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Priru¢nik za predavace izraden je u sklopu projekta PsiholoSka prva pomo¢ i
psihosocijalna podrSka u sloZenim kriznim situacijama (PFA-CE) koji se financira
sredstvima Europske unije.

Razdoblje provedbe: travanj 2017. do travanj 2019. godine.

Drzave ukljucene u projekt i partneri
Austrija: Austrijski Crveni kriz
Hrvatska: Hrvatski Crveni kriZz
Italija: Talijanski Crveni kriZ
Makedonija: Crveni kriz Makedonije
Srbija: Crveni kriZ Srbije

Slovenija: Slovenski Crveni kriz

Partneri iz akademske zajednice
Sveudiliste u Innsbrucku

Financiranje
Opca uprava za humanitarnu pomoc i civilnu zastitu Europske komisije

Kopije cijelog ili dijela ovog priru¢nika mogucée je koristiti u nekomercijalne svrhe, uz
obavezno navodenje izvora.

Molimo obavijestite PFA-CE u slucaju takvoga koriStenja. Zahtjeve za umnoZavanje u
komercijalne svrhe potrebno je poslati Austrijskom Crvenom krizu (pfa-ce@redcross.at)
i sveuciliStu u Innsbrucku (barbara.juen@uibk.ac.at).

“Ovaj dokument obuhvaéa aktivnosti humanitarne pomo¢i koje se provode uz
financijsku pomo¢ Europske unije. Ovdje iznesena stajaliSta ni na koji nacin ne
odrazavaju sluzbeno stajaliSte Europske unije, a Europska komisija nije odgovorna za
bilo kakvu uporabu informacija koje su sadrzane u ovome dokumentu.”

Misljenja i preporuke izraZene u materijalima za obuku ne predstavljaju nuzno sluzbenu
politiku PFA-CE-a, SveuciliSta u Innsbrucku ili projektnih partnera na ovom projektu.
Autorska prava na svaku fotografiju i sliku koriStenu u ovom dokumentu naznacena su
odgovaraju¢om oznakom.

© Psiholoska prva pomo¢ i psihosocijalna podrSka u sloZenim kriznim situacijama,
2018., www.pfa-ce.eu

Autori:
Barbara Juen, SveuciliSte u Innsbrucku
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Monika Stickler, Austrijski Crveni kriZ
Alexander Kreh, Sveuciliste u Innsbrucku
Michael Lindenthal, SveuciliSte u Innsbrucku
Dietmar Kratzer, SveuciliSte u Innsbrucku

Za potrebe Hrvatskog Crvenog kriZa prilagodile:
Marija Juzbasi¢, Hrvatski Crveni kriz
Danijela StiploSek, Hrvatski Crveni kriZ

Skracenice

Pojmovi

PPP Psiholoska prva pomoc¢

PSP Psihosocijalna podrska

SV Spontani volonteri

MHPSS Mentalno zdravlje i psihosocijalna podrska

IT Interventni tim

Organizacije

IASC Meduagencijski stalni odbor Ujedinjenih naroda
HCK Hrvatski Crveni kriz

IFRC Medunarodna federacija drustava Crvenog kriZa i Crvenog polumjeseca

WHO Svjetska zdravstvena organizacija
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Pozadina projekta

S obzirom na sve €eS¢u pojavu dugotrajnih katastrofa i kriznih situacija, cilj projekta je
ojaCavanje kapaciteta organizacija te djelatnika i volontera koji sudjeluju u odgovoru na
kriznu situaciju u podrucju psiholoske prve pomoc¢i (PPP) i psihosocijalne podrske
(PSP).

Pojam sloZena Kkrizna situacija moze biti pomalo zbunjujudi, jer se inace koristi u
drugacijem znacenju. U ovom projektu rijec ,sloZeno" koristi se u znaCenju dugotrajnih i
ponavljajuc¢ih kriznih situacija koje predstavljaju poseban izazov europskim sustavima
upravljanja mentalnim zdravljem i psihosocijalnom podrskom.

Ciljevi i svrha projekta PFA-CE

Projektom PFA-CE Zeljela su se postici sljede¢a poboljSanja:

e Unaprijediti ukljucenost i aktivno sudjelovanje pogodenih zajednica, obitelji i
skupina u odgovoru na kriznu situaciju kroz obuku djelatnika i volontera te
razvijanjem intervencija za aktivaciju zajednice

e Poboljsati koordinaciju i podrsku djelatnicima i volonterima

e Poboljsati koordinaciju i podrS§ku novim vrstama volontera, kao $to su spontani
volonteri

e (jacati suradnju i razmjenu iskustava u vezi s dugotrajnim i ponavljaju¢im
kriznim situacijama, kao Sto su potresi, poplave i migracijska kriza u Europi
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Materijali za obuku

Ovaj priruc¢nik daje predavaCima kratak uvod o psiholoSkoj prvoj pomoc¢i (PPP) i
psihosocijalnoj podrsci (PSP) za osobe pogodene kriznom situacijom.

Priru¢nik sadrZi koncept obuke za djelatnike i volontere. Dopunjen je prezentacijom u
formatu PowerPoint koju je potrebno Koristiti za obuku u trajanju od 2 do 4 sata.

Imajte na umu da ti materijali nisu dovoljni za punu obuku Specijalisticke jedinice
interventnog tima za psihosocijalnu podrSku. Za njih preporucujemo edukacijske
materijale  Referentnog centra IFRC-a za psihosocijalnu  podrSku  (vidi
www.pscentre.org).

Upute

Plavi okviri sadrZe Upute za predavace, pregled glavnih tema poglavlja

Primjer dobre prakse

Zeleni okviri sadrzZe primjere najboljih praksi

Vjezba
Zuti okviri sadrZe Upute za vjeZbe

Predavaci koji provode edukacije za djelatnike i volontere trebaju imati osnovno
razumijevanje psihosocijalne podrske i pro¢i obuku za predavace.

Polaznici obuke mogu dolaziti iz razlicitih struktura Crvenog kriZa i drugih organizacija
koje sudjeluju u odgovoru na krizne situacije.

Materijali za obuku ukljucuju oznake s imenima za predavace i polaznike, materijale za
provedbu prakticnih vjezbi (post-it, flip-chart papiri, markeri...), PowerPoint
prezentaciua i priru¢nik za predavace.


http://www.pscentre.org/
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Uvod u obuku

Upute

Uvod zapocinje rijecima dobrodoslice i vjezbom za upoznavanje, nakon cega slijedi
pregled sadrZaja obuke. Predavac bi trebao reci nesto o sebi i tome zasto smatra da je
ovo vazna tema.

Vjezba

VjezZba za upoznavanje - Upoznajte mog partnera

Podijelite grupu u parove (npr. uzmite bombone ili cokoladice u omotima razlicitih boja -
pripremite po dva komada u svakoj od boji i dajte polaznicima da odaberu jednu iz kutije
ili vrecice.)

Dajte im pet minuta da jedni drugima postavljaju pitanja - otkuda si, imas li iskustva u
radu u kriznim situacijama, ¢ime se bavis, koje je boje tvoja Cetkica za zube,...?

Svaki polaznik mora predstaviti svoga partnera cijeloj grupi.

Sadrzaj obuke ukljucuje sljedec¢a tematska podrucdja:

Uvod i predstavljanje

Definicija kriznih dogadaja velikih razmjera
Osnovna nacela PPP i PSP-a u kriznim situacijama
Hobfollova nacela u primjeni

Stresne reakcije tijekom krizne situacije

Nacela komunikacije

RazliCite vrste kriznih dogadaja imaju razli¢ite ucinke na pogodeno stanovniStvo i
zahtijevaju (barem djelomicno) razli¢ite intervencije. Veca sloZenost nekog dogadaja ne
samo da rezultira velikim brojem pogodenih ljudi itd., nego i utjeCe na sloZenost
(mogucih i nuznih) aktivnosti u svim fazama (prevencija, ublaZavanje, pripravnost,
odgovor, oporavak) (vidi Quarantelli, 2006).

Zajednicko je vecini definicija kriznih dogadaja velikih razmjera da nastaju posljedice

7



[ i

Cije prevladavanje premasuje sposobnost pogodene zajednice da se sama s njima nosi.
Stoga su procjena kapaciteta za suocavanja i psihosocijalnih resursa zajednice nuzni za
definiranje kojeg je razmjera destruktivni dogadaj (Weisaeth, 1995, prema Ajdukovic,
Bakic¢ i Ajdukovi¢, 2016.).

Dogadaji koji mogu izazvati krizu mogu biti razliCitih razmjera. Pri tome, njihova teZina
ovisi o dvije vrste faktora: sloZenosti dogadaja i o teZini stradanja ljudi i veliCini
zahvacenog podrucja, odnosno broju pogodenih osoba.

Po ove dvije dimenzije moZe se razlikovati nekoliko vrsta izvanrednih dogadaja koji
imaju potencijal za nastanak vece ili manje krize: izvanredne situacije, nesrece velikih
razmjera i katastrofe. Zajedni¢ka osobina ovih dogadaja je da su redovito iznenadni
(osim u slucaju poplava i suSe), nepredvidljivi i da ugroZavaju zajednicu (Ajdukovic,
Bakic¢ i Ajdukovi¢, 2016.).

Izvanredna situacija: predstavlja sve vrste kriznih situacija i incidenata koje lokalna ili
regionalna nadleZnost moZe rjesavati uglavnom u okviru svojih uobicajenih resursa,
iako su velega razmjera, utjecaja i sloZenosti od rutinskih nesreca (npr. autobusna
prometna nesreca, lokalni poZari, manje poplave). Kao sto je Nohrstedt (2013., str. 3)
naveo izvanredne situacije predvidljive su i moguce je njima upravljati kroz mobilizaciju
javnih resursa, ali ipak mogu eskalirati u krizu. Infrastruktura nije narusena.

Nesreca velikih razmjera: dogadaj koji dovodi do smrti, razaranja i materijalne Stete
koji zahtijevaju izvanredne napore zajednice kako bi se ublaZile posljedice, obi¢no uz
pomo¢ izvan zajednice (UN, 2008, prema Ajdukovi¢, Baki¢ i Ajdukovi¢, 2016.).
Lokalne/regionalne/pogodene ustanove i organizacije preopteretene su situacijom i
potrebna je znatna podrSka izvana. Infrastruktura je poremecena. Primjer nesrece
velikih razmjera (Kapucu i Van Wart, 2006., str. 284) jest niz uragana 2004. godine na
Floridi, pozari, poplave, potresi.

Katastrofa: je dogadaj velikih razmjera koji ozbiljno narusava uobicajeno
funkcioniranje zajednice ili drustva, s masovnim ljudskim, materijalnim, ekonomskim ili
prirodnim gubicima i posljedicama koje nadilaze sposobnosti pogodene zajednice ili
drusStva da se s njima nose pomocu vlastitih resursa, te stoga Cesto ukljucuje i
medunarodnu pomo¢ (Quarantelli, 2006, prema Ajdukovi¢, Baki¢ i Ajdukovi¢, 2016.).
Lokalne/regionalne/pogodene ustanove i organizacije nisu (viSe) funkcionalne, vecina
aktivnosti mora biti organizirana i/ili provedena izvan izravno pogodenog podrucja
(npr. cunami iz 2004. godine na Tajlandu, veliki potresi, poplave). Dolazi do prekida
infrastrukture.

Unato¢ velikim razlikama u vrstama kriznih dogadaja, oni dijele neka klju¢na obiljeZja:
oni su uvijek nezeljeni i visoko uznemirujuc¢i dogadaji, koji pogadaju veliki broj ljudi,
ljude ve¢inom zateknu nespremne i dovode do velikih promjena u funkcioniraju
zajednice, te zahtijevaju mobilizaciju resursa i koordinaciju razlicitih sustava kako bi se
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nosilo s njihovim posljedicama. Ove karakteristike kriznih dogadaja, imaju velike
posljedice za pojedince i njihove obitelji, pogodene zajednice i Citave drzave (Ajdukovic,
Bakic¢ i Ajdukovi¢, 2016.).

Zajednicke karakteristike kriznih dogadaja:

. iznenadan i/ili rijedak dogadaj

. izvan uobicajenog ljudskog iskustva

. izrazito uznemirujudi i stresan vecini ljudi

. uzrokuje naruSavanje ranije uspjeSnih mehanizama suocavanja sa stresom
pojedinaca ili grupa

. uobicajeno funkcioniranje je oteZano ili nemoguce
. dolazi do gubitka autonomije i osjecaja kontrole nad Zivotom

. izaziva osjecaj bespomoc¢nosti, straha i beznada

Kriza: Pojam ,kriza" moze se Kkoristiti u bilo kojoj od tri razine sloZenosti dogadaja.
Kriza podrazumijeva nepoZeljne okolnosti koje karakterizira znacajan sukob vrijednosti,
velika nesigurnost i vremenski pritisak (Hermann, 1963.; Brecher, 1993.; Rosenthal i
sur., 1998,; Stern i Sundeli-us, 2002.; Boin i sur., 2005.). Pojam ,kriza” koristi se kako bi
se obuhvatili ne samo objektivni elementi dogadaja, nego i subjektivna percepcija
donositelja odluka i pogodene populacije. Svaka od vrsta dogadaja moZe rezultirati
krizom.

U programima psihosocijalne podrske, moze biti vazno razlikovati vrste izvanrednih
dogadaja jer zahtijevaju razlicite pristupe. Ta tri pojma odnose se na razli¢ite razine
sloZenosti psihosocijalne intervencije.

U mentalnom zdravlju i psihosocijalnoj podrsci, preferiramo koriStenje pojma ,kriza" za
pojmove vezane uz dogadaje kao Sto su ,nesreca velikih razmjera" ili ,krizna situacija”,
jer izraz ,kriza" oznacava subjektivne aspekte krizne situacije poput konflikta
vrijednosti, nesigurnosti i vremenskog pritiska koji imaju veliki utjecaj na psihosocijalnu
podrsku. Psihosocijalna podrska u krizi moZe pomoc¢i u mobilizaciji resursa. Time se
mogu ublaZiti poteskoce i pruZiti pomo¢ u ponovnom uspostavljanju ,normalnog
funkcioniranja“, povecavaju¢i otpornost zajednica. Psihosocijalna podrska je vazno
sredstvo za prevladavanje negativnih uc¢inaka straha i gubitka koji Cesto prate krizu.

Kada nastupi krizni dogadaj velikih razmjera, prioritet je ublaZiti njegove ucinke na
sigurnost (spasavanje zZivota, zbrinjavanje ozlijedenih, zaStita imovine, zadovoljavanje
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temeljnih potreba). No, vrlo brzo u prvi plan izbijaju psihosocijalne potrebe, poput brige
za sebe i bliske osobe u vezi budu¢nosti, uznemirujuce tjelesne, emocionalne i misaone
reakcije zbog Cega je potrebno organizirati pruzanje psiholoSke prve pomoci
pogodenim osobama (Ajdukovi¢, Baki¢ i Ajdukovi¢, 2016.).

Jedna od glavnih briga i potreba pogodenih osoba je povezivanje s ¢lanovima obitelji
te je jedna od osnovnih uloga HCK omogucavanje kontakata s razdvojenim ¢lanovima,
kao i pokretanje zahtjeva za traZenje nestalih Clanova obitelji (Ajdukovi¢, Baki¢ i
Ajdukovi¢, 2016.).

Gubitak ili spori oporavak u funkcioniranju institucija i objekata od posebne vaznosti
za zajednicu poput Skole, upravnih zgrada ili vjerskih ustanova dovodi do daljnjeg
povecanja stresogenosti Zivljenja u takvoj zajednici, stupnja izloZenosti neugodnim
iskustvima, loSijeg financijskog stanja te manje prilika za primanje i pruZanje socijalne
podrske. Jedna od uloga HCK je zagovaranje Sto brZeg uspostavljanja funkcioniranja
institucija (Ajdukovi¢, Bakic¢ i Ajdukovi¢, 2016.).

Upute

Potrebno je pripremiti prikaze strukture upravljanja i komunikacije te pravila vase
organizacije kako bi pripremili polaznike edukacije za pruZanje pomoci u kriznoj
situaciji!

Uloge i odgovornosti u nesrecama velikih razmjera mogu se razlikovati u razli¢itim
europskim zemljama. Uc¢inkovito upravljanje kriznim situacijama vazZan je element u
poboljSanju psihosocijalnog funkcioniranja i dobrobiti svih pogodenih skupina, kako
pogodenog stanovniStva tako i pomagaca. U razli¢itim drzavama c¢lanicama EU postoje
razliCite zapovjedne strukture za upravljanje kriznim situacijama te je vaZno da
sudionici obuke budu upoznati sa strukturama upravljanja u Hrvatskoj. Potrebno je
jasno definirati odgovornosti unutar organizacije i educirati sve odgovorne osobe te
voditelje timova, kao i sve ostale koji su ukljuceni u odgovor na kriznu situaciju.

Hrvatski Crveni kriZ izdao je Smjernice o ustroju zadacama i obuci operativnih snaga
Hrvatskog Crvenog kriza. Svrha Smjernica je jedinstveni ustroj operativnih snaga
Hrvatskog Crvenog kriZa, ujednacenost njihova osposobljavanja i izvrSavanja zadaéa u
svim fazama krizne situacije, te utvrdivanje nadleznosti Hrvatskog Crvenog kriza i
njegovih ustrojstvenih oblika u navedenim pitanjima.
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U Smjernicama je definiran ustroj operativnih snaga na opcinskoj/gradskoj, Zupanijskoj
i nacionalnoj razini.

Na sljedecoj slici prikazan je ustroj operativnih snaga HCK na nacionalnoj razini:

PRILOG 8.5.
PRIMJER ORGANIZACIJSKE STRUKTURE OPERATIVNIH SNAGA HCK ZA NACIONALNU RAZINU OPERACIJE

KRIZNI STOZER NDCK

vopITEL SZM IZVRSNI PREDSIEDNIK GLASNOGOVORNIK

e TE'S s VODITEL) SFR
VODITEL) ST VODITEL) 2V VODITEL) SPLY

VODITELI SMV

VODITEL) SPFS.

ZAPOSLENICI NDCK CLANOVT IT HCK.
ANGAZIRANI ZVAN PODRUCIA K.D.

VODITELJ OPERACILIE RAVNATELJI /KRIZNI
STOZERI ZDCK IZVAN
PODRUCJA KRIZNOG

VODITEL] LOKACIJE S

RAVNATELIL /
KRIZNI STOZERL

zp<

ODCK/GDCK

PODRUCIA
ZUPANIIA
IZVAN PODRUEIA
KRIZNOG DOGADAIA

(PRIPREMA I PODJELA
HRANE)
CLANOVI IT HCK
RASPOREDENI U
JEDINICE

PUCIDOT

(SMIESTAI) {LOGISTIKA T HUM.POMOC) (PsP)

CLANOVT IT HCK CLANOVI IT HEK
RASPOREDENI U RASPOREDENI U
JEDINICE JEDINICE

CLANOVI IT HCK
RASPOREDENI U
JEDINICE

PODRUCIA K.D.

CLANOVI TP HCK

. . . - |

CLANOVI TP HCK CLANOVI TP HCK CLANOVI TP HCK z D

RASPOREBENI U RASPOREDENI U RASPOREDENI U RASROREDENTILY . | zwosencimx o

JEDINICE JEDINICE JEDINICE JEDINICE o | umoviTe Hok CLANOVI TP HCK G
21 awimanm ANAZIRAN A A
& | rposlovmamzvan  POSLOVIMALZUAN gy
'E( : PODRUCIA K.D. PODRUCIA K.Dv A
H |l a
< | A
|

Specijalizirane usluge psihosocijalne podrske i psiholoSke prve pomoci Cesto pruzaju
razli¢ite organizacije koje su djeluju u fazi spaSavanja ili pruzaju srednjorocnu i
dugoro¢nu skrb. Smjernica TENT-a stoga preporucuju uspostavu viSeorganizacijske
koordinacijske mreZe, koja se sastoji od stru¢njaka razlicitih profesija, u pripremi za
krizne situacije (https://www.estss.org/tents/documents/). Zajednicko planiranje i
koordinacija medu sluzbama su potrebni kako bi se osigurala ucinkovitost plana
psihosocijalnih intervencija.

U kriznim situacijama timovi za psihosocijalnu podrsku funkcioniraju kao posrednik
izmedu pogodenog stanovniStva i vlasti odnosno organizacijom koja upravlja
odgovorom na kriznu situaciju. Zadatak je uspostaviti komunikacijski kanal izmedu
pogodenih osoba (neozlijedenih prezivjelih, obitelji, prijatelja itd.) i odgovornih
struktura. To se moZe uciniti samo kada svi dionici prepoznaju vaznost programa
psihosocijalne podrSke i ako odgovarajuce organizacije koje pruZaju psihosocijalnu
podrsku u kriznim situacijama imaju dobre kontakte s vlastima i policijom, kao i drugim
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dionicima. Unutar organizacije, vazno je da je psihosocijalna podrSka ugradena u
strukturu upravljanja i planove za kriznu komunikaciju.

Tri glavna zadatka psihosocijalne podrske su na pocetku:
e (Odluciti kako najbolje doprijeti do pogodenih osoba

e Otvoriti komunikacijski kanal izmedu pogodenih osoba i vlasti i omoguditi
dijalog

e Organizirati upravljanje podacima kako bi se omogucilo brzo spajanje obitelji
i identifikacija Zrtava

U svakom nacionalnom kontekstu odgovornosti za te zadatke raspodjeljuju se razlicito.
Stoga su klju¢na pitanja:

1. Koja je uloga i odgovornost Crvenog kriza u kriznim situacijama u vaSem
nacionalnom, regionalnom ili lokalnom kontekstu?

2. Tko su odgovorni dionici za pruZanje usluga povezanih s kriznom situacijom:
tehnicke, medicinske, psihosocijalne usluge, donacije, akcije potrage i spasSavanja
itd.

3. Tko su odgovorni dionici za brigu o mentalnom zdravlju i psihosocijalnoj podrsci
u kriznim situacijama u vas$oj drzavi/podrucju/zajednici?

Razine upravljanja u Kriznim situacijama

U Kkriznim situacijama i nesrecama velikih razmjera, upravljanje kriznom situacijom se
obi¢no odvija na dvije razine: strateSkoj i operativnoj razini. Organizacija i voditelj
strateSkog upravljanja imaju zadacu strateSkog planiranja, koordinacije i kontakta s
drugim dionicima i pruzanje podrSke operativnom vodstvu. Obicno djeluju iz pozadine.
Operativno upravljanje cesto vrsi voditelj operacije koji organizira intervencije na
operativnoj razini.

Vazno je da je psihosocijalna podrSka ugradena u strukture upravljanja kriznom
situacijom na obje razine. U idealnom slucaju postoji struna pozicija za mentalno
zdravlje i psihosocijalnu podrsku medu upravljackom strukturom kao i pozicija za
mentalno zdravlje i psihosocijalnu podrSku pod vodstvom rukovoditelja operacije za
cijelu intervenciju Crvenog kriza.
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Vjezba

e Raspravljati o organizacijskim odgovornostima za krizne situacije opcenito, kao i
odgovornosti za psihosocijalnu podrsku i mentalno zdravlje nakon kriznih situacija u
vasoj drZavi/regiji/zajednici (ako je moguce razlikovati prirodne nesrece velikih
razmjera, nesrece i nasilne dogadaje kao Sto su teroristicki napadi - posebno s
obzirom na policijsko vodstvo)

e Razgovarajte o psihosocijalnoj podrsci unutar vase organizacije i ukljucenosti u
strukture upravljanja na strateskoj i operativnoj razini.

Psihosocijalna podrska (PSP) je proces fizickog i psihi¢ckog osnaZivanja pojedinca,
njegove obitelji i socijalnog okruZenja kako bi u sebi ili svojoj okolini pronasao ili stekao
snage i nacine za uspjeSno suocavanje sa stresom i brze ukljucio u svakodnevni Zivot.
Ovaj pristup naglasava snage i sposobnosti pojedinaca, obitelji i zajednica da se oporave
od krizne situacije. Nasuprot usmjerenosti na simptome i reakcije, psihosocijalni pristup
usmjeren je na zadovoljavanje osnovnih potreba pogodenih ljudi, Sto kao posljedicu ima
smanjenje stresa (Ajdukovi¢, Baki¢ i Ajdukovi¢, 2016.). Ukljucuje aktivnosti koje
zadovoljavaju i psiholoske i socijalne potrebe pojedinaca, obitelji i zajednica, a mogu ih
provoditi educirani laici kao i stru¢njaci za mentalno zdravlje. PruZanje rane i adekvatne
psihosocijalne podrSke moZe sprijeciti razvoj teZih potesko¢a mentalnog zdravlja kao
Sto su posttraumatski stresni poremecaj, anksiozni i depresivni poremecaj. Vazno je
napomenuti da ¢e bez obzira na teZinu dogadaja vecina ljudi pokazivati otpornost dok ¢e
samo manji boj osoba imati simptome tezih poteSko¢a mentalnog zdravlja.

Pristup Medunarodne federacije drustava Crvenog kriZa i Crvenog polumjeseca:

e Organiziranje aktivnosti koje su usmjerene na nivo zajednice, a ne na pojedince
uCinkovit je nacin da se pruzi podrSka velem broju osoba. Na taj nacin
psihosocijalna podrska ojacava socijalne mreZe i pomaze pogodenim osobama da
nauce kako da zaStite sebe i druge, dakle ukljucuje ih u proces vlastitog oporavka.
HCK nema kapaciteta individualno pruzati podrsku svim pogodenim osobama,
nego se individualno samo usmjerava na pojedince koji su identificirani da
zahtijevaju vecu paznju zbog izraZenih stresnih reakcija ili su pripadnici ranjivih
skupina. Potrebno je pruZiti podrSku na nivou zajednice kako bi zajednica postala
funkcionalna tj. samodostatna.

e Vazno je ukljuciti zajednicu u planiranje i provodenje specificnih aktivnosti
psihosocijalne podrske (kao i svih aktivnosti u odgovoru na krizni dogadaj), a ne
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podrazumijevati da pomagaci znaju je pogodenim osobama trenutno potrebno i
koji su trenutacCni prioriteti. Time se Stite interesi i zadovoljavaju potrebe
pogodenih osoba te se vraca osjecaj kontrole nad situacijom.

e Mnoge aktivnosti Crvenog kriZa nakon kriznih dogadaja provode volonteri koji su
Cesto dio lokalne zajednice te sami pripadaju pogodenoj populaciji; na taj nacin
Crveni krizZ moZe pruZiti podrsku vecem broju osoba i identificirati i zadovoljiti
potrebe zajednice jer volonteri i djelatnici iz pogodene zajednice imaju znanje o
trenutnim potrebama te lakSe uspostavljaju kontakt s korisnicima. Istovremeno,
ukljucivanje pojedinaca iz lokalne zajednice u provodenje aktivnosti pomaze u
njihovom brZem oporavku i vra¢anju kontrole nad Zivotom.

Osnovna nacela psihosocijalne podrske su:

e Pruziti ne samo medicinsku, ve¢ i emocionalnu i prakticnu podrsku

e Jacati individualne resurse i resurse zajednice

e Pomoci osobama da se nose s ekstremnim stresnim reakcijama

Prilikom organiziranja aktivnosti psihosocijalne podrske, ali i svih drugih oblika pomoci
potrebno je obratiti paZnju na tradicije, vrijednosti, na¢in funkcioniranja obitelji te
meduljudske odnose u pogodenoj zajednici kako bi se programi i aktivnosti Sto bolje
prilagodili potrebama zajednice. Informacije o nacinu funkcioniranja zajednice mogu se
dobiti procjenom potreba u koju su ukljuceni istaknuti ¢lanovi zajednice (predstavnici
lokalne vlasti, vjerski vode, djelatnici lokalnog drustva Crvenog kriza, djelatnici Skola,
CZSS i drugih institucija, ...) i sami korisnici.

Glavne preporuke za mentalno zdravlje i psihosocijalnu podrsku u Kkriznim
situacijama

U katastrofama i kriznim situacijama nisu jednako izloZeni patnji svi pogodeni ljudi niti
svi ljudi nakon takvih iskustava reagiraju na jednak nacin. Stoga, nece svim ljudima biti
potrebna jednaka koli¢ina niti isti oblici podrske. Ovo nacelo sadrZano je u stupnjevitom
modelu psihosocijalne podrsSke i podrSke mentalnom zdravlju. Model je prikazan u
obliku piramide psihosocijalnih usluga (Ajdukovi¢, 1996, IASC, 2007) kod koje bazu cine
jednostavnije psihosocijalne usluge koje su potrebne najve¢em broju ljudi. Usluge i
oblici podrske postaju to sloZenije kako se penje prema vrhu piramide, ali istodobno se
smanjuje broj osoba koje trebaju te usluge. To znaci da specijalizirane usluge u podrucju
mentalnog zdravlja treba znatno manji broj ljudi nego jednostavnije (i jeftinije) usluge.
Ovaj model sluzi za razumijevanje strategije stupnjevitog odgovora na krizu, planiranje
potrebnih resursa i osposobljavanje pomagaca za kompetencije koje odgovaraju
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uslugama pojedine razine piramide. Idealno, sve usluge opisane u modelu trebale bi biti
dostupne u odgovoru na katastrofe. Takoder, prilikom pruZanja svih psihosocijalnih
usluga, treba poStovati klju¢na nacela: ljudska prava i jednakost, sudjelovanje,
nenanos$enje Stete, oslanjanje na postojeCe kapacitete i integriranje sustava podrske
(Ajdukovi¢, Bakic i Ajdukovi¢, 2016.).

Glavna preporuka u svim relevantnim smjernicama za mentalno zdravlje i
psihosocijalnu podrsku je pruZanje podrSke na razliCitim razinama razli¢itih skupina
pomagaca, ukljucujuéi posebno educirane (i iskusne) laike, kao i educirane (i iskusne)
struCnjake za mentalno zdravlje. Smjernice NATO-a i Smjernice IASC-a o mentalnom
zdravlju i psihosocijalnoj podrsci u kriznoj situaciji preporucuju pristup psihosocijalnoj
podrsci na vise razina.

pecijalizirané

usluge

Usmjerena,
nespecijalizirana
podrska

Podrska zajednicama i obiteljima

Zadovoljavanje osnovnih potreba i
stvaranje osjecaja sigurnosti

Stupnjeviti model psihosocijalne podrske (prema Ajdukovié, 1996, IASC, 2007)
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Smjernice IASC-a o mentalnom zdravlju i psihosocijalnoj podrsci u kriznim situacijama
daju pregled vrsta podrSke koju mogu pruZiti laici i educirani volonteri i podrske za koju
su potrebni stru¢njaci za mentalno zdravlje. Kako se sloZenost potreba pogodenih
povecava, tako se i odgovor mijenja; educirani laici mogu pruZiti odredene vrste
podrske, a za sloZenije potrebno je pozvati stru¢njake za mentalno zdravlje ili druge
struc¢njake kao $to su npr. socijalni radnici ili pravni savjetnici.

1. Osnovne potrebe i sigurnost

Baza piramide i temeljna vrsta podrske odnosi se na zadovoljavanje osnovnih potreba i
sigurnosti. Ovu vrstu podrske trebat ¢e svi ljudi koji doZive katastrofu ili kriznu situaciju.
Uspostavljanje opc¢e sigurnosti ili sigurnih zona, dobro upravljanje hitnom situacijom i
pruZanje usluga koje zadovoljavaju potrebe poput hrane, skloniSta, osnovne zdravstvene
skrbi i kontroliranje zaraza temelj je svih drugih intervencija. lako ovo samo po sebi ne
zvuci kao dio psihosocijalne podrske, osjecaj sigurnosti izrazito je vazan za kratkoro¢no
i dugoroc¢no mentalno zdravlje i psiholosSku dobrobit. Taj se osje¢aj ne odnosi samo na
fizicku, ve¢ i na psiholosku sigurnost kojoj se pridonosi dobrim sustavima informiranja
koji su Siroko dostupni svim c¢lanovima zajednice te pravodobnim i aZuriranim
informacijama (Ajdukovi¢, Baki¢ i Ajdukovi¢, 2016.).

Kod osnovnih usluga, svaki pomagac mora biti svjestan osnovnih nacela psiholoske prve
pomoci i psihosocijalne podrske, kao i osnovnih strategija za samopomo¢ i vrSnjacku
podrsku. U smjernicama IASC-a o mentalnom zdravlju i psihosocijalnoj podrsci (MHPSS)
u kriznim situacijama navodi se:

Briga o mentalnom zdravlju i aktivnosti psihosocijalne podrSke na prvoj razini mogu
ukljucivati: zagovaranje da se te usluge provode s odgovornim akterima;
dokumentiranje njihovog utjecaja na mentalno zdravlje i psihosocijalnu dobrobit; i
utjecanje na humanitarne aktere da ih isporuce na nacin koji promic¢e mentalno zdravlje
i psihosocijalnu dobrobit. Te osnovne usluge trebaju biti uspostavljene na ukljucujudi,
siguran i drustveno prikladan nacin tako da Stite dostojanstvo lokalnog stanovniStva,
jacaju drustvenu podrsku koja dolazi iz lokalnih izvora i mobiliziraju mreZe zajednice
(Ajdukovi¢, Baki¢ i Ajdukovi¢, 2016.).

2. Podrska zajednicama i obiteljima

Nakon povratka u zajednicu, kada zapocCinje obnova fizicke okoline, dobro je vrijeme za
aktivnosti namijenjene jacanju obiteljskih veza, odnosa i povezanosti izmedu Clanova
zajednice. Pritom ne treba zaboraviti da ¢e nekim ljudima i dalje biti potrebna pomo¢ u
osiguravanju osnovnih Zivotnih potreba. No, dok ¢e znatnom dijelu stanovnika ovo biti
dovoljno kako bi se oporavili, nekima ¢e biti potrebna dodatna podrska (Ajdukovic,
Bakic¢ i Ajdukovi¢, 2016.).
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Na drugoj razini piramide jaca se podrSka zajednicama i obiteljima, a primjeri su
aktiviranje druStvenih mreZa, organiziranje dogadaja kojima se pokazuje sje¢anje na
gubitke i Zrtve, upoznavanje zajednice s pozitivnim nacinima suocavanja sa stresom, i
uspostavljanje sigurnih prostora za djecu. Intervencije koje poticu skupine i zajednice da
postanu aktivnije u pripravnosti na nesrecu velikih razmjera, odgovoru i oporavku (npr.
ucinkovito ukljucivanje spontanih volontera iz pogodene zajednice) obuhvacene su
ovom razinom.

3. Usmjerena, nespecijalizirana podrska

Jo§ manjem broju ljudi bit ¢e potrebna usmjerenija podrska educiranih pomagaca. Neki
ljudi ¢e danima i tjednima nakon katastrofe osjecati negativne psihicke posljedice Sto
njih i njihove bliZnje uznemiruje i brine te otezava svakodnevno funkcioniranje. Njima se
moze pomoci individualnim, obiteljskim ili grupnim intervencijama (Ajdukovi¢, Baki¢ i
Ajdukovi¢, 2016.).

4. Specijalizirane usluge

Vecina ljudi kojima su pruZene prethodno opisane usluge dobro ¢e se oporaviti od
ucCinaka Kkatastrofa i nece trebati daljnju pomo¢. No, nekim osobama to nece biti
dovoljno. Ove osobe i nekoliko mjeseci nakon katastrofe dozivljavaju izrazito jake
stresne reakcije koje ometaju njihovo svakodnevno funkcioniranje. Njih treba uputiti po
specijaliziranu mentalno- zdravstvenu pomo¢ u okviru sustava zdravstvene zaStite ili
drugih organizacija koje pruzaju takve usluge. Njih pruzaju stru¢njaci u podrucju
mentalnog zdravlja, psihijatri i psiholozi, koji su dodatno osposobljeni za rad s ljudima
koji s doZivjeli traumatski dogadaj (Ajdukovi¢, Baki¢ i Ajdukovi¢, 2016.).

Cilj modula obuke je ojacati podrSku na 1. i 2. razini piramide. Razine 3. i 4. nisu tema
ovog priruc¢nika.

Psihosocijalna podrSka opcenito i psiholoska prva pomo¢ mogu biti djelotvorne samo
ako se osigura odredeni okvir koji omogucava pogodenim osobama da ispune neke od
svojih najhitnijih potreba. Hobfoll i suradnici najbolje su opisali te potrebe 2007. godine.
Pet elemenata za uc¢inkovito smanjenje stresa koji su opisali Hobfoll i njegovi kolege
jesu sigurnost, smirivanje, povezanost, samoefikasnost i kolektivna efikasnost i nada.

Sigurnost znaci stvoriti sigurno mjesto kao i pruZiti iskrene i to¢ne informacije o
dogadaju, mjerama spasavanja i svim drugim temama od interesa za pogodene osobe ili
skupine. Kako bi se osigurao psiholoski osjec¢aj sigurnosti potrebno je da pomagaci budu
puni poStovanja, odgovorni i pouzdani.

Smirivanje se odnosi na sve intervencije koje ¢e pomoc¢i pogodenim osobama da se
smire i smanje stres. To moZe biti ponovno uspostavljanje uobicCajenih i dnevnih rutina,
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sposobnost djece da se distanciraju igranjem, kao i koriStenje rituala za oplakivanje
svojih pokojnika.

Samoefikasnost i kolektivna efikasnost predstavljaju joS jedan vaZan Cimbenik u
podrZavanju ljudi nakon kriznih situacija. Odnosi se na aktivnosti koje ¢e pomoci
pogodenim osobama da donesu vlastite odluke i povrate osjecaj kontrole. To mogu biti
svi oblici sudjelovanja i aktivnog ukljucivanja pogodenih ljudi u sve faze upravljanja
kriznom situacijom.

Povezanost ukljucuje sve aktivnosti koje ohrabruju pogodene osobe da se medusobno
podrZavaju i da se poveZu sa svojom obitelji i prijateljima. Poticanjem povezanosti
povecava se mogucnost ucinkovitog suocavanja s traumatskim dogadajem, pruZaju se
prilike za razliite oblike socijalne podrske poput povecanja osje¢aja razumijevanja i
prihvadanja, medusobno pomaganje u suocavanju sa situacijom i prakti¢no rjeSavanje
problema (Ajdukovi¢, Baki¢ i Ajdukovi¢, 2016.).

Nada se odnosi na aktivnosti koje ¢e pomoc¢i pogodenim osobama da ponovno steknu
pozitivno misljenje o (neposrednoj) budu¢nosti. To mogu biti aktivnosti koje izazivaju
pozitivne emocije kao i podrsku i pripremu za poduzimanje sljedecih potrebnih koraka.

Svaki od ovih pet elemenata odrazava osnovnu potrebu pogodenih osoba tijekom i
nakon krizne situacije.

Ovisno o vrsti krizne situacije, kontekstu i karakteristikama pogodenih osoba, svaki od
tih elemenata moze ukljucivati razlicite strategije za zadovoljavanje potreba. Stoga se
elementi moraju prevesti u dani kontekst. Voditelji operacije i voditelji timova igraju
vaznu ulogu u tome.

Sigurnost Sigurna mjesta, pruZanje informacija

Smirivanje Uspostavljanje rutina/rituali

Samoefikasnost i kolektivna efikasnost Ukljucivanje korisnika u donoSenje
odluka

Povezivanje Spajanje obitelji, grupe podrske

Nada Pobudivanje pozitivnih emocija,
organiziranje rekreativnih  aktivnosti,
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| poticanje uzajamne podrske

Procjena psihosocijalnog stanja pogodenih osoba

U uvjetima velikih nesreca i katastrofa psihosocijalna skrb pocinje trijazom, kao sto to
vrijedi opCenito za zdravstveno zbrinjavanje. Cilj trijaze je prepoznati osobe koje su
posebno jako pogodene dogadajem, Cije je funkcioniranje tesko naruSeno tako da je
njihova sigurnost ili sigurnost ljudi oko njih je ugrozena. Ako se tijekom trijaZe pokaze
da ne postoje ovakve indicije, ali je osoba vrlo uznemirena, treba odmah pruZiti
psiholosku prvu pomo¢ (PPP). To se ¢ini prvenstveno uspostavljanjem sigurnosti,
umirivanja, emocionalnim stabiliziranjem, povezivanjem s drugim osobama i poticanjem
nade. TrijaZa ne sluZi u dijagnosticke svrhe, nego da se identificiraju oni pojedinci ¢ije
stanje zahtijeva hitnu pozornost (Litz i sur., 2003), u prvom redu zato Sto predstavlja
opasnosti za sebe ili druge ljude. Trijazu treba provoditi brzo nakon dogadaja, na
mjestima gdje se okupljaju pogodeni i gdje im je pruZena temeljna sigurnost (zastita od
opasnosti, smjeStaj, hrana, povezivanje s ¢lanovima obitelji). Trijazu mogu provoditi
volonteri koji su u neposrednom kontaktu s pogodenim stanovni$tvom i koji pruzaju
druge usluge (npr. osiguravanje smjestaja, podjela hrane, vode, odjece) i koji su prosli
osposobljavanje za ovaj postupak (Ajdukovié, Baki¢ i Ajdukovi¢, 2016.).

Psihosocijalna trijaZa prati sljedece principe:

U prvom koraku odreduje se stupanj pogodenosti osoba. Stupanj pogodenosti kriznim
dogadajem moZe se definirati na osnovu dva kriterija:

e Stupanj izloZenosti kriznom dogadaju
¢ Bliskost s direktno pogodenim osobama

U drugom koraku vrsi se procjena potreba pogodenih osoba te odreduje vrsta potrebnih
intervencija u skladu sa stupnjevitim modelom psihosocijalne podrske:

e Specifitne potrebe/pripadnost ranjivim skupinama (obitelji s malom djecom,
djeca bez pratnje, osobe s invaliditetom)

e Vrsta ukljucenosti u krizni dogadaj (Zrtve kriznog dogadaja ili osobe koje su
uzrokovale nesrecu)

e Situacijski faktori (na pocetku se grupna podrSka moze pruziti svim pogodenim
osobama koje ne zahtijevaju specijaliziranu podrsku, ali ukoliko osobe nakon
nekog vremena osobno prime loSe vijesti potrebno im je pruZiti specijaliziranu
podrsku).
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e Stupanj izraZenosti stresnih reakcija (osobama koje pokazuju ozbiljne reakcije na
krizni dogadaj potrebno je pruziti fokusiranu psihosocijalnu podrsku od pocetka.
To su prvenstveno osobe koje pokazuju dezorijentiranost u vremenu i prostoru
ili emocionalnu preplavljenost (Brymer i sur.,, 2006; WHO, 2011; DVA,2016,
prema Ajdukovi¢, Baki¢ i Ajdukovi¢, 2016.).

Sljedeci primjeri dobre prakse mogu se Kkoristiti za ilustraciju ovih elemenata.

Sigurnost

Primjer dobre prakse

Migracijska kriza u Italiji

Broj korisnika u 2016. godini: 181.436

Od sredine sijecnja 2016. godine, Talijanski Crveni kriZ poceo je pruzati podrsku
migrantima (osobe u tranzitu, osobe izvan sustava medunarodne zastite i osobe koje vise
nisu u prihvatnim centrima) koji nemaju odgovarajuéi pristup sustavu pomoci i imaju
teskoce u pristupu lokalnim uslugama.

Talijanski Crveni kriZ organizirao je Sigurna mjesta na kojima su se pruZale informacije i
osnovna podrska svim migrantima bez obzira na njihov status. Cilj im je pruZiti usluge i
smanyjiti ranjivost svih migranata u potrebi, osobito onih koji nemaju pristup sustavima
podrske. Usluge koje pruZaju ukljucuju pravne informacije i savjete, informacije o
pravima, prvu pomo¢, osnovnu zdravstvenu skrb i orijentaciju, psihosocijalnu podrsku i
obnavljanje obiteljskih veza. Osim toga, na Sigurnim mjestima pruZaju se informacije o
ostaloj dostupnoj pomoci npr. informacije o lokacijama sigurnih mjesta za spavanje.
Migranti takoder dobivaju savjete kako pristupiti javnim zdravstvenim ustanovama i
upucuju se na profesionalnu psihijatrijsku skrb (ako je potrebno).

Video: https://www.youtube.com/watch?v=AW6VPrup]s0 -verzija na engleskom

Povezanost

Primjer dobre prakse

Migracijska kriza u Italiji

S medunarodnom ovlasti za aktivnosti obnavljanja obiteljskih veza, Talijanski Crveni kriZ
pokrenuo je projekt Autobus SluZbe traZenja, koji je izvorno osmislio Nizozemski Crveni
kriZ u partnerstvu s tvrtkom Vodafone Netherlands. Zahvaljuju¢i mobilnoj jedinici -
opremljenoj mobilnim telefonima za medunarodne pozive - migranti su mogli besplatno
pozvati voljene osobe u trajanju do 3 minute, uz podrsku osoba iz Talijanskog Crvenog

20


https://www.youtube.com/watch?v=AW6VPrupJs0

W)
PIA-CE

kriza.

Prevaljeno je 11 000 km u razdoblju sijeCanj-oZujak i kolovoz-studeni

54 lokacije

300 volontera Talijanskog Crvenog kriza

3212 poziva

7000 migranata kontaktiralo je svoje najmilije

Video: https://www.youtube.com/watch?v=-bxQ8qAXbLo -verzija na engleskom

Samoefikasnost i kolektivna efikasnost

Primjer dobre prakse

Nakon velikog potresa u Italiji, oko 500 osoba cekalo je ispred mrtvacnice kako bi im se
omogucila identifikacija. Timovi PSP-a uspostavili su mjesta za molitvu, mjesta na kojima
ljudi mogu sjesti, jesti, piti, sigurna mjesta za djecu i pratili su obitelji do mjesta
identifikacije.

Organizirani su prihvatni centri za 15000 ljudi. Timovi PSP-a predlaZu da se u svakom
sklonistu glasuje za ,gradonacelnika” - predstavnika skupine, da se uspostave mjesta za
ponovno drustveno okupjanje u centrima, kao i skole i vrtic¢i. Pogrebi su organizirani u
skladu s kulturnim obic¢ajima. Osobama smjestenim u sklonistima redovito se pruZaju
informacije o opasnosti od daljnjih potresa, daljnjim postupcima oporavka kao i
pitanjima osiguranja.

Primjer dobre prakse

Poplave u Hrvatskoj 2014.

Sredinom svibnja 2014. godine obilne kise dovele su do velikih poplava u sjeveroistocnoj
Hrvatskoj, kao i u dijelovima Bosne i Hercegovine i Srbije. Tijekom samo tri dana, dijelovi
Hrvatske zabiljeZili su razinu oborina kakve su uobicajene za razdoblje od 3 mjeseca.
Vodostaj rijeka brzo je dosegao razinu bujice, u nekim mjestima cak i do 3,5 metara u
roku od 24 sata. Procjenjuje se da je u Hrvatskoj 15.000 osoba evakuirano. Tijekom 13
mjeseci od pocetka poplave, timovi Hrvatskog Crvenog kriza pruzali su podrsku
pogodenim osobama i obiteljima.

Kako su veze u zajednici bile jako oslabljene zbog krizne situacije, bilo je od iznimne
vaznosti pruZiti mogucénost ljudima da se spoje i prolaze zajedno kroz ono Sto su
prozivjeli i da kolektivno, umjesto u izolaciji, istraZe rjesenja i korake za napredak.

Primjer Radionice s mladima
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Mladi su izrazili Zelju za zajednic¢kim radom i stvaranjem vlastitih aktivnosti i malih
projekata u zajednici. Radionice za mlade rezultirale su idejom o organiziranju BoZi¢nog
kosarkaskog turnira. Svrha ove aktivnosti bila je sprijeciti psihosocijalne poteskoce,
potaknuti otpornost, osnaZiti i podrZati proaktivnost mladih ljudi. Mladi iz poplavljenih
podrucja, uz potporu lokalnog Crvenog kriZa, organizirali su koSarkaski turnir koji je
okupio veliki broj timova. Dogadaj je bio i prvi sportski dogadaj organiziran u
poplavljenom podrucju, koji je zaintrigirao velik broj stanovnika. VazZno je napomenuti
da su mladi nastavili odrZavati godisnje turnire, okupljajuci sve vise mladih, sto svjedoci
o dugorocnoj odrZivosti projekta psihosocijalne podrske i prepoznavanju potencijala
pogodene zajednice.

Primjer dobre prakse
Save the Children, kamp Jalalabad, Afganistan (30000 izbjeglica)

Afganistanski socijalni radnici organizirali su radionice s roditeljima o pravima djece,
razvoju, reakcijama i potrebama djece, vlastitim frustracijama i poteskocama. Pomogli
su roditeljiima da organiziraju sigurna mjesta za djecu, a oni koji su imali nastavnicko
iskustvo organizirali su nastavu. Save the Children organizirao je i platio troskove
materijala i prostorija. Djeca su tako dobila bolji nadzor. Roditelji su povratili kontrolu.
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Smirenost

Primjer dobre prakse
Migracijska kriza - Austrijski Crveni kriza/John Nattel

Jedno suncano jutro krajem listopada Fatima, izbjeglica iz Sirije, sjedila je na krevetu u
austrijskom tranzitnom centru. Fatimina trogodisnja kCi stoji pokraj nje i ne Zeli
dopustiti Fatimi da joj promijeni pelenu. I Fatima i njezina kéi su umorne i pod stresom
nakon visetjednih teskih putovanja. Fatima konacno gubi strpljenje s kéerkom i pljusne je
po obrazu.

Srecom, volonterka Austrijskog Crvenog kriZa je u blizini i dolazi do obitelji kako bi
pruZila podrsku. lako volonterka govori jezikom koji ne razumiju, iz topline u njezinu
glasu i izraza lica osje¢aju da je volonterka prijateljski raspoloZena i da je tu da
pomogne.

Djevoj¢ica prima volonterku za ruku. Kada Fatima pocne odgovarati volonterki na
arapskom, ima osjecaj da ona razumije njezine osjecaje, ako ne i njezine rijeci. Nac¢in na
koji volonterka slusa daje Fatimi osjecaj da se brine o njoj i da je sigurna.

Topla i podrzavajucéa prisutnost volonterke brzo je djelovala na majku i kéer. Obje su se
ubrzo smirile, a kad se nekoliko minuta kasnije volonterka oprostila od njih, Fatimina k¢i
mirno dopusta majci da joj promijeni pelenu. Kéer se tada odlazi igrati s drugom djecom,
a Fatima ima priliku za prijeko potrebnim odmorom.
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Nada

Primjer dobre prakse

Migranti od 2015. putuju kroz
Srbiju u potrazi za boljom i
sigurnijom buducno$¢éu za sebe i
bez sumnje su ranjiva kategorija.
Oni su u stranim zemljama, ne
govore lokalni jezik, cak i ne
poznaju svoja prava, a u isto
vrijeme imaju veliku humanitarnu
potrebu. Sombor je na njihovoj ruti.
U rujnu 2015. godine, kada je
madarska vlada postavila ogradu
na granici, migranti vise nisu mogli
sluzbeno uéi u tu drZavu, pa ih je
iste veceri vise od 8.000 pokusalo
nastaviti put u bolji Zivot preko Sombora. Crveni kriZ Sombor bio je tu da im pomogne,
ponudi im osmijehe i toplu rije¢, da postavi improvizirane mjesta za obnavljanje
obiteljskih veza kako bi im pomogao u pronalaZenju svojih najmilijih. Djeca, Zene,
muskarci, mladi [ stari
smrknutih lica kretali su se
preko Dunavskog mosta va
kako bi prosli jos jedan
granicni prijelaz $to je brZe
moguce. lako je 2015. godine
zatvoren granicni prijelaz u
blizini Sombora, tada je
uspostavljen centar  za
migrante gdje se joS uvijek
nalaze brojni migranti iz
Sirije, Afganistana, Turske,
Iraka... Crveni kriz Sombora

pruZio im je  osnovnu
humanitarnu pomo¢ i toplu
hranu, ali i kroz rad svojih
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strucnjaka i volontera pruZio razlicite usluge psihosocijalne podrske.

Tijekom tih aktivnosti, jedno se lice isticalo iz gomile. Lice djevojke po imenu Zahra.
Rodena u Teheranu, Zahra se sa svojom obitelji preselila u Afganistan kada je imala pet
godina.

1ZLOZBA CRTEZA
25.02.-03.03.2017,
Malasala Kubtnrvog centra, Laca Kosthd” Sombar |
O o= @

Kao srednjoskolka ucila je crtati, ali dugo putovanje u Europu promijenilo joj je Zivot
zauvijek. Njezina obitelj najprije je krenula u Mahshad u Iranu, a zatim preko Teherana u
Tursku gdje su ostali neko vrijeme. Zahra se zatim prisjeca straha od mora koje su
morali pre¢i, zatim kampova u Grckoj ... Ostali su u Ateni pola godine, a zatim su
krijumcari ljudima u Makedoniji razdvojili njezinu obitelj. Deset mjeseci kasnije bila je u
Srbiji. Neki ¢lanovi njezine obitelji boravili su u Krnja¢i, neki u Sidu i, konacno, u veljaci
2017. ponovno su svi bili u Somboru.

Kroz kreativne radionice provedene u suradnji s Komesarijatom za izbjeglice brzo smo
postali svjesni njezina talenta. Pokazala nam je nekoliko crteZa koje je izradila dok je jos
bila u Gré¢koj, a zatim u Sidu i Somboru. Pobrinuli smo se da dobije redovne satove crtanja
Sto ju je jako usrecilo. Nastava se odvijala dva puta tjedno u gradu gdje je provodila
vrijeme sa svojim vrs$njacima uceci crtati. Tada je pocela izradivati lijepe crteZe,
uglavnom portrete ljudi i djece koje je upoznala na putu, cije je fotografije imala. Svi u
Crvenom krizu Zeljeli su je sto vise podrzati, pa su Crveni kriZ Sombora, Komesarijat za
izbjeglice i lokalna samouprava organizirali izloZbu njezinih radova u Kulturnom centru
Sombor.
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Cilj je bio stvoriti dogadaj koji ¢e privremeno prekinuti rutinu izbjeglickog Zivota, ali i
pokazati javnosti ogroman talent skriven u migrantskim centrima, ne samo u nasoj
zemlji nego i Sirom svijeta. Takoder smo Zeljeli pokazati da se ne treba zagovarati samo
pravo na Zivot, ve¢ i pravo na nastavak dostojanstvenoga Zivota.

Motivacija koju je Zahra pokazala tijekom pohadanja nastave crtanja bila je zarazna, jer
je motivirala i ostale ucenike - lokalne tinejdZere koji se pripremaju za prijemni ispit na
Umjetnic¢ku akademiju - da rade vise i prepoznaju koliko su privilegirani sto mogu voditi
dostojanstveni Zivot u miru i usredotociti se na umjetnost.

IzloZba je takoder pridonijela smanjenju stigme povezane s migracijama i premostila jaz
medu migrantskom populacijom u centru i domicilnim stanovnistvom. Imajuci u vidu da
je sada granice mnogo teZe prelaziti, migranti ostaju u centrima duZe vrijeme, vazno je
osigurati sto manje netrpeljivosti izmedu mjestana i migranata i poticati medusobno
razumijevanje i prepoznavanje.

Buduci da je postovanje i prihvacanje u lokalnoj zajednici vaZan element fizickog i
psihickog zdravlja migranata, ova je aktivnost pokazala da napori svih djelatnika i
volontera Crvenog kriZa u radu u centru za migrante zapravo daju pozitivhe rezultate.
lako je rije¢ o individualnom, vrlo specificnom slucaju, ipak je dobar primjer koristenja
kulturnih aktivnosti kako bi se lokalna zajednica ukljucila u rad migranata i ojacala veza
izmedu dviju populacija. Na duZi rok to ¢e poboljsati i mentalno zdravlje migranata koji
Zive u centru, kao i njihovu integraciju u lokalnu zajednicu.

Nacela psiholoske prve pomoci

Psiholoska prva pomo¢ (PPP) je oblik psihosocijalne podrske namijenjen ljudima koji
su doZzivjeli Stetne i izrazito stresne dogadaje velikih razmjera poput ratova ili
teroristickih napada i katastrofa (Ajdukovi¢, Bakic¢ i Ajdukovi¢, 2016.). Prema definiciji
Svjetske zdravstvene organizacije psiholoska prva pomo¢ je ,humani, podrZavajuci
odgovor na drugo ljudsko bic¢e koje pati i kome je moZda potrebna podrska" (WHO,
2011). Pruzanje psiholoske prve pomoci nije ograni¢eno samo na strucnjake u podrucju
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mentalnog zdravlja, nego ju, uz odgovarajucu izobrazbu, mogu pruZati i drugi stru¢njaci
i volonteri (Ajdukovi¢, Baki¢ i Ajdukovi¢, 2016.).

Pruzanje psiholoske prve pomoci ukljucuje sljedece aktivnosti:
e PruZanje prakticne pomodi i nenametljive brige i podrske
e Procjenu potreba i problema
e Pomaganje u zadovoljavanju osnovnih potreba (hrana, voda)
e SluSanje, ali ne i pritisak na ljude da razgovaraju
e PruZanje utjehe i pomaganje u smirivanju stresnih reakcija

e promicanje prilagodljivog nacina suocavanja sa stresom i jaCanje sposobnosti
ljudi da se oporave i prilagode

¢ Pomaganje pogodenim osobama u pristupu informacijama, uslugama i socijalnoj
podrsci

e Zastita od daljnje Stete

Koraci u psiholoskoj prvoj pomoci:

Osnovne zadatke PPP moguce je podijeliti u tri osnovna zadatka - gledati, slusati,
povezivati. U engleskom jeziku se je to tzv. princip 3L (Look, Listen, Link).

GLEDATI (LOOK)
e Sigurnost pogodenih osoba

e Osobe s ocitim hitnim osnovnim potrebama.

e (Osobe sa znakovima visoke uznemirenosti.

SLUSATI (LISTEN)

e Pristupiti osobama koje trebaju podrsku.
e Pitati ljude koje su im potrebe i Sto ih brine.

e Slusati ih i pomoc¢i im da se smire.

POVEZIVATI (LINK)
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e Pomodiljudima da zadovolje osnovne potrebe i omoguciti pristup uslugama.
e Pomoc¢iim da se nose s poteSko¢ama.
e Pruziti informacije.

e Povezatiih s obitelji i rodbinom te omoguditi pristup drustvenoj podrsci.

Gledati - u populaciji pogodenih osoba potrebno je obratiti paZnju na osobe koje
pokazuju znakove visoke uznemirenosti (placu, vicu, dezorijentirane su u vremenu i
prostoru...) ili koje pripadaju nekoj od ranjivih skupina (djeca, osobe starije Zivotne
dobi, osobe s kroni¢nim zdravstvenim ili psihi¢ckim poteSko¢ama, trudnice, samohrani
roditelji).

Slusati - nakon Sto se uociti osoba kojoj je potrebno pruziti pomo¢, potrebno joj je prici i
pitati o njenim potrebama. Kada se pristupa osobi bitno je predstaviti se: reci svoje ime,
za koju organizaciju radite i Sto je vas posao, odnosno ponuditi osobi u kojem segmentu
joj moZete biti podrska. Primjerice: Dobar dan. Moje ime je..., volonterka sam.... Recite
mi kako Vam mogu pomoci?

Povezati - U ovom koraku, nakon $to se Cuje pitanje/zahtjev/potrebe osobe, u skladu sa
znanjima i moguénostima pomagaca, treba pokusati odgovoriti na njih. Primjerice,
ukoliko osoba trazi pelene za dijete, treba je uputiti gdje i kada ih moZe dobiti ukoliko
pomagac sam ne radi na distribuciji higijenskih potrepstina. Upute i informacije koje
pomagaci daju trebaju biti jasne i provjerene. Ukoliko pomagac nije siguran, treba
provijeriti istinitost informacije. Pomagaci NIKADA ne smiju davati krive informacije.

TKO bi trebao pruzati psiholoSku prvu pomoc¢?

Pruzanje PPP nije rezervirano isklju¢ivo za psihologe i druge stru¢njake mentalnog
zdravlja ve¢ je mogu pruZati svi pomagaci koji su prosli adekvatnu edukaciju, ali ju
pruZaju na razli¢itoj razini i na razlicite nacine.

KADA bi psiholoska prva pomo¢ trebala biti pruZena?

Psiholosku prvu pomo¢ pocinje se pruzati ve¢ u prvom kontaktu s pogodenim
stanovniStvom i u Sto ranijoj fazi odgovora na krizni dogadaj. Klju¢na je procjena
potreba stanovniStva kako bi se na vrijeme identificirale ranjive skupine i pruZila
potrebna podrska.

GDJE bi se psiholoska prva pomo¢ trebala pruzati?

Ovisno o razini intervencije, PPP se moze pruZzati bilo gdje gdje pomagaci mogu osigurati
sigurno mjesto. To ukljucuje distribucijska mjesta gdje se okuplja veci broj osoba
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pogodenih kriznom situacijom, prihvatne centre za izmjeStene osobe ili u domovima
osoba ukoliko su se vratile ku¢ama.

KOME psiholoska prva pomo¢ mozZe pomoci?

Prioritet pruZanja psiholoske prve pomo¢i su osobe koje pokazuju vidne znakove
uznemirenosti, pripadnici ranjivih skupine, osobe koje samoinicijativno pomo¢
traze/prihvacaju.

Prioriteti prilikom pruzanja podrske:
e Djecaiadolescenti
e Institucionalizirane osobe, starije, siromasne i izolirane osobe
e Trudnice, jedno-roditeljske obitelji
e Osobe koje su prethodno bile izloZene nekoj traumi
e Veterani
e Osobe s kroni¢nim bolestima, posebnim potrebama, osobe s invaliditetom
e Osobe s potesko¢ama mentalnog zdravlja

e Izbjeglice, interno raseljene osobe

Vjezba

Primjeri igranja uloga

(Shotterrm) Prihvatni centar za 300 osoba. Radite tamo kao volonter u distribuciji
humanitarne pomo¢i i u sigurnom prostoru za djecu. Migrante nocu dovoze autobusima.
PomaZete na prijemu.

Tijekom dolaska vidite da se neki od migranata ¢ine iznimno umorni, neki se cine prilicno
ljuti, drugi djeluju kao da im je olaksalo jer su napokon stigli na mjesto gdje mogu ostati.
Svi su u velikom strahu kako ce izgledati njihova buducnost, promrzli su i nemaju mnogo
stvari sa sobom.

@ Djecak od oko 9 godina stoji sam. Izgleda zabrinuto. Cini se kao da je odvojen od
svoje obitelji. Kako cete mu prostupiti i Sto dalje moZete uciniti?

@ Vidite majku vrlo malog djeteta (oko 6 mjeseci), dijete se smrzava, ima samo
tanku kosulju i hlace, ali nema toplu odjecu, majka se c¢ini potpuno nesvjesha
djetetovih potreba.
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Sa stanovista samih korisnika, i krizni dogadaji niZeg stupnja sloZenosti doZivljavaju se
kao nesreca velikih razmjera. Svaki od tih dogadaja potencijalno je traumatican jer
stvara jaz izmedu opaZene prijetnje i sposobnosti suoc¢avanja.

Slijedeci takva iskustva, moZe do¢i do ozbiljnoga narusavanja pozitivnog uvjerenja o sebi
i svijetu. Krizne situacije uzrokovane ljudskim utjecajem ostavljaju teze psihosocijalne
posljedice nego prirodne katastrofe.

Traumatski dogadaji su po svojoj naravi takvi da ¢e ih svi ljudi doZivjeti izrazito teSkim
jer su zivotno ugrozavajuci, a situacije su takve da se osoba osjeta bespomo¢nom
zaStititi svoj ili tudi Zivot. Traumatske dogadaje obiljeZavaju osjecaji uZasa,
bespomocnosti i straha za sebe i druge ljude.

Nakon traumatskih dogadaja vecina ili svi ljudi doZivjet ¢e stanje izrazite i krajnje
uznemirenosti, neugode i patnje, neovisno o snagama koje osoba ima i nacinima
suocavanja. Ove reakcije smatraju se ocekivanima pa i neizbjeZnima: traumatski
dogadaji svojim intenzitetom i iznenadno$c¢u stvaraju kod ljudi osjecaj bespomo¢nosti
koji dugoro¢no moZe dovesti do promjene pogleda na sebe i svijet oko sebe, opceg
osjecaja nesigurnosti u sebe, Zivot i budu¢nost (Ajdukovi¢, Baki¢ i Ajdukovi¢, 2016.).
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Reakcije na traumatske dogadaje kod odraslih (Centers for Disease Control and Prevention, 201, prema
Ajdukovié, Baki¢ i Ajdukovié, 2016.).

Neposredne

Odgodene

Emocionalan otupjelost

Ekstremna tjeskoba ili intenzivni strah
Osjecaj krivnje

Srdzba

Razdrazljivost

Depresija

Anksioznost

Promjene raspoloZenja, emocionalna nestabilnost

% Snazna tuga Neobjasnjivi i snazni strah
<Zt Osjecaj bespomocnosti Dugotrajan i snazan osjecaj tuge
© | Osjecaj nestvarnosti Duboki osjecaj srama
g Dezorijentiranost u vremenu i prostoru, u Osjecaj krhkosti i/ili ranjivosti
E odnosima i radu Izbjegavanje svega Sto zahtijeva emocionalne
Osjecaj gubitka kontrole reakcije (npr. bliski i/ili obiteljski odnosi, razgovor o
Poricanje dogadaja sebi, razgovor o traumatskim dogadajima ili
Potiskivanje osjecaja reakcijama na njih)
Preplavljenost osje¢ajima
Mucnina i/ili gastrointestinalne smetnje Poremecaji spavanja, no¢ne more
Znojenje ili drhtanje Somatizacije (npr. povecan fokus na tijelo i briga oko
% Slabost bolova u tijelu)
¥ Drhtavica Apetit i probavne promjene
= | Poviseno bilo i tlak, ubrzano disanje Smanjena otpornost na prehlade i infekcije
&= | Ekstremni umor ili iscrpljenost Stalni umor
Pretjerana pobudenost PoviSene razine kortizola
Pretjerana pobudenost
Teskoce koncentracije Nametljiva sje¢anja
Ruminiranje odnosno intenzivno ponavljanje | Ponovno prozivljavanje traumatskih dogadaja
iy | Misli o dogadaju (npr., stalno razmisljanje o Samookrivljavanje
E napadu u kojem je osoba skoro umrla ) Zaokupljenost dogadajem
= | Iskrivljenje osjecaja za vrijeme i prostor Teskoce u donosSenju odluka
5 (npr. traumatski dogadaj moZe se promatrati | Magicno misljenje: uvjerenje da odredeni dogadaji,
© | kao da se dogada usporeno) ukljucujuci izbjegavajuca ponasanja, pruzaju zastitu
= Problemi s paméenjem (npr. ne mogu se protiv buduce traume
sjetiti vaznih dijelova traume) Suicidalne namjere
Snazna identifikacija sa zrtvama
Poteskoce u izrazavanju Izbjegavanje podsjetnika na dogadaje
E Sukobljavanje s drugima Promjene u drustvenim odnosima
5 | Povecana upotreba alkohola, droga, duhana Smanjena razina aktivnosti
<Z= Socijalno povlacenje i apatija Rizi¢na ponasanja
E Izbjegavajuca ponasSanja Povecana upotreba alkohola, droge, duhana
Socijalno povlacenje
- Obnova vjerovanja u dobrotu drugih (npr. Postavljanje pitanja (npr: "Zasto ja?")
Z | primanje pomoci od drugih) Povecani cinizam, razocaranje
< | Negativno misljenje o covjecanstvu, osobito Poveéano samopouzdanje (npr: "Ako mogu ovo
E ako je dogadaj bio namjeran preZivjeti, onda sve mogu preZivjeti")
E Trenutno narusavanje pretpostavki o zivotu | Gubitak smisla zZivota
E (npr. pravednost, sigurnost, dobrota, Obnavljanje vjere
:.?.1 predvidivost Zivota) Beznade

Redefiniranje znacenja i vaznosti Zivota
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Vjezba

Podijelite sudionike u manje grupe i uputite ih da razgovaraju o aktivnostima, mjestima i
osobama koje im obicno pomaZu da se smire. Nakon toga neka se prisjete nekog iskustva
rada u kriznoj situaciji u kojoj su sudjelovali kao pomagaci (ili ako nemaju iskustva neka
pokuSaju razmisliti) i neka razgovaraju o sitnicama koje su pomogle pogodenim
osobama da se vrate u neki aspekt normalnosti.

Ocekivano je i normalno imati neugodne reakcije nakon traumatskog dogadaja tjednima,
¢ak i mjesecima poslije traumatskog dogadaja. Ipak, postoje neke stvari koje osoba moZze
uciniti kako bi se osjecala bolje:

e izraziti svoje osjecaje

e odmarati se onako kako to osobi odgovara (sport, glazba, ¢itanje, glazba)
e odrzati svakodnevnu Zivotnu rutinu

e izraziti svoje potrebe jasno i otvoreno

e izbjegavati tablete, alkohol i cigarete jer dugoro¢no usporavaju oporavak

e biti pazljiv i strpljiv u procesu oporavka i izbjegavati donosenje velikih odluka
(Ajdukovic¢, Baki¢ i Ajdukovic, 2016.).

Manji broj ljudi koji su doZivjeli traumatski dogadaj moZe razviti ozbiljnija stanja koja
zahtijevaju profesionalnu pomo¢. To ukljuCuje posttraumatski stresni poremecaj (PTSP),
anksiozne poremecaje, depresivne poremecaje te poremecaje ovisnosti o psihoaktivnim
tvarima (Ajdukovi¢, Baki¢ i Ajdukovi¢, 2016.).

Izazovi u radu

Glavno nacelo u noSenju s ekstremnim reakcijama osoba je ,prepustiti se simptomima”,
Sto znaci da se pomagaci ne smiju suprotstavljati reakciji pokuSavajuci zaustaviti ljude
da izraze svoje emocije. Jedina je iznimka agresivno ili autoagresivno ponasSanje. Tada je
potrebno postaviti granice u slucaju da osobe mogu uzrokovati ozbiljnu Stetu sebi ili
drugima. Obi¢no, ako pomagaci ostanu mirni i dopuste osobama da se izraze, reakcija ce
zavrSiti sama od sebe i tada mogu pokusati zapoceti dijalog. Ako se pocinje dijalog s
teSko pogodenom osobom, ne treba se fokusirati se na dogadaj na pocetku. Nije
preporucljivo zapoceti razgovor s pitanjem ,Zelite li mi re¢i Sto se dogodilo?" jer to moZe
povecati poteSkoce. Razgovor je potrebno zapoceti predstavljanjem pomagaca i
pitanjem kako se osoba zove. Zatim je potrebno otvoriti razgovor s temom koja nije
previsSe stresna, pokazujudi istovremeno razumijevanje za situaciju u kojoj se osoba
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nalazi. Re¢enica poput ,Zelite li da ostanem s vama?" ili nudenje podrske osobi u bilo
¢emu Sto joj je mozda potrebno moguci je prvi korak. Ako osoba tada po¢ne govoriti o
onome Sto se dogodilo, neka to ucini, ali ne treba ulaziti u detalje postavljajuci previse
pitanja.

Ako vidimo osobu da place, moZemo osjetiti poriv da je tjeSimo, moZemo biti
preplavljeni time i Zeljeti je zaustaviti, ili se maknuti iz te situacije $to je prije moguce.

Kako pomagaci mogu reagirati?

. Ostanite mirni

. Pustite ih da placu

. Postujte privatnost: ne dodirujte ih prije nego Sto ste pitali za dozvolu

. Postujte kulturalne i spolne specifi¢nosti vezane uz nacin izrazavanja (ekspresiju)

Kako reagirati na agresiju?

o Drzite distancu, ali budite uz osobu

. Hodajte s njima ako su u pokretu

. “DrZite oko” na osobi

. Govorite polagano i ne previse glasno

o Odredite jasne granice i strukturu. Ako treba, zaStitite sebe

. [straZite potrebe

. Dajte razlicite opcije za daljnju akciju

. Vasa osobna zasStita i zaStita vaseg tima ima najvisi prioritet

o Drzite profesionalnu distancu, ostanite mirni, ne uzimajte stvari osobno, ne dajte

se isprovocirati, ne mijesajte se u sukobe i diskusije

. Neverbalna komunikacija - bez brzih pokreta, bez prijetecih facijalnih ekspresija i
mimike, gesta.

. Verbalna komunikacija- smiren glas, izgovorite ime osobe, koristite jednostavan i
razumljiv jezik, dajte jasne informacije, a ne procjenu, savjete. Koristite otvorena
pitanja...npr. razgovor moZete zapocCeti s “Vidim da ste ljuti...” jer vam daje prostor za
nastavak komunikacije.
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. Razumijevanje vs. Kontrola situacije - uzmite osobu za ozbiljno, izrazite
razumijevanje, aktivno sluSajte, pricajte o svojim emocijama, Koristite “ja” poruke
umjesto “ti” poruke

. Postavite jasne granice - ne prihvacajte uvrede ili prijetnje, ostanite na razini
Cinjenica, ne ugroZavajte osobu, ne odbijajte osobu nego samo njeno ponasanje

. Ako je moguce, napravite prostor za kompromis - ne inzistirajte, predlaZite, ne
dajte lazna obecanja, pruzite informacije

Vjezba

Igranje uloga

(Shotterrm) Prihvatni centar za 300 ljudi. Radite tamo kao volonter u distribuciji
higijenskih artikala i u sigurnom prostoru za djecu. Izbjeglice no¢u dovoze autobusima.
PomaZete na prijemu.

Tijekom dolaska primjecujete da neki od izbjeglica djeluju iznimno umorno, neki se cine
prili¢no ljuti, drugi djeluju kao da im je laknulo jer su napokon stigli na mjesto gdje mogu
ostati. Svi su u velikom strahu kako ¢e izgledati njihova buducénost, promrzIi su i nemaju
mnogo stvari sa sobom.

Djecak od oko 9 godina stoji sam. Izgleda zabrinuto. Cini se kao da je odvojen od svoje
obitelji. Kada mu se pribliZite, on prvo ne reagira na vas, ve¢ zuri u prazno.Vidite majku
vrlo malog djeteta (oko 6 mjeseci), dijete se smrzava, ima samo tanku kosulju i hlace, ali
nema toplu odjecu, majka djeluje potpuno nesvjesna djetetovih potreba. Kada joj se
pribliZite, ona postaje zabrinuta da joj moZete oduzeti dijete i ¢vrsto ga stisée

Djeca mogu reagirati drugacije od odraslih na krizne situacije te mogu reagirati na
razliCite nacine ovisno o individualnim karakteristikama i prijasnjim iskustvima. Djeca
mogu doZzivljavati snaZne ponavljajuce slike dogadaja koje mogu ponovno proZivljavati
tijekom igre, mogu reagirati regresivnim ponaSanjem (npr. mogu ponovno poceti cuclati
palac ili mokriti u krevet), mogu razviti razliite strahove te im se mijenjaju stavovi o
ljudima i Zivotu. Isto tako, ¢esto imaju izraZene negativne strahove o budu¢nosti, mogu
preuzeti ulogu odrasle osobe i sl.

Djeca moraju shvatiti da su njihove reakcije i emocije na krizni dogadaj normalne i da i
druge osobe proZivljavaju slicne emocije. NajvaZznije je da znaju da ¢e se s vremenom
poceti bolje osjecati i da je prihvatljivo da uZivaju u druZenju s prijateljima i obitelji.
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Ukoliko djetetovi emocionalni odgovori traju duZze od 2 do 4 mjeseca i ukoliko se
primje¢uju znacajne poteskoée u normalnom funkcioniranju, ako je dijete vecinu
vremena tjeskobno ili mu se stanje pogorSava potrebno je potraZiti stru¢nu psiholosku

pomoc.
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Reakcije na traumatske dogadaje kod djece i mladih (Save the Children, 2011, prema
Ajdukovié, Bakic i Ajdukovic, 2016.)

DrZanje za roditelje

Strah da ¢e se nesto
loSe dogoditi

Regresija  ponaSanja
na mladu dob (npr.
sisanje palca,
mokrenje u krevet)

Promjene u spavanju i
hranjenju

Povecanja placljivost i

razdrazljivost
Manjak interesa za
igru, agresivna igra,
ponavljano
prikazivanje

traumatskih iskustava
kroz igru

Strah od stvari koji
prije nije postojao

Hiperaktivnost i slaba
koncentracija

Izrazeni nedostatak
samostalnosti ili
pretjerana
samostalnost
Tjeskoba, strah od
razlicitih  stvari i
situacija

Regresija ponaSanja
na mladu dob
Promjene u spavanju
i hranjenju

Manjak interesa za
igru, agresivna igra,
ponavljano
prikazivanje
traumatskih
iskustava kroz igru

Zbunjenost ili
poremecena
koncentracija

Preuzimanje uloge

odrasle osobe

Mutizam -
nemogucénost
govorenja koja ranije
nije postojala
Somatizacije (npr.
bolovi u trbuhu i

glavi bez fizioloSkog
uzroka)

Zbunjenost

Povlacenje

Visestruko
ponavljanje price
o traumi

Strah za sebe i
druge

Osjecaj krivnje

Teskoce
pamdenja,
koncentracije i
paznje

Poremecaji
spavanja 1
hranjenja

Agresija,
razdrazljivost ili
nemir

Somatizacije (npr.
bolovi u trbuhu i
glavi
fizioloSkog
uzroka)

bez

Osjecaji Krivnje,
srama, tuge,
bespomoc¢nosti

Nagle promjene u
odnosima

Zaokreti
razmisljanjima o
svijetu i ljudima

Rizi¢no i
autodestruktivno
ponasanje
Izbjegavanje i
povlacenje iz
drustva

Agresija i prkos

prema autoritetima

Briga za druge
traumatizirane
osobe

Samosazaljenje

Za djecu je najvaznije da se vrate uobicajenim aktivnostima. Osobito treba istaknuti
ulogu $kola u oporavku zajednica. U mnogim kontekstima, a narocito u manjim
mjestima, Skole su uvijek jedno od glavnih mjesta okupljanja i aktivnosti. Na taj se nacin
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ne osigurava samo prostor i institucionalni okvir za razlicite aktivnosti zajednice, vec to
ima pozitivne psiholoske ucinke na djecu i odrasle ¢lanove zajednice jer vrac¢a djecu u
sustav obrazovanja. Za djecu ovo predstavlja povratak uobicajenoj rutini koju dobro
poznaju, koja je redovita, predvidljiva i sigurna te imaju priliku za povezivanje kroz
druZenje i sudjelovanje u zajednickim aktivnostima. Roditeljima pocetak rada Skole
omogucuje da se usmjere na radne aktivnosti dok su djeca u $koli, a ujedno je to djeli¢
izgradnje nade da se situacija popravlja (Ajdukovi¢, Baki¢ i Ajdukovi¢, 2016.).

se tice njihove sigurnosti i zdravog fizickog i mentalnog razvoja. U svim fazama kriznog
dogadaja djeca su posebno ranjiva - na Zalost, krizni dogadaji i do 4 puta povecavaju
rizik od zanemarivanja i iskoriStavanja djece te izloZenosti nasilju od strane clanova
obitelji i zajednice, ali isto tako i od stranaca. Djeca su ranjivija na zlostavljanje od
odraslih osoba zbog svoje dobi, visine, manjka zrelosti, nedostatka iskustva, ogranicenog
znanja i ovisnosti o odraslim osobama. Zbog toga je zaStita djece integrirana u
psihosocijalne intervencije.

Reakcije djece na nasilje i zlostavljanje razlikuju se obzirom na dob, spol i kulturu, ali sva
djeca koja su zlostavljana pate. Emocionalno su povrijedena, osjetaju sram i
samookrivljavaju se. Djeci je potrebno naglasiti da zlostavljanje nikada nije njihova
krivnja.

Ukoliko netko od djelatnika i volontera HCK zna ili posumnja na zlostavljanje djece
mora to prijaviti voditelju tima ili drugoj osobi zaduZenoj za zaStitu djece. Oni ¢e dalje
kontaktirati druge relevantne institucije (policiju, nadleZne osobe iz centra za socijalnu
skrbidr.)

Izraz intervencija znaci strukturu koja nam omogucluje da integriramo elemente
psihosocijalne podrske u cjelokupno upravljanje kriznom situacijom. Oblik intervencije
nije aktivnost psihosocijalne podrske. Primjer je prihvatni centar za rodbinu i prijatelje.
To je mjesto gdje rodbina i prijatelji izravno pogodenih osoba mogu dobiti informacije i
podrsku. Psihosocijalna podrSka moZe se pruZiti u obliku psiholoske prve pomoci
pruZzanjem informacija o sljede¢im koracima, obnavljanjem obiteljskih veza ili
povezivanjem pogodenih osoba s drugim raspolozivim strukturama podrske ili
pruzanjem aktivnosti djeci itd.

Formati intervencije mogu se puno razlikovati zbog karakteristika dogadaja i konteksta.
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Sto se tite vrste dogadaja, razlika izmedu izvanrednih situacija i nesreéa velikih
razmjera je kljutna za psihosocijalnu podrsku i psiholosku prvu pomoé. Osim gore
navedene Kkategorizacije, izvanredne situacije definiramo kao dogadaje u kojima
infrastruktura nije uniStena, a ,nesrece velikih razmjera“ i ,katastrofe kao dogadaje u
kojima se infrastruktura cesto naruSava i treba je barem djelomi¢no zamijeniti dok se
oporavak ne uspostavi u potpunosti. Ova kategorizacija utjeCe na preporucene oblike
intervencija u psihosocijalnom podrucju i stoga je od velike prakticne vaZnosti.
Prihvatni centri za neozlijedene osobe i obitelji/centri za humanitarnu pomoc¢ (cesto
ukljucujuci telefonsku podrsku i oblike podrske koji se pruzaju putem interneta) glavni
su formati intervencije (moduli isporuke) za psihosocijalnu podrsku u izvanrednim
situacijama, gdje infrastruktura uglavnom nije pogodena.

Elementi psihosocijalne podrSke moraju biti integrirani u ove formate kako bi pruzili
odgovarajucu podrsku. U slucaju nesreca velikih razmjera, kao $to su poplave ili potresi,
gdje je infrastruktura Cesto naruSena, psihosocijalna podrska je joS viSe ugradena u
sveukupne strukture podrske koje cesto ukljuc¢uju izmjestajne centre, bolnice na terenu,
centre za evakuaciju, logisticke centre itd. U te strukture, registracija, telefonska linija za
pomo¢, internetske stranice (virtualni prihvatni centri), info centri, mobilni timovi itd.
moraju biti ukljuc¢eni tamo gdje je to potrebno. Kako bi se moglo adekvatno reagirati,
preporucCuje se razmiSljati o ,modulima psihosocijalne podrske“ kao fleksibilnim
formatima intervencija koji se mogu prilagoditi tipu dogadaja i kontekstu.

U nastavku ¢emo opisati neke od najceS¢ih formata koji omogucuju pruzanje
psihosocijalne podrske i psiholoske prve pomod¢i u kriznim situacijama i nesrecama
velikih razmjera.
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Pregled naj¢e$¢ih formata intervencija prikazan je u sljedecoj tablici:

Prihvatni centri za neozlijedene osobe
Prihvatni centri za rodbinu i prijatelje
Ured za Zrtve (policija)

Pozivni centar (policija)

Centar za evakuaciju

Mjesta za informiranje

Mjesta na kojima se pruza medicinska skrb
Mobilni timovi (PSS i mjeSoviti)

Mjesta koordinacije za podrsku nakon kriznog dogadaja
Internetska stranica

Telefonska linija za pomo¢

Centar za Clanove zajednice

Centar za humanitarnu pomo¢ (HAC)

HAC je op¢i pojam za srediSnju tocku za pruZanje informacija i pomo¢i svima onima koji
su pogodeni kriznom situacijom. Tu spadaju oni koji su ozlijedeni - od onih s kriticnim
ozljedama koje zahtijevaju dugotrajnu hospitalizaciju i onima koji nisu fizi¢ki pogodeni,
ali su traumatizirani kriznom situacijom, ukljucujuéi i one izravno ukljucene, kao i
svjedoke i lokalne pomagace, obitelji i prijatelje.
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Primjer dobre prakse

Nakon bombaskog napada u Londonu (2005.) uspostavljen je Centar za humanitarnu
pomo¢ malo izvan Londona kako bi se ljudima omogucio dolazak automobilom (bududi
da se u tom trenutku nije koristio javni prijevoz). Tamo su ljudi najednom mjestu mogli
dobiti sve vrste informacija i podrske.

Dostupno na
www.gov.uk/qgovernment/uploads/system/uploads/attachment data/file/78999/7july-
assistancecentre-lessons-learned.pdf

Formati intervencija neposredno nakon kriznog dogadaja

Ured za Zrtve

Vremenski okvir: neposredno do srednjoro¢no i dugoroc¢no

Zadaci: pocCetno mjesto kontakta za primanje/procjenu informacija o Zrtvama, za:
traZenje i identificiranje osoba - ponovni susret s nestalim osobama - usporedivanje
toc¢nih informacija za prosljedivanje odgovaraju¢im stranama.

Odgovornost: policija.

Primjer dobre prakse

Tijekom nesrece na Zicari, poginulo je 9 djece, a 10 ih je tesko ranjeno. U obliznjem selu
osnovan je prihvatni centar za preZivjele. Nesto kasnije je osnovan prihvatni centar za
obitelj i prijatelje jer je rodbini/roditeljima trebalo pet sati voZnje automobilom do
mjesta nesrece. Policija je u blizini uspostavila ured za Zrtve, gdje su sve obitelji mogle
dobiti prve informacije nakon dolaska. Nakon toga, mogli su uslijediti spajanje obitelji i
identifikacija tijela.

U vrlo velikim kriznim situacijama, spajanje obitelji moZe biti brZe realizirano kada se
koriste internetski izvori. U nesrecama velikih razmjera obicno se aktiviraju i policija, ali
i timovi Crvenog kriZa / Crvenog polumjeseca za obnavljanje obiteljskih veza.

Primjer dobre prakse

Nakon potresa na Haitiju, IFRC je poslao timove za obnovu obiteljskih veza osiguravajuci
internetsku stranicu na kojoj bi svi mogli napisati svoje ime i mjesto gdje se nalaze, Sto je
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omogucilo pogodenom stanovnistvu da brze pronade svoju rodbinu i prijatelje.

Primjer dobre prakse

Trace the Face

Tijekom migracijske krize na internetskim stranicama IFRC mogli su se ostaviti podaci uz
sliku onih osoba koje su tijekom putovanja odvojene od prijatelja ili obitelji i postojala je
mogucnost razmijene informacije o nestalim osobama u razlicitim drZzavama.

Odgovornost: Policija, timovi Sluzbe traZenja Crvenog kriza

Pozivni centar

Vremenski okvir: neposredno

Zadaci: centar u kojem se prikupljaju pozivi od ljudi kome je netko nestao za vrijeme
krizne situacije. Osobni podaci o nestalim osobama i njihovim obiteljima prikupljaju se i
predaju uredu za Zrtve.

Odgovornost: Policija

Telefonska sluzba za Kkrizne situacije

Vremenski okvir: Neposredno

Zadaci: telefonska linija za krizne situacije u kojoj svi u potrebi vezani uz dogadaj mogu
nazvati i zatraZiti informacije i savjete. Cesto se uspostavlja uz pozivni centar (gdje se
prikupljaju samo podaci i daju osnovne informacije) kada se moZe ocekivati mnogo
poziva i ljudima je potrebno vise informacija i pomoc¢i od prijavljivanja nestale osobe.
Odgovornost: nadlezna organizacija, vlasti

Primjer dobre prakse

Nakon prometne nesrece u kojoj je u poZaru poginulo 155 ljudi, policija je odmah otvorila
pozivni centar u kojem su prikupljene informacije o nestalim osobama. Tijekom prvog
sata stiglo je vise od 3000 poziva iz cijelog svijeta, jer je u to vrijeme bilo mnogo turista.
Nakon prikupljanja podataka, ljudi su preusmjereni u prihvatni centar za obitelji i
prijatelje.
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Prihvatni centar za osobe koje su bile izloZene kriznom dogadaju

Vremenski okvir: Neposredno

Zadaci: Sigurno podrucje u kojem prezivjele osobe koje ne trebaju akutno bolnicko
lije¢enje mogu dobiti kratkoro¢no skloniSte i prvu pomoc.

Odgovornost: Vlasti, Organizacija zaduZena za neposredni odgovor

Primjer dobre prakse

Autobus s osobama iz jednog sela imao je nesre¢u neposredno prije izlaza iz sela. Oko 20
od 56 osoba koje su se nalazile u autobusu su ranjene, neki od njih tesko, 6 osoba je
poginulo, a ostali nisu ozlijedeni. Ozlijedeni su prevezeni u nekoliko razlicitih bolnica.. U
obliZnjoj zgradi Crvenog kriZa uspostavljen je prihvatni centar za preZivjele, kao i
prihvatni centar za obitelji i prijatelje gdje su se odvijalo obnavljanje obiteljskih veza.

Prihvatni centar za obitelji i prijatelje

Vremenski okvir: prvih 12 sati

Zadaci: Pomoc¢i ponovnom obnavljanju veza izmedu obitelji i prijatelji i prezivjelih osoba
- omoguciti registraciju, intervjue i pruZiti utociste obitelji i prijateljima.

Odgovornost: Vlasti, zaduZena organizacija

Mjesta za registraciju

Vremenski okvir: Neposredno

Zadaci: Prostor u kojem su pogodene osobe registrirane. To moZe biti dio ureda za Zrtve
ili dio prihvatnog centra. S druge strane, registracija svih obitelji i prijatelja s jedne
strane, kao i onih koji nisu prezivjeli, s druge strane, moZe omoguciti brzi proces
spajanja obitelji i podrsku u identifikaciji nestalih osoba.

Odgovornost: Policija, vlasti (nadleZzna organizacija u uskoj suradnji s policijom)

Centar za odmor

Vremenski okvir: Neposredno

Zadaci: Zgrada koju je odredila ili preuzela lokalna vlast za privremeni smjestaj
evakuiranih preZivjelih osoba/prezZivjelih besku¢nika ili rodbine i prijatelja s
prostorijama za spavanje.

Odgovornost: Vlasti, zaduZena organizacija

Mjesta za pruZanje informacija

Vremenski okvir: Neposredno

Zadaci: Prostor u kojem se redovite informacije mogu pruziti pogodenoj skupini moze
biti dio prihvatnog centra ili centra za evakuaciju; mogu ukljucivati informacije dane
osobno, pisane informacije i/ili digitalne informacije ovisno o ciljanim skupinama,
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kontekstu i resursima.

NajvaZnije: istinite informacije, sigurne informacije i uspostavljanje dijaloga s
pogodenom skupinom/skupinama. Voditelji mjesta za informiranje moraju redovito
dobivati informacije s mjesta dogadaja kako bi proslijedili te informacije.

Odgovornost: Vlasti, nadleZna organizacija

Primjer dobre prakse

Autobus s osobama iz jednog sela imao je nesrecu neposredno prije izlaza za selo. Oko 20
od 56 osoba koje su se nalazile u autobusu su ranjene, neki od njih tesko, 6 osoba je
poginulo, a ostatali nisu oslijedeni. Ozlijedeni su prevezeni u nekoliko razlicitih bolnica. U
obliZnjoj zgradi Crvenog kriZa uspostavljen je prihvatni centar za preZivjele, kao i
prihvatni centar za obitelji i prijatelje gdje se odvijalo obnavljanje obiteljskih veza.

U prihvatnom centru je uspostavljeno mjesto za nformiranje gdje su ljudi redovito
obavjestavani o dogadaju, spasavanju i broju povrijedenih i umrlih. Rodbina je dobivala
informacije redovito (svakih pola sata u pocetku za cijelu grupu, kasnije, kada su
informacije o osobama stigle, i informacije osobno za svaku pogodenu obitel)).

Primjer dobre prakse

Tijekom poplave uspostavljeno je mjesto za informiranje u evakuacijskom centru gdje su
ljudi svakodnevno dolazili po obroke. Informacije su dane putem flipcharta i putem
redovitih informativnih sastanaka ukljucujuci i nacelnika, geologa, osobu iz bankarskog
sustava i jednog ovlastenog zastupnika za osiguravajuca drustva, kao i strucnjake za
mentalno zdravlje (specijalizirane za potrebe djece). Osobe koje su radile na mjestu za
informiranje bile su u kontaktu s timovima za procjenu koji su prikupljali cesto
postavljana pitanja pogodenog stanovnistva.

Mobilni timovi

Vremenski okvir: Neposredno do srednjoroc¢no

Zadaci: Zadaci mogu varirati ovisno o vremenu, dogadaju i kontekstu. Mobilni timovi
mogu se Kkoristiti za: procjenu potreba, procjenu ranjivosti, izravnu psihosocijalnu
podrsku obiteljima koje su izgubile nekoga itd.

Mobilni timovi trebaju ukljucivati osobe razlic¢itih zanimanja, i to onih koji su u datom
trenutku najpotrebniji. Nakon procjene, moraju se poduzeti mjere (nikada ne raditi
procjenu bez vidljivih rezultata).

Odgovornost: nadleZna organizacija, vlast
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Primjer dobre prakse

Nakon tsunamija, Austrijski Crveni kriZ poslao je timove sastavljene od razlicitih
profesionalaca na Sri Lanku i Tajland za pruZanje podrske osobama njemackog
govornog podrucja. Prve timove poslali su odmah nakon dogadaja i sastojali su se od
bolnicara, psihosocijalnih stru¢njaka i lijecnika te voditelja tima (ukupno 5-6 osoba).

Kasniji timovi imali su zadatak pruZiti psihosocijalnu podrsku onima koji su putovali na
Tajland kako bi saznali viSe o svojoj nestaloj rodbini, organizirali kremiranje i
repatrijaciju tijela, kao i organiziranje spomen obiljeZja. Ovi kasniji timovi sastojali su se
od strucnjaka iz medicinskog i psiholoskog podrucja te svecenika kako bi se zajamdili
odgovarajuci rituali za postupanje s tijelima.

U nesre¢ama velikih razmjera u kojima je infrastruktura oSteéena, u pogodenu zajednicu
mora se pruzati mnogo viSe usluga. To mogu biti centri za evakuaciju, Skola i vrti¢,
sklonista, bolnice na terenu, voda i sanitacija, podjela hrane i humanitarne pomodi, itd.

U tim slucajevima psihosocijalni elementi moraju biti jo$ viSe integrirani u odgovor na
kriznu situaciju. Clanovi tima za psihosocijalnu podrsku bi u takvim slu¢ajevima trebali
pomoci u oblikovanju cjelokupnih struktura podrske u skladu s elementima sukladno
Hobfollovim nacelima (sigurnost, povezanost, samoefikasnost i kolektivna efikasnost,
mir i nada), vodeci racuna da su zajamcena ljudska prava, dostojanstvo, sigurnost i
sudjelovanje te da su prepoznate ranjive skupine.

Evakuacijski centar

Vremenski okvir: Neposredno do srednjoroc¢no

Zadaci: U Europi nakon poplava Cesto nije potrebno organizirati smjeStaj pogodenog
stanovnistva osobe budu smjeStene kod rodbine i prijatelja. Ipak, potrebno je mjesto
gdje ljudi mogu dobiti sve usluge koje nisu dostupne zbog nesrece velikih razmjera.
Evakuacijski centar pruza usluge kao Sto su podjela hrane, pruZanje medicinske pomoci,
lijekovi, Skola i vrti¢ itd. Psihosocijalna podrSka se moZe lako integrirati u takvu
strukturu ako je integrirana u strukturu upravljanja. Na primjer, mjesto za informiranje
u Centru za evakuaciju jaméi pruzanje informacija pogodenom stanovnistvu. Skola i vrti¢
se uspostavljaju Sto je prije moguce kako bi pomogli djeci da se vrate u normalu. Mobilni
timovi mogu obavljati procjene potreba i identificirati ranjive skupine. Timovi koji rade
u evakuacijskom centru mogu organizirati aktivnosti koje omogucuju odredenu koli¢inu
smanjenja stresa.

Odgovornost: nadleZna organizacija, vlasti
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Primjer dobre prakse

Tijekom poplave u selu ljudi su evakuirani u obliZnji hotel. Nakon jednog dana svi su
korisnici pronasli privremeni smjestaj u turistickim apartmanima koje je osigurao
gradonacelnik ili kod rodbine. Kako su poplavljene prodavaonica, ljekarna, skola i vrtic,
sve ove usluge pruzene su u evakuacijskom centru koji je osnovan u gradskoj vijecnici.
Tamo su ljudi mogli dobiti hranu, medicinsku pomod, lijekove i informacije. U obliZnjem
distribucijskom centru mogli su dobiti sve vrste materijala koji su bili potrebni za cis¢enje
i obnovu kucéa.

Strucnjaci PSP-a bili su ukljuceni u mobilne timove koji su provodili dnevne procjene,
strucnjak za mentalno zdravlje smjesten je u medicinskom centru, a lijecnici i timovi PSP-
a integrirani su u evakuacijski centar i logisticki centar gdje se vrsila podjela
humanitarne pomoci.

Sklonista/kampovi

Vremenski okvir: Neposredno do srednjoro¢no i dugoro¢no

Zadaci: U ve¢im dogadajima kao Sto su potresi mogu biti potrebna skloniSta vecoj
skupini pogodenih osoba. NajvaZnije u tim sluc¢ajevima je da je skloniSte strukturirano
tako Sto se moZe uspostaviti normalno stanje i omoguciti socijalna podrska. Sklonista ¢e
funkcionirati ,kao selo", ukljuCuju¢i ne samo smjesStaj ve¢ i mjesta drusStvenog
okupljanja, mjesta za bogosluzje, mjesta za rekreaciju, Skole i vrtice itd.

Odgovornost: nadleZna organizacija, vlasti

Srednjorocna i dugoroc¢na podrska

Kao Sto je prethodno spomenuto, skloniSta, mjesta za informiranje, telefonske linije za
pomo¢ i virtualni prihvatni centri mogu se koristiti u neposrednoj, srednjoro¢noj i
dugorocnoj fazi. U nastavku su opisani neki od najceS¢e KkoriStenih formata za
srednjoro¢nu i dugoro¢nu PSS podrsku.

Internetska stranica

U nekim slu¢ajevima moZe biti potrebno osigurati internetsku stranicu za osobe koje su
pogodene odredenim dogadajem, gdje se mogu podijeliti informacije o dogadaju kao i
drugim vaZnim aspektima (kao $to su psihoedukativne informacije). Takva internetska
stranica moZe funkcionirati kao ,virtualni” prihvatni centar ili HAC.

Odgovornost: Vlasti, zaduZena organizacija u uskoj suradnji s vlastima.

One stop shop
Ovdje ugroZeno stanovniStvo moZe dobiti razliCite vrste podrSke (bilo psiholoSke,

45



[ i

socijalne, pravne itd.) koriste¢i samo jedan ,ulaz”. Ova struktura izravno osigurava
potrebnu vrstu podrske i gdje se provodi upucivanje na druge pruZatelje usluga (kao na
primjer nakon bombaskog napada u Londonu ili nakon bombaskih napada u Madridu).

Grupe za samopomoc¢

Grupe za samopomo¢ su dobar nacin podrske u srednjorocnoj i dugorocnoj fazi. Njih bi
trebali voditi strucnjaci za mentalno zdravlje i razlikovati ih prema potrebama
pogodenih skupina.

Centar za ¢lanove zajednice
Centar u kojem se pogodene osobe mogu medusobno podrzati i usredotociti se na
pozitivniju orijentaciju u buduénosti.

Primjer dobre prakse

U Beslanu je Crveni KriZz Beslana otvorio Centar za clanove zajednice u kojem bi
pogodeno stanovnistvo moglo dobiti sve oblike podrske i aktivnosti kao sto su na primjer
informaticki tecajevi, tecajevi kuhanja, svi oblici djecjih aktivnosti itd.

Na Islandu, nakon financijske krize, IRC je otvorio ,Kuce Crvenog kriZa“ gdje su ljudi bez
posla mogli dobiti i odrZati nastavu o mnogim razlicitim temama (kuhanje, informatika
itd.).

Vjezba
Prevedite formate u svoje strukture

Uzmite karticu za svaki od gore opisanih formata

Napisite radni list za svaki format, ukljucujuci ,ime" i strukturu tog formata u vasoj
zemlji/organizaciji, odgovornost u vasoj zemlji i organizaciji, opisite zadatke u kojima se
navodi gdje i kako je PSP ugraden u format vase zemlje/organizacije
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Prilozi

Opis Kkrizne situacije

Izdano je upozorenje na obilne kiSe, nakon c¢ega su uslijedili znacajan porast vodostaja
porast rijeka i poplave u cijeloj zemlji. Selo koje je najviSe pogodeno (oko 2.500-3.000
stanovnika) nije dio proglasenog kriznog podrucja. Tijekom no¢i, oborine su bile iznad
100 1, a mnoga Kklizista i poplavljene ulice dovode do situacije da se u selo viSe ne moZe
uci izvana.

Prirodna rupa u stijeni rijeku koja je Siroka oko 10 m suzava na oko 3 m. Ova uska rupa
kriti¢na je tocka u kojoj se zadrZava velika koli¢ina vode i na kraju dovodi do nesrece
velikih razmjera.

Oko 1 sat ujutro sluzbenik u uredu za gospodarenje otpadnim vodama oznacava
uzbunu jer je razina voda previsoka. Na teren izlaze vatrogasci i spasioci te odmah
pocinju evakuirati oko 100 kuca. Vremenski okvir je 2 sata. Nema viSe struje, ne rade
telefoni, mobiteli, niti internet. Neki ljudi ne Zele svojevoljno napustiti domove, na
primjer, jednu proslavu vjenc¢anja morala je evakuirati policija. Starije osobe koje ne
mogu hodati ne Zele napustiti kuce i spasioci ih moraju silom odvesti.

Grupa od 35 maloljetnika iz tog podrucja (dvojica od njih su iz pogodenog sela) koji
spavaju u Satorima sa svojim skrbnicima, takoder je pogodena poplavom, tri
maloljetnika (jedan iz sela, dva iz susjednih sela) i jedan skrbnik ( iz susjednog sela) su
poginuli, 10 maloljetnika je ranjeno, od kojih 5 tesko.

Lokalna podruznica CK-a u selu, zajedno s vatrogascima i lokalnom gorskom sluzbom
spasavanja pocCinje graditi potporne strukture. SjediSte CK-a je postavljeno u
podru¢nom uredu. U pocetku se komunikacija obavlja putem radija.

Dva evakuacijska centra postavljena su na obje strane rijeke (hotel, sportska dvorana)
prve noci. Drugi dan vecina ljudi odlazi na privatan smjesStaj kod prijatelja ili obitelji ili
u prazne turistiCke apartmane, ali u vlastite ku¢e ne mogu se vratiti idu¢ih nekoliko
mjeseci. U evakuacijskim centrima na pocetku se dijele 3 obroka dnevno, a kasnije
samo jednom dnevno.

Gorska sluzba spaSavanja dolazi do kampa gdje se nalaze maloljetnici odmah nakon
pocetka poplave. Ranjeni maloljetnici i skrbnici spaSeni su i odvedeni u razlicite
bolnice po cijeloj zemlji. Najveca grupa ne tako tesko ranjenih dovedena je u obliZnju
bolnicu. Neozlijedeni maloljetnici i skrbnici dovedeni su u zgradu podru¢noga CK-a.
Jedan dio sela potpuno je poplavljen (ukupno 340 kuca i 30-40 tvrtki). Vatrogasna
stanica je u poplavljenom podrucdju.

Dan nakon dogadaja, vodostaj pada i drugog dana ponovno je moguce doc¢i do sredista
sela te neki dijelovi sela opet imaju struju. Ostaje otvoren samo jedan evakuacijski
centar (sportska dvorana).

Ovaj centar nastavlja s radom iduca tri mjeseca, tamo su dostupni humanitarna pomo¢,
medicinska skrb i informacije. Hrana je osigurana za pomagace i korisnike u obliZnjem
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domu za starije osobe, kao i u hotelu u blizini. Teniska dvorana koristi se kao centar za
koordinaciju donacija (logisticki centar).
0d drugog dana ljudi mogu i¢i svojim ku¢ama i raditi zajedno s pomagacima.

Cetvrtog dana ulice su opet otvorene, a do sela se moze doéi izvana. Skola i vrti¢ ostaju
zatvoreni 1 mjesec, ljekarna i lijecnicki uredi su takoder zatvoreni dva mjeseca.

Broj ukljucenih korisnika i pomagaca u selu

e 500 pogodenih ljudi

e 200 vatrogasaca

e 150 vojnika

e 80 pomagaca iz Crvenog kriZa (10 djelatnika i 70 volontera)

Poginuli i ranjeni

4 poginulih, medu njima 3 maloljetnika

10 ranjenih maloljetnika, 5 teSko ranjenih

25 neozlijedenih, medu njima 22 maloljetnika, 3 odrasle osobe

Materijalna Steta
e 340 kuca

e 30-40 tvrtki (stolar, auto-trgovina...)
e 80-100.000.000 € Stete

CK je odgovoran za podrsSku njihovim pomagalima, kao i timovima gorske sluzbe
spasavanja.
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Intervencije

1.

Evakuacija: sve pogodene osobe dovedene su u dva evakuacijska centra: sportsku
dvoranu, hotel (200 u sportsku dvoranu, 50 u hotel), svi su uspjeli naci privatan
smjeStaj tako da ga nije bilo potrebno organizirati.

Upravljacka struktura (selo) i rukovoditelji (regija) poCinju planirati sljedece korake.

Otvaranje prijemnog centra (drugi dan) za pruZanje hrane i informacija ugroZenim
osobama u sportskoj dvorani. Tamo je bila dostupna i lijeCnicka pomoé¢. Na
raspolaganju su bili tusevi i toaleti.

Prihvatni centar je jedino mjesto gdje su ljudi mogli dobiti hranu i vodu (jedina je
trgovina poplavljena). Sportska dvorana bila je pored doma za starije osobe,
djelomic¢no bi se mogla koristiti i kuhinja doma. Dio kuhanja morao je obaviti Crveni
Kriz.

0 500 pogodenih osoba (koji su bili prvi tamo zbog evakuacije, a zatim su radili
na svojim ku¢ama tijekom dana i morali su dobiti hranu)

0 200 vatrogasaca
0 150 vojnika

0 80 djelatnika Crvenog kriza

[ restorani koji su bili u blizini sportske dvorane morali su biti ukljuceni u kuhanje.
Prihvatni centar radio svaki dan od 08:00 do 21:00.

Prihvatni centar koordinirao je Crveni kriZ: Dobro planiranje i logistika/koordinacija
bili su potrebni za skladiStenje i kuhanje hrane, kao i za mjesta gdje se jelo i
narucivalo. Takoder, donacije (odjeca itd.) su spremljene u prihvatnom centru. Jedna
je osoba bila zaduZena samo za koordinaciju donacija koje su dolazile. Prihvatni
centar je mjesec dana bio aktivan.

Voda je prvo distribuirana izravno na mjesto gdje su ljudi radili, a kasnije u centru.

a. Prvi korak: nema viSe transporta vode do mjesta, ljudi su morali do¢i u centar
po vodu.

b. Drugi korak: nema viSe dorucka u centru i nema viSe velere: samo rucak
(trgovina je ponovno otvorena)

c. Treci korak: nema viSe hrane u centru, samo pi¢a (samo kako bi se rijesili
skladiStenja)

8. Logisticki centar: nekontrolirane donacije (odjeca, lopate..u staroj sportskoj

dvorani u Skoli. Ekstremna velika potreba za osobljem i logistikom: kontroliranje,
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razvrstavanje,... u pocetku ljudi nisu trebali odjecu, viSe je bilo potrebno za lopatama
i radnim rukavicama. Nakon toga, ljudi su trebali odjecu i materijale za CiS¢enje.
Perilice za rublje su bile vrlo potrebne. Takoder i prekidaci za struju.

Logisticki centar bio je otvoren dulje vrijeme nego Sto je bila omogucena podjela
hrane. Takoder, logisticki centar je obustavljen postupno (radno vrijeme, samo
navecer, zatim na zahtjev)

10.Dva voditelja operacije (svatko od njih po jedan dan kako bi imali pauze)

Psihosocijalne intervencije

Psihosocijalne intervencije integrirane su u op¢i pristup podrske: voditelj PSP-a ukljuc¢en
je od samog pocetka

o)

PSS u kombinaciji s podjelom odjece. Time je olakSan kontakt, a pomoglo je i
prilikom prve procjene potreba.

PSP na kriticnim mjestima: PSP je od drugog dana aktivno sudjelovao u prihvatnom
centru, u logisticCkom centru, u uredu Crvenog kriZa, u operacijskom centru i na
lokaciji pri podjeli hrane, vode.

PSP procjena potreba: Od trefeg dana istovremeno s obrascima za donacije osobe
koje pruzaju PSS napravile su prvu procjenu potreba koriste¢i vrlo jednostavan
obrazac za procjenjivanje s nekoliko pitanja: Jedno je pitanje o iznosu Stete na
posjedima korisnika, drugo o tome koja je njihova najhitnija potreba (Sto vam najvise
treba u ovom trenutku?). Dodatno smo se pitali kakva je pomo¢ bila potrebna, na
primjer, s ¢iS¢enjem podruma itd.) - procjena potreba radena je ponovo svaki dan.

Na temelju procjene potreba aktivnosti PSP-a je planirane su tjedan dana unaprijed.
Svake veceri kontrolirani su obrasci za procjenu i napravljen je plan za sljede¢i dan,
ukljuCujuc¢i PSP i druge oblike potpore za pogodene obitelji. Volonteri su tako
organizirani prema potrebama.

Svaki dan tri mobilna tima PSP-a posjecivala su pogodeno podrucje oko tjedan dana.

PSS kao zasebna vrsta intervencije: nakon 6 do 7 dana ljudi su poceli trebati
psihosocijalne intervencije kao takve (nisu integrirane u druge oblike podrske)
tijekom dva tjedna PSP timovi su Cesto bili pozivani. Nakon toga su se potrebe
ponovno smanyjile.

PSP tim se sastojao od 24 osobe, a radili su po akcijskom planu s dovoljno odmora za
timove (jedan tim se sastojao od 2 osobe). Vikendom je pomagao tim iz druge regije.

U prihvatnom centru medicinska pomo¢ je pruzana od 8 do 12 svaki dan.
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4. Mjesta za informiranje u prihvatnom centru: postavljena je informativna ploca s
informacijama, svaka cetiri dana vlasti su postavljale oglasnu plocu i u prihvatnom
centru i u logistickom centru.

5. Informativni sastanci: dva tjedna nakon dogadaja odrzan je informativni
sastanak za oko 1000 ljudi. Informacije o svim relevantnim temama dali su nacelnik,
regionalni geolog, osiguravajuéa drustva, banke, fond za nesrece velikih razmjera i
PSP timovi. Cesto postavljana pitanja prikupljana su unaprijed, a nakon
predstavljanja svake teme publika je mogla postavljati pitanja.

6. Vrti¢ vikendom: Vikendom je otvoren vrti¢ kako bi se roditeljima pruzila prilika za
slobodno vrijeme za ¢iS¢enje i gradnju. Redovna Skola i vrti¢ otvoreni su od drugog
dana.

Psihosocijalne intervencije

e PSP uz medicinsku pomo¢ u prihvatnom centru
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Primjer: Poplava u Hrvatskoj 2014

17. svibnja 2014. doSlo je do proloma nasipa u Zupanjskoj Posavini na podrucju
Racinovaca i Rajevog Sela. Poplavljena su naselja: Gunja, Puri¢i, StroSinci, Posavski
Podgajci, Racinovci i Rajevo Selo. Tom su prigodom uslijed ozljeda zadobivenih od
vodnog vala smrtno stradale dvije osobe iz Rajevog Sela.

Tijekom 17., 18., 19.1 20. svibnja 2014. provedena je evakuacija stanovnika poplavljenih
podrucja. Evakuirano je viSe od 13.000 stanovnika i viSe od 9.000 Zivotinja.

Program psihosocijalne podrske u poplavljenom podrucju

Program je bio usmjeren povecanju otpornosti osoba, obitelji i zajednice pogodenih
katastrofom s posebnom paZnjom u odnosu na ranjive skupine. Provedbom aktivnosti u
zajednici Zeljelo se osnaziti osobe za noSenje s kriznom situacijom, prevenirati pojave
depresije, beznada te druge psihosocijalne teskoce. Poticala se socijalna kohezija i
povezivanje unutar zajednice.

Kontinuirano su se susretali ¢lanovi zajednice s ciljem pruZanja individualne i grupne
psihosocijalne podrske i psiho-edukacije. Pratile su se potrebe pojedinaca i ¢lanova
obitelji. Identificirali su se ¢lanovi zajednice u potrebi te su s njima odrZavani kontakti i
susreti Sto je kod stanovniStva i pogodenih osoba doprinijelo osjeéaju povjerenja i
sigurnosti te omogucilo razvoj odnosa s pomagacem. Usmjeravani su na aktiviranje
vlastitih resursa i koriStenje postojecih resursa u zajednici. OsnaZivani su te pouceni o
akutnim stresnim reakcijama i mehanizmima za nosenje s istima. Normalizacija njihovih
reakcija i reakcija njihovih bliZnjih ulijevala im je sigurnost i doprinijela osjecaju
kontrole i razumijevanja. Clanovi timova psihosocijalne podrske odgovarali su i na
bazi¢ne Zivotne potrebe ljudi. Donosili su dezinfekcijska sredstva, kutije prve pomoci,
repelentna sredstva, humanitarnu pomo¢, potreban namjestaj, mjerili vlagu u
prostorijama i sl. osobito onim ljudima koji su iz razliCitih razloga (prostorne
udaljenosti, bolesti i nemoc¢i i dr.) bili u nemoguc¢nosti sami zadovoljiti te potrebe. Takav
pristup omogucio je uspostavu odnosa povjerenja i medusobne suradnje. Ljudi iskazivali
kako im je direktan kontakt s pomagacima i njihova prakti¢cna pomo¢ ostavio dojam da
je pomagacima uistinu stalo do njih te da su iskreno saslu$ali njihove potrebe.

Tijekom jeseni zbog velikih koli¢ina padalina, kod pogodenog stanovniStva se pojacala
uznemirenost te je bio izrazen osjecaj straha od ponovnih poplava. Uz teSkoce sa
spavanjem, Cesto su se javljale i teSkoce s koncentracijom te usredotocenosti na
svakodnevne zadatke.

Uspostavljena je suradnja s lokalnom zajednicom, Celnim ljudima te stru¢njacima,
volonterima i pomagaCima u zajednici. Ispitivane su potrebe zajednice te identificirane
ranjive skupine.
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Znacajan broj domacinstava s pogodenih podrucja bavi se i uzdrzava od poljoprivrede i
stoCarstva te su poplave i posljedice poplave ugrozila njihovu materijalnu sigurnost.

U planiranju, organiziranju i provedbi aktivnosti bili su ukljuceni predstavnici zajednice
i sami korisnici, a sadrZaj i na¢in provedbe aktivnosti bio je uskladen s procjenom
potreba.

Osnovni oblici osigurane podrske

Emocionalna i prakti¢na podrska pojedincima i obiteljima na terenu

Emocionalna i prakti¢na podrska bila je usmjerena podrzavanju i poticanju emocionalne
prilagodbe, reduciranju stresne reakcije, pruZzanju prakticne i humanitarne pomodi,
osiguranju vremena i sigurnog prostora za izraZavanje osjecaja, pruzZanje podrske
osobama za samoaktivaciju vlastitih resursa te poticanje da preuzmu kontrolu nad
svojim Zivotom. Clanovi obitelji, prijatelji i zajednica, osnaZivali su se i poticali na
pruZanje medusobne podrske.

Organizacija socijalnih, edukativnih,
Kkreativnih, kulturnih i sportskih aktivnosti

Aktivnosti su bile organizirane za specificne
grupe korisnika, posebno za starije osobe,
mlade i Zene, osobe iz ranjivih skupina.
Aktivnosti su planirane u dogovoru i suradnji s
lokalnom zajednico. U provedbi aktivnosti bili
su ukljuceni volonteri i pomagaci iz pogodenih
podrudja s ciljem aktivacije postojecih resursa
iz zajednice, jacCanje postoje¢ih kapaciteta
zajednice i odrzivosti programa.

Radionice s djecom

U suradnji s Centrom tehnic¢ke kulture Osijek u OS Stjepana Radi¢a u Gunji organizirane
su radionice iz zrakoplovnog modelarstva, konstruktorstva te izrade uporabnih
predmeta na kojima je sudjelovalo 30 djece. Nakon radionica organizirano je natjecanje
u bacanju avionci¢a i zmajeva.
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Stalne radionice psihosocijalne podrske

U Osnovnoj Skoli u Gunji organizirane su razli¢ite
radionice, igre i pomoc¢ u u€enju kako bi se u¢enicima
pomoglo vratiti osjecaj sigurnosti i kontrole nad
Zivotom. Organizirane su aktivnosti i za roditelje.
Provedene su radionice na temu emocionalnih
reakcija i kontrole emocija, prepoznavanju emocija,
prevencije ovisnosti i razvoja socijalnih vjeStina.

Osnovana je grupa podrske za mlade u Gunji na kojima se
radilo s mladima na poboljSanju komunikacijskih i
socijalnih vjesStina, redukciji stresa te poticanju na
aktivno ukljuc¢ivanje u zivot zajednice. OdrZane su i
radionice na temu samopoStovanja, aktivnog sluSanja,
konstruktivnog rjeSavanja sukoba, tematske radionice o
ovisnosti i nac¢elima Crvenog kriza.

Boziéni turnir u basketu koji je odrzan 23.12.2014. u dvorani
osnovne Skole u Gunji okupio je 110 sudionika i smatra se najveim sportskim
dogadajem u Gunji nakon poplava. Natjecalo se 14 ekipa iz Gunje, Drenovaca, Zupanje i
BiH, a u organizaciju turnira aktivno su se ukljucili mladi iz Gunje. Turnir u basketu

odrzan je i u travnju kada je sudjelovalo 10 ekipa.

Malonogometni turnir u kojemu su sudjelovale 32 ekipe. Cilj malonogometnog turnira je
prikupljanje novcanih sredstava za obnovu izletista koje je bilo unisteno tijekom poplave.

Satovi aerobika za Zene u Gunji i Racinovcima odrZavali su se 2 do 3 puta tjedno, a

sudjelovalo je do 30 osoba.

Od ostalih aktivnosti organizirana je predstava Kucanica, radionica Sminkanja
povodom Dana Zena, uredivanje javnih povrSina sadnjom cvijeta povodom prvog
dana prolje¢a, ,Gunja kaZe hvala“ snimanje filma zahvale volonterima povodom
godisSnjice poplave.

Organizacija grupa samopomoci

Prilikom provedbe programa poticala se aktivacija postoje¢ih grupa samopomoti s
ciljem povezivanja stanovnika u zajedniCkim ciljevima i interesima. Clanovi su se
osnazivali i poticali u zajedni¢kim susretima, aktivnostima.

Suradnja s udrugom Zlatne niti uspostavljena je na nacin da je tim za psihosocijalnu
podrsku sudjelovao je na neformalnim sastancima udruge te su se ¢lanovi kroz druZenje
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educirali o uobiCajenim reakcijama koje se javljaju nakon kriznih dogadaja, pozitivnim
nacinima za nosenje sa stresom te im je pruzena pomo¢ u proradivanju iskustva traume.

Psihoedukacija

Prilikom provedbe aktivnosti i individualnim razgovorima s pogodenim stanovnistvom
posebna paZnja je bila usmjerena na psihoedukaciji s ciljem poucavanja o akutnim
stresnim reakcijama, naCinima samo pomod¢i i brizi za sebe, djecu i svoje bliznje.
Psihoedukacija je bila usmjerenja poticanju razumijevanja i normalizacije reakcija na
stres, zaStiti mentalnog zdravlja, poticanju mehanizma otpora i pruzanju pravovaljane i
odgovarajuce podrske.

Prikupljanje i pruZanje vaznih informacija i prevencija glasina

Prilikom djelovanja timova za psihosocijalnu podrsku uspostavljena je suradnja s
relevantnim organizacijama i dionicima kako bi se osigurale to¢ne informacije te na taj
nacin olakSalo pogodenom stanovniStvu u odrZavanju nade, planiranju buduénosti i
odrZavanju osjecaja kontrole nad vlastitim Zivotom i povjerenju u odnosu na pomagace
na terenu.

Upucdivanje i aktiviranje drugih organizacija

S ciljem osnaZivanja pogodenog stanovnisStva aktivirale su se i druge organizacije i
sluZzbe. Na taj nacin razvila se i ojaCala mreza podrSke. StanovniStvu su pruzane
informacije o postoje¢im sluZzbama, uslugama i moguc¢nostima Kkoristenja njihove
podrske. Takoder, sluzbe su se, prema potrebi, kontaktirale i aktivirale s ciljem
osiguravanja pomoc¢i i podrske.

Suradnja s Pravnom Kklinikom zapocela je u prosincu pri ¢emu su studenti Pravnog
fakulteta u Zagrebu pruZzali besplatne pravne savjete osobama s poplavljenog podrucja.

Pomo¢ u ucenju i poludnevni boravak za djecu

Za ucCenike osnovne Skole organizirana je pomo¢ u ucenju koju su provodili u obliku
izvannastavne aktivnosti ucitelji odgovarajuc¢i na specificne potrebe djece. Djeca su
usmjerena na razvoj vjeStina ucenja. Individualnim pristupom uspostavljen je odnos
povjerena s djecom. Uz individualni rad s djecom odrzani su i tematski roditeljski
sastanci s ciljem jacanja roditeljskih kompetencija. Mjese¢no je sudjelovalo do 40ak
djece ucenika od 2. do 8. razreda osnovne Skole. RijeC je o djeci kod koje su uocCene
teSkoce u ucenju i izvrSavanju Skolskih obveza. Uocen je izostanak adekvatne podrske
od strane roditelja koji su bili usmjereni na svakodnevne poslove, optereceni tijekom
obnove i teSkotama u noSenju s posljedicama poplave. Dodatne teSkoce u integriranju
traumatskog dogadaja kod djece izazivala je percepcija odraslih kako su djeca premala
da bi doZivjela posljedice poplava, kako su nesvjesna Sto se dogodilo, da djecu ne
pogadaju posljedice poplave, te da je to isklju¢ivo problem odraslih. Roditelji su
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fokusirani na vlastite probleme. Kod djece su bile izraZene teskoce u izraZavanju emocija.
Roditeljima su pojasnjenje akutne stresne reakcije kod djece i mehanizmi noSenja
stresom kod djece. Organiziranjem poludnevnog boravka za djecu je omoguceno
strukturirano provodenje slobodnog vremena. Poludnevni boravak osigurao je siguran i
prijateljski odnos za djecu.

Pomoci u kuci starijim osobama u potrebi

Usluga pomo¢i u ku¢i usmjerena je identificiranim starijim osobama u potrebi s ciljem
pomoci u zadovoljenju osnovnih Zivotnih potreba - nabavke lijekova, odlaska k lije¢niku,
odrZavanju higijene, odrzavanju kucanstva, nabavke prehrambenih namirnica, odjece,
namjesaja, rjeSavanju pravnih i administrativnih poteSkoca i sl. Rije¢ je o samcima i
starac¢kim obiteljima koji u svojoj blizini nemaju ¢lanove obitelji koji bi im pomogli u
svakodnevnim potrebama, koji su siromasni i izolirani te koji su zbog navedenih razloga
nisu u moguénosti odlaziti na distribucijske punktove i koristiti humanitarnu pomo¢.
Ovom aktivnosti bilo je obuhvaceno 76 korisnika kojima se pomo¢ pruZzala svaki ili svaki
drugi dan.

Druge aktivnosti

Ostale aktivnosti temeljene su na identificiranim potrebama i usmjerene na smanjenje
osjeCaja bespomocnosti i poticanje oslanjanja na vlastite snage te planiranje buducih
koraka.

Tim za psihosocijalnu podrsku bio je na terenu i u najtezim situacijama i pruzio pomo¢
obiteljima ¢iji su ¢lanovi pocinili suicid ili nastradali nesretnim slu¢ajem. Ovakvi tragi¢ni
dogadaji izuzetno su pogodili cijelu zajednicu u poplavljenom podrucju, te je bilo
neophodno biti prisutan i pruziti prvu psiholosku pomo¢ i omoguditi izrazavanje
emocija s ciljem smanjenja simptoma stresa i uznemirenosti te poticanja medusobne
pomoci u obitelji i zajednici.

Psihosocijalna podrska pomagacima

Zbog velike koliCine posla, teskih uvjeta rada te izloZenosti velikom broju uznemirenih
korisnika psihosocijalna podrska, osim pogodenom stanovnistvu, pruZala se i
djelatnicima Gradskog druStva Crvenog kriZa, volonterima i pomagacima kako bi se
sprijecila pojava profesionalnog stresa i sagorijevanja.

U direktnom kontaktu na terenu uocene su teSkoce u noSenju sa stresom i medu drugim
osobama koji su bili u direktnom kontaktu s pogodenim stanovniStvom. Na primjer
radnici na ¢iS¢enju i obnovi. Do njih su ¢esto dolazili uzrujani i nezadovoljni gradani koji
su im se obracali zbog nezadovoljstva brzinom obnove i kvalitetom radova. RijeC je o
osobama koje nisu imale utjecaj niti moguénost odgovora na njihove zahtjeve, a
svakodnevno su bili izloZeni zahtjevima i prituZbama stanovnika. Razgovori s njima su
bili usmjereni osiguravanju sigurnog prostora za reflektiranje, ventiliranje vlastitih
osjecaja te osnaZivanje.
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Obiljezavanje godisSnjice poplave

Obiljezavanju godiSnjice poplava na podrudju
Zupanjske Posavine pridruZio se i Hrvatski Crveni kriz.
Svetoj misi u rajevackoj katolickoj crkvi Svetog Ilije te
otkrivanju drvenog Spomen kriZa nedaleko od mjesta
puknuca nasipa u Rajevom Selu, nazocila je delegacija
Hrvatskog Crvenog kriZza predvodena predsjednikom
Hrvatskog Crvenog kriza dr. Josipom Jelicem i
izvrSnim predsjednikom Hrvatskog Crvenog kriza
Robertom Marktom. Na godi$njicu poplava Hrvatskom

Crvenom kriZu mjeStani su zahvalili spomenikom postavljenom u Gunji.

Gunja kaZe hvala

[ e Mladi iz Studija kreativni ideja snimili su film zahvale

‘i- f

W'

';y‘:\'“n\'-' m : * gdje se. Gunjanci zatl.valjuj}l sYim l.jud.ima, koji su

g iE M pomogli na razne nacine. Film je snimljen povodom
to ‘;‘6“' 747"""“‘ ym ‘ obiljeZavanja godiSnjice poplave.
zahvale volonterima na zidu S$kole u Gunji.

Izraden je grafit
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