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Sto ne smijemo zaboraviti?

GENETIKA - pruza predispoziciju
djetetu da se razvije na odreden
nacin

INTERAKCIJA S OKOLINOM - ima
znacajan utjecaj na to kako ¢e se
predispozicije izraziti, interakcija
organizira razvoj mozga i oblikuje
kakva osoba postajemo

EPIGENETIKA- utjecaj okoline na

genetsku strukturu-kontinuirana
prilagodba kroz vrijeme
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STO JE U PODLOZI NEPRIMJERENOG
PONASANJA?

* vazno je pokusati proniknuti u razloge koji stoje iza
neprimjerenih ponasanja djece i mladih

Razumjeti ne znaci opravdati.

 za svako neprimjereno ponasanje ucenika, potrebno je
odrediti je li ono posljedica:
1. loSegizbora
2. deficita sposobnosti/vjestina
3. odredene potrebe (socijalne ili emocionalne)



Neka obiljezja djece i adolescenata s
poremecajem u ponhasanju

* negativna slika o sebi, teskoce u rjesavanju konflikata,
negativno poimanje skolske klime, podloznost
negativnom utjecaju vrsnjaka, obiteljske sredine u kojima

je prisutan konflikt ili postoji neadekvatni nadzor (Cook i
sur., 2010)

* viSa emocionalna nestabilnost (Tani, Greenman,
Schneider i Fregoso, 2003)

* narazocarenja, kritike i zadirkivanje reagiraju izuzetnom
ljutnjom, krivnjom i osvetom

 osjecaj superiornosti (Connolly i Moore, 2003)



e CeSca dijagnoza poremecaja ophodenja, poremecaja
suprotstavljanja, ADHD-a i depresivnosti (Coolidge,
BenBoer i Segal, 2004)

e porast agresije kao reakcija na velike zivotne promjene
(npr. razvod roditelja) (Breivik & Olweus, 2006; Lamden,
King, & Goldman, 2002)

e pritisak koji proizlazi:

* iz nemogucdnosti postizanja ciljeva (npr. neprepoznate
tesSkocée ucenja ili paznje)
* niza negativnih odnosa ili iskustava (npr.

zlostavljanje) ili izostanka pozitivnih (npr. gubitak
bliskog odnosa) (Patchin i Hinduja, 2010a)



NEKI OBITELISKI PREDIKTORI

nedostatak stabilne emocionalne
povezanosti/privrzenosti izmedu roditelja i
djeteta

slab nadzor nad djetetom i zanemarivanje
djetetovih potreba

prihvacanje i oponasanje agresivnih i nasilnickih
ponasanja koje djeca uce od roditelja te brace i
sestara

djeca koja odrastaju u obiteljima u kojima
postoji nasilje imaju 3-4 puta vecu vjerojatnost
da postanu nasilnici
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SKOLSKI CIMBENCI

nedostatak nadzora i nadgledanja

«negativna skolska klima»

neadekvatno ponasanje nastavnika
(ismijavanje, prijetnje,)

stav nastavnika prema nasilnistvu (25%
ucCitelja ne vidi nista lose u nasilnistvu)

nedostatak kontinuiranih programa
intervencije i prevencije



UTJECAJ VRSNJAKA

* na vjerojatnost pojave vrsnjackog nasilja utjeCe stupanj u kojem vrsnjacka
skupina cijeni ili opravdava nasilno ponasanje (Vaillancourt i sur., 2006)

skola mora uzeti u

obzir socijalnu klimu

u kojoj pojedini
ucenik funkcionira

* pozitivni odnosi s vrSnjacima mogu djelovati kao zastitni faktor (criss, pettit,
Bates, Dodge i Lapp, 2002)



Ciljevi tretmana djece i adolescenata s
poremecajem u ponasanju

poboljsati prepoznavanje, razumijevanje i regulaciju
emoclja

prilagodba na nove zivotne okolnosti

prinvacanje I integriranje negativnin dogadaja i prozivljenih
Iskustava

poticati zdrave | prevenirati razvoj nezdravih i rizicnih
ponasanja

osnazivanje protektivhih mehanizama kod djeteta

pl?bqu§anje komunikacijskih i socijalnih vjestina u vrsnjackoj
skupini

razvoj kompetencija na individualnoj razini kroz upoznavanje
sebe te prepoznavanje osobnih potencijala

razvoj samostalnosti nasuprot ovisnosti

Pruiiti, strukturirati i kontinuirano prilagodavati
erapijsko okruzenje u suradnji s djetetom ili
adolescentom i obitelji



Modalitet tretmana
u poliklinickim uvjetima

o grupni terapijski rad
o psihoedukacija

o play terapija

o kreativne tehnike

o Revizija farmakoterapije, dodatne
psihodijagnostiCke obrade

o tehnike relaksacije | o obiteljska terapija | savjetovanje

mindfulness o organizacijski sastanci s djecom

Individualna terapija . .
© Pl | skrbnicima

o slobodne aktivhosti



RAD S RODITELJIMA

e Individualno, s jednim ili oba roditelja, u dijadi ili trijadi roditelj/i-
dijete (savjetovanje, obiteljska psihoterapija, psihoedukacija)

* bolje razumijevanje djetetovih i svojih procesa - razvoja
djeteta, odnosa | dinamike u obitelji

* poticanje djetetove samostalnosti I inicijative prikladne za
njegovu dob | emocionalni status

« osnazivanje roditeljskih kompetencija | kapaciteta

* stvaranje pozitivhe promjene unutar obitelji



DNEVNE BOLNICE

GRUPNA PSIHOTERAPIJA | GRUPE
PSIHOEDUKACIJE

steci iskustva drugacijin nacina
razmisljanja i osjecCaja i kod sebe i kod
drugih

dobiti povratnu informaciju o sebi te
kroz uspostavu odnosa s drugom
djecom

reduciranje osjeCaja usamljenosti i
izoliranosti, kao i stigme

pomoci prepoznati i razumjeti svoje i
tude emocije, smetnje i ponasanja,
nauciti se s njima uspjesnije nositi,
prevenirati njihov utjecaj kroz posljedice
u svakodnevnom funkcioniranju.




Zasto je vazno suradivati s drugim
sustavima?

* Bolje medusobno razumijevanje uloge strucnjaka
razliCitih struka

e UcCinkovitija procjena rizika za dijete

e Zajednicko poduzimanje mjera, osiguravanje
podrske i tretmana za dijete te programa pomodi
obiteljima

* OlakSavanje prijenosa informacija
* Olaksavanje djelovanja u kriznoj situaciji

* Multidisciplinarnost i timski rad osigurava pristup u
najboljem interesu djeteta



Gdje smo danas?

1. Imamo li dovoljno strucnjaka mentalnog zdravlja da bi mogli provoditi
kontinuirani dugorocni tretman osoba s poteskocama u ponasanju kako u
bolnickom tako u izvanbolnickom okruzenju

2. Imamo li dovoljno institucija za adekvatni tretman/smjestaj osoba s
potesko¢ama u ponasanju

3. Jesmo li unutar sustava ali i s drugim sustavima/institucijama adekvatno
povezani

4. Suradujemo li dovoljno (prijenos informacija kroz multidisciplinarne timove)

5. Imamo li dovoljno osiguranih sredstava za provodenje predvidenog
tretmana/programa

* 6. Koliko nas aktualne nemogucnosti i nedostatci na individualnoj razini
demotiviraju u svakodnevnom radu ili dovode do osjecaja nemoci u procesu
izgaranja /burn out-u/
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