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Alternative Betreuung von Kindern und Jugendlichen 
findet zwar außerhalb der Familie statt, sie ist aber in 
vielfältiger Weise auf “Familie” bezogen. Sie setzt dort 
ein, wo Familie die von ihr gesellschaftlich erwarteten 
Funktionen nicht erfüllt oder das Erscheinungsbild und 
das All-tagsleben der Familie sich nicht mit normativen 
Vorgaben und etablierten Bildern und Vor-stellungen 
von Familie decken. Forschungsarbeiten zu “Care Leavers” 
- zu jungen Menschen, die sich im Übergang aus der 
Kinder- und Jugendhilfebetreuung in ein eigenständiges 
Leben befinden - zeigen, dass die Familie im Übergang 
aus der Betreuung in ein eigenständiges Leben auf 
eine neue Weise ins Blickfeld rückt. Bei der Suche nach 
tragfähigen Beziehungen und sozialer Zugehörigkeit 
greifen Care Leaver offensichtlich auf Familienangehörige 
zurück. Familie wird in dem Zusammenhang allerdings 
unterschiedlich verstanden. Neben der biologischen 
Herkunftsfamilie spielen erweiterte Familienkonstruk-
tionen, die den Blick auch auf Geschwister, Großeltern 
und andere Verwandte richten, eine wichtige Rolle. 

FAMILIE ALS RESSOURCE. 
ZUR BEDEUTUNG DER ARBEIT MIT FAMILIEN IN 
DER KINDER UND JUGENDHILFEBETREUUNG AM 
BEISPIEL DES LEAVING CARE

prof. dr. sc. Stephan Sting
Universität Klagenfurt, Klagenfurt, Austria

Zudem fungiert “Familie” als imaginäres Wunsch - oder 
Normbild, das soziale Handlungen beeinflusst. In dem 
Zusammenhang erhalten Partnerschaften und frühe 
Elternschaften eine besondere Bedeutung, da sie der 
Herstellung einer idealisierten Familie dienen, die 
Kontinuität und Lebenssinn verspricht. Die Bezugnahmen 
der Care Leaver auf Familie zeigen, dass Familie trotz 
des zeitweiligen Aufwachsens in der Fremdunterbringung 
einen bleibenden Stellenwert hat. Auch während der 
alternativen Betreuung bleiben Kinder und Jugendliche 
Teil der Familie: Die Familie beeinflusst im Positiven wie 
im Negativen die Identitätsbildung und das Wohlbefinden 
der Kinder und Jugendlichen. Dies macht offensichtlich, 
dass die Arbeit mit Familien einen relevanten Bestandteil 
der Betreuungsarbeit darstellt. Eine zielführende 
Familienarbeit erfordert einen ressourcenorientierten 
Blick auf Familien. Zwar kommt alternative Betreuung 
dann zum Einsatz, wenn das Aufwachsen in Familien 
scheitert - wenn in Familien also Schwierigkeiten und 
Erziehungsprobleme auftreten. Dennoch finden sich in fast 
allen Familienkonstellationen positive Sorgebeziehungen 
-  auch wenn die damit verbundenen Unterstützungsformen 
nicht immer gesellschaftlich erwarteten und normativ 
vorgegebenen Sorgeverhältnissen entsprechen. Das 
Aufdecken familialer Ressourcen erfordert eine 
kritische Reflexion der eigenen Normalitätserwartungen 
und eine sensible Wahrnehmung der Perspektiven
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der verschiedenen Familienangehörigen, wie es z.B. in 
Family Group Conferences möglich wird. In den österre-
ichischen “Qualitätsstandards für die stationäre Kinder 
und Jugendhilfe” wird die “Zusammenarbeit mit 
den Eltern und dem Herkunftssystem der betreuten 
Kinder und Ju-gendlichen” zu einem eigenständigen 
Qualitätsbereich erklärt. Auch unabhängig von der Frage 
der Rückkehr in die Familie wird die Zusammenarbeit 
mit Eltern und relevanten Bezugspersonen als ein 
“wesentlicher Erfolgsfaktor für positive Wirkungen 
der stationären Hilfen für die betroffenen Kinder und 
Jugendlichen” betrachtet (FICE Austria 2019, 117). 
Dies macht es notwendig, Familienarbeit stärker als 
bisher strukturell in der Planung, Organisation und 
Finanzierung der alternativen Betreuung zu verankern.

OBITELJ KAO RESURS. 
O ZNAČAJU RADA S OBITELJIMA U SKRBI ZA DJECU 
I MLADE NA PRIMJERU PROCESA IZLASKA IZ SKRBI

prof. dr. sc. Stephan Sting
Sveučilište Klagenfurt, Austrija

Alternativna skrb o djeci i mladima ostvaruje se izvan 
obitelji, no ona se ipak na mnoge načine odnosi na “obitelj” 
i s njome je povezana. Ona se uključuje tamo gdje obitelj 
ne ispunjava one funkcije koje društvo od nje očekuje ili 
tamo gdje se slika obitelji i svakodnevni život u njoj ne 
poklapaju s normativnim zahtjevima i etabliranom slikom 
i predodžbom o obitelji. Istraživački radovi o “osobama 
koje izlaze iz skrbi” - o mladim ljudima koji se nalaze 
na putu prelaska iz socijalne skrbi u samostalan život - 
pokazuju da se, u tom prelasku iz skrbi u samostalan život, 
na obitelj usredotočuje na sasvim nov način. U potrazi za 
održivim vezama i društvenom pripadnosti, osobe koje 
izlaze iz skrbi se naravno oslanjaju na članove obitelji. 
No, obitelj se u ovom kontekstu može shvatiti na različite 
načine. Vrlo važnu ulogu, uz biološku obitelj, ovdje igraju 
šire strukture obitelji, dakle braća, sestre, bake, djedovi i 
ostala rodbina. Usto, “obitelj” ovdje služi kao zamišljena 
idealna ili normativna slika koja utječe na ponašanje u 
društvu. U tom kontekstu, partnerstvo i rano roditeljstvo 
imaju poseban značaj, jer služe kao osnova stvaranju slike
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o idealnoj obitelji koja obećava kontinuitet i smisao života. 
Odnos, koji osobe koje napuštaju skrb imaju s obitelji, 
pokazuje da unatoč privremenom boravku i zbrinjavanju 
izvan obitelji, ona trajno zauzima važno mjesto u životu. 
I tijekom alternativne skrbi, djeca i mladi ostaju dio 
obitelji: obitelj utječe na izgradnju identiteta i dobrobit 
djece i mladih, i u pogledu pozitivnih i negativnih osobina. 
Time postaje jasno da je rad s obiteljima relevantan 
sastavni dio skrbi. Za svrsishodan rad s obitelji potrebno 
je na obitelji gledati kao na resurs. No alternativna skrb 
je potrebna onda, kad odrastanje u obiteljima zakaže 
- kad obitelj naiđe na poteškoće i probleme u odgoju. 
Ipak, u skoro svim obiteljskim strukturama postoje 
pozitivni odnosi skrbi - iako s time povezani oblici potpore 
ne odgovaraju uvijek nužno društvenim očekivanjima 
i normativnim odnosima skrbi. Otkrivanje resursa unutar 
obitelji zahtijeva kritičko promišljanje o vlastitim pogledima 
na normalnost i visoku razinu senzibiliteta kod 
razumijevanja perspektiva različitih članova obitelji, 
kako je to npr. omogućeno na ponovnim susretima s obitelji 
(Family Group Conferences). U austrijskim “Standardima 
kvalitete za stacionarnu skrb za djecu i mlade” je “suradnja 
s roditeljima i okruženjem iz kojeg dolaze djeca 
i mladi koji su u sustavu skrbi” označena kao posebno 
područje kvalitete. No i neovisno o pitanju povratka u 
obitelj, suradnja s roditeljima i relevantnim referentnim 
osobama promatra se kao “bitan čimbenik uspjeha

za ostvarivanje pozitivnih učinaka stacionarne pomoći za 
djecu i mlade”(FICE Austria 2019., 117). Stoga je potrebno 
rad s obitelji snažnije nego dosad uključiti u strukturu 
planiranja, organizacije i financiranja alternativne skrbi.
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A professional centre originates from theoretical 
paradigms which could be combined under one 
umbrella name: deinstitutionalization. We shall anal-
yse deinstitutionalization in the broadest sense 
of the word, as a course of action and a professional 
relationship arising from discourses on normalization, 
regionalization, decentralization, social inclusion, 
participation, resource orientation, empowerment, 
differentiation, deinstitutionalization in the narrow 
sense of the word, and living space oriented social 
pedagogy. 

Normalization means local and organizational separation 
of different areas of life, normal relationships with the 
opposite sex and secure financial existence, in accordance 
with the normal standards. Due to inappropriate 
arrangement for children or some fairly old-fashioned idea, 
children are placed far away from home. As well, the 9 
institutions or homes in Slovenia are located very unevenly 
for a reform. After the World War II, they were built in 
castles, then especially built in the same places as the 

HOLISTIC APPROACH TO WORKING WITH 
CHILDREN AND ADOLESCENTS WITH BEHAVIOURAL 
DISORDERS

prof. dr. sc. Mitja Krajčan
Univerza na Primorskem, 
Koper, Republika Slovenija

institutions, as well as in the second phase of the residential 
group renovation, indicating a very unplanned 
arrangement. The purpose of such kind of work is that 
social relations are broken, and that important 
places, knowledge and competencies retain their 
meaning to be able to change the quality of life, 
and that the addition of new experiences to the previous 
ones may mean restructuring.

Participation also means cooperation, for children and 
young people to be involved in activities at the following 
levels: where decisions are made about their lives and 
those concerning all parts of life within the centres. 

The focus on resources, networking, and focus on the life 
of the individual are the debates on which the process 
of holistic treatment of children and adolescents is based. 
Professional centres comprise of work on the entire 
continuum, from early detection and treatment to the 
most difficult cases. Such a method of professional 
centres’ functioning is an attempt to satisfy the holistic 
treatment of children and adolescents with emotional 
and behavioural disorders. Holistic treatment is justified 
by taking into account the elements of modern trends 
of socio-pedagogical treatment of persons with special 
needs, namely: the participant agrees with the treatment, 
the participant knows the goals and understands the 
meaning of the treatment, the participant decides
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on his/her inclusion in the treatment, the treatment 
is fast and professional, it is living space oriented, the 
institution adapts to the participant’s needs and not vice 
versa, looking for participant’s strong areas, the placement 
meets the participant’s special needs, it is made “to his/
her liking”, enables a “customized service package”, is 
aimed at the highest level of efficiency in terms of the 
adequacy of strategies, methods of work, goals, and is aimed 
at the earliest possible dismissal from the institution.

Holistic approach is an important factor of providing 
adequate help to young individuals. It means a timely 
approach, a program focused on their needs and discussed 
with all subjects who are important to the young person. 
Multidisciplinarity in socio-pedagogical discourse ensures 
adequacy of monitoring, quality and the effectiveness 
of help.

CJELOVITI PRISTUP U RADU S MLADIMA S 
PROBLEMIMA U PONAŠANJU

prof. dr. sc. Mitja Krajčan
Sveučilište Primorska, 
Kopar,  Republika Slovenija

Stručni centar potječe iz teorijskih paradigmi koje 
bi se mogle podvesti pod jedno krovno ime: 
deinstitucionalizacija. Analizirat ćemo deinstitucionalizaciju 
u najširem smislu riječi, kao aktivnost i kao profesionalni 
odnos koji proizlazi iz diskursa o normalizaciji, 
regionalizaciji, decentralizaciji, socijalnoj uključenosti, 
participaciji, orijentaciji na resurse, osnaživanju, 
diferencijaciji, deinstitucionalizaciji u užem smislu riječi, 
kao i o socijalnoj pedagogiji usmjerenoj na životni prostor.

Normalizacija je lokalno i organizacijsko razdvajanje 
različitih područja života, normalnih odnosa s osobama 
suprotnog spola i sigurne financijske egzistencije, u skladu s 
normalnim standardima. Zbog za djecu nepriličnog dogovora 
ili zbog neke sasvim staromodne ideje, djecu se smješta 
daleko od njihovih domova. Također, devet institucija ili 
domova u Sloveniji smješteni su poprilično nejednako 
za reformu. Nakon Drugog svjetskog rata, domovi su se 
gradili u dvorcima, zatim su se posebno gradili na istim 
mjestima kao i institucije, kao i u drugoj fazi grupne 
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stambene obnove, a što upućuje na vrlo neplanirano
uređenje.

Participacija znači i suradnju, da djeca i mladi budu 
uključeni u aktivnosti na sljedećim razinama: tamo gdje 
se donose odluke o njihovim životima, kao i one odluke 
koje se tiču svakog dijela njihovih života u centrima.

Usredotočenost na resurse, umrežavanje, i usredotočenost 
na život pojedinca rasprave su na kojima se temelji 
proces holističkog liječenja djece i adolescenata. Stručni 
centri obuhvaćaju rad na čitavom kontinuumu, od ranog 
prepoznavanja i liječenja do najtežih slučajeva. Takva 
metoda funkcioniranja stručnih centara čini pokušaj 
da se upotpuni holističko liječenje djece i adolescenata 
s emocionalnim poremećajima i poremećajima u ponašanju.

Holističko liječenje opravdano je uzmemo li u obzir elemente 
suvremenih trendova sociopedagoškog liječenja osoba s 
posebnim potrebama. Elementi tih trendova su: polaznik 
prihvaća liječenje, polaznik zna ciljeve i razumije značenje 
liječenja, polaznik odlučuje o vlastitom uključivanju u 
liječenje, liječenje je brzo i stručno, usmjereno je na životni 
prostor, institucija se prilagođava polaznikovim posebnim 
potrebama, a ne obratno, traži polaznikove jake strane, 
smještanje udovoljava polaznikovim posebnim potrebama, 

načinjeno je “prema njezinu ili njegovu ukusu”, osigurava 
“paket prilagođenih usluga”, stremi najvišoj razini 
učinkovitosti u smislu prikladnosti strategija, metoda 
rada, ciljeva, i cilj joj je najranije moguće otpuštanje iz 
institucije.

Holistički pristup važan je čimbenik osiguravanja 
prikladne pomoći mladim pojedincima. To znači da 
pristup treba biti pravovremen, program usredotočen 
na njihove potrebe i raspravljen sa svim subjektima 
koji su važni mladoj osobi. Multidisciplinarnost u 
sociopedagoškom diskursu osigurava prikladnost 
monitoringa, a onda i kvalitetu te učinkovitost pomoći.
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The need to use the arts, as both an aesthetic conduit as 
well as a therapeutic force, now commands greater attention 
as the world community struggles to emerge from the 
consequences of the present pandemic. Yet, it is important 
that practitioners should see that all art modalities share 
common strategies, and that they should work, wherever 
and whenever possible, in a cross-disciplinary fashion.

This presentation will focus on some of the common 
denominators that are characteristic of all forms of artistic 
representation and presentation. Central is the function of 
role playing, that aspect which encompasses a wide range 
of psychological, emotional, artistic, therapeutic, and 
spiritual indicators. Holistically, using this approach can 
conflate an audience member with a client. Roles, whether 
the ones individuals adopt in their lives or those invented 
by artists are, nevertheless, the required mask-apparatus 
needed to function daily. This is where the arts and therapy 
converge. A client comes to either a drama,dance, music,  or 
art therapist for a specific intervention tool that they can 

THE ROLE OF ART (DANCE, MUSIC, AND DRAMA 
THERAPY) IN TREATMENT AND SOCIAL SUPPORT 
FOR PROBLEMATIC YOUTH

prof. dr. sc. James Mirrione
University of New York, New York, USA

utilize for their own personal needs. The objective being 
to achieve recovery, which is very close to that feeling of 
catharsis which audiences might obtain when they observe 
characters dealing with certain issues on the stage, 
especially ones which resemble the same emotional 
matters they are involved with in their personal 
lives. The bridge that connects these two arenas 
is identification: I see my real self on the fictional 
stage, but the fictional stage is the product of real life. 

As to how this concept concerns problematic youth, it has 
been documented that adolescents are most concerned with 
their image, and hence, their need to come to a definition 
of who they are in the world. Because their exposure to the 
aesthetics of performance may not be as developed, due 
only to the level of exposure they have had with the arts, 
adolescents, and particularly problematic youth, are drawn 
to the similarities their own selves hear in a musical passage, 
observe in a dance, see in a painting or experience with a 
live dramatic performance. Returning to the premise that 
there should be an interdisciplinary approach with all 
the arts, new strategies need to be created by individual 
practitioners - all sharing their most efficacious and best 
practices - which can lead to a shared collective method, 
namely one which can more effectively help clients 
(especially problematic youth) achieve progress toward 
better emotional and mental health.
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ULOGA UMJETNOSTI ( PLESA, GLAZBE I DRAMSKE 
TERAPIJE) U TRETMANU I SOCIJALNOJ PODRŠCI 
MLADIMA S PROBLEMIMA U PONAŠANJU

prof. dr. sc. James Mirrione
Sveučilište New York, New York, SAD

Potreba za korištenjem umjetnosti, kao sredstvom 
estetskog izražavanja i kao terapijskom silom, trenutno 
zahtijeva veću pozornost, jer se svjetska zajednica bori 
za oporavak od posljedica pandemije. Ipak, važno je 
da stručnjaci uvide da svi umjetnički modaliteti dijele 
zajedničke strategije, i da bi trebali djelovati, gdje god i 
kad god je to moguće, tako da povezuju više disciplina.

Izlaganje će biti usmjereno na neke od zajedničkih 
nazivnika koji su karakteristični za sve oblike umjetničkog 
prikazivanja i izražavanja. Središnje mjesto zauzima 
funkcija igranja uloga, dakle onog aspekta koji obuhvaća 
širok raspon psiholoških, emocionalnih, umjetničkih, 
terapijskih i duhovnih pokazatelja. Holistički gledano, 
služenje tim pristupom može zbližiti člana publike i 
klijenta. Međutim, uloge su, i to bilo one koje pojedinci 
prisvajaju u svojim životima bilo one koje umjetnici izmišl-
jaju, potrebno pomagalo za maskiranje za svakodnevno 
funkcioniranje. To je mjesto gdje se združuju umjetnost 
i terapija. Klijent dolazi kod dramskog, glazbenog ili

umjetničkog terapeuta po specifični intervencijski 
alat kojim se može poslužiti za vlastite potrebe.
Cilj je postići oporavak, a što je vrlo blisko osjećaju 
katarze koji može obuzeti publiku dok promatra likove 
koji se na pozornici susreću s određenim problemima, 
posebice onim problemima koji nalikuju emocionalnim 
nevoljama s kojima se i oni susreću u svojim životima. 
Identifikacija je most koji povezuje te dvije arene: vidim 
svoje stvarno ja na izmišljenoj pozornici, ali je izmišljena 
pozornica proizvod stvarnog života. Kada je u pitanju 
primjena ovog koncepta na problematičnu mladež, 
zabilježeno je da adolescenti najviše brinu o vlastitom 
imidžu, iz čega proizlazi njihova potreba za 
samoodređivanjem u svijetu. Budući da nisu toliko 
izloženi estetici izvedbe, i to samo zbog razine izloženosti 
umjetnosti koju su doživjeli, adolescente, a posebice 
problematičnu mladež, privlače sličnosti njihove 
ličnosti koje čuju u glazbenom ulomku, koje promatraju 
u plesu, koje vide na slici ili koje dožive u dramskoj 
izvedbi uživo. Temeljeno na premisi da bi trebao postojati 
interdisciplinarni pristup u svim umjetnostima, stručnjaci 
pojedinačno trebaju stvoriti nove strategije - i pritom 
svi trebaju dijeliti najučinkovitije i najbolje prakse - 
koje mogu dovesti do zajedničke kolektivne metode, 
naime one koja može učinkovitije pomoći klijentima 
(posebice problematičnoj mladeži) pri postizanju napretka 
u svojem emocionalnom i mentalnom zdravlju.
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Am Zentrum für Liaison und aufsuchende Hilfen in der 
Forschungsabteilung der UPKKJ Basel setzen wir in 
unseren Kooperationsprojekten mit der Kinder und 
Jugendhilfe seit vielen Jahren auf computerbasierte 
Fragebogenerhebungen. Daraus ist EQUALS (Ergeb-
nisorientierte Qualitätssicherung in sozialpädagogischen 
Einrichtungen) als Tool für die Praxis und seine derzeitige 
webbasierte Plattform WeAskYou entstanden  (www.
equals.ch). Derzeit arbeiten rund 25 sozialpädagogische 
Einrichtungen in der Schweiz und 5 Institutionen in 
Deutschland damit. Sie können aus einer Fülle von 
standardisierten  und meist international etablierten 
Verfahren auswählen, um ihre Kinder und Jugendlichen 
noch besser zu verstehen und deren Verläufe während 
der Unterbringung zu dokumentieren. Zum Beispiel 
stehen multiperspektivische Verfahren zur Abklärung 
der psychischen Belastungen der Kinder und 
Jugendlichen und ihrer Lebensqualität zur Verfügung. 
Aber auch ihre Stärken sollen in den Blick genommen 
werden. Besonders wichtig ist, dass die Kinder 

“EQUALS” 
(ERGEBNISORIENTIERTE QUALITÄTSSICHERUNG 
IN SOZIALPÄDAGOGISCHEN EINRICHTUNGEN)

Nils Jenkel
Universitäre Psychiatrische Kliniken Basel,  

Basel, Schweiz

und Jugendlichen auch selbst zu Wort kommen und ihre 
Sicht und Meinung äußern dürfen. In partizipativen 
Verfahren ist es weiter möglich, gemeinsam mit den 
Kindern und Jugendlichen Kompetenzeinschätzungen 
vorzunehmen und individuelle Ziele zu vereinbaren. 
Dass die Ergebnisse sofort visualisieren, wo ein Kind 
oder ein/e Jugendliche/r steht und wie er/sie sich im 
Verlauf entwickelt hat, erleben wir als besonders hilfreich.

Außerdem werten wir die gesammelten Daten für 
unsere Partner aus, so dass diese Berichte erhalten, 
um den Erfolg ihrer Arbeit nach außen sichtbar zu 
machen und diese Auswertungen gegenüber den 
Geldgebern und den zuweisenden Behörden für 
die Begründung von Ressourcen einsetzen können. 

Grundsätzlich hat EQUALS durch die Kontinuität der 
dadurch realisierten Projekte das Glück, sich bis heute 
stets weiterentwickeln zu können und es haben sich 
von vielen Hundert jungen Menschen aus diversen 
Settings der stationären Kinder und Jugendhilfe Quer 
und Längsschnittdaten angesammelt. Daraus ergeben 
sich neben der Qualitätssicherung für die Einrichtungen 
wertvolle Möglichkeiten zur Beantwortung von 
wissenschaftlichen und fachpolitischen Fragestellungen.
Im Moment sind wir in Planung, EQUALS in einem
Pilotprojekt in Kroatien zu erproben. Wir freuen uns! 
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“EQUALS” 
(OSIGURANJE KVALITETE U SOCIJALNOPEDAGOŠKIM 
INSTITUCIJAMA USMJERENO NA REZULTATE)

Nils Jenkel
Sveučilišna psihijatrijska klinika Bazel, 

Bazel, Švicarska

U centru za komunikaciju i pomoć na terenu Odjela za 
istraživanje Klinike za djecu i mlade Sveučilišne 
psihijatrijske klinike Basel već dugi niz godina u 
kooperacijskim projektima skrbi za djecu i mlade 
koristimo digitalne upitnike. Tako su nastali EQUALS 
(od njem. Ergebnisorientierte Qualitätssicherung in 
sozialpädagogischen Einrichtungen = osiguranje kvalitete 
u socijalnopedagoškim institucijama usmjereno na 
rezultate), alat za praksu, i internetska platforma 
WeAskYou (www.equals.ch) na kojoj se on koristi. Trenutno 
s njime radi oko 25  socijalnopedagoških institucija u 
Švicarskoj i 5 u Njemačkoj. Tu se može birati između 
mnoštva standardiziranih i, većinom, međunarodno 
etabliranih postupaka, s ciljem još boljeg razumijevanja 
djece i mladih i dokumentiranja njihovog tijeka skrbi. 
Na raspolaganju su višeperspektivni postupci za 
razjašnjavanje psihičkih opterećenja djece i mladih i 
njihove kvalitete života. No u obzir treba uzeti i njihove 
vrline. Posebno je važno da djeca i mladi dobiju priliku 
sami nešto reći i iskazati svoje perspektive i mišljenja. U 

participativnim postupcima moguće je, skupa s djecom 
i mladima, provesti procjene kompetencija i utvrđivanje
individualnih ciljeva. Vizualni prikaz rezultata, dakle 
položaj i put razvoja djeteta ili mlade osobe, spreman je 
odmah, što smatramo posebno korisnim.
  
Usto analiziramo prikupljene podatke naših partnera te 
oni dobivaju izvještaje pomoću kojih svoj rad i rezultate 
mogu jasno prikazati vanjskim dionicima i koristiti ih 
za pravdanje načina primjene resursa donatorima i 
nadležnim tijelima.

EQUALS se, zahvaljujući kontinuitetu provedbe projekata 
koji se kroz njega realiziraju, stalno razvija te su od stotina 
mladih ljudi iz različitih okruženja stacionarne skrbi za 
djecu i mlade već prikupljeni transverzalni i longitudinalni 
podaci. Iz toga, uz osiguranje kvalitete institucija, 
proizlaze i vrijedne mogućnosti odgovora na znanstvena 
pitanja i pitanja politike struke. Trenutno planiramo 
isprobati EQUALS u okviru pilot-projekta u Hrvatskoj. 
Radujemo se tomu!



36 37

Posttretmanska podrška je naknadna pomoć, zaštita, briga, 
skrb, potpora, postpenalni prihvat, tretman nakon 
tretmana, nadzor, praćenje i vođenje i proces izlaska iz 
skrbi, odnosno priprema za izlazak i podrška nakon izlaska 
iz skrbi. Glavni cilj pottretmanske zaštite je osamostaljenje 
mlade osobe, njezina reintegracija u zajednicu u kojoj će 
ona moći funkcionirati bez tuđe pomoći. Prepreke nakon 
izlaska iz institucije povezani su s razlozima njezinog 
ulaska u nju.

Najznačajnije teškoće su:
•	 Manjak obrazovnih mogućnosti
•	 Teškoće u zapošljavanju
•	 Rješavanja stambenog pitanja
•	 Nisko obrazovanje i manjak vještina
•	 Neriješeni problemi ovisnosti
•	 Nedostatak podrške
•	 Institucionalni identitet
•	 Zakonske prepreke koje im ograničavaju pristup 
           obrazovanju

POSTTRETMANSKA PODRŠKA MLADIMA S 
PROBLEMIMA U PONAŠANJU

prof. pedagog. Suzana Vargović
predsjednica Udruge za rad s mladima Breza

Osijek, Hrvatska

Udruga Breza - model podrške

1. Organizirano stanovanje

a) Socijalno - terapijska zajednica (STZ)
Organizirano stanovanje uz podršku 24/7 za 8 korisnika 
u ruralnoj sredini. Odgojna i terapijska podrška 
odvija se po principima doživljajne pedagogije i počiva 
na bliskim odnosima između odgajatelja i korisnika. 
Njeguje se odnos povjerenja, sigurnosti i prihvaćenosti 
kao temelj za terapijski i odgojni rad. Vodi se briga 
o svim segmentima života korisnika; zdravlju, obrazovanju, 
vještinama, slobodnom vremenu…

b) Socijalno - terapijska zajednica II
Organizirano stanovanje uz podršku 24/7 namijenjena  za 
intenzivni stručni tretman, također u ruralnoj sredini. 
Kapacitet smještaja je za 6 korisnika, ali je najčešće broj 
korisnika manji jer korisnici trebaju puno više individualne 
podrške. Moguće je da korisnici iz jedne socijalno-terapijske 
zajednice prelaze u drugu ovisno o njihovim potrebama.

2. Samostalno stanovanje uz povremenu podršku

Nakon tretmana u socijalno-terapijskoj zajednici korisnici 
imaju mogućnost smještaja u stan, u urbanoj sredini
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uz povremenu podršku. Ovaj oblik podrške primjenjiv 
je za mlade koji još nisu spremni za samostalan život, 
a nemaju primjerenu obiteljsku podršku. Podrška 
im se pruža u ostvarivanju prava, obrazovanja, raspolaganja 
novčanim sredstvima, vođenju domaćinstva, organizaciji 
vremena i sl. Kapacitet smještaja je za troje korisnika 
do 21. godine starosti. 

3.  Podrška nakon izlaska

Ova se usluga financira putem projekata, a predviđeni 
kapacitet je za dvoje korisnika. Cilj je i nakon 
osamostaljenja pomoći bivšim korisnicima dok se ne 
snađu u svijetu odraslih i na tržištu rada kako se više ne bi 
vraćali u sustav socijalne skrbi i ovisili o socijalnoj pomoći.

Kriteriji za program posttretmanske pomoći

•	 Punoljetnost
•	 Završeno obrazovanje ili motivacija za školovanjem 
           ili zapošljavanjem
•	 Postojanje motiviranosti za samostalnijim življenjem
•	 Naučene osnovne životne vještine/samostalno 
	 organiziranje zadataka, izvršavanje dogovorenih 	
	 obveza, služi se  kućanskim aparatima, kuha, 
	  

          

           poznaje osnove raspolaganja financija, socijalne 	
	 vještine
•	 Postojanja osobnih resursa potrebnih za samostalno 
           življenje
•	 Smanjena rizična ponašanja
•	 Prihvaćanje odgovornosti/potpisivanje ugovora i  
           pravila
•	 Iznimno: nije savladala osnovne vještine, punoljetnost, 
             nema osiguranu podršku nakon izlaska, a istodobno   
           ne želi biti u tretmanu

Mlada osoba nakon izlaska iz organiziranog stanovanja

Cilj je da se mlada osoba pripremi i osnaži za samostalno 
življenje. Kako bi se to ostvarilo potrebno je napraviti 
procjenu potreba i mogućnosti mlade osobe koja prelazi 
u post tretmanski smještaj (samostalno stanovanje uz 
povremenu podršku).

Fokus je na pitanjima:
•	 Što je mlada osoba naučila iz svoje povijesti?
•	 Što je naučila iz procesa koji prošla?
•	 Što je naučila o sebi ?
•	 Što je naučila o drugima?
•	 Kojim vještinama raspolaže?
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Učenje za osobnu održivost - iskustveno učenje

U posttretmanskom procesu mlada osoba na vlastitom 
iskustvu uz pomoć i podršku uči kako u budućnosti biti 
potpuno samostalna.

Područja na kojima se s mladim osobama radi u tom 
razdoblju su:
• 	 Pravni okvir: informiranje o pravima i mogućnostima, 
           savjetovanje i podrška za prijavu boravka, prijava   
           na HZZ, zdravstveno osiguranje.
• 	 Stambeno pitanje: pomoć u traženju i iznajmljivanju 
           stana, održavanja i popravaka.
•	 Prehrana: pomoć u planiranju, sastavljanju jelovnika, 
             nabavke, zdrave i uravnotežene prehrane, kuhanju.
•          Upravljanje financijama: otvaranje računa u banci,   
            planiranje budžeta, plaćanje troškova i određivanje  
           prioriteta.
•	 Obrazovanje / edukacija: završavanje osposobljavanja 
           za zanimanje, usavršavanje, tečajevi, polaganje   
           vozačkog ispita i sl.
•	 Priprema za zapošljavanje: pomoć u traženju posla, 
           kako doći do informacija, sastavljanje životopisa,   
            predstavljanje poslodavcima, informiranje o pravima 
           i odgovornostima na radnom mjestu, podrška u 
	 zadržavanju posla.

•	 Emocionalne veze: savjetovanje i osnaživanje za  
          zdrave partnerske odnose, spolni život, odnos s 
          obitelji i bliskim osobama.
•        Briga o zdravlju: savjetovanje i poticanje na 
           redovitu brigu o zdravlju (liječnik primarne zaštite, 
          ginekolog, stomatolog), savjetovanje i osnaživanje    
            za zdrav način života koji isključuje alkohol i opojne 
          droge kao i bilo koje druge vrste ovisnosti.
•	 Socijalni život: podrška u uključivanju u zajednicu, 
             motiviranje za volontiranje kao i cjeloživotno učenje.
•	 Slobodno vrijeme: zabava, aktivnosti, treninzi…

Fokus je na individualnom praćenju i podršci putem 
savjetovanja i pomaganja sukladno postavljenim 
ciljevima. To uključuje sve aktivnosti koje se tiču 
organizacije života, dnevnog ritma, ustajanja, pripreme 
obroka, održavanja prostora, obrazovanja, traženja 
posla, suživota sa drugim osobama, pravila, privatnosti, 
provođenja slobodnog vremena, socijalizacije, volontiranja, 
brige o zdravlju, racionalizacije troškova i sl. 
Planiranje se radi na dnevnoj, tjednom i mjesečnoj razini, 
a sve prema potrebama  korisnika.
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Usmjerenost - alati koji nam trebaju u životu

UNICEF i WHO su sastavili listu poželjnih životnih vještina 
i strategija: rješavanje problema, kritičko mišljenje, 
komunikacijske vještine, donošenje odluka, kreativno 
mišljenje, socijalne vještine, samosvijest,  empatija, nošenje 
sa stresom i emocijama, samopouzdanje.

Te bismo poželjne vještine mogli podijeliti u tri skupine:
•	 Kognitivne: kritičko mišljenje, kreativnost, zaključivanje
•	 Motoričke: koordinacija pokreta tijekom aktivnosti, 	
		          fizičke vještine
•	 Odnosne: komunikacijske, ineterpersonalne, životne, 	
		        socijalne

Socijalne vještine vježbamo i razvijamo kroz:
•	 Odnos s drugima- druženje, pomoć davanje i 
	 prihvaćanje komplimenata
•	 Usmjerenost na sebe- samokontrola, odgovornost, 	
	 tolerancija na frustraciju
•	 Akademske vještine - praćenje uputa
•	 Usklađenost - ponašanja koja se odnose na 
	 suradnju
•	 Asertivne vještine - “ja” poruke, slušanje, 
	 razumijevanje sugovornika

Samostalnost vježbamo kroz:
•	 Raspolaganje s novcem - evidencija troškova 		
	 stanarine i režija te raspolaganje sa 1.600,00 kn 	
	 namijenjenih za hranu, higijenu i osobne potrebe.
•	 Volontiranje - uključivanje u interesne skupine, 
	 stjecanje novih poznanstava i održavanje 
	 kvalitetnih kontakata.
•	 Prehrana i stanovanje - planiranje jelovnika, 	
	 kupovanje namirnica i ostalih potrepština za 	
	 kućanstvo, kuhanje i zdrava prehrana, održavanje 	
	 osobne higijene i higijene prostora.
•	 Školovanje, traženje posla - odgovorno ponašanje 	
	 koje uključuje redovito izvršavanje obveza, pisanje 	
	 zamolbi, razgovore za posao, planiranje radnih i 	
	 školskih obveza.
•	 Odgovorno ponašanje - u odnosu prema sebi i svom 	
	 zdravlju, u odnosu prema drugima te postavljenju 	
	 ciljeva, obveza i zadataka.

Poteškoće

U procesu osamostaljivanja očekivane su poteškoće kod 
kojih je mladim osobama potrebna pomoć i podrška:
•	 Zapošljavanje i zadržavanje posla: poticaj na 
	 ustrajnost, radnu etiku i održavanje motivacije.
•	 Upravljanje financijama: očekivano je neracionalno
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	 planiranje i trošenje.
•	 Odnosi u emocionalnim vezama: savjetovanje oko 	
	 postavljanja granica, očekivanja, odgovornog 
	 seksualnog ponašanja i zaštite.
•	 Organizacija dana: poticaj i motiviranje na 
	 samodisciplinu, razvijanje i održavanje radnih 
	 navika.
•	 Socijalizacija: podrška kod uključivanja u društvenu 
	 zajednicu, savjetovanje oko pronalaska novih 
	 prijatelja i izbora vršnjačkih skupina, poticaj na 
	 volontiranje i sl.
•	 Rizična ponašanja: suočavanje s iskušenjima, 
	 konzumiranje alkohola, sredstava ovisnosti. 
	 Suočavanje s realnošću, predrasudama, 
	 očekivanjima okoline.

Svaka mlada osoba koja je motivirana za samoodržanje i 
neovisnost pronaći će put. Oni koji nisu, pronaći će drugi 
put. Iznimno je važno da ih pratimo i dopustimo da to 
bude njihov put.

U odgovornom društvu posttretmanska podrška treba biti 
obvezna zadaća svih pružatelja socijalnih usluga.

Djeca lišena slobode predstavljaju iznimno stigmatiziranu 
skupinu u društvu, a to uključuje: djecu u sukobu sa zakonom, 
djecu migrante, djeca na ulici, djecu s mentalnim 
poteškoćama, djecu ovisnike, djecu s invaliditetom, djecu 
kojima je potrebna skrb izvan obitelji.

U pravnom kontekstu Republike Hrvatske djeca s 
problemima u ponašanju sudionici su kaznenih i 
obiteljskopravnih postupaka. U okviru kaznenog prava, 
kad su djeca starija od četrnaest godina počinitelji 
kaznenih djela tada im se kao sankcije mogu izreći odgojne 
i sigurnosne mjere (14-16 g.), a pored toga im se može 
izreći zatvorska sankcija (16-18 g.). Kad je dijete 
lišeno slobode zbog počinjenog kaznenog djela, 
smješta se u disciplinske centre, odgojne ustanove ili 
odgojne zavode. U okviru obiteljskog prava djeca s 
problemima u ponašanju mogu se povjeriti ustanovi 
socijalne skrbi radi pomoći roditeljima u odgoju djece.

Svaki oblik zadržavanja, zatvaranja i smještaja osobe pod

DJECA S PROBLEMIMA U PONAŠANJU U 
MEĐUNARODNOM I HRVATSKOM PRAVU

prof. dr. sc. Branka Rešetar
Studij socijalnog rada, Pravni fakultet,

Sveučilište Josipa Jurja Strossmayera u Osijeku, Hrvatska
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javnu ili privatnu skrb, temeljem (sudske) odluke 
nadležnog tijela, gdje osobi nije dopuštena sloboda 
kretanja predstavlja lišavanje temeljnog ljudskog 
prava na slobodu. Tako i svaki oblik smještaja 
djece u zatvorene ili poluotvorene institucije 
iz kojih im nije dopušten odlazak predstavljaju 
jedan oblik lišavanja slobode. Pri tome standardi 
zaštite prava djece lišene slobode moraju biti viši od 
standarda lišavanja slobode odraslih osoba.

Nizom međunarodnih instrumenata uređuje se područje 
zaštite djece s problemima u ponašanju , kao što su UN 
Konvencija o pravima djeteta, UN Standard Minimum 
Rules for the Administration of Juvenile Justice (“The 
Beijing Rules”), UN Rules for the Protection of Juveniles 
Deprived of their Liberty (Havana Rules), UN Guidelines 
for the Alterntive Care of Children i Rules for juvenile 
offenders subject to sanctions or measures.

UN Konvencija o pravima djece propisuje zabranu 
nezakonitog i proizvoljnog oduzimanja slobode djetetu, 
osim ako je to u skladu sa zakonom, kao krajnja mjera i na 
najkraće moguće vrijeme (čl. 37). Prava djeteta s 
problemima u ponašanju koja su izdvojena iz obitelji jamče 
se na međunarodnoj razini. To su: temeljna prava djeteta 
(pravo na prostor, svježi zrak, higijenu, sanitarni čvor, 
liječenje, pravo na obrazovanje, slobodno vrijeme, 
rekreaciju, pravo na privatnost, obitelj, vjeru, savjest); 

posebna zaštitna prava djece (pravo na informacije i uvid 
u dosje, zabranu prisile, nadzora i disciplinskih mjera, 
pravo na inspekcijski nadzor, pravo na posebnu zaštitu 
djevojčica); pravo na reintegraciju te pravo na pristup 
pravosuđu (pravo prigovora, pravo na medijaciju, pravo 
na izražavanje mišljenja, transparentnost institucija i 
pravila, pravo na obranu u disciplinskom postupku i pravo 
na pravnu pomoć).
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Children’s participation became widely recognized in 
professional and general public in the last decade. Many 
international and national laws, strategic documents and 
policies were created to describe, prescribe, and promote 
children’s participation. The general impression is 
that, regardless relatively well normative organization, 
participation of children is still an area of many 
misconceptions and is not fully implemented 
in everyday life of children. Children and young 
people in the alternative care system are one of the 
groups of children whose voice is “seldomly heard”.

The term “seldomly heard children” refers to those children 
and young people who have fewer opportunities to 
participate and who face more obstacles when they want to 
participate. In addition, those children grow up in public 
care or, as Brown and Seita (2009) put it, in “care of 
strangers” which increases their vulnerability and at the 
same time further enhances the importance of their 
participation, in terms of obtaining adequate information 

REALIZATION OF PARTICIPATORY RIGHTS OF 
CHILDREN IN ALTERNATIVE CARE

izv. prof. dr. sc. Ivana Borić
Faculty of Education and Rehabilitation Sciences,

University of Zagreb, Croatia

on the course of care, opportunities to participate 
in decisions important for their life and care, impact on 
the quality of care, etc.

Larkins, Kiili, and Palsanen (2014) distinguish between 
individual and collective participation of children in the 
alternative care system. Individual participation refers to 
the participation of an individual child in the care process, 
especially in relation to decisions related to his/her 
course of care, while collective participation refers to 
the participation of children from alternative care as 
an interest group seeking change and participating 
in policy decisions and public childcare practices.

“Research shows that children in alternative care have 
rich experience of non-participation: children don’t 
receive any information (or they receive wrong information) 
concerning their placement, and they often feel like they 
are objects, rather than persons. Professionals often 
speak the language of participatory rights but support 
paternalistic ideology” (Duncan, 2019), so there is a need 
for a holistic approach in which children’s opinions and 
children’s participation are equally integrated into the 
culture and structure of institutions. Child participation 
should be an organizational value (participation ethos). 
Therefore, there is a need for development of organizational 
structures which would support child participation: 
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creating child participation strategy and action plan, 
as well as appointing professionals who will mentor 
and support children.

OSTVARIVANJE PARTICIPATIVNIH PRAVA DJECE 
U ALTERNATIVNOJ SKRBI

izv. prof. dr. sc. Ivana Borić
Edukacijsko-rehabilitacijski fakultet, 
Sveučilište u Zagrebu, Hrvatska

Dječja participacija vrlo je prepoznata u stručnoj i općoj 
javnosti u posljednjem desetljeću. Stvoreni su mnogi 
međunarodni i nacionalni zakoni, strateški dokumenti
i politike koje opisuju, propisuju i promiču dječju 
participaciju. Opći je dojam da je dječja participacija 
još uvijek područje mnogih zabluda i da se ne 
provodi u potpunosti u svakodnevnom životu djece, unatoč 
relativno dobroj normativnoj organizaciji. Djeca 
i mladi u sustavu alternativne skrbi čine jednu od 
skupina djece čiji se glas “rijetko čuje”.

Izraz “djeca koju se rijetko čuje” odnosi se na onu djecu i 
mlade ljude koji imaju manje prilike participirati i koji se 
suočavaju s više prepreka kada to žele učiniti. Osim toga, 
ta djeca odrastaju u javnoj skrbi ili u, kako je nazivaju 
Brown i Seita (2009), “skrbi stranaca” koja ih čini 
ranjivijima i istodobno dodatno povećava važnost njihove 
participacije, u pogledu prikupljanja adekvatnih 
informacija o tijeku skrbi, prilika za participiranje u 
odlukama koje su važne za njihove živote i skrb, utjecaja 
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na kvalitetu skrbi, itd. 

Larkins, Kiili i Palsanen (2014) razlikuju individualnu 
i kolektivnu participaciju djece u sustavu alternativne 
skrbi. Individualna participacija odnosi se na participaciju 
pojedinog djeteta u procesu skrbi, posebice kada je riječ o 
odlukama koje se tiču tijeka njihove skrbi, dok se 
kolektivna participacija odnosi na participaciju 
djece iz alternativne skrbi kao interesne skupine 
koja traži promjenu i participaciju u političkim 
odlukama i praksama javne dječje skrbi.

“Istraživanja pokazuju da djeca u alternativnoj skrbi imaju 
bogato iskustvo neparticipiranja: djeca ne dobivaju nikakve 
informacije (ili dobivaju pogrešne) vezane uz njihovo smještanje, 
i često se osjećaju kao da su predmeti, a ne osobe. Stručnjaci 
često govore jezikom participatornih prava, ali podupiru 
paternalističku ideologiju” (Duncan, 2019). Iz toga proizlazi 
potreba za holističkim pristupom u kojem će mišljenja i 
participacija djece biti podjednako uključena u 
institucionalnu kulturu i strukturu. Dječja participacija 
trebala bi biti organizacijska vrijednost (participacijski 
ethos).Dakle, postoji potreba za razvijanjem 
organizacijskih struktura koje bi podupirale dječju 
participaciju: stvaranje strategije i akcijskog plana dječje 
participacije, kao i imenovanje stručnjaka koji će 
mentorirati i podupirati djecu.



SAŽECI PREDAVANJA
2. dan konferencije, petak, 27. studenog 2020. 
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Zentrale Grundannahmen meiner pädagogischen Arbeit:

Der “gute” Grund:
Diese Grundhaltung beschreibt die Annahme, dass 
sogenanntes Problemverhalten ein subjektiver 
Lösungsversuch ist, auf eine als bedrohlich erlebte 
Situation/Zustand zu reagieren. Zum Beispiel kann die 
als Kind erlebte Gewalt dazu führen, als Jugendlicher 
aggressiv aufzutreten um dieses Gefühl der Ohnmacht, 
der Verletzung abzuwehren.

Normalisierungshandeln:
Dies beschreibt den Versuch, sich in kritischen sozialen 
Konstellationen oder biografischen Situationen, in denen 
die eigenen Handlungsressourcen nicht mehr ausreichen, 
trotzdem eine subjektiv erlebte Handlungsfähigkeit zu 
erlangen - “ich schlage drein, um mich wieder zu spüren”. 

Verantwortung:
Abweichendes Verhalten führt oft zu vermehrter Kontrolle, 

TIME OUT ALS HILFREICHE INTERVENTION IN 
DER PÄDAGOGISCH - THERAPEUTISCHEN 
ARBEIT MIT VERHALTENSAUFFÄLLIGEN 
JUGENDLICHEN

Fredi Kuffer
Direktor von “BEO Heimgarten” und Projektmanager von “Together”,

Bern, Schweiz

Einschränkungen, Strafe und letztlich Entzug von 
Verantwortung und selbstbestimmten Verhalten. Diese 
Einschränkungs-strategie führt oft nicht zu der 
gewünschten Veränderung, weil sich der Jugendliche 
in seinem subjektiv erlebten Gefühl der Ablehnung, 
Stigmatisierung, etc. bestärkt fühlt und sich so auch nicht 
verantwortlich für sein Verhalten fühlt.

Verantwortung für mein Handeln kann ich übernehmen, 
wenn ich über Entscheidungsmöglichkeiten verfüge. 
Oft hört man aus Äußerungen von Jugendlichen, dass 
ihr schwieriges Verhalten, ihr Problemverhalten nicht 
mehr im selbstbestimmten Modus ist: “es tut einfach mit 
mir, ich schlage einfach drein, kann gar nicht ohne kiff-
en sein”. Wenn man Verantwortung über sein Verhalten 
übernehmen soll/kann/muss, dann ist es zwingend 
notwendig, dass man über Entscheidungs oder 
Wahlmöglichkeiten verfügt. Gerade mit sogenannt 
schwierigen Jugendlichen ist dies, meiner Erfahrung 
nach, das Kernstück der pädagogisch-therapeutischen 
Arbeit: Ich werde wahrgenommen, als jemand, 
dem man Entscheidungen zutraut.

Das Time out “Auszeit” Konzept kommt dann zu tragen, wenn 
eine negative Entwicklung, die Gefahr einer Eskalation 
nicht mit den üblichen pädagogisch-therapeutischen 
Maßnahmen verhindert werden kann.
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Die pädagogische Intervention des Time out’s hat 3 
zentrale Wirkungen:
•	 Die Unterbrechung des negativen Verlaufes > STOP
•	 Die Botschaft, du kommst nach der Auszeit zurück, wir   
           arbeiten weiter mit dir nach dem Time out > 
           Bindungsaspekt
•	 Wahl- und Entscheidungsmöglichkeit auch in ein
           er Krisensituation:
    Wichtiges theoretisches Konzept hinter dieser 
    Intervention ist der Bindungsaspekt. Wie wir 
    wissen, hat ein Großteil der Jugendlichen in 
    unseren Institutionen belastete, negative oder 
    unsichere Bindungserfahrungen oft mit vielen 
           Beziehungsabbrüchen, etc.

Mit der Auszeit können wir dem Jugendlichen einerseits 
klar aufzeigen, dass sein momentanes Verhalten so nicht 
tragbar ist, andererseits können wir ihm sagen, dass wir 
mit ihm weiterarbeiten werden.
 
Mit der angesagten Intervention des Time out’s biete 
ich dem Jugendlichen eine Wahlmöglichkeit, halt in 
dieser Krisensituation nur noch mit 2 Optionen, an:
•	 Wir wollen mit dir weiterarbeiten, es braucht aber 
           einen Unterbruch.
•	 Wenn du auf das nicht einsteigen kannst, bedeutet 
           dies, dass du dich entscheidest, nicht mehr mit 

            uns weiter zu arbeiten.

Welche Time out Varianten sind vorgesehen?
Je nach Problemstellung und Jugendliche sind 
verschiedene Time out Varianten möglich:
•	 Time out in einer Gastfamilie, meist im ländlichen 
           Raum, oft mit Tieren
•	 Bei psychischen Krisen, wie Suizidalität,    
           pschische Dekompensation ein Time out in einem 
           psychiatrischen Kriseninterventionszentrum
•	 Bei massiver Gefährdung, Sucht, Gewalt ein Time 
           out in einem geschlossenen Rahmen.
•	 Erlebnispädagogisches Time out, z.B. 
           Intensivbegleitung 1 zu 1 mit Trekking oder 
           Outdooraufenthalt

Welche Erfahrungen machen wir mit dem Time out?
Das Time out erhöht die Tragfähigkeit der Institution. In 
schwierigen Situationen hat man eine Alternative zum 
Abbruch der Behandlung, erfahrungsgemäß kommen 
Organisationen, die diese Intervention nicht im Konzept 
haben, viel schneller an den Punkt, eine Betreuung beenden 
zu müssen, was wiederum für den biografischen
Verlauf der Jugendlichen schwierig ist. Durch die 
Wahlmöglichkeit zwischen Time out oder Beendigung der 
Behandlung sagen die Jugendlichen beim Entscheid für 
das Time out letztlich ja zur Weiterführung der Betreuung.
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Die Jugendlichen erfahren, dass man auf ihr spezifisches 
Verhalten reagiert und nicht auf ihre Person, das heißt 
Trennung der Sach- von der Beziehungsebene. Sie erfahren, 
dass die Erwachsenen verbindlich sind, in dem die 
Dauer des Time out’s klar festgelegt ist und sie in jedem 
Falle verbindlich in die Organisation zurückkehren.

Fazit: 
Mit klaren Regeln, Indikationen und einer sorgfältigen 
Durchführung ist das Time out eine sinnvolle Intervention 
in Krisensituationen, die einen positiven Verlauf 
einer Behandlung unterstützen und die Tragfähigkeit 
der Organisation erhöhen kann.

TIME OUT KAO KORISNA INTERVENCIJA U 
PEDAGOŠKO - TERAPIJSKOM RADU S MLADIMA 
S PROBLEMIMA U PONAŠANJU 

Fredi Kuffer
Ravnatelj organizacije “BEO Heimgarten” i voditelj projekta “Together”,

Bern, Švicarska

Središnje pretpostavke mog pedagoškog rada:

“Dobar” razlog:
Ovaj temeljni stav opisuje pretpostavku da je takozvano 
problematično ponašanje subjektivni pokušaj rješavanja
situacije/stanja koji su doživljeni kao opasni. Tako, 
primjerice, nasilje pretrpljeno u dječjoj dobi može dovesti 
do toga da se u mladenačkoj dobi agresivnim nastupom 
pokušava obraniti od tog osjećaja nemoći i povrijeđenosti. 

Normalizacijski postupci:
Ovo opisuje pokušaj da se u kritičnim socijalnim okolnostima 
ili biografskim situacijama, u kojima vlastiti resursi 
postupaka više nisu dostatni, ipak stekne subjektivna 
sposobnost djelovanja - “udaram, kako bih ponovno 
osjetio/osjetila sebe”.

Odgovornost:
Devijantno ponašanje često dovodi do pojačane kontrole, 
zabrana, kazni i, naposljetku, do lišavanja odgovornosti
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i samoodređenog ponašanja. Ovakve strategije 
ograničavanja često neće dovesti do željenih promjena, 
jer mladi će imati još jači subjektivni osjećaj 
odbačenosti, stigmatizacije itd., pa se tako neće osjećati 
odgovornima za vlastito ponašanje. 

Odgovornost za vlastito ponašanje mogu preuzeti onda 
kada imam mogućnost donošenja odluka. Mladi često 
kažu da njihovo teško i problematično ponašanje više 
nije pod utjecajem njih samih: “to se jednostavno dogodi, 
jednostavno udarim, jednostavno ne mogu više bez 
pušenja marihuane”. Kad se treba/može/mora preuzeti 
odgovornost za vlastito ponašanje, nužno je imati 
mogućnost donošenja odluke i izbora. Upravo s takozvanim 
teškim mladima je to, po mom iskustvu, srž 
pedagoško-terapijskog rada: mene se percipira kao 
nekoga kome se može povjeriti donošenje odluka.
 
Koncept time outa, stanke, primjenjuje se kad se negativan 
tijek događaja, opasnost od eskalacije, ne može spriječiti 
uobičajenim pedagoško-terapijskim metodama. 

Pedagoška intervencija u obliku time outa ima tri ključna 
učinka:
•	 Prekid negativnog tijeka događaja > STOP
•	 Poruku da će nakon stanke, po povratku, uslijediti 
           daljnji rad > odgojni aspekt

•	 Mogućnost izbora i donošenja odluke čak i u 
           kriznoj situaciji:
           Važan teorijski koncept u ovoj vrsti intervencije  
           je odgojni aspekt. Kao što već znamo, veći dio 
           mladih u našim institucijama ima opterećena, 
           negativna ili nesigurna iskustva kod vezanja s 
           drugima, s čestim prekidima odnosa itd. 

Time outom mladima možemo, s jedne strane, jasno 
pokazati da njihovo trenutno ponašanje nije prihvatljivo, 
ali, s druge strane, im jasno možemo reći da će 
se s njima raditi dalje.

Takvom intervencijom, koja je najavljena time outom, 
mladima nudim mogućnost izbora, koja se u ovoj 
kriznoj situaciji svodi na 2 opcije:
•	 Želimo raditi dalje s tobom, ali prvo je potreban   
           prekid.
•	 Ako ne možeš pristati na to, to znači da odlučuješ 
           da ne želiš raditi više s nama. 

Koje su varijante time outa predviđene?
Ovisno o problemu i predmetnoj mladoj osobi, moguće su 
različite vrste time outa:
•	 Time out u udomiteljskoj obitelji, najčešće na selu,  
           često sa životinjama
•	 Kod fizičkih kriza, kao npr. suicidalnosti, psihička 
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           dekompenzacija - time out u psihijatrijskom 
           centru za krizne intervencije
•	 Kod ugroze za veći broj ljudi, ovisnosti, nasilja    
           predviđen je time out u zatvorenim prostorijama
•	 Time out u okviru “doživljajne pedagogije u 
           prirodi“, npr. intenzivan zajednički boravak 1 na  
           1, primjerice treking ili boravak vani.

Koja iskustva mi skupljano time outom?
Time out povećava kapacitet opterećenja institucije. 
U teškim situacijama tako imamo alternativu prekidu 
terapije. Iskustvo je pokazalo da organizacije, koje ne 
nude tu vrstu intervencije, puno brže dođu do trenutka 
kad moraju prekinuti skrb, što se negativno odražava 
na biografiju mladih. Kad imaju izbor između time outa 
i prekida terapije, mladi se odlučuju za time out, a time 
i za nastavak skrbi. Mladi vide da se reagira na njihovo 
specifično ponašanje, a ne na njih kao osobu, što odvaja 
razinu činjenica od razine odnosa. Vide da su se odrasli 
obvezali time što je trajanje time outa jasno određeno i 
da će se u svakom slučaju sigurno vratiti u organizaciju. 

Zaključak:
Uz jasna pravila, indikacije i pomnu provedbu, time out je 
smislena intervencija u kriznim situacijama koja podupire 
pozitivan tijek terapije i koja može povećati kapacitet 
opterećenja organizacije. 

The digital world is ubiquitous today and age groups 
from childhood to late adulthood live in it, and not just 
in the physical world. Those who live in the digital 
world from the beginning of their lives are called digital 
natives, while the older generations are regarded as digital 
immigrants. As decision makers are often in the group 
of digital immigrants, the idea that the digital world is 
a source of many dangers sometimes prevails. Some of 
those dangers are cyber-violence, problematic gaming, 
Internet addiction, sharing of sexting and pressure to 
sext. Our cyber-violence research shows that children 
commit and experience relatively mild forms of 
violent behavior, such as gossiping or teasing online. Two 
thirds of students are considered as not being involved in 
online violence, and of those involved, the most unfavorable 
outcomes are in the victim-perpetrator category. Prevention 
in general should be taken into account, because 
students often underestimate the meaning of some 
violent behavior on the Internet, even though it leaves 
consequences. Therefore, psychology students at the 

DIGITAL WORLD - OPPORTUNITIES AND CHALLENGES 
FOR YOUNG PEOPLE AND IN WORKING WITH 
YOUNG PEOPLE

izv. prof. dr. sc. Daniela Šincek
Department of Psychology, Faculty of Humanities and Social Sciences,
Josip Juraj Strossmayer University in Osijek, Osijek, Croatia
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Faculty of Humanities and Social Sciences in Osijek have 
an elective course in which they are evaluated on how they 
perform an evaluated and structured program in the fifth 
grade of primary school. In this way, goals of the student 
experience, and general prevention are achieved. There 
is a lot of concern that students will be forced by peers to 
participate in sexting and will have unpleasant experiences. 
Our research shows that young people generally sext with 
their partners, that they are motivated by reciprocity in 
a relationship and that they have positive reactions to 
this activity. However, some participants report sharing 
of that material, which raises concerns about the possible 
consequences for people whose material is available to 
other people without their knowledge. Some scholars 
nowadays point out that sexting can also be a substitute 
for engaging in sexual activities for some young people. In 
terms of problematic gaming, high school students game 
less than elementary school students and show slightly 
fewer symptoms of problematic gaming. Personality 
traits are also important for explaining these behaviors. 
Psychopathic tendencies are important for online violence, 
while those who are less honest and less humble, less 
conscientious and less extroverted and more emotional 
are more prone to Internet addiction, and those less 
extroverted are more prone to problematic gaming. 
In the qualitative research we conducted, children 
also express more positive attitudes and experiences 

when using the Internet, and especially emphasize the 
availability of data and learning foreign languages, 
as well as the development of self-confidence through 
success in activities on the Internet. There are dangers, 
but also many opportunities for young people in the 
digital world. 
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DIGITALNI SVIJET- MOGUĆNOSTI I IZAZOVI ZA 
MLADE I U RADU S MLADIMA

izv. prof. dr. sc. Daniela Šincek
Odsjek za psihologiju, Filozofski fakultet,

Sveučilište Josipa Jurja Strossmayera u Osijeku, Osijek,Hrvatska

Digitalni je svijet danas sveprisutan i u njemu, a ne više 
samo u stvarnom svijetu, žive ljudi od dječje do kasne odrasle 
dobi. Oni koji žive u digitalnom svijetu od rođenja nazivaju 
se digitalnim urođenicima, dok se starije generacije 
naziva digitalnim imigrantima. Budući da upravljači 
najčešće pripadaju skupini digitalnih imigranata, 
prevladava ideja da je digitalni svijet izvor mnogih 
opasnosti. Neke od tih opasnosti su: nasilje preko interneta, 
problematično igranje videoigara, ovisnost o internetu, 
dijeljenje sexting sadržaja i prisiljavanje na sexting. Naše 
istraživanje nasilja preko interneta pokazuje da djeca vrše 
i doživljavaju relativno blage oblike nasilnog ponašanja, 
kao što su tračanje ili online uznemiravanje. Dvije trećine 
studenata smatra se neuključenima u nasilje preko 
interneta, a od onih koji se smatraju uključenima 
najnepovoljniji ishodi spadaju u kategoriju žrtva-
počinitelj. Trebalo bi uzeti u obzir opću prevenciju, 
jer studenti često podcjenjuju značenje nekog nasilnog 
ponašanja na internetu, iako ono ostavlja posljedice. 
Stoga studenti psihologije Filozofskog fakulteta 

u Osijeku imaju izborni kolegij u kojem ih se ocjenjuje 
kako provode evaluirani i strukturirani program u petom 
razredu osnovne škole. Na taj se način postižu studentsko 
iskustvo i opća prevencija. Postoji velika zabrinutost oko 
toga da će studente vršnjaci prisiliti na sexting i da će 
zbog toga imati neugodna iskustva. Naše istraživanje 
pokazuje da mladi ljudi obično sextaju sa svojim 
partnerima, da su na to potaknuti reciprocitetom u odnosu 
i da imaju pozitivne reakcije na upražnjavanje sextanja. 
Međutim, neki sudionici upozoravaju na dijeljenje tog 
materijala, što uzrokuje zabrinutost o mogućim 
posljedicama za ljude čiji je materijal dostupan drugima 
bez njihova znanja. Neki istraživači danas ističu da sexting 
može nekim mladim ljudima biti i zamjena za upuštanje 
u seksualne aktivnosti. Kada je riječ o problematičnom 
igranju videoigara, srednjoškolsci manje igraju videoigre 
od osnovnoškolaca te pokazuju ponešto manje simptoma 
problematičnog videoigranja. Osobine ličnosti vrlo su 
važne za objašnjavanje tih oblika ponašanja. Psihopatske 
sklonosti važne su za nasilje preko interneta, dok su oni 
koji su manje iskreni i manje ponizni, oni koji su manje 
savjesni i manje ekstrovertirani te oni koji su emotivniji 
skloniji ovisnosti o internetu, a oni koji su manje
ekstrovertirani skloniji su problematičnom igranju 
videoigara. Kvalitativno istraživanje koje smo proveli 
pokazalo je da djeca izražavaju pozitivnije 
stavove i iskustva prilikom korištenja interneta, 
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posebice naglašavajući dostupnost podataka i učenje 
stranih jezika, kao i rast samopouzdanja putem uspjeha u 
internetskim aktivnostima. Opasnosti postoje, ali postoje i 
brojne mogućnosti za mlade u digitalnom svijetu.

Boredom is defined as a lack of stimulation, encouragement 
and willpower, as well as a lack of psychological engagement 
associated with feelings of dissatisfaction with the current 
situation (Brisset, Snow, 1993; Larson, Richards, 1991). 
Iso-Ahola and Weissinger (1987, 1990) define boredom as 
a state of mind or mood that reflects a mismatch between 
optimal experiences that are perceptually available 
to the individual. Feelings of boredom in free time can 
be caused by a lack of meaningful leisure activities, as 
well as by various limitations. In fact, a lack of leisure 
organization skills combined with a lack of opportunities 
for quality leisure creates a sense of boredom, which can 
result in delinquent behavior or in the use of addictive 
substances (Iso-Ahola, Weissinger, 1987, 1990). Caldwell, 
Darling, Payne and Dowdy (1999) argue that adolescents 
begin to feel bored the moment they experience control 
of their own leisure time by parents, professionals, or 
other leisure individuals. Young people who feel the free-
dom and autonomy of opportunities to make independent 
decisions show lower levels of boredom. When it comes to

LEISURE TIME BOREDOM AND ADOLESCENT 
RISK BEHAVIOUR

izv. prof. dr. sc. Goran Livazović
Department of Pedagogy, Faculty of Humanities and Social Sciences,
Josip Juraj Strossmayer University in Osijek, Osijek, Croatia
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environmental factors, young people to whom the 
environment offers stimulating content in which they 
want to get involved are the least bored. When it comes 
to individual traits, a high level of perceived parental 
control or supervision is predictive of an increased sense 
of boredom in leisure time. At the same time, a low level 
of intrinsic motivation also positively predicts higher 
levels of boredom in free time. Research shows that 
participation in productive leisure activities has a 
significant impact on a number of psychocorporeal, 
personal, and social components (Kim and Choi, 2006; 
Kim, 2007; Park, 2007). The more time young people spend 
in meaningful leisure activities, the more pronounced 
their personal satisfaction and pleasure gets (Kim, 2009). 
A number of studies have shown that culturally designed 
leisure time is an important factor in successfully coping 
with stress (Iso-Ahola, Park, 1996; Iwasaki, 2001; 
Iwasaki, Mannell, 2000; Lee, Kim, 2005). Lee and Yi (2006) 
found that physical activity in leisure time is particularly 
strongly associated with coping strategies with the stress 
of growing up in youth. Young people who had positive 
experiences in structured activities, such as sports or 
hobbies, showed lower levels of boredom than young 
people who watched television or spent unstructured leisure 
time, although studies show that leisure time can also be 
boring (Caldwell et al., 1992). Research shows that a number 
of personal and social problems, such as delinquency, 

exposure to media violence, media addiction, as well as 
opiate addiction, are directly related to feelings of boredom 
in free time (Newberry, Duncan, 2001; Fedorov, 
2005). Surprisingly, boredom also has its positive sides, as 
unstructured time can give us the opportunity to explore 
our own inner and outer world and passions. That is when 
creativity begins. Therefore, through boredom we can 
learn to deal with ourselves and the world, to fantasize, 
to invent and to create, which can be most encouraging 
for children and the youth.
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DOSADA U SLOBODNO VRIJEME I RIZIČNO 
PONAŠANJE ADOLESCENATA

izv. prof. dr. sc. Goran Livazović
Odsjek za pedagogiju, Filozofski fakultet,

Sveučilište Josipa Jurja Strossmayera u Osijeku, Osijek, Hrvatska

Dosada se definira kao nedostatak stimulacije, ohrabrenja 
i snage volje, kao i nedostatak psihološkog angažmana 
vezanog uz osjećaje nezadovoljstva trenutnom situacijom 
(Brisset, Snow, 1993; Larson, Richards, 1991). Iso-Ahola 
i Weissinger (1987, 1990) dosadu određuju stanjem 
uma ili raspoloženjem koje odražava neslaganje između 
optimalnih iskustava koja su perceptivno dostupna 
pojedincu. Osjećaji dosade u slobodno vrijeme mogu biti 
uzrokovani nedostatkom smislenih slobodnih aktivnosti, 
kao i različitim ograničenjima. Zapravo, nedostatak 
organizacijskih vještina slobodnog vremena povezan s 
nedostatkom mogućnosti kvalitetnog slobodnog vremena 
stvara osjećaj dosade, koji može prouzročiti delinkventno 
ponašanje ili upotrebu supstanci koje uzrokuju ovisnost 
(Iso-Ahola, Weissinger, 1987, 1990). Caldwell, Darling, 
Payne i Dowdy (1999) tvrde da adolescenti počinju osjećati 
dosadu od trenutka kad iskuse da njihovim slobodnim 
vremenom upravljaju roditelji, stručnjaci ili drugi. Mladi 
koji osjećaju slobodu i autonomiju prilika za donošenje 
neovisnih odluka pokazuju manju razinu dosade. Kada je

riječ o okolnim čimbenicima, mladima čija okolina pruža 
stimulirajući sadržaj u koji se žele uključiti najmanje je 
dosadno. Kada je pak riječ o individualnim osobinama, 
visoka razina zamjećene roditeljske kontrole ili nadzora 
prediktor je povećanog osjećaja dosade u slobodno vrijeme. 
Istodobno, niska razina intrinzične motivacije pozitivan 
je prediktor viših razina dosade u slobodno vrijeme. 
Istraživanja pokazuju da sudjelovanje u produktivnim 
slobodnim aktivnostima ima značajan učinak na čitav niz 
psihofizičkih, osobnih i društvenih komponenata (Kim 
i Choi, 2006; Kim, 2007; Park, 2007). Što više vremena 
mladi provedu u smislenim slobodnim aktivnostima, to 
su njihovo osobno zadovoljstvo i užitak izraženiji (Kim, 
2009). Nekoliko istraživanja pokazalo je da je kulturno 
osmišljeno slobodno vrijeme važan čimbenik uspješnog 
suočavanja sa stresom (Iso-Ahola, Park, 1996; Iwasaki, 
2001; Iwasaki, Mannell, 2000; Lee, Kim, 2005). Lee i 
Yi (2006) otkrili su da je tjelesna aktivnost u slobodno 
vrijeme izrazito snažno povezana sa strategijama suoča-
vanja sa stresom odrastanja u mladih. Mladi koji su imali 
pozitivna iskustva sa strukturiranim aktivnostima, kao 
što su sport ili hobiji, iskazali su niže razine dosade od 
mladih koji su gledali televiziju ili proveli nestrukturirano 
slobodno vrijeme, iako istraživanja pokazuju da slobodno 
vrijeme također može biti dosadno (Caldwell et al., 1992). 
Istraživanja pokazuju da su brojni osobni i društveni 
problemi, kao što su delinkvencija, izloženost medijskom 
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nasilju, ovisnost o medijima, kao i ovisnost o opojnim sred-
stvima, izravno povezani s osjećajima dosade u slobodno 
vrijeme (Newberry, Duncan, 2001; Fedorov, 2005). 
Iznenađujuće, dosada također ima svoje pozitivne 
strane, jer nam nestrukturirano vrijeme može pružiti 
mogućnost istraživanja vlastitog unutrašnjeg i vanjskog 
svijeta te strasti. Tada počinje kreativnost. Stoga, 
kroz dosadu možemo naučiti nositi se sa samima 
sobom i svijetom, maštati, izmišljati i stvarati, što može 
djelovati vrlo poticajno na djecu i mlade.

Pretpostavke:

Za provedbu obiteljske grupne konferencije (OGK) potrebno je: 
•	 raditi na sebi - svaki stručnjak 
•	 prevladati predrasude koje imamo
•	 prevladati poriv implementacije svojih ideja (kako 	
	 bi netko trebao živjeti) 
•	 poštivati svačiji život kao jedinstven i prepustiti 	
	 obitelji da odluke donosi sama i riješi svoje 
	 probleme
•	 uloga stručnjaka je osigurati prostor, okolinu u 
	 kojoj će se podrška i pomoć odvijati
•	 učiti od svake obitelji i biti partner obitelji u 
	 zajedničkom radu

Rad s djecom

 3 važne poruke u trenutnoj situaciji:
•	 Nedovoljna razmjena informacija između stručnjaka 

MODEL OBITELJSKE GRUPNE KONFERENCIJE 
KAO POMOĆ ILI PREVENTIVA ZA DJECU S 
PROBLEMIMA U PONAŠANJU U KONTEKSTU 
OBITELJI I ZAJEDNICE

Gordana Horvat, mag. act. soc.
Studij socijalnog rada, Pravni fakultet

Sveučilište Josipa Jurja Strossmayera u Osijeku, Osijek, Hrvatska
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•	 Obitelj koja se ne uključuje u postupak zaštite 
•	 Dijete nije u centru procesa, ne čujemo ga

Dječjoj zaštiti potrebno je drugačije pristupiti. Prema 
humanom socijalnom radu s obiteljima potrebno je
revidirati sustav i procese zaštite djece, analizirati i 
uvažiti istraživanja i baze rezultata za učinkovitost 
obiteljskih grupnih konferencija ili drugih 
uspješnih modela pomoći.

Što su obiteljske grupne konferencije?

Model nastao na Novom Zelandu krajem 1980-ih kao 
odgovor na nerazmjerni broj maorske djece koja su u to 
vrijeme bila u sustavu socijalne skrbi (izdvojena iz obitelji 
bez obzira na sociološke i kulturološke razlike). Prije ulaska 
u sustav socijalne skrbi i dječje zaštite dobije se prilika 
za rješavanje problema putem metode obiteljske grupne 
konferencije. Model je utvrđen u zakonodavstvu na 
Novom Zelandu - Zakon o djeci, mladima i njihovim 
obiteljima iz 1989.

Model obiteljske grupne konferencije

Održava se sastanak donošenja odluka pod vodstvom 
obitelji. Od obitelji se traži da razvije plan brige ili zaštite 

djeteta ili mlade osobe u njihovoj obitelji (obitelji su 
stručnjaci) i obitelj poziva druge profesionalce. Održava 
se na neutralnom mjestu ili u okruženju obiteljskog doma 
što daje osjećaj sigurnosti.

Mogućnost primjene

•	 udomiteljstvo ili posvojenje
•	 narušeni obiteljski odnosi
•	 sudski postupci 
•	 problemi djece u školi
•	 problemi u ponašanju
•	 teže ili trajne mentalne/fizičke bolesti u obitelji
•	 gubici u obitelji

Faze obiteljske konferencije

Postupak se provodi kroz različite faze: 
1). Faza pripreme 
2). Faza razmjene informacija 
3). Privatno obiteljsko vrijeme 
4). Pristajanje na plan 
5). Pregled plana Evaluacija



80 81

Proces

Proces organizira socijalni radnik. Okuplja sve ljude koje 
dijete ili odrasla osoba želi da budu prisutni - dijete će 
odredi tko će tamo biti.  U posebnim situacijama dijete može 
biti tamo ili ne - tada dijete određuje tko će ga zastupati 
na konferenciji . Ako netko ne želi prisustvovati, a pozvan 
je - znači da ta osoba nije bitna i na nju se ne može u 
procesu računati . Priprema socijalnog radnika je iznimno 
važna - prilikom dogovaranja sa sudionicima potrebno je 
naglasiti da je dijete u fokusu. Što socijalni radnik bolje 
napravi pripremu to će biti bolja provedba - fleksibilan 
socijalni rad (prilagodba situaciji, mogućnostima, 
sudionicima).

Obiteljska grupna konferencija u socijalnom radu

 Rješavanje problema u zajednici je važno jer je to okolina 
u kojoj živimo zajedno i potrebno je naći način kako suživot 
učiniti boljim.  Socijalni rad kada se institucionalizira gubi 
ljudski kontakt.  Obiteljska grupna konferencija je model 
koji vraća kontakt u fokus. Kada je dijete u riziku unutar 
obitelji radi se obiteljska grupna konferencija. Cilj je okupiti 
se zajedno i kada se postavi konferencija ostavlja se 
vrijeme za obitelj da samostalno razgovara i donese plan. 
Na obiteljskoj grupnoj konferenciji dogode se procesi 

koji su različiti od institucionalnog pristupa - otpori su 
manji. To je uspješna preventivna mjera stoga je  cilj što 
ranije organizirati OGK dok problemi još nisu veliki.

Prednosti obiteljske grupne konferencije

•	 Dijete u središtu procesa
•	 Dijete obogaćuje svoje iskustvo razlika, ali samo 	
	 ako se dozvoli da se u odnosu s djetetom poštuju svi 	
	 jednako.
• 	 Djeca ravnopravno sudjeluju na OGK.	prva 
	 socijalna mreža koja može omogućiti učenje i 		
	 razvoj. 
•	 Razvoj sposobnosti za ljubav, sposobnosti za konflikt
	 i sposobnosti za pregovaranje.

Govoriti djetetu znamo odlično, za govoriti s djetetom je nužno 
dragocjeno iskustvo koje moramo istražiti i utvrditi. Ne radi 
se samo o razgovoru s djetetom, već o puno više, o razgovoru 
s kojim se djetetu pridružimo kako bismo čuli njegov glas.

Nedostaci obiteljske grupne konferencije

•	 Nemaju svi korisnici obiteljsku mrežu ili onu koja 	
	 je sigurna.
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•	 Obitelj možda neće uspjeti napraviti plan. 
•	 Obitelj će se možda međusobno prepirati i svađati. 
•	 OGK se ne radi u svim slučajevima (obiteljsko 	
	 nasilje).

Prostor za prilagodbu modela u Hrvatskoj

•	 Model se prilagođava okruženju i kulturi u koju se 	
	 uvodi. 
•	 U hrvatskom okruženju rad s obitelji i rad u zajednici 
	 su nedovoljno razvijeni (na svim razinama).

Istraživanja

Connolly (1994) istraživanje o početnom utjecaju 
uvođenja OGK na Novom Zelandu otkrilo je da je: rad 
kroz OGK rezultirao izradom planova u velikoj većini 
slučajeva i manje djece je izmješteno iz obitelji.

Pakura (2003) u svom je pregledu OGK kroz 13 godina 
otkrila potpuno isto: većina obitelji razvila je praktične 
planove koji su dogovoreni i realizirani, manje djece 
i mladih odvedeno je iz njihovih obitelji i smatralo 
se da su načini skrbi i zaštite bolji za djecu.

Crow i Marsh (1997) - nacionalno istraživanje: OGK su 
uspjele uključiti širu obitelj, imale su dobre ishode za 
djecu, dogovorena je velika većina obiteljskih planova, 
smanjeno je korištenje skupljih državnih usluga.

Holland i suradnici (2007.) - evaluacijska studija u Walesu: 
- OGK su dovele do smanjenja broja zahtjeva za zaštitu 
djece no unatoč tim dokazima, Barnsdale i Walker (2007) u 
studiji o 21 usluzi u sustavu socijalne skrbi otkrili su da je 
model naišao na značjan otpor samih socijalnih radnika.

 
Zašto otpor? 

Sundell, Vinnerljung i Ryburn (2002) predstavili su rezultate 
socijalnih radnika u Velikoj Britaniji i Švedskoj:
•	 Velika većina socijalnih radnika smatrala je da 	
	 bi obitelji trebale biti više uključene i da su OGK 	
	 dobar način da se to postigne ali samo je 42% 
	 socijalnih radnika pokrenulo OGK.
•	 Kultura nesklona riziku - strah
•	 Usredotočenost na birokraciju 
•	 Osnažujuća priroda OGK pristupa nije u skladu s 	
	 postojećim procesima.



84 85

Utemeljenost modela u socijalnom radu

 Poštivanje djetinjstva prema Loremanu (2009.): 
• 	 djeci osigurati osnovne životne potrebe, kako 
	 je zapisano u  Deklaraciji Ujedinjenih naroda 
	 o pravima djeteta i Međunarodnoj konvenciji 
	 Ujedinjenih naroda o pravima djeteta 
•	 poštovati djetetovo vrijeme, posebno sadašnjost
•	 poštovati djetetovo uživanje djetinjstva
•	 poštovati djetetove odnose s drugima
•	 poštovati djetetov doprinos obitelji i društvu
•	 poštovati djetetovu individualnost i različitost
•	 poštovati i prihvatiti djetetove spretnosti i 
	 sposobnosti.

Zaključak

Obiteljska grupna konferencija na prvo mjesto stavlja dijete 
uvažavajući sva njegova prava. Humani je pristup obitelji 
uvažavajući ju kao stručnjaka za svoj život. Stručnjak 
nema moć, on je partner u procesu pomoći i osnaživanja - 
moć je u rukama obitelji. Obitelj koristi i razvija vlastite 
resurse za rješavanje probleme. Uključuje se zajednica 
(bliža i daljnja rodbina, institucije, prijatelji, službe 
podrške, predstavnici zakona) i širi se socijalna 
mreža.Povezuju se struke raznih profila (socijalni 

radnici, pedagozi, psiholozi, socijalni pedagozi, liječnici, 
pravnici, učitelji, akademska zajednica, umjetnici, art 
terapeuti, sociolozi, predstavnici civilnog društva i 
institucija, lokalna uprava...) svi dionici u zajednici koji 
samo zajednički mogu postići promjenu za dijete.
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Through several generations there has been an ongoing 
scientific debate about the nature of relationship between 
the media and risky behaviours of adolescents. This debate 
is the result of contradictory research findings on the impact 
of the media on risky behaviours of young people. The media 
research is viewed in the context of the ambivalence of the 
theory of direct effects and the theory of limited effects. 

This presentation will analyse the latest scientific 
research on the relationship between the media and 
alcohol consumption, the media and body image, the media 
and physical aggression, the media and gambling. Results 
showing positive correlation between the use of social 
networks and alcohol consumption will be interpreted 
using the Social Norms Theory. As an example of the 
relationship between the media and alcohol consumption, 
NekNominate online drinking game will be presented 
and analysed. The Social Comparison Theory will be used 

THE RELATIONSHIP BETWEEN THE MEDIA 
AND RISKY BEHAVIOURS OF ADOLESCENTS: 
THEORY, RESEARCH AND PRACTICE

Karlo Bojčić, mag. paed./doktorand
Project “Croatian  violence monitor” (Croatian science foundation),
Department of Pedagogy, Faculty of Humanities and Social Sciences,
Josip Juraj Strossmayer University in Osijek,  Osijek, Croatia

to interpret the relationship between social media 
use and negative body image. It will be discussed how 
the Fitspiration photos and videos (intended to inspire a 
person to get physically fit through rigorous exercise and 
diet, with the goal of attaining attractive physical 
appearance) backfired and resulted in adolescent’s 
low self-esteem and negative body image. Viral 
challenges such as a 4challenge, collarbonechallenge 
and underboobchallenge will also be discussed. Scientific 
evidence that could relate video game violence to real 
life physical aggression, as well as evidence that suggest 
video game violence may be harmless, will be presented 
and interpreted according to the theory of desensitization 
and the third-person effect theory. When talking about 
the relationship between the media and gambling, 
the focus will be on the blurring of boundaries 
between video gaming and gambling. The similarities 
between the definitions of loot boxes and gambling 
will be highlighted, together with examples 
of other gambling-like practices that are associated 
with video games, such as esports betting, social casinos 
and token wagering. Even though we often think we 
already know a lot about the media, it is important 
to increase our media literacy in order to control 
the possible negative or harmful effects of media 
messages we encounter through daily media use.



88 89

ODNOS MEDIJA I RIZIČNIH PONAŠANJA ADOLESCENATA: 
TEORIJA, ISTRAŽIVANJA I PRAKSA

Karlo Bojčić, mag. paed./doktorand
Projekt “Hrvatski monitor nasilja” (Hrvatska zaklada za znanost)

Odsjek za pedagogiju, Filozofski fakultet,
Sveučilište Josipa Jurja Strossmayera u Osijeku, Osijek, Hrvatska

Već je nekoliko proteklih generacija u tijeku znanstvena 
rasprava o naravi odnosa medija i rizičnih ponašanja 
adolescenata. Ta je rasprava rezultat proturječnih 
rezultata znanstvenih istraživanja o utjecaju medija 
na rizična ponašanja mladih ljudi. Istraživanja medija 
razmatrana su u kontekstu ambivalentnosti teorije 
izravnih učinaka i teorije ograničenih učinaka.

U ovom izlaganju analizirat će se rezultati recentnih 
znanstvenih istraživanja odnosa medija i konzumacije 
alkohola, medija i predodžbe tijela, medija i tjelesne 
agresije, medija i kockanja. Rezultati koji ukazuju na 
pozitivnu korelaciju upotrebe društvenih mreža i 
konzumacije alkohola bit će interpretirani pomoću Teorije 
društvenih normi. Bit će predstavljena i analizirana 
online igra za piće NekNominate. Teorija društvene 
usporedbe koristit će se za tumačenje odnosa upotrebe 
društvenih medija i negativne predodžbe tijela. 
Bit će razmotreno kako su Fitspiration fotografije i videi 

(namijenjeni za poticanje osobe da postane tjelesno 
uvježbana putem rigoroznih treninga i načina prehrane, a 
s ciljem postizanja atraktivnog tjelesnog izgleda) povratno 
negativno utjecali na adolescente te im prouzročili 
narušeno samopouzdanje i negativnu predodžbu tijela. 
Također će biti razmotreni viralni izazovi, kao što su: 
a4challenge, collarbonechallenge i underboobchallenge. 
Pomoću teorije desensitizacije i teorije učinka treće osobe, 
bit će izloženi i protumačeni znanstveni dokazi koji bi 
mogli dovesti u vezu nasilje u videoigrama i tjelesnu 
agresiju u stvarnom životu, kao i dokazi koji upućuju 
na to da nasilje u videoigrama može biti bezopasno. 
Kada je riječ o odnosu medija i kockanja, naglasak će biti 
stavljen na zamućivanje razgraničenja između igranja 
videoigara i kockanja. Bit će naglašene sličnosti definicija 
kutija plijena i kockanja, kao i primjeri drugih aktivnosti 
nalik kockanju koje su povezane s videoigrama, poput 
klađenja na esportove, online kasina i klađenja u žetone. 
Iako često mislimo da već dovoljno znamo o medijima, 
važno je povećati razinu medijske pismenosti da bismo 
mogli kontrolirati moguće negativne ili štetne učinke 
medijskih poruka s kojima se susrećemo tijekom 
svakodnevne konzumacije medijskih sadržaja.
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Art therapy is a mental health profession that uses the 
creative process of art making to improve and enhance 
the physical, mental, and emotional well-being of
individuals of all ages. It is based on the fact 
that creative process involved in artistic 
self-expression helps people in expressing 
and regulating emotions, processing fragmented and 
complex traumatic memories, e.g. grief and loss, un-
derstanding the impact of past experiences on today’s 
functioning, resolving conflicts and problems, developing 
interpersonal skills, managing behavior, reducing stress, 
increasing self-esteem, self-awareness and self control, 
enhancing empathy, achieving insight, promoting 
social interaction and encouraging brain plasticity.

Art therapy requires more than making art, it involves a 
complex fusion of knowledge of the therapeutic process, 
the creative process, and the visual arts to encourage 

APPLICATION OF ART THERAPY TECHNIQUES 
AND PROTOCOLS IN WORKING WITH ADOLESCENTS 
IN GROUP AND INDIVIDUAL THERAPY

izv. prof. dr. art. Jasmina Pacek, univ. spec. art. therap.
The Academy of Arts and Culture, 

Josip Juraj Strossmayer University in Osijek, Osijek, Croatia

Kristian Perak
Klasje Community Service Center, Osijek, Croatia

clients to express decisions and psychological truths via 
nonverbal means. It is a different form of self-expression 
that is underutilized in our society. It is a form of 
communication that bypasses subconscious filters and 
art can reveal content which words cannot, which is 
especially appropriate for working with adolescents. 
Very often they are intimidated to verbalize 
their thoughts and feelings, which is required by 
classical psychotherapy. At the same time adolescence 
is not just the most turbulent phase of life, it is 
also the most creative period of life. Adolescents 
are still spontaneous and natural when it comes to 
creative processes, they enter them without fear 
and shame, much easier than into targeted 
conversations. Art therapy, being a developmentally 
adaptable medium, has developed and tested 
art therapeutic protocols for working with many 
disorders typical of adolescence. In this lecture, the 
following examples of art therapy protocols will be 
presented: “Scribble Drawing - in Pairs” for relational 
attunement, “Collage About Yourself” and “Collage 
in a Box” for getting to know the adolescent, 
“Bird’s Nest” for assessment of attachment, “Body 
Outline” for eating disorders, “Virtues in the Palm 
of Your Hand” for assessing self-confidence and 
self-worth, and for group socializations, art 
therapy protocol “Open Studio”. Art therapeutic 
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protocols and treatments help individuals define a new 
sense of self as a creator, not a destroyer, productive and 
efficient, not broken, connected, not isolated, one who 
has control over his future, not the one who is controlled 
by his/her past.

PRIMJENA ART TERAPIJSKIH TEHNIKA I 
PROTOKOLA U RADU S ADOLESCENTIMA U 
GRUPNOJ I INDIVIDUALNOJ TERAPIJI

izv. prof. dr. art. Jasmina Pacek, univ. spec. art. therap.
Akademija za umjetnost i kulturu

Sveučilište Josipa Jurja Strossmayera u Osijeku, Hrvatska

Art terapija jest profesija koja se tiče mentalnog zdravlja i 
koja se služi kreativnim procesom umjetničkog stvaranja 
u svrhu unapređivanja i poboljšavanja tjelesne, mentalne 
i emocionalne dobrobiti pojedinaca svake dobi. Temelji se 
na činjenici da kreativni proces uključen u umjetničko 
samoizražavanje pomaže ljudima prilikom: iskazivanja 
i reguliranja emocija, procesuiranja fragmentarnih i 
kompleksnih traumatičnih sjećanja, primjerice tuge i 
gubitka, razumijevanja utjecaja prošlih iskustava 
na sadašnje funkcioniranje, rješavanja konflikata 
i problema, razvijanja međuljudskih odnosa, upravljanja 
ponašanjem, umanjivanja stresa, povećavanja 
samopouzdanja, samosvijesti i samokontrole, osnaživanja 
empatije, postizanja uvida, poticanja socijalne interakcije 
i doprinosa plasticitetu mozga.

Art terapija uključuje više od stvaranja umjetnosti, ona 
uključuje kompleksnu fuziju znanja o terapeutskom procesu, 
kreativnom procesu i vizualnim umjetnostima da bi potaknula 

Kristian Perak
Centar za pružanje usluga u zajednici Klasje, Osijek, Croatia
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klijenta na neverbalno iznošenje odluka i psiholoških 
istina. To je drugačiji oblik samoizražavanja kojim 
se naše društvo nedovoljno služi. To je oblik 
komunikacije koji zaobilazi podsvjesne filtre i umjetnost 
može otkriti sadržaj koji riječi ne mogu, a što je 
posebno prikladno za rad s adolescentima. Često se
 boje izreći vlastite misli i osjećaje, što je nužno u 
klasičnoj psihoterapiji. Istodobno, adolescencija nije 
samo najturbulentnije, već je ujedno i najkreativnije 
razdoblje života. Adolescenti su još spontani i prirodni 
kada su u pitanju kreativni procesi, ulaze u njih 
bez straha i srama, puno lakše nego u ciljane 
razgovore. Art terapija je, budući da je razvojno 
prilagodljiv medij, razvila i testirala art terapijske 
protokole za rad s velikim brojem poremećaja tipičnih za 
adolescenciju. U ovom predavanju bit će izloženi sljedeći 
primjeri art terapijskih protokola: “Scribble Drawing - 
in Pairs” za usklađivanje odnosa, “Collage About Yourself” 
i “Collage in a Box” za upoznavanje adolescenta, “Bird’s 
Nest” za procjenjivanje privrženosti, “Body Outline” za 
poremećaje prehrane, “Virtues in the Palm of Your Hand” 
za procjenjivanje samopouzdanja i dostojanstva, dok 
će za grupne socijalizacije biti izložen art terapijski 
protokol “Open Studio”. Art terapijski protokoli i 
tretmani pomažu pojedincima prilikom određivanja 
novog poimanja sebe kao stvoritelja, ne kao razarača, 
kao onoga koji je produktivan i učinkovit, a ne slomljen, 

koji je povezan, a ne izoliran, kao onoga koji 
upravlja svojom budućnošću, a ne kao onoga kojim 
upravlja vlastita prošlost.



POPIS AUTORA:

prof. dr. sc. Stephan Sting, 
Sveučilište Klagenfurt, Klagenfurt, Austria

prof. dr. sc. Mitja Krajčan, 
Sveučilište Primorska, Kopar, Republika Slovenija

prof. dr. sc. James Mirrione, 
Sveučilište New York, New York, SAD

Nils Jenkel, 
Sveučilišna psihijatrijska klinika Bazel, Bazel, Švicarska

prof. pedagog. Suzana Vargović, 
predsjednica Udruge za rad s mladima Breza, Osijek, Hrvatska

prof. dr. sc. Branka Rešetar,
Studij socijalnog rada, Pravni fakultet, Sveučilište Josipa Jurja Strossmayera u 
Osijeku, Osijek, Hrvatska

izv. prof. dr. sc. Ivana Borić, 
Edukacijsko-rehabilitacijski fakultet , Sveučilište u Zagrebu, Hrvatska

Fredi Kuffer, 
Ravnatelj organizacije “BEO Heimgarten” i voditelj projekta “Together”, Bern, 
Švicarska

izv. prof. dr. sc. Daniela Šincek, 
Odsjek za psihologiju, Filozofski fakultet, Sveučilište Josipa Jurja Strossmayera 
u Osijeku, Osijek, Hrvatska

izv. prof. dr. sc. Goran Livazović, 
Odsjek za pedagogiju, Filozofski fakultet, Sveučilište Josipa Jurja Strossmayera 
u Osijeku, Osijek, Hrvatska

Gordana Horvat, mag. act. soc., 
Studij socijalnog rada, Pravni fakultet, Sveučilište Josipa Jurja Strossmayera u 
Osijeku, Osijek, Hrvatska 

Karlo Bojčić, mag. paed./doktorand, 
Projekt “Hrvatski monitor nasilja” (Hrvatska zaklada za znanost), Odsjek za 
pedagogiju, Filozofski fakultet, Sveučilište Josipa Jurja Strossmayera u Osijeku, 
Osijek, Hrvatska

izv. prof. dr. art. Jasmina Pacek, univ. spec. art. therap., 
Akademija za umjetnost i kulturu, Sveučilište Josipa Jurja Strossmayera u 
Osijeku, Hrvatska

Kristian Perak, 
Centar za pružanje usluga u zajednici Klasje, Osijek, Croatia

Fotografija naslovnice: www.pixabay.com

UDRUGA ZA RAD S MLADIMA BREZA
Lorenza Jägera 12, 31 000 Osijek | +385 31 272 818

www.breza.hr | e-mail: udruga.breza@gmail.com



BILJEŠKE:






