouter i sur. 1999 prema Berc, Sadi¢ i Kobié¢ 2020). Sukob radne i
obiteljske uloge utjece na obavljanje profesionalne uloge, to jest moze predstavljati
izvor rizika u vidu kvalitete njenog obavljanja (Voydanoff, 2005). Pojavljuje se u
slucaju da postojanja prosudbe da obaveze iz jedne uloge vrSe pritisak 1 time
onemogucavaju vrSenje obaveza iz druge uloge, pa se sukob moze dogoditi u dva
smjera: 1) sukob posao-obitelj, kada radne obveze i iskustva ometaju obiteljski zivot i
(2) sukob obitelj-posao, kada obiteljske obveze i iskustva ometaju profesionalnu ulogu
(Greenhaus i Powell, 2006). Postoje tri aspekta sukoba tih uloga (Edwards i Rothbard,
2000; Bruck, Allen i Spector, 2002): 1) na razini nedostatka vremena; 2) na razini
uloZenog napora; 3) na razini ponasanja ((Edwards 1 Rothbard, 2000; Bruck, Allen i

Spector, 2002 prema Jankovié, Laklija 1 Berc, 2012).

Prema rezultatima istraZivanja koje su proveli Jankovi¢, Laklija 1 Berc (2012) obiljezja
posla su najznacajniji prediktor sukoba “obitelj-posao” i1 sukoba “posao-obitelj”, za
razliku od obiljezja obitelji koja su prisutna s puno manjim doprinosom. Veéi sukob

“obitelj-posao” 1 ucestaliji sukob “posao-obitelj” prisutan je kod zaposlenika koji
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dozivljavaju pretjerano radno opterecenje i kojima se pripisuju zasluge ili krivnje za
obavljanje posla na svom radnom mjestu, $to je naroCito primjenjivo na profesiju
socijalnog rada. U svom istrazivanju Jia, Cheung 1 Fu (2020) isticu kako je sukob
izmedu posla 1 obitelji vrijedan paznje u pogledu kvalitete zivota socijalnih radnika,
posebno medu Zenskom populacijom radnika jer su uocili spolnu razliku, odnosno da
socijalne radnice dozivljavaju znacajno veci sukob radne i obiteljske uloge od muskih
socijalnih radnika, a s obzirom da u profesiji prevladavaju Zene to bi trebala biti tema
kojom bi se trebalo intenzivnije baviti. Pozitivni aspekti socijalnog rada, kao Sto je
obogacivanje izmedu posla i1 obitelji, Cesto se zanemaruju u literaturi, iako
obogacivanje posla i obitelji moze nadmasiti potencijal za stres jer jaca snagu i

poboljsava optimalno funkcioniranje socijalnih radnika (Kalliath i sur., 2020).

U svrhu ocuvanja kvalitete obiteljskog 1 profesionalnog Zivota socijalnog radnika,
postoje razne strategije Ciji je cilj suzbiti sukob obiteljske i radne uloge predstavljene
u sklopu Family friendly policies, to jest obitelji usmjerene politike-niz mjera
provedenih od strane pojedine radne organizacija putem kolektivnog ugovora, kojima
vlastitim zaposlenicima omogucava izvrSavanje obiteljskih obveza, ujedno ne gubeci
njihovu odanost u profesionalnom smislu (Jones, 2009 prema Jankovi¢, Laklija i Berc,
2012). Obi¢no se odnosi na socijalne programe, zakone i direktive ¢iji je cilj usmjeren
promicanju i poboljSanju braka, reprodukcije 1 odgoja djece, trudeci se osigurati
primarno zastitu djece, ali i uzdrzavanje djece i samih roditelja/supruznika, nastojeci
pronadi rjeSenja za sukob izmedu posla i obitelji. Susatavno gledajuci, provodenje
obiteljski usmjerene politike odnosi se na provodenje aktivnosti ne samo na razini
pojedinca, obitelji, radne organizacije vec i lokalne zajednice i same drzave (Higgins,
Duxbury i Lyons, 2008, prema Jankovi¢, Laklija i Berc, 2012). No kao i obi¢no,
obiteljske politike variraju ovisno o moguénosti, odnosno uredenosti, sposobnosti i
kapacitetu ulaganja same drzave. Hrvatska definitivno treba uloziti jo§ puno truda u
poboljsanje obiteljske politike, no stanje je ipak bolje u odnosu na prosla vremena.
lako hrvatski sustav obiteljske politike nudi kombinaciju naknada, roditeljskih dopusta
i usluge skrbi o djeci, problemi i dalje nisu rijeseni. Vrijedi razmotriti moguéu politiku
u vezi s roditeljskom potporom ili alternativnim rasporedom rada kako bi se poboljsala

ravnoteZa izmedu posla 1 obitelji socijalnih radnica i njihove dobrobiti. Buduéi da

socijalni radnici dozivljavaju ucestalo negativno prelijevanje izmedu posla 1 obitelji,
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neke ucinkovite intervencije kao $to su programi otpornosti i svjesnosti poboljsale bi
upravljanje stresom socijalnih radnika, brigu o sebi i samosuosjecanje i, na taj nacin,

koristile njihovoj dobrobiti (Jia, Cheung & Fu, 2020).
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5. SELF-CARE KONCEPT

5.1. Definiranje koncepta self-care

Pregledavaju¢i stru¢nu literaturu donedavno su radovi o self-care konceptu bili
koncentrirani ve¢inom u medicinskoj literaturi i pretjerano fokusirani na prakse u vezi
s tjelesnim bolestima, §to je ustvari dovelo do vrlo ograni¢enih ideja o definiranju brige
o sebi, primarno se fokusirajuci na fizicku sferu. Isto tako, briga o sebi Cesto se svrstava
zajedno s drugom wellness terminologijom, $to moZe otezati jasno razgranienje
pojma (Miller i sur., 2021), a kao otegotna okolnost pri definiranju ovog koncepta
uzima se i ¢injenica da sam pojam 'self' obuhvaca ideju da briga o sebi moze ukljucivati
razli€ite prakse i pristupe, ovisno o pojedincu. Posljednjih godina self-care koncept
postao je tema o kojoj se pocelo viSe istrazivati i pisati, ujedno stavljaju¢i naglasak na
vaznost osvjestavanja brige o sebi i njenog djelovanja na dobrobit pojedinca. U skladu
s time istrazivaci su ponudili razli¢ite definicije brige o sebi koje nastoje opisati ovaj
fenomen $to bolje u svim njegovim sferama, multidimenzionalno. ,,Briga o0 sebi je
viSedimenzionalni, viSestruki proces svrhovitog angazmana u strategijama koje

promicu zdravo funkcioniranje i poboljSavaju dobrobit.* (Dorociak 1 sur., 2017:326).

Briga o sebi poboljSava dobrobit i ukljucuje svrsishodne i kontinuirane napore koji se
poduzimaju kako bi se osiguralo da sve dimenzije ,,sebe* (fizicka, psihic¢ka i duhovna)
dobiju paznju koja je potrebna kako bi osoba bila sposobna za normalno
funkcioniranje, a onda i kvalitetno pomaganje drugima (Miller i sur., 2021). To je
sposobnost, punjenja ili dopunjavanja ,,goriva® na zdravi nacin, uklju¢ivanjem u
ponasanja koja doprinose i promoviraju blagostanje na fizickoj i emocionalnoj razini
pojedinca, te pomazu u smanjenju koli¢ine stresa, tjeskobe 1 emocionalnog naboja kroz
koje socijalni radnik prolazi u radu sa korisnicima ( Myers i sur., 2012; Williams i sur.,
2010 prema Pollsuns i Gall, 2019). Pojam brige o sebi ne odnosi se samo na
sudjelovanje u razli¢itim praksama, ve¢ i na sposobnost imanja briznog stava, iliti ga
,,bit1* brizan prema sebi (Kissil 1 Nifio 2017). Svoj pogled na brigu o sebi de Saussure
(Jackson, 2014) uskladuje s Maslowljevom teorijom hijerarhije potreba. Autorica
objasnjava kako u pomazucim profesijama, obrac¢ajuci se pritom socijalnim radnicima,

,»va$ najvazniji instrument ste vi, a brinuti se o tom instrumentu i njegovoj odrZivosti
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1 kvaliteti za uporabu, znaci brinuti se o sebi, i to je proces podijeljen u dva koraka.
Prvi korak je izlijeciti- predstavlja minimum brige o sebi i poti¢e pojedinca da se
usredotoCi na dobivanje onoga §to mu je potrebno za prezivljavanje. Drugi je punjenje
energijom, Sto je naprednija verzija briga o sebi i potice pojedinca da se usredotoci na
napredovanje u cilju boljeg sebe. Drugi korak u procesu zahtijeva nadilazenje samog
prezivljavanja i ozdravljenja, odnosno da pojedinac otkrije §to mu predstavlja srecu,
radost 1 na kraju krajeva svrhu u njegovom zivotu, a samim otkrivanjem tih aspekata i
davanjem na vaznosti istima, pojedinac uspijeva razviti svojevrsnu snaznu zastitu od
izgaranja (Jackson, 2014). Prema jednostavnoj definiciji koju je ponudio Downing
(2021) briga o sebi kao praksa ima namjeru udovoljavanja potrebama uma, tijela i
duha, omogucavaju¢i pojedincu da balansira emocionalne, psihicke, duhovne,
mentalne, privatne ali 1 profesionalne komponente kako bi zZivio u skladu (Collins,
2005). Ljudi ¢esto imaju krivu predodzbu o tome Sto predstavlja briga o sebi, pa je
povezuju s aktivnostima kojima se bavimo u slobodno vrijeme ili kada smo na
godiSnjem odmoru. No briga o sebi ustvari je dispozicija, stav ili stalno stanje tijela i
uma (Cox & Steiner, 2013 prema Beck, 2016.) i kao vjeStina mora se usvajati, uciti i
prilagodavati individualnim potrebama pojedinca, odnosno kako navode Grise-Owens

i sur. (2016) brigu o sebi najbolje definira pojedinac koji se njome i bavi.

5.2. Podjela brige o sebi

¢

Za bolje razjasnjenje brige o sebi pocnimo s pitanjem §to uopée oznacava ,,self"
odnosno sebstvo. Kako navode Bressi i Vaden (2016) sebstvo je obi¢no podijeljeno na
dva primarna sastavna dijela: profesionalno ja i osobno ja. Profesionalni ja je aspekt
sebe koji je na poslu angaziran u odnosima s korisnicima i1 voden ocekivanjima
profesionalne uloge koja daju pravila angazmana za te odnose s korisnicima. Osobno
ja je ono ja koje postoji izvan radnog mjesta i vodeno je drugim ocekivanjima uloge
koja su ocrtana obiteljskim Zivotom, ekonomskim funkcijama, zajednicom 1 mnogim
drugim. Ova konstrukcija sebstva povezana je s predmodernim teorijskim
orijentacijama ukorijenjenim u psihologiji ega i teoriji sustava koje organski

konstruiraju sebstvo kao jednostruki entitet koji idealno funkcionira kada njegovi
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sastavni dijelovi djeluju s ravnoteZom, koherentno$¢u i integritetom (Miehls i Moffatt
2000 prema Bressi i Vaden 2016). Briga o sebi poboljSava dobrobit i ukljucuje
svrsishodne i kontinuirane napore koji se poduzimaju kako bi se osiguralo da sve
dimenzije ja dobiju paznju koja je potrebna kako bi osoba, socijalni radnik, bila
sposobna da pomaze drugima ( Miller i sur., 2021). Dakle, sveobuhvatni cilj aktivnosti
brige o sebi bio bi odrzavanje ravnoteze unutar sustava sebe tako da profesionalno ja
ne zadire u osobno ja i obrnuto. Iz toga se da zakljuciti da iskustvo izgaranja radnika

proizlazi iz sebstva koje nije u ravnotezi.

Tu se nadovezuje i podjela brige o sebi na osobnu i profesionalnu koju su iznijeli autori
Lee i Miller (2013):

,,Osobna briga o sebi definira se kao proces svrhovitog angazmana u praksama koje
promicu holisticko zdravlje i dobrobit sebe, dok se profesionalna briga o sebi shvaca
kao proces svrhovitog angazmana u praksama koje promicu ucinkovitu i prikladnu

upotrebu sebe u profesionalnom ulogu u kontekstu odrzavanja cjelovitog zdravlja i

dobrobiti. ““ (98).

Cjelokupna briga o sebi iz ove definicije trebala bi teziti tome da pojedinac pronade
metode samopomodi koje ¢e mu omoguciti doprinos na obje razine i nee se

medusobno kociti ili zanemarivati jedna u odnosu na drugu.

Bloomstick i suradnici (2015) takoder spominju profesionalnu brigu o sebi koju
opisuju kroz primjere sudjelovanja u raspravama s timovima i drugim kolegama,
postavljanje granica u radu s korisnicima usluga, postavljanje odgovarajuc¢ih granica
izmedu posla i zivota kod kucée, dobivanje redovitog i kvalitetnog nadzora
(supervizije), pohadanje edukativnih dogadanja i zagovaranje vlastitih potreba u
organizaciji socijalnog rada. Osim profesionalne brige, brigu o sebi podijelili su i na
fizi¢ku, psiholo§ku, emocionalnu i duhovnu. Pod fizickom odnosno tjelesnom brigom
o sebi, koja se smatra tradicionalno najucestalijim sinonimom za brigu o sebi, autori
navode aktivnosti za promicanje tjelesne dobrobiti kao Sto su zdrava prehrana, redoviti
san i tjelovjezba. Psiholoska briga o sebi poduzima se za razvoj samosvijesti i
ispravnog donoSenja odluka. Psiholoska briga o sebi ukljucuje svjesnost, vodenje
dnevnika ili pak uklju¢enost u neki oblik psiholoskog savjetovanja. Emocionalna briga

0 sebi odnosi se na promicanje emocionalne dobrobiti kroz primjerice humor,
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pozitivan razgovor sa samim sobom i provodenje vremena s ljudima kojima smo

povezani, poput ¢lanovima obitelji i prijateljima. Duhovna briga o sebi reflektira se na

pronalazak smisla i svrhe u Zivotu, a povezano je s provodenjem vremena u razli¢itim

vjerskim ili duhovnim aktivnostima, molitvi ili meditaciji, ovisno o preferencijama

pojedinca.

Gledajuci profesionalnu brigu o sebi, brojni istrazivac¢i navode kako se ona ne smije

izjednaditi i oslanjati na individualnu brigu radnika o sebi, ve¢ tu mora postojati i briga

organizacije o pruzanju brige o sebi za profesionalaca koji radi unutar organizacije.

Tako Dombo i Gray (2013) predlazu self-care model za organizacije koji se odrazava

na tri razine: makro-organizacija, mezzo-tim i mikro-individualna razina.

1)

2)

3)

Na makro razini, organizacije mogu iznijeti procjene svojih politika, postupaka
1 programa i njihovog utjecaja na radnika. Takoder mogu osigurati da
predstojnici 1 nadredeni produ obuku o posrednoj traumi i da su spremni
ucinkovito intervenirati s osobljem, ali se 1 proaktivno ukljuciti u promjenu
problemati¢nih strukturnih i okolisnih ¢imbenika. Kako bi dodatno potaknule
duhovnu brigu o sebi, organizacije mogu stvoriti prostore za socijalne radnike
da meditiraju, mole se i razmisljaju o svom radu, te im omoguciti kratke pauze
unutar radnog vremena za koriStenje istih.

Na mezzo razini, interdisciplinarni timovi mogu pruziti sigurno okruzenje za
obradu reakcija na rad. Mentorski odnosi mogu se uspostaviti na na¢in da
socijalni radnici s dugogodi$njim iskustvom rada pomaZu radnicima
pocetnicima i dijele vlastite prakse. Supervizija moze ukljucivati fokus na
razvijanje vjeStina brige o sebi, dok prezentacije slu¢aja mogu ukljucivati
vrijeme za raspravu o reakcijama stru¢njaka na pojedini slucaj 1 njegovog
utjecaja na radnika, te razmjenu ideja o samopomoci.

Na mikro razini, sveobuhvatni model brige o sebi ukljucuje pojedinacne
prakticare koji se jacaju vlastitim naporima. Duhovna dimenzija moZe dodati
onome §to pojedini socijalni radnici mogu nauciti o posrednoj traumi u svom
profesionalnom usavrSavanju, usvojiti vlastite vjeStine samopomo¢i i nastojati

uskladiti posao i osobni Zivot.
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5.3. Metode brige o sebi

Istrazivanjem fenomena brige o sebi razliCiti autori ponudili su razli¢ite metode koje
pojedinac moze koristiti. Ono S$to je bitno istaknuti je da svaka metoda nije
kompatibilna za pojedinu osobu i da je ustvari odgovornost na samom pojedincu da si
pronade i izabere metode koje ¢e njemu najvisSe odgovarati i s kojima ¢e postici zeljene
ciljeve i rezultate. "Ne postoji jedinstveni plan za samopomo¢", kaze Butler (Jackson,
2014). Prema njenom misljenju svatko za sebe mora razviti jedinstveni plan vodec¢i se
s Cinjenicom da svatko od nas ima svoju jedinstvenu zivotnu povijest, jedinstvene
ciljeve i teznje, izazove i1 probleme u Zivotu i uspjeh u rjeSavanju istih. No sve dok
odredena aktivnost, radnja ili situacija ima pozitivan utjecaj na osobu, to je njezina
verzija koncepta samopomoci (Kobi¢, 2021). Isto tako moguce je da u odredenom
periodu Zivota ili u pojedinoj zivotnoj situaciji, metoda koja je prije funkcionirala, vise
ne daje zeljene rezultate i nije adekvatna kao prije. To se opravdava ¢injenicom da se
metode brige o sebi mijenjaju kao i $to se mijenja sam pojedinac, te da se na njima
konstantno mora raditi, usavrSavati ih, stjecati vjestine za koriStenje novih metoda,
modificirati ih vezano za odredeni problem ili situaciju u kojoj se javlja potreba za
primjenom, ali kao moguéi uzroci javljaju se i zasi¢enost te zelja za promjenom. No
prema Butler (Jackson, 2014) postoje odredene zajednicke tocke karakteristi¢ne za sve
planove brige o sebi. Te tocke odnose se na brigu o fiziCkom zdravlju, posStovanje
emocionalnih i duhovnih potreba, upravljanje stresom i nastojanje da ga se smaniji,
njegovanje odnosa s drugima i pronalazenje balansa izmedu poslovne i osobne uloge
u zivotu. Da bi postigla ove ciljeve, svaka osoba treba identificirati ono $to cijeni i $to
joj je potrebno kao dio svakodnevnog Zivota, $to u stvari ve¢ je briga o sebi, ali i
identificirati strategije koje moze primijeniti u slucaju ako i kada se suoci s odredenom
krizom, nazivaju¢i to modelom hitne samopomoc¢i (Jackson, 2014). Sve u svemu da
bi se pokazao ucinkovitim, model brige o sebi mora biti sveobuhvatan i usmjeren na

vise razina (Trippany i sur. 2004, prema Dombo i Gray, 2013).

22



Tako Bezi¢ (1996 prema Topi¢, 2016) navodi neke od tehnika samopomo¢i bitne za

pomagacku profesiju, odnosno dobrobit pomagaca:

1)

2)

3)

4)

5)

Samoopazanje vlastite izloZenosti stresu; tu se gleda utjecaj posla odnosno
stresa uzrokovanog poslom na razlicite sfere zivota pomagaca, pa tako navodi
utjecaj na obitelj, spavanje, slobodno vrijeme, konzumiranje poroka poput
alkohola, cigareta, konzumiranja kave, cjelokupno zdravlje pomagaca to jest
pojavu bolesti, koliko ¢esto mu se dogadaju greske u poslu, promjene u nac¢inu
prehrane (gubitak apetita ili pretjerana zelja za hranom), pojavu depresivnosti,
umora ili osjecaja bespomocnosti, razdrazljivosti, izolacije ili impulzivnih
reakcija, cinizma, pesimizma i pretjerano kritiziranje. Osim samoopazanja
pomagac¢ moze pitati i sebi bliske osobe da mu ukazu na vidljivost i intenzitet
promjena ako su ih uocili.

Strukturiranje vremena- definiranje glavnih podruéja i rangiranje istih po
prioritetnosti, uz prijedlog gledanja rjeSavanja situacija definiranih kao
najhitnije. Predlaze se i uvid u prosle aktivnosti kako bi se odredili prioriteti u
budué¢im. Osvjestavanje pada koncentracije i energije, odnosno perioda kada
smo u naponu snage kako bi se mogli baviti zahtjevnijim stvarima, dok za

vrijeme osjecaja izmorenosti planiramo kako i kada uzeti pauzu za odmor.

Postavljanje granica- odnosi se na vise stvari, bilo u meduljudskim odnosima
bilo vezano za poslovne obaveze. Tu je bitno poznavati vlastite sposobnosti za
izvrSavanje radnih zadataka 1 uskladivanje oc¢ekivanja u skladu s istim. Bitno
je znati postaviti si realisti¢ne ciljeve, ne preuzimati viSe obaveza nego §to ih
mozemo obaviti, izbjegavati prekovremeni rad ili ,,noSenje posla“ kudi,
omoguciti si slobodno vrijeme i znati re¢i ne kada je potrebno.

Promatranje unutras$njeg dijaloga- osvijestiti misli koje nam se vrte po
glavi, Kkategoriziranje kao pozitivne ili negativne i (pre)formuliranje
afirmativnih re€enica.

Tehnika samoohrabrivanja- postavljanje pozitivnih i (samo)pomazuéih

stavova, osvjeStavanje simptoma i uzroka stresa.

23



6) Rekreacija- obnavljanje energije kroz bavljenje razli¢itim slobodnim
aktivnostima ili hobijima; smatra se veoma vaznim alatom za odrzavanje
stabilnog mentalnog zdravlja.

7) Tehnike relaksacije- autor navodi primjere poput meditacije, joge,
mindfulness, masaze, akupunktura, tjelovjezbe, tehnike disanja, i sli¢no s

djelovanjem na razlicite sustave u tijelu.

Kao i Bezi¢ i Chandler (2008) navodi odmaranje kao bitnu, ali ¢esto zanemarenu
metodu brige o sebi. Osim S§to obnavlja um, tijelo i duh ima i obnavljaju¢i u¢inak na
emocionalnu iscrpljenost, depersonalizaciju i osje¢aj osobnog postignuéa u
pozitivnom smislu, §to su ¢este pojave prisutne kod pomazucih zanimanja. Osim $to
se veze za spavanje i odmaranje nakon posla, ne treba se zaboraviti na ¢injenicu da je
dobro odmoriti i tijekom radnog vremena uzimajuci kratke pauze, poput primjerice
sjedenja ili leZanja zatvorenih oCiju na par minuta ili rastezanja izmedu klijenata,
odmaknuvsi se na kratko od provjeravanja mailova ili poziva, odlazak na neko mirno
mjesto, duboko disanje. To takoder moze znaciti planiranje odmora nakon posla, a ne
,»hoSenje aktovke pune posla“ kué¢i (Dombo i Gray, 2013). Sli¢no razmisljanje imaju i
autorice Berc, Sandi¢ i Kobié¢ (2020) koje navode da u vremenu provedenom sa samim
sobom osoba moze obnoviti vlastite snage, preispitati samog sebe 1 vlastite odluke u
zivotu te analizirati odnose s drugima, promisljati o svrsi 1 smislu zivota, pronaci mir,

ali i predah od posla.

U svom istraZivanju prema rezultatima upitnika sudionika, Lin i Wilson (2019) slozili
su listu 15 najpopularnijih self-care aktivnosti pa se tako navodi kako je bitno da osoba
jede redovito, da nosi odjecu koja joj se svida, da bude znatizeljna, da njeguje svoj
optimizam i nadu, ¢ita inspirativnu literaturu i opcenito bude otvorena inspiraciji, da
odvoji vrijeme za razmisljanje, osvijesti nematerijalne aspekte u Zivotu, prepozna §to
joj je znaCajno u zivotu i koje mjesto na ljestvici Zivotnih prioriteta to zauzima,
pronade stvari koje je nasmijavaju, da se osloni na svoje unutarnje iskustvo i osluskuje
I preispituje svoje misli, osjecaje, stavove i uvjerenja, da tezi ravnotezi u svom
poslovnom zivotu i1 radnom danu, uredi svoje radno mjesto kao oazu udobnosti i

ugodnosti te da ide na redovite supervizije ili konzultacije.
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U zadnje vrijeme kao jedna od popularnijih metoda samopomoci isti¢e se mindfulness.
Psiholoska je to, i mentalna tehnika koja za cilj ima postizanje opuStenosti i pune
svjesnosti obracanjem pozornosti na sadasnji trenutak, s namjerom, usredotoceno i bez
prosudbe koristenom pomnosti, kako bi pojedinac odgovorio izazovima i posljedicama
vremena u kojem Zivi, opisanog kroz visoku rastresenost, nezadovoljstvo, multitasking
1 nesposobnost prihvac¢anja granica (Plei¢ i Leutar, 2019). Prakticiranje mindfulness
tehnike pokazalo je viSestruk utjecaj na samo funkcioniranje pojedinca, ogledajuci se
u vidu djelovanja na njegovu pozornost, spoznaje, ponasanja, psiholoske procese i
emocije. Prema rezultatima istrazivanja McGarrigle i Walsh (2011) vjezbanje
mindfulness tehnika u grupama u trajanju od 2 sata u zadanom roku od 8 tjedana
pomoglo je socijalnim radnicima da osvijeste vlastite nacine kako da se suoce sa
stresom 1 fokusiraju na brigu o sebi, ali 1 u razvitku u¢inkovitijih na¢ina suocavanja
sa stresom, profesionalnim sagorijevanjem te pozitivno djelovalo na njihovu
sveukupnu dobrobit. Otkrilo se da efikasno pomaze pri rjeSavanju problema sa snom,
stresom, depresijom, anksioznosti, kroni¢nih bolesti, depersonalizacije, derealizacije 1
neefikasnosti (Botta 1 sur., 2015). Poti¢e i samoprihvacanje, otklanjaju¢i pritom
smetnje povezane s anksiozno$¢u kako bi njihova izvedba bila uspjesnija (Napoli i
Bonifas, 2011).

S obzirom da su socijalni radnici ¢esto meta kritike vlastitih korisnika, ali 1 Sire
javnosti, ¢esto se kod njih javlja demoralizacija. Bradly i suradnici (2013, prema Berc,
Sadi¢ i Kobi¢, 2020) predlazu izgradnju vjestine vrednovanja vlastitih uspjeha na
pozitivan nacin, gdje bi prema njihovoj preporuci pomagaci, u ovom slucaju socijalni
radnici, trebali odvojiti barem 15 minuta u tjednu za pregled svojih uspjeha, smatrajuci
to iznimno bitnom aktivnosti u planu samopomo¢i, bivaju¢i na taj nafin podrska

samima sebi.

Drugi kljuéni aspekt, odnosno metoda je znati kada reéi ne, posebno relevantno za
socijalne radnike, koji djelujuéi iz osjecaja empatije Cesto daju sve 1 svima oko sebe,
praznec¢i na taj nacin svoje unutarnje resurse, ne dajuci i ne traze¢i nista Sto bi ih
ispunilo zauzvrat. Treba se znati zaustaviti u Zelji da se udovoljava ljudima i postaviti
zdrave granice kako bi se bolje sluzilo ve¢em dobru (Jackson, 2014). Osim stvaranja
jasnih granica, autorica kao najvaznije metode brige 0 sebi navodi razvijanje zdravih

navika, prona¢i nacCin da osoba usredoto¢i na mir, upravljanje tendencijama
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perfekcionizma i osvjeStavanja realnih ljudskih sposobnosti, ali i trazenje i prihvacanje
pomoc¢i drugih ljudi. Tu se aludira na trazenje pomo¢i u obliku terapije ili savjetovanja
kao vazne metode brige o sebi. Mnogo je izazova koje socijalni radnici ne stignu
proraditi, od teskih slucajeva korisnika, poteSko¢a u radnom okruzenju, negativnih
vijesti kojima su okruzeni kao i svi drugi, obaveza izvan posla i drugih uloga koje
obavljaju, zbog ¢ega kao i njihovi korisnici, imaju potrebu olaksati se na sigurnom
mjestu sa slusateljem koji ga bezuvjetno prihvaca i suosjeca s njim (Jackson, 2014).
Vazan savjet za kretanje sa prakticiranjem brige o sebi jest da se treba poceti polako,
s jednom po jednom metodom, kako ne bi doslo do preplavljenosti i preoptere¢enja
dugom listom obaveza, u kojoj smo sastavili sve metode koje zelimo obaviti u brizi za
sebe, ¢ime se moze stvoriti kontraefekt te do¢i do odgode tretmana (Jackson, 2014).
No prije nego $to poduzmu ove korake, socijalni radnici moraju prvo sebe smatrati

vrijednima brige.

5.4. Primjena brige o sebi kod socijalnih radnika

Briga o sebi moZe se promatrati kao namjerni proces u kojem se socijalni radnik
ukljucuje kako bi promicao zdravlje, dobrobit 1 ucinkovito profesionalno
funkcioniranje (Scheyett, 2021). Unato¢ vaznosti brige o sebi, literatura o socijalnom
radu je u povojima empirijskog ispitivanja brige o sebi, naro€ito u domacoj literaturi.
U posljednjih par godina zapadnjacka kultura, naro€ito u SAD-u vise se unijela u
istrazivanje ovog fenomena u smislu brige za buducnost profesije. Kod nas se rijetki
istrazivac€ odlucio pisati o vaznosti brige o sebi, naro€ito u profesionalnom smislu 1 to
viSe op¢enito o pomazucim profesijama. Zato ¢e gotovo svi radovi koristeni u pregledu
dosadasnjih istrazivanja biti vezani za iskustva kolega iz inozemstva, no zasigurno su
primjenjiva u znacajnoj mjeri 1 za nas, te nam mogu posluziti kao dobar primjer za
provodenje istrazivanja, bilo da bi se ispitala sama situacija 1 pogled na brigu o sebi
socijalnih radnika u Hrvatskoj, ili pak napravila usporedna analiza kao u primjeru

istrazivanja Miller i suradnika (2021).

Jo§ jedan razlog zaSto se treba viSe istrazivati fenomen brige 0 sebi prvotno je

nedostatak znanja o toj temi. Iz istog razloga su se americ¢ke socijalne radnice,
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profesorice sa Skole socijalnog rada na kalifornijskom drzavnom sveuéilistu,
potaknute nedostatkom razumijevanja brige o sebi kod svojih studenata odlucile
posvetiti istrazivanju tog fenomena. Studentima nije bilo jasno Sto se to to¢no
podrazumijeva pod ,,brigom o sebi®, a mnogi od njih su izrazavali frustracije na
poticanje prakticiranja govoreci kako imaju previSe posla i obaveza na fakultetu da bi
se jos bavili brigom o sebi (Jackson, 2014). To se opravdanje nastavlja i nakon izlaska
s fakulteta kada se kao profesionalci krenu baviti socijalnim radom. Socijalni radnici
ne uspijevaju prakticirati brigu o sebi, jer kako navodi de Saussure ,,postaju umotani u
stanje uma koje sugerira da trebaju raditi bez prestanka®, a ¢esto na izliku da nemaju
vremena nadodaju da ¢e se baviti time ,,kad im bude trebalo®, u veéini puta kada bude
prekasno (Jackson, 2014). Sklonost ogranicavanju ili izbjegavanju samosvijesti 1 brige
o sebi moze ozbiljno utjecati na praksu i osobni zivot klinickog socijalnog radnika.
Cini se da su profesionalci koji pomaZu vise vjesti u procjeni i intervenciji s
pojedincima i skupinama, za razliku od procjenjivanja i pomaganja samima sebi (Salee
i Sibly, 2019).

Gledaju¢i eticki kodeks socijalnog rada osim odgovornosti prema Kkorisnicima,
socijalni radnik ima odgovornost prema vlastitom profesionalnom razvoju, koji ne
prestaje nakon zavrSetka studija nego mora biti kontinuiran tijekom cijelog radnog

vijeka.

,Socijalne radnice i socijalni radnici imaju duznost razvijati profesionalne
kompetencije kako bi mogli pruziti najbolju uslugu svojim korisnicima i korisnicama.
Profesionalni razvoj socijalnih radnica i socijalnih radnika podrazumijeva
kontinuirano sudjelovanje u procesima cjeloZivotnog obrazovanja, ukljucujuci
formalne i neformalne oblike obrazovanja te supervizije i druge oblike profesionalne
podrske. Vlastiti profesionalni razvoj socijalne radnice i socijalni radnici osiguravaju
I putem aktivnog sudjelovanja na strucnim i znanstvenim skupovima, pracenjem
strucne literature te sudjelovanjem u istrazivackim i strucnim projektima. Socijalne
radnice i socijalni radnici trebaju poduprijeti sve aktivnosti koje pridonose
obrazovanju, znanstvenim spoznajama i razvijanju prakticnih metoda socijalnog
rada.” (Eticki kodeks socijalnih radnika, 2014).
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Briga o sebi pocinje prepoznavanjem potrebe za osobnom nadopunom i obnovom. Za
socijalne radnike koji cijene uslugu i samopozrtvovnost, ¢esto je tesko suociti se sa
stvarno$¢u da moraju obratiti pozornost na vlastitu dobrobit. S obzirom na stresan
posao koji obavljaju, javlja se potreba za stalnim unosom pozitivnog u njihove Zivote
kao neki oblik ,,izlaza*. Zbog ¢injenice preokupiranosti poslom i nosenja s previse
slucajeva, ne ¢udi da su mnogi od njih iscrpljeni, te upravo iz tog razloga moraju razviti

strategije koje ¢e im pomoci u obnavljanju (Wilson, 2016).

»Dokazana je ¢injenica da se drzimo traume. Kako netko tko ima toliko traume moze
biti od koristi nekom drugom ako je pun? Mora$ isprazniti ¢asu.” (Mariska Hargitay
prema Wilson, 2016:4).

5.4.1. Pregled dosadasnjih istrazivanja

Vecina radova bave se povezano$c¢u prakticiranja brige o sebi i zadovoljstva poslom,
smanjenjem izgaranja na poslu i smanjenjem umora od suosjeCanja u radu s
korisnicima. Takoder vecina ispituje na koje nacine se socijalni radnici bave brigom o
sebi, ima 1i kakvih utjecajnih razlika, koliko ¢esto to prakticiraju te kako odredeni
programi koje su testirali u nekim istrazivanjima utjeCu na njihovu sveukupnu
dobrobit. Osim socijalnih radnika u centrima za socijalnu skrb razli¢itih drzava, u
nekim istrazivanjima se ispituju i savjetovatelji, socijalni radnici u zdravstvu, kao 1
studenti diplomskih studija koji kre¢u na praksu u socijalnom radu, tako da je
obuhvaceno vise dijelova populacije da se vide sli¢nosti ili moguce razlike u videnju,
prakticiranju i dobrobiti brige o sebi unutar ove struke $to je i svrha ovog preglednog

rada.

Sto se ti¢e analiziranja udinkovitosti prakticiranja osobne i profesionalne brige o sebi
medu socijalnim radnicima, u svom istrazivanju Cuartero i Campos-Vidal (2018) dosli
su do rezultata da Sto se viSe usvoji praksa samopomoci, to je niZa razina umora od
suosjecanja. Oni sudionici koji su se viSe bavili praksom samopomo¢i bili su i oni koji
su prijavili viSu razinu zadovoljstva, takoder $to je visa razina zadovoljstva na poslu,
manji je rizik da pate od umora od suosje¢anja. Nadalje autori su iznijeli zakljucak iz

dobivenih rezultata da se osobna briga socijalnih radnika svodi na ukljucivanje u
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aktivnosti u slobodno vrijeme s obitelji i prijateljima izvan posla, nakon ¢ega slijedi
zdrava prehrana, a rjede ponasanje bilo je povezano s duhovnim rastom primjerice
prakticiranjem mindfulness-a i joge. U smislu profesionalne brige o sebi kao najcescu
praksu sudionici su naveli usvajanje dobrog smisla za humor u radnom okruZenju.
Socijalni radnici izvijestili su da uzimaju malo vremena za slobodne aktivnosti s
kolegama na poslu, obi¢no su ukljuéeni u slobodne aktivnosti s kolegama s posla u
tipi¢nim sociokulturnim kontekstima (npr. vecera na kraju godine), ali ne i u praksi
umrezavanja. Nadalje, Lin 1 Wilson (2019) proveli su sli¢no istrazivanje, a svoje
rezultate raspodijelili su u tri kljune spoznaje: 1) bez obzira na zajednic¢ke elemente,
svatko za sebe ima jedinstven nacin brige o sebi; 2) briga o sebi je sve ono $to savjetnici
¢ine, ali 1 misle; 3) briga o sebi je put koji se mijenja s vremenom kako savjetnici uce
1 rastu kao osobe. Sudionicu ovog istrazivanja zajednicki su opisali brigu o sebi kao
tehniku brige o njihovim individualnim i profesionalnim potrebama, svjesnosti svoje
razine energije, identificiranja vlastitih pokazatelja stresa i pronalaska nacina za
opuStanje 1 posjedovanje ravnoteze izmedu rutine/poznatog 1 neceg
drugadijeg/zabavnog ¢emu se mogu radovati. Istaknuli su i potrebe za uZzitkom,
zabavom, kreativno$¢u, druzenja s drugim ljudima, osobne terapije, ali i samostalne
aktivnosti gledanja filmova, vru¢e kupke, meditacije ili sluSanja glazbe. U kategoriji
profesionalna ili samopomo¢ na radnom mjestu, sudionici su govorili o vaznosti triju
podrucja: dobrom radnom okruzenju i kontekstu, kontinuiranom ucenju 1 rastu te
dobrom vanjskom nadzoru /superviziji i podrici kolega. Sto se ti¢e dobrog radnog
okruZenja, to je ukljucivalo redovite pauze, odrZzavanje fleksibilnog radnog rasporeda,
podrska kolega, radnu okolinu s dobrim resursima, osjecaj kontrole na poslu,
raznolikost na poslu i moguénost izrazavanja u ono §to vjeruju. Druga spoznaja o tome
kako briga o sebi je i ono §to pomagaci misle odnosi se na self-care mindset koji se
sastoji od tri glavna elementa: pozitiva i vjera u samog sebe, u korisnike i strast u poslu;
realna ocekivanja od posla, od nase uloge 1 nas samih; teZnja za ravnoteZom unutar nas
samih 1 sa naSim korisnicima. Tre¢a spoznaja ovog istrazivanja govori o tome da je
briga o sebi putovanje i da njeno prakticiranje nije stati¢no, ve¢ se mijenja s vremenom
1 sklona je promjenama izniklim iz svijesti o sebi, u€enju iz greSaka i Zeljama za
promjenom i rastom, boljim razumijevanjem sebe i vlastitih potreba te postavljanju

granica. Miller i suradnici (2017) proveli su istrazivanje brige o sebi socijalnih radnika
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zaposlenih u zdravstvenoj skrbi, te doslo do zanimljivih rezultata. Podaci dobiveni iz
uzorka istrazivanja sugeriraju da se zdravstveni socijalni radnici samozbrinjavanjem
bave samo na skromnim razinama, odnosno ponekad. Sto se ti¢e grupnih razlika koje
se odnose na brigu o sebi, analiza je otkrila da ih postoji nekoliko. Prvo, ¢ini se da se
pojedinci s ve¢om financijskom stabilnos¢u angaZziraju u osobnoj i profesionalnoj brizi
0 sebi po znatno vecoj stopi. Drugo, oni koji su prijavili bolje zdravlje (npr. "Izvrsno"
zdravlje ili "Vrlo dobro" zdravlje) sudjelovali su u praksama samopomoc¢i u vecoj stopi
od onih koji su smatrali da je njihovo zdravlje losije (npr. "Lose", "PoSteno"). Trece,
pojedinci s klinickom licencom prijavili su vedu stopu angazmana u praksama
samopomo¢i od onih s diplomskom ili preddiplomskom licencom, te su u veéini
slucajeva prosli dodatnu obuku i nadzor na temelju obrazovanja povezanim s praksom
socijalnog rada. Postoji i razlika u vidu prekovremenog rada, i rada u profitnoj, to jest
neprofitnoj organizaciji, pa su tako zdravstveni socijalni radnici koji rade
prekovremeno u profitnim organizacijama imali znacajno nize rezultate brige o sebi
od onih koji rade u profitnim organizacijama bez prekovremenog rada, a isto tako
pojedinci koji rade puno radno vrijeme s velikim prekovremenim radom u neprofitnoj
organizaciji angazirani su u znatno ve¢oj osobnoj brizi od onih koji rade puno radno

vrijeme s velikim prekovremenim radom u profitnoj organizaciji.

Istrazujué¢i osobnu i profesionalnu brigu socijalnih radnika zaposlenih u sustavu
socijalne skrbi jedne jugoistocne drzave Miller 1 suradnici (2018) sli¢nosti u odnosu
na prijasnje istrazivanje vide se u koli¢ini vremena provedenom u prakticiranju brige
0 sebi, varijable financijskog i zdravstvenog statusa, te statusa obrazovanja. Novost je
razlika u tome da su neudani izjavili znac¢ajno manje prakticiranje brige o sebi u odnosu
na udane, razvedene ili udovce. Sto se ti¢e dobi rezultati pokazuju da se za svake Getiri
godine razlike medu pojedincima razina prakticiranja self-care-a poraste za 0.5,
odnosno da stariji viSe brinu o sebi u odnosu na mlade. Analiza je pokazala da jedna
varijabla znacajno predvida brigu o sebi medu sudionicima ove studije: prosje¢no
radno vrijeme tjedno: svakih 10 sati viSe na poslu, smanjilo je percepciju brige o sebi
za 1,5 bod u rezultatima. Isto je potvrdilo 1 istrazivanje provedeno medu socijalnim
radnicima u Slovackoj gdje rezultati pokazuju da ¢e se, kako se prosjecno radno
vrijeme sudionika tjedno smanjuje, ukupna ocjena samopomoci poboljsati za vise od

2 boda (Miller i sur., 2020). U istrazivanju iz 2019. Miller i suradnici analizom su
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otkrili jo$ nekoliko grupnih razlika za rezultate samosuosjecanja i brige o sebi. Podaci
sugeriraju da su pojedinci koji su ¢lanovi profesionalnih organizacija, poput onih u
Nacionalnoj udruzi socijalnih radnika u SAD-u, imali vise ocjene samosuosjecanja i
osobne profesionalne samopomo¢i. Sli¢ni nalazi vrijedili su za sudionike u nadzornim/
supervizijskim ulogama. Nalazi ove studije upucuju na to da je samosuosjecanje
znacajan prediktor prakse samopomoci. Samosuosjecanje je bilo jedinstven i najjaci
prediktor osobne i profesionalne brige o sebi, to jest prema dobivenim rezultatima
moze se pretpostaviti da osoba koja je samosuosjecajna takoder moze biti sklona
sudjelovanju u praksi samopomo¢i. Mette i suradnici (2020) proveli su istrazivanje na
uzorku socijalnih radnika koji rade sa specificnim skupinama korisnika-beskuénicima
1 izbjeglicama, te su kroz provedbu htjeli saznati koje strategije im pomaZzu u noSenju
sa izazovima posla kojeg obavljaju. Sudionici su naveli strategije suoavanja koje su
zapravo primjenjivali i smatrali korisnima, a autori istrazivanja podijelili su ih u dvije
grupe: strategije usmjerene na probleme i strategije usmjerene na emocije. Strategije
usmjerene na probleme odnosile su se na: radne zadatke 1 sadrzaj posla (smanjen
obujam radnih zadataka, stjecanje znanja te samostalno rjeSavanje problema),
poslovnu organizaciju (dobro upravljanje vremenom, pridrzavanje okvira radnog
vremena 1 stanki, smanjenje radnog vremena, odredivanje prioriteta, razdvajanje
privatnog 1 poslovnog Zivota, stvaranje promjena na viSim razinama sustava),
drustveni odnosi (postavljanje granica sa Klijentima, u konfliktnim situacijama
postupati mirno, samouvjereno i odlu¢no, traziti podr§ku u izazovnim situacijama,
prevladavanje jezi¢nih barijera, otvorene rasprave unutar tima u konfliktnim
situacijama), osobne strategije (psihoterapija, primjena lijekova protiv nesanice i
poremecaja spavanja). Emocionalno usmjerene strategije odnosile su se na: druStvene
odnose (trazenje emocionalne podrske od obitelji 1 prijatelja, traZzenje emocionalne
podrske od kolega), bavljenje slobodnim aktivnostima (tjelesne aktivnosti, sport,
druzenja s prijateljima, koriStenje medija/tv, racunalo/, briga o djeci, putovanja),
prihvacanje i fokus (podnoSenje negativnih iskustava, fokusiranje na pozitivna
iskustva), svjesnost (odlazak na bolovanje kada se ne osjecate dobro, poznavanje
vlastitih granica, koristenje tehnika opustanja, poduzimanje konkretnih radnji za brigu
0 sebi/ pravilna prehrana, odmori), distanciranje od posla (distanciranje od posla,

odnosno problema korisnika, neuspjeh ne shvacati osobno, stvaranje svijesti o
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samoodgovornosti korisnika). Isto tako kao izvore podrSke na poslu sudionici
istrazivanja naveli su podrsku kolega i supervizora, timske sastanke, superviziju, razne
edukacije i te¢ajeve osposobljavanja te podrsku drugih institucija. Sto se ti¢e ponuda
za promicanje zdravlja koje su dostupne socijalnim radnicima u ovom istrazivanju neki
navode da ih uopée nema dostupnih unutar radne organizacije, dok neki navode da ne
znaju da takvo $to postoji. Ostali pak navode da su organizirani dani zdravlja svake ili
svake druge godine, Sto je ustvari porazna statistika. Hricova, Nezkusilova i Raczova
(2020) u svom su istrazivanju nad socijalnim radnicima htjele ispitati posrednicku
ulogu brige o sebi u sprjecavanju transformacije stresa u izgaranje na poslu. Neki od
zakljucaka koji su izneseni dobivenim rezultatima su primjerice da je odnos izmedu
stresa 1 emocionalne iscrpljenosti isklju¢ivo posredovan odredenim aspektima
zadovoljstva poslom (placom, prirodom posla i operativnim postupcima). Odnos
izmedu stresa i depersonalizacije posredovan je prirodom posla, psiholoskom brigom
o sebi 1 profesionalnom brigom o sebi. Medutim, profesionalna briga o sebi ne
sprjeCava, ve¢ olakSava razvoj depersonalizacije u vrijeme visokog percipiranog
stresa. Odnos izmedu stresa 1 osobnog postignuca posredovan je psiholoSkom 1
profesionalnom brigom o sebi, kao i trima ¢imbenicima zadovoljstva poslom:
suradnicima, prirodom posla i beneficijama na poslu. Kada raste stres, zadovoljstvo
suradnicima i priroda posla sprjecavaju pad osobnog postignu¢a. Medutim, beneficije
na poslu, uz sve veéi stres, mogu biti povezane s smanjenjem osobnog postignucéa na
poslu, te je upravo zato potrebno razviti alate za smanjenje stresa. Takve alate odlucili
su upotrijebiti Kinman, Grant & Kelly (2019) pa su u svom istrazivanju provjeravali
djelovanje treninga svjesnosti na nekoliko resursa za koje je prethodno utvrdeno da
podupiru otpornost kod socijalnih radnika: emocionalna samoucinkovitost, psiholoska
fleksibilnost, sposobnost refleksije i samosuosjecanje, te ispitati utjecaj obuke na
aspekte dobrobiti relevantne za ulogu socijalnog rada: umor od suosjecanja,
zadovoljstvo suosjecanja i percipirani stres. Rezultati su pokazali u¢inkovitost treninga
svjesnosti u poboljSanju mjera ishoda, te su se razina emocionalne samoucinkovitosti,
psiholoske fleksibilnosti 1 zadovoljstva suosje¢anja povecale nakon intervencije, a
umor od suosjecanja 1 percipirani stres su smanjeni. Promjena je bila najznacajnija,
odnosno od velike prakticne vaznosti kod emocionalne samoucinkovitosti i

percipiranog stresa, dok je kod ostalih komponenata uocena umjerena, ali opet vidljiva
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prakti¢na vaznost, 0sim kod sposobnosti refleksije i samosuosjecanja gdje nije bilo
znacajne promjene nakon zavrsetka programa. Opcenito, trening je pozitivno ocijenjen
od strane mnogo sudionika koji su istaknuli njegove prednosti za njihov posao, kao i
za njihovu osobnu dobrobit. lako je obuka opcenito bila dobro prihvacena, a koristi su
bile istaknute, nekoliko ¢imbenika koje su naveli obeshrabrilo je socijalne radnike da
prakticiraju svjesnost. Ve¢ i prije spominjani nedostatak vremena, konkurentni
zahtjevi profesionalnog i osobnog Zivota te sklonost davanju prioriteta potrebama
drugih bili su osobito Cesti. Sli¢no istrazivanje proveli su 1 McGarrigle & Walsh (2011)
¢iji je cilj bio razumjeti utjecaj kontemplativnih praksi na svijest o samopomoci i
dobrobiti medu prakti¢arima socijalnog rada. Sudionici istrazivanja sudjelovali su u
8-tjednom trening programu u kojem su prakticirali mindfulness metode.
Kvantitativna analiza podataka dobivenih ispitivanjem sudionika prije u odnosu na
poslije prakticiranja 8-tjednog trening programa pokazala je znaCajno povecanje
svjesnosti 1 znacajno smanjenje stresa. Povecanje svjesnosti mozda je omogucilo
sudionicima da budu svjesniji svog stresa i potrebe da se o njemu brinu. Smanjenje
razine stresa ukazuje na to da su upravljali stresom, §to se moze manifestirati kao
poboljsani osjecaj dobrobiti. Tematska analiza iskustava sudionika u fokus grupama
otkrila je tri glavne teme: odgovornost, svjesnost i kontekst radnog mjesta.
Odgovornost pomagaca odnosi se na odgovornost prema samome sebi, prema
korisnicima i prema radnom mjestu. Svjesnost se oznacava kao kljuéni pristup brige o
sebi, da je to vjestina koja mora biti trenirana i naucena i da je isprepletena sa brigom
o sebi 1 refleksijom. Ona promice bolje zdravstveno stanje pomagaca 1 utjece na nacin
na koji se usluge pruzaju korisnicima. Kontekst radnog mjesta gleda se kroz vrijeme,
dozvolu i mjesto na kojem se mogu uciti 1 prakticirati vjeStine svjesnosti, a prema
izjavama sudionika kultura ili okruZenje koje je dodijelilo vrijeme, dalo dopuStenje 1
mjesto pojedincima za prakticiranje samorefleksije, samosvijesti i brige o sebi ovisilo
o voditelju podruznice. Osim nad prakticarima socijalnog rada, provedeno je
istrazivanje o treninzima mindfulness programa i nad studentima socijalnog rada,
aludiraju¢i da je potrebno ve¢ za vrijeme obrazovanja za ovu profesiju nauciti studente
kako se nositi s izazovima rada u buducnosti. Tako su Maddock i sur. (2021) odlug¢ili
ispitati ucinkovitost MBSWSC (Mindfulness-Based Social Work and Self-Care)

programa na stres, izgaranje, anksioznost, depresiju i dobrobit studenata socijalnog
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rada. Drugi cilj istrazivanja bio im je ispitati je i MBSWSC ucinkovit u poboljsanju
svjesnosti, regulacije paznje, prihvacanja, suosjecanja, nevezanosti i odbojnosti, brige
1 razmis$ljanja, a konacni tre¢i cilj bio je istraziti iskustvo studenata socijalnog rada koji
su zavrs$ili program MBSWSC. Analiza podataka pokazala je da 93% sudionika smatra
da im je program MBSWSC popravio raspolozenje; 89% smatra da smanjuje osjecaj
tjeskobe; 89% smatra da je to poboljsalo njihov osjecaj dobrobiti; 85% smatra da im
je program omogucio da se nose s osjecajem izgaranja; a 82% smatra da im pomoglo
kod smanjenja razine stresa. Pronadena su poboljSanja u regulaciji/decentriranju
paznje, svjesnosti, prihvacanju, samosuosjecanju, ne-odbojnosti i nevezanosti, zajedno
s vaznim vrijednostima i vjesStinama u praksi socijalnog rada, ukljucujuéi povecane
vjestine neosudivanja, empatije i promatranja. Ovi kvantitativni nalazi potkrijepljeni
su kvalitativnim nalazima, gdje su studenti vrlo pozitivho ocijenili program, uz
konsenzus da je program pobolj$ao njihovo mentalno zdravlje i dobrobit zajedno s
njihovim sposobnostima za brigu o sebi i refleksivnost. Uklju¢ujuéi se u program
MBSWSC 1 prakticiraju¢i domace zadace, €ini se da su studenti socijalnog rada u
ovom studiju razvili poveéane sposobnosti svjesnosti, samosuosjecanja,
regulacije/decentriranja paznje, prihvacanja, nevezanosti, ne-0dbojnosti uz smanjenu
brige i razmi$ljanja. Jo§ je jedno zanimljivo istrazivanje o konceptu self-care
provedeno nad studentima koji su se obrazovali za zanimanje savjetovatelja. Heather
Thompson, Frick & Trice-Black (2011) za svrhu svog istrazivanja naveli su
istrazivanje percepcije savjetovatelja u obuci o self-care konceptu, burnout-u i praksi
supervizije u vezi s promicanjem otpornosti savjetovatelja. Vecéina sudionika izjavila
je da poznaje ili ima iskustva s izgaranjem. Sudionici su identificirali stresne faktore
koji dovode do sagorijevanja poput: gubitak entuzijazma i suosjecanja, borba za
ravnoteZu izmedu obrazovanja, posla 1 osobnih obveza i odnosa, te poteSkoce U
ocrtavanju i odvajanju osobnih i profesionalnih granica. Brigu o sebi sudionicu su
objasnili kao svrhovitu i proaktivnu. Naveli su da ona zahtjeva svrsishodne napore da
se odvoji vrijeme za ukljucivanje u aktivnosti izvan posla koje obnavljaju energiju i
samopouzdanje. Vec¢ina sudionika navela je da ima i da se oslanja na osobe koje im
pruzaju podrsku poput ¢lanova obitelji, prijatelja i drugih, koji ¢e im pomo¢i u nosenju
sa stresorima. Takoder naveli su da brigu o sebi ¢ine i1 zdrava prehrana i tjelovjezba,

¢itanje, meditacija, gledanje filmova i sli¢no. Briga o sebi prema izjavama sudionika
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takoder zahtijeva proaktivne napore za konzultacije s nadredenima i kolegama.
Supervizori na fakultetu neizravno promicu otpornost savjetnika. Sudionici su naveli
kako su im upravo oni neizravno obracali koncept self-care-a tako $to su bili
fleksibilni 1 §to su podrzavali napore sudionika u radu s korisnicima. Sudionici su vise
puta izrazili zahvalnost za supervizore koji su obradivali slucajeve te im dali pozitivne
povratne informacije i1 prakti¢ne prijedloge. Modeliranje brige o sebi takoder je
neizravno sredstvo za rjeSavanje izgaranja i1 brige o sebi. Polovica sudionika izjavila
je kako su njihovi fakultetski supervizori modelirali brigu o sebi kao npr.
pokazivanjem granica u osobnim i profesionalnim obavezama, prakticiranjem
meditacije i vjezbanjem. S druge strane, nekoliko supervizora pokazalo je nedostatak
osobne brige o sebi radeci prekovremeno, Zrtvujuéi vrijeme sa svojom obitelji zbog
poslovnih obaveza ili putem loSe prehrane i navika vjezbanja. Sudionici su izrazili
potrebu da budu vise informirani o dodatnim stresorima na poslijediplomskom studiju
kao §to su administrativni poslovi na praksi, priprema za opsezne ispite i nacin trazenja
zaposlenja. Ovi nalazi upucuju na potrebu da edukatori i supervizori savjetnika ispitaju
kako da indoktriniraju savjetnike u obuci u programe obuke kako bi im pomogli u
pruzanju realnih ocekivanja od posla i osobnog odricanja tijekom poslijediplomskog
Skolovanja i na podruéju savjetovanja. Kako to supervizori socijalnog rada vode brigu
0 sebi ispitano je u istrazivanju Martin, Myers & Brickman (2019), odnosno cilj
istraZivanja bio je rijesiti jaz u razumijevanju prakse samozbrinjavanja koje trenutno
koriste terenski supervizori socijalnog rada i u njihovoj percepciji brige o sebi u
njihovim odgovaraju¢im agencijama. Metode osobne brige o sebi koje su naveli
sudionici razvrstane su u domene fizi€ke, psiholoske, duhovne 1 organizacijske.
Relacijska samopomoc¢ bila je ocita u svim domenama pod podkodovima, ukljucujuci
socijalnu podrSku, kolegijalnu podrsku i profesionalnu podrsku. Socijalna podrska
ukljucuje vrijeme provedeno s obitelji, prijateljima i zna¢ajnim drugima. Kolegijalna
podrska ukljucivala je procesiranje stresa stru¢nog tima i podizanje morala u radnom
okruzenju. Za odredivanje koterapije i savjetovanja koriStena je stru¢na podrska
Namjerno komuniciranje prakse samopomo¢i izvjeStavanje o stresorima i umetanje
komi¢nog olakSanja u inaCe stresan dan pomoglo je ispitanicima U promicanju
njihovog ukupnog osobnog i profesionalnog zdravlja. Odgovori koji su bili

usredotoceni na tjelesnu brigu o sebi bili su predstavljeni vise leZerno, a odnosili su se

35



na primjere slobodnog vremena i vjezbanja, masaze, Setnje ili igranje tenisa, zdravu
prehranu, kuhanje i sve reference na uzivanje u hrani. Na istrazivacko pitanje koje se
metode brige o sebi prema izvjes¢u sudionika provode na njthovom radnom mjestu
sudionici su naveli kategorije stanki/slobodnog vremena, organizacijska kultura;
supervizija, administrativna podrska i, u manjoj mjeri, vr$njacka/kolegijalna podrska,
a neki su i bez podrske, no uglavnom su gotovo svi sudionici prijavili su neku vrstu
podrske od strane organizacije. Na pitanje koje su prepreke u prakticiranju brige o sebi
odgovori ispitanika podijeljeni su u tri glavne sveobuhvatne kategorije: osobno (kao
Sto su osobna bolest, krivnja i vlastita lijenost), obitelj (provodenje vremena s obitelji
i na specifi¢ne izazove odgajanja male djece ili velike obitelji s brojnim aktivnostima),
nedovoljno vremena/previSe zahtjeva (imati previSe posla, ali nemati dovoljno
vremena za brigu o sebi bila je uobicajena tema medu odgovorima) te problemi vezani
uz posao i novac (radno opterecenje kao izazov, fluktuacija osoblja, negativno
okruzenje na radnom mjestu, profesionalna izolacija i promjene savezne politike koje
su negativno utjecale na korisnike, jer su im smetali u prakticiranju samopomo¢, radna
etika kao prepreka, ukljuujuéi osvjetljavaju¢i komentar da je radna kultura u
socijalnim uslugama kultura poZrtvovnosti, §to implicira da je briga o sebi sebicna i
luksuz u koji se ne bi smjeli upustati dok vani ima ljudi kojima je potrebna pomoc). S
obzirom na specificnu situaciju pandemije COVID-19 koja je zna€ajno promijenila
Zivote svih, pa tako i socijalnih radnika, i prouzrokovala dodatan pritisak i stres pri
obavljanju posla. Kako socijalni radnici nastavljaju pruzati usluge tijekom pandemije
COVID-19, preopterec¢enost informacijama stvara prepreku pruzanju brige o sebi.
Prema Pylesu (2020), rad od kuce tijekom virusa COVID-19 povecao je osjetljivost
na ovisnost o tehnologiji (stalno provjeravanje e-poste i drugih drustvenih medija).
Socijalni radnici koriste tehnoloske metode za obavljanje svojih poslova, povezivanje
s agencijama, suradnju s drugim radnicima i pruzanje usluga klijentima. Povezanost s
tehnoloSkim uredajima i1 zahtjev za brzim odgovorima dodaju nove razine stresa,
stvaraju uobicajeni multitasking, smanjuju vrijeme za brigu o sebi i povecavaju
moguénost druStvene izolacije i usamljenosti (Pyles, 2020.). Autor nadalje zakljucuje
da umjesto interakcije i komunikacije licem u lice, socijalni radnici postaju
prezaposleni, trazeniji 1 mozda manje produktivni jer pokuSavaju upravljati protokom

informacija iz e-poste, tekstova i drustvenih medija. Ova situacija navela je istrazivace
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da ispitaju prediktivni odnos samozbrinjavanja i peritraumatskog stresa povezanog s
COVID-19 medu klini¢arima socijalnog rada za mentalno zdravlje. Miller i sur. (2021)
u svom su istrazivanju dosli do rezultata u kojima su potvrdili svoju pretpostavku da
klini¢ari za mentalno zdravlje dozivljavaju uznemirenost povezanu s COVID-19
pandemijom. Prosje¢na ocjena CPDI sudionika bila je 29,48, Sto ukazuje da su
sudionici dozivljavali blagu uznemirenost povezanu s pandemijom, a otprilike 46%
prakticara socijalnog rada u ovoj studiji imalo je blagu ili teSku uznemirenost povezanu
s COVID-19 pandemijom. Analize su pokazale grupne razlike u uznemirenosti prema
nekoliko demografskih i opéih informacijskih varijabli. Na primjer, sudionici koji su
se identificirali kao ozenjeni bili su znatno manje uznemireni od onih koji nisu bili u
braku. Nalazi takoder pokazuju da su heteroseksualni sudionici dozivjeli manju
uznemirenost od onih koji su se identificirali kao LGBTQ. Znacajne razlike u CPDI
rezultatima otkrivene su percepcijom fizickog i mentalnog zdravlja. Ukratko, §to je
netko sebe smatrao zdravijim, to su prijavili manje uznemirenosti. Slicno, analize su
pokazale da su oni koji su bili financijski sigurniji doZivjeli manje uznemirenosti. Sto
se ti¢e brige o sebi analiza pokazuje da samozbrinjavanje znacajno predvida smanjenje
stresa medu klini¢arima za mentalno zdravlje, i da ¢ini otprilike 7% varijance u
pogledu uznemirenosti sudionika. Prema ukupnim rezultatima dolazi se do
pretpostavke da je briga o sebi prikladna strategija za ublazavanje i/ili smanjivanje
uznemirenosti povezane s COVID-19 pandemijom. Hossinzadeh Asl (2021) u svom
istrazivanju odlucio je istraziti kratkoro¢ni i srednji u¢inak kratke mindfulness online
intervencije na mentalno zdravlje socijalnih radnika koji su radili za vrijeme COVID-
19 pandemije. Postavio je hipoteze, odnosno pretpostavke da ¢e sudionici u
intervencijskoj/eksperimentalnoj  skupini izjavit niZu razinu depresivnosti,
anksioznosti i stresa kao i viSu razinu samosuosjecanja i psiholoske fleksibilnosti u
odnosu na sudionike u kontrolnoj skupini na kasnijem testiranju i kontrolnu grupu u
kontrolnom testiranju. Rezultati su otkrili da su sudionici eksperimentalne skupine
prijavili znacajno poboljsani ishod u psiholoskoj fleksibilnosti, samosuosje¢anju i
razini depresivnosti, no u odnosu na razinu anksioznosti i stresa ne postoje znacajne

razlike u odnosu na kontrolnu grupu i u kontrolnom i u kasnijem testiranju.
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Naknadne analize su pokazale kako ova kratka online mindfulness intervencija bi s
obzirom na svoje trajanje, mogla za socijalne radnike imati pozitivan u€inak u trajanju

od barem mjesec dana.

Ipak, nisu svi nalazi iz istrazivanja o samopomoc¢i bili pozitivni. Na primjer, Bober i
Regehr (2006) nisu uspjeli pronaci nikakve zaStitne ucinke samopomodi protiv
sekundarnog stresa kod terapeuta, dok kod terapeuta koji rade s djecom nije bilo veze
izmedu prakse samopomoci, zadovoljstva suosjecanjem, umora od suosjecanja ili
izgaranja (Killian 2008). U studijama socijalnih radnika, Xu, Harmon-Darrow i Frey
(2019) nisu pronasli potporu hipotezi da je ponaSanje brige o sebi negativno povezano
sa zadovoljstvom suosjecanja, dok Salloum i sur. (2015) 1 Bloomquist i sur. (2015)
nisu pronasli vezu izmedu brige o sebi 1 sekundarnog traumatskog stresa.
Iznenadujuce, pokazalo se da je psiholoska briga o sebi (na primjer, odvajanje vremena
za razmisljanje, vodenje dnevnika, prakticiranje svjesnosti, planiranje samopomoci i
sudjelovanje u osobnom savjetovanju) povezana s viSim razinama izgaranja i
sekundarnog traumatskog stresa. Razlozi za to su bili nejasni, no kao Sto je vec
spomenuto briga za sebe je individualna i svaka metoda ne mora nuzno biti uspjesna

za pojedinu osobu.

Sto se ti¢e nedostataka odnosno ograni¢enja odabranih i obradenih istraZivanja veéina
navodi iste slucajeve. Kao prvi nedostatak ve¢ina navodi mali uzorak na kojemu su se
istraZivanja provodila, te navode kako bi brojka ispitanika u buduc¢im istraZivanjima
trebala biti ve¢a kako bi se rezultati mogli generalizirati. KoriStenje svrhovitog i
prakticnog uzorkovanja (Sto su pristupi uzorkovanja bez vjerojatnosti) i jedne
pozitivno pristrane skupine sudionika znaci da se nalazi iz ovog istraZivanja ne mogu
generalizirati na vecu populaciju. Kao i u svakoj kvalitativnoj studiji, odgovori
ispitanika mogu bili su pod utjecajem nedostatka anonimnosti izmedu ispitanika i
anketara kao 1 tendencijama druStveno pozeljnih odgovora. Ne mogu se iskljuciti ni
ucinci selekcije. Kvalitativno istrazivanje obuhvaca subjektivne perspektive i istine
ispitanika. Uzorak intervjua nije reprezentativan za op¢u populaciju socijalnih radnika,
a rezultati se ne mogu generalizirati na druga okruzenja ili vremenska razdoblja. Svaki

pojedinac sam se odabrao u studiju, a ispitanici su ve¢inom bili Zene i bijelci. Iako ova
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demografija moze vecinski odrazavati profesiju socijalnog rada, heterogeniji uzorak
mogao je dati razli¢ite rezultate. Isto tako ljudi koji imaju ¢vrsta misljenja, ili znacajno
znanje ili interese za brigu o sebi, mogli bi biti spremniji utrositi vrijeme i uloZiti napor
da sudjeluju u istrazivanju samopomoc¢i od onih koji to nemaju. Osim toga, zbog
dizajna istrazivanja, pojedini sudionici nekih istrazivanja su, radi prakti¢nosti, bili
zamoljeni da popune upitnik za samopomo¢ odmah nakon intervjua i kao rezultat toga
njihovi upitnici nisu bili anonimni. Stoga bi iz tog razloga mogla postojati zabrinutost
oko valjanosti njihovih odgovora. Vecina istrazivanja ograni¢avajuim smatra i
¢injenicu nedostatka kontrolne grupe. U buduéim istrazivanjima bilo bi dobro u
analizu dodati i specifi¢nije demografske, socio-ekonomske varijable i varijable
specifikacije posla, op¢enito ispitati znanje Sire populacije studenata i radnika o self-
care konceptu 1 prosiriti ispitivanje podrucja u kojima ih primjenjuju, posebice u
profesionalnom pogledu brige o sebi i moguc¢nostima sudjelovanja primjerice u

supervizijama.

5.4.2. lzazovi primjene brige o sebi

Prepreke koriStenju praksi samopomoc¢i mogu biti osobne, profesionalne ili sustavne.
Osobna prepreka moze biti pretjerana identifikacija u ulozi pomagaca bez
prepoznavanja ogranic¢enja. Profesionalna prepreka mogla bi biti ocekivanja da ¢e
radnik obavljati viSe poslova i zadataka s malo vremena za brigu o sebi. Pod sustavne
prepreke mogu se svrstati organizacijske kulture koje dovode do toga da radnici
osjecaju neophodan 1 stalan pritisak da povecaju u€inak bez da su dodatno placeni u
vidu prekovremenog rada (Bettney, 2017 prema Salloum, Choi i Stover, 2018).Neki
od Cesto verbaliziranih izazova primjene brige o sebi su nedostatak energije, previse
odgovornosti i strah od toga da se pojedinca okarakterizira slabim ili ranjivim. Kao jo§$
jedna prepreka kako navodi de Saussure moguca je Covjekova poteskoca da sebe stavi
na prvo mjesto, Sto je Cest slucaj kod pojedinaca koji se bave socijalnim radom ili
nekom drugom pomazuéom profesijom, i nesposobnost da prizna da mu vlastite
potrebe zasluzuju biti prioritetne. Dodatni razlozi zbog kojih ljudi ne brinu o vlastitoj
skrbi uklju¢uju nedostatak samopoStovanja, pretjerana stimulacija u kombinaciji s

ambicijom, nedovoljna zarada koja dovodi do potrebe za dvojnim karijerama, a time i
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manjkom slobodnog vremena i veéoj iscrpljenosti, ali i nedostatak besplatne
profesionalne pomoci poput primjerice supervizije (Jackson, 2014). Postoji nekoliko
razloga zbog kojih se prakticari teSko mogu ukljuciti u visu razinu brige o sebi. Na
primjer, tradicionalne koncepcije brige o sebi bile su pretjerano usmjerene na brigu o
sebi kao skup fizickih praksi, kao $to je odlazak u teretanu (Miller, Lianekhammy, et
al., 2018). Ova se dinamika djelomi¢no moze pripisati medicinskoj literaturi koja je
uokvirivala brigu o sebi kao odgovor na fizicke bolesti. Ova koncepcija brige o sebi
previse je ograniCavajuc¢a i moze uciniti niz praksi samopomoci nejasnim ili ih je tesko
definirati prakti¢arima (Coleman i sur., 2016.; Cox & Steiner, 2013). Drugi razlog za
umjerenu praksu samopomoci kod veéine ovog uzorka moze biti povezan s drustvenim
1 kulturnim normama o brizi o sebi. Opéeprisutan pogreSan naziv za brigu o sebi je da
je sebi¢na. Nekoliko autora sugerira da su pruzanje pomoc¢i stru¢njacima, opcenito, i
socijalnim radnicima, posebno pod utjecajem ovog osjecaja (Kanter & Sherman, 2017
prema Pyles, 2018). Budu¢i da su socijalni radnici profesionalno socijalizirani da se
usredotoCe na potrebe drugih, razmisljanja o brizi za sebe mogu izazvati osjecaj
krivnje i kao takva biti prepreka praksama brige o sebi (Miller i sur. 2021).
Zagovaranje vlastitog interesa moze zvucati suprotno socijalnom radu, ali kada
socijalni radnici pomaZzu sami sebi, oni izravno pomazu svojim klijentima. Selye
(1974) piSe o “altruisticCkom egoizmu”, sugeriraju¢i da se altruizam 1 egoizam ne
moraju smatrati medusobno isklju¢ivim (Downing, 2021). “Briga za sebe nije
samougadanje, to je samoocuvanje” (Martin i sur., 2019 prema Downing, 2021).
Prema Poulinu 1 sur. (2019), psiholoSka dobrobit pocinje s pogledom socijalnog
radnika na sebe. Imate i sposobnost pokazati istu razinu suosjecanja prema sebi kao
Sto pokazujete prema Klijentima? Socijalni radnici ne mogu gledati na brigu o sebi kao
na egocentri¢nost ili samozaokupljenost. To moraju biti svjesne aktivnosti koje se
prakticiraju na dnevnoj bazi (Downing, 2021), i umjesto ¢ekanja na odredeno vrijeme
za obavljanje istih, kao primjerice navecer, vikendom ili na godiSnjem odmoru,
pomagaci bi trebali integrirati metode samopomo¢i tijekom cijelog dana (Miller i

Sprang 2016).

Pretpostavlja se da neki socijalni radnici, skloni suosjecanju i brizi za druge, mogu
imati nisku razinu suosjecanja za sebe (Pyles, 2020). Zanemarivanje brige o sebi moze

dovesti do pruzanja losih usluga i nemogucénosti da se ostvari najbolji moguéi odnos s
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korisnicima. Iz tog razloga osim $to je osobna, briga o sebi je eticka obveza pomazucih
profesija (Dalphone, 2019). Pomagaci se nazalost susrecu sa razli¢itim posljedicama
uzrokovanih raznim stresorima i zanemarivanjem brige o sebi, poput osjecaja
emocionalne iscrpljenosti, fizickog umora 1 neadekvatnosti u profesionalnom smislu

(Wagaman, Geiger, Shockley i Segal, 2015, prema Dalphone, 2019).

5.5. Uloga organizacije i profesionalne pomo¢i pomagacima

Briga o sebi, naroCito profesionalna, vjestina je koja se uci i1 usavrsava, te je bitno
pronaci odgovarajuc¢e metode i tehnike koje ¢e najbolje ispuniti potrebe pojedinca, bilo
u osobnom ili profesionalnom smislu. Tu ulogu osim samog pojedinca, mora preuzeti
I organizacija u kojoj pojedinac obavlja svoj posao. Bilo da se nose sa izgaranjem na
poslu ili posrednom traumom, struc¢njaci socijalnog rada moraju biti snazni
zagovornici sebe i svojih kolega. Uloga organizacija u tom procesu mora biti takva da
ne etiketiraju slabima pojedince koji verbaliziraju izazove, ve¢ ih ohrabruju i pruzaju
usluge podrske za odgovarajuéi tretman. Meduljudski odnosi unutar organizacije,
1stodobno igraju vaznu ulogu u prevenciji stresogenosti pomagackog zanimanja (Jelec-

Kaker, 2008).

»~Profesionalna briga o sebi je najvaznija za kompetentnu i eticnu praksu socijalnog
rada. Profesionalni zahtjevi, izazovna klima na radnom mjestu i izloZzenost traumi
nalaze da socijalni radnici odrzavaju osobno i profesionalno zdravlje, sigurnost i
integritet. Organizacije, agencije i obrazovne ustanove socijalnog rada potic¢u se na
promicanje organizacijskih politika, praksi i materijala za potporu samozbrinjavanju
socijalnih radnika. “ (Eticki kodeks (NASW, 2021:4)

Newell i MacNeil (2010, prema Wilson, 2016) savjetuju da radnici primjenjuju
metode kao Sto su uravnotezena prehrana, tjelovjezba, vjestine suo€avanja, duhovnost,
uzimanje stanke za rucak izvan ureda ili bilo koja druga aktivnost koja smanjuje stres.
Takoder, profesionalni pomagaci, time i socijalni radnici, uvijek bi trebali koristiti

profesionalno savjetovanje kako bi se terapeutski rijesili negativnih problema.
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Osim psihoterapije i savjetovanja, kao oblici profesionalne pomoc¢i mogu posluziti i
konzultacije sa kolegama, nadredenima i supervizorima, peer grupe, dodatne

edukacije, ili pak sudjelovanje u psiholoskim kriznim intervencijama.

Kako bi se suprotstavio utjecaju poslovnih zahtjeva koji se postavljaju radnicima,
profesionalne potrebe prakticara djelomi¢no mogu biti zadovoljene potporom
dostupnom od strane ¢lanova tima, kolega, mentorskih moguénosti, profesionalnih
udruga 1 sindikata, mogucnosti profesionalnog razvoja, a posebno potencijalnim
doprinosom kvalitetne supervizije osjetljive na emocionalne i prakti¢ne potrebe
radnika (Ashley-Binge i Cousins, 2019 prema Collins 2019). Suradnicko
profesionalno umreZavanje izvrstan je alat koji pomaze smanjiti negativne ¢imbenike

na radnom mjestu na siguran i povjerljiv nac¢in (Wilson, 2016).

Provedenim istrazivanjima (Hughes, 2010, Beddoe i sur., 2015 prema Kalliath i sur.
2020) utvrdeno je da je podrska supervizora povezana s niZim razinama izgaranja,
stresa na poslu 1 problema s mentalnim zdravljem medu socijalnim radnicima. Iako
supervizija nije psihoterapija, ona ima terapijske efekte- moze doprinijeti smanjenju
anksioznosti 1 profesionalne usamljenosti, povratiti nadu, ohrabriti i osnaziti pomagaca
(Kalliath i sur., 2020). Autori nadalje govore kako u nekim organizacijama primarni
naglasak koji se daje supervizijskom procesu jest osiguranje da zaposlenici slijede
politiku agencije, postiZu ciljeve 1 izvrSavaju zadatke na u€inkovit 1 pravodoban nacin.
Iako je odgovornost nuzna za odrzavanje kvalitete usluge, supervizor bi takoder trebao
dati prioritet stalnoj podrsci i zagovaranju osoblja te pokazati osobne karakteristike
koje ukljuuju empatiju 1 ohrabrenje. Supervizori imaju odgovornost nadzirati
probleme radnika koji mogu utjecati na praksu s klijentima. Stalni nadzor je vitalni
mehanizam za podizanje svijesti o prisutnosti i potencijalnim ucincima oStecenja
radnika. U idealnom slucaju, radnik ima odnos povjerenja sa supervizorom gdje
suraduju na planu koji radniku omogucuje dobivanje pomo¢i ili podrSke koja mu je
potrebna, kao 1 osiguravanje da klijenti dobiju usluge koje su im potrebne, Sto mu
olakSava rjeSavanje mogucih problema s nadredenim osobama (Barsky, 2015).
Supervizori bi trebali blisko suradivati sa socijalnim radnicima na njihovim dnevnim
prioritetima i razumjeti odakle njihov stres dolazi. IstraZivanja pokazuju da supervizija
povecava vjeStine radnika u analizi 1 upravljanju slucajevima, te je povezana sa

smanjenom fluktuacijom osoblja 1 povec¢anim zadovoljstvom poslom, a vise iskusnih
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radnika opisalo je kako su mogli napustiti profesiju, optereceni njezinim zahtjevima,
no da im je podrska supervizora, ponekad samo ¢ak u davanju prostora za plakanje
zbog posla, dala snage za ostanak (Carpenter i sur., 2012 prema Saltiel, 2016). Bez
podrske supervizora, stresni radni zahtjevi, situacije i okruzenja mogu potencijalno
nastetiti op¢oj dobrobiti socijalnih radnika (Offer and Schneider, 2008, prema Kalliath
I sur. 2020).

Briga o sebi je potrebna jer praksa socijalnog rada moze biti emocionalno zahtjevna,
Cesto traumatizirajuca, s velikim optere¢enjem i malo vremena, nedovoljno placena i
nepriznata. Joga (ili bilo koja individualna strategija samopomoci) nece rijesiti ove
probleme. Organizacijske kulture se moraju promijeniti. Kao $to je primijetio Jirek
(2020), Stetno je promicati individualisticku brigu o sebi na radnom mjestu s uvjetima
koji potkopavaju brigu o sebi i ne osiguravaju resurse za potporu brige o sebi. U
organizacijskoj kulturi i strukturi koja je informirana i potpomognuta brigom o sebi,
teSko¢a rada je priznata, a vrijeme, podrSka i rast se poStuju. Organizacije koje
podupiru brigu o sebi priznat ¢e poteskocéu posla i izbjeci poruku "to je tako". Umjesto
toga, socijalni radnici ¢e biti prepoznati i nagradeni za vazan posao koji obavljaju.
Organizacijska kultura koja poveéava brigu o sebi ne valorizira prekomjerni rad i ne
vidi zauzetost kao znak vrline. PoStuje se razgranicenje izmedu posla i kuce, bez
ometanja elektronicke komunikacije 24 sata dnevno, a potice se uzimanje godiSnjeg
odmora. Za socijalne radnike osigurano je sigurno 1 sigurno fizicko okruzenje, kao i
prostori koji sadrZze barem neke elemente koji su ugodni za pogled. Poti¢u se
medusobna podrSka i briga, s vremenom za superviziju, razgovor s kolegama,
dogadaje 1 male rituale zajednice ugradene u organizaciju. Poticu se profesionalni rast
i razvoj, uz moguénosti za nastavak obrazovanja i informacije o dostupnim resursima
za podrsku 1 samozbrinjavanje (Bell i sur., 2003.). Vazno je priznati da mnogi od ovih
elemenata nisu u potpunosti pod kontrolom voditelja ili administratora socijalnog rada.
Proracuni, politike, propisi i razine placa mogu se diktirati na ve¢im korporativnim,
drzavnim 1ili ¢ak saveznim razinama. Zagovaranje socijalnog rada i1 podrSka
nacionalnih organizacija socijalnog rada bitni su za promjene u tim ve¢im sustavima -
opet, ne mozemo se zadovoljiti s "to je jednostavno tako". Zagovaranje je oblik

profesionalne brige o sebi.
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6. POSTUPCI ZA BUDUCNOST

Briga o sebi definitivno je jedna od bitnijih stavki onoga koji se bavi profesijom
socijalnog rada, s obzirom da je sam socijalni radnik na neki nacin najbitniji alat
profesije socijalnog rada. Ako je taj alat istroSen, neobnavljan, zapusten i zahrdao nece
bas puno pripomoci i koristiti u radu. Isto tako je i s izostankom brige o sebi socijalnog
radnika, koja ujedno utjece i na rad s korisnikom, a i na cjelokupnu profesiju-jer ako
radnici sagore i odu iz profesije, opada kvaliteta, ali i postaje upitan njen opstanak. Sve
ovo odnosi se na ja¢anje polozaja profesije te osobnih kompetencija stru¢njaka, znanja
i vjestina, ali i njihova habitusa, identiteta i vrijednosnog okvira. S obzirom da je briga
o sebi vjestina koja se mora nauciti i usavrSavati kontinuirano, trebalo bi ozbiljno
razmisliti da se ta edukacija provede ve¢ za vrijeme obrazovanja na studiju socijalnog
rada 1 na neki nacin usadi u praksu i ponasanje buducih socijalnih radnika. Takoder u
obrazovnom i prakti¢nom smislu na studiju je potrebno pruziti viSe informacija o tome
kako se pripremiti i upoznati sa izazovima rada koji studente ocekuje u buduénosti.
Istrazivaci preporucuju da sveuciliSta i organizacije uvedu programe i tecajeve o
otpornosti 1 tehnikama suo€avanja te primjenu i prepoznavanje alata brige o sebi, kako
za studente tako 1 za stru¢njake socijalnog rada, kao pomo¢ pri neutralizaciji iskustva
koja su djelovala uznemirujuée na njih i tako pokuSati sprijeciti ili barem smanjiti
negativne ishode (Coffey i sur., 2004). Istrazivanja ukazuju na potrebu za cjelovitijom
konceptualizacijom brige o sebi. Takva konceptualizacija pruzila bi viSestruki,
integrirani pristup brizi o sebi — u suprotnosti s tradicionalnim okvirom koji se
usredoto€uje na pomocne aktivnosti. Budu¢i da je znac¢ajan broj ispitanika spomenuo
vremenska ogranicenja kao ometanje njihove brige o sebi, vazno je istaknuti prakse
samozbrinjavanja koje zahtijevaju minimalno vrijeme i organizacijske prakse kako bi
se osiguralo potrebno vrijeme za bitne odmore od stresa. Ovi se programi mogu
usredotoCiti na metode upravljanja stresnim iskustvima i potaknuti sudionike da
razmotre alternativne na¢ine opazanja i suocavanja s neda¢ama (Kalliath i sur. 2020).
Upravo zato bi trebalo provoditi i superviziju kao jednu od metoda profesionalne brige
o sebi ve¢ na studiju sa studentima, da ih se na neki nacin navikne $to ranije da se
koriste tim alatom u buduénosti. No s obzirom da je supervizija pravo, a ne obaveza i

da ne odgovara svima kao metoda psihosocijalne podrske, treba razmisliti 1 o drugim
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metoda profesionalne brige o sebi i ustvari uvijek iznova istrazivati nove nacine,
metode i ucinke istih za pobolj$anje rada i dobrobiti pomagaca kako bi se bolje
pomagalo korisnicima. Potrebno je i dodatno i kontinuirano educirati pomagace da
briga o sebi stvarno je duznost i da to moraju shvatiti ozbiljno jer ako zanemaruju sebe
1 nisu u punoj snazi profesionalno gledaju¢i mogu nanijeti Stetu ne samo sebi, vec i
korisnicima, a onda i samoj profesiji socijalnog rada. Takoder i organizacije u kojima
se obavlja profesija socijalnog rada i1 skrbi duzni su paziti na meduljudske odnose
unutar same organizacije koriste¢i se metodom socijalnog menadzmenta. Zakon o
djelatnosti socijalnog rada (2022) opisuje ju kao ,,funkcije socijalnih radnika na
poslovima upravljanja ustanovama, udrugama i drugim pravnim osobama, koje
obavljaju djelatnost socijalne skrbi, kao i u privatnoj praksi i kada obavljaju
samostalnu profesionalnu djelatnost. Pri tome socijalni radnici koriste vjestine
upravljanja i rukovodenja kako bi unaprijedili rad ustanova, udruga i drugih pravnih
osoba kojima upravljaju koriste¢i se pri tome metodama timskog rada i

organizacijskog upravljanja “.

Osim toga koristi im i metoda razvoja i upravljanja ljudskim potencijalima opisane
kao ,,procesi razvijanja profesionalne karijere socijalnih radnika i drugih strucnjaka
s ciljem poboljsanja individualne, grupne i organizacijske efikasnosti, kao i metodama
umrezavanja, koordiniranja i suradnje kao aktivnosti stvaranja veza i povezanosti
izmedu razlicitih dionika koji su relevantni za provodenje socijalnog rada na razlicitim

razinama‘ (Zakon o djelatnosti socijalnog rada, 2022).
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7. ZAKLJUCAK

Prakticari pomazucéih struka, narocito socijalnog rada imaju stresno radno okruzenje i
izlozeni su riziku od izgaranja, umora od suosjecanja, sekundarnog traumatskog stresa
1 zamjenske traume ako ne poduzmu korake da se zastite. Briga o sebi smatra se
na¢inom da se socijalni radnici izoliraju od ovih opasnosti. Vodeé¢i se nalazima
istrazivanja vecina socijalnih radnika je izvijestila da su se “ponekad” ukljucili u brigu
o0 sebi. Svi su sudionici identificirali barem jednu aktivnost brige o sebi koja je spadala
u domene samopomoc¢i bilo fizicke, psiholoSke, duhovne i ili organizacijske. No bez
obzira na neke zajednicke elemente, svatko ima jedinstven nacin upravljanja vlastitom
brigom o sebi. Unato¢ tome $to znamo koliko je briga o sebi vazna za osobnu i
profesionalnu dobrobit, moze biti tesko provesti brigu o sebi u svakodnevnom Zzivotu.
Nedostatak vremena, konkurentni zahtjevi profesionalnog i osobnog zivota te sklonost
davanju prioriteta potrebama drugih su osobito Cesti razlozi. Pod izjavama nedostatka
vremena/previse zahtjeva, nije bilo tesko zamisliti da sudionici opisuju koliziju svog
osobnog i profesionalnog Zivota, stoga je vazno istaknuti prakse samozbrinjavanja
koje zahtijevaju minimalno vrijeme i organizacijske prakse kako bi se osiguralo
potrebno vrijeme za bitne odmore od stresa. Samoocuvanje praktic¢ara socijalnog rada
klju¢no je za odrzavanje profesije. No osim socijalnih radnika koji su ve¢ duze u svom
poslu, treba misliti 1 na studente socijalnog rada 1 ostalih pomazuc¢ih zanimanja, koji
¢e se ve¢ na svojim terenskim praksama uskoro pojaviti kao novi profesionalci u tom
podrucju. Imperativ je da steknu potrebno znanje o rizicima i zastitnim ¢imbenicima
te da uspostave vlastitu praksu samopomo¢i kao dio svog iskustva na terenu. Vecina
sudionika u istrazivanjima smatra da su dozivjeli odredeni stupanj izgaranja u svojim
iskustvima rada. U srediStu radnog mjesta i fokusa pomagaca na upravljanju stresom
je utjecaj pomagaca na korisnika. Nacin na koji upravljaju ili ne upravljaju svojim
stresom utjece na korisnika. U odredenim studijama programa intervencija brige o sebi
sudionici su vjeZbali 1 iskusili medusobnu povezanost izmedu svjesnosti i brige o sebi,
te su mogli integrirati svoje nove vjestine u uslugu koju su pruzali svojim klijentima.
Nalazi istiCu potencijal svjesnosti kako bi se poboljsala sposobnost socijalnih radnika
da detektiraju 1 upravljaju emocionalnim stanjima sebe 1 drugih, povecaju fleksibilnost

nadjacavanjem automatskih misli 1 ponasanja te promicu sposobnost samoodredenja.
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To su kljuéne kvalitete izgradnje otpornosti koje ne samo da mogu zastititi socijalne
radnike od nepovoljnih psiholoskih ishoda, ve¢ im i pomo¢i da napreduju u slozenom
radnom okruzenju koje se brzo mijenja. Mora se naglasiti 1 vaznost uloge supervizije
U promicanju otpornosti kao zastitnog ¢imbenika protiv izgaranja medu pomagac¢ima.
Rezultati dovode 1 do zaklju¢ka da je radno mjesto, zajedno sa svojim osobljem,
odgovorno za pruzanje i podrsku strategijama suoCavanja kako bi se poboljsala
samopomo¢ 1 dobrobit osoblja. Prema sudionicima vecine istrazivanja, celnici
organizacija igraju znacajnu ulogu u uspostavljanju okruzenja koje potice brigu o sebi
1 dobrobit osoblja. Sli¢no, s obzirom na nalaz koji se odnosi na dob, supervizori mogu
proaktivno podrzati mlade zaposlenike (osobito) u brizi za sebe. Budu¢i da su
profesionalni razvoj i supervizija temeljni aspekti profesionalne skrbi za sebe,
supervizori mogu promovirati procese odgovornosti za samopomo¢ kao dio procesa
nadzora i timske kulture. Svijest o potrebi obracanja paznje na dobrobit prakti¢ara
dovodi do spoznaje da su nuzni i individualni 1 organizacijski odgovori. Par
istrazivanja pokazala su da su mladi profesionalci imali tendenciju prijavljivati nize
rezultate samopomodi, §to podupire potrebu za pripremom stru¢njaka kako bi se
osiguralo da studenti zavr$nih godina udu u svijet rada svoje profesije spremni za

prakticiranje samopomoci.

Zakljucno rec¢eno u praksi socijalnog rada svakako treba obratiti viSe pozornosti na
pomagacevu brigu o sebi, 1 viSe se osloniti na profesionalan aspekt kako bi se sacuvala
dobrobit profesije, a ne to gledati na puko obavljanje nekih aktivnosti u slobodno
vrijeme za koje Cesto isti¢emo da ni nemamo vremena. Ispunjavanje misije profesije
znaci podrzavanje prakticara koji aktiviraju tu misiju. Stoga je profesija socijalnog
rada prisiljena podrZati dobrobit praktiCara, kao sastavni aspekt profesionalnog
identiteta 1 svrhe. Zato bi se trebalo posvetiti tome ve¢ u studijskom obrazovanju, a
osim toga provesti jo§ dodatnih istrazivanja koja bi kao i ova gore navedena mogla
potvrditi ili opovrgnuti u¢inak metoda brige o sebi na dobrobit i vecu profesionalnu
kompetenciju, te noSenje sa izazovima profesionalnog stresa kao 1 njegovim
posljedicama, kojemu smo kao profesija narocito izloZzeni. Takoder cjelokupni sustav
1 organizacije trebali bi na¢i vrijeme unutar radnog vremena u kojemu bi se
profesionalne metode brige o sebi i obavljale, i ne bi smjeli oslanjati se samo na osobnu

brigu pojedinca, jer prema etickom kodeksu trebaju predlagati i poduzimati inicijative
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u podrucju zakonodavstva i socijalne politike koje su u interesu korisnika i korisnica i

profesionalne zajednice.
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