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Sazetak

Neposredno skrbnistvo je oblik skrbnicke zastite namijenjen osobama koje nisu u
mogucnosti brinuti se o svojim pravima, potrebama i interesima, a obavljaju ga strucni
radnici podru¢nih ureda Hrvatskog zavoda za socijalni rad po sluzbenoj duznosti.
Socijalni radnici, pa tako i neposredni skrbnici, duzni su brinuti 0 osobnim i imovinskim
pravima i interesima osobe pod skrbnickom zastitom. Struéni radnici, koji obavljaju
neposredno skrbnistvo, upozoravaju na mnoge izazove i poteSkoce u praksi koji su

povezani s ucinkovitoS¢u i organizacijom instituta neposrednog skrbnistva.

Provedenim istrazivanjem Zelio se dobiti uvid u obiljezja neposrednog skrbnistva (broj
neposrednog skrbnistva, trajanje neposrednog skrbnistva, uCestalost posjecivanja i
obavljanja pojedinih poslova za $ticenika, dobivanje naknade) i miSljenje socijalnih
radnika o neposrednom skrbnidtvu (opterecenje, vrednovanje, nov€ana naknada,
oCekivanja drugih, zakonodavna rje$enja) koje obavljaju po sluzbenoj duznosti te

mogucnostima njegova unapredenja.

Provedeno je anketno istraZivanje u kojem je sudjelovalo 247 socijalnih radnika
zaposlenih u podru¢nim uredima Hrvatskog zavoda za socijalni rad s najmanje pet
godina radnog iskustva i tri godine iskustva s neposrednim skrbnistvom. Postavljena
su dva istrazivacka problema, a za provjeru hipoteza konstruiran je anketni Upitnik o
neposrednom skrbnidtvu i misljenju socijalnih radnika kojeg su ispitanici ispunjavali

putem web ankete.

Dobiveni rezultati ukazuju na to su socijalni radnici preoptereceni svojom poslom, pa
tako i neposrednim skrbniStvom kojeg obavljaju, uslijed ¢ega nemaju dovoljno
vremena za svoje Sticenike. Nadalje, njihova skrbnicka duznost traje duzi niz godina
bez da za svoj rad traze naknadu iako na nju imaju zakonsko pravo. Rezultati
istrazivanja koji su se odnosili na misljenje socijalnih radnika o neposrednom
skrbnistvu ukazuju da se nedovoljno vrednuje njihov rad od strane drugih dionika u
zajednici, odnosno da su ocCekivanja od obitelji, podrucnih ureda Zavoda prevelika,
kao i da su potrebne zakonodavne promjene u pogledu instituta neposrednog
skrbnistva. U vezi toga socijalni radnici naveli su da im najveée teSkoée u obavljanju

neposrednog skrbnistva predstavlja nedostatak vremena za obavljanje neposrednog



skrbniStva tijekom radnog vremena, nedostatak sustavne institucionalne podrske te
pasivnost obitelji, dok bi im u radu najviSe pomoglo mogucnost izbora (dobrovoljnost)
pri odabiru Zele |i biti imenovani skrbnikom, bolja zakonodavna rjeSenja o
neposrednom skrbnistvu te definirana naknada za obavljanje skrbniCkog posla za

svakog Sti¢enika.

Klju€ne rijeCi: skrbniCka zastita, neposredno skrbnistvo, perspektiva socijalnih radnika



Abstract

Immediate guardianship is a form of guardianship intended for persons who cannot
take care of their rights, needs, and interests, and it is performed by professional
workers of the regional offices of the Croatian Institute for Social Work on an official
basis. Guardians, including immediate guardians, must take care of the personal and
property rights and interests of the person placed under guardianship. Professional
workers who perform guardianship protection ex officio warn of many challenges and
difficulties in practice related to the efficiency and organization of the institute of
immediate guardianship. Therefore, this paper aims to gain insight into the
characteristics and opinions of social workers about the direct guardianship they

perform as an official and the possibilities of its improvement.

Quantitative research was conducted, and 247 social workers in the Regional Offices
of the Croatian Institute for Social Work with five years of work experience and at least
three years of experience with immediate guardianship participated in the research.
Two research problems were set, and a Questionnaire on immediate guardianship and
the opinion of social workers was constructed to test the hypotheses that respondents

filled out via a web survey.

The results indicated that social workers are overburdened with their work and with
the immediate guardianship they perform in their official capacity, which results in them
needing more time for their wards. Furthermore, guardianship duty lasts for many
years, and they do not ask for compensation for their work, even though they have the
legal right to it.

The results of the research related to the opinion of social workers about immediate
guardianship indicate that their work is insufficiently valued by other stakeholders in
the community, i.e., that the expectations from the family and the Regional Offices of
the Institute for Social Work are too high, as well as that legislative changes are
needed in regarding that institute of immediate guardianship. In this regard, the social
workers stated that the most significant difficulties in performing immediate
guardianship are the lack of time to perform immediate guardianship during working
hours, the lack of systematic institutional support and the passivity of the family, better



legislative solutions on immediate guardianship for performing guardianship work for

each ward help them most in their work.

Key words: immediate protection, immediate guardianship, perspective of social

workers
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1. Uvod

Socijalne radnike mozZemo definirati kao stru€njake koji se prvenstveno bave
prouCavanjem i rjeSavanjem socijalnih problema Covjeka, poput problema stanovanja,
prehrane te higijenskih i materijalnih uvjeta Zivota i rada, ali i problema u meduljudskim
odnosima i ponasanju pojedinaca koji mogu nastupiti uslijed bolesti, starosti, ovisnosti,
siromastva i sl. Angazirani su u zastupanju obesnazenih i diskriminiranih osoba, grupa
ili zajednica i naj¢eSc¢e imaju ulogu voditelja sluCaja ili pomagaca koji oshazuju i
pruzaju socijalnu podrsku svojim korisnicima (HUSR, 2022., Zakon o djelatnosti
socijalnog rada, NN 18/22).

Oni su prije svega pomagaci koji u suradnji s drugim dionicima pruzaju pomoc i
podrSku svojim korisnicima i njihovim obiteljima te druge adekvatne oblike zastite.
Organizatori su i pruzatelji socijalnih usluga i najéeSce imaju ulogu voditelja slucaja.
VrSe sveobuhvatne procjene, daju misljenja i preporuke, informiraju i posreduju u
ostvarivanju prava te donose vazne odluke koje mogu utjecati na daljnji Zivot korisnika
i njihovih obitelji. Svoja profesionalna znanja i vjeStine najceS¢e koriste radeci u
drzavnim institucijama i ustanovama, prije svega u podru¢nim uredima Zavoda za
socijalni rad i domovima socijalne skrbi, te pritom suraduju s mnogim dionicima
(HUSR, 2022).

Socijalni radnik je profesionalac, humanist koji pomaze ljudima identificirati, pribaviti i
iskoristiti konkretne resurse neophodne za njihovo svakodnevno funkcioniranje, te
pomaze ljudima u njihovoj interakciji s drugim ljudima i sa sustavima u njihovoj zivotnoj
okolini (Frisci¢, 2006).

KleteCki Radovi¢ (2021) navodi da socijalni radnici, koristeCi pristupe i metode
socijalnog rada, provode intervencije i tretmane u podrucju zastite pojedinaca i obitelji
u potrebi, pomazu osobama, obiteljima, grupama i zajednicama koje se u najSirem
smislu suoCavaju sa socijalnim problemima, aktivni su u promociji i zastiti ljudskih
prava. PromicCu socijalne promjene i socijalnu pravdu za svoje korisnike. Imaju vaznu
ulogu u multidisciplinarnom timu u zastiti mentalnog zdravlja u zajednici, od promocije

mentalnog zdravlja, prevencije mentalnih poremecaja, potpore u rehabilitaciji i



oporavku osoba s problemima mentalnog zdravlja, u promociji ljudskih prava,

uklanjaju diskriminacije i stigmatizacije osoba s poteSkocama mentalnog zdravlja.

Socijalni radnici zaposleni u podru¢nim uredima Hrvatskog zavoda za socijalni rad
(dalje u tekstu: Zavod) imaju brojne ovlasti u obavljanju svoje djelatnosti, optereceni
su velikim brojem korisnika o kojima se trebaju skrbiti, a u svakodnevnom radu izlozZeni
su profesionalnom stresu $to su pokazala dosada$nja istrazivanja (Kovaci¢, 2003;
FrisCi¢, 2006; Mostak Skupnjak, 2012., HKSR 2019; llijas, 2023). Osobito su stresu
izloZeni socijalni radnici koji rade s osobama koji imaju probleme u psihi¢kom i

mentalnom funkcioniranju (FriSci¢, 2006.).

O slozenosti posla socijalnih radnika koji su zaposleni u centrima za socijalnu skrb
ukazuju autorice Druzi¢ Ljubotina i FriS¢i¢ (2014) koje istiCu da taj posao
podrazumijeva opcenito visok stupanj odgovornosti te uklju€uje odgovornost u odnosu
na broje odluke koje treba donijeti vezano uz teSkoce s kojim se susrecu njihovi

korisnici.

Zastita osoba lisenih poslovne sposobnosti samo je jedna od zadacéa socijalnih radnika
zaposlenih u podru¢nim uredima Zavoda, te se ona ostvaruje kroz obiteljsko-pravni
institut skrbniStva putem kojeg se Sti¢enicima koji nisu sposobni brinuti o svojim
pravima i interesima pruza skrbni¢ka zastita. Ovisno o tome na koji nacin se provodi
skrbniCka zastita, razlikujemo posredno i neposredno skrbniStvo. Kada se skrbnistvo
obavlja na nacin da ga obavljaju stru€ni radnici podru¢nih ureda Zavoda, tada
govorimo o neposrednom skrbnistvu. Osim stru¢nih radnika podru¢nih ureda Zavoda
za skrbnike se imenuju ¢lanovi obitelji i druge osobe koje zadovoljavaju zakonske

kriterije za imenovanje skrbnika te tada govorimo o posrednom skrbnistvu.

Prema godiSnjem statistiCkom izvjeScu Ministarstva rada, mirovinskog sustava, obitelji
i socijalne politike, na dan 31. prosinca 2020. ukupan broj odraslih osoba pod
skrbnistvom bio je 17.861 odrasla osoba, a od toga je 2.138 stru¢nih radnika centra
vrSilo duznost skrbnika. Tijekom 2021. godine je joS 2.948 odraslih osoba stavljeno
pod skrbniStvo, te je dodatnih 546 strucnih radnika centra za socijalnu skrb bilo

imenovano skrbnikom (GodiSnje statistiCko izvjeS¢e za 2020. i 2021. godinu).



Neposredno skrbnistvo je vrlo zahtijevan i odgovoran posao, te su u obavljanju svoje
uloge neposrednog skrbniStva socijalni radnici suoCavaju s brojnim profesionalnim
rizicima kao Sto su profesionalno sagorijevanje, izostanak podrske u radu, konflikt
uloga, birokratski model obavljanja prakse skrbniStva, neukljuCenost u donoSenju
odluka, odgovornost izvan mogucénosti, psihicka bolest kao rizik, emocionalna
povezanost Sticenika s neposrednim skrbnikom, skrb za Sticenika, negativna
percepcija javnosti o radu neposrednih skrbnika te gubitak privatnosti kao i s

djelotvorno$cu sustava neposrednog skrbnistva (Jovi¢, 2014).

Socijalni radnici u pristupu prema osoba s problemima mentalnog zdravlja koriste
individualizirani pristup i vodenjem slu€aja u procjeni njihove dobrobiti. Promjenom
paradigme iz medicinskog u socijalni model skrbi u prvi plan istiCu se snage i
potencijali korisnika i omoguc¢ava se njegovo sudjelovanje u Zivotu zajednice (Kletecki
Radovi¢, 2021). Individualizirani pristup u socijalnom radu i socijalni model skrbi donio
je nove zahtjeve i nuznost redefiniranja prakse skrbniCke zastite koji u prvi plan
stavljaju potrebe i interese S&ticenika (Milas Klari¢, 2015), ali i nacin provodenja
skrbniCke zastite. U tom smislu se o neposrednom skrbnistvo ve¢ godinama raspravlja
s ciliem unapredenja sustava i unapredenja polozaja stru¢nih djelatnika, posebice
socijalnih radnika, koji sukladno zakonodavnom okviru obavljaju poslove skrbnicke
zastite. Slijedom toga, ovaj rad fokusirat ¢e se na neposredno skrbnistvo nad odraslim
osobama liSenim poslovne sposobnosti koje obavljaju socijalni radnici zaposleni u

podru¢nim uredima Zavoda.






2. Konceptualni temelj istrazivanja
2.1. Institut skrbnistva

Prema Obiteljskom zakonu (NN 103/15, 98/19, 47/20, 49/23, 156/23), skrbnistvo
predstavlja oblik zastite djece bez roditeljske skrbi, osoba liSenih poslovne
sposobnosti i osoba koje nisu iz drugih razloga u mogucnosti Stititi svoja prava i
interese. Sukladno ¢&lanku 150., odreduje se da se punoljetnim §ticenicima
skrbniStvom osigurava zastita osobnosti zbrinjavanjem, lije€enjem i osposobljavanjem

za zivot i rad te zastita imovinskih prava i interesa.

U zastiti odraslih s duSevnim i ostalim poteSko¢ama u hrvatskom zakonodavstvu
polazi se od utvrdene poslovne nesposobnosti kao pretpostavke za stavljanje osobe

pod skrbnistvo i imenovanje skrbnika.

Prema Majstorovié¢ i Simonovi¢ (2018), moguénost lisenje poslovne sposobnosti bilo je
zami$lieno na nacin da je djelomi¢no liSenje trebalo biti pravilo, a potpuno lisenje
poslovne sposobnosti iznimka od tog pravila, no u praksi je stanje nerijetko bilo

suprotno.

Tijekom godina mijenjao se opseg liSenja poslovne sposobnosti od toga se osobu
odlukom suda moglo u potpunosti liSiti poslovne sposobnosti do toga da se osoba

djelomicno liSila poslovne sposobnosti u toéno odredenim Zivotnim segmentima.

Stupanjem na snagu Obiteljskog zakona propisano je da ¢e sud osobu koja zbog
duSevnih ili drugih razloga nije sposobna brinuti 0 nekom svom pravu, interesu ili
potrebi liSiti poslovne sposobnosti samo u tom djelu, izuzev kada se radi o osobi koja
nije sposobna ostvariti smisleni kontakt s drugom osobom i izraziti svoju volju — tada

je sud moze u potpunosti liSiti poslovne sposobnosti.

Postupak liSenja poslovne sposobnosti moze pokrenuti sud po sluzbenoj duznosti,
Zavod, bra¢ni drug osobe prema kojoj se provodi postupak, njezini krvni srodnici u
ravnoj liniji, a u poboc¢noj lozi do drugog stupnja. Praksa pokazuje da postupak liSenja

poslovne sposobnosti naj¢esée pokreée Zavod ako procijeni da za to postoje razlozi.



U tom slucaju ¢e Zavod osobi za koju je pokrenut postupak imenovati posebnog
skrbnika sukladno ¢l. 236., st. 2. Obiteljskog zakona iz Centra za posebno skrbnistvo,
osim ako je ta osoba ovlastila punomocnika. |znimka postoji i ako je osoba o kojoj se
vodi postupak radi liSenja poslovne sposobnosti u vidu javno-biljezniCke isprave
odredila osobu za koju Zeli da je zastupa u postupku liSenja poslovne sposobnosti

sukladno ¢l. 236., st. 6. Obiteljskog zakona.

U samom postupku liSenja poslovne sposobnosti srediSnju ulogu ima medicinsko

vjestacenje, uz ostale radnje koje obavlja socijalni radnik, odnosno Zavod.

U psihijatrijskim vjeStaCenjima najceS¢e su zastupljene osobe s psihi¢kim oboljenjem
dijagnoze, osobe s intelektualnim ostecenjima, s razvilenom ovisnoS¢u o alkoholu,
drogi i drugim sredstvima ovisnosti, starije osobe s razvijenim psihoorganskim
smetnjama odnosno demencijom te s dijagnozama psihoti¢nih poremecaja (Muzinic,

2015). Po provedenom vjestacenju nalaz i misljenje dostavlja se sudu.

Ako sud osobu liSi poslovne sposobnosti, Zavod je duzan u roku od 30 dana od
pravomocnosti presude donijeti rieSenja o stavljanju osobe pod skrbnidtvo i imenovati

mu skrbnika.

Milas Klari¢ (2010; 2015) istiCe vaznost izbora osobe za skrbnika buduci da je to jedno
od jamstva kvalitete skrbniCke zastite, te se poziva na propisane odredbe Obiteljskog
zakona o obiljezjima koje skrbnik treba imati u obavljanju svoje skrbnicke duznosti.
Nadalje, ista autorica naglasava i vaznost uloge centra za socijalnu skrb u odabiru
skrbnika koji je duzan provjeriti ispunjava li odredena osoba pretpostavke za
imenovanje skrbnikom koje propisuje Zakon. Prema Obiteljskom zakonu, skrbnik ne
moze biti osoba koja je liSena prava na roditeljsku skrb ili je liSena poslovne
sposobnosti, Ciji su interesi u suprotnosti s interesima Stic¢enika ili od koje se s obzirom
na njezino ponasanje i osobine te odnose sa Sticenikom, ne mozZe ocekivati da ce
pravilno obavljati duznosti skrbnika. Skrbnik mora imati osobine i sposobnosti za
obavljanje skrbnistva, a da bi se osoba imenovala za skrbnika potreban je njezin
pristanak, osim u slu€aju provodenja neposrednog skrbniStva kada se za skrbnika
imenuje struCni radnik Zavoda. Takoder, skrbnik ne mozZe biti osoba koja je sa

Sticenikom ili njegovim bra¢nim drugom sklopila ugovor o dozivotnom ili dosmrtnom



uzdrzavanju. U odabiru skrbnika Zavodi bi imati mogucnost izabrati optimalnu osobu

izmedu dvije ili tri osobe koje ispunjavaju zakonske pretpostavke i to onu koja ¢e na

Duznosti i ovlasti skrbnika su raznolike i temelje se prvenstveno na odluci suda o
liSenju poslovne sposobnosti. Naime, sud ¢e u svom rjeSenju odrediti mjere, radnje i
poslove koje osoba nije sposobna samostalno poduzimati (npr. upravljati i raspolagati
imovinom, odredit ¢e to€an iznos plaée, odnosno stalnog nov€anog primanja preko
kojeg Sticenik ne moZe samostalno raspolagati, radnje i poslove koje se odnose na
osobno stanje, a koje osoba nije sposobna samostalno poduzeti, primjerice davanje
izjave i radnji koje se odnose na sklapanje ili prestanak braka itd.). Skrbnik ¢e se
imenovati samo za ona podrucja u kojima je Sticenik liSen poslovne sposobnosti, dok
je u drugim segmentima osoba poslovno sposobna. Svrha instituta skrbniStva je
prvenstveno u tome da se osigura zastita onih prava i interesa Sticenika koji su mu

odlukom suda o liSenju poslovne sposobnosti ograniceni.

Skrbnik je duzan savjesno brinuti o osobnim i imovinskim pravima Sticenika i njegovoj
dobrobiti, poduzimati mjere kako bi osposobio Sti¢enika za Zivot i rad te ga ukljuCivati
u slobodne aktivnosti. O tome ovisi tezina zdravstvenog stanje Sticenika, angazman
skrbnika, ali i razvijenost i dostupnost usluga u zajednici. U praksi se znacajno vise
fokusa stavlja na zastitu osobnosti i imovinskih prava Sti¢enika (Horvat Alajbegovic,
2011). Nadalje, skrbnik je duzan Zavodu podnositi izvjeSca kojim pokazuje kako se
brinuo o osobi sti¢enika i njegovoj imovini, posjecivati svog sticenika najmanje dvaput
godisnje, a i CeSce ako to zahtijevaju prilike, suradivati s raznim dionicima u zajednici
radi zaStite prava i interesa svog Sticenika. Prilikom obavljanja skrbni¢ke duznosti
treba uvazavati misljenja, Zelje i osjecaje Sticenika ako to nije protivho njegovom
interesu. DuZnost skrbnika prestaje smrcu skrbnika, razrjeSenjem skrbnicke duznosti

i prestankom skrbnistva (primjerice zbog smrti ili promjena okolnosti).

Institut skrbnidtva je tijekom zadnjih godina doZivio znatne promjene u mnogim
zakonodavstvima (primjerice Njemacka, Ujedinjeno kraljevstvo, Svedska), a odredene
promjene dogodile su se i u naSem hrvatskom zakonodavstvu (anticipirane naredba,

Centar za posebno skrbnistvo, djelomi¢no liSenje poslovne sposobnosti...).



Obiteljskim zakonom iz 2014. godine (NN 75/14) je po prvi puta u hrvatski pravni
sustav uveden institut anticipirane naredbe, odnosno anticipirane punomoci. Osoba
moze sastaviti anticipiranu naredbu, odnosno javnobiljezniCku ispravu, kojom ce
imenovati svog skrbnika za slu€aj da joj bude oduzeta poslovna sposobnost pod

uvjetom da osoba ispunjava zakonske pretpostavke za imenovanje skrbnikom.

Zakonske promjene u Republici Hrvatskoj omogucile su bolji polozaj osobama pod
skrbniStvom, osobito u pogledu postivanja njihovih temeljnih ljudskih prava. Teziste je
stavljeno na potrebu $to manjeg ograni€avanja prava osoba pod skrbnistvom $to je
vidljivo i u tome $to se Siri krug pravnih poslova i radnji koje sticenik moze samostalno
poduzimati, odnosno za koje mu nije potrebno odobrenje skrbnika ili Zavoda veé¢ o
tome mora odluku donijeti sud, kao $to je sterilizacija, prekid trudnoce i dr. (Obiteljski
zakon, ¢l. 258).

Stavljanje osobe pod skrbnistvo s jedne strane omogucava osobi zastitu, dok s druge
predstavlja ograniCenje. U zastiti bi se, prije svega, trebalo krenuti od pretpostavke da
je upravo zastita osobe cilj instituta skrbniStva, te da bi se ograni¢enje ljudskih prava
(poslovne sposobnosti) trebalo koristiti samo i ako se utvrdi da bi ono sluzilo zastiti

odrasle osobe i njezinih prava i interesa.

Treba imati na umu da liSenje poslovne sposobnosti ne predstavlja trajno stanje, te je
vazno pokrenuti postupak vra¢anja poslovne sposobnosti kada se steknu uvjeti u

smislu toga da osoba ima dovoljno kapaciteta da brine o sebi i samostalno odlucCuje.

Propisi kojima se ureduje skrbnistvo u Republici Hrvatskoj jesu Ustav Republike

Hrvatske, Obiteljski zakon, Medunarodni ugovori i provedbeni propisi.

Republika Hrvatska je €lanica Konvencije UN-a o pravima osoba s invaliditetom i
Fakultativnog protokola (2006). Radi se o najzna¢ajnijem medunarodnom dokumentu
za zastitu osoba s invaliditetom koji se odnosi i na osobe s duSevnim smetnjama, te
predstavlja novu paradigmu u shvacanju pravne zastite osoba s invaliditetom. Upravo
Clanak 12. koji govori o jednakosti pred zakonom se najviSe odnosi na osobe s
invaliditetom. lako Konvencija (UN, 2006) istiCe jasnu obvezu drZava potpisnica da

sustav supstitucijskog (zamjenskog) odlucivanja, kao $to je skrbniStvo, zamijene



oblicima u kojima je odlugivanje uz podrsku osnovni model (primjer Svedska,
Ujedinjeno Kraljevstvo), u Hrvatskoj je institut skrbnistva reformiran samo na nacin da
je Obiteljskim zakonom (NN 03/15, 98/19, 47/20) ukinuta moguc¢nost potpunog lienja

poslovne sposobnosti.

Prema Milas Klari¢ (2010) tendencija razvoja instituta skrbnistva ogleda se u primjeni
naCela autonomije i samoodredenja odrasle osobe, minimalne restrikcije ljudskih
prava, posebice u pogledu osobnih prava, sklapanja braka, roditeljske skrbi, prava

glasa i slicno.

U sljede¢em ¢emo se ponajviSe usmijeriti na neposredno skrbnistvo koje obavljaju

socijalni radnici po sluzbenoj duznosti obzirom da je to i predmet ovog istrazivanja.

2.2. Skrbnicka zastita

Skrbnicka zastita je javna ovlast Hrvatskog zavoda za socijalni rad koja se obavlja po
sluzbenoj duznosti. Nacela skrbniStva izvode se iz Ustava i odredbi zakona, a temelje
se na nacelima primjerenosti skrbnicke zastite te drustvene skrbi za osobe koje nisu
u stanju brinuti 0 svojom pravima i interesima. Primjerena skrbniCka zastita znaci da
je prilagodena potrebama svakog korisnika, individualizirana (naglasak je na oCuvanju
sposobnosti sticenika), te u skladu s dobrobiti Sticenika (Milas Klari¢, 2015). DruStvena
skrb se ogledava u suradnji institucija i drugih dionika (npr. gradana) u zastiti odraslih

osoba i djece koji su u potrebi pruzanja skrbi.

U provodenju skrbniCke zastite trebaju se postivati nacela koja su istaknuta Zakonom
o socijalnoj skrbi (NN 18/22, 46/22, 119/22, 71/23, 156/23), s posebnim naglaskom na

Sto manjem ograni¢avanju ljudskih prava samog Sti¢enika.

Skrbni¢ka zastita u Republici Hrvatskoj prvenstveno se temelji na institutu skrbnistva
kao posljedice liSenja poslovne sposobnosti za razliku od nekih drugih europskih
zakonodavstva koji su taj institut zamijenila nekim drugim institutom (primjerice
Njemacka). Osnovna svrha takve skrbniCke zastite je prije svega zastita osobe,

njezinih prava i interesa koja su im odlukom o liSenju poslovne sposobnosti ogranicene.



Institutom skrbniStva moze se pruZiti potrebna zastita Sti¢eniku, osobito u slu¢ajevima
kada osoba ozbiljno ugrozava vlastiti Zivot i/ili zdravlje ili Zivot i zdravlje druge osobe,
no svakako ne bi trebao biti jedini model pruzanja skrbnic¢ke zastite. Prije pokretanja
postupka liSenja poslovne sposobnosti treba procijeniti mozemo li drugim sredstvima
i radnjama osigurati osobi zastitu njezinih prava i interesa, te na taj nacin Sto viSe
smanijiti ograni€enja u ostvarivanju njihovih prava, uzimajuéi u obzir pritom njihovu
osobnost, sadasnje ili ranije stavove osobe, kao i zastitu njezina dostojanstva i
dobrobiti (Milas Klari¢, 2015).

Kada govorimo o skrbniCkoj zastiti koja je posljedica liSenja poslovne sposobnosti
treba napomenuti da €l. 247. Obiteljskog zakona razlikuje posredno skrbnistvo koje
obavlja fizicka osoba, naj¢eSée Clan obitelji koji ima osobine i sposobnosti za
obavljanje duznosti skrbnika, te neposredno skrbniStvo koje obavljaju strucni radnici
podru¢nih ureda Zavoda, izuzev voditelja podru¢nog ureda ili radnika koji radi na
pravnim poslovima skrbniStva zbog moguceg sukoba interesa. Prilikom imenovanja
skrbnika od sti¢enika je potrebno zatraziti misljenje o tome koga Zeli da mu se imenuje

skrbnikom, iako ona za podru¢ne urede Zavoda nisu obvezujuca.

Neposredno skrbnistvo nosi sa sobom brojne specifi¢nosti. Stru¢ni radnici Zavoda
imenuju se za skrbnike u slu€aju kada StiCenik nema srodnike ili ne ispunjavaju
zakonske uvjete, odnosno ne Zele biti skrbnici. Neposredni skrbnik se imenuje i kada
se procijeni da bi, s obzirom na okolnosti slu¢aja i dobrobit Sti¢enika, bilo bolje da se
za skrbnika imenuje struéni radnik podru¢nog ureda (primjerice kada su potrebna
stru¢na znanja). Za razliku od gradana koji obavljaju skrbni¢ku duznost, stru¢ne
radnike podruénih ureda Zavoda ne traZi se suglasnost prilikom imenovanja
skrbnikom, te ih se na taj nacin dovodi u neravnopravan i nepozeljan polozaj u odnosu
na ostale gradane. Postoje tumacenja koja to objasnjavaju na nacin kako je skrbnicka
duznost dio redovnog posla djelatnika Zavoda kojeg obavljaju tijekom radnog vremena
i za koju primaju mjesec¢nu placu, a eventualno odbijanje skrbni¢ke duznosti znacilo bi

odbijanje svog posla (Milas Klari¢, 2015).

S druge strane, valja napomenuti da socijalni radnici koji obavljaju neposredno
skrbnistvo Cesto ne uspijevaju, pored ostalih duznosti i ovlasti, obavljati svoju

skrbni¢ku duznost tijekom radnog vremena, osobito ako imaju vise §ticenika za Sto ne
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postoje zakonske prepreke. Ujedno je njihova odgovornost kao neposrednog skrbnika
potpuno jednaka, a zbog profesionalne pozicije mozda i znatno veCa nego
odgovornost drugih skrbnika odabranih voljom Sticenika ili iz kruga njegovih obitelji i
prijatelja (KaracCic i KruSelj Gac¢a, 2015). U obavljanju skrbni¢ke duznosti nepravilnosti
mogu nastati Cinjenjem ili propustanjem, neskrivljeno ili skrivlieno, a moguca je
materijalna i kaznena odgovornost, poduzimanje mjera podruc¢nih ureda prema skrbniku

i razrieSenje skrbnika te imenovanje novog skrbnika (Dzanki¢ i Milas Klari¢, 2010).

SkrbniCka zastita zahtijeva kontinuiran uvid u potrebe Sticenika te poduzimanje
pravodobnih radnji za zastitu dobrobiti Sticenika. Prema Karaci¢ i Kruselj - Gaca
(2015), skrbnik bi trebao biti u neposrednom kontaktu sa sticenikom kako bi na vrijeme
mogao zapaziti sve njegove potrebe. Za razliku od ¢lanova obitelji koji su u puno vecoj
mjeri dostupni svojim $ticenicima, socijalni radnici su dostupni iskljuCivo u okviru
radnog vremena, a za vrileme vikenda, godiSnjeg odmora i praznika prakticki ne

obavlja svoju skrbni¢ku duznost, osim u slu¢ajevima zurnosti.

lako skrbnik zaposlen u Zavodu ima pravo na mjeseCnu naknadu (koje uz posebno
odobrenje voditelja obavlja izvan uredovnog vremena), u praksi socijalni radnici rijetko
traze naknadu bududi da se naknada isplacuje iz sredstava Sti¢enika, koju dio Sticenika

nema, odnosno isplacivanje iste bi Sticenike dovelo u egzistencijalnu poteskocu.

U postojecim uvjetima i zakonskim okvirima socijalnim radnicima organiziranje skrbi
za svoje Sti¢enike predstavlja izazov, osobito u slu€ajevima kada Sticenici zive sami i
nemaju obitelj koja bi im mogla pruziti adekvatnu skrb i podrsku. Tada su zadaci
socijalnih radnika puno zahtjevniji i ¢e$¢i, te trazi onu vrstu angazmana koja bi bila
primjerenija za ¢lanove obitelji, a socijalnim radnicima predstavlja veliko opterecenje.
Naime, skrbnik iz redova obitelji moze svakodnevno pomagati, nadzirati i ukljuCivati
Sticenika u svakodnevne poslove (primjerice kupovina namirnica, odrzavanje
stambenog prostora, kuhanje, odlasci kod lije€nika, trgovinu, nadziranje u uzimanju

terapije itd.), te ga time osposobljavati za samostalan Zivot i rad.

S godinama je obavljanje neposrednog skrbniStva postalo sve zahtjevnije, pritisak je
veci, osobito u sluajevima gdje su Sticenici vlasnici imovine velike vrijednosti. Na to

ukazuju Karaci¢ i KruSelj - Gac¢a (2015) koje navode da usprkos zakonskim promjena
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opseg, odgovornost i sloZzenost poslova skrbnistva jo$ uvijek premasuje kadrovske

mogucnosti podrucnih ureda i rizik su za uspjesSnu zastitu Sticenika i njegove imovine.

Nedostatak razliCitih modela skrbniCke zastite daje prostora ovako koncipiranom
institutu skrbniStva kao jedinom skrbnickim modelom putem kojeg se osobi u
potpunosti mozZe pruZziti zastita. Slijedom toga vazno je razvijati razliCite modele
skrbniCke zastite i kroz koordinaciju dionika u zajednici razvijati programe i projekte
potrebnih usluga za Zivot u zajednici i u vlastitom domu (primjerice osnivanja dnevnih ili
poludnevnih boravaka, savjetodavnih timova, moguceg zapo$ljavanja, radioterapijskih
aktivnosti, volontiranja, socijalnih usluga usmjerenih samoosnazivanju i osnazivanju

psihosocijalnog funkcioniranja osoba s problemima mentalnog zdravlja i sl.).

Najkvalitetniji oblik zastite u pravilu je onaj koji omogucava primjerenu zastitu koja se
temelji na nacCelima autonomije, samoodredenja i najboljeg interesa odrasle osobe
(Milas Klari¢, 2015).

Za napomenuti je da je Hrvatska komora socijalnih radnika 2021. godine podnijela
ustavnu tuzbu zbog povrede temeljnih prava stru¢nih radnika centara za socijalnu skrb
koji su, prema ¢l. 247., st. 6 i 7. Obiteljskog zakona, bez prethodnog pristanka duzni
obavljati poslove neposrednog skrbnistva, no Ustavi sud je 2023. godine donio
rieSenje kojim nije prihvatio prijedlog za pokretanje postupka za ocjenu ustavnosti s
Ustavom odredbe Cl. 247. 3. 41 7.

2.3. Uloga Hrvatskog zavoda za socijalni rad i podruénih ureda u skrbnickoj

zastiti

Hrvatski zavod za socijalni rad je stvarno nadlezno tijelo za provodenje skrbnicke
zastite bez obzira o kojoj se vrsti skrbniStva radi dok se mjesna nadleznost Zavoda
odreduje prema prebivalistu, odnosno boravistu osobe koju treba staviti pod skrbnistvo
ili joj treba imenovati posebnog skrbnika te su u tom smislu nadlezni podru¢ni uredi

Zavoda.
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U zastiti odraslih osoba Zavod predlaZze sudu pokretanje postupka liSenja i vracanje
poslovne sposobnosti, te u njima sudjeluje. Nadalje, imenuje posebnog skrbnika osobi
za koje je pokrenut postupak liSenja poslovne sposobnosti te u drugim okolnostima
kada je to predvideno zakonom. Ako je osoba liSena poslovne sposobnosti, pokrece
postupak stavljanja osobe pod skrbniStvo i imenovanje skrbnika. RjeSenjem o
imenovanju skrbnika odreduje njegove duznosti i prava te pritom mora voditi racuna o
opsegu i sadrzaju liSenja punoljetnog sticenika. Pritom je duzan osobu koju namjerava
imenovati skrbnikom upoznati sa znaCenjem skrbnistva te pravima i duznostima

skrbnika, a s tim je okolnostima duzan upoznati i Sticenika ako je to moguce.

Zakonom nije odreden maksimalan broj ticenika kojemu jedna osoba moze biti
skrbnik kada skrbniStvo obavljaju ¢lanovi obitelji ili stru¢ni radnici podru¢nih ureda po

sluzbenoj duznosti.

Zavod prati prilike u kojima Sticenik zivi te ga je sukladno ¢l. 277. Obiteljskog zakona
duzan obi¢i najmanje Cetiri puta godiSnje, kao i kada to zatrazi Sti¢enik ili skrbnik.
Nadalje, predstavlja svojevrsni kontrolni mehanizam, ali i pomo¢ skrbniku u obavljanju
njegovih duznosti. Nadzire i prati rad skrbnika putem skrbnickih izvjeS¢a i neposrednim
izvidom na terenu, a dodatnu kontrolu provodi davanjem odobrenja za poduzimanjem
vaznijih mjera glede osobe, osobnog stanja ili zdravlja Sticenika, te odobrenja koji
prelaze redovne okvire redovitog poslovanja imovinom i pravima $ti¢enika (¢l. 261., st.
2.). Vaznije mjere glede osobe i osobnog stanja smatraju se rieSenje o smjestaju u
dom, udomiteljsku obitelj, promjeni boravista ili prebivaliSta i drugim mjerama koje
mogu znato utjecati na prava i obveze dok se vaznijom mjerom o zdravlju Sticenika
smatra odluka o invazivnim medicinski postupcima te ona koja prelazi specijalistiCke
preglede i primjenu redovite terapije osim odluka o zdravlju moje donosi isklju€ivo
Sticenik (priznavanje majCinstva i oCinstva, pristanak za priznavanje majcCinstva i
oCinstva, pristanak za posvojenje osim u slu€aju kada sud nosi oduku koja zamjenjuje
pristanak roditelja sukladno ¢&l. 190., st. 1. Obiteljskog zakona, odluka o prekidu

trudnoce, odluka o sudjelovanju u biokemijskim istraZivanjima).

Ako skrbnik u provodenju svoje duznosti u€ini Stetu, Zavod utvrduje iznos Stete te ima
pravo traziti naknadu na nacin da pokrece sudski postupak za naknadu Stete. Nadalje,

ispituje prituzbe na rad skrbnika, sudjeluje u primopredaiji skrbni¢ke duznosti, kao i u
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odredivanju naknade skrbniku, vrSi popis i opis Sticenikove imovine te za te potrebe
imenuje povjerenstvo koje prisustvuje popisu, sastavljeno od predstavnika podruénih
ureda za socijalnu skrb, predstavnika nadleznog ureda drzavne uprave, skrbnika, te
Sticenika ako je sposoban shvatiti znaCenje postupka i o ¢emu se radi, Sto isto

procjenjuju podruéni uredi.

Osim toga, Zavod vodi oCevidnike o osobama pod skrbnistvom i njihovoj imovini,
dostavlja odluke o stavljanu osobe pod skrbnistvo i prestanku skrbniStva maticnom
uredu i zemljiSnoknjiznom odjelu op¢inskog suda radi zabiljezbe. Suraduje s drugim
tijelima radi zastite interesa Sti¢enika u smislu pribavljanja podataka i poduzimanju

mjera, a sve radi poboljSanja kvalitete skrbniCke zastite.

Zavod prati prilike u kojima sticenik zivi, te ako okolnosti zahtijevaju, odnosno ako je
to u interesu Sticenika, moZe ograni€iti prava i duznosti skrbnika ili odrediti da pojedine
poslove za §ticenika obavlja struéni radnik Zavoda ili druga osoba osposobljena za
takvu vrstu poslova. Takoder, sukladno €l. 247., st. 3. Obiteljskog zakona, Zavod moze
Sticeniku imenovati vise skrbnika u obavljanju poslova, a skrbniku se moze imenovati

njegov zamjenik.

2.4. Skrbnistvo iz perspektive socijalnog rada

Osobe s teSko¢ama mentalnog zdravlja spadaju u ranjivu skupinu ljudi te se moze reéi
da su oduvijek bili izlozeni predrasudama i stigmatizaciji, kako oni tako i njihove obitelji.
Drustvo ih je izbjegavalo, obiljezavalo i marginaliziralo zbog ¢ega bi odlagali odlazak
na lijeCenje, odnosno prekasno bi ulazili u sustav socijalne skrbi kao vec krajnje

zapustene osobe.

Dozivljavali su ih kao opasne, lijene, neizljeCive, nesposobne za samostalan Zivot,
privredivanje i donoSenje odluka te kao slabice koji su sami krivi za svoju bolest
(Angermeyer, 2000, prema Strkalj-lvezi¢ i sur., 2010). Uz njih se &esto veZe pojam
naucene bespomocnosti koja oznaCava naucCenu lekciju odustajanja i pasivnosti u
dugotrajnim neugodnim situacijama koje ne moze promijeniti niti na njih utjecati
(Lamovac, 1998; 1999).
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U medicinskom modelu korisnici su se dozivljavali kao pacijenti Cije je stanje trajno i
nepromjenjivo s tendencijom nuznog pogorsanja zdravstvenog stanja, te su kao takvi
bili socijalno iskljueni i stigmatizirani. Navedeni model je u fokus stavljao njihove
slabosti, ograniCenja, nedostatke umjesto njihove snage, potencijale, resurse te se na
osobe s poteSkoCama mentalnog zdravlja gledalo kroz prizmu bolesti, dijagnoza,
bolnickog lije€enja (KleteCki Radovi¢, 2015). Zakonskim odredbama, te takvim
naCinom promisljanja, poticalo se potpuno liSenje poslovne sposobnosti za osobe s
psihiCkom boleS¢u, a u nedostatku usluga u zajednici, te nemogucnosti da obitelj pruzi
adekvatnu skrb, predlagao se trajni smjestaj u ustanovi kao zapravo jedino rieSenje.
Dok se psihijatrijska skrb bavila lijeCenjem velikog broja ljudi u specijaliziranim
psihijatrijskim ustanovama, socijalne determinante mentalnog zdravlja bile su
zanemarivo male vodeci se upravo medicinskim modelom pristupa invaliditetu (Balaz
Gilja, 2021).

lako se kroz godine djelovanja vidi pozitivha promjena stava okoline u odnosu na
osobe s mentalnim poremecajima, okolina ih jo§ uvijek stigmatizira, izloZzene su
negativhom stavu, stereotipima i predrasudama $to ima negative u€inke na njihovo
zdravlje i funkcioniranje te predstavlja zapreku u lijeCenju i traZzenju pomodi.
Destigmatizacija se nastoji ostvariti podizanjem razine svijesti u drustvu o
raznolikostima, vrijednostima i pravima osoba s problemima mentalnog zdravlja,
poticanjem samoodluCivanja, te kvalitetnog zastupanja (Kletecki Radovi¢, 2021).
Takoder, u smanjivanju diskriminacije i samostigmatizacije potrebno je raditi na
povecéanju socijalnih kontakata (stjecanje i zadrzavanje prijatelja i najboljeg prijatelja),
razvijanju podrzavajucih odnosa od strane bliskih osoba (obitelj), kao i ranom

otkrivanju problema mentalnog zdravlja (Gruber, 2012).

Danasnji socijalni rad temelji na socijalnom modelu za razliku od ranijeg dominantnog

medicinskog modela.

Socijalni model se oslanja na korisni¢ku perspektivu i osnazivanje pojedinca, grupa,
zajednica, te se nastoji primjenjivati holistiCki pristup prema korisniku (Kletecki
Radovi¢, 2021.). Korisnik se viSse ne smatra nekompetentnim za sudjelovanje u
odlukama koje se tiCu njihova Zivota, a sustav je viSe usmjeren na njegove snage i

potencijale za stvaranje promjena umjesto na slabosti i ograniCenja. Naglasak je na
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osnazivanju osobe i prilagodbi okoline kako bi se osobe s psihickim poteSko¢ama sve
viSe ukljucile u zajednicu te kako bi se stvorili uvjeti za ostvarivanje njihovih prava.
Upravo, koncept perspektive moci prema pojedincu nastupa na nacin da je usmjeren
na njegove sposobnosti, znanja, talent, vjestine te koriStenja njegovih snaga kako bi
savladao prepreke i nepovoljne okolnosti u kojima se nalazi (Saleebrey, 1997. prema
Kletecki Radovi¢, 2008. )

Urbanc (2005:12) navodi da se ,u praksi socijalnog rada i drugih pomaZzZucih profesija
javlja ideja o participaciji korisnika, praksi koja se temelji na znanstveno evaluiranim
rezultatima. Ishodiste tu postaje iskaz korisnika, $to opcenito dovodi do promjene u
paradigmi i etici pomaganja“ Korisnik participira u zagovaranju svojih prava gdje su
klju€ne vrijednosti postivanje jedinstvenosti svakog pojedinca i njegovog dostojanstva,
te pravo na samoodredenje ili priznavanje prava korisnika na aktivno odlucivanje o
svom zivotu (Banks 1995. prema Urbanc, 2006., Gambirill, 2006.).

U fokus dolazi odnos socijalnog radnika i korisnika koji Caginovi& Vogringié i sur.
(2007) definiraju kao suradan odnos pa navode da je suradan odnos dobar i upotrebljiv
opis odnosa pomaganja u socijalnom radu u kojem socijalni radnik i korisnik postaju
sugovornici i zajedniCki istrazuju i sustvaraju promjene. Rezultat tog odnosa je da
zajednicki stvaraju individualne planove u kojem procjenjuju potrebe i rizike, definiraju
cilieve i programe, izabiru i koordiniraju usluge koje najbolje odgovaraju korisniku,
prate i evaluiraju procese pomaganja i koriStene intervencije te zastupa najbolji interes

korisnika.

Socijalni radnik koristi individualizirani pristup u radu s osobama s poteSko¢ama
mentalnog zdravlja koji su usmjereni prema osnazivanju i podrsci, te ih potie na
uklju€ivanje u zajednicu bez institucionalizacije i medicinskog modela skrbi, uz
koriStenje usluga podrske i pomoc¢i od strane udruga civilnih drustva. Osobe s
poteSkocama mentalnog zdravlja na osnazivanje gledaju kao na proces u kojem mogu
stvoriti svoju socijalnu mrezu podrske, izrazavati svoje misljenje, Koristiti stru¢nu
pomo¢ i podrSku za donoSenje odluka, participirati kao partner sa stru¢njakom u
provodenju intervencije, a ne kao pasivni primatelji pomo¢i. Kao osnazujuce
prepoznaju i utjecaj na odluke koje se odnose vezano za projekte i programe na svim

razinama, te osjeéaj odgovornosti za svoj zZivot i zdravlje (Klete€ki Radovi¢ i KruSelj
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Gaca, 2015). Filozofija osnaZivanja zastupa ideju perspektive moci i kreativhog
kapaciteta korisnika za razvoj ideja i aktivnosti s ciljem poboljSanja Zivotne situacije.
(Payne, 2005., prema KleteCki Radovi¢, 2008). ,To znaci da su sami Korisnici,
odnosno pojedinci, grupe ili zajednice, najbolji izvor znanja o sebi, o tome $to trebaju
i ¢ime streme. Biti etiCki osvijeSten socijalni radnik znacCi znati Koristiti korisnikovo
znanje, slusati njegove Zelje i iskoristiti njegovu snagu za pozitivne ishode u
buducnosti.“ (KleteCki Radovi¢, 2008:216).

Deinstitucionalizacija je vrlo vazna za osobe s teSkoCama mentalnog zdravlja
(Operativni plan deinstitucionalizacije, prevencije institucionalizacije i transformacije
pruzatelja socijalnih usluga u Republici Hrvatskoj od 2022. do 2027. godine) gdje je
fokus na transformaciji domova za odrasle osobe i razvijanju usluga u zajednici, kao
8to su primjerice organizirano i samostalno stanovanje i udomiteljstvo. Fokus je na
smanjivanju broja smjestaja korisnika u velikim institucijama, odnosno na napustanje
institucijskog modela skrbi. Institucionalna zastita i skrb pokazuje se i dalje kao
temeljni i u sustavu siguran oblik skrbi za osobe s problemima mentalnog zdravlja, sto
nuzno ne mora predstavljati poteSkoéu, ako se unutar institucije skrb organizira
temeljem individualiziranog pristupa i na nacelima socijalnih pristupa koji potic¢u
osnazivanje korisnika i razvijanje usluga podrSke u zajednici (KleteCki Radovi¢ i
Kruselj-Gaca, 2015). Upravo je u procesu deinstitucionalizacije rehabilitacija korisnika
vazna kao i ponovno uklju€ivanje u drustvo nakon oporavka, a liSenje poslovne
sposobnost bi u tom kontekstu trebalo koristiti samo onda kada se utvrdi da bi ono

sluzilo zastiti odrasle osobe, njegovih prava i interesa (KleteCki Radovi¢, 2021).

Socijalni radnik kroz suradan odnos i integrirajuci pristup usmjerava prava i zastitu
korisnika u smjeru osiguranja najboljih uvjeta za rehabilitaciju i oporavak. Socijalna
podrska pokazala se kao vrlo zna€ajna za mentalno zdravlje u procesu oporavka, no
za sada je ona nedostatna pe se stoga osobe s duSevnim smetnjama prvenstveno

oslanjanju na obitelj (Balaz Gilja, 2021)
Nastavno na deinstitucionalizaciju, koncept modela psihickog zdravlja i bolest na koji

se oslanja socijalni rad polazi od toga da osoba s dijagnosticiranim psihi¢kim

poremecajima moze sasvim dobro funkcionirati ako je lije¢ni¢ki adekvatno pracena i

17



ima socijalnu podrsku, stambeno je zbrinuta, te je ukljuCena u zajednicu u kojoj moze

zadovoljiti svoje potrebe od zaposlenja pa nadalje (Joki¢-Begi¢, 2012).

Danasnji standardi socijalnog rada promicu holistiCko razumijevanje pojedinca u
njegovom okruzenju. Zagovaraju alternativhe mogucnosti zastite osoba s problemima
mentalnog zdravlja, uz minimalna ograni¢enja ljudskih prava, odnosno poticanje
samostalnog odlucivanja o stvarima koje se ti€u njihovog Zivota, te davanje podrske

prilikom donoSenja odluka.

Iz perspektive ekosistemske teorije, mentalno zdravlje ili psiholo$ka dobrobit nije pod
utjecajem samo individualnih obiljezja ili znaCajka pojedinca vec¢ i pod utjecajem
socioekonomskih okolnosti i Sireg okruZzenja u kojem osoba Zzivi. KleteCki Radovi¢
(2021) navodi da, prema National Reserche Council and Institute of Medicine,
¢imbenici mogu pozitivno ili rizicno djelovati na mentalno zdravlje, a mozemo ih
podijeliti na tri sistemske razine: individualne osobine, drustvene i ekonomske
okolnosti te okolinske (ekoloske) €imbenike. Kao primjeri zastitnih ¢imbenika kod
individualnih navode se samopostovanje, samopouzdanje, komunikacijske vjestine,
sposobnost rjeSavanja problema, a kao riziéni ¢imbenici nisko samopoStovanije,
intelektualne teSkoce, poteSkoce u komunikaciji, psihiCka bolest. Kada govorimo o
zastitnim ¢imbenicima kod drustvenih okolnosti to su podrSka obitelji, prijatelja, dobra
obiteljska interakcija, podrzavajuce roditeljstvo, ekonomska sigurnost itd., dok bi rizi¢ni
¢imbenici bili usamljenost, gubici, traume, obiteljski sukobi, niski prihodi, siromastvo,
izlozenost nasilju i sl. Naposljetku, kod okolinskih ¢imbenika kao zastitni ¢imbenici
navedeni su jednake mogucnosti u pristupima osnovnim uslugama, tolerancija i
ukljuenost, dok su kao rizi¢ni ¢imbenici navedeni lo$ pristup uslugama, nepravda i

diskriminacija, izloZenosti ratu ili prirodnim katastrofama.

Sukladno socijalnom modelu, u vecini europskih zemljama naglasak je na organizaciji
mentalnog zdravlja u zajednici gdje su mobilni timovi jedan od glavnih oslonaca u
organizaciji istoga. Jedna od vodecih intervencija u mobilnim psihijatrijskim timovima
je koordinirano lije€enje (engl. case management), koje se pocelo razvijati nakon §to
se ustanovilo da ljudi koji nemaju struénu pomoc¢ kada se otpustaju iz bolnica imaju
problema s uklju€ivanjem u zajednicu. Koordinirano lijeCenje zapravo predstavlja

alternativnu hospitalnom lijeéenje (Strkalj-lvezi¢ i Stimac-Grbi¢, 2021).
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Prema osobama s problemima mentalnog zdravlja trebalo bi se pristupati na nacin da
se poStuje jedinstvenost svakog pojedinca te njegovo pravo na samoodredenje, uz
postivanje ljudskih prava, zastite dostojanstva i integriteta, te najboljeg interesa osobe.
U kontekstu zastite ljudskih prava i promicanja socijalne pravde, praksa socijalnog
rada se nalazi u procijepu viSestrukih uloga u odnosu na korisnike s problemima
mentalnog zdravlja, a osobito prema osobama koja se nalaze pod skrbniStvom
(S8ticenicima). S jedne strane, sukladno socijalnom modelu i suvremenim pristupima
socijalnog rada u podru¢ju mentalnog zdravlja, osobe s psihi¢kim oboljenjima se
oshazuje za samozastupanje i socijalno ukljucivanje (Horvat Alajbegovi¢, 2011;
Kletecki Radovi¢, 2021), a s druge strane, sukladno Zakonu o socijalnoj skrbi odlucuje

se u ime Sticenika.

Zakonom o duSevnim smetnjama (NN 76/14) naglaSava se potreba da se osobama s
problemima mentalnog zdravlja osigura podr8ka na zivot u zajednici, kao i pravo na

sudjelovanje u planiranju i provodenju svog lije€enja, rehabilitacije i resocijalizacije.

Premda socijalni model u prvi plan stavlja korisniCku perspektivu, njegove snage i
potencijale, osnazuje korisnika da se samozastupa te potencira razne modele
uklju€enosti u drustvo i nadalje prevladava skrbnicka zastita koja se temelji na institutu
skrbnistva kao posljedice liSenja poslovne sposobnosti, a koje kroz neposredno

skrbnistvo obavljaju socijalni radnici.

Stoga je svrha ovog rada istraziti obiljezja neposrednog skrbnistva kao vrstu
skrbniStva kojeg obavljaju socijalni radnici podruénih ureda Hrvatskog Zavoda za
socijalni rad po sluzbenoj duznosti i dobiti uvid u njihovo misljenje obzirom da
neposredno skrbniStvo obavljaju bez obveze davanja suglasnosti, o ¢emu u praksi

socijalnog rada postoje prijepori (Horvat Alajbegovi¢, 2011).
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3. Svrha, cilj i problemi istrazivanja
3.1. Svrha istraZivanja

Svrha istrazivanja je steci uvid u obiljezja neposrednog skrbnistva, uvjete obavljanja
neposrednog skrbniStva u podru¢nim uredima Zavoda za socijalni rad, kao temeljne
ustanove socijalne skrbi te ispitati misljenje socijalnih radnika o neposrednom

skrbnistvu.

3.2. Cilj istrazivanja

Cilj je istrazivanja ispitati obiljezja neposrednog skrbnistva i misljenja socijalnih radnika

o obavljanju neposrednog skrbnistva.

3.3. Problemi istrazivanja

U skladu s ciljem oblikovani su sljedeci istrazivacki problemi i hipoteze.

(1) Ispitati osnovna obiljezja neposrednog skrbnistva (broj neposrednih skrbnistva,
trajanje neposrednih skrbnistva, ucestalost obavljanja pojedinih zadataka za
Sticenika, naknada za rad) koja obavljaju socijalni radnici u Podru¢nim uredima
Zavoda za socijalni rad.

H1 Pretpostavlja se da su socijalni radnici u Podru¢nim uredima Zavoda za socijalni
rad preoptereceni brojem neposrednih skrbniStva, kao i zadacima koje obavljaju
u sklopu svoje skrbniCke duznosti, a koji Cesto nadilaze zakonski odredene
duznosti skrbnika. Socijalni radnici obavljaju razne svakodnevne zadatke za
Sticenike koje su Cesto primjerenije za ¢lanove obitelji. S obzirom na to da su
najCeS¢e imenovani za skrbnika sticenicima koji su sami, bez obitelji i rodbine,
njihova duznost skrbnika traje dugi niz godina nerijetko do same smrti Sticenika.
lako socijalni radnici imaju mogucénost ostvarivanje naknade za obavljanje svoje

skrbniCke duznosti isto rijetko zatraze.

(2) Ispitati miSljenje socijalnih radnika o neposrednom skrbniStvu (opterecenost,

vrednovanje, nov€ana naknada, o€ekivanja drugih, zakonodavna rjesSenja)
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H2 Pretpostavlja se da su socijalni radnici optere¢eni neposrednim skrbniStvom, a
da njihov rad nije dovoljno popracen i vrednovan od strane sustava socijalne
skrbi, te da za svoj rad ne primaju odgovarajucu nov€anu naknadu.
Pretpostavlja se da socijalni radnici u obavljanju svoje skrbni¢ke duznosti
nemaju dovoljnu podrsku ni suradnju drugih dionika u zajednici, a oCekivanja
sustava i obitelji te samog Sticenika su velika, slijedom €ega smatraju da
aktualna zakonodavna rjeSenja koja se odnose na neposredno skrbniStvo

zahtijevaju promjene.



4. Metoda istrazivanja
4.1. Tip istrazivackog pristupa

U istrazivanju je koriSten kvantitativni istrazivacki pristup i to anketno deskriptivno

istrazivanje.

4.1.1. Uzorak ispitanika

Anketno istraZivanje je provedeno na namjernom uzorku ispitanika. Uzorak je
ukljucivao socijalne radnike iz 80 podru¢nih ureda Hrvatskog zavoda za socijalni rad
koji zadovoljavaju sljedece kriterije:

— najmanje 5 godina radnog staza

— najmanje 3 godine iskustva s neposrednim skrbnistvom.

4.1.2. Metode prikupljanja podataka

Podaci su prikupljeni putem web ankete izradene za potrebe ovog istrazivanja.
Voditelji podruénih ureda Zavoda izdvoijili su socijalne radnike koji zadovoljavaju gore
navedene kriterije kako bi pristupili ispunjavanju web ankete.

Za potrebe ovog istrazivanja izraden je anketni upitnik o neposrednom skrbnistvu i
miSljenju socijalnih radnika kojim su se ispitali:

— obiliezja neposrednog skrbnistva (broj, trajanje neposrednog skrbnistva,
uCestalost posjecCivanja i obavljanja pojedinih poslova za skrbnika, dobivanje
naknade)

— miSljenje socijalnih radnika o neposrednom skrbniStvu te glavne teSkoce u
obavljanju istog (optereéenje, vrednovanje, nov€ana naknada, ocekivanja

drugih, zakonodavna rjeSenja).

4.1.3. Postupak istrazivanja

Istrazivanje je provedeno krajem 2020. i tijekom 2021. godine nakon dobivanja
potrebnog odobrenja za provedbu istraZivanja u podru¢nim uredima od Ministarstva

za demografiju, obitelj, mlade i socijalnu politiku. Svakom voditelju podru¢nog ureda
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uputila se molba za provedbu istrazivanja u kojoj su bili upoznati sa svrhom i ciljem
istraZivanja. ZatraZena je suglasnost za sudjelovanje u istraZivanju socijalnih radnika
koji zadovoljavaju zadane kriterije opisa uzorka . Potencijalni ispitanici, socijalni
radnici, bili su upoznati sa svrhom i ciliem istrazivanja, o eti¢kim aspektima istrazivanja
odnosno da se radi o anonimnom upitniku u kojem se ne traze podaci o imenu i
prezimenu ispitanika, kao ni o podruénom uredu u kojem su zaposleni te da je
sudjelovanje u istrazivanju dobrovoljno. Pristup web anketi putem poveznice

proslijeden je voditeljima ureda koji su istu proslijedili potencijalnim ispitanicima

4.1.4. Metoda obrade podataka

Koristila se kvantitativha statistiCka metoda, odnosno deskriptivha statistiCka analiza

prikupljenih podataka.

4.2. Eticke implikacije istraZivanja

Istrazivanje i upitnik su koncipirani na nacCin da se S§tititi identitet i mjesto rada
ispitanika. Upitnik je anoniman, a sudjelovanje u istraZivanju dobrovoljno. Prije same
provedbe istraZzivanja ispitanici su upoznati sa svrhom i ciljem istraZivanja te su
informirani da ¢e uvid u podatke imati samo istrazivacica, a podaci ¢e se prikazivati

skupno.

4.3. O¢ekivani doprinos istrazivanja

Provedbom istraZivanja dobit ¢e se jasniji uvid u neposredno skrbnistvo i njegova
obiljezja, misljenja socijalnih radnika te ¢e se omoguciti poCetna promisljanja o
prijedlozima i potrebama za drugacijim uredenjem ovakvog tipa skrbnicke zastite
Sticenika. Na temelju dobivenih rezultata moéi ¢e se planirati eventualne promjene u
neposrednom skrbnisStvu, s obzirom na to da dolaze od struke, a time i raditi na vecoj

gt wgrr o wp g e % wogsgugs

prava i interese, te zadovoljavati svoje osnovne potrebe.

24



5. Rezultati istrazivanja

Statisticka obrada podataka provedena je u statistitkom paketu IBM SPSS 25. Za
nominalne varijable prikazane su frekvencije (f) i postotci (%) za pojedinu kategoriju
odgovora. Kao mjera srednje vrijednosti za ordinalne varijable koriSten je medijan (C),
a kao mjera varijabiliteta kvartilni raspon (Q3-1), dok je za kontinuirane varijable
(intervalne/omjerne) kao mjera srednje vrijednosti koristena aritmeti¢ka sredina (M), a

kao mjera varijabiliteta standardna devijacija (SD).

Nakon $to su prikazani podaci o sociodemografskim obiljezjima ispitanika, prikazani
su rezultati kroz dva istrazivacka pitanja i to:

— Obiljezje neposrednog skrbnistva koji obavljaju radnici zaposleni u podru¢nim
uredima Zavoda za socijalni rad (broj neposrednih skrbnistva, trajanje
neposrednih skrbnistva, uCestalost obavljanja pojedinih zadataka, naknada za
rad) i

— Misljenje socijalnih radnika o neposrednom skrbniStvu o neposrednom
skrbnistvu (opterecenost, vrednovanje, nov€ana naknada, oCekivanja drugih,

zakonodavna rjeSenja.

5.1. Ispitanici

U istrazivanju je sudjelovalo 247 socijalnih radnika. Kriterij za uklju€ivanje u uzorak
ispitanika bio je da su zaposleni u podruénim uredima Hrvatskog zavoda za socijalni
rad, da imaju najmanje 5 godina radnog staZza u podru¢nim uredima (ne nuzno u istom
podruénom uredu) i da imaju najmanje 3 godine iskustva u obavljanju neposrednog

skrbnistva.

Tablica 5.1. Spol

Spol f %

Zenski 229 92,7
Muski 18 7,3
Ukupno 247 100,0
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Tablica 5.2. Dob

N Min Max M SD
247 29 65 45,22 9,72
Tablica 5.3. Zupanija zaposlenja
Zupanija f %
Zagrebacka 14 57
Krapinsko-zagorska 6 2,4
Sisacko-moslavacka 17 6,9
Karlovacka 8 3,2
Varazdinska 9 3,6
Koprivni¢ko-krizevacka 11 4,5
Bjelovarsko-bilogorska 19 7,7
Primorsko-goranska 6 2,4
LiCko-senjska 4 1,6
VirovitiCko-podravska 19 7,7
Pozesko-slavonska 6 2,4
Brodsko-posavska 19 7,7
Zadarska 5 2,0
Osjecko-baranjska 21 8,5
Sibensko-kninska 8 3,2
Vukovarsko-srijemska 5 2,0
Splitsko-dalmatinska 20 8,1
Istarska 16 6,5
Dubrovacko-neretvanska 8 3,2
Medimurska 4 1.6
Grad Zagreb 22 8,9
Ukupno 247 100,0
Tablica 5.4. Duljina radnog staza u podru¢nim uredima
N Min Max M SD
247 5 42 16.81 9.67

Vecina ispitanika (92.7%) je Zenskog spola, a prosjeCna dob iznosi 45.22 (+/- 9.72)

godine. Zastupljeni su ispitanici iz 20 zupanija i Grada Zagreba, pri ¢emu broj ispitanika

po zupaniji iznosi od najmanje 4 ispitanika do najvise 21 ispitanika, a broj ispitanika iz

Grada Zagreba iznosi 22 ispitanika. ProsjeCna duljina radnog staza ispitanika u

podruénim uredima Zavoda (ukupno radno iskustvo u svim podru¢nim uredima/centrima

za socijalnu skrb u kojima su do sada radili) iznosi 16.81 (+/- 9.67) godina.
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Grafikon 5.1. Poslovi u podru¢nim uredima na kojim socijalni radnici rade (u %)
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Na poslovima u Odjelu odraslih radi polovica ispitanih socijalnih radnika (njih 49,8%),
u Odjelu nov€anih naknada njih 39,7%, Odjelu za djecu, mlade i obitelj 37,2%, a na

poslovima u prijemnom uredu radi najman;ji udio ispitanika (11,3%).

Grafikon 5.2. Prosjec¢an broj korisnika s kojima socijalni radnici rade na radnom mjestu
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Najvedi udio ispitanika (36,3%) radi s prosjec¢no 200 — 299 korisnika (koji su u njihovoj
nadleznosti). Cetvrtina ispitanika radi s prosjeéno 100 — 199 korisnika, a vise od
treCine ispitanih socijalnih radnika u prosjeku radi s 300 ili viSe korisnika. Pri tome,
18,2% radi s prosjecno 300 — 399 korisnika, 9,7% s 400 — 499 korisnika, a 8.5% s 500

ili viSe korisnika. Samo 2% ispitanih socijalnih radnika radi s manje od 100 korisnika.

5.2. Obiljezja neposrednog skrbnistva koje obavljaju radnici zaposleni u

podrucnim uredima Zavoda za socijalni rad

U nastavku slijede rezultati koji se odnose na broj neposrednog skrbniStva koji
obavljaju socijalni radnici u podru¢nim uredima, trajanje neposrednog skrbnistva,

uCestalost obavljanja pojedinih zadataka za Sti¢enike, te naknada za rad.

Tablica 5.5. Broj socijalnih radnika koji obavljaju neposredno skrbnistvo

f %
Do 5 52 21,1
6-10 62 25,1
Vise od 10 133 53,8
Ukupno 247 100,0

U najve¢em udjelu podru¢nih ureda iz kojih dolaze ispitanici (53,8%), neposredno

skrbnistvo obavlja viSe od 10 socijalnih radnika.

Tablica 5.6. Stru¢ni radnici u podruc¢nim uredima koji obavljaju neposredno skrbnistvo

f %
Do 5 57 23.1
6-10 64 25.9
Vise od 10 126 51.0
Ukupno 247 100.0

U najveéem udjelu podru€nih ureda iz kojih dolaze ispitanici (51%) neposredno
skrbnistvo obavlja vise od 10 struénih radnika. Isto se odnosi na sve stru¢ne radnike

u podru¢nim uredima koji obavljaju neposredno skrbnistvo.
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Grafikon 5.3. Broj $ticenika za koje socijalni radnici obavijaju neposredno skrbnistvo u

trenutku ispunjavanja anketnog upitnika ispitanici (u %)

40
30
251
21,5

20
10

0,8 2,4 -

o | - o

0 1-2 5-6 9-10 viSe od 10

Najveéi udio ispitanih socijalnih radnika (njih 39,7%) navodi da trenutno obavlja

neposredno skrbnistvo za 3 do 4 Sticenika. Za 5 do 6 $ticenika neposredno skrbnistvo

obavlja 21,5% ispitanika, a za viSe od 6 &ticenika 13% ispitanika. Cetvrtina ispitanika

obavlja neposredno skrbnistvo za 1 do 2 sti¢enika, a dva ispitanika su navela da u

trenutku ispunjavanja upitnika ne obavljaju neposredno skrbnistvo.

Grafikon 5.4. Najveci broj neposrednog skrbniStva kojeg su socijalni radnici obavijali

u nekom trenutku svog profesionalnog rada (u %)
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Osim pitanja o trenutnom broju Sti¢enika, socijalni radnici su odgovorili i koji je bio
najveci broj korisnika za koje su obavljali poslove neposrednog skrbnistva u nekom
trenutku svog profesionalnog rada. Nesto manje od trecine ispitanika (32%) obavljalo
je neposredno skrbnistvo za najviSe tri do Cetiri $ticenika, 27,1% za pet do Sest
Sticenika, a 31,6% ispitanika obavljalo je neposredno skrbniStvo za viSe od 6 Sticenika.
Za jedan do dva Sti¢enika neposredno skrbnistvo obavljalo je 9,3% ispitanika.

Tablica 5.7. Godine iskustva socijalnih radnika u radu s neposrednim skrbniStvom

Godine iskustva f %

3-5 52 21.1
6-10 56 22.7
11-15 52 21.1
16 - 20 37 15.0
21-25 23 9.3
26 - 30 16 6.5
Vise od 30 11 45
Ukupno 247 100.0

Kada je rije€ o godinama iskustva u radu s neposrednim skrbniStvom, 43,7% ispitanika
ima izmedu 3 i 10 godina radnog iskustva, 36% od 11 do 20 godina, a 20,2% ispitanika

ima viSe od 20 godina radnog iskustva u radu s neposrednim skrbnistvom.

Grafikon 5.5. NajduZe vrijeme obavijanja neposrednog skrbnistva za pojedinog $ticenika
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Istrazivanje je pokazalo kako je 38,1% ispitanih socijalnih radnika nekom sti¢eniku bila
skrbnik najduze jednu do pet godina, 33,2% Sest do 10 godina, a 28,7% viSe od 10

godina.

Grafikon 5.6. Mogucnost odabira $ticenika
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Na pitanje oko moguénosti biranja Sticenika 84,2% ispitanika navodi da nisu imali tu
mogucnost, odnosno da su im svi ti¢enici dodijeljeni. Njih 14,6% imalo je moguc¢nost

odabira samo nekih Sticenika, a samo 1,2% sve Sticenike.

Grafikon 5.7. Mjesto boravka vecine Sticenika
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Na pitanje o mjestu boravka $ti¢enika kojima socijalni radnici skrbe vecina ispitanika
navodi da njihovi Sti¢enici zive u domu za odrasle osobe / domu socijalne skrbi
(60,3%). Ispitanici koji su odgovorili ,Ostalo®, kao mjesto boravka vecine svojih
Sticenika navode boravak $ticenika na bolnickom lije€enju, u nuznom smijestaju, a
spominje se i beskucniStvo. Nadalje, kao odgovor se navodi i Zivot StiCenika u
podstanarstvu, a jedan od odgovora je bio i zivot Sti¢enika u drugoj drzavi. Obzirom

na viSe $ticenika koje imaju ispitanici kao odgovor se navodi i ,podjednako svugdije”.

Grafikon 5.8. Bolesti/o$tecenja sticenika
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odnosi)
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Vezano za bolesti/oSteCenja koja imaju njihovi Sticenici, vecina ispitanika (72,9%)
navodi da njihovi Sti¢enici boluju od psihiCke bolesti (shizofrenija, psihoza, depresija
itd.). Ispitanici koji su odgovorili ,ostalo“ u odgovorima navode intelektualne poteSkoce
uz psihijatrijske bolesti (alkoholizam), kombinaciju mentalnih i tjelesnih oStecenja s
dusevnom bolesScu, razliCite dijagnoze i razliCita oStecenja. Nadalje, troje ispitanika

navodi da se radi o djeci bez roditeljske skrbi.
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Grafikon 5.9. Obitelj/uza rodbina
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Na pitanje o tome imaju li Sti¢enici o kojima ispitanici skrbe obitel;j ili uzu rodbinu, 37,2%

ispitanika navodi da imaju, ali ne pokazuje interes za brigu o $ti¢eniku. Njih 33,2%

navodi da Sti¢enici nemaju uzu rodbinu, a 29,6% da njihovi Sti¢enici imaju obitelj/ uzu

rodbinu ali da nisu u mogucénosti preuzeti skrb.

Tablica 5.8. Posjecivanje $ticenika

%

Jednom tjedno 6
Jednom u dva do tri tjedna 12
Jednom mjesecno 35
Jednom u dva do tri mjeseca 18
Dva do tri puta godisnje 68
Jednom godisnje ili riede 108
Ukupno 247

2.4
4.9
14.2
7.3
275
43.7
100.0

Vecina ispitanika (43,7%) u prosjeku svoje §ticenike posjecuje jednom godisnje ili

riede, 27,5% dva do tri puta godinje, a 28,7% CeSce.

Tablica 5.9. Posjecivanje Sticenika zbog povecane potrebe

%

Nekoliko puta tjedno 18
Jednom tjedno 17
Jednom u dva do tri tjedna 24
Jednom mjesecno 44
Rjede od jednom mjesecno 144
Ukupno 247

7.3
6.9
9.7
17.8
58.3
100.0
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Na pitanje koliko su €esto, u posljednjih 6 mjeseci od ispunjavanja anketnog upitnika,
posjecivali Sticenika oko kojeg su zbog povecCane potrebe/okolnosti bili najviSe

angazirani, njih 58,3% navelo je kako je to Cinilo rjiede od jednom mjesecno.

Tablica 5.10. Imovina vece vrijednosti s kojom skrbnik treba upravljati

Posjedovanje imovine f %

Ne 126 51.0
Da 121 49.0
Ukupno 247 100.0

Kada je rije€ o imovini vece vrijednosti (npr. nekretnine, pokretnine, dionice, rente) s
kojom skrbnik (socijalni radnik) treba upravljati, 51% ispitanika je navelo da njihovi

Sticenici nemaju takve imovine, dok njih 49% ima takvu vrstu imovine.

Tablica 5.11. Broj Sticenika koji imaju imovinu vece vrijednosti s kojom skrbnik treba

upravljati

Broj sti¢enika f %

1 Stiéenik 64 52.9
2 §ticenika 35 28.9
3 Sticenika 15 12.4
4 Sticenika 3 2.5
5 Sti¢enika 1 0.8
9 Sti¢enika 1 0.8
Bez odgovora 2 1.7
Ukupno 121 100.0

Vecina ispitanika koja je potvrdno odgovorila na pitanje o posjedovanju imovine vece
vrijednost njihovih &ticenika (npr. nekretnine, pokretnine, dionice, rente) s kojom
skrbnik treba upravljati navela je da je to jedan S&tic¢enik (52,9%), 28,9% da su to dva
Sticenika, 12,4% da su to tri sticenika, a 4,1% da je to viSe od tri StiCenika. Dva

ispitanika nisu odgovorila na ovo pitanje.
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Tablica 5.12. Redovni prihodi $ticenika

Stiéenik ima redovne prihode f %

Ne 42 17.0
Da 205 83.0
Ukupno 247 100.0

Vecina ispitanika navodi da netko od njihovih Sti¢enika ima redovne prihode od

mirovine, rente, dionica (83%).

Tablica 5.13. Broj Sticenika koji imaju redovne prihode od mirovine, rente, dionica

Broj sti¢enika s redovnim prihodima f %

1 sticenik 77 37.6
2 Sticenika 57 27.8
3 §ticenika 34 16.6
4 &ticenika 16 7.8
5 §ticenika 13 6.3
6 Sticenika 1 0.5
8 Sticenika 1 0.5
10 Sti¢enika 2 1.0
14 §ti¢enika 1 0.5
Bez odgovora 3 15
Ukupno 205 100.0

Vecina ispitanika koja je potvrdno odgovorila na pitanje o redovnim prihodima navela
je da je to jedan Sti¢enik (37,6%), 27,8% da su to dva Sti¢enika, 16,6% da su to tri

Sticenika, 16,6% da je to viSe od tri sticenika.

5.3. Misljenje socijalnih radnika o neposrednom skrbnistvu

U nastavku slijede rezultati koji se odnose na opterecenost, vrednovanje, nov€anu
naknadu, ocekivanja drugih te zakonodavna rjeSenja vezano za neposredno

skrbnistvo.
Za pojedine navedene poslove ispitani socijalni radnici su procijenili koliko ih ¢esto (u

prosjeku) obavljaju za svoje Sti¢enike. Za procjenu su koristili skalu Likertova tipa od

sedam stupnjeva, pri Cemu vrijednosti na skali ozna¢avaju sljedecée: 1 — svakodnevno,
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2 — jednom tjedno, 3 — jednom u 2 tjedna, 4 — jednom mjesecno, 5 — nekoliko puta

godisnje, 6 — jednom godiSnje, 7 — nikada.

U tablici su prikazani postotci odgovora za svaki stupanj procjene, kao srednja
vrijednost izraCunat je medijan (C), a kao mjera varijabiliteta kvartilni raspon (Q3-1).
Rezultati su poredani po medijanu, od posla koji su ispitanici procijenili kao posao Kkoji

najcesce obavljaju do posla koji najrjede obavljaju.
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Tablica 5.14. Ucestalost obavijanja pojedinih poslova za Sticenike, N=247

Stupanj procjene

(%) Q3-1

1 2 3 4 5 6 7
Savjetovanje &ti¢enika 0.4 11.3 142 227 283 154 7.7 5.0 2.0
Podizanje novaca u banci 0.4 0.0 2.8 457 19.8 7.7 23.5 5.0 2.0
Briga o osobnlm i |Tov!nsk|m pravima i obavezama, te o dobrobiti Sticenika 12 0.8 39 219 401 2509 6.9 50 20
sukladno odluci o lisenju poslovne sposobnost
Koordinacija socijalnih i drugih usluga u zajednici u svrhu ostvarivanja prava
Sticenika (npr. ostvarivanje mirovine, zdravstvenog osiguranja, usluge u 0.0 0.4 5.3 109 389 340 105 5.0 1.0
zajednici, odlasci na vjestacenja itd.)
Pisanje skrbnickih izvjeS¢a 0.0 0.0 0.4 3.2 60.3 32.8 3.2 5.0 1.0
Trazenje odobrenja od CZSS za obavljanje poslova koji se odnose na
osobna stanja, zdravlje, te poslove redovitog upravljanja imovinom (npr. 0.0 0.0 0.0 2.4 51.0 344 121 5.0 1.0
prodaja imovine, operacije, zastupanje)
POSJeCNa_nje Sticenika u domu socijalne skrbi / udomiteljstvu / samostalnom 0.0 0.4 16 53 336 510 8.1 6.0 10
stanovanju
Davanje suglasnosti za hospitalizaciju sticenika 0.4 0.0 0.8 2.4 413 372 1738 6.0 1.0
Ukljucivanje §ticenika u slobodne aktivnosti i svakodnevni zivot 0.4 3.2 1.6 7.3 19.8 231 445 6.0 2.0
Pla¢anje rezija 0.0 0.4 1.6 30.4 8.9 8.1 50.6 7.0 3.0
Kupovina namirnica i higijenskih potrepstina za Sticenika 0.0 1.2 1.6 8.1 10.9 9.7 68.4 7.0 1.0
Kontroliranje uzimanja propisane terapije 0.0 0.8 1.6 7.7 12.6 7.3 70.0 7.0 1.0
Odlasci sa $ticenikom kod lije¢nika 0.0 0.0 0.8 3.2 142 138 68.0 7.0 1.0
Posjecivanje &ticenika u bolnici 0.0 0.0 0.8 2.0 8.9 247 63.6 7.0 1.0
Organiziranje €iS¢enja stambenog prostora 0.4 2.0 0.8 1.6 7.7 10.9 76.5 7.0 0.0
nO;'g;mzwanje prehrane Sticenika putem domova za starije osobe ili na drugi 20 0.8 0.0 20 45 13.0 777 70 0.0
Organiziranje popravaka kod kuce (npr. bijela tehnika) 0.0 0.0 0.4 2.0 105 117 753 7.0 0.0
Odlasci i vra¢anje Sticenika u dom nakon §to su bili na boravku kod kuée 0.0 0.0 0.0 0.8 5.3 6.1 87.9 7.0 0.0
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Na temelju srednjih vrijednosti mozZe se zakljuCiti da poslovi koje socijalni radnici
najéeSce obavljaju za svoje Sti¢enike, u prosjeku nekoliko puta godisnje, ukljucuju:
savjetovanje Sticenika (C=5, Q3-1=2), podizanje novaca u banci (C=5, Q3-1=2), brigu
0 osobnim i imovinskim pravima i obavezama, te dobrobiti sti¢enika sukladno odluci o
liSenju poslovne sposobnost (C=5, Q3-1=2), koordinaciju socijalnih i drugih usluga u
zajednici u svrhu ostvarivanja prava S$tiCenika (npr. ostvarivanje mirovine,
zdravstvenog osiguranja, usluge u zajednici, odlasci na vjestacenja...) (C=5, Q3-1=1),
pisanje skrbnickih izvjesca (C=5, Q3-1=1), traZzenje odobrenja od CZSS za obavljanje
poslova koji se odnose na osobna stanja, zdravlje, te poslove redovitog upravljanja
imovinom (npr. prodaja imovine, operacije, zastupanje) (C=5, Q3-1=1).

Nesto rjede, u prosjeku jednom godiSnje, obavljaju poslove posjecCivanja sti¢enika u
domu socijalne skrbi/udomiteljstvu/samostalnom stanovanju (C=6, Q3-1=1), davanja
suglasnosti za hospitalizaciju Sticenika (C=6, Q3-1=1) te ukljuCivanja Sti¢enika u

slobodne aktivnosti i svakodnevni zivot (C=6, Q3-1=2).

Iz rezultata je vidljivo da preostale poslove socijalni radnici obavljaju vrlo rijetko,
odnosno da njih 50% ili vise ove poslove ne obavlja nikada: plac¢anje rezija (C=7, Q3-
1=3), kupovina namirnica i higijenskih potrepstina za S&ticenika (C=7, Q3-1=1),
kontroliranje uzimanja propisane terapije (C=7, Q3-1=1), odlasci sa sti¢enikom kod
lije€nika (C=7, Q3-1=1), posjecivanje Sticenika u bolnici (C=7, Q3-1=1), organiziranje
Ci8¢enja stambenog prostora (C=7, Q3-1=0), organiziranje prehrane $ticenika putem
domova za starije osobe ili na drugi nacin (C=7, Q3-1=0), organiziranje popravaka kod
kuce (npr. bijela tehnika) (C=7, Q3-1=0), odlasci i vra¢anje §ticenika u dom nakon S§to
su bili na boravku kod kuc¢e (C=7, Q3-1=0).
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Grafikon 5.10. Ucestalost obavijanja pojedinih poslova za $ticenike (%), N=247
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Ispitanici su osim prethodno navedenih poslova za koje su procjenjivali uCestalost
obavljanja mogli navesti obavljaju li neke druge poslove te navesti koji su to poslovi.
Dio ispitanika naveo je da poslove koje obavljaju za svoje Sticenike uklju€uje niz
poslova koji se mogu svesti na brigu o osobnim i imovinskim pravima i obvezama te
dobrobiti Sticenika sukladno liSenju poslovne sposobnosti, poput sudjelovanja u
raznim postupcima (ostavina, sud, pred policijom i drugim sluzbama, izrada osobnih
dokumenata, suradnja s drugim dionicima i obitelji), brige o imovini (uredenje
okucnice, rjeSavanje ovrha, blokade raCuna, dugovanja, podizanje mirovine, odjave
od komunalnih i drugih usluga, prodaja nekretnina, saniranje Stete, oCitovanje struje,

podizanje i slanje dZzeparca Sti¢eniku itd.)

U nastavku je prikazano nekoliko prikupljenih odgovora na otvoreno pitanje o

poslovima koje socijalni radnici obavljaju za svoje Sticenike iz koje je vidljiva njihova

raznolikost:
Ranije kada sam bila neposredan skrbnik odraslim osobama koji su liSeni poslovne
sposobnosti obavljala sam svakojake poslove od pitanja zdravija, odlasci lije¢niku,
suglasnosti za hospitalizacije, zatim odlasci sticeniku na tiednoj bazi, kupovine
odjecCe i obuce, prehrambenih artikala., zatim bilo je i dolaska Sticenika kod mene
na poslu na svakodnevnoj bazi, zatim radila sam na ishodovanju australske
mirovine za Sticenika, organizirala razne popravke u kuci, promjene stolarije,

dovoda vode do kuce i zamjena hidranata i dr.

Izvanredne novonastale Steta uzrokovana neznanjem i nemogucnoS$cu Sticenika za
brigu o sebi (sklapanje daljinskog ugovora, nastanak Stete u stanu uzrokovanom
poplavom, tro$kovi ovrhe mobilnog telefona i sl.). Kupnja kucanskih potrep$tina
(cjelokupni kuhinjski pribor, posude, kupnja odjece, obuce, donjeg rublja. Placanje
troSkova smjeStaja radi odlaska na duhovne aktivnosti, kupnja kucanskih aparata i
uredaja organizacija i placanje troskova majstora radi popravka kucanskih uredaja
organizacija i placanje troSkova odvoza glomaznog otpada (starih kucanskih
uredaja), organizacija s jedinicama lokalne samouprave radi ostvarivanja socijalnih
prava (radi potpore umirovljenicima, dostava paketa putem GDCK i sl.), obracanje

sluzbama radi izvanrednih situacija (HZMO, HZZO, reZijski troSkovi).
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Komuniciram s drugim ustanovama, bankama, komunalnim poduzecima, Crvenim
krizem, sudovima, lijeCnicima, socijalnim radnicima u ustanovama u kojima su
smjeSteni Sticenici, odlazim u kupovinu odjece i obuce, podnosim zahtjeve za
Jjednokratne naknade, jednom mjesecno uplacujem na Kkarticu kupca odredeni
novcani iznos koji je potreban za mjesec dana, podnosim prigovore i Zalbe,
podnijela sam zahtjev za oslobadanje od troSkova komunalne naknade, podnosim
zahtijev za priznavanje prava na jednokratnu naknadu za ogrjev te podizem
novCane iznose na ime tog priznatog prava. Za obavljanje skrbniStva ne primam

naknadu.

Kontaktiranje sa rodbinom stiCenika, odlasci na sudska rociSta radi postupka u
kojem je Sticenik stranka u postupku, kontaktiranje sa drustvima koji naplacuju

dugove, dogovaranje povrata dugova sa drustvima, dogovaranje odlazaka u obitel|.

Nadalje, dio odgovora ispitanika moze se svrstati u poslove koordinacija socijalnih i
drugih usluga u zajednici u svrhu ostvarivanja prava §ti¢enika, primjerice ,,.... radila
sam na ishodovanju australske mirovine® ,,.....zaprimanje dopisa iz inozemstva u vezi
Sticenikove mirovine, prevodenje iste dokumentacije na hrvatski jezik i dostavljanje
dokumentacije u Svicarsku (vise puta godisnje)...; ,....davanje pomodi za ogrjev preko

nadlezne opcine®,..; “koordiniranje prikupljanja humanitarne pomoci*...)

Od dodatnih poslova koji socijalni radnici obavljaju za svoje Sti¢enike veci broj navodi
kupnju odjece i obuce za StiCenika, a jedan ispitanik navodi brigu za sticenikova psa

(udomljavanje psa, cijepljenje, nabavka hrane).

Sestero ispitanika u odgovorima na otvoreno pitanje o poslovima koje obavljaju za
svoje StiCenike ne navodi poslove, vec€ izrazava nezadovoljstvo iz razloga Sto im je
obavljanje skrbnistva nametnuto. 1zdvojeni su sljedeci odgovori:
Ne obavljam nikakve poslove za stiCenike. Isto mi je nametnuto ¢cime se krSe moja
Ustavom zajamcena prava. Da imam Zivaca i novaca podigla bi tuzbu na Ustavnom

sudu jer me se prisiljava da radim nesto Sto ne zelim.

Moja Sticenica je psihicki bolesna osoba koja me ne Zeli ¢uti ni vidjeti. Platite ljude

da to rade, a ja to ne Zelim raditi ni za sve pare ovoga Svijeta.
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Neustavno maltretiranje strucnih djelatnika centara gdje se od nas zahtijeva da
nekome nepoznatom budemo, preko nase volje i bez naseg pristanka, skrbnici, te
da donosim odluke o medicinskim, invazivnim postupcima, (rezanje nogu, ruku ili
ostalo), njegovoj imovini (koja me ne zanima) ili da ga za ruku vodim kod zubara ili
kupiti mu cipele ili Sisati (!? - §to me isto ne zanima) i svemu ostalom i to me se tjera
da za njega skrbim na nacin kao da je moj ¢lan obitelji, A NIJE, pri Cemu me se tjera
da se na silu skrbim za nekoga na nacin kao da sam traZila da ga posvojim, A
NISAM.

Svi poslovi i obveze oko skrbnistva su mi nametnuti bez moje suglasnosti, ne
obavljaju se kako bi trebali, zbog prevelikog opsega redovnih poslova koje radim u
CZSss.

Grafikon 5.11. Vrijeme obavljanja poslova neposrednog skrbnistva

1,|6%

44,9%

m U radno vrijeme

= U radno vrijeme i izvan
radnog vremena

m |zvan radnog vremena

Vise od polovice ispitanika poslove neposrednog skrbnisStva obavlja u radno vrijeme i

izvan radnog vremena (53,5%). Iskljuivo u okviru radnog vremena poslove

neposrednog skrbnistva obavlja manje od polovice ispitanika (44,9%), a iskljuCivo

izvan radnog vremena 1,6% ispitanika.
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Tablica 5.15. Naknada za obavljanje neposrednog skrbniStva izvan radnog vremena

f %
Ne 132 97.1
Da 4 2.9
Ukupno 136 100.0

Samo 2.9% ispitanika koji obavljaju poslove neposrednog skrbniStva izvan radnog

vremena je za to trazilo nov€anu naknadu.

Od ispitanika koji su trazili nov€anu naknadu za obavljanje neposrednog skrbnistva

izvan radnog vremena, tri ispitanika su istu dobila, a jedan nije.

Od tri ispitanika koji su ostvarili nov€anu naknadu, jedan ispitanik je to ostvario za dva

Sticenika dok je dvoje ispitanika to ostvarili za jednog Sti¢enika.

Misljenje socijalnih radnika o obavljanju neposrednog skrbnistva ispitano je putem
nekoliko tvrdniji, pri €emu su za svaku tvrdnju procijenili koliko se slazu s njom / koliko
se odnosi na njih. Koristena je skala Likertova tipa od 5 stupnjeva (od 1 — uopce se ne
slazem/uopce se ne odnosi na mene do 5 — u potpunosti se slazem/u potpunosti se

odnosi na mene).
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Tablica 5.16. Misljenje ispitanih socijalnih radnika o obavljanju neposrednog skrbnistva, N=247

Stupanj procjene (%) C Q3-1

1 2 3 4 5
Potrebne su zakonodavne promjene radi unapredenja skrbni¢ke zastite 0.8 0.4 6.1 150 77.7 5.0 0.0
Neposredno skrbnistvo trebalo bi obavljati neko drugo tijelo 0.8 20 105 101 765 5.0 0.0
ls\lfrpt))?sredno skrbnistvo je nedovoljno popraceno i vrednovano od strane sustava socijalne 16 16 73 146 749 50 10
Smatrgm d(jl dr_ug| gllon|C| u za.jednm (lije€nik, crveni kriz, civilne udruge, grad) imaju 0.8 o4 142 263 563 5.0 10
prevelika oCekivanja od skrbnika
Smatram da su oCekivanja §ticenika, CZSS i obitelji prema skrbniku prevelika 1.6 45 178 219 543 5.0 1.0
Obavljanje neposrednog skrbnistva stvara mi preveliko optereéenje na poslu 5.7 7.3 231 219 421 4.0 2.0
Adevkvatna i pr.avc_)yaljana podrslfa os_tahh d|op|k§ u zajednici (lijecnik, l_Jvdruge civilnog 223 158 271 162 186 30 20
drustva, crveni kriz, grad) pomaze mi u obavljanju neposrednog skrbnistva
Poslove neposrednog skrbnistva stignem obavljati kvalitetno u radno vrijeme 368 271 202 109 4.9 2.0 2.0
Smatram da je vrednovanje mog skrbni¢kog posla zadovoljavajucée 453 158 27.1 6.9 4.9 2.0 2.0
Poslove neposrednog skrbnistva rado obavljam 51.8 13.0 251 7.7 2.4 1.0 2.0
Smatrar_n dg je zakonska regulativa koja se odnosi na neposredno skrbnistvo 505 178 16.6 24 36 10 10
zadovoljavajuca
Smatram da je nov€ana naknada za obavljanje neposrednog skrbniStva odgovarajuc¢a 74.9 6.9 5.3 3.6 9.3 1.0 1.0
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Na temelju srednjih vrijednosti mozZe se zaklju€iti da ispitanici u izrazito visokoj mjeri
smatraju da su potrebne zakonodavne promjene radi unapredenja skrbniCke zastite
(C=5, Q3-1=0), da bi neposredno skrbnistvo trebalo obavljati neko drugo tijelo (C=5,
Q3-1=0), da je neposredno skrbnistvo nedovoljno popraceno i vrednovano od strane
sustava socijalne skrbi (C=5, Q3-1=1), da drugi dionici u zajednici (lijecnik, Crveni kriz,
civilne udruge, grad) imaju prevelika oCekivanja od skrbnika (C=5, Q3-1=1), i da su

oCekivanja sti¢enika, CZSS i obitelji prema skrbniku prevelika (C=5, Q3-1=1).

U relativno visokoj mjeri smatraju da im obavljanje neposrednog skrbnistva stvara

preveliko optereéenje na poslu (C=4, Q3-1=2).

Srednja vrijednost ukazuje na neutralno mislijenje o tome pomaze li im adekvatna i
pravovaljana podrSka ostalih dionika u zajednici (lije€nik, udruge civilnog drustva,

Crveni kriz, grad) u obavljanju neposrednog skrbnistva (C=3, Q3-1=2).

Vidljivo je da u relativno niskoj mjeri smatraju da poslove neposrednog skrbnistva
stignu obavljati kvalitetno u radno vrijeme (C=2, Q3-1=2) i da je vrednovanje njihovog

skrbni¢kog posla zadovoljavaju¢e (C=2, Q3-1=2).

Izrazito niske srednje ocjene ukazuju na visoki stupanj neslaganja socijalnih radnika s
tvrdnjama koje se odnose na rado obavljanje poslova neposrednog skrbnistva (C=1,
Q3-1=2), zadovoljavajucu zakonsku regulativu koja se odnosi na neposredno
skrbnistvo (C=1, Q3-1=1) i odgovarajucu nov€ana naknadu za obavljanje

neposrednog skrbnistva (C=1, Q3-1=1).

45



Grafikon 5.12. MiSljenje ispitanih socijalnih radnika o obavljanju neposrednog

Skrbnistva (%), N=247
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Tablica 5.17. TeSkoce u obavijanju posla neposrednog skrbnistva (%)

Ne Da
Nedostatak vremena za obavljanje ovog posla tijekom radnog 15.0 85.0
vremena ' '
Nedostatak sustavne institucionalne podrske i pomoci u
obavljanju skrbni¢ke zastite (imovinska pitanja, raspolaganje
) ; PP e o 26.3 73.7
imovinom $§ticenika vece vrijednosti, individualna odgovornost za
Stetu)
Pasivnost/ neuklju¢enost/ nesuradnja obitelji 37.2 62.8
Nedostatak kontinuiranih edukacija za socijalne radnike koji se
- 47.0 53.0
bave skrbnistvom
Nedostatak usluga za Sti¢enike u zajednici (npr. dnevni boravak,
. 50.2 49.8
topli obrok)
Nedostatak aktivnosti udruga civilnog drustva (za obogacivanje
oy : ) Cvpin s 55.1 44.9
zivotnih aktivnosti §ticenika)
Nedostatak suradnje od strane Sti¢enika 64.4 35.6
Nedo_svtatak vlastitih specificnih znanja i vjestina za obavljanje 745 25 5
skrbniStva

Ispitanici su odgovorili $to im sve predstavlja teSko¢u u obavljanju poslova
neposrednog skrbnidtva pri Cemu je u pitanju unaprijed navedeno osam potencijalnih
teSko¢a te su imali moguénost odgovora ,Ostalo“. TeSkoca u obavljanju posla
neposrednog skrbnistva koju je naveo najveéi udio ispitanika (85%) odnosi se na
nedostatak vremena za obavljanje ovog posla tijekom radnog vremena. Njih 73,7% je
navelo da je teSkoCa nedostatak sustavne institucionalne podrske i pomodi u
obavljanju skrbnitke zastite, a viSe od polovice ispitanika (62,8%) smatra da je teSkoca
pasivnost/neuklju¢enost/nesuradnja obitelji, kao i nedostatak kontinuiranih edukacija
za socijalne radnike koji se bave skrbniStvom (53%). Gotovo polovica ispitanika
(49,8%) navodi da je teSkocCa nedostatak usluga za Sti¢enike u zajednici, 44,9% da je
teSkoc¢a nedostatak aktivnosti udruga civilnog drusStva (za obogacivanje Zzivotnih
aktivnosti sticenika. Nesto maniji udio teSko¢om smatra nedostatak suradnje od strane
Sticenika (35,6%), a najmanji udio socijalnih radnika je kao teSkocéu oznacio

nedostatak vlastitih specifiCnih znanja i vjeStina za obavljanje skrbnistva (25,5%).

TesSkoce koje su ispitanici naveli pod ,Ostalo“ u najvecoj mjeri se odnosi na
nemogucnost odbijanja skrbnistva. Ispitanici, naime, smatraju da im je skrbnistvo
nametnuto slijedom ¢ega su im narusena njihova ljudska prava. Nadalje, takoder kao
teSkoCu viSe ispitanika navodi obavljanje skrbnistva bez naknade uz veliki rizik i
odgovornost, te nesuradnju i nerazumijevanje drugih dionika (banka, lijecnik, policija,

pravosude...). Od teSkoca ispitanici joS izdvajaju nezasticenost osobnih podataka
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skrbnika, nedostatak edukacije za druge dionike (banka, lijec¢nik) odnosno njihovo

nerazumijevanje, poslove vezano za raspolaganje imovinu, te strah od sticenika.

Tablica 5.18. Najveca teSkoca u obavljanju posla neposrednog skrbnistva

f %
Nedostatak vremena za obavljanje ovog posla tijekom radnog 108 43.7
vremena '
Nedostatak sustavne institucionalne podrske i pomoci u 68 275

obavljanju skrbni¢ke zastite (imovinska pitanja, raspolaganje)
Pasivnost/ neukljuéenost/ nesuradnja obitelji 24 9.7
Nedostatak kontinuiranih edukacija za socijalne radnike koji se

- 8 3.2

bave skrbnistvom
Nedostatak vlastitih specificnih znanja i vjestina za obavljanje 7 28
skrbnistva '
Nedostatak suradnje od strane Sti¢enika 6 2.4
Nedostatak usluga za Sticenike u zajednici (npr. dnevni boravak,

) 5 2.0
topli obrok)
Nedostatak aktivnosti udruga civilnog drustva (za obogacivanje
. : ) Cvpia 3 1.2
zivotnih aktivnosti §ticenika)
Ostalo 18 7.3
Ukupno 247 100.0

Ispitanici su za osam potencijalnih teSkoca trebali odabrati jednu koja im predstavlja
najvecu teskoéu u obavljanju poslova neposrednog skrbnistva. Veéina je kao najveéu
teSkoc¢u navela nedostatak vremena za obavljanje ovog posla tijekom radnog vremena
(43,7%).

Ispitanici koji su za najvecéu teSkocu u obavljanju posla neposrednog skrbnisStva naveli
odgovor ,Ostalo” ve¢inom su naveli odgovore koje se odnose na nametanje skrbniStva
(npr. ,Ne zelim to raditi, ne Zelim, shvatite da nitko nema pravo nekoga prisiljavati na
ne$to sto ne Zeli*, ,To Sta ga uopce moram obaviljati“;, ,Uopce ne Zelim obavijati
poslove skrbniStva jer sam i tako preoptereCcena poslom koji radim i joS mi je to
nametnuto i radim to besplatno®; ,Sve. A prvo i osnovno nemogucnost izbora i prisila
zakonodavca“. Takoder neki ispitanici su kao najveCu teskoCu naveli obavljanje
poslova skrbniStva besplatno, izostanak suradnje drugih dionika u zajednici te

nedostatak suradnje od ostalih kolega.
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Tablica 5.19. Rasterecenje pri obavljanje posla neposrednog skrbnistva

Ne Da

Dobrovoljnost obavljanja ovog posla (odluka socijalnog radnika
zeli li biti skrbnik)

Bolja zakonodavna rjeSenja o neposrednom skrbnistvu (npr. jasno
pravno odvajanje osobne od profesionalne odgovornosti pri 28.3 71.7
upravljanju imovine §ti¢enika)

Definirana naknada za obavljanje skrbni¢kog posla za svakog

22.7 77.3

A 32.4 67.6
Sticenika

Mogu¢énost odvajanja veceg djela radnog vremena za poslove 437 56.3
neposrednog skrbnistva (smanjenje drugog posla u CZSS-u) ' '
Moguénosti kontinuiranih edukacija za socijalne radnike koji se 60.3 39.7

bave skrbniStvom

Osobna zainteresiranost i suradni¢ki odnos sa $ticenikom
(uspostavljen dobar odnos, a ne nametanje odredene osobe kao 63.6 36.4
skrbnika iako nema povezanosti izmedu te dvije osobe)
Postojanje aktivnosti udruga civilnog drustva (za obogacivanje

Sivotnih aktivnosti Sticenika) 68.4 31.6

Ispitanici su odgovorili $to bi im sve olakSalo obavljanje posla neposrednog skrbnistva
pri ¢emu je u pitanju unaprijed navedeno sedam potencijalnih olak$anja te su imali

mogucnost odgovora ,Ostalo.*

Vrlo visok udio ispitanika je naveo da bi im obavljanje posla neposrednog skrbnistva
olakSalo sljedece: dobrovoljnost obavljanja ovog posla (odluka socijalnog radnika zeli
li biti skrbnik, 77,3%); bolja zakonodavna rjeSenja o neposrednom skrbnistvu (npr.
jasno pravno odvajanje osobne od profesionalne odgovornosti pri upravljanju imovine
Sticenika, 71,7%); definirana naknada za obavljanje skrbniCkog posla za svakog
Sticenika (67,6%). ViSe od polovice ispitanika (56,3%) smatra da bi im obavljanje
neposrednog skrbniStva olak$ala mogucnost odvajanja vecéeg djela radnog vremena

za poslove neposrednog skrbniStva (smanjenje drugog posla u CZSS-u).

Manji udio smatra da bi im posao neposrednog skrbnistva olakSala moguénost
kontinuiranih edukacija za socijalne radnike koji se bave skrbniStvom, osobna
zainteresiranost i suradni¢ki odnos sa Sticenikom te postojanje aktivnosti udruga

civilnog drustva.

Ispitanici koji su odgovorili ,Ostalo“ naveli su u najveéem broju odgovora da bi im
obavljanje skrbniStva olakSalo kada ga ne bi obavljali, kada ne bi bili neposredni
skrbnici. Nadalje, navode da bi im olakSanje bilo kada bi se po podrucjima odabirali

skrbnici ( npr. ,skrbnike podijeliti po podrucjima, ekonomist da skrbi o imovini, socijalni
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radnik skrbi o svakodnevnim potrebama korisnika, pravnik s pravnim pitanjima i sl.
»Zhanje i vjeStine raspolaganja imovinom, zastupanja u sudskim postupcima i sl., gdje
smatram da su nuZna znanja pravne struke“). Takoder, kao olak$anje navode bolju

suradnju unutar podrucnih ureda, bolju suradnja od strane lijeCnika.

Tablica 5.20. Sto bi socijalnim radnicima najvise olaksalo obavljanje posla neposrednog

Skrbnistva
f %
Dobrovoljnost obavljanja ovog posla (odluka socijalnog radnika
. 4T b . 116 47.0
Zeli li biti skrbnik)
Bolja zakonodavna rjeSenja o neposrednom skrbnistvu (npr. jasno
L - . 42 17.0
pravno odvajanje osobne od profesionalne odgovornosti
Definirana naknada za obavljanje skrbni¢kog posla za svakog
A 31 12.6
Sticenika
Moguc¢nost odvajanja veceg djela radnog vremena za poslove o8 113
neposrednog skrbnistva (smanjenje drugog posla u CZSS-u) '
Osobna zainteresiranost i suradni¢ki odnos sa sticenikom
: ! 12 4.9
(uspostavljen dobar odnos, a ne nametanje odredene osobe ka
Mogucénosti kontinuiranih edukacija za socijalne radnike koji se
- 6 2.4
bave skrbnistvom
Postojanje aktivnosti udruga civilnog drustva (za obogacivanje
. g - S egie 1 0.4
zivotnih aktivnosti Sticenika)
Ostalo 11 4.5
Ukupno 247 100.0

Ispitanici su za sedam potencijalnih olak$anja trebali odabrati jedno koja im predstavlja

najvece olakSanje u obavljanju poslova neposrednog skrbnistva.

Vecina ispitanih je navela da bi im obavljanje posla naporednog skrbnidtva najvise

olakSala dobrovoljnost obavljanja tog posla (odluka Zele li biti skrbnici) (47%).

Ispitanici su pod ,Ostalo® naveli da bi im najviSe olakSalo Cinjenica da ne moraju biti
neposredni skrbnici, da ne moraju skrbiti o nekome protiv svoje volje, odnosno micanje
odredbi iz zakona (npr. ,Da ga uopcCe ne trebam obavljat, ,Da se ukine neposredno

skrbnistvo®; ,Necu to raditi”).
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Tablica 5.21. Tko bi se trebao imenovati skrbnikom kada sticenik nema obitelj koja bi

tu ulogu preuzela

f %
Profesionalni skrbnici (osobe koje bi bile zaposlene u agenciji za
P ; ; o 229 92.7
skrbnistvo; tzv. profesionalni skrbnici)
Socijalni radnik zaposlen u Centru za socijalnu skrb 15 6.1
Ostalo 3 1.2
Ukupno 247 100.0

Vecina ispitanika (92,7%) smatra da bi se skrbnicima, u slu€ajevima kada Sti¢enici
nemaju obitelj koja bi tu ulogu preuzela, trebali imenovati profesionalni skrbnici,

odnosno osobe koje bi bile zaposlene u agenciji za skrbnistvo.
Ispitanici su pod ,Ostalo” naveli da bi se za skrbnika trebao imenovati gradanin VSS,

osoba koju Sti¢enik Zeli, a sustav podrzava, zaposleni u Centrima za posebno

skrbnistvo.
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6. Rasprava

Cilj ovog istrazivanja bio je dobiti uvid u obiljeZja, uvjete obavljanja neposrednog
skrbniStva u podru¢nim uredima Zavoda za socijalni rad te uvid u misljenje socijalnih

radnika o obavljanu neposrednog skrbnistva.

Na temelju ciljeva definirani su problemi istrazivanja.

Prvi problem istraZivanja bio je ispitati osnovna obiljezja neposrednog skrbnistva (broj
neposrednih skrbnistva, trajanje neposrednog skrbniStva, ucestalost obavljanja
pojedinih zadataka, naknada za rad), a koji obavljaju socijalni radnici zaposleni u

podru¢nim uredima Zavoda za socijalni rad.

Pretpostavka je bila da su socijalni radnici preoptere¢eni brojem neposrednih
skrbniStva kao i zadacima koje obavljaju u sklopu svoje skrbnicke duznosti, a koje
Cesto nadilaze njihove zakonski odredene duznosti skrbnika, da obavljaju razne
svakodnevne zadatke za Sti¢enike koje su primjerenije za ¢lanove obitelji, a obzirom
na to da su najceS¢e imenovani skrbnicima Sti¢enicima koji su sami, bez obitelji i
rodbine njihova skrbniCka duznost traje dugi niz godina nerijetko do same smrti
Sticenika. Pretpostavka je bila i da socijalni radnici rijetko traze nov€anu naknadu za

obavljanje svoje skrbni¢ke duznosti, iako na to imaju pravo.

Na temelju prikazanih rezultata mozemo zakljuciti da su u svom radu socijalni radnici
preoptereceni s poslom, pa tako i neposrednim skrbniStvom koji obavljaju po sluzbenoj
duznosti, da njihova skrbniCka duznost traje dugi niz godina, te da socijalni radnici
rijetko traZze nov€anu naknadu. Naime, dobiveni rezultati iz kojih proizlazi da najveci
udio ispitanika, odnosno socijalnih radnika, radi prosjecno s 200 — 299 korisnika koji
su u njihovoj nadleznosti, a da samo 2% njih radi sa manje od 100 korisnika jesu
oCekivani. Najveéi udio socijalnih radnika zaposlenih u podruénim uredima je u
trenutku ispunjavanja anketnog upitnika obavljalo neposredno skrbniStvo za tri do
Cetiri Sticenika, dok njih 3,6% obavljaju neposredno skrbnistvo za viSe od 10 Sticenika.
Priblizno sli¢ni odgovori dobiveni su i na pitanje koji je najvedi broj korisnika za koje
su socijalni radnici obavljali neposredno skrbnistvo u nekom trenutku svog

profesionalnog rada, gdje je nedto manje od tredine socijalnih radnika (32%)
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odgovorilo da su to bila tri do Cetiri Sticenika dok je 31,6% ispitanika obavljalo
neposredno skrbniStvo za viSe od Sest Sticenika. Nadalje, rezultati pokazuju da
socijalni radnici svoje Sticenike rijetko posjecuju, gotovo polovica njih to Cini jednom
godisnje ili rjiede, pa Cak i kada je u pitanju povecana potreba ili okolnosti u kojem su
se nasli zbog Sti¢enika, vise od polovice socijalnih radnika (58,3%) to Cini rjede od

jednom mjesecno.

Socijalni radnici obavljaju razne zadatke za svoje Sti¢enike. Rezultati istrazivanja
ukazuju da u prosjeku nekoliko puta godiSnje obavljaju poslove savjetovanja Sti¢enika,
podizanja novaca u banci, vode brigu o osobnim i imovinskim pravima i obvezama te
o dobrobiti Sticenika sukladno odluci o liSenju poslovne sposobnosti. Nadalje vode
racuna o koordinaciji socijalnih i drugih usluga u zajednici, piSu skrbnicka izvjes¢a,
traze odobrenje od CZSS za obavljanje poslova koja se odnose na osobna stanja,
zdravlje, te poslove redovitog upravljanja imovinom. ViSe od polovice socijalnih
radnika odgovorilo je da nikada ne obavljaju poslove pla¢anja rezija, kupovine
namirnica i higijenskih potrepstine za Sti¢enika, kontroliranja uzimanja propisane
terapije, odlaske sa $ticenikom kod lije€nika, posjecivanje StiCenika u bolnici,
organiziranje CiS¢enja stambenog prostora, organiziranje prehrane StiCenika putem
domova za starije osobe ili na drugi nacin, organiziranje popravaka kod kuce, odlasci
i vrac¢anje Sticenika u dom nakon Sto su bili na boravku kod kuc¢e. Medutim, vidljivo je
da odredeni udio socijalnih radnika ipak obavljaju navedene poslove, Sto je vidljivo iz
Tablice 5.14 kao i iz odgovora na pitanje otvorenog tipa o poslovima koje obavljaju za
Sticenike gdje se navode poslovi kupovine odjece i obuce, prehrambenih artikala,
placanje troSkova majstora, odvoza glomaznog otpada, udomljavanje psa, nabavka
hrane, uplacivanje novaca na racun itd., a Sto su svakako poslovi koji su primjereniji

da ih obavljaju ¢lanovi obitelji.

Vazno je naglasiti i iskazano nezadovoljstvo i opterecenje socijalnih radnika u
obavljanju neposrednog skrbniStva koje je vidljivo u odgovorima na otvoreno pitanje o
poslovima koje obavljaju. Navode da im je posao neposrednog skrbnika nametnut, da
ih se za skrbnika postavljaju mimo volje i pristanka, te da se time krSe njihova prava,
da ne zele raditi taj posao.
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Gotovo polovica socijalnih radnika (49%) je odgovorilo potvrdno da netko od njihovih
Sticenika ima imovine vece vrijednosti s kojom skrbnik treba upravljati i to u osnovi za
jednog Sticenika, kao i da vecina njihovih Sti¢enika ima prihode od mirovina, rente,

dionica pri cemu je vecina navela da se radi 1 do 2 Sti¢enika.

lako rezultati istraZzivanja pokazuju da preko 60% Sticenika ima obitelj / uzu rodbinu,
odgovori pokazuju da isti ne pokazuju interes ili ne mogu preuzeti skrb o sticeniku iz
Cega se da zakljuCiti da je kompletna skrb na socijalnom radniku koji obavlja

neposredno skrbnistvo.

Ocekivani su rezultati istrazivanja koji se odnose na trajanje skrbniCke zastite te da
socijalni radnici rijetko traze nov€anu naknadu za obavljanje skrbnicke duznosti, iako
iskljuivo u okviru radnog vremena poslove neposrednog skrbniStva obavlja nesto
manje od pola ispitanika, njih 44,9%. ViSe od 60% socijalnih radnika navelo je da je
najduze trajanje njihove skrbni€ke duznosti za pojedinog Sti¢enika iznosilo viSe od pet
godina (pritom je za 28,7% skrbniCka duznost trajala viSe od deset godina). Unato¢
vidliivom opterec¢enju obavljanja neposrednog skrbniStva van radnog vremena i
dugotrajnom obavljanju skrbni¢ke duznosti, iz rezultata je vidljivo da izrazito veliki udio
socijalnih radnika (97,1%) ne trazi naknadu za obavljanje skrbnistva izvan radnog

vremena.

Ovo istrazivanje pokazalo je da su socijalni radnici preoptereéeni poslom, pa tako i
neposrednim skrbniStvom uslijed broja korisnika, zadataka koje obavljaju za svoje
Sticenike, trajanja skrbniCke duznosti, a 5to je osobito vidljivo u otvorenim pitanjima u
kojima detaljno opisuju Sto sve rade za svoje Sti¢enike, ali i iskazuju nezadovoljstvo

zbog nametnute uloge skrbnika.

U istrazivanju koje je proveo llijas (2023) kao najucestaliji stresori, a ujedno
najintenzivniji izvori stresa, procijenjeni su preoptereéenost poslom (rokovi, veliki broj
korisnika), rad s korisnicima raznovrsnih problema i patologija, nedostatak institucija
za daljnji specijalizirani tretman korisnika, prozivanje socijalnih radnika u medijima
(televizija, portali, druStvene mreze) te omalovazavanje vrijednosti socijalnog radnika

od strane drugih struCnjaka, a $to potvrduju i druga istraZivanja provedena sa
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socijalnim radnicima u Hrvatskoj (Druzi¢ Ljubotina i FriS€i¢, 2014; MosStak Skupnjak,
2012; Kovacic, 2003).

Kao Sto je spomenuto u uvodnom dijelu rada, stresu su osobito izlozeni socijalni
radnici koji rade s osobama koji imaju probleme u psihicCkom i mentalnom
funkcioniranju (Fris€i¢, 2006; NASW, 2010). Do profesionalnog stresa dovodi
neuskladenost izmedu zahtjeva vezanih uz posao i okoline spram mogucnostima,
Zeljama i oCekivanjima da se tim zahtjevima udovolji dovodi, a jedan od njegovih
krajnjih negativnih ishoda je sagorijevanje na poslu koji se moze shvatiti kao proces
koji dovodi do potpune profesionalne iscrpljenosti i u konacnici moze rezultirati
apatijom (Ajdukovi¢ i Ajdukovi¢, 1996).

Rezultati istrazivanja HKSR (2019) u kojem je sudjelovalo 739 socijalnih radnika od
toga 72,94% zaposlenih u centrima za socijalnu skrb ukazuje na to da se uslijed
izloZenosti profesionalnom stresu javljaju posljedice koje se ogledaju u svakodnevnom
psihofizickom funkcioniranju socijalnih radnika, od osje¢aja umora, razdrazljivosti i
napetosti, osjeCaja snizenog raspoloZenja, problemi sa spavanjem te malo interesa ili

zadovoljstva u obavljanju poslova.

Drugi problem istrazivanja bio je ispitati misljenje socijalnih radnika o neposrednom
skrbniStvu (optere¢enost, vrednovanje, novCana naknada, ocekivanja drugih,

zakonodavna rjeSenja).

Pretpostavka je bila da su socijalni radnici optereéeni neposrednim skrbnistvom, a da
njihov rad nije dovoljno popracen i vrednovan od strane sustava socijalne skrbi, te da
svoj rad ne primaju odgovaraju¢u naknadu. Takoder, pretpostavka je bila da socijalni
radnici u obavljanju svoje skrbniCke duznosti nemaju dovoljnu podrSku ni suradnju
drugih dionika u zajednici a da su oc€ekivanja obitelji i drugih dionika prevelika zbog
Cega socijalni radnici smatraju da zakonodavna rjeSenja koja se odnose na

neposredno skrbnistvo zahtijevaju promjene.

Dobiveni rezultati istrazivanja potvrduju navedenu hipotezu u cijelosti pa su se tako u
izrazito visokoj mjeri socijalni radnici izjasnili da je neposredno skrbnistvo nedovoljno

popraceno i vrednovano od strane sustava socijalne skrbi, da su prevelika oCekivanja
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Sticenika, CZSS i obitelji, kao i dionika u zajednici (lijenik, Crveni kriz, udruge civilnog
drustva, lokalna samouprava) prema skrbniku. Socijalni radnici su se, takoder, u
izrazito visokoj mjeri izjasnili da smatraju da bi neposredno skrbnistvo trebalo obavljati
neko drugo tijelo i to profesionalni skrbnici zaposleni u agenciji za skrbnistvo, kao i da
su potrebne zakonodavne promjene radi unapredenja skrbniCka zastite. Nadalje, u
obavljanju neposrednog skrbnisStva kao najvecu teSkocu vecina je navela nedostatak
vremena za obavljanje ovog posla tijekom radnog vremena dok se vecina izjasnila da
bi im najviSe olak3alo u obavljanju neposrednog skrbnistva kada bi sami mogli odluciti
o tome Zele li biti imenovani za skrbnika. Naime, rezultati ovog istrazivanja pokazuju
da 84% ispitanika nije imalo moguénost sami odabrati svoje Sticenike ve¢ su im isti
dodijeljeni. Od ostalih teSko¢a u obavljanju neposrednog skrbnistva o€ekivano su
socijalni radnici naveli u velikom postotku nedostatak sustavne institucionalne podrske
i pomoc¢i u obavljanju skrbni¢ke duzZnosti (imovinska pitanja, raspolaganja), a u
odgovorima se takoder izdvaja pasivnost/nesuradnja obitelji. Takoder, oCekivani su
rezultati gdje su socijalni radnici kao olakSavajuce okolnosti u obavljanju skrbnistva u
velikom postotku odgovorili da su to bolja zakonodavna rjeSenja, te definiranu

naknadu za obavljanje skrbnickog posla za svakog $ticenika

Dobiveni rezultati u skladu su s rezultatima istrazivanja Jovi¢ (2014) i GajSek (2013).
Tako su u istrazivanju Jovi¢ (2014) socijalni radnici naveli da bi im u unapredenju
njihovog rada kao neposrednih skrbnika pomoglo struéno usavrsavanje, profesionalna
podrSka i pomoci (primjerice sastanci skrbnika, supervizija, bilo kakva pomo¢ i
podrska), reorganizacija rada u centrima za socijalnu skrb (vise vremena za Sti¢enike,
smanjenje drugog posla, ukljuCivanje veéeg broja ljudi..), nov€ana naknada za
obavljanje skrbnistva (adekvatno nagraditi rad i trud socijalnih radnika), usmjerenost
na korisnika. Prema GajSek (2013), socijalni radnici obavljaju ulogu neposrednog
skrbniStva samo formalno, bez pretjerane bliskosti, zbog prevelikog obujma ostalih
poslova ne posjecuju sticenike dva puta godisnje te navode da kada bi mogli odluCivati

ne bi preuzeli ulogu neposrednog skrbnistva.

Kada govorimo o nedostatku podrske i pomoci u obavljanju skrbnistva, sliCne rezultate
istrazivanja primjetni su kod Kozjak (2023) gdje su skrbnici, ¢lanovi obitelji, naveli
negativna iskustva s pojedinim institucijama (policija, zdravstvene institucije) u

obavljanju skrbniStva dok izdvajaju dobivanje informacijske podrske od Centra za
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socijalnu skrb (informiranje o institutu skrbnistva od strane centra za socijalnu skrb,

davanje savjeta od strane centra za socijalnu skrb).

|z rezultata ovog istrazivanja proizlazi da socijalni radnici zele zakonodavne promjene
u pogledu neposrednog skrbnistva. llijas i Podobnik (2018) isticu da je za reforme i
svrhovite promjene klju€no uz istrazivanja i evaluiranje u€inka promjena na praksu
uvaziti misljenje struke i socijalne skrbi. Naime, ukazuju na dosadasnje ucCestale
organizacijske i zakonodavne promjene u sustavu socijalne skrbi koje su utjecale na
rad socijalnih radnika i dovele do nesigurnosti sustava kako za socijalne radnike tako

i za korisnike.
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7. Zakljuéak

Institut skrbniStva omogucava zastitu osoba koje nisu u mogucénosti brinuti 0 svojim
pravima, potrebama i interesima iz razliCitih razloga, a ta zastita bi se trebala ocCitovati

u Sto manjem ogranicavanju njihovih ljudskih prava.

Kada duznosti skrbnika obavljaju socijalni radnici tada govorimo o neposrednom
skrbnistvu, Sto je upravo tema ovog rada. Socijalni radnici imaju niz ovlasti u
podru¢nim uredima u kojima rade, a obavljanje skrbnicke duznosti smatra se dijelom

njihova redovitog posla.

Ovim istraZivanjem nastojao se dobiti uvid u obiljezja neposrednog skrbnistva i
misljenje socijalnih radnika o obavljanju istog, te su postavljena dva istrazivacka

problema i dvije hipoteze koje su obje potvrdene,

Rezultati provjere prve hipoteze pokazuju da su socijalni radnici preoptereceni brojem
neposrednih skrbnistva u podru¢nim uredima Zavoda za socijalni rad, kao i zadacima
koje obavljaju u sklopu svoje skrbniCke duzZnosti, a koji €esto nadilaze zakonski
odredene duznosti skrbnika, da socijalni radnici obavljaju razne svakodnevne zadatke
za Sticenike koje su Cesto primjerenije za Clanove obitelji. S obzirom na to da su
najcesce imenovani za skrbnika Sti¢enicima koji su sami, bez obitelji i rodbine, njihova
duznost skrbnika traje dugi niz godina nerijetko do same smrti Sti¢enika. lako socijalni
radnici imaju mogucnost ostvarivanja naknade za obavljanje svoje skrbni¢ke duznosti

istu rijetko zatraze.

Rezultati provjere druge hipoteze pokazuju da su socijalni radnici optereceni
neposrednim skrbnistvom, a da njihov rad nije dovoljno popracen i vrednovan od
strane sustava socijalne skrbi, te da za svoj rad ne primaju odgovarajuc¢u nov€anu
naknadu, da socijalni radnici u obavljanju svoje skrbniCke duznosti nemaju dovoljnu
podrsku ni suradnju drugih dionika u zajednici, a oCekivanja sustava i obitelji te samog

Stiéenika su velika.
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Rezultate provedenog istrazivanja mogu se sumirati na nekoliko klju€nih spoznaja :

— Socijalni radnici rade s velikim brojem korisnika zbog Cega poslove
neposrednog skrbniStva ne uspijevaju obavljati iskljuivo u svoje uredovno
radno vrijeme, a zbog nedostatka vremena niti se dovoljno posvetiti svojim
Sticenicima na Sto upucuju podaci da socijalni radnici rijetko posjecuju svoje
Sticenike pa Cak i u okolnostima pojaCane skrbi.

— lako veliki broj Sti¢enika ima svoju obitelj (uzu, Siru rodbinu) obavljanje
skrbniCke duznosti prepusteno je socijalnim radnicima za Sto vrlo rijetko traze
skrbnicku naknadu.

— Socijalni radnici ukazuju na vaznost dobrovoljnosti u donoSenju odluke Zele i
obnasati ulogu neposrednog skrbnika, nuznu sustavnu institucionalnu podrsku
i pomoc¢ u obavljanju skrbnicke duznost, traZze bolja zakonodavna rjeSenja i
definiranje skrbnicke naknade za svakog pojedinog $ticenika.

— Socijalni radnici smatraju da bi u sluCajevima kada Sticenik nema obitel]
neposredno skrbnidtvo trebali obavljati profesionalni skrbnici odnosno osobe

zaposlene u agenciji za skrbnistvo.

Ovo istrazivanje moZe doprinijeti poku$aju da se Cuje struka (obzirom da je u
istrazivanju sudjelovao veliki broj socijalnih radnika) u pogledu poboljSanja i
unapredenja neposrednog skrbnistva. Za to su potrebne organizacijske promjene na
razini Zavoda za socijalni rad, te promjene zakonodavstva koje bi se odnosilo na
neposredno skrbnisStvo, primjerice, odredivanja maksimalnog broja Sti¢enika kojoj
jedna osoba moze biti skrbnik, definiranje naknade za obavljanje skrbni¢ke zastite po
sluzbenoj duznosti za svakog Sti¢enika. Ono Sto bi dodatno pomoglo socijalnim
radnicima u daljnjem radu jesu kontinuirane medusobne edukacije na temu skrbnicke
zastite kako bi se stru¢njaci osnazili i upotpunili svoja znanja s podrucja skrbniStva i
ostalih srodnih tema (npr. ljudska prava). Bili bi vazni i stru¢ni edukativni skupovi s
drugim dionicima koji rade s osobama liSenim poslovne sposobnosti (policija, sud,
lijecnik, medicinske sestre) radi razmjene iskustava i povecanja kapaciteta za medu

stru¢nja¢ku i meduresornu suradnju.

Kada govorimo o ograniCenjima istrazivanja bilo je poteSkocCa prilikom prikupljanja
podataka. Podaci su se prikupljali putem web ankete te da bi se doSlo do ovog broja

ispitanika (247) bilo je potrebno poticati podru€¢ne urede na ispunjavanje ankete $to
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moze biti i posljedica zasi¢enosti kod ispitaniika, te bi drugacija strategija mozda
doprinjela vecem broju ispitanika. U buducim istrazivanjima bilo bi zanimljivo dobiti
podatke od drugih dionika u zajednici ( lije€nici, policijski sluzbenici, suci, udruge) o
tome kako oni vide ucinkovitost socijalnih radnika kao neporednih skrbnika te ispitati
koliko su upoznati s duznostima i zadacima socijalnih radnika u obavljanju

nesporednog skrbnistva.

Skrbnicka duznost prije svega ne bi trebala biti nametnuta socijalnim radnicima jer se
time dovodi u pitanje sama kvaliteta skrbnicke zastite te isto dovodi do toga da se
neposredno skrbniStvo obavlja formalno (administrativno) bez stvaranja odnosa
izmedu skrbnika i Sticenika. Struka socijalnog rada ve¢ godinama ukazuje na
nedostatke u pogledu organizacije neposrednog skrbnistva i nemogucnosti kvalitetnog
obavljanja skrbniCke zastite uslijed preopterecenosti socijalnih radnika s ostalim
poslovima i nedovoljne reguliranosti neposrednog skrbnistva. Glasovi strunjaka iz
prakse potvrdeni su i u rezultatima ovog istrazivanja koje predstavlja prvo
sistematizirano znanje o poteSko¢ama obavljanja neposrednog skrbniStva u sustavu
socijalne skrbi iz perspektive socijalnih radnika zaposlenih u Zavodu za socijalni rad.
Rezultati mogu posluziti kao polaziSte zagovaranja promjena u podrucju organizacije
skrbniCke zastite i unapredenja polozaja socijalnih radnika i drugih stru¢njaka koji

obavljaju skrbniCku zastitu po sluzbenoj duznosti.
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Prilog: Upitnik o neposrednom skrbnistvu i misljenju socijalnih radnika

Dragi kolege i kolegice,

pred Vama se nalazi upitnik kojim se Zeli istraziti obiljezja neposrednog skrbnistva i
misljenja socijalnih radnika o neposrednom skrbnistvu. Ovo istraZivanje provodi se u
svrhu izrade specijalistickog rada i dobivanja uvida u uvjete obavljanja neposrednog
skrbnistva u centrima za socijalnu skrb i misljenja socijalnih radnika o neposrednom

skrbnistvu.

Istrazivanje je anonimno te se nigdje od Vas nece traZziti podaci pomocu kojih bi Vas
se moglo identificirati. Sudjelovanje u istraZivanju je dobrovoljno, ali i vazno, pa Vas
molim da izdvojite 15 minuta svog vremena za ispunjavanje istoga. Prikupljeni podaci
koristit Ce se iskljuivo u svrhu ovog istrazivanja i nece se zloupotrijebiti u bilo koje
druge svrhe. Rezultati koji e se dobiti bit ¢e skupni za sve ispitane sudionike te nitko,

osim istrazivaca, nece imati uvid u informacije koje ste dali.

Upitnik je namijenjen samo onim socijalnim radnicima koji su zaposleni u centrima za
socijalnu skrb, a imaju najmanje pet godina radnog staza i najmanje tri godine iskustva
u obavljanju neposrednog skrbnistva.

Unaprijed zahvaljujem na sudjelovanju.

Tanja Fabris
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UPITNIK ONS — SRt

Molimo Vas da odgovorite na sljedeca pitanja o Vama i VaSem radnom iskustvu

1) Kojeg ste spola?

Z M

2) Koliko imate godina?

3) Zupanija u kojoj radite?
Zagrebacka
Krapinsko - zagorska
Sisacko - moslavacka
Karlovacka
Varazdinska
Koprivnicko -krizevacka
Bjelovarsko - bilogorska
Primorsko-goranska
LiCko- senjska
VirovitiCko - podravska
Pozesko - slavonska
Brodsko-posavska
Zadarska
Osjecko-baranjska
Sibensko-kninska
Vukovarsko — srijemska
Splitsko-dalmatinska
Istarska
Dubrovacko - neretvanska
Medimurska
Grad Zagreb

4) Koliko godina radnog staZa imate u centru za socijalnu skrb?
5) Na kojim poslovima u CZSS radite? (zaokruZite jedan ili viSe odgovora):
Odjel za djecu, mlade i obitelj
Odjel nov&anih naknada
Odijel odraslih (SkrbniStvo za odrasle)

Prijemni ured

6) Koji je prosjeCan broj korisnika s kojima radite na Vasem radnom mjestu (koji su u Vasoj

nadleznosti?
Manje od 100

100 - 199
200 — 299
300 - 399
400 - 499

500 ili viSe
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7) Za koliko &ti¢enika u ovom trenutku obavljate neposredno skrbnistvo?

8) Koliki je najveci broj neposrednog skrbniStva kojeg ste obavljali u nekom trenutku svog
profesionalnog rada?

9) Koliki broj socijalnih radnika zaposlenih u Vasem centru za socijalnu skrb obavlja neposredno
skrbnistvo?

Do 5
6 do 10
Vise od 10
10) Koliko broj stru¢nih radnika zaposlenih u Vasem centru obavlja neposredno skrbnistvo?
Do 5
5-10
ViSe od 10

11) Gdje trenutno zivi veéina Sti¢enika kojem ste Vi neposredni skrbnik? (molim izabrati samo jedan
odgovor)

U vlastitom kucanstvu

U domu za odrasle osobe/ domu socijalne skrbi
U udomiteljskoj obitelji

Kod rodbine

Samostalno stanovanje (stambena zajednica)

Ostalo (navedite):

12) Stiéenicima kojima ste Vi skrbnik ve¢inom boluju od: (molim izabrati samo jedan od ponudenih
odgovora)

psihiCke bolesti (shizofrenija, psihoza, depresija..... )

intelektualne poteskoce

demencije (Alzheimerova bolest, Parkinsova bolest..)

kombinacija oSte¢enja s naruSenim tjelesnim zdravljem ili prisustvom neke kroni¢ne bolesti

ostalo (navedite):

13) Ima li veéina Vasih §ticenika kojima ste neposredni skrbnik obitelj / uZzu rodbinu? (molim izabrati
samo jedan od ponudenih odgovora)

Da, ali nisu u moguénosti preuzeti skrb (bolest, starost, udaljenost, manjak resursa za brigu i
skrb)

Da, ali ne pokazuju interes da brinu o &ti¢eniku (naruseni odnosi)
Ne, nema

14) Imaju li netko od vasih sti¢enika imovinu vece vrijednost (npr. nekretnine, pokretnine, dionice,
rente) s kojom skrbnik treba upravljati?

Da Ne

15) Koliko vasih sti¢enika ima imovinu vece vrijednosti s kojom skrbnik treba upravljati? (unesite broj)

16) Imaju li netko od vasih Sti¢enika redovne prihode od mirovine, rente, dionica?
Da Ne

17) Koliko vas8ih &ti¢enika ima redovne prihode od mirovine, rente, dionica? (unesite broj)
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18) Jeste li imali moguénost sami odabrati svoje Sticenike?
Da, sve
Da, ali samo neke
Ne, svi su mi dodijeljeni

19) Koliko godina iskustva imate u radu s neposrednim skrbni§tvom?

3-5
6—-10
11-15
16 - 20
21-25
26 — 30
vise od 30

20) Koliko ste najduze vremena nekom sti¢eniku bili/jeste skrbnik?
Manje od godinu dana
1god.
2god.
3god.
4god
5god
6god.
7g9od
8god
9god
10god
Vise od 10 god
21) Koliko Cesto, u prosjeku, posjecujete svoje Sticenike?
Svakodnevno
Nekoliko puta tjedno
Jednom tjedno
Jednom u dva tjedna do tri mjeseca
Dva do tri puta godisnje

Jednom godi8nje ili rjiede

22) U poslijednjih 6 mjeseci koliko ste Cesto posjecivali Sticenika oko kojeg ste zbog povecéane

potrebe/okolnosti bili najvisSe angazirani?
Svakodnevno
Nekoliko puta tjedno
Jednom tjedno
Jednom u dva do tri tiedna
Jednom mjesecno

Rjede od jednom mjesecno
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23) Za svaki od navedenih poslova oznacite koliko ga €esto obavljate za svoje Sti¢enike, koriStenjem
skale od 1 do 7, pri &emu vrijednosti na skali oznacavaju sljedece:

1 — svakodnevno

2 — jednom tjedno

3 —jednom u dva tjedna
4 — jednom mjese¢no

5 — nekoliko puta godiSnje
6 — jednom godiSnje

7 — nikada
Podizanje novaca u banci 1234567
Savjetovanje Sti¢enika 1

Koordinacija socijalnih i drugih usluga u zajednici u svrhu ostvarivanja
prava Sti¢enika (npr. ostvarivanje mirovine, zdravstvenog osiguranja, 1234567
usluge u zajednici, odlasci na vjestacenja itd.)

Ukljucivanje Sti¢enika u slobodne aktivnosti i svakodnevni Zivot 1234567

Pla¢anje rezija 1

Briga o osobnim i imovinskim pravima i obavezama, te o dobrobiti
Sticenika sukladno odluci o lisenju poslovne sposobnost

Odlasci sa sticenikom kod lije¢nika 1

Kupovina namirnica i higijenskih potrepstina za Sti¢enika 1

Organiziranje prehrane Sticenika putem domova za starije osobe ili na

drugi nacin
Organiziranje ¢iS¢enja stambenog prostora 1
Organiziranje popravaka kod kuce (npr. bijela tehnika) 1234567
Pisanje skrbnickih izvjes¢a 1
Posjecivanje §ticenika u domu socijalne skrbi/udomiteljstvu/samostalnom
: 1234567
stanovanju
Posjecivanje &ticenika u bolnici 12345867

Trazenje odobrenja od CZSS za obavljanje poslova koji se odnose na
osobna stanja, zdravlje, te poslove redovitog upravljanja imovinom (pr. 1234567
prodaja imovine, operacije, zastupanje..)

Kontroliranje uzimanja propisane terapije 1234567
Odlasci i vraéanje Sticenika u dom nakon $to su bili na boravku kod kuée 1
Davanje suglasnosti za hospitalizaciju 1

Drugo (navedite):

24) U koje vrijeme obavljate poslove neposrednog skrbnistva?
U radno vrijeme
Izvan radnog vremena
U radno vrijeme i izvan radnog vremena

25) Ako obavljate neposredno skrbnidtvo izvan radnog vremena trazZite li naknadu?
Da Ne

26) Ako ste trazili naknadu za obavljanje neposrednog skrbnistva jeste li je ostvarili?
Da Ne
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27) Za koliko &ticenika ste ostvarili naknadu? (unesite broj)

28) Za svaku od navedenih tvrdnji oznadite koliko se slaZzete s njom/ koliko se odnosi na vas. Za

procjenu koristite skalu pri Eemu vrijednosti na skali oznacujete slijedece :

1 — Uopce se ne slazem ili uopée se ne odnosi na mene

2 — Uglavnom se ne slazem/ uglavnom se ne odnosi na mene

3 — Podjednako se slazem i ne slazem/podjednako se odnosi i ne odnosi na mene

4 — Uglavnom se slazem/uglavnom se odnosi na mene

5 — U potpunosti se slazem / u potpunosti se odnosi na mene

Adekvatna i pravovaljana podrska ostalih dionika u zajednici (lijec¢nik,
udruge civilnog drustva, crveni kriz, grad) pomaze mi u obavljanju
neposrednog skrbnistva

Poslove neposrednog skrbnistva stignem obavljati kvalitetno u radno
vrijeme

Obavljanje neposrednog skrbniStva stvara mi preveliko optere¢enje na
poslu

Smatram da je nov€ana naknada za obavljanje neposrednog skrbnistva
odgovarajuca

Smatram da su o€ekivanja Sticenika, CZSS i obitelji prema skrbniku
prevelika

Smatram da drugi dionici u zajednici (lijecnik, crveni kriz, civilne udruge,
grad) imaju prevelika o€ekivanja od skrbnika koji obavlja neposredno
skrbnistvo

Neposredno skrbnistvo trebalo bi obavljati neko drugo tijelo

Potrebne su zakonodavne promjene radi unapredenja skrbni¢ke duznosti

Neposredno skrbnistvo je nedovoljno popraceno i vrednovano od strane
sustava socijalne skrb

Poslove neposrednog skrbnistva rado obavljam

Smatram da je vrednovanje mog skrbni¢kog posla zadovoljavajuce

Smatram da je zakonska regulativa koja se odnosi na neposredno
skrbniStvo zadovoljavajuéa

29) Sto vam predstavlja tekoéu u obavljanju posla neposrednog skrbnistva? (oznagite sve opcije koje

vam odgovaraju)

Nedostatak vremena za obavljanje ovog posla u tekuc¢e radno vrijeme
Nedostatak usluga u zajednici za &ti¢enike (npr. dnevni boravak, topli obrok)

Nedostatak aktivnosti udruga civilnog drustva (za obogacivanje zivotnih aktivnosti Sticenika)

Nedostatak kontinuiranih edukacija za socijalne radnike koji se bave skrbniStvom
Nedostatak vlastitih specificnih znanja i vieStina za obavljanje skrbniStva

Nedostatak suradnje od strane Sticenika

Nedostatak sustavne institucionalne podrske i pomoci u obavljanju skrbni¢ke zastite (imovinska
pitanja, raspolaganje imovinom &ti¢enika vece vrijednosti, individualna odgovornost za Stetu)

Pasivnost obitelji, neukljuivanje, nesuradnja obitelji
Ostalo (navedite):

30) Sto vam predstavlja najveéu teskoéu u obavljanju posla nesposrednog skrbnistva? (molim oznaéiti

samo jedan od ponudenih odgovora)
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Nedostatak vremena za obavljanje ovog posla u tekuc¢e radno vrijeme

Nedostatak usluga u zajednici za Sti¢enike npr. dnevni boravak, topli obrok
Nedostatak aktivnosti civilnog drustva (za obogacdivanje Zivotnih aktivnosti Sti¢enika)
Nedostatak kontinuiranih edukacija za socijalne radnike koji se bave skrbnistvom
Nedostatak vlastitih specificnih znanja i viestina za obavljanje skrbnistva
Nedostatak suradnje od strane §ticenika

Nedostatak sustavne institucionalne podrske i pomoci u obavljanju skrbnicke zastite (imovinska
pitanja, raspolaganje imovinom §ticenika vece vrijednosti, individualna odgovornost za Stetu)

Pasivnost obitelji, neuklju€ivanje, nesuradnja obitelji
Ostalo( navedite):

31) Sto bi vam olak$alo obavljanje neposrednog skrbnistva? (molim oznagiti sve opcije koje vam

odgovaraju)

Dobrovoljnost obavljanja ovog posla (odluka socijalnog radnika Zeli biti skrbnik
Definirana naknada za obavljanje skrbni¢kog posla za svakog sti¢enika

Bolja zakonodavna rjeSenja o neposrednom skrbniStvu (npr. jasno pravno odvajanje osobne od
profesionalne odgovornosti pri upravljanju imovine $ti¢enika)

Osobna zainteresiranost i suradnicki odnos sa Sti¢enikom (uspostavljen dobar odnos, a ne
nametanje odredene osobe kao skrbnika iako nema povezanosti izmedu te dvije osobe)

Moguénost odvajanja veceg dijela radnog vremena za poslove neposrednog skrbnistva
(smanjenje drugog posla u CZSS -u)

Postojanje aktivnosti udruga civilnog drustva (za obogacivanje zivotnih aktivnosti sticenika)
Mogucnost kontinuiranih edukacija za socijalne radnike koje se bave skrbnistvom

Drugo (navedite):

32) Sto bi vam najlak$e olak$alo obavljanje neposrednog skrbnistva? molim izaberite samo jedan

odgovor)

Dobrovoljnost obavljanja ovog posla (odluka socijalnog radnika zeli biti skrbnik
Definirana naknada za obavljanje skrbni¢kog posla za svakog sti¢enika

Bolja zakonodavna rjeSenja o neposrednom skrbniStvu (npr. jasno pravno odvajanje osobne od
profesionalne odgovornosti pri upravljanju imovine sti¢enika)

Osobna zainteresiranost i suradni¢ki odnos sa Sticenikom (uspostavljen dobar odnos, a ne
nametanje odredene osobe kao skrbnika iako nema povezanosti izmedu te dvije osobe)

Mogucénost odvajanja veéeg dijela radnog vremena za poslove neposrednog skrbnistva
(smanjenje drugog posla u CZSS -u)

Postojanje aktivnosti udruga civilnog drustva (za obogacivanje Zivotnih aktivnosti sticenika)
Mogucnost kontinuiranih edukacija za socijalne radnike koje se bave skrbnistvom

Drugo (navedite):

33) Tko bi se, po vasem misljenju, trebao imenovati skrbnikom kada §ticenik nema obitelj koja bi tu

ulogu preuzela?

Socijalni radnik zaposlen u Centru

Profesionalni skrbnici (osobe koje bi bile zaposlene u agenciji za skrbnistvo tzv. profesionalni
skrbnici)

Gradanin-fizicka osoba
Drugo (navedite):

Zahvaljujem na vremenu i trudu!
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