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Poliklinika za dje€ju i
adolescentnu psihijatriju s
dnevhom bolnicom

DijagnostiCka obrada
Multidisciplinarna timska obrada
Terapija prilagodena
pojedincu(psihoterapija,
neurofeedback,senzorna, integrativna)
Tretman/podrska/praéenje




Poliklinika za dje€ju i
adolescentnu psihijatriju s
dnevhom bolnicom

e Multidisciplinarni fim se sastoji od vise stru¢njaka razlicitin
profila, a za cilj ima cjelovitiji uvid u dijagnosticki proces i u
konacnici i lijeCenje.

e Multidisciplinarni tim se formira razli¢ito ovisno o
problematici zbog kojeg se obrada indicira.

TIM: djecji i adolescentni psihijatri, psiholozi, socijalni pedagozi,
edukacijski rehabilitator, radni terapeuti, logopedi, socijalni
radnici.

U radu sluzbe sudjeluju i medicinske sestre, tehnicari.
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Odjel za produljeno lijecenje
djece i adolescenata

17 kreveta

e  Stacionarno lije¢enje - intenzivniji terapijski rad kod teze dostupnih ili
kronificiranih poremecaja, potencijalno reverzibilnih smetniji, uz odrzanu
funkcionalnost ili kapacitet za pobolj$anje no bez dugoro¢ne
institucionalizacije.

e  Namijenjeno je djeci i adolescentima koji su klini¢ki stabilizirani, ali jos uvijek
nisu u dovoljnoj mjeri rehabilitirani za nesmetanu integraciju i funkcioniranje

e  Strukturirana, razvojno i psihosocijalno usmjerena podrska unutar terapijskog i
tretmanskog okvira - individualni i grupni oblik lije¢enja, kao i tretman
prilagoden pojedincu

e  Strukturiranje aktivnosti i provodenja slobodnog vremena - uloga u
emocionalnoj, socijalnoj i motorickoj stabilizaciji pacijenta

e  Osiguranje nastavka primjerenog obrazovanja
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Odjel djecje forenzike

e Prvi u Hrvatskoj i Siroj regiji forenzicki odjel za djecu i
adolescente kapaciteta 8 postelja

e Sudski odreden smjestqji lijecenje

e Specijalizirani forenzicki tretman maloljetnicima koji su u
trenutku pocinjenja djela procijenjeni kao neubroijivi

e Lijecenje maloljetnika u strogo kontroliranim uvjetima uz
multidisciplinarni pristup i tim stru¢njaka

e Smanijenje rizika ponovnog pocinjenja kaznenih djela uz
najprimjerenije mjere rehabilitacijskih i resocijalizacijskih
postupaka




Sportska dvorana










Gdje smo danas?

Prostorni kapaciteti

Hospitalni tretman -
Psihijatrijska bolnica za

djecu i mladez

KBC (Rijeka, Zagreb, Split,

Osijek)
Ambulantni tretman

Zupanijski timovi

Kadrovski kapaciteti

Djecji i adolescentni
psihijatri

Drugi stru¢ni djelatnici
/logopedi, psiholozi,
rehabilitatori, socijalni
pedagozi,socijalni

radnici, radni terapeuti i

N I 1

O’rupnos’ri,

pru osti te
adekvarnog fretmana
za svako dijefe |
adolescenta -
meduresorna suradnja
(primjerenija

resocijalizacija)




Negativni trendovi posljednjih godina
PSIhOpCIt0|OngCI u
e Najcesci - depresija, anksioznost, poremecaiji
dj eCj Oj i U ponaganju (WHO, 2025)
(@ | d O I esce nt N Oj e Mentalni poremecaiji uzrokovani

o prekomijernim koristenjem naprednih
d (o b | tehnologija /ekrana, drustvenih mrezaii sl/

e Suicid je tre¢i vodeci uzrok smrti mladih od
15 do 29 godina (WHO, 2025)

e Homicid - povecan broj homicidalnog
ponasanja kod djece i adolescenata kao i
prema njima

e Jedan od sedam mladih u dobiod 10 do 19
godina ima dijagnosticiran mentalni
poremecaj (WHO,.2025)

e Prema procjenama u RH svako Sesto dijete
ima neki psihi¢ki poremeca;j °




e 2024.HZJ)Z

Ps I h o pqto I og Ij q u e 5.4 % mladih u dobi od 16 godina - od Sest ispitanih

opc¢ih depresivnih smetnji ima najmanje nijih Eetiri vecinu

dj ecj oj I vremena u posljednjih sedam dana (9.5 % djevojakail,7
quIGSCGnthJ dObl % miadica)

e 8.2 % mladih navodi da su u posljednjih sedam
dana imali umjerene anksiozne smetnje (11.8 %
djevojaka i 3,8 % mladi¢a), a 2 % navodi teske ili vrlo
teSke anksiozne smetnje koje mogu znatno narusiti
njihovu svakodnevnu funkcionalnost i postignuca.

e svaka peta mlada osoba u dobi od 16 godina
izjavljuje da je razmisljala o tome da se ozlijediili si
noudl na drugi nacin. Ukupno je 7 7 % mladih izjavilo

BI|zu 50 yA seanes’rogodlsnjaka u posljednje
dvije godine izjavljuje da nije bilo uklju¢eno u
edukaciju o mentalnom zdravlju.




Kontekst odrastanja miadih

COVID-19 -izolacija,

zatvorene skole

Skolski uspjeh

benici

we

Postignuce i
izvrsnost kao
pritisak

o w

zastitini éimbenici
rizicni ¢im

Dostupnost Vrinjaéka iskustva —
roditelja i aktivan

odgoj

Individualne

karakteristike djeteta

Roditeljski stres (teskoce, osobine, snage
djeteta ...)




Posljedice vrsnjackog nasilja....

depresivnost

anksioznost

psihosomatske teskocCe
naruseno samopostovanje
autoagresija
heteroagresivnost

teSkoCe koncentracije

teskoCe u svladavanju gradiva
izostanci iz skole

Zrtve cyberbullyinga imaju snazniji dozivljaj izolacije i neprihvaéenosti u
okolini.

Osjecaju snaznu tugu, potistenost i uznemirenost (viSe razine anksioznosti i
depresivnosti), cesc¢e iskazuju o suicidalnim mislima - viSe od djece koja

Niori o . . . i x - 16
dozivljavaju tradicionalno vrSnjacko nasilje.




e znatno narusena

initelj

e podjednaka
anksioznost |

Zrtva ifili poé

NAJUGROZENIJA depresivnost kao
SKUPINA SU: 7rtve

DJECA KOJA R
ISTOVREMENO e Najizrazenija
CINE| ljutnja i sklonost
DOZIVLJAVAJU : .
NASILJE neprihvatljivim

ponasanjima




Dj eca kOj a é i n e egQgsl§oiseI .ogo'j Superiomost

° tesSkocCe U suasauanl o CiomQ

LI CSCEEL  Ne vidimo...
° podloznost

vrsnjaka

e  porast otpora prema okolini i agresije kao

e imaju lo$iju paznju i koncentraciju reakcija na velike zivotne promjene

e ometaju Skolske aktivnosti

e imaju los uspjeh u skoli e djeca s poremecajem ophodenja,

e upadaju utucnjave s drugom suprotstavljanja, ADHD-om, depresivno$éu
djecom

e narazocarenja, kritike i
zadirkivanje reagiraju izuzetnom
ljlutnjom, krivnjom i osvetom

e gledaju nasilne filmove i igraju cilieva (npr. neprepoznate
nasilne igrice teskoce ucenja il paznje)

e  Skloni su suprotstavljaju

e djeca stalno izlozena pritisku

koji proizlazi iz nemogucénosti postizanja

odraslima ° niza negativnih odnosaili

iskustava (ili Izostanka pozitivnih)



Faktori viskog rizika

Nedavni prekid vaznog odnosa

Izolacija; ve€ina u€enika koji se izoliraju od vrdnjaka nisu
nasilni, ali postoji snazna povezanost izmedu nasilnog
ponasanja prema vrsnjacima i izolacije od vrsnjaka
Povlacenje od okoline

Neprimjerena upotreba ili pristup oruzju

Uzimanje droge

Obiteljski stresori

Slaba motivacija za skolskim uspjehom

Crtezi

Pisma

Prijetnje




Ako se zapitamo STO JE U PODLOZI NEPRIMJERENIH
PONASANJA?

Razumijeti NE znaci opravdati!




Zajednicko djelovanje
STO i KAKO oéekujemo jedni
od drugih?




]

Odgovornost svih
uklju¢enih

02.

Pojedinac vs.

vecine

Sigurnost u

skoli

03 yremeno

prepoznavanje
teskoca
(heterodestrukcija,

poremecaiji u ponasanju,

reaktivne zrtve)

04.

Pravovoremeno
reagiranje i
koordinacija
sustava
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Sto mozemo?

e Pracenje

e Screening

e Podrska

e UpucCivanje
e Suradnja sa suradnim

ustanovama

Savjetovanije

Upucivanije

ZDRAVSTVO

Dijagnostika
LijeCenje
Tretmanski rad

Pravovremena
intervencija
smanjuje
vjerojatnost
pogorsanja
simptoma

SOCIJALNA

SKRB
PRAVOSUDE

Mjere i odluke iz
njihovih nadleznosti

Direktan rad i
pracenje obitelji
(HZSR)

Pomoc i podrska u
poduzimanju mjera
u najboljem
interesu djeteta
(npr. odbijanje
lijeGenjaisl.)
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PRIVRZENOST SKOLI

®  osjecaqj pripadnosti Skoli

®  postojanje mreze odnosa i veza s vrdnjacima i profesorima
kojima

e utjece na osjecaj sigurnosti kod u¢enika $to dovodi do

infelektualnog i socijalnog razvoja i sposobnosti u¢enja novih

e  zasthitij@imbenik u prevenciji brojnih problema u ponasanju
kao i o€uvanju mentalnog zdravlja mladih

e  privrzenost vrénjacima i povezanost sa Skolom su znacajni
prediktori prosocijalnog ponasanja

e pozitivna povezanost Skolske privrzenosti i predanosti
izvrSavanju Skolskih obaveza

(Lester i sur., 2013; Badurina, 2016; Oldfield, Humphrey i Hebron,
2016; Garcia-Rodriguez, Redin i Abaitua, 2023)



(Garcia-Rodriguez, Redin i Abaitua, 2023)

UCITELJ -UCENIK

Uloga ucitelja i osobne karakteristike

Privrzenost ucitelja i njihova dostupnost povezani su s
prilagodbom djece

Individualne karakteristike uéitelja utjecu na:

Kvalitetu odnosa s u€enicima
Skolski uspjeh

Emocionalnu regulaciju
Ponasanje djece

Ucinci odnosa ucitelj—uc€enik

Odnos utjece na:

Eksternalizirana ponasanija (agresija, neposlusnost)
Internalizirana ponasanija (povia&enije, anksioznost)

Skolski uspjeh i ukljuéenost

Samopoimanije i prihvaéenost medu vrsnjacima

Negativni aspekti odnosa (konflikti, ljutnja) snaZnije povezani s
problemati¢nim ponasanjem

Pozitivni aspekti (bliskost, toplina) podrzavaju akademski

[P



Veca povezanost sa Skolom
Povezuje se s manjom razinom

Presije, neovisng o
m odnosimaq.

anksioznosti de
dobi, spolu j socijalnj

Perkins i sur., 2021



Realne
potrebe

VS.
moguchnosti



U kojem pravcu idemo...

prethodnih godina? Sto

od toga trebamo uzeti, a

U kojem pravcu u éemu zauzeti novi

trebamoi zelimo i¢i? smjer?

Reagira li drustvo ..

Kako usmjeriti sustav na
samo kada se . . .
proaktivno djelovanje ?

nesto dogodi?

dijete sustavu - ili sustav
Kako uskladiti djecje individualnim potrebama

potrebe sa djeteta? Kako djelovati u
moguénostima sustava? oba smjera?

Jeliizoliranost sustava
prepreka ué¢inkovitom

odgovoru na potrebe djece?

Zasto se u veéini

sluéajeva reagira nakon

incidentnog dogadaja?

Koja je odgovornost nas kao

pojedinca?
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Hvala na paznji!

~




