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SAZETAK

Ciljevi istrazivanja bili su usmjereni na opisivanje negativnih ucinka rada s traumatiziranim
klijentima (djecom i adolescentima) na razliCite aspekte mentalnog zdravlja pomagaca te
opisivanje obiljezja i ulogu supervizije u procesu osnazivanja pomagaca za pruzanje podrske
traumatiziranoj djeci i adolescentima i kvalitetniju brigu o vlastitom mentalnom zdravlju. U
istrazivanju je sudjelovalo 12 sudionica, stru¢njakinja koje su zaposlene u institucijama javne
skrbi za djecu i ustanovama zdravstvenog sustava i nevladinog sektora usmjerenim na pruzanje
tretmanske podrske djeci i mladima s iskustvom traumatskog dogadaja. Njihov omjer s
obzirom na mjesto zaposlenja u uzorku je bio podjednak. Sve sudionice su imale neko iskustvo
ukljuéenosti u superviziju te barem pet ili vise godina radnog iskustva. U istrazivanju je
koristen kvalitativni pristup, a podaci su prikupljeni polustrukturiranim istrazivackim

intervjuom.

Provedeno istraZivanje potvrdilo je negativne ucinke rada s traumatiziranom djecom i
adolescentima koji su sudionice istrazivanja opisale kroz konstrukte posredne i vikarijske
traumatizacije te zamora suosje¢anja. Nadalje, istrazivanjem su prepoznate znacajne teme
poput dozivljaja razumijevanja i empatije osobito od strane supervizora, uspostave sigurnog i
poticajnog okruZenja, unapredenja procesa pomaganja kao i osiguravanja prostora za
pomagaca u kojem su sudionice isticale refleksivnost, emocionalno rasterec¢enje i profesionalni
rast. Sve navedeno predstavlja suStinska obiljezja supervizije, medutim, u kontekstu
supervizije usmjerene na traumu uocava se njihova istaknutija i vaznija uloga. Specificno se
izdvajaju dvije teme: kompetencija i uloga supervizora koja istie edukativnu funkciju
supervizije i specifi€no znanje i radno iskustvo supervizora u podrucju traume te olakSavanje
negativnog utjecaja rada s traumom koje se manifestira kroz prepoznavanje posredne
traumatizacije 1 aktiviranje pomagac¢a u brizi o sebi. Istrazivanje nudi smjernice za

implementaciju pristupa usmjerenog na traumu u supervizijskom kontekstu.

Kljuéne rijeci: supervizija usmjerena na traumu, mentalno zdravlje pomagaca, posredna

traumatizacija, vikarijska traumatizacija, zamor suosjecanja, pristup usmjeren na traumu.



SUMMARY

The goals of the study were aimed at describing the negative effects of working with
traumatized clients (children and adolescents) on various aspects of the helper's mental health,
and describing the characteristics and the role of supervision in the process of empowering the
helper to provide support to traumatized children and adolescents as well as to take better care
of their own mental health. 12 participants took part in the research, experts who are employed
in public welfare institutions for children and institutions of the health system and the non-
governmental sector aimed at providing treatment support to children and young people with
trauma experience. Their ratio in regard to the place of employment in the sample was equal.
All participants had some experience of involvement in supervision and at least five or more
years of work experience. A qualitative approach was used in the research, and the data was

collected through a semi-structured research interview.

The conducted research confirmed the negative effects of working with traumatized children
and adolescents, which participants described through the constructs of secondary traumatic
stress, vicarious traumatization and compassion fatigue. Furthermore, the research identified
importance of the experience of understanding and empathy, especially coming from the
supervisors, of the establishment of a safe and stimulating environment, the improvement of
the helping process as well as of a space for the helper in which the participants emphasized
reflexivity, emotional relief and professional growth. All of the above represent the essential
characteristics of supervision, however, in the context of trauma-oriented supervision, their
more prominent and important role is observed. Two topics are specifically significant: the
competence and role of the supervisor, which highlights the educational function of
supervision, and the supervisor's specific knowledge and work experience in the field of
trauma, alleviating the negative impact of working with trauma, which manifests in the
recognition of indirect traumatization of the helper and their activation in the process of self-
care. The research offers guidelines for implementing a trauma-focused approach in the

supervisory context.

Key words: trauma-informed supervision, helper’s mental health, secondary traumatic stress,

vicarious traumatization, compassion fatigue, trauma informed approach.
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OSOBNA MOTIVACIJA T INTERES ZA ODABRANU TEMU

Ve tijekom studija kroz volonterski rad u nevladinoj udruzi Hrabri telefon usmjerila sam se
prema podrucju zagovaranja djecjih prava, zastiti od nasilja i podrSke zlostavljanoj djeci 1
njihovim obiteljima, §to je obiljezilo moj profesionalni put. Vecinu svog dosadasnjeg
profesionalnog zivota radila sam kao psiholog u zdravstvenoj ustanovi, gdje sam savjetodavno
i tretmanski radila s djecom i njihovim obiteljima nakon iskustva traumatskih dogadaja
(osobito iskustva zlostavljanja i nasilja) te s djecom i mladima koja se suocavaju s ¢itavim
nizom teSko¢a 1 emocionalnih problema poput tjeskobe, depresivnosti, autodestruktivnih
ponasanja, teSkoca ucenja i problema u socijalizaciji. Ova iskustva i rad u timu s kolegama
drugih struka za mene su bili vrijedan oblik u¢enja i podrSske u razumijevanju pojedinaca,
ucinka teSkih i1 traumatskih iskustava na djecji razvoj i procese na razini obitelji, ali i
funkcioniranja razli¢itih mehanizama sustava. Pomagacki posao i izloZzenost brojnim, ¢esto
vrlo teSkim zivotnim pri¢ama i patnjama ljudi s kojima radimo, svakako utjece na nas §to sam
1 sama na razne nacine osjetila na vlastitoj kozi. Kao mlada psihologinja uronila sam u podrucje
traume i tijekom rada susretala se s brojnim pitanjima, teSko¢ama i izazovima pri ¢emu sam
potroSila puno energije i osobnog truda u procesu ucenja i osvjeStavanja razli¢itih nijansi
promjena koje sam opazala kod sebe, a koje su mi, zaista, povremeno predstavljale teSkoce i
snaZzan osjecaj zbunjenosti 1 propitivanja tko sam ja. Trebalo mi je vremena, niz frustracija,
dosta ljutnje, ali i prolivenih suza da shvatim koliko snazno i na koje sve naine je moje
iskustvo pomaganja i svjedocenja tudim traumatskim iskustvima, osobito djece i mladih koji
su u iskustvu traume jos ranjiviji i ovisniji o podrsci odraslih u svojoj okolini, dovelo u pitanje
neke Zivotne vrijednosti, vjerovanja i slike o svijetu i ljudima koje sam imala. | znam da sam
radeci SVOj posao promijenjena trajno i nema vise povratka na staro, bez obzira gdje i u kojim

uvjetima ¢u dalje raditi.

U svemu tome imala sam izuzetnu srecu da sam se vrlo rano, u svojim profesionalnim
pocecima, susrela i ucila od iskusnijih i mudrih kolegica, uciteljica i ucitelja o samoj traumi 1
njezinim ucincima na funkcioniranje pogodenih i dje¢ji razvoj te kako im pomagati u oporavku,
ali 1 o tome kako pomagacki posao u podrucju traume utjece na nas same. Od njih sam ucila o
fenomenu posredne traumatizacije i sekundarne otpornosti kroz koji sam dobivala okvir za
bolje razumijevanje promjena koje su mi se dogadale, a u kojima sam se ¢esto znala osjecati
nekompetentno, histeri¢no i pomalo kao ludakinja. Imala sam i srecu da sam se vrlo rano u
svom profesionalnom zivotu susrela sa supervizijom koja mi je bila dostupna 1 da sam susrela

dobre 1 kvalitetne supervizore uz koje sam dalje ucila i istraZivala nacine kako brinuti o sebi
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dok pomazem drugima u nevolji i1 §to to uop¢e podrazumijeva. Osje¢am duboku zahvalnost i
zadovoljstvo prilikama koje sam dobila i stekla jer znam da mnoge kolegice i kolege koji rade
u podru¢ju traume imaju vrlo slabu i gotovo nikakvu podrsku. Mnogima supervizija, ali ni

dodatne edukacije nisu dostupne na nacin i u mjeri koja im je potrebna.

Odabirom teme mentalnog zdravlja pomagaca zeljela sam dati svoj doprinos osvjestavanju
vaznosti mentalnog zdravlja te boljem razumijevanju i opisivanju negativnih ucinaka i ¢esto
trajnih promjena koje rad u podrucju traume ostavlja na (nas) pomagace. PonajviSe jer znam
koliko je ova tema zapravo zanemarena, 0sobito u sustavima zdravstva i socijalne skrbi, a
izuzetno je vazna kako za same pomagace tako i za unapredenje kvalitetnije brige za
klijente/korisnike i osiguravanje kvalitete u pruzanju usluga djeci i njihovim obiteljima
pogodenima traumatskim iskustvom. Nadam se da ¢e iskustva i znanja objedinjenja u ovom
radu pomoc¢i pomagacima da bolje razumiju sebe i promjene koje donosi njihov posao, ali i da
se bolje i u¢inkovitije zagovaraju u brizi za sebe i potrebama na svom radnom mjestu. Imam
nagnuée 1 duboko se nadam da ¢e nalazi mog zavrSnog rada doprinijeti senzibilizaciji
rukovoditelja i donositelja politika o vaznosti mentalnog zdravlja pomagaca, da ¢e doprinijeti
razvijanju standarda i kvalitete rada i na organizacijskoj razini, rukovodeci se i brigom za same
struénjake 1 osiguravanjem kontinuiranih i dostupnih izvora podrske koja im je potrebna u radu
1 provodenju usluga traumatiziranoj djeci i onima koji za njih skrbe. Imam nadu da ¢e moj rad
doprinijeti i zagovaranju uvodenja supervizije kao nuznog i dostupnog izvora podrske za

pomagace koji rade u podrucju traume.



1. UVOD
1.1. Trauma u djecjoj dobi i njezini ucinci

Traumatski dogadaj predstavlja dogadaj koji nadilazi dotadasnja iskustva pojedinca i rezultira
neugodom za osobu, a radi svoje jacine i intenziteta moze prouzrociti izrazitu bol 1 patnju kod
osobe bez obzira kakvo je njezino psihofizicko stanje bilo prije samog dogadaja (Arambasic,
1996.). Rijec€ je o dogadajima koji su zahtjevni sami po sebi, a na¢in na koji ¢e osoba kognitivno
procijeniti prozivljeno uvelike definira vrstu reakcije i trajanje oporavka (Arambasi¢, 2000.).
Traumatski dogadaji remete uobicajen osjecaj kontrole koji pojedinac ima nad zivotom, osjecaj
povezanosti s drugima i znacenja koja pridaje svijetu oko sebe (Herman, 1997., prema Profaca
1 Arambasi¢, 2009.). Prema dijagnosti¢kom 1 statistickom priru¢niku duSevnih poremecaja
DSM-V (APA, 2014.) traumatski dogadaji ukljucuju izravnu i neizravnu izlozenost stvarnoj ili
prijete¢oj smrti, ozbiljnom ozljedivanju ili seksualnom nasilju. Reakcije na traumatske
dogadaje smatraju se o¢ekivanim ili normalnim reakcijama na nenormalne okolnosti i mogu se
pojaviti odmah nakon traumatskog iskustva, ali i nekoliko tjedana i/ili mjeseci kasnije
(Arambasic, 1996., 2000.). Spomenuta autorica traumatske stresne reakcije definira kao sklop
osjecaja, misli i postupaka izazvanih traumatizacijom koji se pojavljuju za vrijeme trajanja
dogadaja ili neposredno nakon njega i primarno su usmjereni na uklanjanje ili ublazavanje
utjecaja traumatskog iskustva. Traumatski dogadaji su svojim intenzitetom i prirodom toliko
dovoljno ucinkoviti i jaki da ga prevladaju. Arambasi¢ (1996., 2000.) navodi kako odredena
obiljezja pojedinca i vanjskih okolnosti mogu izazvati dugoro¢ne i teze posljedice na planu
tjelesnog 1 mentalnog zdravlja koje predstavljaju izvor patnje i teSkoce u svakodnevnom
funkcioniranju pojedinca. Takve reakcije nazivaju se posttraumatske stresne reakcije i
predstavljaju sklop osjecaja, misli i ponaSanja vezanih uz sjeCanja na traumu i njezine
neposredne posljedice te u nekim slu¢ajevima ne prolaze same i uz podrsku socijalne mreze,

nego zahtijevaju odredenu stru¢nu podrsku.

Obzirom na ucestalost izlaganja, traumatski dogadaji mogu biti jednokratni i neocekivani, ali i
ponavljajué¢i kada najces¢e govorimo o slozenoj ili kompleksnoj traumi. Slozena trauma Se
odnosi na kroni¢ne i ponavljajuée dogadaje koji se Cesto ponavljaju tijekom djetinjstva
izazivajuci predvidanje novih zastrasujucih iskustava, pokrecu niz obrambenih mehanizama i
njezino klju¢no obiljezje je da se dogada u kontekstu bliskih osoba i/ili skrbnika, odnosno s
osobama za koje se pretpostavlja da bi trebale biti izvor sigurnosti i stabilnosti u djetetovom



zivotu (Van der Kolk, 2005., prema Profaca 2016.). Takva iskustva dominantno ukljucuju
tjelesno 1 seksualno nasilje, svjedoCenje obiteljskom nasilju, emocionalno zlostavljanje i
zanemarivanje najces¢e od strane djetetu poznate osobe, a posljedice su vidljive u razli¢itim

podrucjima djetetovog funkcioniranja.

Postojece klasifikacije traumatskih dogadaja kojima su izlozena djeca i mladi razlikuju
traumatske dogadaje koji ne ukljucuju zlostavljanje i zanemarivanje u obitelji od onih koji to
jesu (Putnam, 1997., prema Profaca i Arambasi¢, 2009.). Profaca i Arambasi¢ (2009.) u svom
preglednom cClanku isti¢u da traumatska iskustva povezana sa zlostavljanjem i zanemarivanjem
ukljucuju razli¢ite oblike zlostavljanja koji su po svojoj prirodi direktno usmjereni na dijete ili
nastaju zbog nepostojanja i/ili propustanja primjerenog postupanja i brige prema djetetu ili za
dijete. PonaSanja i postupci koji su obuhvaceni ovakvom definicijom odnose se na spolno,
tielesno 1 psihicko zlostavljanje, emocionalno zanemarivanje, tjelesno zanemarivanje i
nedostatak nadzora, roditeljska upotreba sredstava ovisnosti te obrazovno zanemarivanje.
Istrazivanja i klinicka praksa pokazuju da se razliciti oblici zlostavljanja i zanemarivanja ¢esto
pojavljuju zajedno i preklapaju, a i iskustvo djece je puno kompleksnije nego Sto to postojece
klasifikacije oblika zlostavljanja dopustaju. Nezlostavljajuéi traumatski dogadaji ukljucuju
Sirok raspon iskustava i dogadaja poput nasilja u zajednici, prirodne katastrofe, ratni i gradanski
sukobi, nesrece i ranjavanja, 050bito ona izazvana ljudskim djelovanjem (Profaca i Arambasic,
2009.; APA, 2014.). Samoubojstava, ubojstva, silovanje, dijagnosticiranje opasne bolesti,
samom djetetu ili roditelju/skrbniku, smrt roditelja ili znacajne bliske osobe u djetinjstvu,
vr$njacko nasilje i visokokonfliktni razvodi braka su, takoder, traumatski dogadaji kojima djeca
svjedoCe 1 mogu imati razliite izvore traumatizacije za dijete te posljedi¢no kratkoro¢ne 1
dugoro¢ne posljedice. Kod djece 1 mladih traumatsko iskustvo mogu predstavljati 1 dogada;ji
koje odrasli ne bi protumacili kao takve, poput napada psa ili kada se dijete izgubi u velikom
trgovackom centru, osobito ako je praeno snaznim dozivljajem bespomocnosti,
preplavljenosti osje¢ajima, doZivljaj panike 1/ili izrazite ustrasenosti koju situacija izazove kod

djeteta.

Posttraumatska simptomatologija ovisi o barem tri ¢imbenika: o karakteristikama traumatskog
dogadaja i/ili zlostavljanja, karakteristikama pojedinca prije dogadaja i1 o reakcijama okoline 1
socijalnoj podrSci koje mogu otezati ili olakSati oporavak nakon traumatskog iskustva
(Arambasi¢, 1996.). Povjerenje 1 podrSka koji proizlaze iz odnosa s drugim ljudima klju¢ne su
komponente u procesu oporavka od traume, ali istovremeno upravo su one Cesto najvise

naruSene u situacijama sloZene traume. Niz istraZzivanja danas jasno pokazuje snaZan
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formativni utjecaj traumatskih iskustava dozivljenih u djetinjstvu i kljuan uc¢inak na dozivljaj
sigurnosti Zivota s drugima, oc¢ekivanja o svijetu i na osje¢aj osobnog integriteta (Pynoos i sur.,
1996, prema Profaca, 2016.). Bez obzira na dob kad je dijete dozivjelo traumatsko iskustvo,
teskoce tijekom djetinjstva kumulativne su te su vidljive u razli¢itim podru¢jima djecjeg
razvoja. U preglednom ¢lanku o traumatizaciji kod djece 1 mladih Profaca (2016.) daje prikaz
razlicitih istrazivanja koja ukazuju na sveobuhvatnost djelovanja djec¢je traume uzrokujuci niz
psihickih, kognitivnih 1 ponasajnih teskoca u funkcioniranju djeteta. Istrazivanja pokazuju da
traumatizirana djeca, isto kao i odrasli, reagiraju na traumatsko iskustvo znakovima ponovnog
prozivljavanja, emocionalnog izbjegavanja i pobudenosti, ¢ime elementi traumatskog iskustva
ostaju prisutni i aktivni u mentalnom Zzivotu djeteta. Traumatska izlaganja u djetinjstvu se
povezuju s nizom kasnijih psiholoskih simptoma poput anksioznosti, depresivnosti,
posttraumatskog stresa, disocijativnih smetnji, ponasajnih problema i tesko¢a na podrucju
seksualnosti. Nadalje, iskustvo sloZene traume ostavlja znacajne posljedice u podrucju
regulacije emocija u odnosu na sebe 1 druge, kroni¢no autodestruktivno ponasanje, promjene u
paznji, koncentraciji i svjesnosti koje mogu biti rizine za razvoj disocijativnih smetnji,
naru$ena slika o sebi, povezano s osje¢ajem krivnje i srama kao i generalizirano nepovjerenje

u odnosu prema drugima.

Kao §to je iz svega navedenog vidljivo, ucinci traume (osobito slozene traume) mogu biti vrlo
ozbiljni $to jo§ viSe podcrtava to zaSto su rana intervencija 1 pristupi temeljeni na znanjima o

traumi tako vazni 1 kljucni u procesu oporavka pogodenih.

1.2. Pristup usmjeren na traumu u radu s traumatiziranom djecom i mladima

U preglednom ¢lanku Profaca (2016.) istice kako istraZzivanja traumatizacije u djecjoj dobi
imaju znacajne implikacije u nekoliko podru¢ja djelovanja: 1) razumijevanje posljedica
traumatskog iskustva, 2) cjelovita i rana identifikacija djece i mladih izloZenih traumatskim
iskustvima, 3) osmisljavanje u€inkovitijih intervencija i tretmana i 4) razvoj mreZe podrske
traumatiziranoj djeci 1 njihovim obiteljima. Autorica isti¢e 1 vaznost multidisciplinarnosti 1
medusektorske suradnje u kojem znafajno mjesto zauzimaju specificna znanja i vjeStine
svakog stru¢njaka i koordinacija radi dobrobiti djece. Usprkos opseznoj i dostupnoj literaturi
u podrucju traume, mnogi struc¢njaci koji rade s traumatiziranom djecom 1 mladima posjeduju
malo ili nedovoljno znanja o praksi koja je utemeljena na znanjima o traumi i njezinim

ucincima. Ajdukovi¢ i suradnici (2014., prema Profaca, 2016.) istiCu u svom istraZivanju u
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kojem je sudjelovalo 118 socijalnih radnika iz 13 centara za socijalnu skrb kako sudionici
istrazivanja izvjestavaju o svojoj nedovoljnoj educiranosti iako rad stru¢njaka u centrima za
socijalnu skrb Cesto ukljucuje rad s traumatiziranom djecom, a 66% njih je bilo zainteresirano

za daljnju edukaciju.

Danas se u literaturi i u svakodnevnoj praksi sve c¢eS¢e naglasava vaznost uspostavljanja
pristupa i skrbi utemeljene na znanjima o traumi (eng. trauma — informed practice and trauma
— informed care) u pruzanju podrSke pogodenima traumatskim dogadajem u razliitim
sustavima, ¢ime se smanjuje rizik traumatizacije razlicitih skupina (Steele i Malchiodi, 2012.;
Profaca, 2016.; Knight, 2019.; Berger i Quiros, 2014.). Prepoznavanje da je iskustvo
traumatizacije kljuéni faktor u mnogim izazovima i poremecajima mentalnog zdravlja
zajednicki je nazivnik u definiranju trenutnih najboljih praksi. Izrazito je vazno razumijevanje
traumatskog dogadaja i njegova ucinka te prepoznavanje da mnoga ponasanja i odgovori koji
se mogu Ciniti neu¢inkovitima i nezdravima u sadasnjosti predstavljaju odgovore prilagodbe
na prosla traumatska iskustva. Pristup usmjeren na traumu i na njemu utemeljene intervencije
opcenito prepoznaju da prezivjeli trebaju biti postovani, informirani, povezani i osnazeni,
stavljaju u fokus vjerovanje da je oporavak mogu¢ za sve bez obzira koliko ranjivo mogu
izgledati, doprinose jacanju nade u procesu oporavka te naglasavaju medusobnu povezanost
izmedu traumatskog dogadaja i simptoma traumatizacije (npr. zloupotreba tvari, poremecaji
hranjenja, depresija i anksioznost). Nadalje, vjerovanje da se oporavak dogada u kontekstu
odnosa potice izgradnju i jacanje suradnih odnosa s pogodenima traumatskim dogadajem,
njihovim obiteljima i prijateljima te organizacijama unutar razliitih sustava. Americka
SAMHSA (eng. Substance Abuse and Mental Health Service Administration) definira
organizacije ¢ija se praksa temelji na znanjima o traumi kao one koje razumiju ucinke
traumatskih dogadaja na djecu, mlade 1 obitelji, koje mogu identificirati znakove i1 simptome
traumatizacije te su ekipirane i osposobljene odgovoriti na navedene situacije putem svojih
politika, procedura i prakse uz spreavanje ponovne traumatizacije (Kerns 1 sur., 2016., prema

Profaca, 2016.)

Ono $§to je vazno naglasiti i kontinuirano imati na umu je da se pristup usmjeren na traumu ne
moze odrzati bez organizacijske podrske pri dodjeljivanju vrste 1 broja slucajeva, osiguravanja
prikladnih edukacija i supervizije kao znacajnih oblika podrske stru¢njacima, kao i raspodijele
resursa za suocavanje s u¢incima posredne traumatizacije kojoj su podlozni stru¢njaci koji rade

s traumatiziranim klijentima. Postoji slaganje medu teoretiCarima i istraziva¢ima da pristup



usmjerena na traumu mora pocivati na pet osnovnih principa: sigurnost, povjerenje, suradnja,
izbor i osnazivanje te kako ¢e sam pristup i procedure unutar njega biti osmisljeni i osigurani
ovisi 0 kontekstu organizacije i usluga koje organizacija nastoji osigurati (Knight, 2018.;
Berger i Quiros, 2016., Oates, 2022.) Nadalje, pristup usmjeren na traumu, takoder, zahtijeva
i implicira da stru¢njaci prepoznaju utjecaj svog rada i kontakta s traumatiziranim klijentima

na njih profesionalno i osobno i da budu proaktivni u brzi o sebi.

1.3. Mentalno zdravlje pomagaca u podrucju rada s traumom

Zadnjih dvadesetak godina sve vecu paznju istrazivaca zaokuplja razumijevanje i proucavanje
emocionalnih i psiholoskih rizika po mentalno zdravlje kao i moguce strategije (samo)podrske
za ljude koji rade u pomagackim zanimanjima. Pomagacka ili pomazuca zanimanja mozemo
definirati kao ona koja su usmjerena na pomaganje drugima ljudima u rjeSavanju njihovih
zivotnih nedaca i prevladavanju teskih dogadaja i iskustava, a zajednicko im je obiljezje osobni
kontakt klijenta u nevolji i pomagaca (Ajdukovi¢ 1 Ajdukovié, 1996). Zanimanja poput
psihologa, socijalnih radnika, lije¢nika i1 zdravstvenih djelatnika, socijalnih pedagoga,

policajaca i sli¢no ubrajaju se medu najstresnija zanimanja.

Kada govorimo o mentalnom zdravlju, u javnosti se ¢esto naglasak usmjerava prema psihickim
poremecajima 1 razli¢itim emocionalnim teSko¢ama, no pojam mentalnog zdravlja oznacava
puno vise od samog odsustva psihicke bolesti. Svjetska zdravstvena organizacija (2004.)
definira mentalno zdravlje kao stanje dobrobiti u kojem pojedinac ostvaruje svoje potencijale,
moze se nositi s normalnim zivotnim stresovima, moze raditi produktivno i plodno te je
sposoban(na) pridonositi svojoj zajednici. 1z prikazane definicije jasno je vidljivo da nam dobro
mentalno zdravlje omogucava da svoje emocije prihvatimo 1 uhvatimo se u kostac s teSkocama
koriste¢i svoje resurse, vjestine i sposobnosti, podrazumijeva da imamo ispunjavajuce odnose
1 da se bavimo produktivnim aktivnostima koje nam pomazu da rastemo i razvijamo se (Perisi¢
i Tomisa, 2018.). Dakle, razvidno je da nema zdravlja ako nema mentalnog zdravlja i tako
shvaceno mentalno zdravlje je temelj dobrobiti i dobrog funkcioniranja pojedinca, ali i

zajednice.

Pregledom dostupne literature neupitna je €injenica da su pomagacka zanimanja podloznija

profesionalnom stresu i negativnim ucincima neposrednog rada s traumatiziranim ljudima na



mentalno zdravlje samih pomagaca. Na svjetskoj razini se tom problemu posvecuje znacajna i
neophodna paznja, dok, nazalost, kod nas takav trend jo$ uvijek nije dovoljno zazivio.
Problematika mentalnog zdravlja pomagaca na nasim prostorima prvi puta dolazi u fokus
tijekom Domovinskog rata, kada se uvidjelo da su profesionalne potesko¢e pomagaca stvarnost
koja uvelike utjeCe na kvalitetu njihovog rada, a posljedicno time i na njihovo mentalno
zdravlje, no briga za mentalno zdravlje pomagaca kao posebno ranjive skupine i danas su
izostavljeni tijekom kreiranja bilo kakvih sustavnih strategija usmjerenih na ocuvanje i
unapredenje mentalnog zdravlja (Topi¢, 2016.). Ajdukovi¢ i Ajdukovi¢ (1996) isticu da
pomagacka zanimanja opc¢enito spadaju medu stresnija zanimanja koja su izlozena visestrukim
1 specificnim izvorima profesionalnog stresa. Sagledavajuéi zahtjeve (pomagackog) posla,
radnih zadataka, okolinskih uvjeta, o¢ekivanja korisnika® ali i samih pomagada te prirodu
problema i teskoca klijenata/korisnika, razumljivo je da mentalno zdravlje pomagaca moze biti
pogodeno 1 znacajno ugrozeno tijekom rada, osobito u podru¢ju rada s traumatiziranim
osobama. Rade¢i s traumatiziranim ljudima, pomagaci su suoceni s razaraju¢im iskustvima i
osjecajem bespomocnosti svojih klijenata, ali i vlastitog jer se nerijetko nalaze u raskoraku
izmedu ocekivanja (klijenata, organizacije u kojoj rade, drustva i Sire javnosti, ali i vlastitih) i

stvarnih moguénosti pomaganja.

Obavljajuci svoj posao pomagaci su vrlo Cesto 1 kontinuirano izlozeni velikom broju tuznih 1
nesretnih prica koje ukljucuju bolesti, nasilje, tesko siromastvo, zlostavljanje, ranjavanje i smrt
te su preplavljeni opisima traumatskih dogadaja i gubitaka o kojima im govore njihovi klijenti.
Izlaganje traumatskom sadrzaju klijenata moZe se dogadati i kroz proucavanje dokumentacije
korisnika, gledanje slika i video-materijala koji su dio spisa korisnika i prikupljeni su u svojstvu
dokaza ili kroz sudjelovanje u sudskim postupcima 1 sli€éno. Sposobnost empatije, uzivljavanja
i stavljanja u ,,tude cipele*, odnosno empatija, kao i pojacana osjetljivost na tudu patnju glavni
su motivator pri odabiru zanimanja te nuzni alati s kojima pomagaci rade. Istovremeno, upravo
te osobine ujedno su i najve¢i faktor rizika za razvoj posredne traumatizacije pomagaca
(Arambasi¢, 1996.; Ludick i Figley, 2017.). Sve navedeno jasno ukazuje da je gotovo
nemoguce izbjec¢i negativne ucinke i posljedice koje mogu predstavljati i trajnije promjene u
funkcioniranju pomagaca u profesionalnoj ulozi, ali i u privatnom zivotu i drugim podruc¢jima

funkcioniranja i dozivljavanja.

! Napominjem da ¢u u radu naizmjence koristiti termine klijent i korisnik kombiniraju¢i terminologiju koju su
sudionice koristile ovisno o tome rade li u zdravstvenom sustavu ili sustavu socijalne skrbi.



1.4. Odredenje koncepta posredne traumatizacije i srodnih konstrukata

Noviji smjer istrazivanja zapocet tijekom 1990-ih godina usmjerava se specificno na
proucavanje 1 opisivanje negativnih ucinaka koje pomagaci dozivljavaju u radu s
traumatiziranim ljudima. Literatura podupire vise razli¢itih no blisko povezanih pojmova i
koncepta vezanih uz ovaj fenomen, a tri najces¢e koristena pojma za opisivanje tog ucinka su
vikarijska traumatizacija (eng. Vicariuos Trauma), posredna traumatizacija® (eng. Secondary
Traumatic Stress) i zamor suosjecanja (eng. Compassion fatique). Nepreciznost i teskoce u
odredivanju i razlikovanju samih koncepata dovode do odredene zbunjenosti i zasigurno se ovo
podrucje jos razvija, no istrazivanja i teorijska podloga sve vise ukazuju da se ovi pojmovi
odnose na tri vrlo specifi¢na, ali i razlicita skupa simptoma i reakcija (Knight, 2013.; Rauvola,
Vega i Lavigne, 2019.). Nadalje, teoreticari i istrazivaci se slazu da je negativan ucinak
ucestalog 1 kontinuiranog izlaganja tudim traumatskim iskustvima neizbjezna posljedica na
stru¢njake 1 njihovo mentalno zdravlje (Figley, 2002a.; Knight, 2018.; Evces, 2015.). U zadnjoj
verziji Dijagnostickog i statistiCkog priru¢nika za duSevne bolesti (DSM-V) izmijenjen je
kriterij A za dijagnostiku PTSP-a te je dodana Cetvrta vrsta izlozenosti koja se opisuje kao
,visekratno ili ekstremno izlaganje izrazito neugodnim detaljima traumatskog(ih) dogadaja‘“
(APA. 2014. str. 271.), §to se odnosi na stru¢njake koji se suocavaju s posljedicama traumatskih

dogadaja u okviru svog profesionalnog rada (Pai, Suris 1 North, 2017.).

Pojam ,,indirektna trauma* (eng. indirect trauma) jedan je od pojmova koji se srece 1 koristi u
literaturi u opisivanju negativnih u¢inaka traumatskih izlaganja na stru¢njake, a uveden je kako
bi djelovao kao zajedni¢ki pojam koji obuhvaca sve negativne ucinke koji posljedicno
proizlaze iz empatije prema pogodenima traumom (Golden, 2021.). Kako bi se odrzala
konceptualna jasnoca, ranije navedeni pojmovi povezani s traumom smatraju se specifiénim

manifestacijama indirektne traume i koriste se u skladu s njithovim uzim definicijama.

2 Odabirem koristiti termin posredna traumatizacija umjesto sekundarna traumatizacija, $to je pregledom
domace literature uvrijezeni prijevod u hrvatskom jeziku. Iako su obje rijeci sinonimi, prijevod posredna
traumatizacija se meni osobno €ini jasnijim i prikladnijim jer naglasava ve¢ u svom nazivu posrednu izlozenost
traumi, dok termin sekundarna u svom znacenju moze ¢itatelje usmjeriti i na nesto Sto je drugorazredno,
sporedno, manje vazno.



U nastavku slijedi kratki opis pojmova u kontekstu utjecaja rada s traumatiziranim klijentima
na pomagace, pri cemu ¢u nastojati prikazati slicna obiljezja, ali i razlike koje se medu tim

pojmovima nalaze u literaturi.

Posredna traumatizacija

Kako je ve¢ ranije naglaSeno, ukljuc¢ivanjem u proces pomaganja pomagaci se izlazu rizicima,
pri ¢emu empatija 1 poistovjeCivanje s korisnikom predstavljaju otegotne okolnosti i1
posljedi¢no dovode do vece ranjivost pomagaca za razvoj posredne traumatizacije. Posredna
traumatizacija kod pomagaca opisuje ,,traumu koja se sastoji od dogadaja Sto ih klijenti opisuju
svojim pomagacima, a ti dogadaji onda posredno traumatiziraju¢e djeluju na pomagace*
(Arambasi¢. 1996. str. 147). McCann i1 Pearlman su ranih 1990-ih godina isticali i opisivali u
svojim radovima kako kroz suosjecanje s ljudima pogodenim traumatskim iskustvom, terapeuti
mogu dozivjeti duboku osobnu transformaciju koja ¢esto nalikuje posttraumatskim iskustvima
samih prezivjelih (Golden, 2021.; McCann i Pearlman, 1990.). Pomagaci u radu s korisnicima
koji su dozivjeli traumatsko iskustvo, iskazuju njima sli¢ne reakcije i simptome koji se krecu
od hiperaktivnosti i pretjeranog opreza, izbjegavanja do nametaju¢ih misli i slika povezanih s
traumatskim dogadajem njihovih klijenata (Figley, 2002b.) kao i ponovno prozivljavanje
klijentova iskustva kroz sje¢anja, snove i pojacanu pobudenost (Brige, 2004. prema Knight,
2018.). Medu posljedice posredne traumatizacije ubrajaju se na emocionalnom planu osjecaji
straha, tuge, ocaja, krivnje, ljutnje 1 tjeskobe, uz javljanje razlicitih tjelesnih teskoca, teSkoca s
pamcenjem, slabiju koncentraciju, poricanje i iskrivljavanje dozivljaja te razli¢ite promjene u
ponasanju od poteSkoc¢a u komunikaciji s drugima, osamljivanja i povlacenja do naglaSenije
agresije (Ajdukovi¢ 1 Ajdukovi¢, 1996.; Arambasi¢, 1996.). Vazno je istaknuti da sve ove
reakcije, 1 klijenata i pomagaca, predstavljaju univerzalne i uobicajene reakcije povezane uz
traumatsko iskustvo, a ne psihopatoloSka odstupanja ili ,,bolest”. Knight (2018.) istice da
struénjaci mogu razviti strategije distanciranja poput poricanja, odvajanja, emocionalne

izolacije i sumnjicavosti kao odgovor na ovakve reakcije.

Vikarijska traumatizacija

Vikarijsku traumatizaciju prvi opisuju McCann i Pearlman (1990.) opisujuci proces u kojem
,;osobe koje rade sa Zrtvama mogu doZivjeti duboke psiholoske ucinke, u¢inke koji mogu biti

poremecujuéi i bolni za terapeute i mogu trajati mjesecima ili godinama nakon rada s
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traumatiziranim osobama*“. Trauma nastaje kao rezultat empatije terapeuta prema klijentovom
traumatskom iskustvu pri ¢emu dolazi do poremecaja i promjena kognitivnih shema i promjena
svjetonazora (Rauvola, Vega i Lavigne, 2019.) i mijenjanja pogleda na svijet, odnosno svijet
vide kao nesigurno mjesto (Knight, 2013.; Golden, 2021.). Svjedocenje patnjama i teSkim
iskustvima drugih ljudi mijenja njihov osjec¢aj kontrole nad Zivotom, ometa vjerovanja
pomagaca o tome kakav svijet jest i kakvi su odnosi u njemu, kao i1 pomagacevu percepciju
sigurnosti i povjerenja u druge (Killan, 2008). Vazno je istaknuti da se ovim konstruktom
naglaSava dugotrajan i sveobuhvatan pomak u unutarnjem iskustvu pomagaca koji proizlazi iz
poremecenih vjerovanja o sebi, odnosima 1 svijetu, Sto je razlikuje od fenomena posredne

traumatizacije 1 zamora suosjecanja.

Zamor suosjecanja

Zamor suosjecanja je opisao Figley nastojeci pronac¢i manje stigmatiziraju¢i naziv za ono $to
je opisao kao ,,normalnu profesionalnu opasnost rada s traumatiziranim osobama‘“ (Golden,
2021.). Zamor suosjecanja opisuje se kao stanje emocionalne, kognitivne i/ili tjelesne
iscrpljenosti nastale uslijed kontinuirane izlozZenosti tudoj patnji, kada kod pomagac¢a moze
do¢i do opce otupjelosti za situaciju, emocionalnog udaljavanja i smanjenog kapaciteta za
empatiju (Figley, 2002a.). Simptomi zamora suosje¢anja mogu biti prisutni u razli¢itim
podrucjima svakodnevnog Zivota: tjelesni umor, emocionalni umor koji se manifestira kroz
smanjeni radni entuzijazam, desenzitizaciju, iritabilnost 1 emocionalnu preplavljenost.
Socijalni umor vidljiv je kroz izolaciju, grubost i ravnodusnost prema drugima dok se duhovni
umor manifestira kroz smanjeni interes za introspekcijom, cinizam, gubitak nade i smisla. Ovaj
pojam se usko povezuje s pojmom posredne traumatizacije stavljaju¢i u fokus simptome 1
emocionalne reakcije koje proizlaze iz rada s traumatiziranim ljudima 1 sli¢ne su reakcijama
direktno pogodenih traumatskim iskustvom (poput izbjegavanja, pobudenosti, teSkoca sa
spavanjem, otupljivanja), ali ne uzima u obzir specificne kognitivhe promjene i time se
razlikuje od vikarijske traumatizacije (Ravuvola 1 sur.,, 2019.). Zamor suosjeCanja moze
ukljucivati negativne aspekte brige, dozivljaj preplavljenosti poslom, kao i promjene u radnom
ponaSanju, percepciji 1 stavovima ¢ime dolazi do konceptualnog preklapanja s pojmom
sindroma sagorijevanja koji opisuje negativne reakcije na opce stresore povezane uz radno

mjesto (Golden, 2021.).
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Sindrom sagorijevanja i kontratransfer

Prilikom opisivanja ucinka rada s klijentima na pomagace i u kontekstu traume vrlo Cesto se
pojavljuju i pojmovi sindroma sagorijevanja i kontratransfera. Iako nisu premet istrazivanja
ovog zavrSnog rada, smatram vaznim kratko ih spomenuti i opisati. Naime, oba pojma se
razlikuju od posredne traume iako mogu biti medusobno isprepleteni i/ili mogu voditi jedan

prema drugom (Knight, 2019.).

Kako je ve¢ ranije spomenuto, sindrom sagorijevanja je koncept slican zamoru suosjecanja, a
posljedica je dugotrajne izlozenosti stresu na radnom mjestu kada postoji nesklad izmedu
zahtjeva okoline, nasih ocekivanja da ¢emo tim zahtjevima udovoljiti i naSih realnih
mogucnosti da im udovoljimo (Ajdukovi¢ i Ajdukovié, 1996.). Maslach (prema Ajdukovi¢ i
Ajdukovié, 1996.) opisuje sindrom sagorijevanja kao sindrom emocionalne iscrpljenosti,
depersonalizacije i smanjenja osobnog postignuca koji nastaje kao odgovor na kronicni stres u
poslovima vezanim uz neposredni rad s ljudima. Sindrom sagorijevanja proizlazi iz stresnih
radnih uvjeta kao $to su dugi radni sati, velik broj klijenata, preoptere¢enje poslom te losa
organizacijska podrSka 1 nije nuzno povezan s neposrednim ili posrednim izlaganjem

traumatskom materijalu (Maslach, Schaufeli i Leiter, 2001.).

Kontratransfer se uglavnom odnosi na ¢esto nesvjesne reakcije pomagaca na svoje klijente i
ukljucuje nacine na koje povijest pomagaca utjeCe na odnos s klijentom. lako kontratransfer
moze ukljucivati prisjecanje na bolna iskustva i emocionalno izbjegavanje, sli¢no indirektnoj
traumi, reakcije kontratransfera opcenito ne traju izvan terapijskih odnosa u kojima se razvijaju
1 nisu ograni¢ene na rad s traumatiziranim ljudima. Iako su posredna trauma i kontratransfer
dvije razli¢ite pojave, ipak su medusobno povezane i mogu se medusobno ispreplitati (Knight,

2013.).

Posttraumatski rast i sekundarna otpornost

Iskustva pozitivnih promjena, dobiti od rada s traumatiziranim osobama i nacina suocavanja s
poslom koji obavljaju bio je i predmet Sireg istraZzivanja koje sam provela. Iako u okviru ovog
rada nece biti prikazani 1 obradeni, smatram nuznim spomenuti koncepte posttraumatskog rasta

1 sekundarne otpornosti kada govorimo o mentalnom zdravlju pomagaca.

U zadnjih dvadesetak godina podrucje istrazivanja otpornosti izaziva paznju strucnjaka i

istrazivaCa. Posttraumatski rast i sekundarna otpornost primije¢eni su kod pomagaca u
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razli¢itim radnim okruZenjima i predstavljaju svojevrsnu protuteZzu posrednoj traumatizaciji,
pri ¢emu istrazivaci nastoje prepoznati i opisati nacine na koje pomagaci imaju dobiti od rada
s traumatiziranim ljudima. Ova pojava uskladena je i s istrazivanjem rasta nakon traumatskog
iskustva i kod osoba direktno pogodenih traumatskim dogadajem. Engstrom, Hernandez i
Gangsei (2010.) definiraju sekundarnu otpornost kao procese otpornosti koji se odvijaju u
terapeuta kao rezultat njihovog rada s traumatiziranima te kroz istrazivanja isti¢u da otpornost
klijjenata na traumatske dogadaje i njihov kapacitet da se s njima suocavaju i oporavljaju,
mijenja i svjetonazor pomagaca tako da dovodi i do pozitivnih, a ne samo negativnih
posljedica. Ovi pozitivni ishodi uklju¢uju povecano cijenjenje vlastite prednosti u zivotu,
preuredenje osobnih ciljeva i prioriteta, pojacan osjecaj stru¢ne kompetencije i kreativnosti te
povecanu sposobnost suosje¢anja i empatije (Knight, 2018.). Vazno je napomenuti da je
potvrda snage i otpornosti, takoder, primijeena kod stru¢njaka koji su sami prezivjeli

traumatski dogadaj (Killian i sur., 2017.).

1.5. Faktori rizika i negativne posljedice posredne traumatizacije na pomagace koji rade s

traumatiziranom djecom i mladima

Kao znacajni prediktori viSe razine posredne traumatizacije u istraZivanjima se isti¢e veca
koli¢ina radnog vremena provedena baveci se traumama korisnika (Jauk, 2022.; Knight, 2018.;
Benuto 1 sur., 2019.), dok visi stupanj osobne brige o sebi predvida manju razinu posredne
traumatizacije (Jauk, 2022.). Pregled istrazivanja nadalje pokazuje da je rizik za posrednu
traumatizaciju ve¢i medu strunjacima koji su manje educirani, koji su pocetnici i manje
iskusni u radu s traumatiziranim osobama (Knight, 2018.; Arambasi¢, 1996.), ali stariji i
iskusniji pomagaci se teze oporavljaju jednom kada joj ,,podlegnu‘ i vrlo ozbiljno pocinju
sumnjati u svoje stru¢ne sposobnosti (Arambasi¢, 1996; Woodard Meyers i1 Cornille, 2002.).
Nadalje, stav organizacije 1 atmosfera koja podrZzava i1 normalizira reakcije posredne
traumatizacije kod stru¢njaka ublaZzava rizik, dok nepodrzavajuc¢a organizacijska klima
povecava rizik za posrednu traumatizaciju (Knight, 2018; Berger 1 Quiros, 2014.). Nazalost,
strucnjaci se tesko nose s negativnim ucincima rada s traumom kada se u socijalnom okruzenju
prikazivanje vlastitih muka i osje¢aja, posebno stru¢njaka, smatra znakom slabosti te se dovodi
u pitanje njihove profesionalne kompetencije. Stav u kojem se pomagace prikazuje kao
superjunake svakako istice vrijednost 1 doprinos u pomaganju drugima, no istovremeno stvara

dodatni pritisak jer superheroji uvijek uspijevaju, nikad ne zakazu, ne odustaju ili se ne
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razbolijevaju (Ornell 1 sur., 2020.). Ovo je neophodno spomenuti jer se nerijetko dogada da
pomagaci, suoceni s ovakvim simptomima, o sebi poc¢inju razmisljati kao o losSim ljudima i
stru¢njacima ili preuzmu mehanizam noSenja sa situacijom u kojem negiraju i umanjuju vlastite

teskoce, $to moze smanjiti vjerojatnost trazenja podrske, ali i kvalitetu njihova rada.

Klinicari i pomagaci koji rade u podrucju skrbi i zastite djece u okviru svog posla su odgovorni
za procjenu i sprecavanje rizika te odrzavanje sigurnosti djece i adolescenata. Dagan i suradnici
(prema Armes i sur., 2020.) pregledom literature naglaSavaju da pomagaci u podrucju skrbi o
djeci imaju znacajno vecu razinu izlozenosti traumi djece nego socijalni radnici u drugim
podrucjima socijalnog rada, a i pomagaci koji su imali visok broj slucajeva zlostavljanja djece
izvjestavali su o visokim razinama posredne traumatizacije. ViSe razine posredne
traumatizacije negativno su bile povezane s namjerama pomagaca u podrucju zastite djece da
ostanu u svom poslu (Bride 1 sur., 2007.). Pomagaci u podrucju skrbi za djecu izvijestili su o
znacajno ve¢im namjerama napustanja posla u usporedbi sa socijalnim radnicima u podrucju
zdravstva 1 veéim razinama straha da ¢e biti izlozeni nasilju kroz svoj rad (Itzick i Kagan,
2017.). Woodard Meyers i Cornille (2002.) u svom istrazivanju navode da je 77% pomagaca u
podrudju zastite djece doZivjelo napad ili su dobili prijetnje tijekom obavljanja posla, dok su
pomagaci, koji su svjedocili smrti druge osobe, izvijestili o ucestalijim noénim morama,
nametaju¢im mislima, slikama 1 osjec¢ajima, izraZenijoj tjeskobi 1 ljutnji te vecoj sumnji¢avosti
1 strahu od gubitka autonomije u odnosu na pomagace koji nisu svjedoc€ili smrti druge osobe.
Ovakvi nalazi sugeriraju na postojanje specifi¢nih obiljezja rada s djecom i mladima u podrucju
skrbi 1 zastite djece koji mogu povecati rizik za razvoj negativnih uc€inka rada s traumom 1

pogoduju njihovu razvoju.

Stru¢njaci i pomagaci u podrucju zastite djece donose svoje odluke i intervencije u slu¢ajevima
zlostavljanja 1 zanemarivanja djece temeljem svog specijaliziranog znanja i dugogodis$njeg
iskustva. Iako je fluktuacija uobi¢ajena medu stru¢njacima u sustavima socijalne skrbi, gubici
su posebno veliki u podrucju zastite djece jer uz povecanje troskova zaposljavanja i educiranja
stru¢njaka, znacajno utjeCe na smanjenje kvalitete pruzenih usluga kao i narusenu uc¢inkovitost
u zastiti djece od nasilja (Woodard Meyers i Cornille, 2002; Oates, 2022.). Zbog nedostatka
znanja 1 iskustva, novi 1 manje iskusni pomagaci ¢esto donose lose ili odgodene odluke koje
utjeCu na sigurnost i dobrobit djece Cije su obitelji u pracenju sustava socijalne skrbi ili
zdravstva. Graef i Hill (2000.) isticu da osipanje pomagaca doprinosi dezorganiziranosti

izvedbe i pruzanja usluge, a ucinkovitost pomagaca se smanjuje. Tako na primjer kada
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strucnjak da ostavku, njegovi slucajevi se rasporeduju i dodjeljuju drugim zaposlenicima koji
su vrlo Cesto i sami ve¢ preoptere¢eni. Nadalje, dok neke druge profesije poput policajaca,
stru¢njaka u kriznim timovima priznaju negativni ucinak rada sa Zrtvama traume, nazalost
ucinci redovitog izlaganja zrtvama zlostavljanja djece ne dobivaju znacajnu paznju u podrucju
zaStite djece na sustavnoj i organizacijskoj razini, te posljedi¢no uéinci posredne traumatizacije
ne povezuju se jasno s osipanjem zaposlenika i napustanjem profesije (Woodard Meyers i
Cornille, 2002). Do nedavno se smatralo da su pomaga¢i u ovom podruéju, zbog svog

obrazovanja i edukacije, imuni na reakcije na traumatski stres.

Velik broj istrazivanja isti¢e faktore koje su pomagaci prepoznali kao podrzavajuée i koji
ublazuju negativne ucinke rada s traumom, poput prepoznavanja znakova posredne
traumatizacije i zamora, prepoznavanje njihova izvora kao i1 osobne strategije koje ukljucuju
sudjelovanje u superviziji, ali 1 u vr$njackim/kolegijalnim grupama, kontinuiranu edukaciju i
pristup novim informacijama 1 tehnikama (Killan, 2008.; Hernandez i sur., 2010.; Berger i

Quiros, 2014.).

1.6. Uloga supervizije u pomagackim profesijama u kontekstu rada s traumom

U pomagackim profesijama supervizija je prepoznata kao glavni oslonac i neophodan oblik
podrske stru¢njacima, osobito u podrucju zastite 1 dobrobiti djece 1 obitelji u riziku, u vidu
oblikovanja 1 unapredenja profesionalnih kompetencija, poticanja profesionalnog 1 osobnog
rasta, osiguravanja kvalitete rada i usluga te poticanju brige o osobnom mentalnom zdravlju
(Kusturin, 2007.; Berger i Quiros, 2014.; Ajdukovi¢, 2020.; Rezo, 2022; ). U ,,Europskom
pojmovniku supervizije 1 coachinga* (Ajdukovi¢, 2018.) dan je prikaz opceprihvacenih
definicija supervizije, njezinih temeljnih obiljeZja 1 ocekivanih ishoda. Tako se navodi da
supervizija pruza dostatan prostor i1 vrijeme za promisljanje o profesionalnom funkcioniranju
u sloZenim situacijama, usmjerena je na osiguravanje kvalitetne komunikacije medu
zaposlenicima te na metode suradnje u razli¢itim radnim kontekstima. Nadalje, supervizija
pruza podrSku u razli¢itim procesima promisljanja i odlucivanja, rjeSavanja konflikata,
snalazenja u izazovnim 1 zahtjevnim profesionalnim situacijama te pomaZe u noSenju s
procesima promjena. Stru¢njacima savjetovateljima i terapeutima supervizija rada s klijentima
osigurava prostor za promisljanje i reflektiranje s ciljem osiguravanja i unapredenja kvalitete
rada, a fokus je na klijentima 1 na¢inu kako supervizanti rade sa svojim klijentima. Najcesce

spominjane funkcije supervizije (prema Kusturin, 2007.) su: a) podrzavateljsko — pomazuca
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funkcija usmjerena na razgovor o emocijama povezanim uz rad, podrSku 1 osnaZivanje
strucnjaka 1 promicanje brige o mentalnom zdravlju, b) edukativna ili poucavateljska funkcija
usmjerena na iskustveno ucenje novih metoda i tehnika rada, davanje povratne informacije o
kvaliteti rada 1 davanje teorijskog okvira u konkretnim slu¢ajevima i c¢) administrativno —
upravljacka funkcija koja u fokusu drzi obavljanje zadataka, promoviranje politike organizacije
1 zakonske regulative. Europski modeli supervizije, koji su dominantni i na nasim prostorima,
naglasak stavljaju na proces profesionalnog rasta i osnazivanje supervizanata te uglavnom

izostavlja administrativno — upravljacku ulogu supervizije.

Brojna istrazivanja prepoznaju i naglaSavaju prednosti i doprinose supervizije i u podruc¢ju
zaStite 1 dobrobiti djece isti¢uci da kontinuirani pristup podrzavajucoj i u¢inkovitoj superviziji
doprinosi pozitivnijim ishodima za stru¢njake, samu organizaciju, kao 1 za djecu i1 njihove
obitelji koji su korisnici socijalnih usluge. Stuc (2022.) je u istrazivanju provedenom na uzorku
od 71. struénog radnika zaposlenog u Centru za socijalnu skrb Zagreb (od toga je 57,7%
sudionika bilo zaposleno na Odjelu za djecu, mlade i obitelj) pokazala da struc¢njaci koji u
trenutku provodenja istrazivanja nisu ukljuceni u superviziju iskazuju nizi stupanj zadovoljstva
poslom 1 visi stupanj sagorijevanja povezanog s poslom u odnosu na stru¢njake koji su bili
ukljuceni u superviziju. Rezultati spomenutog istrazivanja, takoder, naglasavaju potrebu veéine
strucnjaka zaposlenih u Centru za socijalnu skrb Zagreb za redovitim sudjelovanjem na
superviziji, a upravo redovita ukljucenost u superviziju je vazan klju¢ za o¢uvanje zadovoljnih
i nesagorjelih radnika. Carpenter, Webb 1 Bostock (prema Ajdukovi¢, 2020.) proveli su analizu
48 relevantnih istrazivanja ucinaka supervizije u praksi socijalne skrbi za djecu objavljenih u
razdoblju od 2000. do 2012. godine. Njihovi nalazi su, uz odredivanje manjkavosti istrazivanja,
potvrdili da je supervizija povezana s vecim zadovoljstvom stru¢njaka, ve¢om osobnom
djelotvornosti 1 nizom razinom stresa. Rezultati istraZivanja na 17 voditelja mjere strucne
pomoci 1 potpore koji su bili ukljuceni u metodsku superviziju (Barisi¢ 1 Ajdukovi¢, 2021.)
1zvijestili su o osjecaju veceg postignuca u radu s obitelji 1 promjene u odnosu s obitelji u kojoj
provode mjeru stru¢ne pomo¢i kroz upravljanje promjenom, ¢uvanje profesionalnih granica i
uspostavu suradnog odnosa. Nadalje, sudionici su istaknuli daljnje dobiti u vidu refleksivnosti,
socijalnih resursa, razmjene iskustava i prevencije stresa. Rezo (2022.) u istrazivanju iskustava
u superviziji socijalnih radnika i1 drugih stru¢njaka u podrucju zastite djece u Hrvatskoj istice
bolju kvalitetu rada s korisnicima kao glavni ishod supervizije. Stru¢njaci dozivljavaju
superviziju korisnom i ucinkovitom u spre¢avanju negativnih ishoda kod djece, pomaze u

uspostavi boljeg odnosa i komunikacije s korisnicima i doprinosi ustrajnosti u radu s njima.
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Ucinkovitost supervizije sudionici su prepoznali u donoSenju novih znanja, povecanju jasnoce
1 strukture rada stru¢njaka Sto rezultira veéim dozivljajem sigurnosti i radne motivacije.
Takoder, spomenutim istrazivanjem vaznost su dobili procesi usmjereni na pruzanje podrske
struénjacima, emocionalno rastere¢enje, osobito u radu s traumatiziranim korisnicima, podrsku
u boljoj regulaciji emocija i nainima suocavanja sa stresom §to je doprinijelo kvalitetnijoj brizi

1 zaStiti mentalnog zdravalja stru¢njaka.

Supervizija u sustavu zastite i dobrobiti djece u Hrvatskoj se razvija zadnjih 15 godina u skladu
sa suvremenim konceptualizacijama supervizije u europskom podru¢ju 1 jasnijeg
pozicioniranja u kontekst interakcije stru¢njaka/pomagaca, profesionalnih zadataka i
organizacije (Ajdukovi¢, 2020.). Iako je u posljednjih petnaestak godina podignuta svijest o
vaznosti 1 potrebi supervizije stru¢njaka i njezinim doprinosima, nazalost, supervizija i dalje
nije dovoljno zastupljena u sustavu zaStite djece. Supervizija je najviSe zastupljena u
organizacijama nevladinog sektora, zadnjih desetak godina uloZeni su znacajni napori u
uvodenju i osiguravanju u sustav socijalne skrbi, dok su sustavi zdravstva i obrazovanja jos
uvijek priliéno zanemareni u dostupnosti supervizije (Rezo, 2022.). Nadalje, Rezo (2022.)
prikazuje teskoce u provodenju supervizije u vidu nedostatnog i kontinuiranog financiranja
supervizije, nedovoljnu osvijeStenost 1 senzibiliziranost donositelja odluka, ali i rukovodecih
osoba u organizaciji, na vaznost supervizije u sprecavanju negativnih ishoda kod korisnika te
da je supervizija kontinuirani oblik podrske stru¢njacima u ovom osjetljivom 1 slozenom
podrucju rada. Oates (2022.) na sli¢an nacin problematizira teSkoce i prepreke u osiguravanja
ucinkovite supervizije u podruc¢ju zastite djece, istiCu¢i rastuci politi¢ki pritisak i1 ucestale
prijetnje smanjenja proratuna, povecanu sumnju javnosti u usluge sustava socijalne skrbi 1
negativnu medijsku paznju. Sve navedeno spomenuti autor povezuje s povecanim pritiskom,
oprezom 1 strahom od pogreSaka na upravljatkim razinama organizacija te posljedi¢no i
manjom spremno$¢u da se razmislja izvan okvira ili uvedu nove prakse i nacin rada. Uz
prepreke na organizacijskoj razini, prisutna je jo$ uvijek nedovoljna osvijestenost o vaznosti
supervizije medu samim stru¢njacima osobito u nekim podru¢jima rada (Rezo, 2022.), kao 1
oklijevanje pomagaca da slobodnije i otvorenije traze podrsku i govore o iskustvima i u¢incima
rada s traumatiziranim klijentima na njih same (Oates, 2022.). Razlog tome spomenuti autor
vidi u strahu od ismijavanja ili isklju¢ivanja, zabrinutosti da ¢e biti dozivljeni kao
nekompetentni i nedovoljno stru¢ni za rad u ovom specificnom podrucju te zbog straha od

kaznjavanja radi prezentiranih stajaliSta.
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Iako je zadnjih dvadesetak godina tema traume i njezinih ucinaka prisutnija i zastupljenija u
strucnoj javnosti te su zadnjih desetak godina ucinjeni znacajni napori u promoviranju pristupa
usmjerenog na traumu u razli€itim sustavima, pregledom domace literature uocava se
nedostatak istrazivanja, ali i cjelovitijih preglednih radova o obiljezjima i u¢incima supervizije
te vjeStinama 1 kompetencijama supervizora u kontekstu rada s traumatiziranim klijentima 1

korisnicima, osobito djecom i mladima.

Pregled stranih radova i istrazivanja jasno pokazuje i naglasava da je supervizija usmjerena na
traumu nuzan element pristupa usmjerenog na traumu, a njezino klju¢no obiljezje ukljucuje
znanje o traumi i njezinom utjecaju na klijente, znanje o ucincima posredne traume na
strunjake, kljucne vjestine klinicke supervizije te integrira pet osnovnih principa pristupa
usmjerenog na traumu: sigurnost, povjerenje, suradnja, izbor i osnazivanje (Berger i Quiros,
2014.; Knight, 2018.; Oates, 2022.). Spomenuti autori se, takoder, slazu da noSenje s utjecajem
posredne traumatizacije ukljucuje 1 zahtijeva proaktivhu briga strucnjaka o osobnom
mentalnom zdravlju te u supervizijskom, ali i u organizacijskom kontekstu aktivnosti
usmjerene na brigu o sebi povezuju se uz manje rizike od posredne traumatizacije. Medutim,
vazno je istaknuti da je takav stav odgovornost organizacije jednako koliko i osobna

odgovornost samog stru¢njaka.

Berger i Quiros (2016.) naglasavaju da modelima klinicke supervizije u kontekstu rada s
traumom jo$§ uvijek nedostaje ucinkovitija integracija principa usmjerenih na traumu,
nedovoljno razumijevanje 1 uvazavanje ucinaka traumatskih iskustava na zrtve, te ponajvise
nedostaje razumijevanja i prepoznavanja ucinaka posredne traumatizacije 1 reakcija stru¢njaka
na traumatski materijal koji prezentiraju klijenti kroz tretmanski rad, ¢ime izostaje klju¢no

obiljeZje supervizije usmjerene na traumu.

U svom zavr$nom radu Zelim se usmyjeriti na iskustva sudionica 1 dobiti od supervizije za njihov
rad u podru¢ju traume kao i njihova promisljanja i zapaZanja koje su to vazne teme i procesi o
kojima je vazno govoriti u kontekstu supervizije za stru¢njake koji rade s traumom. Uzimajuci
u obzir odgovore 1 iskustva sudionica, ali 1 pregledom dostupne literature usmjerit ¢u se na
opisivanje obiljezja supervizije usmjerena na traumu, uloge 1 kompetencija supervizora kao 1
moguénosti unapredenja 1 implementacije principa pristupa usmjerenog na traumu u

supervizijski proces.
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2. SVRHA I CILJ ISTRAZIVANJA

2.1. Opdi cilj istrazivanja
Cilj zavr$nog rada usmjeren je na opisivanje negativnih ucinaka rada s traumatiziranim
klijentima (djecom i adolescentima) na razliCite aspekte mentalnog zdravlja pomagaca i ulogu

supervizije u procesu osnazivanja pomagaca za pruzanje podrske traumatiziranoj djeci i

adolescentima i kvalitetniju brigu o vlastitom mentalnom zdravlju.

Svrha istraZivanja:

1) ispitati i opisati negativne ucinke rada s traumatiziranom djecom i adolescentima u
ponaSajnom, tjelesnom, emocionalnom i kognitivnom funkcioniranju pomagaca, na
profesionalnom i na osobnom planu

2) ispitati i opisati ulogu i obiljeZja supervizije u osnazivanju za pruzanje podrske i u

kvalitetnijoj brizi za mentalno zdravlje u podrucju rada s traumom.

2.2. Istrazivacka pitanja

Polaze¢i od svrhe istraZivanja definirana su dva istraZiva¢ka pitanja:

1) Kako pomagaci opisuju i dozivljavaju negativne uc¢inke rada s traumatiziranom djecom
I adolescentima u svom ponasajnom, emocionalnom, tjelesnom i kognitivnom
funkcioniranju?

2) Kako pomagaci opisuju obiljezja i ulogu supervizije u procesu osnazivanja za rad s

traumatiziranom djecom 1 u kvalitetnijoj brizi za sebe u podrucju rada s traumom?
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3. OPIS SUDIONICA ISTRAZIVANJA
3.1. Odabir sudionica i nacin njihova ukljucivanja u istrazivanje

Istrazivanjem su obuhvacéeni pomagaci koji su u svom radu primarno usmjereni na pruzanje
tretmanske 1 savjetodavne podrske djeci i adolescentima koji su dozivjeli razli¢ite oblike
traumatskih iskustava. Po nacinu kreiranja uzorak je namjerni uzorak pomagaca koji su
udovoljili sljede¢im kriterijima: (a) imaju 5 ili viSe godina radnog iskustva, (b) barem pola
radnog vremena ukljucuje rad s traumatiziranom djecom i adolescentima, (c) imaju iskustvo

ukljucenosti u superviziju i (d) spremne su govoriti o svojim iskustvima na temu istrazivanja.

Uzorak sam formirala po principu grude snijega, pri ¢emu sam osobno odabrala Sest sudionica
te sam po zavrsetku intervjua zamolila svaku od njih da preporuci po jednu mogucu sudionicu

koja udovoljava kriterijima za sudjelovanje u istrazivanju.

Sve sudionice sam osobno kontaktirala, prvo telefonski ili putem elektronske poste, nakon ega
sam dogovorila telefonski razgovor kako bih im predstavila glavni cilj i svrhu svog istraZivanja,
upoznala ih i1 provjerila zadovoljavaju li uvjete ukljucivanja u istrazivanje te provjerila njihov

interes i zelju za sudjelovanjem.

Kako se istrazivanje provodilo van konteksta neke organizacije, a fokus istrazivanja je bio
usmjeren na osobna iskustva sudionica i promjene povezane uz obavljanje svoje profesionalne
uloge, suglasnost za sudjelovanje u istraZivanju dale su samo sudionice potpisujuci kratki

informirani pristanak. Informirani pristanak za sudjelovanje nalazi se u Prilogu B.

Sve sudionice koje sam kontaktirala rado su se odazvale i ukljucile u istrazivanje, a veéina njih
je spontano izrazila osobni znacaj i1 vaznost teme mentalnog zdravalja pomagaca i utjecaja
rada s traumom na pomagace. Dvije kolegice, iako su bile voljne sudjelovati, nisu ukljucene u

istrazivanje jer nisu zadovoljile sva Cetiri uvjeta.

3.2. Opis uzorka sudionica

U istrazivanju je sudjelovalo 12 sudionica, stru¢njakinja koje su zaposlene u institucijama javne
skrbi za djecu 1 ustanovama zdravstvenog sustava 1 nevladinog sektora usmjerenim na pruzanje
tretmanske podrske djeci i mladima s iskustvom traume. S obzirom na radno mjesto njihov

omjer u uzorku je bio podjednak. Prema zastupljenosti struke u uzorku je bilo 8 psihologinja i
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4 socijalne radnice. Sest sudionica je dodatno zavrilo ili je uklju¢enu u neku od

psihoterapijskih eduakcija.

Prema radnom mjestu, 4 sudionice su bile zaposlene na radnom mjestu psihologa u
zdravstvenom sustavu, 2 sudionice su bile zaposlene na radnom mjestu voditelja savjetovalista
ili odjela psihosocijalne podrske (a koje ukljucuje i izravan rad s klijentima, odnosno djecom i
mladima), 5 sudionica su zaposlene kao stru¢ne suradnice i jedna na mjestu odgajatelja u
domovima za alternativnu skrb djece. U tablici 1.1. dan je prikaz ukupnog radnog iskustva kao

i radnog iskustva na trenutnom radnom mjestu.

Tablica 3.1 Prikaz radnog iskustva sudionica

Ukupno radno iskustvo sudionica Radno iskustvo sudionica na trenutnom radnom
mjestu

do 9 godina 4 1 do 3 godine 4

10 — 14 godina 3 4 do 6 godina 1

15 do 19 godina 1 7 do 10 godina 3

20 i vise godina 4 10 i vise godina 4

Sve sudionice u okviru svog radnog mjesta rade s djecom i mladima koji imaju iskustvo
izlozenosti velikim Zivotnim stresorima, traumatskim dogadajima i/ili su izloZena nepovoljnim
1 negativnim uvjetima odrastanja kroz duzi period. Kao najceSca iskustva klijenta s kojima
rade vecina je sudionica (njih 9) istaknula iskustvo zlostavljanja i zanemarivanja djece i mladih
s kojima rade, rad s maloljetnim majkama u sustavu alternativne skrbi (2), traumatski gubitak
roditelja i/ili bliskih ¢lanova obitelji (3), drugi traumatski dogadaji poput prometnih nesreca,
bolesti roditelja, pokusaja samoubojstava roditelja (3), iskustvo visokokonfliktnih razvoda (2),
vrS$njacko nasilje (1), maligne bolesti djece i1 rad s roditeljima (1), izloZenost prirodnim

katastrofama (2), izloZenost ratnim sukobima (1) 1 izloZzenost migracijskom stresu (1).

Gledaju¢i dobne skupine djece 1 mladih s kojima sudionice rade, ve¢ina njih je istaknula da
radi uglavnom s djecom od tre¢e godine do punoljetnosti, tri sudionice rade s djecom od
rodenja do predskolske dobi. Tri sudionice dominantno rade s djecom u dobi od 12 do 18
godina, dok dvije u odredenoj mjeri rade i s mladima u dobi od 18 do 20 godina. Cetiri

sudionice su istaknule da kao korisnike imaju i roditelje djece koja su na skrbi.
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Sve sudionice su bile ukljucene 1 imaju iskustvo sa supervizijom. Vecina sudionica (njih 8) je
trenutno ukljuc¢ena u neki oblik supervizijske podrske, dok Cetiri sudionice navode da nisu
trenutno ukljucene u superviziju. Dvije od njih su zadnji supervizijski ciklus imale prije godinu
dana, jedna prije otprilike dvije godine dok cetvrta sudionica unazad Cetiri godine nije bila
ukljucena u superviziju. Kao razloge neukljucenosti u superviziju sudionice su navele da
supervizija nije ponudena niti osigurana u okviru njihove radne organizacije, dok jedna od njih
dodaje kao razlog otezano uskladivanje rasporeda i dogovaranje termina zbog prirode njezina

posla.

Sto se ti¢e konteksta odrzavanja i organizacije supervizija za sudionice koje su ukljuéene u
superviziju, dvije kolegice imaju organiziranu redovitu i kontinuiranu grupnu superviziju
unutar organizacije, dok su dvije sudionice navele da pohadaju individualnu superviziju ¢ije
troskove pokriva poslodavac ili su sredstva osigurana iz projekta u koji je ukljucen poslodavac.
Cetiri sudionice su bile ukljuéene u supervizijske grupe sporadi¢no u okviru projekata, dok su
Cetiri sudionice navele da su same organizirale i financiraju ukljucenost u individualnu

superviziju.

Pet sudionica je navelo da imaju iskustvo ukljucenosti u superviziju otkad su se zaposlile, tri
kolegice su navodile da imaju iskustvo ukljucenosti u neki oblik supervizije, dok su tri
sudionice navele povremeno uklju¢ivanje u supervizijski rad tijekom svog radnog vijeka. Za

cetiri sudionice taj podatak nije prikupljen.
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4. POSTUPAK ISTRAZIVANJA
4.1. Tip nacrta istrazivanja

Obzirom na postavljeni cilj istrazivanja i istrazivacka pitanja, prirodu problema koji se
istrazivanjem zeli bolje opisati te mali namjerni uzorak sudionica za koje se procjenjuje da su
kompetentne pridonijeti boljem razumijevanju i opisivanju istrazivackih problema, odabran je
kvalitativni pristup istrazivanju. Gledajucéi tip nacrta istrazivanja, radi se o eksplorativnom i

deskriptivnom istrazivanju.

4.2. Postupak istrazivanja i prikupljanje podataka

Nakon §to sam svakoj sudionici predstavila cilj istrazivanja, provjerila ispunjavaju li uvjete za
sudjelovanje te dala informacije vezano za njihovu anonimnosti i povjerljivost, sa svakom od

sudionica dogovorila sam datum provedbe intervjua.

Podaci su prikupljeni kroz polustrukturirani istrazivacki intervju prema unaprijed osmisljenim
pitanjima za svako od istrazivackih pitanja. Svih 12 intervjua sam provela osobno 1 uzivo
(licem u lice) u radnom prostoru gdje ja radim. Iako se radi o istrazivackom (a ne terapijskom)
intervjuu, pretpostavila sam moguci terapijski uc¢inak kod nekih sudionica tijekom provedbe
intervjua pri ¢emu odvijanje intervjua uZivo (odnosno licem u lice) osigurava bolje i
kvalitetnije uvjete. Takoder, ponudila sam sudionicama mogucnost da se intervju odvije i u
njithovom radnom prostoru, no moja preporuka je bila da bude u nekom prostoru koji je
neutralniji 1 u kojem ¢e se moci lakSe distancirati od samog posla i atmosfere radnog okruzenja
upravo vodec¢i racuna o osjetljivoj temi i usmjerenosti na neugodna, moguce uznemirujuca

iskustva sudionica, §to su sve sudionice rado i prihvatile.

Intervjui su provedeni u razdoblju od lipnja do rujna 2023. godine i ukljucivali su pitanja 1
odredena iskustva sudionica koja nisu dio ciljeva i istrazivackih pitanja formiranih u okviru
mog zavrSnog rada. Trajanje pojedinog intervjua je variralo izmedu 59 i 104 minute, a

prosjecno vrijeme trajanja intervjua iznosilo je 82:33 minute.

Intervjui su snimani snima¢em mobitela uz prethodno objaSnjenje da se snimka koristi
iskljuc¢ivo u svrhu izrade transkripta i daljnje analize podataka i dobivenu suglasnost sudionica
intervjua za snimanje. Po dovrSetku intervjua snimljeni audiozapis je transkribiran u tekstualni

oblik uz minimalno jezi¢nog uredivanje i uz pomoc aplikacije HappyScribe za vecinu intervjua.
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Svakoj sudionici istrazivanja je dodijeljena oznaka putem koje su svi odgovori odredene
sudionice bili povezani 1 upareni uz izjave sudionica. Oznaka se sastoji od tri znamenke: slova
S kao sudionica, broja od 1- 12 te slova ,,k* ili slova ,,s* (koji oznacavaju podrucja rada:

klini¢ki tretmanski rad ili sustav socijalne skrbi).

4.3. Pitanja u istrazivackom intervjuu

Kako sam ve¢ ranije spomenula, ciljevi istrazivanja i istrazivacka pitanja u okviru mog
specijalistickog zavrSnog rada dio su opseznijeg istrazivackog intervjua koji sam provela u
okviru istrazivanja. Cjeloviti prikaz pitanja u polustrukturiranom intervjuu prikazala sam u
Prilogu C, a u nastavku teksta opisat ¢u pitanja koja su uzeta u analizu 1 obradu u skladu s

istrazivackim pitanjima postavljenim u okviru ovog zavr$nog rada.

Za potrebe opisa uzorka, radnih iskustava sudionica, njihovih iskustva sa supervizijom,

trenutne dostupnosti i konteksta odvijanja supervizije koristena su sljedeca pitanja:

e S kojima skupinama traumatiziranih klijenta dominantno radite?

e S kojom dobnom skupinom djece uglavnom radite?

e Koje ste struke i koje je vaSe radno mjesto?

e Koliko godina radnog staza imate?

e Koliko dugo radite na trenutnom radnom mjestu?

e Koliki je otprilike omjer traumatiziranih i netraumatiziranim klijenata u Vasem
tipicnom radnom danu?

e Jeste li trenutno ukljuceni u superviziju?

e Ako niste, koliko je proslo od zadnje supervizije koju ste imali? Radi cega sada niste
ukljuceni u superviziju?

e Kako je organizirana supervizija u koju ste ukljuceni, tko ju je osigurao?

e Koliko dugo ste ukljuéeni u superviziju? Koliko c¢esto i1 kako je organizirana

(individualno ili grupno)?

Pitanja vezano uz ukupne godine radnog staza i kontekst organiziranja i provedbe supervizije
u koju su sudionice uklju¢ene dodala sam od treceg intervjua primjecujuci da sudionice same
uvode temu organiziranja supervizije, koliko im je dostupna i njihova zadovoljstva istom.
Smatram da su i ove teme vazne i mogu doprinijeti boljem razumijevanju uc¢inaka rada u

podrucju traume i dostupne podrske koju stru¢njakinje imaju u svom radnom okruzenju.
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Takoder, dodala sam jo$ pitanje na koji nacin je organizirana supervizija, odnosno tko ju
organizira. Ono $to sam kroz razgovor s prve dvije sudionice uvidjela je da postoji razlika na
organizacijskoj razini i ¢inilo mi se vazno prikupiti to¢ne podatke na koji nacin sudionice imaju
organiziranu svoju superviziju, koliko je u tome angazirana organizacija a koliko su prepustene
same sebi. Iz literature je poznato da pristup usmjeren na traumu podrazumijeva i odgovornost
organizacije za brigu o mentalnom zdravlju pomagaca koji u njoj rade s traumatiziranim

klijentima, a organiziranje supervizije je jedan od nuznih koraka.

Sljede¢a pitanja su se odnosila na opisivanje negativnih uinaka rada s traumatiziranim

klijentima 1 korisnicima na pomagace:

e Kako rad s djecom/adolescentima koji su u teSkim zivotnim okolnostima/imaju
iskustvo traumatskog dogadaja utjeCe na vas profesionalno?

¢ Koje promjene u svom ponasanju opazate a koje povezujete uz rad s traumatiziranim
klijentima?

e Kako rad s traumatiziranom djecom /adolescentima utjece na vase emocije?

e Primjecuje li neke primjene i utjecaj na vase tjelesne reakcije?

e Kako rad s traumatiziranom djecom utjeCe na vasa vjerovanja i pogled na svijet,
dozivljaj drugih ljudi? Sto vidite kao promjenu koju moZete povezati uz iskustvo rada
s traumom 1 teSkim Zivotnim pricama?

e Primjecujete li negativni utjecaj rada s traumatiziranom djecom na va$ svakodnevni
zivot, druge uloge koje imate u svom Zivotu (npr. obiteljsku, roditeljsku, prijateljsku,

partnersku...)? OpiSite promjene koje primjecujete.

Pitanje vezano za promjene na tjelesnom planu koje sudionice opaZaju je dodano od treceg
intervjua jer sam radeci prve transkripte osvijestila da sam propustila ranije uvrstiti to pitanje

a vazan je dio istrazivackog problema.
Pitanja koja se odnose na drugi istrazivacki problem i opisivanje obiljezja i ulogu supervizije

u procesu osnazivanja strucnjaka za rad s djecom 1 u kvalitetnijoj brzi za sebe slijede u

nastavku:
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e Kako vam supervizija pomaze? Sto dobivate kroz proces supervizije a znadajno vam je
za vas$ rad u kontekstu traume? — mogude pitanje za produbljivanje: Sto za vas znadi
podrska u superviziji?

e Koje svoje potrebe povezane uz rad s traumom uspijevate zadovoljiti kroz superviziju?

e Koje postupke, intervencije supervizora prepoznajete kao korisne, osnazujuce,
podrzavajuce u superviziji?

e Sto biste rekli, koje su to teme, aspekti rada ili procesi o kojima je nuzno govoriti u
superviziji kada radimo s djecom /adolescentima koji nose teske price i imaju iskustvo
traumatizacije?

e Po vaSem misljenju, je li uloga supervizije pomoc¢i stru¢njacima koja rade u podrucju
traume u boljoj brizi za sebe i vlastito mentalno zdravlje?

e Je li vam supervizija pridonijela ja¢anju strategija brige o sebi i vlastito mentalno

zdravlje? Opisite kako.

Zadnja dva pitanja koja se odnose na ulogu supervizije u brizi za mentalno zdravlje su takoder
uvedena od treceg intervju. Tijekom prva dva intervjua uocila sam da sudionice spontano ne
donose superviziju za osobnu brigu kao temu, ve¢ su kroz svoje odgovore vise bile usmjerene
na podrsku u superviziji u razumijevanje procesa i odnosa s i prema korisnicima i klijentima.
Pregledom literature supervizija je jasno opisana kao vazan oblik podrske i zastitni faktor u
radu na podrucju traume, pri ¢emu se znacajno istiCe edukativna i podrzavajuca funkcija
supervizije usmjerena na traumu upravo u segmentu osvjestavanja utjecaja posredne traume na
njih same, ali i njihovo aktiviranje u brizi za sebe i no$enju s u¢incima posredne traume. Upravo
iz tog razloga bilo mi je jako vazno obuhvatiti i taj segment, odnosno osvijestiti moguce u¢inke
supervizije i u aspektu osobne brige o0 mentalnom zdravlju, radi ¢ega sam uvrstila dva dodatna
pitanja u intervju za sve sudionice vezano za ulogu supervizije u brizi za mentalno zdravlje i

njezina doprinosa u nac¢inu brige za sebe.

U nekim intervjuima sam postavila dodatna pitanja s ciljem produbljivanja i boljeg
razumijevanja sadrzaja i iskustava koje sudionice iznose u odnosu na istrazivacka pitanja
(poput Sto za vas znaéi podrika? Kako znate da Vas supervizor razumije?, Koja su to
znanja/iskustvo koje procjenjujete da je vazno da supervizor ima?..), a o dodatnim
doprinosima produbljivanja pojedinih tema 1 odgovora pisat ¢u kasnije u Etickim

implikacijama istraZivanja.
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4.4. Obrada i analiza podataka

Podaci prikupljeni istrazivanjem pohranjeni su i ¢uvani na raunalu istrazivacice, zaSti¢eni
posebnom Sifrom. Snimke intervjua su obrisane nakon izrade transkripta i postupka
anonimizacije svakog pojedinog intervjua, a sami transkripti bit ¢e Cuvani trajno, zasti¢eni i u

vlasniStvu autorice istrazivanja.

Kako bih osigurala vjerodostojnost prikupljenih podataka i kvalitetniju obradu, uz vodenje
mentorice u sam proces analize i obrade podataka, ukljucila sam jos§ jednu istrazivacicu s
iskustvom u kvalitativnoj obradi podataka i u podru¢ju mentalnog zdravalja pomagaca da
pregleda transkripte i zajedno sa mnom komentira prikupljene podatke, na¢in na koji su
kategorizirani 1 nacin na koji su zakljucci izvedeni. S ciljem osiguranja povjerljivosti

prikupljenih podataka ukljucena istrazivacica na uvid je dobila anonimizirane podatke.

U odgovaranju na prvi istrazivacki problem, koji se odnosi na negativne u¢inke rada s traumom
na pomagace, ucinjena je analiza okvira. Analiza okvira predstavlja strukturirani pristup u
obradi i sazimanju podataka u kojem su klju¢ne teme za koje nastojimo dobiti odgovor
unaprijed odredene i definirane nekim teorijskim okvirom u literaturi. Sam postupak predvida
pet koraka koje smo proveli i u sadaSnjem istrazivanju: proces upoznavanja s gradom kroz
izradu transkripta i ponovno isCitavanje transkribiranih intervjua, postavljanje tematskog
okvira, pri ¢emu smo prosli nekoliko prijedloga tematskih okvira, indeksiranje/kodiranje 1
unoSenje u tablice uz zapisivanje citata sudionica, §to nam je omogucilo lakSe snalazenje u
prikupljenim informacijama, pripremu i upravljanje podacima za zavr$ni korak u analizi okvira
povezivanje 1 interpretacija gdje smo se usmjerili na trazenje slicnosti i razlika te ponavljajucih
uzoraka iz kojih su dalje kreirani pojmovi, kategorije i1 teme. U triangulaciji izmedu autorice
istrazivanja, mentorice 1 dodatne istrazivacice, kodovi, pojmovi, kategorije 1 teme nekoliko

puta su doradivane i proc¢is¢ene dok nije doslo do slaganja o kona¢nim temama.

Obrada prikupljenih podataka u odgovaranju na drugi problem u kojem se nastojalo opisati
obiljezja 1 ulogu supervizije u€injena je tematska analiza. Tematska analiza je metoda kojom
se utvrduje, analizira 1 izvjeStava o obrascima (temama) u istrazivackim podacima te im pridaje
smisao. Tematska analiza omoguc¢ava detaljan opis podataka, ilustrira teme koje su vazne u
opisu fenomena koji se proucava, prepoznaje Sto je zajednicko nacinu na koji se o nekoj temi
govori te omogucuje interpretaciju razli¢itih aspekata istrazivane teme (Joffe, 2012.). Postupak
tematske analize ukljucivao je nekoliko koraka i faza u obradi prikupljenih podataka kroz

odabrana pitanja vezana uz istrazivacki problem. Nakon izrade transkripta, iz odabranih izjava
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sudionica generirani su kodovi 1 pojmovi, a zatim smo pristupili pridruzivanju srodnih pojmova

u kategorije te analiziranju i interpretaciji prepoznatih tema.

4.5. Eticki aspekti istrazivanja: moguci rizici i dobiti za sudionike i istrazivaca

PredloZzeni nacrt istrazivanja prije same provedbe predstavljen je Etickom povjerenstvu
Pravnog fakulteta u Zagrebu koje je dalo suglasnost i odobrenje za njegovu provedbu (Prilog

A).

Sudjelovanje u istrazivanju je anonimno i dobrovoljno. Vode¢i racuna o etickim aspektima
istrazivanja, svaka sudionica je na samom pocetku intervjua ponovo bila informirana i upoznata
sa svthom 1 ciljevima istrazivanja, nacelima povjerljivosti podataka i njihova prikaza u
zavrsnom radu te o moguénosti odustajanja u bilo kojoj fazi samog intervjua i/ili preskakanju
odgovora na odredeno pitanje. Sudionicama sam otvoreno 1 jasno rekla da samo istraZivanje
nema nekih prikrivenih motiva ili istrazivackih situacija u koje ¢e biti stavljene. Takoder,
sudionicama je vrlo jasno dana uputa da je sasvim u redu da same procijene koje informacije i
koliko detaljno zele podijeliti kroz odgovaranje. Posebno sam naglasila i pojasnila da se
intervju snima isklju¢ivo za potrebe obrade podataka te da podaci i snimke nece biti koriStene

u druge svrhe.

Vode¢i rauna o osjetljivosti teme istraZivanja, osobnim osvrtima i iskustvima sudionica o
kojima nije lako govoriti i koje mogu biti popracene osjeajem neugode i srama, bilo mi je
izuzeto vazno na samom pocetku intervjua stvoriti atmosferu sigurnosti i povjerenja. Posvetila
sam dodatnu paznju 1 vrijeme u pocetnom kontaktu da se predstavim svakoj sudionici u vidu
svog profesionalnog iskustva i osobne motivacije za bavljenje ovom temom kako bih pomogla

da se osjecaju opustenije i1 otvorenije govore o svojim iskustvima.

Nadalje, posebnu paznju sam posvetila redoslijedu pitanja i tema o kojima smo razgovarale
kroz intervjue. Kao §to je bilo i o¢ekivano, prva skupina pitanja usmjerena na dijeljenje
iskustava negativnih uc¢inaka u radu s traumatiziranom djecom i adolescentima svim
sudionicama je bila zaista emotivna. Primje¢ivala sam jasne znakove tjelesne i emocionalne
pobudenosti 1 reakcije uznemirenosti dok su govorile o odredenim iskustvima, a mnoge od njih
su bile dojmljene ponekim uvidom koji su stekle kroz razgovor. Prelazak na drugu skupinu
pitanja usmjerenih na nacine suocavanja, pozitivne promjene i osobne dobiti kroz rad u

podrucju traume (a koja nisu dalje obradivana i interpretirana za potrebe zavr$nog rada)
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pomagao je sudionicama da se vrate u ugodna i pozitivna iskustva, s nekom porukom ,,nije sve
tako crno®, a vecina je istaknula da su im pitanja pomogla da otvore novu perspektivu u
sagledavanju sebe u kontekstu rada s vrlo zahtjevnom problematikom. Nekoliko sudionica je
posebno istaknulo da o nekim aspektima prezentiranih pitanja nisu do sada uopée razmisljale.
Tre¢i dio intervju odnosio Se na opisivanje iskustava u superviziji i njezinih doprinosa u
osnazivanju za rad s traumatiziranom djecom i adolescentima, $to je predstavljalo dodatni
odmak od ranijih vrlo osobnih i uznemirujucih iskustava. Kako su sve sudionice imale
uglavnom pozitivna iskustva u supervizijskim procesima 1 isticale su dozivljaj podrzanosti,
time je 1 ucinak ovih pitanja doprinio stabilizaciji 1 boljoj regulaciji emocija i reakcija

sudionica.

Iako se radilo o istrazivackom (a ne terapijskom) intervjuu, kod svih sudionica sam primijetila
odredeni terapijski u¢inak tijekom provedbe intervjua na nac¢in da su sudionice govorile o
osjecaju olakSanja i emocionalnog rasterecenja, Sto zasigurno doprinosi i pomaze boljoj
regulaciji emocija. U tom smislu primjena kvalitativnog pristupa i mogucnost produbljivanja
odredenim pitanja i iskustva sudionica doprinijela je uspostavi kvalitetnijeg odnosa i meni dala
prostor da individualiziram pristup svakoj od njih i prilagodim se zahtjevnim trenucima kroz
intervjue. Uocila sam da je produbljivanje bilo vrlo korisno i samim sudionicama na nacin da
im je pomoglo osvijestiti odredene reakcije ili promjene te im je donijelo nove uvide o sebi 1
tzv. a-ha momente. Na taj nacin kroz sam intervju sudionice su dobile podrsku u razvijanju i
jacanju svjesnosti o sebi, §to je gotovo svaka sudionica i prokomentirala tijekom ili na kraju
intervjua pa posljedi¢no priliku da to novo znanje o sebi koriste da se bolje zastupa, bilo u

nastavku intervjua ili u svom radnom okruZenju.

lako je vecina sudionica dobro educirana u podrucju traume i nacina skrbi za svoje mentalno
zdravlje, imala sam na umu mogucnost uznemirujuéeg uéinka i prisje¢anja na ranija neugodna
iskustva tijekom obavljanja radnih zadataka i1 kontakta s klijentima, kao i moguénost
osvjeStavanja tezine i osobnih teskoca s kojima se sudionici suo¢avaju na profesionalnom i
osobnom planu. Obzirom na navedeno, u okviru samog istrazivanja bilo je omoguceno i
osigurano psiholosko rastere¢enje kroz maksimalno dva susreta za sudionice i za istrazivacicu.
Nakon provedbe intervjua sudionice su dobile kontakte supervizora koji imaju iskustvo i znanja
o superviziji 1 o traumi kako bi mogle zatraZziti psiholosko rastere¢enje, no povratno nemam

podatak koliko njih je to 1 zatraZzilo.
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Kao vid zahvale za sudjelovanje u istrazivanju, svaka sudionica je dobila unaprijed
pripremljeni paketi¢ proizvoda za njegu. Takoder, na Kraju intervjua sudionice sam pitala o
preferiranom nac¢inu informiranja o objedinjenom iskustvu i znanju koje ¢e biti analizirano kroz
moj zavrsni rad, pri ¢emu Su sve sudionice pokazale interes i zelju da budu informirane 0
rezultatima i zaklju¢cima istrazivanja. Vise od polovine sudionica je spontano istaknulo da bi
voljele ¢uti iskustva drugih kolegica i dobiti uvid u promjene o kojima one govore. O¢ekujem
da ¢e objedinjeno znanje i1 podaci prikupljeni kroz kvalitativno istrazivanje doprinijeti boljem
razumijevanju negativnih aspekata rada s traumatiziranim klijentima na mentalno zdravlje
pomagaca i jasnijem opisivanju koncepata posredne traumatizacije, vikarijske traumatizacije
i zamora suosjecanja. Takoder, Zeljela bih ovim radom doprinijeti boljem razumijevanju uloge
supervizije 1 njezinih znacajki u podru¢ju rada s traumom te posljedi¢no promicati nacela
pristupa usmjerenog na traumu u supervizijskom kontekstu i olaksati supervizorima planiranje

i realizaciju supervizije u podruc¢ju rada s traumom.
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5. REZULTATI I RASPRAVA
5.1. Negativni ucinci rada s traumatiziranom djecom i adolescentima na pomagace

Prvim istraziva¢kim pitanjem nastojala sam zahvatiti, ispitati i opisati negativne ucinke rada s
traumatiziranom djecom 1 adolescentima u ponaSajnom, tjelesnom, emocionalnom i
kognitivnom funkcioniranju pomagaca, na profesionalnom i na osobnom planu. Prije samog
prikaza dobivenih rezultata, prikazat ¢u kontekst i okvir kojim sam se vodila u tumacenju i u
kategorizaciji odgovora sudionica oslanjaju¢i se na analizu okvira kao metodu kvalitativne

analize.

Obzirom na ranije opisane pojmove i konstrukte u podru¢ju mentalnog zdravlja pomagaca i
njihova preklapanja 1 medusobne isprepletenosti, vazno mi je naglasiti da sam u istraZzivanju
bila viSe usmjerena i zainteresirana opisati i povezati simptome, reakcije i promjene koje
primjecuju pomagaci, a povezuju uz rad s traumom i izloZenosti traumatskom materijalu i
pricama svojih klijenata, §to je vidljivo i u na¢inu kako su pitanja formulirana i postavljana u
intervjuu. Time sam svjesno u fokus prvenstveno stavila konstrukte posredne traumatizacije,
vikarijske traumatizacije i zamora pomagaca u odnosu na fenomen sagorijevanja na poslu.
Kako je u uvodnom dijelu rada ve¢ istaknuto, a opaza se 1 kroz odgovore sudionica, prisutnost
Sagorijevanja nije sporno, no vazno je istaknuti da (negativan) ucinak traumatskih prica
klijenata daje znacajan doprinos opterec¢enju koje Cesto jo§ brze i snaznije vodi u sagorijevanje
u odnosu na neka druga zanimanja koja ne ukljucuju izlozenost traumi korisnika i emocionalni
rad. U opisivanju posredne traumatizacije vodila sam se Kriterijima za dijagnostiku
Posttraumatskog stresnog poremecaja prema DSM-V (APA, 2014). Cjelovit prikaz kriterija je
u Prilogu D. Kod vikarijske traumatizacije vidljivo je jasno podudaranje s trajnim promjenama
u okviru kriterija za PTSP, no iz potrebe za nijansiranjem ucinaka rada s traumom bilo mi je
vazno vikarijsku traumatizaciju zasebno izdvojiti 1 opisati §to viSe nijansi u promjenama
kognitivnih shema i vjerovanja o kojima su sudionice govorile. Time nastojim doprinijeti
senzibilizaciji, osvjeStavanju i prepoznavanju slojevitosti uc¢inaka posredne traumatizacije u
kontekstu supervizijskog rada i procesa. Argument za takvu odluku nalazim i u ¢injenici da se
koncept vikarijske traumatizacije i u literaturi dosljedno opisuje razdvojeno od posredne

traumatizacije.

Temeljem kvalitativne analize podataka prepoznate su tri teme kroz koje sudionice istrazivanja
opisuju negativne ucinke rada s traumatiziranom djecom 1 adolescentima: posredna

traumatizacija, zamor suosjecanja i vikarijska traumatizacija, prikazane u tablici 5.1. Cjelovit
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prikaz tema, kategorija i pojmova s pripadaju¢im kodovima i odgovaraju¢im izjavama

sudionica nalazi se u PrilozimaE, Fi G.

Sve sudionice su kroz razgovor prepoznale i jasno povezale ucinke rada i izloZenosti
traumatskim pricama svojih klijenata u razli¢itim podru¢jima funkcioniranja, kako na
profesionalnom planu tako i u osobnom zivotu. Na primjer: ,, Primijetim promjene na svakom
aspektu svog postojanja. Zahvaljujuci superviziji sam dobro. Ali vidim te promjene, bas su
nekako dolazile u fazama.* /s11k/. Uocila sam i da su sudionice koje imaju redovitiju 1
dostupniju superviziju, pokazale vecu razinu osvijestenosti utjecaja rada s traumom na njih i
bolji uvid u razli¢ite aspekte promjena. Takoder, uvidjela sam i da lakSe mogu razluciti utjecaj
samog rada i izlozenosti traumi korisnika od simptoma i reakcija povezanih s uvjetima i
kontekstom rada, odnosno rizicima koji vode u sagorijevanje, istovremeno jasno povezujuci

ova dva fenomena i njihovu meduzavisnost.
Posredna traumatizacija

Podruc¢je posredne traumatizacije opisano je kroz Sest kategorija slijede¢i dijagnosticke
kriterije za Posttraumatski stresni poremecaj prema DSM-V (APA, 2014.). Prva kategorija
ponovno prozZivljavanje se manifestira kroz nemoguénost otpustanja pri¢a i emocija,
okupiranost sudionica sadrzajem i potrebu za ventiliranjem. Nemoguénost otpustanja prica i
emocija sudionice su doZivljavale i opisivale na sljede¢e nacine: preokupiranost slucajem
(...nosim taj posao doma, budim se po noci s nekim slucajevima../s10s/), pomanjkanje osjecaja
kontrole (...jesam [i stvarno zatvorila vrata poslu....ponesem to raspolozenje../S11K/),
nemogucnost odvajanja od posla (... ne mogu to hitit van... /s2s/) i kroz identifikaciju s poslom
(...sam se u potpunosti identificirala s tim domom, s tim poslom.../s7s/). Okupiranost
sadrZzajem sudionice su dozivljavale kroz stalno razmis$ljanje o istome (...mi se vrte, zapravo
ruminacije...tako vise manje nekontrolirane misli o poslu, o slucaju.../s10s/) 1 puno
razmiSljanja o poslu (...puno razmisljam o tome van posla../s9s/), dok je ventiliranje opisano
kroz potrebu za otpustanje (...na balkonu dimim i ventiliram se.. /s11k/) i potrebu za

iznoSenjem sadrzaja (...imala potrebu za ventilacijom... da o tome puno pricam../s9s/).
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Tablica 5.1 Negativni u€inci rada s traumatiziranom djecom i mladima

POJMOVI

KATEGORIE

TEMA

Nemogucénost otpustanja prica i emocija

Okupiranost sadrzajem

Ventiliranje

Ponovno proZivljavanje

Razmisljanje o promjeni posla

Bijeg u spavanje

Odustajanje

Emocionalno udaljavanje

Depresivno raspoloZenje

Nezdravi nacini suoCavanja

Izbjegavanje

Teskoce sa spavanjem

Tjelesna uznemirenost

Tjelesna pobudenost

Iritabilnost

Impulzivnost

Hipervigilnost

Emocionalna preplavljenost

Emocionalna
pobudenost

Problemi s koncentracijom

Kognitivne teSkoée

Ljutnja

Anksioznost

Sram i krivnja

Tuga

Bespomoénost

Izolacija

Promjene raspoloZenja

POSREDNA
TRAUMATIZACIJA

Emocionalna iscrpljenost

Smanjena fleksibilnost

Sarkazam

Emocionalno
opterecenje

Emocionalna nedostupnost bliskim osobama koje

Svijest o teskim dogadajima

Ozbiljnost

Pojacana kriti¢nost prema sebi i drugima

ljudima
Nevijerica
Propitivanje osobnih vrijednosti
Nedoumice o roditeljstvu Promjena u

dozivljavanju sebe

Spasiteljski poriv

Aktivizam i zagovaranje

Strategije
preZivljavanja

— _ ) ZAMOR SUOSJECANJA
imaju problem TeSkoée u odnosima
Promjena u prijateljskim odnosima
Ozbiljnija zdravstvena stanja . . .

—— — Tjelesni znakovi umora
Bolovi i tjelesne teskoce
Pojacana zabrinutost za bliznje 5 L
Pojacana zabrinutost za sebe Narusen psjecal

— ' sigurnosti
Is¢ekivanje opasnosti
Negativizam Pesimistic¢an pogled na
Beznade svijet
Promjena svjetonazora o svijetu i ljudima ) o
Propitivanje vjerovanja Promjena I_<_ogn|_t|vn|h

shema o svijetu i VIKARIJSKA

TRAUMATIZACIJA
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Drugu kategoriju ¢ini izbjegavanje koje se manifestira kroz: razmisljanje o promjeni posla na
nacin da je prisutno promisljanje o radu s odraslima (...razmisljam da predem na zapravo,
samo rad s odraslima /s12k/) i op¢enito o promjeni posla (...Ahtjela sam tad cak i promijeniti
posao.../s9s/); bijeg u spavanje u smislu potrebe da prespavam (...da fakat imam potrebu
prespavat /s4s/) i odustajanje koje je vidljivo kroz iscrpljivanje mogucnosti (..kao da bih
odustala....vise nista ne mogu... napravila sam sve Sto sam mogla Is3K/. 1zbjegavanje je nadalje
vidljivo 1 kroz emocionalno udaljavanje o kojem je vec¢ina sudionica izvjeStavala, a koje je
dozivljavala kroz potrebu za odmakom (...emocionalne otupljenosti, kao represiranja nekih
dijelova, humora../s10s/), ve¢u distancu u radu (..da sam se vise nekako malo distancirala nego
prije... /89s/), dizanje brana (...sam u nekim stvarima digla si brane...da vise toliko se ne
dajem... /s7s/), dozivljaj zaledenosti (...Svjesna toga da se u nekim stvarima onako
zaledim.../s4s/) te kroz umanjivanje problema drugih (...da sam manje osjetljiva na ova
nekakva djecja, znas ono kad se posvadaju.../s4s/). Sudionice su kao vid izbjegavanja opisivale
1 depresivno raspolozenje koje je bilo vidljivo kroz pasiviziranje (...do spavanja se ne bih
pomakla... /s11k/) 1 iskljucivanje (...malo vise spavati i pokriti dekom po glavi, iskljuciti se..
[s4s/) te nezdrave nadine suo¢avanja poput pijenja alkohola (...tipa odem popiti casu vina prije
spavanja.../s12k/), povecanog pusenja (....vise pusim... /s11k/) i konzumiranja nezdrave brze
hrane (...jesti hrpu gumene bombone ili bas potreba za nekim junk foodom..Is4s/). U opisu
posredne traumatizacije trecu kategoriju ¢ini tjelesna pobudenost koja se o€ituje kroz teSkoce
sa spavanjem na nac¢in da su prisutne nesanice (...imala problem s nesanicom.. /s11k/), budenje
(...se budim oko tri.../s10s/) i sanjanje klijenata (.....sanjala sam da umiru ta djeca, da me
zovu, da nesto trebaju../s11Kk/) te tjelesnu uznemirenost opisanu kao tijelo luduje (...u nekim
posebno teskim razgovorima ...da mi tijelo bas bas luduje.. (Is11k/) i pretjerana tjelesna
aktivacija (...se dogoditi da sam pobudena, da ne mogu zaspat.. /s5s/). Tjelesna pobudenost je
bila prisutna i jasno vidljiva i tijekom samih intervjua kod svih sudionica u trenucima kada su
se prisjecale pojedinih slu¢ajeva i situacija ili dok su govorile o nekim aspektima promjena i
uvidima koje su stekle. Cetvrtu kategoriju &ini emocionalna pobudenost koju sudionice
dozivljavaju na nekoliko nacdina. Vecina sudionica je opisala iritabilnost koja se manifestira
kroz dozivljavanje frustracije (...sve mi je teze nekako tolerirati tu nepravdu.../s8Kl/),
razdraZzljivost (..brze pucam, brze se ljutim na njih.../s3k/), ziv€anost (...budem zZivéana puno
puta.../s7s/), kratak fitilj (...primijetila kratki fitilj, da imam manju toleranciju .../s9s/) i
reaktivnost (...dodem doma i ispalim na svoje bliznje jer sam ja prepuna... /s1k/);
impulzivnost koja se manifestira kroz govorenje bez zadrske (...bez dlake na jeziku sam u tom

segmentu.../s8k/), ispade bijesa (...ono vristim, lupam vratima toliko od bijesa.../s7s/) i

34



psovanje (...nekad opsujem.../s4s/); hipervigilnost (pojacana pobudenost) koju sudionice
dozivljaju kroz pojacanu osjetljivost (...puno vise opazam stvari u svojoj okolini i
hiperfokusirana sam.. /s10s/), naglaseniju ranjivost (...zapravo §to sam vise tamo, to sam
ranjivija /s11k/), aktiviranje alarma u tijelu (...dosta sam osjetljiva.....ali to je kao neka
hipervigilantnost, alarmi mi se dignu.../s12Kk/) i nultu toleranciju na zlostavljanje (...da sam
jako postala na zlostavljanje, ono, nulta tolerancija.. /s9s/); emocionalna preplavljenost koju
su sve sudionice prepoznale i opisale kroz dozivljavanje puno intenzivnih emocija (...taj
emocionalni roller coaster tuge, bespomocnosti, ocaja../s10s/), svakodnevnu potrebu za
prepri¢avanjem (...bi preplavijivala svoje bliznje s prepricavanjem.. /s11k/), osjecaj potpune
uronjenosti u posao (....je jako uranjajuci i jako smo u tome i to je dosta emocionalno /S8K/) i
kroz dozivljavanje siline energije (...s tom silinom energije bilo tesko i¢i doma... /s1k/). Petu
kategoriju cCine problemi s koncentracijom koji se kod sudionica manifestiraju kroz
zaboravljivost (...da zaboravim neke informacije, da ih puno potisnem../s10/), kratku paznju
(...budem rastrojena, imam dosta kratku paznju.../s12k/), rastresenost (...rastreseno.../s8k/)
1 nemoguénost posvecivanja poslu (...da mi pada kvaliteta rada, da osjecam da se ne mogu
posvetit... /s12k/). Sestu kategoriju u opisu posredne traumatizacije predstavljaju promjene
raspoloZenja koje obuhvacaju dozivljavanje ljutnje u vidu ispunjenosti bijesom (...da sam
puna bijesa.. /s11k/), u¢estalo osjecanje ljutnje (...cesto izaziva ljutnju.../s8k/) i dozivljavanje
ljutnje prema zlostavlja¢ima (...J/jutnja nekad prema tim osobama koje su tom djetetu nesto
loSe napravile.../s6k/); dozivljavanje anksioznosti na nac¢in da sudionice opisuju izrazenu
prisutnost straha (......strah je nesto sto mi se bas uvuklo.../s11k/), strah od ponavljanja
neugodnih iskustava (...anksioznost i strah da se to ne ponovi.../s9s/), izrazeniju zabrinutost
(...ja sam strasno zabrinuta kako ce on to.../s7s/) 1 izrazeniju nesigurnost (...sam osjecala
anksioznost, nesigurnost .../s3k/); dozivljavanje srama i krivnje na nacin da su sudionice
govorile da su predbacivale sebi (...osjecam se ranjivija sa svim tim spoznajama i toga me
Cesto sram.../s11k/), imale su potrebu opravdavati se (..imala sam potrebu samu sebe
opravdavati kao da sam maltene ja odgovorna.../s9s/) i dozivljavale osje¢aj nedovoljnosti
(...jJasamkriva, ja nisam dovoljno dobra.../s4s/); doZivljavanje tuge kroz osjecanje tuge (..zna
baciti i u osjecaj tuge nakon toga... /s3k/) dok je jedna sudionica osjecanje tuge opisala kao
crnu rupu (... jako tuzna...ono imam bas crnu rupu neku u sebi.../s11k/); dozivljavanje
bespomocnosti koje su sudionice iskusile u vidu nemoguénosti utjecaja (...t si zapravo boris
s nekim demonima na koje uopce nemas zapravo nikakav utjecaj... /s5s/), dozivljaja da nema
pomaka a okolnosti nisu pod njihovim utjecajem (...kad nema pomaka, a nije do mene nego je

do nekih drugih okolnosti .../s8k/), osje¢aj nemoci (..taj osjecaj nemoci da ée se meni bas sad
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pred ocima dogoditi da se ona ubije.../s9s/) te nemoguénost da vide perspektivu (...dovoljno
da samo isc¢itam recimo koje su okolnosti nekog djeteta koje nam dode.. I52s/) i dozivljavanje
izolacije koja se iskazala kao potreba za samocom (...imam vecu potrebu za samoc¢om../S5s/),
osamljivanje (...primjecujem da jako vise volim vremena provoditi sama.../S6s/) i potrebom za
odmakom od ljudi (...kao da malo trazim nekakav odmak od ljudi.../s3k/). lako se kategorija
izolacije vidno preklapa sa socijalnim umorom kao jednim od aspekata zamora suosjecanja
koje opisuje Figley (2002.), analizom izjava sudionica i kontekstom tih promjena koji su se
mogli osjetiti kroz intervjue bilo je vidljivo da prikazana razina izolacije predstavlja dublju i
trajniju promjenu od same preplavljenosti i1 zasi¢enosti problemima drugih a time i posljedi¢no
smanjenje nedostupnosti drugima. Slijedi izjava sudionice koja ilustrira ovaj vid promjena:

» . Primjecujem da jako vise volim vremena provoditi sama, iako sam prije bila puno vise
drustvena i pasalo mi je da sam okruzena s ljudima. Bas primjecujem da me nekad to
opterecuje, pogotovo nakon posla, nakon cijeli dan si s ljudima i slusas tude price, tuda
iskustva, da onda mi bas treba neki mir i da me nitko nista ne pita, bas neko vrijeme za

sebe... vise se nekako povlacim iz nekih odnosa koji mi nisu sad toliko vazni...« (S6K).

Zamor suosjec¢anja

Zamor suosjecanja izdvojen je kao druga tema i opisan je kroz tri kategorije. Prva kategorija je
emocionalno opterecenje i manifestira se kod sudionica kroz iskustvo emocionalne
iscrpljenosti popra¢ene umorom (...osjetim da mi je previse, da se umaram.../s12k/),
mentalnom iscrpljeno$éu (...osjecam tu nekakvu mozda mentalnu iscrpljenosti .../s5s/) i
nedostatkom kapaciteta (...ja nemam vise nekog kapaciteta../s1k/). Dvije sudionice su
istaknule smanjenu fleksibilnosti koja se ocituje kroz teskoce u prilagodavanju (..zahtjevno i
koliko mi je tesko prilagodavati se novim situacijama.. [s10s/) te povecanu prisutnost sarkazma
u vidu promjena u humoru (..uvijek sam ja voljela crni humor, ali postao je crnji, sarkasticniji..
/s10s/) i izrazenijoj upotrebi crnog humora (..odem u onaj neki crni humor koji ode u nekom
bas mracnom smjeru../s4sl). Druga kategorija su teSko¢e u odnosima koje sudionice
dozivljavaju kroz: emocionalna nedostupnost bliskim osobama koje imaju problem u vidu
zasi¢enosti problemima (...da se ne mogu dovoljno mozda posvetiti nekim ljudima koji imaju
takoder neke svoje privatne teskoce.... nego mozda nemam kapaciteta..Is5s/) te kroz promjene
u prijateljskim odnosima na nac¢in da dozivljaju sebe manje posvecenima u odnosima (...
nisam onda mozda toliko posvecena tim prijateljskim odnosima .../s6k/) 1 iskustvom da ih

posao obuzme (...jer me ove druge obuzmu, nesto sto se dogada na poslu, ako mi je neka teska
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situacija../s2s/). Tre¢u kategoriju ¢ine tjelesni znakovi umora. Vecina sudionica je podijelila
iskustvo ozbiljnijih zdravstvenim stanja poput problema s tahikardijom (...tahikardije, lupanje
srca../s3k/), opadanje kose (...meni pocela opadati kosa.. [s11k/), iritabilna crijeva ( ..iritabilna
crijeva u svim formama, od proljeva do konstipacije.. /s10s/), problemi sa stitnjacom (...ja sam
se razboljela i Stitnjaca podivijala... Is5s/) i problemi s dermatitisom (..dobila taj nekakav
dermatitis po kozi, po rukama, na oku mi je isto bilo../s6k/). Vecina sudionica je takoder uz rad
s traumatiziranom djecom i adolescentima povezivala i prisutnost bolova i tjelesnih teskoca
izdvajajuci tjelesne teskoce koje su opazale u stresnim situacijama (...prvo jace mi tijelo radi
i Salje znakove da u nekim trenucima bas nisam dobro [S11K/), pritisak u plu¢ima (...neke
poteskoce s disanjem, ono kao da imam pritisak u plu¢ima.../s3k/), bolove u zelucu (...gdje
mi je zeludac crna rupa koja se stisne, zZgaravica../s10s/), dozivljaj stezanja (..stezanje u grlu
.../s9s/) te napetost i bolovi u vilici (...cesto stis¢em vilicu, imam napetost u ramenima, ta
leda i ramena i vilica su mi nekako../s12k/). Zanimljivo je da su gotovo sve sudionice
specifi¢no povezale glavobolje uz sluSanje teskih prica, osobito iskustva zlostavljanja djece

(..da je glavobolja vise vezana bas za ovaj specifican rad s ljudima../s8K/).

Vikarijska traumatizacija

Tre¢a tema koja opisuje negativne ucinke rada u podrucju traume na pomagace je vikarijska
traumatizacija koja je opisana kroz 5 kategorija. Prva kategorija je naruSen osjecaj sigurnosti
1 ukljucuje pojacanu zabrinutost za bliznje tako da je nekoliko sudionica verbaliziralo strah od
teSke bolesti bliznjih (,...brinem za svoje voljene da ne obole /s11k/), zatim viSe provjeravanja
roditelja (..nekakva pretjerana briga za moje roditelje, onako vise provjeravanje i ne znam
onako da li je sve ok /s4s/) te strah da se nesto ne dogodi bliznjima (...pitanje Sto ako se nesto
desi mojim bliznjima, mom djetetu IS1k/). Sudionice su govorile i 0 pojacanoj zabrinutosti za
sebe u smislu svjesnosti o vecem riziku od bolesti (..pa ja automatski radim nesto pod
povecanim sam rizikom za naprimjer neki karcinom [s11Kk/) i zabrinutosti da se razbolijeva
(...moja prva misao bila da se sigurno sa mnom nesto po tom pitanju dogada /s3k/). Narusen
osjecaj sigurnosti ukljucivao je i i§¢ekivanje opasnosti koju je vecina sudionica istaknula kao
znaCajnu promjenu povezanu uz izloZenost traumatskim iskustvima svojih korisnika, a
dozivljavale su ju kroz naglasenije opazanje opasnosti (...opazam opasnost gdje moji prijatelji
koji nisu u tim strukama ne vide nista../s10s/), preokupiranost zdravljem svoje djece (...ali ono
Sto ako moja beba bude bolesna, Sto ako se nadem u toj situaciji /1s11k/), usmjerenost na

trazenje teSkoce kod djeteta (...pod povecalom svoje dijete cekala da on iskaze to.. i bojala
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sam se /s7s/) te prisutnost viSe upozoravajuceg stava prema djeci (...iz pozicije roditelja kao
da sam vise upozoravajuca...iz svakodnevnih situacija da se previse brinem [S3K/).
Pesimisti¢an pogled na svijet oznacava drugu kategoriju i ukljucuje odgovore sudionica koji
ukazuju na izrazeniji negativizam i dozivljaj beznada. Negativizam kod sudionica opisan je
kroz izraZenija pesimisti¢na oc¢ekivanja (...neka fundamentalna ocekivanja od ljudi postala
pesimisticnija 1510s/), vecu prisutnost projekcije negativnih scenarija (...veliki razlog nasih
svih svade bilo je ja i moje videnje najgorih scenarija u svemu [S7s/) te orijentiranost sudionica
na loSe ishode (...onako kreiram i malo projiciram sto bi se moglo nesto lose moglo dogodit
/s3k/). Sve sudionice su prepoznale neke od promjena kognitivnih shema o svijetu i ljudima,
Sto ¢ini trecu kategoriju u opisu vikarijske traumatizacije. Gotovo sve sudionice su prepoznale
I promjene svjetonazora o svijetu i ljudima koje se manifestiraju kroz vjerovanje da su ljudi
zaista 1o8i ( ...nego da fakat ima ljudi koji su zaista losi../s10K/) kao i vjerovanje da mali ¢ovjek
nije vazan (...koliko obican mali covjek nije toliko vazan nekim drugim ljudima [S8K/), zatim
vjerovanje da je svijet teSko mjesto (...kako je ovaj svijet ponekad odvratan, zastrasujuc,
otudivalacki 1s5s/), da je svijet nepravedno mjesto (...kao pa svijet je nepravedno mjesto i nitko
nista ne cini /S3K/) te osjecaj nedostatka kontrole (...kao to se svakome moze dogoditi, nemas
kontrolu /s12k/). Vecina sudionica je uslijed iskustava steCenih kroz posao pocela ozbiljnije
propitivati svoja vjerovanja tako da su propitivale svoje razmisljanje o svijetu (... se pitati u
kakvom mi to svijetu zZivimo, di smo kao odrasle osobe podbacile 155s/), bile su usmjerene na
trazenje viSeg smisla (...mozda malo vise i trazim visi smisao u svemu tome [S8k/), bavile su se
pitanjima o ljudskoj prirodi (...generalno mi nije jasno jesu li ljudi dobri ili nisu, jos uvijek
imam raspravu sa sobom.../s7s/) te su bile sklonije stalnom preispitivanju (...to cijelo vrijeme
mijenja i da ja cijelo vrijeme nesto onako preispitujem /s4s/). Veéina sudionica je istaknula i
svijest o teSkim dogadajima koju su dozivjele kroz znanje o teSkim dogadajima (...znam sada
da uglavnom se to dogada...I39s/), o¢ekivanje losih dogadaja (...kao da ocekujem da se moze
svasta dogoditi...IS6K/) te kroz iskustvo teSkih bolesti kojima su svjedocile obavljajuci svoj
posao (..razmisljam kako su sretni ljudi koji nisu pogodeni hematoloskim i onkoloskim
bolestima u zivotu .../s11k/). | na kraju nekoliko sudionica je govorilo o svojoj nevjerici koja
se manifestirala kroz Sok (...zar je moguce da se to dogada../s4s/) i cudenje (...pitam se da li
je moguce da dijete Zivi u takvim okolnostima.../s2s/) povezano s iskustvima kojima su

svjedocile 1 bile izloZene u kontaktu s traumatiziranom djecom.
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Donosim nekoliko cjelovitih izjava sudionica kojima Zelim prenijeti njihov dozivljaj i

slojevitost promjena o kojima su govorile, kao i njihov zaista snazan uéinak koji ostavljaju na

pomagace i njihov svakodnevni zZivot:

>

%

., 10 je neki osjecaj gdje ja moram na kraju dana ili kad ti ljudi izadu iz moje ambulante doci i
reci ,,okej, ja drzim fige da se ovo neée dogoditi meni i mojim bliznjima “. 1 kao svjesna sam da
tu drzanje figa nista ne znaci, ali jednostavno taj teror, da se to dogada...to je zaista neka
posebna razina jeze. Meni to nije strah, meni je to jezivo. Mislim i strah, ali ta neka jeza kaj se
sve ljudima dogada, to i ono pogotovo kad dodemo kao to se svakome moze dogoditi, nemas
kontrolu, nema nicega, ne mozes nista prevenirati. To je bas jedna jeziva stvar.** IS12k/

., ... mislim da sam puno toga pogrijesila u odgoju starijeg sina... Puno sam se stvari Sto sam
Cula, bojala, vidjela kod neke djece, doZivjela psihicke poteskoce, pod povecalom svoje dijete
Cekala da on iskaze to. Kad je u nekim fazama djecjim bio bacanja po podu, ja sam to tumacila
da je to bilo za Kukuljevicevu i bojala sam se.... U biti, veliki razlog nasih svih svade (s bivsim
muzem) bilo je ja i moje videnje najgorih scenarija u svemu. Puno toga.. Ima tikove, ima
opsesivno kompulzivni, ima ove poteskoce iima one poteskoce. Mi smo na toliko doktora bili
da je mene sram sad kad se vratim unatrag. Strasno jer sam vjerojatno to sve usmjerila na
njega.« /s7s/

,,Recimo bas iz pozicije roditelja kao da sam vise upozoravajuca. Da sam ponekad iz nekih
svakodnevnih okolnosti, situacija da se previse brinem. Da, onako kreiram i malo projiciram
Sto bi se moglo nesto lose moglo dogoditi. Onda se vratim na tren, ali zapravo... Da mislim to
je neko mjesto koje bi mogla izdvojiti iz pozicije mame, cak i iz pozicije nekada i u prijatelja ili
iz pozicije sestre. Kada ispricaju neki dogadaj, znalo se dogoditi da onda krenem u projekciju
nekih losih... da ¢e se loSe nesto zavrsiti, Sto nije karakteristicno inace za mene. Brzo se i ja

povucem, ali to je, recimo, nesto Sto nije karakteristicno za mene.* /s3k/

Cetvrtu kategoriju opisuju promjene u doZivljavanju sebe zbog iskustava stecenih kroz rad s

traumatiziranom djecom 1 adolescentima. Vecina korisnica je izdvojila propitivanje osobnih

vrijednosti koje se manifestira kroz promisljanje zivotnih pitanja (...pitanja zapravo Zivotna,

Sto se isplati, Sto se ne isplati i kako... imam li ja snage boriti se sa svim time.../s10s/),

propitivanje prakse (...isto tako nekad pitati ima li smisla neke stvari prijavljivati jer se zapravo

nista ne dogodi, a djeca zavrse u domu... 1s4sl), trazenje smisla i korisnosti (...nekakav osjecaj

trazenje smisla Zivljenja opcenito, neke svoje korisnosti u tome... I1s3k/) i u konacnici kroz

sumnju u dosadasnje izbore (...pocnem dovoditi cijeli taj svoj dosadasnji karijerni put u pitanje

/s12k/). Dvije sudionice su istaknule osobne nedoumice oko roditeljstva koje su vrlo jasno

povezale s kontaktom s traumatiziranom djecom i njihovim obiteljima te su opisale svoju
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nesigurnost u imanje djece (...nisam sigurna Zelim li djecu, Zelim li donositi djecu u ovaj
svijet...Is10s/) i propitivanje Zelje za roditeljstvom ( ... da li ja trebam uopcée imati djecu u tom
kontekstu.../s8k/). Kao zna¢ajnu promjenu u dozivljaju sebe dvije sudionice su izdvojile svoju
ozbiljnost. Jedna od njih je navela da ju ljudi u njezinom okruzenju dozivljaju vise ozbiljnom
(... Gudi mi kazu da sam postala ozbiljnija...Is5s/), dok druga sebe doZivljava manje
spontanom (...viSe nisam tako spontana...IS9s/). Nadalje nekoliko sudionica je naglasilo
pojacanu kriti¢nost prema sebi i drugima (...Stavovi prema ljudima generalno postali
kriticniji... [s10s/), sklonost procjenjivanju (...da 1 sama sebe procjenjujem, nekad
Kritiziram... /s4s/) te kriticnost u odabiru drustva (...kao da uopce ne pripadas vise...tko nema

takve vrijednosti, meni ne odgovara vise../S5s/).

Peta kategorija nazvana strategije prezivljavanja obuhvaca odgovore sudionica koji ukazuju
na prisutnost spasiteljskog poriva i izrazeniju potrebu aktivizma i zagovaranja. Vise sudionica
je prepoznalo kao promjenu izrazeniji spasiteljski poriv koji se manifestira kroz dodatno
davanje sebe (...kao da uzmem u krilo jos veéi komad odgovornosti kao sto su sada, oni nemaju
nikog.../s3k/), stavljanjem veceg pritiska na druge institucije u pojedinim sluc¢ajevima (...znam
nekad onako bas ocajnicki nazvati centre da nesto moraju poduzeti jer to predugo traje...IS4s/)
te njihovoj sklonosti da preuzimanju dodatne uloge (...imam poriv onda biti kao neki medijator,
miritelj i zapravo izaci nekako iz te uloge ja radim samo s djetetom, nego onda i malo prerostati
neki sustav.../s1k/). Sudionice, osobito one koje rade u podrucju socijalne skrbi, istaknule su
i opisivale potrebu za aktivizmom i zagovaranjem. Jedna sudionica je istaknula potrebu za
senzibiliziranjem druStva 1 ljudi u svom okruZenju (...trebalo bi ljude na neki nacin
senzibilizirati zapravo da oko njih postoji jedna skupina djece kojih nije vise toliko niti malo
koji doista Zive jedan takav Zivot...Is5s), dok je druga istaknula snazniju potrebu za
djelovanjem (...odem u jedan malo onako aktivisticki smjer gdje Zelim nesto onako

mijenjati.../s4s/).

Prikazani rezultati sukladni su i prate promjene i ucinke posredne traumatizacije, vikarijske
traume 1 zamora suosjecanja opisane u literaturi. Tako Figley (2002.) prikazuje simptome koji
se krecu od pretjerane aktivnosti i pretjerane opreznosti, izbjegavanja do nametajucih misli i
slika povezanih s traumom njihovih klijenata, dok druga istrazivanja opisuju i ponovno
prozivljavanje klijentova iskustva kroz sjecanja, snove 1 pojacanu pobudenost (Brige, 2004.,
prema Knight, 2018.), Sto u ovom istrazivanju odgovara kategorijama ponovnog

prozivljavanja, tjelesne i emocionalne pobudenosti unutar posredne traumatizacije. Nalazi
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istrazivanja Woodard Meyers i1 Cornille (2002.) pokazali su da su struc¢njaci s visSe godina
radnog iskustva u podrucju zastite djece i1 koji su kroz duze razdoblje bili izloZeni traumatskom
sadrzaju dozivjeli i razvili ozbiljnije simptome posredne traumatizacije, nego strucnjaci s
nekoliko godina radnog iskustva. Spomenuti autori navode da se posredna traumatizacija
manifestirala kroz izraZeniju ljutnju, iritabilnost, impulzivnost u reagiranju, teSkoce
koncentracije 1 pojatanu pobudenost, Sto odgovara iskustvima sudionica ovog istrazivanja
opisanih u temi posredne traumatizacije kroz kategorije emocionalne pobudenosti i promjena
u raspolozenju. Nadalje spomenuto istrazivanje prikazuje da su stru¢njakinje u podrucju zastite
djece opisale vise problema kardiovaskularnog sustava, gastrointestinalnih smetnji, problema
s disanjem 1 nelagode i bolova u miSi¢ima, Sto potvrduju i nalazi ovog istrazivanja prepoznati

unutar kategorije tjelesni znakovi umora zamora suosjecanja.

Golden (2021.) potvrdio je promjene u vidu doZivljavanje sebe ozbiljnijima i manje
bezbriznima 1 iskustvo odredenog oblika odvajanja i/ili usamljenosti, a najintenzivniji
simptomi indirektne traumatizacije u njegovom istrazivanju pridonijeli su izraZenijoj
negativnoj procjeni drugih, povecanoj izolaciji i naruSavanju odnosa u svom okruzenju.
Terapeuti su govorili o doZivljaju iscrpljenosti ili umornom emocionalnom stanju uslijed ¢ega
su bili manje voljni ili sposobni ulagati energiju u svoje prijateljske, romanti¢ne i druge vazne
odnose, Sto je vidljivo u ovom istrazivanju kroz kategoriju izolacija unutar posredne
traumatizacije, dok odredena iskustva emocionalne nedostupnosti drugima je vidljiva unutar
teme zamora suosje¢anja. Spomenuti autor nadalje prikazuje da su neki od pomagaca zbog
doZivljenih uznemirujucih iskustava i stanja osjecali ve¢u potrebu za podrskom i Zeljom za
razumijevanjem drugih. Iskustva nerazumijevanja ili ponizavanja od drugih u okolini zbog
posla koji obavljaju doprinosio je povecanoj izolaciji pomagaca, dok je razgovor s onima
kojima vjeruju i1 koji poznaju njihove unutarnje borbe pruzao trazenu potvrdu iskustva i
pojacavao doZivljaj povezanosti. Promjene vaznih odnosa 1 udaljavanje uslijed

nerazumijevanja u okolini prikazuje iskustvo jedne od sudionica:

» ,..sad sam tu i stvarno vam i neki bliski ljudi u Zivotu otpadnu, to je bolno, to je tesko, ali ja,
recimo, vise ne mogu... Ne znam ne mogu se vise npr. povezati s ljudima koji meni kazu..na
primjer sad meni stigne poruka od tog oca koji mi pise cijeli tekst o tome kako su ta djeca
zlostavijanja, Sto se njima radi u toj kuci i ja naravno pisem zurnu prijavu centru. I mene moj
tadasnji partner spota da sam luda, zasto to radim, zasto ugrozavam sebe, da ¢e mi netko

doci i ne znam kaj napraviti. Da pustim to i kaj me briga. “ /sbs/

41



Spomenuti autor nadalje istice kako su pomagaci kroz kontakt i rad s traumatiziranim
klijentima izloZeni emocionalno snaznim informacijama koje su vrlo ¢esto izvan njihovih
postoje¢ih uvjerenja o svijetu, a udaljavanje i odvajanje od odredenih ljudi povezuje s
neprekidnim prilagodbama njihove sheme u koje nastoje uklopiti Sokantne nove traumatske

informacije s kojima su suosjecali.

Sliéno nalazima medunarodnih istrazivanja, nalazi dobiveni ovim istrazivanjem potvrduju
specificne manifestacije 1 promjene u kognitivnim shemama, slicne onim distorzijama u
misljenju koje dozivljavaju 1 pojedinci izloZzeni neposrednom traumatskom iskustvu. Kao i
njihovi klijenti, stru¢njaci razvijaju pogled na svijet koji je obiljezen nepovjerenjem,
pesimizmom i dozivljajem nemoc¢i, te dozivljaj svijeta kao manje predvidivog i manje sigurnog
mjesta (McCann 1 Pearlman, 1990.; Knight, 2018.; Golden, 2021.). Kroz svoj rad, koriste¢i
teoriju konstruktivnog razvoja osobnosti, Pearlman 1 Saakvinte (1995., prema Evces, 2015.)
nastoje objasniti nastanak vikarijske traumatizacije, koja je fenomen koji se vrlo specifi¢no i
jednoznacno povezuje uz rad s traumatiziranom pojedincima. Iz konstruktivisti¢ke perspektive,
pojedinci aktivno stvaraju znacenje iz svojih iskustava, stvarajuéi narative kojima se nastoje
prilagoditi svijetu koji se stalno mijenja te time odrzati osobnu i interpersonalnu stabilnost.
Traumatska iskustva uzdrmaju temeljna uvjerenja pojedinca o svijetu i predstavljaju poremecaj
ljudskog razvoja 1 prilagodbe, koje medutim vecina pogodenih traumom moZze uspjesno
asimilirati kroz proces oporavka 1 prilagoditi znacenje traume. Medutim, u nekim procesima
prilagodbe pokusaji te rekonstrukcije dovode do tjeskobe i distorzija vjerovanja koje otezavaju
funkcioniranje pojedinca i njegovu prilagodbu. Spomenuti autori vikarijsku traumatizaciju
objasnjavaju naporima pomagaca, koji u kontekstu empati¢ne angaZziranosti svjedoce tudoj
patnji, da se prilagode ponavljanim izlaganjima traumatskim sjecanjima i emocionalno
snaznim odgovorima svojih klijenata. Sli¢no kao i prezivjeli, 1 pomagaci se prilagodavaju i
daju znacenje izloZenosti intenzivnoj boli 1 patnji poput, svijet mora biti vrlo opasno mjesto ili
ljudi su okrutni, nitko nista ne radi i nikome nije stalo, $to su promijenjena vjerovanja o kojima
su govorile sudionice ovog istraZivanja. Izrazito je vazno znati 1 promatrati opisane promjene
u vjerovanjima i kognitivnim shemama kao ocekivane, uobicajene posljedice izloZenosti

traumatskom materijalu i pricama, a ne patoloSki odgovor i razvoj poremecaja.

Kao 1 kod izravno pogodenih traumom, napori opisane prilagodbe mogu rezultirati i
razvijanjem otpornosti i traumatskim rastom, Sto biljeze mnoga istrazivanja kao §to je
spomenuto u uvodnom dijelu rada. Ovaj aspekt ucinaka rada s traumatiziranim korisnicima

ovim zavr$nim radom nije obuhvacen, iako je obuhvacden Sirim istrazivanjem 1 istrazivackim

42



intervjuom. Medutim, vazno mi je napomenuti da je 1 kroz ovo istrazivanje uoceno kako je
vecina sudionica spontano navodila odredene dobiti 1 pozitivne uc¢inke rada s traumatiziranim
klijentima, kako na profesionalnom tako i na osobnom planu, ¢esto prepoznajuéi ih i kao
zastitne faktore za osobno mentalno zdravlje. Citat koji slijedi prikazuje teSkoce i previranja s
kojima se pomagaci mogu suocavati balansiraju¢i negativne i pozitivne ucinke svog posla,
odnosno koliko ¢esto zapravo klize na kontinuumu izmedu u¢inaka posredne traumatizacije i

sekundarne otpornosti:

» ,, Stvarno mislim da sam inace bila dosta osvijeStena za razlicite skupine ljudi i izloZenost tome
te malo tjera da budes sretan s tim Sto tebe opterecuje trenutno u Zivotu i da shvatis da imas
rjesive probleme i da tu malo hijerarhiju neko si....To je super, ali to je i veliki pritisak jer sam
istovremeno svjesna da ne mogu Zivjeti svoj zivot misleci svaki dan kako je nekome gore. Ali

negdje te natjera da malo stavis stvari u perspektivu, ali i da si malo vise taf..* (s11k)

Kao jedan od negativnih u¢inaka rada s traumatiziranom djecom i adolescentima, sudionice su
prepoznale prisutnost spasiteljskog poriva i izrazeniju potrebu aktivizma i zagovaranja, $to i
literatura prepoznaje kao strategije i mehanizme prezivljavanja na poslu koji se razvijaju u
kontekstu nedovoljne sustavne i u¢inkovite podrske za kvalitetno obavljanje posla, ali i slabog
ulaganja u ciljanu prevenciju na podru¢ju mentalnog zdravlja pomagaca (Ajdukovi¢, 2010.;
Golden, 2021.). McCann i Pearlman (1990.) opisuju da pomagaci, u nastojanju da smanje
osje¢aj nemoci, mogu preferirati poticanje klijenta na odredenu akciju umjesto da ih sluSaju,
ali i da mogu biti prisutniji i dominantniji u drustvenim interakcijama, o ¢emu su govorile i
neke od sudionica prikazujuci sklonost da ulaze u Ceste rasprave, osobito u temama zaStite
djece od nasilja i vece potrebe za djelovanjem u drustvu. Sli¢no kao u istrazivanju Golden
(2021.), sudionice su opisale smanjenje dozivljaja kompetentnosti i u¢inkovitosti, dozivljaj
bespomocnosti kao i manjak kontrole. Jedan od prepoznatih i uobicajenih odgovora na
bespomocnost je da pomagaci idu iznad 1 izvan okvira svojih profesionalnih uloga u pruzanju
podrske korisnicima, Sto u radu s djecom 1 mladima moZe postati jo$ izraZenije. Vazno je imati
na umu da su djeca nakon izlozenosti traumatskim iskustvima ovisnija u svom oporavku o
podrsci roditelja i socijalne podrske u svom okruzenju, pri ¢emu roditelji i/ili skrbnici mogu
biti izvor podrske, ali i ponovne traumatizacije. Naime, zbog specifi¢nosti odnosa roditelj —
dijete sve ono Sto se dogada djetetu moze biti izvor traumatizacije i za roditelja te posljedi¢no
njihovi nacini suofavanja mogu biti naruSeni i otezani. Nadalje, traumatska iskustva
zlostavljanja i zanemarivanja u krugu obitelji suocavaju i same stru¢njake da ljudi koji trebaju

brinuti o djetetu, ne obavljaju tu ulogu adekvatno i/ili su i sami povredujuci, ¢ime pomagaci iz
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svog senzibiliteta na dijete 1 empatije preuzimaju viSe odgovornosti na sebe. NajceSce
,.strategije prezivljavanja“ koje se pojavljuju kod pomagaca opisuje Ajdukovi¢ (2010.)
navodeéi spasavanje nasuprot osnazivanju; povladenje nasuprot preuzimanja realne
profesionalne odgovornosti; pretjerano suosje¢anje nasuprot djelotvornosti i umanjivanje i
potiskivanje. Opisane reakcije mogu biti prepoznate i u kontekstu sagorijevanja i negativnih
ucinaka rada u podrucju traume, no istovremeno doprinose i daljnjem sagorijevanju i troSenju

osobnih resursa pomagaca.

Analiza odgovora sudionica izdvojila je 1 odredene reakcije sudionica i u¢inke koji su vezani
uz uvjete i kontekst rada te se mogu promatrati kao pokazatelji sagorijevanja na poslu u vidu
otezanog razlikovanja profesionalne i osobne uloge u svom radu. Vise sudionica, osobito onih
koje rade u sustavu socijalne skrbi, govorilo je o nemoguénosti postavljanja granica koje su u
znacajnoj mjeri povezane uz radno vrijeme, smjenski rad i na¢in osiguravanja usluge i brige o
djeci koja su na stalnom smjestaju u sustavu alternativne skrbi ili na dugotrajnom lijecenju u
zdravstvenoj ustanovi. U tom kontekst sudionice su prepoznale isprepletanje privatnog i
poslovnog (...tamo jako tesko bilo ograniciti profesionalno i privatno, ja psiholog i sebe
privatno jer nitko nije izloZen psihologu svaki dan, a oni mogu biti... Is11k/), svakodnevni i
kontinuirani odnos s korisnicima (...posao je specifican...zato Sto ne postoji to tri sata i ja
idem kuci, ti si s tom djecom u konstantnom kontaktu.../s7s/) te nemoguénost postavljanja
granica (...recimo posao je takav da te zovu nekad vikendom, da je u nekoj popodnevnoj smjeni

i onda ja imam neke ok granice, ali nekad ti bude Zao kolege.../s4s]).

Prikazani nalazi, takoder, prate nalaze ranijih istraZivanja o izvorima stresa i sagorijevanju na
preglednom ¢lanku na temu profesionalnog stresa kod socijalnih radnika. Sli¢no kao i kod
sudionica u ovom istrazivanju radno opterecenje, nejasno definirane uloge te problem
balansiranja radne 1 profesionalne uloge isticu se medu najceS¢im izvorima stresa uz
nedovoljnu socijalnu podrsku, osjecaj nesigurnosti 1 izlozenosti na radnom mjestu.

Vrlo dojmljiv mi je bio prikaz doZivljaja sudionice koliko sami uvjeti rada, manjak
fleksibilnosti 1 organizacijski aspekt koji ne podrZzavaju i ne integriraju principe pristupa
usmjerenog na traumu, djeluje iscrpljujuce i koliko snazan utjecaj moze imati za proces
sagorijevanja pomagaca koji rade ionako zahtjevan 1 tezak posao kroz kontakt s

traumatiziranim korisnicima:
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» . Ja sam usla u sustav koji me osamario svojim funkcioniranjem. I to jedna hladna, zidarska,
ledena Samarcina. Ima toliko dobrih ljudi koji rade i koji bi htjeli drugacije i taj jedan rigidni
sustav koji ne da. I nista se ne mijenja i onda mozes ili prihvatiti da mozes raditi u tom
odredenom segmenticu u kojem imam utjecaj ili izgorjeti i odustat ili izgorjeti i ostat, §to je
jos gore. Jer vidim te ljude koji su izgorjeli i ostali, kako rade i to je jos jedan dodatan sloj
moje frustracije u tom... mislim ta bespomocénost. Ne price, ne traume, ne ta iskustva, ne

emocije zbog iskustava, nego bas koliko stvari ne funkcioniraju.* /S10s/

Uz nepovoljne organizacijske aspekte rada i obiljezja korisnika, Ajdukovi¢ (2010.) istice kako
neka pozitivna obiljezja stru¢njaka poput altruizma, posvecenosti poslu i idealizma, ali i neka
obiljezja licnosti kao S§to su teskocCe uspostavljanja granica, visoka ocekivanja i otezano
dijeljenje poslova s drugima, doprinose pojavi sagorijevanja na poslu i mogu predstavljati
izvor pritiska za pomagace. Oates (2022.) navodi da je vedina pomagaca U njegovom
istrazivanju govorila kako je obavljanje poslova zastite djece bilo sastavni dio njihovog
identiteta koliko i profesionalno zvanje te su osjecali duboki osjeéaj gubitka i neuspjeha nakon
Sto su napustili svoje uloge u tom podrucju. Prikazani dodatak u nalazima ovog istrazivanja
daje dodatni doprinos razumijevanju koliko je kljuéna briga o mentalnom zdravlju pomagaca i
koliko je neophodno da nadlezna tijela, donosioci odluka kao i rukovodece osobe prepoznaju
poteskoc¢e svojih djelatnika, pruZe im jasne informacije o procedurama rada institucije te
omoguce superviziju i edukaciju kao jasno prepoznate oblike podrSke stru¢njacima u podrucju
traume.

Analiziraju¢i odgovore sudionica, nekoliko sudionica, ponajvise zaposlenih u sustavu socijalne
skrbi, istaknulo je podrSku i dobiti kroz superviziju u postavljanju realisticnih ciljeva i
razjaSnjavanje uloga 1 odgovornosti koje su prepoznale kao njima vazne teme u radu s
traumatiziranom djecom 1 istovremeno znacajne izvore stresa. Postavljanje realisti¢nih ciljeva
ukljucivalo je dobivenu podrSku i usmjeravanje sudionica kroz prepoznavanje o€ekivanja od
sebe (...postaviti realisticnija ocekivanja, uopce uhvatiti koja ocekivanja imam od sebe...
/s1k/), usmjeravanje na neposredne korake (...pomaze vratiti se na ovdje i sada i sto ja tu
zapravo mogu sad ili sutra ili u sljedec¢ih mjesec dana.../s10s/) te smanjivanje oCekivanja od
sebe u kontekstu rada s korisnicima (...mozZda bi trebala malo smanjiti ocekivanja od
sebe.../s12k/). Podrsku u razjasnjavanje uloga i odgovornosti sudionice su dozivjele kroz
podrsku u odredivanju (profesionalnih) granica na nacin da su promisljale i osvjeStavale
odvajanje privatnog i profesionalnog zivota (...odvajanje privatno i profesionalno...onda to ti

Jje stalno nesto jer kako se radi u smjenama.../s7s/) 1 granice u radu (...da u biti prepoznam
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svoje granice u tom kontekstu i...gdje bih ja trebala stati u radu.../s8k/) te u procesu
propitivanja odgovornosti na na¢in da su dobile podrsku u definiranju svoje odgovornosti
(...sacuvati sebe u toj situaciji odgovornosti, za sto sam ja odgovorna, za Sto nisam, da se
napravi ta granica... /s9s/) i kroz odredivanje mogucnosti utjecaja (...rastrancirala na sto
imam utjecaj, a na Sto nemam utjecaj....za Sto ja imam odgovornost, za Sto ja nemam
odgovornost i gdje mogu utjecati, gdje ne mogu.../s10s/). Pitanja razdvajanja osobnih i
profesionalnih granica kao i propitivanje profesionalne odgovornosti pojavljuju se u razli¢itim
podrucjima savjetovanja i pomagackog rada s ljudima, no u radu s djecom i adolescentima koji
odrastaju u nepovoljnim uvjetima ova pitanja dobivaju posebnu vaznost i znacaj. Ranije
spomenuti razvoj spasiteljskog poriva kao mehanizma prezivljavanja koji razvijaju pomagaci
u kontekstu nepovoljnih uvjeta rada i nedostane podrske mogu dodatno aktualizirati i naglasiti
spomenute teme. U tom smislu osvjeStavanje teme spasiteljskog poriva, povecane
odgovornosti 1 snaznog isprepletanja privatnog i profesionalnog Zivota potpomognuto uvjetima
rada, zauzima znacajno mjesto i u supervizijskom radu i osiguravanju podrske koje je potrebna

pomagacima.

Uzimaju¢i sve navedeno u obzir, unato¢ nejasnoci i preklapanju razli¢itih pojmova i fenomena,
neosporan je ucinak posredne i vikarijske traume na pomagace koji rade i pruzaju podrsku
traumatiziranim klijentima 1 nije ga moguce izbjeci niti sprijeciti. lako rezultati istraZivanja
nedosljedno opisuju faktore i uvjete u kojima se ucinci posredne traumatizacije razvijaju i
kojim intenzitetom, neosporno je kroz pomaganje drugima u oporavku od teskih i traumatskih
iskustava 1 sami pomagaci se mijenjaju. Iako se ucinci posredne traumatizacije, vikarijske
traume 1 zamora suosjec¢anja dogadaju u kontekstu rada i radnih mjesta, jo$ uvijek je njihov
utjecaj nedovoljno prepoznat i nedovoljno osvijesten pa time 1 ne dobiva paznju koju zahtijeva
kako na organizacijskoj razini tako 1 na osobnoj razini stru¢njaka (Hammerslough, 2015.).
Spomenuti autor takoder istiCe, iako u¢incima posredne traume podlijeZu stru¢njaci koji vrlo
Cesto rade unutar vecih organizacija poput bolnica, klinika, dje¢jih domova, institucija
socijalne skrbi, ti ucinci se jos uvijek, gotovo redovito, promatraju kao problemi pojedinca 1
Cesto se dozivljavaju kao znak nesposobnosti, slabosti ili nedovoljno dobrog noSenja sa svojim
poslom, S§to rezultira mogucom jo§ snaznijom nevoljkoS¢u u prepoznavanju simptoma
posredne traumatizacije 1 srodnih fenomena. Razli¢iti istrazivaci i teoretiari isti¢u da
proaktivne mjere usmjerene na brigu o sebi, jaCanje nacina suocavanja 1 emocionalne
regulacije, upravljanje radnim opterecenjem i1 uvjetima koji doprinose posrednoj traumi,
osiguravanje edukacije osobito o njezinim u¢incima, osiguravanje kontinuirane supervizije kao
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1jacanje kolegijalne podrske Stite pomagace od trajnih negativnih u¢inaka i olakSavaju nosenje
s negativnim uc¢incima rada s traumom koji su neizbjezni (Knight, 2018.; Berger i Quiros,
2016.; Golden, 2021.; Evces, 2015.; Oates, 2023.). Ova saznanja i predloZene intervencije su i
sastavni dio pristupa usmjerenog na traumu i nuzno ih je razvijati kako na osobnoj tako i na

organizacijskoj razini.
5.2. Uloga i obiljezja supervizije u osnazivanju pomagaca u podrucju traume

Drugim istrazivackim pitanjem zeljela sam ispitati 1 opisati iskustva pomagaca usmjerenih na
rad s traumatiziranom djecom i adolescentima u superviziji, kako pomagaci vide ulogu
supervizije i njezina klju¢na obiljezja kao oblik podrske u njihovom osnazivanju za rad s

traumatiziranom djecom i adolescentima i kvalitetnijoj brizi za osobno mentalno zdravlje.

Temeljem kvalitativne analize podataka, specifi¢no tematske analize, identificirala sam pet
tema kroz koje sudionice prikazuju svoja iskustva, ulogu i obiljezje supervizije u podrucju rada
s traumatiziranom djecom i mladima: znaaj provodenja supervizije u radu s traumom;
unapredenje procesa pomaganja; prostor za pomagaca; kompetencije i uloga supervizora i
olakSavanje negativnog utjecaja rada s traumom. U tablici 5.2. dan je saZeti prikaz utvrdenih
tema i opis pripadajucih kategorija, dok se cjeloviti prikaz tema, kategorija i pojmova s

pripadaju¢im kodovima i odgovaraju¢im izjavama sudionica nalazi u Prilozima H, I, J, Ki L.

U opisivanju uloge 1 obiljezja supervizije u podrucju rada s traumom prva vazna tema odnosi
se na znacaj provodenja supervizije u radu s traumom koji sudionice naglasavaju kroz
nuznost supervizije, razumijevanje 1 empatiju te sigurnost i povjerenje. Sve sudionice su
istaknule nuZnost supervizije, pri ¢emu su naglasavale vrijeme za procesiranje na nacin da im
je vazan slobodan dan (...da je taj dan, dan za superviziju... /s10s/) i odmak iz radne sredine
(...ti taj da ne radis nista nego imas superviziju.../s4s/). Nadalje sve sudionice su istaknule
potrebu za samom supervizijom navode¢i u svojim odgovorima potrebu za ceS¢om
supervizijom (...taj dio nemamo kao nadoknadu, tako da mi fali kad si jedan mjesec propustim
/s6k/), dozivljaju supervizije kao dio brige o mentalnom zdravlju (...prepoznati kao nuznu u
sustavu da ostanemo valjda zdravi.../s2s/) te kao podrsku pomagacima (...definitivno
potrebna supervizija nama pomagacima... to ne mozes sam.../s7s/) i podrsku za rad s teskim
sluc¢ajevima (...5to pomagaci najcesce rade u tako teskim situacijama... [s8k/). Jedna sudionica
je istaknula nuZnost aktivne uloge ustanove na nacin da superviziju doZivljava kao dio posla
(...treba biti redoviti dio posla na ovakvim radnim mjestima... /1s10s/) i kao brigu ustanove za

svoje radnike (...kako bi kolektivu pomoglo da se ustanova pobrine za njih.... /s10s/).
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Tablica 5.2 Uloga i obiljeZja supervizije u osnazivanju za rad s traumatiziranom djecom
i adolescentima i u brizi za mentalno zdravlje pomagaca

POJMOVI

KATEGORIJE

TEME

Vrijeme za procesiranje

Potreba za supervizijom

Aktivna uloga ustanove

Nuznost supervizije

Prepoznavanje emocionalnog
supervizanta

stanja

Aktivno sluSanje supervizanta

Razumijevanje i empatija

Kontrola i izbor

Prihvacanje od supervizora

Povijerljivost

Sigurnost i povjerenje

ZNACAJ
PROVODENJA
SUPERVIZIJE U
RADU S TRAUMOM

Produbljeno razumijevanje slucaja

Promjena perspektive

Supervizorov pogled izvana

Novi uvidi

Podrska u dijagnostici

Usmjeravanje

Strukturiranje

Povratna informacija o radu

Vodenje kroz slucaj

UNAPREDENJE
PROCESA
POMAGANJA

Osvjestavanje osobnih reakcija

Svijest o (kontra)transferu i  vlastitim

preokupacijama

Supervizant u fokusu

Refleksivnost

Ventiliranje

Unosenje lakoce

Emocionalno rastere¢enje

Osvjestavanje snaga

Rad na sebi

Ucenje iz iskustva kolega

Profesionalni rast

Medusobno dijeljenje

Smanjena usamljenost

Poticanje kohezije

Zajednistvo

PROSTOR ZA
POMAGACA

Ucenje

Ucenje vjestina

Upucivanje na literaturu

Upoznavanje drugih institucija

Edukativna funkcija
supervizije

Znanja o djeci i mladima

Znanja o traumi

Razumijevanje tretmanskih tehnika

Radno iskustvo supervizora

Specifi¢na znanja i
iskustvo supervizora u
podrucju traume

KOMPETENCIJE |
ULOGA
SUPERVIZORA

Osvjestavanje vaznosti mentalnog zdravlja

Izrada plana brige o sebi

Ucenje nacina suocavanja

Aktiviranje pomagaca u
brizi o sebi

Prepoznavanje utjecaja rada s traumom

Normalizacija reakcija u kontekstu rada s

traumom

Prepoznavanje posredne
traume

OLAKSAVANJE
NEGATIVNOG
UTJECAJA RADA S
TRAUMOM
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Nadalje, sve sudionice su istaknule razumijevanje i empatiju kao bitna i njima znacajna
obiljezja u superviziji koje su mogle dozivjeti i osjetiti kroz prepoznavanje emocionalnog
stanja 1 aktivno sluSanje supervizanta. Prepoznavanje emocionalnog stanja supervizanta
ukljucivalo je davanje prostora i znacaja (...davanja prostora i znacaja prici koju donosi [2s/),
razumijevanje od strane supervizora (...razumijevanje koje dobijem...osjecaj da netko vidi,
prepoznaje /s5s/), dozivljaj da me drugi ¢uju (...da me drugi ¢uju... o tome kako je tesko i meni
u tome svemu.../s8k/) i kroz sluSanje i razumijevanje (...da osjetis da razumije Sto govoris
.../s7s/), dok je aktivno sluSanje supervizanta prepoznato kroz primjenu vjesStina aktivhog
slusanja (...aktivnog slusanja doslovno nekad, savjetodavnih vjestina.../s1k/), dozivljaj da me
se Cuje (...zaista da me netko slusa zapravo, taj dio aktivnog slusanja... /s8k/) te koriStenje
parafraziranja (...parafraziranje jer fakat drugacije zvuci kada ti netko to kaze... /54S/).
Takoder gotovo sve sudionice su istaknule nuznost i vaznost sigurnosti i povjerenja u
supervizijskom kontekstu koji se manifestira kroz kontrolu i izbor, dozivljaj prihvacanja od
supervizora 1 povjerljivost. Kontrolu i izbor sudionice su dozivjele kroz postivanje granica
supervizanta u radu (...definitivno vracanje na ....mogu koliko mogu.. /s5s/) i postovanje
granica u iznoSenju sadrzaja (...da ti mogucnost da ti brines o svojim granicama, o tome Sto
ces iznijeti.../s9s/), dok prihvacanje od supervizora im je bilo vidljivo kroz iskustvo da
supervizor ne osuduje (....bez straha da ée me netko osudivati radi necega Sto sam rekla ili
napravila.../s8k/) i ne ismijava (...to §to nisam osjetila osudu ni ismijavanje....nisam osjetila
ni njeno zgrazanje [s7sl). Povijerljivost je prepoznata kao izrazito vazno obiljezje u
osiguravanju osjecaja sigurnosti u supervizijskom odnosu i sudionice su istaknule vaznost
cuvanja informacija (....da bude prostor gdje se moze sve reci i da je to povjerljivo... /s10s/) 1
da je supervizija prostor za sigurnu otvorenost (....da fakat mozes biti u potpunosti ono Sto jesi
i onako u potpunosti otvoren.../s4s/). Jedna sudionica je istaknula kako je iskustvo narusenog
povjerenja u grupi utjecalo da nikada nije bila preotvorena i potpuno opustena pred grupom
nepoznatih ljudi (...zhog tog loSeg iskustva (narusenog povjerenja) nisam bila nikad

preotvorena.../s7s/).

Druga tema odnosila se na unapredenje procesa pomaganja i ukljucivala je odgovore
sudionica koji su isticali dobrobiti i pozitivne ishode supervizije vazne za njihov pomagacki
rad 1 kontakt s klijentima. Kao dobiti vezane uz proces pomaganja i njegovo unapredenje
sudionice su istaknule:

novi uvidi u vidu produbljenog razumijevanja slucaja kroz iskustvo da supervizor uzme

dovoljno vremena za razumijevanje slucaja (...uzme vremena da ude u to sto se dogada, da
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razumije bolje, da otkrije logiku.../s1k/), dobivanje proSirene slike slucaja (...da mi da neki
novi komad puzzle da ja mogu jasnije vidjeti pacijenta.../s12k/) kao i podrska u prepoznavanju
potreba klijenta (....prepoznavanja potreba klijenata... /s4s/); promjene perspektive na nacin
da su sudionice dobile drugaciji pogled na slucaj (...situaciju koja mi je teska...da ju vidim
drugacije...Is2sl), mogle dobiti i zauzeti drugu perspektivu (... da dobijem neku novu
perspektivu, neki novi pristup kad ne znam sta bih i kako bi.../s6k/), da su im se otvorili novi
horizonti u radu s traumom (...0tvoriti nove horizonte u radu s traumatiziranom djecom...
/s9s/) te su dobile pogled iz razli¢itih kutova (...sagledavanja iz razlicitih kutova
zapravo.../s4s/); supervizorov pogled izvana ¢iju su dobit sudionice prepoznavale na na¢in da
je supervizor netko tko nije emocionalno ukljucen u slucaj (...objektivniji jer je izvan ustanove
i izvan toga, nije uopce ukljucen u to emocionalno.../s6k/) i da je supervizor osoba koja je
izvan ustanove (...da netko vanjski, jer je to uzasno tesko kod nas izmedu razlicitih struka...da
ljudi jako tesko cuju.../s10s/).

vodenje kroz slu¢aj u ¢emu su sudionice prepoznale vaznost podrske u procesu dijagnostike
u vidu razumijevanja etiologije simptoma (... da laksSe razumijem od kuda neki simptomi...
/s1k/) kao i podrsku u samoj dijagnostici (...dobijem podrsku u dijagnostici.../s12k/); dobile
su usmjeravanje na nacin da su kroz superviziju dobile smjernice za rad osobito u teSkim
slucajevima (...daje mi nekakve smjernice ..sa nekakvim situacijama koje bi mi bile jako
teske.../s3k/), imale su prostor za prevladavanje teSkoc¢a u radu (...prostor gdje mozemo raditi
na onim situacijama koji su nama iznimno teske i u kojima ne znamo Sto bi .../s8k/) 1 dobile su
podrsku za konkretne slucajeve (...konkretni slucajevi u domu... da usmjeri tu situaciju.../39s/);
strukturiranje na nain da su zadovoljile potrebu za orijentacijom u odredenom slucaju
(...potreba da se orijentivam u trenutku i u nekoj kratkorocnoj buducnosti..../s1k/) 1 potrebu
za jasno¢om u radu (.....potreba za jasnocom cesto...znam da se nesto dogada, nesto ne
razumijem i onda mi je ta jasnoca potrebna.../s12k/); povratna informacija o radu na nacin da
u superviziji imaju mogucnost provjere svog rada (...da li sam nesto dobro, da li sam nesto
previse, premalo.../s5s/), da su dobile potvrdu smjera rada (...potvrdu da je to s§to sam
napravila okej i da razmisljam u nekom okej smjeru... [S6K/), imale su potrebu za
konfrontacijom kao nacin dobivanja povratne informaciji o svom radu (...da je supervizor
nekonfluentan i da se ne slaze sa svime..../s1k/) te pracenje kvalitete rada (...ona provjera

kvalitete rada s korisnicima zapravo koju radimo.../s8k/).

U opisivanju uloge i obiljezja supervizije u kontekstu rada s traumatiziranom djecom i

adolescentima prepoznala sam kao trecu temu prostor za pomagaca unutar koje su sudionice
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istaknule osobno zadovoljstvo i dobit od supervizije kroz refleksivnost, emocionalno
rasterecenje, profesionalni rast i zajedniStvo. Sve sudionice su istaknule superviziju kao prostor
za refleksivnost kroz prostor za osvjestavanje osobnih reakcija na nacin da su mogle biti u
kontaktu same sa sobom (...da smo mi sami sa sobom u kontaktu.../s4s/), da su imale prostor
za motriti sebe (....gledala kako se osjecam.. ono koji su uopce to pokazatelji.../s11k/) i da su
imale mogucnost osvjeStavanja sebe (...da znam koliko sam opterecena, koliko mi je ovo
tesko.../s12k/). Sudionice su istaknule i svijest o (kontra)transferu i vlastitim preokupacijama
u smislu odvajanja osobnog upliva (....pomogne da odvojim mozda nekakav upliv neceg
osobnog sto mi je mozda zamutilo neki pogled.../s2s/), osvjestavanje vlastitih emocija koje se
pojavljuju u radu (...u osvjesc¢ivanju nekakvih emocija koje se pojave za koje niste zapravo
sigurni jesu li produkt neceg privatnog ili pak rada ili je kombinacija svega toga. . ./s5s/), dobile
su moguénost osvijestit slijepe pjege u radu (...mozda ja imam neku slijepu pjegu na tom
mjestu, mozda ja nesto ne vidim...IS12k/), osvijestiti preplavljenost vlastitim emocijama
osobito kada bi mogle biti prepreka u radu s korisnicima (...postoje situacije kad mi zapravo
ne bi trebali raditi s klijentom zato sto smo mi lose.../s4s/) kao 1 podrska u osvjeStavanju
osobnih trauma (...treba biti svjestan svojih traumatskih iskustava koje mozda mogu biti lose
za njegov rad s djecom.../s9s/). Unutar prostora za refleksivnost svim sudionicama je zaista
znacajno 1 vrlo ugodno iskustvo da su kao supervizanti bile u fokusu, a isticale su znacajnim:
osvrt na sebe (...potreba da i samu sebe donesem i izrazim, podijelim ovaj neki dio koji je meni
ostao.../s1k/), vrijeme za reflektirati (... s nekim iskomunicirati, prokomentirati kako se
osjecate, kako ste to dozivjeli.../s5s/), vrijeme za zastati (...0vaj dio reflektiranja jer nekako
Cesto na poslu nemamo vremena za reflektiranje.../s8k/), izraZavanje brige za supervizanticu
(...da vidi promjenu na meni, da je zabrinut, moze iskazat brigu za mene../s11k/), aktivno
ukazivanje na vaznost brige (...supervizor ukaze na to kad ti trebas mozda brinuti o sebi
malo.../s12k/) te da je fokus na samom supervizantu (..fokusirala se iskljucivo tad na
mene...nije htjela raditi sa mnom niti vezano za jednog klijenta, nego iskljucivo sa
mnom.../s3k/).

Sve sudionice su istaknule emocionalno rasterecenje kako znacajnu dobit i ishod supervizije
unutar teme prostor za pomagace. Emocionalno rasterecenje sudionice su ostvarile kroz
ventiliranje na sljedece nac¢ine: proradom sadrzaja (...imam potrebu samo izventilirati, da me
netko slusa... /s4s/), izrazavanjem emocija i reakcija (...izventiliras se i izneses svoje neke
osjecaje, neke procese, razmisljanja.../s6k/), zadovoljenjem potrebe za pricanjem o slucaju
(...zadovoljiti svoju potrebu da o tome pricam.../s9s/) i1 kroz osjecaj sigurnosti u iznosenju

sadrzaja (...onako bez cenzure si olaksati dusu.../s11k/). Nekoliko sudionica je kao vid
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emocionalnog rastere¢enja istaknulo unoSenje lakoc¢e kroz zabavu na superviziji (...da se
zabavim na superviziji../s3k/), smijeh (...sjedimo i smijemo se, neki humor kao mehanizam isto
nosenja sa stresom../s6k/) kao i moguénost odmaka od profesionalne svakodnevice (...da

mogucnost malo odmaka od svega..Is3K/).

Vecina sudionica je istaknula profesionalni rast kao vaznu ulogu i dobit od supervizije u
kontekstu rada s traumom, a koji su dozivljavale kroz osvjestavanje snaga, moguénost rada na
sebi kroz superviziju i u¢enje iz iskustva drugih. Osvjestavanje snaga sudionice su prepoznale
kroz procese i postupke supervizora u kojima su bile usmjerene na izvlacenje osobnih
potencijala (...da izvucem iz sebe neke potencijale.../s3k/), vratanje dozivljaja moc¢i (...navede
na taj put da ih ti sam osvijestis i da ustvari izades iz toga kao netko tko se moze nositi, ne kao
bespomocan... /s9s/) kao i pronalazak osobnih snaga (... pronaci svoje osobne snage... ISTs/),
Sto je imalo osnazuju¢i 1 motivirajuéi ucinak za njihov daljnji rad s traumatiziranim
korisnicima. Dvije sudionice su prepoznale i istaknule superviziju kao prostor za rad na sebi u
vidu bavljenja sobom (...rad na sebi... /s3k/) i naglaSenije usmjerenosti na svoj profesionalni
zivot (...podstrek na radu... kognitivno, mentalno baviti sa sobom i s profesionalnim
Zivotom.../s9s/). Nadalje sve sudionice su istaknule superviziju kao priliku 1 prostor za ucenje
iz iskustva kolega prepoznajuci dobit iz iskustva drugih u sli¢nim situacijama (...vidite nacine
i drugih ljudi koji su bili u slicnim situacijama, mozda i tezim, kako su oni to rjesavali.../S5S/)
ali i uCenje u vidu pripreme za nove situacije u kojima jo$ do sada nisu bile (...iz svakog fokusa
ti nesto ucis...jer su cesto situacije s kojima se ja mozda nuzno ne susrecem ili se nisam do

sada susrela.../s8k/).

Nadalje gotovo sve sudionice su istaknule zajednistvo kao izrazito vaznu dobit i doprinos
supervizije, osobito u kontekstu rada s traumom, a ostvarile su ga kroz medusobno dijeljenje,
smanjenje doZivljaja usamljenosti 1 poticanje kohezije medu clanovima supervizijske grupe.
Kroz iskustvo medusobnog dijeljenja sudionicama je bilo zna¢ajno ¢uti iskustva i perspektive
drugih (...da stvari neki drugi gledaju na neki drugi nacin.../s2s/), pomagalo im je
poistovje¢ivanje s iskustvima drugih kolega (...pase da znam da i drugi su onako u istim
govnima i da je i drugima tesko.../s4s/) kao i a-ha uvid temeljem iskustva drugih (..cujes
iskustva drugih ljudi koji ti otkriju neki ,,aha moment“... /s9s/). Smanjenju dozivljaja
usamljenosti, o kojem su sudionice takoder govorile, doprinijeli su njihovi uvidi 1 osjecaj da
nisu same (...osje¢aj da nisam sama.../s3k/), podrska drugih kolega (...mi je pomagala

nekakva podrska drugih ljudi.../s3k/) kao 1 saznanje o dostupnosti drugih koji mogu biti
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podrska (...niste nekako sami u tome..i da uvijek mozda postoji netko kome se mozZete obratiti
.../s5s/). Vecina sudionica prepoznala je poticanja kohezije medu ¢lanovima grupe kao vazno
obiljezje supervizije i preduvjet za ostvarivanje dozivljaja zajedniStva, a sam supervizor u tom
procesu ima istaknutu ulogu. Sudionice su naglasile da je vazno da supervizor potice dijeljenje
u grupi (...supervizor dosta znacajan da ohrabri grupu da da feedback.../s4s/), da koristi
grupu i druge ¢lanove kao podrsku (...da iskoristi grupu kao podrsku.../s9s/), da potice
razumijevanje unutar grupe (...povezivanje s kolegama koji imaju isto iskustvo....i vece
razumijevanje mene za njih i njih za mene .../s10s/) te prepoznaju doprinos grupnih aktivnosti

u procesu medusobnog povezivanja (...nego i kroz neke zajednicke aktivnosti, grupne.../s2s/).

Unutar teme kompetencije i uloga supervizora istaknuta je edukativna funkcija supervizije i
specificna znanja i iskustvo supervizora u podrucju traume kao jedno od klju¢nih obiljezja
supervizije pomagaca koji rade s traumatiziranim korisnicima. Veéina sudionica je prepoznala
vaznost i nuznost edukativne funkcije u superviziji kroz ucenje istiCuéi pri tome
psihoedukaciju (...psihoedukaciju koja meni na nekim mjestima zapravo stvarno daje
mogucnosti uvida [s3Kk/), edukativni moment kroz zagradu u superviziji (...ovaj dio
edukacijskog momenta, ne previse...mozda zagrada u superviziji 1S8K/), stjecanje dodatnih
znanja (...moguceg raspona reakcija na odredene dogadaje, mogucih nacina shvacanja neceg
Sto se kaze ili napravi 1s10s/) i edukacija o traumi (... edukacija, kroz superviziju u radu s
traumom... /s12k/). Sudionice su istaknule znacajnim 1 ucenje vjeStina kroz primjenu
komunikacijskih vjesStina u odnosu sa supervizorom (...naravno utjece dalje nesvjesno na koji
nacin komuniciramo i sa korisnicima.../s8k/) i stjecanje odredenih vjestina rada (...dobijem
vjestine.../s12k/) te upucivanje na literaturu na nacin da supervizor ili ¢lanovi grupe preporuce
dodatnu literaturu (...druge mogucnosti, druge izvore, mozda saznam za neku
literaturu.../s9s/) i druge korisne materijale (...knjiga, podcasta, razlicitih psihologa koji
pricaju dodatno o.../s11k/) koje su sudionicama bile korisne u procesu ucenja i stjecanja
vjestina. Dvije sudionice su izdvojile 1 korisnost supervizije u upoznavanju drugih institucija
kao vid edukacije naglasavaju¢i mogucnost upoznavanja rada drugih institucija u kontekstu
rada s traumom koje slabije poznaju kroz svoju praksu (...sa dijelovima rada tipa centara za
socijalnu skrb, nesto Sto meni zapravo izlazi iz mog okvira djelovanja.../s8k/) ali 1 kroz
dijeljenje iskustva kolega iz drugih institucija (...kad cujes kako u drugim domovima da je isto

ili slicno ili gore .../s7s/).
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Sve sudionice su se osvrnule na specifi¢na znanja i iskustvo supervizora u podrucju traume
naglaSavajué¢i njihov izuzetan znacaj u dobivanju kvalitetne podrske i njihovom doZivljaju
osnazenosti za rad s traumatiziranom djecom kao i op¢enito zadovoljstvo samom supervizijom.
Gotovo sve sudionice su istaknule vaznost ali 1 nuznost da supervizor posjeduje znanja o djeci
i mladima. Od opcenitih znanja o djeci i mladima (...za rad s djecom... /s1k/), znanja o razvoju
(...neka znanja o razvoju.../s12k/) ali i specifi¢na terapijska znanja o radu s djecom (...Sireg
znanja terapijskog kojeg mogu onda ukomponirati u rad s djecom.../s10s/). Sudionice
prepoznaju da je neophodno da supervizor posjeduje znanja o traumi koja ukljucuju
razumijevanje traume (...Sto je zapravo trauma, sto se dogada u traumi, na koji nacin moze
utjecati.../s2s/) i znanje o utjecaju traume na klijente (...da trauma...mijenja pacijenta na
nekoj razini strukture njegove, cini ga hiperosjetljivim.../s12k/) te naglasavaju vaznost
ponavljanja tih znanja i u supervizijskom procesu (...na superviziji jako vazno takve stvari
ponavljati (znanja o traumi)... /s3k/). Nadalje sudionice su prepoznale radno iskustvo
supervizora kljuénim u povecavanju zadovoljstva i dozivljaja u¢inkovitosti same supervizije,
§to u njihovom iskustvu ukljucuje iskustvo i mudrost supervizora ( ...jako mi znaci i rad s
profesoricom zbog njezinih iskustva i mudrosti.../s5s/), upoznatost supervizora s podru¢jem i
kontekstom rada supervizanata (...zrna na koji nacin funkcioniraju odjeli, lijecnici i koje su
mozda teskoce psihologa.../s11k/) 1 specifina znanja o traumi koja supervizor posjeduje
(...netko tko bas dobro zna o traumi i mozda je specijaliziran za to... Is12k/). Sudionice koje
su viSe usmjerene na tretmanski 1 klini€ki rad s traumatiziranom djecom 1 adolescentima
istaknule i da je vazno razumijevanje tretmanskih tehnika kod supervizora (...nekog raspona

intervencija koje terapeuti mogu imati.../s10s/).

Koliko je zaista neophodno 1 klju¢no specifi¢no znanje supervizora o traumi, SUPErvizorovo
razumijevanje njezina ucinka na korisnike, ali i na same pomagace, kao i radno iskustvo
supervizora zorno ilustrira sljedeca izjava sudionice:

» ,, ..Recimo imala sam iskustvo supervizije u kojem je supervizor samo davao
komplimente kako misli da super radim, da ¢u ja to mo¢, da ovako ili onako, a ja sam
imala osjecaj da stvarno ne vidi i ne ¢uje s ¢im sam ja dosla i po sto sam dosla. Mozda
neki kapacitet da na tom kontinuumu od pruzanja podrske do konfrontacije do toga da
zapravo ima specificne vjestine....Nekad mi je falilo da netko zna vise od mene o
necemu. I da me stvarno mogu i nesto nauciti. Jer ovako bi dobila ti to ionako znas

najbolje, ti ionako znas bolje kako to funkcionira, ja dok te slusam meni to sve ima
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smisla, samo nastavi dalje, ti to super radis. Ja zapravo ne dobijem nista od toga.

(s1k)

Tema olak$avanje negativnog utjecaja rada s traumom prepoznata je kroz odgovore svih
sudionica 1 predstavlja klju¢no obiljezje supervizije za pomagace u podrucju rada s
traumatiziranom djecom. Sve sudionice su prepoznale superviziju kao izrazito vazan oblik
podrske u brizi za osobno mentalno zdravlje i brigu 0 sebi. Unutar ove teme prepoznate su
dvije klju¢ne komponente: aktiviranje pomagaca u brizi o sebi i prepoznavanje posredne
traume. Aktiviranje pomagaca u brizi o sebi ukljucivalo je odgovore sudionica koji su isticali
osvjeStavanje vaznosti mentalnog zdravlja kroz superviziju. Sudionice su izdvojile korisnost
intervencija koje su upucivale na svijest o mentalnom zdravlju pomagaca (...shvacanje da
zapravo i nase mentalno zdravlje je vazno.../s8k/), podr§ka u usmjeravanju na sebe (..da sam
i nekad u tom radnom tjednu ja na prvom mjestu.../s11k/) kao i isticanje vaznosti brige o sebi
(...vazno je i bitno zastititi sebe i brinuti o sebi .../s10s/). Sudionice su prepoznale znacaj izrade
plana brige o sebi koji su opisale kroz njima znafajna iskustva poticanja supervizora na
odredenu akciju (...da me jednostavno gurne..ajde se obuci za posao., pocesljaj se i obuci se
u robu u kojoj nisi spavala.../s7s/), pruzanju podrske kako da brinu o sebi (...dio samopodrske
i kako se nosimo, kako si mozemo pomagati.../s10s/), uklju¢ivanje samog supervizanta u izradu
tog plana (...puno ukljucivanja mene da...razradim nesto vezano za sebe...Is11K/) te davanje
dozvole na brigu o sebi (...da se osnazim, da si uzmem prostora i vremena da se odmaknem,
da si uzmem neki godisnji.../s3k/). Sudionice takoder doZivljavaju superviziju kao prostor za
ucenje nacina suoc¢avanja opisujuci potrebu za u¢enjem reguliranja emocija (...sto da radim sa
svojim osjecajima koji su se pojavili... /s5s/) 1 iznalazenjem alata u suoCavanju s emocijama 1
reakcijama potaknutih kroz obavljanje posla (...iznalazenje mojih alata da se nosim bolje i
lakse s traumom.../s9s/). 1z odgovora vecine sudionica, osobito onih koje su bile ukljucene u
superviziju neredovito i u majem opsegu, uocila sam i da je komponenta usmjerena na ucenje
nacina suocavanja i brige o sebi bila slabo zastupljena i sudionicama je nedostala podrska u

tom segmentu.

Prepoznavanje posredne traume ukljucuje odgovore sudionica usmjerene na prepoznavanje
utjecaja rada s traumom kojeg su sve sudionice istaknule kao izrazito znacajnu za sve
strucnjake koji rade u podrucju traume. Nekoliko sudionica je izdvojilo vaznom pomo¢
supervizora u prepoznavanju reakcija povezanih uz rad s traumom (...da supervizor prepozna

i iscitava neka mjesta na kojima mi radeci za druge ljude i s drugim ljudima proklizemo
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posebno u traumi .../s3k/), podr§ku u razumijevanju reakcija na izlozenost traumi drugih
(...kad zapravo shvatis koliko rad s djecom i mladima u traumi utjece na tebe...IS8K/) i kroz
osvjeStavanje osobnih reakcija na traumu (...nuzno detektirati na koji nacin ta izlozenost tim
iskustvima te djece i spoznaje istih utjecu na svaki misaoni, ponasajni, emocionalni dio te
osobe../s11k/). Nadalje sudionice su istaknule intervencije i postupke usmjerene na
normalizaciju reakcija u kontekstu rada s traumom kao nuzan vid podrske pomagacima, a koje
mogu biti realizirane kroz izricanje jasne dozvole na emocije (...shvacanje u redu je ne biti
okej nakon rada s traumom .../s8k/), potvrditi i biti svjedok teZine samog posla koji obavljaju
(...toj potvrdi da je mjesto na kojem radim tesko... [s11k/) i osigurati prostor za povratne
informacije drugih o u¢incima rada s traumom (...da nisam samo ja zabrijala, da nije samo

meni to grozno... /s4s/).

Svjesna sam preklapanja iskustava i komponenti unutar ove teme s temom prostor za pomagaca
kroz koju su naglasena refleksivnost i usmjerenost na same pomagace. Istovremeno, smatram
osobito vaznim naglasiti dio prepoznavanja, osvjestavanja i normalizacije reakcije pomagaca
u kontekstu izlozenosti traumatskom materijalu korisnika i u€inaka posredne i vikarijske
traume, $to je u literaturi prepoznato kao klju¢na komponenta supervizije usmjerene na traumu.
U tom smislu u radu s pomagacima u podrucju traume postaje izrazito vazna tema i specificnija

od samog reflektiranja koje je (opc¢a) zadaca i dobit u supervizijskom procesu.

Neke teme prepoznate ovim istraZzivanjem su opCenite i primjenjive na superviziju u razli¢itim
podrucjima prakse poput dozivljaja razumijevanja i empatije osobito od strane supervizora,
uspostave sigurnog 1 poticajnog okruzenja, unapredenja procesa pomaganja kao i osiguravanja
prostora za pomagaca u kojem su sudionice isticale refleksivnost, emocionalno rasterec¢enje i
profesionalni rast. Sve navedeno predstavlja sustinska obiljezja supervizije (Ajdukovi¢, 2018.)
1 prepoznati su kao kljuéni doprinosi supervizijskog procesa kroz brojna istrazivanja. Medutim,
u kontekstu supervizije usmjerene na traumu uocava se njihova istaknutija i vaznija uloga, dok
teme poput kompetencija i uloga supervizora i olakSavanje negativnog utjecaja rada s traumom

postaju vrlo specifi¢ne i jedinstvene za ovaj oblik supervizije.

Prihvacanje od supervizora i osiguravanje povijerljivosti, ali i osiguravanje izbora i kontrole,
prepoznati su kao klju¢na obiljezja supervizije u podru¢ju rada s traumom 1 ovi nalazi prate
nalaze drugih istraZivanja u ovom podrucju. Sli¢ne nalaze potvrduje istraZivanje Berger i
Quiros (2014.), koji istiu da unapredenju profesionalnih kompetencija i rastu stru¢njaka

doprinosi stvaranje osjecaja emocionalne sigurnosti 1 podrSke koje je jednako vazno kao 1
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stvaranje fiziCkog 1 emocionalnog okruzenja u kojem se osje¢amo sigurnima. Kako trauma
ugrozava osjecaj sigurnosti i naglaSava ranjivost pojedinca, jaCanje osjecaja sigurnosti u
supervizijskom kontekstu ima osobit znacaj i kljuéna je komponenta koja omogucava
pomagacima da prepoznaju i da se suocavaju s vlastitim reakcijama i okidac¢ima u radu s
traumatiziranim klijentima. Nuznost supervizije kao redovitog i dostupnog oblika podrske
strucnjacima koji rade izrazito tezak i odgovoran posao prepoznata je i u ovom istrazivanju.
Jedan od vaznih preduvjeta za u¢inkovitu i djelotvornu superviziju jest kontinuiranost, odnosno
redovitost odrzavanja, $to su istaknule i sve sudionice ovog istrazivanja. Op¢i stav u literaturi
je da ucestaliji susreti osiguravaju bolju djelotvornost, no pokazalo se da je od ucestalosti
susreta (odnosno razmaka izmedu dva supervizijska susreta) vaznije da se oni redovito
odrzavaju i da postoji kontinuitet, $to supervizoru i supervizantima daje osjecaj sigurnosti
(Arambasi¢, 2004.). Rezo (2022.) u istrazivanju o iskustvima supervizije u Hrvatskoj u
podru¢ju =zaStite djece prikazuje nepostojanje dostupnog i kontinuiranog financiranja
supervizije kao glavni izazov u provodenju supervizije te navodi da je projektno financiranje s
kratkoro¢nim aktivnostima supervizije, najc¢es¢e kroz nevladin sektor, nedovoljan resurs za
podrsku stru¢njacima. Studija Hunta i suradnika (2016., prema Oates, 2022.) provedena na 423
strué¢njaka u podrucju zastite djece pokazala je da 42% njih smatra da je kvaliteta njihovih

procjena skrbi i1 zastite djece ugrozena zbog nedostatka adekvatne podrSke i supervizije.

Uz nuZnost postojanja supervizije 1 njezinu dostupnost, nekoliko sudionica je istaknulo
znacajnim u superviziji vrijeme za procesiranje koje dobiju, ali vaznost i odmaka od posla kako
bi se mogle usmjeriti na supervizijske procese i osobna iskustva u¢enja. Donosim izjavu jedne
sudionice koja je u nekoliko navrata isticala koliko joj je vazno slobodno vrijeme za superviziju

1 mogucnost da se zaista usmjeri na sebe:

» ,...Pajedna instanca je redovna supervizija koja je ukljucena u radno vrijeme. Drugo bi bilo
da je taj dan dan za superviziju, Sto sam imala iskustava da se to uspije odrzat, a i iskustava
da ne, nakon toga radis. Mislim ne mogu jer sam se raspala na 50 razlicitih nacina, kroz
superviziju, s kojim kapacitetom ¢u i¢i sad raditi. To nije uredski posao da ¢u ja sad tipkati
racune nego se zaista moze u tom dezurstvu dogoditi, od fizickog napada roditelja na mene do
toga da mi roditelj udari dijete u posjeti, do toga da mi netko pobjegne s majcinskog i to da

mi pukne cijev i poplavi kat, a ja sam dezurna pa se snadi. " /s10s/

Pitanje povjerljivosti i razvoj osjecaja povjerenja sve sudionice su prepoznale vaznom

komponentom u uspostavljanju osjecaja sigurnosti u supervizijskom kontekstu. Sli¢an nalaz
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prikazuje Dea Ajdukovi¢ 1 suradnice (2018.) isticu¢i povjerenje kao nuzan preduvjet rada.
Autorice navode dva klju¢na aspekta povjerenja: povjerljivost sadrzaja susreta u odnosu na
neclanove grupe i neosudujudi stav unutar same grupe, $to je u skladu i s izjavama sudionica
ovog istrazivanja. Nadalje u spomenutom istrazivanju navodi se kako povjerenje u grupi raste
kroz vrijeme, a vlastita i tuda spremnost na preuzimanje rizika kroz iznoSenje profesionalnih
teSkoca 1 utjecaj supervizora u izgradnji atmosfere povjerenja doprinosi uspostavi povjerenja.
Kroz ovo istrazivanje je prepoznata vaznost supervizora kao osobe koja je izvan organizacije,
odnosno nije zaposlenik ili rukovodeéa osoba organizacije, Sto sudionice vide kao prednost u
povecanju objektivnosti u odnosu na slucajeve, otvaranju novih perspektiva kao 1 dobivanju
vece podrske u komunikaciji i medusobnom razumijevanju medu ¢lanovima tima osobito u
konfliktnim situacijama. Oates (2022.) prikazuje iskustva stru¢njaka koji su superviziju vodenu
od vanjskog supervizora (koji nije zaposlenik organizacije) dozivljavali vise podrzavaju¢om
za rad na osobnoj dobrobiti 1 osjecali su se sigurnije i bez straha govorili o svojim brigama,
problemima i reakcijama vezanim uz rad, dok su interne supervizije viSe povezivali uz rad na

odredenim slucajevima, organizacijsku uskladenost i druge administrativne zadatke.

Kao vazne procese i dobiti u superviziji sve sudionice su prepoznale refleksivnost,
emocionalno rastere¢enje 1 dozivljaj zajedniStava koji se manifestirao kroz medusobno
dijeljenje 1 stvaranje kohezije medu Clanovima grupe. Nadalje dozivljaj zajedniStva im je
pomagao u smanjenju osjec¢aja usamljenosti. Sli€ne nalaze 1 glavne ishode supervizije u
podrucju zastite djece potvrduje i Rezo (2022.). Uz moguénost da povecaju svoju profesionalnu
kompetentnost i sigurnost u pruzanju podrske klijentima, Arambasi¢ (2004.) opisujuci ulogu
supervizije za stru¢njake koji provode krizne intervencije vidi doprinos supervizije i u
smanjenju osjecaja ,,profesionalne osamljenosti* jer zapravo je mali broj stru¢njaka koji se bavi

podruc¢jem traume i kriznih intervencija.

Rezultati ovog istrazivanja podrzavaju i potvrduju klju¢nu ulogu supervizije usmjerene na
traumu u nuznosti 1 vaznosti prepoznavanja, razumijevanja i normalizacije u¢inaka posredne
traume kod pomagaca koji rade s traumatiziranim korisnicima. Nalazi ovog istraZivanja
podupiru stav da je suStina supervizije usmjerene na traumu rjesavanje i olakSavanje mogucih
negativnih u¢inaka rada s traumatiziranim klijentima s naglaskom da pomagaci osvijeste svoje
osobne ranjivosti, osiguraju 1 doprinesu stvaranju osobne 1 kolegijalne socijalne mreze 1 podrze
razvoj 1 osnazivanje nacina osobne brige o sebi (Hernandez i sur., 2010.; Berger 1 Quiros,
2014.). Sposobnost reflektiranja i promisljanja osobnih reakcija i osjecaja u radu s klijentima,

osobnih stavova, vrijednosnog sustava i1 uvjerenja s kojima mi hodamo kroz Zivot, nacina
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ophodenja i1 osobnih iskustava osobito onih koji podsje¢aju na klijentova pitanja iznimno je
vazna upravo u radu s traumatiziranim klijentima. Podsje¢am da je traumatsko iskustvo
preplavljujuce, izlazi iz okvira naSih uobicajenih iskustava i mijenja na$ osjecaj sigurnosti i
svjetonazor. Sto je viSe svjestan vlastitih reakcija pred klijentima i njihovim pri¢ama te $to je
mogucnost upravljanja vlastitim reakcijama veca, terapeut ostavlja veci prostor klijentu da
bude to Sto jest (Cajvert, 2001). Holm (1995, prema Cajvert, 2001.) isti¢e da profesionalno
drzanje ne znaci da se pretvaramo da imamo osjecaje kojih zapravo nemamo, ve¢ da mozemo
upravljati vlastitim osje¢ajima tako da oni ne sprec¢avaju konstruktivnu interakciju s klijentima.
Supervizija otvara i nudi prostor u kojem pomagaci i terapeuti mogu otkriti, preispitati 1 bolje
razumjeti svoje osjecaje 1 reakcije pobudene u kontaktu s klijentom, otkrivati kako osobna
(unaprijed) stvorena vjerovanja, zakljucci i predrasude, osobito one negativne, utjeCu na
klijenta i terapijski odnos. Izrazito je vazno da smo u ulozi pomagaca svjesni kontratransfernih
osjecaja 1 osobnih tema kako bi o€uvali i osnazili sposobnost empatiziranja, a time onda i

doprinijeli stvaranju preduvjeta za kvalitetniju podrsku i pomo¢ klijentima s kojima radimo.

Nadalje, tema prepoznavanja i olakSavanja noSenja s u¢incima posredne traume naglasava
edukativhu i pomazuce - podrzavajucu funkciju supervizije. Edukativna (poducavajuca)
funkcija supervizije usmjerena je na demonstriranje tehnika rada pomagacima, razmatranje
konkretnog slu€aja pod vidom teorija ljudskog ponasanja, ukljucuje objasnjavanje metode ili
strategije intervencije te davanje povratne informacije supervizantima o kvaliteti rada, dok
podrzavajuée — pomazuca funkcija ukljuCuje davanje podrzavaju¢ih povratnih informacija
supervizantima, razgovor o osjecajima pomagaca vezanim uz konkretan slucaj 1 zadovoljenje
njihovih emocionalnih potreba te upucivanje na nafine smanjivanja profesionalnog stresa
(Ajdukovi¢ 1 Cajvert, 2004.). U kontekstu rada s traumom, edukativna komponenta ukljucuje
znanja o traumi i njezinim u¢incima, modelima podrske i1 intervencija kao i poznavanje principa
pristupa usmjerenih na traumu, $to podrazumijeva da supervizor osim znanja o superviziji
posjeduje 1 odredena specifi¢na znanja o cemu ¢e biti vise rijeci u nastavku. Nadalje krozulogu
ucitelja 1 podrzavatelja supervizor potice 1 njeguje supervizantovo razumijevanje osjecaja i
reakcija povezanih uz rad s traumatiziranim klijentima, to znanje normalizira i imenuje kroz
kontekst posredne traumatizacije te na taj nacin pomaze lakSem upravljanju i noSenju s tim
reakcijama (Berger 1 Quiros, 2016; Knight, 2018.). Sve navedeno pomaze i doprinosi osjecaju
1 dozivljaju sigurnosti u supervizijskom kontekstu 1 odnosu. Ucenje 1 upoznavanje pojmova
koji opisuju ucinke rada s traumatiziranim ljudima na same pomagace u procesu supervizije

moze biti ostvareno kroz ,zagrade u superviziji“. Cajvert (2001.) opisuje ,,zagradu u
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superviziji“ kao intervenciju koja zahtijeva da se supervizija na neko vrijeme mora redefinirati
1 odstupiti od prvobitnog dogovora o cilju 1 na¢inu rada kako bi se pozabavili odredenim
pitanjima i procesima koji se pojavljuju i izranjaju u radu na neki drugaciji na¢in. Kako mnogi
pomagaci osobito na pocetku svog rada nisu upoznati s konstruktima posredne i vikarijske
traume, bavljenje ovom temom ¢e nuzno zahtijevati odredena teorijska znanja. Spomenuta
autorica predlaze da zagrada u superviziji moze biti u obliku predavanja koje ¢e odrzati sam
supervizor ili moze pozvati drugog predavaca, ovisno o zajedni¢kom dogovoru supervizora i
supervizanata. Aktiviranje pomagaca u brizi o sebi je drugi vazan element prepoznat od
sudionica u istrazivanju, S$to i literatura opisuje kao sastavni 1 neizostavni dio supervizije
usmjerene na traumu. Sudionice su istaknule potrebu za osvjeStavanjem vaznosti mentalnog
zdravlja, ali i podrSku u u€enju i razvijanju nacina nosenja s negativnim u¢incima posla i izrade
konkretnog plana brige o sebi. Donosim izjave dviju sudionica koje slikovito prikazuje vaznog

iskazivanja brige za pomagaca kao i poticanja i aktiviranja supervizanta u brizi o sebi:

» .. dovoljno mi je bio problem otvoriti se i reci cuj imam problem, ono u cem sam sino¢
zaspala, spavala u toj robi .. s tim da nema veze sa strahom od potresa, svejedno mi je, ja sam
tako otisla na posao. Ni u jednom trenu nisam osjetila ni njeno zgrazanje, nego ajde probaj
sutra...Znaci meni kao da je digla zavjesu ta recenica . ISTs/

» ,,Ako bi rekla §to je meni supervizija, neko mjesto gdje sam ja zasticena i netko prati kako
sam ja i imam povjerenje da ¢e popratit ako je malo zaglibim sa tim svojim poslom....Da vidi
promjenu na meni, da je zabrinut, moze iskazat brigu za mene....Puno ukljucivanja mene u to
da u tih sat vremena tamo razradim nesto vezano za sebe, da ne ostane samo na razini
kognitivnog, nego okej, ajmo bas onako nekakav plan aktivacije. | onda ta neka smijesna
odgovornost koja ti se dogodi da kad iduci put dodes ne zZelis razocarati tog supervizora pa

ées reci probao sam to i to.* [S11k/

Iskustva i promisljanja sudionica u kojima isticu specificno znanje i iskustvo supervizora u
podrucju traume, ali i poznavanje konteksta rada 1 odredena znanja povezana uz modele prakse
povezane s traumom, sukladno je nalazima medunarodnih istrazivanja i smatra se jednim od
vaznih obiljeZja i karakteristika supervizora u superviziji usmjerenoj na traumu (Berger i
Quiros, 2014; Knight, 2018; Oates, 2022; Arambasi¢ 2004.). Nadalje Berger i Quiros (2016.)
u svom istrazivanju prepoznaju spremnost supervizora da zagovara primjenu principa
usmjerenih na traumu kao doprinos poboljSanju supervizije. Time je istaknuta 1 edukativna
funkcija supervizije koja ima svoje znacajke u unapredenju procesa pomaganja i nudi nove

perspektive u pristupanju klijentima, imajuéi stalno u fokusu mogucée ucinke traumatskih
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dogadaja i1 iskustava i s njima povezane emocionalne reakcije i ponasanja kako samih korisnika
tako 1 pomagaca. U ulozi ucitelja supervizor ponajprije preuzima odgovornost za ucenje
supervizanta i ova uloga moze biti presudna u superviziji edukanata, manje iskusnih pomagaca
ili situacijama koje su manje poznate pomagacima iz njihovog dosadasnjeg iskustva, dok u
radu s iskusnijim pomagacima i onima koji su svjesniji svojih kompetencija, supervizor
preuzima vise ulogu konzultanta i pomaze supervizantima misliti viSe kritic¢ki 1 poticati visu
razinu analize i refleksije o njihovom radu (Knight, 2018.). Uloga supervizora je izrazito
znacajna u balansiranju razine osvjeStavanja i koliki ¢e prostor posvetiti reakcijama
supervizanta. Dok ignoriranje ili minimaliziranje reakcija supervizanta povezanih uz posrednu
traumu CeS¢e intenziviraju njezine reakcije, Berger 1 Quiros (2016.) upozoravaju da kada se
posveti previse paznje reakcijama supervizanta, supervizija moze poprimiti oblik ,kvazi
terapije”, kr$i granice supervizanta i gubi svoju primarnu funkciju usmjerenu na potrebe

supervizanta.

Uzimajuci u obzir sve navedeno, uz opéenita obiljeZja i ishode u superviziji, dobiveni nalazi
prepoznaju veéinu klju¢nih komponenti pristupa usmjerenog na traumu i u kontekstu
supervizije usmjerene na traumu: sigurnost i povjerenje, kontrola i izbor te prepoznavanje i
imenovanje ucinka traume na same korisnike, ali 1 na pomagace koji su izloZeni 1 svjedoce

njihovim traumatskih iskustvima.

Oates (2022.) u Modelu supervizije i podrske usmjerene na traumu (eng TISS - Trauma
informed supervision and support) istice Cetiri klju¢ne ideje koje su u podlozi samog modela i
intervencija: 1) pomagac je u fokusu TISS modela; 2) iskustvo posredne traume je neizbjezno
u profesionalnom radu s traumom; 3) profesionalni razvoj 1 dobrobit pomagaca ne moze biti
ostvarena samo uz pomo¢ jednog izvora podrSke i 4) profesionalne potrebe pomagaca ¢e se
mijenjati tijekom vremena. Slika 5.1. daje prikaz TISS modela uz klju¢na pitanja koja autorica
modela postavlja razmatraju¢i ulogu stru¢njaka, supervizora, organizacije 1 druStvenog

konteksta.

U nastavku rada ¢u razmotriti moguénosti implementacije principa pristupa usmjerenog na

traumu u supervizijsku praksu u podruc¢ju rada s traumom.
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Pomagac je u
sredistu TISS
modela

Posredna

trauma je

neizbjezan
dio rada

Kljuéni pojmovi

Strucnjak

Koje su vase
kompetencije,
profesionalne
vjestine i iskustvo?

Sto vam treba iz
supervizijskog
odnosa?

Koje su vase potrebe
u profesionalnom
razvoju?

Koje su vase potrebe
povezane s dobrobiti
i dobrim mentalnim
zdravljem?

Koji su pokazatelji
profesionalnog stresa
i posredne traume?
Koje strategije
podrike su ranije
prepoznate kao
uéinkovite?

Supervizor

Koja je uloga
supervizora?

Koja je odgovornost
supervizora u
supervizijskom
procesu? Koii je cilj
supervizije ?

Koje su potrebe
supervizora kako bi
osigurao
zadovoljenje
potreba strucnjaka u
profesionalnom
razvoju i dobrobiti?

Postoji i neld
wvjestina ili iskustva
koii bi trebao biti
nadoknaden?

Organizacija

Kako
organizacijski
kontekst utjece na
vas rad sa
ranjivom/traumatiz
ranom djecom i
obiteljima?

Zakonski okovir
nasuprot politici
organizacije?

Je i organizacija u
sustavu, neprofitna
i usmjerena na
profit?

Vaini socioloski,
politicki i
kutturoloski
Eimbenici?

Drustveni
kontekst
Koja je povijest
zajednice u kojoj
radite?

Ima li zajednica u
svojoj proslost
traumatske dogadaje
koiji su jos uvijek
prisutni poput ratnog
sukoba, prirodne
nepogode 1 sli¢no?

Koja je demografska
strukiura zajednice?

Koii sociockonomski
faktori utjecu na
zajednicu?

Profesionalni
razvoj i
dobrobiti ne
mogu biti
osigurani
pomocu jednog
izvora podrike

Profesionalne
potrebe
stru¢njaka ce se
mijenjati kroz
vrijeme

Principi usmjereni na traumu: sigurnost, pouzdanost i transparentnost; podrika kolega; suradnja i
uzajamnost; osnaZivanje, dati glas i izbor; razmatranje kulturalnih, povijesnih i spolnih ¢imbenika

Slika 5.1 Model supervizije i podr§ke usmjerene na traumu (preuzeto i prilagodeno od Oates, 2022.)
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5.3. Ogranicenja istrazivanja

Promisljaju¢i o implikacijama provedenog istrazivanja, smatram najprije vaznim osvrnuti se
na njegova ogranicenja. Ovisno o temi istrazivanja i dostupnim resursima, kvalitativna
istrazivanja dopustaju manji broj sudionika, no namjerni uzorak s manjim brojem sudionika
ograni¢ava poopcavanje rezultata i nalaza. Znacajniji nedostatak u formiranju uzorka svakako
predstavlja nedostatak muskih sudionika, ¢ime istrazivanje ne zahvaca iskustva i promjene koje
dozivljavaju pomagaci muskog roda kao posljedicu rada s traumatiziranim klijentima. Rod je
prepoznat kao mogucée vazan faktor u razvoju posredne traume, s time da Zene obi¢no
prijavljuju vece razine uznemirujuc¢ih simptoma od muskaraca (Woodard Meyers i Cornille,
2002.; Golden, 2021.). Takoder sudionice su imale vrlo razli¢ito iskustvo sa supervizijom, §to
je moglo utjecati na dobivene rezultate a time i na moguénosti generaliziranja dobivenih nalaza.
Iako smo u kljuénim temama vezanim uz oba istrazivacka pitanja postigli teorijsko zasicenje,
dobiveni su 1 neki pojedina¢ni odgovori, iskustva i perspektive koje svakako zahtijevaju daljnje

istrazivanje 1 produbljivanje.

Znacajnija ograni¢enja ovog istrazivanja zasigurno leze u nedostatku konceptualne jasnoce o
konstruktima posredne i vikarijske traumatizacije te zamora suosje¢anja i njihova medusobna
preklapanja, iako medu njima postoje i jasne razlike koje literatura prepoznaje i opisuje. Vrlo
vjerojatno je ova nejasnocéa u odredivanju tih pojmova utjecala na sam proces analize podataka
1 njihova smjestanja u odredene kategorije, ponajvisSe u dijelu subjektivnosti istraZivacice,
njezina osobnog interesa, znanja i profesionalnih iskustava koji su fenomene posredne i
vikarijske traumatizacije stavili u srediSte interesa ovog istrazivanja. lako sam tijekom
provedbe intervjua i obrade prikupljenih podataka nastojala zadrzati otvorenost i Sirinu u
doZivljaju odgovora i reakcija sudionica, moguce je da sam u procesu vodenja intervjua i
produbljivanja odredenih pitanja donosila neke pretpostavke o iskustvima sudionica na temelju
vlastitih osobnih 1 profesionalnih iskustava. lako sam se emotivno pripremala na zahtjevnost
same teme, intervjui su mi bili intenzivni i emotivniji nego §to sam ocekivala, 0sobito u
pocecima. Slusajuci sudionice, njihove refleksije i iskustva, navirala su mi neka osobna
iskustva i mogla sam se prepoznati u onome o ¢emu su govorile. Tijekom razgovora imala sam
svijest o tome, aktivno sam koristila unaprijed osmisljene nacine reguliranja svojih reakcija i
koristila emocionalno rasterecenje predvideno za istrazivaicu, ¢ime sam nastojala zadrzati
objektivnost, otvorenost 1 Siru perspektivu. Medutim, moja osobna iskustva i profesionalno

znanje vezano uz temu razgovora, mogli su ipak usmjeravati prikupljanje podataka prema
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odredenim odgovorima ili temama, a posljedicno smanjivati mogucénosti za prikupljanje

dodatnih pojaSnjenja ili razrada podataka o kojima se razgovaralo tijekom intervjua.

Podaci su prikupljeni u jednom intervjuu, Sto ogranic¢ava nalaze i zaklju¢ivanje na ono $to su
sudionice mislile u odredenom trenutku pod odredenim okolnostima. Smatram da
subjektivnost samog istrazivanja ne predstavlja znacajan problem obzirom da je sam cilj
istrazivanja bio usmjeren na zahvacanje i opisivanje iskustava sudionica i njihova dozivljavanja
ucinaka rada s traumom, kao i iskustva u superviziji. Kvalitativan pristup je prepoznat kao
ucinkovit u zahvacanju iskustava pojedinca, omogucava produbljivanje uvida u dozivljavanje

pojedinca kao 1 opisivanje odredenih konstrukata poznatih u literaturi.

Nadalje, unato¢ pozitivnoj motivaciji za sudjelovanje u istrazivanju, osobnoj vaznosti teme za
sve sudionice te visokoj razini otvorenosti, primijetila sam da o odredenim iskustvima
sudionice nisu spontano govorile iako sam kroz intervju nudila niz poticaja na daljnje
dosjecanje iskustva (npr. kroz pitanje ,,ima li jo§ nekih emocija koje povezujete uz rad s
traumatiziranom djecom, primjecujete li jo§ neke promjene...?). Tako su recimo tek dvije
sudionice prikazale neka iskustva u vidu intimnih pojedinosti vezano za promjene u
prijateljskim i ljubavnim odnosima, poput udaljavanja zbog nedobivene podrske i bra¢nih
nesuglasica. Neke od sudionica, uglavnom one koje nemaju dostupnu i redovitu superviziju,
¢esce su komentirale da nisu u odredenom aspektu svog iskustva razmisljale te su ostavljale
dojam nedovoljne osvijestenosti u razmatranju uéinka rada s traumom na njih osobno i njihov
rada. Medutim, valja uzeti u obzir i mogucu nelagodu sudionica u iznoSenju vrlo osobnih i
intimnih detalja i iskustava. Za produbljivanje i ispitivanje negativnih uc¢inaka u odredenim
aspektima funkcioniranja poput seksualnosti, intimnih odnosa, ali i utjecaja na kvalitetu rada i
stvaranje odnosa s klijentima, moglo bi biti korisno koristenje skala i upitnika ili predvidjeti
dva razgovora u okviru kvalitativnih istrazivanja $to bi, moguce, doprinijelo boljem

upoznavanju s istrazivacem 1 ja¢anju osjecaja sigurnosti sudionica.
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6. IMPLIKACIJE ZA SUPERVIZIJU

Unato¢ navedenim ograni¢enjima ovo istrazivanje nudi nekoliko implikacija za unapredenje
supervizijske prakse, osobito u podrucju rada s traumom, kao i prostor za primjenu principa
pristupa usmjerenog na traumu u postojece supervizijske modele raSirene na nasem podrucju,
dominantno razvojno integrativni model te metodsku superviziju u podrucju zastite djece koja

se intenzivnije razvija zadnjih nekoliko godina.

Rezultati ovog istrazivanja jasno ukazuju da je osiguravanje dostupne i kontinuirane podrske
kroz superviziju, ali i edukaciju prepoznato kao vrlo znacajan vid brige za mentalno zdravlje
pomagaca i predstavlja klju¢no nacelo pristupa usmjerenog na traumu opisanog u literaturi.
Istrazivanja jasno ukazuju da ¢e nedostupnost supervizije, kao i sudjelovanje u superviziji koju
pomagaci dozivljavaju neucinkovitom i nepodrzavaju¢om, doprinijeti razvoju negativnih
ucinaka rada s traumom i pojacati simptome posredne traumatizacije pomagaca (Golden,
2021.). Neke sudionice su prepoznale i ulogu supervizora kao osobe koja moze doprinijeti
zagovaranju supervizije 1 drugih vidova brige za mentalno zdravlje zaposlenih na

organizacijskoj razini.

Drugo, nalazi ovog istrazivanja jasno odrazavaju i potvrduju pretpostavku potvrdenu u
literaturi da pomagacki posao u podrucju traume ima negativne i trajne ucinke na pomagace i
strunjake, iako vrsta i intenzitet tih u¢inka moze varirati. Sudionice istrazivanja prepoznale su
u¢inke posredne traumatizacije, vikarijske traumatizacije 1 zamora suosjeCanja Cije
manifestacije su detaljno prikazane u prethodnom dijelu rada i1 jasno ih povezale uz svoju
izlozenost 1 svjedocenje traumatskim pri¢ama svojih klijenata i korisnika. Dobiveni nalaz
ukazuje na potrebu daljnjeg produbljivanja 1 istraZivanja simptomatologije posredne
traumatizacije, okolnosti u kojima se razvija 1 nacina suocavanja kao klju¢nog dijela u
razvijanju mehanizama podrske, kako na osobnom tako i na organizacijskom planu. Kako su
negativni u¢inci na same pomagace koji rade s traumatiziranim klijentima neizbjeZni i sastavni
dio posla pomagaca, izrazito je vazno da se pomagaci s ovim pojmovima i u¢incima upoznaju
u samim pocecima rada s ljudima jer je neizvjesno kada ¢e kroz svoj rad do¢i u kontakt s
traumatiziranim korisnicima. Znanje o posrednoj 1 vikarijskoj traumi kao 1 zamoru temeljenom
na suosjecanju, vrlo vjerojatno, ¢e doprinijeti smanjenju i olakSavanju osjecaja beznada,
doZivljaja osobne i profesionalne nekompetentnosti, osjecaja tjeskobe, ali 1 ublaziti proces

sagorijevanja na poslu (Golden, 2021.; Knight, 2018,;Berger 1 Quiros, 2016.).
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Treci zakljucak istiCe znacaj uvazavanja i osjetljivosti supervizora, ali i edukatora na ¢injenicu
da su pomagaci u radu s traumatiziranom djecom i odraslima u riziku od dozivljavanja
posredne traume. Klju¢na uloga supervizora je u poticanju izrazavanja posredne i vikarijske
traumatizacije, njezinom osvjeStavanju i prepoznavanju nacina kako se manifestira kod
supervizanta, zatim u pruzanju podrske, osnazivanju i prepoznavanju strategija koje
supervizanti mogu koristiti u suocavanju i noSenju s manifestacijama posredne traume.
Prepoznavanje i jasnije definiranje rizi¢nih i zastitnih faktora, prepoznavanje ucinkovitih
nacina noSenja i brige za osobno mentalno zdravlje ¢ine jo§ uvijek nedovoljno istrazene teme
i u medunarodnoj literaturi. Njihovo daljnje istrazivanje i produbljivanje doprinijeti ce
razvijanju ucinkovitijih strategija i intervencija i unutar supervizije. Knight (2013.) naglasava
da ¢e pomagaci, osobito oni manje iskusni, vjerojatno rijetko govoriti i raspravljati o
manifestacijama posredne traumatizacije u superviziji ako ih supervizori eksplicitno ne poticu
na to. Prema tome, nuzno je da supervizori preuzimaju inicijativu da ove informacije
raspravljaju i dijele sa svojim supervizantima na nacin koji poti¢e osobni dijalog uz odrzavanje
odgovaraju¢ih granica u okvirima supervizijskog konteksta. Sudionice ovog istrazivanja su
prepoznale znacCaj teme olakSavanja negativnog utjecaja rada s traumom upravo kroz
prepoznavanje posredne traume i aktiviranje pomagaca u brizi o sebi, Sto je svakako
specifi¢nost 1 klju¢no obiljeZje supervizije usmjerene na traumu. Nadalje, aktiviranje pomagaca
u brizi o sebi i u literaturi je prepoznato kao sastavni i neizostavni dio supervizije usmjerene
na traumu. Sudionice ovog istrazivanja su prepoznale vaznost poruka usmjerenih na
osvjeStavanje vaznosti njihovog mentalnog zdravlja, ucenje nacina suo€avanja i izrade plana
brige o sebi. lako su gotovo sve sudionice istaknule da su dobile jasne poruke da je vazno
njihovo mentalno zdravlje 1 osobna briga o sebi, nazalost, vec¢ina sudionica imala je iskustvo
da je izostala podrSka u superviziji u osnazivanju kako se suoc€avati i1 nositi s prepoznatim
negativnim ucincima i posljedicama. U¢enje nacina suocavanja i izrada konkretnog plana brige
neizostavan je dio podrske pomagaéima u podrucju traume koji doprinosi smanjenju posredne
i vikarijske traumatizacije, a uloga supervizora je poticati i aktivirati supervizante u tom
procesu (Golden, 2021.; Berger i Quiros, 2016.). U vidu podrske u suo¢avanju s u¢incima rada
s traumom nekoliko sudionica je istaknulo potrebu za zabavom i kroz superviziju. Podsjecam
da su sudionice prepoznale izolaciju, udaljavanje od drugih kao i izraZeniju pobudenost i
emocionalnu preplavljenost kao vrlo jasne ucinke rada s traumatiziranim osobama koji ih
odvaja od drugih 1 naruSava njihove odnose u profesionalnom i privatnom Zzivotu, a
osiguravanje zabave i unosenje lako¢e moze predstavljati koristan nacin suoc¢avanja i vazno je

integrirati ga i u supervizijski susret. Knight (2013.) navodi da je nuzno udovoljiti potrebi
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strunjaka pomagaca da imaju prostor za ostvarenje svojih veselja, senzornih uzitaka i
razvijanje Kkreativnosti, no to ne smije i¢i naustrb prilika za podrSsku kroz povezivanje s
drugima. Sli¢ne nalaze istice i Golden (2021.) navode¢i da je ucinkovita metoda, koju su
koristili terapeuti u njegovom istrazivanju za postizanje te ravnoteze, bila stvaranje redovitih

prilika za zabavu s drugima.

Cetvrta vazna implikacija naglasava kljuénu vaznost edukativne komponente supervizije
usmjerene na traumu, o ¢emu je vec¢ ranije bilo govora kroz ulogu supervizora u osvjestavanju
1 prepoznavanju negativnih ucinaka rada s traumom. Sudionice su prepoznale izrazitu vaznost
specificnih znanja i iskustva supervizora u podruc¢ju traume i osobito rada s djecom i
adolescentima kao znacajan doprinos kvalitetnoj i u¢inkovitoj superviziji. Znanja supervizora
o traumi 1 njezinim ucincima smatraju bitnima i u osiguravanju kvalitete u vodenju i
unapredenju procesa pomaganja klijentima, ali i u osiguravanju emocionalne podrske,
razumijevanja i osjecaja sigurnosti u supervizijskom procesu. Radno iskustvo supervizora i
posjedovanje odredenih znanja o traumi, njezinim ucéincima kao i specificnostima pruzanja
podrske trebali bi biti ozbiljno razmotreni i u procesu biranja supervizora i ugovaranja ciljeva

supervizijskog rada s pomagacima koji rade s traumatiziranom djecom i mladima.

Nadalje, sudionice istrazivanja su istaknule vaznost supervizije kao podrske u radu s
traumatiziranom djecom i adolescentima u unapredenju procesa pomaganja u vidu podrske u
vodenju kroz slucaj i dobivanju novih uvida koji su im bili osnazujuéi i pomazu¢i za daljnji rad
s korisnicima. Takoder, istaknule su 1 korisnost supervizije kao prostora koji potice
refleksivnost 1 promisljanje, emocionalno rasterecenje 1 prilike za profesionalni rast, a izrazito
zna¢ajnim dozivjele su zajedniStvo, osobito u vidu medusobnog dijeljenja i smanjenja
usamljenosti. Razumijevanje i empatija od strane supervizora, kao i uspostavljen osjecaj
povjerenja i sigurnosti sudionice su prepoznale i istaknule kao znacajna obiljezja ucinkovite i
podrzavaju¢e  supervizije. Sve navedeno predstavlja suStinska obiljezja supervizije i
prepoznato je kao kljuéni doprinos supervizijskog procesa kroz brojna istrazivanja. Medutim
u kontekstu podrske stru¢njacima u podrucju traume uocava se njihova istaknutija uloga i
vaznost. Izmedu ostalog, povjerenje i sigurnost predstavljaju sustinska obiljezja pristupa
usmjerenog na traumu kojeg je nuzno integrirati i u kontekst supervizije i supervizijskog
odnosa. Sudionice su procijenile ulogu i odgovornost supervizora vaznom U uUSpostavi
okruzenja sigurnosti i razvoja povjerenja isticu¢i izmedu ostalog nuznost stava prihvacanja i

razumijevanja bez osude i ismijavanja, davanja kontrole i izbora u odredivanju sadrzaja i
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granica u iznoSenju te u otkrivanju i poticanju ¢lanova grupe na medusobno dijeljenje
iskustava. Osiguravanje povjerljivosti i cuvanje iznesenih sadrzaja od strane supervizora, ali i
medu ¢lanovima grupe, dobiva osobitu vaznost u videnju supervizije kao sigurnog mjesta, a
posljedi¢no ugovaranje same supervizije izmedu supervizora i narucitelja/organizacije kao i
dogovaranje nacina rada unutar same grupe zahtijeva osobitu paznju i vrijeme koje ¢e mu biti

posveceno.

| naposlijetku, u osiguravanju navedenih preporuka i smjernica, kao i nacelno unapredenju
prakse i1 skrbi usmjerene na traumu, nuzna je uskladenost i na organizacijskoj razini. Kao sto
Oates (2022.) isti¢e u svom modelu supervizije i podrske usmjerene na traumu, mentalno
zdravlje i dobrobit pomagaca nije moguée osigurati samo na jednoj razini podrske. Glavna
preporuka je usmjerena na povecanje svijesti o vaznosti mentalnog zdravlja pomagaca te
prihvacanje 1 priznavanje njihove podloznosti u¢incima posredne i vikarijske traumatizacije
kao 1 zamora suosjecanja kao nuzne 1 neizbjezne posljedice njihova rada. Kljuc¢no je takoder
na organizacijskoj razini poticati socijalnu povezanost i podrsku te promicati, ali i osigurati
kontinuiranu i dostupnu superviziju kao kljuan oblik podr§ke pomagacima u radu s
traumatiziranim korisnicima nastoje¢i implementirati i osnazivati primjenu pet klju¢nih
obiljezja pristupa usmjerenog na traumu: sigurnost, pouzdanost, izbor, suradnja i osnazivanje
(Berger i Quiros, 2014.). Organizacije koje integriraju na¢ela pristupa usmjerenog na traumu i
stvaraju klimu u kojoj je moguce otvoreno govoriti 1 raspravljati o teskim sluc¢ajevima 1
emocionalnim iskustvima pomagaca u radu s traumatiziranom djecom i pojedincima imat ce,
vjerojatno, vise koristi u vidu kvalitetnije usluge korisnicima i zadovoljnije zaposlenike sa

specifi¢nim znanjem, ali i bogatijim radnim iskustvom koji ¢e manje fluktuirati (Oates, 2022.).
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7. ZAKLJUCAK

Unato¢ nejasnoéi i preklapanju razlicitih pojmova i fenomena koji se nalazi u literaturi,
provedeno istrazivanje utvrdilo je neosporan nepovoljan u¢inak rada s traumatiziranom djecom
1 adolescentima na pomagace kojeg nije moguce izbjeci niti sprijeciti. Sudionice istrazivanja
opisale su ucinke posredne traumatizacije koji su se manifestirali kroz simptome ponovne
pobudenosti, izbjegavanja, tjelesne i emocionalne pobudenosti, prisutnosti kognitivnih teskoc¢a
1 promjena kognicija i raspolozenja. Iskustvo vikarijske traumatizacije dozivjele su kroz
narusen osjecaj sigurnosti, razvijanje pesimisticnog pogled na svijet, promjena kognitivnih
shema o svijetu i drugim ljudima, promjena u dozivljavanju sebe kao i razvoju dominantno
spasiteljskog poriva kao strategija prezivljavanja u kontekstu nepovoljnih radnih uvjeta i
nedostatne podrske. Zamor suosjec¢anja sudionice su iskusile kroz emocionalno opterecenje,

teskoce u odnosima s drugima i izraZene tjelesne znakove umora.

Nadalje, ovim istrazivanjem prepoznate su neke opéenite teme primjenjive na superviziju u
razli¢itim podrucjima prakse poput dozivljaja razumijevanja i empatije osobito od strane
supervizora, uspostave sigurnog i poticajnog okruzenja, unapredenja procesa pomaganja kao i
osiguravanja prostora za pomagaca u kojem su sudionice isticale refleksivnost, emocionalno
rastere¢enje i profesionalni rast. Navedene teme predstavljaju sustinska obiljezja supervizije,
medutim, u kontekstu supervizije usmjerene na traumu uoc¢ava se njihova istaknutija i vaznija
uloga. Specificno se izdvajaju dva obiljezja supervizije u podru¢ju rada s traumom:
kompetencija i uloga supervizora koja isti¢e edukativnu funkciju supervizije i specificno znanje
1 radno iskustvo supervizora u podrucju traume te olakSavanje negativnog utjecaja rada s
traumom koje se manifestira kroz prepoznavanje posredne traumatizacije i aktiviranje
pomagaca u brizi o sebi. Oba obiljeZja su i u literaturi prepoznati kao specificni i jedinstveni u
superviziji usmjerenoj na traumu, sastavni su dio pristupa usmjerenog na traumu i nuzno ih je
razvijati, kako na osobnoj tako i na organizacijskoj razini. U tom smislu osiguravanje
kontinuirane 1 dostupne supervizije pomagacima u podruc¢ju rada s traumatiziranom djecom 1
adolescentima predstavlja neophodan korak u osiguravanju podrske i osnaZivanja pomagaca.
Istrazivanje nudi odredene smjernice za buducu implementaciju pristupa usmjerenog na traumu

u supervizijskom kontekstu.
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PRILOZI

PRILOG A: SUGLASNOST ETICKOG POVJERENSTVA ZA PROVEDBU
ISTRAZIVANJA

REPUBLIKA HRVATSKA
SVEUCILISTE U ZAGREBU
PRAVNI FAKULTET U ZAGREBU
UNIVERSITAS STUDIORUM e e . Ty e ran
s SR G
ETICKO POVJERENSTVO
Zagreb, 4. travnja.2023.

Predmet: Suglasnost za provedbu istrazivanja Ivani Cosié Pregrad

Uvidom u molbu i priloZenu dokumentaciju koju je polaznica Specijalistitkog poslijediplomskog studija iz
supervizije psihosocijalnog rada Ivana Cosi¢ Pregrad priloZila 29. oZujka 2023., te naknadne izmjenc
udinjene prema preporukama Etitkog povjerenstva, Etitko povjerenstvo Pravnog fakulteta u Zagrebu u
sastavu prof. dr. sc. Gordana Margetié (predsjednica), prof. dr. sc. Davor Adrian Babié (&lan) i izv. prof. dr,
sc. Marijana Majdak (€lanica), na sjednici odrzanoj 04. travnja 2023., donijelo je odluku kojom se Ivani
Cosié Pregrad daje suglasnost za provedbu istraZivanja pod naslovom Supervizija usmjerena na traum |
mentalno zdravije pomagaéa koji rade s traumatiziranom djecom i mladima.

Cilj istrazivanja je usmjeren na opisivanjc ulinka rada s traumatiziranim klijentima (djecom i
adolescentima) na razlitite aspekte mentalnog zdravlja pomagata te ulogu supervizije u procesu
osnaZivanja pomagata za pruanje podrike traumatiziranim Klijentima i brigu o sebi.

IstraZivanje je kvalitativno, a provesti ée se u svrhu izrade zavrsnog rada u okviru specijalistitkog studija iz
Supervizije psihosocijalnog rada na Studijskom centru socijalnog rada Pravnog fakulteta u Zagrebu u
skladu s metodologijom naznatenom u molbi.

WA HR
o“’\\ L iSdaica Etigkog povierenstva (v.d)
; /Lq Y% I
t% F,J  sc. Gordana Martetié

s rnﬂr ¥
\\ n. n‘(‘/

Na znanje:
1. Ivana Cosié Pregrad
2. Studijski centar socijalnog rada Pravnog fakulteta u Zagrebu

3. Pismohrana
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PRILOG B: SUGLASNOST ZA SUDJELOVANJE U ISTRAZIVANJU

SUGLASNOST ZA SUDJELOVANJE U ISTRAZIVANJU

Postovanal/i,

Za potrebe izrade specijalistickog rada uz mentorstvo prof. dr.sc. Marine Adjukovi¢ i
suglasnost Etickog povjerenstva Pravnog fakulteta provodim istrazivanje na temu mentalnog
zdravlja pomagaca i obiljezjima supervizije kao podrSke u brizi za mentalno zdravlje pomagaca
u podrucju rada s traumatiziranom djecom i adolescentima.

Ovim putem Vas molim vaSu suglasnost za sudjelovanje u kvalitativnom istraZivanju koje

planiram provesti.

Informirani pristanak sudionika

Potvrdujem da sam:

dobio/la informacije o cilju i svrsi istrazivanja u kojem planiram sudjelovati

dobio/la odgovaraju¢e informacije o istraZivanju koje su mi vazne za donoSenje informirane
odluke o sudjelovanju u istraZivanju

upoznat/a da su svi podaci kao i informacije koje povjerim o svom iskustvu povjerljivi i
anonimni

razumio/razumjela da mogu odustati od sudjelovanja u istraZivanju kada god zeli 1 bez

objaSnjavanja svojih razloga za odustajanje.

Ovim putem dajem svoju pismenu suglasnost i potvrdujem da se Zelim ukljuciti i sudjelovati u

istrazivackom intervju.

Potpis: Datum:
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PRILOG C: Pitanja u polustrukturiranom istrazivackom intervjuu

Napomena: ltalic slovima su oznacena pitanja koja su naknadno uvedena od treceg intervjua

Uvodna pitanja:

S kojima skupinama traumatiziranih klijenta dominantno radite?

S kojom dobnom skupinom djece uglavnom radite?

Koje ste struke i koje je vase radno mjesto?

Koliko godina radnog staza imate?

Koliko dugo radite na trenutnom radnom mjestu?

Koliko otprilike je omjer traumatiziranih i netraumatiziranim klijenata u Vasem tipi¢nom
radnom danu?

Pitanja koja se odnose na opisivanje i obiljeZja posredne traumatizacije i vikarijske
traumatizacije:

Obavljajuci svoj posao pomagaci su vrlo ¢esto 1 kroz duzi period izlozeni velikom broju tuznih
1 nesretnih prica, ¢uju opise traumatskih dogadaja i gubitaka o kojima im govore klijenti, Sto
zasigurno ostavlja trag i na samim pomagacima, kako u profesionalnoj ulozi tako i na osobnom
planu.

e Kako rad s djecom/adolescentima koji su u teSkim zivotnim okolnostima/imaju
iskustvo traume utjece na vas profesionalno?

e Koje promjene u svom ponasanju opazate a koje povezujete uz rad s traumatiziranim
klijentima?

e Kako rad s traumatiziranom djecom /adolescentima utjece na vase emocije?

e Primjecuje li neke primjene i utjecaj na vase tjelesne reakcije?

e Kako rad s traumatiziranom djecom utjeCe na vasa vjerovanja i pogled na svijet,
dozivljaj drugih ljudi? Sto vidite kao promjenu koju moZete povezati uz iskustvo rada
s traumom 1 teSkim Zivotnim pricama?

e Primjecujete li negativni utjecaj rada s traumatiziranom djecom na va§ svakodnevni
zivot, druge uloge koje imate u svom Zivotu (npr. obiteljsku, roditeljsku, prijateljsku,
partnersku...)? OpiSite promjene koje primjecujete.

e Sto vas najvise pogada u radu s traumatiziranom djecom i mladima? Sto je vama
najteze?

e U kojim okolnostima i uvjetima opisane teSkoce postaju izrazenije?

Pitanja koja se odnose na opisivanje i obiljezZja sekundarne otpornosti, zastitnih faktora
i osobnih doprinosa/koristi koju im donosi obavljanje posla:

e Kako se nosite s teSko¢ama 1 negativnim promjenama koje povezujete uz posao koji
radite i rad sa traumatiziranom djecom?

e Sto vam pomaZe da se nosite s pri¢ama i iskustvima koje zaprimite radeéi svoj posao?

e Koje Zivotne ,,lekcije’ ste naucili radeci sa traumatiziranom djecom i adolescentima?

e Primjecujete li neke pozitivne ucinke vaseg posla na vas profesionalno?

e Primjecujete li neke pozitivne u€inke vaSeg posla na vas osobno, na vas privatni Zivot,
druge uloge u vasem Zzivotu?

e Primjecujete li koliko nacin na koji brinete o sebi je pod utjecajem ili inspiriran
otpornosc¢u vasih klijenata i toga kako se oni suocavaju sa svojim iskustvima?
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Pitanja koja se odnose na obiljeZja supervizije i kompetencije supervizora:

e Jeste li trenutno ukljuceni u superviziju?

e Ako niste, koliko je proslo od zadnje supervizije koju ste imali? Radi ¢ega sad niste
ukljuceni u superviziju?

e Kako je organizirana supervizija u koju ste ukljuceni, tko ju je 0sigurao?

e Koliko dugo ste ukljueni u superviziju? Koliko ¢esto 1 kako je organizirana
(individualno ili grupno)?

e Na koji na¢in vam supervizija pomaze? Sto dobivate kroz proces supervizije a znaéajno
vam je za va$ rad u kontekstu traume? — moguée pitanje za produbljivanje: Sto za vas
znaci podrska u superviziji?

e Kaoje svoje potrebe povezane uz rad sa traumom uspijevate zadovoljiti kroz superviziju?

e Ima li neSto Sto vam nedostaje ili vam je tesko u vasoj superviziji? Ima li nesto §to
ostaje neprepoznato (ili nedovoljno prepoznato) od strane vaSeg supervizora ili u
kontekstu ¢lanova grupe?

e Koje postupke, intervencije supervizora prepoznajete kao korisne, osnazujuce,
podrZzavajuce u superviziji?

e Koji postupci supervizora vam otezavaju ili stvaraju nelagodu, pritisak, nekorisni su za
vas?

e Sto vam treba od supervizora da se osjeéate osnazeno za svoj rad u kontekstu traume?
Koja ocekivanja imate od supervizora?

o Sto biste rekli, koje su to teme, aspekti rada ili procesi o kojima je nuzno govoriti u
superviziji kada radimo s djecom /adolescentima koji nose teske price i imaju iskustvo
traumatizacije?

e Po vasem misljenju, je li uloga supervizije pomoci strucnjacima koja rade u podrucju
traume u boljoj brizi za sebe i vlastito mentalno?

o Je li vam supervizija pridonijela jacanju strategija brige o sebi i vlastito mentalno
zdravlje? Opisite kako.
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PRILOG D: Prikaz dijagnostickih kriterija za Posttraumatski stresni poremecaj prama

DSM-V (APA, 2014.; preuzeto iz hrvatskog izdanja, Naklada Slap, 2014., 271 - 272)

A) IzloZenost stvarnoj ili prijetec¢oj smrti, ozbiljnom ozljedivanju ili seksualnom nasilju

na jedan (ili viSe) od sljedecih nacina:
Izravno dozivljavanje traumatskog/(ih) dogadaja.
Osobno svjedocenje traumatskom dogadaju dogadaju(ima) koji su se dogodili drugima.

Saznanje da su se dogadaj(i) dogodili ¢lanu obitelji ili bliskom prijatelju. U sluc¢aju smrti ili
prijetnje smrti ¢lanu obitel;ji ili prijatelju dogadaji moraju biti izazvani nasilnim aktom ili

nesretnim slucajem.

Visekratno ili ekstremno izlaganje izrazito neugodnim detaljima traumatskog(ih) dogadaja
(npr. djelatnici sluzbi koje prve dolaze kada treba prikupiti ljudske ostatke, policijski

sluzbenici koji su opetovano izlozZeni detaljima zlostavljanja djece).

B) Prisutnost jednog (ili viSe) simptoma nametanja povezanih s traumatskim

dogadajem(ima), koji su poceli nakon traumatskog(ih) dogadaja:

Ponavljajuc¢a nametljiva i uznemirujuca sje¢anja na traumatske dogadaje koja se pojavljuju

bez kontrole.

Ponavljaju¢i uznemirujuci snovi u kojima je afekt i/ili sadrzaj sna povezan s traumatskim

dogadajem(ima).

Disocijativne reakcije (npr. ,,flashback-ovi*) kada se pojedinac osjeca ili ponasa kao da se

traumatski dogadaj (i) ponavljaju.

Intenzivna ili produljena psihic¢ka patnja kod izlaganja bilo unutarnjim ili vanjskim

podrazajima, koji simboliziraju ili podsjec¢aju na neki aspekt traumatskog(ih) dogadaja.

Vidljiva fiziolo$ka reakcija na unutarnje ili vanjske podrazaje koji simboliziraju ili podsjecaju

na neki aspekt traumatskog(ih) dogadaja.

C) Uporno izbjegavanje podrazaja koji su povezani s traumatskim dogadajem(ima), a
koje se poCinje pojavljivati nakon traumatskog (ih) dogadaja te o kojem svjedoci jedno ili

oboje od sljedeceg:
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Izbjegavanje ili napori da se izbjegnu uznemirujuca sjec¢anja, misli ili osjecaji o samom
traumatskom(ima) dogadaju (ima), kao i ono Sto je blisko povezano s traumatskim

dogadajem(ima).

Izbjegavanje ili napori da se izbjegnu vanjski podsjetnici (ljudi, mjesta, razgovori, aktivnosti,
objekti, situacije) koji pobuduju uznemirujuca sjecanja, misli ili osjecaje na sam dogadaj ili

su blisko povezani s traumatskim dogadajem(ima).

D) Negativne promjene kognicija i raspoloZenja koje su povezane s traumatskim
dogadajem (ima), a koje se pojavljuju ili pogorsavaju nakon traumatskog(ih) dogadaja, te o

kojima svjedoci dvoje ili vise od sljedeceg:

Nemoguénost prisje¢anja vaznih aspekata traumatskog(ih) dogadaja (najcesce zbog
disocijativne amnezije a ne zbog drugih ¢imbenika kao $to su ozljeda glave, alkohol ili

droge).

Unutarnja i pretjerano negativna uvjerenja ili ocekivanja od sebe, drugih ili svijeta (npr. ,,Ja
sam lo$(a)“, ,,Nikome se ne moze vjerovati®, ,,Cijeli svijet je opasan® ili ,,Moji zivci su

zauvijek uniSteni®).

Ustrajna, iskrivljena shvaéanja o uzrocima ili posljedicama traumatskog(ih) dogadaj koja

dovode osobu do toga da okrivljuje sebe ili druge.

Ustrajna stanja neugodnih emocija (npr. straha, uzasa, ljutnje, krivnje ili srama).
Znacajno smanjeni interes za sudjelovanje u vaznim aktivnostima.

Osjecaji odvojenosti 1 otudenosti od drugih.

Trajna nemogucénost doZivljavanja ugodnih emocija (npr. nemoguénost doZivljavanja srece,

zadovoljstva, ljubavi).

E) Istaknute promjene u pobudenosti i reaktivnosti koje su povezane s traumatskim
dogadajem(ima), a pocCele su se pojavljivati ili pogorSavati nakon traumatskog(ih) dogadaja,

1 0 njima svjedoci dvoje ili vise od sljedeceg:

Razdrazljivo ponaSanje ili ispadi bijesa (bez provokacije ili nakon male provokacije) tipi¢no

izrazeni kroz verbalnu ili fizi€¢ku agresiju prema drugim ljudima ili stvarima.
Nesmotreno ili samouniStavajuce ponasanje.

Hipervigilnost.
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Pretjerana reakcija na iznenadni podrazaj.
Poteskoce s koncentracijom.

Smetnje spavanja (npr. teSkoc¢e s usnivanjem ili prosnivanjem ili nemiran san)

F) Trajanje ovih smetnji (kriteriji B, C, D i E) je dulje od mjesec dana.

G) Ove smetnje uzrokuju klini¢ki znacajnu patnju ili o$te¢enja u socijalnom, radnom ili

drugim vaznim podru¢jima funkcioniranja.

H) Ove smetnje se ne mogu pripisati fizioloskim u¢incima neke psihoaktivne tvari (npr. lijek,

alkohol) ili nekog drugog zdravstvenog stanja.
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PRILOG E: Negativni u€inci rada s traumatiziranom djecom i mladima: Tema posredne traumatizacije

IZJAVE KODOVI POJMOVI KATEGORIJE
...nosim taj posao doma, budim se po no¢i s nekim slu¢ajevima, ne¢im $to | Preokupiranost Nemoguénost

sam mogla drugacije.. ili anksioznosti oko toga kakav ¢e ishod nekog djeteta | slucajem otpustanja

bit (s10s) pri¢a i emocija

...jesam li stvarno zatvorila vrata poslu...jako mi je tesko takav rez Pomanjkanje osjecaja

napravit, uzasno jer ponesem to raspoloZenje (S11k) kontrole

..onda vise ostanem s ovim. Definitivno utjece, ne mogu to hitit van (s2s)

...imam osjecaj da sam jako uplovila u temu onkologije i da kao zelim Nemoguc¢nost

nesto mijenjati... prozelo mi se to, nije mi to samo posao (s11k) odvajanja od posla

..shvatila da sam se u potpunosti identificirala s tim domom, s tim poslom | Identifikacija s Ponovno
(s75) poslom proZivljavanj
..kao nisam potpuno budna, ali niti ne spavam. | onda mi se vrte, zapravo Ruminiranje Okupiranost e

ruminacije...tako viSe manje nekontrolirane misli o poslu, o slucaju, o sadrzajem
djetetu, o roditeljima (s10s)

... veliku potrebu onda pricati, puno pricati, pricati...puno razmisljam o Puno razmisljanja o

tome van posla (s9s) poslu

...dolazila bi doma i...na balkonu dimim i ventiliram se.. ali ja u tom trenu | Potreba za Ventiliranje
nisam ni trebala osvrt samo da me netko slusa (s11k) otpustanjem

mozda sam imala potrebu za ventilacijom, potrebu ovoga da, da o tome Potreba za iznoSenjem

puno pri¢am (59s) sadrzaja

...da se pitam zakaj sam to izabrala, da si stavljam neki rok koliko ¢u se jos
time baviti 1 razmiS$ljam da predem na zapravo, samo rad s odraslima
(s12k)

..htjela sam tad ¢ak i promijeniti posao (s9s)

Rad s odraslima

Promjena posla

Razmisljanje o
promjeni posla

..spavanje...da fakat imam potrebu prespavat (s4s)

Prespavati

Bijeg u
spavanje
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..nekad dogada kao da bih odustala....vise niSta ne mogu, nek se dogodi §to

Iscrpljivanje

Odustajanje

god se treba dogoditi s njim, napravila sam sve §to sam mogla (s3Kk) mogucnosti
definitivno emocionalne otupljenosti, kao represiranja nekih dijelova, Potreba za odmakom | Emocionalno
humora (s10s) udaljavanje
...da vise to toliko ni ne analiziram kao nekada...da sam se vise nekako Veca distanca u radu
malo distancirala nego prije (s9s)
primijetila za neke stvari kao da sam ogrubila...Da sam u nekim stvarima Dizanje brana Izbjegavanje
digla si brane...da vise toliko se ne dajem (s7s)
...svjesna toga da se u nekim stvarima onako zaledim i da mogu zapravo Zaledivanje
probaviti i ¢ut neke price vise birokratski nego stvarno kroz Zivot, zivotnu
pricu (s4s)
..da sam manje osjetljiva na ova nekakva djecja, znas ono kad se nesto Umanjivanje
posvadaju ili kad netko nekome otima nesto (s4s) problema drugih
...do spavanja se ne bih pomakla..bi osvjestavala da ja trebam staviti Pasiviziranje Depresivno
ves..da si trebam pripremiti nesto sutra za jest...Meni bi vrijeme proslo na raspoloZenje
kaucu, sati i sati (s11k)
...zapravo skup nekih nedefiniranih osjecaja...nekakve subdepresivne Iskljucivanje
epizoda gdje bi imala potrebu onako malo viSe spavati i pokriti dekom po
glavi, iskljuéiti se (54s)
...tipa odem popiti ¢asu vina prije spavanja ili neku tabletu za smirenje Alkohol Nezdravi
(s12k) nacini
....viSe puSim... (s11k) Pusenje suocavanja
...da sam se udebljala..nadoknadivanje necega, znala bi onak jesti hrpu Nezdrava hrana
gumene bombone ili bas potreba za nekim junk foodom (54s)
imala problem s nesanicom (s11k) Nesanica Teskoce sa .

: . : : . . Tjelesna
u stresnim periodima, pogotovo na poslu se budim oko tri (s10s) Budenje spavanjem

pobudenost

..sanjala sam da umiru ta djeca, da me zovu, da nesto trebaju (s11k)

Sanjanje klijenata
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...u nekim posebno teskim razgovorima ...da mi tijelo bas bas luduje
(s11k)

...nekako na kraju tjedna ili na kraju dana, ja osjetim nekakav stupanj
uznemirenosti (s3k)

...se dogoditi da sam pobudena, da ne mogu zaspat (S5s)

Tijelo luduje

Pretjerana tjelesna
aktivacija

Tjelesna
uznemirenost

..kad vidim jo$ nekog tko je u ranjivom statusu, neko dijete, sve mi je teze Frustracija Iritabilnost
nekako tolerirati tu nepravdu...(s8k)

..primijetila kratki fitilj, da imam manju toleranciju (s9s) Kratak fitilj

...budem Ziv€ana puno puta. Ljuta... na svoje dijete vicem (s7s) Zivéanost

..kad se intenziviraju neke traumatske pri¢e na poslu, u odnosu na ¢lanove Razdrazljivost

svoje obitelji brze pucam, brze se ljutim na njih (s3k)

dodem doma i ispalim na svoje bliZnje jer sam ja prepuna, zato $to je meni | Reaktivnost

kapa puna (s1k)

...postala malo onako da vise nemam pardona, bez dlake na jeziku sam u Govorenje bez Impulzivnost

tom segmentu. (s8K)

..doma ludak, ono vristim, lupam vratima toliko od bijesa...(s7s)

Nekad vi¢em, nekad opsujem, nekad zalupim vratima..kuzim da mi nekad
dode, da mi ba$ onak treba (s4s)

zadrske
Ispadi bijesa
Psovanje

Imam osjecaj da puno viSe opazam stvari u svojoj okolini i hiperfokusirana
sam (s10s)

Ranjivija sam i to je nesto s ¢im se tesko nosim ...zapravo $to sam vise
tamo, to sam ranjivija (s11k)

dosta sam osjetljiva na bilo kakve neadekvatne postupke prema djeci...ali
to je kao neka hipervigilantnost. Alarmi mi se dignu, a mozda na neke stvari
koje uopce nisu tako...(s12k)

...pogotovo u zastiti interesa djece, da sam jako postala na zlostavljanje,
ono, nulta tolerancija (s9s)

Pojacana osjetljivost

Ranjivost

Alarmi u tijelu

Nulta tolerancija na
zlostavljanje

Hipervigilnost

Emocionalna
pobudenost




jako je puno situacija, jako ih se puno izmjenjuje, a sve su mahom jednako
teske....taj emocionalni roller coaster tuge, bespomoénosti, o¢aja (s10s)
...sam Cesto znala, mislim i sada znam biti preplavljena (s2s)

...bi preplavljivala svoje bliZnje s prepri¢avanje toga Sta se meni dogodilo
u danu. Bas$ sam imala potrebu ventilat se... (s11k)

..to su krizne situacije je jako uranjajuci i jako smo u tome i to je dosta
emocionalno (s8Kk)

...s tom silinom energije bilo tesko i¢i doma (s1k)

Puno intenzivnih
emocija

Svakodnevna potreba
za prepri¢avanjem
Osjecaj potpune
uronjenosti u posao
Silina energije

Emocionalna
preplavljenost

.. da zaboravim neke informacije, da ih puno potisnem jer se moram baviti | Zaboravljivost Problemi sa

nec¢im drugim.. a to su jednako grozne informacije, jednako grozni scenariji, koncentracijo

anamneze (s10) m

..budem rastrojena, imam dosta kratku paznju, bas se osje¢am Kratka paznja Kognitivne
...rastreseno, tesko mi je zapamtiti tocno popis namirnica za duc¢an (s12k) | Rastresenost teskoce
rastresenost (s8k)

...kad sam dosta umorna da mi pada kvaliteta rada, da osjecam da se ne | Ne mogu se posvetiti

mogu posvetit, mislim i od koli¢ine pacijenata i koli¢ine potreba (s12k)

...moram priznati i da sam puna bijesa.. jer se ta djeca nisu izborila, jer Puna bijesa Ljutnja

trenutno sam dosta razocarana sa sustavom (s11k)

...mislim ima i ljutnje, ima i bijesa, doslovce bijesa (s2s)

..Cesto izaziva ljutnju, pogotovo kad se sjetim da ima ljudi koji ne mogu Cesta ljutnja

imati djecu (s8k)
...ljutnja nekad prema tim osobama koje su tom djetetu nesto lose
napravile (s6k)

Ljutnja prema
zlostavljac¢ima

...strah je nesto $to mi se bas uvuklo (s11k)

..nekako sam imala ¢ak na prvu anksioznost i strah da se to ne ponovi (s9s)
...Ja sam strasno zabrinuta kako ¢e on to i tako (s7s)

..sam osjecéala anksioznost, nesigurnost (s3k)

Strah

Strah od ponavljanja
Zabrinutost
Nesigurnost

Anksioznost

..osje¢am se ranjivija sa svim tim spoznajama i toga me ¢esto sram (S11K)

Predbacivanje sebi

Sram i krivnja
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..imala sam potrebu samu sebe opravdavati kao da sam maltene ja
odgovorna, a znam onako razumski i racionalno da nisam (s9s)

....imam i te strahove hoce 1i meni netko pozvati policiju, socijalnu sluzbu i
tako...ja sam kriva, ja nisam dovoljno dobra (s4s)

Potreba za
opravdavanjem

Osjecaj nedovoljnosti

..donijelo da sam jako tuzna. Ono imam bas crnu rupu neku u sebi (s11k) | Crna rupa Tuga
..pomalo osje¢am tugu... (s9s)

..zna baciti i u osjecaj tuge nakon toga... (s3k) Osjecaj tuge

...ti si zapravo bori$ s nekim demonima na koje uopée nemas zapravo Nemoguénost utjecaja | Bespomoc¢nost
nikakav utjecaj (s5s)

..kako se to ponavlja, onda to jo§ dodatno i kad nema pomaka, a nije do Nema pomaka a nije

mene nego je do nekih drugih okolnosti ...meni osobno stvara dosta veliku | do mene

bespomocénost da ne mogu nesto vise napraviti (s8k)

..1aj osjecaj nemoci da ¢e se meni bas sad pred o¢ima dogoditi da se ona Osjecaj nemoci

ubije, poc€ini suicid. To je nekako osje¢aj nemoci da nisam

omnipotentna i svemoguca da mogu doskociti svakoj situaciji (s9s)

..dovoljno da samo is¢itam recimo koje su okolnosti nekog djeteta koje | Ne vidim perspektivu

nam dode..da ve¢ onako ucini me zapravo u nekom trenu nemoc¢nom (S2S)

..imam vecu potrebu za samoc¢om (S5S) Potreba za samo¢om | lzolacija

...nemam potrebu sad i¢i na nekakve razgovore i1 kave s prijateljicama, nego
mi je bolja samo¢a i nekakav moj unutras$nji mir (s9s)

...primje¢ujem da jako viSe volim vremena provoditi sama..(S6s)

..iImam sad sve vecu potrebu, kad se neSto dogada, malo biti sama sa
sobom...Kao da malo ono trazim nekakav odmak od ljudi (s3k)

Osamljivanje

Odmak od ljudi

Promjene
raspoloZenja
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PRILOG F: Negativni u¢inci rada s traumatiziranom djecom i mladima: Tema vikarijska traumatizacija

...pitanje $to ako se nesto desi mojim bliZnjima, mom djetetu (S1Kk)

Strah da se ne$to ne
desi bliznjima

..kad osjetim neke simptome kod sebe, da mi je nesto teze se nadisati...pa
ja automatski radim nesto pod poveéanim sam rizikom za naprimjer
neki karcinom (s11Kk)

...mislila sam da ¢ak i organski da mi se nesto dogada...moja prva misao
bila da se sigurno sa mnom nesto po tom pitanju dogada (s3Kk)

Svijest o ve¢em riziku
od bolesti

Zabrinutost da se
razbolijevam

Pojacana
zabrinutost za
sebe

IZJAVE KODOVI POJMOVI KATEGORIJE
...brinem za svoje voljene da ne obole (s11k) Strah od teske bolesti Pojacana
bliznjih zabrinutost za
..nekakva pretjerana briga za moje roditelje, onako vise provjeravanje | Vise provjeravanja bliznje
I ne znam onako da li je sve ok (s4s) roditelja

Narusen osjecaj

...opaZzam opasnost gdje moji prijatelji koji nisu u tim strukama ne vide | OpaZanje opasnosti I$¢ekivanje sigurnosti
nista.... uvijek nekakva procjena da li ovo znaci nesto loSe za buduénost opasnosti
(s10s)

... teze odlijepiti se od nekih misli...ali ono $to ako moja beba bude Preokupiranost

bolesna, §to ako se nadem u toj situaciji (s11k) zdravljem svoje djece

..puno sam se stvari $to sam Cula, bojala, vidjela kod neke djece, dozivjela | Trazenje teSkoca kod

psihicke poteskoce, pod poveéalom svoje dijete ¢ekala da on iskaZe djeteta

10...ja sam to tumacila da je to bilo za Kukuljevi¢evu i bojala sam se (s7s)

...bas iz pozicije roditelja kao da sam viSe upozoravajuca. Da sam Vise upozoravajuca

ponekad iz nekih svakodnevnih okolnosti, situacija da se previse brinem | prema djeci

(s3k)

..neka fundamentalna oc¢ekivanja od ljudi postala pesimisti¢nija (s10s) | Pesimisti¢na ocekivanja | Negativizam
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...veliki razlog nasih svih svade bilo je ja i moje videnje najgorih
scenarija u svemu (s7s)
...onako kreiram i malo projiciram §to bi se moglo nesto loSe moglo

dogodit (s3K)

Projekcije negativnih
scenarija
Orijentiranost na loSe
ishode

Pesimisti¢an

...bas je jedan osjecaj ono beznada (s12k) Nedostatak nade Beznade pogled na svijet
...ba$ na nekim mjestima kao da nemam nade da ¢e to biti dobro (s3k)

..mislim da tako kako su mama i tata prosli, tako ¢e i on. Nema Nedostatak mogucnosti

mogucnosti bez obzira $to mu dajemo tu. (595)

...zapravo u nekom trenu mi dode da zapravo ne mogu nista napraviti i | Bespomoénost

vidim da...lupam ¢eki¢em po nekom Zeljezu otprilike i da ga ne mogu

pomaknuti (s2s)

...da nisu svi ljudi dobri, nego da fakat ima ljudi koji su zaista Ljudi su zaista losi Promjena

loSi...nego je svijet mjesto gdje maltene ofekujes koje ¢e se sljedece
sranje dogodit (510s)

... da razmisljam o tome kako je ovaj svijet ponekad odvratan,
zastraSuju¢, otudivalacki (s5s)

...sve viSe shva¢am zapravo koliko obi¢an mali ¢ovjek nije toliko vazan
nekim drugim ljudima (s8k)

...vjerovanje kao pa svijet je nepravedno mjesto i nitko nista ne ¢ini
(s3k)

..ta neka jeza kaj se sve ljudima dogada...kao to se svakome moze
dogoditi, nema$ kontrolu, nema nicega, ne moze$ nista prevenirati...
(s12k)

....vjerovanje u pravedan svijet promijenilo, to mi je jedno od prvih koje je
otislo. Neka iluzija sigurnosti i zasti¢enosti (S1k)

Svijet teSko mjesto
Mali ¢ovjek nije vaZan

Svijet nepravedno
mjesto

Nedostatak kontrole

svjetonazora o
svijetu i ljudima

Promjena
kognitivnih
shema o svijetu i
ljudima
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... se pitati u kakvom mi to svijetu Zivimo, di Smo kao odrasle osobe
podbacile, zasto toliko mladih ljudi ne Zeli Zivjeti (s5s)

...vise u tom kontekstu nekako razmisljam...mozda malo viSe i trazim
viSi smisao u svemu tome (s8k)

...vjerovanje da ljudi generalno mi nije jasno jesu li ljudi dobri ili nisu,
josS uvijek imam raspravu sa sobom jesu li ljudi u svojoj osnovi ili su zli
(s7s)

...mislim da se to cijelo vrijeme mijenja i da ja cijelo vrijeme nesto
onako preispitujem (s4s)

Pitam se o svijetu
TraZenje viSeg smisla
Pitanja o prirodi ljudi

Stalno preispitivanje

Propitivanje
vjerovanja

..znam sada da uglavnom se to dogada, da se to dogada ljudima na

Znanje o teSkim

Svijest o teskim

margini...koji nemaju zdrave te obiteljske okvire (s9s) dogadajima dogadajima
...sam manje Sokirana s tim §to se sve nekome moze dogoditi. Kao da

ofekujem da se moZe svasta dogoditi... kao neka prilagodba na to sve Ocekivanje losih

(s6k) dogadanja

kao razmi$ljam kako su sretni ljudi koji nisu pogodeni hematolo$kim i

onkolo$kim bolestima u Zivotu (s11k) Iskustvo teskih bolesti

Postoje neke price koje su mi fakat onako scary, koje su ono zar je Sok Nevjerica

moguce da se to dogada (s4S)
pitam se da li je moguce da dijete Zivi u takvim okolnostima (S2s)

Cudenje

...pitanja zapravo Zivotna, $to se isplati, $to se ne isplati i kako.. imam li
ja snage boriti se sa svim tim (s10s)

znam isto tako nekad pitati ima li smisla neke stvari prijavljivati jer se
zapravo nista ne dogodi, a djeca zavrSe u domu (s4s)

...nekakav osjeéaj traZenje smisla Zivljenja opCenito, neke svoje
korisnosti u tome, nekakvog doprinosa, koliko ja zapravo doprinosim
nekakvoj ravnotezi i nekakvog smisla (s3k)

...se pitam zakaj ja to radim, kad se maknem iz toga, po¢nem dovoditi
cijeli taj svoj dosadasnji karijerni put u pitanje (512k)

Propitivanje Zivotnih
pitanja
Propitivanje prakse

TraZenje smisla i
korisnosti

Sumnja u dosadasnje
izbore

Propitivanje
osobnih
vrijednosti

Promjena u
dozZivljavanju
sebe
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...nisam sigurna Zelim li djecu, Zelim li donositi djecu u ovaj svijet,
kako bih ja funkcionirala kao majka, zapravo je to pod utjecajem toga
koliko sam vidjela kako se roditelji ponasaju prema djeci (s10s)

...ja se znam Cesto pitati u egzistencijalnom smislu vjerovanje i to da li
uopce isplati... da li ja trebam uop¢e imati djecu u tom kontekstu (S8k)

Nesigurnost u imanje
djece

Propitivanje zelje za
roditeljstvom

Nedoumice u
roditeljstvu

.. ljudi mi kazu da sam postala ozbiljnija. Mislim ozbiljnija, ne da se Vise ozbiljna Ozbiljnost

manje smijem (s5s)

...viSe nisam tako spontana, mozda je to neka negativna nuspojava Manje spontanosti

svega toga (S9s)

..stavovi prema ljudima generalno postali kriti¢niji (510s) Kriti¢niji stav prema Pojacana
ljudima kriti¢nost prema

...da i sama sebe procjenjujem, nekad Kritiziram i to (s4s) Procjenjivanje sebi i drugima

...ponekad se na nekim mjestima osjecas kod da uopce ne pripadas
vise...tko nema takve vrijednosti, meni ne odgovara vise (s55)

Kriti¢nost u odabiru
drustva

..te nedostatke koji nisu moji nego su sustavni, bih pokrivala s jo§ malo
¢u sebe dati, joS ¢u malo... al to je uzelo sad ve¢ neku mjeru (s11k)
...kao da uzmem u Krilu jo$ ve¢i komad odgovornosti kao $to su sada,
oni nemaju nikog (s3k)

...znam nekad onako ba$ o¢ajnicki nazvati centre da neSto moraju
poduzeti jer to predugo traje... (s4s)

..imam poriv onda biti kao neki medijator, miritelj i zapravo iza¢i nekako
iz te uloge ja radim samo s djetetom, nego onda i malo prerostati neki
sustav (s1k)

Dodatno davanje sebe
Pritisak na druge

institucije oko slucaja

Preuzimanje dodatnih
uloga

Spasiteljski poriv

...trebalo bi ljude na neki nacin senzibilizirati zapravo da oko njih
postoji jedna skupina djece kojih nije viSe toliko niti malo koji doista zive
jedan takav Zivot (s5s)

...odem u jedan malo onako aktivisti¢ki smjer gdje Zelim neSto onako
mijenjati... (s4s)

Senzibiliziranje drustva

Potreba za djelovanjem

Aktivizam i
zagovaranje

Strategije
preZzivljavanja
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PRILOG G: Negativni ucinci rada s traumatiziranom djecom i mladima: Tema zamor suosje¢anja

nebitnima nego mozda nemam kapaciteta (S5S)

bliskim osobama
koje imaju problem

IZJAVE KODOVI POJMOVI KATEGORIJE
...da se toliko iscrpim na poslu emocionalno (s10s) Emocionalna
...osjetim da mi je previse, da se umaram...ako imas Sest takvih, | Umor iscrpljenost
sedam pri¢a dnevno...ne ostane ti niSta od tebe na kraju dana (s12Kk)
..osje¢am tu nekakvu mozda mentalnu iscrpljenosti ... (s5s) Mentalna iscrpljenost
...ja se troS§im i nemam viSe kapaciteta kad sjednem sa sljede¢im, ja
nemam viSe nekog kapaciteta (51k) Nedostatak kapaciteta .
. — —— - - - — - Emocionalno

..zahtjevno i koliko mi je teSko prilagodavati se novim Teskoce u Smanjena ..

. .. . . . opterecenje
situacijama (s10s) prilagodavanju fleksibilnost
...prije ja sam prije bila puno onako fleksibilnija (s4s)
...primijetila sam koliko mi je humor postao.. uvijek sam ja voljela | Crni humor Sarkazam
crni humor, ali postao je crnji, sarkasti¢niji (510s)
...ba§ odem u onaj neki crni humor koji ode u nekom bas Promjene u humoru
mraénom smjeru (S4s)
...da se ne mogu dovoljno mozda posvetiti nekim ljudima Kkoji Zasicenost problemima | Emocionalna
imaju takoder neke svoje privatne teSkoce. Ne zato §to mi se Cine nedostupnost

...tahikardije, lupanje srca.. (s3Kk)

zdravstvena stanja

..utjece mozda najvise na te neke prijateljske odnose s kojima ono Manja posvecenost u Promjena u TeSkoce u
ipak trebam izdvojiti neko vrijeme i biti s njima... nisam onda prijateljskim odnosima | prijateljskim odnosima
moZda toliko posvecena tim prijateljskim odnosima (S6k) odnosima

...ne mogu niti biti u tim ulogama ono §to bi valjda trebala biti jer Posao obuzme

me ove druge obuzmu, nesto $to se dogada na poslu, ako mi je

neka teSka situacija (s2s)

..Srce mi brze lupeta svakodnevno.. (s11k) Tahikardija Ozbiljnija
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...meni pocela opadati kosa.. (s11k)

Opadanje kose

.iritabilna crijeva u svim formama, od proljeva do konstipacije..
(s10s)

Iritabilna crijeva

..hipertireozu sam razvila, tako da mi je Stitnjaca odlucila reci ,,pa
pa“ (s10s)
..Ja sam se razbolila i $titnjac¢a podivljala (S5s)

Problemi sa Stitnjacom

..sam razvila seboroi¢ni dermatitis, ali se on vraca u periodima
stresa, pojacanog profesionalnog ili Zivotnog stresa (s10s)

...kad sam visoko pod stresom izbije mi atopijski dermatitis koji
imam (s12k)

...dobila taj nekakav dermatitis po kozi, po rukama, na oku mi je
isto bilo prije, to sam bas nekako povezala s radom tamo (s6k)

Dermatitis

...prvo jace mi tijelo radi i Salje znakove da u nekim trenucima
bas nisam dobro (s11k)

...sam imala razne somatske simptome, psihosomatske (s9s)
...fiziolo$ki mi se neke stvari dogadaju (s3k)

Tjelesne teskoce

nekako nekakav nemir konstantni pritisak u prsima (s11k)
neke poteskoce s disanjem, ono kao da imam pritisak u plu¢ima

(s3K)

Pritisak u plu¢ima

...bolovi sli¢ni gastritisu gdje mi je Zeludac crna rupa koja se
stisne, Zgaravica (s10s)
..muke u Zelucu... (s3k)

Bol u zelucu

..tenzijske glavobolje, to je nesto §to mogu povezati, da me dan bas
sazvakao (s12k)

..da je glavobolja vise vezana bas za ovaj specific¢an rad s ljudima
(s8k)

Glavobolja

Bolovi i tjelesne
teskoce

Tjelesni znakovi
umora

93



..puno tako nekih teskih tema, onda me boli glava nakon, ¢ak
mozda ne u tom trenu na poslu, ali kasnije (s6k)

..svaki put kad su imali neko vecée zlostavljanje djece i mladih
odraslih, imam glavobolje (s3K)

.Stezanje u grlu ....(s9s)

.kad sam napeta, kad sam u tim pricama, kad mi se smuci, ¢esto
stiS¢em vilicu, imam napetost u ramenima, ta leda i ramena i
vilica su mi nekako (s12k)

..sam znala imati tu bolove u vilici.. (s4s)

Stezanje
Napetost

Bolovi u vilici
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PRILOG H: Obiljezja i uloga supervizije: Tema znac¢aj provodenja supervizije u radu s traumom

IZJAVE

KODOVI

POJMOVI

KATEGORIJE

..da je taj dan, dan za superviziju (s10s)
...t1 taj da ne radis niSta nego imas superviziju...da si tad fakat u kontaktu sa
sobom i time §to radi$, makar iSla i na frizuru (s4s)

Slobodan dan
Odmak iz radne
sredine

Vrijeme za
procesiranje

...bude mi zao, recimo kad propustim superviziju iz nekog razloga jer nisam na
poslu da taj dio nemamo kao nadoknadu. Tako da to mi fali kad si jedan
mjesec propustim, onda osjetim da mi to fali...(s6k)

...da je nema dovoljno u sustavu stvarno...I trebalo bi ju stvarno prepoznati kao

Potreba za ¢es¢om
supervizijom

Supervizija kao dio
brige o mentalnom

Potreba za
supervizijom

nuZnu u sustavu da ostanemo valjda zdravi (S2S) zdravlju . .
.. e .. . . Nuznost supervizije

...definitivno potrebna supervizija nama pomagacima..da mora postojati Podrska

neka brana, a to ne moze$ sam (S75) pomagacdima

...ja bi najradije sve stavila u superviziju ukoliko ima moguénosti, pogotovo Rad s teskim

zato Sto pomagaci naj¢escée rade u tako teskim situacijama (s8k) situacijama

...treba biti redoviti dio posla na ovakvim radnim mjestima i nesto §to je Supervizija kao dio | Aktivna uloga

ustaljeno, o¢ekivano i obavezno... (s10s) posla ustanove

..kako bi kolektivu pomoglo da se ustanova pobrine za njih. Koje nacine Supervizija kao

mozemo usustavit u ustanovi koja pomaze da se nosi s radnim mjestom (s10s) | briga ustanove

...davanja prostora i znacaja prici koju donosi (525s) Davanje prostora i Prepoznavanje

...Osjecaj razumijevanja mene kao mene (s3K) znacaja emocionalnog

..Razumijevanje koje dobijem...osjecaj da netko vidi, prepoznaje, tj. jasno mu | Razumijevanje stanja

je to¢no u kakvoj se nalazim situaciji (s5s)

Da me drugi ¢uju....zapravo o tome kako je teSko i meni u tome svemu, a da
ne ispadne da se zalim (s8k)

...da imas da te netko saslusa...ne mora se nuzno slagati s tobom, nego da
vidi§, da osjeti§ da razumije $to govoris (s75)

supervizora
Da me ¢uju

Slusanje 1
razumijevanje

supervizanta
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...da budem shvacena...mogu bas pricati o tom specificnom slucaju i1 S§to sam

Razumijevanje i

dozivjela i kamo se nosim (s9s) empatija
...aktivnog slusanja doslovno nekad, savjetodavnih vjestina (s1k) Aktivno slusanje Aktivno
zaista da me netko slusa zapravo, taj dio aktivnog slusanja... (s8k) Dozivljaj da me se sluSanje
..samo ponovi neke moje reCenice...parafraziranje jer fakat drugadije zvuci | Cuje supervizanta
kada ti netko to kaze, s tim da mi to viSe koristi od ¢lanova grupe (s4s) Koristenje
parafraziranja
Definitivno vracanje na ....mogu koliko mogu (s5s) Granice u radu Kontrola i
...kako se brine o tebi, da ti moguénost da ti brines o svojim granicama, 0 Granice u iznoSenju | izbor
tome $to ¢es iznijeti...(s9s) sadrzaja
...to Sto nisam osjetila osudu ni ismijavanje. Razumijevanje s njene Ne ismijava Prihvacéanje od
strane...ni u jednom trenu nisam osjetila ni njeno zgrazanje (s7s) supervizora
....mogu razgovarati o onome kako sam ja...bez straha da ¢e me netko Ne osuduje Sigurnost
osudivati radi nefega $to sam rekla ili napravila..(s8K) . .
povjerenje

....zbog tog loSeg iskustva (naruSenog povjerenja) nisam bila nikad
preotvorena...nisam sto posto opustena pred grupom nepoznatih ljudi (s7s)
....da bude prostor gdje se mozZe sve reci i da je to povjerljivo, mislim da je to
uzasno bitno... (s10s)

....da fakat moZes biti u potpunosti ono $to jesi i onako u potpunosti
otvoren (s4s)

Naruseno povjerenje
Cuvanje informacija

Prostor za sigurnu
otvorenost

Povjerljivost
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PRILOG I: Obiljezja i uloga: Tema unapredenje procesa pomaganja

IZJAVE KODOVI POJMOVI KATEGORIJE
...uzme vremena da ude u to $to se dogada, da razumije | Dovoljno vremena za Produbljeno
bolje, da otkrije logiku (s1k) razumijevanje razumijevanje slucaja
... da mi da neki novi komad puzzle da ja mogu jasnije | ProSirena slika
vidjeti pacijenta, klijenta, §to god (s12k)
....prepoznavanja potreba klijenata... (54s) Prepoznavanje potreba
Klijenata
..da vidim neku situaciju koja mi je teska, da ju vidim Drugaciji pogled na Promjena perspektive
drugacije, da ju vidim kroz neke druge o¢i i da mi razbistri | slucaj
naprosto situaciju (s2s)
... da dobijem neku novu perspektivu, neki novi pristup Druga perspektive
kad ne znam $ta bih 1 kako bi (s6k) .
Novi uvidi

...uspijem nesto vidjeti Sto dotad nisam vidjela....pokusava,
nastoji na¢i neke nove, otvoriti nove horizonte u radu s
traumatiziranom djecom (s9s)

Novi horizonti

sagledavanja iz razli¢itih kutova zapravo...da li smo Pogled iz razli¢itih
mozda nesto propustili i $to bi jo§ mogli (s4s) kutova
...vidi to drugacije nego ja koja sam u tome i to mi najvise Emocionalna Supervizorov pogled

pomaze, ta neka objektivnost....objektivniji jer je izvan
ustanove i izvan toga, nije uopce ukljucen u to
emocionalno (s6k)

...da netko vanjski, jer je to uzasno tesko kod nas izmedu
razli¢itih struka...da ljudi jako teSko ¢uju (s10s)

neukljucenost u slucaj

Supervizor kao osoba
izvana

izvana

..Jjasnije razumijevanje §to uzro¢no — posljedi¢nih stvari, da
lakSe razumijem od kuda neki simptomi... (s1k)
Dobijem podrs$ku u dijagnostici. ..(s12k)

Etiologija simptoma

Dijagnostika

Podrska u dijagnostici

Vodenje kroz slucaj
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..potpore da me netko vodi... daje mi nekakve smjernice
..sa nekakvim situacijama koje bi mi bile jako tesSke (s3k)
...Dobila sam i neke prakti¢ne smjernice koje su
primjenjive u nekoj situaciji (s11k)

...Imamo zapravo prostor negdje gdje mozemo raditi na
onim situacijama koji su nama iznimno teske i u kojima ne
znamo §to bi (s8k)

...konkretni slu¢ajevi u domu... da usmjeri tu situaciju,
kako raditi s traumatiziranom djecom..(s9s)

Smjernice

Prostor za prevladavanje
teskoca u radu

Podrska za konkretne
slucajeve

Usmjeravanje

...potreba da se orijentiram u trenutku i u nekoj
kratkoro¢noj buduénosti u smislu kako sad dalje, kamo mi
uopce idemo (s1k)

..potreba za jasnoéom cesto, ako se osje¢am zbunjeno, da ne
znam gdje ¢u dalje...znam da se nesto dogada, nesto ne
razumijem i onda mi je ta jasnoca potrebna..(s12k)

Potreba za orijentacijom

Potreba za jasnocom

Strukturiranje

..nacina na koji ja radim. Da li sam nesto dobro, da li sam
nesto previSe, premalo, $to da napravim (s5s)

...nekad i potvrdu da je to $to sam napravila okej i da
razmiSljam u nekom okej smjeru (s6k)

...ali bome i konfrontirati...da je supervizor nekonfluentan i
da se ne slaZe sa svime... u smislu kada ja sad kao imam neku
svoju pretpostavku, da ¢e se sloziti s hjom..(s1k)

...treba voditi jako brigu o tome na koji na¢in komuniciramo s
njima i $to smo napravili...ona provjera kvalitete rada s
korisnicima zapravo koju radimo (s8k)

Provjera rada
Potvrda smjera rad
Potreba za

konfrontacijom

Pracenje kvalitete rada

Povratna informacija
0 radu
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PRILOG J: Obiljezja i uloga supervizije: Tema prostor za pomagaca

IZJAVE

KODOVI

POJMOVI

KATEGORIJE

... §to je nama bilo u tom trenutku, od nekih nasih potreba dakle da smo mi sami
sa sobom u kontaktu (s4s)

..da se ¢ekiram... sam ja iSla po djelu i gledala kako se osje¢am.. ono koji su
uopce to pokazatelji.(s11k)

Kontakt sa sobom

Motrenje sebe

Osvjestavanje
osobnih reakcija

sigurni jesu li produkt neceg privatnog, neCeg vaseg osobnog ili pak rada ili je
kombinacija svega toga (s5s)

...moZda ja imam neku slijepu pjegu na tom mjestu, mozda ja neSto ne
vidim. Ja imam svoje neke privatne stvari, procese koje unosim (s12k)

...postoje situacije kad mi zapravo ne bi trebali raditi s klijentom zato $to
smo mi loSe...zato §to sam preplavljena ne¢im da je zapravo ok da ja sad ne idem
u interakciju koja moZe jo§ samo nanijeti neku dodatnu Stetu. (s4s)

...treba biti svjestan svojih traumatskih iskustava koje mozda mogu biti lose
za njegov rad s djecom (s9s)

vlastitih emocija

Slijepe pjege u radu
Preplavljenost
vlastitim emocijama
Osvjestavanje
osobnih trauma

..da znam koliko sam opterecena, koliko mi je ovo tesko (512K) Svjesnost sebe

pomogne da odvejim moZda nekakav upliv nefeg osobnog $to mi je mozda Odvajanje osobnog | Svijest o
zamutilo neki pogled (525) upliva (kontra)transferu
...u osvjeséivanju nekakvih emocija koje se pojave za koje niste zapravo Osvjestavanje i vlastitim

preokupacijama

..potreba da i samu sebe donesem i izrazim...podijelim ovaj neki dio koji je
meni ostao, da mene netko vidi i ¢uje (s1k)

..da imam dovoljno mjesta za sebe, bas za sebe....da zapravo mogu biti potpuno
iskrena i svoja...nego da imam dovoljno mjesta i prostora za sebe (s3k)

... da mozete s nekim zapravo iskomunicirati, prokomentirati kako se
osjecate, kako ste to dozivjeli, Sto se dogodilo s djetetom...(s5s)

...ovaj dio reflektiranja jer nekako ¢esto na poslu nemamo vremena za
reflektiranje...za reflektiranja o onome kakvi smo mi sada i u tome svemu.(s8k)

Osvrt na sebe

Vrijeme za
reflektiranje

Na poslu nemam
vremena za zastati

Supervizant u
fokusu

Refleksivnost
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..da vidi promjenu na meni, da je zabrinut, moze iskazat brigu za mene (s11k)

...mozda da i supervizor ukazZe na to kad ti trebas$ moZda brinuti o sebi malo
(s12k)

..fokusirala se iskljucivo tad na mene...nije htjela raditi sa mnom niti vezano
za jednog klijenta, nego iskljucivo sa mnom (s3k)

Izrazavanje brige za
supervizanta
Aktivno ukazivanje
na vaznost brige
Fokus na
supervizanta

...imam potrebu samo izventilirati, da me netko slusa...da se naenergizira$ i...
sad mogu normalno krenuti dalje (s4s)

...da uop¢e izventilira$ se i izneses svoje neke osjecaje, neke procese,
razmiSljanja.. (s6k)

...zadovoljiti svoju potrebu da o tome pri¢am i da mi bude lakse (s9s)

...onako bez cenzure si olakSati dusu...nekakvo kanaliziranje svega §to

Prorada sadrzaja

Izrazavanje emocija i
reakcija

Potreba za pricanjem
o slucaju

Sigurno iznoSenje

Ventiliranje

osjecam toj osobi na tom mjestu, a ne svima (s11k) sadrzaja
..da se zabavim na superviziji (s3k) Zabava Unosenje lakoce
..sjedimo i smijemo se, neki humor kao mehanizam isto noSenja sa stresom (s6k) | Smijanje

...da mogu¢nost malo odmaka od svega (s3k)

Mogu se odmaknuti

Emocionalno
rastereCenje

...da izvucem iz sebe neke potencijale (S3k) Izvlacenje osobnih Osvjestavanje
potencijala snaga

...da ti pronade u tebi one snage...navede na taj put da ih ti sam osvijesti$ i da Vrac¢anje moci

ustvari izades iz toga kao netko tko se mozZe nositi, ne kao bespomocan.. (s9s)

... pronaci svoje osobne snage i nakon ¢ega imas volju i zelju da vise ¢ita§, da | Pronalazak snaga

ides§ na viSe edukacije..mozes$ proci svasta novo i teZe i bolje, dala mi je poticaj,

osnazila me je ajde recimo (s7s)

...rad na sebi (s3k) Bavljenje sobom Rad na sebi

.. podstrek na radu... kognitivno, mentalno baviti sa sobom i s profesionalnim
Zivotom...(s9s)

Usmjerenost na svoj
profesionlani Zivot

Profesionalni
rast
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...vidite nacine i drugih ljudi koji su bili u sli¢nim situacijama, mozda i
tezim, kako su oni to rjeSavali (s5s)

¢ujem druge i njihova iskustva i neke njihove situacije, sigurno nau¢imo da iz
toga, (s6k)

.. od drugih ljudi uglavnom uberes neke savjete, iskustva njihova..(s9s)

.. iz svakog fokusa ti neSto u¢is iako ti nisi u fokusu...jer su Cesto situacije s
kojima se ja mozda nuzno ne susrecem ili se nisam do sada susrela(s8k)

Iskustva drugih u
sli¢nim situacijama

Ucenje u vidu
pripreme za nove
situacije

Ucenje iz
iskustva kolega

...da stvari neki drugi gledaju na neki drugi naéin...i to mi je isto vazno (s2s) | Cuti iskustva i Medusobno
perspektive drugih | dijeljenje

...pase da znam da i drugi su onak u istim govnima i da je i drugima tesko Poistovjecivanje s

(s4s) iskustvima drugih

..moZemo biti inspiracija jedni drugima... (s5s)

..Cujes iskustva drugih ljudi koji ti otkriju neki ,,aha moment*... dogodi u A-ha uvid temeljem

masu dijeljenja iskustva (s9s) iskustva drugih

...osjecaj da nisam sama (S3Kk) Nisam sama Smanjena

...mi je pomagala nekakva podrska drugih ljudi...(s3k) Podrska drugih usamljenost

...da je osnova ustvari da znate da niste nekak sami u tome..i da uvijek mozda
postoji netko kome se moZete obratiti (s5s)

Dostupnost drugih

...supervizor dosta znac¢ajan da ohrabri grupu da da feedback (s4s)

..da iskoristi grupu kao podrsku i da stvori takvu atmosferu i klimu da se ti
stvarno osjecas sigurno u grupi...da se stvori ta bliskost, odnosno povjerenje
(s9s)

...povezivanje s kolegama koji imaju isto iskustvo, jer zapravo svi imamo ista
iskustva....i ve¢e razumijevanje mene za njih i njih za mene i svih nas
medusobno... (s10s)

... nego i kroz neke zajednicke aktivnosti, grupne gdje svatko radi sam sa
sobom kroz nesto (s2s)

Supervizor potice
dijeljenje

Poticanje podrske u
grupi

Poticanje
razumijevanja unutar

grupe

Grupne aktivnosti

Poticanje
kohezije

ZajedniStvo
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PRILOG K: Obiljezja i uloga supervizije: Tema kompetencije i uloga supervizora

IZJAVE KODOVI POJMOVI KATEGORIJE
...da nekada na nekim mjestima ¢ak dobijem edukaciju, psihoedukaciju koja | Psihoedukacija Ucenje
meni na nekim mjestima zapravo stvarno daje mogucénosti uvida (s3k)
...ovaj dio edukacijskog momenta, mi bude ok u superviziji, ne Zagrada u superviziji
previse...moZda zagrada u superviziji (s8k) Dodatna znanja
...puno u ovom vidu, znanja..mogucéeg raspona reakcija na odredene
dogadaje, mogucéih nacina shvacanja neceg $to se kaze ili napravi (s10s) Edukacija o traumi
...bitno za superviziju je edukacija, kroz superviziju u radu s traumom (s12k)
...mislim naravno utjece dalje nesvjesno na koji na¢in komuniciramo i sa Komunikacijske Ucenje vjestina
korisnicima (s8k) vjestine Edukativna
Dobijem vjestine... (s12k) Vjestine rada funkcija
...nalazim mozda nekakve druge moguénosti, druge izvore, mozda saznam za | Dodatna literatura Upucivanje na supervizije
neku literaturu (s9s) literaturu
Puno materijala sam dobila od nje...Knjiga, podcasta, razli¢itih psihologa Korisni materijali
koji pricaju dodatno o brizi o sebi (s11k)
...sa dijelovima rada tipa centara za socijalnu skrb, nesto $to meni zapravo | Upoznavanje rada Upoznavanje
izlazi iz mog okvira djelovanja koje ja zapravo ne poznajem...(s8k) drugih drugih
institucija institucija

...kad ¢ujes kako u drugim domovima da je isto ili sli¢no ili gore (S7S)

Dijeljenje iskustava
iz drugih institucija

..za rad s djecom (s1k)

...nekog Sireg znanja terapijskog kojeg mogu onda ukomponirati u rad s
djecom (s10s)

...ovako mora§ imati neka znanja o razvoju, ali nekako je bas specifican taj
rad s djecom (s12k)

Znanja o djeci i
mladima
Terapijska znanja o
radu s djecom
Znanja o razvoju

Znanja o djeci i
mladima

Specifi¢na znanja
I iskustvo
supervizora u
podrucju traume
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...razumijevanje uopée utjecaja traume, kako trauma uopce djeluje (s1k)

... podsjecati...Sto je zapravo trauma, Sto se dogada u traumi, na koji nacin

moZe utjecati. (S23)

..da trauma...mijenja pacijenta na nekoj razini strukture njegove, ¢ini ga
hiperosjetljivim, pa je tu sad vazno da supervizor moze dobro pick-upat
momente traume i dobro usmijeriti (s12k)

..na superviziji jako vazno takve stvari ponavljati (znanja o traumi) (s3k)

Razumijevanje
traume

Utjecaj traume

Ponavljanje znanja

Znanja o traumi

...netko razumije kako terapija igrom ide, kao izgleda proces (s1k)

...nekog raspona intervencija koje terapeuti mogu imati (s10s)

Poznavanije terapije
igrom
Tretmanske tehnike

Razumijevanje
tretmanskih
tehnika

.Jjako mi znaci i rad s profesoricom zbog njezinih iskustva i mudrosti (s5s)
...da ga poStujes i da to Sto govori ima smisla (s75)

..ima iskustva s radom s onkoloskim temama. Istovremeno je bila
zaposlena u bolnici. I zna na koji na¢in funkcioniraju odjeli, lije¢nici i koje su
mozda teSkoce psihologa. (s11k)

..supervizor tu moZe biti netko tko ba$ dobro zna o traumi i mozda je
specijaliziran za to (s12k)

Iskustvo i mudrost

Upoznatost s
podru¢jem i
kontekstom rada

Specifi¢na znanja o
traumi kod
supervizora

Radno iskustvo
supervizora
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PRILOG L: Obiljezja i uloga supervizije u osnazivanju za rad s traumatiziranom djecom i adolescentima i u brizi za mentalno zdravlje

pomagaca: OlakSavanje negativnog utjecaja rada s traumom

..puno ukljucéivanja mene da...razradim nesto vezano za sebe, da ne
ostane samo na razini kognitivnog..bas onako nekakav plan
aktivacije. (s11k)

..da se osnazim, da si uzmem prostora i vremena da se odmaknem,
da si uzmem neki godisnji (s3k)

Ukljucivanje
supervizanta

Dozvola na brigu o sebi

...Sto da radim sa svojim osjecajima koji su se pojavili (S55)
..zapravo su 1 na¢ini noSenja sa svim, sa traumom djece 1 mladih s
kojima radim jer trebalo je vremena da se ja ipak naucim nositi s
tim (s8k)

...iznalaZenje mojih alata da se nosim bolje i lakSe s
traumom...da li stru¢njak treba ne znam potraziti stru¢nu pomoc,
oti¢i psihijatru (s9s)

Reguliranje emocija
Kako sa svim se nositi

IznalaZenja alata za
suoCavanje

Ucenje naCina
suocavanja

IZJAVE KODOVI POJMOVI KATEGORIJE
...upuéivanje na tu mentalnu brigu stru¢njaka koji rade s djecom | Svijest 0 mentalnom Osvjestavanje

(s9s) zdravlju vaznosti mentalnog

...shvacanje da zapravo i nase mentalno zdravlje je vazno (S8k) zdravlja

..da sam i nekad u tom radnom tjednu ja na prvom mjestu (s11Kk)

..Ok je onak brinuti za sebe (54s) Usmjeravanje na sebe

..kroz superviziju i§le poruke vazno je i bitno zastititi sebe 1 brinuti o

sebi (s10s) Vaznost brige o sebi

...da me jednostavno gurne..ajde se obuci za posao., po¢esljaj se i Poticaj na akciju Izrada plana brige o

obuci se u robu u kojoj nisi spavala (s7s) sebi

..dio samopodrske i kako se nosimo, kako si moZzemo pomagati...to | Kako da brinem o sebi

mi je u superviziji toga falilo (s10s) Aktiviranje

pomagaca u brizi o
sebi
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...da supervizor prepozna i is¢itava neka mjesta na kojima mi
radeci za druge ljude i s drugim ljudima prokliZzemo posebno u
traumi (s3K)

...A-HA moment...pogotovo u tom kontekstu kad zapravo shvatis
koliko rad s djecom i mladima u traumi utjece na tebe (S8k)
..apsolutno nuzno detektirati na koji nacin ta izloZenost tim
iskustvima te djece i spoznaje istih utje¢u na svaki misaoni,
ponasajni, emocionalni dio te osobe..(s11K)

Pomo¢ supervizora u
prepoznavanju reakcija

Razumijevanje reakcija
drugih na traumu
Osobne reakcije na
traumu drugih

Prepoznavanje
utjecaja rada s
traumom

..prvenstveno shvacanje u redu je ne biti okej nakon rada s
traumom (s8k)

..Jednom tjedno toj potvrdi da je mjesto na kojem radim tesko... i
da imam pravo to osjecat i biti tako (S11k)

...da nisam samo ja zabrijala, da nije samo meni to grozno (s4s)
...nekakav feedback da to §to sam doZivjela da nisam luda (s5s)

Dozvola na emocije

Potvrda/svjedok tezine
rada

Povratna informacija
drugih o u¢incima rada
s traumom

Normalizacija reakcija
u kontekstu rada s
traumom

Prepoznavanje
posredne traume
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PRILOG M:
IZJAVA O AUTORSTVU

Ja Ivana Cosi¢ Pregrad izjavljujem da sam autorica zavr$nog specijalistickog rada pod
nazivom: Supervizija usmjerena na traumu i mentalno zdravlje pomagaca koji rade s

traumatiziranom djecom i mladima
Potpisom jam¢im:
- daje predloZeni rad iskljucivo rezultat mog vlastitog istrazivackog rada

- dasuradovi i miSljenja drugih autora/ica, koje koristim, jasno navedeni i

oznaceni u tekstu, te u popisu literature.

U Zagrebu, 11.01.2024.

Potpis autorice: Ivana Cosi¢ Pregrad
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