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Strategija prevencije poremecaja u ponaSanju djece i mladih u Dubrovacko-neretvanskoj
zupaniji (Dalje - Strategija) odnosi se na problematiku poremecaja u ponasanju djece i mladih
koja je vezana za podruc¢je Dubrovacko-neretvanske Zupanije.

O DUBROVACKO-NERETVANSKOJ ZUPANIJI

Dubrovadko-neretvanska Zupanija (dalje —- DNZ), smjestena na vrlo vaznom geostrateskom
poloZaju na jugoistoku Europe, prostire se na 1.789,24 km2 kopnene povrSine. Teritorijalno je
organizirana u 22 jedinice lokalne uprave i samouprave, odnosno 5 gradova i 17 opéina.
Zupanijsko srediste se nalazi u Gradu Dubrovniku.

Ova regija ve¢inom je orijentirana na turizam i ugostiteljstvo, no takoder posjeduje znacajne
poljoprivredne potencijale u dolini rijeke Neretve te vaznu teretnu luku Ploce (izlaz buduceg
Paneuropskog koridora Vc¢), zatim medunarodnu zra¢nu luku te jednu od vodec¢ih
mediteranskih luka u Dubrovniku, uz razvijen sektor marikulture i aktivnu proizvodnju
visokokvalitetnih vina na peljeSkom poluotoku.

Vazan ¢imbenik su i zemljopisne karakteristike DNZ koje pored odvojenosti teritorija od RH
¢ine 1 oto¢na 1 ratom zahvacena podrucja. Rezultati ovih karakteristika su depopulacija vecéine
ruralnih podrucja i centraliziranje gospodarskih aktivnosti u gradovima.

DNZ u 2011. biljezi 17,1% nezaposlenosti s rastu¢im trendom i oscilacijama uzrokovanim
pojacanom gospodarskim aktivnostima tijekom turisticke sezone. Ve¢ina BDP ostvaruje se iz
turistickih djelatnosti (19,7%), trgovine (22,3%), gradevinarstva (12,2 %) i prijevoza i
skladiStenja (14,9%).BDP po stanovniku biljezi rast i iznad je prosjeka RH.

U pet gradova DNZ prema popisu stanovnistva iz 2011. godine Zivjelo je 78.455 stanovnika,
odnosno 64,00% ukupnoga broja stanovnika, najvec¢e mjesto je grad Dubrovnik. Udio mladeg

stanovniStva (15-19 godine) najveci je u gradovima i razvijenijim opéinama, a najmanji u
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nerazvijenijim op¢inama i na otocima. Mlade stanovnistvo najbrojnije je u Dubrovniku i
Metkovicu, a najmanje je zastupljeno u opéinama Smokvica, Trpanj, Zazablje i Janjina.”

Prema zadnjem popisu stanovnistva, iz 2011., na podrugju DNZ Zivi 122 568 stanovnika. Broj
djece od 0 do 19 godina je oko 27 000 (22 % ukupne populacije Zupanije). U 31 osnovnoj
Skoli ukupno je upisano 9645 ucenika, u 16 srednjih Skola 5727 u¢enika Od oko 7200 djece
dorasle za predskolski odgoj u vrti¢e je upisano oko 1730 (DBK) +380 (KONAVLE)+ ZUPA
DUBROVACKA (450 ) + DUBROVACKO PRIMORIJE (40) + STON (60) + OREBIC (200)
+ KORCULA (170) + SMOKVICA (20 ) + BLATO (125) + VELA LUKA (100) +
METKOVIC (410) + OPUZEN ( 90) + PLOCE (240) + LASTOVO (26) djece. Na
dubrovackom sveucilistu na prvu godinu studija godisnje se upise oko 450 studenata i na RIT
Croatia jos 75.

Pored odgojno obrazovnih ustanova, od znacaja za prevenciju poremecaja u ponasanju na
podru¢ju DNZ djeluju Policijska uprava Dubrovnik s 7 policijskih postaja, 4 Centra za
socijalnu skrb, a od zdravstvenih ustanova Opc¢a bolnica Dubrovnik, Opc¢a bolnica Kalos, 5
Domova zdravlja, Zavod za javno zdravstvo i1 Hitna medicinska pomo¢.

U DNZ registrirano je oko 1700 udruga, od kojih znaéajan udio u svojim aktivnostima
ukljucuje djecu i mlade kroz razlicite Sportsko- rekreativne, edukacijske i druge sadrzZaje.

1. POLAZISTA STRATEGIJE

1.1. UvOD

Nacionalna strategija prevencije poremecaja u ponasanju djece i mladih od 2009. do 2012.g
godine (Dalje Nacionalna strategija), objavljena u N.N. 98/09, obvezala je jedinice lokalne
samouprave da u skladu sa Nacionalnom strategijom planiraju aktivnosti prevencije u svojim
sredinama, ukljucujuéi i osnivanje Povjerenstava za provedbu mjera Nacionalne strategije.
Povjerenstvo za Dubrovacko-neretvansku Zupaniju (Dalje Povjerenstvo), osnovano je
,Odlukom o osnivanju Povjerenstva za provedbu mjera Nacionalne strategije prevencije
poremecaja u ponasanju djece i mladih od 2009. do 2012. godine i izradu Strategije
Dubrovacko-neretvanske Zupanije za prevenciju poremecaja u ponasanju djece i mladih*
(,»Sluzbeni glasnik* broj: 10/10, 8/12 i 10/12). Povjerenstvo je pristupilo analizi problema u
zupaniji i izradi Strategije prevencije poremecaja u ponasanju djece i mladih u Dubrovacko-
neretvanskoj Zupaniji (u daljnjem tekstu - Strategija). Buduci da se navedena Nacionalna
strategija odnosila na razdoblje od svega 3 godine, Povjerenstvo je ¢ekalo s objavom
zupanijske Strategije u o¢ekivanju nove Nacionalne strategije. Kako ista do danas nije
objavljena, Povjerenstvo donosi Prijedlog strategije prevencije poremecaja u ponasanju djece
i mladih za Dubrovacko-Neretvansku Zupaniju.

Prije izrade Strategije Povjerenstvo je pristupilo postupku analize dostupnih podataka o
pojavnosti poremecaja u ponasanju i intervencijama kroz redovan rad razli¢itih sektora. Kako
prevenciju poremecaja u ponasanju djece 1 mladih u lokalnoj zajednici nije moguce zamisliti
bez sudjelovanja mladih, kako u procjeni potreba tako i prijedlogu i organizaciji aktivnosti,
tako su putem intervjua u fokus grupama s u¢enicima osnovnih i srednjih Skola i roditeljima
ucenika u ocjenu stanja osim stru¢njaka ukljucila i populacija ucenika i roditelja.



1.2.Definicija pojma poreme¢aja u ponasanju
1.2.1. Poremecaji ponasanja

Pojam »poremecaji ponaSanja» dolazi iz podrucja medicine, odnosno psihijatrije i obuhvaca
niz vrlo razli¢itih odstupanja u svim podru¢jima funkcioniranja djece i mladih, od odnosa s
bliznjima, socijalnom okolinom 1 autoritetima, preko poteskoca u pogledu prehrane, spavanja
i nevoljnih radnji, laganja, krada, koriStenja i preprodaje ilegalnih psihoaktivnih sredstava,
bjezanja od kuce 1 skitnje, do agresivnosti, nasilja, provala, paljevina, silovanja i drugih oblika
asocijalnog, antisocijalnog i kriminalnog ponasanja. Kako se uz svu ovu Sirinu podrucja veze i
odgovarajuci raspon u pojavnosti, intenzitetu, trajanju, slozenosti te Sirini i tezini posljedica,
jasno je zasto se u vezi s tim oblicima ponaSanja koristi i izuzetno veliki broj pojmova
(odstupanja u ponaSanju, aberantno, rizi¢no, devijantno, disocijativno, poremeceno,
neprihvatljivo, asocijalno, antisocijalno, kriminalno ponaSanje, nedovoljna socijalna
integracija, opozicijska ponasanja, poremecaji emocija i ponaSanja i drugi) na kontinuumu
koji se kre¢e od blagih odstupanja u ponasanju, preko razlicitih oblika asocijalnog ponasanja
do teskih agresivnih i/ili autoagresivnih i antisocijalnih ispada pa i kaznenih djela. Svim ovim
oblicima ponasanja i poteSkocama bave se razliCite znanstvene discipline i institucije koje
opet koriste svoje definicije, sustave promatranja i tumacenja pojave, kao i svoje posebne
tehnike, metode i cjelovite, vise ili manje autenti¢ne i slozene, pristupe.

Dok oko kriterija za pracenje pojave maloljetnicke delinkvencije i prekrSaja nema dvojbi jer
je rije¢ o sukobu mladih sa zakonom, odnosno kaznenim ili prekrSajnim djelima propisanim
Zakonom, problemi nastaju kad je rije¢ o poremecajima u ponaSanju u Sirem smislu, kojima
se bave 1 0 njima vode evidenciju ostali sustavi (obrazovanje, centri za socijalnu skrb,
zdravstvo).

Dok se razliciti sektori nece sloziti oko toga $to je poremecaj u ponasanju i koji su kriteriji,
jos je veci problem oko procjene i potrebe intervencije kod rizi¢nih Cinitelja u obitelji, Skoli,
zajednici, da ne govorimo o nepostojanju sustavnog pracenja i evaluacije ucinaka poduzetih
intervencija.

Ne postoji jedinstvena evidencija 1 pracenje pojave, pa time ne postoji ni koordinacija ili
zajednicko djelovanje prema pojedincima ili obiteljima.

1z svih ovih odredenja, medu kojima je tesko napraviti odabir prema vaznosti, proizisao je niz
definicija, od kojih iz teksta Nacionalne strategije, navodimo dvije:

1. Poremecaji u ponasanju kao skupni naziv za sve one pojave bioloske, psiholoSke i
socijalne geneze koje manje ili viSe pogadaju pojedinca i nepovoljno djeluju na njegovu
aktivnost 1 reaktivnost, te neugodno ili, dapace, Stetno i opasno, utjecu na druge pojedince
i druStvene organizacije (obitelj, dje¢je ustanove, Skolu, uzu i siru zajednicu).(Odsjek za
poremecaje u ponaSanju Edukacijsko-rehabilitacijskog fakulteta SveucilisSta u Zagrebu, T.
Dobreni¢ i V. Poldrugac, 1974.g.)

2. Poremecaji u ponasanju kao»slozeni skup funkcioniranja i ponaSanja djece i mladih, koja
u odredenoj sredini i vremenu znacajno odstupaju od normi te sredine, a predstavljaju
nevoljni odgovor na djelovanje Cinitelja rizika, kojima su djeca 1 mladi izlozeni duze
vrijeme, najprije kao obavijest okolini o prisutnosti i intenzitetu rizi¢nih uvjeta rasta i
razvoja, a kasnije kao odgovor, izraz uskladivanja svog funkcioniranja s danim uvjetima,
novi rizik za dijete i okolinu.« (Jankovi¢, 2006.). Ova definicija nudi nove odgovore na
razlog nastanka pojave, mjesto u kontekstu stanja drustva, znac¢aj, njen razvoj i moguénost



uspjesSnog suocavanja s njom kroz kvalitetan, sveobuhvatan, $iroko i intenzivno primjenjiv

sustav prevencije.

Za potrebe izrade dokumenta Strategije, Povjerenstvo je odabralo sljede¢e pojmove za
definiciju pojave poremecaja u ponasanju za razliite sektore.

Tabela 1. Pojmovi koji definiraju poremecaje u ponasanju

Socijalna skrb Odgoj | . | Zdravstvo Policija Pravosude

obrazovanje

Rizi¢na ponasanja Rizi¢na Rizi¢na Rizi¢na ponasanja | Ponasanja  kojima
ponasanja PonaSanja se krSe zakonske

norme

Teskoce u ponasanju | Teskoce u
Ponasanju

Poremecaju Poremecaji | PonaSanja kojima

ophodenja ophodenja | se krse zakonske

norme
PonasSanja kojima se
krSe zakonske norme

Tabela 2. ObrazloZenje pojmova koji definiraju poremecaje u ponasanju

Rizi¢na ponaSanja

PonaSanja kojima osoba dovodi u
opasnost prvenstveno svoje, ali i
tude, zdravlje, fizicki i psihicki
integritet, imovinu. Posljedice tog
ponaSanja su niskog intenziteta u
sadasnjosti, ali predstavljaju
podlogu za loSe ishode u
buducénosti. Neposredne posljedice
1 prijetnje su vece za samo dijete
nego za druge pojedince i skupine.
Radi se o ponaSanjima koja
zahtijevaju reakciju, prije svega
obitelji i drugih osoba iz djetetovih
redovitih zivotnih sredina,
odnosno, profesionalaca iz nekog
specificnog podrugja.

Primjerice: markiranje, neucenje,
krSenje pravila u skoli 1 ku¢i,
eksperimentiranje s cigaretama,
drogom, povremeno pijenje
alkohola, suprotstavljanje

TeSkoce u ponasanju

PonaSanja kojima osoba
krsi druStvene i/ili
zakonske norme i koja se
pojavljuju u vise
razlicitih sredina kroz
odredeno vremensko
razdoblje ili iznenada.
Posljedice tog ponaSanja
traze struc¢nu
intervenciju, iako,
ponekad, za sredinu, a i
za osobu, razina
opasnosti u sadasnjosti ne
mora biti visokog
intenziteta, ali moze
predstavljati ozbiljnu
prijetnju za buduci
razvoj.

Primjerice: krada,
bjezanje, skitnja,
napustanje Skole, vozZnja

Poremecaji u ponasanju

PonaSanja kojima osoba
kroz duze vrijeme i
intenzivno ugrozava svoje
svakodnevno funkcioniranje
na vise zivotnih podrucja i
/ili ugroZava druge, odnosno
imovinu. Posljedice tog
ponaSanja su brojne i
izrazito negativne kako u
sadasnjosti tako i u
buduénosti, kako za samo
dijete, tako i za druge
pojedince i skupine. Radi se
0 ponasanjima koja
zahtijevaju reakciju
specijaliziranih stru¢njaka 1
institucija, u pravilu iz vise
sektora istovremeno.

Primjerice: teZza kaznena
djela i prekrsaji (npr.
provale, razbojnistva,




autoritetu, neki oblici bez dozvole, pojedinacni | nasilje, preprodaja droge,

promiskuitetnog ponasanja, nasilni ispadi, veci silovanja), ovisnosti, nerad i
nedozvoljeni kasni izlasci... disciplinski prekrsaji u skitnja u kombinaciji...
skoli...

Za zbirni naziv poremecaj u ponasanju, ovisno o vrstama i tezini poremecaja odabire se pojam
problemi u ponaSanju.

1.2.2. Prevencija poremeéaja u ponasanju

Sam pojam prevencija znaci prethodno zastititi, izbjegavati unaprijed, preteéi, doskociti ili
sprijeciti da dode do razvoja neke pojave, odnosno sprijeciti da dode do razvoja poremecaja u
ponasanju (Ani¢, V. — Goldstein, I. 1999., Klai¢, B., 2001.).U terminima rizi¢nih i zaStitnih
Cinitelja koji povecavaju ili smanjuju razvoj poremecaja u ponasanju djece i mladih (Gibbs 1
Bennett, 1990., 11) »prevencija se danas moze definirati kao suradnicki proces izmedu skole i
zajednice u planiranju i primjeni mnogostrukih strategija koje s jedne strane smanjuju
specificne rizike povezane s problemima ponaSanja mladih, a s druge strane jacaju zastitne
c¢imbenike koji osiguravaju zdravlje mladih ljudi i njihovu dobrobit.«

Definiciju prevencije poremec¢aja u ponasanju djece i mladih moguce je svesti i na Cinitelje
bilo koje stru¢ne politike koja ¢e smanjiti broj djece 1 mladih s poremecajima u ponasanju ili
broj onih koji su zbog izostanka preventivnin mjera izlozeni progresivnom napredovanju
poremecaja u ponaSanju sve do razine vrSenja kaznenih djela. Prevencija podrazumijeva
ucinkovitu provedbu preventivnih aktivnosti odnosno primjenu metoda, tehnika i postupaka
kojima ¢e biti uspostavljeni uvjeti u kojima nec¢e uopce doci do pojave, jacanja i napredovanja
Cinitelja rizika. Navedeno se postize kroz eliminaciju ili onemogucavanje djelovanja rizika ili
kroz jacanje zaStitnih ¢initelja. Termin prevencija rezerviran je samo za one intervencije koje
se pojavljuju prije pocetka i razvoja mentalnih i ponasajnih poremecaja i problema.

Prevencijsku praksu, u skladu s tim, ¢ini sloZeni sustav trajnog, sveobuhvatnog, sloZzenog i
umrezenog djelovanja na svim razinama — mikro (pojedinca), mezo (obitelji) i makro (lokalna
zajednica, zupanija, drzava), na svim tockama presudnim za osiguravanje minimalnih uvjeta
potrebnih za zdrav rast i razvoj djece i mladih (priprema za kvalitetan brak, odgovorno
roditeljstvo, rani postnatalni razvoj, predskolski razvoj, polazak u skolu, pocetak puberteta,
prelazak u srednju Skolu, adolescentna kriza) i razinama prevencije (primarne, sekundarne i
tercijarne odnosno opce, selektivne i indicirane).

2. POJAVA POREMECAJA U PONASANJU DJECE I MLADIH U DNZ -
ANALIZA STANJA PREMA SEKTORIMA

Na razini Zupanije nije postojao sustavan intersektorski nacin pracenja kako same pojave
poremecaja u ponaSanju djece i mladih, tako ni rizi¢nih ¢initelja koji pridonose njenom
nastanku. Zadnjih godina kretanje pojave poremecaja u ponaSanju, prati Se putem
strukturiranih upitnika koje su ispunjale zupanijske ustanove iz nadleznih resora (policija,
socijalna skrb, zdravstvo, pravosude, odgoj i obrazovanje), ali podaci su se viSe odnosili na
provodene aktivnosti, nego pracenje same pojave.

Podaci o samoj pojavi dostavljani su odgovaraju¢im ministarstvima kroz godis$nja izvjeSca.
Obzirom na razli¢it pristup razli¢itih resora, teSko je jednozna¢no opisati i samu pojavu i




aktivnosti. Podaci iz IzvjeS¢a nisu koriSteni u svrhu pracenja pojave i procjene ucinkovitosti
primjenjenih aktivnosti ili mjera. Pracenje ucinka preventivnih aktivnosti posebno je otezano
iz razloga Sto se daleko lak3e i1 preciznije otkrivaju, evidentiraju i prate kaznena djela i
prekrsaji djece 1 mladih, kao i oni poc€injeni na njihovu Stetu, nego ponasanja djece 1 mladih
koja su obuhvacena Sirim pojmovnim odredenjem pojave i prethode tezim oblicima
odstupanja u ponasanju.

- policija, prati kaznena djela i prekrSaje djece i mladih, te kaznena djela i prekrsaje
pocinjena na Stetu djece 1 mladih, te intervencije policije u pojedinim slu¢ajevima;

- drZavno odvjetniStvo, izvjeStava o postupanju po zaprimljenim kaznenim prijavama,

- sud, vrste izrecenih odgojnih i drugih mjera;

- zdravstvo, dijagnoze F 90 do F 99 prema MBK-10 i vezano uz pojedine ustanove;

- prekrsajni sud za mlade do 18 godine (ostali do 21); osnovne (i srednje) Skole,
izvjeStavaju o poduzetim preventivnim programima, pedagoskim i drugim mjerama,

- socijalna skrb, o poduzetim intervencijama za djecu, maloljetnike i mlade
punoljetnike izlozene rizicima, i poremecaje u ponaSanju djece i mladih u najSirem
smislu rijeci, i sl.

Ovim izvjes¢ima obuhvacena su djeca i mladi od rodenja do 21 (23) godine Zivota te njihovi
roditelji u odnosu na sljedece aspekte:
- rizine okolnosti Zivota obitelji i odrastanja djece,
- zanemarivanje i zlostavljanje djece od strane njihovih roditelja,
- rizi¢na ponasanja i poremecaji u ponasanju djece i mladih
- intervencije pojedinih sluZbi/institucija u svezi s detektiranim i procijenjenim rizicima
I potrebama.

2.1 Policijska uprava dubrovacko-neretvanska

Pod pojmom maloljetnicke delikvencije podrazumijevaju se kaznena djela koja su pocinile
osobe mlade od 18 godina zivota. Kod pra¢enja maloljetnicke delikvencije policija kao
relevantan podatak uzima broj prijavljenih kaznenih djela i prekrSaja te broj prijavljenih
maloljetnih osoba iz podru¢ja maloljetnickog kriminaliteta. Ipak, danasnje razumijevanje
fenomenologije maloljetnicke delikvencije jasno naglasava potrebu sveobuhvatnog pristupa u
procjeni takvog delikventnog ponasanja.

Tabela 3. Vrsta kaznenih djela i broj maloljetnih poéinitelja u DNZ u razdoblju od 2009.g.-
2013.9

Oblast kriminaliteta 2009 [ 2010 | 2011 | 2012 | 2013

Broj maloljetnih pocinitelja 60 103 74 56 42
Ubojstvo 1
Tjelesna ozljeda 8 25 7 10 2
Tjelesna ozljeda iz nehaja 1
TeSka tjelesna ozljeda 2 13 3 5 2
Prijetnja 2 4 4 1 4
Iznuda 2
Krada 14 11 10 17 5
TeSka krada 5 16 35 9 7




Prikrivanje 2
Prijevara 2
[Neovlastena uporaba tude pokretne stvari
UniStenje i ost. tude stvari 3 2 1 2
Napad na sluZzbenu osobu 1 1 1
Prisila prema sluZbenoj osobi 1
[Nasilni¢ko ponasanje 4 4 1 2

N

Zlouporaba opojnih droga 13 10 10 16

Dovodenje u opasnost Zivota i imovine
Lazno prijavljivanje kaznenih djela
Oduzimanje tude pokret. Stvari
Oduzimanje ili uniStenje sl. pecata
Krivotvorenje novca

Krivotvorenje isprave

Sprjecavanje sluzb.osobe u obavljanju
sluzb.duznosti 1
UniStenje i oStecenje znakova za opasnost
Sirenje laznih i uznemiruju¢ih glasina
Teska KD protiv opée sigurnosti

Spolni odnos s djetetom

Bludne radnje

Racunalna prijevara 1
Nedozvoljena uporaba osobnih podataka
Lazna uzbuna

Nedozvoljeno posjed.,izrada i nabavka
oruzja i ekspl.tvari

[zazivanje prometne nesrece u cestovhom
prometu

UKUPNO 55 97 97 67 39
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Izmjenama Kaznenog Zakona od 2013. godine za posjedovanje male koli¢ine droga (za
osobne potrebe) viSe se ne podnosi Kaznena prijava kao ranije, nego se u pravilu podnosi
prekrsajna prijava. Kaznena prijava se podnosi samo kod posjedovanja vecih koli¢ina droga
ili ukoliko se dokaze da je droga namijenjena za prodaju. Zbog navedenih zakonskih
promjena u 2013.g., nema malodobnih pocinitelja kaznenog djela zlouporabe opojnih droga.

Do 2013.g. zlouporaba sredstava ovisnosti bila je na treéem mjestu po broju evidentiranih
sluc¢ajeva sa udjelom od oko 15% u ukupnom broju prijavljenih kaznenih djela pocinjenih od
strane maloljetnika. Najces¢a opojna droga koju konzumiraju maloljetnici je marihuana ¢ija
potrosnja posljednjih godina raste, a uoCen je i izrazitiji porast stope potrosnje droge
amfetaminskog tipa. Zlouporaba opojnih droga znacajan je kriminogeni ¢imbenik i vrlo Cest
izvor asocijalnog i1 antisocijalnog ponasanja mladih koji za sobom povlaci rast kaznenih djela
iz oblasti imovinskog kriminaliteta.

UKkupno promatrajuci strukturu ostalih prijavljenih kaznenih djela koja su po¢inile maloljetne
osobe u razdoblju od 2009. do 2013. godine vidljivo je da u promatranom razdoblju ne dolazi



do znacajnih promjena u vrsti evidentiranih kaznenih djela. Poznato je da su medu
maloljetnim osobama imovinska kaznena djela najcesca kriminalna pojava, $to je slu¢aj i na
podrucju koje pokriva Policijska uprava dubrovacko-neretvanska. Udio kaznenih djela
imovinskog kriminaliteta u koji spadaju kaznena djela krade, teske krade, oduzimanje tude
pokretne stvari i sl., u ukupnom broju prijavljenih kaznenih djela ¢ini 37%. Spomenuti delikti
najcesce su posljedica trenutnog iskusenja i vrlo se Cesto rade u skupinama. Krade pocinjene
od strane maloljetnika nikada se ne smiju podcijeniti jer je vecina delikvenata svoju
kriminalnu karijeru zapocela iz navike.

Kaznena djela sa elementima nasilja u koje spadaju tjelesna ozljeda, teska tjelesna ozljeda,
prijetnja i sl., na drugom su mjestu po broju prijavljenih sluc¢ajeva i ¢ine 28% u ukupnom
udjelu maloljetnicke delikvencije u promatranom razdoblju. Prijavljeni slucajevi odnose se
na fizicko nasilje, a njihov je broj u posljednje dvije godine u padu, Sto je rezultat niza
aktivnosti koje Policijska uprava dubrovacko-neretvanska poduzima s ciljem sprjeavanja ove
pojave. Ako nasilje promatramo u Sirem kontekstu kao aktualne probleme mozemo istaknuti
pojavu novih oblika nasilja te porast ozbiljnosti i opasnosti nasilja

Tabela 4. Vrsta prekr3aja i broj maloljetnih po¢initelja u DNZ u razdoblju od 2009.9.-2013.9

\Vrsta prekrSaja 2009 | 2010 | 2011 2012 2013
Drsko ponaSanje 36 55 31 21 14
Odavanje prosjacenju 1 1

Odavanje pijanstvu na javnom mjestu 1

UZivanje droga na javhom mjestu 2 3 2
Davanje alkohola osobama pod utjecajem alkohola 1

Tucnjava 10 26 21 13 13
Svada, vika i sl. 13 16 14 12 7
Omalovazavanje ili vrijedanje pol. Sluzbenika 3 1 6 1 4
Omalovazavanje ili vrijedanje ostalih drzavnih tijela 1 1

NeovlaSteno pucanje iz vatrenog oruZja 3 2

DrZanje Zivotinja bez nadzora 1

Ostali prekr3aji 3 2 2
Ukupno 67 103 7 54 42

U promatranom razdoblju, u DNZ, maloljetne osobe, osim 2010. g. kod je napravljeno 103
prekrsajna djela, naprave u prosjeku Sezdesetak prekriajnih djela godisnje u DNZ. Prema
evidencijama koje vodi Policijska uprava Dubrovacko-neretvanska, posljednje 3 godine,
njihov broj kontinuirano pada.

Prema strukturi prekrSaja u promatranom razdoblju ukupno, najzastupljeniji su prekrsaji s
elementima nasilja i to: drsko ponaSanje s 45,8%, zatim tucnjava s 24,2% i svada i vika s
18,1% udjela u ukupno pocinjenim prekrsajima.

Osobe mlade od 16.g. u no¢nom izlasku bez pratnje odrasle osobe
Tabela 5. Broj zate¢enih osoba mladih od 16 godina u noénom izlasku bez pratnje roditelja ili

neke druge punoljetne osobe u koju roditelj ima povjerenje (¢1. 95 Obiteljskog zakona) u DNZ
u razdoblju od 2009.9.-2013.g.



Godina |PP |PP | PP PP PP PP Ukupno
Dbk | Ston | Gruda | Koréula | Ploée | Metkovié¢

2009 48 |4 12 8 4 6 84

2010 20 |2 12 0 8 6 48

2011 16 1 16 2 5 8 48

2012 36 |3 25 6 12 9 61

2013 25 |- 32 18 9 10 94

Broj zateCenih osoba mladih od 16 godina u no¢nom izlasku bez pratnje roditelja ili neke
druge osobe u koju roditelj ima povjerenje je u prosjeku 67 djece godisnje. Kao najceséi
razlog krSenja zakonske odredbe o zabrani noénih izlazaka djece zabiljezena je dozvola
roditelja djece zateCene u zabranjenim no¢nim izlascima, dok se u manjem broju slucajeva
radi o neposlusnosti djece.

Podaci Zavoda za javno zdravstvo Dubrovacko-Neretvanske Zupanije iz istrazivanja 2011.g.
govore o pravim razmjerima epidemije no¢nih izlazaka djece mlade od 16. godina. Oko 10,5
% ucenika I 1 25,8% ucenika II razreda srednje Skole (ukupno oko 550 ucenika I i Il razreda u
Zupaniji) Cesto i vrlo Cesto se iz no¢nih izlazaka kuéi vracaju u jutarnjim satima, a jo$ ih se
37% (oko 1100 ucenika) u jutarnjim satima vra¢a ku¢i ponekad. Radnim danom izlazi
navecer 13,8% ucenika I 1 16,9% ucenika II razreda srednje Skole. S izlascima djeca pocinju
jo§ u osnovnoj Skoli.

ZAKLJUCAK:

Odgovori policije u odnosu na prethodno spomenuta kaznena djela, prekrSaje i Stetna
ponasanja posljednjih su godina poprimili druk¢ija obiljezja te se od primarno represivnih
usmjeravaju prema preventivnim aktivnostima i djelatnostima poput usmjeravanja na
otkrivanje kaznenih djela poCinjenih na Stetu djece 1 maloljetnika, provodenjem edukativnih
programa za ucenike, roditelje 1 nastavnike, uvodenjem posebnog ustroja specijaliziranih
policijskih sluzbenika za maloljetni¢ku delinkvenciju u sustavu policije, djelovanjem kontakt
policajca i Vije¢a za komunalnu prevenciju, postupanjem prema Protokolu o postupanju u
slucajevima nasilja medu djecom i mladima itd.

Zakonom o sudovima za mladez propisano je da u predmetima kriminaliteta djece i
maloljetnika postupaju specijalizirani policijski sluzbenici za mladez. Radi se o policijskim
sluzbenicima koji su prosli posebne edukacije za rad s najmladom dobnom skupinom u
slucajevima kada su djeca 1 maloljetne osobe pocinitelji kaznjivih radnji 1 u sluc¢ajevima kada
su na njihovu Stetu pocinjene odredene kaznjive radnje. Osnovna razlika policijskog
postupanja prema maloljetnim osobama od postupanja prema odraslim pociniteljima kaznenih
djela je u zakonskom zahtjevu da se uz okolnost o pocinjenju nekog kaznenog djela
rasvjetljavaju okolnosti vezane uz licnost i okruZenje u kojem maloljetna osoba zivi.

Dobivene obavijesti policijskim sluzbenicima pruzaju moguénost sagledavanja uzroka
delikventnog ponaSanja i usporednog postupanja u podru¢ju kaznenopravne zastite djece i
maloljetnika. Naime, svako delikventno ponaSanje u svojoj biti izaziva teznju za
kompenzacijom osjecaja manje vrijednosti. Mladi delikventi su ¢esto u sukobu s okolinom,
zakonom i policijom, Sto kod njih izaziva dodatan osje¢aj straha i nesigurnosti, a nerijetko su i
sami Zrtve kriminalnog ponaSanja od strane rodbine i poznanika.
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Jedna od temeljnih zadac¢a policijskih sluzbenika za maloljetnicku delikvenciju na podrucju
svoje nadleznosti je opazanje pojavnih oblika ponaSanja ili situacija koje ugrozavaju djecu i
maloljetnike. Obzirom na kompleksnost pojave kao i1 uzrocnika njenog nastanka, neophodno
je uloziti dodatne napore u povezivanju svih relevantnih institucija s ciljem rane detekcije,
dijagnosticiranja poremecaja, ali i rizi¢nih Cinitelja, te sustavnog provodenja mjera pojacane
skrbi i nadzora nad djecom.

2.2. Odgojno obrazovne ustanove u Dubrovacko-neretvanskoj zupaniji

2.2.1. Osnovne i srednje Skole

U 31 osnovnoj Skoli u Dubrovacko-neretvanskoj zupaniji u Skolskoj godini 2012./2013.
upisano je ukupno 9645 ucenika i jo$ je u 16 srednjih $kola upisano 5727 ucenika. Od oko
7200 dorasle za predskolski odgoj u vrtic¢e je upisano oko 1730 (DBK) +380 (KONAVLE)+
ZUPA DUBROVACKA (450 ) + DUBROVACKO PRIMORIE (40) + STON (60) +
OREBIC (200) + KORCULA (170) + SMOKVICA (20 ) + BLATO (125) + VELA LUKA
(100) + METKOVIC (410) + OPUZEN ( 90) + PLOCE (240) + LASTOVO (26) djece. Na
dubrovackom sveucilistu na prvu godinu studija godiSnje se upiSe oko 450 studenata i na RIT
Croatia jos 75.

U pracenju problema u ponasanju djece 1 mladih, poteSkoce se javljaju kod uocavanja,
pracenja i suoCavanja s ovom pojavom kad je rije¢ o ponasanjima koja nisu zakonom
sankcionirana, a kojima dijete/mlada osoba izravno ugrozava sebe ili druge pojedince i
skupine (npr. izostajanje iz Skole, prekidanje Skolovanja, laganje, varanje, agresija, odavanje
skitnji, destruktivno ponaSanje, samovolja, ovisnost o drogi i alkoholu i dr.). S takvim
ponasanjima djece i mladih susrecu se, prije svega, institucije odgoja i obrazovanja, zdravstva
i socijalne skrbi, a rana dijagnoza i rana intervencija predstavljaju poseban izazov svim
institucijama. Za potrebe procjene pojavnosti problema u ponasanju medu djecom i mladima
u osnovnim i srednjim 3kolama u DNZ, Povjerenstvo je izradilo upitnik za procjenu udjela
djece s takvim rizicnim ponasanjima ili ¢imbenicima. Upitnik je izradila grupa stru¢nih
suradnika Skola koriste¢i Obrazac procjene odgojno obrazovne situacije u Skoli. Od ukupno
navedenih 30 varijabli, potvrdni odgovori grupirali su se oko 20 varijabli. Osim udjela djece
kod koje je utvrden barem jedan od rizi¢nih ¢initelja, procijenjen je udio djece kod koje je
potrebno primjeniti neki oblik pojacanog nadzora, pomo¢i ili intervencije.

Ukupno su prikupljeni podaci za 2313 ucenika (1177 ucenika i 1136 ucenica) osnovnih skola
u DNZ, od &ega 935 ucenika s podruéja Dubrovnika, Zupe dubrovacke i Konavala, 177 s
otoka Korcule i 1309 doline Neretve, odnosno 726 ucenika I razreda (372 ucenice i 354
ucenika), 679 ucenika V razreda (338 ucenice 1 341 ucenika) 1 908 ucenika VIII razreda (444
ucenice i 464 ucenika).

Tabela 6. Udio (%)ucenika I, V i VIII-ih razreda osnovnih Skola u $k.god. 2012/2013. u
DNZ prema spolu i zapaZenim rizi¢nim varijablama

Ispitivane varijable riziénih ¢imbenika | ! razred Vrazred Vil razred
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za razvoj problema u ponaSanju M Z Ukup | M VA Ukup | 7 Ukup
Ucenici s nekim od rizi€nih éimbenika 1441 67| 129 173| 118| 146 21,1 | 10,1 | 157
Ucenici koiji trebaju neku vrst pomoéi 12,1 54 94| 14,4 8| 112 200| 79| 141
roditelji rastavljeni 3,5 3,1 33| 38 3 34| 34| 27 3,1
nema jednog ili oba roditelja 1,6 0,3 1 23| 21 2,2 3,7 2 29
poteSkoce paznje i koncentracije 126 | 28 791 103 | 36 69 11,2 | 36 75
neuspjeh u Skoli 59| 31 451 6,7 | 24 46| 142 | 68| 106
Nemiran, ¢esto kri pravila, discipl. prekraji 8,6 2 54| 73| 03 38| 127 | 18 74
ne poStuje autoritet odraslih 2,7 11 191 32| 03 181 93| 18 5,6
ostale TUR ili vece zdravstv. TeSkoCe 32| 06 19 35| 44 41 34| 18 2,6
disfunkcionalna obitel] 11 2 15] 06| 18 121 32| 11 2,2
teSke soc.ekon. prilike 19| 11 151 09| 03 06 28| 11 2
alkohol u obitelji 03| 06 04| 06| 06 0,6 2| 05 13
droge u obitelji 0,3 0,1 02| 02 0,2
psihijatrijske bolesti u obitelji 0,6 03] 06| 03 0,4 0,5 0,2
Sumnja na zanemariv. ili zlostavl]. 0,5 0,3 0,4 0,3 0,1 04| 0,2 0,3
Cesto se pona$a agresivno 16| 06 111 09 0,4 3| 0,7 1,9
Cesto bjezi ili izostaje neopravdano 0,3 01 191 09 14
Laganje, krada 05| 03 04| 06 04 13| 07 1
konzumira alkohol 09| 09 0,9
PreviSe vremena igra igre i igre na sreéu 18 09| 28| 07 18
Nasilan i zlostavlja druge uéenike 13| 03 08| 09 04| 06| 05 0,6
tz)szrla%? rl:)l:;teéljzklta se, izlazi no¢u uprkos 03| 03 03 04| 07 06
autodestruktivno ponaSanje 0,3 01] 09 04| 06| 05 0,6
eksperimentira s drogom 0,6 0,3
potisten, tuzan izrazito povucen 11| 06 08| 12| 09 1 13| 14 1,3
Upucen u druge ustanove (psihol. psihij) 13| 11 121 15| 15 15| 06| 18 1,2
upucena prijava Centru za socijalnu skrb 0,3 01 03| 03 03| 17| 0.2 1
evidentiran u CZSS 0,3 01| 22| 02 12
upucena prijava policiji 0,3 0,1 09| 02 0,6
izreCene pedagoske mjere 0,3 0,1 69| 14 4,2

12% ucenika (M-djecaci) I razreda 1 20% ucenika (M-djecaci) VIII razreda, a 5,4% % ucenica
(Z-djevojcice) I razreda i 7,9% uéenica (Z-djevojéica) VIII razreda ima jednu ili vise rizi¢nih
varijabli zbog kojih trebaju neku vrstu pomodi ili intervencije. Varijable: rastavljeni roditelji,
bez jednog ili oba roditelja; teSke socio-ekonomske prilike i zdravstvene teskocée nisu
smatrane rizi¢nima same po sebi tj. ukoliko su bile izolirane.
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Graf 1.

Udio ucenika (M) s rizicnim varijablama u I, Vi Vil r.0.5. $k.g.
2012./2013.9. u DNZ
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Medu svim uéenicima (djecaci) I razreda osnovnih §kola u DNZ, najées¢i rizi¢ni ¢imbenici ili
ponaSanja su: poteskoce paznje i1 koncentracije (12,6%), disciplinski prekrsaji (8,6%) 1
neuspjeh u skoli (5,9%). Medu ucenicama najzastupljeniji je neuspjeh u skoli (6,8%). 12,1%
djecaka 1 10 % svih ucenika I razreda treba neki od oblika pomo¢i ili intervencije kako bi se
sprijecilo zadrzavanje ili pogorSanje navedenih rizi¢nih Cinitelja.

Medu svim uéenicima (dje¢aci) V razreda u DNZ, najéesce zastupljene poteskoce u ponasanju
ili rizi¢ni ¢imbenici za pojavu poteskoca su: poteskoce paznje i koncentracije 10,3%, neuspjeh
u Skoli (6,7%), disciplinski prekrSaji (7,3%), ne posStivanje autoriteta odraslih (3,2%). Medu
ucenicama najzastupljenije su ostale teskoce u razvoju ili veée zdravstvene teSkocée (4,4%) i
poteskoce paznje i koncentracije (3,6%). Procjenjuje se da ukupno 11% ucenika V razreda
(14,4 % djecaka 1 8% djevojcica) treba neki od oblika pomodi ili intervencije kako bi se
sprijecilo pogorsanje navedenih rizicnih Cinitelja.

Medu uéenicima (dje¢aci) VIII razreda osnovnih §kola u DNZ, najéeséi riziéni ¢imbenici ili
ponaSanja su neuspjeh u Skoli (14,2%), disciplinski prekrsaji (12,7), poteskoce paznje 1
koncentracije (11,2%) i ne poStivanje autoriteta odraslih (9,3%). 6,9% ucenika ima izreCene
pedagoSke mjere. Medu ucenicama najzastupljeniji je neuspjeh u skoli (6,8%).

Ukupno je kod 14,6% ucenika VIII razreda (20% djecaka i 8% djevojcica) prisutan neki od
rizicnih ponaSanja ili okolnosti koje zahtijevaju neki od oblika pomo¢i, pracenja ili
intervencije kako bi se sprijecilo pogorSanje navedenih rizi¢nih ¢initelja.
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Graf 2.

Udio (%) uéenika (M) prema broju varijabli u populaciji
u€enika (M) s riziénim varijablama u | i VIl r.0.8. Sk.g.
2012./2013. u DNZ
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S dobi raste udio ucenika kod kojih je uoceno postojanje rizicnih varijabli. 12%ucenika I
razreda i 20% ucenika VIII razreda, a 5,4% ucenica I razreda i 7,9% ucenica VIII razreda ima
jednu ili viSe rizi¢nih varijabli zbog kojih trebaju neku vrstu pomo¢i ili intervencije.

Te razlike joS su izrazitije kada se promatraju razlike unutar populacije ucenika s rizicnim
¢imbenicima (S dobi opada udio uc¢enika s manjim, a raste udio u¢enika s ve¢im brojem
rizi¢nih varijabli). Medu uéenicima kod kojih su uocene rizi¢ne varijable, 2 i 3 varijable u |
razredu ima 60%, a u VIII razredu 36% ucenika s rizi¢nim varijablama. Istovremeno udio
ucenika s 6 i viSe varijabli raste s 9,3% u | na 29,1% u VIII razredu.

Navedene rizi¢ne varijable samo su dio rizika za razvoj problema u ponasanju kojima su djeca
izloZena. Premda u osmim razredima ve¢ znacajan udio u¢enika konzumira alkohol, to rizi¢no
ponasanje ucenika je van nadzora Skole (prepoznato je tek 1% ucenika). Sli¢na je situacija i s
prepoznavanjem djece (2,8%) koja previse vremena provode za kompjutorom (igrice i sl.), a
najvise zabrinjava vrlo niska razina prepoznavanja vr$njackog nasilja u skoli (0,6%). U
literaturi i prema istraZzivanjima provodenim i na podru¢ju RH, udio vr$njackog nasilja krece
se oko 15-20%.

Dok je udio ucenika s poteSko¢ama paznje 1 koncentracije u I, V 1 VIII razredu podjednak, s
dobi znacajno raste udio ucenika s neuspjehom u Skoli, disciplinskim prekrSajima i udio
ucenika koji ne postuje autoritet odraslih.

Uocljive su i znacajne razlike u udjelu djece s pojedinim ponasanjima ili rizicnim
¢imbenicima izmedu dijelova zupanije. Npr. najviSe ucenika s neuspjehom u osnovnim
Skolama je na podruc¢ju Neretve (19,1%), a najmanje na podru¢ju Dubrovnika (7,7%). Ovako
velike razlike tek djelomi¢no odraZavaju stvarne razlike. One su veé¢im dijelom posljedica
neujednacenih kriterija, te razlicite prakse i kapaciteta prepoznavanja i bavljenja problemom
kao 1 razli¢itim vrstama pritisaka u razli¢itim sredinama.
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Od srednjih Skola samo su tri Skole vratile obradene upitnike. Neki od rizicnih ¢imbenika
zabiljeZen je kod 10% ucenika (M), a njih 7 % ima viSe od 4 rizi¢na Cinitelja.

Udio udenika prvih razreda u 3 srednje $kole u DNZ prema riziénim &imbenicima
registriranim u upitniku

Tabela 7. Udio (%) uéenika srednjih 3kola u 3k.god. 2012/2013. u DNZ prema
zapaZenim rizi¢nim varijablama

Ispitivane varijable riziénih éimbenika za razvoj problema u ponasanju | %
nemiran/na, Cesto krsi pravila (disciplinski prekrsaji) 8,0
izreCene pedagoSke mjere 74
poteskoCe paznje i koncentracije 57
neuspjeh u skoli 5,7
Cesto bjezi ili ne dolazi na nastavu ( neopravdano ) 57
ne posStuje autoritet odraslih 4,6
naruSeni odnosi u obitelji, loSa kontrola i komunikacija roditelja i djece (
disfunkcionalna obitelj) 4,0
Cesto se ponaSa agresivno 2,3
ponavlja razred 1,7
bjezi od kuce, skita se, izlazi nou uprkos zabrani roditelja 1,1
konzumira alkohol 11
previSe vremena provodi igrajui igrice i igre na sre¢u 1,1
teSke soc.ekonomske prilike 1,1
autodestruktivno ponasanje 0,6
laganje, krada 0,6
evidentiran u CZSS 0,6
alkohol u obitelji 0,6
nasilno se ponasa i zlostavlja druge ucenike 0,0
eksperimentira s drogom 0,0
potisten, tuzan izrazito povucen 0,0
evidentiran u policiji ili odvjetniStvu 0,0
droge u obitelji 0,0
psihijatrijske bolesti u obitelji 0,0
sumnja na zanemarivanje ili zlostavljanje 0,0
ostale teSkoce u razvoju ili veCe zdravstvene teSkoce 0,0
upucena prijava Centru za socijalnu skrb 0,0
upucena prijava policiji 0,0
upucen u druge ustanove (psiholog, psihijatar) 0,0

U srednjim Skolama jo$ vise dolazi do izrazaja kako se u Skolama dominantno uocavaju
problemi vezani uz nastavu i usvajanje skolskih znanja. Ne uocavaju se rizi¢ni ¢cimbenici
konzumiranje alkohola i droga, nasilno ponasanje i vr$njacko zlostavljanje, potiStenost i sl.,
unato¢ visokoj zastupljenosti ovih rizika u toj dobi. Posebno zabrinjava i €injenica da se ne
uocavaju ni ostale teSskoce u razvoju ili vece zdravstvene teskoce, koje su konstantna varijabla
u populaciji. Sukladno razini uo¢avanja poteskoca za pretpostaviti je i da su mjere podrske
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ucenicima u srednjoj Skoli, slabije zastupljene od mjera podrske ucenicima u osnovnim
Skolama, odnosno da su one gotovo iskljuc¢ivo domena stru¢nih sluzbi Skola.

Na razini zupanije, u svim $kolama provode se $kolski preventivni programi, za ¢iju su
provedbu zaduZeni koordinatori za provodenje SPP-a, a njihov rad koordinira Zupanijski
koordinator. Izraduju se godisnji planovi, prati se provodenje i daju godis$nja izvjesc¢a. U
provedbi preventivnih programa Skole suraduju sa Zavodom za javno zdravstvo i Policijskom
upravom, a po potrebi i drugim suradnicima. Nakon uvodenja zdravstvenog odgoja SPP vise
daje naglasak na prevenciju ovisni¢kih ponasanja (svih 5 ovisnosti), na prevenciju nasilja,
pogotovo na sportskim objektima. Program STOP NASILJU U SPORTU provode nastavnici
TZK u suradnji s pedagoskom sluzbom. U osnovnim Skolama se planiraju i realiziraju teme
SPP-a na satu razrednika kao i na satovima pojedinih nastavnih predmeta. Planiraju se i
provode programi i projekti u svrhu promicanja zdravih stilova Zivota, sigurnosti na internetu,
stru¢na usavrSavanja djelatnika iz pedagosko-psiholoskog podrucja te povremeno provode
analize odgojno-obrazovne situacije u skoli.

U svrhu poboljsanja komunikacije na relaciji uéenik- ucitelj-roditelj, razrednici i stru¢na
sluzba provode na SRZ(sat razredne zajednice) i na roditeljskim sastancima radionice i
savjetovanja prema aktualnim problemima, pojavama ili dogadajima.

2.2.2. Predskolski odgoj i obrazovanje
Problemi u ponaSanju djece predskolske dobi

U predskolskoj dobi kada razvoj djeteta jo$ nije dovrSen, treba biti oprezan prilikom
procjenjivanja stanja i ponasanja koja se mogu nepovoljno razvijati. Treba razlikovati smetnje
ili probleme koji su prolaznog karaktera, od onih koji predstavljaju rizik i smetnja su
redovnom razvoju. Neka ponasanja mogu biti obiljezja redovnog razvoja, ali njihovo
zadrZavanje nakon odredene dobi, uz naglasen intenzitet i trajanje mogu postati Stetna za
daljnji razvoj.

Problemi u pona3anju djece predikolske dobi u DNZ, analizirani su prema autorima Basi¢,
Koller- Trbovi¢, Zizak, te su evidentirana ponasanja iz podrugja:
1. Poremecaji u socijalnom razvoju (agresivnost, nametljivost , prkos povucenost ...)
2. Poremecaji u emocionalnom razvoju (strah, plasljivost, plaljivost, povucenost,
ljubomora, ljutnja ...)
3. Poremecaji navika (poremecaji eliminacije, prehrane, spavanja, govora, motorike...)

Za pedagosku godinu 2012./2013. prikupljeni su podaci s podruc¢ja grada Dubrovnika i
Cavtata. Ostali vrti¢i na podruéju Zupanije nisu dostavili podatke. Na osnovu poslanih
kriterija odgojiteljice svih odgojnih skupina procjenile su postojanje problema u ponasanju
predskolske djece. Od ukupno 2012 djece, identificirano je 63 (3%) djece s s nekim od
problema ponasanja. Najéesca identificirana ponaSanja su agresivnost i prkosenje. Ostala
prepoznata ponaSanja su poremecaji prehrane, nametljivost, povucenost, strah, mucanje....
Roditelji djece s problemima u ponaSanju ukljuceni su u individualno savjetovanje od strane
stru¢no razvojne sluzbe vrtic¢a. Odgojiteljice u suradnji sa stru¢nom sluzbom provode
specifi¢ne preventivne projekte s djecom u odgojnim skupinama u kojima su evidentirana
djeca s agresivnim ponasanjima. Temeljni ciljevi su uéenje socijalnim vjeStinama
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(prihvacanje razlicitosti, jacanje slike o sebi, razvoj empatije, prepoznavanje svojih i tudih
osjecaja i sl.). Ciljano se organiziraju radionice za roditelje za odredene odgojne skupine na
teme: Odgojne granice, Odgovorno roditeljstvo, Problemi u ponasanju kod djece vrticke dobi,
Kako prepoznati i kako postupati u slu¢ajevima zlostavljanja i zanemarivanja djece, Protokoli
ponaSanja u kriznim situacijama, Dijete u situaciji razvoda roditelja, Tugovanja kod djece,
Kako prevenirati agresivnost u vrti¢u , Hiperaktivno dijete. S edukacijom roditelja pocinje se
od najranije dobi pa su teme radionica za roditelje u jaslickoj dobi: ,,Prve tri su
najvaznije“(ciklus radionica), Smotra projekata — Djecja prava, Odvikavanje od pelena i
Razvojne karakteristike djece. Dvadeset odgojiteljica i stu¢nih suradnica zavrsilo je edukaciju
iz CAP programa (prevencija zlostavljanja) i krece se sa primjenom radionica za predSkolsku
djecu. Broj djece s razli¢itim problemima u ponasanju znacajno je veci od evidentiranog u
ovoj analizi, pa su tako i mjere koje se provode nedostatne i nepravovremene. Razlog tome je
nedovoljan broj osoblja u stru¢no razvojnim sluzbama vrti¢a (psiholozi, logopedi,

defektolozi ..)

Zakljucak

Mozemo ustvrditi da u odgojno obrazovnim ustanovama postoji znacajan broj djece i mladih
za koje stru¢njaci procjenjuju da su izlozeni rizicnim ¢imbenicima bilo da se radi o rizicnom
ponasSanju ili zive u rizi€nim uvjetima ili postoje drugi rizi¢ni ¢imbenici zbog kojih bi im
trebalo osigurati primjerenu pomo¢, odnosno 1 njih 1 roditelje obuhvatiti primjerenim
preventivnim programima, ukljuciti u primjerene programe $kolovanja i sl. U osnovnim i
srednjim $kolama u Republici Hrvatskoj pa tako i u DNZ provodi se niz razli¢itih programa
prevencije (op¢i i specifi¢ni programi), oblika Skolovanja (posebni, prilagodeni, pomo¢ u
ucenju, produzeni stru¢ni boravak i sl.) koje provode zaposlenici/zaposlenice skole, vanjski
suradnici/suradnice, udruge ili druge institucije. Iako $kole provode ¢itav niz odgojno
obrazovnih aktivnosti ukljucujuci i Skolske preventivne programe, ne postoji sustavan nacin
uocavanja, evidentiranja, primjene intervencija, a Sto je najvaznije pracenja i procjene
ucinkovitosti programa ¢iji je cilj prevencija poremecaja u ponasanju. Pojedina izuzetno
rizi¢na ponasanja ili ¢cimbenici su znacajno zanemareni u smislu slabog otkrivanja od strane
Skole (konzumiranje alkohola i drugih droga, vr$njacko nasilje, izlozenost medijima, igre na
srecu), a postoje i1 znacajne razlike izmedu Skola. Za osiguranje kvalitete provodenja Skolskih
preventivnih programa treba raditi sustavno, pratiti 1 poticati njihovo provodenje te redovno
godiSnje provoditi evaluaciju, odnosno procjenu ucinkovitosti kroz izvjeséa, ali i putem
seminara i skupova radi unapredivanja znanja i vjestina i razmjene iskustava dobre prakse. S
obzirom da je zdravstveni odgoj sadrzajno obuhvatio teme Skolskih preventivnih programa
potrebno je redefinirati ulogu koordinatora SPP-a i unaprijediti njihov rad na upravljanju
programima s naglaskom na prepoznavanje specifi¢nih potreba i pracenje ucinkovitosti
primjenjenih programa.

Potrebno je ojacati struéne sluzbe, ekipirati timove (psiholozi, logopedi, socijalni pedagozi..),
razvijati specificne programe rada 1 znacajno unaprijediti provodenje diskretnog zastitnog
postupka za djecu u riziku i razreda kao terapijske zajednice za sve probleme koji se u razredu
dogadaju, redovito pratiti odgojno-obrazovnu situaciju kroz obavezno godisnje izvje$ée za
svu djecu u svim Skolama, a lokalno djelovati u suradnji sa svim relevantnim institucijama.
Provodenje ucinkovitih Skolskih programa prevencije koriStenja sredstava ovisnosti i drugih
rizi¢nih ponasanja u¢enika zakonska je i druStvena obveza svih §kola u RH. Ova je obveza dio
vise nacionalnih strategija u RH. U svakoj Skoli je imenovan voditelj Skolskih preventivnih
programa, kao i $kolsko povjerenstvo. Skolski preventivni programi sastavnica su godinjih
planova i programa odgojno-obrazovnih ustanova. Jacanje kapaciteta Skola za planiranje i
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provedbu skolskih preventivnih programa jedna od vaznijih zadaca sustava obrazovanja i
javnoga zdravstva. Potrebno je unaprijediti kvalitetu SPP-a koristenjem relevantnih rezultata
istrazivanja, koji ¢e Skolama pruziti povratne informacije o procjenama njihovih ucenika,
omoguéiti im usporedbu s ostalim 3kolama u DNZ i samoanalizu pomoéu odgovarajuéeg
samoevaluacijskog vodic¢a. Krajnji cilj je omoguéiti Skolama izradu fokusiranih preventivnih
programa temeljenih na samoanalizi i samovrednovanju.

2.3 Zdravstvene ustanove u Dubrovacko-neretvanskoj Zupaniji

U DNZ uz Opéu bolnicu Dubrovnik, djeluje 5 Domova zdravlja s 11 pedijatara,77 obiteljskih
lije¢nika i 11 psihijatara (3 u zakupu ili privatna), Zavod za javno zdravstvo Dubrovacko-
neretvanske zupanije s 4 Odjela Skolske medicine i Odjelom za mentalno zdravlje te Hitna
medicinska pomoc¢.

Poslovi vezani uz probleme u ponaSanju kod djece i mladih u zdravstvenom sustavu vezani su
uz obradu, tj. postavljanje dijagnoze, lijeCenje i suradnju s drugim institucijama.
psihopatolo3kih stanja ili rizika upuéuju u Jedinicu za poremecaje razvojne dobi ili psihijatru
Odjela za psihijatriju Opée bolnice Dubrovnik, Odjelu za mentalno zdravlje Zavoda za javno
zdravstvo Dubrovacko-neretvanske Zupanije, a dio djece obraduje se i u Odjelima Skolske
medicine ZZJZ-DNZ, kao i privatnim psihijatrijskim ambulantama.

Tablela 8. Broj djece i mladih u dobi do 19.9., lijecenih kao dijagnoze F 10 do F 11 i ostali
duSevni poremecaji i poremecaj ponasanja u DNZ u 2013.g.u ambulantama obiteljske
medicine

. : Otoci i Dolina
DNZ Dubrovnik o
Dijagnoza Peljesac Neretve
0-6 7-19. 0-6 7-19. 0-6 7-19. | 0-6 | 7-19.
god. | god. | god. | god. god. god. | god. | god.
Dusevni poremecaiji i porem.ponasanja 0 1 0 0 0 0 0 1
uzrokovani uzimanjem alkohola (F 10) 0| 0,3 0 0
Du$evni poremecaiji i porem.ponasanja 0 12 0 11 0 1 0 0
uzrokovani uzimanjem psihoakt. Tvari (F 0 36 0 71 0 15 0 0
11-19)
Ostali duevni poremecaji i poremecaji 223 | 324 92| 144 32| 64| 99| 116
ponasanja* 100 | 96,1 929 | 100| 985| 100| 99,1
UKUPNO 223 | 337 92| 155 32 65| 99| 117

*jzuzete su dijagnoze iz grupe shizofrenije, neuroze i duSevna zaostalost (F 20-29, F 40-48 i F 70-79)

U 2013.g. kod lije¢nika obiteljske medicine, pod dijagnozama iz grupe F 10 do F 11 i ostali
duSevni poremecaji i poremecaji ponasanja ukupno je evidentirano 559 djece i mladih do 19
godina, od Cega 222 u dobi od 0-6 g. Samo jedno dijete (mlada osoba) je lijeCeno zbog
posljedica konzumiranja alkohola, dok ih je 12 lijeceno zbog zlouporabe droga (dijagnoze iz
grupe F 10 do F 11).

Podaci za Hitnu medicinsku pomo¢ (HMP) za 2013.g. su jo$ nepotpuni. U 2012.g. u HMP je
zbog posljedica konzumiranja alkohola lijeceno 34 djece i mladih, $to ¢ini gotovo dvije
tre¢ine svih mladih u dobi do 19.g. koji su zbog dijagnoza iz grupe F 10 do F 11 i ostali
dusevni poremecaji i poremec¢aji ponasanja potrazili pomo¢ u HMP, u DNZ u 2012.g.
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Tabela 9. Broj djece i mladih u dobi do 19.g. (prema spolu) lije¢enih kao dijagnoze F 10 do F
11 i ostali duSevni poremecaji i poremecaj ponasanja u sekundarnoj konzilijarnoj zastiti
pedijatrije 1 psihijatrije Opce bolnice Dubrovnik u 2013.g.

Dob
Djelatnost MKB Sifra Spol 0-6 7-19
I C o s . _— M 22 19
Pedijatrija Ostali dudevni poremecaji i poremecaji ponasanja > 9 6
DuSevni poremecaji i porem.ponaSanja uzrokovani uzimanjem M 0 6
alkohola z 0 1
DuSevni poremecaji i porem.ponaSanja uzrokovani uzimanjem M 0 0
sihoakt. Tvari 7
Psihijatrija | Z 0 0
C e s s o M 13 124
Ostali duSevni poremecaiji i poremecaji ponasanja > > =2
M 13 130
Ukupno =
up 7 2 53
M 35 149
OB Dubrovnik Ukupno z 11 59
M+Z 46 208

* jzuzete ostale psihijatrijske dijagnoze (F 20-29, F 40-48 i F 70-79)

U 2013.g. u DNZ u konzilijarnoj zdravstvenoj zastiti u Op¢oj bolnici Dubrovnik, zbog
duSevnih poremecaja uzrokovanih konzumiranjem alkohola lije¢eno je 7 osoba od cega 6

mladic¢a i 1 djevojka. Zbog duSevnih poremecaja uzrokovanih konzumiranjem psihoaktivnih

tvari u 2013.g. u Opcéoj bolnici Dubrovnik nije lije¢ena ni jedna osoba. Zbog ostalih dusevnih
poremecaja i poremecaja ponasanja lijeCeno je 46 djece (35 muskih 1 11 zenskih) u dobi do

6.9. 1 208 djece i mladih (149 muskih i 59 Zenskih) u dobi od 7-19.g.

U Odjelu za mentalno zdravlje Zavoda za javno zdravstvo DNZ u 2013.g. ukupno je lije¢eno
39 djece i mladih u dobi od 7-19. godina, od ¢ega 12 zbog poremecaja u ponasanju, 6 zbog

zlouporabe marihuane (od ¢ega 2 zbog Stetne uporabe i 4 zbog ovisnosti o kanabinoidima). 1
osoba mlada od 19 godina lijecena je zbog ovisnosti o heroinu.

Najveci broj djece i mladih obradi se godiSnje u Jedinici za poremecaje razvojne dobi Opcée

bolnice Dubrovnik, gdje se u prosjeku godisnje obradi i lije¢i oko 1000-1100 djece i mladih,

od ¢ega zbog dijagnoza Dusevni poremecaji i poremecaji ponasSanja oko 780-800, od ¢ega je
oko 45% u dobi od 0-6.9. i 55% u dobi od 7-19.g. Ukupni godisnji broj dolazaka djece i
mladih u Jedinicu za poremecaje razvojne dobi krece se oko 8000, a prosjecni broj dolazka po

djetetu je 7-8 puta.

U ambulantama kolske medicine u DNZ u $kolskoj godini 2013./2014. zbog problema
dusevnog zdravlja ukljuc¢ujuci rizi€na ponaSanja i poremecaj u ponasanju, u savjetodavni rad
ukljuceno je 74 djece 1 mladih (51 ucenik osnovnih, 21 ucenik srednjih skola i 2 studenta) i

njihovih roditelja.

Zbog razlicitih te§koca, godinje se u DNZ u prosjeku u postupku utvrdivanja psihofizicke
sposobnosti djece 1 primjerenog oblika odgoja i obrazovanja obradi oko 75 do 80 ucenika
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(63% ucenika i 37% ucenica) osnovnih $kola, od ¢ega 54% zbog poteskoca usvajanja Skolskih
znanja i vjestina, 26% kombiniranih poteSkoca, 8% poteskoca u ponasanju, 7% poteskoca u
intelektualnom funkcioniranju, 3,6% zbog tjelesnog oStecenja, 0,7% ostecenja vida i 0,4%
oStecenja sluha.

Konzumiranje alkohola

Mnogobrojni ¢initelji utjecu na pojavu problema u ponasanju kod djece i mladih.
Socijalizacija mladih znacajno je otezana u suvremenom drustvu koje karakterizira raspad
obitelji i tradicionalnih vrijednosti, nestabilnost, krize i dinami¢ne promjene. Masovni mediji
imaju takoder velik utjecaj, formirajuci kriterije vrijednosti i odrazavajuci se na li¢nost mlade
osobe, a ravnodusnost prema moralnim vrijednostima i prenaglaseno isticanje potrebe za
stjecanjem materijalnih dobara negativno se odraZzava na pozitivni razvoj maloljetnika.

Velik broj prekrSaja iz podruéja javnog reda i mira (tuénjave, drsko ponasanje na javnom
mjestu, svada, vika) maloljetnici ¢ine upravo pod utjecajem alkohola. A upravo konzumiranje
alkohola medu malodobnom djecom jedan je od najvecih javno zdravstvenih rizika u
populaciji djece i mladih u Dubrovacko-neretvanskoj zupaniji. 2011.g. Zavod za javno
zdravstvo DNZ u suradnji s Institutom za drustvena istraZivanja u Zagrebu, proveo je ¢etvrto
po redu od 2001.g.istrazivanje (u daljnjem tekst Istrazivanje) o razli¢itim aspektima Zivota
mladih medu uéenicima svih srednjih $kola u DNZ.

Dok prema Istrazivanju, u razdoblju od 2001.g. do 2011.g. konzumiranje cigareta medu
ucenicima srednjih §kola u DNZ pokazuje kontinuirani blagi pad, konzumiranje vina i pive uz
varijacije ostaje otprilike na istoj razini, konzumiranje Zestokih alkoholnih pica biljezi
kontinuirani rast. Sve ve¢i udio djece pocCinje s konzumiranjem Zestokih alkoholnih pi¢a u
ranijoj dobi.

Graf 3.
Udio (%) u€enika srednjih $kola u DNZ prema dobi prvog
probanja Zestokih alkoholnih pi¢a (2011.g.)

Total PR 11,7 |
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U dobi od 12 godina ve¢ oko 36% djece proba pivu i vino. Do dvanaeste godine 12% djece je
probalo Zestoka alkoholna pica, u dobi od 12-13 godina proba ih joS 17%, a u dobi od 14-15
godina jos 43% djece, tako da je u dobi od 16 godina, Zestoka alkoholna pi¢a konzumiralo ve¢
72% djece u DNZ.
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Gdje djeca i mladi piju i gdje kupuju alkohol

lako je prodaja alkohola maloljetnicima zabranjena, djeca i mladi se alkoholiziraju u nasim
domovima, na javnim mjestima uz prisustvo i pomo¢ odraslih.

Alkohol se najéesc¢e konzumira u kafi¢ima (60%), na tulumima i kué¢nim zabavama (47,8%) i
u ku¢i prijatelja (31%). U vlastitoj ku¢i konzumira ga 13,3% te ispred trgovina ili oko Skole
oko 6% udenika srednjih $kola u DNZ. Alkohol najée$é¢e kupuju u kafiéima, trgovini i disco
klubu, a ponekad ga uzimaju od kuce. Da im kupi alkohol ¢esto i vrlo ¢esto je zamolio stariju
osobu svaki peti srednjoskolac (21%).

Od ukupne populacije u€enika I i II razreda srednjih Skola njih 73% su kupovali alkohol u
kafi¢u 1 64% u disco klubu, od ¢ega ih je 93% uspjelo kupiti alkohol i u kafi¢u 1 disco klubu.
67% ucenika u kafi¢u i 73% ucenika u disco klubu dobili su alkohol bez da su ih pitali za
godine. 25% ucenika u kaficu 1 20% ucenika u disco klubu pitali su za godine 1 ipak prodali
alkohol, a samo 7% ucenika u oba slucaja nisu uspjeli kupiti alkohol.

Nesto je bolja situacija u trgovinama u kojima je alkohol kupovalo 61% ucenika I i II razreda
srednjih Skola, od ¢ega je njih 75% uspjelo kupiti alkohol (u 38% slucajeva trgovci su prodali
bez pitanja za godine, u 37% slucajeva su pitali za godine i ipak prodali), a 25% ucenika su
pitali za godine i nisu im prodali.

Ucdestalost i koli¢ina pijenja i opijanje

Iako je konzumiranje alkohola zabranjeno za djecu i mlade od 18 godina, a pivo prema
zakonu nije alkohol nego hrana, djeca i mladi, u oba zakonski definirana proizvoda s
alkoholom (alkohol i hrana) konzumiraju znacajne koli¢ine alkohola u mjeri koja dugoro¢no
Steti i pojedincima i drustvu.

Nekoliko puta tjedno do svakodnevno, pivo pije svaki peti (20,3%), a vino i Zestoka alkoholna
pica svaki Sesti (17%) uéenik srednjih sSkola.

Zestoka alkoholna pice pije 10,5 % uéenika prvih i 20% ucenika &etvrtih razreda, a prilikom
jednog izlaska 18% ucenika pije 4-5 zestokih alkoholnih pica, a 30% (17,7% ucenika I
razreda) ih pije 5 i viSe pica ili piju iz boce.

Ukupno, nekoliko puta mjesecno i ¢esce zestoka alkoholna pica pije 56,1% srednjoskolaca
(38,8% ucenika I r. i 69,8% ucenika IV r.).

Samo 17,7% (27,3% ucenika I r. 1 10,6% ucenika IV r.) uenika nikad ne konzumira Zestoka
alkoholna pi¢a. Samo 29% srednjoSkolaca (44,4% ucenika I r.) se nikad nije opilo. Samo
jednom se opilo njih 15,4%, nekoliko puta godisnje 30%, nekoliko puta mjesec¢no 21,6%
(13,2% ucenika Ir.131,4 % IV r.) i 3,8% nekoliko puta tjedno (3,9% ucenika I . i 4,3%
ucenika IV r.).

Posljedice ovakvih obrazaca pijenja kod djece 1 mladih, svoju pravu veli¢inu pokazat ¢e tek u
buduénosti, dok ih u ovom trenutku mozemo tek procjenjivati kroz indikatore problemati¢nog
pijenja kod djece i mladih. Za ovu procjenu, 2011.g. u IstraZivanje su uvrstena i pitanja iz
CRAFFT testa. Crafft test je test koji je napravljen za brzu procjenu ozbiljnosti problema
pijenja kod adolescenata. Sastoji se od 6 pitanja. Dva ili viSe potvrdnih odgovora indicira
moguce postojanje problemati¢nog pijenja kod adolescenata i zahtijeva daljnju analizu.

Na populaciji u¢enika zavrsnih razreda srednje Skole upitnik se kao anonimni upitnik
primjenjuje od 2008.g.
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Graf 4. Udio uéenika srednjih $kola u DNZ u 2011.g. prema broju potvrdnih odgovora na

pitanja u CRAFFT upitniku
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Ovi rezultati dodatno upuc¢uju na veliku ozbiljnost problema jer pokazuju da gotovo petina
ucenika prvih 1 tre¢ina uCenika zavrs$nih razreda srednjih Skola piju po obrascu

problemati¢nog pijenja ili bi mogli imati manje ili ve¢e probleme zbog konzumiranja

alkohola.

Da bi jo$ preciznije opisali problem, u Tablici: koriste¢i udio djece koja imaju neko od

rizi¢nih ponasanja u svezi konzumiranja alkohola, procijenjen je apsolutni broj srednjoSkolaca

u DNZ, izloZenih riziku zbog konzumiranja alkohola.

Tabela 10. Udio (i procjena broja) uc¢enika srednjih Skola izlozenih riziku zbog konzumiranja

alkohola u DNZ u 2011.g.

Riziéna ponasanja % PTOCIjenjen.I. broj
na populaciju
ukupno | IVr. | ukupno Vr.
opije se nekoliko puta mjeseéno 21,5 31,4 1213 | 295
opije se nekoliko puta tjedno 3,8 43 214 | 40
pije viSe od 5 pi¢a ili iz boce 29,7 43,8 1675 | 412
v92|I| ses drggom osobom pod utjecajem alkohola 244 36,8 1376 | 346
(Cesto i vrlo Cesto)
vozili pod utjecajem alkohola (Cesto i vrio €esto) 9,8 13,6 552 | 128
zabovrawll stvari koje su radili dok su bili pijani (Cesto i 20,5 26,8 1156 | 252
vrlo ¢esto)
upali u nevolje zbog pijenja alkohola (esto i vrlo esto) 12,4 14,7 699 | 186
piju alkohol i kada su sami viSe puta tjedno ili 79 93 a6 | 87
svakodnevno
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okolina govori da bi trebali smanijiti (Cesto i vrlo ¢esto) | 114 |13,2 | 642 |124

Prema procjenama prikazanim u tabeli 12., u srednjim $kolama u DNZ, nekoliko puta
mjesecno se opije oko 1200, a nekoliko puta tjedno oko 200 u¢enika. Oko 1150 ucenika pije
kolicine alkohola zbog kojih su Cesto i vrlo Cesto zaboravili stvari koje su radili dok su bili
pijani, a vise od 400 piju i kada su sami, uc¢estaloscu vise puta tjedno do svakodnevno.

Oko 1370 ucenika se ¢esto i vrlo ¢esto vozilo s osobom koja je bila pod utjecajem alkohola, a
oko 550 su i sami vozili u alkoholiziranom stanju. Svaki treci (34%) ucenik upao je barem
jednom u nevolju zbog konzumiranja alkohola, od ¢ega svaki osmi (12,4%) €esto i vrlo Cesto.

Konzumiranje ostalih droga

Trend konzumiranja ostalih droga u populaciji uenika srednjih §kola u DNZ u razdoblju od
2001.g. do 2011.g. pokazuje statisti¢ki znacajan pad konzumiranja marihuane i stimulansa
(primarno ecstasy), dok kod ostalih droga nema znacajnijih razlika.

S konzumiranjem ilegalnih droga, prema Istrazivanju poc¢inje se u dobi od 14-15 g. U toj dobi
marihuanu je prvi put probalo 9,5% ucenika, a amfetamine 2,2% ucenika.

Konzumiranje marihuane znac¢ajno je manje u 2011.g. u odnosu na 2001.g. Dok je 2001.g.
marihuanu barem jednom probalo 27% ucenika srednjih $kola (15,4% ucenika I r. 1 53%
ucenika IV r.), u 2011.g. probalo ju je 18,3% ucenika (11,2% ucenika I r. 1 34,5% ucenika IV
r.). Nekoliko puta mjesecno i ¢es¢e marihuanu konzumira 12% ucenika 2001.g. a 5,2%
ucenika 2011.g. (2,4% ucenika I r. 1 8,3% IV r.). Nekoliko puta mjesecno i ¢eSce ecstasy
(amfetamine) konzumira 3,6% ucenika 2001.g. 1 1,7% ucenika 2011.g. Do kraja srednje skole,
barem jednom amfetamine proba 4,7% ucenika. U konzumiranju sedativa nema znac¢ajne
statisticke razlike, snifanje je poraslo s 0,9% 2001 na 2,7% 2011. Konzumiranje kokaina 1
opijata krece se oko 1%.

10,2% ucenika srednjih skola (5,1% ucenika I r. 1 16,5% ucenika IV r.) Cesto i vrlo ¢esto
izlazi na mjesta gdje se okupljaju ljudi koji koriste ilegalne droge. Njih 19,6% izlazi rijetko, a
70% nikad ne izlazi na takva mjesta. 14 % (6,6% ucenika I r. 1 20,4% ucenika IV r.) ucenika
srednjih Skola je Cesto 1 vrlo Cesto imalo iskustvo da im je netko pokusao prodati marihuanu
ili neku drugu drogu.

Postoje primjetne razlike izmedu Skola, vrste $kole i regija u 0dnosu na izlozenost u¢enika
rizicnim ¢imbenicima. Veca prisutnost rizicnih ¢imbenika pracena je ve¢im konzumiranjem
ilegalnih sredstava ovisnosti, zbog ¢ega je neophodno rezultate istrazivanja staviti u funkciju
preventivnih programa na lokalnim razinama i razinama skola. Sukladno ostalim razlikama
povezanim sa spolom, dobi i sl., potrebno je prilagodavati i preventivne programe.

Zadnje 4-3 godine stru¢njaci koji se bave prevencijom i lijeCenjem ovisnosti o psihoaktivnim
drogama upozoravaju na moguc¢i ponovni rast konzumacije droga, prvenstveno marihune i
sintetickih droga te porast snifanja.

SPP (Skolski preventivni programi) i ostali preventivni programi

Potaknuti velikim udjelom mladih koji konzumiraju alkohol i prema ranijim Istrazivanjima
(2003.g., 2006.9.) 2008.g. Zavod za javno zdravstvo DNZ u suradnji s udrugom Dubrovnik
zdravi grad, Hrvatskom mrezom zdravih gradova, Dubrovacko-neretvanskom zupanijom,
gradom Dubrovnikom i osnovnim $kolama na podru¢ju Zupanije, zapo&eo je provodenje
preventivnog programa Bistrog uma bez alkohola. Program se proveo u 17 osnovnih Skola sa
svim ucenicima V, VI1i VII razreda (oko 2500 ucenika ili 62% ukupne populacije ucenika V
do VII razreda u DNZ), u razdoblju od 2008.g. do 2012.g. Po zavrietku programa, provedena
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evaluacija na ukupnoj populaciji u¢enika V111 razreda svih osnovnih $kola u DNZ, pokazala
je znacajno smanjenje udjela djece koja su konzumirala alkohol u eksperimentalnim Skolama
u odnosu na kontrolne Skole. U eksperimentalnim Skolama znacajno se smanjio udio uc¢enika
koji su pili alkohol u odredenim kategorijam aucestalosti, dok se povec¢ao udio djece koja nisu
nikako pila alkohol zadnjih 12 mjeseci, zadnjih mjeseci zadnjih tjedan dana. Istovremeno se u
Skolama koje nisu sudjelovale u programu smanjio udio djece koja nisu nikad pila alkohol i
koja nisu pila alkohol zadnjih 12 mjeseci, a povecao se udio ucenika koji su pili alkohol u
odredenim kategorijama ucestalosti.

Zbog uvodenja zdravstvenog odgoja u Skole, prestalo se s provodenjem programa zbog
nedostatka vremena za provodenje i preopterecenosti izvoditelja programa.

Ovaj program je pokazao vaznost cjelovitog stru¢nog i znanstveno zasnovanog pristupa u
prevenciji. Na zalost jo§ uvijek je rasprostanjena praksa neznanstvenog, nestru¢nog i
kampanjskog pristupa u prevenciji na Sto se troSe velika financijska sredstva, bez
odgovarajucih rezultata. U buducénosti bi trebalo ovom aspektu podrucja prevencije posvetiti
posebnu paznju prilikom odabira intervencija i planiranja aktivnosti.

ZAKLJUCAK

Unutar sustava zdravstva u DNZ, rizici za pojavu i pojava problema u pona3anju prate se
prema klasifikaciji MKB-10 (F 00- F 99) na razini pojedinca i putem periodi¢nih ili redovitih
istrazivanja ili screeninga na razini populacije. Sustavan pristup ranom otkrivanju, intervenciji
i pracenju djece s razli¢itim rizi¢nim ¢imbenicima nedovoljno je razvijen, a poseban problem
predstavlja nedostatak stru¢nog kadra (neuropedijatri, djecji psihijatri, logopedi, radni
terapeuti, psiholozi..). Najvise djece u dobi do 6 godina obradeno je 1 lijeci se u Jedinici za
poremecaje razvojne dobi Odjela za psihijatriju Opce bolnice Dubrovnik.

Iako se s konzumiranjem razli¢itih sredstava ovisnosti po¢inje ve¢ od 13-15 godine, joS u
osnovnoj Skoli, problemi u ponasSanju ukljucuju¢i konzumiranje alkohola i ilegalnih droga i
drugi rizici za razvoj problema u ponaSanju, slabo se prepoznaju na razini primarne
zdravstvene zastite. Statisticki podaci 1 istrazivanja koja periodi¢no provodi Zavod za javno
zdravstvo DNZ vrijedan su izvor informacija na razini Zupanije, ali se isti nedovoljno koriste
u svrhu unapredenja preventivnih aktivnosti u zajednici.

Potrebno je uciniti napore i posti¢i dogovore oko unaprjedenja mjera ranog otkrivanja, nacina
evidentiranja, intervencije i pracenja pojavnih oblika problema u ponaSanju, na razini
pojedinca i populacije, kako bi se kroz multidisciplinarnu suradnju unutar sustava zdravstva,
ali i meduinstitucijsku suradnju u zajednici postigla veca u¢inkovitost u prevenciji i lijeCenju
problema u ponasanju kao i rizi¢nih ¢imbenika za njihov nastanak. Posebno je vazno
osvijestiti vaznost i educirati zdravstveno osoblje u prepoznavanju ranih rizi¢nih ¢imbenika za
razvoj problema u ponasanju, koji kao i konzumiranje alkohola i ostalih droga rastu s dobi, te
ih je potrebno potaknuti na bolju meduresorsku suradnju, a posebno u slucajevima sumnje na
zanemarivanje i zlostavljanje. Podaci Zavoda za javno zdravstvo ukazuju na veli¢inu
problema konzumiranja alkohola medu djecom i mladima u DNZ, kao i ¢injenicu da je medu
srednjoskolcima znacajan udio adolescenata koji zahtijevaju intervenciju ili tretman zbog
ucestalosti 1 obrazaca pijenja, ali i ¢injenicu da je neophodno provoditi uc¢inkovite preventivne
programe u osnovno Skolskoj dobi te iste poput ,,booster* doze nastavljati i u srednjoj skoli.
Neophodno je osim op¢ih razvijati i selektivne programe za populaciju pod ve¢im rizikom. U
planiranju mjera posebnu paznju je potrebno posvetiti ne samo primarnoj nego i sekundarnoj
prevenciji konzumiranja alkohola medu djecom i mladima u DNZ.

2.4 Socijalna skrb
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Opis poslova u centrima za socijalnu skrb u svezi s poremeéajima u
ponasanju

2.4.1. Uvod

Centri za socijalnu skrb su javne ustanove Ministarstva socijalne politike i mladih.
Organizirani su po principu «Ured sve na jednom mjestu». Novi nain rada u centrima za
socijalnu skrb podrazumijeva timski pristup stru¢nom radu u kojem je naglaSena uloga
socijalnog radnika koji je u pravilu voditelj odnosno koordinator individualnog plana skrbi za
korisnika. U centrima su stru¢ni poslovi podijeljeni u stru¢ne cjeline ovisno o veli¢ini centra.

Poslovi poremecaja u ponaSanju u centrima za socijalnu skrb su vrlo raznoliki. S ciljem
davanja najpreglednijeg i najjasnijeg prikaza, podijeliti ¢emo te poslove u dvije skupine; one
kada se radi o pociniteljima kaznenih djela 1 one kada se ne radi o pociniteljima kaznenih
djela ve¢ o poremecaju u ponaSanju. Prije prikaza kroz navedene kategorije, vazno je
napomenuti da donja dob nasih korisnika nije ograni¢ena dok je gornja granica 23.g. buduci
do navrSene 23. godine zivota se mogu izvrsavati odgojne mjere izre¢ene maloljetnicima i
mladim punoljetnicima u kaznenom postupku.

2.4.2. Korisnici koji nisu pocinili kazneno djelo — poremec¢aji u ponasanju

Informaciju o tome da su se kod neke mlade osobe poceli pojavljivati znakovi
poremecaja u ponasanju ili da su oni ve¢ razvijeni centar za socijalnu skrb moze primiti od:
predskolskih ustanova, Skola, zdravstvene ustanove, policije, roditelja samoinicijativno,
zabrinutog susjeda itd... U tim slucajevima Centar postupa prema Obiteljskom zakonu i
Zakonu o socijalnoj skrbi, te se u tom pogledu radi s osobama do navrSene 18.g. Zivota.
Nakon navrSene 18.g. Zivota korisnik se smatra odraslom osobom i viSe se ne moze tretirati
kao dijete s poremecajima u ponasanju sukladno navedenim zakonima.

Voditelj postupka u ovim slucajevima je socijalni radnik zaposlen u odjelu za djecu,
mladez 1 obitelj, te kao Clanove stru¢nog tima ukljucuje socijalnog pedagoga i psihologa po
potrebi (psiholog nije potreban jedino ako je nedavno radena obrada psihologa negdje drugo).
Provodi se kompletna obrada obitelji koja ukljucuje vise razgovora u Centru sa socijalnim
radnikom, izvid u obitelj, obradu socijalnog pedagoga, obradu psihologa, te prikupljanje svih
drugih relevantnih informacija od drugih ustanova (Skola, zdravstvena dokumentacija,
savjetovaliSta za mlade, organizacije civilnog drustva...). Kada se obave svi potrebni postupci
1 skupi sva potrebna dokumentacija ¢lanovi stru¢nog tima (socijalni radnik, psiholog, socijalni
pedagog 1 po potrebi pravnik) se nalaze 1 zajednicki dogovaraju Sto poduzeti tj. koju od mjera
obiteljsko-pravne zastite izreci. Mjere obiteljsko pravne zastite koje su nam na raspolaganju
su: upozorenje roditeljima na pogreske i1 propuste u skrbi i odgoju djeteta, upucivanje u
savjetovaliSte, nadzor nad izvrSenjem roditeljske skrbi, upuéivanje na stacionarnu opservaciju
ili na smjestaj u ustanovu socijalne skrbi. Upucivanje u ustanovu je mjera koja se izrice
izravno djetetu dok se ostale mjere izri¢u roditeljima te je njihova duznost npr. voditi dijete u
savjetovaliSte. Mjera upucivanja u savjetovaliSte se provodi izvan centra te se po potrebi
provjerava jesu li su se roditelji stvarno ukljucili u tretman i koji je tijek istoga. Mjeru nadzora
nad izvrSenjem roditeljske skrbi provode centri dok se samo izvodenje povjerava vanjskom
suradniku ili struénom radniku centra, ali izvan radnog vremena. Mjeru upuéivanja u
ustanovu takoder provodi centar, a obavlja se u ustanovi socijalne skrbi s kojom se redovito
kontaktira i provjerava tijek tretmana. Mjera nadzora nad izvrSenjem roditeljske skrbi i
smjestaja traju dok se ne promijene okolnosti zbog kojih je doslo do izricanja istih.
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2.4.3. Korisnici pocinitelji kaznenih djela

Kada maloljetnik ili mladi punoljetnik pocini kazneno djelo, policija nakon §to obavi
svoje radnje obavjeStava Centar i Salje kaznenu prijavu na ODO (Opc¢insko drzavno
odvjetnistvo). ODO od Centra zahtjeva izvjeS¢e o obiteljskim prilikama. U slu¢aju da dijete
(mlade od 14.g.) pocini kazneno djelo tada policija Centru Salje obavijest, a ODO-u Posebno
izvjesc¢e, na koje ODO ne poduzima nista, jer su djeca kazneno neodgovorna.

Po primitku navedenih obavijesti i trazenja Centar poziva korisnike i provodi postupak
obrade obitelji. U slucaju da maloljetnik nema povijest neprihvatljivog ponaSanja i nema
rizi¢nih Cinitelja u obitelji, uredan je u Skoli i sli¢no, te je kazneno djelo rezultat mladenacke
nepromisljenosti, ne radi se kompletna obrada, ve¢ socijalni radnik sam pise izvjes¢e ODO-u.

ODO moZze samostalno, temeljem uvjetovanog oportuniteta, naloziti neke posebne
obveze i izvrSavanjem istih uvjetovati odbacivanje kaznene prijave. Takoder moze odmah
odbaciti kaznenu prijavu ili moze odmah podnijeti optuzni prijedlog sudu. U slucaju da se
provede cijeli sudski postupak, Centri su uklju¢eni na nacin da dostavljaju izvjesée po
trazenju suda, te aktivno sudjeluje na raspravama i sjednicama vijeca.

Bilo da ODO ili sud za mladez izreknu neku odgojnu mjeru, provodi je Centar za
socijalnu skrb. Jedina odgojna mjera koju Centar ne provodi je upuéivanje u odgojni zavod
koju provodi sustav pravosuda. Ti korisnici i dalje ostaju u nasem tretmanu kroz rad s
njihovim obiteljima, davanjem izvjeS¢a zavodu i sudu, procjenjivanjem okolnosti za povratak
korisnika u obitelj itd.

Postupke izvrSavanja svih ostalih odgojnih mjera u Centrima vodi socijalni pedagog.
Najcesce provodene mjere su neke od posebnih obveza poput ukljucivanje u rad humanitarnih
organizacija ili poslove od komunalnog ili ekoloSkog znacenja, uklju¢ivanje u psihosocijalni
tretman u savjetovaliStu za mlade, podvrgavanje stru¢nom postupku odvikavanja od ovisnosti,
nadoknada Stete i sli¢éno. Osim posebnih obveza najceSée se izri¢e pojacana briga i nadzor te
upucivanje u odgojnu ustanovu. Svaka od odgojnih mjera je specificna te zahtijeva razlicite
vjestine za provedbu. Ako se kompletnom obradom obitelji utvrdi potreba, moguce je izricati
mjere obiteljsko-pravne zastite neovisno o mjerama sustava pravosuda.

2.4.5. Rizi¢ne okolnosti djece i mladih s poremeéajima u ponasanju

Rizi¢ne okolnosti za razvoj poremecaja u ponasanju su vrlo raznolike i kompleksne te ih
je nemoguce sve nabrojati, popisati, a kamoli definirati. Stoga je nemoguce voditi takvu
evidenciju i dokumentaciju koja bi pruzila uvid u to koje su klju¢ne okolnosti, specificne za
nasu sredinu, pod ¢ijim utjecajem se razvijaju poremecaji u ponasanju kod djece 1 mladih.
Tijekom rada s mladima i njihovim roditeljimaa uocava se Cesta pojava nedostatka autoriteta
roditelja nad svojim djetetom. Obitelj se doima uredno po svim drugim aspektima (socio-
ekonomski, odsustvo socijalne patologije, brizni 1 zainteresirani roditelji...). Medutim,
izgubili su kontrolu nad svojom djecom. Dominantni roditeljski stil u takvim slucajevima je
liberalni ili popustljivi roditeljski odgojni stil. Takav roditeljski stil karakterizira puno
emocije, topline, brige, a manjak discipline, kontrole, pravila i granica, koja su djeci iznimno
potrebna. Koriste¢i popustljivi odgojni stil razvija se dijete koje u¢i da se njemu uvijek
udovoljava, da za njega ne postoje granice, niti pravila ponasanja. Pravilno je ono $to je
njemu ugodno i on kontrolira cijelu svoju okolinu. Kada takva osoba dosegne pubertetsko
doba u velikom je riziku da razvije poremecaje u ponasSanju. Doima se da je to jedan od
klju€nih rizi¢nih ¢initelja kod dana$njih mladih osoba te da je potrebno roditelje educirati o
odgojnim metodama, tehnikama i stilovima. Toc¢nije, potrebno ih je educirati da je moguce
istovremeno podrzavati dijete u tome da se slobodno izrazava, da ima svoju slobodu,
poStovati njegovo misljenje, njegove Zelje, potrebe i aspiracije, ali zadrzati i jasna pravila i
granice, raditi na disciplini i kontroli. Takav roditeljski stil se naziva autoritativni i obiljezava
ga puno emocija i puno kontrole.
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2.4.6. Prikupljeni podaci Centara za socijalnu skrb u Dubrovacko-
neretvanskoj Zupaniji (Korcula, Ploce, Metkovi¢, Dubrovnik)

2.4.6.1. Djeca i mladi s poremecajem u ponasanju

Tabela 11. Broj djece i mladih s poremeéajem u ponasanju u DNZ od 2009.g. do 2013.g.

2009.g. 2010.g. 2011.g. 2012.9. 2013.g.
Djeca 61 42 33 29 33
Maloljetnici 283 317 285 275 156
Miladi 95 119 179 56 72
punoljetnici
Ukupno 439 478 497 360 261

Poduzete mjere obiteljsko-pravne zaStite prema obiteljima u kojima je evidentirano
dijete/maloljetnik s poremecajima u ponasSanju: otprilike 70-90 % upozorenje 1 upucivanje u
savjetovaliSte, zatim Nadzor nad izvrSenjem roditeljske skrbi te u vrlo malom broju izdvajanje
iz obitelji u ustanovu ili drugu obitelj (svega par godisnje).

Broj djece i mladih zateCenih u skitnji (strani i hrvatski drzavljani) je zanemariv, a i ne
predstavlja sliku naSe zajednice.

Tabela 12. Broj djece i mladih pocinitelja kaznenih djela zlouporabe droga i konzumenata
alkohola u DNZ od 2009.g. do 2013.g.:

2009.9. 2010.9. 2011.9. 2012.g. | 2013.g.
Djeca / 0 9 8 1
Maloljetnici 15 13 39 4 6
Mladi punoljetnici 18 19 33 11 9
Ukupno 33 32 81 23 16

U vecini slucajeva se radi o pociniteljima kaznenih djela zlouporabe opojnih droga, osim
2011.g. kada ih je manje od pola (zbog povec¢anog broja konzumenta alkohola iz centra Ploce)
te 2012.g. kada ih je oko jedne tre¢ine zbog toga §to je povecan postotak djece koja su
kazneno neodgovorna i konzumenti alkohola (centar Metkovié¢ i Plo¢e manje). Najmanji je

broj pocinitelja 2013.g. §to se moze pripisati promjeni Kaznenog zakona kojim je

posjedovanje droga za osobnu uporabu iz kategorije kaznenog djela preslo u kategoriju

prekrsaja.

Tabela 13. Broj djece i mladih prijavljenih zbog vrinjackog zlostavljanja u DNZ od 2009.g.

do 2013.¢.
2009.g. 2010.g. 2011.g. 2012.g. 2013.9.
Djeca 19 9 4 5 9
Maloljetnici 8 34 25 13 24
Mladi punoljetnici 6 2 5 0 0
Ukupno: 33 45 34 18 33
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Od 2009.g. do 2011.g. vecina prijava je dolazila od strane policije (cca 70% do 90%). U
2012.g. najviSe prijava je bilo od strane Skole (12 od 18, tj 66%). Zadnjih 5 godina u prosjeku
se zbog vrinjackog zlostavljanja prijavi godiSnje 32 djece i mladih.

Tabela 14. Broj djece i mladih poginitelja kaznenih djela u DNZ od 2009.g. do 2013.g.

2009.g. | 2010.g. | 2011.g. | 2012.g. | 2013.g.
.Uk.ll[jlrl.o kaznenih, prema upuéenim 126 208 172 138 79
1Zvjescima
Izrecene sankcije (broj osoba) 10 35 61 32 9
Posebne obveze ODO-a (broj osoba) 44 53 63 32 7
.. 54 88 81 64
Ukupno sankcija (postotak) (43%) | (42%) | (72%) | (46%) (232/0)

Velika razlika primjecuje se tijekom 2011.g. kada je postotak onih kojima je izreena neka
sankcija od onih Kkoji su evidentirani kao poc¢initelji kaz. djela znatno porasla. U prosjeku,
ostalih godina je bila oko 45%, a te godine je bila ¢ak 72%.

Takoder, ukupni broj pocinitelja se mijenjao tj. znatno je skocio 2010.g. te do 2012.g.
postepeno pao na slican broj kao 2009.9. Manji broj kaznenih djela u 2013.g. kao §to je vec
receno posljedica je izmjene Kaznenog zakona u 2013.g.

2.4.6.2. Zlostavljanje i zanemarivanje djece

Obzirom na nacin vodenja evidencije zaprimljenih predmeta u Centrima za socijalnu
skrb jedinu pravu sliku detektiranih obitelji s propustima u odgoju (zanemarivanje i
zlostavljanje) daje broj izreCenih mjera obiteljsko-pravne zastite upozorenje i nadzor nad
izvrSavanjem roditeljske skrbi. Stoga ¢e upravo ti pokazatelji biti prikazani.

Tabela 15. Broj izre¢enih mjera obiteljsko-pravne zastite upozorenje i nadzor nad
izvrSavanjem roditeljske skrbi u DNZ od 2009.g. do 2013.g.

2009.g. | 2010.g. | 201l1.g. | 2012.g. | 2013.g.
Upozorenje 144 107 127 93 142
Nadzor nad izvrSavanjem roditeljske skrbi | 82 69 72 75 43
Ukupno: 226 176 199 168 185

Nadalje, svi Centri u Dubrovacko-neretvanskoj zupaniji isticu da najvise prijava koje se
ti¢u obiteljske-pravne zastite zaprimaju od policijskih postaja. Postotak varira od 50 posto pa
do skoro 100 posto. Takoder isti¢e se vidljiv mali broj prijava od strane zdravstva i $kola.

2.5. Civilni sektor

Veé je u Uvodu regeno kako je u DNZ registrirano preko 1700 udruga, od kojih zna¢ajan udio
u svojim aktivnostima ukljucuje djecu i mlade kroz razli¢ite Sportsko rekreativne, edukacijske
i druge sadrZaje. Dok je broj udruga koje se aktivno bave problemima i politikama za mlade
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tek 61, prema Izvjestaju o drustvenom Zivotu mladih u Dubrovacko-Neretvanskoj Zupaniji $to ga je
izradila Udruga mladih Orlando, iz kojeg izdvajamo nekoliko klju¢nih podrucja vezanih uz temu
poremecaja u ponasanju, kako ih vide mladi:

- SKOLSTVO - preobiman sadrzaj, nestruéan nemotiviran kadar i izostanak pedagoske
etike, iskljucivost i nasilje u $koli, uenje za ocjenu, a ne za znanje, nepostojanje
prosvjetne strategije sukladne potrebama drustva, losa tehnicka opremljenost,
zanemarivanje slobodnog vremena i aktivnosti.

- MEDIJI - prevladavanje komercijalnih sadrzaja na Stetu kulturnog, umjetnickog i
edukacijskog programa, nezainteresiranost za realne potrebe i1 dogadanja u vezi s
mladom populacijom, povrsnost u prenoSenju informacija.

- OBITELJ - nedostatak vremena i komunikacije prouzro¢en dinamikom drustvenog
zivota, frustracije drustvenom i financijskom situacijom, promjena drusStvenih
vrijednosti, nasilje u obitelji, nesnalazenje u kriticnim situacijama asocijalnog ponasanja
mladih, generacijski jaz.

- POLITIKA - povrsna implementacija zakonskih odredbi i nepostojanje strategije u
politici prema mladima na nacionalnoj, regionalnoj i lokalnoj razini, nedovoljna
komunikacija izmedu institucija i prema civilnom sektoru.

Navedeno rezultira drugim negativnim aspektima od kojih izdvajamo; nepostojanjem
kulturne, drustvene i edukacijske strategije 1 odredenja, pasivnoscu posebno populacije
mladih, slaba participacija mladih u drustvenom i politicCkom zivotu, nekvalitetno provodenje
slobodnog vremena, manjak samopouzdanja, samoinicijative i tolerancije, nepostojanjem
adekvatnih mjesta za okupljanje mladih i asocijalnosti kroz sve oblike neprihvatljivog
ponasanja (alkohol, droga, nasilje ..). Mladi takoder izdvajaju kako je osnovna karakteristika
procesa donoSenja odluka prema organizacijama civilnog drustva izrazito vertikalna i
jednosmjerna, a na niskoj razini je i koordinacija izmedu samih OCD koji rade s mladima.
Rijetki primjeri medusobne suradnje i projektnog partnerstva dogadaju se u organiziranju
raznih zabavnih, humanitarnih i Sportskih dogadaja. Losa koordinacija OCD i nedostatak
strategije razvoja sukladno potrebama predstavljaju izazov u uspostavljanju i povezivanju
svih drustvenih karika kao preduvjeta kvalitetnog izvaninstitucionalnog odrastanja, u¢enja i
zaposljavanja.

Preuzeto iz IzvjeStaja o drustvenom Zivotu mladih kojeg je izradila Udruga mladih Orlando

3. NA(VTELA STRATEGIJE PREVENCIJEVPOREMECAJA U
PONASANJU DJECE | MLADIH U DNZ

Nacela Strategije preuzeta su iz Nacionalne strategije prevencije poremecaja u ponasanju
djece i mladih i to su:

1. najbolji interes djeteta;

2. odgovornost na svim razinama,;

3. partnerstvo na svim razinama (individualnim i institucionalnim);

4. interdisciplinarnost u istrazivanju i djelovanju.

4. CILJEVI STRATEGIJE PREVENCIJE POREMECAJA U
PONASANJU DJECE | MLADIH U DNZ
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Ciljevi Strategije postavljeni su kao odgovor na prikazano stanje i kretanje pojave poremecaja
u ponasanju djece i mladih u DNZ.

4.10PCI CILJ

Osiguravanje minimalnih uvjeta potrebnih za kvalitetan, uspjesan i zdrav rast i razvoj djece i
mladih u DNZ, otklanjanje i smanjenje Cinitelja rizika odgovornih za nastajanje poremecaja u
ponasanju te nastalih poremecaja u ponaSanju i njihovih posljedica.

4.2 POSEBNI CILJEVI

1. Unaprjedenje sustava kojim ¢e se u najvecoj mogucoj mjeri suzbijati nastanak i razvoj
rizi¢nih Cinitelja odgovornih za pojavu poremecaja u ponasanju.

2. Poticanje izgradnje, razvijanje i Sirenje Cinitelja zastite.

3. Razvoj, organiziranje i usustavljivanje mreze preventivnih aktivnosti.

4. Poticanje uspostavljanja i primjene programa prevencije na razinama op¢ina i gradova u
Zupaniji.

5. Osiguravanje evaluacije svih programa.

6. Smanjenje udjela djece 1 mladih s rizicnim ¢initeljima i ponasanjem.

5.PODRUCJA I MJERE STRATEGIJE PREVENCIJE PVOREME(’IAJA U
PONASANJU DJECE | MLADIH U DNZ

5.1. ISTRAZIVANJE POJAVE

5.1.1 Kontinuirano pradenje pojave poremecaja u ponasanju djece i mladih

1. Nositelj: Upravni odjel za medugeneracijsku solidarnost, branitelje i obitelj Dubrovacko-
neretvanske Zupanije, Upravni odjel za obrazovanje kulturu, znanost i Sport i Upravni
odjel za zdravstvo i socijalnu skrb
Sunositelji: Osnovne i srednje 3kole, Policijska uprava u DNZ, Zavod za javno zdravstvo

DNZ, Centri za socijalnu skrb u DNZ, Op¢insko drzavno odvjetnistvo, Dje¢ji vrtii......

Aktivnosti:

1. Sukladno rezultatima analize postojeceg stanja i ciljevima Strategije izraditi konacni
prijedlog uskladenih kriterija za odredivanje i1 utvrdivanje pojave poremecaja u
ponasanju djece i mladih (problema u ponasanju kao rizika za razvoj poremecaja) i
nacina njenog pracenja u DNZ.

2. lIzrada izvjes¢a o pojavnosti poremecaja u ponasanju na godi$njoj razini i objava na
web stranicama DNZ i/ili u pisanom obliku dostupno svim relevantnim institucijama u
Zupaniji.

Rok provedbe:
Aktivnost 1. — 11-1V mj. 2015. godina
Aktivnost 2. — III tromjesjecje za proteklu godinu

30



Financijska sredstva:
1z redovne djelatnosti nadleznih tijela.

Indikatori provedbe:
1. izraden konacni prijedlog uskladenih kriterija odredivanja pojave i1 nacina njenog
pracenja se rutinski primjenjuje u praksi
2. Pored uobicajenog izvjeS¢ivanja nadleznih ministarstava, IzvjeS¢e o pojavnosti
poremeéaja u ponasanju u DNZ objavljeno na web stranici DNZ ili u pisanom
obliku dostavljeno svim relevantnim institucijama u DNZ.

5.1.2. U svrhu pradenja pojavnosti, inicirati nova i podrzati postojeca istraZivanja
pojave poremecaja u ponasanju djece i mladih u DNZ

Nositelji: Upravni odjel za medugeneracijsku solidarnost, branitelje i obitelj DNZ, Upravni
odjel za obrazovanje kulturu, znanost i $port DNZ i Upravni odjel za zdravstvo i socijalnu
skrb DNZ.

Sunositelji: ustanove i strukovne udruge u DNZ, organizacije civilnog drustva, Sveugéiliste u
Dubrovniku, drugi partneri

Aktivnosti:

1. Utvrditi (popisati) sva istrazivanja, anketiranja koja se periodicno u svrhu pracenja
pojavnosti provode u DNZ, te dogovoriti nadin koristenja i objavljivanja rezultata,
dugoroéno ih uklopiti u program praéenja poremeéaja u ponasanju djece i mladih u DNZ.

2. Utvrditi pojave koje nisu obuhvacene rutinskom statistikom, istrazivanjima ili drugim
nacinima pracenja i ukoliko su od znacaja za pracenje pojave, pronaci nacine da se iste
istraZe na razini DNZ.

3. Sukladno rezultatima istrazivanja, te stru¢ne 1 javne rasprave, utvrditi prijedloge
unaprjedenja rada na evidentiranju, pracenju i suzbijanju pojave PUP djece i mladih u
DNZ.

Rok provedbe:

Aktivnost 2.i 3. — kontinuirano prema potrebi.

Aktivnost 2. I-111 mj., 2015.godine i dalje kontinuirano prema potrebi
Aktivnost 3. Kontinuirano prema potrebi

Financijska sredstva: 5
U okviru redovne djelatnosti nadleznih tijela, proracunska sredstva Ministarstava, DNZ,
gradova i op¢ina, projekti, donacije....

Indikatori provedbe:
1. Utvrden popis istrazivanja/anketiranja koja se periodi¢no provode i dogovorena
metodologija kori$tenja istih u svrhu praéenja PUP djece i mladih u DNZ,
2. Utvrdene pojave od znacaja za pracenje PUP, koje nisu bile obuhvadene rutinskim
statistickim prac¢enjem ili istrazivanjima, utvrden prijedlog njihova pracenja.
3. Izraden prijedlog unapredenja rada na evidentiranju, pracenja i suzbijanju pojave PUP-
a djece i mladih u DNZ
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5.2. UNAPRJEPENJE SUSTAVA PREVENCIJE POREMECAJA U

PONASANJU DJECE | MLADIH
Mjere:
5.2.1. lzraditi preglednik zakonskih i podzakonskih odredbi i drugih nacionalnih i
medunarodnih dokumenata i pozitivnih propisa koji se izravno odnose na prevenciju
poremecaja u ponasanju djece i mladih za potrebe stru¢njaka i institucija u DNZ

1. Nositelj: Upravni odjel za medugeneracijsku solidarnost, branitelje i obitelj DNZ, Upravni
odjel za obrazovanje, kulturu, znanost i Sport DNZ.

Aktivnosti:
1. prikupljanje podataka i izrada preglednika (popis zakonskih akata, strateskih i drugih
relevantnih dokumenata)
2. osiguravanje dostupnosti putem redovnog azuriranja i redovite komunikacije unutar
mreZe institucija u DNZ.

Rok provedbe:
Aktivnosti 1. i 2. — kontinuirano.

Potrebna financijska sredstva:
U okviru redovne djelatnosti nadleznih tijela.

Indikatori provedbe: 5
1.1 2. izraden preglednik i dostupan svim stru¢njacima mreze institucija u DNZ.

5.2.2. Osigurati formiranje interdisciplinarnih timova u sustavu prevencije poremecaja
u ponasanju djece i mladih u DNZ

1. Nositelj: Upravni odjel za medugeneracijsku solidarnost, branitelje i obitelj DNZ, Upravni
odjel za obrazovanje, kulturu, znanost i §port DNZ, Upravni odjel za zdravstvo i socijalnu
skrb DNZ.

Sunositelji: PU u DNZ, Centri za socijalnu skrb u DNZ, osnovne i srednje $kole u DNZ,

Zdravstvene ustanove DNZ, ODO, organizacije civilnog drustva, vjerske zajednice

Aktivnosti:
1. izraditi prijedlog problemskih podru¢ja na kojima je neophodno osigurati
interdisciplinarnu timsku suradnju
2. formirati interdisciplinarne timove za rad na prevenciji PUP na podruéju DNZ, te
predloziti postupak i standarde djelovanja.
3. zapoceti s interdisciplinarnim radom na dogovorenim podrucjima.

Rok provedbe:
Aktivnost 1. I-1V mj. 2015.g.
Aktivnost 2. 111-V mj.2015.g.
Aktivnost 3. — IV-VII mj. 2015.godine

Potrebna financijska sredstva:
U okviru redovne djelatnosti nadleznih tijela.
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Indikatori provedbe:
1. izraden prijedlog problemskih podru¢ja na kojima je neophodno osigurati
interdisciplinarnu timsku suradnju
2. formirani interdisciplinarni timovi, te predloZzen postupak i standardi djelovanja
interdisciplinarnih timova
3. interdisciplinarnih timova na dogovorenim podrucjima redovito se sastaju i
izvjeStavaju o aktivnostima

5.2.3. Pratiti provedbu Skolskih preventivnih programa i poticati razvoj modela dobre
prakse

Nositelj : Upravni odjel za obrazovanje, kulturu, znanost i §port Dubrovacko-neretvanske
Zupanije

Sunositelji: Osnovne i srednje 3kole u DNZ, Zavod za javno zdravstvo DNZ,

Aktivnosti:
1. imenovati tim za vrednovanje-superviziju provedbe Skolskih preventivnih programa
(SPP)
izraditi upitnik za praéenje provedbe SPP
praéenje provedbe SPP u osnovnim i srednjim $kolama u DNZ,
poticati Skole na kvalitetno provodenje preventivnih programa.
poticati Skole na razmjenu iskustava, kroz godiSnje susrete i prikaz rada preventivnih
programa od strane ravnatelja, strucnih suradnika, ucitelja 1 ucenika
6. poticati usvajanje novih znanja i vjeStina na podru¢ju psiholosko pedagoskih
kompetencija i novih metoda rada djelatnika u Skolama
7. sufinancirati najuspjesnije Skolske preventivne programe

arwN

Rokovi provedbe:

Aktivnost 1. I-11 mj. 2015.g.

Aktivnost 2. 111-V mj. 2015.g.

Aktivnost 3.4.5.6. kontinuirano od 1V 2015.g.

Potrebna financijska sredstva:
U okviru redovne djelatnosti nadleznih tijela, proracunska sredstva Ministarstava, DNZ,
gradova, op¢ina, natjecaji i donacije

Indikatori provedbe:

1. imenovan tim za vrednovanje (superviziju) SPP

2. izraden upitnik za pracenje provedbe SPP

3. broj izvjesca o provedbi Skolskih preventivnih programa dostavljenih Odjelu za
obrazovanje, kulturu, znanost i Sport

4. vrednovani programi, broj Skola ¢iji preventivni programi pokazuju uspjesnost u
odnosu na prioritetne probleme Skole

5. organizirani susreti (sastanci, konferencije) na temu SPP, predstavljanje primjera
dobre prakse

6. broj i vrsta edukacija te broj Skola i broj prosvjetnih djelatnika koji su sudjelovali u
edukaciji

7. financirani najuspjesniji programi, iznos osiguranih sredstava,

5.2.4. Uspostaviti sustav identifikacije i evidencije rizi¢nih ¢initelja i ponasanja ucenika,
njihovog pracenja te otklanjanja u odgojno-obrazovnom sustavu
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Nositelj: Upravni odjel za prosvjetu, kulturu, znanost i Sport DNZ u suradnji s nadleznim
resornim Ministarstvima, Odgojno obrazovne ustanove DNZ 5
Sunositelji: Centri za socijalnu skrb u DNZ, Zavod za javno zdravstv DN, PU DNZ i dr.

Aktivnosti:

1. priprema (odabir) postupnika o metodama identifikacije, i evidencije rizi¢nih ¢initelja i
ponasanja ucenika i testiranje u praksi u slucaju da takav prethodno ne bude predlozen od
nadleznih institucija (ministarstava, Agencije za 0odgoj i obrazovanje..)

2. u suradnji s resornim ministarstvima raditi na uvodenju jedinstvenog modela identifikacije,
pracenja i djelovanja Skola na spre¢avanju pojave i razvoja Cinitelja rizika i rizi€nih ponasanja
udenika u DNZ.

3. provedba i pracenje....

Rokovi provedbe:
Aktivnost 1. 111-XI 2015.g.
Aktivnost 2. | 3. kontinuirano.

Potrebna financijska sredstva:
Osigurat ¢e se u Drzavnom proracunu i proracunu jedinica lokalne i podrucne (regionalne)
samouprave u okviru redovne djelatnosti.

Indikatori provedbe:

1. izraden 1 od Zupanijskih vijeca stru¢nih suradnika prihvacen postupnik identifikacije
rizi¢nih Cinitelja i riziénih ponasanja ucenika u odgojno obrazovnim ustanovama (u slu¢aju da
takav prethodno ne bude predloZen od nadleznih institucija)

2. djelatnici odgojno obrazovnih ustanova su educirani za primjenu i po¢inju s primjenom
postupnika

3. postupnik se primjenjuje u praksi, a podaci sluZze procjeni i prac¢enju rizi¢nih ¢initelja i
ponasanja ucenika u Skolskom okruzenju

5.2.5 Potaknuti proces ukljucdivanja djece i mladih te njihovih roditelja na razini lokalne
zajednice, u pripremu i provedbu programa prevencije poremecaja u ponasanju djece i
mladih

Nositelj: Upravni odjel za obrazovanje, kulturu, znanost i Sport, Upravni odjel za
medugeneracijsku solidarnost, branitelje i obitelj DNZ.

Sunositelji: Jedinice lokalne samouprave, Osnovne i srednje Skole, Centri za socijalnu skrb,
Zavod za javno zdravstvo, Policijska uprava, organizacije civilnog drustva, vjerske zajednice

Aktivnosti:

1. provedba edukacije stru¢njaka koji na lokalnim razinama pripremaju 1 provode preventivne
programe za partnerstvo s djecom i roditeljima

2. izraditi prijedlog modela za uklju¢ivanje uéenika i roditelja u predlaganje, odlucivanje i
provedbu preventivnih programa.

Rokovi provedbe:

Aktivnost 1. — X1I 2015-V 2016.
Aktivnost 2. — X1 2015.g. - V 2016.¢.
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Potrebna financijska sredstva:
Osigurat ¢e se u okviru redovne djelatnosti nadleznih tijela, proracunska sredstva
Ministarstava, DNZ, gradova i opéina, projekti, donacije....

Indikatori provedbe:

1. provedena najmanje jedna edukacija stru¢njaka u vecini regionalnih i lokalnih samouprava
2. izraden prijedlog moguc¢ih nacina sudjelovanja djece i njihovih roditelja u predlaganju,
odlucivanju i provedbi preventivnih programa.

5.2.6. Osnaziti ulogu zdravstva u provedbi programa prevencije poremecaja u
ponaSanju djece i mladih

Nositelj : Upravni odjel za zdravstvo i socijalnu skrb DNZ, Upravni odjel za obrazovanje,
kulturu, znanost i 3port DNZ, Upravni odjel za medugeneracijsku solidarnost, branitelje i
obitelj DNZ.

Sunositelji: Zdravstvene ustanove, Centri za socijalnu skrb u DNZ i PU u DNZ i odgojno
obrazovne ustanove.

Aktivnosti:

1. predloziti nacine unapredivanja uloge zdravstva u pripremi i provedbi prevencije PUP djece
i mladih

2. izraditi program prevencije PUP djece i mladih koji provodi Zavod za javno zdravstvo
DNZ (Sluzba za Skolsku medicinu i Odjel za mentalno zdravlje)

3. edukacija lijecnika obiteljske medicine, pedijatara, djelatnika Hitne medicinske pomoci

Rokovi provedbe:

Aktivnosti 1. I - VI 2015. g.
Aktivnost 2. I1X-XII 2015.g.
Aktivnost 3. IX-XI1 2015. g.

Potrebna financijska sredstva: )
U okviru redovne djelatnosti nadleznih tijela, proracunska sredstva Ministarstava, DNZ,
projekti, donacije....

Indikatori provedbe:

1. predlozeni nacini unaprjedivanja uloge zdravstva u pripremi i provedbi prevencije
poremecaja u ponaSanju djece i mladih

2. izraden program prevencije poremecaja u ponaSanju koji provodi Zavod za javno
zdravstvo DNZ

3. broj edukacija i lije¢nika koji su sudjelovali u edukaciji, povecan broj djece i obitelji
upucenih (ukljucenih) u neki od oblika obiteljske podrske ili terapijskog rada prema
indikacijama.

5.2.7. Izraditi prijedlog povecanja svih kapaciteta za_lijeCenje djece i mladih s
poremecajima u ponasanju i visestrukim smetnjama u DNZ

Nositelj: Upravni odjel za zdravstvo i socijalnu skrb i Upravni odjel za obrazovanje, kulturu,

znanost 1 Sport u suradnji s resornim ministarstvima
Sunositelji: odgojno obrazovne ustanove, centri za socijalnu skrb, zdravstvene ustanove,
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Aktivnosti:

1. analizirati stanje i procjeniti potrebe

2. predloziti kapacitete za specijalisticko-konzilijarno lijeCenje djece i mladih s
poremecajima u ponaSanju 1 viSestrukim smetnjama (uklju¢uju¢i 1 potrebe
preventivnog terapijskog rada)

3. predloziti kapacitete za obrazovanje djece 1 mladih s poremecajima u ponaSanju i
viSestrukim smetnjama

4. poticati ukljucivanje djece 1 mladih s poremecajima u ponaSanju u specificne
programe za djecu i mlade s poremecajima u ponaSanju

Rokovi provedbe:

Aktivnosti 1.2.3. do kraja 2015.9..

Aktivnost 4. kontinuirano

Potrebna financijska sredstva:

U okviru redovne djelatnosti nadleznih tijela, proradunska sredstva Ministarstava, DNZ,
gradova i op¢ina, projekti, donacije....

Indikatori provedbe:

1. dokument analize stanja i procjene potreba terapijskih i obrazovnih kapaciteta za djecu
s poremecajem u ponasanju

2. izraden prijedlog kapaciteta za lijeCenje djece 1 mladih s poremecajima u ponasanju i
videstrukim smetnjama u DNZ.

3. izraden prijedlog kapaciteta za obrazovanje djece 1 mladih s poremecajima u
ponadanju i viSestrukim smetnjama u DNZ uskladen s potrebama na lokalnim
razinama.

4. Broj djece ukljucenih u specifi¢ne programe za djecu s poremeéajem u ponasanju

5.2.8. Izraditi program meduresorske suradnje za rad s posebno riziénim skupinama
djece i mladih (djeca i mladi koji prekidaju Skolovanje, samovoljno se udaljavaju iz
obitelji, udomiteljskih obitelji ili bjeze iz odgojnih ustanova, pridonose nesigurnosti u
prometu te koji su skloni rizicnom ponasanju u svim podrucjima)

Nositelj : Ured drzavne uprave, Centri za socijalnu skrb u DNZ, Odgojno obrazovne
ustanove, u suradnji s resornim ministarstvima
Sunositelji: PU, Vijeée za prevenciju kriminaliteta, Zavod za javno zdravstvo DNZ i druge
zdravstvene ustanove, jedinice lokalne samouprave, ODO, organizacije civilnog drustva,
vjerske zajednice
Aktivnosti:
1. unaprijediti sustav prepoznavanja posebno rizi¢nih skupina djece i mladih 1 osigurati
nacine ukljucivanja djece i obitelji u sustav podrske i tretmana
2. osmisliti 1 provesti fokusirane aktivnosti namijenjene pojedinim visokorizi¢nim
skupinama djece i mladih koji pokazuju nasilnicka ili huliganska ponasanja
3. osigurati 1 ponuditi specificne 1 fleksibilne programe nastavka Skolovanja i/ili
osposobljavanja djece i mladih koji napustaju redovito Skolovanje, kroz intersektorsku
suradnju posebno raditi na motivaciji i uklju¢ivanju te djece u nastavak skolovanja
4. osigurati dosljedno provodenje i pracenje te povecati aktivnosti (ucestalost) primjene
ve¢ postojecih zakonskih propisa posebice u prometu, u prodaji alkohola i duhanskih
proizvoda, vezano uz noéne izlaske, skitnju, bjezanje, igre na srecu, Stetna druzenja.

Rokovi provedbe:
Aktivnost 1.2.3. i 4. — kraj 2015. godine i kontinuirano
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Potrebna financijska sredstva:
U okviru redovne djelatnosti nadleznih tijela, proracunska sredstva Ministarstava, DNZ,
gradova i opc¢ina, projekti, donacije....

Indikatori provedbe:

1. na razini meduresorskih timova u DNZ ujednaden nadin prepoznavanja posebno
riziénih skupina djece i mladih i osiguran postupak njihova ukljucivanja u sustav
podrske i tretmana (na godisnjoj razini prate se podaci o broju posebno rizi¢ne djece i
programima u koje su ukljuceni)

2. ciljane  aktivnosti usmjerene na informiranje i preventivni rad s pojedinim
visokorizi¢nim skupinama djece 1 mladih kontinuirano se provode;

3. izraden prijedlog programa fleksibilnog Skolovanja i/ili osposobljavanja i provedba
prijedloga; uz centre za socijalnu skrb, Skole, Skolsku medicinu kao vazan ¢imbenik u
i drugi potencijalni subjekti

4. broj provedenih aktivnosti i broj subjekata nad kojima su provedene mjere.

5.2.9. Analiza stanja i unaprjedenje postojeCe mreZe razli¢itih oblika skrbi o djeci i
mladima s poremeéajima u ponasanju

Nositelj: Centri za socijalnu skrb

Sunositelji: Upravni odjel za medugeneracijsku solidarnost, branitelje i obitelj Dubrovacko-
neretvanske Zupanije, Upravni odjel za obrazovanje kulturu, znanost i Sport i/ili Upravni odjel
za zdravstvo i socijalnu skrb, ustanove i strukovne udruge u DNZ, organizacije civilnog
drustva, vjerske zajednice

Aktivnosti:
1. analiza stanja i procjena potrebnih kapaciteta za razli¢itim oblicima skrbi u pojedinim
dijelovima Zupanije s naglaskom na poluinstitucionalnu skrb
2. izraditi prijedlog unaprjedenja mreze
3. osnivanje potrebnih oblika skrbi na podru¢jima na kojim nisu zastupljeni te prema
prijedlogu unapredenja mreZze.

Rokovi provedbe:
Aktivnosti 1.1 2. VI- XII 2015.
Aktivnost 3. — 2015-2016. godina i kontinuirano

Potrebna financijska sredstva:

Osigurat ¢e se u okviru redovne djelatnosti nadleznih tijela, proracunska sredstva
Ministarstava, DNZ, sredstva dobivena na natjetajima od prihoda od igara na srecu, iz
fondova, donacija i sl.

Indikatori provedbe:

1. izradena analiza stanja i procijenjeni potrebni kapaciteti za razli¢itim oblicima skrbi u DNZ
2. izraden i usvojen prijedlog poluinstitucionalnih (izvaninstitucionalnih) oblika skrbi u DNZ
3. osnovani novi oblici skrbi (usluga), sukladno potrebama pojedine regije u DNZ
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5.3 OSNAZIVANJE OBITELJI

Mjere:
5.3.1. lzraditi plan osposobljavanja za odgovorno roditeljstvo i promicati njegovu
provedbu u svakodnevnom Zivotu

Nositelj : Odjel za medugeneracijsku solidarnost, branitelje i obitelj DNZ, Centri za socijalni
skrb u DNZ, Odgojno obrazovne ustanove.

Sunositelji: Zavod za javno zdravstvo DNZ, Domovi zdravlja u DNZ, udruge, vjerske
zajednice i drugi partneri u zajednici

Aktivnosti:

1. izraditi procjenu potreba za edukacijom za odgovorno roditeljstvo, analizu stru¢nih i
programskih kapaciteta te osposobljenosti za edukaciju za odgovorno roditeljstvo

2. pripremiti plan edukacije za odgovorno roditeljstvo i po potrebi provesti edukaciju
edukatora (stru¢njaka)

3. zapoceti plan provodenja, promocije 1 edukacije za odgovorno roditeljstvo u cijeloj
Zupaniji

4. pripremiti plan edukacije za obitelji s ve¢im rizikom kao mjera intenzivnije pomoci
obiteljima koji trebaju vecu razinu podrSke i ujedno mjera sekundarne prevencije
poremecaja u ponasanju

5. uspostaviti mehanizme evaluacije provedbe svih aktivnosti.

Rok provedbe:

Aktivnost 1. — IX — X1l 2015. godine
Aktivnost 2. 1 4. XII 2015.- IV 2016. godine
Aktivnost 3. i 5. 111 2016. godine i kontinuirano

Financijska sredstva:
Osigurat ¢e se u okviru redovne djelatnosti nadleznih tijela, proracunska sredstva
Ministarstava, DNZ, gradova, opéina, natjecaji i donacije

Indikatori provedbe

1. izradena procjena potreba i analiza kapaciteta za provodenje edukacije roditelja za
odgovorno roditeljstvo na razini DNZ

2. izraden plan edukacije roditelja i edukacije edukatora i provedena edukacija 20-30%
ukupno potrebnih kapaciteta edukatora u prvoj godini

3. zapocet plan provodenja u svim osnovnim i srednjim Skolama u Zupaniji

4. odabran edukativni paket radionica za rad s obiteljima s ve¢im rizikom, definiran
nacin ukjlju¢ivanja obitelji 1 zapocet ciklus edukacija,

5. uspostavljeni mehanizmi, provedena edukacija i evaluacija, poznati rezultati
evaluacije i primijenjeni u praksi.

5.3.2. Osiguravanje novih preventivno savjetodavnih programa pomoci obitelji u riziku
Nositelj : Upravni odjel za zdravstvo i socijalnu skrb i Upravni odjel za medugeneracijsku
solidarnost, branitelje i obitelj DNZ, Centri za socijalnu skrb u DNZ (Odjel za obitelj)

Sunositelji:, Zdravstvene ustanove, organizacije civilnog drustva, vjerske zajednice, odgojno
obrazovne ustanove....
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Aktivnosti:
1. analiza stanja i izrada prijedloga novih oblika pomo¢i obitelji u riziku
2. osigurati nacin pruzanja pomoci, nositelje te mehanizme evaluacije kojom ¢e se
osigurati kvaliteta provedbe
3. zapoceti provedbu novih oblika pomo¢i obitelji u riziku uz kontinuiranu evaluaciju.

Rok provedbe:
Aktivnost 1. — do kraja 2015. godina
Aktivnosti 2. 1 3. od kraja 2015 kontinuirano.

Financijska sredstva
Osigurat ¢e se u okviru redovne djelatnosti nadleznih tijela, proracunska sredstva
Ministarstava, DNZ, gradova, op¢ina, natjecaji i donacije

Indikatori provedbe:

1. izradena analiza stanja i prijedlog novih programa pomoc¢i obiteljima u riziku;

2. izradeni jasni protokoli nacina pruzanja pomo¢i, osigurane kadrovske i materijalne osnove,
imenovani nositelji, izradeni mehanizmi evaluacije 1 provedeni u praksi;

3. zapoceta provedba novih preventivno savjetodavnih programa pomoci obiteljima u riziku,
najmanje u 3 razli¢ite sredine u DNZ.

5.3.3. Unaprijediti sustav mjera rane intervencije u suo¢avanju s ¢imbenicima rizika

Nositelj : Upravni odjel za obrazovanje, kulturu, znanost i §port DNZ, Odgojno obrazovne
ustanove, Centri za socijalnu skrb u DNZ,

Sunositelji: Zavod za javno zdravstvo i druge zdravstvene ustanove, savjetovalista,
organizacije civilnog drustva, vjerske zajednice, gradovi i opéine

Aktivnosti:

1. analiza postojeeg sustava mjera rane intervencije (pomoc¢i) u suocavanju s
¢imbenicima rizika (odgojno obrazovne ustanove, Centri za socijalnu skrb, Sluzba za
Skolsku medicinu i Odjel za mentalno zdravlje ZZJZ-a, savjetovaliSta, patronazna
sluzba, organizacije civilnog drustva, vjerske zajednice i sl.) i osmiSljavanje prijedloga
mjera za u¢inkovitiji sustav djelovanja.

2. unaprijediti sustav rane intervencije: osigurati provedbu mijera, odrediti nositelje i
mehanizme evaluacije kojima ¢e se osigurati ucinkovitija provedba mjera rane
intervencije kod izlozenosti djece rizinim c¢imbenicima za razvoj problema u
ponasanju.

3. zapoceta provedba novopredlozenog sustava mjera uz stalnu evaluaciju.

Rok provedbe:
Aktivnost 1. — drugo tromjesecje 2015. godine
Aktivnosti 2. i 3. —trece tromjesecje 2015.g. i kontinuirano
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Financijska sredstva:
Osigurat ¢e se u okviru redovne djelatnosti nadleznih tijela, proracunska sredstva
Ministarstava, DNZ, gradova, op¢ina, natjecaji i donacije

Indikatori provedbe:

1. izradena analiza postojeceg sustava, izraden i1 usvojen prijedlog unapredenja mjera;

2. izradeni jasni protokoli nacina pruzanja pomo¢i, osigurane kadrovske i materijalne osnove,
imenovani nositelji

3. zapoceta provedba novopredlozenog sustava mjera uz stalnu evaluaciju.

5.3.4. Uvesti i/ili unaprijediti programe rada s roditeljima koji zanemaruju i zlostavljaju
djecu i osigurati njihovu kontinuiranu provedbu

Nositelj: Centri za socijalnu skrb i udruga Fenix, ODO, PU
patronazne sestre, djelatnicic HMP 1 lijecnici Skolske medicine), PU, gradovi i opcine,
organizacije civilnog drustva, vjerske zajednice

Aktivnosti:

1. analiza stanja

2. unapredenje ili uspostavljanje sustava pomo¢i roditeljima

3. osiguranje uvjeta za rad na razini cijele Zupanije

4. provedba programa pomoc¢i roditeljima i evaluacija u¢inkovitosti mjera.

Rok provedbe:

Aktivnost 1. — od I tromjesje¢ja 2015. godine kontinuirano
Aktivnost 2. — drugo tromjesecje 2015.g.

Aktivnost 3. — kontinuirano

Aktivnosti 4. — od II tromjesecja 2015.g. kontinuirano

Financijska sredstva:
Osigurat ¢e se u okviru redovne djelatnosti nadleznih tijela, proracunska sredstva
Ministarstava, DNZ, gradova, op¢ina, natjecaji i donacije

Indikatori provedbe:

1. izradena analiza i predlozene mjere, upoznata nadlezna tijela i Sira javnost s analizom;

2. otvorena nova savjetovalista i programi za roditelje koji zanemaruju ili zlostavljaju djecu

3. izraden plan i program edukacije stru¢njaka, provedena edukacija najmanje 8 stru¢njaka i
osigurani prostorni i materijalni uvjeti za rad u ve¢im sredi$tima u Zupaniji (najmanje 3).

4. broj roditelja i1 obitelji ukljucenih u programe pomo¢i roditeljima koji zanemaruju ili
zlostavljaju djecu, rezultati procjene ucinkovitosti od strane korisnika i nadleznih institucija
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5.4. OSNAZIVANJE LOKALNE ZAJEDNICE

Mjere:
5.4.1. Osigurati uvjete za izradu i provedbu programa prevencije poremecaja u
ponasanju djece i mladih u svim gradovima i ve¢im opéinama u DNZ

Nositelj : Gradovi i veée opéine u DNZ, Upravni odjel za medugeneracijsku solidarnost,
branitelje i obitelj DNZ, Upravni odjel za obrazovanje, kulturu, znanost i 3port DNZ, Upravni
odjel za zdravstvo i socijalnu skrb DNZ.

Sunositelji:

Ured drzavne uprave, Centri za socijalnu skrb u DNZ, osnovne i srednje $kole, PU, ODO,
Zavod za javno zdravstvo i ostale zdravstvene ustanove s posebnim naglaskom na obiteljske
lije¢nike i patronazne sestre, organizacije civilnog drustva, vjerske zajednice, gradovi i opéine

Aktivnosti:

1. u svim gradovima i ve¢im op¢inama formirati ,,Vije¢a za prevenciju kriminaliteta® Koji bi
bili nositelji aktivnosti.

2. definiranje mrezZe programa i nositelja preventivnog djelovanja;

3. izrada i provedba zupanijskih, gradskih i op¢inskih programa primjerenih posebnostima
svake pojedine sredine i njihova provedba u praksi.

4. stalna evaluacija i nadzor programa prevencije poremecaja u ponasanju djece i mladih.

Rok provedbe:

Aktivnost 1. — do sredine 2015.9.

Aktivnost 2. — do kraja 2015.g.

Aktivnost 3. — drugo tromjesec¢je 2016.g. i dalje

Aktivnost 4. — drugo tromjesecje 2016.g. i dalje

Financijska sredstva:

Osigurat ¢e se u okviru redovne djelatnosti nadleznih tijela, proracunska sredstva
Ministarstava, DNZ, gradova, opéina, natje¢aji i donacije

Indikatori provedbe

1. izraden ogledni program otkrivanja rizi¢nih 1 zastitnih ¢initelja, upoznata nadlezna tijela i
Sira javnost;

2. definirana mreZa programa i nositelja preventivnog djelovanja u gradovima i op¢inama

3. izradena najmanje 4 programa, osigurani materijalni, kadrovski, edukacijski i prostorni
uvjeti za provedbu programa i zapoceta provedba najmanje 3 programa u praksi do kraja
2016.

4. rezultati primjene programa kroz indikatore koje se prate

6. PREPORUKE ZA PROVEDBU MJERA

1. Strategiju primijeniti na djecu i mlade u dobi do 23. godine Zivota.

2. Sve mjere primarne, sekundarne i tercijarne odnosno opce, selektivne i indicirane
prevencije obuhvacene Strategijom provesti na mikro i makro razini.

3. Uspostaviti partnerski odnos obitelj — Skola — lokalna zajednica kao osnovu provedbe
Strategije.

4. lzraditi standarde za osiguranje djelotvorne provedbe programa prevencije uz
koordinaciju Povjerenstva ili drugog odgovarajuéeg tijela po Odluci Zupanije.
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5. Osigurati provedbu svih mjera iz podrucja prevencije poremecaja u ponaSanju
propisanih drugim nacionalnim strategijama, programima i planovima

6. Preporucuje se gradovima da izrade lokalne strategije/programe u svrhu prevencije
poremecaja u ponasanju.

7. Preporucuje se gradovima da osnuju tijela zaduzena za koordinaciju i pracenje
provedbe mjera Strategije po uzoru na Zupaniju

8. U jedinicama lokalne i podru¢ne (regionalne) samouprave odrzavati redovite sastanke
tijela zaduzenih za koordinaciju provedbe i prac¢enje mjera Strategije najmanje svakih
6 mjeseci te uspostaviti ucinkovite nacine suradnje, promicati »partnerski« odnos
medu svim ¢lanovima i razmatrati nacin provedbe i postignuca provedbe mjera.

9. Posebnu pozornost posvetiti meduresornim tijelima jer o dobroj koordinaciji rada
tijela lokalne uprave i institucija u mnogome ovisi uspjesnost provedbe Strategije.

10. U pripremanju i provedbi mjera Strategije posebnu pozornost posvetiti suradnji s
organizacijama civilnog drustva i vjerskim zajednicama.

DRUGE NACIONALNE STRATEGIJE | DOKUMENTI KOJI OBRADUJU MJERE
1Z PODRUCJA PREVENCIJE POREMECAJA U PONASANJU DJECE I MLADIH

¢ Nacionalna strategija suzbijanja zlouporabe opojnih droga u Republici Hrvatskoj za
razdoblje 2012. — 2017. godinu (»Narodne novine, br. 122/12

e Nacionalna strategija zastite od nasilja u obitelji za razdoblje od 2011. do 2016. godine
Narodne novine br.: 20/2011.

e Nacionalni plan aktivnosti za prava i interese djece od 2006. do 2012. godine, usvojen
od strane Vlade Republike Hrvatske 22. oZzujka 2006. godine

e Nacionalni program za mlade od 2009. do 2013. godine usvojen od strane Vlade
Republike Hrvatske 2. srpnja 2009. godine.

e Program aktivnosti za prevenciju nasilja medu mladima za 2009. godinu, usvojen od
strane Vlade Republike Hrvatske 8. lipnja 2009. godine.

e Zakljucci Odbora za prava djeteta Ujedinjenih naroda (1. listopada 2004. godine)

e Nacionalna strategija prevencije poremecaja u ponasanju djece i mladih od 2009. do
2012. godine Narodne novine br 98/09

e Nacionalni program prevencije ovisnosti za djecu i mlade u odgojno — obrazovnom
sustavu, te djecu i mlade u sustavu socijalne skrbi za razdoblje od 2010. do 2014.
godine

e Nacionalni plan aktivnosti za prava i interese djece od 2006. do 2012. godine

e Pravilnik o nacinu postupanja odgojno-obrazovnih radnika Skolskih ustanova u

poduzimanju mjera zastite prava ucenika te prijave svakog krSenja tih prava nadleznim
tijelima (NN 132/2013) .
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