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U Republici Srbiji prvih sedam pilot CZSN su uspostavljeni na teritoriji AP Vojvodine u okviru

projekta “ZAUSTAVI-ZASTITI-POMOZI”. Ovaj projekat su uz podriku UNTF realizovali Pokrajinski

sekretarijat za zdravstvo, Novi Sad i Udruzenje gradana i gradanki "Centar za podrsku Zzenama",

Kikinda u periodu od 2016.-2019. godine.Prva iskustava u pruzanju usluga zdravstvene i

psihosocijalne podrike u navedenim CZSN su pretoéena u sledeéa dva dokumenta:

1. Vodic za postupanje u slucajevima seksualnog nasilja u Centrima za Zrtve seksualnog nasilja
u Autonomnoj pokrajin

2. i Vojvodini, - drugo unapredeno izdanje, iz januara 2019. godine,grupe autora: Danica
Todorov, mr Ljiljana Stevkovi¢, prof. dr Igor Veselinovi¢ i Slobodan Josimovié¢ (u daljem
tekstu: Vodic)

3. Preporuke za standarde za rad Centara za Zrtve seksualnog nasilja koje udecembru 2018.
godine sacinio stru¢ni tim za pilotiranje CZSN angaZovan od strane CPZV (u daljem tekstu:
Preporuke)

4. Predlog prakti¢ne politike za CZSN, CPZ, jul 2021.

Zakljuéci zavrine spoljne evaluacije projekta “ZAUSTAVI-ZASTITI-POMOZI” su bili nedvosmisleni
u vezi sa izuzetnim znacajem uvodenja i dostupnosti usluge psihosocijalne podrske u tretmanu
rtava seksualnog nasilja u CZSN, kako iz perspektivekorisnica CZSN tako i iz perspektive
profesionalaca. Psihosocijalnu podrikuod osnivanja CZSN pruZaju savetnice Centra za podriku
Yenama, organizacije koja i sada koordinise aktivnosti &etiri CZSN u AP Vojvodini. Navedena
Cetiri CZSN su jo3 uvek jedini centri ove vrste u Republici Srbiji, iako se potvrdivanjem
Konvencije Saveta Evrope o spre€avanju i borbi protiv nasilja nad Zenama i nasilja u porodici
drzava obavezala da ¢ée uspostaviti dovoljan broj ovakvih centara. U dokumentu “Predlog
prakti¢ne politike za CZSN” koji je CPZ sacinio jula 2021. godine date su detaljne smernice za
razvoj CZSN u na3oj zemlji.

Ovaj dokument "Standardi u pruzanju psiholoskih usluga CPZ/CZSN"(u daljem tekstu:
Standardi) sa jedne strane sadrzi pravila i smernice za rad savetnica za psihosocijalnu podrsku
sa korisnicama CZSN, a sa druge strane daje zajednicki okvir za evidencije i izve$tavanje CZSN o
psihosocijalnoj podrsci i za analizu rezultata i unapredenje rada savetnica za psihosocijalnu
podrsku (u daljem tekstu: savetnice). Standardi predstavljaju nadogradnju Preporuka i Vodi¢a u
delu koji se odnosi na rad savetnica.

Osnove za izradu Standarda su:pravila socijalnog rada, psiholoskog savetovanja i psihoterapije,
pravila psiholoskog savetovanja u radu sa Zenama Zrtvama rodno zasnovanog
nasilja,sistematska pracenja i nau¢na saznanja u vezi posledica i tretmana traumatskih iskustava
| seksualnog nasilja | dosada$nja iskustva savetnica CZSN.

Savetnice CZSN u narednom periodu treba da testiraju i unapreduju Standarde pre svega da bi u
Sto vecéoj meri usluge koje pruzaju bile prilagodene potrebama Zrtava seksualnog nasilja. Pored
toga, Standardi treba da budu i u funkciji prevencije eventualnih Stetnih uticaja rada sa
traumatizovanim osobama na savetnice (posredna traumatizacija)Sto se postize utvrdivanjem
jasnih pravila u vezi sa kompetencijama i edukacijama, kao i ustanovljavanjem empirijski
validnih i potvrdenih protokola intervencija u radu sa savetnicama i njihove evaluacije.



| DEO
1. PRAVNI OSNOV ZA USLUGE CZSN

Aktuelni pravni okvir | osnov za rad CZSN je detaljno naveden u Predlogu prakti¢ne politike za
CZSN iz jula 2021. godine.

Kao prakticno najvazniji istitemo Zakon o rodnoj ravnopravnosti ("Sluzbeni glasnik RS", br.
52/21) koji predvida postojanje specijalizovanih usluga podrske, a u ¢lanu 55. stav 1. tacka 4.
navodi se da su specijalizovane usluge, pored ostalih i "pruZzanje besplatne podrske Zrtvama
seksualnog nasilja, koje su dostupne 24 ¢asa, sedam dana u nedelji, kao i pruzanje
kontraceptivne zastite i zastite od polno prenosivih bolesti i sudskomedicinskog pregleda."

2. SVRHA CZSN

CZSN radi na umanjivanju traume izazvane seksualnim nasiljem kroz osnaZivanje Zena Zrtava i
pruianje neposredne podrike u prevazilazenju posledica traumatizacije. CZSN obezbeduje
dokumentovanje materijalnih tragova i posledica izazvanih seksualnim nasiljem.

3. SVRHA PSIHOLOSKE PODRSKE - PSIHOLOSKIH USLUGA U CZSN

Svrha psiholoskih uslugakoje obezbeduje CZSN je umanjivanje traume izazvane SN kroz
osnaZzivanje Zena Zrtava i pruzanje psiholoske podrske u prevazilazenju posledica traumatizacije.

SN kod Zrtve izazva stanje psiholoske krize. CZSN obezbeduje psiholosku podriku kako bi se
prevenirale komplikacije kriznog stanja i kako bi se podrzao oporavak Zrtve. Psiholoska prva
pomo¢ u CZSN, kao prva intervencija u okviru PIK, je za veliki procenat Zrtava dovoljna podrika
za uspesan izlazak iz stanja krize. Jedan broj Zrtava SN zahteva intenzivniju i duzu podrsku jer ne
uspeva da se vrati na nivo funkcionisanja koji je postojao pre traumatskog desavanja.

Faktori rizika u pogledu %ansi za uspesan oporavak rtve SN su brojni. Zrtva ¢e se teie
oporavljati ako je trauma SN bila povezana sa direktnom ugrosenoséu Zivota. Ako je SN pocinio
¢lan porodice, staratel;j ili prijatelj verovatne posledice ée biti potpuno pokidane porodiéne i
prijateljske veze Sto predstavlja komplikaciju koja u znadajnoj meri otezava oporavak od SN,
narocito ako je Zrtva zavisna od pocinioca. Ako je osoba pre traumatskog dogadaja imala
mentalni poremecaj, oporavak ¢e biti tezi jer trauma moze prouzrokovati pogorsanje ili recidiv.
Ako Zrtva SN ima slabe socijalne sisteme za podrsku (porodica, prijatelji, zdravstvena, socijalna,
sudska zastita i dr.) moZe se ocekivati sporiji oporavak. Ako traumatski dogadaj nije bilo
isklju¢ivo SN nego su se istovremeno deSavale i druge povrede fizickog i psihickog integriteta
osobe (na primer, fizicko povredivanje, ponizavanje i drugi vidovi nasilja) Zrtva ¢e se takode



sporije oporavljati. Ako je osoba u ranijem iskustvu veé¢ imala traume, narocito ako su se one
desile u detinjstvu, oporavak ¢e biti otezan.

U Prilogu broj 1 ukratko je dat prikaz psiholoskih posledica SN, kao i opis mogucih i
preporucenih tretmana kada je potrebno ukljuéivanje psihijatra i drugih struénjaka za mentalno
zdravlje u podrsku oporavku Zrtve SN.

4. VRSTE | CILJEVI PSIHOLOSKIH USLUGA CZSN

Razlikujemo tri grupe psiholoskih usluga u CZSN:

1. psiholoske intervencije u krizi (PIK)

2. usluge produzene psihosocijalne i psiholoske podrske (4P)
3. usluge za potencijalne Zrtava seksualnog nasilja

Lista svih usluga je data u Prilogu broj 3.

Usluge PIK i usluge 4P imaju za CILJ da:

* smanje intezitet krize

e zastite od dodatnih stresora

* pomognu u mobilizaciji unuradnje psiholoske snage

* pomognu brzem i lak§em uspostavljanju nivoa funkcionisanja iz perioda pre krize
e sprece ili ublaZe buduca neprilagodena ponasanja i emocionalne slomove.

Usluge za potencijalne Zrtve imaju za cilj da kroz edukaciju u iskustvu pojedinih grupa u riziku
podstaknu prepoznavanje eventualnog prezivlienog SN, pruze psiholosku podrsku u
prevazilazenju posledica prepoznate traumatizacije i podrsku razvoju vestina samozastite.

Cilj usluga za potencijalne Zrtve (grupe u riziku) je da kroz njihovu edukaciju u pogledu
prepoznavanja SN | razvijanja vestina samozastite doprinesu i prepoznavanju prezivljenog SN u
sopstvenom iskustvu pojedinih polaznika obuke. Na ovaj nacin ¢e se pruziti moguénost da Zrtve
SN koje se desilo u proslosti dobiju potrebnu psiholosku podrsku za integraciju traumatskog
iskustva i prevazilaZzenje posledica traumatizacije.

5. KORISNICE/I PSIHOLOSKIH USLUGA U CZSN

Razlikujemo dve grupe osoba koje mogu koristiti usluge psiholoske podrike isavetovanja u CZSN
prema tome da li se radi o neposrednim Zrtvama SN ili osobama koje su vazne i bliske Zrtvi i
zbog toga bitne za njen oporavak.



Prva grupa korisnica: NEPOSREDNE ZRTVE SN

Usluge savetovanja u CZSN mogukoristitizene | devojke koje su neposredne Zrtve SN, bez obzira
na nacionalnu pripadnost, seksualnu orijentaciju, invaliditet, poreklo, bra¢no stanje i drugo
licno svojstvo, | to:

1. Zena ili devojka koja jeprezivela bilo koji vid seksualnog nasilja,bez obzira kada se nasilje
desilo i
2. Zenaili devojka u riziku da postane Zrtva seksualnog nasilja.

Druga grupa korisnica/ka: OSOBE KOJE SU VAZNE NEPOSREDNOJ ZRTVI SN

Usluge savetovanja u CZSN mogu koristiti osobe koje su neposrednoj Zrtvi SN, bilo formalno bilo
sustinski, vazne ili bliske. Navedeni savetodavni rad je bitanjer zrtvi vazne i bliske osobe mogu
znacajano uticati na proces njenog oporavka, bilo da je Zrtva dete, devojka ili Zena. Savetodavni
rad u CZSN se ne radi sa vaznim i bliskim osobama ukoliko su ih Zrtve oznactile kao pocinioce
SN. Osobe vaine neposrednoj Zrtvi su u najvecem broju slucajeva posredne Zrtve SN. U ovoj
grupi korisnica/ka usluga su:

1. roditelji/usvojitelji/hranitelji maloletne Zrtave (devojke ili deteta),
2. staratelj punoletne Zene pod starateljstvom i
3. osobe od poverenja Zene / devojke / deteta.

Napomena u vezi savetodavne podrske za decu Zrtve SN

Psiholosku podrsku, psiholosko savetovanje i psihoterapiju za decu Zrtve SN, uzrasta od 0 do 14
godina, kao ni za decake uzrasta od 15 do 17 godina ne obezbeduju savetnice u CZSN nego
nadlezne sluzbe za mentalno zdravlje koje su specijalizovane za rad sa decom | mladima i
nadleZni centri za socijalni rad. Doprinos oporavku deteta koje je Zrtva SN se u CZSN obezbeduje
pruzanjem savetodavne podrske roditeljima, usvojiteljima, hraniteljima i detetovim drugim
osobama od poverenja.

Napomena u vezi kalendarskog | mentalnog uzrasta korisnica

Usluge savetovanja u CZSN se mogu pruzati Zenama i devojkama starim 15 | vi$e godina. Kad je
kod Zrtave SN prisutan mentalni invaliditet potrebno je proceniti da li njen mentalni uzrast
odgovara kalendarskom uzrastu osobe stare 15 | vise godina, kako bi se donela odluka o vrsti
usluga. Ukoliko se radi o Zrtvi SN ¢iji je mentalni uzrast ekvivalentan uzrastu deteta do 14
godina, onda savetnica pruza usluge kao da se radi o detetu, tj. osobi mladoj od 15 godina.
Psiholosku podrsku, psiholosko savetovanje | psihoterapiju za devojku ili Zenu Zrtvu SN ¢iji je
mentalni uzrast ekvivalentan uzrastu deteta do 14 godina ne obezbeduju savetnice u CZSN nego
nadlezne sluzbe mentalnog zdravlja | centri za socijalni rad.

Doprinos oporavku devojke ili Zene Zrtve SN ¢iji je mentalni uzrast ekvivalentan uzrastu deteta
do 14 godina se u CZSN obezbeduje pruzanjem savetodavne podrike njenim bliskim osobama
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(roditeljima, usvojiteljima, hraniteljima, starateljima | drugim osobama od poverenja) ukoliko
one nisu pocinioci SN.

Napomena u vezi korisnica usluga - Zena ili devojka u riziku da postanu Zrtva seksualnog
nasilja

Sve Zene ili devojke mogu da postanu Zrtva seksualnog nasilja. IstraZivanja | iskustvo CZSN
ukazuju da je kod nekih grupa prisutan vedi rizik da postanu Zrtve SN. Te grupe su:
adolescentkinje, Zene sa mentalnim invaliditetom (zaostajanjem u intelektualnom razvoju |
osobe sa problemima mentalnog zdravlja), Zrtve partnerskog | porodi¢nog nasilja, nezaposlene
Zene, Zene zaposlene na odredeno vreme.

Napomena u vezi grupa korisnica koje su se najéesce javljale u CZSN u periodu od njegovog
osnivanja

Od osnivanja CZSN veliki je procenat maloletnih Zrtava SN.

Verovatni razlog je da se roditelji/usvojitelji/hranitelji/vaspitaci oseéaju odgovornim da slucaj
SN prijave i da traze pomoc¢ i zastitu za decu.

Od osnivanja CZSN medu punoletnim korisnicama velikije i procenat Zena losijeg materijalnog
statusa.

Pretpostavlja se da zaposlene Zene i Zene koje imaju na raspolaganju druge prihode, odnosno
Zene neSto boljeg materijalnog statusa,zdravstvenu zastitu i psiholosku pomo¢ u vezi sa
prezivljenim SN obezbeduju u privatnom sektoru te se ne obraéaju CZSN. Verovatni razlog za
neprijavljivanje je pre svega strah od stigmatizacije | traumatizacije | ocekivanja Zrtava da
institucije nece sacuvati njihovu privatnost. Kako obraéanje CZSN povladi obavezu prijavljivanja
krivicnog dela SN i pokretanje istraznih radnji ovo je najverovatniji razlog nespremnosti Zena
nesto boljeg materijalnog statusa da zatraZe zastitu i pomo¢ u CZSN. Verovatno je da ove Zene
nisu spremne da udu u pravosudni sistem iz viSe razloga. Jedan od mogudih razloga je da ne
veruju da je moguée dokazati SN kada nema svedoka. Pored toga, kako je poznato da vecina
sudskih postupaka traje godinama kod nas, mogucde je i da vecina nije spremna da budu
izlozena neizvesnosti dugotrajnog i iscrpljuju¢eg sudskog postupka. Takode je verovatno i da ne
ocekuju dobar tretman u policiji tokom istrage.

Imajuéi navedeno u vidu, CZSN svoje usluge u odredenoj meri treba da prilagodi potrebama
navedenih grupa korisnica. Tako se recimo moze raditi na unapredenju kvaliteta psiholoske
podrske za roditelje maloletnih Zzrtava SN (kroz standardizaciju usluge, obuku savetnica i dr.) ili
se u budzetu buducéih projekata CPZa mogu obezbediti sredstva za putne troskove za dolazak
korisnica CZSN na razgovore radi psiholoske podrske (jer je eventualna novéana podréka CSR
prevashodno usmerena na obezbedivanje najosnovnijih potreba kao Sto je pokrivanje troskova
za hranu, grejanje i slicno, a osim toga neretko se ispladuje i sa viSemesecnim zakasnjenjem
zbog nacina funkcionisanja budzeta lokalnih samuprava).



6. NACELA CZSN

Preporuke iz 2018. godine na sledeéi nacin odreduju nacela:

1.

“Zrtva je u sredidtu postupanja — podrzavajuée okruzenje u kojem se postuju prava i potrebe
Zrtava/Zena koje su prezivele seksualno nasilje.

Zastita i bezbednost korisnica i osoblja — Centar je sigurno i bezbedno mesto (procena
stepena rizika i mera u skladu sa tom procenom, jer seksualno nasilje moze biti praceno i
pretnjama da ¢e biti povredeni ¢lanovi porodice, ukoliko neko bude saznao za nasilje).
Razumevanje da je rodno zasnovano i seksualno nasilje posledica nejednake raspodele
drustvene moc¢i medu polovima— musko nasilje prema Zenama je iskazivanje modi i oblik
kontrole Zena.

Poverljivost i verovanje u iskaz Zrtve — njen iskaz i svedocenje nikome neée biti saopsteni
ukoliko to Zrtva ne Zeli, ali ¢e joj biti predocena zakonska obaveza prijavljivanja krivicnog
dela policiji/tuZilastvu.

Zrtva se ne okrivljuje i ne osuduje za nasilje — za nasilje je odgovoran pocinilac.

Postovanje dostojanstva korisnica i samostalnost u donosenju odluka - one najbolje znaju
svoje potrebe, Zelje i moguénosti, a u Centru dobijaju podrsku za prevazilazenje prezivljene
traume i pokretanje procesa oporavka.

Osnazivanje i uceS¢e — osnazivanje za preuzimanje ponovno uspostavljanje poljuljanog
osecanja Zene da ima kontrolu nad svojim Zivotom.

Ravnopravnost | praviéno postupanje bez obzira na nacionalnost, rasu, invaliditet, religiju,
godiste, seksualnu orijentaciju, bracni status i druga licna svojstva.”

NACELA U RADU SAVETNICE: savetnica veruje #rtvi, ne osuduje je | ne okrivljuje, ne namece svoje

misljenje | resenja, ne obecava resenje problema.

7. TEHNICKO-PROSTORNI USLOVI ZA PRUZANJE PSIHOLOSKIH USLUGA CZSN

Usluga se pruZa kroz razgovor savetnice i Zzene/devojke u uslovima koji obezbeduju privatnost.

Razgovor se moZe organizovati tokom:

- susreta savetnice i korisnice u prostoriji CZSN koji se nalazi u okviru zdravstvene
ustanove ili u prostoru CPZ namenjenom za rad sa zrtvama SN,

- telefonskog razgovora

- razgovora putem video veze (Viber, Wats Up, | dr)

Razgovor putem video veze se moze primeniti samo u posebnim situacijama, kada su rizici | izazovi po

licni dolazak Zrtve ili komunikaciju drugim putem, vrlo visoki | samo uz pristanak Zrtve na ovu vrstu

komunikacije. Tokom pandemije Kovid 19 trazZili su se alternativni nacini za komunikaciju | pruzanje



podrske Zrtvama, te su organizovane psiholoske podrske | bez dolaska Zrtve u prostor u kojem se inace
odvija savetodavni rad.

8. RAZVOJ OSOBLIJA | PREVENCIJA SAGOREVANJA U CZSN

Psiholoske usluge u CZSN pruzaju savetnice za psihosocijalnu podriku.

Kao pruzalac usluge CZSN, CPZ obezbeduje izbor irazvoj osoblja - savetnica za psihosocijalnu
podrsku. Podrska savetnicama da razvijaju kompetencije potrebne za pruzanje usluga
psihologke podrike Zrtvama SN,CPZobezbeduje organizovanjem:

- OBUKA (predavanja, radionice),
- INTERVIZIJE (interne evaluaciju rada savetnica) |

- SUPERVIZIJE (spoljne evaluacije rada savetnica).

Sve navedene aktivnosti kojima se obezbeduje potreban nivo vestina i znanja i omogucdava
unapredivanje kompetencija savetnica su istovremeno bitnii za prevenciju sagorevanja kojem
su izloZzene sve osobe koje pruzaju usluge PIK.

Planskim pristupom selekciji i razvoju osoblja koje pruia psiholosku podrsku CPZ treba da
spreci i preveliku fluktuaciju savetnica kako bi se obezbedio kontinuitet i kvalitet usluga za
korisnice CZSN i kako bi zadrzalo osoblje za ¢iji razvoj je CPZ ulaze sredstva i vreme.

Imajuci u vidu da se u postoje¢im okolnostima u Republici Srbiji ne moZe ocekivati stalna
finansijska podrska za CZSN, nacin radnog angaZovanja savetnica ne moze biti na bazi ugovora o
radu na neodredeno vreme, namede se reSenje prema kojem je najoptimalniji naéin ugovaranja
usluga savetnica kroz ugovore na treéinu radnog vremena (veéina je ili ve¢ u radnom odnosu ili
je nezaposlena, pa se o¢ekuje da ée u nekom momentu zasnovati radni odnos).

Posledica navedenog je ograni¢enje raspolozivog broja sati rada na mese¢nom nivou za jednu
savetnicu u okviru kojeg je potrebno da ona bude angaZovana za rad u pripravnosti sa
pokrivanjem 24/7/365, za neposredan rad sa korisnicama ili trening za odrzavanje potrebnog
nivoa utreniranosti, za uceS¢e na sastancima, obukama, komunikaciju i obavljanje
administrativnih poslova.

Jasna pravila i realna ocekivanja u vezi sa angaZovanjem savetnica su bitna za razvoj
kadrovskih kapaciteta CZSN, za prevenciju sagorevanja kod savetnica, kao i za smanjenje
nivoa fluktuacije osoblja.

Kako je tezina posla savetnica uporediva sa teZinom posla struénih radnika u centrima za
socijalni rad, imamo situaciju da se savetnice trebaju angaZovati u rezZimu beneficiranog radnog



vremena koji iznosi 7,5 h dnevno. Kako 22 radna dana na mese¢nom nivou iznosi 165 h (22
dana*7,5h), tredina radnog vremena iznosi 55 h.

Kako se rad u pripravnosti uglavnom plaéa 10%, moze se analogno tretirati vrednost vremena,
te se 10 dana rada u pripravnosti moze tretirati kao 24 h redovnog rada (10% od 240 h), a 15
dana rada u pripravnosti moze tretirati kao 36 h redovnog rada (10% od 360 h).

U okviru preostalih 31 h (55-24) ili 19 h (55-36), potrebno je:

- 6h (10% od 55) za komunikaciju, administrativne i druge poslove - preostaje 25/13 h,

-10 h - minimum neposrednog rada sa korisnicama ili obaveznog treninga za igranje uloga radi
odrzavanja kvaliteta usluge - preostaje 15/3 h

- 3 hintervizija - preostaje 13/0 h

- 13 sati preostaje samo za savetnice koje su imale 10 dana rada u pripravnosti. Preostali sati
mogu biti: rad sa korisnicamakoji prevazilazi minimalnih 10 h, sesije na koje korisnice nisu dosle
(zbog bolesti ili drugih razloga) a nisu otkazale na vreme, sastanci sa drugim sluzbama i
organima, obuke, konferencije, samostalno ucenje i dr.

Potrebno je radi prevencije sagorevanja uvaziti i posebne napore koje imaju savetnice zbog
rada 7/24/365, odnosno treba ustanoviti i posebnu novcanu naknadu za rad nocu i vikendom,
kao i rad na drzavne praznike, bilo da se radi o pripravnosti ili ostalim radnim aktivnostima, ili
na drugi nacin vrednovati navedeno.

. USLOVI ZA RADNO ANGAZOVANJE SAVETNICA SU:

o

=

ZENSKI POL — usluge psiholoskog savetovanja treba da pruZaju osobe Zenskog pola kako bi
se postovalo nacelo da Zene pomazu Zenama.

2. FORMALNO OBRAZOVANJE—diplome fakulteta humanistickih nauka, i to: psihologije,
socijalnog rada, pedagogije, sociologije, filozofije, politikologije i prava.

3. NEFORMALNO OBRAZOVANJE - razvoj KLJUCNIH KOMPETENCIJA koje su uslov za rad
savetnica i koje su neophodne da bi mogle da pruzaju psiholoke usluge u CZSN

4. INTERVIZIJA — savetnice imaju obavezu da ucestvuju u interviziji, kao vidu medusobne
podrske i zajednicke analize iskustva Sto im omogucava ucenje | unapredenje znanja |
vestina tokom rada.(Tokom inetrvizije bitno je da se ne koriste prava imena korisnica | drugi
podaci o liénosti koji bi mogli da dovedu do otkrivanja njihovog identiteta.)

Posto se savetnice nalaze u Ccetiri grada optimalan nacin intervizijske podrske je
komunikacija putem mejla, odnosno MEJLING LISTE. Na ovaj nacin savetnice mogu svoje
dileme da podele sa grupom | da trazi misljenje jedne ili viSe savetnica.
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Takode se preporucuje organizovanje INTERVIZIJSKIH SASTANAKA dva do tri puta godisnje
na kojima bi se mogli prezentovati | zajednicki analizirati pojedini slucajevi.

Napomena: Tokom intervizjskih sastanaka mogu biti organizovana i predavanja i radionice
za sticanje i unapredenje kompetencija savetnica (neformalno obrazovanje savetnica).

5. SUPERVIZIJA
Kada CPZ obezbedi supervizijsku podriku, odnosno kada angaZujeiskusne stru¢njake u
oblastima mentalnog zdravlja i psiholoske intervencije u krizi savetnica je obavezna da
aktivno ucestvuje radi supervizije njenog rada.

10. KOMPETENCUE | EDUKACIJE SAVETNICA U CZSN
Kompetencije koje savetnice CZSN sticu u najveéem broju slu¢ajeva kroz neformalno

obrazovanje su podeljene u dve grupe, i to:
I.  KLUCNE KOMPETENCIE koje su uslov za rad savetnica i koje su neophodne da bi mogle
da pruzaju psiholoske usluge CZSN i
ll.  OSTALE POZELINE KOMPETENCUE koje mogu doprineti unapredenju usluga psiholoske
podrike koje pruzaju savetnice u CZSN.

KLJUCNE KOMPETENCIJE SAVETNICA

Kljuéne kompetencije koje savetnice u CZSN treba da imaju | kontinuirano razvijaju su:

1. znanja |l vestine za pruzanje usluga PIK i

2. znanja | vestine za pruzanje usluga iz grupe 4P osim psihoterapije, odnosno osnovna znanja |
vestine psiholoskog savetovanja

3. znanjaivestine za pripremu i realizaciju edukacija prilagodenih za pojedine grupe Zena i
devojaka u riziku da postanu Zrtve SN.

Poslednja kompetencija je u vreme izrade Standarda uslovna dok se ne proSire resursi

CZSN/CPZ za implementaciju dela programa koji se odnosi na potencijalne ?rtve SN.

Znanja | vestine za pruzanje usluga PIK se obezbeduju kroz formalno obrazovanje (u okviru
kurikuluma za studije psihologije za neke studijske grupe) ili kroz neformalno obrazovanje.
Ukoliko tokom svog formalnog ili neformalnog obrazovanja nisu imale obuku u vezi PIK za
savetnice u CZSN treba da se obezbedi osnovni nivo edukacije za usluge PIK.

Sve savetnice treba da imaju kontinuirani napredni trening za uvezbavanje intervencija koje
¢ine navedene usluge. Mali broj slucajeva koje je jedna savetnica do sada imala na mesec¢nom
nivou nije dovoljan za uveZbavanje neophodnih vestina. Kako bi se nadomestio nedostatak
iskustva u neposrednom radu sa korisnicama i odrzavao potreban nivo utreniranosti savetnica
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za pruzanje ovih usluga potrebno je na mesecnom nivou nadomestiti stvarno iskustvo
iskustvom kroz igranje uloga u okviri kontinuiranog trening.

Minimalan broj slu¢ajeva NA MESECNOM NIVOU za jednu savetnicu, bilo kroz stvarni rad sa
korisnicom bilo kroz igranje uloga u okviru radionice, ne bi trebao da bude manji od dve PRVE
PIK (psiholoka prva pomo¢), jedne DRUGE PIK i jedne CETVRTE PIK.

Minimalan broj slu¢ajeva NA TROMESECNOM NIVOU za jednu savetnicu, bilo kroz stvarni rad
sa korisnicom bilo kroz igranje uloga u okviru radionice, ne bi trebao da bude manji od jedne
TRECE PIK (integracija traume).

Znanja | vestine za pruzanje svih usluga iz grupe 4P osim psihoterapije, odnosno osnovna
znanja | vestine psiholoskog savetovanja, psiholozi i socijalni radnici stiCu kroz formalno
obrazovanje, a za savetnice ostalih struka CPZ treba da obezbedi odgovarajuée obuke. Savetnice
u CZSN koje nisu psiholoskinje ili socijalne radnice treba da zavrie osnovni trening za usvajanje
znanja | vestina za psiholosko savetovanje.

Sve savetnice treba da imaju kontinuirani napredni trening za uvezbavanje vestine psiholoskog
savetovanja u vezi sa uslugama 4P osim psihoterapije.

Minimalan broj slu¢ajeva NA MESECNOM NIVOU za jednu savetnicu, bilo kroz stvarni rad sa
korisnicom bilo kroz igranje uloga u okviru radionice,ne bi trebao da bude manji od jednog
sluc¢aja pruzanja USLUGE PROCENE | PLANIRANJA.

Druge kljuéne kompetencije - znanja koja savetnice treba da imaju su:

1. najosnovnija znanja o pravnom okviru u vezi zastite Zzrtava SN

2. najosnovnija znanja o nadleZnostima | procedurama u postupanju sa Zzrtvama SN svih
nadleZnih institucija (policija, tuZilastvo, zdravstvene ustanove, centar za socijalni rad, sud)

3. najosnovnija znanja o rodnoj ravnopravnosti i rodno zasnovanom nasilju

CPZ treba da obezbedi odgovarajuée obuke za savetnice u cilju usvajanja navedenih znanja

ukoliko ih veé nisu stekle.

OSTALE POZELINE KOMPETENCIJE SAVETNICA

Znanja | veStine za pruZanje usluge psihoterapije (usluga iz grupe 4P), odnosno napredna
znanja | vestine psiholoSkog savetovanja | psihoterapije, nisu uslov za rad savetnica. Ukoliko
savetnica ima navedene kompetencije svoja znanja moZe koristiti za obezbedivanje
psihoterapije simptoma PTSP za Zrtve SN, a u zavisnosti od procene raspolozivosti ljudskih
resursa (savetnica) u odnosu na aktuelni obim usluga koje CZSN treba da obezbedi korisnicama.

Druga znanja koja savetnice treba da posedujuu su:

1. najosnovnije o nadleznostima centra za socijalni rad kao Organa starateljstva
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Il DEO

uvoD

Usluge su razvrstane u tri grupe:
A) psiholoske intervencije u krizi (PIK),
B) usluge produZene psihosocijalne i psiholoske podrske (4P) i
C) usluge za potencijalne Zrtava seksualnog nasilja.

Za svaku uslugu su definisani:

- specifikacija sadrzaja i naina pruzanja usluge sa fazama i koracima
- Zeljeni ishodi usluge

- indikatori napretka u radu sa korisnicom

- izrada dokumentacije za DOSIE korisnice CZSN.

PRVO PRAVILO "NE NAUDITI"

Kakve efekte mogu imati intervencije? Prema efektu razlikujemo:

1. terapijske intervencije - intervencije sa terapijskim efektom, popravljaju stanje korisnice;
2.neutralne intervencije — intervencijekoje niti pomazu, niti odmazu korisnici;

3. antiterapijske intervencije - intervencije koje odmazu, prave Stetu korisnici.

Savetnice ne smeju koristiti antiterapijske intervencije, mogu koristiti neutralne intervencije, a
terapijske intervencije su neophodne da bi korisnica imala koristi od savetovanja.

Terapijske intervencije podsti¢u promenu kod korisnice, ali nisu dovoljne da se promena desi jer
je bitno da li i na koji nacin korisnica percipira intervenciju, njeno trenutnog stanja uslovljeno
kriznim/traumatskim iskustvom i licnost, odnosno njeno poimanje sebe, drugih ljudi i sveta
(referentni okvir korisnice).

PRAVILO KO MOZE DA PRUZA USLUGE PIK

PsiholoSke krizne intervencije su u sustini preventivni postupci, smatra seda nisu psihoterapijski
postupci te ih zato mogu sprovoditi savetnice koje nisu psiholozi ili socijalni radnici.
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A) USLUGE PSIHOLOSKE INTERVENCIJE U KRIZI

PIK su usluge psiholoSke podrske u situaciji akutnog nasilja koje se pruzaju tokom prvih nekoliko
susreta savetnice sa korisnicom. Ove usluge imaju karakter preventivnog savetodavnog rada jer
je njihov cilj prevencija tezih psiholoskih i psihopatoloskih posledica, odnosno sprecavanje ili
ublazavanje buducih neprilagodenih ponasanja i emocionalnih slomova i ublazavanje
psiholoskih posledica traumatskog iskustva.

PIK treba da doprinesu smanjenju intenziteta krize, zastiti od dodatnih stresora, osnaZivanju
Zrtve u smislu mobilizacije unutrasnjih psiholoSkih snaga, uspostavljanju odnosa poverenja,
razradivanju simptoma nasilja i traumatizacije, identifikovanju mreze podrske, a sa krajnjim
ciliem prevencije posttraumatskog stresnog poremecaja, kao i prihvatanja sebe, ponovnog
uspostvljanja kontrole nad sopstvenim Zivotom, odnosno omogudéavanje brzeg i lakSeg
uspostavljanja nivoa funkcionisanja iz perioda pre krize.

U OVOJ GRUPI IMAMO 4 USLUGE:

PRVA PIK - PSIHOLOSKA PRVA POMOC- prvi razgovor

DRUGA PIK - drugi razgovor (uvod u savetovanje ili uvod u pracenje ili zavrSetak podrske)
TRECA PIK - INTEGRACIJA TRAUMATSKOG ISKUSTVA

CETVRTA PIK - PRACENJE OPORAVKA

P wnNPR

1. USLUGA PIK - PSIHOLOSKA PRVA POMOC

1. PRVA USLUGAPIK - PSIHOLOSKA PRVA POMOC se pruza tokom prvog susreta savetnice sa
korisnicom i obuhvata postupke uspostavljanja kontakta, pribavljanja saglasnosti za
savetodavni rad, rastereéenja (eng. defuzing)i informisanjakorisnice.

Usluga PRVA PIK - PSIHOLOSKA PRVA POMOCse pruza u prostoriji CZSN, gde savetnica dolazi po
pozivu medicinske sestre ili policije.

Usluga se pruza neposredno nakon ili u toku traumatskog ili stresnog dogadaja (tokom
istraznog postupka).

Napomena u vezi trajanja kriznog/traumatskog dogadaja

Na osnovu iskustava savetnica konstatuje se da je nacin ispitivanja Zzrtve SN tokom istraznog
postupka u policiji, koji obi¢no sledi neposredno nakon kriznog/traumatskog dogadaja, i dalje
neprilagoden i izvor je nove traumatizacije Zzrtve SN. Mada je neophodna za sprovodenje
istrage, situacija u kojoj Zrtva mora veoma detaljno i eksplicitno da opisuje detalje okolnosti i
¢in SN pred nepoznatim osobama (policijskim inspektorima, lekarima) je dodatni izvor stresa.
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Na osnovu prethodnog, moze se zakljuciti da je postupak istrage nastavak kriznog/traumatskog
dogadaja za Zrtvu.

Prvi susret savetnice i korisnice se u najve¢em broju slucajeva deSavtokom procesa istrage kada
rtva dolazi u CZSN u pratnji policije, kada se obavlja zdravstveni pregled i od strane lekara
sprovodi dokumentovanje tragova SN. Navedeno uti¢e na nacin rada savetnice i termine kada
se zakazuje drugi razgovor savetnice sa korisnicom, odnosno planiranje pojedinih usluga PIK.

Prvi susret savetnice i korisnice je jako vaZan jer Zrtvi treba poslati poruku da u sistemu u koji je usla
prijavom nasilja postoji osoba koja je tu za nju - savetnica, ¢ime se stvara osnova za njen uspesan
oporavak koji bi mogao biti doveden u pitanje zbog postupaka drugih institucija, pre svega policije koji
mogu da dovedu | obi¢no dovedu do sekundarne traumatizacije.

Napomena u vezi preporucene tehnike-postupka u prvih 24 h od traumatskog dogadaja

Na osnovu istraZivanja PIK preporucuje se da u prvih 24 sata od kriznog/traumatskog dogadaja
moze da se koristiti POSTUPAK RASTERECENJA (ENGL. DEFUSING) u okviru prve psihologke
pomoci. Ovaj postupak traje orjentaciono od 20 minuta do sat vremena.

FAZE | KORACI TOKOM PRVOG SUSRETA | PRUZANJA PRVE PSIHOLOSKE POMOCI

Koraci nisu dati hronoloski (mada su numerisani zbog preglednosti), a FAZE razgovora treba
sprovesti prema zadatom redosledu.

FAZE
1. | FAZA - PRIPREMA ZA RAZGOVOR SA KORISNICOM

2. Il FAZA - UVODNI DEO RAZGOVORA

3. [l FAZA - CENTRALNI DEO RAZGOVORA

4. IV FAZA - ZAVRSNI DEO RAZGOVORA

5. V FAZA - ZADACI SAVETNICE NAKON RAZGOVORA
KORACI

KORACI | FAZE - PRIPREME ZA RAZGOVOR SA KORISNICOM

1. Tokom telefonskogpoziva i prijema obavestenja da je potrebno da dode u CZSN savetnica
dobija inajosnovnije informacije o slu¢aju od strane sluzbenog lica koje ju je pozvalo(med.
sestra, policajac).

2. Savetnica informise sluzbeno lice koliko joj treba vremena da stigne u CZSN.
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KORACI Il FAZE - UVODNOG DELA RAZGOVORA

1. OBAVEZAN KORAK: Savetnica se predstavlja korisnici i uspostavlja kontakt sa njom, uz
neutralni i neosudujuci stav.
2. OBAVEZAN KORAK: Savetnica proverava da li postoje tesSkoce u ostvarivanju komunikacije sa

korisnicom; ako postoje o ¢emu se radi (invaliditet, ne zna srpski, ...) i da li je potrebna
asistencija ili tumac ili neka druga vrsta podrske i po potrebi preduzima odgovarajuce
aktivnostiza obezbedivanje potrebne podrske.

3. OBAVEZAN KORAK:Savetnica proverava da li je prisutna osoba od poverenja korisnice
(roditelji, prijatelj, srodnik...). Ako jeste, savetnica uspostavlja kontakt i sa osobom/osobama
od poverenja.

4. OBAVEZAN KORAK: Savetnica korisnici i osobi/osobama od poverenja daje jasnu i razumljivu

pisanu INFORMACUU O PSIHOLOSKIM POSLEDICAMA SEKSUALNOG NASILA |
PSIHOSOCIJALNOJ | PRAVNOJ POMOCI ZA ZRTVE U OKVIRU CZSN koja sadri i njene kontakt
podatke.
Informacija treba da bude sto kraéa, napisana jednostavnim jezikom bez stru¢nih termina
i da sadrii slede¢e teme: o stanju Soka (emocionalnim, telesnim, bihevioralnim i
kognitivnim reakcijama), stresu, traumi i traumatskim reakcijama, stanju stresa, o drugim
moguéim posledicama SN, o moguéim simptomima u vezi sa traumatskim iskustvom,
vaznosti psiholoske podrike i nacinu na koji moze da koristi ovu podriku u CZSN, vaznosti
podrske od osoba u koje ima poverenja, pravnoj pomodi, neprirodnosti situacije i
nelagodnosti i stidu usled iznoSenja detalja pred nepoznatim osobama u vezi sa seksualnim
radnjama i odnosom, vaznosti davanja preciznih podataka o traumatskom dogadaju tokom
istrage i sudskog postupka). Savetnica naglasava da korisnica moze da je pozove ukoliko Zeli
na kontakt telefon koji joj je dala.

5. Savetnica pribavlja pisanu saglasnost - Izjavu korisnice da prihvata savetodavni rad.

KORACI Il FAZE - CENTRALNOG DELA RAZGOVORA

1. Savetnica identifikuje dominantne teme za korisnicu, radi sa osec¢anjima i emocijama, uz
aktivno slusanje i koris¢enje ohrabrujuéih izraza, empatije, refleksije i parafraziranja.

2. Savetnica primenjuje postupak- TEHNIKU RASTERECENJA (ENGL. DEFUSING) - korisnica, uz
pomo¢ i podsticanje savetnice, izrazava svoje utiske i dozivljaje povodom
kriznog/traumatskog dogadaja, dok joj savetnica daje osnovne informacije o stresu, traumi i
traumatskim reakcijama, pomaZzudéi joj tako da svoje reakcije prihvati kao uobicajene i
normalne za takvu vrstu dogadaja kao Sto je silovanje ili neka druga vrsta SN.

3. OBAVEZAN KORAK: Savetnica treba da utvrdi da li je korisnica ili neko od ¢lanova porodice u
opasnosti (narocito ako je ona Zrtva visestrukog nasilja, koja je upravo pobegla od kuce, a
ako ima decu proveriti da li su deca ostala sa pociniocem). Ako je neko u opasnosti
preduzima odgovarajuée mere.

4. Savetnica informiSe korisnicu o psiholoskoj i pravnoj podrsci koja joj je na raspolaganju u
okviru CZSN, kao i o zdravstvenoj zastiti.
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5. OBAVEZAN KORAK: Savetnica predlaze da za dan ili dva telefonom pozove korisnicu ili
dogovara naredni susret sa njom u prostoriji CZSN/CPZ i, ukoliko ona to prihvata,uzima
njene kontakt podatke (telefon, mejl, viber...).

6. OBAVEZAN KORAK: Savetnica pomaze korisnici da se orjentiSe u vezi sa istraznim
postupkom - informiSe je i priprema za zdravstvene preglede i prikupljanje dokaza,
informise je o nadleZnostima i postupanju drugih aktera (policija, tuzilastvo, centar za
socijalni rad).

7. Savetnica pribavlja pisanu saglasnost - Izjavu korisnice za ginekoloski pregled.

8. OBAVEZAN KORAK: Savetnica sa korisnicom istrazuje mogucnosti za prevazilazenje trenutne
situacije, uz identifikaciju ranijih uspeSnih mehanizama koje je ona koristila u prevazilazenju
teskih situacija.

KORACI IV FAZE - ZAVRSNOG DELA RAZGOVORA

1. OBAVEZAN KORAK: Savetnica kratko rezimira sadrzaj razgovora i dogovore

2. Savetnica na kraju razgovora pita korisnicu da li ima jo$ neka neka pitanja i, ukoliko moze,
daje odgovore. Ukoliko ne zna odgovore, informiSe korisnicu da ¢e se raspitati i dati joj
povratnu informaciju (ili je uputiti na izvor informacija).

TRAJANJE RAZGOVORA treba prilagoditi psihofizickom stanju korisnice. Sve $to ne uspe da
realizuje u prvom razgovoru savetnica planira za drugi razgovor.

Napomena u vezi procene rizika

Ukoliko tokom razgovora savetnica uoci potrebu za dodatnom medicinskom negom Zrtve SN ili
za ukljucivanjem psihijatra (sumanutosti, halucinacije i druge simptome psihoze, pretnju
suicidom, rizik agresivnog ponasanja Zrtve, eventualnu upotrebu psihoaktivnih supstanci) o
ovome obavedtava zdravstvene radnike u CZSN koji su zaduZeni za zbrinjavanje i medicinski
tretman Zrtve.

KORACI V FAZE - ZADACI SAVETNICE NAKON RAZGOVORA

1. ZADATAK 1 - Savetnica popunjava Obrazac: 1ZVESTAJ O PRVOM RAZGOVORU SA
PLANOMkoji sadrzi sledece podatke.

1ZVESTAJ SAVETNICE SADRZI:

Ime i prezime korisnice

Kontakt podaci korisnice

Datum i vreme kada je savetnica primila poziv za dolazak u CZSN
Koliko je vremena proteklo od poziva do dolaska savetnice u CZSN
trajanje razgovora savetnicesa korisnicom

o LA WN R

Trajanje boravka savetnice u CZSN
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7. Dal li je korisnica bila u pratnji bliske osobe, a ako jeste navesti o kome se radi?

%

Beleska o psihofizickom stanju korisnice

9. Da li postoje teskoce u ostvarivanju komunikacije sa korisnicom; ako postoje o ¢emu se radi
(invaliditet, ne zna srpski, ...) | da li je potrebna asistencija ili tumac ili neka druga vrsta podrske

10. Koje korake ove usluge je savetnica uspela da realizuje(zaokruZiti brojeve u listi koraka)

11. Beleska o saradnji savetnice sa ostalim ucesnicima zastite i postovanju procedura u CZSN

12. Dominantne teme za korisnicu

13. Druga vaZna zapaZanja

PLAN RADA SAVETNCE SADRZI:

1. koje korake savetnica nije realizovala tokom prvog razgovora (zaokruZiti brojeve u listi koraka)
2. na koja pitanja treba pripremiti ili potraZziti odgovor

3. dalije potrebno ukljuciti druge aktere u zastitu i koje

4. nesto drugo:

ZADATAK 2 - Savetnica popunjava FORMULAR sa podacima o korisnici i SN predviden u
Vodicu.

ZADATAK 3 - Savetnica otvara Dosije korisnice i u njega odlazepopunjen obrazac IZVESTAJA |
FORMULAR (Rok: 48 h).

ZADATAK 4 - Savetnica na dogovoren nacin (telefonom ili mejlom) informiSe zaduZenu
osobu u CPZ o novom sluéaju u CZSN (Rok: 48 h)

ZELJENI ISHODI USLUGE, INDIKATORI NAPRETKA U RADU SA KORISNICOM

| IZRADA DOKUMENTACIJE ZA DOSUE KORISNICE

Zeljeni ishodi usluge PRVE PIK u radu sa korisnicom CZSN:

A.

stvoreni su uslovi da Zena/devojka/roditelji/staratelji/usvojitelji donesu informisanu odluku
o prihvatanju naredne usluge savetnice

savetnica je sprovodenjem psiholoske prve pomocdi doprinela smanjenju intenziteta krize,
odnosno intenziteta ukupnog nivoa stresa kojem je izloZzena Zrtva SN

korisnica prepoznaje sopstvene snage za prevazilazenje traume

Indikatori napretka u radu sa korisnicom:

1.

dogovoren naredni razgovor korisnice sa savetnicom (indikator za ishod A)

savetnica realizovala obavezne korake prvog razgovora (indikator za ishod B)

savetnica sa korisnicom identifikovala najmanje jedan od njenih uspesnih mehanizama koje
je ranije koristila za prevazilazenje teskih situacija (indikator za ishod C)
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Izrada dokumentacije za DOSIJE korisnice CZSN:

1.
2.
3.

savetnica otvorila DOSIJE za korisnicu
savetnica popunila Obrazac Izvestaja sa planom aktivnosti za DOSIJE
savetnica popunila Formular iz Vodica sa podacima o korisnici za DOSIJE
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2. USLUGA PIK: DRUGA PSIHOLOSKA INTERVENCIJA U KRIZI

2. USLUGA: DRUGA PSIHOLOSKA INTERVENCIJA U KRIZI - tokom drugog kontakta savetnice sa
korisnicom - postupci izgradnje odnosa savetnice i korisnice, rastere¢enja i informisanja
korisnice (uvod u savetovanje ili uvod u pracenje ili zavrSetak podrske)

Napomena o podacima na osnovu istraZivanja PIK

Ako im je dat izbor, samo 10% onih koji su preziveli traumu trazi da razgovara o svom iskustvu
sa nekim od pomagaca (psiholog, psihijatar, socijalni radnik i sl.) (Rose et al., 2000, prema
Mc.Nally, Brayant & Ehlers, 2003).

Usluga se pruza tokom telefonskog razgovora, po pozivu savetnice ili u prostoriji CZSN (u
zdravstvenoj ustanovi) ili u prostoriji CPZ.

Ovaj razgovor se zakazuje nakon 24-48 h posle prvog razgovora u CZSN. U skladu sa dogovorom
tokom prvog susreta, savetnica se sastaje sa korisnicom u dogovrenom prostoru ili je poziva
telefonom (proaktivan pristup).

FAZE | KORACI TOKOM DRUGOG SUSRETA | SPROVODENJA DRUGE PIK

FAZE:

1. | FAZA - PRIPREMA ZA RAZGOVOR SA KORISNICOM
2. IIFAZA - UVODNI DEO RAZGOVORA

3. Il FAZA - CENTRALNI DEO RAZGOVORA

4. IV FAZA - ZAVRSNI DEO RAZGOVORA

5. IV FAZA - ZADACI SAVETNICE NAKON RAZGOVORA

KORACI:

KORACI | FAZE - PRIPREME ZA RAZGOVOR SA KORISNICOM
1. Savetnica pregleda svoj lzvestaj sa planom i Formular.

2. Savetnica traZi dva slobodna termina u naredna 3 dana za kori$éenje prostorije CPZ.
3. Ukoliko je potrebno preduzima neke od aktivnosti iz svog plana (kontakt sa akterima koje
treba ukljuciti, prikupljanje informacija koje su potrebne za korisnicu i dr.)

KORACI Il FAZE - UVODNOG DELA RAZGOVORA /ako se obavlja telefonom/

1. Savetnica se predstavlja i poziva na dogovor da ée se javiti korisnici.
2. Savetnica proverava da li je trenutno dobar momenat za razgovor. Ako nije, pita kada je
zgodno da se Cuju.
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KORACI Il FAZE - CENTRALNOG DELA RAZGOVORA

1. Savetnica se interesuje kako je korisnica.

2. Ako savetnica nije uspela da odgovori na neka pitanja korisnice tokom prvog susreta u CZSN
podseca korisnicu na sadrzaj tih pitanja i daje odovore.

3. Savetnica pita korisnicu da li ima neka pitanja i daje odgovore na njih (omogucava aktivnu
poziciju korisnice)

4. Savetnica primenjuje postupak-tehniku RASTERECENJA (ENGL. DEFUSING) - korisnica, uz
pomoc savetnice, izraZava svoje utiske i doZivljaje povodom kriznog/traumatskog dogadaja,
dok joj savetnica daje osnovne informacije o stresu, traumi i traumatskim reakcijama,
pomazuci joj tako da svoje reakcije prihvati kao uobicajene i normalne za takvu vrstu
dogadaja.

5. Savetnica sa korisnicom istrazuje mogucnosti za prevazilazenje trenutne situacije, uz
identifikaciju ranijih uspesnih mehanizama koje je ona koristila u prevazilazenju teskih
situacija.

6. Savetnica pita korisnicu da li je uspela da pogleda pisanu informaciju o stresu, traumi i
traumatskim reakcijama i o psiholo$koj i pravnoj podrici koje pruzaju savetnice CZSN.

7. Savetnica pita korisnicu da li Zeli da joj zakaZe razovor za psiholosku podrsku.

-Ako korisnica Zeli nastavak psiholoSke podrske, dogovaraju se o:

a) nacinu obavljanja psiholo$ke podrike (susret u prostoriji CPZa ili telefonski ili video poziv);
b) vremenu (predlaZe joj dva termina koja su na raspolaganju u naredna 3 dana), kao i

c) Zelji korisnice da se u psiholosku podrsku ukljuci neka njoj bliska osoba.

-Ako ne Zeli, savetnica ostavlja otvorenu mogucnost da se korisnica predomisli i predlaze da
dogovore nacin pracenja korisnicinog oporavka.

-Ako korisnica ne Zeli nastavak psiholoske podrske kroz sesije, savetnica ostavlja otvorenu
mogucnost da se korisnica predomisli i predlaze da dogovore pracenje njenog oporavka u
vezi sa ¢im se dogovaraju o:

a) nacinu pracenja (susret u prostoriji CPZa ili telefonski ili video poziv);

b) vremenu (dogovara se dinamika kontakata),

c) ako se dogovaraju pozivi da li zove savetnica ili korisnica.

8. Savetnica po portrebi daje dodatne informacije o pravnoj podrici i pomo¢i u okviru CZSN i
drugih vidova ove pomodéi koji su na raspolaganju.

KORACI IV FAZE - ZAVRSNOG DELA RAZGOVORA

1. Savetnica kratko rezimira sadrzaj razgovora.

2. Savetnica na kraju razgovora pita korisnicu da li ima joS neka neka pitanja i, ukoliko moze,
daje odgovore. Ukoliko ne zna odgovore, informiSe korisnicu da ¢e se raspitati i dati joj
povratnu informaciju (ili je uputiti na izvor informacija).

Trajanje razgovora treba prilagoditi spremnosti korisnice da razgovara.
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KORACI V FAZE - ZADACI SAVETNICE NAKON RAZGOVORA

ZADATAK 1 - Savetnica dopunjava IZVESTAJ sadrzajima koji proizilaze iz drugog razgovora i pravi
PLAN za naredni savetodavni razgovor. Plan se pravi bez obzira da li je zakazan naredni
susret/razgovor ili nije, kako bi plan bio spreman za slucaj da se korisnica predomisli.

ZADATAK 2 - Ako je potrebno savetnica dopunjava FORMULAR sa podacima o korisnici i
seksualnom nasilju.

ZADATAK 3 - Savetnica prilaze IZVESTAJ | FORMULAR u DOSIJE korisnice (Rok: 48 h)

ZADATAK 4 - Ako je korisnica prihvatila usluge psiholoske podrske savetnica rezervise koriséenje
prostorije CPZa prema zakazanom terminu.

ZADATAK 5 - Ako korisnica Zeli pravnu pomo¢ CZSN, savetnica kontaktira nadleZznu osobu u CPZ.

ZELJENI ISHODI USLUGE, INDIKATORI NAPRETKA U RADU SA KORISNICOM

I IZRADA DOKUMENTACIJE ZA DOSUE KORISNICE

Zeljeni ishodi usluge DRUGE PIK u radu sa korisnicom CZSN:

A. stvoreni su uslovi da Zena/devojka/roditelji/staratelji/usvojitelji donesu informisanu odluku
o prihvatanju naredne usluge savetnice ili zavrSetku psiholoSke podrske

B. savetnica je sprovodenjem DRUGE PIK doprinela smanjenju intenziteta krize, odnosno
intenziteta ukupnog nivoa stresa kojem je izloZzena Zrtva SN

C. korisnica prepoznaje sopstvene snage za prevazilazenje traume

D. stvoreni su uslovi da Zena/devojka/roditelji/staratelji/usvojitelji donesu informisanu odluku
o prihvatanju pravne pomo¢i i podréke CZSN

Indikatori napretka u radu sa korisnicom:
dogovoren naredni razgovor - sesija (indikator 1. za ishod A)
dogovoreno naredni razgovor za praéenje oporavka (indikator 2. za ishod A)

dogovoren zavrsetak psiholoske podrske (indikator 3. za ishod A)
savetnica realizovala obavezne korake prvog razgovora (indikator za ishod B)

LA o A

savetnica sa korisnicom identifikovala najmanje joS dva od njenih uspeSnih mehanizama
koje je ranije koristila za prevazilazenje teskih situacija (indikator za ishod C)
6. zakazana pravna pomo¢ i podrika CZSN za korisnicu

Izrada dokumentacije za DOSIJE korisnice CZSN:
1. savetnica dopunila Obrazac lzvestaja sa planom za DOSIJE
2. savetnica dopunila Formular iz Vodic¢a sa podacima o korisnici za DOSIJE
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3. TRECA USLUGA PIK - INTEGRACIJA TRAUME

TRECA USLUGA PIK - INTEGRACIJA TRAUME je struéni postupak ¢iji je pun naziv SAZETA
INTEGRACIJA TRAUME ("CRITICAL INCIDENT STRESS DEBRIEFING"). Radi se o specificnom
postupku PIK koji se sprovodi neposredno nakon kriznog dogadaja. Ciljevi postupka su
spre¢avanje emocionalnih teSkoéa te zastita mentalnog zdravlja svih koji su ukljuceni u
"dogadaj". Nije nuZzno ucestvovanje u njemu, jer traumu moZe izazvati i samo prisustvovanje
takvim situacijama, kao i kad nama bliska osoba prozivi traumatsko iskustvo. To je tzv. posredna
trauma. (prof. Roberta Krizmani¢, psiholoskinja, prof. Sandra Busurelo-Erak, psiholoskinja).

U osnovi, postupak podrazumeva strukturirano detaljno proradivanje trumatske situacije uz
usmeravanje na emocionalne, kognitivne i ponasajne reakcije korisnice, uz istovremeno stru¢no
vodenje, edukaciju i informisanje o bitnim ¢injenicama iz podrucja stresa i traume. (Arambasic i
sar., 2000). Osnovni ciljevi postupka pojednostavljeno se mogu predstaviti kao prevencija
problema koje Zrtve traume mogu imati u porodici, na poslu i u svakodnevnom Zivotu, kao i
prevencija tezih posttraumatskih poremecaja.

Integracija traume moze se sprovesti individualno ili grupno.

Nije preporucljivo da se postupak sprovodi prvih 24 sata nakon traumatskog/kriznog dogadaja
kako bi popustili psiholoski odbrambeni mehanizmi i postupak bio delotvorniji. Idealno vreme
za DEBRIEFING je od jednog do tri dana nakon traumatskog dogadaja, a optimalno vreme je do
12 nedelja nakon dogadaja.

INTEGRACIJA TRAUME se sprovodi samo ukoliko korisnica Zeli ovaj vid podrske.
Napomena u vezi trajanja TRECE PIK - INTEGRACIJE TRAUME

Integracija traume je postupak koji traje do 90 minuta, a ako ima viSe u€esnika moze trajati i do
3 sata. Ukoliko ima vise korisnica i korisnika (Zrtava posredne traumatizacije) pozeljno je da
postupak obavljaju dve savetnice.

Napomena u vezi snimanja

PoZeljno je snimati razgovor (moZe i samo audio) uz pisanu dozvolu korisnice a u svrhu analize
rada i edukacije savetnica i obavezu anonimizacije snimka (izmene boje glasa, zatamnjivanja
lica). Nuzno je prethodno pribaviti i pisane izjave o obavezi ¢uvanja i na¢ina obrade snimka (kao
izvora poverljivih podataka o licnosti) svih koji imaju pristup snimku bilo jer su ukljuceni u
tehnicku podrsku (anonimizacije snimka) ili radi koriséenja snimka u analizi rada i obuci
savetnica.
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FAZE | KORACI TOKOM PRUZANJA USLUGE TRECE PIK - ITEGRACIJE TRAUME

FAZE
1. I FAZA - PRIPREMA ZA SPROVODENJE POSTUPKA INTEGRACIJE TRAUME

2. 1l FAZA — VODENIJE KORISNICE KROZ SEDAM FAZA POSTUPKA INTEGRACIJE TRAUME
3. llI FAZA - ZADACI SAVETNICE NAKON RAZGOVORA

KORACI

KORACI | FAZE - PRIPREME ZA SPROVODENJE POSTUPKA INTEGRACIJE TRAUME
1. Priprema za sesiju u kojoj ¢e se raditi integraciju traume se sprovodi tokom DRUGE PIK,

odnosno prethodnih razgovora savetnice sa korisnicom.

2. Ukoliko korisnica Zeli da se u ovaj postupak uklju¢e neke od njenih osoba od poverenja,
savetnica obavlja pripremne razgovore sa osobama koje korisnica Zeli da uklju¢i u ovaj
postupak.

3. Ukoliko korisnica Zeli da se u ovaj postupak uklju¢e neke od njenih osoba od poverenja,
odnosno da se postupak sprovodi grupno,u stru¢no vodenje postupka integracije traume se
ukljucuje jos jedna savetnica.

4. Ukoliko je dogovoreno snimanje postupka, savetnica priprema opremu uz podrsku osoba
zaduZenih za tehni¢ku podriku u CPZ.

KORACI Il FAZE - VODENJE KORISNICE KROZ SEDAM FAZA POSTUPKA INTEGRACIE TRAUME

1. Uvod (kognitivno podrucje) - savetnica postupno upoznaje korisnicu sa nacinom rada i
cilievima, pre svega u smislu prevencije PTSP, pokazujuéi empati¢nost, strucnost,
zainteresovanost i spremnost za pruzanje podrske.

2. Faza ¢injenica (kognitivno podruéje) - sustinsko pitanje u ovoj fazi jeste: "Sta ste radili
tokom kriznog dogadaja?" Korisnica treba da kaZe sSta je radila, videla, cula, tokom
traumatskog dogadaja. Na taj nacin ponovo se ozivljavaju detalji dogadaja Sto doprinosi
njegovom ukupnom boljem razumevanju.

3. Faza misli (kognitivno/emocionalno podruéje) - savetnica u ovoj fazi obi¢no pita Zzenu: "Sta
Vam je prolazilo kroz glavu tokom traumatskog dogadaja?", pozivajuci Zzenu da kaze svoju
prvu misao koja joj se pojavila tokom kriznog dogadaja. "Ima li misli koje su Vam se
neprestano «vrtele po glavi» nakon traumatskog dogadaja ili su joS uvek prisutne?". U ovoj
fazi, obzirom da se radi o mislima koje mogu biti teske i opterecujuce i duboko licnim
secanjima moze se oCekivati da ¢e nekim Zenama biti tesSko da o tome govore, a druge mogu
pokazivati agresivnost ili druge jake emocije koje savetnica mora uspesno «apsorbovati».
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4. Faza najteZe pojedinosti (izvorno nazivana fazom reakcije; emocionalno podrucje) -
Savetnica poziva Zenu da kaZu Sta joj je bilo najteZe, Sta ju je najvise potreslo, koja
pojedinost dogadaja izaziva najjaci bol, koju pojedinost iz seéanja bi najradije izbrisala. Ova
faza je obi¢no praéena jakim emocijama, a cilj je postiéi rastere¢enje kroz razgovor. U ovoj
fazi savetnica samo daje podrsku.

5. Faza simptoma/znakovi stresa i traume (emocionalno/kognitivno podrucje) - po zavrsetku
prethodne faze i tek kad Zena viSe ne Zeli da govori o najteZim pojedinostima pristupa se
ovoj fazi. Savetnica poziva Zenu da opisuje misaone, telesne, emocionalne i ponasajne znake
stresa koje primecuju kod sebe, koje je osetila tokom kriznog dogadaja ili neposredno nakon
njega. IznoSenje tih sadrzaja omogucava njihovu podelu i normalizaciju jer su oni ponekad
zbunjujudi za Zenu.

6. Faza poducavanja (kognitivno podrucje) - ona ima za cilj da Zenu na izvestan nacin udalji od
emocionalno teskih sadrzaja kojima su se ona | savetnica bavile tokom susreta. To je
nastavak vracanja na kognitivhu obradu informacija razmenjivanjem informacija o prirodi
stresnih i traumatskih reakcija i fizioloskim i psiholoskim reakcijama koje se mogu ocekivati
kao uobicajena reakcija na krizni dogadaj. PoZeljno je napomenuti korisnici da ée se posle
ovog razgovora osecati neSto loSije, ali da ¢e takvo osecanje proci i da ¢e nastupiti
rasterecenje.

7. Faza zaokruzZivanja (kognitivno podrucje) - to je zavrsSna faza, savetnica pojasnjava ako je
nesto ostalo nejasno, daje priliku Zeni da postavi pitanja, informiSe gde ¢e joj i kada biti na
raspolaganju za eventualne individualne razgovore, upuduje Zenu na neophodnost da jo$
neko vreme prati svoje reakcije i daje se preporuka da se javi u odgovarajuce struéne sluzbe
ako se budu osecala lose.

KORACI Il FAZE - ZADACI SAVETNICE NAKON RAZGOVORA

1. ZADATAK 1 - Savetnica sa¢injava detaljan IZVESTAJ o korisnici.
2. ZADATAK 2 - Ako je potrebno savetnica dopunjava FORMULAR sa podacima o korisnici i

seksualnom nasilju.
3. ZADATAK 3 - Ako je sesija snimana savetnica prosleduje snimak osobi zaduzenoj za tehnicku
podr$ku u CPZ radi anonimizacije i preduzima neophodne mere zastite podataka o li¢nosti.
4. ZADATAK 4 - Savetnica prilaZe 1ZVESTAJ, FORMULAR | SNIMAK u DOSIJE korisnice.
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ZELJENI ISHODI USLUGE, INDIKATORI NAPRETKA U RADU SA KORISNICOM

I IZRADA DOKUMENTACHE ZA DOSUE KORISNICE

Zeljeni ishodi usluge TRECE PIK - INTEGRACIJE TRAUME u radu sa korisnicom CZSN:
A. Simptomi koji su posledica traumatkog iskustva ne postoje ili su svedeni na emocionalne i
socijalne teskoce koje su blage do umerene, tj. ne uti¢u u vecoj meri na Zivot korisnice.

Indikatori napretka u radu sa korisnicom:

1. Korisnica 7-10 dana nakon sprovedenog postupka integracije traume izveStava da simptomi
koji su posledica traumatkog iskustva ne postoje ili su svedeni na emocionalne i socijalne
teSkoce koje su blage do umerene, tj. ne uti¢u u vec¢oj meri na Zivot korisnice.

Izrada dokumentacije za DOSIJE korisnice CZSN:

1. savetnica dopunila Obrazac lzvestaja sa planom za DOSIJE

2. savetnica dopunila Formular iz Vodi¢a sa podacima o korisnici za DOSIJE
3. savetnica je sacinila detaljan lzvestaj o psiholoSkim posledicama traume
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4. CETVRTA USLUGA PIK- PRACENJE OPORAVKA KORISNICE

CETVRTA USLUGA PIK - PRACENJE OPORAVKA KORISNICE je poslednji segment PIK, ali ne manje
vazan od drugih za ukupnu uspesnost postupka integracije traume. Neophodno je pratiti kako
se korisnica osec¢a nakon prethodnog susreta, bilo da je tada bila pruzena DRUGA ILI TRECA PIK.
Ako je bila pruzena DRUGA PIK praéenje se odvija u dogovorenom terminu a ako je bila TRECA
PIK preporuceno je pracenje nakon 7-10 dana.

FAZE | KORACI TOKOM PRUZANJA USLUGE CETVRTE PIK - PRACENJE OPORAVKA KORISNICE

FAZE
1. | FAZA - PRIPREMA

2. IIFAZA - RAZGOVOR
3. Il FAZA - ZADACI SAVETNICE NAKON RAZGOVORA

KORACI
KORACI | FAZE - PRIPREME ZA RAZGOVOR
1. Savetnica se priprema za razgovor uvidom u aktuelni izve$taj i plan rada sa korisnicom

KORACI Il FAZE —TOKOM RAZGOVORA
1. Tokom ponovnog susreta / razgovora mogu se postavljati pitanja kao Sto su: ,Kako vam je

na poslu / u porodici“, ,0seca li da je narocito muci neki deo dogadaja“, ,kako se oseéa u
slobodno vreme”, ,,Sta bi vam olaksSalo podnosenje tog kriticnog dogadaja“.

2. Ukoliko su prisutni simptomi PTSP savetnica korisnici predloziti psihoterapiju u nadleznoj
zdravstvenoj ustanovi, u privatnoj praksi ili u CZSN (ukoliko postoje resursi).

3. Ukoliko je prisutno stanje psiholoske krize i uznemirenosti, savetnica predlaze korisnici
produzeno psiholosko ili psihosocijalno savetovanje u CZSN

4. Ukoliko korisnici trenutno nije potrebna podrika CZSN ostaviti otvorenu moguénost
zapsiholosku i pravnu podrsku, koja se moZe organizovati po potrebi ukoliko nivo stresa
kojem je korisnica izloZzena bude visok i izazove recidiv simptoma (na primer ako dugo traje
sudski postupaku vezi sa seksualnim nasiljem, ukoliko se na sudu ne uspe dokazati SN i sl.).

KORACI Il FAZE - ZADACI SAVETNICE NAKON RAZGOVORA

1. savetnica dopunila Obrazac lzvestaja sa planom za DOSIJE
2. ako je potrebno savetnica dopunila Formular iz Vodic¢a sa podacima o korisnici za DOSIJE
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ZELJENI ISHODI USLUGE, INDIKATORI NAPRETKA U RADU SA KORISNICOM

I IZRADA DOKUMENTACHE ZA DOSUE KORISNICE

Zeljeni ishodi usluge CETVRTE PIK - PRACENJE OPORAVKA KORISNICE:

A.

Simptomi koji su posledica traumatkog iskustva ne postoje ili su svedeni na emocionalne i
socijalne teskoce koje su blage do umerene, tj. ne uti¢u u vecoj meri na Zivot korisnice.

Ako simptomi koji su posledica traumatkog iskustva nisu svedeni na emocionalne i socijalne
teskoée koje su blage do umerene, tj. ako uticu u veéoj meri na Zivot korisnice,
obezbedivanje potrebne podrike bilo u CZSN bilo kod drugih pruzalaca potrebnih usluga.

Indikatori napretka u radu sa korisnicom:

1.

Korisnica izveStava da simptomi koji su posledica traumatkog iskustva ne postoje ili su
svedeni na emocionalne i socijalne teSkoce koje su blage do umerene, tj. ne uticu u veéoj
meri na Zivot korisnice (indikator za ishod A).

Za tretman simptoma koji su posledica traumatkog iskustva koji nisu svedeni na
emocionalne i socijalne teskoce koje su blage do umerene, tj. koje uti€u u veéoj meri na
Jivot korisnice, dogovoren nadin obezbedivanje potrebne podrike bilo u CZSN
obezbedivanjem usluga iz grupe 4P, bilo u kod drugih pruzalaca usluga.

Izrada dokumentacije za DOSIJE korisnice CZSN:

1.
2.

savetnica dopunila Obrazac lzvestaja sa planom za DOSIJE
savetnica dopunila Formular iz Vodiéa sa podacima o korisnici za DOSIJE
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B) USLUGE PRODUZENE PSIHOSOCIJALNE | PSIHOLOSKE PODRSKE- 4P

Grupa usluga 4P cine vise od 20 usluga razvrstanih u sedam podgrupa.lmamo sledece

podgrupe:

| USLUGE PROCENE
Il USLUGE PLANIRANJA
[l USLUGE EDUKOVANJA/INFORMISANJA
IV USLUGE INFORMISANJA | PODRSKE ZA OSTVARIVANJE PRAVA | USLUGA U VEZI SA
POSLEDICAMA SN
V USLUGE INFORMISANJA | PODRSKE ZA OSTVARIVANJE PRAVA | USLUGA U ZAJEDNICI
VI USLUGE PSIHOLOSKOG SAVETOVANJA U UZEM SMISLU / RADI OSNAZIVANJA | PREVAZILAZENJA
PSIHOLOSKIH POSLEDICA SN
VIl USLUGE IZRADE IZVESTAJA PSIHOLOGA/SAVETNICE
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| Pojedinaéne usluge u PODGRUPI USLUGA PROCENE su:

1.

PROCENA ZIVOTNIH OKOLNOSTI, PSIHOFIZICKOG | SOCIJALNOG FUNKCIONISANJA | POTREBA
ZENE/DEVOIJKE koji su osnova za planiranje odgovarajucih usluga iz grupe 4P

USMERENA PROCENA RADI IZVESTAVANJA NADLEZNIH ORGANA (Grupe za KIS, Konferencije slucaja,
suda)

1. USLUGA PROCENE ZIVOTNIH OKOLNOSTI, PSIHOFIZICKOG | SOCIJALNOG FUNKCIONISANJA |
POTREBA ZENE/DEVOJKE

Specifikacija sadrZaja i naéina pruZanja usluge

Procena Zivotnih okolnosti, psihofizickog i socijalnog funkcionisanja i potreba Zene/devojke su osnova za

planiranje odgovarajuéih usluga 4P i za izradu plana produZene podrske.

Procena sadrzi sagledavanja iz ugla korisnice, ali i iz ugla savetnice ako savetnica uocava bitne aspekte

kojih korisnica nije svesna ili o kojima ne govori. Svi aspekti procene se takode sagledavaju i iz

vremenske perpektive u odnosu na traumatski/krizni dogadaj SN, da bi se uocile eventualne promene

koje su nastale nakon traume.

STRUKTURA PROCENE:

A.

Anamnesticki podaci, i to:

Osnovni anamnesticki podaci (licni podaci: ime | prezime; datum rodenja; adresa stanovanja,
telefon, mejl; materniji jezik; Skolska sprema, zanimanje, zaposlenje; bracni status, ima li decu, sa kim
Zivi; osoba od poverenja | njeni kontakt podaci)

Fizicko zdravlje (dijagnoze)

Mentalno zdravlje (dijagnoze)

Da li je korisnica iz osetljive drustvene grupe prema Zakonu o rodnoj ravnopravnosti (osoba sa
mentalnim invaliditetom, osoba sa fizickimim invaliditetom, Romkinja, pripadnica nacionalne grupe
koja je u datoj sredini diskriminisana, Zena sa sela tj. iz nerazvijenog podrucja, starija osoba, Zrtva
nasilja, pripadnica nacionalne manjina, migrantkinja, siromasna, lezbejka ili drugog ne-
heteroseksualnog identiteta)

Da li je korisnica iz grupe koja je u poveéanom riziku da postane Zrtva SN (dete, adolescentkinja,
Zene Zrtve drugih vidova rodno zasnovanog nasilja, nezaposlene Zene kada traze posao, zaposlene
poslovno ambiciozne Zene,...)

Procene bezbednosnih rizika, teskoéa | snaga u pojedinim segmentima funkcionisanja

najvaZnije teskoce I snage u socijalnom funkcionisanju /u porodici, na poslu, sa prijateljima, u
zajednici

najvaznije teskoce I snage u psihofizickom funkcionisanju /ukoliko postoje: teskoce u vezi sa
narusenim zdravljem;intelektualno | emocionalno funkcionisanje; navike/

bezbednosni rizici

strategije za prevladavanje stresa
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C. Najbitniji aspekti aktuelnih okolnosti u kojima Zivi korisnica koji su bitni za produzenu podrsku -
kratak opis koji daje savetnica na osnovu saznanja do kojih je dosla u komunikaciji sa korisnicom

D. Rezime - lista potreba u vezi sa ustanovljenim Cinjenicama | procenama (A, B, C).

Treba navesti najvaznije teSkoce/probleme | potrebe iz ugla korisnice. Ako savetnica smatra da korisnica
ima odredene bitne probleme/potrebe kojih nije svesna (tzv. egosintoni problemi), moZe predloZiti
produzenu psiholoSku podrsku u vezi toga.

Zeljeni ishodi:
- prikupljeni osnovni podaci o korisnici (A) potrebni za izradu plana podrske

- izvrSene procene potreba korisnice (D), koja je osnova za izradu plana podrske
- izvrSene procene rizika, teskoca i snaga korisnice (B, C) potrebna za izradu plana podrske

Indikatori napretka u radu sa korisnicom

- Savetnica smatra da ima sveobuhvatnije sagledavanje Zivotnih okolnosti, psihofizickog i socijalnog
funkcionisanja i potreba korisnice

- Korisnica smatra da savetnica ima sveobuhvatnije sagledavanje njenih Zivotnih okolnosti, psihofizi¢kog i
socijalnog funkcionisanja i potreba.

Izrada dokumentacije za DOSIJE korisnice CZSN

- Popunjen Formular za procenu i odlozen u DOSIJE korisnice

2. USMERENA PROCENA RADI IZVESTAVANJA NADLEZNIH ORGANA

Specifikacija sadrZaja i nacina pruZanja usluge

Usmerena procena radi izve$tavanja nadleZnih organa se sacinjava, kako u pogledu sadrZaja, tako | u
pogledu roka, shodno sadrzaju zahteva organa koji je traZio izvestaj (Grupe za koordinaciju | saradnju,
CSR u vezi konferencije slucaja, suda).

KORACI

1. informisanje korisnice o zahtevu za dostavljanje izvestaja i dobijanje njene saglasnosti

2. analiza raspoloZive dokumentacije o korisnici

3. po potrebi se obavljaju dodatni razgovori | eventualna testiranja korisnice psiholoskim
instrumentima radi aZuriranja podataka

Zeljeni ishodi:
- lzvrSena procena potrebna za izradu izvestaja o korisnici u vezi sa zahtevom organa

Indikatori napretka u radu sa korisnicom:

- korisnica smatra da je procena i izvestavanje nadleinih organa od strane CZSN/CPZ o njenoj situaciji
vaZzno za njenu zastitu i oporavak

Izrada dokumentacije za DOSIJE korisnice CZSN

- psiholoski testovi se prilazu u DOSIJE, kao i aZzurirani Formularu za procenu
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Il Pojedinaéna usluga u PODGRUPI USLUGA PLANIRANIJA je:
1. PLANIRANJE PRODUZENE PSIHOSOCIJALNE | PSIHOLOSKE PODRSKE

1. PLANIRANJE PRODUZENE PSIHOSOCIJALNE | PSIHOLOSKE PODRSKE

Specifikacija sadrZaja i na¢ina pruZanja usluge

Tokom izrade plana potrebno je da savetnica i korisnica procene koliko je i kakve podrske potrebno za
korisnicu, pri ¢emu treba voditi racuna da ne bude ni premalo ni previse podrske jer obe situacije
dugorocno posmatrano ne vode do ostvarivanju njene dobrobiti. U skladu sa procenom samostalnosti i
tipa potrebne podrske savetnica usmerava proces izrade plana aktivnosti. Procena potrebnog tipa
podrske (dati joj potrebne informacije; obezbediti prisustvo osobe od poverenja; biti na raspolaganju za
konsultovanje; obezbediti da neko uraditi nesto umesto nje | dr.) zavisi od nivoa samostalnosti
Zene/devojke. PRINCIP U RADU treba da bude da se tip podrske prilagodava aktuelnoj situaciji i
ustanovljenom nivou samostalnosti Zzene/devojke.

Polazedi od nalaza procene korisnica, uz podrsku i vodenje od strane savetnice, odreduje sadrzaj plana
koji treba da sadrZi sledece:

- PRIORITETNE POTREBE/PROBLEMI/TESKOCE (najvise 3)

- CILIEVI PODRSKE (cilj treba da bude realan, ostvariv | da se odnosi na najmanju promenu kojoj se
tezi)

- OCEKIVANI ISHODI (kako ¢emo znati da smo ostvarili cilj?)

- SNAGE KORISNICE za ostvarivanje svakog cilja

- LISTA ZADATAKA/aktivnosti/usluge/mere/ - ODGOVORNA OSOBA - ROK

- OKVIRNI DATUM REVIZIJE PLANA

- POTPISI korisnice | savetnice

Indikatori napretka u radu sa korisnicom:

- savetnica i korisnica su usaglasile Plan produZene podrske (dalje: Plan podrske) sa prioritetima i drugim
zadatim elementima

Izrada dokumentacije za DOSIJE korisnice CZSN

- jedan primerak Plana podrske se odlaze u DOSIJE korisnice

- drugi primerak Plana podrske zadrzava korisnica (kao podsetnik)
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Il Pojedinacne usluge u PODGRUPI USLUGA EDUKOVANJA/INFORMISANJA su:

USLUGE EDUKOVANJA/INFORMISANJA O FENOMENU | VRSTAMA SN
USLUGE EDUKOVANJA/INFORMISANJA O REAKCIJAMA NA STRESNO/TRAUMATSKO ISKUSTVO SN |
OPORAVKU

3. USLUGE EDUKOVANJA/INFORMISANJA O FENOMENU RODNO ZASNOVANOG NASILIA

4. USLUGE EDUKOVANJA/INFORMISANJA O DRUGIM TEMAMA RELEVANTNIM ZA OPORAVAK
KORISNICE

Specifikacija sadrZaja i naéina pruZanja usluge

Za sve usluge iz ove grupe nezavisno od teme edukovanja/informisanja opis usluge e biti isti.

Usluga edukovanja/informisanja je prethodno uneta u Plan podrske. Ukoliko nije planirana ali se tokom
savetovanja ispostavi da je ova usluga potrebna, ona se naknadno dodaje u plan.

KORACI

1. Savetnica procenjuje koje teme su relevantna za ostvarivanje postavljenih ciljeva, odnosno prioriteta
u Planu podrske i izdvaja odredenu relevantnu temu za razgovor sa korisnicom.

2. Savetnica ukazuje korisnici na vaznost njenog boljeg informisanja o izdvojenoj temi za ostvarivanje
postavljenih prioritetnih ciljeva u Planu podrske.

3. Savetnica postavlja pitanja korisnici kako bi proverila Sta korisnica zna o izabranoj temi i koja su
njena uverenja u vezi izabrane teme.

4. Savetnica edukuje/informiSe korisnicu o izabranoj temi ispravljaju¢i eventualne predrasude ili
zablude i iznoSenjem odgovarajuéi argumenata.

Indikatori napretka u radu sa korisnicom:

- Korisnica prepoznaje vaznost izdvojene teme za reSavanje postavljenih prioritetnih ciljeva iz Plana
podrske

- Korisnica usvaja informacije i znanja koje dobija od savetnice u vezi izdvojene teme

- Korisnica je u znacajnoj meri korigovala identifikovanu predrasudu ili zabludu

Izrada dokumentacije za DOSIJE korisnice CZSN

-Ukoliko usluga edukovanja/informisanja prvobitno nije bila uneta u Plan podrske, dodaje se nakon
sesije u kojoj je prepoznato da je potrebna

-Savetnica unosi odgovarajucu belesku u Formular o napretku u realizaciji Plana podrske.
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IV Pojedinaéne usluge u PODGRUPI USLUGA INFORMISANJA | PODRSKE ZA OSTVARIVANJE PRAVA |
USLUGA U VEZI SA POSLEDICAMA SN su:

1. PODRSKA ZENI/DEVOJCI DA DONESE INFORMISANU ODLUKU O PRIHVATANJU PSIHOLOSKOG
SAVETOVANIJA | PSIHOTERAPIJE U VEZI SA POSLEDICAMA SN

2. PODRSKA ZENI/DEVOJCI DA DONESE INFORMISANU ODLUKU O PRIHVATANJU USLUGE PRAVNE
POMOCI

3. PODRSKA ZENI/DEVOIJCI DA DONESE INFORMISANU ODLUKU U VEZI SA OBAVLIANJEM
ZDRAVSTVENIH PREGLEDA U OKVIRU ISTRAZNOG POSTUPKA | ZDRAVSTVENIH USLUGA ZA
SANIRANIJE POSLEDICA SN

4. PODRSKA ZENI/DEVOJCI DONESE INFORMISANU ODLUKU O PRIHVATANJU ZDRAVSTVENIH USLUGA
ZA DIJAGNOSTIKOVANJE | LECENJE ZARAZNIH BOLESTI koje mogu biti posledica seksualnog nasilja

5. PODRSKA ZENI/DEVOJCI DONESE INFORMISANU ODLUKU O ZASTITI OD NEZELJENE TRUDNOCE |
ZDRAVSTVENOJ USLUZI KONTRACEPCIJE

SVRHA PODGRUPE USLUGA
Usluge iz ove podgrupe imaju za cilj ublazavanje posledica SN i one su sastavni deo usluga iz grupe PIK,

ali se u fazi produzene podrske, iste usluge (iz ove podgrupe) mogu ponovo obezbediti ako postoji
potreba korisnice na koju se tom uslugom moze odgovoriti u fazi produzene podrske, odnosno ako ta
usluge iz bilo kog razloga ranije nije pruzena ili nije pruZzena na uspesan nacin.

NAPOMENA:
Za usluge iz ove podgrupe bi¢e data pojedina¢na SPECIFIKACIJA SADRZAJA a opis je isti za:

- NACIN PRUZANJA USLUGE | KORACI
- INDIKATORE NAPRETKA U RADU SA KORISNICOM
- 1ZRADU DOKUMENTACIJE ZA DOSIJE KORISNICE CZSN

SPECIFIKACIJA SADRZAJA USLUGA (iz podgrupe informisanja i podrike za ostvarivanje prava i usluga u
vezi sa posledicama SN)

1. PODRSKA ZENI/DEVOJCI DA DONESE INFORMISANU ODLUKU O PRIHVATANJU SAVETODAVNE
PODRSKE U VIDU PSIHOLOSKOG SAVETOVANJE | PSIHOTERAPIJE U VEZI SA POSLEDICAMA SN

Savetnica obezbeduje potrebnu podrsku Zeni/devojci (prilagodenu njenom psihofizickom stanju i

stepenu samostalnosti) da donese informisanu odluku o prihvatanju usluge psiholoskog savetovanja |

psihoterapije radi oporavka | saniranja psiholoskih posledica preZivljenog SN, | to:

- besplatne usluge CZSN (novi ciljevi postojeéeg savetodavnog rada) ili

- besplatne usluge zdravstvenih | socijalnih ustanova ili

- usluge u privatnoj praksi.

2. PODRSKA ZENI/DEVOJCI DA DONESE INFORMISANU ODLUKU O PRIHVATANJU USLUGE PRAVNE
POMOCI U VEZI SA PREZIVLJENIM SN
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Savetnica je obezbedila potrebnu podrsku Zeni/devojci da donese informisanu odluku o prihvatanju
usluge pravne pomoci u vezi sa prezivljenim SN, | to:

- besplatne usluge pravne pomoc¢i u okviru CPZ/CZSNi/ili

- besplatna pravna pomocu lokalnoj zajednici i/ili

- placene advokatske usluge.

3. PODRSKA ZENI/DEVOIJCI DA DONESE INFORMISANU ODLUKU U VEZI SA OBAVLIANJEM
ZDRAVSTVENIH PREGLEDA U OKVIRU ISTRAZNOG POSTUPKA | ZDRAVSTVENIH USLUGA ZA
SANIRANIJE POSLEDICA SN

Podrska Zeni/devojci (prilagodena njenom psihofizickom stanju i stepenu samostalnosti) da donese

informisanu odluku u vezi sa prihvatanjem zdravstvenih pregleda u okviru istraznog postupka radi

ostvarivanja prava na sudsku zastitu i zdravstvenih usluga za saniranje posledica SN, i to:
- Zbrinjavanje rana
- Pregledi radi dokumentovanja posledica SN

4. PODSKA ZENI/DEVOJCI DONESE INFORMISANU ODLUKU O PRIHVATANJU ZDRAVSTVENIH USLUGA

ZA DIJAGNOSTIKOVANIJE | LECENJE ZARAZNIH BOLESTI KOJE MOGU BITI POSLEDICA SN
Podrska Zeni/devojci (prilagodena njenom psihofizickom stanju i stepenu samostalnostiputem
informisanja / zakazivanja / podsticanja da podnese zahtev ili da se prijavi / organizovanja / stvaranja
drugih uslova) donese informisanu odluku o prihvatanju zdravstvenih usluga za dijagnostikovanje i
lecenje zaraznih bolesti koje mogu biti posledica SN, i to:

1.1. polno prenosivih bolesti

1.2. HiIva

1.3. hepatitisa B

1.4. hepatitisa C

1.5. Pregled na Korona virus

5. PODRSKA ZENI/DEVOJCI DONESE INFORMISANU ODLUKU O ZASTITI OD NEZELJENE TRUDNOCE |
ZDRAVSTVENOIJ USLUZI KONTRACEPCIJE

Podrska Zeni/devojci (prilagodena njenom psihofizickom stanju i stepenu samostalnosti) da donese

informisanu odluku o zastiti od neZeljene trudnoce i zdravstvenoj usluzi kontracepcije radi ostvarivanja

prava na zdravstvene usluge u vazi sa saniranjem posledica SN. (Ovde se viSe ne radi o hitnoj, nego o

standardnoj kontracepciji.)

NACIN PRUZANJA USLUGE (isti je za sve usluge iz ove podgrupe)

USLUGA INFORMISANJA | PODRSKE ZA OSTVARIVANJE PRAVA | USLUGA U VEZI SA POSLEDICAMA SN je
prethodno uneta u Plan podrske. Ukoliko nije planirana ali se tokom savetovanja ispostavi da je ova
usluga potrebna, ona se naknadno dodaje u Plan podrske.
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KORACI

1. Savetnica proverava da li je korisnica upoznata sa postojanjem odredene usluge ili prava koje je na
raspolaganju i koje moze doprineti njenom oporavku od SN, a koje ona nije koristila

2. Savetnica proverava sa korisnicom koje su eventualne druge prepreke za ostvarivanje te usluge ili
prava (na primer: "Sta vas je spre¢ilo da obavite ili $ta se desilo da niste obavili zdaravstveni pregled
za dijagnostikovanje i leCenje zarazne bolesti?")

3. Savetnica ukazuje/podseda na vaznost te usluge ili prava za ostvarivanje postavljenih prioritetnih
cilieva u Planu podrske. (ovaj korak moze biti i sastavni deo izrade Plana podrske; u tom slucaju
savetica podseca korisnicu na vec receno ili dodatno obrazlaZze; ponavljanje je poZeljno)

4. Savetnica daje one informacije korisnici koje je identifikovala kao potrebne i daje moguénost
korisnici da postavi pitanja u vezi te usluge ili prava

5. Ako se korisnica saglasila da hoée da ostvari to pravo ili uslugu, savetnica zajedno sa korisnicom
procenjuje koji tip podrske joj je potreban da bi ostvarila to pravo ili pocela da koristi tu uslugu

6. Zajedno prave Listu zadataka (TODO lista), sa zaduZenim osobama za svaki zadatak u vezi sa
ostvarivanje tog prava ili usluge i sa rokovima za svaki zadatak.

INDIKATORI NAPRETKA U RADU SA KORISNICOM: (isti su za sve usluge iz ove podqrupe)

- Korisnica prepoznaje vaznost ostvarivanja odredenog prava ili usluge za reSavanje postavljenih
prioritetnih ciljeva iz Plana podrske

- Sacinjena je Lista zadataka sa rokovima i zaduZzenim osobama za ostvarivanje tog prava ili te usluge

- Korisnica CZSN koristi tu uslugu ili to pravo koje moze doprineti njenom oporavku od SN

1ZRADA DOKUMENTACIJE ZA DOSIJE KORISNICE CZSN (isti je za sve usluge iz ove podgrupe)

-Ukoliko USLUGA INFORMISANJA | PODRSKE ZA OSTVARIVANJE TOG PRAVA ILI USLUGE U VEZI SA
POSLEDICAMA SN prvobitno nije bila uneta u Plan podrske, dodaje se tokom sesije u kojoj je prepoznato
da je potrebna

-Savetnica unosi odgovarajucu belesku u Formular o napretku u realizaciji Plana podrske (npr. "Sacinjena
je Lista zadataka kako bi se ostvarilo pravo na zdaravstveni pregled za dijagnostikovanje i leenje
zarazne bolesti")
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V Pojedinaéne usluge u PODGRUPI USLUGA INFORMISANJA | PODRSKE ZA OSTVARIVANJE PRAVA |
USLUGA U ZAJEDNICI su:

1. PODSKA ZENI/DEVOJCI DA DONESE INFORMISANU ODLUKU O OSTVARIVANJU PRAVA U OBLASTI
ZDRAVSTVENE ZASTITE

2. PODSKA ZENI/DEVOICI DA DONESE INFORMISANU ODLUKU O OSTVARIVANJU PRAVA U OBLASTI
MENTALNOG ZDRAVLIA

3. PODSKA ZENI/DEVOJCI DA DONESE INFORMISANU ODLUKU O OSTVARIVANJU PRAVA | KORISCENJU
USLUGE U OBLASTI SOCIJALNE ZASTITE

4. PODSKA ZENI/DEVOICI DA DONESE INFORMISANU ODLUKU O OSTVARIVANJU PRAVA U OBLASTI
OBRAZOVANJA | RADA

5. PODRSKA ZENI/DEVOICI DA DONESE INFORMISANU ODLUKU O PRIHVATANJU USLUGE PRAVNE
POMOCI KOJA NIJE U VEZI SA POSLEDICAMA SN

6. PODSKA ZENI/DEVOJCI DA DONESE INFORMISANU ODLUKU O KORISCENJU DUGIH USLUGA

7. PODSKA ZENI/DEVOJCI DA DONESE INFORMISANU ODLUKU O OSTVARIVANJU PRAVA | KORISCENJU
USLUGA ZA DECU | NA TAJ NACIN OSNAZIVANJE U ULOZI RODITELIA

SVRHA PODGRUPE USLUGA

Usluge iz ove podgrupe imaju za cilj podrsku za izlazak iz krize kroz smanjenje ukupnog (kumulativnog)
nivoa stresa kojem je korisnica izlozena. Ovde se ne radi o posledicama SN niti o dogadajima koji su u
vezi sa prezivljenim SN, nego o drugim segmentima Zivota korisnice kao Sto su bolest, siromastvo i
slicno, koji smanjuju kapacitete Zrtve SN da se oporavi od preZivljene traume.

NAPOMENA:
Za usluge iz ove podgrupe bice data pojedinaéna SPECIFIKACIJA SADRZAJA a opis je isti za:

- NACIN PRUZANJA USLUGE | KORACI
- INDIKATORE NAPRETKA U RADU SA KORISNICOM
- 1ZRADU DOKUMENTACIJE ZA DOSIJE KORISNICE CZSN

SPECIFIKACIJA SADRZAJA

1. PODRSKA ZENI/DEVOJCI DA DONESE INFORMISANU ODLUKU O OSTVARIVANJU PRAVA U OBLASTI
ZDRAVSTVENE ZASTITE

Podrska Zeni/devojci (prilagodena njenom psihofizickom stanju i stepenu samostalnosti putem

informisanja / zakazivanja / podsticanja da podnese zahtev ili da se prijavi / organizovanja / stvaranja

drugih uslova) da donese informisanu odluku o prihvatanju usluga zdravstvene zastite koje mogu

znacajno doprineti njenom osnaZivanju i izlasku iz krize.
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2. PODRSKA ZENI/DEVOJCI DA DONESE INFORMISANU ODLUKU O OSTVARIVANJU PRAVA U OBLASTI
MENTALNOG ZDRAVLIA u vezi sa teskocama koje nisu u vezi sa prezivljenim SN

Podrska Zeni/devojci (prilagodena njenom psihofizickom stanju i stepenu samostalnosti putem

informisanja / zakazivanja / podsticanja da podnese zahtev ili da se prijavi / organizovanja / stvaranja

drugih uslova) da donese informisanu odluku o ostvarivanju usluga u oblasti mentalnog zdravlja za

teskoce koje nisu u vezi sa prezivljenim SN, a koje mogu doprineti njenom osnaZivanju i izlasku iz krize.

3. PODRSKA ZENI/DEVOJCI DA DONESE INFORMISANU ODLUKU O OSTVARIVANJU PRAVA |
KORISCENJU USLUGE U OBLASTI SOCIJALNE ZASTITE
Podrska Zeni/devojci (prilagodena njenom psihofizickom stanju i stepenu samostalnosti putem
informisanja / zakazivanja / podsticanja da podnese zahtev ili da se prijavi / organizovanja / stvaranja
drugih uslova) donese informisanu odluku o ostvarivanju prava i usluga socijalne zastite koje mogu
doprineti njenom osnazivanju i izlasku iz krize, i to:
- smestaj u Sigurnu kucu
- smestaj u drugu ustanovu socijalne zastite za smestaj, i to:
- jednokratna novéana pomoc¢ preko CSR

- stalna drzavnanovéana pomoc¢ preko CSR
- tudaneguipomocd

- penzija

- pomo¢ u naturi preko Crvenog krsta

- besplatan obrok preko Crvenog krsta

- Nesto drugo, i to:

4. PODRSKA ZENI/DEVOICI DA DONESE INFORMISANU ODLUKU O OSTVARIVANJU PRAVA U OBLASTI
OBRAZOVANIJA | RADA

Podrska Zeni/devojci (prilagodena njenom psihofizickom stanju i stepenu samostalnosti putem

informisanja / zakazivanja / podsticanja da podnese zahtev ili da se prijavi / organizovanja / stvaranja

drugih uslova) donese informisanu odluku o prihvatanju usluga u oblasti obrazovanja i rada koje mogu

doprineti njenom osnazivanju i izlasku iz krize, i to:

- Skolovanje, | to:

- kursevi za sticanje kompetencija za zaposlenje i to:

- program za obrazovanje odraslih, i to:

- Nestodrugo, i to:

5. PODRSKA ZENI/DEVOICI DA DONESE INFORMISANU ODLUKU O PRIHVATANJU USLUGE PRAVNE
POMOCI KOJA NIJE U VEZI SA POSLEDICAMA SN
Savetnica je obezbedila potrebnu podrsku Zeni/devojci da donese informisanu odluku o prihvatanju
usluge pravne pomoci u vezi sa prioritetom utvrdenim u Planu podrske, a koji se ne odnosi na posledice
prezivljenog SN, i to:
- besplatne usluge pravne pomoc¢i u okviru CPZ/CZSNi/ili
- besplatna pravna pomocu lokalnoj zajednici i/ili
- placene advokatske usluge.
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6. PODRSKA ZENI/DEVOJCI DA DONESE INFORMISANU ODLUKU O KORISCENJU DUGIH USLUGA
Podrska Zeni/devojci (prilagodena njenom psihofizickom stanju i stepenu samostalnosti putem
informisanja / zakazivanja / podsticanja da podnese zahtev ili da se prijavi / organizovanja / stvaranja
drugih uslova) donese informisanu odluku o prihvatanju drugih usluga koje mogu doprineti njenom
osnazivanju i izlasku iz krize, i to:

1.1. dnevni boravak za korisnicinu decu

1.2. Nesto drugo, i to:

NACINA PRUZANJA USLUGE (isti je za sve usluge iz ove podgrupe)

USLUGA INFORMISANJA | PODRSKE ZA OSTVARIVANJE PRAVA | USLUGA U ZAJEDNICI je prethodno uneta
u Plan podrske. Ukoliko nije planirana ali se tokom savetovanja ispostavi da je ova usluga potrebna, ona
se naknadno dodaje u Plan podrske.

KORACI

1. Savetnica proverava da li je korisnica upoznata sa postojanjem odredene usluge ili prava u zajednici
koje je na raspolaganju i koje moZe doprineti njenom osnazivanju i izlasku iz krize, a koje ona nije
koristila

2. Savetnica proverava sa korisnicom koje su eventualne druge prepreke za ostvarivanje te usluge ili
prava u zajednici (na primer pitanje za devojku koja je napustila $kolu: "Sta vas je sprecilo da zavrsite
srednju Skolu?")

3. Savetnica ukazuje/podseca na vaznost te usluge ili prava za ostvarivanje postavljenih prioritetnih
cilieva u Planu podrske. (ovaj korak moZe biti i sastavni deo izrade plana; u tom slucaju podseda
korisnicu na vec¢ receno ili dodatno obrazlaZze; ponavljanje je poZeljno)

4. Savetnica daje one informacije korisnici koje je identifikovala kao potrebne i daje moguénost
korisnici da postavi pitanja u vezi te usluge ili prava

5. Ako se korisnica saglasila da hoce da ostvari to pravo ili uslugu, savetnica zajedno sa korisnicom
procenjuje koji tip podrske joj je potreban da bi ostvarila to pravo ili pocela da koristi tu uslugu

6. Zajedno prave Listu zadataka sa zaduZenim osobama i rokovima za svaki zadatak u vezi sa
ostvarivanjem tog prava ili usluge.

INDIKATORI NAPRETKA U RADU SA KORISNICOM: (isti su za sve usluge iz ove podgrupe)

- Korisnica prepoznaje vainost ostvarivanja odredenog prava ili usluge u zajednici za reSavanje
postavljenih prioritetnih ciljeva iz Plana podrske

- Sacinjen je Lista zadataka sa rokovima i zaduZenim osobama za ostvarivanje tog prava ili te usluge

- Korisnica CZSN koristi tu uslugu ili to pravo koje moze doprineti njenom osnazivaniju i izlasku iz krize
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IZRADA DOKUMENTACIJE ZA DOSIJE KORISNICE CZSN (isti je za sve usluge iz ove podgrupe)

-Ukoliko USLUGA INFORMISANJA | PODRSKE ZA OSTVARIVANJE TOG PRAVA ILI USLUGE U ZAJEDNICI
prvobitno nije bila uneta u Plan podrske, dodaje se tokom sesije u kojoj je prepoznato da je potrebna.

-Savetnica unosi odgovarajuéu belesku u Formular o napretku u realizaciji Plana podrske (npr. "Sacinjena
je Lista zadataka sa rokovima i zaduZzenim osobama za ostvarivanje prava na obrazovanje i upis u srednju
skolu")
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VI Pojedinaéne usluge u PODGRUPI USLUGA PSIHOLOSKOG SAVETOVANJA U UZEM SMISLU /
OSNAZIVANJA | PREVAZILAZENJA PSIHOLOSKIH POSLEDICA SN su:

. SAVETOVANJE ZA OPORAVAK OD PSIHOLOSKIH POSLEDICA SN | PREVAZILAZENJE KRIZNIH STANJA
2. PSIHOLOSKO SAVETOVANJE ZA OSNAZIVANJE RODITELJIA, STARATELIA | DRUGIH OSOBA OD
POVERENJA KORISNICE CZSN
3. USLUGE PSIHOTERAPIJE | MEDIKAMENTOZNE TERAPIJE PTSP

1. SAVETOVANIJE ZA OPORAVAK OD PSIHOLOSKIH POSLEDICA SN
| PREVAZILAZENJE KRIZNIH STANJA

SAVETOVANJE ZA OPORAVAK OD PSIHOLOSKIH POSLEDICA SN kao i izazovnih situacija i procesa u vezi sa
SN | PREVAZILAZENJE KRIZNIH STANJA je usluga koja je u pogledu specifikacije sadrzaja i nacina
pruzanja usluge, Zeljenih ishoda, indikatora napretka u radu sa korisnicom i izrade
dokumentacije za DOSWE korisnice CZSN identi¢na kao TRECA USLUGA PIK - INTEGRACIA
TRAUMATSKOG ISKUSTVA i CETVRTA USLUGA PIK- PRACENJE OPORAVKA KORISNICE,
izuzimajuci Sto se u ovom slucaju radi o psiholoskom savetovanju koje se ne realizuje u jednoj
nego u vise seansi, odnosno savetodavnih razgovora.

Navedena usluga se bavi ublazavanjem psiholoskih posledica kako samog SN, tako i izazovnih
situacija sa kojima se korisnica CZSN suo¢ava upravo zato $to je bila Zrtva SN. Najc¢esce ¢e se desavati
problemi za Zrtvu SN u vezi sa reakcijama okoline, stigmatizacijom i postupcima pred pravosudnim
organima. S obzirom na duzinu istraznih i sudskih postupaka i teskoce u dokazivanju SN, moZe se
ocCekivati da ¢e navedeni postupci i njihovi ishodi povremeno dovoditi do gubitka rezultata dostignutog
oporavka Zrtve od posledica SN, te ée biti potreban novi ciklus psiholoSke podrske.
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2. PSIHOLOSKO/INFORMATIVNO SAVETOVANJE ZA OSNAZIVANJE RODITELJA,
STARATELIA | DRUGIH OSOBA OD POVERENJA KORISNICE CZSN

Specifikacija sadrZaja i na¢ina pruZanja usluge

Roditelji, usvojitelji, staratelj, prijatelji i druge osobe od poverenja Zrtve SN (dalje: osobe od poverenja)
treba da se ukljuce u podrsku Zrtvi SN. Podrska bliskih osoba je bitna za oporavak Zrtve od posledica
preZivljenog SN.

Zrtve nekada dolaze u CZSN u pratnji jedne ili vise osoba od poverenja i to je obi¢no situacija u kojoj
savetnica uspostavlja prvi kontakt ne samo sa Zrtvom nego i sa osobom od poverenja. Ukoliko iskazu
potrebu, osobama od poverenja se moze zakazati usluga podrske savetnice ili usluga pravne podrske.
Kako bi podrska koju pruZaju osobe od poverenja bila efikasnija, one treba da budu informisane o
vaznosti podrske koju one same mogu da obezbede Zrtvi SN, o moguéim reakcijama Zrtve na
krizno/traumatsko iskustvo, a ukoliko je Zrtva poslovno nesposobna (maloletna osoba ili osoba pod
starateljstvom), osobe od poverenja treba da budu informisane i o postupanju nadleznih organa, kao i
vidovima podrske i usluga koji su na rapolaganju u CZSN. Navedene informacije se osobama od
poverenja obezbeduju u okviru usluge savetnice (psiholosko/informativno savetovanje) ili usluga pravne
podrske.

Zeljeni ishodi:
Osobe od poverenja su, primereno njihovoj ulozi i odnosu sa Zrtvom SN, informisani o vaznosti podrske

koju one mogu da obezbede Zrtvi SN, o moguéim reakcijama zrtve na krizno/traumatsko iskustvo, o
postupanju nadleinih organa, kao i vidovima podrike i usluga koji su na rapolaganju u CZSN.

Indikatori napretka u radu sa korisnicom

- Broj osoba od poverenja koje je savetnica identifikovala koje pruZaju podrsku Zrtvi SN
- Broj informativnih razgovora savetnice sa svakom od osoba od poverenja
- Broj osoba od poverenja koje su uklju¢ene u TRECU PIK - integraciju traume

- Zrtva SN izvestava da joj osobe od poverenja pruzaju podriku na nacin koji je u najve¢oj meri primeren
njenim potrebama

Izrada dokumentacije za DOSIJE korisnice CZSN

U DOSIJE korisnice se unose podaci o osobi od poverenja, datumu razgovora savetnice sa osobom od
poverenja, nacinu na koji osoba od poverenja obezbeduje podrsku Zrtvi i kako Zrtva doZivljava podrsku
koju dobija od osobe od poverenja.
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3. USLUGE PSIHOTERAPIJE | MEDIKAMENTOZNE TERAPLJE PTSP

PSIHOTERAPIJA

Kako CZSN ima skromne kapacitete za pruzanje usluge psihoterapije (mali broj obuéenih
stru¢njaka i nedovoljne finansijska sredstva) ovim dokumentom nisu utvrdeni standardi za ovu
uslugu. Eventualno mogu se dati samo preporuke za tehnike ili pravce koji su se pokazali kao
efikasni u tretmanu traume.

MEDIKAMENTOZNA TERAPLJA
Medikamentoznu terapiju prepisuje psihijatar.
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VIl Pojedinaéne usluge u PODGRUPI USLUGA IZRADE IZVESTAJA SAVETNICE su:

IZRADA 1ZVESTAJA O PRUZENIM USLUGAMA ZA POTREBE CZSN
IZRADA I1ZVESTAJA O KORISNICI ZA POTREBE ISTRAZNOG | SUDSKOG POSTUPKA PO ZAHTEVU
NADLEZNOG ORGANA (dokumentovanja posledica SN na psiholosko i socijalno funkcionisanje
Zene/devojke)

3. IZRADA I[ZVESTAJA O KORISNICI RADI OSTVARIVANJA NIJENIH PRAVA | USLUGA (socijalnih,
zdravstvenih, obrazovnih, u vezi sa zaposljavanjem | dr.)

1. 1ZRADA STATISTICKIH IZVESTAJA O PRUZENIM USLUGAMA | KORISNICAMA ZA POTREBE CZSN/CPZ

Specifikacija sadrZaja i nacina pruZanja usluge

Statisticki izve$taji se sacinjavaju za potrebe vodenja statistike CZSN/CPZ, za analizu i planiranje rada sa
korisnicama, za izradu izvestaja o realizaciji projekata i dr. po unapred utvrdenim indikatorima. Podaci o
svakoj korisnici se obraduju na osnovu njene pisane saglasnosti u obrascu Izjeve koja je sastavni deo
Vodica. Korisnica daje saglasnost pre pocetka rada savetnice sa njom.

Zeljeni ishodi:
CZSN/CPZ poseduje statisticke podatke relevantne za ostvarivanja svoje misije i ciljeva. Podaci se mogu

sakupljati radi predstavljanje rezultata rada, za analizu potreba korisnica i unapredenje usluga za
korisnice, o kadrovskim i edukativnim potrebama savetnica i dr.

Indikatori napretka u radu sa korisnicom

-lzrada navedenih statistickih izveStaja ne utice direktno na napredak u radu sa korisnicom, nego na
unapredenje kapaciteta CPZ/CZSN da svojim korisnicama pruZa kvalitetne pravovremene i efikasne
usluge podrske

Izrada dokumentacije za DOSIJE korisnice CZSN

Podaci iz DOSIJEA se koriste za izradu statistickih izveStaja savetnica.

2. IZRADA IZVESTAJA O KORISNICI ZA POTREBE ISTRAZNOG | SUDSKOG POSTUPKA PO ZAHTEVU
NADLEZNOG ORGANA

Specifikacija sadrZaja i nacina pruZanja usluge

Izvestaj se sacinjava na osnovu usmerene procene savetnice,a radi dokumentovanja posledica nasilja na
psiholosko i socijalno funkcionisanje Zene/devojke. Sadrzaj izvestaja treba prilagoditi svrsi i zahtevu
organa koji je traZio izvestaj.

Zeljeni ishodi:
- lzvestaj sadrzi relevantne informacije o korisnici odnosno o posledicama seksualnog nasilja na njeno
psiholosko i socijalno funkcionisanje.
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Indikatori napretka u radu sa korisnicom

- Sacinjen je izvestaj | dostavljen nadleznom organu u zadatom roku.

Izrada dokumentacije za DOSIJE korisnice CZSN

-lzvestaj se prilaze u DOSIJE korisnice

3. IZRADA IZVESTAJA O KORISNICI RADI OSTVARIVANJA PRAVA | USLUGA (socijalnih, zdravstvenih,
obrazovnih, u vezi sa zaposljavanjem | dr.)

Specifikacija sadrZaja i nacina pruZanja usluge

Izvestaj se saCinjava na osnovu usmerene procene savetnice. SadrzZaj izvestaja treba prilagoditi svrsi i
zahtevu organa ili organizacije koja je trazila izvestaj. lzvestaj se sacinjava uz saglasnost korisnice.

Indikatori napretka u radu sa korisnicom

- Sacinjen je izvestaj | pravovremeno dostavljen nadleznom organu.
- Izvestaj sadrzi informacije o korisnici relevantne za ostvarivanje prava | usluga

Izrada dokumentacije za DOSIJE korisnice CZSN

-lzvestaj se prilaze u DOSIJE korisnice
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C) USLUGE ZA POTENCIJALNE ZRTVE SN

Imamo jednu uslugu u GRUPI USLUGA ZA POTENCIJALNE ZRTVE SN, | to:

1. PREDAVANIJA O SN PRILAGODENA POJEDINACNIM RIZICNIM GRUPAMA

Specifikacija sadrZaja, ciljeva i naina pruZanja usluge

Sve ene ili devojke mogu da postanu Zrtva SN. IstraZivanja | iskustvo CZSN ukazuju da je kod
nekih grupa prisutan vedi rizik da postanu Zrtve ovog vida nasilja. Te grupe su: adolescentkinje,
Zene sa mentalnim invaliditetom (zaostajanjem u intelektualnom razvoju | osobe sa
problemima mentalnog zdravlja), zrtve partnerskog | porodi¢nog nasilja, nezaposlene Zene,
Zene zaposlene na odredeno vreme.

CILJ usluga edukacije za potencijalne Zrtve (pojedine grupe u riziku) je da budu bolje
informisane u pogledu prepoznavanja SN | da razviju vesStine samozastite. Edukacija moze
dovesti do toga da neke polaznice u sopstvenom iskustvu prepoznaju da su bile Zrtve SN u
proslosti, kao i da su neke teskoce u njihovom funkcionisanjukao danas posledice ove traume iz
prodlosti. Njima se u CZSN mogu ponuditi usluge psiholoske podrike radi integracije
traumatskog iskustva i prevazilazenje posledica traumatizacije. Usluge savetovanja u CZSN se
mogu pruzati kako osobama koje su svesne da su bile Zrtve bilo kog vida SN, tako | osobama
koje su bile Zrtve SN ali toga postale svesnekasnije, kada su u vezi toga edukovane, odnosno
informisane. Razlozi odsustva svesti Zrtve moze biti posledica nedostatka obrazovanja u vezi sa
SN ili se moZe raditi o potiskivanju, racionalizaciji | koris¢enju drugih odbrambenih
mehanizmima. Navedeno odsustvo prepoznavanja ili svesti o SN kojem su Zrtve bile izloZzene
moze se ocekivati kod osoba mledeg kalendarskog | mentalnog uzrasta, kod Zena koje su Zrtve
drugih vidova rodno zasnovanog nasilja, narocito ako su u braku, kod seksualnih radnica, kao |
kod Zena u situacijama koje su povezane sa zaposljavanjem, produzavanjem ugovora o radu |
napredovanjem na poslu.

Neprepoznavanje SN od strane Zrtve povecava rizik da ¢e se SN desiti jer Zzrtva neée preduzimati
nista da se zastiti i tako ¢e postati laka meta za nasilnike. Navedena grupa Zena i devojaka kod
kojih je povecan rizik da postanu Zrtve SN je vrlo heterogena i za svaku od njih CZSN u
buduénosti moze razvijati posebne programe obuke koji se trebaju sastojati od edukacije
usmerene na prepoznavanje SN, zatim razvoja vestina samozastite, kao i psiholosku podrske u
vezi sa prezivljenim SN.

Zeljeni ishodi:

- Povecana informisanost grupa u riziku u vezi sa SN.

Indikatori napretka u radu sa korisnicom

- Broj polaznika obuke.
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PRILOG 1
PSIHOLOSKE POSLEDICE SN

SN kao traumatsko iskustvo moze imati razlicite posledice u vezi sa mentalnim zdravljem Zrtve.

Zrtva SN moZe snagamasopstvene li¢nosti, uz podrsku bliskih osoba i eventualno dodatno osnazena

preventivnompodrSskom strucnjakaza PIK ili strucnjaka za mentalno zdravlje uspesno prevazidi

traumatsko iskustvo, a moZe doci | do pojave razli¢itih simptoma mentalnog poremecaja, i to:

A. Reaktivna stanja koja su direktna posledica traumatskog iskustva (ASP, PTSP, kratka reaktivna
psihoza),

B. Pogorsanja simptoma koji su bili prisutni | pre traumatskog iskustva (neuroze, psihoze, bolesti
zavisnosti | dr),

C. Recidiva simptoma ranije prisutne bolesti (neuroze, psihoze, bolesti zavisnosti | dr) i

D. Psihoze koja je prva manifestacija mentalne bolesti za koju je traumatsko iskustvo bilo okidac.

TRETMAN SIMPTOMA KOJI SU SE JAVILI KAO PSIHOLOSKA POSLEDICA SN

Tretmanom (le¢enjem) simptoma AST i PTSP mogu se baviti stru¢njaci za mentalno zdravlje, a
savetnice u CZSN su usko specijalizovane za prevenciju pojave i tretman (leéenje) simptoma
AST i PTSP kod Zrtava SN. U tretman simptoma AST i PTSP u CZSN se pored savetnica po
potrebi mogu ukljuciti psihijatri, pre svega zbog medikamentozne terapije. U buducnosti treba
razmotriti moguénost da CZSN imaju psihijatre kao stalne saradnike koje CPZ po potrebi
angazuje za ukljucivanje u tretman psiholoskih posledica SN.

Ukoliko se kod Zrtve SN u bilo kojoj fazi pruzanja usluga u CZSN registruju simptomi psihoze (u
okviru kratke reaktivne psihoze, pogorsanja ili recidiva ve¢ dijagnostikovane psihoze ili prvog
ispoljavanja psihoze) u tretman mentalnog zdravlja Zrtve obavezno se ukljuéuje nadlezni
psihijatar, odnosno nadlezna psihijatrijska sluzba. Nakon povlacenja psihoti¢nih simptoma i
ulaska u remisiju ili ozdravljenje, savetnice CZSN mogu prufiti usluge psiholoske podrike Zrtvi
SN koja to Zeli. Kada je moguce usluge savetnice se pruzaju uz konsultacije sa psihijatrom.

Ukoliko SN dovede do pojave, pogorsanja ili recidiva simptoma neuroze Zrtvu SN treba uputiti
na nadleznu sluzbu i struénjake u oblasti mentalnog zdravlja. Zrtva SN sa neurotskim
simptomima moze ukoliko Zeli istovremeno koristiti kako usluge navedene sluzbe/struénjaka
u oblasti mentalnog zdravlja tako i usluga psiholoske podrike CZSN o ¢emu treba da se
postigne saglasnost i koordinacija savetnice CZSN i nadleinog struénjaka.

Ukoliko SN dovede do pogorsanja ili recidiva simptoma ranije dijagnostikovane bolesti
zavisnosti zrtvu SN treba uputiti na nadleznu sluzbu i strucnjake za identifikovanu vrstu
zavisnosti ako postoje ili stru¢njake za oblast mentalnog zdravlja. Zrtva SN sa simptomima
bolesti zavisnosti moze ukoliko Zeli istovremeno koristiti kako usluge navedene
sluzbe/struénjaka u oblasti mentalnog zdravlja tako i usluga psiholoske podrike CZSN o éemu
treba da se postigne saglasnost i koordinacija savetnice CZSN i nadleZnog stru¢njaka.
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PRILOG 2 a

AKUTNI STRESNI POREMECA)

Akutni stresni poremecaj je kratko razdoblje nametljivih se¢anja do kojeg dolazi vrlo brzo nakon videnog
ili doZivljenog upecatljivog traumatizirajuceg dogadaja.

Kod akutnog stresnog poremecaja, osoba je doZivela traumatizirajuci dogadaj, ima recidivirajuéa se¢anja
na traumu, izbegava podsticaje koji je podsecaju na traumu te je razdrazljiva. Simptomi zapocinju unutar
4 nedelje od traumatiziraju¢eg desavanja i traju najmanje 2 dana, no za razliku od posttraumatskog
stresnog poremedaja, ne traju duze od 4 nedelje. Osoba s ovim poremecajem ima 3 ili viSe disocijativnih
simptoma: osjecaj otupelosti, otudenosti ili odsutnost emocionalnog odgovora; smanjenu svijest o
okolini (npr. omamljenost); osjec¢aj nestvarnosti ili amneziju vaznog dela traume.

Mnogi se ljudi oporave kada se izmeste iz traumatiziraju¢eg desavanja te kad im se pokaZe razumevanje,
saosecanje i moguénost opisivanja Sta se dogodilo i kako su na to reagovali. Neki struénjaci preporucuju
sistematsko saZeto razmatranje prozivljene traume (engl. debriefing) kako bi se pomoglo onima koji su
ucestvovali ili svedocili traumatizirajuéem desavanju dok razmisljaju o dogadaju i njegovim efektima. U
jednom pristupu sazetom razmatranju traumatskog dogadaja, zbivanje se smatra kriticnim dogadajem a
razmatranje traumatskog dogadaja (tzv. debriefing) se odnosi na saZetu integraciju traume (engl. critical
incident stress debriefingu = CISD). Drugi stru€njaci izraZzavaju zabrinutost zbog toga Sto CISD moze
pruzati slabiju podrsku od podrzavajuceg, saosecajnog razgovora te za neke bolesnike moze biti prilicno
uznemiravajuci.

POSTTRAUMATSKI STRESNI POREMECA)

Posttraumatski stresni poremecdaj predstavlja recidiviraju¢a, nametljiva s¢anja na teski traumatizirajuci
dogadaj. Patofiziologija poremecaja nije u potpunosti razjasnjena. Simptomi takoder obuhvataju
izbjegavanje podraZaja povezanih s traumatiziraju¢im zbivanjem, noé¢ne more i bljeskove secanja
(prozivljene slike). Dijagnoza pociva na anamnezi. Leci se izlaganjem i farmakoterapijom.

Kad se dogode strasna zbivanja, mnogi su ljudi njima trajno pogodeni; kod nekih su posledice tako trajne
i izrazene da osobu onesposobe te predstavljaju poremeéaj. UopSteno, zbivanja koja ¢e verojatno
izazvati posttraumatski stresni poremecaj (PTSP) su ona koja izazivaju osecanja straha, bespomocénosti ili
uzasa. Ta zbivanja mogu obuhvatati pretrpljenje teske povrede ili pretnje smréu ili svedocenje kako su
drugi bili teSko povredeni, kako im je bilo preceno smréu ili su bili ubijeni.

Dozivotna prevalencija priblizava se 8%, s 12—mese¢nom prevalencijom od oko 5%.

Simptomi, znakovi i dijagnoza

Najcesée bolesnici imaju Cesta, neZeljena se¢anja na pocetno desavanje. Ruzni snovi o njemu su cesti.
Rjeda su prolazna budna disocijativna stanja kod kojih se deSavanje ponovno proZivljava kao da se
dogada (bljeskovi sjec¢anja), ponekad uzrokujuci reakciju bolesnika kao da je u originalnoj situaciji (npr.
glasni zvukovi poput vatrometa mogu podstadi bljesak se¢anja na bitku, Sto moze uzrokovati da se osoba
pokusa skloniti ili se baciti na zemlju kako bi se zastitila).

Osoba izbjegava podsticaje u vezi sa traumom te se cesto oseéa emocionalno zatupljenom i
nezainteresiranom za dnevne aktivnosti. Ponekad je pocetak simptoma odgoden, pojavljujuci se nakon
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visSe meseci ili ¢ak godina nakon traumatiziraju¢eg dogadaja. PTSP se smatra hroni¢nim ako postoji vise
od 3 meseca.Kod osoba s hroni¢nim PTSP su ¢este depresija, drugi anksiozni poremecaji i zavisnosti.

Osim za traumu specificne anksioznosti, bolesnici mogu osecati krivicu zbog svojih postupaka tokom
desSavanija ili zato Sto su oni preziveli, a drugi ne.

Dijagnoza se postavlja klinicki a pociva na merilima iz Diagnostic and Statistical Manual of Mental
Disorders, ¢etvrto izdanje (DSM-IV).

Lecenje

Nelecen, hronic¢ni PTSP se Cesto ublaZzava bez da nestane, ali neki ljudi oseéaju trajne smetnje. Prvotni
oblik psihoterapije koji se primjenjuje, a to je leCenje izlaganjem, obuhvata izlaganje situacijama koje
osoba izbjegava jer mogu dovesti do sec¢anja na traumu. Ponavljano izlaganje samom traumatiziraju¢em
desSavanju u masti, obicno ublazava patnju nakon odredenog pocetnog pojacanja nelagode. Od pomodi
je i prekidanje odredenih ritualnih ponasanja, poput preteranog pranja kako bi se postigao osedaj
Cistoce nakon seksualnog napada.

Farmakoterapija je delotvorna, narocito SSRI (vidi str. 1708). Lekovi koji imaju efekat ustaljivanja
raspolozenja, poput valproata, karbamazepina i topirimata mogu smanijiti razdrazenost, noéne more i
bljeskove secéanja (vrac¢anje prozivljenih slika).

Buduc¢i da je teskoba cesto jaka, podrdavajuca psihoterapija ima vaznu ulogu. Terapeuti moraju biti
otvoreno saosecajni, prepoznajuci i priznavajuci bolesnikovu psihicku bol i stvarnost traumatizirajucih
deSavanja. Terapeuti takode moraju ohrabrivati bolesnike da se suoce sa seéanjima preko bihevioralne
desenzibilizacije i u¢enjem nacina za nadzor anksioznosti. Kod krivice zbog prezivljavanja, moze pomodi
psihoterapija usmerena na pomaganje bolesniku da shvati i preoblikuje vlastito samokriticno i
kaZnjavajuce ponasanje.

Prethodni tekst je preuzet iz MSD PRIRUCNIK dijagnostike i terapije (prevod sa hrvatskog)
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PRILOG 2 b

GRUPE SIMPTOMA PTSP

Trajanje simptoma u vremenu od mesec dana je tacka gde prestaje ASP a pocinje PTSP. Disocijativni
simptomi su prisutni u ASP i oni se gube tokom vremena tako da nisu prisutni kod PTSP-a kao
dijagnosticki kriterijum. (ASP | PTSP uporedni pregled, B. Kulji¢, LJU: Leposavi¢, S. Milovanovic, J.
Marig, )

1. Simptomi ponovnog prezivljavanja traume:

e povratna, nametljiva i neprijatna secanja na dogadaj, ukljucujuci predstave, misli i opazaje;

e ponavljani uznemirujuci snovi o dogadaju;

e ponasanja ili dozivljavanja kao da se traumatski dogadaj ponovo odigrava (kroz oseéanje
ponovnog prezivljavanja trauma, iluzije, halucinacije, slika iz proslosti);

e intenzivna neprijatnost prilikom izlaganja unutrasnjim ili spoljasnjim draZima koje simbolizuju
traumatski dogadaj ili lice na njega;

o fizioloska reaktivnost prilikom izlaganja unutrasnjim ili spoljasnjim draZima koje li¢e na
traumatski dogadaj.

2. Simptomi izbegavanja situacija u vezi s traumama i simptomi opste otupelosti:

e napori da se izbegnu misli, ose¢anja ili razgovori u vezi s traumom,;

e napori da se izbegnu aktivnosti, mesta ili osobe koje podsecaju na traumu;
e poteskoce prilikom se¢anja na opasan dogadaj;

e gubljenje interesa za aktivnosti koje su ranije bile predmet interesovanja;
e dozivljaj odvojenostiili otudenosti od drugih ljudi;

e suZen opseg osecanja;

e dozivljaj bez perspektivnosti.

Stvari koje podsecaju osobu na traumati¢an dogadaj mogu pokrenuti simptome izbegavanja, te
uzrokovati da osoba promeni vlastitu rutinu. Na primer, nakon teSke saobracajne nesreée, osoba koja
inace vozi automobil moZe to poceti izbegavati.

3. Simptomi preterane uzbudenosti/budnosti:

e poteskoce sa spavanjem;

e razdrailjivost ili ispadi besa;

e teSkoce s koncentracijom;

e painjaje preterano usmerena na moguce izvore opasnosti;
e preterano izraZena reakcija trzanja.

Simptomi preterane budnosti obicno su konstantni i ne pokrecu ih samo stvari koje podseéaju na

traumatican dogadaj. Osoba se moZe osecati ljutom i pod stresom jer ovi simptomi otezavaju obavljanje
svakodnevnih zadataka, kao i spavanje, ishranu ili koncentraciju.
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PRILOG 3
VRSTE PSIHOLOSKIH USLUGA CZSN

RAZLIKUJEMO TRI GRUPE PSIHOLOSKIH USLUGA U CZSN:

1. PSIHOLOSKE INTERVENCIJE U KRIZI (PIK)

2. USLUGE PRODUZENE PSIHOSOCIJALNE | PSIHOLOSKE PODRSKE (4P)
. USLUGE ZA POTENCIJALNE ZRTAVA SEKSUALNOG NASILIA

w

. PSIHOLOSKE INTERVENCIJE U KRIZI (PIK)

PRVA PIK - PSIHOLOSKA PRVA POMOC

DRUGA PIK - drugi razgovor (uvod u savetovanje ili uvod u pracenje ili zavrSetak podrske)
TRECA PIK - INTEGRACIJA TRAUMATSKOG ISKUSTVA |

CETVRTA PIK - PRACENJE OPORAVKA.

Y

el e

2. USLUGE PRODUZENE PSIHOSOCIJALNE | PSIHOLOSKE PODRSKE (4P)

Grupa usluga produzene psihosocijalne i psiholoske podrske cine vise od 20 usluga razvrstanih u
7 podgrupa.

PODGRUPE SU:

| USLUGE PROCENE
I USLUGE PLANIRANJA
[l USLUGE EDUKOVANJA/INFORMISANJA
IV USLUGE INFORMISANJA | PODRSKE ZA OSTVARIVANJE PRAVA | USLUGA U VEZI SA
POSLEDICAMA SN
V USLUGE INFORMISANJA | PODRSKE ZA OSTVARIVANJE PRAVA | USLUGA U ZAJEDNICI
VI USLUGE PSIHOLOSKOG SAVETOVANJA U UZEM SMISLU / RADI OSNAZIVANJA | PREVAZILAZENJA
PSIHOLOSKIH POSLEDICA SN
VIl USLUGE IZRADE IZVESTAJA PSIHOLOGA/SAVETNICE
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POJEDINACNE USLUGE UNUTAR PODGRUPA SU:

| USLUGE PROCENE (2)

1.

PROCENA ZIVOTNIH OKOLNOSTI, PSIHOFIZICKOG | SOCIJALNOG FUNKCIONISANJA | POTREBA
ZENE/DEVOJKE koji su osnova za planiranje odgovaraju¢ih usluga produiene psihosocijalne i
psiholoske podrske

USMERENA PROCENA RADI IZVESTAVANJA NADLEZNIH ORGANA (Grupa za KIS, Konferencije slu¢aja,
suda)

I USLUGE PLANIRANJA (1)

1.

PLANIRANJE CILJEVA | USLUGA PRODUZENE PSIHOSOCIJALNE | PSIHOLOSKE PODRSKE

Il USLUGE EDUKOVANJA/INFORMISANJA (4)

1.
2.

USLUGE EDUKOVANJA/INFORMISANJA O FENOMENU SEKSUALNOG NASILIA

USLUGE EDUKOVANJA/INFORMISANJA O REAKCIJAMA NA STRESNO/TRAUMATSKO ISKUSTVO SN |
OPORAVKU

USLUGE EDUKOVANJA/INFORMISANJA O FENOMENU RODNO ZASNOVANOG NASILIA

USLUGE EDUKOVANJA/INFORMISANJA O DRUGIM TEMAMA RELEVANTNIM ZA OPORAVAK
KORISNICE

IV USLUGE INFORMISANJA | PODRSKE ZA OSTVARIVANJE PRAVA | USLUGA U VEZI SA POSLEDICAMA

SN (5)

1.

PODSKA ZENI/DEVOJCI DA DONESE INFORMISANU ODLUKU O PRIHVATANJU PSIHOLOSKOG
SAVETOVANJA | PSIHOTERAPIJE U VEZI SA POSLEDICAMA SN

PODSKA ZENI/DEVOJCI DA DONESE INFORMISANU ODLUKU O PRIHVATANJU USLUGE PRAVNE
POMOCI U VEZI SA PREZIVLJENIM SN

PODRSKA ZENI/DEVOJCI DA DONESE INFORMISANU ODLUKU U VEZI SA OBAVLIANJEM
ZDRAVSTVENIH PREGLEDA U OKVIRU ISTRAZNOG POSTUPKA | ZDRAVSTVENIH USLUGA ZA
SANIRANJE POSLEDICA SN

PODSKA ZENI/DEVOJCI DONESE INFORMISANU ODLUKU O PRIHVATANJU ZDRAVSTVENIH USLUGA
ZA DIJAGNOSTIKOVANIJE | LECENJE ZARAZNIH BOLESTI KOJE MOGU BITI POSLEDICA SN

PODSKA ZENI/DEVOJCI DONESE INFORMISANU ODLUKU O ZASTITI OD NEZELJIENE TRUDNOCE |
ZDRAVSTVENOJ USLUZI KONTRACEPCIJE

V USLUGE INFORMISANJA | PODRSKE ZA OSTVARIVANJE PRAVA | USLUGA U ZAJEDNICI (5)

1.

PODSKA ZENI/DEVOJCI DA DONESE INFORMISANU ODLUKU O OSTVARIVANJU PRAVA U OBLASTI
ZDRAVSTVENE ZASTITE

PODSKA ZENI/DEVOJCI DA DONESE INFORMISANU ODLUKU O OSTVARIVANJU PRAVA U OBLASTI
MENTALNOG ZDRAVLIA

PODSKA ZENI/DEVOJCI DA DONESE INFORMISANU ODLUKU O OSTVARIVANJU PRAVA | KORISCENJU
USLUGE U OBLASTI SOCIJALNE ZASTITE
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Vi

PODRSKA ZENI/DEVOJCI DA DONESE INFORMISANU ODLUKU O PRIHVATANJU USLUGE PRAVNE
POMOCI KOJA NIJE U VEZI SA POSLEDICAMA SN

PODSKA ZENI/DEVOJCI DA DONESE INFORMISANU ODLUKU O OSTVARIVANJU PRAVA U OBLASTI
OBRAZOVANIJA | RADA

PODSKA ZENI/DEVOJCI DA DONESE INFORMISANU ODLUKU O KORISCENJU DUGIH USLUGA

USLUGE PSIHOLOSKOG SAVETOVANJA U UZEM SMISLU / OSNAZIVANJA | PREVAZILAZENJA

PSIHOLOSKIH POSLEDICA SN (3)

1.

2.

SAVETOVANJE ZA OPORAVAK OD PSIHOLOSKIH POSLEDICA SN | PREVAZILAZENJE KRIZNIH STANJA
PSIHOLOSKO SAVETOVANJE ZA OSNAZIVANJE RODITELIA, STARATELIA | DRUGIH OSOBA OD
POVERENJA KORISNICE CZSN

USLUGE PSIHOTERAPUJE | MEDIKAMENTOZNE TERAPLUJE PTSP

VIl USLUGE IZRADE IZVESTAJA PSIHOLOGA/SAVETNICE (3)

1.
2.

IZRADA STATISTICKIH IZVESTAJA O PRUZENIM USLUGAMA ZA POTREBE CZSN /CPZ

IZRADA 1ZVESTAJA O KORISNICI ZA POTREBE ISTRAZNOG | SUDSKOG POSTUPKA PO ZAHTEVU
NADLEZNOG ORGANA (dokumentovanja posledica nasilja na psiholo$ko i socijalno funkcionisanje
zene/devojke)

IZRADA IZVESTAJA O KORISNICI RADI OSTVARIVANJA NIJENIH PRAVA | USLUGA (socijalnih,
zdravstvenih, obrazovnih, u vezi sa zaposljavanjem | dr.)

. USLUGE ZA POTENCIJALNE ZRTAVA SEKSUALNOG NASILIA

PREDAVANJA ZA RIZICNE GRUPE (1)
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PIK

PRVA PIK DRUGA PIK INEGRACIJA TRAUME PRACENJE OPORAVKA
Tokom traume u CZSN Nakon 1-2 dana 1-12 nedelja od SN Dinamika po dogovoru

Uspostavljanje kontakta Normalizacija+informisanje 10% korisnica prihvata Da li je potrebno 4P?

y

4P

PROCENA PLANIRANIJE

/4

4p

SAVETOVANIJE ZA
EDUKOVANIE & OSTVARIVANIE OSTVARIVANIE OSNAZIVANJE U VEZI IZRADA IZVESTAJA U

INFORMISANJE e ey | -tUGAIRRAVAL PSIHOLOSKIH VEZI KORISNICE CZSN
ZAETITU U VEZISA S ZAJEDNICI Sipivg
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