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UvoD

Stvaranje drustva u kojem nema rodno zasnova-
nog nasilja, posebno nasilja nad Zenama i nasilja
u porodici, izuzetno je slozen zadatak. U osnovi
ovog cilja lezi premisa da je nuzno uspostaviti ¢vr-
stu vezu izmedu dostizanja rodne ravnopravnosti
i suzbijanja razlicitih oblika rodno zasnovanog
nasilja. Medunarodni standardi u ovoj oblasti pre-
poznaju strukturnu prirodu nasilja nad Zenama,
kao i da je ono manifestacija historijski nejedna-
kih odnosa moc¢i izmedu Zena i muskaraca. Na-
vedeno znaci da se suzbijanje rodno zasnovanog
nasilja, posebno nasilja nad Zzenama i nasilja u
porodici, mora staviti u Siri kontekst borbe pro-
tiv diskriminacije nad zenama i dostizanja rodne
ravnopravnosti, zakonske i CinjeniCne. Vazno je
naglasiti da izraz ,diskriminacija nad Zenama®“,
shodno medunarodnim standardima, treba tu-
maciti kao ,svaku razliku, iskljucivanje, odnosno
zabranu koja nastaje na osnovu spola s ciljem ili
svrhom povrede odnosno ponistavanja priznanja,
uzivanja odnosno kori$tenja, neovisno od bracnog
statusa, na osnovu principa jednakosti izmedu
Zena i muskaraca, ljudskih prava i osnovnih slo-
boda Zena u oblasti politike, ekonomije, drustva,
kulture, gradanskog drustva, odnosno u bilo kojoj
drugoj oblasti“ u skladu sa ¢lanom 1. Konvencije
Ujedinjenih nacija o eliminaciji svih oblika nasilja
nad Zenama (CEDAW). Oblici rodno zasnovanog
nasilja kompleksni su fenomeni i neophodno je
upotrijebiti kombinaciju razlicitih pristupa kako
bismo ih mogli razumijeti.

U historijskom smislu, treba istaci da je, primjeri-
ce, nasilje nad Zenama kao globalni fenomen, pre-
poznato kroz djelovanje Komiteta za suzbijanje

diskriminacije nad Zenama Konvencije Ujedinjenih
nacija o eliminaciji svih oblika nasilja nad zenama
(CEDAW Komitet), i to u Opcéoj preporuci broj 19,
usvojenoj 1992.godine. Naime, CEDAW Komitet
prepoznao je rodno zasnovano nasilje nad Zena-
ma kao oblik diskriminacije nad Zenama. General-
na skupstina Ujedinjenih nacija je 1993. donijela
Deklaraciju o eliminaciji nasilja nad Zenama i po-
stavila temelje medunarodne borbe protiv nasilja
nad Zenama, nakon Cega su donesene Pekinska
deklaracija i Platforma za akciju (1995.), koje su
suzbijanje nasilja nad zenama identificirale kao
strateski cilj u okviru ostalih obaveza u oblasti
rodne ravnopravnosti.’

Medutim, tek usvajanjem Konvencije Vije¢a Evro-
pe o sprjeCavanju i borbi protiv nasilja nad zenama
i nasilja u porodici (CAHVIOQ, Istanbul, 2011), tzv.
Istanbulske konvencije, aktuelizira se pitanje za-
Stite Zena od nasilja na sveobuhvatniji i drugaciji
nacin. Ovo je prvi pravno obavezujuéi dokument
koji sistematizira sve bitne aspekte zastite zrtava
i strukturirano se bavi sprjeCavanjem nasilja. Tako
Konvencija obuhvata i zdravlje zena kao jedno od
osnovnih ljudskih prava, ali i razlicite opée i speci-
jalizirane usluge pomodi, podrske i zastite Zrtava,
ukljuCujuci psihosocijalne usluge.

Predsjednistvo Bosne i Hercegovine usvoijilo je
Odluku o pristupanju BiH Istanbulskoj konvenci-
ji 19.07.2012. godine.2 Odredbama Istanbulske
konvencije o duznoj paznji namece se obaveza
drzavama ¢lanicama da osiguraju uvjete za sprje-
Cavanje, istrazivanje, kaznjavanje i osiguranje re-
paracije za akte nasilja, a necinjenje povlaci i od-

1 Vijece Evrope: Konvencija o spriecavanju i borbi protiv nasilja nad Zenama i nasilja u porodici - Obrazlozenje, CM(2011)49

addfinal, 07.04.2011, par. 5.

2 Dana 07. novembra 2013. godine Bosna i Hercegovina je postala Sesta zemlja ¢lanica Vijeca Evrope koja je ratificirala

Istanbulsku konvenciju (,Sluzbeni glasnik BiH", broj 19/13).
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govornost drzave, ne samo aktera koji su pocinili
nasilje.s

Istanbulska konvencija kroz Opée obaveze (€lan
18.) obavezuje drzave potpisnice konvencije da
poduzimaju neophodne zakonodavne, odnosno
druge mjere zastite svih Zrtava od daljnjeg nasi-
lja. U istom Clanu, takoder se utvrduje da drzave
moraju osigurati da mjere koje poduzimaju ispu-
njavaju sljedece kriterije:

- da su zasnovane na razumijevanju nasilja
nad Zenama i nasilja u porodici iz rodne
perspektive i da su usmjerene na ljudska
prava i sigurnost zrtve;

- da su zasnovane na integriranom pristupu
koji uzima u obzir odnos izmedu Zrtava,
pocinitelja, djece i njihovog Sireg drustve-
nog okruzenja;

- da imaju za cilj izbjegavanje sekundarne
viktimizacije;

- da imaju za cilj osnazivanje i ekonomsku
neovisnost zena zrtava nasilja;

- da, tamo gdje je to prikladno, razlicite sluz-
be za za$titu i podrsku zrtava budu u istim
prostorijama;

- da odgovaraju na specificne potrebe ugro-
Zenih osoba, ukljuCujuci i djecu-zrtve, i da
su im dostupne.

Posebno se ukazuje na to da pruzanje usluga ne
smije da ovisi od spremnosti Zrtve da podnese pri-
javu ili svjedoci protiv bilo kojeg pocinitelja.

Kada je rije¢ o psihosocijalnim uslugama za zr-
tve rodno zasnovanog nasilja, vazno je istaci da
su te usluge utemeljene kroz ¢lan 20. Istanbulske
konvencije (Opée usluge podrske). Prema ovom
clanu drzave potpisnice su obavezne poduzeti
neophodne zakonodavne, odnosno druge mjere
kako bi osigurale da Zrtve imaju pristup uslugama
koje omogucavaju njihov oporavak od nasilja. Ove
mijere treba da obuhvataju, kada je to neophodno,
usluge kao §to je pravno i psiholoSko savjetovali-
Ste, finansijska pomo¢, stanovanje, obrazovanje,
obuka i pomoc¢ prilikom zaposljavanja. Osim toga,
shodno citiranom clanu Istanbulske konvencije,

drzave ¢e poduzeti sve neophodne zakonodavne,
odnosno druge mjere kako bi osigurale zrtvama
pristup uslugama zdravstvene i socijalne zastite,
kao i adekvatnu opremljenost ovih sluzbi i obuce-
nost zaposlenih za pomo¢ zrtvama i upucivanje
na odgovarajuce sluzbe.

Prilikom pruzanja usluga zZrtvama postoji razlika
izmedu opcih i specijaliziranih usluga podrske.
Opce usluge podrske odnose se na pomoc¢ koju
nude drzavni organi kao $to su sluzbe socijalne
zastite, sluzbe zdravstvene zastite i sluzbe za za-
posljavanje, koje pruzaju dugorocnu pomoc i nisu
iskljucivo namijenjene zZrtvama vec sluze opcoj
populaciji.* Radi se o uslugama koje se organizi-
raju i finansiraju kroz javni sektor.

Obaveza iz ¢lana 20. stav 1. Istanbulske konven-
cije odreduje, izmedu ostalog, da drzavne usluge
socijalne zastite kao Sto su: stanovanje, drzavna
psiholoska i pravna savjetovalista, ali i druge us-
luge podrske, treba da odgovore, tamo gdje je to
neophodno, na specificne potrebe Zrtava oblika
nasilja obuhvacenih ovom konvencijom. lako se
mnoge zrtve ve¢ nalaze medu korisnicima ovih
usluga, to ne znaci da nadlezne sluzbe ne treba
da pruze i dodatne usluge zrtvama, imajuéi u vidu
njihovu tesku situaciju, odnosno dozivljenu trau-
mu. Clanice Istanbulske konvencije stoga imaju
obavezu osigurati Zrtvama pristup takvim uslu-
gama, podrzavajuci tretman i pravilan odgovor na
njihove potrebe.

Sluzbe zdravstvene i socijalne zastite Cesto prve
dolaze u kontakt sa Zrtvama. Stoga clan 20.
Istanbulske konvencije ima za cilj da osigura da
su ove sluzbe adekvatno opremljene da odgovore
na dugorocne potrebe Zrtava. Pritom se naglaSa-
va koliki je znacaj obuke uposlenih o razli¢itim
oblicima nasilja, specificnim potrebama Zrtava i
podrzavaju¢em odgovoru na te potrebe.s Obuka
omogucéava ne samo podizanje svijesti strucnja-
ka o nasilju nad Zenama i nasilju u porodici, ve¢
i doprinosi promjeni stavova i ponasanja ovih
strucnjaka u odnosu na Zrtve. Uz to, ovo znacajno

3 Kako bi se izbjegla diskriminacija u jeziku, izrazi koriSteni u ovom dokumentu koji imaju rodno znacenje obuhvataju na
jednak nacin zenski i muski rod, bez obzira na to jesu li koriSteni u zenskom ili muskom rodu, osim kada je iz konteksta jasno
da se koriste konkretno za oznacavanje zenskog ili muskog roda.

4 Vijece Evrope: Konvencija o sprjecavanju i borbi protiv nasilja nad Zzenama i nasilja u porodici - ObrazloZenje, CM(2011)49

addfinal, 07.04.2011, par. 125.
5 Ibid., par. 126-127.
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poboljSava prirodu i kvalitet podrske koja se pruza
Zrtvama.s

S druge strane, postoje specijalizirane usluge za
zrtve rodno zasnovanog nasilja koje mogu pruzati
vladine/javne/drzavne institucije (javne sluzbe),
neprofitne/nevladine ili profitne/komercijalne or-
ganizacije (privatne sluzbe) te, u okviru ugovora
izmedu javnih/drzavnih vlasti i privatnih strana
(neprofitnih ili profitnih).”

Kroz ¢lan 15. Istanbulska konvencija ukazuje da
nadlezni strucnjaci koji se bave zrtvama, odnosno
pociniteljima svih djela nasilja obuhvacéenih kon-
vencijom, imaju obavezu da brinu o sprjecavanju i
otkrivanju takvog nasilja, jednakosti izmedu Zena
i muSkaraca, potrebama i pravima Zrtava, kao i 0
sprjeCavanju sekundarne viktimizacije. Prilikom
poduzimanja svih stru¢nih mjera prema Zrtvama,
potrebno je osigurati da bezbjednost, podrska za
zrtve i njihova ljudska prava budu od primarnog
znacaja i da, prema potrebi, osnivanje i provode-
nje ovih programa bude u bliskoj saradnji sa spe-
cijaliziranim sluzbama za podrsku Zrtvama.

Zbog svega navedenog, ovaj Prirucnik ima za svr-
hu da ukaZe na potrebu zastite prava zena koje
trpe bilo koji oblik rodno zasnovanog nasilja, da
ukaze na to kako sprijeciti nasilje, kako prepozna-
ti Zrtve, te posebno kako osigurati sveobuhvatan
multisektorski sistem zastite ovih Zrtava. Pritom
psihosocijalne usluge se namecu kao jedan od
prvih oblika podrske zrtvama, te slijedom toga
odgovarajuce sluzbe zdravstvene zastite i sluzbe
socijalne zaStite imaju obavezu reagiranja na ade-
kvatan nacin.

Prirucnik je namijenjen uposlenima, prvenstveno,
u zdravstvenim ustanovama primarne zdravstve-
ne zaStite i centrima za socijalni rad/sluzbama
socijalne zastite, koji se u domenu svoga rada
bave pruzanjem razliCitih vidova psihosocijalnih
usluga, shodno svom osnovnom stru¢nom zvanju
(doktori medicine /specijalisti porodiéne medici-
ne, specijalisti psihijatrije/, psiholozi i socijalni
radnici). Takoder, Priruénik je namijenjen i upo-
slenima u organizacijama civilnog drustva, koje

se bave zastitom prava Zrtava rodno zasnovanog
nasilja. Svi zajedno svojim stru¢nim radom, u po-
gledu pruzanja psihosocijalnih usluga, stvaraju
uvjete za blagovremeno i kvalitetno lijeCenje i za-
Stitu Zrtava, ali i osnove za multisektorski pristup
i bolju povezanost razlicitih sektora i relevantnih
sluzbi u cilju zastite Zrtv i njenih prava.

Prirucnik se bazira na naprijed navedenim odred-
bama Istanbulske konvencije, te dokumentu ra-
zvijenom od strane Regionalnog ureda UNFPA za
Istocnu Evropu i Centralnu Aziju (UNFPA EECARO)
pod nazivom: ,PruZanje psihosocijalnih usluga,
dio multisektorskog odgovora na rodno zasnovano
nasilje, Standardne operativne procedure”, koji je
za ovu priliku adaptiran uvjetima u Federaciji Bo-
sne i Hercegovine, kao i domacim propisima koji
ureduju pitanja od znacaja za pomo¢, podrsku i
zastitu zrtava rodno zasnovanog nasilja.

6 Prirucnik za trening i edukaciju zaposlenih u centrima za socijalni rad/sluzbama socijalne zastite u Federaciji Bosne i
Hercegovine za postupanje u sluc¢ajevima nasilja u porodici, Federalno ministarstvo rada i socijalne politike, Sarajevo, oktobar

2014.godine, str. 9.

7 PruZanje psihosocijalnih usluga, dio multisektorskog odgovora na rodno zasnovano nasilje, Standardne operativne procedure,
Regionalni ured UNFPA za Isto¢nu Evropu i Centralnu Aziju (UNFPA EECARO), 2015, str. 5.i 6.
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1. SVRHA | CILJEVI PRIRUCNIKA

Pruzanje kvalitetnih psihosocijalnih usluga pred-
stavlja sustinsku komponentu koordiniranog
multisektorskog odgovora na rodno zasnovano
nasilje (u daljnjem tekstu: RZN). Socijalne usluge
podrazumijevaju Citav niz usluga koje su kljucne
za podrzavanje prava, sigurnosti i dobrobiti zena
i djevojaka izlozenih nasilju, ukljucujuéi i informa-
cije u kriznim situacijama, te linije za pomo¢, si-
guran smjestaj, informacije i savjete o pravima i
pravnim pitanjima.?

Zadatak centara/sluzbi za socijalnu za$titu je
unaprjedenje zastite Zrtava rodno zasnovanog
nasilja, prevencija nasilja, te razvoj mjera zastite
prava i dobrobiti osoba izlozenih razlicitim oblici-
ma rodno zasnovanog nasilja.

Zdravstvene usluge, podrazumijevanju cijeli niz
usluga koje se pruzaju u zdravstvenim ustano-
vama koje obavljaju zdravstvenu djelatnost na
primarnom, sekundarnom i tercijarnom nivou
zdravstvene zastite, a Sto je uredeno sistemskim
propisima u zdravstvu. U smislu definiranja uslu-
ga, vazno je ukazati na Naredbu o standardima
i normativima zdravstvene zastite iz obaveznog
zdravstvenog osiguranja u Federaciji Bosne i
Hercegovine.® Izmedu ostalog, usluge primarne
zdravstvene zastite, u dijelu zastite mentalnog
zdravlja obuhvataju i psiholoske i psihosocijalne
procjene (sa cijelim nizom opisanih pojedinac-
nih usluga). Navedeno se odnosi, primjerice, i na
procjene socijalnog radnika i psihologa o zdrav-
stveno-socijalnom stanju pacijenta i odnosima u
porodici sa preporukama o rjeSavanju odredenih
problema. Nadalje, u dijelu zastite mentalnog
zdravlja, predvidene su i usluge savjetovanja i
psihoedukacije, ukljucujuci individualno i grupno
psiholosko savjetovanje, intervenciju u kriznoj si-

tuaciji u lokalnoj zajednici, savjetovanje u kriznoj
situaciji/kriznom dogadaju i savjetovanje vezano
za zlostavljanje (nasilje u porodici, seksualno zlo-
stavljanje i drugi oblici zlostavljanja), kao i kuéne
posjete radi pruzanja psihosocijalne intervencije
i podrske. U istom dijelu Naredbe, regulirane su
i usluge vezane za psiholoski tretman porodice
i psihoterapeutske konsultacije. Sve navedene
usluge, posredno ili neposredno povezane su sa
psihosocijalnim tretmanom Zrtava i mogu dopri-
nijeti zastiti Zrtava, kako u fazama prevencije ili
identifikacije djela nasilja, tako i u fazama lijeCe-
nja, odnosno saniranja posljedica nasilja. Dakle,
zdravstvene ustanove su duzne pruziti Zrtvi nasi-
lja sveukupnu zdravstvenu zastitu u cilju ocuvanja
fizickog i psihickog zdravlja Zrtve, kao i tretmana
nastalih povreda i trauma.

Takoder, vazno je naglasiti da psihosocijalne uslu-
ge mogu biti pruzene i putem organizacija civilnog
drustva, koje su usmjerene na za$titu prava zrtava
rodno zasnovanog nasilja. UobiCajeni set mjera,
koje provode nevladine organizacije sastoji se od
slijedeceq:
- podrska putem besplatne SOS linije za po-
mo¢ zrtvama nasilja;
- smijestaj u sigurnu kucu (ukljucujuci psiho-
losku podrsku i pomog);
- socijalno-pravno savjetovanje zrtava nasi-
lja;
- rad na rehabilitaciji Zrtava nasilja (ukljucu-
juci psihosocijalne usluge);
- psihosocijalna podrska pociniteljima nasi-
lja (individualni i grupni terapijski rad), i
- koordinacija sa institucijama i organizaci-
jama u cilju pruzanja adekvatne pomodi
Zrtvama nasilja.

8 PruZanje psihosocijalnih usluga, dio multisektorskog odgovora na rodno zasnovano nasilje, Standardne operativne procedure,
Regionalni ured UNFPA za Isto¢nu Evropu i Centralnu Aziju (UNFPA EECAROQ), 2015, str. 5.

9 “Sluzbene novine Federacije BiH", br. 82/14i107/14
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Standardne operativne procedure (u daljnjem
tekstu: SOP) daju jasan i detaljan opis rutinskih
aktivnosti pruzatelja psihosocijalnih usluga, koji
mogu pruziti pomoc¢/usluge zZrtvama/prezivjeli-
ma RZN (u daljnjem tekstu: Zrtva RZN).™

U tom smislu, Regionalni ured UNFPA za Istocnu
Evropu i Centralnu Aziju (UNFPA EECARO razvio
je 2015.godine dokument ,Pruzanje psihosoci-
jalnih usluga, dio multisektorskog odgovora na
rodno zasnovano nasilje, Standardne operativ-
ne procedure”, koji po prvi put donosi genericki
okvir za uspostavljanje standardnih operativnih
procedura na nivou razliCitih sektora od znaca-
ja za postupanje sa zrtvama. U setu dokumena-
ta UNFPA EECARO, nalazi se i SOP za pruzanje
psihosocijalnih usluga, koji ¢e u ovom Prirucniku
biti koriSten kao osnova za adaptaciju u smislu
primjene na podrucju Federacije Bosne i Herce-
govine (u daljnjem tekstu: Federacija BiH), kroz
relevatne sluzbe uspostavljene u domaéem si-
stemu zastite Zrtava RZN.

Saglasno citiranom dokumentu, ciljevi SOP-ova
u pogledu intervencije pruzatelja psihosocijalnih
usluga u slucajevima RZN jesu sljedeci:
- pomodéi pri efikasnoj identifikaciji zrtve
RZN,;
- obezbijediti i/ili povecati sigurnost Zrtve
RZN u svim fazama intervencije;
- obezbijediti kvalitet i dosljednost pruzanja
usluga;
- olaksati unaprjedenje i koordinaciju doku-
mentiranja i prikupljanja podataka o RZN-u;
- garantirati povjerljivost usluga pruzenih zr-
tvama RZN;
- olaksati efikasno upucivanje zrtava RZN ka
drugim pruzateljima usluga; i
- povezati psihosocijalne sluzbe s drugim re-
sursima dostupnim zrtvama RZN.

Premda muskarci i djecaci, takoder, mogu biti
izlozeni direktnim i indirektnim utjecajima rodno
zasnovanog nasilja, SOP u prvom redu treba da
se fokusira na zene i djevojke jer su one u najve-

¢oj mjeri izlozene nasilju i zlostavljanju, a oblici
nasilja kojima su izlozene, kao i ozbiljnost, uce-
stalost i posljedice u velikoj se mjeri razlikuju od
onih kojima su izloZzeni muskarci.”

Takoder, treba stalno imati u vidu da u recentnim
medunarodnim dokumentima i publikacijama
sve ¢eSc¢e nalazimo sveobuhvatan izraz ,rodno
zasnovano nasilje“, a ne samo ,nasilje nad ze-
nama"“ ili ,nasilje u porodici“. S tim u vezi, vazno
je istaci da je zakonodavac u Bosni i Hercego-
vini posebnu paznju posvetio nasilju u porodici,
te ovaj druStveni fenomen, regulirao ne samo
kroz krivicne propise, ve¢ i posebnim zakonima
0 zastiti od nasilja u porodici. Godinama unazad
provedene su brojne aktivnosti u pogledu sprje-
cavanja tog oblika nasilja i zastite zrtva nasilja u
porodici. Zbog navedenog, potrebno je naglasiti
da je nasilje u porodici jedan od oblika rodno za-
snovanog nasilja, te da se sve ono $to se odnosi
na RZN odnosi i na nasilje u porodici. Stoga, do-
mace dokumente koji koriste izraz ,rodno zasno-
vano nasilje” treba promatrati kao dokumente
koji nastavljaju kontinuitet aktivnosti vezanih za
nasilje u porodici, ali istovremeno nastoje ukaza-
ti i na druge oblike rodno zasnovanog nasilja, te
usvajati terminologiju prisutnu u medunarodnim
dokumentima i publikacijama.

10 Dokument ,Pruzanje psihosocijalnih usluga, dio multisektorskog odgovora na rodno zasnovano nasilje, Standardne
operativne procedure”, (UNFPA, EECARO) odnosi se na zZrtve RZN i preziviele RZN. Da bi se izbjegle razlicite konotacije i
tumacenja, u smislu ovog Prirucnika, koristit ¢e se samo izraz ,zrtva RZN“, na nacin da se istovremeno odnosi i na ,prezivjelu
RZN" u smislu Rjecnika termina (UNFPA) - Prilog 1. ovog Prirucnika.

11 PruZanje psihosocijalnih usluga, dio multisektorskog odgovora na rodno zasnovano nasilje, Standardne operativne procedure,
Regionalni ured UNFPA za Isto¢nu Evropu i Centralnu Aziju (UNFPA EECAROQ), 2015, str. 5.

12 Vidjeti Prilog 1. ovog Priru¢nika: Rjecnik termina.
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2. PRIMJENJIVOST STANDARDNIH
OPERATIVNIH PROCEDURA

SOP-ovi opisuju jasne procedure koje reguliraju
rutinske aktivnosti korak po korak, uloge i odgo-
vornosti koje su zadatak strucnih radnika svake
sluzbe koja pruza psihosocijalne usluge zrtvama
RZN. Te sluzbe mogu biti vladini odjeli za soci-
jalnu zastitu, zdravstvene sluzbe, kao i specijali-
zirane sluzbe za Zrtve RZN organizirane u okviru
organizacija civilnog drustva.

Osnovne socijalne usluge koje treba pruziti zrtva-
ma RZN u Sirokom spektru situacija i okruzenja
jesu sljedece:
- Informiranje u kriznim situacijama
- Savjetovanje u kriznim situacijama
- Besplatne telefonske linije pomodi
- Siguran smjestaj
- Materijalna i finansijska pomo¢
- Pribavljanje, vracanje i zamjena licnih
dokumenata
- Informiranje o pravima i pravnim pi-
tanjima, savjetovanje, zastupanje,
ukljuCujuci i u viSestrukim pravnim
sistemima
- Psihosocijalna podrska i savjetovanje
- Podrska usmjerena na zene
- Djecije sluzbe za svu djecu pogode-
nu nasiljem
- Informiranje, obrazovanje i usluge na
nivou zajednice
- Pomo¢ u ostvarivanju ekonomske
neovisnosti, oporavka i autonomije
- Prikupljanje podataka i upravljanje
informacijama.

Nadalje, u dokumentu UNFPA ,Pruzanje psihoso-
cijalnih usluga, dio multisektorskog odgovora na
rodno zasnovano nasilje, Standardne operativne
procedure”, naglasava se da je pruZanje osnov-
nih socijalnih usluga neophodno podrzati uspo-
stavljanjem slijede¢ih funkcionalnih temeljnih

elemenata: informirani pristanak i povjerljivost,
dostupnost, upucivanje, procjena i upravljanje
rizikom, odgovarajuca obuka zaposlenih i razvoj
radne snage, pracenje i procjena, te sistem koor-
dinacije i odgovornosti.

Za §to bolju provedbu SOP-ova preporuCuje se
minimalna obuka profesionalaca, tj. strucnih lica
u pogledu koristenja SOP-a, odnosno ovog Priruc-
nika.

13 Ibid., str. 6.
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3. VODECI PRINCIPI RADA SA
ZRTVAMA RODNO ZASNOVANOG

NASILJA

3.1. Principi multisektorskog
odgovora na rodno
zasnovano nasilje

Pristup orijentiran na Zrtve RZN. Svi pruzatelji
usluga ukljueni u multisektorski odgovor na RZN
daju prioritet potrebama, pravu i Zeljama zrtava
RZN.

Partnerstvo. Multisektorski odgovor na RZN po-
drazumijeva dobru saradnju i koordinaciju izmedu
ukljucenih institucija/organizacija.

Participativno upravljanje. Pravila vezana za multi-
sektorsku intervenciju i upuéivanije, strategije i ak-
cione planove, ukljucujuéi i programe planiranja,
provedbe, monitoringa i evaluacije, treba izradi-
vati na participativni nacin, ukljucujuci tu i ulazni
doprinos korisnika (ukoliko je moguce).

Stratesko planiranje. Politike koje se bave feno-
menom RZN trebale bi biti inkorporirane u zajed-
nicke meduinstitucionalne strategije, uz konkret-
ne ciljeve i aktivnosti.

Integrirane usluge. Procedure za intervenciju i
upucivanje, kao i mjere zaStite zahtijevaju mul-
tidisciplinarni pristup zasnovan na jedinstvenoj
radnoj metodologiji.

Prevencija. Efikasan integriran pristup kao priori-
tet odreduje prevenciju RZN.

Odgovornost. Sve institucije/organizacije moraju
osigurati odgovornost (i prate¢e mjere) kako bi

zaposleni provodili i postivali dogovorene pro-
grame/pravila, te slijedili vodece principe u svom
radu.

Odrzivost. Uprkos politickim promjenama i pro-
mjenama u strukturi zaposlenih ili demotivaciji,
nakon Sto se uspostavi multisektorski odgovor na
RZN, institucije/organizacije trebale bi osigurati
sve uvjete za primjenu i odrzavanje pomenutog
pristupa.™

3.2. Principi rada sa zrtvama
rodno zasnovanog nasilja

Rodno osjetljiv pristup. Pruzene usluge moraju
pokazati pristup koji priznaje rodnu dinamiku,
utjecaje i posljedice nasilja nad zenama.” Pita-
nja roda i rodne osjetljivosti inkorporirana su u
mnoga podrucja ljudskog djelovanja, i to od javnih
politika do konkretnih programa u okviru politike,
privrede, kulture, obrazovanja, socijalne i zdrav-
stvene brige i dr. U cilju potpunijeg razumijevanja
rodno osjetljivog pristupa bitno je imati na umu
da je spol bioloska datost i da se ljudi radaju kao
pripadnici muskog ili Zenskog spola, a da je rod
druStveno nauceno/determinirano ponasanje ili
drustveni konstrukt.”s Pojam rod upucuje na ne-
jednakost izmedu muskaraca i zena, koja je drus-
tveno konstruirana i podrzavana od strane insti-
tucija, kulture i svakodnevnih interakcija. Rodne
razlike su najocCitije kada je rije¢ o stereotipima
koji rezultiraju u razli¢itim stavovima, akcijama
i ocekivanjima od maskulinosti i femininosti.”
Tokom formalnog obrazovanja strucnjaci u obla-

14 Ibid., str. 8.
15 Ibid., str. 8.

16 Van Oosten N, Van der Vlugt I. Rod i spol u psihooscijalnom radu, Drustvo za psiholosku pomo¢, Zagreb, 2004.
17 Martin Cl, Ruble DN. Patterns if gender development. Annu Rev Psychol, 2010; 61:353-381.
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sti zdravstvene i socijalne zastite, kao uostalom
i u drugim oblastima u Federaciji BiH, uglavnom
ovladavaju rodno neutralnim pristupom koji nema
poseban pozitivan ili negativan ucinak na rodne
odnose ili jednakost medu spolovima. Smatra se
da je rodno neutralan pristup jace naglasen tamo
gdje je seksizam prevalentan i da se Cesto koristi
oznaka rodno neutralno, a zapravo se odnosi na
mus$karce. U podrucju zdravstva to je slucaj, na
primjer, pri upotrebi pojma ,pacijent” ili ,lijecnik".
Izraz ,rodno osjetljiv* se Cesto koristi kao sinonim
vezan za Zene, Sto je slucaj i u ovom Prirucniku,
iako se on podjednako odnosi i na Zene i na mus-
karce uvazavajuci njihove specificnosti i specific-
ne potrebe. Pojam ,rodna osjetljivost” odnosi se
na pristup koji oznaCava usmjerenost na rod, te
uzimanje u obzir rodne dimenzije, odnosno speci-
ficnih obiljezja pojedinog roda.” Rodno zasnova-
no nasilje preciznije oznacava da u korijenu nasi-
lja lezi spolna/rodna razlika. Iskustvo Zena, istra-
Zivanja i statistike govore o “nadzastupljenosti”
jednoga - Zenskog spola kao onoga nad kojim
se Cini nasilje. Rodno zasnovano nasilje je, dakle,
oblik diskriminacije koji ozbiljno narusava moguc-
nost zZena da uzivaju prava i slobode na osnovu
ravnopravnosti s muskarcima,® odnosno rodno
zasnovano nasilje je nasilje nad Zenom zato $to je
Zena, ili nasilje koje neproporcionalno pogada zZe-
ne. Ovaj oblik nasilja potie od neravnopravnosti
spolova ili nizeg polozaja zena opcenito u odnosu
na polozaj muskaraca. Rod se ne odnosi samo na
Zene i muskarce nego i na odnos izmedu njih,2 Sto
znaci da se pojam rod namjenski koristi kako bi
se istaknulo da on nije prirodna Cinjenica nego se
oblikuje u promjenjivom drustveno-kulturoloskom
okruzenju.z

Shodno navedenom psihosocijalne sluzbe trebale
bi uzeti u obzir potrebe specificnih grupa zena i
djevojaka, ukljuCujuci i onih koje spadaju u margi-
nalizirane grupe. Pruzatelji psihosocijalnih usluga

trebaju postivati razlicitost korisnika usluga i pri-
mijenjivati nediskriminatoran pristup. To podrazu-
mijeva da se svim Zenama koje su zrtve RZN pruzi
jednak i potpun pristup psihosocijalnim usluga-
ma, te da im se osigura zastita jednake kvalitete.z
Navedeno treba biti imperativ za sve nivoe vlasti,
ali i struéne komore, udruzenja, menadzment
zdravstvenih i socijalnih ustanova, medicinske
i sestrinske fakultete, fakultete socijalnog rada,
psihologije i sl. Jednak i potpun pristup psihoso-
cijalnim usluga svima koji su zrtve RZN zahtjeva
napustanje principa lociranosti sluzbi u urbanim
podrucjima (specijalisticke sluzbe, sluzbe po-
rodicne medicine, socijalne sluzbe uglavnom su
locirane u gradskim sredinama) i razvijanje po-
sebnih programa zdravstvene i socijalne zastite i
edukacije zena u ruralnim sredinama ili romskim
naseljima ili jo$ uvijek prisutnim kolektivnim izbje-
glickim naseljima. Takoder, to ukljuCuje eliminaci-
ju socijalne iskljucenosti Romkinja, Zena s invali-
ditetom, prezivjelih seksualnog nasilja u konfliktu,
raseljenih i povratnica, Zena na selu i svih onih koji
se svakodnevno suocavaju sa diskriminacijom jer
nemaju odgovarajucu zdravstvenu zastitu, pristup
uslugama (na primjer: arhitektonske barijere), ili
imaju pristup pod nedostojnim uvjetima (fizicki
nepristupacne usluge za Zene s invaliditetom npr.
sto za ginekoloski pregled), zbog ¢ega se Cesto
nalaze u drustvenoj izolaciji.

Orijentiranost na zrtvu RZN. Kod intervencija u
incidentima/slucajevima RZN, postivanje Zelja
zrtve, njenih prava i dostojanstva predstavlja naj-
bolji pristup, Ciji je cilj uspostaviti okruzenje puno
postovanja koje moze podstaci sposobnost zrtve
da utvrdi vlastite potrebe i da donese odluku o
mogucim daljim aktivnostima. U zdravstvenim,
socijalnim i drugim sluzbama treba izgradivati
i jaCati prakticnu primjenu koncepta prakse ori-
jentirane prema osobi u kojoj su korisnici usluga
jednakopravni partneri u planiranju, razvoju i pro-

18 Bori¢ R., Pojmovnik rodne terminologije prema standardima Europske Unije, Ured za ravnopravnost spolova Vlade RH,

Centar za zenske studije, Zagreb, 2007.

19 UN-ova Konvencija o ukidanju svih oblika diskriminacije Zena (CEDAW), Opca preporuka broj 19 o nasilju nad Zenama,

¢lan 1.

20 M. Vlachova and L. Biason L., Executive summary of Women in an Insecure World: Violence against Women Facts, Figures

and Analysis, DCAF, Geneva, 2007, str. 4.

21 K. Valasek, Reforma sektora sigurnosti i rod, Prirucnik za rod i reformu sektora sigurnosti, ur. Megan Bastick i Kristin
Valasek, DCAF, 0SCE/ODIHR, UN-INSTRAW, Zeneva, 2008, str. 3.-4.

22 Sudska razmatranja slucajeva nasilja u porodici u BiH, DCAF i Atlantska inicijativa, Sarajevo, 2013, str. 8.

23 PruZanje psihosocijalnih usluga, dio multisektorskog odgovora na rodno zasnovano nasilje, Standardne operativne
procedure, Regionalni ured UNFPA za Istocnu Evropu i Centralnu Aziju (UNFPA EECAROQ), 2015, str. 8.

24 |bid., str. 9.
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cjeni brige kako bi ucinili ono Sto je najprikladnije
za njihove potrebe. Orijentiranost prema osobi je
ideologija koja se temelji na konceptu posebnosti
svake osobe i vrijednosti autonomije i samoodre-
denja. U ovom konceptu korisnici usluga su u sre-
distu svih odlucivanja, Sto trazi formaciju odnosa
izmedu profesionalca i korisnika koji grade uza-
jamno povjerenje, razumijevanje i znanje. Na ovaj
nacin se unaprjeduje podudarnost izmedu pruza-
telja i korisnika usluge u planu tretmana, pobolj-
Sanju zdravstvenih i socijalnih ishoda i poveéanju
zadovoljstva korisnika.>> Pruzatelji psihosocijal-
nih usluga trebali bi pruziti podrsku zrtvi u pro-
cesu donosSenja odluka, $to ukljucuje posStovanje
povjerljivosti, samostalnosti Zrtve u donosenju
odluka, vjerovanje onome $to zrtva govori iz isku-
stva, prihvatanje njenih osjecanja, slusanje, ali ne
davanje gotovih rjesenja, pruzanje odgovarajucih
informacija i podrske, te davanje jasnih informa-
cija o tome Sta od strucnjaka ili sluzbe moze do-
biti i na koje resurse u zajednici se moze osloniti.
Vazno je da zrtve dobiju tacéne i blagovremene
informacije o svim mjerama koje su predvidene
zakonima o zastiti, kao i o drugim resursima, te
o tome kako zdravstvena ili socijalna sluzba i dru-
gi mogu pomoci. Upoznavanje Zrtve sa razlicitim
opcijama predstavlja kljuénu komponentu koja joj
omogucava da samostalno napravi izbor, i poma-
Ze joj da shvati Sta je najbolje za njenu sigurnost.
Personaliziranim pristupom pruzatelji psihosoci-
jalnih usluga porucuju zrtvi RZN da je ¢uju, razu-
miju, vjeruju i pomazu joj da sagleda problem iz
razlicitih uglova, da se fokusira na ,ovdje i sada“i
donese za nju najbolju odluku. Na ovaj nacin zena
se osnazuje i vraca joj se samopouzdanje u vla-
stite snage.

Opca i licna sigurnost. Sigurnost i Zrtve i pruza-
telja psihosocijalnih usluga treba biti prioritet pri
organiziranju i pruzanju zastite zrtvama RZN.%
Pitanja sigurnosti, povjerljivosti i oCuvanja privat-
nosti korisnika zdravstvenih i socijalnih usluga i
usluga drugih organizacija moraju imati prioritet
na listi nacela u radu sa zrtvom RZN. Dobro stanje
Zrtve pruzatelji psihosocijalnih usluga osigurat ¢e
zadovoljenjem njihovih bazi¢nih potreba i prava
na sigurnost, kontrolu i zadovoljenje esencijalnih

zivotnih potreba kao $to su hrana, voda, skloniste,
zdravstvena zastita. Sigurnost zrtve RZN treba biti
obezbjedena sve vrijeme. Cuvanje sigurnosti zrtve
treba biti prioritet. Zrtve se nalaze pod visokim ri-
zikom od stalnog nasilja, ubistva ili samoubistva,
kao i socijalne izolacije i diskriminacije, stoga
pruzatelji psihosocijalnih usluga trebaju da izvrse
procjenu sigurnosti zrtve u momentu identifikaci-
je i kada osoba izjavi da je Zrtva RZN, te da uma-
nje rizik za zrtve i ¢lanove njihove uze porodice.
Sam €in rodno zasnovanog nasilja utjece na zrtve
i njihov osjecaj sigurnosti i povjerenja u druge lju-
de. Svijet za njih moze odjednom postati opasno,
haotiCno i nesigurno mjesto, i mogu izgubiti vjeru
u dobro. Pruzatelji usluga trebaju pokusSati podr-
zati ih ostajuci blizu njih, te biti smireni ¢ak i u
situaciji kada je zrtva vrlo uznemirena. Iskrenost i
autenti¢nost pruzatelja pomoci ¢e Zrtvi da obnovi
osjecaj povjerenja i sigurnosti, a Sto je i prvi korak
u procesu oporavka.

U procjeni sigurnosti vazno je da pruzatelji psi-
hosocijalnih usluga razumiju koji su to faktori ri-
zika koji mogu dovesti do ponavljanja nasilja i nje-
gove eskalacije, provedu procjenu rizika i podrze
Zrtvu u idenificiranju postupaka u povecanju njene
sigurnosti i svjesnosti o rizicima, kao i u izradi
plana sigurnosti. Pored toga, procjena vlastite si-
gurnosti trebala bi biti dio procjene/intervencije.
Kada se zapocinje komunikacija sa zrtvama, vaz-
no je razmotriti moguce prijetnje (nasilan suprug,
¢lan porodice) kako bi se osiguralo da komunika-
cija protekne bez ikakve opasnosti po stru¢njaka,
Zrtvu RZN ili druge kolege.” Uspostavljanje sigur-
nog mjesta u zdravstvenim i socijalnim sluzbama
treba biti sastavni dio opCeg programa brige za
Zrtve RZN. Vazno je identificirati prostor koji ¢e
zrtve RZN percipirati kao sigurno mjesto. Koji ¢e
prostor biti identificiran kao sigurno mjesto odre-
deno je samim kontekstom, raspolozivim kapaci-
tetima, procjenjenim rizicima i potrebama Zrtve
RZN Takoder, u obezbjedivanju sigurnosti, kako
za zrtve RZN tako i pruzatelje usluga, vazno mje-
sto imaju sluzbe sigurnosti, kao Sto je policija ili
sluzbe obezbjedenja u zdravstvenim i socijalnim
ustanovama i drugim organizacijama koje osigu-
ravaju psihosocijalne usluge. Kad god je prikladno

25 https://www.nice.org.uk/guidance/cg136/chapter/personcentred-care
26 PruZanje psihosocijalnih usluga, dio multisektorskog odgovora na rodno zasnovano nasilje, Standardne operativne
procedure, Regionalni ured UNFPA za Istocnu Evropu i Centralnu Aziju (UNFPA EECARO), 2015, str. 9.

27 Ibid. str. 9.
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treba poticati pozitivnu ulogu sluzbi sigurnosti i
obezhbjedenja koji mogu imati znacaj u sprjecava-
nju moguceg nasilja.

Povjerljivost i privatnost. PosStivanje privatnosti
predstavlja vaznu mjeru za obezbjedenje sigurno-
sti i zrtve RZN i pruzatelja psihosocijalnih usluga.
Povijerljivost Zrtve mora se postivati sve vrijeme.
To podrazumijeva otkrivanje samo neophodnih
informacija, samo u situacijama kada je to nuzno
ili potrebno i samo uz Zrtvin pristanak. Privatnost
i povjerljivost intervencije, prikupljanja podataka,
vodenja evidencije, prijavljivanja i razmjene infor-
macija smanjuje izlozenost razliCitim rizicima i
neugodnostima i zrtve RZN i pruzatelja psihoso-
cijalnih usluga. Odrzavanjem povijerljivosti osigu-
rava se da zrtva nije izlozena daljim prijetnjama
i/ili nasilju usljed toga $to je zatrazila pomo¢, a
pruzatelj psihosocijalnih usluga $titi se od prijet-
nji nasilnih pocinitelja ili ¢lanova porodice. Podi-
jeliena povjerljivost u socijalnom sektoru znaci
da se odredene informacije o zrtvi RZN mogu
podijeliti s drugim kolegama u psihosocijalnom
sektoru, ali se to odnosi samo na informacije koje
su zaista neophodne. Informacije se mogu podije-
liti s kolegama ukoliko za to postoji medicinski ili
drugi razlog povezan sa zaStitom zrtve, a pruzatel;
psihosocijalnih usluga Zrtvu upuéuje na drugog
pruzatelja psihosocijalnih usluga. To se prethod-
no Zrtvi treba objasniti, a Zrtva treba znati koje
informacije se prosljeduju i kome, te za to mora
dati svoj pristanak.2 Isti princip vrijedi i za upo-
slene u sistemu zdravstva. U vezi s ovim pitanjem
je pitanje postivanja prava na tajnost podataka i
obaveze ¢uvanja profesionalne tajne kao eticke i
pravne obaveze zdravstvenih radnika i saradnika.
No, zdravstveni radnici i saradnici koji podlijezu
obavezi Cuvanja profesionalne tajne obavezni su
podatke o zdravstvenom stanju zrtve RZN saopcéi-
ti na zahtjev organa drzavne uprave i drugih tijela
ili ustanova u skladu sa posebnim zakonima, $to
predstavlja ovlasteno odavanje profesionalne taj-
ne i tice se samo onih dijelova podataka koji su
u op¢em interesu i u interesu osobe. U Federaciji
BiH zakonom je regulirano da svaki profesiona-
lac u sektoru zdravstva, kao i u drugim sektorima
(obrazovanja, socijalne zastite i sl.) ima obavezu

prijaviti sumnju na RZN ukoliko u toku svog rada
dode do takvog saznanja. Naime, Zakon o zasti-
ti od nasilja u porodici® ureduje da su, izmedu
ostalog, zdravstveni, socijalni radnici, nastavnici,
odgajatelji i dr. duzni odmah po saznanju, prijaviti
cinjenje radnje nasilja u porodici nadleznoj policij-
skoj upravi itd. (€lan 7. stav 2.), i da osobe koje ne
izvrSe prijavljivanje radnji nasilja u porodici Cine
prekrsaj, osim u slucaju kada nasilje u porodici
prijavi Zrtva nasilja. Osim toga, Zakon o lijecnis-
tvu® navodi da je lijecnik obavezan da upozori od-
govorne organe kada tokom obavljanja lijecnicke
djelatnosti posumnja na nasilje u porodici obazri-
vo Cuvajuéi privatnost i interes Zrtve, te da djeluje
u njihovom najboljem interesu. O ovim zakonskim
obavezama i propisima pruzatelji psihosocijalnih
usluga moraju zrtvu RZN jasno i tacno informirati
bez odlaganja.

Informirani izbor. Svaku aktivnost treba poduzi-
mati samo uz dozvolu zrtve, te nakon pribavljanja
informiranog pristanka.® Pristanak podrazumije-
va da osoba Cini informirani izbor u odnosu na do-
govor slobodnog i dobrovoljnog €injenja neke rad-
nje. Fraza ,protiv svoje volje” se koristi za oznaca-
vanje odsustva informiranog pristanka. Nije infor-
mirani pristanak kada se postigne dogovor kroz
koriStenje prijetnji, sile ili drugih oblika prinude,
otmice, prevare, obmane, ili laznog predstavljanja.
U zdravstvu, na primjer, informirani pristanak u
pruzanju zdravstvenih usluga nije samo potpis na
obrascu, ve¢ predstavlja kontinuiranu komunika-
ciju izmedu dvaju jednakopravnih, kompetentnih
i autonomnih osoba, lijecnika i korisnika usluge, i
zajednicko donosenje odluke o medicinskom tre-
tmanu. To je prakticna primjena etickih nacela au-
tonomije tj. prava osobe da autonomno, neovisno
odlucuje o svom Zivotu i djeluje u skladu sa svojim
autonomnim odlukama. Autonomija je pravo kori-
snika usluge na vlastito misljenje i procjenu vla-
stitog stanja, kao i predlozenih intervencija i pravo
da u skladu sa svojim misljenjem i stavom donese
odluku o prihvatanju ili odbijanju tretmana, odno-
sno intervencije. Da bi informirani pristanak bio
valjan nuzno je da budu ispunjeni uvjeti kao Sto
su kompetentnost osobe, adekvatnost informaci-
je i dobrovoljnost. U ovom dijelu kompetentnost

28 Ibid. str. 9.
29 "Sluzbene novine Federacije BiH", broj 20/13
30 "Sluzbene novine Federacije BiH", broj 56/13

31 PruZanje psihosocijalnih usluga, dio multisektorskog odgovora na rodno zasnovano nasilje, Standardne operativne
procedure, Regionalni ured UNFPA za Istocnu Evropu i Centralnu Aziju (UNFPA EECAROQ), 2015, str. 9.
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osobe znacCi da je zrtva RZN sposobna razumijeti
informaciju relevantnu za donoSenje odluke, shva-
titi vaznost i znacCaj informacije u datoj situaciji i
da zakljucuje koriste¢i informaciju, izabere i izrazi
svoj izbor. Ukoliko zrtva RZN nije to u moguénosti
onda pravo odlucivanja u njeno ime stice najblizi
¢lan porodice ili staratelj kojeg je dodijelio sud.
Adekvatnost informacije odnosi se na moralnu
duznost lijecnika da korisniku usluge na njemu
razumljiv nacin objasni kako ¢e se intervencija
provesti, koje su moguce posljedice, da mu pre-
doci mogucu alternativu i njezine posljedice itd.
Dobra komunikacija ima klju¢ni znacaj za ovaj vid
informiranog pristanka. Dobrovoljnost podrazu-
mijeva da osoba donosi odluku samovoljno, bez
tudeg utjecaja, prinude, obmane i manipulacije.
Dobrovoljnost lako moze biti naruSena u uvjeti-
ma medicinske prakse, prije svega zbog nesraz-
mjera u znanju i moci izmedu lijecnika i korisnika
usluge, zatim u slucajevima izrazito vulnerabilnih
osoba. Informirani pristanak u zdravstvenim sluz-
bama kao obaveza lijecnika reguliran je ¢lanom
36. Zakona o lijecnistvu kao i Zakonom o pravima,
obavezama i odgovornostima pacijenata u FBiH.
Pridrzavanjem nacela informiranog pristanka u
pruzanju usluga zrtvama RZN osigurava se i Cuva
sigurnost i povjerljivost koja je na prvom mjestu u
svim aspektima pruzanja podrske zrtvama RZN.
Naime, osobe mogu biti uplasene da bi informa-
cije o njima mogle postati javne, stoga pruzatelji
usluga moraju obavijestiti one koje podrzavaju da
niSta nece dijeliti, osim ako za to osoba nije dala
informirani pristanak. Sa svim licnim podacima zr-
tve RZN treba postupati pazljivo. Samo dijeljenje
vlastite price od strane zZrtve sa pruzateljem uslu-
ga je veliki korak i znak povjerenja Zrtve. Stoga,
odrzavanje povjerljivost je vazna strategija kako
bi se osigurala sigurnost zrtve i kako bi se smaniji-
la opasnost od diskriminacije i izolacije. Takoder,
pridrzavanjem nacela informiranog pristanka i na
Zrtvu usmjerenog pristupa eliminira se nastupanje
pruzatelja usluga s pozicije moci i kontrole. Kada
pruzatelj usluga koristi pristup s pozicije mogi i
kontrole on porucuje zrtvi da zna bolje od nje Sta
je dobro za nju, $to ne doprinosi samopouzdanju i
osnazivanju Zrtve, a samim tim ni rjeSavanju pro-
blema.

Nediskriminacija. Bez obzira na starosnu dob,
rasu, nacionalnu pripadnost, religiju, seksualnu
orijentaciju, rodni identitet, invalidnost, bracni
status, obrazovni i drustveno-ekonomski status,
sve zrtve RZN jesu ravnopravne, te trebaju biti tre-
tirane jednako i imati jednak pristup uslugama.®
Ravnopravnost i nediskriminatorni pristup poseb-
no je reguliran Zakonom o zabrani diskriminaci-
je, kao i drugim zakonskim aktima i propisima
u oblasti zdravstvene i socijalne zastite. Zakon o
ravnopravnosti spolova BiH,* kao jedan od oblika
diskriminacije prepoznaje i nasilje po osnovu spo-
la, koje ukljuCuije, ali se ne ogranicava na: nasilje
koje se deSava u porodici ili domacinstvu; nasilje
koje se deSava u Siroj zajednici; nasilje koje poCine
ili toleriraju organi vlasti i drugi ovlasceni organi i
pojedinci; nasilje po osnovu spola u slucaju oru-
zanih sukoba. Zene u BiH su izloZene vi$estrukim
oblicima nasilja - fizickom, psihickom, ekonom-
skom i seksualnom. Procjenjuje se da je svaka
Cetvrta Zena u BiH doZivjela neki od oblika nasilja.
Posljednih godina usvojeno je viSe zakona, strate-
gija i akcionih planova Ciji je cilj eliminacija nasilja
nad zenama i nasilja u porodici. Medutim, osim u
zakonskom i strateSkom smislu, vazno je u praksi
osigurati primjenu principa nediskriminacije.

32 "Sluzbene novine Federacije BiH", broj 40/10

33 PruZanje psihosocijalnih usluga, dio multisektorskog odgovora na rodno zasnovano nasilje, Standardne operativne
procedure, Regionalni ured UNFPA za Istocnu Evropu i Centralnu Aziju (UNFPA EECARO), 2015, str. 9.

34 "Sluzbeni glasnik BiH", broj 59/09
35 “Sluzbeni glasnik BiH, broj 32/10 - PreciSc¢eni tekst
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4. PRAVNI | STRATESKI OKVIR U
FEDERACIJI BOSNE | HERCEGOVINE

Kada su u pitanju propisi Federacije BiH, kao te-
melj za garantiranje prava na zdravlje i Zivot bez
nasilja, S$to je od znacaja kod zaStite prava zrtava
rodno zasnovanog nasilja, treba istaci sljedece:

Ustav Federacije Bosne i Hercegovine
Porodicni zakon Federacije Bosne i Herce-
govine®

Krivicni zakon Federacije Bosne i Herce-
govine¥

Zakon o zastiti od nasilja u porodici::
Pravilnik o sadrzaju i nacinu vodenja evi-
dencije o izrecenim zastitnim mjerama,
osobama koje su Sticene zastithom mje-
rom i o nasilnim osobama kojima su izre-
cene zastitne mjere®

Pravilnik o nacinu i mjestu provedbe za-
§titne mjere obaveznog psihosocijalnog
tretmana pocinitelja nasilja u porodici®
Pravilnik o nacinu i mjestu provedbe za-
Stitne mjere obaveznog lijecenja od ovi-
snosti pocinitelja nasilja u porodici
Pravilnik o nacinu provodenja zastitnih
mjera za pocinitelje nasilja u porodici koje
su u nadleznosti policije.*

U pogledu psihosocijalnih usluga za Zrtve rodno
zasnovanog nasilja, a koje se mogu provoditi kako
u sektoru zdravstva, tako i u sektoru socijalne za-
Stite, te kroz djelatnosti sektora civilnog drustva,
u ovisnosti o prirodi ovog tipa usluga, treba istaci
i posebne propise kao Sto su:

Zakon o zdravstvenoj zastiti= i propisi do-
neseni na osnovu ovog zakona, od kojih je
za psihosocijalne usluge vazan Pravilnik o
organizaciji i blizim uvjetima za prostor,
medicinsko-tehnicku opremu i strucni ka-
dar, a koje treba da ispune centri za men-
talno zdravlje u zajednici, kao i za eduka-
ciju iz oblasti zloupotrebe psihoaktivnih
supstanci,*

Zakon o zdravstvenom osiguranju,

Zakon o pravima, obavezama i odgovor-
nostima pacijenata

Zakon o evidencijama u oblasti zdravstva”
Zakon o osnovama socijalne zastite, za-
Stite civilnih Zrtava rata i zastite porodice
sa djecom Federacije BiH* i propisi done-
seni na osnovu ovog zakona, od kojih je
za psihosocijalne usluge vazan Pravilnik
o standardima za rad i pruzanje usluga u
ustanovama socijalne zastite u Federaciji
Bosne i Hercegovine®

kantonalni propisi o socijalnoj zastiti, za-

36 ,Sluzbene novine Federacije BiH", br. 36/05,41/05i31/14

37 ,Sluzbene novine Federacije BiH", br. 36/03, 37/03, 21/04, 69/04, 18/05, 42/10, 42/11, 59/14, 76/14 i 46/16
38 ,Sluzbene novine Federacije BiH", broj 20/13
39 ,Sluzbene novine Federacije BiH", broj 95/13
40 ,Sluzbene novine Federacije BiH", broj 63/17
41 ,Sluzbene novine Federacije BiH", broj 99/15
42 ,Sluzbene novine Federacije BiH", broj 19/14
43 ,Sluzbene novine Federacije BiH", br. 46/10i 75/13
44 Sluzbene novine Federacije BiH", broj 73/11
45 ,Sluzbene novine Federacije BiH", br. 30/97,7/02, 70/08 i 48/11
46 ,Sluzbene novine Federacije BiH", broj 40/10
47 ,Sluzbene novine Federacije BiH", broj 37/12

48 ,Sluzbene novine Federacije BiH", br. 36/99, 59/04, 39/06 i 14/09

49 ,Sluzbene novine Federacije BiH”", br. 15/13 i 44/16
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stiti civilnih zrtava rata i zastiti porodice
sa djecom® i dr.

Sve osobe na teritoriji Federacije BiH, izmedu
ostalog, zastiene su od zabrane mucenja, okrut-
nog ili nehumanog postupanja ili kaZnjavanja
[Ustav Federacije BiH, Clan I1.2.(1)f)].

CijeneCi znacaj svih naprijed navedenih vaze-
Cih propisa, u nastavku se nalazi kratki pregled
osnovnih ciljeva ili sadrZaja tih propisa.

Brojne odredbe Porodicnog zakona direktno se
doti€u konteksta postojanja i njegovanja harmo-
nicnih odnosa u porodici, te medusobnog posto-
vanja i uzajamnog pomaganja bracnih supruznika,
Cime se stvaraju indirektne zakonske osnove koje
tretiraju nasilje u porodici kao uruSavanje zdravih
porodicnih odnosa i kao ponasSanja koje je protiv
porodice. Stoga Zakon prepoznaje da uredenje
porodi¢nih odnosa ukljuCuje i obavezu drzave da
osigura zastitu porodice i djeteta.>2 Prema Poro-
diénom zakonu, u porodici je zabranjeno nasilnic-
ko ponasanje bracnog partnera i bilo kojeg dru-
gog ¢lana porodice. Pod nasilnickim ponasanjem
podrazumijeva se svako naruSavanje fizickog ili
psihickog integriteta u smislu ¢lana 4. Zakona o
ravnopravnosti spolova u Bosni i Hercegovini.s* Za
pruzanje strucne pomoci i zastite prava i interesa
djeteta i ostalih ¢lanova porodice, za rjeSavanje
sporova izmedu ¢lanova porodice, kao i u svim
slucajevima poremecenih porodic¢nih odnosa nad-
leZzan je centar za socijalni rad kao organ stara-
teljstva, sud i osoba ovlastena za posredovanje.s

Porodicni zakon Federacije Bosne i Hercegovine
posvecéuje posebnu paznju zastiti interesa malo-
lietne djece. Zakon sadrzi niz odredbi kojima se
propisuju aktivnosti organa starateljstva i sudova
u cilju zastite maloljetne djece u slucajevima po-
vrede njihovih prava u bilo kojem obliku, ukljuéuju-
Ci slucajeve nasilja, zlostavljanja, spolne zloupo-
trebe i zanemarivanje djeteta.

U Krivicnom zakonu Federacije Bosne i Hercego-
vine nasilje u porodici inkriminirano je kao krivic-
no djelo, i to ¢lanom 222, u okviru Poglavlja XX
,Krivicna djela protiv braka, porodice i omladine®,
na nacin da ¢e se onaj ko nasiljem, drskim ili be-
zobzirnim ponasanjem ugrozava mir, tjelesnu cje-
lovitost ili psihicko zdravlje ¢lana svoje porodice,
kazniti novéanom kaznom ili kaznom zatvora do
jedne godine. U st. 2-6. istog ¢lana utvrduju se
kazne za slucajeve: pocinjenja nasilja u porodici
prema Clanu porodice s kojim pocinitelj Zivi u za-
jednickom domacinstvu; zatim ukoliko je upotri-
jebljeno oruzje, opasno orude ili drugo sredstvo
prikladno za tesko ozlijediti tijelo ili narusiti zdrav-
lje; ako je ¢lan porodice tesko tjelesno ozlijeden
ili mu je zdravlje teSko naruSeno pocinjenjem na-
silja u porodici, ili je djelo poCinjeno prema dje-
tetu ili maloljetniku; ako je prouzrokovana smrt
¢lana porodice; te odredba o kaznjavanju onoga
ko usmrti ¢lana i kojeg je prethodno zlostavljao. U
smislu kazni za razlicite oblike pocinjenja nasilja
u porodici, Krivicni zakon Federacije BiH predvida
izricanje novcane kazne, kazne zatvora i kazne
dugotrajnog zatvora. Treba istaci da postoji mo-

50 Zakon o socijalnoj zastiti, zastiti civilnih Zrtava rata i zastiti porodice s djecom (,Sluzbeni glasnik USK",br. 5/00, 7/01 i
11/14); Zakon o socijalnoj zatiti (,Narodne novine Zupanije posavske®, br. 5/04 i 7/09); Zakon o socijalnoj zastiti, zastiti
civilnih Zrtava rata i zastiti porodice s djecom (Precisceni tekst) (,Sluzbene novine Tuzlanskog kantona“, broj 5/12); Zakon o
socijalnoj zastiti, zastiti civilnih Zrtava rata i zastite porodice sa djecom (,Sluzbene novine Zenicko-dobojskog kantona®, br.
13/07i13/11); Zakon o socijalnoj zastiti, zastiti civilnih Zrtava rata i zastiti porodice sa djecom Kantona Sarajevo (Precisceni
tekst) (,Sluzbene novine Kantona Sarajevo", broj 38/14); Zakon o socijalnoj zastiti, zastiti civilnih Zrtava rata i zastiti porodice
sa djecom (,Sluzbene novine Bosansko-podrinjskog kantona®, br. 10/00, 5/03 i 5/05); Zakon o socijalnoj skrbi, skrbi o civilnim
Zrtvama rata i skrbi o obitelji s djecom (,Sluzbene novine Srednjobosanskog kantona“, br. 10/05 i 2/06); Zakon o socijalnoj
skrbi Hercegovacko-neretvanskog kantona (,Narodne novine HNZ", broj 3/05); Zakon o socijalnoj zastiti, zatiti civilnih
7rtava rata i zastiti obitelji sa djecom (,Narodne novine Zupanije zapadnohercegovaéke”, br. 16/01, 11/02, 4/04 i 9/05); Zakon

o socijalnoj skrbi Kantona 10 (,Narodne novine HZ", broj 5/98).
51 ,Sluzbene novine Federacije BiH", br. 36/05, 41/05i 31/14

52 Vidi Clan 2. stav 2. tacka d. Porodicnog zakona.

53 Vidi ¢lan 4. Porodicnog zakona.
54 Vidi ¢lan 5. Porodi¢nog zakona.

55 ,Sluzbene novine Federacije BiH", br. 36/03, 37/03, 21/04, 69/04, 18/05, 42/10, 42/11, 59/14,76/14 i 46/16
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gucnost da se u okviru izreCenih mjera upozorenja
(npr. uvjetne osude), pocinitelj/osudeni stavi pod
zastitni nadzor za odredeno vrijeme (tokom tzv.
vremena provjeravanja). Saglasno odredbi ¢lana
60. Krivitnog zakona, zastitni nadzor moze obu-
hvatiti, izmedu ostalog, i posjecivanje odredenih
psihijatrijskih, psiholoskih i drugih savjetovalista i
postupanje po njihovim savjetima.

Pored navedenog, sud moze izre€i i dvije sigurno-
sne mjere koje, takoder, mogu imati direktne veze
sa tretmanskim radom sa pociniteljima rodno za-
snovanog nasilja, a to su: obavezno psihijatrijsko
lijecenje i obavezno lijecenje od ovisnosti [(Clan
71. tac. a) i b)]. Svrha sigurnosnih mjera jeste
otklanjanje stanja ili uvjeta koji mogu utjecati da
pocinitelj ubuduce pocini krivicna djela.

U ¢lanu 7. Zakona o zas$titi od nasilja u porodici
definiran je pojam nasilja u porodici; smatrat Ce se
da postoji nasilje u porodici ukoliko postoji osnov
sumnje da su ucinjene radnje, kojim clan porodice
nanosi fizicku, psihicku ili seksualnu bol ili patnju
i/ili ekonomsku $tetu, kao i prijetnje koje izazivaju
strah od fizickog, psihickog ili seksualnog nasilja
i/ili ekonomske Stete kod drugog ¢lana porodice.

Radnje nasilja u porodici ili prijetnje tim radnja-
ma, za koje se izricu zastitne mjere:

1) svaka primjena fizicke sile na fizicki ili psi-
hicki integritet ¢lana porodice,

2) svako postupanje jednog Clana porodice
koje moze prouzrokovati ili izazvati opa-
snost da ¢e prouzrokovati fizicku ili psihic-
ku bol ili patnju,

3) prouzrokovanje straha ili licne ugroZenosti
ili povrede dostojanstva ¢lana porodice
ucjenom ili drugom prinudom,

4) fizicki napad ¢lana porodice na drugog ¢la-
na porodice, bez obzira da li je nastupila
fizicka povreda ili nije,

5) verbalni napad, vrijedanje, psovanje, nazi-
vanje pogrdnim imenima, te drugi nacini
grubog uznemiravanja ¢lana porodice od
drugog c¢lana porodice,

6) seksualno uznemiravanije,

7) uhodenje i svi drugi sli¢ni oblici uznemira-
vanja drugog €lana porodice,

8) ostecenje ili unistenje zajednitke imovine
ili imovine u posjedu,

9) upotreba fizitkog nasilja ili prouzrokovanje
straha u cilju oduzimanja prava na ekonom-
sku nezavisnost zabranom rada ili drza-
njem Clana porodice u odnosu ovisnosti ili
podredenosti,

10) upotreba fizickog i psihickog nasilja prema
djeci i zanemarivanje u njihovom odgoju,

11) fizicko i psihicko nasilje prema starim, izne-
moglim osobama i zanemarivanje u njiho-
vom njegovaniju i lijecenju,

12) nasilna izolacija ili ograni¢enje slobode
kretanja ¢lana porodice, i

13) propustanje duzne paznje i nepruzanje po-
moci i zastite ¢lanu porodice i pored obave-
ze po zakonu.

Mora se skrenuti paznja i na regulaciju pojma
porodice i odnosa u porodici u smislu Zakona o
zastiti od nasilja u porodici. Clanom 6. propisa-
no je da porodicu, u smislu ovog Zakona, Cine:
,1) bracni i vanbracni partneri i njihova djeca (za-
jednicka ili iz ranijih zajednica),

2) srodnici: krvni srodnici i srodnici iz odnosa pot-
punog usvojenja u pravoj liniji bez ogranicenja, a
u pobocnoj liniji zakljuéno sa cetvrtim stepenom;
oc¢uh, maceha; usvojenik i usvojitelj iz odnosa ne-
potpunog usvojenja; srodnici po tazbini zakljuéno
sa drugim stepenom,

3) staratelj i Sticenik, hranitelj i hranjenik,

4) bivsi bracni i vanbracni partneri i njihova djeca
(zajednicka ili iz ranijih zajednica) i njihovi roditelji,
ukljucujuc¢i o¢uha i macehu.

Odnosi medu c¢lanovima porodice zasnivaju
se na humanim principima koji podrazumije-
vaju medusobno postivanje, pomaganje, privr-
Zenost, odrZavanje skladnih odnosa uz razvi-
janje i ispoljavanje najboljih osobina, pritom
imajuci u vidu posebno obavezu zastite djece,
postivanje ravnopravnosti spolova i dobrovolj-
nost stupanja u brak i vanbracnu zajednicu.
U medusobnim odnosima ¢lanovi porodice posti-
vat Ce prava, slobode i sigurnost drugih ¢lanova
porodice na nacin da ih nece ogranicavati, one-
mogucavati ili sprjeCavati u ostvarivanju njihovih
prava i sloboda koje ¢lanovi porodice imaju prema
postojecim propisima.
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Clan porodice suzdrZat ée se od povrede fizickog
ili psihickog integriteta drugog ¢lana porodice, po-
vrede i diskriminacije na osnovu spola i uzrasta i
od stavljanja u stanje potcinjenosti po bilo kojem
osnovu.

Pokazalo se da vecina pocinjenih djela nasilja sa-
drZi u sebi razli¢ite vidove nasilja (fizicko, psihic-
ko, seksualno i/ili ekonomsko nasilje). Nasilje u
porodici mozZe biti i medugeneracijsko, kada uklju-
Cuje bilo koja dva ¢lana ili viSe ¢lanova porodice
razlicitih generacija. Pojam nasilja u porodici je
rodno neutralan i obuhvata oba spola, i pocCinitelja
i Zrtava, iako se kao pocinitelj najces¢e, mada sa
izuzecima, pojavljuju muskarci, a Zrtve su najce-
S¢e zene ili djevojke, te djeca kao direktne ili indi-
rektne zrtve nasilja.”

Upravo zbog svega navedenog, zakonodavac je
odlucio dodatno regulirati ovu materiju i kroz po-
sebne propise o zastiti od nasilja u porodici. Na-
ime, krivicno djelo nasilja u porodici propisano je
Krivicnim zakonom Federacije BiH, kao $to je na-
prijed navedeno, a Zakon o zastiti od nasilja u po-
rodici ureduje sljedeca pitanja: zastitu od nasilja u
porodici, pojam porodice i nasilje u porodici, vrstu
i svrhu zastitnih mjera za osobe koje su pocinile
radnje nasilja u porodici, nacin i postupak izrica-
nja zastitnih mjera, zastitu Zrtve od nasilja u poro-
dici, medusobnu povezanost svih subjekata koji
su u funkciji zastite od nasilja u porodici i druga
pitanja od znacaja za zastitu od nasilja u porodici.

Vazno je ukazati da Zakon o zastiti od nasilja u
porodici utvrduje izricanje zasStitnih mjera poci-
nitelju nasilja. Tako, u skladu sa ¢lanom 9. ovog
Zakona, postoje sljedece vrste zastitnih mjera:

1) udaljenje iz stana, kuce ili nekog drugog
stambenog prostora i zabrana vracanja u
stan, kucu ili neki drugi stambeni prostor,

2) zabrana priblizavanja Zrtvi nasilja,

3) zabrana uznemiravanja i uhodenja osobe
izlozene nasilju,

4) obavezan psihosocijalni tretman,

5) obavezno lijeéenje od ovisnosti,

6) privremeno liSenje slobode i zadrzavanje.

Svrha zastitnih mjera je osiguravanje nuzne za-
Stite zdravlja i sigurnosti osoba izlozenih nasilju,
sprjecavanje nasilja u porodici, te poduzimanje
efikasnih mjera preodgoja i lijeCenja pocinitelja
nasilja.

Bitno je istaci da je izricanje zastitnih mjera zasno-
vano na prijavljivanju nasilja u porodici nadleznoj
policijskoj upravi, ¢ime pocinje formalni postupak
provodenja zastite Zrtve od nasilja u porodici, $to
je propisano odredbom ¢lana 8. Zakona o zastiti
od nasilja u porodici.

Obavezni psihosocijalni tretman pocinitelja nasi-
lja u porodici je zastitna mjera propisana ¢lanom
14. Zakona o zastiti od nasilja u porodici koju
nadlezni sud moze izreéi nasilnoj osobi radi ot-
klanjanja uzroka njenog nasilnickog ponasanja ili
ako postoji opasnost da ta osoba nasilje ponovi.
Mijera se odreduje u trajanju koje ne moze biti kra-
¢e od Sest mjeseci kontinuirano niti duze od dvije
godine. Propis 0 nacinu i mjestu provodenja ove
mjere donosi federalni ministar rada i socijalne
politike, uz saglasnost federalnog ministra zdrav-
stva. S tim u vezi, u 2017. godini donesen je novi
Pravilnik o nacCinu i mjestu provedbe zastitne mje-
re obaveznog psihosocijanog tretmana pocinitelja
nasilja u porodici. Ova zastitna mjera provodi se u
zdravstvenim ustanovama primarne zdravstvene
zastite - centrima za mentalno zdravlje ili speci-
jalistiCko-konsultativnim psihijatrijskim sluzbama
pri zdravstvenim ustanovama, u saradniji sa tijeli-
ma starateljstva, a saglasno ¢lanu 3. Pravilnika.
Ukoliko zdravstveno stanje pocinitelja nasilja u
porodici iziskuje hospitalizaciju, zastitna mjera se
provodi u bolnici osnovanoj na nivou kantona gdje
pocinitelj nasilja ima prebivaliSte, odnosno bora-
viste. Ukoliko ne postoji zdravstvena ustanova
na nivou kantona, saglasno ¢lanu 3. st. (1.) i (2)
Pravilnika, gdje pocinitelj nasilja u porodici ima
prebivaliSte, odnosno boraviste, zastitna mjera se

57 Strategija za prevenciju i borbu protiv nasilja u porodici (2013-2017), Vlada Federacije Bosne i Hercegovine, Sarajevo, 2013,
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provodi u zdravstvenim ustanovama kantona koji
je najblizi prebivaliStu, odnosno boravistu pocini-
telja nasilja u porodici. Troskovi izvrSenja zastitne
mjere obaveznog psihosocijalnog tretmana pada-
ju na teret suda koji je zastitnu mjeru izrekao. Pra-
vilnik ujedno definira i nacin vodenja evidencija
i izvjeStavanja od strane organa starateljstva i
zdravstvene ustanove koja provodi ovu zastitnu
mjeru, a sadrzaj i oblik ovih evidencija utvrden je
odgovarajuc¢im obrascima koji €ine sastavni dio
Pravilnika.

Po ranije vazeCem Zakonu o zastiti od nasilja u
porodici, postojao je pravilnik iz ove oblasti, a
na osnovu kojeg se provodila zastitna mjera psi-
hosocijalnog tretmana, medutim dosadasnje ana-
lize pokazuju da je zabiljezen mali broj izreCenih i
izvrSenih zastitnih mjera obaveznog psihosocija-
nog tretmana pocinitelja nasilja u porodici, te je
potrebno u narednom periodu provoditi edukacije
strucnih kadrova za voditelje ove vrste tretmana,
obezbijediti bolju saradnju sa pravosudnim insti-
tucijama, u smislu da se poznaju kapaciteti lokal-
ne sredine za provedbu ove zastitne mjere, kao i
blagovremeno planiranje potrebnih finansijskih
sredstava za izvrSenje zastitne mjere.

* Pravilnik o nacinu i mjestu
provedbe zastitne mjere
obaveznog lijecenja od ovisnosti
pocinitelja nasilja u porodici*®

Vazno je naznaciti da Zakon o zastiti od nasilja
u porodici ¢lanom 15. propisuje zastitnu mjeru
obaveznog lijecenja od ovisnosti, i to na nacin da
tu zastitnu mjeru nadlezni sud izrice osobi koja
je nasilje pocinila pod utjecajem ovisnosti od al-
kohola, opojnih droga ili drugih psihoaktivnih sup-
stanci, ako postoji opasnost da se radnje nasilja
ponove. Mjera se odreduje u trajanju koje ne moze
biti krace od jednog mjeseca niti duze od dvije go-
dine. Propis o nacinu i mjestu provodenja ove mje-
re donosi federalni ministar zdravstva.

Na snazi je Pravilnik o nacinu i mjestu provedbe
zastitne mjere obaveznog lijeCenja od ovisnosti
pocinitelja nasilja u porodici. Saglasno ¢lanu 3.
Pravilnika zastitna mjera provodi se u zavodima

za lijecenje bolesti ovisnosti, centrima za mental-
no zdravlje u zajednici i/ili terapijskim zajednica-
ma/komunama. Ukoliko zdravstveno stanje poci-
nitelja nasilja u porodici iziskuje hospitalizaciju,
zastitna mjera se provodi u stacionarnoj zdrav-
stvenoj ustanovi, koja ima uvjete za provodenje
lijeCenja ovisnosti, osnovanoj na nivou kantona,
gdje pocinitelj nasilja u porodici ima prebivaliste,
odnosno boraviste. Ukoliko ne postoji stacionarna
zdravstvena ustanova na nivou kantona gdje poci-
nitelj nasilja u porodici ima prebivaliSte, odnosno
boraviste, zastitna mjera se provodi u kantonu
koji je najblizi prebivalistu, odnosno boravistu po-
Cinitelja nasilja u porodici. Troskovi izvrSenja za-
Stitne mjere padaju na teret suda koji je zastitnu
mijeru izrekao.

| po ranije vaze¢em Zakonu o zastiti od nasilja u
porodici, postojao je pravilnik iz ove oblasti, a na
osnovu kojega se provodila zastitna mjera lijece-
nja od ovisnosti. Jednako kao i za psihosocijalni
tretman radene su analize provedbe ove mjere.
Za razliku od psihosocijalnog tretmana, izvrSenje
zastitne mjere lijeCenja od ovisnosti biljezi se u
nesto vecem broju. Najveci broj zastitnih mjera
proveden je u kantonalnim zavodima za bolesti
ovisnosti (Sarajevo i Zenica), dok je manji broj
mjera proveden u centrima za mentalno zdravlje
u zajednici.

* Pravilnik o sadrzaju i nacinu
vodenja evidencije o izrecenim
zastitnim mjerama, osobama
koje su sticene zastitnom
mjerom i o nasilnim osobama
kojima su izrecene zastitne
mjere®

Pravilnikom se ureduje sadrzaj i nacin vodenja
evidencije o izreCenim zastitnim mjerama, osoba-
ma koje su Sticene zastitnom mjerom i o nasilnim
osobama kojima su izre¢ene zastitne mjere (u
daljnjem tekstu: Evidencija), koju vode nadlezni
organi starateljstva na podrucju Federacije Bosne
i Hercegovine (u daljnjem tekstu: nadlezni organ
starateljstva) i nacin ¢uvanja podataka upisanih
u Evidenciju. Evidencija koju vodi nadleZni organ
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starateljstva sadrzi podatke o:
a) izreCenoj zastitnoj mjeri,
b) osobi koja je Stiéena zastitnom mjerom, i
c) nasilnoj osobi kojoj je izreGena zastitna
mjera.

Za svaki oblik navedenih evidencija propisani su
odgovarajuci obrasci, koji se nalaze u prilogu Pra-
vilnika i Cine njegov sastavni dio. Saglasno ¢lanu
9. Pravilnika, podaci evidentirani u propisanim
obrascima jednom godis$nje se objedinjuju i pred-
stavljaju sastavni dio baze podataka o nasilju u
porodici za podrucje Federacije Bosne i Hercego-
vine koju vodi Gender Centar Federacije Bosne i
Hercegovine. Treba napomenuti da su podaci iz
Evidencije sluzbena tajna i podlijezu zastiti prema
propisima o zastiti licnih podataka u skladu sa
Zakonom o zastiti licnih podataka Bosne i Herce-
govine.®

Zakon o zdravstvenoj zastiti clanom 3. stav 1.
utvrduje da svaka osoba ima pravo na zdravstve-
nu zastitu i na mogucnost ostvarivanja najviSeg
nivoa zdravlja u skladu sa ovim zakonom i Zako-
nom o zdravstvenom osiguranju, kao i propisima
donesenim u skladu s ovim zakonima.

Zakon o zdravstvenoj zastiti odreduje ,da se pod
jednakim uvjetima na nivou Federacije BiH ostva-
ruje zdravstvena zaStita stanovniStva i grupaci-
ja koje su izlozene povecanom riziku i socijalno
ugrozenom stanovnistvu” (€lan 12). Tako se pod
ovim vidom zdravstvene zastite navodi i ,zdrav-
stvena zaStita zrtava nasilja u zajednici koje nisu
zdravstveno osigurane po nekom drugom osnovu,
saglasno propisima koji ureduju status Zrtava na-
silja u zajednici.”

Pravilnik o organizaciji i blizim uvjetima za pro-
stor, medicinsko-tehnicku opremu i strucni ka-
dar, a koje treba da ispunjavaju centri za men-
talno zdravlje u zajednici, kao i za edukaciju iz
oblasti zloupotrebe psihoaktivnih supstancics
donesen je na osnovu Zakona o zdravstvenoj za-
Stiti. Pravilnikom se prvi put blize razraduju uvjeti
za rad centara za mentalno zdravlje u zajednici,

a praksa je pokazala da je ovo bitno olaksalo rad
profesionalcima u centrima, jer pravilnik sadrzi i
jasne opise poslova, regulira i obavezu donosSenja
standardnih operativnih procedura, te moguénost
sklapanja sporazuma o saradnji sa drugim subjek-
tima u zajednici, radi provodenja usluga usmjere-
nih na potrebe stanovnistva u konkretnoj zajedni-
Ci.

Danas, reformirani sistem sluzbi mentalnog zdrav-
lja u Federaciji BiH osigurava usluge iz oblasti
mentalnog zdravlja kroz mrezu koju Cini 41 centar
za mentalno zdravlje u zajednici, a koji su organi-
zirani u okviru domova zdravlja, saglasno Zakonu
o0 zdravstvenoj zastiti. Svaki centar za mentalno
zdravlje u zajednici ima na raspolaganju 10 psi-
hijatrijskih kreveta pri psihijatrijskim odjeljenjima
opcih bolnica kantona kojem pripada, a namije-
njenih za zbrinjavanje pacijenata u krizi. Centri za
mentalno zdravlje u zajednici, takoder, osigurava-
ju i promociju i prevenciju mentalnog zdravlja, te
brigu i pomo¢ ranjivim skupinama gradana. Ovi
centri su spona izmedu zdravstvenog sektora i
drugih sektora na nivou lokalne zajednice i Sire, sa
ciliem uspostave veza i olakSavanja pristupa dru-
gim sluzbama u svrhu zastite mentalnog zdravlja,
a Sto ukljucuje i rjeSavanje pitanja povezanih sa
rodno zasnovanim nasiljem.

Posebno treba ukazati na odredbe ¢l. 8. i 9. citi-
ranog pravilnika, prema kojem centar, na osnovu
pisanih protokola o saradnji, kontinuirano saradu-
je, ne samo sa zdravstvenim ustanovama, vec i sa
drugim sluzbama i subjektima u zajednici sa ci-
liem rjeSavanja aktuelnih problema vezanih za pa-
cijente. Odredeni broj centara za mentalno zdrav-
lje u zajednici potpisao je protokole o saradnji sa
ostalim sluzbama u zajednici Cime se osigurava
kvalitetnija kontinuirana briga za osobe sa men-
talnim poremecajima. Ovako koncipiranim servi-
som za mentalno zdravlje zapravo se postize ono
$to je potpuna svrha centra, a to je ukljucenost
u zajednicu. U tom smislu jako je vazno razvijati
protokole o saradnji, Cime se uloga i znaCaj centra
ne samo formalizira, nego se jaCa i njegovo djelo-
vanje na odredenom podrucju koje pokriva. Kod
pitanja rodno zasnovanog nasilja, vazno je istaci
neophodnu saradnju centara za mentalno zdravlje

61 "Sluzbeni glasnik BiH", br. 49/06, 76/11i 89/11
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u zajednici sa centrima za socijalni rad/sluzbama
socijalne za$tite, policijom i organizacijama civil-
nog drustva.

Zakon o zdravstvenom osiguranju ureduje zdrav-
stveno osiguranje kao dio socijalnog osiguranja
gradana, koje Cini jedinstveni sistem u okviru
kojeg gradani ulaganjem sredstava, na nacelima
uzajamnosti i solidarnosti, obavezno u okviru kan-
tona osiguravaju ostvarivanje prava na zdravstve-
nu zastitu i druge oblike osiguranja na nacin koji
je utvrden ovim zakonom, drugim zakonima i pro-
pisima donesenim na osnovu zakona. Osiguranici,
clanovi njihovih porodica i druge osigurane osobe
taksativno su navedeni u ¢l. 19.i 20. ovog zakona.
Obim prava iz obaveznog zdravstvenog osiguranja
odreden je odredbama ovog zakona.s

Zakon ureduje sistem zdravstvenog osiguranja,
koji se u Sirem kontekstu posmatra kao dio brige
za zdravlje stanovni$tva. Zrtve nasilja nisu obu-
hvacene kao izvorni osiguranici, ali postoji cijeli
niz osnova po kojima jesu osigurane saglasno
¢l. 19. i 20. Zakona. U cilju povecanja obuhvata
zdravstvenim osiguranjem, u novom zakonu o
obaveznom zdravstvenom osiguranju potrebno je
razmotriti mogucnost da Zrtve rodno zasnovanog
nasilja mogu biti po tom osnovu izvorni osigurani-
ci ukoliko nisu osigurani po nekom drugom osno-
vu.

U kontekstu zastite od rodno zasnovanog nasilja
vazno je istaci i odredbu ¢lana 7. Zakona o pravi-
ma, obavezama i odgovornostima pacijenata, koji
propisuje da svaki pacijent ima pravo na dostupnu
zdravstvenu zastitu u skladu sa zdravstvenim sta-
njem i licnim potrebama, zakonom i u granicama
materijalnih mogucnosti sistema zdravstvene za-
Stite. Navedeno obuhvata i pravo pacijenta na hit-
nu medicinsku pomo¢ koju nije moguce uvjetovati

statusom zdravstvenog osiguranja. Shodno nave-
denom Clanu Zakona, pacijent koji je Zrtva nasilja
saglasno propisima o zastiti od nasilja u porodici,
ostvaruje pravo na zdravstvenu zastitu koje uklju-
Cuje i zbrinjavanje i lijeCenje posljedica nasilja na
fizicko, mentalno i reproduktivno zdravlje.

Osim navedenog, Zakon o pravima, obavezama i
odgovornostima pacijenata posebnu paznju po-
svecuje preventivnom djelovanju i pravovremenim
informacijama, te regulira da pacijent ima pravo
na preventivne mjere i informacije koje su potreb-
ne za oCuvanje zdravlja i sticanje zdravih zivotnih
navika, kao i informacije o rizitnim pona$anjima
i Stetnim faktorima zivotne i radne okoline, koji
mogu imati negativne posljedice po zdravlje (¢lan
40. stav 1.). Nadalje, pacijent koji je Zrtva nasilja
saglasno propisima o zastiti od nasilja u porodici,
ostvaruje pravo na preventivne mjere i informaci-
je s ciliem oCuvanja fizickog i psihickog zdravlja,
saglasno posebnim propisima iz ove oblasti (¢lan
40. stav 6.).

Zakon ureduje vrstu, sadrzaj i postupak vodenja
evidencija u oblasti zdravstva (u daljnjem tekstu:
evidencije), nacin prikupljanja, obrade, koriStenja,
zastite i Cuvanja podataka iz evidencija, kao i sadr-
Zaj osnovne medicinske dokumentacije u oblasti
zdravstva koja predstavlja izvor podataka za izradu
evidencija. Evidencija predstavlja skup podataka sa
preciznim definicijama, koji sluze kao izvor podata-
ka za statistiCka istraZivanja u oblasti zdravstva od
interesa za Federaciju BiH i koriste se za praéenje
i prouCavanje zdravstvenog stanja stanovniStva, za
planiranje i programiranje zdravstvene zastite, za vo-
denje zdravstvene politike, provodenje statistickih i
naucnih istrazivanja, za informiranje javnosti, za izvr-
Savanje medunarodnih obaveza u oblasti zdravstva,
te za druge sluzbene svrhe. Odredene odredbe ovog
zakona izuzetno su bitne kod postupanja sa zrtvama
rodno zasnovanog nasilja, i to €l. 5, 7, 41, 54, 55, 63.
i 64.

64 ,Sluzbene novine Federacije BiH", br. 30/97, 7/02,70/08 i 48/11

65 Clan 5. Zakona o zdravstvenom osiguranju.
66 ,Sluzbene novine Federacije BiH", broj 40/10
67 ,Sluzbene novine Federacije BiH", broj 37/12
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« Zakon o osnovama socijalne
zastite, zastite civilnih zrtava
rata i zastite porodice sa djecom
Federacije BiH®®

Djelatnost socijalne zastite, zastite civilnih zrtava
rata i zastite porodice sa djecom je od interesa
za Federaciju BiH i kantone, a istu obavljaju usta-
nove socijalne zastite, saglasno Zakonu o osno-
vama socijalne zastite, zaStite civilnih Zrtava rata
i zaStite porodice sa djecom Federacije BiH.®
Djelatnost socijalne zastite, zastite civilnih zrtava
rata i zastite porodice sa djecom mogu obavljati
i humanitarne organizacije, udruzenja gradana,
vjerske zajednice i organizacije koje oni osnivaju,
gradanin pojedinac i strana fizicka ili pravna lica.”

Socijalna za$tita, u smislu ovog Zakona, je orga-
nizirana djelatnost u Federaciji BiH, usmjerena na
osiguranje socijalne sigurnosti njenih gradana i
njihovih porodica u stanju socijalne potrebe. So-
cijalnom potrebom smatra se trajno ili privreme-
no stanje u kojem se nalazi gradanin ili porodica,
prouzrokovano, izmedu ostalog, i psihofizitkim
stanjem ili drugim razlozima. U skladu sa naceli-
ma humanizma, solidarnosti i gradanskog morala,
socijalna zastita porodice i njenih ¢lanova, kao i
gradana pojedinaca, ostvaruje se otkrivanjem i
umanjenjem, odnosno otklanjanjem posljedica
uzroka koji dovode do stanja socijalne potrebe i
sticanjem odredenih prava iz socijalne zastite.”
Usljed navedenog, i Zakon o zastiti od nasilja u
porodici je prepoznao sektor socijalne politike
kao nadlezan za blize uredenje mjesta i nacina
provodenja mjere obaveznog psihosocijalnog tre-
tmana pocinitelja nasilja, ¢ime podinitelj, ukoliko
pristupi izvr§enju mjere, ujedno postaje i korisnik
socijalne zastite. Osnov za to je i odredba ¢lana
12. tacka 8. Zakona o osnovama socijalne zasti-
te, zastite civilnih Zrtava rata i zastite porodice sa
djecom Federacije BiH, koji medu korisnike soci-
jalne zaStite ubraja i osobe sa drustveno negativ-
nim ponasanjem. Stavom 2. istog ¢lana regulirano
je da se propisima kantona moze prosiriti krug ko-
risnika socijalne zastite utvrden ¢lanom 12. Za-

kona, a u skladu sa programima razvoja socijalne
zastite i specificnim prilikama u kantonu.

U prava iz socijalne zastite, u smislu ovog Zakona,
ubrajaju se, izmedu ostalog, i usluge socijalnog i
drugog strucnog rada.” Takoder, i ovdje je istaknu-
to da se propisom kantona mogu utvrditi i druga
prava iz socijalne zastite u skladu sa programom
razvoja socijalne zaStite i njegovim mogucnosti-
ma. Saglasno ¢lanu 46. Zakona pravo na usluge
socijalnog i drugog rada mogu osvariti pojedinci,
porodice i druStvene grupe, neovisno od materijal-
nih moguénosti i koristenja nekog od oblika soci-
jalne zastite, radi zastite njihovih prava i interesa
i sprjecavanja pojava i ublazavanja posljedica so-
cijalnih problema. Uslugama socijalnog i drugog
strucnog rada, u smislu ovog zakona, smatra se
savjetodavni rad koji obavljaju ustanove u rjesa-
vanju porodicnih i bracnih problema, te mjere i ak-
cije, u saradnji sa mjesnim zajednicama i drugim
organima, na suzbijanju i sprjecavanju drustveno
neprihvatljivog ponasanja djece i ostalih pojedi-
naca, porodica i drustvenih grupa. U kontekstu
pruzanja psihosocijalnih usluga zZrtvama rodno
zasnovanog nasilja, navedene odredbe Zakona su
izuzetno vazne.

* Pravilnik o standardima za rad i
pruzanje usluga u ustanovama
socijalne zastite u Federaciji
Bosne i Hercegovine’

Pravilnikom su regulirani zajednicki minimalni
standardi koje ustanova treba ispuniti u pogledu
lokacije, gradevinskog objekta, prostorija, opreme,
kapaciteta, dnevne i noéne smjene, ku¢nog reda,
odrzavanja higijene, ishrane, angaZziranja struc-
nih i drugih radnika, kao i usluga koje ustanova
pruza neovisno o korisnickoj grupi kojoj je usluga
namijenjena. Navedenim Pravilnikom uredeni su i
uvjeti za ,Centar za socijalnu zastitu - Opcinske
sluzbe nadlezne za poslove socijalne zastite" (.
65. i 66.), kao i uvjeti za ,Savjetovaliste” (Cl. 67. i
68.). Bitno je naglasiti da osim ustanova socijalne
zastite, predvidenih Zakonom o osnovama soci-

68 ,Sluzbene novine Federacije BiH", br. 36/99, 59/04, 39/06 i 14/09

69 Vidi¢l. 2.i 3. Zakona

70 Vidi ¢lan 4. Zakona

71 Vidi élan 11. Zakona

72 Vidi élan. 19. stav 1. tacka 5. Zakona

73 ,Sluzbene novine Federacije BiH", br. 15/13 i 44/16
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jalne zastite, zastite civilnih zrtava rata i zastite
porodice sa djecom Federacije BiH,* postoji mo-
gucnost da kantoni, saglasno svojim propisima,
utvrduju i druge tipove ustanova.

Nomenklatura usluga za ustanove socijalne zasti-
te ne postoji kao poseban dokument, medutim, to
nije smetnja da socijalne sluzbe pruzaju sve po-
trebne usluge za svoje korisnike, jer iste proizlaze
neposredno iz Zakona o osnovama socijalne za-
Stite, zastite civilnih Zrtava rata i zastite porodice
sa djecom Federacije BiH, kao i kantonalnih propi-
sa u ovoj oblasti.

U nasem drustvu dat je poseban znacaj za$titi po-
rodice od nasilja svake vrste i ispoljena je svijest
o viSestruko Stetnim i dalekoseznim posljedicama
nasilja koje se deSava unutar porodice, kako po
pojedince i njihove porodice tako i po drustvo u
cjelini.

U tom smislu ve¢ nekoliko godina provode se
strateski dokumenti u ovoj oblasti. Trenutno je
u fazi implementacije Strategija za prevenciju i
borbu protiv nasilja u porodici (2013-2017), koju
je usvojila Vlada Federacije BiH na 75. sjednici
odrzanoj 11.03.2013. godine. Akcioni plan za re-
alizaciju aktivnosti planiranih Strategijom donosi
se za svaku kalendarsku godinu posebno i sadrzi
detaljan plan aktivnosti za sve relevantne sektore.

Zeljeno stanje koje se implementacijom ove stra-
tegije nastoji postici je Zivot bez nasilja pobolj-
Sanjem poloZaja zrtava nasilja u porodici i sma-
njenjem nasilja na nacin da se stvore uvjeti za
efikasno djelovanje vladinog i nevladinog sektora
u prevenciji i borbi protiv nasilja u porodici, te za
unaprjedenje servisa zastite u slucajevima nasilja
u porodici.

Misija Strategije je osnazivanje lokalne zajednice
za borbu protiv nasilja i prevenciju nasilja kroz ra-
zvijanje planova prevencije, funkcioniranje servi-
sa usluga, uspostavljanje referalnih mehanizama,

razvijanje partnerstava izmedu vladinog i nevladi-
nog sektora, realizaciju projekata na nivou lokalne
zajednice s ciljem prevencije nasilja i jacanja po-
rodice s akcentom na ekonomsku i odgojno-obra-
zovnu funkciju.”

Mora se naglasiti da Strategija za prevenciju i
borbu protiv nasilja u porodici (2013-2017.) pred-
vida kao cilj 5: “Razvijen multidisciplinarni pristup
u lokalnim zajednicama u pruzanju odgovarajucih
vidova zastite i tretmana Zrtvama nasilja u porodici
i rada sa osobama koje su pocinile nasilje u po-
rodici”. U okviru ovog cilja predviden je poseban
program 5.3. ,Programi podrske®, koji se odnosi
na zrtve.

Takoder, vazno je ukazati da se cilj 2. Strategije
odnosi na unaprjedenje znanja i vjeStina osoba
koje se profesionalno bave pitanjima nasilja u
porodici, $to obuhvata cijeli niz aktivnosti u svrhu
postizanja boljeg kvaliteta usluga za zrtve. S tim
u vezi, i ovaj Prirucnik predstavlja dijelom realiza-
ciju planiranih mjera po cilju 2. Strategije.

Strategija predvida i odredene programe koji, po-
sredno, imaju bitnu vezu sa nacinom postupanja
sa zrtvama, i to:
Program 2.1 - Edukacija profesionalaca
Program 4.1 - Podizanje svijesti i promo-
cija nenasilnog ponas$anja
Program 5.5 - Razmjena dobrih praksi.

Implementaciju ovog strateSkog dokumenta prati
Strucni tim koji je imenovala Vlada Federacije BiH;
izvjeStaji o realiziranim aktivnostima dostavljaju
se Vladi Federacije BiH jednom godi$nje na raz-
matranje i usvajanje.

Kada je rije¢ o povezanim strateskim dokumenti-
ma, treba istaci da je usvojena i Politika i Strate-
gija za zastitu i unaprjedenje mentalnog zdravlja
u Federaciji BiH (2012-2020.). Radi se o doku-
mentu koji predvida da se prilikom kreiranja pro-
grama za vulnerabilne grupe posebno vodi racuna
o intersektorskom djelovanju i potrebi njihovog
ukljucivanja u programe kao $to su programi za
alkoholizam, ovisnosti, borbu protiv nasilja i sl.

74 Vidi ¢lan 48. Zakona.

75 Strategija za prevenciju i borbu protiv nasilja u porodici (2013-2017.), Vlada Federacije Bosne i Hercegovine, Sarajevo, 2013,

str. 38.
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Takoder, vazni dokumenti za sveobuhvatan pri-
stup zastiti zrtava rodno zasnovanog nasilja i
¢lanova njihovih porodica, posebno djece, jesu i:
Strategija za borbu protiv nasilja nad djecom u
BiH za period 2012-2015, kao i Smjernice za
postupanje u slucaju nasilja nad djecom.”

Nadalje, u oktobru 2012. godine usvojen je i doku-
ment ,Strateski plan za unaprjedenje ranog rasta
i razvoja djece u Federaciji BiH (2013-2017.).
Op¢i cilj dokumenta jeste mobilizacija zajednice
na unaprjedenju ranog rasta i razvoja djece, dok
su specificni ciljevi edukacija roditelja, djece i
zena fertilne dobi, te uspostavljanje saradnje nad-
leznih sluzbi u lokalnoj zajednici (centar za soci-
jalni rad, dom zdravlja, odgojno-obrazovne usta-
nove, vjerske zajednice, ustanove za zbrinjavanje
djece, zena i majki, organizacije civilnog drustva
itd.). Akcent se stavlja na intersektorsku sarad-
nju koja je u ovoj oblasti do sada izostajala. Stoga
se ovim strateskim planom predvida unaprjedenje
medusektorskog pristupa u oblasti ranog rasta i
razvoja djece, kao i unaprjedenje i ujednacavanje
prava, usluga i zastite djece i roditelja, a posebno
marginaliziranih grupa djece.

Pored zajednickih aktivnosti tri relevantna sektora
(socijalna zastita, obrazovanje i zdravstvo), jedna
od programskih aktivnosti, koju je iniciralo Fede-
ralno ministarstvo rada i socijalne politike, je pro-
vodenje edukacije profesionalaca u pruzanju uslu-
ga djeci i roditeljima, a u smislu razvijanja modela
pruzanja usluga ranog otkrivanja zanemarene i
zapustene djece, djece nad kojima je vrSeno ili se
vr$i nasilje. U procesu edukacije potrebno je po-
svetiti paznju provodenju promotivno-preventivnih
programa za prevenciju drustveno neprihvatljivih
oblika ponasSanja i suzbijanju nasilja nad djecom
i medu vrSnjacima. Za provodenje ovog programa
planirane su i aktivnosti podizanja svijesti javno-
sti, tako da svaki pojedinac bude informiran o vje-
Stinama potrebnim za prevenciju i prepoznavanje
odredenih problema kao $to je zlostavljanje i za-
nemarivanje djece, nasilje nad djecom, te drustve-
no neprihvatljivo ponasanje djece i roditelja.

Pored edukacije strucnih radnika neophodna je
bila i edukacija roditelja i buducih roditelja kako bi
bili pripremljeni za odgovorno roditeljstvo i blago-

vremeno stekli roditeljske vjestine. Ova program-
ska aktivnost stavljena je u fokus iz razloga sto
se djeca u Federaciji BiH nalaze u nezahvalnom
polozaju, odrastaju u siromastvu, nezadovoljstvu
svojih roditelja i okoline $to prouzrokuje nedovolj-
nu brigu o njima, ali i nemoguénost roditelja da
zadovolje emocionalne i razvojne potrebe djeteta
(Sto ukljuGuje odgovarajuéu ishranu, odjecu, smje-
Staj, zdravstvenu brigu, obrazovanje i razvijanje).
Dakle, roditelji sve ¢eSée nisu spremni da prihvate
svoje roditeljske uloge, nezaposleni su ili su pre-
zaposleni i nemarni, nedovoljno obrazovani, imaju
problema sa alkoholom, psihotropnim supstanca-
ma ili su nasilni. Djeca koja odrastaju u takvim po-
rodicama postaju zanemarena i zapus$tena, te se
Cesto ponasaju na drustveno neprihvatljiv nacin.

Uzimajuci u obzir sve ove Cinjenice, da bi pobolj-
Sali polozaj djece u Federaciji BiH, te obezbjedili
zdrav pocetak zivota djece, buduéih roditelja, trud-
nica, porodiljaidr. treba stvoriti okruZenje koje ¢e
pozitivno utjecati na porodicu i drustvo, pa samim
tim treba osigurati i adekvatnu socijalnu i djeciju
zastitu, zdravstvenu zastitu, odgoj i obrazovanije,
§to je i predvideno ovim Strateskim dokumentom.

Osim navedenih strateSkih dokumenata, mora se
naglasiti znacaj dokumenata kao $to su multisek-
torski protokoli o saradnji, u oblasti zastite od
nasilja u porodici, zakljuceni na osnovu ¢lana 39.
Zakona o zastiti od nasilja u porodici. Naime, nad-
leZne institucije iz ¢lana 8. stav 1. ovog zakona
(medicinske, obrazovne i druge ustanove i organi,
kao i nevladine organizacije), kao i nadlezni pra-
vosudni organi duzni su za podrucje jedne ili vise
opcina potpisati protokol o saradnji kojim ce biti
utvrdena medusobna prava i obaveze u postupku
prijavljivanja slucajeva nasilja u porodici, pruzanja
zastite zrtvama nasilja u porodici, kao i u radu sa
nasilnim osobama. U Federaciji BiH potpisano je
devet kantonalnih protokola o medusobnoj sa-
radnji kantonalnih institucija u pruzanju pojedinih
vidova pomodi zrtvama nasilja u porodici. Kanto-
nalnim protokolima pristupaju i opCine, tako da je

76 ,Sluzbeni glasnik Bosne i Hercegovine®, broj 38/13
77 ,Sluzbeni glasnik Bosne i Hercegovine®, broj 56/13
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visoki procenat opcina sada dio multisektorskih
referalnih mehanizama. Uspostavljena medusob-
na saradnja i propisane procedure u postupanju
svih institucija u pruZanju pomo¢i zrtvama nasilja
treba da predstavljaju garanciju adekvatnije za-
Stite svake Zrtve nasilja u porodici, ukljucujuci i
djecu.

Ovakvi protokoli, kao multisektorski referalni me-
hanizmi, obuhvataju sve relevantne sektore, koji
se neminovno medusobno nadopunjavaju u cilju
blagovremene reakcije za podrsku zZrtvama i nji-
hovu zastitu.

Odredena istrazivanja o stepenu zadovoljstva zr-
tava integriranim pristupom rjeSavanju njihovih
problema pokazala su da zrtve procjenjuju kako je
zajednicko djelovanje viSe sektora rezultiralo nji-
hovim zadovoljstvom zbog uskladenosti informa-
cija i postupanja razli¢itih sluzbi, zadovoljstvom
zbog Cinjenice da agencije/organizacije imaju cje-
lovitu sliku njihove porodice i da na osnovu toga
bolje razumiju njihove stvarne potrebe, te svijes¢u
Zrtve da zajednicko postupanje sluzbi moze biti
djelotvorno samo uz njen (Zrtvin) pristanak i puni
angazman.”

Medutim, bez obzira na potpisani broj multisek-
torskih protokola o saradnji, treba naglasiti da
protokoli u praksi nisu implementirani na istovje-
tan nacin na podrucju cijele Federacije BiH, dije-
lom i zbog toga Sto nisu predvidene sankcije za
one subjekte koji ne postupaju po protokolima. S
druge strane, nisu svi uposlenici nadleznih sluzbi
senzibilizirani i educirani za rad sa zrtvama. Evi-
dentno je da se moraju osnaziti mehanizmi jaca-
nja protokola o saradnji i uvodenja veceg stepena
kontrole i pracenja primjene zakljucenih protoko-
la. Potrebno je zakonom osigurati odgovarajuce
odredbe o nacinu praéenja protokola o saradnji,
koordinaciji tog procesa, rokovima i subjektima
izvjeStavanja i sl., kako bi se postiglo da protokoli
u praksi ostvaruju svoju svrhu, u $to je moguce
vecem stepenu.

78 Pilav A, Mehi¢ A. Jacanje odgovora zdravstvenog sistema na rodno zasnovano nasilje u Federaciji BiH: Resursni paket,
UNFPA, Sarajevo, 2015. str. 104.
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5. STANJA | PONASANJA KOJA MOGU
UKAZIVATI NA RODNO ZASNOVANO

NASILJE

5.1. Znakovi i ponasanja koja
mogu ukazivati na rodno
zasnovano nasilje

Izlozenost bilo kojem obliku nasilja dovodi do po-
sljedica koje mogu ozbhiljno ugroziti psihofizicko
zdravlje, ali i opce funkcioniranje osobe izloZene
nasilju. Posljedice zlostavljanja po fizicko i psi-
hicko zdravlje zrtve RZN su brojne, ali ¢esto ih
ni same zrtve ne prepoznaju ili njihovu vaznost
potcjenjuju.

Razlicita istrazivanja pokazuju da zrtve RZN Ce-
Sc¢e koriste bolovanje i da Cak tri puta ¢eSce obo-
lijevaju od onih osoba koje nisu imale iskustva
zlostavljanja.

Veliki broj zrtava RZN prije ili kasnije trebaju po-
mo¢ lijecnika, kako zbog specificnih povreda tako
i zbog toga $to psihicke posljedice zlostavljanja
nije moguce prebroditi bez struéne pomoci i po-
drske. Zrtve RZN se vrlo Gesto obraéaju za pomoé
zbog razliCitih psihosomatskih problema iza kojih
se zapravo kriju razliciti oblici zlostavljanja. Zbog
toga lijecnici, ali i drugi strucni profili, trebaju de-
taljno analizirati simptome zbog kojih se osoba
obraca za pomo¢ i reagirati i na najmanju sumnju
na problem RZN.

Iskustva iz prakse pokazuju da se Zrtve RZN jav-
ljaju za pomo¢ i kada nemaju vidljive povrede, ali
Cesto traze antidepresive, analgetike i sredstva za
spavanje. U takvim slucajevima obicno se radi o
dugotrajnoj izlozenosti zlostavljanju.

5.2. Znakovi i posljedice
koje mogu ukazivati na rodno
zasnovano nasilje

Ukoliko je osoba ozlijedena, uznemirena, nervo-
zna, pod stresom i sl. za to moraju postojati ra-
zlozi, a RZN moze biti jedan od njih. Zbog toga je
vazno obratiti paznju na sljedeée znakove, simp-
tome i posljedice kako bi blagovremeno reagirali i
zastitili osobu izlozenu bilo kojem obliku nasilja.

V|dIJ|ve posljedice RZN ogledaju se kroz:

ozljede po licu, prsnom koS$u, grudima,
abdomenu i drugim dijelovima tijela

° hematomi i ogrebotine po tijelu, iSCase-
nja, lomovi, polomljeni zubi

° opekotine, ozljede nozem ili drugim pred-
metima

° tragovi guSenja na vratu, povrede bubniji-
¢a

° krvarenje, ozljede u genitalnom podrucju.

PS|h|cke posljedice RZN:

napetost, nemir, osjecaj slabosti, gusenja

° osjecaj straha, srama, krivnje, stalno na
oprezu

° samozanemarivanje

° gubitak samopouzdanja i samopostova-
nja

° depresivnost, anksioznost, napadi panike

° poremecaj spavanja

° poremecaj prehrane (bulimija, anoreksi-
ja...)

* ovisnost (alkohol, psihotropne supstan-
ce...)

° osjecaj rastresenosti, dezorijentacije

79 Vise o posljedicama nasilja koje utjecu na zdravlje vidjeti u: Prirucniku za trening i edukaciju zdravstvenih radnika za
postupanje u slu¢ajevima nasilja u porodici, Federalno ministarstvo zdravstva, 2009, Sarajevo, str. 23-30.
80 Ajdukovi¢, M. i Pavlekovi¢, G., Nasilje nad Zenom u obitelji, Drustvo za psiholoSku pomo¢, Zagreb, 2004.
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° nedostatak tolerancije i strpljenja

° agresivno ponasanje prema sebi i drugi-
ma

° poku$aj suicida

* seksualne teSkoce

° posttraumatski stresni poremecaj.

Hronicni zdravstveni problemi (psihosomatske
smetnje):
° nesanica, umor
° gastrointestinalne smetnje
° predmenstrualni simptomi
*  bol u miSi¢ima
° anemija, migrene i glavobolje
° inkontinencija, proliv
° respiratorni problemi
° palpitacije
° problemi u trudnoéi - prerani porodaj ili
radanje djeteta s niskom porodajnom te-
Zinom.

Specificni tjelesni i psiholoski efekti u slucaju sek-
sualnog nasilja:

° abrazijeikontuzije na grudima, nosuilicu

° vaginalna i perinealna oStecenja

* spolno prenosive bolesti (klamidija i go-
noreja)

° neplanirana trudnoc¢a

° intruzivne misli (sje¢anja na traumu)

* fizi¢ke reakcije (drhtanje, padanje u nesvi-
jest zbog prisjec¢anja traumati¢nog doga-
daja)

° iznenadne scene iz proSlosti

° nocne more.”

81 Ibid.
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6. PRUZANJE PSIHOSOCIJALNIH
USLUGA - PROCEDURE

Psihosocijalna pomoc¢ i podrska ima za cilj da
Zrtvi RZN vrati samopostovanje, samopouzdanje
i kontrolu nad vlastitim zivotom. Takav oblik po-
drsSke moze ukljucivati aktivnosti kojima se uma-
njuje patnja zZrtve, njena usamljenost i drustvena
distanciranost, poboljSanje njenog psihofizickog
zdravlja, drustvena i porodicna reintegracija ili
pruza pravna i/ili ekonomska pomoc¢.

U svim fazama pruzanja pomoci autonomija Zrtve
i povjerljivost dolaze iza njene sigurnosti. Pro-
cedure su grupirane po vrsti intervencija koje se
mogu izvrsiti, a organizacijski se mogu podijeliti
na:

- identifikaciju;

- procjenu;

- intervenciju;

- dokumentiranje;

- upucivanje i

- koordiniranje vodenja slucaja.t

Svako strucno lice treba primjenjivati elemente
koji su u skladu sa relevantnim propisima i obave-
zama. Ukoliko postoji i najmanja sumnja i/ili do-
kaz da je osoba izloZena nasilju, strucno lice tre-
ba uraditi sve kako bi Zrtvi bila pruzena adekvatna
pomoc i zastita.

Vazno je naglasiti da se svako strucno lice treba
pobrinuti da razrijeSi vlastite stereotipe i uvjerenja
kako bi postupao neutralno i profesionalno.

6.1. Identifikacija

Prvi korak u svakom odgovoru na RZN jeste iden-
tifikacija zrtve RZN i razloga za pokretanje inter-
vencije. To se moze uraditi tako da se Zrtvu RZN

navede da sama kaze ili se informacije dobiju
usljed procesa upucivanja odnosno prijavljivanja
(obaveznog ili ne).

RjeSavanje zdravstvenih problema koji bi mogli
ugroziti Zivot i integritet mora predstavljati prio-
ritet. Zrtve RZN u ozbiljnom i kritiénom stanju ne-
ophodno je odmah uputiti na hitni tretman, prije
poduzimanja bilo kakvih koraka na rjeSavanju psi-
hosocijalnih potreba. »

Prilikom prvog kontakta i identifikacije zrtve RZN
vazno je:

° primiti osobu na profesionalan nacin uz
dobrodoslicu

° osigurati prostor za razgovor u potpunoj
privatnosti

° predstaviti se i objasniti ulogu institucije
kojoj se obratila

° zamoliti je da se predstavi

° izbjegavati fizicki kontakt sa Zrtvom

° pitati osobu da li zeli da joj pomo¢ pruzi
osoba istog spola (posebno u slucajevi-
ma seksualnog nasilja)

° nikada ne koristiti rijeci napad, silovanje
ili sl. prije nego te rijeCi sama Zrtva izgo-
vori

° ostaviti moguénost da zrtva postavi pita-
nja i dobije odgovore

® uzeti u obzir specifitne potrebe Zrtve
(osoba sa invaliditetom i sl.)

° stvoriti ugodnu i povjerljivu atmosferu,
aktivno slusati, uputiti afirmativne poruke

° steéi povjerenje zrtve

° ne ostavljati Zzrtvu samu, posebno kada
postoji sumnja i rizik od samopovrediva-
nja.

82 PruZanje psihosocijalnih usluga, dio multisektorskog odgovora na rodno zasnovano nasilje, Standardne operativne procedure,
Regionalni ured UNFPA za Isto¢nu Evropu i Centralnu Aziju (UNFPA EECARQ), 2015, str. 10.

83 Ibid.
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Nakon identifikacije Zrtve RZN strucno lice treba
napraviti procjenu i plan o buduéim koracima. Vi-
djeti $ta je to Sto je Zrtvi potrebno i $ta su moguc-
nosti institucije u kojoj strucno lice radi, a $ta je
ingerencija drugih institucija/organizacija. Buduci
koraci treba da budu u skladu sa dostupnim resur-
sima, vjeStinama i ovlastima kako bi se problem
RZN rijeSio na najadekvatniji nacin.

Procjena se odnosi na prikupljanje i analiziranje
informacija o fizickom i psihickom zdravlju Zrtve,
njenom drustvenom zivotu, odnosima i ekonom-
skom statusu. Sve te informacije stru¢nom licu
pomazu da odredi najadekvatniju intervenciju u
skladu sa potrebama zrtve i dostupnim resursi-
ma. Ovdje je jako vazno imati na umu ovlastenja
i mogucnosti kako stru¢nog lica tako i institucija
i organizacija uopce. Procjena treba pratiti realan
okvir, ali i zakonske obaveze i moguénosti.

Tokom procesa procjene zamoliti zrtvu RZN da
isprica Sta se desilo, da opiSe odnos sa pocinite-
liem, da objasni/opiSe vrste nasilja kojima je bila
izloZena, trajanje i ucestalost nasilja, intenzitet, te
posljednju nasilnu situaciju.

Dalje je neophodno:
potaknuti zrtvu da bude konkretna i jasna
traziti informacije o tome kako se zrtva
osjeca u vezi s onim §to se desilo
steéi uvid u psihofizicko i socijalno stanje
Zrtve i njene djece
steéi uvid u posljedice RZN na Zivot Zrtve
traziti informacije o djeci, njihovom isku-
stvu nasilja, odnosu sa roditeljima
traziti informacije o ekonomskoj situaciji
Zrtve i njene porodice, njenu ovisnost ili
neovisnost, te informacije o uvjetima u
kojima zivi
traziti informacije o porodi¢nom porijeklu
traziti informaciju zasto je ba$ sada po-
trazila pomo¢, ko ju je uputio na konkret-
nu adresu
traziti informacije o ranijim poku$ajima

rieSavanja problema nasilja, koje su ko-
riStene strategije prezivljavanja i da li je
ranije trazila pomo¢, ako da od koga, da i
je ranije napustala pocinitelja

jasno definirati o¢ekivanja zrtve od struc-
nog lica, ali i od nje same

informirati Zrtvu o njenim pravima, te
obavezama i mogucénostima institucija i
organizacija

ocijeniti nivo opasnosti za zrtvu RZN-a i
definirati pravila samozastite.

U kontekstu odgovora na pitanja, posebno paznju
treba posvetiti i informacijama o tome gdje se na-
silje najéesce dogada (u kojim okolnostima), kao
i da li su djeca svjedocila nasilju. U slu¢aju da dje-
ca jesu svjedoci nasilja, odnosno prisutna samom
¢inu nasilja, mora se postupati po smjernicama
za psiholosku procjenu djece, a radi osiguranja i
psiholoske podrske za tu djecu.

Nakon identifikacije i procjene strucno lice treba
napraviti plan intervencija, a to podrazumijeva
spoj sveobuhvatnih osnovnih usluga za zrtve RZN
kojima se smanjuju efekti i posljedice teskih isku-
stava nasilja i sprjecava dalja traumatizacija, uk-
ljuCujuci i ponovnu viktimizaciju.®

Intervencija prati individualni plan, razraden u
skladu sa utvrdenim potrebama i dostupnim re-
sursima. Sve aktivnosti intervencije trebaju se
fokusirati na potrebe Zrtve, biti provedene na mul-
tisektorski nacin, odnosno kroz holisticki pristup,
te prilagodljive i odrzive.

Vazno je naglasiti znacaj individualnog pristupa
svakom slucaju nasilja; iako se vrlo esto Cini da
su price zrtava slicne i da je problem moguce ri-
jesiti na isti nacin, u praksi je neophodno imati na
umu da je svaki slucaj specifican, sa svojim karak-
teristikama i jedinstveno$éu zbog ¢ega je neop-
hodno problemu pristupiti kao takvom. Radi se o
specifitnim odnosima, prilikama, sposobnostima
i resursima, i to nikako ne trebamo zaboraviti u di-
rektnom radu sa Zrtvama, ali i porodicama uopce
u kojima je prisutan problem nasilja.

84 Ibid., str. 13.
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Zbog navedenog vazno je uzeti u obzir sve speci-
fitnosti pojedinog slucaja pri planiranju interven-
cija kako bi se dao primjereni odgovor na nasilno
ponasanje.

Kriza je u svakodnevnoj komunikaciji termin ko-
jim Zelimo naglasiti nesto prijetece i opasno, dok
je u strucnom kontekstu kriza psiholosko stanje
tokom kojeg uobiCajeni mehanizmi suocavanja sa
problemima nisu djelotvorni, a ukljuCuju dozivljaj
prijetnje ili stvarni gubitak.

Zrtva nasilja koja se obraéa za pomoé struénom
licu neposredno nakon zlostavljanja, uz fizicke po-
vrede, ima i znakove psiholoske krize.

Savjetovanje u kriznim situacijama ima za cilj us-
postaviti sigurnost zrtve bez ikakvog odlaganja,
potvrditi njena prava i otkloniti osjecaj krivice i
srama.

Razgovor sa zrtvom u krizi potrebno je obaviti bez
prisustva osobe u pratnji. Osobu u pratnji potreb-
no je zamoliti da omoguci individualni razgovor
sa osobom izlozenom nasilnom ponaSanju. Na-
kon toga potrebno je obaviti i razgovor sa osobom
koja je u pratnji Zrtve jer je osoba u pratnji nerijet-
ko uplaSena, nesigurna i zabrinuta, ali i raspolaze
dodatnim informacijama koje mogu biti od koristi
za dobivanje uvida u nasilno ponasanje kojem je
osoba bila izloZena.

Vazno je pokazati Zrtvi postovanje i zainteresira-
nost, spremnost da Cujete sve Sto Zrtva zeli da
kaze; za to je Cesto potrebno strpljenje, vrijeme,
ali nerijetko i hrabrost.

Stoga bi se osnovna pravila postupanja sa zrtvom
RZN u kriznim situacijama mogla svesti na slje-
dece:
Ne prisiljavajte Zrtvu da govori, ali slobod-
no recite ono Sto vidite i na $to sumnjate
Budite otvoreni ali se suzdrzite od pretje-
ranih emocija
Pomozite zrtvi da problem vidi na druga-
Ciji nacin, ali nemojte negirati njene osje-
Caje

Jasno naglasite potrebu Zrtve da se oslo-
ni na prijatelje, rodbinu.

Pomozite joj da procjeni vlasite izvore
podrske i snage kako bi sama mogla do-
nijeti odluku

Upozorite zrtvu na moguée opasnosti u
nasilnom odnosu

Jasno pokazite i naglasite da je pocinitel]
odgovoran za nasilje

Ponudite Zrtvi konkretnu podrsku: psi-
holosku pomo¢, socijalno-pravno savje-
tovanje, medicinsku pomo¢, smjestaj u
sigurnoj kuéi, a uzimajuci u obzir trenutne
potrebe

Informirajte Zrtvu o mogucnostima i za-
konskim obavezama institucija

Zajedno sa zrtvom razmotrite moguce
nacine rjeSavanja problema

Zajedno sa zrtvom napraviti plan sigurno-
sti i buduce korake

Informacije o zlostavljanju su povjerljive i
kao takve ih treba i Cuvati

Vazno je znati da krizna intervencija nije
psihoterapija, dugotrajno savjetovanje,
niti drugi oblik dugotrajne podrske/inter-
vencije.

Zrtve RZN u akutnoj krizi, situaciji kada su ugroze-
ne i kada im je Zivot u opasnosti trebaju sigurno
mjesto koje je definirano kao sigurna kuca. Sigur-
ne kuce, kao program podrske, pomoci i zaStite
Zrtava RZN, u Federaciji BiH, djeluju u okviru orga-
nizacija civilnog drustva.

Smjestaj u sigurnu kucu provodi se na zahtjev
centra za socijalni rad, policije ili druge ustanove/
institucije, a u nekim sigurnim ku¢ama prijem u
sigurnu kuéu je mogué i na licni zahtjev zrtve RZN.

U Federaciji BiH trenutno djeluje pet sigurnih kuca,
pod ingerencijom organizacija civilnog drustva.

Smjestaj zrtava u sigurnu kuéu podrazumijeva:
hitan smjestaj koji daje licnu i opéu si-
gurnost dok se neposredna prijetnja ne
ukloni
osnovne potrebe u pogledu smjestaja,
hrane, higijenskih potrepstina
psihosocijalnu podrsku i pomo¢
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medicinsku pomo¢

pravnu pomoc¢

okupacionu terapiju

pedagosku i psiholosku pomo¢ za djecu
ekonomsko osnazivanje.

Boravak i tretman u sigurnoj ku¢i moze trajati do
Sest mjeseci, a u odredenim tezim slucajevima i
duze. Tokom tretmana u sigurnoj ku¢i nephodna
je saradnja svih relevantnih institucija, na prvom
mjestu centra za socijalni rad, policije, ali i pra-
vosuda, zdravstvenih ustanova, kao i obrazovnih
ustanova kada su u pitanju djeca Skolskog uzra-
sta.

Psihosocijalna podrska i savjetovanje su neop-
hodne i pokazale su se kao efikasne kod Zrtava
koje prolaze kroz razli¢ita stanja (anksioznost, de-
presija, PTSP i dr.).

Dugorocna psihosocijalna podrska i savjetovanje
ogleda se kroz psihoterapijski tretman u kombi-
naciji sa socijalnim savjetovanjem i podrskom.
Psihoterapijski tretman treba da provode educi-
rani psihoterapeuti sa dodatnim edukacijama iz
razliCitih terapijskih pravaca, uzimajuéi u obzir
problematiku nasilja, posljedice do kojih je nasi-
ljie dovelo, kao i stanje u kojem se zrtva nalazi.
Terapijski proces i okvir treba da bude prilagoden
individualnom kontekstu svake Zrtve i u okviru te-
rapijskog pravca koji se pokaze kao relevantan.

Pored dugorocne psihoterapijske podrske, u odre-
denim situacijama neophodna je dugorocna po-
drska drugih strucnih profila ovisno od potrebe
pojedinog slucaja (medicinska podr§ka/pruzanje
zdravstvene zas$tite, socijalno savjetovanje, prav-
na pomoc i sl.).

Cilj dugorocne psihosocijalne podrske i savjeto-
vanja je osnaziti zrtvu, vratiti joj samopouzdanje
i samoposStovanje, ojacati njene resurse i kapa-
citete za donoSenje odluka i pomodi joj kako da
napravi vlastiti izbor.

U cijelom procesu pruzanja podrske i pomoci zr-
tvama vazno je da strucna lica budu spremna i na
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neuspjeh, da neke Zrtve u trenutku trazenja pomo-
Ci ipak nece biti spremne na promjenu i konkretne
korake, nece biti spremne da dovedu proces do
kraja kako bi pocCinitelj nasilja bio kaznjen, nece
biti spremne da prihvate pomo¢ koja ¢e im biti na
raspolaganju i sl.

Sve navedeno strucna lica ne treba da dozivljavaju
kao licni i profesionalni neuspjeh,vazno je da ura-
de sve §to je u okviru njihove nadleznosti i zakon-
ske obaveze, ali i da prihvate da neke Zrtve nasilja
u trenutku traZzenja pomoci nece biti spremne za
sljedece korake koji ¢e im biti ponudeni. To treba
poStovati, ali vazno je dati Zrtvi sve potrebne infor-
macije da bi ona, kada bude spremna da prihvati
sve to, mogla da se javi ponovo; vazno je da zna
da ima izbora i da postoje institucije/organizacije
koje joj mogu pomoci.

Raditi sa problemom nasilja i biti stalno izlozen
traumi drugih osoba nije jednostavno i rad sa
zrtvama bilo kakvog nasilja je izuzetno slozen
i tezak proces, zbog ¢ega moze biti ugrozeno i
mentalno zdravlje strucnih lica. Zbog navedenog,
jako je vazno da pored individualne brige i zastite
svakog struc¢nog lica bude organizirana i instituci-
onalna briga i zastita, kroz obaveznu i placenu su-
perviziju i/ili druge oblike profesionalne podrske.

Osim gore navedenih usluga podrske, postoje i
druge usluge, pa je potrebno skrenuti paznju i na
neke od njih:
Ukoliko je neophodno i moguée osigurati
Zrtvi materijalnu pomo¢ (npr. jednokrat-
nu materijalnu pomo¢ u okviru centra za
socijalni rad ili opéine), pomo¢ u hrani i/
ili higijenski paket (Crveni krst/kriz, Mer-
hamet, Caritas i slicna humanitarna udru-
Zenja)
Obezbijediti zrtvi pristup licnim stvarima i
dokumentima (policija)
Informirati Zrtvu o njenim pravima, ali i 0
obavezama drzave
Pruziti joj besplatnu pravnu pomo¢
Pruziti adekvatnu pomoé¢ i podrSku za
djecu
Informirati Zrtvu o mogucoj podrsci 24
sata na besplatan SOS telefon 1265.
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Pitanje dokumentiranja i evidentiranja incidenata/
slu¢ajeva nasilja je specifican za svaku instituciju
i organizaciju. Nazalost, jo$ uvijek ne postoje je-
dinstveni obrasci i baza podataka za sve instituci-
je i organizacije koje se bave problemom nasilja.
Bez obzira na to, interne evidencije su od velikog
znacaja za dokumentiranje zbog ¢ega je neophod-
no svaki incident/slucaj nasilja adekvatno opisati,
dokumentirati i evidentirati.

Evidencija treba da sadrzi osnovne licne podatke
o zrtvi, informacije o nasilju, informacije o tome
koje su mjere poduzete, te definirane ciljeve tre-
tmana.

Vazno je procijeniti koje informacije i podaci su
povjerljivog sadrzaja i koje informacije i dokazi
mogu biti proslijedeni drugim relevantnim insti-
tucijama. Dokumentiranje incidenta/slucaja je
znacajno i zbog kasnijeg procesa dokazivanja sto
Zrtvama moze olakSati dokazivanje RZN tokom
sudskog procesa.

Podaci koji trebaju biti evidentirani su sljedeci:
ime, dob, spol, bracni status, podaci o djeci, zdrav-
stveno stanje s posebnim naglaskom na psihija-
trijska oboljenja zrtve i blizih ¢lanova porodice,
podaci o ovisnosti, podaci o socioekonomskom
statusu zrtve i njene porodice.

Pored licnih podataka, vazno je evidentirati i po-
datke o nasilju, i to: historija nasilnog odnosa;
odnos izmedu pocinitelja i Zrtve; vrste nasilja i
ucestalost; ukoliko postoje vidljive povrede vazno
je fotografirati ih; da li je dosSlo do upotrebe vatre-
nog oruzja; uredno voditi medicinsku dokumenta-
ciju, ukoliko je Zrtva bila u kontaktu sa sluzbama
zdravstvene zastite; ko su svjedoci da se nasilje
dogodilo; informacije o djeci i njihovoj izlozenosti
nasilju; detaljno opisati posljedice nasilja i opisati
faktore rizika.

Evidencija treba da sadrzi i plan aktivnosti, mjere
koje su planirane i poduzete. Potrebno je, takoder,
zabiljeziti neka vlastita zapazanja, promisljanja,

dileme, sumnje i dokaze na kojima se zasnivaju.

Dokumentacija treba da bude na sigurnom i dos-
tupna samo onima koji su ukljuceni u rjeSavanje i/
ili pracenje konkretnog incidenta/slucaja.

Cilj sistema upucivanja Zrtve jeste pobrinuti se za ne-
posredne i viSestruke potrebe Zrtve RZN na nacin koji
¢e omoguciti najsigurnije i najefikasnije prijavljivanje u
skladu sa izborom zrtve, brige i tretmana. Pored toga
upucivanje se veze i za koordiniran pristup pruzanju
usluga. Svi pruzatelji usluga trebali bi biti upoznati sa
sistemom i u mogucénosti da aktiviraju razlicite kom-
ponente sistema upucivanja bez obzira predstavljaju li
oni prvi kontakt za zrtvu ili ne.

Sistem upucivanja moze efikasno funkcionirati ukoli-
ko su informacije/podaci o institucijama/organizacija-
ma tj. konkretnim pruzateljima usluga (struénjacimay i
kontaktima sistematizirani i distribuirani svim relevan-
tnim institucijama.ss

Efikasan sistem upucivanja mora biti baziran na odre-
denim procjenama, unaprijed pripremljenim informa-
cijama, poznavanju kapaciteta lokalne i Sire zajednice,
te seta prava zrtava RZN, Sto ukljucuje, ali se ne ogra-
ni¢ava na sljedece:

Procijeniti koja bi vrsta upucivanja mogla
biti korisna za Zrtvu RZN u skladu sa utvr-
denim potrebama i Zeljama

Informirati zrtvu o moguénosti upuciva-
nja na druge pruzatelje usluga, ukljuéuju-
¢i informaciju o tome $ta je to $to moze
ocekivati od konkretne institucije
Pribaviti saglasnost zrtve za upucivanje
prije poduzimanja daljih koraka

Pojasniti zrtvi koje ¢e informacije biti pro-
slijedene drugim pruZzateljima usluga, a
koje Ce se tretirati kao povjerljive (navesti
postoje li zakonski propisi, ogranicenja u
tom smislu...)

Upucivanje vrSiti u skladu sa izborom zr-
tve RZN. Ne prisljavati Zrtvu ni na kakvu
aktivnost za koju ona sama nije spremna

85 PruZanje psihosocijalnih usluga, dio multisektorskog odgovora na rodno zasnovano nasilje, Standardne operativne
procedure, Regionalni ured UNFPA za Isto¢nu Evropu i Centralnu Aziju (UNFPA EECARO), 2015, str. 17.
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Cin upucivanja trebao bi pratiti i kratki pi-
sani izvjestaj/dopis i telefonski razgovor
s drugim pruzateljima usluga kao nacin
da se izbjegne situacija u kojoj zrtva mora
ponavljati svoju pricu i odgovarati na ista
pitanja tokom viSestrukih intervjua, te
tako ponovo prolaziti kroz psiholo$ku tra-
umu koju je izazvao incident RZN.
Podstaci autonomiju i snagu Zzrtve da
sama ucestvuje u upucivanju
Ukoliko je potrebno i moguce, obezbijedi-
ti pratnju za zrtvu do druge institucije (u
akutnim situacijama i situacijama opa-
shim po Zivot)
Objasniti u koje se svrhe prikupljaju doka-
zi i kako mogu biti korisni/znacajni. Imati
na umu znacaj prikupljanja dokaza Sto je
prije moguce u odredenim situacijama
RZN (npr. kod seksualnog nasilja). Obja-
sniti $ta bi trebalo uraditi, a $ta izbjegava-
ti da bi se dokazi sacuvali, odnosno da se
ne bi unistili (npr. izbjegavati kontakt sa
vodom, promjenu odjece...)
U skladu sa potrebama uputiti zrtvu u dru-
ge institucije/organizacije:
- centar za socijalni rad/sluzba za so-
cijalnu zastitu
= policija
- zdravstvena ustanova (odgovaraju-
¢a sluzba shodno potrebama)
= Organizacija civilnog drustva/sigur-
na kuca
Imati spisak institucija i organizacija koje
pruzaju usluge Zrtvama RZN, koji treba
sadrzavati: naziv institucije, kontakt oso-
bu, adresu, broj telefona, spisak usluga
koje pruza
Zrtvama RZN, kad god je to moguée, dati
pisanu informaciju o njenim zakonskim
pravima i mogucnostima, institucijama/
organizacijama kojima se moze obratiti i
kontaktima tih institucija/organizacija
Imati potpisane sporazume o saradnji i
protokole intervencija relevantnih insti-
odgovornosti svih potpisnika sporazuma
i protokola
Osigurati da su procedure upucivanja i
razmjene informacija izmedu institucija
i organizacija dosljedne i poznate svim

struénim licima, ali i drugim zaposleni-
ma.®

Shematski prikaz upucivanja zrtve RZN kroz postojeéi
sistem i organizaciju u Federaciji BiH, radi ostvarivanja
psihosocijalnih usluga, a shodno vaze¢im propisima,
prikazan je u Prilogu 6. ovog Prirucnika.

6.6. Psiholoska podrska
djetetu koje je svjedocilo
rodno zasnovanom nasilju

Kao sto je ukazano u dijelu 6.2.7. ovog Prirucni-
ka, posebno paznju strucna lica treba da posvete
i informacijama o tome gdje se nasilje najcescée
dogada (u kojim okolnostima), kao i da li su dje-
ca svjedocila nasilju. U slucaju kada je dijete bilo
svjedok nasilja, odnosno bilo prisutno samom
¢inu nasilja, mora se obaviti i psiholoska procjena
djeteta, da bi se ocijenila vrsta potrebne psiholos-
ke podrske.

Ciljevi procjene djeteta koje je bilo izlozeno nasi-
lju, prvenstveno nasilju u porodici, ili svjedocCilo
nasilju u porodici, su:
*  Cuti djetetovu pricu
*  Procijeniti sigurnost djeteta i odrasle oso-
be
° Razumijeti nacin na koji dijete objasnjava
dogadaj kojem je svjedocilo
° Razumijeti nacin na koji je dijete reagiralo
u situaciji nasilja, te kako se sada nosi sa
iskustvom svjedocenja nasilju
* Razumijeti snage djeteta.

Tehnike procjene djeteta za koje sumnjamo/koje
je bilo izloZeno svjedocenju nasilju:

*  Strukturirani intervju

° Skale za procjenu izloZenosti nasilju (u

porodici)

°  Projektivne tehnike (crtez, pricanje pri-
¢a..)

° Opazanje.

Prostor i atmosfera u kojoj se vodi intervju jed-
nako su vazni kao i vjestine i profesionalni stil
struénjaka. Prostor u kojem je potrebno provesti

86 Ibid., str. 17.118.
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intervju trebao bi imati sljedece karakteristike:
prostor u kojem se dijete osjeca sigurno
i ugodno
prostor koji je ureden primjereno dobi dje-
teta, dizajnom, namjestajem, igrackama...
prostor koji je zasticen od mogucnosti da
roditelji Cuju izjave djeteta
izvan konteksta u kojem se dogodilo na-
silno ponasanije.

Ako postoji zabrinutost da strucno lice nije u mo-
gucnosti osigurati sigurnost djeteta tokom inter-
vjua (roditelji se protive intervju sa djetetom, rodi-
telji ne Zele ostaviti dijete samo tokom intervjua i
sl.) ne treba provoditi intervju sa djetetom.

Osnovne upute za provodenje intervjua, odnosno

osnovni principi koji trebaju biti zadovoljeni su:
otvorenost i spremnost na prepoznavanje
i prihvatanje djetetovog iskustva (uprkos
mogucim licnim neugodnim osje¢ajima) i
pazljivost i konsultacije s drugim kolega-
ma pri donosenju zakljucaka.

Strucno lice stalno treba imati na umu da intervju-
ira dijete koje je mozda svjedocilo nasilju u poro-
dici. Emocije i stavove strucnih lica treba posebno
uzeti u obzir pri donoSenju konacnog misljenja, jer
mogu utjecati na netacnost procjene.

Komunikacija tokom intervjua sa djetetom bazira
se na sljede¢im pravilima:
treba biti prilagodena razvojnom uzrastu
djeteta (kratke i jednostavne recenice od
tri do pet rijeCi, usmjerene na jedan kon-
cept ili ideju)
treba provjeriti znanje djeteta o termini-
ma koji se koriste tokom intervjua i njego-
vo razumijevanje pojedinih rijeci ili fraza
izbjegavati pitanje ,Zasto?"
djeca u dobi od 7 do 10 godina su u mo-
gucnosti odgovarati na pitanja o sebi
djeca u dobi od 10-13 godina mogu odgo-
voriti na pitanja o drugima.

Definiranje cilja intervjua sa djetetom:
opisati/razjasniti djetetu svoju ulogu
upoznati dijete sa etickim pravilima pro-
vodenja intervjua i njihovim ogranicenji-
ma
razgovarati o strahovima/brigama djeteta

PosStovanje djetetovih granica podrazumijeva da
strucno lice mora imati u vidu sljedece:
postovati lojalnost djeteta prema rodite-
lju koji se ponasao nasilno
postovati pravo djeteta da ne govori ili
odbija podijeliti odredene informacije to-
kom intervjua - insistiranje na odgovoru
moze dovesti do kompletnog prekida ko-
munikacije
ako dijete odbija 0 ne¢emu razgovarati to
ne znaci da se to nije dogodilo
ne prisiljavati dijete na napusti svoje ro-
ditelje

Koristenje projektivnih tehnika tokom procjene
djeteta moze olak$ati samu procjenu, a pociva na
sljedeéim koracima:
dijete se moze zamoliti da crta:
,Mozes li nacrtati svoju porodicu i 0 njoj
mi ispricati pricu?"
“Nacrtaj mi bilo $to.”
“Nacrtaj mi sebe.”
“Nacrtaj mi crteZ osobe.”
“Nacrtaj mi kako tvoja porodica nesto
radi.”
pomaze u lakSem uspostavljanju kontak-
ta sa djetetom, ublazavanju anksioznosti
i poticanju komunikacije
preporucuje se koristiti sa mladom dje-
com
omogucava prelaz na direktna pitanja to-
kom procjene.

Vrste pitanja koja se preporucaju u razgovoru sa
djetetom su:
Opcenita pitanja
,Je li ti mama rekla zasto si danas dosla
k meni?*
Usmjerena pitanja
,Kako razgovaraju tvoji roditelji?*
Pitanja s viSestrukim izborom
,Da i si bio u prostoriji zajedno sa rodite-
ljima kada se to dogodilo ili si bio izvan
kuce?”
Da/Ne - pitanja
»Je li ti otac prijetio da ¢e ....?"
Sugestivna pitanja
,Je liistina da ti je mama rekla da....?"

Primjeri pitanja koja mogu biti od pomoci tokom
intervjua sa djetetom:
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“Ako te upitam o neCemu dva puta to
ne znaci da si pogresno odgovorio,
veC da ja provjeravam sebe, odnosno
jesam li te dobro razumio i shvatio.”
“Ako ti postavim pitanje na koje ne
znas odgovor, reci: ne znam odgovor.
| to je jako dobar odgovor.”

“Ako ja nesto pogresno kazem, odmah
reci: to nije tocno.”

“Ako si uznemiren, znas gdje su vrata i
mozes slobodno izaci kada god Zelis.”
“Kada nesto pretpostavljas, reci mi to
tako. Vrlo mi je vazno znati kad nisi si-
guran, kad nesto pretpostavljas.”
“Kada upotrijebim rijec koju ne razu-
mijes, reci to odmah kako bih mogao
upotrijebiti neku drugu rijec.”

“Mozes razmisljati o mojim pitanjima,
ne moras odmah odgovoriti; razmisli i
reci ¢e$ mi kasnije.”

“Ako znas$ odgovoriti na pitanje, ali nisi
spreman govoriti ili re¢i o tome, reci:
nisam spreman govoriti o tome.”
“Nema tacnih i netacnih odgovora.”
“Sve Sto ¢cemo razgovarati u ovoj sobi
ostat ¢e unutar sobe, osim ako je neko
povrijedio tebe ili ako ti mislis povrije-
diti nekoga.”

U zavrSnom dijelu intervjua potrebno je sljedece:

Osobva koja vodi intervju treba istaci da
prepoznaje i cijeni emocionalni napor i
teskocu kojoj se izlozilo dijete tokom in-
tervjua.

Pocetni intervju moZe djetetu pruziti ra-
sterecenije, ali to nije terapijski razgovor.
Dijete treba pripremiti na ono $to ga oce-
kuje u blizoj buducnosti objasnjenjem
nekoliko sljedecih koraka, npr. pregled
pedijatra, razgovor s psihologom i sl.
Najvaznije je ne davati djetetu obecanja
koja se ne mogu ispuniti.

Uz razgovor i/ili igru s djetetom potrebno je i di-
rektno opazati ponasanje djeteta; to je jednako
vazno kao i ono $to je dijete izreklo. Paznju treba
obratiti na sljede¢a podrugja:
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Kakva je promjena raspolozenja? Koja
tema je uzrokovala promjenu raspoloze-
nja?

Kakva je promjena u ponasanju? Koja je
tema uzrokovala promjenu u ponasanju?

Koja je tema potakla dijete da pokusa
omesti strucnjaka u pitanju?

Koje teme dijete sveukupno izbjegava?
Koje osjecaje dijete pokazuje? Kakav mu
je neverbalni govor?

Koje igracke dijete odabire? Koje izbjega-
va?

Opcenito, kako se dijete nosi s tjeskobno-
§¢éu samog intervjua?

Kako se dijete odnosi prema osobi koja
vodi intervju (struénom licu)? Je li prigod-
no distancirano; previse prijateljski i sl.?

Na osnovu procjene djeteta, definira se psiholos-
ka podrska. Taj vid podrske djetetu koje je svjedo-
Cilo nasilju treba da ukljucuje:

uvazavanje integriteta porodice
poboljSavanje kapaciteta roditelja za po-
ticanje svog i djetetovog optimalnog ra-
zvoja

uspostavljanje veza sa drustvenim siste-
mima potpore

osiguravanje uvjeta u kojima se roditelji i
djeca mogu okupljati, ostvarivati interak-
cije, pruzati potporu i uciti jedni od drugih
osiguravanje koordinacije i integracije
sluzbi potrebnih porodici

razvijanje svjesnosti zajednice o vaznosti
zdrave porodicne prakse;

osiguravanije hitne potpore za roditelje 24
sata na dan.
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7. OKRUZENJE U KOJEM SE PRUZAJU

USLUGE

Prvi utisci uvijek su dugotrajni i znacajni. Prvi
utisak zrtve RZN, koja se obraéa psihosocijalnoj
sluzbi, vezani su za zgradu, hol i za op¢u atmosfe-
ru u prostoru u koji dolazi. Taj utisak moze utjecati
na reakciju i spremnost zrtve da poduzme daljnje
korake, a sve se to desi prije nego §to se struéno
lice uopée i obrati Zrtvi.

Razgovor sa zrtvom trebao bi se odvijati za okru-
glim stolom ili, jos$ bolje, bez stola. Sjedenje na
razlicitim stranama stola moze postaviti dodatnu
barijeru u komunikaciji sa RZN Zrtvom. Zrtva koja
se ne osjeca ravnopravno sa strucnim licem moze
ograniciti koli¢inu informacija koju daje, te imati
ograniceno povjerenje u tog struc¢njaka.

Sjedenje tacno nasuprot zrtve i stalno gledanje u
ocCi zrtvi moze dati krivi dojam konfrontiranja, kao
§to to obicno pocinitelj Cini.

SmjesStanje zrtve RZN na mjesto s kojeg moze
vidjeti ulazna/izlazna vrata moze joj dati osjecaj
kontrole nad situacijom, $to je suprotno situaciji
s pociniteljem gdje je zrtva izolirana i nema kon-
trolu.”

Pozeljno je da prostor u kojem se provodi procje-

na, u kojem se obavlja intervju, bojama, namjesta-
jem, predmetima, biljkama odrazava atmosferu
topline i povjerenja. Klasi¢no uredeni uredski pro-
stori nece izazvati pozeljan prvi utisak.

Rjesavanje gornjih slojeva Maslowljeve hijerarhije
potreba®* moze predstavljati izazov ukoliko fizicki
zahtjevi ljudskog opstanka nisu rijeSeni. Obezbije-
diti Zrtvi osvjezenje i hranu vazno je, jer mnoge od
njih imaju ogranicen pristup vodi i hrani.®

Svaka institucija/organizacija treba da obezbije-
di osnovne materijale i opremu za rad, pri cemu
treba uzeti u obzir specificne potrebe zrtava RZN
(osobe sa invaliditetom, moguénost angaziranja
prevoditelja radi osiguranja da Zrtva razumije Sta
joj se govori, gestovni govor i dr.). U tom smislu,
biljeze se razli¢iti kapaciteti ustanova/organizaci-
ja, zbog Cega je potrebno ukazivati menadZmentu
ustanova/organizacija koje rade sa zrtvama RZN
da blagovremeno planiraju sredstva za nabavku
opreme za rad sa Zrtvama, posebno onih koje, na
primjer, iz odredenih razloga nisu u moguénosti
da govore (djeca niZeg uzrasta, djeca sa potes-
kocama u razvoju, odrasle osobe koje ne zele/
ne mogu pri¢ati i sl.). Pored papira, bojica, gline,
papeta i slicnih materijala, koji omoguéavaju pro-

87 Ibid., str. 21.

88 Koncept koji je 1943. godine uveo humanisticki psiholog Abraham Maslow, hijerarhija potreba ukazuje na to da ljudi moraju
prvo zadovoljiti osnovne potrebe kako bi presli na druge, naprednije potrebe. Hijerarhija se najceSce prikazuje kao piramida.

Postoji pet razli¢itih nivoa u Maslowljevoj hijerarhiji potreba:

1. FizioloSke potrebe: potrebe neophodne za prezivljavanje, kao $to je potreba za vodom, zrakom, hranom i snom.

2. Potreba za sigurno$cu: stabilno zaposlenje, zdravstvena za$tita, sigurno susjedstvo, te skloniste od okruzenja.

3. Drustvene potrebe: potreba za pripadanjem, ljubavlju i vezanos¢u, prijateljstvom, romanti¢nom vezom, te porodicom
pomaze ispunjavanju potrebe za drustvom i pripadanjem, isto kao i ukljucenost u drustvene, religijske i druge grupe u

zajednici.

4. Potreba za poStovanjem i samopoStovanjem: stvari koje se odrazavaju na samopostovanje, osjecaj licne vrijednosti,

drustveno priznavanje i ostvarenje.

5. Potreba za samoostvarenjem: samosvjesna osoba koja se bavi vlastitim razvojem, a manje misljenjem drugih, te nastoji

ostvariti vlastiti potencijal.

89 PruZanje psihosocijalnih usluga, dio multisektorskog odgovora na rodno zasnovano nasilje, Standardne operativne
procedure, Regionalni ured UNFPA za Isto¢nu Evropu i Centralnu Aziju (UNFPA EECARO), 2015, str. 21.
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jekcije trenutnog stanja zrtve, izuzetno korisnim
su se pokazali kontejneri sa pijeskom i figuricama
ljudi, Zivotinja, biljaka, objekata, prevoznih sred-
stava i dr. Navedena oprema omogucava zrtvi da
bez koriStenja govora, kreiranjem konstelacija u
pijesku, ispolji trenutno stanje, ali i resurse kojima
raspolaze u prevazilazenju trenutnih problema.
Zbog znacaja navedene opreme, vazno je nastoja-
ti da se ista osigura u sluzbama koje pruzaju psi-
hosocijalne usluge zrtvama RZN i njihovoj djeci.
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8. KAKO KOMUNICIRATI SA ZRTVAMA
RODNO ZASNOVANOG NASILJA

Blagovremeno evidentiranje rodno zasnovanog
nasilja, pregled i opisivanje zdravstvenih i drugih
posljedica nasilja, omogucavaju blagovremenu
prevenciju i intervenciju koje su sastavni dio pro-
fesionalnog pristupa pruzatelja psihosocijalnih
usluga. Klju¢no u osiguranju dobre psihosocijalne
podrske za zrtve RZN jeste poznavati kako komu-
nicirati ucinkovito, Sto ukljuCuje znanje o tome
kako postavljati pitanja da bi se prikupile informa-
cije od osobe koja treba pomo¢ i kako aktivno slu-
Sati. Postavljanje pitanja o RZN moze predstavlja-
ti izazov za svakog pruzatelja usluga. S tim u vezi,
zdravstveni i socijalni radnici, i drugi pruzatelji
usluga trebaju se suociti sa licnim i drustvenim
stereotipima i predrasudama prema Zrtvama na-
silja koje mogu biti posljedica kulturoloskog shva-
tanja, religioznih uvjerenja, starosnih razlika, drus-
tveno-ekonomskog statusa i dr. Navedeno moze
znacajno utjecati na identifikaciju nasilja, pregled
i procjenu posljedica nasilja, dokumentiranje na-
silja, osmisljavanje mjera sigurnosti i upucivanje,
te generalno na kvalitet usluge. Pruzatelji usluga
trebaju ovladati vjestinom, ali i ste¢i odredenu ru-
tinu u vodenju razgovora i postavljanju pitanja u
vezi nasilja i trebaju znati kako mogu konkretno
pomodi.

Komunikacija je kljuéna vjestina u pruzanju uslu-
ga, kako za profesionalce u zdravstvu tako i za
profesionalce u drugim sektorima. U ucinkovitoj
komunikaciji vazno je:

° postavljati jasna, nedvosmislena pitanja
u formi otvorenih pitanja;

° izbjegavati sugestivna pitanja ili postav-
ljati istodobno viSe pitanja;

° izbjegavati skakanje s teme na temu,
osoba mora razumijeti vaznost svakog
pitanja;

° ohrabrivati osobu da postavlja pitanja,
slusati pazljivo, obratiti paznju na poruke
- verbalne i neverbalne;

° izbjegavati predrasude u pitanjima i pona-
Sanju;

° ohrabrivati i poticati saradnju;

° izbjegavati upotrebu strucnih termina, na
primjer medicinskog Zargona;

° prepoznati osjecaje i brige o informaci-
jama koje je osoba dobila, i potencijalne
prepreke;

° sumirati razgovor, dati odgovore na pita-
nja, potvrditi partnerski odnos i prodisku-
tirati o narednim koracima.

Osim navedenog, u komunikaciji sa zrtvama RZN
vazno je:

° ostati u blizini i biti miran;

° ne zauzimati prosudujuéi stav;

° prihvatiti osje¢anja osobe izlozene nasil-
nom ponasanju (Zrtve ponekad osjecaju
da su njihove emocije, misli i ponaSanja
neobicni i ¢udni. Svako reagira drugaci-
je i treba objasniti da su njihove reakcije
zapravo sasvim normalne. To ne znaci da
su njihove reakcije ¢udne, veé da situacija
koju su prozivjeli nije normalna);

° osigurati za osobu prakticne informacije;

° promicati sigurnost - da se u situaciji ,0v-
dje i sada“ zrtva osjeca sigurnom;

° imati na umu stigmu i eliminirati svaki
oblik stigmatizirajuéeg i diskriminiraju-
¢eg pristupa.

Pruzatelji usluga moraju biti oprezni u vezi s bilo
kojim oblikom fizickog kontakta i povrede grani-
ca litnog prostora. U situaciji nasilja u porodici,
ali i drugih oblika RZN, ovi aspekti su bili ozbiljno
povrijedeni u toku nasilja. Granice licnog prosto-
ra ovise o kulturnom kontekstu i pruzatelji usluga
moraju znati Sta je prikladno u zajednici u kojoj
rade. Takoder, neverbalna komunikacija i never-
balni znakovi ovise o kulturnom kontekstu: okre-
nutost i gledanje u sagovornika; uspostavljanje
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kontakta oCima; pokazivanje drzanjem glave i ti-
jela da se aktivno slusa ili govorenje ,hm®, ,aha”
i sl.; izrazom lica pokazivati suosjecanje, razumi-
jevanje, ohrabrenje, slusanje; izgledati opusteno i
mirno i imati otvoreno drzanje.

Kada je u pitanju oblast zdravstva, treba ukaza-
ti na nekoliko stvari. Naime, zdravstveni radnici i
saradnici mogu imati kljuénu ulogu u prepozna-
vanju i prevenciji RZN jer predstavljaju uposleni-
ke jedine ustanove u koju svi tokom Zivota dodu
i gdje postoji prilika za interakciju u povjerljivom
okruZenju.* Mnoge zrtve nasilja umanjuju i prikri-
vaju Cinjenicu da su izlozene nasilju u porodici,
bilo zbog straha da ¢e im sigurnost biti jo$ vise
ugrozena ako se nekome povijere i stida, bilo zbog
specificne dinamike nasilnog odnosa koji zrtvu
cini bespomo¢nom i lojalnom pocinitelju nasilja.*
Takoder, Cinjenica je da znacajan broj zdravstve-
nih radnika nerado zapocinje razgovor o problemu
nasilja u porodici i da vrlo mali procenat zena o
nasilju razgovara sa svojim lijecnikom.*2 Razlog za
navedeno moze biti u tome da lijecnik nikada ne
postavlja pitanja o nasilju ili da zrtve nasilja sma-
traju da o problemu nasilja ne trebaju razgovarati
s lije¢nikom ili drugim zdravstvenim radnikom i
saradnikom (psihologom, socijalnim radnikom),
te da rjeSavanje tog problema nije njihov posao.
Zbog navedenog, ali i zbog Cinjenice da je rodno
zasnovano nasilje Cesta pojava i da Cesto ostaje
neotkriveno, zdravstveni radnici i saradnici treba-
ju znakove nasilja prepoznavati medu svojim pa-
cijentima postavljajuéi ciljana pitanja, a podaci o
postojanju RZN trebaju biti sastavni dio anamne-
ze. Ova pitanja trebaju omoguéiti zrtvi da dovoljno
precizno odgovori i istovremeno joj pokazati da
lijecnik/zdravstveni radnik ili saradnik prepoznaje
njenu patnju, da pretpostavlja da se radi o nasilju,
da zna kako pomoci i da je spreman to uciniti.®’
U tom smislu vazno je da pruzatelj zdravstvenih
usluga prije svega ohrabri osobu, stvori adekvatne
uvjete za razgovor koji podrazumijevaju vodenje
racuna o bezbjednosti i poStovanju privatnosti. U

situacijama kada osoba kod koje postoji sumnja
na izloZzenost nasilju odbija govoriti o nasilju ili ne-
gira nasilje vazno je pacijenticu pregledati, ne in-
sistirati da govori ako nije spremna, ali zabiljeziti
reakciju pacijentice na razgovor o nasilju, ostaviti
prostora i poslati jasnu poruku da su profesionalci
za nju tu onda kada bude ona spremna.

Tokom pregleda i pruzanja zdravstvene usluge
lijecnik ili drugi zdravstveni radnik treba svakoj
pacijentici uputiti pitanje ili izjavu na direktan i
taktican nacin. Vrlo je vazno dobiti povjerenje
pacijentice i uvjeriti je u povjerljivost informacija
koje Ce iznijeti.® Primjerice moze se reci: ,Znamo
iz iskustva da problemi u odnosima sa partnerom
mogu prouzrokovati psiholoSke poteskoce, tje-
lesne simptome i/ili zdravstvene posljedice, zato
sve pacijente pitam: Da li ste u vezi sa nekim ko
vas povreduje, tuce ili prijeti da ¢e vas povrijediti
na bilo koji nacin? Sve sto nam saopstite ostat ce
povjerljivo“. Ako se Cini da pacijentica ne razumije
izjavu ili pitanje ili da Zeli ostaviti takav utisak ko-
risno je navesti primjere nasilja: ,Da Ii Vas je par-
tner ikada gurnuo, osamario, udario?" ili ,Da li Vas
partner vrijeda, da li Vam prijeti?” ili ,Da li se bojite
Vaseg partnera” ili ,Da li Vas partner prisiljava na
seksualne odnose kada Vi to ne Zelite" ili ,Da li Vas
je partner ikada prisiljavao na seksualne radnje
zbog kojih ste se osjecali neugodno, neprijatno?”,
,Da li Vam partner ogranic¢ava pristup novcu ili au-
tomobilu? i sl. Takoder, pitanja koja olak$avaju ko-
munikaciju kada se nasilje ranije dogodilo mogu
biti: “Je li Vas ikada neko u odrasloj dobi prisilio
da imate spolni odnos kada Vi to niste Zeljeli?" ili
“Jeste li ikada bili u vezi ili situaciji u kojoj Vas je
partner povrijedio, ozlijedio, ne samo tjelesno ve¢
i emocionalno?” | samo potvrdivanje da je svima
takvo iskustvo bolno vec je snazan oblik podrske
Zrvi.%’

U sluCajevima kada postoji sumnja na nasilje i
kada pacijentica to negira potrebno je ostaviti mo-
gucnost da se pacijentica pozeli otvoriti. Nastav-

90 Vise o pravilima postupanja sa Zrtvama RZN u sistemu zdravstva u: PruZanje zdravstvenih usluga, dio multisektorskog
odgovora na rodno zasnovano nasilje, Standardne operativne procedure, Regionalni ured UNFPA za Istocnu Evropu i Centralnu

Aziju (UNFPA EECARO), 2015.

91 Ajdukovi¢ D, Ajdukovi¢ M. Nasilje u obitelji: Sto zdravstveni djelatnici mogu uciniti, Medicina fluminensis 2010; 46(3): 292-

299.

92 Mazza D, Dennerstein L, Ryan V. Physical, sexual and emotional violence against women: a general practice-based prevalence

study, MJA 1996;164:14-17.

93 Rukavina I. Nasilje u obitelji i lijecnik obiteljske medicine. U: Ajdukovi¢ D (ur). Prirucnik o provedbi Protokola o postupanju
u slucaju obiteljskog nasilja. Drustvo za psiholoSku pomo¢ i UNDP, Zagreb, 2010.
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lja se s postavljanjem direktnih pitanja, ali pritom
se vodi racuna da nacin na koji se pitanja postav-
ljaju bude obazriv i ohrabrujuéi. Treba ohrabriti
osobu direktno i jasno saopditi da za nasilje nema
opravdanja i da nasilje nije dozvoljeno. Takoder,
treba biti svjestan reakcija pacijentice na dodat-
na pitanja: npr. moze biti ljuta, nekomunikativna,
neprijatna i tada sa pitanjima ne treba nastaviti
dalje. Dodatna pitanja npr. mogu biti: ,Brine me
nacin na koji ste mogli zadobiti ovakve povrede; da
li Vas je neko povrijedio?” li ,Cesto ovakve povre-
de vidimo kod pacijentkinja koje tuce muz/partner.
Da li je to i Vas slucaj?”. Na ovaj nacin se Salje
poruka da nasilje nad Zenama i djecom postoji, da
nije drustveno prihvatljivo i da zdravstveni radnici
nisu neutralni, odnosno da ih se ovaj problem tice.

Vazno je imati na umu da se komunikaciju sa
zrtvom RZN ne uspostavlja preko drugih osoba.
Dakle, od krucijalnog je znacaja da se razgovor sa
zrtvom RZN ne vodi u prisustvu bilo kojih drugih
osoba - muza, partnera, rodaka, ¢lanova porodice
isl.

U slucaju kada osoba otvoreno govori o nasilju
treba joj pruziti svu potrebnu njegu, sagledati
mogucnost odlaska na sigurno mjesto ukoliko je
sigurnost Zene ili djece ugrozena, ohrabriti zrtvu,
obezbjediti uvjete u kojima ée se postovati privat-
nost, ponuditi pomo¢ i informacije na nacin da
se pokaze razumijevanje prema situaciji u kojoj
se osoba nalazi. Treba zapamtiti da u komunika-
ciji sa zrtvom RZN ne treba biti sudija, zauzimati
prosudujuéi stav ili stavljati se u ulogu spasitelja.
Zrtvi RZN treba dati informacije o njenim pravima
i mogucnostima izlaska iz situacije. Preporuce-
no je da se obezbjedi i da informator (materijal o
sluzbama koje se bave problemima nasilja nad Ze-
nama), te da se procijeni i utvrdi da li je bezbjedno
da se ovakav informator drzi u kuéi. Sa Zrtvom je
potrebno razgovarati o tome kako ona vidi mogu¢-
nosti rjeSavanja problema, uputiti je u moguénosti
pomoci koje pruzaju nadlezne drzavne institucije
i organizacije civilnog drustva, u njena zakonska
prava, te na dalju medicinsku obradu ovisno o
potrebama. Tokom razgovora treba biti svjestan
vlastite reakcije na situaciju nasilja, razmisliti o
svojoj reakciji i razgovarati o tome s nekim.

U razgovoru sa zrtvom RZN ne treba:
ignorirati priznanje postojanja nasilja i
minimizirati iskustvo (,Ne brinite, sve ¢e
biti u redu...")
ne uvazavati disbalans mo¢i (,Svi parovi
se svadaju i imaju probleme u komunika-
ciji. To Sto ste opisali nije tako strasno
Sta sve ima i Sta se sve Cuje. Najbolje da
svi zajedno ovdje porazgovaramo i rijesi-
mo problem.”)
davati laZzna obecanja (,Samo hrabro,
uskoro ¢e situacija biti bolja.")
drzati predavanja i pritom zanemariti po-
trebe i osjecanja zrtve (,Jako dobro ja to
znam. Radim ovaj posao dugo vremena i
znate, ne mozete bas tako olako shvatiti
njegovo ponasanje...")
staviti u fokus sebe, a ne iskustvo zrtve
(,Potpuno isto se ponasam i reagiram
tako u tim situacijama. Nama ovdje stvar-
no nije lako....")
pretpostavljati (,Dobro, sada kada ste
nam to ispricali, pretpostavljam da hoce-
te razvesti se od svog muza, hoéete da ga
ostavite?")
prekidati zrtvu dok opisuje nasilno isku-
stvo (,A zasto niste pozvali odmah poli-
ciju?”)
moralisati (,Za djecu je najbolje da rastu
uz oba roditelja, ako se razvedete oni Ce
da ispastaju najvise.”)
interpretirati (,KaZete da Vam muz ne ne-
dostaje, to znaci da ga ne volite?")
okrivljivati ili kriviti za nasilje i Ciniti je od-
govornom za ono $to joj se dogada (,Sta
ste radili da Vas tako istuce... Da li ste ga
provocirali? ili Zasto to trpi$?”)
kritikovati ili osuduvati (,To $to ste uradili
nije bilo mudro, niti odgovorno, pogotovo
zbog djece...")
uzeti ulogu savjetodavca u smislu dava-
nja gotovih rjeSenja (,Treba da se razve-
deteili treba da trpite zbog...“; ,Najbolje je
da se razvedete, nemate drugog rjesenja.
Nije Vam rjeSenje da ostanete u nasilju.”)
donositi odluku u ime Zrtve kao $to je po-
zivanje rodaka, policije, centra za socijal-
ni rad bez informiranja i pristanka osobe
opravdavati izjavama pocinitelja nasilja
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(,Va§ muz je sigurno pod velikim stre-
som.”).s

Komunikacija sa Zzrtvom RZN treba biti usmjerena
na slusanje sa razumijevanjem i interesiranjem
za osobu i njenu pricu, pracena razmisljanjima sa
osobom u cilju obezbjedivanja sigurnog i njegu-
juceg prostora u kome ¢e se zZena osjecati shva-
¢eno, prihvaéeno i slobodno da izrazi sebe, svoja
osjecanja, misli i dileme. Sto znagi da komunika-
ciju treba:
zapoceti predstavljanjem, ohrabrivanjem
i postavljanjem otvorenih pitanja (,Slu-
Sam Vas, kako Vam mogu pomogi?‘,
,Drago mi je da ste dosli da razgovarate
sa mnom...")
nastaviti u pravcu razjasnjavanja i defi-
niranja situacije (,MoZete li mi rec¢i $ta
se dogodilo?”; ,Koliko dugo traje nasilno
ponasanje koje ste opisali?“; ,Da li ste sa
nekim jos razgovarali 0 ovome?”)
procjene stanja i osjec¢anja (,Imate li neke
povrede?; ,Kako se osjecate?”)
procjene bezbjednosti (,Je li bezbjedno
po Vas da se vratite kuci?“; ,Postoji li si-
gurno mjesto na koje mozZete otiéi?")
pronalazenja alternativa, davanja infor-
macija o pravima i uslugama koje su
dostupne Zeni, davanja objasnjenja za
alternative kako bi se osobi olakSalo do-
nosenje odluke koja odgovara njenim po-
trebama i ocekivanjima i onome $to ona
zeli (,Sta Vam se ¢ini kao najbolje rjese-
nje za Vasu situaciju?”; ,Sta biste voljeli
da uradite”; ,MozZete li mi nesto viSe reci
o tome”)
sumirati kljucne teme koje su proizasle iz
razgovora i uspostaviti dogovor o nared-
nim koracima (,lz naseg razgovora pro-
isteklo je nekoliko stvari...; ,Dogovorili
smo se oko nekoliko stvari...")
provjeriti kako se Zena osjeca nakon
razgovora i sagledati je li neSto ostalo
nejasno $to bi trebalo dodatno pojasni-
ti (,Kako se sada osjecate?”; ,Postoji li
neSto o ¢emu biste Zeljeli da razgovara-
mo?").%

U skladu s prethodno navedenim su i sljedece pre-
poruke SOP-a UNFPA, koje pomazu pruzateljima
usluga da s viSe samopouzdanja postavljaju pita-
nja o RZN, te da izbjegnu ponovnu viktimizaciju.
Sve gore navedeno, moglo bi se sumirati na slje-
deci nacincs

1) Preuzeti inicijativu kod postavljanja pitanja o
nasilju - ne cekati da zena pocne govoriti o
tome. To pokazuje da preuzimate profesional-
nu odgovornost za njenu situaciju, te pomaze
kod izgradnje povjerenja.

2) lIzbjegavati pitanja o RZN pred ¢lanom Zenine
porodice, prijateljima ili djecom.

3) Biti strpljiv sa Zrtvama RZN i imati na umu da
Zrtve u kriznim situacijama mogu imati kon-
tradiktorna osjecanja. Ne vrSiti pritisak na zr-
tvu da progovori. Ukoliko ne zeli, reci zrtvi Sta
vas je navelo da posumnjate na nasilje.

4) Izbjegavati nepotrebno prekidanje i postavlje-
nje potpitanja, sacekati da zrtva zavrsi iskaz.

5) Izbjegavati pasivno slusanje bez ikakvih ko-
mentara. To Zrtvu moze navesti da misli kako
joj ne vjerujete i da nije u pravu, a da pocini-
telj jeste. Pazljivo sasluSati zrtvino iskustvo
i uvjeriti je da su njena osjecanja opravdana.

6) Govoriti istim jezikom kojim govori i Zrtva;
ukoliko Zrtva i pruzatelj usluga govore razli-
citim jezikom, zatraziti pruzatelja usluga koji
govori zrtvin jezik ili zatraZiti pomoc¢ prevodi-
telja.

7) Prilagoditi jezik i izraze nivou koji Zrtva RZN
razumije. Ne koristiti strucni zargon niti izraze
koji bi mogli zbuniti Zrtvu.

8) Formulirati pitanja i izjave tako da pruzaju po-
drsku i ne osuduju, uz odgovarajuéu boju gla-
sa koja sugerira saosjecanje. Postavljati otvo-
rena pitanja, a izbjegavati pitanja koja pocinju
sa ,zasto", Cime se sugerira krivica Zrtve RZN.

9) Ne kriviti Zenu. Izbjegavati pitanja poput:
,Zasto ste ostali s njim?”, ,Jeste li se svada-
li prije nego $to je do$lo do nasilja?”, ,Sta ste
radili napolju sami?”, ,Sta ste imali na sebi?".
Umjesto toga naglasite da se RZN ne smije
tolerirati.

10) Koristiti izjave koje sugeriraju podrsku, poput
reCenice: ,Zao mi je $to vam se to dogodilo” ili

94 Seratli¢ |, Markovi¢ V. Priruénik: Sta treba da zna svaki socijalni radnik i radnica o nasilju nad Zenama, Rekonstrukcija Zenski
fond, Beograd, 2015. Dostupno putem web adrese: www.altero.org.rs/.../60-prirucnik-sta-treba-da-zna-svaki-socijani

95 Ibid.

96 PruZanje psihosocijalnih usluga, dio multisektorskog odgovora na rodno zasnovano nasilje, Standardne operativne
procedure, Regionalni ured UNFPA za Istocnu Evropu i Centralnu Aziju (UNFPA EECARO), 2015, str. 22. i 23.
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,Zaista ste prosli kroz mnogo toga“, §to Zenu
moze navesti da pruzi viSe informacija.

11) Naglasiti da nasilje nije krivica Zrtve, te da je
samo pocinitelj odgovoran za nasilje.

12) Objasniti Zrtvi da su informacije povijerljive i
obavijestiti je o svim ogranicenjima u smislu
povjerljivosti.

13) Ostvariti odgovarajuéi kontakt o¢ima i Zrtvi
posvetiti punu paznju. Izbjegavati obavljanje
i drugih poslova u isto vrijeme.

14) Biti svjestan vlastitog govora tijela. Vase dr-
Zanje, poloZaj ruku i glave, vas izraz lica i ton
kojim govorite Zeni prenose jasnu poruku o
tome kako gledate na situaciju. Budite puni
podrske, nemojte je osudivati i potvrdite ono
$to govori. Izbjegavajte govor tijela koji pre-
nosi poruku iritiranosti, nevjerice, negodova-
nja ili ljutnje prema zrtvi.

15) Ne suditi o ponasanju zrtve RZN na osnovu
kulture ili religije.
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9. PROCJENA | UPRAVLJANJE

RIZIKOM

Procjena rizika i upravljanje mogu smanijiti nivo
rizika.” Koncept rizika je kompleksan i usko po-
vezan s pojmom opasnosti i vjerovatnosti. Ge-
neralno, rizik je nedovoljno razumljivo izlaganje
opasnosti i stoga se njegova pojava ne moze
predvidjeti sa potpunom sigurno$éu. Odnosi se
na prirodu opasnosti, vjerovatnost da ¢e do opa-
snosti do¢i, ucestalost pojave opasnosti, ozhiljno-
sti posljedica opasnosti i neminovnost opasnosti.
Pokusaj razumijevanja i izbjegavanja rizika je pro-
ces koji se naziva ,procjena rizika“ i centralni je
koncept u mnogim podruc¢jima ukljuCujuci zakon,
medicinu, biznis, tehniku. Procjena rizika je pro-
ces identificiranja i proucavanja opasnosti kako bi
se smanjila mogucénost njene pojave. Procjena ri-
zika definira se i kao proces evaluacije pojedinaca
kako bi se prepoznale opasnosti da ¢e osoba po-
Ciniti djelo nasilja i u budu¢nosti, odnosno kako bi
se blagovremeno razvile intervencije u svrhu kon-
trole ili smanjenja opasnosti. Dio intervencije u
smanjenju rizika je sigurnosni plan koji se razvija
u skladu s faktorima rizika i dostupnim resursima.
Da bi se razvio efikasan sigurnosni plan neophod-
no je razumjeti faktore rizika u pogledu ponavlja-
nja odnosno eskalacije nasilja. Sto se vise faktora
utvrdi i poveZe sa datim slucajem RZN to je vedi
rizik kojem je zrtva RZN izlozena.® Lista faktora
rizika identificirana je u medunarodnim studijama
o0 visokom stepenu opasnosti.®

Moguci faktori rizika za visok stepen opasnosti
u slucaju nasilja nad zenom u partnerskim odno-
sima su:

1) Raniji incidenti RZN nad Zrtvom, djecom ili
drugim ¢lanovima porodice, kao i bivsih par-
tnera. Sagledati historijat zlostavljanja, oblike
i obrasce primjenjivanog nasilja, kao i ranije
osude ili prijave policiji. Pocinitelji koji su ¢i-
nili uCestalo, ozhiljno nasilje (npr: koristenje
oruzja ili davljenje Zrtve), predstavljaju po-
sebnu opasnost. Jedan od najceséih nalaza
istrazivanja je taj da e se pocinitelji koji ima-
ju historiju nasilja mnogo vjerovatnije upustiti
u nasilje u buduénosti nego oni koji nemaju
takvu historiju. Odredene podgrupe pocinite-
lja mogu djelovati nasilno samo prema ¢lano-
vima porodice i takvo nasilje ima tendenciju
ponavljanja. Takoder, oni koji su fizicki nasilni
prema suprugama, a imaju historiju fizickog ili
seksualnog nasilja prema ¢lanovima porodice
povecéano su rizicni za ponavljanje nasilja.®

2) Nasilno ponasanje izvan porodice, kao §to je
nasilje prema pruzatelju usluga, ukazuje na
opcu tendenciju primjene nasilja i van kuce.
Pocinitelji koji imaju historiju nasilja su rizicni
za nasilje nad bra¢nim partnerom, ¢ak i ako
ranije nasilje nije bilo manifestirano prema
intimnom partneru ili ¢lanovima porodice.
Istrazivaci navode kako ¢e se ,opéenito na-
silni muskarci” (oni koji su nasilni i u kugi i
izvan nje) mnogo cesce i s mnogo tezim po-
sljedicama upustiti u nasilje nad Zenom nego
druge osobe fiziCki agresivne prema intimnim
partnerima.®?

3) Ranije krsenje uvjetnog otpusta ili nadzora u
zajednici - pocinitelji koji su prekrsili uvjete

97 Ibid., str. 24.
98 Ibid.

99 Pilav A, Mehi¢ A. Jacanje odgovora zdravstvenog sistema na rodno zasnovano nasilje u Federaciji BiH: Resursni paket,

UNFPA, Sarajevo, 2015.

100 Saunders DG. Women battering. U: Ammerman RT, Hersen M (ur.), Assessment of family violence: A clinical and legal

sourcebook, New York: Wiley, 1992

44



4)

5)

6)

7)

PRUZANJE PSIHOSOCIJALNIH USLUGA ZRTVAMA RODNO ZASNOVANOG NASILJA U FEDERACIJI BOSNE | HERCEGOVINE / PRIRUCNIK

(kriterije) uvjetnog otpusta (potpuna uvjetna
sloboda, dnevni uvjetni dopust, mandatni nad-
zor, priviemeni dopust) ili nadzor u zajednici
(jemcevina) vjerovatnije ¢e ponoviti nasilje.™

Odvojen Zivot i razvod su periodi visokog rizi-
ka. Pocinitelji s nestabilnim intimnim vezama
u pravilu naginju imati obimniju historiju krimi-
nalnih radnji, karakterizira ih ve¢a uCestalost
nasilnih djela i veci stepen opceg i nasilnog
recidivizma. Opasnost od RZN cCini se ve¢om
u okolnostima kada muskarac Zivi sa svojom
partnericom, ali ona zeli raskinuti vezu; ili Zivi
odvojeno od svoje partnerice, ali zeli obnoviti
vezu ili kada je do razdvajanja doslo iznenada
ili nedavno.2

Ostali ¢lanovi porodice na strani su pocinite-
lja. Stavovi koji podupiru ili ne osuduju nasi-
lie nad Zenom na nacin bilo da implicitno ili
eksplicitno ohrabruju iskljucivao pravo i po-
vlasticu muskaraca; mrznju prema Zenama i/
ili upotrebu nasilja u razrjeSavanju konflikta.
Ovakvi stavovi Cesto koegzistiraju s minimi-
ziranjem/negiranjem fiziCke agresije prema
supruzi i povezani su s povecanim rizikom za
ponavljano nasilje. Kruti stavovi o ulozi spola
su ,vjerovatni markeri rizika“ za nasilje medu
supruznicima.®

Djela nasilja pocinjena od strane drugih ¢la-
nova porodice pocinitelja. Ovakva djela mogu
biti koristena za kontrolu zrtve i uciniti joj si-
tuaciju nemogucom za bijeg.

Zakonito ili nezakonito posjedovanje ifili
upotreba oruzja, odnosno prijetnja upotrebe
oruzja povecava rizik od oruZanog nasilja, po-
sebno kada je pocinitelj koristio oruzje ili pri-
jetio upotrebom u kontekstu ranijih epizoda
nasilja. Upotreba oruzja i prijetnje smrcu koje
uzrokuju strah kod zrtava povezane su s pove-
¢anom opasnosti od buduceg nasilja. Postoji
misljenje kako verbalna agresija pretskazuje
nasilje u pocecima bracnih vezaes

8)

9)

Zloupotreba alkohola ili droga su faktori koji
mogu izmijeniti ponasanje i dovesti do eska-
lacije nasilja. Zloupotreba opojnih sredstava
vezana je uz kriminalitet i recidivizam opce-
nito. Nedavna zloupotreba opojnih sredsta-
va povezana je s opasnosti od ponavljanog
nasilja medu pociniteljima koji su bili nasilni
prema suprugama/intimnim partnerima. Po-
stoje autori koji smatraju da je zloupotreba
alkohola jedan od tri najvaznija faktora rizika
za nasilje u porodici i svade.*

Prijetnje, osobito prijetnje ubistvom, moraju
se shvatiti ozbiljno. Pogresno je pretposta-
viti da osoba koja ,samo” prijeti nije opasna.
Zapravo, teSkom nasilju Cesto prethode pri-
jetnje. U mnogim slucajevima kada su zene
ubijene od strane muzeva/intimnih partnera
dozivljavale su prije toga prijetnje ubistvom
od tih partnera, i to u viSe navrata.

10) Izuzetna ljubomora i posesivnost. pocinitelji

koji ubiju ili teSko povrijede svoju partnericu
Cesto su opsjednuti Zeljom da je posjeduju ili
kontroliraju, te svakog drugog ko se nade bli-
zu njihove partnerice smatraju suparnikom i
nju stalno optuzuju za nevjeru.

11) Izuzetno patrijarhalni koncepti i stavovi. Pri-

mijerice stav da zena ili djevojka mora slusati
svog muzZa, brata ili oca, koji je glava porodice
ili poStovati rigidne koncepte Casti i seksual-
nosti.

12) Proganjanje i psiholoski teror (uhodenje).

Mnogi pocinitelji nisu spremni prihvatiti raz-
dvajanje od partnerice/supruge i pokusavaju
to sprijeciti svim sredstvima, ukljuCujuéi i na-
silje. To moze dovesti do nasilja i prijetnji koje
pocine i nekoliko godina nakon rastave.

13) Nepostivanje zabrane prilaska koju izda sud

ili policija; krSenje odredaba o ,zabrani kon-
takta“. Ovo ukazuje na situaciju visokog rizika
jer pokazuje da pocinitelj nije voljan promije-
niti svoje ponasanje. Istrazivanja upucuju na

101 Harris GT, Rice MR, Quinsey VL. Violent recidivism of mental dsordered offenders: The develompment of statistical
prediction instrument, Crim Justice Behav 1993; 20:315-35
102 Saunders DG. Husbads who assault: Multiple profiles requiring multiple responses. U: Hilton NZ (ur.) Legal responses to
wife assault:Current trends and evaluation.Newbury Park: Sage, 1993.

103 Stuart EP, Campbell JC. Assessment of patterns of dangerousness with battered women, Issues Ment Health Nurs 1989;
10:245-60.
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to kako su ranija krsenja odredbi o ,zabrani
kontakata“ rizik za ponavljanje nasilja.

14) Opasnost za djecu. Djeca su posebno izlozZe-
na riziku tokom razdvajanja i razvoda. Agre-
sija pocinitelja moze se proSiriti i na djecu;
moze se osvetiti njihovim zlostavljanjem ili
cak ubistvom. Stoga, planiranje sigurnosti
uvijek mora ukljucivati i djecu.

15) Moguci okidaci. Radi se o faktorima koji mogu
dovesti do iznenadne eskalacije nasilja, uklju-
cujuci promjenu u odnosima, na primjer kada
se Zena zaposli protiv volje partnera, kada
zatrazi pomoc ili podnese zahtjev za razvod.

16) Nedavni problemi sa zaposlenjem. Nezapo-
slenost je povezana s pove¢anom opasnosti
od opceg ponavljanja nasilja, a nezaposleni
pocinitelji vjerovatnije ¢e ponoviti nasilje.
Niski prihodi i stres uzrokovan finansijskim
teSkoc¢ama, takoder su faktori rizika za na-
silje nad partnericom/suprugom. lznenadna
nedavna promjena u statusu zaposlenja (biti
privremeno ili trajno otpusten) moze biti po-
vezana s povecanim rizikom za nasilje. Op-
¢enito se misli da neki ljudi mogu frustracije
vezane uz posao zamijeniti bijesom prema
clanovima porodice.”

17) Zrtva i/ili svjedok nasilja u porodici u/tokom
djetinjstva ili adolescencije. Jaka je veza iz-
medu viktimizacije u djetinjstvu i opceg kri-
minaliteta.™ Takoder, istrazivanja upucuju
da je biti Zrtva i/ili svjedok nasilju u porodici
u periodu djetinjstva ili adolescencije pove-
zano s povecanim rizikom od nasilja prema
partnerici/supruzi u odrasloj dobi. Opasnost
od ponavljanog nasilja kod pocinitelja je po-
vezana s tim da li je poCinitelj u djetinjstvu ili
adolescenciji pretrpio nasilje u porodici ili bio
njegovim svjedokom. Ova varijabla je uvrste-
na kao jedan od tri ,najprominentnija“ faktora
rizika za nasilje u porodici.*

18) Nedavno suicidalno ili homicidalno razmislja-
nje/namjera. Veza izmedu homicidalnih raz-

mis$ljanja/namjera i opasnosti od nasilja je
ocita. lako je veza izmedu suicidalnosti i opa-
snosti od nasilja manje ocita, suicidalnost ce-
sto upuéuje na stanje ocaja, ,krize" pocCinitelja
i uglavnom se smatra faktorom rizika. Istrazi-
vanja upucuju na to da postoji veza izmedu
,biti opasan za sebe” i ,biti opasan za druge”,
i da ta dva faktora koegzistiraju. Muskarci koji
su ubili svoje partnerice cesto izjavljuju kako
su imali suicidalna razmisljanja ili namjere
prije nego Sto su pocinili ubistvo. Nije rijetko
da pokusaju ili ¢ak nakon ubistva pocine sa-
moubistvo.

19) Poremecaji licnosti povezani s bijesom, im-

pulzivnosti ili nestabilnosti u ponaSanju.
Poremecaji licnosti vrlo su Cesti u populaciji
pocinitelja krivicnih djela opéenito, a poseb-
no medu onima koji su nasilni prema supru-
gama/partnericama. Poremecaji licnosti koje
karakterizira bijes, impulzivnost, nestabilnost
u ponasanju povezani su s ve¢om opasnoscu
za ponavljano nasilje.* Takvi su, primjerice,
antisocijalni, granicni poremecaj licnosti, ili
narcisticki, histrioni¢ni poremecaji licnosti.

20) Nedavni psihoticni i/ili manicni simptomi.

Trenutacni psihoticni i/ili manicni simptomi
povezani su s povecanim kratkoro€nim rizi-
kom za nasilje."s

21) Drugi faktori, kao Sto je trenutacna emocio-

nalna kriza koja zahtijeva psihijatrijski tre-
tman, ali je ne karakteriziraju psihoticni i/ili
manicni simptomi. Trenutacna emocionalna
kriza moze biti povezana s promijenjenim zi-
votnim okolnostima kao Sto su vlastita bolest
ili povreda, bolest ¢lana porodice, promjena fi-
nansijske situacije, promjena posla, traumat-
ski gubici, promijenjene socijalne okolnosti
porodice, gubitak mreze drustvene podrske,
svjedocenje nasilju, novo zaposlenje u okru-
Zenju gdje se pruzaju usluge ranjivim osoba-
ma itd.

Procjena rizika je proces definiranja vjerovatno-
sti i prirode rizika koju predstavlja pocinitelj za

104 Dutton Dg, Hart SD. Evidence for longterm, specific effects of childhood abuse pon criminal behaviour in men. Int J

Offender Ther Comp Criminol 1992; 36:129-37.

105 Link BG, Stueve A. Psychotic symptoms and the violent/illegal behaviour of mental patients compared to community
controls. U: Monahan J, Steadman HJ (ur.) Violence and mental disorder: Develpoments in risk assessment. Chicago: University

of Chicago Press, 1994.
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odredenu zrtvy, djecu i druge. U procesu procjene
rizika se koriste kao alati odredene standardizira-
ne skale za procjenu rizika od kojih je najcesce
u upotrebi u zdravstvenim i policijskim sluzbama
Campbellova skala procjene opasnosti (Danger
assessment scale)

PrOCjena opasnosti se sastoji od dva elementa:
kalendara na kojem zena treba obiljeZiti
uéestalost i ozbiljnost (od 1 do 5) nasilnih
incidenata koji su se dogodili u posljednjih
godinu dana; i
liste od 20 pitanja na koja treba odgovoriti
sa da ili ne. Pitanja pokrivaju znacajne fak-
tore rizika kao $to je razdvajanje, koristenje
oruzja, zlostavljanje tokom trudnoce, kao i
faktore koji upucuju na nizi rizik.

U sluzbama psihosocijalnih usluga pruzatelji uslu-
ga (zdravstveni radnici i saradnici, socijalni radnici
i drugi) trebaju biti podrska Zrtvi RZN u razvijanju
sigurnosnog plana i ukoliko je potrebno predloZiti
upucivanje na druge sluzbe, a $to treba organizira-
ti uz odgovarajuce mjere sigurnosti i bez stigmati-
zacije. Sluzbe koje pruzaju psihosocijalne usluge
trebaju inicirati povezivanje s grupama podrske,
te uspostaviti referalne nacCine za olakSavanje
daljnje podrske Zenama koje dozivljavaju nasilje.
Pruzatelji ovih usluga trebaju pomoci zrtvi RZN da
identificira sigurna mjesta gdje mogu otici, kao
§to su dom prijatelja, rodbine i sl. Takoder, moze
se pokrenuti i procedura smjestaja zrtve RZN u
sigurnu kucu. U pruzanju podrske Zrtvi RZN u smi-
slu izrade plana sigurnosti potrebno je da postoji
puna koordinacija zdravstvenih ustanova, centara
za socijalni rad/sluzbi za socijalnu zastitu i orga-
nizacija civilnog drustva u Federaciji BiH.

U razvijanju plana sigurnosti sa Zrtvom, posebno
u situaciji nasilja u porodici, strucno lice treba
proCi kroz nekoliko bitnih tacaka kada su prisutne
sljedeée okolnosti:

1) Zrtva ostaje s pociniteljem nasilja:
S kim moze razgovarati o svojoj situaciji?
Identificirati jednog ili viSe komsija koji-
ma moze reéi za nasilje i koje moze za-
moliti za pomo¢ ukoliko primjete neobic-

ne dogadaje u njenoj ku¢i/domu.

Koga moze nazvati u hitnom slucaju (na-
praviti listu osoba koje se mogu pozvati
u hitnim situacijama ili koje mogu pruziti
skloniste na nekoliko dana)?

Treba spakirati torbu sa svojim najvaz-
nijim stvarima, posebno sa svim vaznim
dokumentima, te je staviti na mjesto gdje
¢e biti lako dostupna u vanrednim situa-
cijama ili kod nekog kome vjeruje. Pod-
sjetiti je da uvijek nosi sa sobom kljuceve
kuce/stana i automobila kako se ne bi
dogodilo da ih ostavi iza sebe.

Ukoliko postoji oruzje u kuéi, razmisliti o
mogucim nacinima uklanjanja tog oruzja.
U slucaju nuzde, koji je najbolji nacin za
cuvanje njezine sigurnosti?

Hoce li nazvati policiju ako nasilje ponovo
zapocne? Postoji li telefon u kuci ili moze
li razraditi signal sa djecom ili susjedima
da nazovu policiju ili potraze pomo¢?
Ukoliko treba privremeno pobjeci, gdje
moze oti¢i? Pomoci zeni da razmisli o ne-
koliko mjesta na koja bi mogla otici, zapi-
sati adrese i brojeve telefona i re€i zrtvi
da ih sakrije od pocinitelja.

Ukoliko mora pobjeci, koji su putevi za
bijeg iz kuée? Vjezbati kako na siguran
nacin napustiti kuéu.

Podsjetiti je da se osloni na vlastiti instikt
i prosudbu. Ukoliko je situacija opasna,
razmisliti o tome da pocinitelju pruzi sto
zeli kako bi se smirio. Podsijetiti na to da
ima pravo zastiti sebe i svoju djecu.
Poslati poruku zrtvi da ima na umu da

ne zasluzuje da je se udara niti da joj se
prijeti.

2) Zrtva planira napustiti pocinitelja:
Kako i kada moze najsigurnije oti¢i? Ima li
prevoz, novac, mjesto na koje moze otici?
Da li se osjeca dobro da nazove policiju
ako ih treba?
Kome ¢e reci, a kome ne, o svom odla-
sku?
Sto ona i drugi mogu uéiniti u sprjecava-
nju partnera da je pronade?
Kome u svojoj mrezi podrske vjeruje da

106 Campbell JC. Danger Assessment, Johns Hopkins University, School of Nursing, 2004.

Dostupno na web adresi: www.dangerassessment.org
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Ce je zastititi?

Kako ¢e putovati sigurno na posao, sa po-
sla, ili po djecu u Skolu?

Koji Ce joj pravni resursi ili resursi iz za-
jednice pomodi da se osjeca sigurnije?
Zapisati adrese i brojeve telefona i re¢i da
ih sakrije od pocinitelja.

Zna li broj sigurne kuce u mjestu gdje Zivi
ili broj najblizeg sklonista?

Koji bi propisi i odredbe u vezi staratelj-
stva i vidanja djece odrzali nju i djecu si-
gurnima?

Da li bi sudski nalog ili zabrana bila kori-
sna opcija?

3) Zrtva trenutno Zivi sama ili u situciji kada je

pocinitelj udaljen iz kuée/stana:
Promjena brave na vratima i prozorima.
Ukoliko je moguce, instalacija boljeg si-
gurnosnog sistema - reSetke na prozori-
ma, brave, bolja rasvjeta, uredaj za gase-
nje pozara, itd.
Uputa djeci ili prijateljima i rodbini da po-
zovu policiju u slucaju opasnosti.
Razgovor sa uciteljima i odgajateljima o
tome ko ima dozvolu doci po djecu, te
razvoj drugih posebnih mjera opreza za
zastitu djece.
Razvijanje socijalne mreze podrske, na
primjer pronalazenje servisa podrske koji
se razumiju u RZN kako bi istrazili pravo
na starateljstvo, postupak razvoda i kon-
takata s djecom, te odredbe u toku razvo-
da koje Stite zrtvu i njezinu djecu, itd.
Izricanje zastitnih mjera.

U situaciji RZN dati savjet zrtvi da u slucaju bije-
ga ima pristup sljede¢em:
Paso$, rodni list (original ili kopije), CIPS
Liénu kartu i zdravstvenu knjizicu
Vjencani list, vozacku dozvolu, dokumen-
te od automobila
Broj racuna u banci, kreditne Kartice,
Stedne knjizice
Socijalne, raseljenicke, povratnicke, imi-
gracijske i druge sl. dokumente
Papire za razvod i druge sudske doku-
mente
Adrese i brojeve telefona porodice, prija-
telja i institucija u svojoj zajednici
Odjecu i znaéajne stvari (od emocionalne
vrijednosti) za sebe i djecu
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Kljuéeve (kuca, auto)

Omiljene igracke djece kako bi boravak
izvan doma bio laksi

Skolske knjige, itd.

Lijekove i recepte.

Na kraju, vazno je naglasiti da je vazan faktor rizi-
ka uopce, i Cinjenica da pocinitelji nasilja nerijetko
prijete, uznemiravaju i ozbiljno ugrozavaju zivot i
rad strucnih radnika. Na prvom mjestu tu su struc-
na lica centra za socijalni rad/sluzbi za socijalnu
zastitu, sigurnih kuéa, zdravstvenih ustanova, ali i
drugih institucija/organizacija. O tome se veoma
malo govori, medutim i sama strucna lica ne pri-
javljuju takve slucajeve. Strucna lica o tome treba
da govore i prijavljuju svaki oblik prijetnje, uznemi-
ravanja i ugrozavanja kako bi im se mogla pruziti
adekvatna i blagovremena zastita.

Okvir za individualni sigurnosni plan za zene koje
su doZivjele nasilje od intimnog partnera ili drugih
¢lanova porodice, kao primjer modela preporuce-
nog na globalnom nivou, dajemo na kraju ovog
Poglavlja.
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Individualni sigurnosni plan za Zene koje su dozivjele nasilje od intimnog partnera ili drugih ¢lanova
porodice - model'”’
Klijent Strucno lice Datum

Ponovna procjena (datumi)
1. Ukoliko je moja ili sigurnost moje djece kod kuée ugroZzena mogu otici kod ili
(odlucite o tome iako ne ocekujete jos jedan nasilan ¢in)

2. U nasilnoj ili prijetecoj situaciji siguran put za izlazak je (npr. koja vrata, pro-
zor, lift, stepeniste ili pozarni izlaz kojim se mogu posluziti).

3. Ukoliko se svada Cini neizbjezna, nastojat cu da se ona desi u sobi ili prostoru koji mogu lako napustiti.
Nastojat ¢u izbjegavati prostorije u kojima moze biti oruzja.

4. 0 nasilju mogu razgovarati sa sljede¢im osobama i zamoliti ih da pozovu policiju ako Cuju iSta sumnjivo u
mojoj kuci: __

5. Mogu upotrijebiti Sifriranu poruku (npr. znak, rije¢) mojoj djeci ili prijateljima da pozovu pomo¢:____

6. Ukoliko moj partner vi$e ne Zivi sa mnom, sigurnost u ku¢i mogu pobolj$ati (katanci, kljucevi, alarmni sistem,
itd.)

7. Spakovanu torbu za odlazak mogu drzati (mjesto u kuéi, kod prijatelja):

8. Sljedede stvari su mi potrebne za brz odlazak od kuce (sadrzaj torbe za odlazak):

*  novac/gotovina

+  rezervni kljuCevi od kuce i automobila

*  rezervna garderoba

«  pribor za liénu higijenu

«  mobilni telefon, vazni telefonski brojevi, telefonska kartica

+  lijecnicki recepti i lijekovi

+  vazni dokumenti/kartice (paso$/li¢na karta, zdravstvena knjizica, itd.)

+ omiljene djecije igracke

+  drugo,
9. Strucno lice mi je reklo da:

+ ja nisam odgovorna za nasilno ponasanje svog partnera, ali da mogu odluciti kako ¢u poboljsati

svoju i sigurnost svoje djece.

+  zasluzujem bolje od ovoga: ja i moja djeca imamo pravo da zivimo sigurnim zivotom.

+ nasilje predstavlja krivi¢no djelo i da ga mogu prijaviti policiji.

+  postoje zaStitne mjere koje se izricu pocinitelju nasilja

+  postoje mjesta gdje mogu dobiti podrsku:

10. Strucno lice je predlozio/dogovorili smo se da nastavim rjeSavati problem uz pomo¢ sljedecih pruzatelja
pomoci:

11.Sigurnosni plan mogu Cuvati, a da time ne ugrozim svoju i sigurnost svoje djece, na sljedeéem mjestu:

107 Preuzeto iz: Pruzanje psihosocijalnih usluga, dio multisektorskog odgovora na rodno zasnovano nasilje, Standardne
operativne procedure, Regionalni ured UNFPA za Istoc¢nu Evropu i Centralnu Aziju (UNFPA EECARQ), 2015, str. 26.
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1)

10. PREPORUKE

Pravni okvir u Federaciji BiH u pogledu re-
guliranja rodno zasnovanog nasilja baziran
je na medunarodnom pravnom okviru iz ove
oblasti. U tom smislu moze se konstatirati da
postoji odredeni stepen uskladenosti relevan-
tnih domacih propisa sa medunarodnim izvo-
rima, kako u sektoru socijalne zastite, tako i u
sektoru zdravstva.®

Medunarodno preuzete obaveze odnose se i
na duznost da se poboljSa odgovor sistema
na rodno zasnovano nasilje, ukljucujuéi set
psihosocijalnih usluga podrske Zrtvama.

Neophodno je da donositelji odluka na svim
nivoima u sektoru socijalne zastite i sektoru
zdravstva, posebno rukovoditelji ustanova,
ali i svi pruzatelji psihosocijalnih usluga (uk-
ljuéujuéi organizacije civilnog drustva), koji
dolaze u kontakt sa Zrtvama, poznaju i razu-
miju medunarodni pravni okvir, kao i domace
propise u vezi sa sprjecavanjem i zastitom od
rodno zasnovanog nasilja. Izuzetno je vazno
Siriti opseg strucnih osoba koje taj okvir po-
znaju i po njemu postupaju u praksi.

Zrtve rodno zasnovanog nasilja treba da
imaju pristup odgovarajucoj zastiti, pomogi i
podrsci, kako kroz opée, tako i kroz specija-
lizirane usluge odgovarajucih sluzbi, i treba
da budu tretirane i ispitivane na osjetljiv na-
¢in kako bi se izbjegao rizik od daljnje trau-
matizacije. Rodno osjetljiv pristup stru¢njaka
prema zrtvama RZN je imperativ kod pruzanja
psihosocijalnih usluga.

5) Zbog Cinjenice da su cesto upravo socijalne i

zdravstvene sluzbe mjesta ulaska zrtve RZN
u sistem, od znacaja je poznavati razliku iz-
medu opcih i specijaliziranih usluga podrske
Zrtvama.

°  Opce usluge podrske za Zrtve rodno za-
snovanog nasilja odnose se na usluge
koje se organiziraju i finansiraju kroz
javni sektor (sluzbe socijalne zastite,
sluzbe zdravstvene zastite i dr. slicne
sluzbe), a koje pruzaju dugoroénu po-
moc i nisu iskljuivo namijenjene zrtva-
ma, ve¢ sluze opéoj populaciji.

° Specijalizirane usluge podrske za Zrtve
rodno zasnovanog nasilja podrazumi-
jevaju usluge koje se pruzaju kroz vla-
dine/javne/drzavne institucije (javne
sluzbe), neprofitne/nevladine ili profit-
ne/komercijalne organizacije (privatne
sluzbe), ili u okviru ugovora izmedu
javnih/drzavnih vlasti i privatnih strana
(neprofitnih ili profitnih). U nasem slu-
¢aju, obicno se radi o uslugama koje
se pruzaju u okviru djelovanja organi-
zacija civilnog drustva, i usmjerene su
na specificne oblike zaStite, pomoci i
podrske zrtvama RZN.

° Kako sve ove sluzbe moraju biti ade-
kvatno opremljene da odgovore na du-
gorocne potrebe Zrtava, neminovno je
ukazati na znacaj obuke uposlenih o
razlicitim oblicima nasilja, specificnim
potrebama zrtava i podrzavajucem od-
govoru na te potrebe. Ove obuke mo-
raju osigurati podizanje svijesti struc-
njaka o rodno zasnovanom nasilju,
posebno nasilju nad Zenama i nasilju u

108 Prostora za pobolj$anje propisa uvijek ima, ali to je pitanje koje se rjeSava postepeno kroz proces uskladivanja domaceg
pravnog okvira sa Istanbulskom konvencijom, a Sto e obuhvatiti i propise u Federaciji BiH u podrucju socijalne zaStite,
unutrasnjih poslova, pravosuda, zdravstva, obrazovanja, nasilja u porodici i sl.
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porodici, ali moraju doprinijeti i promje-
ni stavova i ponasanja ovih strucnjaka
u odnosu na zrtve. U svom kumula-
tivnom efektu, obuke imaju za cilj da
znacajno poboljSaju prirodu i kvalitet
podrske koja se pruza zrtvama.

Slijedom navedenog, za Sto bolju pri-
mjenu standardnih operativnih procedu-
ra u praksi, preporucuje se minimalna
obuka strucnjaka uposlenih u sluzbama/
organizacijama koje pruZaju psihosoci-
jalne usluge. Prirucnik moze posluziti
kao osnova za izradu edukacijskog ma-
terijala.

Psihosocijalne usluge podrske zrtvama RZN
specificne su zbog moguénosti pruzanja kroz
vise razlicitih sluzbi/organizacija, zbog Cega
treba da imaju i posebno mjesto u okviru mul-
tisektorskih referalnih mehanizama, odnosno
tzv. protokola o multisektorskoj saradnji. Ima-
juci to u vidu, a uzevsi u obzir da ovi protokoli
u vecini opcina u Federaciji BiH jesu potpisa-
ni, potrebno je u praksi osnazivati kapacitete
za provedbu protokola, ukazujuc¢i posebno
na prirodu psihosocijalnih usluga. Protoko-
li o multisektorskoj saradnji treba da budu
snazan sveobuhvatni mehanizam, sa jasnim
institucionalnim okvirom u kojem svoje jasno
mjesto i ulogu imaju razliciti subjekti, sa svo-
jim mandatom, obavezama, i odgovornostima
u kontekstu saradnje po pitanjima prevencije
RZN i zastite u slucajevima RZN.

U svjetlu protokola o multisektorskoj sarad-
nji, potrebno je stalno imati u vidu Cinjenicu
da ova vrsta protokola moze biti efikasna u
praksi samo ukoliko su ispunjeni odredeni
preduvjeti, i to od strane svake ovlastene stra-
ne, potpisnice protokola. S tim u vezi, od zna-
Caja bi bilo uzeti u obzir sljedece preporuke za
sluzbe/organizacije koje Cine dio protokola o
saradnji:
Menadzment instituacija/organizaci-
ja koje pruzaju usluge psihosocijalne
podrske zrtvama RZN, u saradnji sa
pruzateljima usluga, treba da osigura
da se u praksi koriste standardne ope-
rativne procedure, sacinjene na temelju
vazecih propisa Federacije BiH u obla-
sti rodno zasnovanog nasilja, socijalne
zastite i zdravstvene zastite. Standar-

8)

dne operativne procedure opisuju ja-
sne procedure koje reguliraju rutinske
aktivnosti korak po korak, uloge i odgo-
vornosti koje su zadatak osoblja svake
ustanove/organizacije koja pruza psi-
hosocijalne usluge zrtvama RZN.
Standardne operativne procedure insti-
tucija/organizacija koje pruzaju usluge
psihosocijalne podrske Zrtvama RZN
treba da uvaze i odredbe protokola o
multisektorskoj saradniji, te sve druge
informacije koje mogu biti od znacaja
za adekvatnu podrsku zrtvama.
Razvijanje internih standardnih proce-
dura u institucijama/organizacijama
o psihosocijalnim uslugama za zrtve
RZN temeljni je korak u odnosu na za-
govaranje rodno osjetljivih politika, te
potpuno integriranje rodno osjetljivog
pristupa u prakticnom radu strucnjaka i
njihovom odnosu prema Zrtvama RZN.
Standardne operativne procedure za
pruzanje usluga psihosocijalne podrs-
ke zrtvama RZN moraju se zasnivati
na sljede¢im kljuénim elementima:
informirani pristanak i povjerljivost,
dostupnost, upucivanje, procjena i
upravljanje rizikom, odgovarajuéa obu-
ka zaposlenih i razvoj radne snage, pra-
cenje i procjena, te sistem koordinacije
i odgovornosti. Takoder, moraju uvaziti
sve principe pristupa zrtvi RZN, a koji
su naprijed opisani u ovom Prirucniku,
te osim toga treba osigurati da su jasni
za primjenu, ali i uspostaviti mehaniz-
me kontrole primjene, periodi¢ne revi-
Zije, pracenja i evaluacije.

Kod psihosocijalnih usluga zrtvama RZN,
svaki strucnjak stalno treba da ima u vidu
da upravo pruzanje kvalitetnih psihosocijal-
nih usluga predstavlja sustinsku komponentu
koordiniranog multisektorskog odgovora na
rodno zasnovano nasilje.

Ovaj Prirucnik, nakon publiciranja, potrebno je
distribuirati nadleznim institucijama/organi-
zacijama koje se bave pruzanjem psihosoci-
jalnih usluga zrtvama RZN.
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. Rjecnik termina
. Istrazivanja i statisticki podaci u oblasti rodno zasnovanog nasilja u

Federaciji BiH - pregled

. Spisak centara za socijalni rad/sluzbi za socijalnu zastitu u Federaciji

Bosne i Hercegovine sa kontakt podacima

. Spisak centara za mentalno zdravlje u zajednici u Federaciji Bosne i

Hercegovine sa kontakt podacima

. Spisak organizacija civilnog drustva (ODC) koje pruzaju podrsku kroz

program ,Sigurnih kuéa“ u Federaciji Bosne i Hercegovine sa kontakt
podacima

. Put upuéivanja zrtava rodno zasnovanog nasilja - psihosocijalne usluge

(Shema)
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PRILOG 1

RJECNIK TERMINA™®

Postoje razliciti termini kojima se moze odrediti osoba koja je barem jednom u zivotu bila izloZzena
nasilju. Odgovarajuci termin trebalo bi odabrati u skladu s momentom u kojem se strucnjaci susrecu
s datom osobom. Osoba koja je povrijedena, ranjena ili ubijena usljed nasilnog Cina ili osoba koja se
pocela osjecati bespomocno i pasivno pred problemom ili zlostavljanjem moze se nazvati Zzrtvom. To
je tehnicki precizan termin, ali on istovremeno pojacava osjecaj bespomocnosti kod osoba koje su bile
izlozene nekom obliku RZN. Termin prezivjeli odreduje osobu koja trazi pomoc, koja je radila ili radi na
tome da razvije sposobnost noSenja s traumom, koja uci kako da usavrsi samu sebe, koja se bori da
ponovo uspostavi vlastiti Zivot. No, u konacnici, prezivjeli je istovremeno i zrtva RZN i osoba koja je
prezivjiela RZN. Ponekad, mada relativno rijetko, koristi se termin klijent ili pacijent kako bi se osoba
oznacila prema uslugama koje prima, a ne prema nasilju koje je prezivjela. U medunarodnim dokumen-
tima i strucnoj literaturi, koristi se termin Zrtva/preZivjeli kako bi se pokrile obje situacije, prije i nakon
Sto osoba objelodani/prijavi RZN odredenom strucnjaku.

Nasilje u porodici/nasilje koje po€ini intimni partner

Svaki ¢in fizickog, seksualnog, psiholoskog ili ekonomskog nasilja koji bilo u domu ili na javnom
mjestu pocini osoba koja je ¢lan porodice ili osoba koja je intimni partner, bracni drug ili bivsi partner,
bez obzira na to da li Zive zajedno (Vijece Evrope, Konvencija Vije¢a Evrope o prevenciji i borbi protiv
nasilja nad Zenama i nasilja u porodici, CETS br. 210. CAHVIO - tzv. Istanbulska konvencija).

Djeciji brak

Formalni brak ili neformalna zajednica osoba mladih od dobi za legalni pristanak predstavlja realnost
i za djeCake i za djevojcice, premda su djevojcice time pogodene u znatno veéoj mjeri (UNICEF, Djeciji
brak, 2012.).

Osnovne usluge

Temeljni skup usluga potrebnih, na apsolutnom minimumu, da bi se osigurala prava, sigurnost i
dobrobit svake zene, djevojke ili djeteta izlozenih nasilju nad zenama. Premda se osnovne usluge ne
pruzaju na istovjetan nacin u svakoj zemlji ili okruZenju, one podrazumijevaju kombinaciju univerzal-
nih usluga kao $to su zdravstvena zastita, njega, socijalna zastita i dobrobit, potom obavezne usluge
kao Sto je reakcija policijskih i pravosudnih organa, te specijaliziranih socijalnih sluzbi.

109 Preuzeto iz: Pruzanje psihosocijalnih usluga, dio multisektorskog odgovora na rodno zasnovano nasilje, Standardne
operativne procedure, Regionalni ured UNFPA za Istoc¢nu Evropu i Centralnu Aziju (UNFPA EECAROQ), 2015, str. 27-29..
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Rodno zasnovano nasilje

Oblik diskriminacije koji ozbiljno narusava moguénost zena da uzivaju prava i slobode na osnovu
ravnopravnosti s muskarcima (UN-ova Konvencija o ukidanju svih oblika diskriminacije Zena (CEDAW),
Opca preporuka br. 19 o nasilju nad Zenama, ¢lan 1.).

Pruzatelji pravosudnih usluga

Ukljucuju drzavne/vladine duznosnike, sudije, tuZitelje, policiju, pravnhu pomo¢, sudsku administraci-
ju, pravnike, pravne saradnike, te osoblje socijalnih sluzbi/sluzbi za podrsku zrtvama/prezivjelima.

Obavezno prijavljivanje

Odnosi se na zakonske propise koje su usvojile odredene zemlje, a koji strucnjacima i/ili pojedincima
nalazu da prijave (obicno policiji ili pravosudnom sistemu) svaki incident stvarnog ili suspektnog nasilja
u porodici ili nasilja koje je pocCinio intimni pratner. U mnogim zemljama obavezno prijavljivanje odnosi
se, u prvom redu, na zlostavljanje djece i maloljetnika, dok u drugim zemljama to obuhvata i prijavljivanje
nasilja koje pocini intimni partner.

Pocinitelj

Osoba, grupaiili institucija koja direktno Cini ili na drugi nacin podrzava nasilje ili drugu vrstu zlostavljanja
drugih protiv njihove volje (IASC, 2005, Smjernice za rodno zasnovano nasilje u humanitarnim situacijama:
fokusiranje na prevenciju i odgovor na seksualno nasilje u vanrednim situacijama).

Silovanje/pokusaj silovanja

Fizicki nametnuta ili na drugi nacin iznudena penetracija — ¢ak i u maloj mjeri - vulve ili anusa peni-
som, odnosno drugim dijelom tijela ili predmetom. Pokusaj istog naziva se pokusaj silovanja (WHO,
Svjetski izvjestaj o nasilju i zdravlju).

Upucivanje

Nacin na koji zena stupa u kontakt s pojedinacnim stru¢njakom ili institucijom u vezi sa svojim slu-
¢ajem, te nacin na koji strucnjaci i institucije komuniciraju i saraduju kako bi joj obezbijedili sveobu-
hvatnu podrs§ku. Partneri u mrezi upucivanja obi¢no podrazumijevaju razlicite vladine odjele, organi-
zacije civilnog drustva za zastitu prava zena, organizacije na nivou zajednice, zdravstvene ustanove
i druge (UNFPA 2070).

Sistem upucivanja

Sveobuhvatan institucionalni okvir koji povezuje razli¢ite subjekte s jasno odredenim i razgrani¢enim
mandatima (koji se, ipak, u odredenim slucajevima mogu preklapati), odgovornostima i ovlastima u
jednu mrezu saradnje, s krovnim ciljem pruzanja zastite i podrSke zrtvama/prezivjelima, pomaganja
pri njihovom potpunom oporavku i osnazenju, te sprjeCavanja RZN i krivicnog gonjenja pocinitelja.
Mehanizmi upucivanja rade na osnovu efikasnih kanala komunikacije i uspostavljaju jasne linije i
procedure upucivanja, s jasnim i jednostavnim sekvencijalnim koracima (UNFPA 2010).
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Prijavljivanje slu¢aja RZN

Objelodanjivanje incidenta/slucaja RZN od strane jednog pruzatelja usluga drugom, razmjena infor-
macija o slu¢aju RZN s drugom institucijom/organizacijom tokom procesa upudivanja. Prijavljivanje
se moze vrSiti samo u granicama pristanka koji daje zZrtva, s veoma malo izuzetaka.

Seksualno zlostavljanje/nasilje

Svaki seksualni ¢in, pokus$aj ostvarenja seksualnog €ina, nezeljeni seksualni komentari ili kontakti, te
djela trgovine, ili druga djela, a u vezi sa seksualno$c¢u odredene osobe i to upotrebom sile od strane
bilo koje osobe, bez obzira na odnos izmedu te osobe i Zrtve, u bilo kojem okruzeniju, ukljucujuéi,
izmedu ostalog, dom i radno mjesto (WHO, Svjetski izvjestaj o nasilju i zdravlju).

Seksualno iskoristavanje

Svaki stvarni Cin ili pokus$aj zloupotrebe ugrozenog poloZaja, razlike u moci ili povjerenja u seksualne
svrhe ukljucujuéi, izmedu ostalog, finansijsku, drustvenu ili politicku korist od seksualnog iskorista-
vanja druge osobe (Bilten generalnog sekretara Ujedinjenih naroda o zastiti od seksualnog iskorista-
vanja i zlostavljanja (PSEA) (ST/SGB/2003/13).

Trgovina ljudima

Vrbovanje, transport, transfer, skrivanje ili primanje osoba u svrhu iskoriStavanja, a putem prijetniji,
upotrebe sile ili drugih oblika prisile, kidnapovanja, prevare, obmane, zloupotrebe modi ili polozaja ili
podredenog polozaja, te davanjem ili primanjem uplata ili beneficija kako bi se dobio pristanak osobe
koja ima kontrolu nad drugom osobom. Iskori$tavanje, u najmanjem slucaju, ukljucuje prostituiranje
drugih ili druge oblike seksualnog iskori§tavanja, prisilni rad i sluzenje, porobljavanje i postupke slic-
ne porobljavaniju, ropsku podredenost ili vadenje organa (Protokol o prevenciji, suzbijanju i kaZnjava-
nju trgovine ljudima uz UN-ovu Konvenciju protiv transnacionalnog organiziranog kriminala).

Nasilje nad zenama

Svaki ¢in rodno zasnovanog nasilja koje rezultira ili ¢e vjerovatno rezultirati fizickom, seksualnom
ili mentalnom patnjom ili Stetom po zenu, ukljucujuéi i prijetnju takvim ¢inom, prisilu ili proizvoljno
lisavanje slobode, bez obzira desava li se to u javnom ili privatnom Zivotu (UN-ova Deklaracija o eli-
miniranju nasilja nad Zenama, New York, Ujedinjeni narodi, 1993.). To podrazumijeva mnogo razlicitih
oblika nasilja nad Zenama i djevojkama, kao $to je nasilje koje pocini intimni partner, seksualno
nasilje koje pocini osoba koja nije partner, trgovina, te Stetne prakse kao Sto je Zensko obrezivanje.
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PRILOG 2.

ISTRAZIVANJA | STATISTICKI PODACI
U OBLASTI RODNO ZASNOVANOG NASILJA
U FEDERACIJI BOSNE | HERCEGOVINE

Svaki ljudski odnos u kojem je naruSena ravnoteza moci je potencijalno odnos u kojem se moze ispoljiti
nasilje, i to od strane mocnijeg pojedinca ili grupe prema onome ko ne posjeduje mo¢." Nasilje nije
privatni problem ¢lanova porodice ili onih osoba izmedu kojih se deSava, ve¢ nezakonito i nedopustivo
ponasanije koje se mora sankcionirati i sprijeciti.

Fenomen rodno zasnovanog nasilja, posebno nasilja u porodici je globalno pitanje i nije ograni¢eno
na odredene religijske, klasne, kulturalne i etnicke grupe. NaZalost, rodno zasnovano nasilje nije vise
samo problem, to je jedan od pojavnih oblika koji prati cjelokupnu drustvenu zajednicu i ima jednu
negativnu tendenciju u smislu posljedica koje proisticu iz toga. Nasilje u porodici, kao oblik rodno za-
snovanog nasilja, jedan je od osnovnih vidova kr§enja ljudskih prava i zato medunarodni standardi za
zastitu ljudskih prava zahtijevaju od drzava potpisnica da poduzimaju odluéne mjere koje ¢e osigurati
odgovornost pocinitelja kako bi se primjereno kaznili, a zrtve zastitile u najve¢oj mogucoj mjeri.”

Kako na globalnom, tako i na regionalnom i lokalnom nivou, zrtve nasilja u porodici su najcesce zene.
Prema podacima UN-a"s prvi uzrok smrti ili invalidnosti medu Zenama od 15 do 45 godina nije bolest ili
saobracaja nesreca, ve¢ nasilje. Prisustvo djece prilikom nasilnog ponasanja roditelja je najveci faktor
rizika od prenosa nasilnickog ponasanja sa generacije na generaciju.™

Kao Sto je istaknuto naprijed, na§ zakonodavac je nasilju u porodici dao posebnu paznju donoSenjem
Zakona o zastiti od nasilja u porodici,’ upravo zbog €injenice da je taj oblik nasilja najizrazeniji, odno-
sno najrasireniji.

110 V. Mileti¢-Stepanovi¢, Nasilje nad Zenama u Srbiji na razmedi milenijuma, Institut za socioloska istraZivanja Filozofskog
fakulteta u Beogradu, Beograd, 2006.

111 IstraZivanje o uzrocima nasilja u porodici u Federaciji Bosne i Hercegovine, Gender centar Federacije Bosne i Hercegovine,
Sarajevo, 2013, str. 5.

112 Prirucnik za trening i edukaciju zaposlenih u centrima za socijalni rad/sluzbama socijalne zastite u Federaciji Bosne i
Hercegovine za postupanje u slucajevima nasilja u porodici, Federalno ministarstvo rada i socijalne politike, Sarajevo, oktobar
2014. godine, str. 12.

113 Un Women: Facts and figures on Violence against Women, http: www.unifem.org/gender issues/violence against women/
facts figures.php.

114 Prirucnik za trening i edukaciju zaposlenih u centrima za socijalni rad/sluzbama socijalne zastite u Federaciji Bosne i
Hercegovine za postupanje u slucajevima nasilja u porodici, Federalno ministarstvo rada i socijalne politike, Sarajevo, oktobar
2014. godine, str. 12.

115 Prvi zakon u ovoj oblasti donesen je 2005. godine (Federacija BiH).
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Zakon o zastiti od nasilja u porodici pruza zastitu propisivanjem niza zastitnih mjera. Zakon iz 2013.
godine otklonio je odredene nedoumice koje su postojale u primjeni prvobitnog zakona iz 2005. godi-
ne. Osnazene su brojne karike u lancu zastite zrtava i biljezi se postepeno unaprjedenje stanja u ovoj
oblasti. Medutim, prostora za poboljSanje i dalje ima, posebno u dijelu usaglasavanja sa odredbama
Istanbulske konvencije. Provedba novoga zakona donosi, svakako, bolje rezultate u odnosu na ranije
propise. Unato¢ tome, primjena zakona jo$ uvijek nije ujednacena na podrucju cijele Federacije BiH i
bitno ovisi od kapaciteta lokalne zajednice za implementaciju odredenih obaveza.

Da je rodno zasnovano nasilje, posebno oblik nasilja u porodici, ozbiljno krsenje ljudskih prava, pokazu-
ju i podaci razliGitih istrazivanja za podrucje Bosne i Hercegovine i/ili Federacije Bosne i Hercegovine.
Tako je prema nalazima Istrazivanja o rasprostranjenosti i karakteristikama nasilja nad Zenama, koje je
provela Agencija za ravnopravnost spolova Bosne i Hercegovine u periodu oktobar 2011-oktobar 2012.
godine, viSe od polovine Zena iz uzorka (47,2% u BiH, 47,2% u Federaciji BiH i 47,3% u Republici Srpskoj)
- dozivjelo bar neki oblik nasilja nakon navrsenih 15 godina Zivota. Tokom 12 mjeseci koji su prethodili
istrazivanju, neki oblik nasilja doZivjelo je 11,9% Zena u BiH (12,7% u Federaciji BiH i 10,6% u Republici
Srpskoj). Seksualno nasilje doZivjelo je tokom odraslog Zivota 6% Zena, dok je ovakvo iskustvo u toku
godinu dana imalo 1,3% Zena."¢

Kada promatramo samo partnersko nasilje, zapaza se da su stope seksualnog nasilja koje su pocinili
sadasnji i/ili bivSi partneri na zivotnoj razini za BiH 5,1%, za Federaciju BiH 5,0%, a za Republiku Srpsku
5,2%.

Postoji i studija: Rasprostranjenost i karakteristike nasilja prema Zenama u BiH (2013), koju je izradila
Agencija za ravnopravnost spolova Bosne i Hercegovine. Ova studija tematizira i posljedice nasilja, te
navodi da su posljedice brojne, kako one neposredne, olicene, na primjer, u fizickim povredama, tako
i one dugorocne, skrivene i indirektne. Pokazatelji Svjetske zdravstvene organizacije o zdravlju Zena
izlozenih nasilju ukazuju na niz razlicitih simptoma koji se kod zrtava nasilja ispoljavaju znatno cescée
nego kod zena koje nisu izloZzene nasilju.

Iskustva sa uslugama podrske, prema spomenutoj Studiji Agencije za ravnopravnost spolova Bosne
i Hercegovine, pokazuju da je nedovoljno razvijena svijest zena o tome koja iskustva predstavljaju ra-
zlicite forme nasilja i potom prepoznavanje da su takvom nasilju uopce izlozene. Veliki broj zena koje
su tokom istrazivanja izvijestile o razli¢itim pojedinacnim manifestacijama nasilja, uprkos tome ne
percipiraju sebe kao zrtve nasilja. Tako 58,4% zena koje su bile izlozene fizickom nasilju tokom posljed-
njih godinu dana tvrdi da nisu zrtve fizickog nasilja. Jos maniji udio Zena prepoznaje svoju izloZzenost
psihickom, ekonomskom i seksualnom nasilju.

Pored toga, postoji i znacajna diskrepanca izmedu onoga $to Zene misle i Sto Cine. Nacelno, Zene u
vecini sluCajeva smatraju da, kada postoji nasilje u porodici, Zrtve treba da se obrate za podrsku nekoj
od nadleznih institucija, ali tek je 5,5% Zena izlozenih nasilju zaista potraZilo podrsku neke od instituci-
ja. Posebno su zabrinjavajuéi razlozi zbog kojih se zene nisu obracale institucijama. Kada su u pitanju
ocjene postupanja sluzbi u slucajevima kada su Zene zatrazile podrsku, nalazi Studije ukazuju na to
da nadlezne sluzbe ne postupaju uvijek u skladu s nacelima pune zastite Zena. Tako su zabiljezeni slu-
¢ajevi u kojima policija i zdravstveni radnici nisu reagirali na adekvatan nacin (tretirali su Zenu kao da
je ona isprovocirala nasilje, nisu udaljili pocinitelja, nisu prijavili slu¢aj ili uputili zrtvu na pravu adresu.

116 Rasprostranjenost i karakteristike nasilja nad Zenama, Agencija za ravnopravnost spolova Bosne i Hercegovine, Mostar,
2013., str. 18.1 19.

Istrazivanje dostupno na web adresi: http://arsbih.w1.daj.ba/wp-content/uploads/2014/01/studija_prevalenca.pdf
(pristupljeno 27.10.2016.)
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Takoder, u pogledu rada centara za socijani rad/sluzbi za socijalnu zastitu podaci ukazuju na mali broj
prijavljenih krivicnih djela nasilja.” Ipak, treba napomenuti da su Zene u vecini slucajeva navele relativ-
no pozitivna iskustva, odnosno ocijenile su da je podrska ovih sluzbi, bar djelimiéno, pomogla da rijese
problem izloZenosti nasilju."

Nadalje, Gender Centar Federacije Bosne i Hercegovine 2013. godine proveo je IstraZivanje o uzrocima
nasilja u porodici u Federaciji Bosne i Hercegovine. Kao kvantitativno istrazivanje provedeno je na stra-
tificiranom uzorku od 1.000 porodica sa podrucja Federacije BiH i pokazuije sljedece:

Vecina gradana Federacije BiH izrazava visok stepen svjesnosti o postojanju problema nasilja u po-
rodici (viSe od 90%), medutim, tek 50% anketiranih svjesno je stvarne rasprostranjenosti i posljedica
problema nasilja u porodici na bosanskohercegovacko drustvo. Gotovo 45% anketiranih jos uvijek pro-
blem nasilja u porodici gleda kao privatni problem porodica u kojima se nasilje deSava, a u koji se oni
ne bi Zeljeli mijesati. S druge strane, veéina ispitanika (95,6%) smatra da bi se drzava i drustvo trebali
aktivnije ukljuciti u rjeSavanje problema nasilja u porodici.

Poremecaji licnosti i drugi oblici psihopatologije, narocito depresija i konzumacija alkohola i droga,
pokazuju najvecu povezanost s porodicnim nasiljem. Ucestalost psihopatologije znatno je ve¢a medu
osobama koje su pocinile nasilje u porodicama zlostavljanja nego medu muskarcima u kontrolnoj gru-
pi. | druge psiholoske varijable povezane su sa nasiljem u porodici. PoviSeni nivo ljutnje i neprijatel;j-
stva, te nedostatak samopouzdanja i vlastitih stavova, konzistentno su povezani sa nasilnim ponasa-
njem. Druge psiholoske varijable kao $to su samopostovanje, opCenita asertivnost, autoritarnost i stres
mogu biti faktori rizika za nasilje u porodici.™

Osim usmjerenih istraZivanja, dostupni su i podaci drugih nadleznih tijela u Federaciji BiH. Tako se,
prema evidenciji Federalnog ministarstva rada i socijalne politike, a na osnovu podataka dostavljenih
od strane nadleznih kantonalnih ministarstava socijalne zastite/rada i socijalne politike iz godine u
godinu, biljezi stalan porast nasilja u porodici. Podaci iz 2014. i 2015. godine, primjera radi, pokazuju
da je najizrazenije fizitko i emocionalno nasilje nad zenama i djevojcicama. Dobna skupina od 28 do
45 godina je najizlozenija nasilju. Zabrinjavajuci su podaci o nasilju izvrSenom nad djecom, gdje je za
period 2014. i 2015. godina evidentirano ukupno 2.447 slucajeva nasilja nad djecom. Takoder, u istom
periodu zabiljeZeno je da uzrast od 7 do 14 godina jeste najizrazeniji i broj zrtava se priblizava broju
Zrtava nasilja uzrasta od 15 do 18, Sto je znacajan pokazatelj da se ovom problemu treba pristupiti
sistemski i blagovremeno. Takoder, raspolozivi podaci govore o porastu seksualnog zlostavljanja ne
samo djevojCica, veé i djeCaka posebno kada je rije¢ o manjim sredinama. Treba imati u vidu da je ov-
dje rijec o nepotupnim podacima, te da je tzv. ,tamna brojka“ slucajeva nasilja u porodici mnogo veca.
Procjena je da se tek nekih 10% od ukupnog broja sluCajeva nasilja nad djecom i nasilja u porodici
evidentira, dok veliki broj djece nad kojima se vrsi nasilje ostaje izvan domasaja relevantnih evidencija.
Sto znagi da postojeée evidencije ne pokazuju stvarno stanje, odnosno rasirenost ove pojave, odnosno
da se svi podaci imaju uzeti s rezervom zbog tzv. ,sive zone".’»

S druge strane, Gender centar Federacije Bosne i Hercegovine, u skladu sa djelokrugom svoga rada,
sacinjava godiSnje izvjeStaje o stanju ravnopravnosti spolova za podrucje Federacije BiH. Navedeni iz-
vjestaji sadrze i podatke kantonalnih ministarstava unutrasnjih poslova u vezi s ¢lanom 222. Krivicnog

117 Rasprostranjenost i karakteristike nasilja prema Zenama u BiH 2073, Agencija za ravnopravnost spolova Bosne i
Hercegovine, Mostar, 2013, str. 101.

Istrazivanje dostupno na web adresi: http://arsbih.w1.daj.ba/wp-content/uploads/2014/01/studija_prevalenca.pdf
(pristupljeno 27.10.2016.)

118 Ibid., str. 20.
119 Ibid., str. 134.

120 Zlostavljanje i zanemarivanje djece u porodicama u Federaciji Bosne | Hercegovine, Emira Dizdarevi¢, dipl. krim, Master
rad, Fakultet za kriminalistiku, kriminologiju i sigurnosne studije Univerziteta u Sarajevu, 2016. god.
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zakona Federacije BiH, koji se odnosi na nasilje u porodici, te podatke opéinskih sudova vezano za pro-
vedbu Zakona o zastiti od nasilja u porodici, kao i podatke o broju smjestenih zrtava nasilja u porodici u
sigurne kuce koje su djelovale na podrucju Federacije BiH. Slijedi pregled statistickih podaka o nasilju
u porodici za period od 2006. do 2014. godine, preuzet iz godisnjih izvjeStaja o stanju ravnopravnosti
spolova za podrucje Federacije BiH:

2006. 2007. 2008. 2009. 2010. 2011. 2012. 2013. 2014.
. . . . - < - < - UKUPNO
godina | godina | godina | godina | godina | godina | godina | godina | godina

Broj
prijavljenih
slucajeva 1.384 1.093 2.272 1.631 1.559 1.658 1.661 1.669 1.459 14.386
nasiljau
porodici

Broj
podnesenih
izvjestaja o
pocinjenom

krivicnom
djelu

2006. 2007. 2008. | 2009. | 2010. | 2011. | 2012. | 2013. | 2014. 2015.
5 A A 5 . . . . . . UKUPNO
godina | godina | godina | godina | godina | godina | godina | godina | godina | godina

639 647 889 689 755 827 882 916 992 7.236

Broj
zahtjeva za
izricanje 16 78 120 177 90 112 124 153 168 165 1.038
zastitnih
mjera

Broj
izrecenih
zastitnih

mjera

1 17 53 32 63 166 189 231 293 213 1.045

Broj osoba
koje su
sticene 8 31 68 54 97 158 121 214 241 205 992

zastitnim
mjerama

Takoder, za 2014.godinu,> podaci ukazuju na sljedece:

121 Izvor: Gender centar Federacije Bosne i Hercegovine.
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Tabela B
el Osumnjiceni-e/ Osudujuce odluke z _- .
Osteceni-e/Zrtve . - - IzreCene zastitne mjere
Izvrsioci (izrecene sankcije)
Krivicno
djelo/ 2 <
Radnje Ugey Sl8| s 8l s |sl-| 8| 2
st bl‘Oj @ o | s 5] L | o 5] o <4 = o S
nasiljau S|lo|Z|sls|S|E|shs| e © SfHar | b | o [d*|ex|
porodici “lealglsIN e 2SN 8| B |°
= | E | E g 2
= ju]
1. | S22 Y 299 |77 | 39| 54 | 42 |10 289 | 3 81| 21 | 201 | 8
Clan 6.
Zakona o
2. ?:S‘I'Itj':: 23 | 74 | 144 | 18 | 34
porodici
F BiH
UKUPNO:§ 299 277 |39 | 54 | 42 410 289 | 3 §81| 21 201 8 023 |74 (144 |18 | 34
_LEGENDA:
a* - Udaljenje iz stana, kuce ili nekog drugog stambenog prostora i zabrana vracanja u stan, kuéu ili neki drugi
stambeni prostor
b* - Zabrana priblizavanja Zrtvi nasilja
c* - Zabrana uznemiravanja ili uhodenja osobe izloZene nasilju
d* - Obavezan psihosocijalni tretman
e* - Obavezno lije¢enje od ovisnosti
f* - Privremeno liSenje slobode i zadrZavanje

Sigurne kuce, pruzaju zbrinjavanje, pomoc¢ i zastitu Zrtvama nasilja u porodici, a kroz razvijanje indivi-
dualnog plana rada Zrtva se usmjerava prema aktivnostima koje ¢e njen boravak u sigurnoj kuci uciniti
kuée.2 Primjera radi, podaci o broju zrtava koje su bile zbrinute kroz podrsku sigurnih kuc¢a, u periodu
2014.i2015.godina ukazuju da se radi o broju od ukupno 637 Zrtava (Sto ukljucuje i Zene i djecu)."

122 Prirucnik za trening i edukaciju zaposlenih u centrima za socijalni rad/sluzbama socijalne zastite u Federaciji Bosne i
Hercegovine za postupanje u slucajevima nasilja u porodici, Federalno ministarstvo rada i socijalne politike, Sarajevo, oktobar

2014.godine, str. 67.
123 Izvor: Gender centar Federacije Bosne i Hercegovine.
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1.2. Podaci o drugim oblicima rodno zasnovanog nasilja

Osim podataka o nasilju u porodici, mora se istaéi da su dostupni i podaci o drugim oblicima rodno
zasnovanog nasilja, i to kroz evidencije pravosudnih organa, koje se dostavljaju i Gender Centru Fede-
racije Bosne i Hercegovine; a stanje u Federaciji BiH po tom pitanju u 2014. godini je sljedece:

Tabela A

Opcinski sudovi u Federaciji Bosne i Hercegovine - zbirna tabela 2014.2

T Osumnjiceni-e/ Osudujuce odluke (izrecene
Osteceni-e/zrtve o -
Izvrsioci sankcije)
NP Ukupan ol 5 | _ ol = | _ -
Krivicna djela broj @ ii ;‘E" § @ § ;‘2" § 5 )EE %"'g S
SHEIE- R EREE-R Y G ST E - -
S = a=] S| E o° = =}
Ubojstvo (€. 166. st. 1. KZ
FBiH) 2 2 1 1 2
Protivpravni prekid
trudnoce (€1.171. KZ FBiH)
Povreda ravnopravnosti
¢ovjeka i gradanina (Cl. 3 3 3 1 2
177. KZ FBiH)
8 (4 mjere
sigurnosti,
Ugrozavanije sigurnosti 3 sudske
(€1.183. KZ FBiH) % % 8] 72 171159 15 ’ 68 opomene i
1 odgojna
mjera)
Silovanje (€l.203.st.1. KZ 1 (mjera
FBiH) 4 4 4 2 2 sigurnosti)
Silovanje (¢1.203.st.2. KZ
FBiH)
Silovanje (¢1.203.st.3. KZ
FBiH)
Silovanje (¢1.203.st.4. KZ
FBIH)
Silovanje (¢1.203.st.5. KZ
FBiH)
Silovanje (¢1.203.st.6. KZ
FBiH)
Silovanje (€l.203.st.7. KZ
FBiH)
Spolni odnos sa nemo¢nom
osobom (€1.204. KZ FBiH) 3 2 ! 3 2 !
Spolni odnos zloupotrebom 3 9 |1 3 9 1 (mjera
poloZaja (¢1.205. KZ FBiH) sigurnosti)
Prinuda na spolni odnos
(€1.206. KZ FBiH)
2 (1 mjera
Spolni odnos s djetetom 3 112 1 1 1 sigurnosti
(€1.207. KZ FBiH) i 1 odgojna
mjera)

124 Izvor: Gender centar Federacije Bosne i Hercegovine.
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2 (1 mjera
Bludne radnje (¢1.208. KZ sigurnosti
FBiH) 13 319 ! 12 / > i 1 odgojna
mjera)
Zadovoljenje pohote pred 1 (mjera
djetetom ili maloljetnikom 2 2 2 1 si urnJosti)
(61.209. KZ FBiH) g
Navodenje na prostituciju
(€1.210. st.1,2 i 3. KZ FBiH) 3 / 3 2 !
IskoriStavanje djeteta
ili maloljetnika radi 1 1 1 1 (mjera
pornografije (€l. 211. St.1. sigurnosti)
KZ FBiH)
Upoznavanje djeteta sa 1 (mjera
pornografijom (€l. 212. 1 1 1 i urnjosti)
St.1. KZ FBiH) 9
Rodoskrvnuée (€l. 213. KZ
FBiH)
Dvobraénost (¢1.214. KZ
FBiH)
Omoguéavanje sklapanja
nedozvoljenog braka
(€1.215. KZ FBiH)
Izvanbraéna zajednica sa 1 (odgojna
mladim maloljetnikom 13 1T (1M 1 14 3 9 m'egral)
(61.216. KZ FBiH) )
Oduzimanje djetetaili
maloljetnika (¢l.217. KZ 5 3| 2 3 5
FBiH)
Promjena porodi¢nog
stanja (Cl. 218. KZ FBiH)
Zapustanje ili zlostavljanje
djeteta ili maloljetnika 5 5 3 1 1 4
(€1.219. KZ FBiH)
Napustanje djeteta (¢1.220. 1 1 1 1
KZ FBiH)
Povreda porodicnih 2 9 1 1 1
obaveza (¢l. 221 KZ FBiH)
4 (1 odgojna
mjera, 1
Nasilje u porodici (¢l.222. sudska
st.1. KZ FBiH) 115 11118 20 |6 112 22 14 76 opomena
i 2 mjera
sigurnosti)
Nasilje u porodici (¢1.222. 2 (odgojne
st2. KZ FBiH) 150 f§142 (21| 28 |25 146 48 | 6 | 105 miere)
Nasilje u porodici (¢1.222. 1 (mjera
st.3. KZ FBiH) 10 10 5|3 10 4 ! 4 sigurnosti)
Nasilje u porodici (¢l.222. 1 (mjera
st.4. KZ FBiH) 24 14100 1 ° 2 / 16 sigurnosti)
Nasilje u porodici (¢l.222.
st.5. KZ FBiH)
Nasilje u porodici (¢1.222.
st.6. KZ FBiH)
Izbjegavanije izdrzavanja 29 6 |15 5 29 1 21

(€l. 223. KZ FBiH)

Sprjecavanje i
neizvrSavanje mjera za
zastitu maloljetnika (¢l.
224. KZ FBiH)
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4 (3 odgojne
Ra;bOJstvo(cI.289. Kz 36 2 15 | 1 33 | 3 33 8 mijere i
FBiH) 1 mjera
sigurnosti)
Nasilje na osnovu spola,
uznemiravanje i seksualno
uznemiravanje (¢l.27.
Z0RS)
30 (16 mjera
sigurnosti,
10 odgojnih
361|199 148 | 63§29 | 5491 10 § 154 | 30 | 330 I
mjerai4
UKUPNO: sudske
opomene)
671 535 544

Iz naprijed navedenih podataka vidljiva je rasprostranjenost razlicitih oblika rodno zasnovanog nasilja,
kao i neophodnost institucionalne saradnje svih subjekata koji se bave prevencijom i zastitom zrtava
nasilja kroz multidisciplinarni pristup kako bi zrtve nasilja dobile kontinuiranu pomog¢, zastitu i bile
adekvatno zbrinute. Na taj nacin bi se postojeci resursi vladinih ustanova/institucija i nevladinih orga-
nizacija, koje imaju sigurne kuce/sklonista u okviru svojih servisa koristili na adekvatniji nacin tokom
pomodi, zastite i zbrinjavanja zrtava nasilja u porodici. Stoga je neophodno razviti multidisciplinarni
pristup na principu medusobne saradnje, transparentne razmjene raspolozivih informacija, uzajamnog
povjerenja i ekonomicnosti. Najdjelotvorniji mehanizam za razvijanje ovog partnerstva je uspostavlja-
nje direktnih partnerskih odnosa kroz primjenu zakona, podzakonskih akata i potpisivanje protokola/
memoranduma o medusobnoj suradnji koji e obavezati sve subjekte u lancu pomoci, zastite i zbri-
njavanja zrtava na jedinstven pristup i jednako postupanje prema svim Zrtvama. Akteri koji pruzaju
pomo¢ trebaju biti povezani i efikasni u djelovanju jer samo tako zZrtve dobijaju potrebne informacije o
moguc¢nostima pomoci, zastite i zbrinjavanja, a time i ostvarivanja vlastitih prava.’

Imajuéi u vidu sve navedeno, te unato¢ odredenim multisektorskim aktivnostima, posebno po pitanju
zastite od nasilja u porodici, pristup problemu rodno zasnovanog nasilja i dalje u praksi ostaje razlicit
od ustanove do ustanove, odnosno od sredine do sredine. Profesionalci u razlicitim sektorima, i onda
kada steknu odgovarajuca znanja i postanu senzibilizirani po pitanju zastite od nasilja, bez sveobuhvat-
nog sistema u kojem treba da djeluju ostaju nemocni, kao pojedinci. Stoga se istiCe potreba za nastav-
kom edukacije u vezi s postupanjem sa zrtvama nasilja, ali i postupanjem sa pociniteljima nasilja, a
posebno u vezi sa senzibilizacijom upravljackih struktura ustanova/organizacija i nadleznih kantonal-
nih ministarstava socijalne zastite, zdravstva i pravosuda, u smislu kreiranja prioriteta i finansiranja u
ovoj oblasti.’s Izrazeni problem nedostajucih kadrova, posebno u centrima za socijalni rad/sluzbama
socijalne zaStite mora biti adekvatno adresiran osnivacima tih centara/sluzbi, ukoliko se Zele postici
vidljivi rezultati i unaprjedenje stanja u oblasti socijalne za$tite, ukljuCujuci i postupanje sa zrtvama
rodno zasnovanog nasilja.

Kada su u pitanju psihosocijalne usluge, posebno je znacajno razvijati saradnju izmedu zdravstvenih
ustanova, tacnije centara za mentalno zdravlje u zajednici i centra za socijalni rad/sluzbi za socijalnu
zastitu u segmentima jaCanja rada u zajednici i uspostavljanja odgovarajuéih mehanizama za razmjenu
i protok informacija u procjeni vulnerabilnosti odredene zajednice i njenih ¢lanova kada je u pitanju

125 Prirucnik za trening i edukaciju zaposlenih u centrima za socijalni rad/sluzbama socijalne zastite u Federaciji Bosne i
Hercegovine za postupanje u slucajevima nasilja u porodici, Federalno ministarstvo rada i socijalne politike, Sarajevo, oktobar
2014. godine, str. 44.

126 Strategija za prevenciju i borbu protiv nasilja u porodici (2013-2017), Vlada Federacije Bosne i Hercegovine, Sarajevo,
2013, str. 23.
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nasilje u porodici.’z

Prikazani rezultati usmjerenih istrazivanja, kao i sluzbeni statisticki podaci za oblast rodno zasnova-
nog nasilja u Federaciji BiH, Cine prikaz stanja iz kojeg je vidljivo da je, unato¢ ostvarenom odredenom
napretku unazad desetak godina, ipak potrebno daljnje, sistemsko djelovanje u borbi protiv razliitih
oblika rodno zasnovanog nasilja, s posebnom paznjom na nasilje nad Zenama i nasilje u porodici.

127 Prirucnik za trening i edukaciju zaposlenih u centrima za socijalni rad/sluzbama socijalne zastite u Federaciji Bosne i
Hercegovine za postupanje u slucajevima nasilja u porodici, Federalno ministarstvo rada i socijalne politike, Sarajevo, oktobar
2014.godine, str. 61.

68



PRUZANJE PSIHOSOCIJALNIH USLUGA ZRTVAMA RODNO ZASNOVANOG NASILJA U FEDERACIJI BOSNE | HERCEGOVINE / PRIRUCNIK

PRILOG

3.

SPISAK CENTARA ZA SOCIJALNI RAD/SLUZBI ZA SOCIJALNU ZASTITU
U FEDERACIJI BOSNE | HERCEGOVINE

SA KONTAKT PODACIMA
1. 2. 3. 4. 5.
Ministarstvo zdravstva i 77000 BIHAC 037/227-793

| UNSKO-SANSKI

socijalne politike

Alije Derzeleza br. 6

037/226-083

min.zdr.usk@bih.net.ba

1. BIHAC JU Centar za socijalni rad Fra Joze Valentica 3. 037/229-710 cent.soc.rad@bih.net.ba
037/229-712
2. | BOSANSKA KRUPA | JU Centar za socijalni rad Mirsada Crukica (lamela 037/471009 Bos.krupa@bih.net.ba
4) 037/474-283

3. BOSANSKI JU Centar za socijalni rad Ul. Bosanska 110 037/881-805 | Csr.bosanskipetrovac@gmail.
PETROVAC com
4. CAZIN JU Centar za socijalni rad 505-ta Viteska brig. 037/514-439 ju_csr_sazin@hotmail.com
Br.38a 037/512-103
fax
5. KLJUC JU Centar za socijalni rad Branilaca BiH 78 037/660-043 jucentarkljuc@yahoo.com
037/661-585
fax
6. SANSKI MOST JU Centar za socijalni rad Musa Cazim Catié bb 037//686906 czsr.most@hotmail.com
037/686-403
7. | VELIKA KLADUSA | JU Centar za socijalni rad Cazinska 3 037/775-065 info@czsr-velikakladusa.ba
037/775-065
8. BUZIM JU Centar za socijalnirad | Trg Alije Izetbegovi¢a bb | 037/419-010 czsr.buzim@hotmail.com
037/419-011
fax
Ministarstvo zdravstva,rada Orasje 031/713-345
Il POSAVSKI i socilalne politike Ulica Il bb 031/713-265 | ministarstvo.zrsp.zp@tel.net.ba
031/713-277
1. ODZAK Centar za socijalni rad Omera Dzananovic¢a bb 031/761-006 csr.odzak.irs@tel.net.ba
031/762-561
2. ORASJE Centar za socijalni rad [l ulica broj 36 031-712-020 czsr.orasje@tel.net.ba

031/711-980

3. DOMALJEVAC-
SAMAC

Centar za socijalni rad

Posavskih branitelja
br.148

031/791-362
031/792-006
fax

centar.socijalnirad@tel.net.ba

n TUZLANSKI

Ministarstvo za rad i
socijalnu politiku

Tuzla
Slatina 2

035/280-182
035/275-487
035/280-511

minrsp@tk.kim.ba

fax
1. BANOVICI JU Centar za socijalni rad Branilaca Banovi¢a 97 035/875-981 csrbanovici@hotmail.com
2. GRACANICA JU Centar za socijalni rad UL. Armije BiH bb 035/702-566 csrgracanica@bih.net.ba
3. GRADACAC JU Centar za socijalni rad Hadziefendijina bb 035/817-227 czsr-gradacac@hotmail.com
4. KALESIJA JU Centar za socijalni rad Kalesijskih brigada bb 035/631-176 cocrad.kal@bih.net.ba

035/631-581
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fax

5. KLADANJ JU Centar za socijalni rad Kladanjske brigade bb Fax: 035/621- lemina.68@gmail.com
422
035/622-460
6. TEOCAK JU Centar za socijalni rad Centar 75414 TeoCak 035/756-073 csr.teocak@gmail.com
7. LUKAVAC JU Centar za socijalni rad Branilaca Bosne bb Fax: 035/553- soc-rad.lu@bih.net.ba
861
035/553-831
8. SREBRENIK JU Centar za socijalni rad 211.0slobodilacke 035/645-770 centar.sr@bih.net.ba
brigade 47
9. TUZLA JU Centar za socijalni rad Ul. Kozaracka bb 035/369-020 soc.rad.tz@bih.net.ba
035/369-018
Fex: 035/369-
035
10. SAPNA JU Centar za socijalni rad 206 Viteske brigade bb 035/597-419 csr.sapna@hotmail.com
11. ZIVINICE JU Centar za socijalni rad Prva ulica br. 150. 035/740-096 csr.zi@bih.net.ba
035/740-097
12. CELIC JU Centar za socijalni rad 108 Bréanske brigade 3 035/668-120 juczsrcelic@gmail.com
Fax: 035/668-
121
13. DOBOJ-ISTOK JU Centar za socijalni rad Brijesnica Velika 74207 035/722-695 | arnes.csrdobojistok@gmail.com
035/722-695
. Ministarstvo za rad, Ku€ukovici br.2 Zenica | 032/460-680 min_rad@zdk.ba
v ZENICKO- socijalnu politiku i 032/460-682
DOBOJSKI izbjeglice fax
1. BREZA JU Centar za socijalni rad ZAVNOBIH-a 6 032/783-912 centarbr@bih.net.ba
032/783-912
2. DOBOJ-JUG Sluzba za civilnu zastitu i Matuziéi bb 032/699-341 dobojjug@bih.net.ba
zajednicke poslove. Trg 21 Mart br1 032/691-335
032/699-331
fax
3. KAKANJ JU Centar za socijalni rad 309 Brdske brigade 17 032/553-076 csr.kakanj@gmail.com
032/556-750
4. MAGLAJ JU Centar za socijalnirad | Srebrnickih Zrtava rata bb | 032/603-527 csrmaglaj@bih.net.ba
032/603-710
5. TESANJ JU Centar za socijalni rad Kralja Tvrtka bb 032/650-205 csrt@bih.net.ba
032/650-205
6. ZAVIDOVICI JU Centar za socijalni rad Podubravije br. 6 032/868-210 | centarzasoc.rad.zdici@bih.net.
032/868-211 ba
7. ZENICA JU Centar za socijalni rad Saliha Cakana Mulali¢a 032/202-490 czsr_ze@bih.net.ba
br. 5 032/202-322
8. VISOKO JU Centar za socijalni rad Islamovica 10 032/735-835 centarvisoko@gmail.com
9. ZEPCE JU Centra za socijalni rad Zagrebacka bb 032/880-588 centar.zepce@tel.net.ba
032/880-588
fax
10. VARES JU Centar za socijalni rad Zvijezda bb 032/849-480 zastita@bih.net.ba
032/849-481
11. oLovo JU Centar za socijalni rad UL.Branilaca 032/825-372 socijala@bih.net.ba
032/828-370
12. USORA Sluzba strucnih, op¢ih Srednja Omanjska 032/893-479; opcina.usora2@tel.net.ba
poslova i drustvenih 74230 Usora 513
djelatnosti 032/895-239
Ministarstvo za socijalnu minsoc@bpk.gov.ba
v BOSANSKO- politiku, zdravstvo, 038/228-439
PODRINJSKI raseljena i izbjegla lica 038/221-224
fax
1. GORAZDE Kant.centar za socijalni rad Marsala Tita 13 038/228-584 czsrgorazde@hotmail.com
2. GORAZDE Sluzba socijalne zastite Marsala Tita 13 038/226-598 czsrgorazde@hotmail.com
3. | FOCA-USTIKOLINA |  Sluzba socijalne zastite Ustikolina 038/519-416 czsrgorazde@hotmail.com
4. PALE-PRACA Sluzba socijalne zastite Himze Sablje 33 038/799-258 czsrgorazde@hotmail.com
038/799-112
Vi SREDNJE- Ministarstvo zdravstva i 030/511-536 sbkminz@bih.net.ba
BOSANSKI socijalne politike 030/518-661
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1. BUGOJNO Centar za socijalni rad Sultan Ahmedova 55 030/252-027 socijalnobu@bih.net.ba
030/251-171
2. BUSOVACA Centar za socijalni rad Ive Andri¢a bb 030/732-620 | socijalnirad_bus@hotmail.com
3. DONJI VAKUF Centar za socijalni rad 14. septembar bb 030/509-630 socijalnodv@bih.net.ba
030/205-222
4. FOJNICA Sluzba za opéu upravu | BIZ Bosanska 94 030/547-716 mediha.krsic@fojnica.ba
030/547-728
Fax:030/547-
746
5. | GORNJI VAKUF / Centar za socijalni rad Fra Andela Zvizdovi¢a 030/265-683 socrad@bih.net.ba
USKOPLJE
6. JAJCE Centar za socijalni rad S. Tomaseviéa 10 030/654-106 czsrjajce@yahoo.com
030/654-105
fax
7. KISELJAK Odjel socijalne skrbi Josipa Bana Jelaci¢a 2 marypusic@gmail.com
Opcine Kiseljak 030/877-820
8. KRESEVO Sluzba za gospodarsku Fra Grge Martica 13 030/806-826 opcinakresevo.socijala@tel.
obnovu, socijalnu skrb i net.ba
progranike
9. TRAVNIK Centar za socijalni rad Lukacka 3 030/511-412 csrtravnik@gmail.com
030/511-058
10. NOVI TRAVNIK Centar za socijalni rad Kralja Tvrtka bb 030/795-072 socijalni.rad.nt@tel.net.ba
11. VITEZ Centar za socijalni rad Kralja Petra KreSimira 030/711-288 socijalni.rad.vitez@tel.net.ba
IV bb 030/711-678
12. DOBRETICI Sluzba za op¢u upravy, Dobretici bb 030/614-223 juricljilja@net.hr
dru$tvenu djelatnosti i 030/641-203
finansije
HERCEGOVACKO- | Ministarstvo zdravstva, rada 036/321-206 | ministarstvo.zrss.hnz@
Vil NERETVANSKI i socijalne politike sek. 036/312- | telemach.ba
179
janja.milinkovic@net.ba
1. GRAD MOSTAR Centar za socijalni rad Fra Franje Mili¢eviéa 43 | 036/335-900; csr.mostar@tel.net.ba
901
036/335-939
fax
2. JABLANICA JU Centar za socijalnirad | Omladinsko SetaliSte bb | 036/753-170 jucs.jablanica@bih.net.ba
3. KONJIC JU Centar za socijalni rad Marsala Tita 62 036/726-171 op.konjic@bih.net.ba
036/728-448
4. CITLUK Centar za socijalni rad Marsala Tita 62 036/640-131 csr.citluk@gmail.com
036/640-132
5. NEUM Sluzba za op€u upravu i Kralja Tomislava bb 036/880-018 | drustvene-djelatnosti@tel.net.ba
drustvenu djelatnost 036/880-186
036/880-214
6. STOLAC Centar za socijalni rad Kralja Tomislava 1 036/853-104 csr.stolac@hotmail.com
7. CAPLJINA Centar za socijalni rad Banovinska bb 036/805-351 socijalna.skrb.capljina@tel.
net.ba
8. RAVNO Ured socijalne skrbi Trg R. Boskovi¢a bb 036/891-465 | opcinaravno.ravno3@gmail.com
036/891-466
9. PROZOR-RAMA JU Centar za socijalni rad Kralja Tomislava bb 036/771-108 csrprozor.rama@gmail.com
ZAPADNO- Ministarstvo zdravstva, rada Siroki Brijeg 039/661-675
VIl | HERCEGOVACKI i socijalne skrbi Stjepana Radiéa bb 039/661-676 | ministarstvo.zrss.zzh@tel.net.ba
fax
1. GRUDE Centra za socijalni rad Republike Hrvatske 15b 039/660-319 socijalni.rad.grude@tel.net.bha
039/660-318
2. LJUBUSKI Centar za socijalni rad Zrinsko Frankopanska 51 | 039/830-593
3. POSUSJE Centar za socijalni rad Fra Grgr Marti¢a 19 039/681-053 | socijalnirad.posusije@gmail.com
4 SIROKI BRIJEG Centar za socijalni rad Matije Gupca 10c 039/706-097 socijalni.rad.sb@tel.net.ba
039/706-098
fax
Ministarstvo za rad, 71000 SARAJEVO 033/562-089 mrsri@mrsri.ks.gov.ba
IX KANTON socijalnu politiku, raseljena Reisa Dzemaludina 033/562-090
SARAJEVSKI lica i izbjeglice CauSevica 1 fax
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1. SARAJEVO Kantonalni centar za Gatacka 80 033/723- info@kcsr.ba
socijalni rad 640,641
033/723-641
2. STARI GRAD Sluzba za socijalnu zastitu Fra Grge Martica 4 033/551-110 sszosgvbih.net.ba
033/200-348
3. CENTAR Sluzba za socijalnu zastitu Zaima Sarca 13 033/565-500 sszoc@bih.net.ba
033/206-384
fax
4. | NOVO SARAJEVO | Sluzba za socijalnu zastitu Azize Saéirbegovié 96 033/525-939 sszons@bih.net.ba
033/525-876
5. NOVI GRAD Sluzba za socijalnu zastitu Gadacacka 78 033/768-710 sszong@bih.net.ba
033/541-101
6. ILIDZA Sluzba za socijalnu zastitu 12.Marta br.5 033/761-510 sszoi@bih.net.ba
033/625-715
7. HADZICI Sluzba za socijalnu zastitu Hadzali do broja185 033/475-848 centarhadzici@hotmail.com
033/475-841
fax
8. VOGOSCA Sluzba za socijalnu zastitu Omladinska bb 033/424-440 szsov@bih.net.ba
033/432-651
9. ILIJAS Sluzba za socijalnu zastitu Ivana Franje Sukiéa 6 033/428-910 ijijas@kcsr.ba
033/428-911
10. TRNOVO Sluzba za soc. zastitu- Opcina Trnovo 033/438-138
Odjeljenje
Minstarstvo rada, zdravstva, Kralja Zvonimira bb 034/352-914
X KANTON 10 socijalne skrbi i prognanih 034/200-910 mrzssp@vladahbz.com
1. GLAMOC Centar za socijalni rad Nikole Bojinovi¢a bb 034/206-151 soc.rad.gl@tel.net.ba
2. KUPRES Centar za socijalni rad Vukovarska 2 034/274-080 socijalno.kupres@tel.net.bha
034/343-363
3. DRVAR Opcinsko povjerenstvo 034/819-361
-Sluzba za op€u upravu i Titova br. 1 034/819-001
dr. djel.
4. LIVNO Centar za socijalni rad S.S.Kranjcevica 11 034/202-642 socijalniradli@net.hr
5. | TOMISLAVGRAD Centar za socijalni rad Kulina Bana 4 034/352-247 css.tomislavgrad@gmail.com
6. BOSANSKO Sluzba za opcu upravu i Vojislava Iveti¢a 2 034/206-020 opcina.grahovo@tel.net.ba
GRAHOVO socijalnu zastitu 034/850-191
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PRILOG 4.

Spisak centara za mentalno zdravlje u zajednici

u Federaciji Bosne i Hercegovine sa kontakt podacima

KONJIC Bolnicka bb 036/712-535 036/712-519 cmzkonic@gmail.com
1 tim 88400 - Konjic
034/203-103
034/200-341
LIVNO Sv. lve 2 034/202-084 034-200-003 cmzlivno@gmail.com
1 tim 80101 - Livno
LJUBUSKI Fra Petra Bakule 3 039/832-827 039/831-515 katicazelic@gmail.com
1 tim 88320 - Ljubuski
STARI GRAD 036-503-134 cmz.sgrad.mostar@gmail.
MOSTAR Marsala Tita 294 036/503-133 036/576-915 com
88000 - Mostar
STOLAC Kneza Mihajla Visevi¢a bb 063/864-160 036/853-305 dz.stolac@tel.net.ba
1tim 88360 - Stolac
dz.mentalnotomislavgrad@
034/356-102 mail.com; dz-
TOMISLAVGRAD Dr. Mije Ferica bb 034-356-107 034/356-123 tomislavgrad@tel.net.ba
1 tim 80240 - Tomislavgrad
SIROKI BRIJEG Dr Jure Grubusica 11 039/852-216 039/704-936 radica.knezovic@gmail.com
1tim 88220 - Siroki Brijeg
LUKAVAC Kulina Bana bb 035/553-056 035/553-467
1 tim 75300 - Lukavac
ORASJE Treca ulica 4 063/615-415 031/712-766
76270 - Orasje
SREBRENIK Zlatnih ljiljanja bb 035/369-270 035/369-265 mz.srebrenik look.com
1 tim 75350 - Srebrenik
TUZLA Albina i Franje Herljeviéa 1, 035/368-411 035/310-740 cmztuzla@gmail.com
3 tima 75000 - Tuzla
ZIVINICE fra Ivana Jukiéa 2 061-596-396 035/772-616
75270 - Zivinice
GORAZDE 43 DUB 038/221-850 038/221-028 mzgoraz mail.com
1 tim 73101 - Gorazde
KISELJAK Banjska bb 030/879-320 030/879-015 gmail.com
1 tim 71250 - Kiseljak
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CENTAR Vrazova 11, 71 000 Sarajevo 033/292-500 033/292-639 cmzcentar@gmail.com
1 tim 71000 - Sarajevo
; 033/623-416 033/628-144
ILIDZA Mustafe Pintola 1, 71 210 llidza 033/638-602 cmzilidza@gmail.com
1tim 71210 - llidza
NOVI GRAD Bulevar Mese Selimovica bb 033/653-878 033/521-733 cmzngsa@gmail.com
2 tima 71 000 - Sarajevo
Obala Isa Bega Isakovi¢a 9, 71
STARI GRAD 000 Sarajevo 033/537-783 033/278-676 mzstarigr mail.com
1tim 71 000 - Sarajevo
: cmz.ilijas@judzks.ba; ilijas@
ILIJAS Bogumilska 6 033/584-355 033/402-585 judzkz.ba
033/584 350
71 380 - llijas (centrala)
HADZICI A. LaZetia 2 033/420-916 033/420-699 cmzhadzici@gmail.com
71240 HadzZiéi
BANOVICI Alije Dostovica bb 035/874-111 035/875-525 cmz.banovici@gmail.com
1tim 75290 - Banovici
GRACANICA Muhameda Ahmedbegovica 50 035/369 216 035/369 201 dzgracanica@gmail.com
1 tim 75320 - Gracanica
GRADACAC Josipa Sibera b.b., 035/816-384 035/817 110 cmzgrad@gmail.com
1 tim 88443 - Gracac
cmzkakanj@gmail.com;
KAKANJ ZP0 50 032/460-961 032/460-951 bzkcmz@dzkakanj.ba
1 tim 72240 - Kakanj
ODZAK Titova 37 031/763-103 031/762-552 cmz.odzak@gmail.com
76290 Odzak
ZAVIDOVICI Gazihusrefbegova 25 032/878-877 032/878-877 cmzzavidovic@gmail.com
1tim 72220 - Zavidovici
ZENICA fra Ivana Jukica 2 032/444-411 032/242-113 czmz.zenica@gmail.com
3tima 72000 - Zenica
ZEPCE Dom zdravlja Zepée 032/881-125 032/880 675
72230 Zepée
’ 037/312-423,
BIHAC Put V korpusa bb 127 lokal 037/312-421 chr.dzbihac@gmail.com
1 tim 77000 - Bihaé¢
BUZIM Generala Izeta Nanica bb 037/419-079 | 037/419-079
77245 Buzim
CAZIN Indire Pjani¢ 28 037/515-400 | 037/539-027 cmzcazin@gmail.com
1tim 77220 - Cazin
KLJUC Sehiéka 1 037/ 663-263 | 037/661-120 dzkljuc@bih.net.ba
1tim 79280 - Kljué
SANSKI MOST Prijedorska 111 037/686-222 | 037/686-242 cmzsmost@gmail.com
1 tim 79260 - Sanski Most
VELIKA 037/770-010, lok
KLADUSA Sulejmana Topica 1 216 037/770-021 mzvkl mail.com

77230 - Velika Kladusa
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BUGOJNO Wagnerova 15 030/251-011 030/252-090 cmzbugojno@gmail.com
1 tim 70230 - Bugojno
030/654-530,
JAJCE Zmaja od Bosne bb lok.208 030/657-996 cmzjajce@gmail.com
1tim 70101 - Jajce
domzdravlja.tesanj@bih.net.
; ; cmztesanj@gmail.com
TESANJ Brace Pobrica bb 032/650-338 032/650-677 (slati na obe)
1 tim 74260 - TeSanj
TRAVNIK Mehmed pase Kukavice bb 030/511-629 030/511-629 ntar.mz@bih.net.
1 tim 72270 - Travnik
032/738-113

VISOKO Branilaca 22 032/738-777 032/735-170 cmzvisoko@dzvisoko.ba

71300 - Visoko
VITEZ Hrvatskih branitelja 2A 030/332-444 030/711-664 cmzvitez@gmail.com

72250 - Vitez
MAGLAJ Ilijasa Smajlagi¢a bb 032/603-118 032/603-219 dzmaglaj@bih.net.ba

74250 Maglaj
MOSTAR 1 Hrvatskih branitelja bb 036/335-585 036/335-585 | domzdravljamo14@tel.net.ba
1,5 tim 88 000 - Mostar

032/828-080,

0LOVO Branilaca grada bb lok.118 032/828-081

71340 - Olovo
NOVO
SARAJEVO Bihacka 2 033/724-736 033/724-787 cmzns.sa@gmail.com
1tim 71000 - Sarajevo
VOGOSCA Igmanska 52 033/432-518 033/430-087 vogosca@judzks.ba
1 tim 71320 - Vogoséa
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PRILOG 5.

SPISAK OCD KOJE PRUZAJU PODRSKU KROZ PROGRAM , SIGURNIH KUCA*
U FEDERACIJI BOSNE | HERCEGOVINE
SA KONTAKT PODACIMA

Fondacija lokalne Sarajevo 033/236-899 1265 | www.fld.ba
demokratije 033/237-240 shelters.1@bih.net.ba
U.G. Vive Zene Tuzla 035/224-311, 1265 | www.vivezene.ba

035/224-310 vivezene@bih.net.ba
U.G. Zena BiH Mostar 036/550-339 1265 | www.zenabih.ba

zenabih@bih.net.ba

U.G. Zene sa Une Biha¢ 037/220-855 1265 www.zenesaune.ba
zena-una@bih.net.ba

U.G. Medica Zenica 032/463-920 1265 www.medicazenica.org
medical@bih.net.ba
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PRILOG 6.

PUT UPUCIVANJA ZRTAVA RODNO ZASNOVANOG NASILJA -
PSIHOSOCIJALNE USLUGE
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Ensuring reproductive rights for all

Adresa: Zmaja od Bosne b.b.

71 000 Sarajevo

Bosna i Hercegovina

Telefon: +387 33 293 570

Faks: +387 33 552 330

E-mail: bosnia-herzegovina.office@unfpa.org
Web: ba.unfpa.org

twitter.com/unfpabih
facebook.com/UNFPABIH





