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ZLOSTAVLJANJE ILI ZANEMARIVANJE DJECE U KONTEKSTU
ODNOSA ODGOVORNOSTI, POVJERENJA ILI MOCI

CHILD ABUSE OR NEGLECT IN THE CONTEXT OF
RELATIONSHIPS OF RESPONSIBILITY, TRUST OR POWER

Pregledni znanstveni clanak
Prof. dr. Irmelina Kari¢

SaZetak

Cesto je zlostavljanje djece, poznato i kao maltretiranje. Vazno je
razumjeti i smanjiti rizike od zlostavljanja za dijete i biti upoznat sa
znakovima zlostavljanja i zanemarivanja. Vecina slucajeva prijavijenih
Sluzbi za zastitu djece ukljucuje zanemarivanje, praceno fizickim i
seksualnim zlostavljanjem. Postoji znacajno preklapanje medu djecom koja
su zlostavljana, a mnogi trpe zbog kombinacije fizickog zlostaviljanja,
seksualnog zlostavljanja i / ili zanemarivanja.Vecina zlostaviljanja djece
dogada se u porodici. Faktori rizika ukljucuju roditeljsku depresiju ili druge
probleme mentalnog zdravlja, roditeljsku istoriju zlostavljanja ili
zanemarivanja djece, zloupotrebu supstanci od strane roditelja i porodicno
nasilje. Zanemarivanje djece i drugi oblici zlostavljanja takode su cesci u
porodicama koje Zive u siromastvu i medu roditeljima koji su tinejdzeri ili
koji zloupotrebljavaju droge ili alkohol.

Kljucne rijeci: zlostavijanje, zanemarivanje, djeca, rizicni faktori,
posljedice zlostavljanja i zanemarivanja

Abstract

Abuse of children, also known as bullying, is common. It is important
to understand and reduce the risks of abuse for a child and to be familiar
with the signs of abuse and neglect. Most cases reported to Child Protective
Services involve neglect, followed by physical and sexual abuse. There is
considerable overlap among children who are abused, and many suffer from
a combination of physical abuse, sexual abuse, and/or neglect. Most child
abuse occurs within the family. Risk factors include parental depression or
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other mental health problems, parental history of child abuse or neglect,
parental substance abuse, and family violence. Child neglect and other forms
of abuse are also more common in families living in poverty and among
parents who are teenagers or who abuse drugs or alcohol.

Keywords: abuse, neglect, children, risk factors, consequences of
abuse and neglect.

1. UvOD

Zlostavljanje 1ili maltretiranje djece su svi oblici fizickog i
emocionalnog zlostavljanja, seksualnog zlostavljanja, zanemarivanja ili
nemara ili komercijalnog ili drugog iskoriStavanja, Sto rezultira stvarnom ili
potencijalnom Stetom po djetetovo zdravlje, prezivljavanje, razvoj ili
dostojanstvo u kontekstu odnosa odgovornosti, povjerenja ili moéi. Cesto je
zlostavljanje djece, poznato i kao maltretiranje. Vazno je razumjeti i smanjiti
rizike od zlostavljanja za dijete i biti upoznat sa znakovima zlostavljanja i
zanemarivanja. Najveca stopa zlostavljanja djece je kod beba mladih od
godinu dana, a 25% zrtava mlade je od tri godine. Vec¢ina slucajeva
prijavljenih Sluzbi za zaStitu djece ukljuCuje zanemarivanje, praceno
fizickim 1 seksualnim zlostavljanjem. Postoji znacajno preklapanje medu
djecom koja su zlostavljana, a mnogi trpe zbog kombinacije fizickog
zlostavljanja, seksualnog zlostavljanja ili zanemarivanja. U rizi¢ne faktore
zlostavljanja i maltretiranja ubrajaju se: djetinjstvo, roditelji i odnos porodice
sa okolinom. Posljedice zlostavljanja i zanemarivanja djece mogu biti
mnogobrojne. lako je =zlostavljanje 1 zanemarivanje djece znacajan
javnozdravstveni problem, takoder ga je moguce sprijeciti. Da bi se djeca
zaStitila od ove situacije, potrebno je razviti preventivne programe, podici
svijest o njihovim porodicama-uciteljima-zajednici i pravno urediti.

2. POJAM | TIPOVI ZLOSTAVLJANJA | ZANEMARIVANJA
DJETETA

Uprkos poteskoc¢ama u formulisanju kohezivnih definicija zlostavljanja
I zanemarivanja djece, nekoliko koncepata se konvergiralo u literaturi kako
bi se pruzila odredena konceptualna dosljednost. Di Lillo i sur. isticu
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uobicajenu definiciju zlostavljanja i zanemarivanja djece koja ukljucuje
“namjernu Stetu djetetovom razvoju kao rezultat kontakta s njegovateljem”
(DiLillo, Fortier, Perry, 2006). Krug i sur. zlostavljanje ili maltretiranje djece
definiraju kao “sve oblike fizickog i / ili emocionalnog zlostavljanja,
seksualnog zlostavljanja, zanemarivanja ili nemara ili komercijalnog ili
drugog iskoriStavanja, Sto rezultira stvarnom ili potencijalnom Stetom po
djetetovo zdravlje, prezivljavanje, razvoj ili dostojanstvo u kontekstu odnosa
odgovornosti, povjerenja ili mo¢i”. (Krug, Dahlberg, Mercy, Zwi, Lozano,
2002)

4.1. Fizicko zlostavljanje

Fizicko zlostavljanje Warner-Roger definira kao “¢in u kojem je
fizicko agresivno ponasanje skrbnika usmjereno prema djetetu i rezultira
povredom ili §tetom za to dijete”. (Warner-Roger, Hansen, Hecht, 1999).
Prema Krug i sur. fizicko zlostavljanje djeteta podrazumijeva djela
pocinitelja od strane njegovatelja koja uzrokuju stvarnu fizicku $tetu ili mogu
nastetiti. (Krug, Dahlberg, Mercy, Zwi, Lozano, 2002)

Fizicko zlostavljanje ukljucuje diskretne sluCajeve nasilja usmjerene
prema djetetu. Izravno opazanje fizickog nasilja je neuobiCajeno, jer se
dogada u relativnoj privatnosti ku¢nog okruZzenja. Kao rezultat toga,
identifikacija fizickog zlostavljanja Cesto se zasniva na posljedicama
zlostavljanja, a ne na promatranju stvarnog zlostavljanja. Neposredne
posljedice fizickog zlostavljanja (tj. fizicke traume) mogu se lakSe
identificirati u poredenju s posljedicama zanemarivanja, koje ne smiju imati
ni neposredan ni ocigledan ucinak na djecje zdravlje i razvoj. (Warner-
Roger, Hansen, Hecht, 1999).

Fizicko zlostavljanje obi¢no se dogada u diskretnim epizodama niske
frekvencije 1 Cesto je praceno frustracijom i ljutnjom prema djetetu. Fizi¢ko
zlostavljanje moze ukljucivati premlacivanje, stiskanje, sagorijevanje,
ranjavanje, gusenje, vezivanje, trovanje, izlaganje prekomjernoj vrucini ili
hladno¢i, senzorno preopterecenje (npr. prekomjerno svjetlo, zvuk, smrad,
odvratan ukus) i spreCavanje sna. lako su dokazi o tjelesnim ozljedama
djeteta bili presudni faktor u identificiranju nasilni¢kog ponasanja, posebno u
pravne svrhe, sve se veci naglasak stavlja na okolnosti i prirodu djela, za
razliku od posljedica po dijete. Ne postoji jasna razlika izmedu prihvatljivih
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oblika fizickog kaznjavanja i zlostavljanja. (Hansen, Sedlar, Warner-Rogers,
1999).

4.2. Seksualno zlostavljanje

Seksualno zlostavljanje djece (CSA), socijalni problem endemskih
razmjera, postojao je u svim povijesnim erama i druStvima. Od antike,
anegdotski zapisi (npr. pravni, umjetnicki, filozofski i knjizevni zapisi)
dokumentirali su aktivnosti koje bi danas bile klasificirane kao seksualno
zlostavljanje djece. Na primjer, znatan dio odraslih u drevnoj grckoj i
rimskoj kulturi otvoreno se bavio onim §to se danas smatra silovanjem. Uz
ovu oscilaciju kulturnih ideologija, uspostavljanje ponasanja kao seksualno
nasilnog nije bio dodatan ili linearan proces. Umjesto toga, naucnici su
skrenuli paznju na cikluse “prepoznavanja” i “potiskivanja” koji su do 1970-
ih u velikoj mjeri zaklanjali svijest javnosti o veli¢ini problema. Krajem
devetnaestog pa sve do sredine dvadesetog stoljeca ljekari (npr. Tardieu),
psihoanalitiCari (npr. Freud) 1 istraZivaci (npr. Kinsey) u odredenoj su mjeri
otkrili i dokumentirali seksualnu viktimizaciju kod svojih pacijenata.
Medutim, ovi nalazi su naknadno minimizirani, snizeni ili opravdani, §to je
rezultiralo krivicom Zrtve i ciklusom “suzbijanja”. Djelo Sigmunda Freuda
mozda najbolje prikazuje ciklus “prepoznavanja i1 potiskivanja”. Preciznije,
iako je Freud u pocetku objasnio pojam seksualnog zlostavljanja djece
svojom “teorijom zavodenja”, kasnije je povukao ovaj izvjestaj, ukazujuci na
to da je vecina navodnih slucajeva bila lazna 1 da djeca, putem edipovog
kompleksa, pokazuju prirodnu i erotsku seksualnu Zelju prema njihovom
roditelju suprotnog pola. (Perry, DiLillo, 2007).

Jo§ od prepoznavanja seksualnog zlostavljanja djece kao raSirenog
problema sedamdesetih godina proslog stoljeca, profesionalci su se borili s
tim kako konceptualizirati i definirati CSA. lako je formuliranje univerzalno
prihvacene definicije sloZzeno zbog nekoliko teorijskih 1 ideoloskih
razmatranja, medu stru¢njacima se pojavilo neko slaganje u vezi s
definiraju¢im obiljezjima seksualnog zlostavljanja. Perry 1 DiLillo isticu
sljede¢u definiciju seksualnog zlostavljanja: “Seksualno zlostavljanje djece
je ubjedivanje, navodenje, primamljivanje ili prisila bilo kojeg djeteta da se
ukljuci ili pomogne bilo kojoj drugoj osobi da se angazira u bilo kojem
seksualno eksplicitnom ponaSanju ili simulaciji takvog ponasSanja u svrhu
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stvaranja vizuelne slike takvog ponasanja, ili silovanja, te u sluc¢ajevima
privremenih ili porodi¢nih veza, zlostavljanja, prostitucije ili drugog oblika
seksualnog iskoristavanja djece ili incesta s djecom”. (Perry, DiLillo, 2007).
Prema Krug i sar. seksualno zlostavljanje se podrazumijeva “kada odgajatelj
koristi dijete za seksualno zadovoljstvo”. (Krug, Dahlberg, Mercy, Zwi,
Lozano, 2002)

Pored ove pravne konceptualizacije, mnogi istrazivaci razlikuju
seksualna krivicna djela koja ukljucuju kontakt ili nekontaktna seksualna
kriviéna djela (npr. dje¢ja pornografija, egzibicionizam). Definicije takoder
obuhvacdaju dobnu razliku izmedu pocinitelja 1 Zrtve, s tim S§to su Zrtve
seksualnog zlostavljanja (za razliku od onih zakonom propisanih silovanja ili
adolescentnog seksualnog napada) uglavnom mlade od Sesnaest godina.
Znacajno je da razlika u godinama postaje manje vazna ako je sila ukljucena
u incident seksualnog zlostavljanja. (Perry, DiLillo, 2007).

4.3. Emocionalno i psiholosko zlostavljanje

PsiholoSkom zlostavljanju djece pripalo je jo§ manje paznje na
globalnom nivou nego fizickom i seksualnom zlostavljanju. Cini se da
kulturni faktori snazno utjecu na nefizicke tehnike koje roditelji biraju da
discipliniraju svoju djecu - a neke od njih ljudi iz drugih kulturnih sredina
mogu smatrati psiholoski Stetnima. Stoga je vrlo tesko definirati psiholosko
zlostavljanje. Nadalje, posljedice psiholoSkog zlostavljanja, koliko god bile
jasno definirane, vjerovatno ¢e se uvelike razlikovati ovisno o kontekstu 1
starosti djeteta. (Krug, Dahlberg, Mercy, Zwi, Lozano, 2002)

Emocionalno i psiholosko zlostavljanje ukljucuje propust odgajatelja
da pruZzi odgovarajuce i okruZenje i podrsku za dijete, te ukljucuje djela koja
imaju negativan efekat na emocionalno zdravlje i razvoj djeteta. Takva djela
ukljucuju ograni¢avanje kretanja djeteta, ocrnjivanje, ismijavanje, prijetnje 1
zastraSivanje, diskriminaciju, odbijanje 1 druge nefizicke oblike
neprijateljskog postupanja. (Krug, Dahlberg, Mercy, Zwi, Lozano, 2002)
Emocionalno zlostavljanje djece odvlaci sve viSe paznje posljednjih godina.
Suci ga “pronalaze”, klinicari ga lijeCe 1 istrazivaci istrazuju. Ali ostaje
pitanje: Sta je to? Nacionalni komitet za zlostavljanje i zanemarivanje djece
iz Washingtona je napravio definiciju emocionalnog zlostavljanja koju
prenosi Kavanagh kao “povredu intelektualnih ili psiholoskih sposobnosti

136



,,DRUSTVENA I TEHNICKA ISTRAZIVANJA “ (Godina X., br. 1.)

djeteta, Sto dokazuje vidljivo i znacCajno oSte¢enje njegove sposobnosti da
funkcioniSe u okviru svojih normalnih performansi i ponasanja, uz duzno
postovanje njegove kulture”. (Kavanagh, 1982)

Fokus na roditeljskoj krivici kada je u pitanju stanje djeteta je ocit.
Neke drzave isticu roditeljsko ponaSanje, poput nespremnosti za pruzanje
odgovarajuc¢e njege (Kalifornija), odbijanje pruzanja personalizirane paznje
koja ¢e teziti unapredivanju djetetove fizicke, mentalne, moralne,
emocionalne i opée dobrobiti (Delaware), pocCinjenje ili propustanje bilo
kojeg djela koje utjeCe na normalan emocionalni razvoj (Montana) i
propustanje minimalnog stepena njege (New York). Druge drzave
usredoto¢ene su na djetetovo stanje, odnosno na to da mu je uskracena
odgovarajuca briga (Connecticut), uskracena mu je odgovarajuca roditeljska
ljubav ili odgovarajuéa roditeljska povezanost s emocionalnom
neprilagodeno$¢éu (Idaho), neprirodno i nerealno ponaSanje u odnosu na
normalne situacije, predmete i druge osobe (Maryland). (Kavanagh, 1982)

Psiholosko zlostavljanje je vjerovatno najnerazumljiviji oblik
zlostavljanja djece. U poredenju sa fizickim i1 seksualnim zlostavljanjem,
mnogo Se manje zha O nhjegovoj prezentaciji, uzrocima, posljedicama,
prevenciji 1 lije€enju. Za pedijatra je kljucni dio prepoznavanja psiholoskog
zlostavljanja prilagoden interakciji izmedu djece 1 njihovih odgajatelja.
Psiholosko zlostavljanje djeteta Cesto se manifestuje kao ponovljeni obrazac
ponaSanja, ali moZe ukljucivati 1 jedan incident. Primjeri psiholoSkog
zlostavljanja koje pruzaju odgajatelji ukljucuju odbacivanje (npr. ismijavanje
ili poniZavanje), teroriziranje (npr. prijetnje nasiljem nad djetetom ili
djetetovim voljenima), izoliranje (npr. ogranicavanje socijalnih interakcija),
korupciju / iskoriStavanje (npr. ilegalne aktivnosti) i negiranje emocionalne
reakcije.

lako pojedinaé¢ni incidenti ovakvog ponasanja ne predstavljaju nuzno
psiholosko zlostavljanje, i teski incident, poput teroriziranja djeteta, mogli bi
se smatrati psiholoskim nasiljem. Negovatelj moze koristiti jedno ili vise od
ovih ponasanja kratko ili tokom duzeg perioda. Izlozenost psiholoskom
zlostavljanju dogodila se ako ponaSanje njegovatelja nanese Stetu ili dijete
ugrozi. Primjeri emocionalnog osStecenja ukljucuju dijete ili adolescenta koji
se neprilagodeno ponasaju ili osjecaju nevoljeno, nezeljeno ili samo od
vrijednosti koja sluzi sredstvima, Zeljama i svrhama njegovatelja. Pored
fizickog 1 seksualnog zlostavljanja, psiholosko =zlostavljanje moze se
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istovremeno dogadati i sa zanemarivanjem, ukljucujuéi fizicko, medicinsko i
psiholosko zanemarivanje. (Kimber, MacMillan, 2017)

4.4. Zanemarivanje

Zanemarivanje se odnosi na propust roditelja da osigura razvoj djeteta
- tamo gdje je roditelj u stanju - u jednom ili vise sljedec¢ih podrudja:
zdravstvo, obrazovanje, emocionalni razvoj, prehrana, skloniste i zivot u
sigurnim uvjetima. Stoga se zanemarivanje razlikuje od okolnosti i
siromastva jer se zanemarivanje moze dogoditi samo u slucajevima kada su
razumni resursi dostupni porodici ili staratelju. (Krug, Dahlberg, Mercy,
Zwi, Lozano, 2002) Zanemarivanje moze imati mnogo oblika, ali globalno je
definirano kao ¢in “propusta”, u kojem skrbnici ne pruzaju djetetu osnovne
fizicke, medicinske, obrazovne ili emocionalne potrebe. (Warner-Roger,
Hansen, Hecht, 1999).

Fizicko zanemarivanje podrazumijeva neadekvatnu opcu brigu i
neadekvatnu zdravstvenu zastitu, §to moze dovesti do velikih poremecaja u
razvoju, ukljucujuéi psihosocijalni kratak rast, a ponekad i smrt od gladi.
Visinu i tezinu djeteta treba uporediti s normalnim vrijednostima za dob 1 s
oc¢ekivanim vrijednostima s obzirom na genetsko porijeklo djeteta. Ovo
ukljucuje procjenu prehrambenog stanja djeteta, s potencijalnim dokazima o
pothranjenosti. Dijagnosticku procjenu obicno treba provoditi na
stacionarnoj osnovi. U ekstremnim slucajevima smrti od gladi, na kraju se
¢esto utvrdi da je dijete dodatno patilo od teSke dehidracije ili interkurentne
infekcije, poput upale pluca ili rastuce infekcije urinarnog trakta.

Emocionalno zanemarivanje i uskracenost u ranom djetinjstvu
potencijalno su najtezi faktori rizika za oSteceni emocionalni ili intelektualni
razvoj, a nalaze se i1 kao kofaktori u vecini slucajeva drugih vrsta
zlostavljanja djece. KarakteriSe ih nepriznavanje razvojnih potreba djeteta i
nedostatak normalne interakcije roditelja i djeteta. Dijete pati ili od
kvantitativno neadekvatne emocionalne podrske, ili od samo slabe podrske
koju pruzaju osobe koje se neprestano mijenjaju. (Jacobi, Dettmeyer,
Banaschak, Brosig, Herrmann, 2010).
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Slucajevi zanemarivanja su prema DePanfilis klasifikovani kao:
(DePanfilis, 2006).

= Blago zanemarivanje - obi¢no ne zahtijeva prijavu sluzbama za
zaStitu djece, ali moze zahtijevati intervenciju u zajednici (npr.
roditelj koji nije uspio staviti dijete u sigurnosno sjedalo automobila).

= Umjereno zanemarivanje - dogada se kada manje nametljive mjere,
kao Sto su intervencije u zajednici, propadnu ili se dogodi neka
umjerena Steta po dijete (npr. dijete je stalno neprikladno odjeveno
zbog vremenskih neprilika, kao kada je usred zime dijete obuceno u
kratke hlace 1 sandale). Za umjereno zanemarivanje, sluzbe za zastitu
djece mogu biti ukljucene u partnerstvu sa podrskom zajednice.

»  Tesko zanemarivanje — do njega dolazi kada je djetetu nanesena teska
ili dugotrajna Steta (npr. dijete s astmom koje dulje vrijeme nije
dobivalo odgovarajuce lijekove i koje je Cesto odlazilo u bolnicu). U
tim slucajevima usluge za zastitu djece trebaju biti ukljuc¢ene i obi¢no
su ukljucene, kao 1 pravni sistem.

Prikazivanje ozbiljnosti zanemarivanja duZ ovog kontinuuma pomaze
prakticarima u procjeni snaga i slabosti porodica i daje mogucnost pruzanja
preventivnih usluga prije nego Sto se zanemarivanje zaista dogodi ili postane
ozbiljno. Postoje odredene kontroverze oko toga treba 1i “potencijalnu Stetu”
smatrati zanemarivanjem, 1, kao 1 kod definicije zanemarivanja, drZzavni
zakoni se po ovom pitanju razlikuju. Iako je teSko procijeniti potencijalnu
Stetu kao zanemarivanje, ona moze imati i emocionalne i fizicke posljedice,
poput poteskoca u uspostavljanju i odrzavanju trenutnih veza ili onih kasnije
u zivotu.

Ozbiljnost zanemarivanja ne odreduje se samo po tome kolika je Steta
ili rizik od Stete po dijete, ve¢ i po tome koliko je zanemarivanje hroni¢no.
Hroni¢nost se moze definisati kao obrasci istih djela ili propusta koji se
vremenom protezu ili ponavljaju tokom vremena. Primjer hroni¢nog
zanemarivanja bili bi roditelji koji imaju problema sa zloupotrebom
supstanci koji trajno ne osiguravaju osnovne potrebe svoje djece. S druge
strane, odgajatelji mogu imati manje propuste u njezi, Sto se rijetko smatra
zanemarivanjem, poput povremenog zaborava davanja djeci antibiotika.
Medutim, ako su toj djeci Cesto propuStane doze, to se moze smatrati
zanemarivanjem. Neke se situacije mogu dogoditi samo jednom da bi se
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smatrale zanemarivanjem, poput ostavljanja dojenceta bez nadzora u kadi.
Budu¢i da se neka ponasanja smatraju zanemarivanjem samo ako se cesto
dogadaju, vazno je sagledati istoriju ponasanja, a ne fokusirati se na jedan
odredeni incident. (DePanfilis, 2006).

5. RIZICNI FAKTORI ZLOSTAVLJANJA I ZANEMARIVANJA
DJECE

5.1. Djetinjstvo

Istrage koje se vrse s ciljem utvrdivanja pojedina¢nih faktora rizika za
zlostavljanje 1 zanemarivanje djece Cesto daju nedosljedne i kontradiktorne
rezultate. Poteskoce u takvim istrazivanjima ukljucuju razdvajanje onih
faktora koji zaista sluze kao varijable rizika i onih koji su posljedice
zlostavljanja. Medutim, takvi istrazivacki napori pruzili su uvid u
potencijalne faktore povezane sa djecom koji djecu mogu dovesti u povecani
rizik od fizickog zlostavljanja i zanemarivanja.

Na primjer, podaci sugeriraju da su smrtni slucajevi djece ¢es¢i medu
malom djecom, posebno onima mladima od tri godine. Dalje, zdravstveni
status (npr. fizi€ki 1 emocionalni nedostaci) 1 teSki temperament takode su
povezani sa povecanim rizikom od zlostavljanja. DiLillo istice da u faktore
rizika za zlostavljanje 1 zanemarivanje djece izmedu ostalog spadaju traume
u djetinjstvu 1 poteSkoce povezane s rodenjem (npr. prerano rodenje,
izloZenost toksinima) i izlaganje asocijalnim vrs$njackim grupama. (DiLillo,
Fortier, Perry, 2006).

5.2. Roditelji

Brojni faktori koji se odnose na roditelje izlazu djecu povecanom
riziku od fizikog zlostavljanja i zanemarivanja. Sto se ti¢e smrtnih
slucajeva, oni povezani sa fizickim zlostavljanjem djece ceS¢e uzrokuju
ocevi, a oni koji su povezani sa zanemarivanjem uglavnom su posljedica
loSeg ponaSanja majki. Nadalje, DiLillo sugeriSe da je vjerovatnije da ¢e
mladi roditelji fizi¢ki zlostavljati svoju djecu i1 sazima niz roditeljskih
¢imbenika povezanih s zlostavljanjem djece, ukljucujuéi one s anamnezom
zlostavljanja, povecanim stresom, neprilagodenim strategijama suocavanja
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(npr. poteSko¢e u upravljanju bijesom, suocavanje s emocijama) i
psiholoskim faktorima (npr. depresija). Pored toga, zloupotreba supstanci
roditelja 1 roditeljski stilovi koji su nedosljedni i previse kontrolirajuéi ili
kriticni, povezani su sa fizickim zlostavljanjem 1 zanemarivanjem.
Odgajatelji koji imaju neprikladna razvojna ocekivanja od svoje djece i oni
koji pokazuju negativne atribucije o ponaSanju svoje djece takoder su
izlozeni povecanom riziku od zlostavljanja. (DiLillo, Fortier, Perry, 2006).

Iskustvo visestrukih 1 hroni¢nih stresora povezano je s psiholoskim
zlostavljanjem. Na primjer, odgajatelji sa nestabilnom zaposlenos¢u ili
stambenom situacijom prijavljuju da imaju veci stres i da je vjerovatnije da
¢e pociniti psiholosko zlostavljanje djeteta. Pored toga, oni koji imaju
promjene u demografskim podacima porodice (npr. smrt ¢lana porodice,
pocetak bracne razdvojenosti, trudnoéa) ili porodi¢ni sukob (npr. sporovi oko
starateljstva, finansijska optereéenja, razliCita praksa zajedniCkog
roditeljstva) izloZeni su veéem riziku za pocinjenje psiholosko zlostavljanja.
Slicno tome, odgajatelji s mentalnim zdravstvenim problemima, sa
zloupotrebom supstanci ili koji zZive u domovima u kojima postoji nasilje od
strane intimnih partnera imaju vecu vjerovatnoc¢u da psihicki zlostavljaju
dijete. Vazno je da pedijatri razumiju da su djeca 1 adolescenti s
intelektualnim ili kognitivnim smetnjama posebno ranjivi na psiholosko
zlostavljanje. (Kimber, MacMillan, 2017)

5.3. Porodica

DiLillo sugeriSe da je zlostavljanje rezultat ne samo faktora uze
porodice, ve¢ i odnosa porodice sa okolinom. Zapravo, iako se zlostavljanje
dogada u kontekstu odnosa roditelja i djece, to je slozen fenomen koji je
rezultat interakcije djeteta, roditelja 1 ve¢ih druStvenih faktora. Stoga, brojne
porodic¢ne varijable, ukljucujuci porodi¢ne interakcije sa Sirom zajednicom 1
drustvenim kontekstom, mogu dovesti dijete do povecanog rizika od
zlostavljanja i zanemarivanja. Preciznije, prinudne interakcije roditelja i
djeteta 1 loSi porodic¢ni odnosi (npr. ograni¢ena kohezija 1 zadovoljstvo),
nezaposlenost, siromastvo, bra¢ni nesklad, izloZenost porodicnom nasilju 1
nedostatak socijalne podrske predlozeni su kao faktori rizika za zlostavljanje.
Nadalje, nizak socioekonomski status, beskuéniStvo, nasilje u zajednici, lose
Skole, Zivotni stresori, razvodi i1 nasilje u porodici su porodi¢ne varijable koje
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povecavaju vjerovatno¢u da ¢e doci do zlostavljanja. Prema DiLillo,
siromastvo, zloupotreba supstanci, depresija majke, socijalna izolacija i
negativni zivotni dogadaji (npr. porodi¢ni stres) identifikovani su kao faktori
rizika koji posebno prethode zanemarivanju djeteta. (DiLillo, Fortier, Perry,
2006).

6. POSLJEDICE ZLOSTAVLJANJA | ZANEMARIVANJA
DJECE

Zlostavljanje i zanemarivanje djeteta povezano je s mnogim
negativnim posljedicama u razli¢itim podruc¢jima funkcioniranja djece, poput
kognitivnog,  fizickog, psiholoskog, bihevioralnog 1  socijalnog
funkcioniranja. (Dodaj, Sesar, 2020). Zlostavljena i zanemarena djeca mogu
dozivjeti razne Stetne posljedice povezane sa zlostavljanjem i
zanemarivanjem, ukljucuju¢i intelektualne poteskoce i osteceni fizicki,
socijalni 1 psiholoSki razvoj. Zlostavljanje 1 zanemarivanje posebno su
povezani sa loSijim dugoro¢nim fizickim zdravljem djece (npr. rak, bolesti
srca). Stovise, fizicko zlostavljanje djece povezano je s emocionalnim
poteskoCama poput depresije, anksioznosti i1 pokuSaja samoubistva,
oslabljenim jezickim 1 kognitivnim razvojem, kao i1 loSim akademskim
postignu¢ima 1 ponaSanjem (npr. povecana agresija). DiLillo sugeriSe da
zanemarena djeca dozivljavaju poremecaje u vezivanju i1 probleme sa
samopostovanjem, kao i kognitivnim deficitima. Pored toga, utvrdeno je da
zanemarena djeca pokazuju poremecene socijalne interakcije 1 da se u
ucionici vide kao zavisna i distraktivna. (DiLillo, Fortier, Perry, 2006).

Prema Kimber i MacMillan, osobe koje su psiholoski zlostavljane u
djetinjstvu ili adolescenciji vjerojatnije imaju internalizirajuée simptome,
poput depresije, anksioznosti 1 posttraumatskog stresnog poremecaja, kao i
eksternalizirajue simptome, ukljuuju¢i asocijalno ponasanje. Ostali
problemi povezani sa istorijjom psiholoskog zlostavljanja ukljucuju
poremecaje u ishrani 1 teZini, niZze obrazovanje 1 oSteCenje odnosa s
vr$njacima koji se nastavljaju i u odrasloj dobi. (Kimber, MacMillan, 2017)

Trauma uzrokovana iskustvima zlostavljanja i zanemarivanja djece
moze imati ozbiljne posljedice na mozak u razvoju, povecavajuéi rizik od
psiholoskih problema. Lamont otkriva da postoji snazna veza izmedu
zlostavljanja/zanemarivanja 1 posttraumatskog stresnog poremecaja.
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Dijagnostifikovanje djece s posttraumatskim stresnim poremecajem ne
biljezi sve razvojne efekte hroni¢nog zlostavljanja 1 zanemarivanja djece, a
mnogi istrazivaci sada vise vole izraz “slozena trauma”. Izlozenost slozenim
i hroni¢nim traumama moze rezultovati trajnim psiholoskim problemima.
Slozena trauma utje¢e na mozak u razvoju i moze ometati djetetovu
sposobnost integrisanja senzornih, emocionalnih i kognitivnih informacija,
§to moze dovesti do prevelikih reakcija na sljedeci stres. Lamont, 2010).

Jacobi od dugotrajnih posljedica na mentalno zdravlje izdvaja: Sirok
spektar kognitivnih i1 emocionalnih poremecaja, kasnije probleme sa
zloupotrebom droga i alkohola, rizicno (dezinhibirano) seksualno ponasanje,
sklonost prekomjernoj tezini 1 kriminalitet u djetinjstvu 1 u odrasloj dobi.
Hitne su neophodne odgovarajuce preventivne i terapijske strategije. (Jacobi,
Dettmeyer, Banaschak, Brosig, Herrmann, 2010).

Poremecaji prehrane, ukljucujuci anoreksiju 1 ponasanje koje ukljucuje
prekomjerno ¢iS¢enje (bulimija), takoder mogu biti povezani sa
zlostavljanjem 1 zanemarivanjem djece. Seksualno zlostavljanje je Siroko
povezano sa poremecajima prehrane kod djece i adolescenata. Medutim,
pokazalo se da i iskustvo drugih vrsta zlostavljanja ili viSestrukih oblika
zlostavljanja 1 zanemarivanja povecava rizik od razvoja poremecaja u
ishrani.

Ne samo da maltretirana djeca imaju kratkoro¢ne kognitivne,
emocionalne 1 poteSkoc¢e u ponasanju, ve¢ se pokazalo da Stetni ucinci
zlostavljanja 1 zanemarivanja ne ostaju samo u djetinjstvu. Na primjer,
DiLillo ukazuje na to da se internalizacijski simptomi ne vide samo kod
zlostavljane djece, ve¢ 1 kod adolescenata te da je fizicko zlostavljanje
povezano s mnogim internalizacijama, kao i eksternalizacijom dijagnoza
mentalnog zdravlja i kod djece i kod adolescenata. U stvari, adolescencija
moze biti posebno problematicno vrijeme za fizicki zlostavljanu 1
zanemarenu djecu, jer je zlostavljanje povezano sa velim stopama
delinkvencije medu mladima. Cak i nakon adolescencije, utvrdeno je da se
efekti zlostavljanja djece proSiruju i na odraslu dob. Na primjer, fizicko
zlostavljanje povezano je s povecanom vjerovatnocom nasilja u kasnijim
veznim vezama, kao i ve¢im stopama pocinjenja zlostavljanja nad necijom
djecom. Widom je takode dokumentovao povezanost sa fizickim
zlostavljanjem djece i nasiljem odraslih. Dalje, odrasli zlostavljani kao djeca
takode pokazuju vece stope zloupotrebe supstanci i utvrdeno je da je Cetiri
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puta veca vjerovatno¢a da ¢e imati poremecaje licnosti tokom rane odrasle
dobi. (DiLillo, Fortier, Perry, 2006).

Tokom ranih godina djeca moraju nauciti pregovarati o odredenim
srediSnjim 1 specificnim razvojnim zadacima, poput stjecanja
komunikacijskih 1 socijalnih vjestina i u€enja reguliranja svog ponaSanja i
utjecaja na okoliS. Maltretiranje je konceptualizirano kao neuspjeh okoline
da djetetu pruzi moguénosti za normalan razvoj i stjecanje takvih znanja i
vjestina. Maltretiranje nesumnjivo predstavlja ozbiljnu prepreku djetetovom
ponaSanju, socijalnom i akademskom razvoju. Pored mogucnosti tjelesnih
ozljeda ili zdravstvenih problema kao posljedice zlostavljanja, pokazalo se
da fizicki zlostavljana djeca imaju kaSnjenja u usvajanju jezika, deficite u
intelektualnom i akademskom funkcioniranju, probleme s agresijom i
vr$njacima te emocionalne probleme kao $to je beznade, depresija i nisko
samopostovanje. U najtezim sluc¢ajevima, posljedice zlostavljanja mogu biti
kobne - vise od 1.000 djece umire od fizi¢kog zlostavljanja i zanemarivanja
svake godine. (Warner-Roger, Hansen, Hecht, 1999).

6.1. Ispravna reagovanja na sumnje o zlostavljanju djece

Svrha obveznog prijavljivanja je identifikacija zlostavljane i
zanemarene djece §to je prije moguce kako bi se mogla zastititi od daljnje
Stete. Centar za socijalni rad ne moze djelovati dok se ne sacini izvjesta;.
Onaj ko prijavi zlostavljanje i zanemarivanje igra presudnu ulogu u
sprecavanju bilo kakve buduce Stete po djecu. Bez otkrivanja, prijavljivanja i
intervencije, ova djeca mogu ostati zrtve do kraja Zivota. Zlostavljana djeca
ne zaboravljaju svoje djetinjstvo kroz odrastanje. Ona mogu nositi tjelesne i
emocionalne oziljke tokom svog zivota, a mogu ponoviti obrazac
zlostavljanja ili zanemarivanja sa vlastitom djecom.*

Jacobi 1 sar. ukazuju se na razli€ite vrste intervencija, ovisno o stepenu
sumnje, okolnostima i vrsti zlostavljanja. Nejasne sumnje koje se pojave
tokom savjetovanja u lije¢nickoj ordinaciji zahtijevaju drugaciji koncept
intervencije od ociglednog, ozbiljnog zlostavljanja koje dovodi do hitne
hospitalizacije. Djecija zastita zahtijeva saradnju osoba iz razlicitih profesija,

* Virginia Department of Social Services (2019). A Guide For Mandated Reporters In
Recognizing And Reporting Child Abuse And Neglect. Virginia: Virginia Department of
Social Services, str. 21.
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kao i poznavanje lokalno / regionalno dostupnih resursa i osoblja za zastitu
djece. Bolnicama se savjetuje da uspostave komitete za zastitu djece, kao Sto
je to uéinjeno u Svicarskoj i Austriji. Kad god se javi sumnja na zlostavljanje
ili zanemarivanje djece, treba razmotriti sve potencijalne odgovore, pocev od
razgovora sa roditeljima, rodbinom i drugim osobama iz djetetovog
socijalnog kruga (npr. porodi¢ni ljekar, bake i djedovi) pa sve do Ureda za
zaStitu djece ili policije u slucajevima teskog zlostavljanja ili sumnje na
seksualno zlostavljanje. Ako su Cinjenice slucaja nejasne, preporucuje se
forenzicko medicinsko savjetovanje u kombinaciji s odgovaraju¢om
dokumentacijom, tako da se dokazi mogu izvoditi u sudskom okruzenju
(gradanski, porodicni ili krivicni sud).

Kada se sumnja u zlostavljanje djeteta dobro dokumentira na ovaj
nacin, ljekar se ne treba plasiti pravnih posljedica koje bi nastale krSenjem
medicinske povjerljivosti. Ljekar je u veéem riziku da za sebe izazove
negativne posljedice (ukljucujuc¢i samoprijekor) propuStanjem pracenja
sumnje na zlostavljanje djeteta. To moZe dovesti do daljeg zlostavljanja,
Cesto tezeg nego $to je bilo u pocetku. Druga moguca opcija je anonimno
opisivanje ¢injenica u slu¢aju Ureda za zastitu djece ili porodi¢nog suda,
zajedno sa zahtjevom za preporuku o postupanju i informacijama o vrstama
pomo¢i koje zakon pruza u takvim slucajevima. Ovaj postupak i1 konacna
odluka, takoder bi trebali biti dobro dokumentirani. Ako bi drugi predmeti ili
dokazi koji nisu dokumentirani dosli u posjed lije¢nika ili bolnice (npr.
odjevni predmeti s bioloskim tragovima, poput krvi, pljuvacke, sekreta itd.),
oni bi trebali biti dobro osigurani, kako bi se lanac dokaza sa¢uvao u sudske
svrhe. (Jacobi, Dettmeyer, Banaschak, Brosig, Herrmann, 2010).

6.2. Prevencija zlostavljanja i zanemarivanja djece

Postignut je veliki napredak u razumijevanju kako sprijeciti
zlostavljanje i zanemarivanje djece. Zlostavljanje i zanemarivanje djece
rezultat je interakcije brojnih pojedinacnih, porodic¢nih 1 okolisnih ¢imbenika.
Slijedom toga, postoji jak razlog za vjerovanje da prevencija zlostavljanja i
zanemarivanja djece zahtijeva sveobuhvatan fokus koji se tice kljucnih
sektora drustva (npr. javno zdravstvo, vlada, obrazovanje, socijalne usluge i
pravda).
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Prevencija zahtijeva kontinuitet strategija na nivou pojedinca, odnosa,
zajednice 1 druStva. Programi prevencije su efikasniji kada ukljucuju roditelje
kao partnere u svim aspektima planiranja, implementacije i evaluacije
programa. Roditelji ¢e vjerovatnije napraviti trajne promjene kad se
osposobe da identificiraju rjeSenja koja za njih imaju smisla. Zabrinuti
gradani 1 organizacije sve viSe shvacaju da je najbolji nacin za sprecavanje
zlostavljanja djece pomo¢i roditeljima da razviju vjeStine i prepoznaju
resurse koji su im potrebni da razumiju i udovolje emocionalnim, fizickim i
razvojnim potrebama svoje djece 1 zaStite svoju djecu od Stete.

Prevencija zlostavljanja 1 zanemarivanja djece moZze utjecati na druge
oblike nasilja tokom citavog zivotnog toka. Iako je svaka od strategija i
pristupa odabrana na osnovu svog potencijalnog utjecaja na zlostavljanje i
zanemarivanje djece, mogu se primijetiti utjecaji na druge oblike nasilja, §to
odrazava medusobnu povezanost i preklapanje izmedu rizi¢nih i zastitnih
faktora za zlostavljanje i zanemarivanje djece i rizi¢nih i zastitnih faktora za
druge oblike nasilja. (Cirik, Ciftcioglu, Efe, 2017).

7. ZAKLJUCAK

Postoje Cetiri vrste zlostavljanja djece koje su analizirane u radu, a to
su: fizicko zlostavljanje, seksualno zlostavljanje, emocionalno i1 psiholosko
zlostavljanje i zanemarivanje. Zlostavljanje i zlostavljanje ili zanemarivanje
djece ozbiljni su problemi koji pogadaju ljude iz svih sfera Zivota Sirom
zemlje. O utjecaju zlostavljanja 1 zanemarivanja djece Cesto se govori u
smislu fizickih, psiholoskih, bihevioralnih ili druStvenih posljedica. U
stvarnosti ih je, medutim, nemogucée potpuno razdvojiti. Fizicke posljedice
poput oste¢enja djetetovog rastuéeg mozga mogu imati psiholoske
implikacije poput kognitivnih kasSnjenja ili emocionalnih poteskoca.
Psiholoski se problemi ¢esto manifestuju kao rizicno ponaSanje. Depresija 1
anksioznost mogu povecati vjerovatno¢u da pusi, zloupotrebljava droge ili
alkohol ili se prejeda. Zauzvrat visoko rizi¢na ponaSanja mogu dovesti do
dugoro¢nih tjelesnih zdravstvenih problema poput seksualno prenosivih
infekcija, raka ili pretilosti. Nadalje, djeca koja su zlostavljana izloZena su
povecanom riziku od zlostavljanja vlastite djece.

Od rizi¢nih faktora zlostavljanja i zanemarivanja u radu su naglaseni
sljedeci faktori: djetinjstvo, roditelji i porodica. Zlostavljanje i zanemarivanje
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djece izmedu ostalog spadaju traume u djetinjstvu i poteSkoce povezane s
rodenjem 1 izlaganje asocijalnim vr$njackim grupama. Brojni faktori koji se
odnose na roditelje izlazu djecu pove¢anom riziku od fizickog zlostavljanja i
zanemarivanja. Sto se tiGe smrtnih slu¢ajeva, oni povezani sa fizitkim
zlostavljanjem djece CeS¢e uzrokuju ocevi, a oni koji su povezani sa
zanemarivanjem uglavnom su posljedica loSeg ponaSanja majki. zlostavljanje
rezultat ne samo faktora uze porodice, ve¢ i odnosa porodice sa okolinom.
Zapravo, iako se zlostavljanje dogada u kontekstu odnosa roditelja i djece, to
je sloZzen fenomen koji je rezultat interakcije djeteta, roditelja i vecih
drustvenih faktora. Stoga, brojne porodi¢ne varijable, ukljucuju¢i porodi¢ne
interakcije sa Sirom zajednicom 1 drusStvenim kontekstom, mogu dovesti
dijete do povecanog rizika od zlostavljanja i zanemarivanja.

lako je zlostavljanje i zanemarivanje djece znacajan javnozdravstveni
problem, takoder ga je moguce sprijeciti. Da bi se djeca zastitila od ove
situacije, potrebno je razviti preventivne programe, podici svijest o njihovim
porodicama-uciteljima-zajednici i pravno urediti. Mnogo je problema
vezanih za zlostavljanje djece koje treba rijesiti, jer se Siri po cijelom svijetu.
Negativni efekti zlostavljanja nastavit ¢e se u dje€ijem Zivotu sve dok neko
ne pomogne.
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