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Analiza Skolskih preventivnih programa

SAZETAK

Cilj ovog diplomskog rada bio je, na temelju rezultata istrazivanja ,,Pozitivan
razvoj adolescenata u Hrvatskoj* koji imaju nepovoljne pokazatelje za podrucje
Varazdinske zupanije, analizirati koji se preventivni programi provode u osnovnim
Skolama na podrucju grada Varazdina. Istrazivanje ,,Pozitivan razvoj adolescenata u
Hrvatskoj“ pokazalo je da mladi imaju brojne probleme u svim podru¢jima
funkcioniranja, od internaliziranih problema odnosno problema mentalnog zdravlja do
konzumacije alkohola 1 marihuane te vr$njackog nasilja i rizi€nog spolnog ponasanja
Sto ukazuje na to da postoji potreba za primjenom i poboljSanjem preventivnih
programa. U uvodnom dijelu ovog diplomskog rada nalaze se pojmovna odredenja,
teorijske osnove i koncepti vazni za razumijevanje prevencije i preventivnih programa.
Takoder su opisana podrucja na koja je usmjerena prevencija u osnovnim Skolama te
nacela ucinkovitih preventivnih programa. Nakon uvodnog dijela slijedi analiza
Skolskih preventivnih programa. Istrazivanje je provedeno na dokumentaciji
objavljenoj na javnim mreZnim stanicama sedam osnovnih Skola na podrucju grada
Varazdina. Analizirani su Skolski preventivni programi za Skolsku godinu 2019./2020.
koji su dio Godisnjih planova i programa rada. Rezultati ovog istrazivanja pokazuju
da sve osnovne Skole na podru¢ju grada Varazdina imaju preventivne programe
usmjerene na prevenciju nasilnickog ponasanja i prevenciju ovisnosti. Ovo je dobar
pokazatelj 1 dobra podloga za daljnje usavrSavanje i napredak u ovom podrucju
prevencije. Medutim, ne navode se programi za prevenciju problema mentalnog
zdravlja, ali se unutar drugih preventivnih programa navode neke aktivnosti usmjerene
na mentalno zdravlje. Takoder, ne navode se ni programi usmjereni na spolnu/rodnu
ravnopravnost i odgovorno spolno ponasanje, a samo jedna skola navodi aktivnost
povezanu s istim. Pokazalo se da se treba viSe paznje usmjeriti na razvoj preventivnih
programa povezanih s mentalnim zdravljem i spolnom/rodnom ravnopravnos$¢u i
odgovornim spolnim ponasanjem te da bi se trebalo raditi na poboljSanju postojecih
preventivnih programa kako bi se postigli bolji rezultati u prevenciji poremecaja u

ponasanju i promicanju mentalnog zdravlja djece i mladih.

Kljucéne rijeci: prevencija, Skolski preventivni programi, poremecaji ponaSanja



Analysis of school prevention programs

Summary

The aim of this thesis was, based on the results of the research "Positive
development of adolescents in Croatia” which have unfavorable indicators for the area
of Varazdin County, to analyze which prevention programs are implemented in
primary schools in the city of Varazdin. The research "Positive development of
adolescents in Croatia" showed that young people have numerous problems in all areas
of functioning, from internalized problems, mental health problems to alcohol and
marijuana consumption, peer violence and risky sexual behavior; which indicates that
there is a need to apply and improve prevention programs. Introductory part of this
thesis consists of definitions, theoretical foundations and concepts important for
understanding prevention and prevention programs. The areas targeted by prevention
in primary schools and the principles of effective prevention programs are also
described. The introductory part is followed by an analysis of school prevention
programs. The research was conducted on the documentation published on the public
network stations of seven primary schools in the city of Varazdin. School prevention
programs for the school year 2019/2020., which are part of the Annual Work Plans
and Programs, were analyzed. The results of this research show that in all primary
schools in the city of Varazdin, prevention programs are aimed at the prevention of
violent behavior and the prevention of addiction. This is a good indicator and a good
basis for further use and improvement in this area of prevention. However, mental
health prevention programs are not listed, but some mental health-focused activities
are listed within other prevention programs. Also, programs aimed at gender equality
and responsible sexual behavior are not listed, and only one school lists one activity
related to it. It indicates that more attention should be paid to the development of
prevention programs related to mental health and sexual/gender equality and
responsible sexual behavior. Also, it requires investing in improvement of existing
prevention programs in order to achieve better results in the prevention of behavioral

disorders and the promotion of the mental health of children and young people.

Keywords: prevention, school prevention programs, behavioral disorders



1. UvOD

Porast broja djece i mladih koji sudjeluju u razli¢itim oblicima rizicnog
ponasanja (izostajanje iz Skole, nasilno ponasanje, puSenje, konzumacija alkohola i
eksperimentiranje s drogama, kockanje, stupanje u rane i nezasti¢ene spolne odnose |
sl.) i koji imaju probleme mentalnog zdravlja (suicidalne misli, anksioznost, tjeskoba,
depresija) trazi primjenu preventivnih programa u $koli te $kolskim i predskolskim
okruzenjima. Skola je organizirani drustveni sustav u kojem djeca i mladi provode
velik dio vremena i koji predstavlja podrzavajuée okruzenje za pozitivan razvoj djece
i prevenciju rizicnih ponaSanja. Primarna prevencija poremec¢aja u ponasanju kod
djece i mladih integrirana je u plan i program $kola. Obaveza svake Skole je na pocetku
Skolske godine u skladu sa svojim specificnostima donijeti preventivni program koji
je sastavni dio GodiSnjeg plana 1 programa Skole. Svaka Skola provodi svoje programe,
a neke aktivnosti objedinjuju se na zupanijskoj razini u obiljezavanju vaznijih datuma
1 dogadaja. Takoder, Skola je dio svog okruZenja odnosno uze i Sire zajednice tako da
se skolsko okruzenje i utjecaji koje Skola ima na ucenike trebaju sagledati sa vise
razina. Pristupi na viSe razina/okruzenja uz Skolu ukljucuju joS i obitelj, zajednicu i
vr$njake. U skrbi za zdravlje populacije trebaju sudjelovati razliciti sustavi koji se bave
ili u fokusu imaju djecu i mlade. Ucinkovite intervencije u prevenciji bolesti i
unapredenju zdravlja zahtijevaju angazman cjelokupnog druStva na provedbi
sveobuhvatnih mjera: politickih, gospodarstvenih, zakonodavnih, ekonomskih,
obrazovnih i zdravstvenih. Unutar samog zdravstvenog sustava, mjere koje nam stoje
na raspolaganju su farmakoterapijske (cijepljenje) i edukativne (zdravstveni odgoj,
prosvijec¢ivanje, savjetovanje) prirode (Resanovi¢, Stimac, i Sostar, 2015). |z toga
slijedi da prevencija u Skoli nije jednostavna, izolirana intervencija ve¢ je primjena

sveobuhvatne strategije na svim razinama.

Skolski preventivni programi zamisljeni su tako da djelujuéi tijekom ¢&itavog
odgojno-obrazovnog procesa ucenik bude do pocetka adolescencije osposobljen za
kvalitetno samozastitno reagiranje U situacijama u kojima se pred njim nalazi izazov.
Cilj skolskih preventivnih programa je koriStenjem posebno razradene metodologije
tijekom odgojno-obrazovnog procesa odgojiti jaku, odgovornu i otpornu djecu, koja
¢e se znati zauzeti za sebe, vode¢i brigu o zdravlju i okruzenju u kojem odrastaju

(Bouillet i sur., 2018). To podrazumijeva osposobiti ih da se tijekom odrastanja



(osobito u adolescenciji) uspjesno odupiru pritiscima drustva, ali i vlastitoj znatizelji

(Sakoman, 2009).

Prema Domijan (2013), prevencija ima zadatak izgraditi zdravu zajednicu u
kojoj ljudi zive kvalitetno, a to je moguce kroz zdravo okruzenje u obitelji, na poslu i
u skoli, te kroz zajednice i susjedstvo koje pruza podrsku. Moze se definirati kao
proces planiranja i primjene strategija koje smanjuju specificne rizike povezane s
problemima ponasanja mladih i jacaju zastitne ¢imbenike koji osiguravaju zdravlje
mladih ljudi i njihovu dobrobit. Prema Nacionalnoj strategiji prevencije poremecaja u
ponasanju djece i mladih od 2009. do 2012. godine (2009, str. 4), prevencija
podrazumijeva: ,ucinkovitu provedbu preventivnih aktivnosti odnosno primjenu
metoda, tehnika 1 postupaka kojima ¢e biti uspostavljeni uvjeti u kojima nec¢e uopce
do¢i do pojave, jacanja 1 napredovanja Cinitelja rizika,...“. Vise je autora istaknulo da
ukoliko je utemeljena na znanstvenim spoznajama i ako se provodi koriStenjem
strucnih resursa samog Skolskog sustava, ali 1 suradnjom sa svim resursima lokalne

zajednice, prevencija daje velik doprinos zastiti djece (Sakoman, 2009).



2. PREVENCIJA POREMECAJA U PONASANJU

2.1. Pojmovna odredenja

Pojam ,,poremecaji ponasanja‘“ dolazi iz podrucja medicine i obuhvaca niz vrlo
razli¢itih odstupanja u svim podruc¢jima funkcioniranja djece i mladih, od odnosa s
bliznjima, socijalnom okolinom i autoritetima, preko poteskoc¢a 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 1 drugih oblika asocijalnog, antisocijalnog i kriminalnog ponasanja
(Gali¢ i Mrazovi¢, 2009). Poremecaji u ponasanju su u odnosu na specifi¢no vrijeme,
kulturu 1 o¢ekivane norme, odstupajuce neprilagodeno ponaSanje koje je uvjetovano
organski 1/ili reakcijom na okruzenje te koje zbog viSedimenzionalnosti, ucestalosti i
tezine slabi potencijale za razvoj, ucenje irad i koje bez posebne pedagoskoterapeutske
pomoc¢ine moze biti dovoljno prevladano. Ovu pojavu moze se definirati i kao ,,slozeni
skup funkcioniranja 1 ponaSanja djece 1 mladih, koja u odredenoj sredini i vremenu
znacajno odstupaju od normi te sredine, a predstavljaju nevoljni odgovor na djelovanje
Cinitelja rizika, kojima su djeca i mladi izloZeni duze vrijeme* (Jankovi¢, 2006; prema
Gali¢ i Mrazovi¢, 2009). Ova definicija nudi odgovore na razlog nastanka i razvoja
poremecaja u ponasanju te moguénost uspjeSnog suocavanja s njom kroz kvalitetan,

sveobuhvatan, Siroko 1 intenzivno primjenjiv sustav prevencije.

Sam pojam prevencija jezino se interpretira u znacenju predubhitriti,
odredenom radnjom uciniti da se Sto izbjegne ili prete¢i, doskociti, zastititi,
predusresti, odvratiti, prethodna zastita, spreCavanje, izbjegavanje unaprijed (Gali¢ i
Mrazovi¢, 2009). ,,Praeventio u latinskom znaci — ,,preteci, pretjecanje, pretjecati®,
odnosno ,,predusretanje, prethodna zastita, sprjeCavanje, izbjegavanje unaprijed* neke
pojave dogadaja (Horvati¢ i Cvitanovi¢ 1999; prema Basi¢, 2009). Prema Ani¢ 1 sur.
(2004), prevencija je €in, postupak ili ukupnost radnji koje se poduzimaju da se Sto
sprijeci, radnja koja ¢e proizvesti kao posljedicu zastitu od cega (Basi¢, 2009). Prema
Basi¢ (2009), prevenirati znac¢i preduhitriti, odredenom radnjom (u)¢initi da se Sto
izbjegne. Prevencija je ,,proaktivni proces kojim se osnazuju pojedinci i sustavi kako
bi se nosili s Zivotnim izazovima, dogadajima i tranzicijama, stvarajuci i podupiru¢i
uvjete koji ¢e promovirati zdrava ponaSanja i Zivotne stilove* (Prevention Terms

Glossary, Southwest Prevention Centar, prema Basi¢, 2009). Usmjerena je na



stvaranje uvjeta, prilika i iskustava koji ohrabruju i razvijaju zdrave i autonomne ljude.
Takoder, prevencija je ,kompleksan proces i sveobuhvatna strategija utemeljena na
razumijevanju ¢imbenika koji dovode do problema u ponaSanju te razumijevanju
mogucih varijacija tih ¢imbenika medu pojedincima, skupinama i zajednicama*

(Center for Sustance Abuse Prevention, https://www.samhsa.gov/; prema Basic¢, 2009,

str. 94). Nadalje, u kontekstu rizi¢nih i zastitnih ¢imbenika koji povecavaju ili
smanjuju razvoj poremecaja u ponasanju djece i mladih
»prevencija se danas moze definirati kao suradnicki proces (Skole i zajednice)
planiranja i primjene mnogostrukih strategija koje:

e smanjuju specific¢ne rizike povezane s problemima ponasanja mladih
e jacCaju zastitne Cimbenike koji osiguravaju zdravlje mladih ljudi i njihovu
dobrobit* (Gibbs i Bennett, 1990; prema Gali¢ i Mrazovi¢, 2009, str. 155).

Basi¢ (2009) isti¢e kako se prevencijski napori osiguravaju kroz primjenu
razli¢itih prevencijskih strategija, preventivnih programa i intervencija odnosno
prevencijske prakse. Prema Nacionalnoj strategiji prevencije poremecaja u ponasanju
djece i mladih od 2009. do 2012. godine (2009, str. 4), prevencija podrazumijeva:

,ucinkovitu provedbu preventivnih aktivnosti odnosno primjenu metoda, tehnika i

postupaka kojima ¢e biti uspostavljeni uvjeti u kojima ne¢e uopce doéi do pojave,

jacanja 1 napredovanja Cinitelja rizika, radi njihove eliminacije, onemogucavanja

djelovanja ili omogucavanja ucinkovitog suofavanja s posljedicama njihovog
djelovanja.*

Prema Basi¢ (2009), prevencija se moze razlikovati u uzem i Sirem smislu. U
uzem smislu prevencija je djelovanje prije pojave bilo kakvih poremecaja u ponasanju.
U Sirem smislu ona obuhvaca prevenciju pocetka poremecaja, ranu intervenciju u cilju
preveniranja ,,goreg®, te tretman kao preveniranje buducih problema kad je poremeca;j
ve¢ razvijen. U nastojanju da pridonesu suvremenom razumijevanju prevencije i
njenih termina, mnogi su stru¢njaci zakomplicirali njeno razumijevanje (Bloom, 1996,
prema Basi¢, 2009). Uz najstariju podjelu prevencije na primarnu, sekundarnu i
tercijarnu, postoji i podjela na primarnu prevenciju, rane intervencije i
tretman/rehabilitaciju. Primarna prevencija odnosi se na skup mjera ¢iji je cilj
podupiranje pozitivnog razvoja djece i mladih i smanjivanje utjecaja ¢cimbenika rizika
na razvoj rizicnih ponasanja i poremecaja u ponaSanju prije njihova pojavljivanja.
Rane intervencije (koje se Cesto poistovjecuju s sekundarnom prevencijom) odnose se

na mjere koje su usmjerene na prepoznavanje djece u riziku i smanjivanje vjerojatnosti


https://www.samhsa.gov/

pojave rizicnih ponaSanja. Tretman odnosno rehabilitacija odnosi se na skup aktivnosti
ciljem postizanja pozitivnih promjena kod djece i mladih koji ve¢ imaju poremecaje u
ponasanju (Basié, Zizak, Koller-Trbovi¢. 2004, prema Basi¢, 2009). Medutim, zbog
mnogih nejasnoca, posebno u tercijarnoj prevenciji odnosno tretmanu/rehabilitaciji,
americki Institut za medicinu (Institute for Medicine, 1994, prema Durlak, 1995;
prema Basi¢, 2009) preporucio da se samo intervencije koje se nude prije pocetka ili
punog razvoja poremecaja nazivaju prevencijom. Prema tome, prevencijom se smatra
samo primarna i sekundarna prevencija. Mrazek i Haggerty 1994. godine uspostavljaju
sustav (opcepriznat u svijetu prevencijske znanosti) prema kojem je termin prevencija
rezerviran samo za one intervencije koje se pojavljuju prije pocetka irazvoja mentalnih

i ponasajnih poremecaja (Gali¢ i Mrazovi¢, 2009).

Basi¢ (2009) navodi i podjelu na univerzalnu, selektivhu i indiciranu
prevenciju. Univerzalne preventivne intervencije primjenjuju se na opéu populaciju ili
cijele populacijske skupine koje nisu identificirane na temelju individualnog rizika.
One poboljsavaju socijalizaciju i uobi¢ajeno su ekonomicnije. Selektivne preventivne
intervencije usmjerene su na pojedince u riziku ili one koji pokazuju vrlo niske
stupnjeve nekog stanja. Indicirane preventivne intervencije namijenjene su
visokorizi¢nim pojedincima kod kojih je identificiran minimalan, ali vidljiv znak ili
simptom nekog poremecaja. Prema Basi¢ (2009), najvecu uspjesnost u podrucju
indiciranih preventivnih intervencija imaju sveobuhvatni programi koji istodobno

ukljucuju 1 univerzalne i selektivne 1 indicirane intervencije.

Populacija se za preventivne intervencije selektira na tri razine (Durlak, 1995;
prema Basi¢, 2009):

1. univerzalna ili globalna strategija ( npr. svi u€enici prvih razreda jedne Skole),

2. strategija koja je odredena grupama koje mogu biti u riziku za eventualne
probleme, ali koji jo§ uvijek nisu razvili teSkoce (npr. djeca roditelja
alkoholicara, jako siromasne obitelji, djeca depresivnih majki i sl.),

3. strategija kojom se selektiraju skupine koje su imale iskustvo velikih Zivotnih
tranzicija, razvojnih zadataka ili stresnih dogadaja (npr. promjena Skole, djeca
¢iji se roditelji rastaju ili su se rastali, djeca koja su imala iskustvo medicinskih

tretmana).



Prema Bouillet i sur. (2018), socijalnopedagoske intervencije u Skoli provode
se u obliku individualnoga /ili grupnoga stru¢noga savjetodavnog rada s ucenicima,
njihovim roditeljima, uciteljima i/ili drugim vaznim osobama iz uc¢enikova okruzja.
Temelje se na uvjerenju da je svaki ucenik dragocjena i vrijedna osoba koja posjeduje
mogucnost i potencijal za ucenje, rast i razvoj te su usmjerene prema poticanju
promjena s pozitivnim ucinkom na ucenike, njihovom okruzju i drustvu u cjelini.
Svrha $kolskih preventivnih intervencija je odgojiti jaku, odgovornu i otpornu djecu,
koja ¢e se znati zauzeti za sebe, vodeci brigu o zdravlju 1 okruZenju u kojem odrastaju

(Bouillet i sur., 2018).

2.2. Teorijske osnove prevencije

,Doc¢i ¢e dan kad ¢e progres jedne nacije biti viden (procijenjen) ne kroz
njihovu vojnu ili ekonomsku snagu, niti kroz sjaj njihovih glavnih gradova i
javnih zgrada, nego kroz dobrobit njihovih ljudi ... i kroz brigu i zastitu koja
je pruzena ... i njihovoj djeci.” (Boyden, 1997, The Progress of Nations,
United Nations Children's Fund, 1994; prema Jankovi¢ i Basi¢, 2001, str. 33)

Prevencija 1 prevencijska znanost kao interdisciplinarno podruc¢je znanosti
objedinjuje znanja iz razvojne patologije, kriminologije, psihijatrijske epidemiologije,
ljudskog razvoja, edukacije (Coie i sur., 1993; prema Basi¢, 2009). Prevencijska
znanost zaustavlja se na nekoliko teorijskih okvira koji se u praksi kroz primjenu
preventivnih programa najviSe upotrebljavaju. To su ,teorije/koncepti vezani za
rizitne i zaStitne Cimbenike, otpornost, izgradnju prednosti, pozitivan razvoj i
promociju mentalnog zdravlja““ (Basi¢, 2009, str. 158). Prevencijskim naporima potice
se zdrav razvoj djece 1 mladih u odgovaraju¢im socijalnim kontekstima odnosno
okruzenjima te prevencija negativnih razvojnih ishoda. Prema Basi¢ (2009), razvoj
pojedinca odvija se u kontekstu okruzenja koje odreduju drustvo, zajednica, obitelj 1

vr$njaci. Svi su povezani u tom kontekstu i istovremeno utjecu jedni na druge.

Na temelju istrazivanja i teorijskih objasnjenja razvoja djece i mladih u
prevencijskoj se znanosti ,,postavljaju, opisuju, tumace i provjeravaju sljedeci teorijski
koncepti: koncept rizi¢nih i zastitnih ¢imbenika, koncept otpornosti, koncept razvojnih
prednosti, koncept pozitivnog razvoja i koncept promocije mentalnog zdravlja* (Basi¢,
2009, str. 167). U nastavku slijedi kratko objasnjenje nekoliko teorijskih koncepata

bitnih za razumijevanje prevencije poremec¢aja u ponasanju kod djece 1 mladih.



2.2.1. Koncept rizi¢nih i zastitnih ¢imbenika

Prema Mrazek, Haggerty (1994), rizi¢ni Cimbenici definiraju se kao
,karakteristike, varijable ili opasnosti koje ako su prisutne za odredenog pojedinca,
postoji veéa vjerojatnost da ¢e on, prije nego netko drugi iz opée populacije, razviti
poremecaj” (Basi¢, 2009, str. 170). Oni, dakle, oznacavaju sva individualna obiljezja
ili socijalno-ekonomske, kulturne, demografske i druge uvjete koji povecavaju
navedenu vjerojatnost. Rizi¢ni ¢imbenici odnose se podjednako na okolnosti iz
prenatalnoga 1 bioloSkoga podrucja te na Siroke okolnosti i uvjete Zivota u kojima djeca
zive. Kod djece Cesto postoji viSe razli€itih rizicnih ¢imbenika tako da preventivne
intervencije moraju djelovati na sve identificirane ¢imbenike istovremeno. Takoder,
trebaju biti viSesustavne odnosno trebaju obuhvatiti ¢imbenike iz svih drustvenih

sustava djeteta (Basi¢, 2009).

Na temelju raznih istrazivanja, Basi¢ (2009) izdvaja sljedece rizi¢ne ¢imbenike

povezane sa Skolom:

e Skolski neuspjeh,

e siromasno akademsko postignuce,

e disciplinske probleme,

e nedostatnu privrzenost Skoli,

¢ niska oCekivanja uspjeha,

e niske ocjene,

e rano i uporno antisocijalno ponasSanje,
e nisko samopouzdanje,

e slabe veze sa vr$njacima,

e agresivno ponasanje.

Prema Basi¢ (2009), najvazniji rizi¢ni ¢imbenici povezani sa Skolom su Skolski
neuspjeh, nedostatak povezanosti sa $kolom i nedostatak akademskih vjestina.
Medutim, Skolski neuspjeh ne predstavlja akademsku (ne)sposobnost ve¢ je uvjetovan
1 nizom drugih ¢imbenika koji utjecu ili direktno na neuspjeh u skoli ili na u¢enikovu

akademsku sposobnost.
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Istrazivanja riziénih ¢imbenika dovela su do proucavanja utjecaja ,.koji ¢e
stvoriti otpornike izmedu prisutnosti riziénih ¢imbenika i prvog pojavljivanja
poremecaja u ponasanju® (Basi¢, 2009, str. 177). Navedeni otpornici nazivaju se
zaStitnim ¢imbenicima. Oni djeluju na tri nacina: ,.djeluju kao otpornici od rizi¢nih
¢imbenika, utjecu na zaustavljanje procesa kroz koje djeluju rizi¢ni ¢imbenici i djeluju
prevenirajuci inicijalno pojavljivanje ¢imbenika* (Howell, 2003; prema Basi¢, 20009,
str. 177). Oni ukljuuju individualne karakteristike (Cimbenici temperamenta,
socijalna orijentacija 1 odgovor na promjene, kognitivne sposobnosti, vjeStine
suocavanja), obiteljsko okruzenje (povezanost s obitelji, pozitivan odnos s barem
jednim roditeljem, toplina, odsutnost zanemarivanja) i obiljezja vanjskog okruzenja
(dostupnost socijalne potpore, povezanost s vrSnjacima, susjedstvom, zajednicom)

(Basi¢, 2009).

Socijalno-razvojni model (Hawkins, 1999, prema Howel, 2003) ukljucuje

sljedece zastitne Cimbenike:

e _pozitivni odnosi 1 povezanost s Clanovima obitelji, uciteljima 1 drugim
odraslima,

e zdrava vjerovanja i jasni standardi, uklju¢uju¢i jasna ocekivanja u obitelji,
Skoli 1 susjedstvu da kriminalna ponaSanja nisu prihvatljiva,

e prilike za prosocijalno uklju¢ivanje u obitelji, Skoli i zajednici,

e kompetencije ili vjestine* (Basi¢, 2009, str. 179).
Prema Basi¢ (2009) zastitni ¢imbenici povezani sa Skolom obuhvacaju:

e podrzavajuce Skolsko okruzje

e podupiranje uklju¢ivanja u Skolu

e povezanost sa Skolom

e druzenje s prosocijalnim grupama vr$njaka

e aktivno sudjelovanje u Skolskim aktivnostima
e jasni standardi ponaSanja

e akademsko postignuce

e jasna ocekivanja

e iskustvo uspjeha u skoli

e odrasle osobe kao mentori.
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Kao klju¢ni elementi koji utjecu na podupiranje pozitivnoga, zdravog razvoja
ili na njegovo ometanje navode se dva podrucja: neka znanja, vjestine i karakteristike
osobnosti te karakteristike okruzenja. U ta dva podrucja kao zastitni cimbenici isticu

Se:

e socijalna, emocionalna i kognitivha kompetentnost,

e privrzenost skoli i predanost ucenju,

e sposobnost stvaranja i odrzavanja kvalitetnih odnosa u skoli,

e postojanje vaznih odraslih osoba u skoli,

e prisutnost vr$njaka koji su uglavnom modeli prosocijalnog ponasanja,
e visoka ocekivanja od ucenika,

e podrzavajuce i motivirajuce skolsko okruzje (Basi¢, 2009, str. 315).

Prosocijalni zaStitni ¢imbenici povezani s dobrim obrazovnim rezultatima

ukljucuju:

e dobre vjestine rjeSavanja problema

e (itanje na kronoloskoj dobi ili vise,

e sposobnost ostvarivanja i odrzavanja dobrih odnosa s vr§njacima i odraslima,
e pristupacnost

e smisao za humor

e prisutnost odrasle osobe kao mentora u Skoli (Vance, Fernandez i Biber, 1998,

prema Basi¢, 2009, str. 314).

2.2.2. Koncept otpornosti

Prema Basi¢ (2009), koncept otpornosti oznatava smanjenje ranjivosti ili
neranjivosti djece 1 mladih te njihovo uspjesnije prilagodavanje postoje¢im/sadasnjim
izazovima 1 dogadajima u njihovim zZivotnim okruZenjima. Otpornost se definira kao
sposobnost da se neCemu odupre, izdrZljivost; otporan je onaj koji je snazan, jak i
izdrzljiv (Ani¢ i sur., 2004, prema Basi¢ 2009, str. 193). To je sposobnost pojedinca
da se uspjeSno prilagodi usprkos riziku i neda¢ama (Masten, 1994, Kumpfer, 1999,

prema Basi¢, 2009).

Pojam ,,otpornost™ odnosi se na trajnije i dosljednije uspjesno suocavanje sa
stresorima, a moze se manifestirati u tri razlic¢ita aspekta (Ajdukovi¢, 2000, prema

Basi¢, 2009, str. 193):
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e postizanju pozitivnih rezultata usprkos visokorizi¢noj situaciji,

e ustrajanju s ciljem zadrzavanja ili uspostavljanja kompetentnosti pod stresom,

e uspjesSnoj prilagodbi unato¢ stresnom ili traumaticnom dogadaju, odnosno
uspjesnom oporavku od traume“ (Masten, Best, Garmezy, 1990, prema
Urbanc, 2000).

Prema Basi¢ (2009), zastita unutarnjih snaga djeci i mladima pomazu da nauce
kako se dovoljno dobro suociti sa svim izazovima Zivota. Odluke kao $to su ostati u
Skoli, uciti za vazan ispit, ili izaci 1 igrati se ili biti u nekom sportskom timu, mozZe vise
utjecati na Skolska postignuca i1 buduce zivotne prilike nego neki drugi prihvaceni
standardi, poput biti pametan ili biti dobar sportas (Rutter, 1987, prema Basi¢, 2009,
str. 194). Bouillet i sur. (2018) smatraju da ucenici koji imaju dobro razvijene zivotne
vjestine, svaku zivotnu situaciju na koju nailaze gledaju kao izazov, a ne kao prepreku
1 znaju se zauzeti za sebe u Zivotnim situacijama koje im ¢ine problem, odnosno
frustriraju ih. Isto tako, otporna djeca znat ¢e postaviti ciljeve i vidjet ¢e njihov smisao
te ¢e se lakSe usmjeravati na svoje obaveze u Skoli i izvan nje. Takoder, iako se
otpornost odnosi na trenuta¢no funkcioniranje osobe, prethodno iskustvo ima vaznu
ulogu koja se ocituje u razvoju vjestina i strategija koje su osobi potrebne u suocavanju
sa stresnim dogadajima. Iz toga slijedi da u¢inak otpornosti najvise dolazi do izrazaja
u stresnim i nepovoljnim situacijama te predstavlja odgovor pojedinca na okolnosti

odnosno nacin suo¢avanja s njima.

Za razvoj otpornosti odgovorna su tri povezana podrucja (Basi¢, 2009):
socijalna okolina, obiteljska okolina i osobne vrijednosti, odnosno karakteristike
pojedinca. McWhirter i suradnici (1993), utvrdili su da postoje Cetiri karakteristike

otporne djece i mladih:

1. ,aktivan pristup Zivotnim problemima, S$to im omogucava da se odupru
emocionalno opasnom iskustvu,

2. tendencija konstruktivnog opazanja boli, frustracija i ostalih opasnih iskustava,

3. sposobnost pridobivanja pozitivne paznje drugih,

4. velika vjera u viziju pozitivnoga i smislenog Zivota“ (Basi¢, 2009, str. 197).
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Kao najucinkovitija primarna prevencija rizicnih ponaSanja navodi se pet
sposobnosti ili kompetencija koje su primije¢ene kod otporne djece (McWhirter i sur.,
1993; prema Basic¢, 2009):

o kriticke Skolske sposobnosti (koje nisu akademske vjestine ili postignuca)
e shvacanje sebe i samopostovanje,

e komunikacija s drugima,

e sposobnost suceljavanja sa stresom,

e samokontrola.

Preventivni programi koji poti¢u otpornost kod djece su raznoliki. Neke od
strategija kojima se potie proces otpornosti jesu: ,,procjenjivanje vlastitog rada,
prilike za suradnju, susreti u kojima se rjeSavaju problemi u razredu, prilike za izbore
1 kreativnost, stvaranje razreda organiziranog kao zajednica, stvaranje pravila“ (Basi¢,
2009, str. 201). U danasnje vrijeme, koje je puno stresnih i traumati¢nih dogadaja,
preventivne intervencije usmjerene na razvoj otpornosti imaju veliki potencijal za

dobrobit drustva.
2.2.3. Koncept razvojnih prednosti

Prema Basi¢ (2009), ovaj je koncept izrastao iz promiSljanja znanstvenika o
potrebi ulaganja u razvojne ishode i1 pozitivan razvoj djece 1 mladih. To je znacilo
istrazivati Sto je za dosezanje ishoda djecjeg razvoja potrebno ponuditi i osigurati kako
bi razvojni zadaci bili ostvarivi za svako dijete 1 mladog Covjeka (Basi¢, Feric,
Kranzeli¢, 2001, prema Basi¢, 2009, str. 203). Razvojni ishodi koji se o¢ekuju su:
,akademsko postignuée, zdrava i sigurna ponaSanja, socijalno-emocionalno
funkcioniranje, komunikacija, karakter, vrijednosti, samodisciplina, uloge odrasle
dobi, kontinuirana Zelja za oplemenjivanjem Zivota* (Addresing Barriers to Learning,
1999, prema Basi¢, 2009, str. 203). Koncept razvojnih prednosti sastoji se od dva

osnovna podruc¢ja/dimenzije, a to Su:

e . vanjske prednosti — potpora, osnazivanje, granice i ocekivanja, konstruktivno
koriStenje vremena,

e unutarnje prednosti — predanost ucéenju, pozitivne vrijednosti, socijalna
kompetentnost, pozitivan identitet (Bas$i¢, Feri¢, KranzZeli¢, 2001; Lebedina
Manzoni, 2001; Kranzeli¢ Tavra i Lebedina Manzoni, 2003; prema Basi¢, 2009,
str. 205).
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Vanjske prednosti ostvaruju se uz pomo¢ drugih ljudi unutar socijalnog
konteksta u kojem djeca odrastaju, uz interakcije s briznim i odgovornim odraslim
osobama. Potpora, kao vanjska prednost, odrazava nacin na koji su djeca voljena,
priznata i prihvacena. Ona se odnosi na potporu unutar obitelji, ali i na onu izvan nje.
Basi¢, Feri¢ 1 Kranzeli¢ (2001) smatraju da se potpora unutar obitelji prepoznaje u
komunikaciji u obitelji, ali i ukljucenosti roditelja u skolu te da potpora koju djeca
primaju izvan obitelji slijedi iz kvalitetne klime u Skoli. Prema Basi¢ (2009),
osnazivanje predstavlja klju¢nu razvojnu potrebu ucenika da se osjeca sigurno i
vrijedno odnosno cijenjeno u svojoj okolini. Basi¢, Feri¢ i Kranzeli¢ (2001) isticu da
se osnazena djeca osjec¢aju dobro sa samima sobom i u odnosu na svoje vjestine. Ona
odrastaju u okruzenju koje ih prihvaca kao individue s jedinstvenim snagama i
potrebama i u kojem su ohrabrivani za samostalno djelovanje prikladno njihovoj dobi.
Granice i1 ocekivanja obuhvacaju skup jasnih poruka o odgovaraju¢im ponasanjima u
odredenom socijalnom kontekstu. Prema Basi¢ (2009), za zdrav i1 pozitivan Zivot
nuzne SU jasne i konzistentne granice koje sadrzavaju potporu 1 osnaZivanje. Basic,
Feri¢ 1 KranZeli¢ (2001), smatraju da konstruktivno koriStenje vremena uveliko utjece
na razvoj djece. Potrebno je ostvariti dovoljno kvalitetnog vremena provedenog unutar
obitelji, ali 1 omoguciti djeci razliCite aktivnosti koje ¢e im pomoci u razvijanju
kompetentnosti i dalje od obitelji (Leffert i sur., 1997; prema Basi¢, Feri¢ i Kranzelic,
2001).

Prema Basi¢ (2009), unutarnje prednosti nazivaju se jos 1 ,,unutarnji kompasi®,
koji djeci i mladima pomazu da izaberu pozitivne i zdrave nacine ponasanja. One
predstavljaju zastitne snage koje proizlaze iz osobnosti, vrijednosnog sustava i
razli¢itih kompetentnosti koje djeca imaju ili razvijaju. Unutarnje prednosti ukljucuju
predanost ucenju, pozitivne vrijednosti, socijalnu kompetentnost i pozitivan identitet
(Basi¢, Feri¢ 1 Kranzeli¢, 2001).

2.2.4. Koncept pozitivnog razvoja

Pozitivan razvoj podrazumijeva poboljSavanje opce dobrobiti mladih kako bi
im se pomoglo u zdravom rastu i razvoju. Op¢i indikatori dobrobiti su (National
Research council &Institute of Medicine, 2002, Howel, 2003; prema Basi¢, 2009):

dobro mentalno zdravlje, dobra Skolska postignuca, dobri odnosi s vr§njacima, dobre
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vjestine rjeSavanja problema, vrlo nizak stupanj uklju€enosti u razli¢ita problemati¢na

ponasanja. Za pozitivan razvoj djeteta/uc¢enika u $koli treba postojati:

e podrzavajuéa atmosfera,

e akademski naglasak i usmjerenost na ucenje,

e jasni disciplinski standardi,

e razvijanje osobne odgovornosti,

e postojanje prilika i motivacije za trajnu ukljucenost u proces ucenja,
e suradnja i povezanost u Skoli 1 izvan nje,

e sigurno fizicko okruzenje* (Kranzeli¢ Tavra, 2002, prema Basi¢, 2009, str.

217).

Catalano i suradnici (1998., prema Jankovi¢ i Basi¢, 2001, str. 35) smatraju da
postoji skup prepoznatljivih znacajki koje ¢ine koncept pozitivnog razvoja i1 koje su

upotrebljavane u mnogim prevencijskim programima:

e _promoviranje pozitivnih veza,

e podupiranje otpornosti,

e promocija socijalnih, emocionalnih, kognitivnih, ponasajnih i moralnih
kompetencija,

e podupiranje samoodredenja,

e podupiranje duhovnosti,

e podupiranje samoucinkovitosti,

e podupiranje pozitivnog identiteta,

e podupiranje vjerovanja u buduc¢nost,

e briga za prepoznavanje pozitivnih ponasanja i1 prilika za prosocijalna
ukljuc¢ivanja

e podupiranje prosocijalnih normi (zdravi standardi za ponasanje)*.

2.3. Preventivne intervencije usmjerene na §kolu/Skolsko okruzenje

Skola je, uz obitelj, jedno od prvih i znacajnijih mjesta gdje se stvaraju,
razvijaju 1 prakticiraju meduljudski odnosi. U $koli se dijete u€e integraciji u drustvo
te uz akademska znanja usvaja i druga znanja 1 vjestine koje ¢e mu koristiti cijeli Zivot.

Skolsko okruzenje ¢ine mnogi sudionici s razli¢itim ulogama i razinom ukljucenosti

16



kao $to su ucenici, ucitelji, strucni suradnici, uprava skole, roditelji i obitelji. Takoder,
Skola je dio svog okruzenja odnosno uze i Sire zajednice tako da Skolsko okruzenje i
utjecaji koje skola ima na ucenike trebaju se sagledati sa vise razina. Prema Basi¢
(2009, str. 319), klju¢ne strategije promocije i prevencije rizi¢nih ponasanja u

Skolskom okruzenju promatrane su na Cetiri razine:

1. razini Sire zajednice,
2. razini Skole,

3. razinirazreda,
4

razini uc¢enika/pojedinca.

Nadalje, za programe vezane uz Skolu (Dryfoos, 1994., prema Basi¢, 2009) bitne su
tri koncepcije:

e programi u $koli (oni koji se provode u Skolskoj zgradi),
e programi povezani sa Skolom (smjesteni u blizini Skolske zgrade) 1

e programi u zajednici

Iz toga slijedi da prevencija u Skoli nije jednostavna, izolirana intervencija ve¢
je primjena sveobuhvatne strategije na svim razinama. Prema Basi¢ (2009), pristup na
razini razreda provodi se s ciljem unaprjedenja socijalnih i kognitivnih vjeStina
rjeSavanja problema i vjestina upravljanja emocijama kod svakog ucenika. Na taj nac¢in
ucenici uc¢e nove vjestine koje mogu primjenjivati u stvarnim zivotnim situacijama.
Pristupi na razini Skole obuhvacaju intervencije usmjerene na rekonstrukciju Sireg
Skolskog okruzja kako bi se zadovoljili uvjeti za pozitivan razvoj ucenika. On
ukljucuje procjenu potreba ucenika i konteksta skole usmjeravajuci djelovanje kojim
se modificiraju, poticu, dodaju ili uklanjaju uvjeti za promicanje dobrobiti ué¢enika.
Pristupi na viSe razina/okruzenja uz skolu ukljucuju jos i obitelj, zajednicu 1 vr$njake.
Oni se temelje na ekoloSkom sustavu u kojem se naglaSavaju interakcije 1 odnosi

izmedu viSe sustava u djetetovu zZivotu.

Bronfenbrennerova ekoloska teorija (1979) promatra pojedinca koji se razvija
unutar niza konteksta Zivljenja. Ekoloski se okvir uzima radi ispitivanja utjecaja
izmedu razliCitih sustava koji su vazni za vrijeme djetinjstva. Osnovu
Bronfenbrennerova modela Cine Cetiri temeljne strukture (Basi¢, 2009; Bouillet,
2019):
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1. mikrosustav - sustav u kojem dijete zivi odredeno vrijeme (obitelj, Skola,

susjedstvo)

2. mezosustav - odnos izmedu dvaju ili viSe mikrosustava (obitelj i Skola,

obitelj 1 susjedstvo, Skola i zajednica)

3. egzosustav - ,,mjesta“ u kojima dijete nije aktivan sudionik, ali koja utjecu

na njega (posao roditelja, Skolske vlasti...)

4. makrosustav - drustvo, odnosno njegova ideologija u kojoj djeca odrastaju.

Jankovi¢ 1 BaSi¢ (2001) isti€u da medu polaziSnim osnovama provodenja

preventivnin programa treba naglasiti to da svako preventivno djelovanje, od

planiranja do implementacije i evaluacije, mora biti zasnovano na principu intervencije

na svim razinama. Najée$¢e koriSten pristup prevencije u Skoli vjerojatno je djelovanje

na razini promjene ponasanja pojedinca odnosno ucenika. Ovaj pristup obuhvaca

nekoliko strategija (Northeast CAPT, 1999, Kranzeli¢ Tavra, 2007; prema Basic,

2009):

1. Poucavanje vjestinama u podrucju kognitivnog i (emocionalnog) socijalnog

funkcioniranja te vjeStinama odolijevanja. Takvi programi biti ¢e uspjesniji

ako (Basi¢, 2009, str. 320):

2. Rana

,kombiniraju socijalne 1 Kkognitivne vjeStine s treningom vjeStina
odolijevania,

su odgovarajuéeg intenziteta (najmanje 10 — 15 lekcija na godinu i sljede¢ih
10 — 15 lekcija za podsjecanje u podupiranje tijekom sljedecih nekoliko
godina),

obuhvacaju djecu od predskolske dobi do zavrSetka srednje skole,
upotrebljavaju provijerene, standardizirane intervencije s detaljnim planom i
materijalima za ucenike,

rabe razvojno prikladne metode poucavanja,

ukljucuju dijelove programa koje vode drugi ucenici,

sadrzavaju komponente namijenjene roditeljima,

kulturalno su prilagodene,

nude prilike stru¢nog usavrSavanja za djelatnike Skole*.

identifikacija 1 intervencija s ucenicima 1 roditeljima u riziku.

Ucinkovitost ovih programa biti ¢e veca ako (Basi¢, 2009, str. 321):

»sadrzavaju komponente za oba roditelja i dijete/djecu,

se nadograduju na snage obitelji,

ne ukljucuju vise od 15 obitelji po grupi,

nude naknadu za participaciju,

povecavaju ukljucivanje roditelja uz stalnu komunikaciju i konzultacije,
vodeni su treniranim stru¢njacima ili ih vode trenirani strucnjaci,

nude lekcije za odrzavanje i podsjecanje za obitelji koje su sudjelovale u
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programu,
e su kulturalno osjetljivi.

3. Sigurne i nadgledane alternativne aktivnosti za u€enike u riziku. One ukljucuju
razne rekreacijske 1 slobodne aktivnosti koje se odrzavaju u zajednici,
mentorske programe i sli¢no. Prema Basi¢, takve aktivnosti bit ¢e uspjesnije

ako (Basi¢, 2009, str. 321).:

e su dio sveobuhvatnog programa prevencije koji ukljucuje i druge strategije
koje su dokazano uspjesne,

e se cilja na mlade ljude u riziku koji mozda nemaju adekvatno nadgledanje
odraslih ili nemaju odgovarajuéi pristup razli¢itim aktivnostima,
e su usmjerene na potrebe i prednosti pojedinca,

e se omogucéava intenzivan pristup koji zna¢i mnogo sati angazmana i
dostupnost takvih sluzbi,

e se ukljucuju komponente razvoja vjestina®.

2.4. Zdravstveni odgoj kao temelj prevencije

,Kvaliteta Zivota puno je viSe od Zivotnog standarda i u svojoj bazi pocinje sa
slobodom, a jedina prava ideja slobode jest sloboda od straha. Strah raste u
neznanju, a jedan od najve¢ih strahova sigurno je strah od bolesti...

(Mertinis, Fajdeti¢, Tot i Nist, 2013, str. 7)

Kao temelj prevencije, unaprjedenja zdravlja, sprjeCavanja bolesti 1
osiguravanja bolje kvalitete zivota, u Skolama se provodi zdravstveni odgoj te se on
ostvaruje kroz medupredmetne teme te na satima razrednika. Cilj odgoja i obrazovanja
za zdravlje je razvoj djece i mladih u osobe koje ¢e ,znanjem 1 vjeStinama,
vrijednostima i stavovima upravljati svojim zdravljem i tako se boriti za svoju osobnu
slobodu‘ (Ministarstvo znanosti, obrazovanja i sporta, Agencija za odgoj |
obrazovanje, 2013, str. 7). Zdravstveni odgoj u hrvatskim $kolama provodio se kroz
&etiri modula: Zivjeti zdravo, Prevencija nasilnickog ponasanja, Prevencija ovisnosti
te Spolna/rodna ravnopravnost i odgovorno spolno ponasanje. Medutim, dolaskom
novog kurikuluma 2019. godine, on se provodi kroz medupredmetne teme po

razinama. Prema Mertinis i sur. (2013, str.7) zdravstveni odgoj:

»promice i osigurava pozitivan i odgovoran odnos ucenika prema zdravlju, sigurnosti,
zastiti okoli$a i odrzivu razvoju te na taj nacin osigurava punocu definicije zdravlja
kao potpunog tjelesnog, dusevnog i socijalnog blagostanja, a ne samo odsutnosti
bolesti i iznemoglosti.*
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Osim davanja informacija, ucenike Se nastoji potaknuti na kriticko
razmisljanje, na oblikovanje stavova i usvajanje vjestina za zdrav i odgovoran Zivot u
zajednici. Interdisciplinaran pristup obradi nastavnih sadrzaja unutar jedne teme, ili
izmedu dvije ili viSe tema omogucava primjenu sadrzaja i/ili nastavnih metoda jedne
radionice pri ostvarivanju neke druge radionice. Ucenici visih razreda osnovne Skole i
ucenici srednje Skole imaju moguénost sudjelovanja u pripremi radionica (Mertinis i
sur., 2013, str. 10). U nastavku slijedi kratko objasnjenje svakog podrucja na koje se

nastoji preventivno djelovati.

2.4.1. Zivjeti zdravo

Unutar medupredmetne teme Zdravlje ucenici ¢e stjecati znanja i vjeStine o
osobnom zdravlju te preuzimanju brige za vlastito zdravlje. Kroz ovu temu djeci se
zeli ukazati na vaznost zdrave prehrane 1 stjecanje pozitivnih navika osobne higijene.
Prema Kurikulumu za medupredmetnu temu Zdravlje za osnovne $kole i srednje skole,
svrha ucenja i poucavanja medupredmetne teme Zdravlje je stjecanje znanja i vjestina
te razvijanje pozitivnoga stava prema zdravom nacinu Zivljenja kako bi se omogucilo
postizanje pozeljnih tjelesnih, dusevnih i druStvenih potencijala uc¢enika. Tema se
nadovezuje na Nacionalni program Zivijeti zdravo - podrugje zdravstveno obrazovanje,

kao 1 druge nacionalne programe i strategije usmjerene na ocuvanje zdravlja djece i

mladih?.

Sadrzaji podrugja Zivjeti zdravo ukljuéuju pravilnu prehranu, osobnu higijenu,
tjelesne aktivnosti i mentalno zdravlje. Budu¢i da je kod mladih u Hrvatskoj i svijetu
oCit porast prekomjerne tjelesne mase 1 pretilosti, nuzno je djelovati preventivno kroz
sve razine odgoja i obrazovanja djece i mladih. Redovita tjelesna aktivnost vazan je
faktor u prevenciji debljine. U Skolskoj dobi tjelesna aktivnost moze se poticati na vise
nac¢ina kao $to su aktivni prijevoz (pjeSaCenje ili voznja bicikla), aktivna igra,
sudjelovanje u sportskim/plesnim aktivnostima, ili smanjenjem vremena provedenim
u sedentarnim aktivnostima (gledanje televizije ili upotreba elektronickih uredaja).
Prehrambene navike, kao druga odrednica debljine uz redovitu tjelesnu aktivnost,
vazne su za djecu Skolske dobi i imaju utjecaja na prehrambene navike u odrasloj dobi.

Svjetska zdravstvena organizacija (WHO) isti¢e da zdravlje osim tjelesnog obuhvaca

1 Prema Kurikulumu za medupredmetnu temu Zdravlje za osnovne $kole i srednje $kole na adresi
https://narodne-novine.nn.hr/clanci/sluzbeni/2019_01_10_212.html Pristupljeno 15.6.2020.
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i mentalne i socijalne dimenzije koje je nemoguce odvojiti. U osiguravanju zastite
mentalnog zdravlja vazno je pomo¢i ucenicima prepoznati vrijednost njihovih osjecaja
i misljenja jer jedino tako mogu razviti osjecaj vlastite vrijednosti. Provedba
zdravstvenog odgoja za promociju mentalnog zdravlja ukljucuje poticanje i razvoj

samopouzdanja i razvijanje Zivotnih vjestina od komunikacije do donosenja odluka?.

U Republici Hrvatskoj podaci o statusu uhranjenosti, tjelesnoj aktivnosti i
prehrambenim navikama $kolske djece nisu dio rutinske zdravstvene statistike. Sva
Skolska djeca podvrgnuta su redovitim tjelesnim pregledima s antropometrijskim
mjerenjima, ali ti podatci nisu prikupljeni na standardiziran nacin kao u istrazivanju
Europskog ureda Svjetske zdravstvene organizacije (Europski ured SZO), Europske
inicijative pracenja debljine u djece (engl. Childhood Obesity Surveillance Initiative,
COSI). U Europsku inicijativu prac¢enja debljine u djece Republika Hrvatska prvi put
ukljucila se 2015./2016. godine. Hrvatski zavod za javno zdravstvo uz potporu
Ministarstva zdravstva i Ministarstva znanosti i obrazovanja proveo je istrazivanje
koje je pratilo protokol Svjetske zdravstvene organizacije Europske inicijative
pracenja debljine u djece s ciljem rutinskog pracenja statusa uhranjenosti u djece u

dobi od 6 do 9 godina (Musi¢ Milanovi¢, Lang Morovi¢ i Markeli¢, 2018).

Prema rezultatima istrazivanja u Hrvatskoj je svako tre¢e dijete, odnosno
34,9% djece, u dobi od 8 do 8,9 godina s prekomjernom tjelesnom masom i debljinom,
te je prema statistici medu prvih pet europskih zemalja s tim problemom. Ukupno 31%
djevojcica 1 38,7% djecaka u Republici Hrvatskoj ima prekomjernu tjelesnu masu i
debljinu. Uoceno je da 56,1% djece radnim danima provede dva ili vise sati dnevno
gledajuci TV ili koristeci elektronicke uredaje, dok se vikendom taj postotak povecava
na 87,4%. Svako drugo dijete, njih 51,5 % provodi tri ili manje sati tjedno u
organiziranoj tjelesnoj aktivnosti. Nadalje, 9,7 % djece provede manje od jednog sata
dnevno radnim danom igraju¢i se na otvorenom, a vikendom se 1,5 % igra na
otvorenom. Gledaju¢i konzumaciju hrane i pi¢a, uoceno je da vise od tri puta tjedno
4,3 % djece jede pizzu, przene krumpiri¢e, hamburger ili kobasice, njih 27 % jede
kolace, krafne ili pite, 31,1 % ih jede ¢okoladu ili bombone, dok 29,1 % djece vise od

tri puta tjedno pije sokove s dodanim Seéerom. Stovise, 66,5 % djece ne jede

2 prema Nastavnom planu i programu zdravstvenog odgoja za osnovne i srednje skole, preuzeto
9.2.2020. s https://www.azoo.hr/images/zdravstveni/zdravstveni_nastavni_plan_i_program.pdf
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svakodnevno svjeze voce, a njih 82,8 % povrée. lako je poznato da je dorucak
najvazniji obrok u danu, 22,9 % Skolske djece u Hrvatskoj ne jede svakodnevno

dorucak®.

2.4.2. Prevencija nasilni¢kog ponasanja

Istrazivanja pokazuju sve veéu pojavnost nasilnickih ponasanja medu djecom
i mladima, u vezama i drustvu opéenito. Istrazivanje Agencije za odgoj i obrazovanje
provedeno od 2015. do 2018. godine u 43 osnovne Skole u Hrvatskoj pokazalo je da
probleme u ponaSanju, ukljudujuéi nasilni¢ko, ima najmanje 13 posto ucenika®.
Svjetska zdravstvena organizacija (World Health Organization) nasilje definira kao
namjerno koristenje fizicke snage 1 mo¢i prijetnjom ili akcijom prema samome sebi,
prema drugoj osobi, prema grupi ljudi ili ¢itavoj zajednici, Sto moze rezultirati ili
rezultira ozljedom, smréu, psihickim posljedicama, smetnjama u razvoju ili
deprivacijom®. Nasilnicko ponasanje i zlostavljanje u skoli problem je u cijelom svijetu
1 negativno utjece na Skolsku klimu 1 pravo ucenika na ucenje, ali i na cjelokupan

razvoj djece.

Akcije povredivanja su raznolike i pogadaju razliite dijelove djetetova

integriteta. Pregrad i sur. (2010) navode sljede¢u podjelu nasilja:

e verbalno - dobacivanje, izrugivanje, zadirkivanje, omalovazavanje, prijetnje

e psiholosko - ucjenjivanje, oStec¢ivanje imovine, krada i bacanje stvari, prijeteci
pogledi, neprijateljsko pracenje

e socijalno - izbjegavanje, ignoriranje, isklju¢ivanje iz aktivnosti, ogovaranje i
Sirenje zlobnih traceva, pritisak na druge da se ne druze sa zlostavljanim
djetetom, izoliranje

e tjelesno - guranje, ruSenje, udaranje, nanoSenje boli, fizicko sputavanje,

3 rezultati istrazivanja ,,Europska inicijativa pracenja debljine u djece, Hrvatska 2015./2016.

(CroCOSI)”, Hrvatski zavod za javno zdravstvo na adresi https://www.hzjz.hr/priopcenja-mediji/javno-
predstavljanje-rezultata-istrazivanja-europska-inicijativa-pracenja-debljine-u-djece-hrvatska-2015-
2016-crocosi/_pristupljeno 9.2.2020.

4 rezultati istraZivanja provedenog u projektu Razvoj modela socijalno-pedagoskih intervencija u
osnovnoj Skoli Agencije za odgoj i obrazovanje (2015. - 2018.) (Bouillet i sur., 2018., prema
Ministarstvo znanosti i obrazovanja. Vlada Republike Hrvatske. Akcijski plan za prevenciju nasilja u
Skolama  za  razdoblje od  2020. do 2024. godine.  Preuzeto  17.3.2020. s
https://mzo.gov.hr/vijesti/donesen-je-akcijski-plan-za-prevenciju-nasilja-u-skolama/3470

> prema Ministarstvo znanosti i obrazovanja. Vlada Republike Hrvatske. Akcijski plan za prevenciju
nasilja u Skolama za razdoblje od 2020. do 2024. godine. Preuzeto 19.3.2020. s
https://mzo.gov.hr/vijesti/donesen-je-akcijski-plan-za-prevenciju-nasilja-u-skolama/3470
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zatvaranje u neki prostor.

Nasilni¢ko ponasanje, tjelesne ozljede, tu¢njave i verbalno nasilje naj¢es¢i su
oblik nasilja u $koli, a pojavljuju se novi i jo$ uvijek nedovoljno istraZeni oblici nasilja.
Sve je veci problem virtualno nasilje, odnosno cyberbullying, koje ukljucuje Sirenje
lazi o nekome, uvrede, bilo rijec¢ju ili slikom, ali i naruSavanje privatnosti, uhodenje i
vrijedanje. Pregrad i sur. (2010) isti¢u jedan specifian i jako rasprostranjen oblik
nasilja, a to je vrSnjacko zlostavljanje. U engleskome se govornom podrucju za ovu
vrstu zlostavljanja koristi rije¢ bullying. Jedan od kriterija za zlostavljanje jest da se
ono dogada ucestalo, a to se moZe ustanoviti samo reagirajuci i1 prate¢i svaki slucaj
nasilnog ponasanja. Olweusova (1998.) definicija kaze da je vrSnjacko zlostavljanje
zbir namjernih negativnih postupaka koji su dugotrajni, usmjereni na istog u¢enika od
strane jednog ucenika ili grupe®. Odnos zlostavljada i Zrtve je uvijek praden
nerazmjerom snaga na kontinuumu moc¢ - bespomoc¢nost. Prema Pregrad i sur. (2010)
jedna je od kljuénih razlika izmedu agresivnog ponasanja i zlostavljanja i u tome $to
djeca koja zlostavljaju to ¢ine s namjerom da ponize (uspostave odnos nadmoci) i
pritom su relativno hladna, proracunata i kontrolirana. Dok su djeca sklona agresivnom
ponasanju u tom trenutku zapravo emotivno uznemirena i izvan kontrole vlastitog

ponasanja.

Nasilni¢ko ponaSanje je oblik antisocijalnoga ponasanja koji pogada sve
sociockonomske, geografske i drustvene slojeve (Livazovi¢ i Vranjes, 2011, str. 57).
NasilniStvo spada u rizicna ponasanja i ono je napad na fizicki i psiholoski integritet 1
dostojanstvo Covjeka te sve ono Sto vrijeda njegova temeljna prava. ,,Konvencija o
pravima djece Ujedinjenih naroda (1989) navodi da je jedno od osnovnih prava
svakoga djeteta pravo na sigurno i podrzavaju¢e okruzenje za odrastanje i pravo na
zastitu od svih oblika nasilja® (Mertinis i sur., 2013, str. 11). Nuzno je nastaviti
unapredivati postojece preventivne programe i razvijati nove koji ¢e dati u€inkovit
odgovor svim vrstama nasilja: fiziCkom, psihi¢kom/emocionalnom, seksualnom 1 sve
prisutnijem internetskom odnosno virtualnom/elektronickom nasilju  (engl.

cyberbullying).

6 Pregrad, J. i sur. (2010). Prirucnik Program prevencije vrinjackog nasilja. Za sigurno i poticajno
okruzenje u Skolama. Zagreb: Ured UNICEF-a za Hrvatsku.
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Prevencija nasilnickog ponasanja poti¢e ,razvijanje osjecaja povezanosti i
medusobnog postovanja, odolijevanje pritisku vr§njaka, nenasilno rjeSavanje sukoba,
komunikacijske vjestine, samokontrolu, empatiju, odgovorno ponasanje...“ (Mertinis
isur., 2013, str. 11, 12). Cilj radionica prevencije nasilnickog ponasanja je:

»pruziti pomo¢ ucenicima u stjecanju znanja, vjeStina i navika potrebnih za mirno

rjeSavanje napetosti i sukoba kao preduvjeta za izgradnju kvalitetnih odnosa te ukazati

da u slucaju povrede ili nanoSenja Stete nekome od njih obavijeste i potraze pomo¢
odrasle osobe™ (Mertinis, i sur., 2013, str. 11)

Djeca u 8koli stjeCu znanja, ali razvijaju i brojne vjestine koje mogu sprijeciti
da dode do nasilnog ponasanja. Primjerice, ,,...u¢e kako uvazavati razlike, kako
donositi odluke, kako nekome biti prijatelj, kako se ponaSati u grupi, kako rjeSavati
nesporazume na primjeren 1 pozeljan nacin, kako se odnositi prema sebi 1 drugima s
postovanjem* (Mertinis i sur., 2013, str. 11). Ovdje je od iznimne vaznosti uloga
ucitelja 1 struénih suradnika ¢ija je odgovornost da stvore sigurnu i poticajnu klimu u

kojoj se djeca mogu razvijati i rasti.

Po prijedlogu Ministarstva znanosti i obrazovanja, Vlada Republike Hrvatske
je 6. veljac¢e 2020. godine izglasala donosenje Akcijskog plana za prevenciju nasilja u
Skolama za razdoblje od 2020. do 2024. godine. Iako je vrSnjac¢ko nasilje u Skolama i
vrti¢ima veliki problem odgojno-obrazovnog sustava ve¢ godinama, u Hrvatskoj je tek
sad donesen prvi Akcijski plan za prevenciju nasilja u Skolama. Navedeni plan sadrzi
Sest ciljeva koji obuhvacaju zakonodavni okvir, dostupnost i kvalitetu podataka,
potporu dionicima odgojno-obrazovnoga procesa, Skolske preventivne programe,
projekte i strategije te medijsku kampanju. Akcijski plan predvida usvajanje Povelje o
nenasilju na nacionalnoj razini na temelju koje ¢e svaka Skola izraditi kodeks
ponasanja koji se temelji na empatiji i definira zajednicki sustav vrijednosti usmjeren

na promociju nenasilja i podrzavajucega Skolskog okruzenja.
2.4.3. Prevencija ovisnosti

Prevencija ovisnosti ima dugogodiS$nju tradiciju u hrvatskome obrazovnome
sustavu. Osim prevencije puSenja, koriStenja alkoholnih pi¢a i zlouporaba droga
posebna se pozornost posvecuje ,,novijim* oblicima rizinog ponaSanja kod mladih
kao $to su kockanje i kladenje adolescenata te problem stradavanja mladih u prometu

(prometne nesre¢e povezane s konzumacijom alkohola). Prema Sakoman (2009, str.
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59), ,,zastitu i unapredenje zdravlja valja smatrati najvaznijom djelatno$¢u kojom se
covjek bavi, jer je kvaliteta i duzina zivota pojedinca nezamisliva bez tjelesnog i
dusevnog zdravlja®. Danas se naj¢es¢im i najutjecajnijim uzrocnikom oStecivanja
tjelesnog i psihickoga zdravlja i poremecena ponasanja ljudi Smatra uzimanje

sredstava ovisnosti (Sakoman, 2009).

Sakoman (2009) navodi da je u¢inkovita prevencija specificno osmisljen odgoj
i informiranje te da ukljucuje proces koji traje godinama i koji prvenstveno mogu i
moraju provoditi obitelj i $kola (Farrer, 2004, Hanson, 2002, Sakoman, 2005; prema
Sakoman, 2009). Takoder istice da je za uUspjeSan i pozitivho utjecajan 0dgoj
neophodan kvalitetan interaktivan odnos koji se uspostavlja i odrzava izmedu
odgajatelja i onih koje odgajamo. Uz ljubav i poStovanje i istinsko zauzimanje za
interese i1 potrebe djece, koja se u toj interakciji moraju dobro osjecati, odgajatelji
moraju biti dobri modeli za identifikaciju i za taj posao moraju imati posebna znanja,
vjestine i iskustvo. Kod djece i mladih treba razvijati mehanizme odnosno strategije
kojima ¢e se (sami) $tititi od iskusenja dokazujuci ujedno time da su spremna postivati
postavljena im ograni¢enja (Sakoman, 2009). Nadalje, da bi prevencija bila uspje$na
potrebno je osigurati u lokalnoj zajednici sadrzaje i uvjete za kvalitetno, zdravo i
nerizicno druzenje i zabavu mladih u slobodno vrijeme. 1z toga slijedi da sve
komponente programa prevencije ovisnosti u zajednici moraju biti povezane i

medusobno se osnazivati.

Mlad covjek u procesu odrastanja stalno zeli i zahtijeva sve vise slobode 1
iskuSava granice do kojih moze i¢i. Medutim, ako tih granica nema, a ni obitelj ih
svojim odgojem i sustavom vrijednosti ne uspijeva postaviti, velik je rizik da ¢e taj
proces odrastanja biti ozbiljno ugrozen i da ¢e imati Stetne posljedice (Sakoman, 2009,
str. 59). Hrvatski stru¢njaci U programima prevencije naglaSavaju vaznost obitelji koja
je definirana kao prvi stup prevencije ovisnosti u drustvu opéenito. Prema Sakoman
(2009), zlouporaba sredstava ovisnosti prije svega je odraz teZnje ¢ovjeka da zadovolji
svoju potrebu za osjecajem ugode i zadovoljstva. Ta Ce teznja biti izrazenija ukoliko
omogucena kvaliteta Zivota ne rezultira takvim odgovorima. Premda bi obitelj trebala
biti prvi stup prevencije ovisnosti, nazalost upravo ona moze biti jedan od vaznih
¢imbenika koji povecavaju rizik skretanja djece na krivi put. U obitelji bi se s odgojem
za svjestan izbor zdravog ponaSanja 1 izbjegavanje rizicnog ponasanja trebalo poceti

od najranijeg djetinjstva. Nazalost mnoga djeca imaju roditelje koje za takav kvalitetan
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odgojni rad nitko nije osposobio ili se radi o0 osobama koje i same pokazuju sklonost
vrlo rizicnom, pa i bolesnom nacinu ponasanja. Zbog toga je jedna od vaznih obveza
drustvene zajednice da putem Skolskog i drugih organiziranih sustava pokusa

nadomjestiti djeci ono u ¢emu su nepravedno uskracena u vlastitoj obitelji (Sakoman,

20009, str. 70).
2.4.4. Spolna/rodna ravnopravnost i odgovorno spolno ponasanje

Spolni razvoj 1 odgovorno spolno ponaSanje jedno je od najvaznijih 1
ravnopravnost i odgovorno spolno ponasanje primjer je holisti¢kih’ programa spolnog
odgoja koje oznac¢ava multidisciplinarnost 1 pozitivni pristup ljudskoj spolnosti. Prema
tom pristupu, spolnost se promatra kao slozena cjelina koja obuhvaca emocionalne,
mentalne, fizicke 1 duhovne aspekte te koja ima pozitivnu ulogu u Zivotu svake osobe.
Pozitivan pristup u obrazovanju o ljudskoj spolnosti temelji se na pozitivhim
vrijednostima 1 stavovima, medu kojima je 1 odgovorni pristup spolnosti. Obrazovanje
0 spolnosti u neformalnom smislu trebalo bi biti dio odgoja u obitelji no to se jos§ ne
prakticira kod nas. U danaSnje vrijeme, dostupnost sadrzaja vezanih uz spolnost je
velika, ali prave su informacije ¢esto nedostatne i nema dovoljno mjesta gdje se mogu

potraziti relevantni odgovori (Mertinis i sur., 2013, str. 15).

S obzirom na pozitivni i holisti¢ki pristup spolnosti, podrucje spolna/rodna
ravnopravnost i odgovorno spolno ponasanje obuhvaca brojne teme, a neke od njih su:
kriticki odnos prema medijskoj prezentaciji spolnosti, vaznost spolne/rodne
ravnopravnosti, suocavanje s vr$njackim pritiscima, komunikacija o spolnosti, vjestine
donoSenja odgovornih odluka, uvazavanje osoba drukcije spolne orijentacije, brak i
odgovorno roditeljstvo, rizici rane spolne aktivnosti i potreba njezina odgadanja,
prepoznavanje seksualnog uznemiravanja i prevencija spolnog nasilja,
samopostovanje i asertivnost, seksualno i reproduktivno zdravlje, stereotipi o spolnosti

i slicno (Mertinis i sur., 2013).

" holizam (prema gré&. 6hog: sav, potpun, cio) u psihologiji predstavlja teorijski pristup u duhu kojega
se slozene pojave, poput ljudskoga psihic¢kog zivota, razmatraju proucavanjem cjeline, a ne samo
analizom njezinih sastavnih dijelova. (Hrvatska enciklopedija na adresi
http://mww.enciklopedija.hr/natuknica.aspx?id=25947, pristupljeno 10.11.2019.)
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2.5. Nacela uéinkovitih programa prevencije

Nation 1 suradnici (2003) predlazu sljede¢ih devet principa ucinkovitih

programa te daju njihove definicije:

sveobuhvatnost - programi trebaju ukljucivati vise komponenti i djelovati na
razlic¢ita okruzenja i podrucja Zivota pojedinca (zdravlje, obrazovanje, socijalni
odnosi) te trebaju ukljucivati Sirok spektar aktivnosti kako bi utjecali na Sirok
raspon rizi¢nih i zastitnih ¢imbenika ciljanog problema

raznolike metode uéenja - programi trebaju ukljucivati viSestruke metode
ucenja koje se temelje na razvoju vjestina (kognitivnih, komunikacijskih i
vjestina odupiranja) uz pomo¢ direktnog iskustva ucéenika (igranje uloga,
vjeZbanje nau¢enog ponasanja i sli¢no)

dostatno trajanje - korisnici programa trebaju biti izloZzeni dostatnom broju
aktivnosti 1 sadrzaja kako bi oni imali u¢inak

utemeljenost na teoriji- preventivni programi trebali bi biti znanstveno
opravdani ili imati logicki okvir

pozitivni odnosi - programi trebaju njegovati snazne, stabilne i pozitivne
odnose izmedu djece i odraslih

vremenska uskladenost - aktivnosti programa trebaju se primjenjivati prije
nego Sto se razvije problem u ponaSanju i trebaju se odvijati u razvojno
prikladno vrijeme (intelektualno, kognitivno i socijalno) kada one mogu imati
najve¢i moguci utjecaj na zivote korisnika

socijalno-kulturalna prikladnost - programi bi trebali biti prilagodeni tako da
odgovaraju kulturnim uvjerenjima i1 obi¢ajima specificne grupe te normama
lokalne zajednice

evaluacija rezultata - sustavna evaluacija ishoda nuzna je kako bi se utvrdilo
djeluje li program

educirani struénjaci - programe trebaju provoditi stru¢njaci koji su osjetljivi,
kompetentni, prosli potreban trening te dobili potrebnu podrsku i superviziju;
vazno je da stru¢njaci sudjeluju u ponovljenim treninzima te dobivaju tehnicku

podrsku.
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3. PONASANJE DJECE I MLADIH

Djec¢je ponasanje je njihov nacin na koji govore kako se osjecaju. Ako se
razumiju razlozi loSeg ponasanja djeteta, lakSe je pronaéi nacin na koji mu se moze
pomoci da se drugacije ponasa. Bouillet i sur. (2018) smatraju da kako bismo mogli
cuti i razumyjeti djecu trebamo im biti dovoljno ,,blizu* odnosno trebamo stvoriti odnos
povezanosti. Medutim, ako je cilj tog odnosa da se druga osoba ponasa onako kako mi
mislimo da bi trebala, neée biti moguce ostvariti dobar odnos. To je zbog toga $to se
druge osobe ne ponasaju kako mi Zelimo, ako u tom ponaSanju za sebe ne vide neki
smisao ili dobit te nase ponaSanje nije uvjetovano onim §to drugi ¢ine. Za sve odnose
radimo zbog osobnog zadovoljstva, lakSe nam je raditi, viSe uzivamo, a 1 drugi nas
vise Cuju ako smo povezani s njima. Bouillet i sur. (2018) isticu da su kod rada s
djecom iznimno vazna nasa ocekivanja od djece, ali 1 naSa ocekivanja od sebe. ISto
tako, vazno je u srediste djelovanja staviti odnos s u¢enikom jer samo ¢e onda ucenici
vjerovati informacijama koje ¢uju, Cime se povecava vjerojatnost da ¢e ih usvojiti 1 da

¢e postati dio njihova vjerovanja.

Odabrala sam baviti se ponaSanjem zato Sto smatram da je Skolsko okruzje
puno potencijala za usmjeravanje djece i mladih na dobar put i da je to jedan od na¢ina
na koji ovaj svijet mozemo pokusati uciti boljim mjestom za zivot. Svatko ima pravo
izbora i ako ima pozitivan uzor, nekog tko vjeruje u njega i kome je zaista stalo te tko
mu pruza moguénost da ostvari svoj puni potencijal, veca je moguénost da ¢e se razviti
u zdravu i ispunjenu osobu. Smatram da se pomocu $kolskih preventivnih programa

tome moze uveliko pridonijeti.
3.1. Istrazivanje ,,Pozitivan razvoj adolescenata u Hrvatskoj*

Cilj ovog istraZivanja bio je ispitati pokazatelje pozitivnog razvoja, rizi¢na
ponasanja i internalizirane probleme na uzorku adolescenata. Obuhvatilo je 5.317
ucenika srednjih Skola iz Pule, Varazdina, Splita te Osijeka. U istraZivanju je
sudjelovalo devet srednjih $kola s podru¢ja Varazdinske Zzupanije odnosno 1.647
mladih u dobi od 14 do 19 godina $to je gotovo 30 posto cjelokupne srednjoskolske

populacije Varazdinske zupanije.

Istrazivanje je pokazalo da su dosta visoke stope problema mentalnog zdravlja,
dosta je internaliziranih simptoma, simptoma depresivnosti, anksioznosti i stresa.

Gotovo 20 posto mladih ima suicidalne misli, osjecaju strah, tjeskobu ili depresiju.
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Takoder, pokazalo se da u razredu od 25 ucenika gotovo da viSe i nema ucenika koji
je prosjecan u smislu da je nezahtjevan, ucenici su izlozeni brojnim stresovima, a to se
onda vidi i u problemima mentalnog zdravlja. Od rizi¢nih ponasanja najcesce se
javljaju konzumacija alkohola i marihuane, a visoka je stopa vrSnja¢kog nasilja,
posebice nasilja putem interneta. Medutim, prema istraZivanju postoje i brojni zastitni
¢imbenici srednjoskolaca s podrucja Varazdinske Zupanije, a to su privrzenost obitelji,
dobri odnosi s prijateljima te s nastavnicima u $koli, namjera da nastave Skolovanje i

studij 1ako bazicno kazu da u skolu ne vole ici.

Utvrdene su razlike izmedu djevojaka 1 mladica, djevojke su vise sklone imati
simptome problema mentalnog zdravlja, dok mladi¢i viSe konzumiraju alkohol i
marihuanu 1 viSe su podloZni eksternaliziranim ponasSanjima, posebice kockanju,
kladenju i drugim bihevioralnim ovisnostima. Podaci pokazuju kako je 9,6% mladih
markiralo dva ili viSe dana na mjese¢noj razini. Vr$njacko nasilje je relativno visoko
prisutno te 40,2% mladih izvjestava da je barem jednom ili viSe puta svjedocilo
vr$njackom nasilju, a njih 19,9% je 1 samo bilo zrtvom vrSnjackog nasilja. Fizi¢ko
nasilje u partnerskoj vezi dozivljava 8,12% s veéim udjelom mladi¢a. Sto se tice
rizicnog seksualnog ponasanja, 26,3% mladih imalo je iskustvo oralnog spolnog
odnosa (od te brojke 19,5% imalo je to iskustvo prije 14. godine zivota). Od 26,6%
onih koji su imali spolni odnos 8,9% navodi to iskustvo prije 14. godine Zivota. U
odnosu na kockanje, mladi najcesc¢e odlaze u sportske kladionice (21,2%) te igranje
lota (14%). Mladi najcesée konzumiraju alkohol te je njih 76,4% konzumiralo alkohol
u zadnjih 30 dana. U zadnjih tjedan dana alkohol je konzumiralo 45,5% ispitanika.
Marihuana je drugo sredstvo ovisnosti koje mladi naj¢es¢e konzumiraju: ¢ak njih
15,7% koristilo je marihuanu barem jednom u zadnjih 30 dana dok je 6,4% mladih
koristilo marihuanu jednom tjedno ili ¢es¢e. Kada se govori o mentalnom zdravlju
adolescenata, vidljiva je visoka razina internaliziranih problema. Tuzno i bezvoljno
tijekom zadnja dva tjedna osjecalo se vise od 27% mladih, njih 14,4% je barem jednom
u zivotu ozbiljno razmisljalo o poc¢injenju samoubojstva. Plan suicida izradilo je 7,3%
dok je 4,3% pokusalo suicid. Vise od 34% ispitanih mladih izvjeStava o ozbiljnim
simptomima anksioznosti i njih oko 20% izvjestava da ima ozbiljne znakove depresije
i stresa. Moze se zakljuciti da dio mladih koji je povucen, koji nije toliko u prvom
planu, ima problema. U nastavku slijedi analiza $kolskih preventivnih programa koji

se provode u osnovnim $kolama na podrucju grada Varazdina.
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4. METODA ISTRAZIVANJA

4.1. Cilj istraZivanja

Cilj ovog istrazivanja bio je, na temelju rezultata istrazivanja ,,Pozitivan razvoj
adolescenata u Hrvatskoj* koji imaju nepovoljne pokazatelje za podrucje Varazdinske
zupanije, analizirati koji se preventivni programi provode u osnovnim $kolama na

podru¢ju grada Varazdina.

U skladu s tim ciljevima postavljene su sljedece hipoteze:

Hipoteza 1: Osnovne $kole na podrucju grada Varazdina imaju preventivne programe
usmjerene na prevenciju nasilnickog ponasanja.

Hipoteza 2: Osnovne $kole na podrucju grada Varazdina imaju preventivne programe
usmjerene na prevenciju ovisnosti.

Hipoteza 3: Osnovne $kole na podrucju grada Varazdina imaju preventivne programe
usmjerene na prevenciju mentalnih problema.

Hipoteza 4: Osnovne $kole na podrucju grada Varazdina imaju preventivne programe

usmjerene na spolnu/rodnu ravnopravnost i odgovorno spolno ponasanje.

4.2. Postupak istrazivanja

Istrazivanje je provedeno na dokumentaciji objavljenoj na javnim mreznim
stanicama sedam osnovnih Skola na podrucju grada Varazdina, koje su za potrebe

analize numerirane i Sifrirane brojevima 1-7.

4.3. Mjerni instrument

Za prikupljanje i obradu podataka odabran je kvalitativni pristup te se koristila

metoda tematskog okvira i analize sadrzaja uobi¢ajena u ovakvim istraZzivanjima.
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5. REZULTATI ISTRAZIVANJA

U okviru ovog diplomskog rada analizirani su Skolski preventivni programi
sedam osnovnih $kola na podru¢ju grada Varazdina. Za analizu koristeni su Planovi i

programi rada za Skolsku godinu 2019./2020.

Tablica 1. Analiza preventivnih programa prema nac¢elima uc¢inkovitih programa
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Preventivni program za suzbijanje ovisnosti Skole 1 zadovoljava 67% zadanih
nacela ué¢inkovitih programa dok Program prevencije nasilja medu djecom Skole 1
zadovoljava 33% zadanih nacela. Program suzbijanja ovisnosti i suzbijanja nasilja
Skole 2 zadovoljava 55% zadanih nagela. Skolski preventivni program Skole 3
zadovoljava 100% zadanih nacela §to ukazuje na to da ovaj program ima najbolji
rezultat od svih analiziranih programa. Skolski preventivni program Skole 4
zadovoljava 78% zadanih naGela. Skolski preventivni program suzbijanja ovisnosti
Skole 5 zadovoljava 67% zadanih nadela dok Program aktivnosti za sprjeavanje
nasilja medu djecom Skole 5 zadovoljava 0% zadanih nadela §to predstavlja najslabiji
rezultat analize. Skolski preventivni program Skole 6 zadovoljava 78% zadanih
nadela. Skolski preventivni program Skole 7 zadovoljava 89% zadanih nacela $to
predstavlja drugi najbolji rezultat analize preventivnih programa prema nacelima

ucinkovitosti. U nastavku slijedi graficki prikaz ovih rezultata.
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Grafikon 1.: Prikaz rezultata analize $kolskih preventivnih programa prema

nacelima uéinkovitosti

Grafikon 1. sadrzi prikaz rezultata analize $kolskih preventivnih programa
prema nacelima uéinkovitosti gdje se moze vidjeti koliki postotak zadanih nacela

zadovoljava odredeni preventivni program.
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Grafikon 2.: Zastupljenost nacela u¢inkovitih preventivnih programa

Grafikon 2. prikazuje zastupljenost nacela ucinkovitih preventivnih programa
odnosno koliki postotak preventivnih programa zadovoljava odredena nacela
ucinkovitih preventivnih programa. Rezultati pokazuju da 89% preventivnih programa
zadovoljava nacelo socijalno-kulturalne prikladnosti, nacelo educiranih stru¢njaka i
naCelo pozitivnih odnosa. 78% preventivnih programa zadovoljava nacelo
sveobuhvatnosti i nacelo raznolikih metoda ucenja. 55% preventivnih programa
zadovoljava nacelo vremenske uskladenosti. 44% preventivnih programa zadovoljava
naCelo utemeljenosti na teoriji. 33% preventivnih programa zadovoljava nacelo
evaluacije rezultata, a samo 11% preventivnih programa zadovoljava na¢elo dostatnog

trajanja.

U nastavku slijedi sadrZajna analiza Skolskih preventivnih programa sedam
osnovnih Skola na podru¢ju grada Varazdina, koje su za potrebe analize numerirane i

Sifrirane brojevima 1-7.

Skola 1 u Godi$njem planu i programu za §k. god. 2019./2020. navodi dva
programa, a to su Preventivni program za suzbijanje ovisnosti i Program prevencije
nasilja medu djecom. Oba programa sadrze jasan cilj. Preventivni program za
suzbijanje ovisnosti bazira se na ucenju socijalnih vjestina i usmjeren je na rad s

ucenicima i rad s roditeljima. Rad s u¢enicima ukljuéuje radionice na satu razrednika,
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predavanja na satu razrednika i savjetodavni rad. Za svaki razred navode se planirane
aktivnosti odnosno radionice i predavanja te tko je zaduzen za realizaciju istih. Rad s
roditeljima ukljucuje letke za roditelje, savjetodavni rad i predavanja na roditeljskim
sastancima. S druge strane, Program prevencije nasilja medu djecom opisan je dosta
Sturo. On ukljucuje informiranje ucenika, roditelja i ucitelja na temu nasilja medu
ucenicima, radionice za ucenike u svrhu razumijevanja vlastitih emocija, kognicije i
ponasanja, postupanje prema Protokolu o postupanju u slucaju nasilja medu djecom i
mladima te savjetodavni rad sa svim sudionicima odgojno-obrazovnog procesa od
strane strucne sluzbe. Medutim, u programu nije navedeno koje ¢e se to¢no aktivnosti

provoditi i u kojim razredima.

Skola 2 u Godi$njem planu i programu za §k. god. 2019./2020. navodi Program
suzbijanja ovisnosti 1 suzbijanja nasilja. Ovaj program ukljucuje rad s uciteljima, rad
s uenicima 1 rad s roditeljima. Rad s uciteljima ukljucuje edukaciju koja ¢e se
provoditi tijekom ¢itave godine na uciteljskim i struénim vije¢ima, a nositelj je Skolski
voditelj preventivnih programa. Rad s ucenicima ukljuuje suradnju s stru¢nim
suradnicima koji, prema svom programu rada, u svakom razrednom odjelu provode
bar jedan sat razredne zajednice, a prema potrebi ili dogovoru s razrednikom i vise. Za
svaki razred planirana je jedna radionica na odredenu temu. Osim u razredima, s
ucenicima se radi individualno ili s manjim grupama. Rad s roditeljima ukljucuje
ostvarivanje suradnje na roditeljskim sastancima, definiranje zajednickih ciljeva te

razvoj odnosa u kojem jedna strana Cuje i uvazava drugu.

Skola 3 u Godi$njem planu i programu za k. god. 2019./2020. navodi Skolski
preventivni program koji obuhvaca brojne aktivnosti. Ovaj program obuhvaca vise
kategorija djece: od onih ¢ije ponaSanje nije problemati¢no do onih koja zive u tzv.
rizicnim obiteljima ili ve¢ manifestiraju neke oblike poremecaja u ponaSanju.
Koordinator provedbe prevencijskog programa je pedagoginja Skole, a u rad ¢e biti
ukljucena 1 ravnateljica, ucitelji i1 ostali djelatnici Skole, te vanjski suradnici i
institucije. Program sadrzi jasno opisan cilj te ukljucuje rad s uéenicima, rad s
roditeljima i rad s uciteljima. Za svaku aktivnost navedeno je tko je proveo evaluaciju
odnosno dao stru¢no misljenje ili preporuku. Takoder je navedeno za koga je
namijenjena koja aktivnost, tko ¢e je provoditi i planiran broj susreta. Rad s u¢enicima
sadrzi brojne aktivnosti i projekte koji SU usmjereni na prevenciju ovisnosti, prevenciju

nasilja 1 poticanje zdravog stila Zivota. Rad s roditeljima ukljucuje individualno
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savjetovanje, edukaciju na roditeljskim sastancima i sudjelovanje u radu Vijeca
roditelja. Rad s uciteljima ukljucuje individualno savjetovanje o postupanju, grupni
rad, osnazivanje za rad na prevenciji problema u ponasanju i unaprjedenje kvalitete

rada s ucenicima s teSko¢ama.

Skola 4 u Godi$njem planu i programu za §k. god. 2019./2020. navodi Program
suradnje s Policijskom upravom Varazdin i Skolski preventivni program. U Programu
suradnje s Policijskom upravom Varazdin navedeni su jasni ciljevi, kome je
namijenjen program, tko ¢e ga provoditi te nekoliko planiranih aktivnosti. Ovaj
program ukljucuje aktivnosti usmjerene na stvaranje sigurnog zivotnog okruzenja,
pripremu ucenika za sigurno sudjelovanje u prometu, upoznavanje uéenika s pravilima
ponasSanja u prometu 1 primjerima rizicnog ponasanja u prometu 1 njthovim
posljedicama te aktivnosti usmjerene na prevenciju nepozeljnih oblika ponaSanja
ucenika poput nasilni¢kog i delikventnog ponasanja. Za $kolski preventivni program
navodi se na kojim se dokumentima 1 smjernicama temelji te on takoder sadrzi jasne
ciljeve. Usmjeren je na prevenciju ovisnosti, prevenciju nasilnih ponasanja i poticanje
zdravih Zivotnih stilova. Ovaj program ukljucuje primarnu i sekundarnu prevenciju te
je navedeno tko ¢e provoditi aktivnosti. Aktivnosti primarne prevencije ukljucuju
aktivnosti obuhvacene kroz nastavne predmete, rad s u¢enicima na satovima razrednog
odjela, specificno obrazovanje o pojedinim podrucjima i organizaciju slobodnog
vremena. Aktivnosti sekundarne prevencije ukljucuju diskretni, osobni zasStitni
postupak odnosno specifi¢ni pedagoski pristup kojim se na diskretan nacin ohrabruje,
motivira i gradi samopouzdanje i samopoStovanje ucenika te individualni
rad/savjetovanje od strane stru¢nih suradnika u $koli ili stru¢njaka izvan Skole. Ovaj
program je usmjeren na u¢enike, roditelje te na u€itelje i druge stru¢ne djelatnike skole.
Aktivnosti usmjerene na roditelje/staratelje uklju¢uju predavanja i radionice s ciljem
afirmacije uspjesnog roditeljstva, predavanja i radionice o specifiénim problemima,
objavljivanje edukativnih materijala putem S$kolskih e-novina i web stranice,
savjetodavni rad s roditeljima te radno-proizvodni, rekreativni, zabavni programi
roditelja i djece (sajmovi, priredbe, projekti, proslave i sl.). Aktivnosti usmjerene na
ucitelje ukljucuju predavanja i radionice za ucitelje i strucne suradnike s ciljem
kontinuirane edukacije iz podrucja kreiranja “kvalitetne skole”, “zdrave $kole”, “Skole
bez neuspjeha” koja se prilagodava ucenicima i1 njihovim najvaznijim potrebama u

procesu odrastanja, iz podrucja rizicnih i1 zastitnih faktora kod djece te specifi¢nih
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znanja o ovisnostima. Planirana je i kontinuirana evaluacija realiziranih aktivnosti
kako bi se stvorio temelj za daljnje unapredivanje preventivnih aktivnosti. Pod

aktivnostima koje se provode u suradnji s Zavodom za javno zdravstvo navode se:

e Medunarodni projekt ,,Stronger Parents — Healthier Communities* (SPAHCO)
/ Snazniji roditelji — zdravije zajednice;

e Program jaCanja roditeljskih kompetencija za rano otkrivanje rizi¢nih
ponasanja i ovisnosti PRAM (Primjeren roditeljski angazman i monitoring
adolescenta u prevenciji ovisnosti);

e Usluge interdisciplinarnog SavjetovaliSta za zaStitu mentalnog zdravlja 1
prevenciju ovisnosti 1 Savjetovalista za alkoholom uzrokovane poremecaje;

e Usluge interdisciplinarnog SavjetovaliSta za prevenciju zdravstvenih rizika
povezanih s prehranom te

e Screening mentalnog zdravlja.

Medunarodni projekt ,,Stronger Parents — Healthier Communities® (SPAHCO)
/ ,,Snazniji roditelji — zdravije zajednice* je dvogodiSnji projekt u kojem je ZZJZ
Varazdinske Zupanije partner sa jo§ 7 zemalja u okviru ERASMUS +, a cilj mu je

osnazivanje roditeljstva za zdravlje djece do 18 godina.

Program jacanja roditeljskih kompetencija za rano otkrivanje rizi¢nih
ponasanja i ovisnosti PRAM (Primjeren roditeljski angazman i monitoring adolescenta
u prevenciji ovisnosti) provodi se u suradnji s PU Varazdinskom. Ovaj program je
usmjeren na osposobljavanje roditelja za rano prepoznavanje znakova konzumacije
droga, ali i rano prepoznavanje razlicitih rizicnih ponaSanja, s naglaskom na prevenciju
suicida i rano prepoznavanje psihic¢kih poremecaja dje¢je i adolescentne dobi, osobito
depresije. Program je namijenjen roditeljima djece 1. 1 2. razreda srednjih Skola i 8.
razreda osnovnih Skola 1 provodi se kroz roditeljski sastanak. U njemu
interdisciplinarno sudjeluju predstavnik Odjela za ovisnosti, predstavnik policijskog
odjela za prevenciju, povremeno i sluzbe Skolske medicine. U okviru programa
provode se radionice za odgojitelje 1 roditelje djece predskolske dobi u svrhu
unaprjedenja njihovih odgojnih i komunikacijskih vjestina te unaprjedenja mentalnog

zdravlja u predSkolskoj sredini.

U suradnji s odjelom skolske i sveuciliSne medicine, u okviru redovnog

kalendara sistematskih pregleda i procjepljivanja, provodi se skrining mentalnog
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zdravlja u€enika 7. razreda osnovnih $kola s ciljem ranog otkrivanja rizika za moguce
probleme u mentalnom zdravlju djece i mladih, a primjenom jednostavnog i kratkog
skrining upitnika pod nazivom ,,Moje snage i poteskoce®. Proces provode psiholozi
Zavoda uz suradnju Sluzbe skolske medicine Zavoda i strucne sluzbe Skola. Na
temelju rezultata, za otprilike 10 % djece (koja su u kategoriji visokog rizika) i njihove
roditelje preporucuje se (bez obaveze) dodatni susret sa psihologom u Savjetovalistu

za mlade.

Skola 5 u Godi$njem planu i programu za §k. god. 2019./2020. navodi Program
aktivnosti za sprjeGavanje nasilja medu djecom i Skolski preventivni program
suzbijanja ovisnosti. U Programu aktivnosti za sprjeCavanje nasilja medu djecom
navodi se Protokol o postupanju u slu¢aju nasilja medu djecom i mladima. Medutim,
nisu navedeni ciljevi i aktivnosti tako da se nije jasno $to sve ukljucuje ovaj program.
Skolski preventivni program suzbijanja ovisnosti sadrzi cilj i navodi se tko su sudionici
u provodenju programa. U ovom programu planiran je rad na suzbijanju ovisnosti
pomocu uspostavljanja suradnickog odnosa izmedu ucenika i ucitelja/ica. U razrednim
odjelima od 1. - 4. razreda rad ¢e se odvijati preko igraonica i radionica, a u odjelima
od 5. - 8. razreda odvijati ¢e se kroz igraonice, igre uloga, stvaranja zajednic¢kih
programa i sl. Medutim, nije navedeno koje ¢e se aktivnosti provoditi. Za provodenje
i realizaciju navedenih zadataka zaduzena je pedagoginja $kole, a suradnici ¢e joj biti
razrednici i uciteljica biologije. U provodenju preventivnih programa suzbijanja
ovisnosti suradivat ¢e se s Centrom za socijalnu skrb i posebno s Gradskim drustvom
Crvenog kriza koje ima Savjetovaliste za prevenciju ovisnosti te Obiteljskim centrom
Varazdinske Zupanije i Zavodom za javno zdravstvo. Clanovi Savjetovalista odrzat ¢e
predavanja za roditelje petog do osmog razreda s temom "Prevencija ovisnosti 0 svim

psiho-aktivnim tvarima".

Skola 6 u Godi$njem planu i programu za $k. god. 2019./2020. navodi Skolske
preventivne programe koji ukljuéuju Program prevencije nasilja, Program prevencije
ovisnosti i Program mjera za povecanje sigurnosti. Ovi programi opisuju se simultano
i nisu jasno odvojeni tako da ¢e se na taj nacin i analizirati. Svaki od navedenih
programa sadrzi jasan cilj. Skolski preventivni programi ¢e se provoditi u dva stupnja:
primarna prevencija i sekundarna prevencija. Aktivnosti primarne prevencije
ukljucuju aktivnosti obuhvacéene kroz nastavne predmete, rad s u¢enicima na satovima

razrednog odjela, specificno obrazovanje o pojedinim podrucjima i organizaciju
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slobodnog vremena. Aktivnosti sekundarne prevencije ukljucuju diskretni, osobni
zastitni postupak odnosno specificni pedagoski pristup kojim se na diskretan nacin
ohrabruje, motivira i gradi samopouzdanje i samopostovanje ucenika. Sadrzaji ¢e se
realizirati u redovnoj nastavi, na izbornoj nastavi, na satovima razredne zajednice, u
poticanju 1 provodenju izvannastavnih aktivnosti ucenika, sudjelovanju u
humanitarnim aktivnostima u gradu i $iroj zajednici. Navode se preporucene teme za
sat razrednika, nacin rada, te nositelji aktivnosti. Nabrojene su planirane aktivnosti te
za koga su namijenjene. U realizaciji programa prevencije planiran je i rad s
roditeljima ucenika s ciljem afirmacije uspjesnog roditeljstva te rad s uéiteljima. Rad
s roditeljima ukljucuje informiranje roditelja o razrednim pravilima i o postupanju u
slu¢ajevima nasilja medu djecom, informiranje roditelja o pojavama nasilja, pojavama
uporabe sredstava ovisnosti s prijedlozima, savjetodavne razgovore s roditeljima
ucenika koji pokazuju poremecaje u ponasanju, slab uspjeh ili neopravdano izostaju s
nastave, individualan razgovor, grupni rad i savjetovanje roditelja ucenika s ciljem
uspjesnijeg rjeSavanja osobnih problema ucenika ¢ime se pomaze i cijeloj obitelji,
moralnu 1 socijalnu pomo¢ pojedinim obiteljima, zajednicko planinarenje, izleti,
organiziranje nastave u suradnji s roditeljima, predavanja za roditelje na roditeljskim
sastancima o odgoju djece, komunikaciji, jaanju samopouzdanja, prevenciji nasilja,
prevenciji ovisnosti, nasilju preko interneta. Rad s u¢iteljima ukljucuje predavanja ili
radionice vezane uz komunikaciju, suradnju, prevenciju ovisnosti, prevenciju nasilja i
utvrdivanje na¢ina postupanja u kriznoj situaciji. Aktivnosti su prikazane u tablici gdje
se navode 1 pripadajuce teme za odredene aktivnosti. Navedene su aktivnosti koje su
realizirane na nivou razreda (SRO, radionice i sl.); aktivnosti koje su realizirane na
nivou grupe ucenika (projekti, radionice i sl.); aktivnosti koje se odnose na edukaciju
roditelja (predavanja na roditeljskim sastancima i sl.); aktivnosti koje su realizirane na
nivou uciteljskog vijeca, aktiva ili sl. i aktivnosti koje su realizirane u suradnji sa
vanjskim suradnicima npr. Skolskim lije¢nikom, Centrom za ovisnosti, Obiteljskim

centrom, Policijskom upravom, Centrom za socijalnu skrb Crvenim krizem 1 dr.

Skola 7 u Godi$njem planu i programu za $k. god. 2019./2020. navodi Skolski
preventivni program koji ukljucuje sljedece aktivnosti: Prevencija ovisnosti — mjesec
borbe protiv ovisnosti, Dan sigurnijeg interneta — prevencija elektronickog nasilja, Ja
navijam za sport — prevencija ovisnosti, nasilja u sportu i problema u ponasanju, Za

sigurno 1 poticajno okruZenje u Skolama — program prevencije vr$njackog nasilja,
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Socijalne i emocionalne vjestine, Medunarodni dan tolerancije — prevencija nasilja,
Sigurno uz prugu — prevencija stradavanja djece i PRAM (Primjereni roditeljski
angazman i monitoring adolescenta u prevenciji). Za svaku aktivnost navedeni su jasni
ciljevi, nositelji aktivnosti, namjena aktivnosti, nacin realizacije te vremenik
aktivnosti. Isto tako navedene su planirane aktivnosti usmjerene na roditelje/staratelje
ucenika. Aktivnosti usmjerene na roditelje/staratelje ukljucuju predavanja i radionice
s ciljem afirmacije karijere uspjeSnog roditeljstva, savjetodavni rad s roditeljima,
primjenu Diskretnog osobnog zastitnog programa te radno-proizvodni, rekreativni
zabavni programi roditelja i djece (sajmovi, priredbe, projekti, proslave i sl.). U
provodenju preventivnih programa skola suraduje s drugim $kolama, Zavodom za
javno zdravstvo, Policijskom upravom, Obiteljskim centrom, Gradom, Zupanijom i dr.
U sklopu s$kolskih preventivnih programa planirana je kontinuirana evaluacija

realiziranih aktivnosti sa svrhom unapredenja preventivnih aktivnosti.

= Prevencija ovisnosti
= Prevencija nasilnickog ponasanja
u Zivjeti zdravo

 Spolna/rodna ravnopravnost i odgovorno spolno ponasanje

Grafikon 3.: Zastupljenost preventivnih programa
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Programi prevencije nasilnickog ponasanja i prevencije ovisnosti podjednako
su zastupljeni kod svih sedam $kola, dok se prevencija iz podrucja zdravog stila zivota
spominje kod pet osnovnih Skola, a iz podrucja spolna/rodna ravnopravnost i

odgovorno spolno ponasanje samo kod jedne.

Tablica 2.: Aktivnosti usmjerene na mentalno zdravlje

. Aktivnosti usmjerene na mentalno
Osnovne Skole

zdravlje

Skola 1
Skola 2
Skola 3

Iz Tablice 2. moze se zakljuciti da aktivnosti usmjerene na mentalno zdravlje

sadrzi 86% Skola. U nastavku slijedi analiza aktivnosti usmjerenih na mentalno

zdravlje.

Cilj preventivnog programa Skole 1 povezan sa mentalnim zdravljem je
razvijati kod uéenika osjecaj samopouzdanja, vlastite vrijednosti i samopostovanja, a
neki od zadataka koji se programom Zele posti¢i su prepoznavanje i imenovanje
osjecaja 1 situacija u kojima se javljaju, kako kontrolirati svoje osjecaje i ponasanja,
kako rjesavati probleme, kako postavljati ciljeve i realizirati ih, koje vrijednosti
cijenimo u zivotu. Za svaki razred su navedene planirane radionice te za svaki razred

postoji barem jedna radionica usmjerena na mentalno zdravlje.

» Za 1. razred navode se sljedece radionice povezane sa mentalnim zdravljem:

Izrazavanje osjecaja bojom, Izrazavanje osjecaja oblicima.

Y

Za 2. razred navodi se radionica: Prepoznavanje svojih osjecaja.

Y

Za 3. razred navode se sljedece radionice: Kako sam pobijedio strah, Ostani

miran, Sto nam sve pomaze da zdravo rastemo, Moje psiholoske potrebe, Kako
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pokazati ljutnju na dobar nacin, Zdravi izbori.

» Za4. razred navode se sljedece radionice: Neugodni osjecaji i kako se nosim s
njima, Ugodni osjecaji, Ljutnja, Sto radim kad sam ljut.

» Zah. razred navode se sljedece radionice: Uvod u osnovne psiholoske potrebe,
Prepoznavanje osjecaja, Sreca, Kako se postize sre¢a — radost, Tuzna slika,
Kad sam sam kako se zabavljam.

» Za 6. razred navode se sljedece radionice: Samopostovanje (bravo, bravo),
Tjelesne i psiholoske promjene u pubertetu, Odrastanje i odgovornost,
Postivanje drugih, Kako re¢i ne.

» Za 7. razred navode se sljedece radionice: Kako donosimo odluke, Uspjesni i
neuspjesni nacini zadovoljavanja potreba, Zadovoljavanje psiholoSkih potreba,
Kakva osoba zelim biti.

» Za 8. razred navode se sljedece radionice: Komunikacija, Problemi mladih,
Definicija i prepoznavanje emocija, RjeSavanje problema, Moj zdravstveni

profil.

Preventivni program Skole 2 usmjeren je na razvijanje socijalnih vijestina,
samopouzdanja i osobne odgovornosti u¢enika. Za svaki razred navedena je samo
jedna radionica od kojih su sa mentalnim zdravljem povezane radionice planirane za:

» 3. razred: Neverbalna komunikacija i agresivnost - kako $to tumacimo,
» 4. razred: Socijalno ucenje - sve ima bar dvije strane,

» b. razred: Koje predrasude imamo.

Neki od ciljeva Skolskog preventivnog programa Skole 3 povezani sa
mentalnim zdravljem su: poticanje zdravog psihofizickog razvoja, jaéanje socijalnih
vjestina i emocionalne zrelosti kod djece, poticanje donoSenja odgovornih odluka koje
unapreduju zdravlje i spreavaju razvoj rizi¢nih ponasanja. Radionica za roditelje
usmjerena na mentalno zdravlje u¢enika planirana je za roditelje uc¢enika 7. razreda, a
tema je Emocionalno zdravlje djece i mladih. Aktivnosti za uéenike usmjerene na

mentalno zdravlje u€enika:

» 1. - 5. razred: No¢ knjige - promocija Citanja razvoj citalackih navika,
razvijanje socio-emocionalnih vjestina kroz radionice i druzenje s knjigom

» 5. razred: Slika o sebi - razvoj pozitivne slike o sebi
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» 7. razred: Zdravlje - moj izbor
» 7.1 8. razred: Forum za prava djeteta — aktivnosti kojima se promicu dje¢ja

prava i odgovornosti te razvija socijalno-emocionalna zrelost djece.

Skolski preventivni program Skole 4 usmjeren je na poticanje zdravih Zivotnih
stilova te osposobljava ucenike za kvalitetno samozastitno reagiranje pomocu
stvaranja pozitivne slike o sebi, razvijanja socijalnih vjestina, osposobljavanja za
samopomo¢ 1 samozastitu, osmiSljavanja kvalitetnog slobodnog vremena (ponuda
razli¢itih izvannastavnih aktivnosti), podrske od strane ucitelja 1 roditelja, pomo¢ u
rjeSavanju kriznih situacija. Navodi se i Program ja¢anja roditeljskih kompetencija za
rano otkrivanje rizicnih ponasSanja i ovisnosti PRAM (Primjeren roditeljski angaZman
i monitoring adolescenta u prevenciji ovisnosti), usmjeren na osposobljavanje roditelja
za rano prepoznavanje znakova konzumacije droga, ali 1 sprjecavanje drugih rizicnih
ponasanja S naglaskom na prevenciju suicida i rano prepoznavanje psihickih
poremecaja dje¢je i adolescentne dobi, osobito depresije. Namijenjen je roditeljima
djece 1. 1 2. razreda srednjih Skola 1 8. razreda osnovnih Skola te se provodi kroz
roditeljski sastanak. Takoder, u suradnji s odjelom Skolske i sveuéilisne medicine, u
okviru redovnog kalendara sistematskih pregleda i procjepljivanja, provodi se skrining
mentalnog zdravlja ucenika 7. razreda osnovnih skola s ciljem ranog otkrivanja rizika
za moguce probleme u mentalnom zdravlju djece i mladih, a primjenom jednostavnog

1 kratkog skrining upitnika pod nazivom ,,Moje snage i poteSkoce*.

U preventivnim programima Skole 5 nisu navedene aktivnosti usmjerene na

mentalno zdravlje.

Ciljevi 8kolskih preventivnih programa Skole 6 povezani sa mentalnim
zdravljem su: afirmacija pozitivnih Zivotnih vrijednosti, razvijanje socijalnih,
emocionalnih, kognitivnih, ponaSajnih 1 moralnih kompetentnosti, podupiranje
pozitivnog identiteta, samoodredenja, jacanje otpornosti ucenika. Navode se
preporucene teme za sat razrednog odjela, a neke od njih su usmjerene na mentalno
zdravlje: prepoznavanje i izrazavanje osjecaja, vrsnjacki pritisak i samopouzdanje,

samokontrola i donosenje odluka.

Ciljevi $kolskog preventivnog programa Skole 7 povezani sa mentalnim

zdravljem su razviti znanja i socio-emocionalne vjestine ucenika koje im pomazu da
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se uspjesno nose s rizicnim ¢imbenicima, pouciti ucenike zdravim nacinima zivljenja,
razvijati samopouzdanje i pozitivnu sliku o sebi, razvijati empatiju ucenika. Aktivnost
usmjerena na mentalno zdravlje planirana je od 1. - 8. razreda: Socijalne i emocionalne
vjestine. Predavanja i radionice za roditelje usmjerene na mentalno zdravlje ucenika:
Pomozite svojoj djeci da razviju samopouzdanje, Kako razgovaramo s djecom, Izmedu
djetinjstva i zrelosti, PRAM (Primjereni roditeljski angazman i monitoring adolescenta

u prevenciji ovisnosti).
6. RASPRAVA

Ovim istrazivanjem, provedenim na Skolskoj dokumentaciji sedam osnovnih
Skola u gradu Varazdinu, utvrdeno je da svih sedam osnovnih $kola na podrucju grada
Varazdina imaju preventivne programe usmjerene na prevenciju nasilnickog
ponasanja i na prevenciju ovisnosti $to potvrduje Hipotezu 1 i Hipotezu 2. Preventivne
programe usmjerene na mentalno zdravlje nema niti jedna osnovna $kola na podrucju
grada Varazdina. Medutim, Sest osnovnih $kola ima barem neke aktivnosti usmjerene
na mentalno zdravlje koje su dio drugih preventivnih programa §to djelomi¢no
potvrduje Hipotezu 3 za tih Sest osnovnih $kola, a za jednu Skolu je opovrgava.
Preventivne programe usmjerene na spolnu/rodnu ravnopravnost i odgovorno spolno
ponasanje nema niti jedna Skola, ali jedna Skola navodi aktivnost povezanu s
navedenim u sklopu drugog programa $to djelomi¢no potvrduje Hipotezu 4 za tu jednu
Skolu, a opovrgava za ostalih Sest Skola.

Rezultati pokazuju da Skolski preventivni program Skole 3 zadovoljava sva
zadana nacela uCinkovitih programa Sto je najbolji rezultat od svih analiziranih
programa. Za tu je Skolu karakteristicno da jedina ima stru¢nog suradnika socijalnog
pedagoga koji je profesionalno usmjeren na ovo podrugje rada. Skolski preventivni
program Skole 7 ima drugi najbolji rezultat od 89%, a nakon njega slijedi rezultat
Skolskog preventivnog programa Skole 6 i rezultat Skolskog preventivnog programa
Skole 4 koji zadovoljavaju 78% zadanih nacela. Preventivni program za suzbijanje
ovisnosti Skole 1 zadovoljava 67% zadanih nadela uginkovitih programa isto kao i
Skolski preventivni program suzbijanja ovisnosti Skole 5. Program suzbijanja
ovisnosti i suzbijanja nasilja Skole 2 i Program prevencije nasilja medu djecom Skole
1 pokazuju malo slabije rezultate, a Program aktivnosti za sprjeavanje nasilja medu

djecom Skole 5 ima najslabiji rezultat od 0% §to znaci da ne zadovoljava niti jedno
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zadano nacelo.

Rezultati analize zastupljenosti nacela ucinkovitih preventivnih programa
pokazuju da 89% preventivnih programa zadovoljava nacelo socijalno-kulturalne
prikladnosti, nacelo educiranih stru¢njaka i nacelo pozitivnih odnosa. 78%
preventivnih programa zadovoljava nacelo sveobuhvatnosti i nacelo raznolikih metoda
ucenja. 55% preventivnih programa zadovoljava nacelo vremenske uskladenosti. 44%
preventivnih programa zadovoljava nacelo utemeljenosti na teoriji. 33% preventivnih
programa zadovoljava nacelo evaluacije rezultata, a samo 11% preventivnih programa
zadovoljava nacelo dostatnog trajanja. Ovi rezultati ukazuju na to da programi
ostvaruju dobre rezultate na podrucju socijalno-kulturalne prikladnosti, educiranih
stru¢njaka, pozitivnih odnosa, sveobuhvatnosti i raznolikih metoda ucenja. S druge
strane, programi ostvaruju dosta slabe rezultate na podrucju vremenske uskladenosti,

utemeljenosti na teoriji, evaluacije rezultata i podrucju dostatnog trajanja.

Istrazivanjem je utvrdeno na koje su probleme usmjereni preventivni programi
koji se provode u osnovnim §kolama na podrucju grada Varazdina. Pokazalo se da se
treba viSe paznje usmjeriti na razvoj preventivnih programa povezanih sa mentalnim
zdravljem i spolnom/rodnom ravnopravno$éu i odgovornim spolnim ponasSanjem.
Takoder, trebalo bi se raditi na poboljSanju postoje¢ih preventivnih programa kako bi
se postigli bolji rezultati u prevenciji poremecaja u ponasanju i promicanju mentalnog

zdravlja kod djece i mladih.
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7. ZAKLJUCAK

Prevenciju je moguce odrediti kao slozeni sustav mjera, aktivnosti i
kontinuiranih napora usmjerenih otklanjanju rizi¢nih ¢initelja i/ili posljedica njihovog
djelovanja, jacanja zastitnih Cinitelja na svim razinama i podrucjima s ciljem
osiguravanja kvalitetnog rasta, razvoja, prilagodbe i sazrijevanja novih narastaja u
sigurne, prilagodene, uspjesne i sretne, a samim tim i zdrave ljude. Imaju¢i u vidu sva
navedena glediSta 1 rezultate raznih istraZivanja na ovom podrucju u Republici
Hrvatskoj, moZe se zakljuciti da ima puno prostora za napredovanje prevencije i
preventivnih programa. Istrazivanje ,,Pozitivan razvoj adolescenata u Hrvatskoj
pokazalo je da mladi imaju brojne probleme u svim podru¢jima funkcioniranja, od
internaliziranih problema odnosno problema mentalnog zdravlja do konzumacije
alkohola 1 marihuane te vr$njackog nasilja i rizicnog spolnog ponasanja. Na podrucju
Varazdinske zupanije visoke su stope problema mentalnog zdravlja, dosta je
internaliziranih simptoma, simptoma depresivnosti, anksioznosti i stresa. Programi
prevencije nasilnickog ponaSanja i prevencije ovisnosti podjednako su zastupljeni kod
svih sedam osnovnih §kola na podrucju grada Varazdina §to je dobar pokazatelj i dobra
podloga za daljnje usavriavanje i napredak u ovom podruéju prevencije. Skole na
podru¢ju grada Varazdina ne navode programe za prevenciju problema mentalnog
zdravlja, ali se unutar drugih preventivnih programa navode neke aktivnosti usmjerene
na mentalno zdravlje. Takoder, ne navode se ni programi usmjereni na spolnu/rodnu
ravnopravnost i odgovorno spolno ponasanje, a samo jedna Skola navodi aktivnost
povezanu sa istim. 1z toga se moze zakljuéiti da bi se trebalo viSe paznje usmjeriti na
razvoj preventivnih programa povezanih sa mentalnim zdravljem i spolnom/rodnom
ravnopravnoséu i odgovornim spolnim ponaSanjem. Takoder, trebalo bi se raditi na
poboljSanju postojecih preventivnih programa kako bi se postigli bolji rezultati u
prevenciji poremecaja u ponasanju i promicanju mentalnog zdravlja kod djece i
mladih. Dobiveni rezultati ovog istrazivanja mogu dati korisne smjernice za razvoj
preventivnih programa koji mogu utjecati na smanjenje rizi¢nih ponaSanja i jacanje

zaStitnih ¢imbenika kod djece 1 mladih.
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