Opismenjavanje mladih iz
oblasti mentalnog zdravlja -




Ovaj prirucnik objavljen je uz finansijsku pomo¢ Evropske unije. Za njegovu
sadrzinu odgovorno je iskljuc¢ivo Udruzenje Centar za unapredenje
mentalnog zdravlja - CeUM, i ona nuzno ne odrazava zvanic¢ne stavove
Evropske unije.
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Uvod




Zdravstvena pismenost u domenu mentalnog zdravlja (engl. Mental Health Literacy) je
koncept kojije predstavljen krajem proslog veka i koji sve viSe dobija na znacaju. Ovaj koncept
podrazumeva znanjaiuverenja pojedinca o mentalnim poremecajima koja pomazu u njihovom
prepoznavaniju, upravljanjuili prevenciji. Za prevenciju poteskoca u oblasti mentalnog zdravlja
veoma je vazno samo razumevanje i osetljivost za vlastite probleme, a osnovu za to predstavlja
mentalna pismenost. Jedna od definicija ukazuje da zdravstvena pismenost u domenu
mentalnog zdravlja podrazumeva “kognitivne i socijalne vestine koje odreduju motivaciju i
sposobnost razumevanjaikoris¢enja dostupnih informacija koje promovisu i odrzavaju dobro
mentalno zdravlje” (KutcheriWei, 2017).

Iskustva pokazujudamnogadecaimladinisuumelidaprepoznajuproblem, danjime upravljaju
i potraze pomoc¢, te nisu dobili adekvatan tretman i podrSku u prevazilazenju problema.
Dodatni problem je i stigma drustva kao i autostigma koje predstavljaju ¢estu prepreku u
spoznaiji problema i trazenju pomoci. Upravo zbog toga je neophodno da postoje programi
pismenosti o mentalnom zdravlju koji su usmereni na poboljSanje prepoznavanja znakova i
simptomarazli¢itih problemamentalnogzdravlja; razumevanje uzroka problemaifaktorarizika,

informisanje o dostupnoj podrsciiidentifikovanje strategija za oCuvanje mentalnog zdravlja.

Skole su mesta u kojima deca i mladi provode znacajan deo svog vremena, mesto uéenja,
druzenja, povezivanja sa drugima, licnog vrednovanja. Takode je i mesto u kojem se mogu
ispoljiti problemi mentalnog zdravlja, i joS vaznije, mesto u kom se mogu prepoznati i
pravovremeno adresirati prvi znakovi teSkoc¢a u mentalnom zdravlju kod dece i mladih.
Nemogucnost da se problem prepozna odlaze trazenje adekvatne pomoci i vrlo verovatno
vodi produbljivanju problema. Rano prepoznavanje simptoma i znakova problema poboljsava
mogucnostiza pozitivne ishode u tretiranju problema mentalnog zdravlja, narocito na mladim
uzrastima. Zato Skole predstavljaju idealna mesta za pravovremeno delovanje u kontekstu

prepoznavanjaipruzanja podrske mentalnom zdravlju dece i ml adih.

Ovaj priru¢nik je namenjen svim praktiCarima iz oblasti mentalnog zdravlja koji sprovode
programe za decu i mlade u zajednici - psiholozi i pedagozi u Skolama, organizacije civilnog
drustva koje sprovode programe za decu i mlade, omladinske organizacija i drugi praktiCari
u zajednici koji zele ciljano da rade na opismenjavanju mladih iz oblasti mentalnog zdravlja.
Priru¢nik je koncipiran tako da praktiCarima pruzi smernice za ukljuCivanje mladih u interaktivni
grupni rad kao i ideje za podsticanje iskustvenog ucenja, kritickog misljenja i licne reflieksije
mladih. Priru¢nik je zasnovan na nalazima dosadasnjih inostranih i domacih istrazivanja i

razliCitim, empirijski proverenim sadrzajima.



MENTALNO ZDRAVLJE MLADIH U SRBIJI

Mladi ljudi u Srbiji suoCavaju se sa brojnim izazovima u oblasti mentalnog zdravlja, koji se
reflektuju na zivot pojedinca, porodice ali i druStva u celini. Istrazivanja koja su se bavila
polozajem mladih ukazuju na izrazenu potrebu za obezbedivanjem podrske u ocuvanju
mentalnog zdravlja. Istrazivanje Mreze psihosocijalnih inovacija ukazuje da 40% mladih u Srbiji
ima izrazene simptome bar jedne psihicke teskoce i to najcesce depresije, posttraumatskog
stresnog poremecaja, poremecaja ishrane ili anksioznosti. lako ne znaci da ovaj procenat
mladih ima dijagnozu mentalnog poremecaja, ovaj podatak ukazuje da im je potrebna
podrska stru¢njakazamentalnozdravlje. Istoistrazivanje je ukazaloidaizrazenijim problemima
doprinose razlicite odlike okruzenja mladih a da se izrazenije teSkoce mogu ocekivati kod onih
mladih koji su imali manje podrske odnosno manje kvalitetnih meduljudskih relacija tokom
Zivota. Dodatno, ukazano je da su znacCajne teSkoc¢e u domenu mentalnog zdravlja zapazene
kod mladih koji su bili izloZzeni traumatskim iskustvima. Ovo istrazivanje podvlaci potrebu
mladih za unapredivanjem mentalnog zdravlja, obezbedivanjem psiholoske i psihosocijalne
podrske u bezbednom okruzenju u kom mogu da grade sigurne odnose sa drugima i razvijaju
mrezu podrske (Dojcinovi¢ i saradnici, 2023).

Istrazivanje Krovne organizacije mladih Srbije koje je sprovedeno na uzorku od 1021 mladih,
rezultovaloje podatkomdasevise od 2/3 mladih suoCava saanksioznos$c¢u, davise od polovine
ima simptome umerene ili teSke depresije kao i daje viSe od 1/3 navelo da su im bile potrebne
usluge psihologa/skinje psihoterapeuta/kinje tokom poslednjih Sest meseci, ali da sa njima

nisu razgovarali (Stojanovic, Ivkovic¢ i Kalicanin, 2023).

Situaciona analiza dece i adolescenata koju je sprovela kancelarija UNICEF-a u Srbiji ukazala
je da je oko 16% adolescenata ranjivog mentalnog zdravlja (Unicef, 2019). Pandemija virusa
koronadodatno je negativno uticalanamentalno zdravlje alii opSte blagostanje dece i mladih.
Istaknuti domaci autori navode da problem mentalnog zdravlja u detinjstvu i adolescenciji
imaju dvostruko negativan uticaj jer se mogu negativno odraziti na aktuelno funkcionisanje
osobe aliinanjenbuducirazvojifunkcionisanje tokom zivota. Oviautori skrecu paznjunato da
istrazivaCka praksa ukazuje da samo jedna depresivna epizoda u periodu postadolescencije
ima veze sa kasnijim problemima u partnerskim relacijama, roditeljstvu, karijeri, razvoju bolesti
zavisnosti, a da pojava prve psihoti¢ne epizode u periodu razvoja takode ostavlja posledice
koje mogu negativno uticati na razliCite razvojne aspekte. U vezi sa tim, veoma je vazno da
se problemi mentalnog zdravlja tretiraju kako ne bi progresirali i na taj nacin narusili buduci

emocionalniisocijalnirazvoj osobe (Aleksic¢ Hil i saradnici, 2024).

Centar za unapredenje mentalnog zdravlja - CeUM je pocCetkom 2024. godine sprovelo
mapiranje stanja u oblastizastite mentalnog zdravlja fokusirano na Grad Uzice i okolinu, ijedna



od klju¢nih preporuka proistekla iz ove analize jeste da je neophodno razvijati i sprovoditi
preventivne i psihoedukativne programe za decu i mlade, u cilju jacanja njihovih kapaciteta,
znanja i rezilijentnosti kako bi se predupredile potencijalne teSkoce vezane za mentalno
zdravlje ukasnijemdobu, alii kako bi se radilo na destigmatizaciji ove teme medu ovom ciljnom
grupom (Centar za unapredenje mentalnog zdravlja, 2024).

GRUPNI RAD SA MLADIMA - KONCEPT, BENEFITI I ZNACA]

VRSNJACKE PODRSKE

Drustvena priroda ljudskih bica nam omogucava da komuniciramo, gradimo, delimo, stice-
Mo znanja, i iskustva koja na razliCite nacCine transformisu nas pogled na svet. Grupnirad, pod
odgovarajuc¢imuslovima, podstice vr$njacko ucenjeivrsnjacku podrskuiuspostavlja sigurnije
i opustenije okruzenje za ucenje (Chaparro, 2009). TeoretiCari grupnog rada ukazuju da mla-
di ljudi najbolje uce kroz neformalnu drustvenu interakciju i unutar grupa u kojima se vremen-
om razvija kohezija, poverenje i tolerancija (Brown, 1999; Putnam, Borko, 2000). Brojna nauc-
na istrazivanja potvrduju da grupni rad umnogome doprinosi dobrobiti u¢enika, promovise
akademska postignucaisposobnost saradnje.

Rad u grupi podstice saradnju i uklju¢enost, podrazumeva koris¢enje kompetencija grupe,
promisljanje i ulaganje zajednickih napora u dostizanje ishoda. Inostrani autori navode da su
benefiti grupnog rada su konzistentni u razli¢itim uzrasnim grupama - od predskolskog do vi-
sokogobrazovanja. Kadarade interaktivno sa drugima, u¢eniciuce da postavljaju pitanja, dele
ideje, definisu razlike, reSavaju probleme, uvidaju razli¢ite perspektive i stvaraju nova razume-

.....

(Gilliens i Boile, 2011; KutcheriWei, 2014).

U grupnomradu je veoma vazno stvoriti sigurno mesto za ucenje, deljenje iskustava i misljenja,
te su pripadnost i doZivljaj zajedniStva veoma vazni za dostizanje ciljeva grupnog rada (Ham-
mar Chirias,2014). Zato je neophodno da se na samom pocetku grupa dogovori o0 osnovnim
pravilima u¢enja koja mogu biti komunicirana i kao vrednosti na primer - postovanje - pazljivo
sluSamo kada neko govori; tolerancija - sluSamo i uvazavamo razlicita misljenja; participacija -
ucestvujemo, otvoreno delimo svoje misljenje iiznosimo stav; privatnost - postujemo pover-
liivost informacija koje se iznose u grupi i ponasamo se odgovorno prema informacijama koje
Ccujemo (Baxteretal, 2022).

Istrazivanje o iskustvima uCenika uzrasta od 13 do 16 godina dalo je veoma znacajne nalaze i
preporuke za uspesan grupni rad iz perspektive uCenika. Naime, istrazivanje je ukazalo da



ucenici imaju jasnu koncepciju o tome $ta Cini grupni rad i da kao klju¢ne segmente navode
saradnju na zajednickom zadatku koji im daje nastavnik; zajednicki rad sa svojim vr§njacima;
fokusiranost na zadatak, koriscenje pojedinacnih resursa clanova grupe i ucesce svih. Pored
toga, naveli su da su preduslovi za uspesan grupni rad sledeci (Hammar Chiriac, Granstrém,
2012):

e Organizacija uslovaradau grupi

e Nacinradaugrupama

e Zadacidatiugrupnomradu

e |zveStavanje o grupnomradu

e Procenaipovratnainformacija oradu
e Uloganastavnika

Izovih nalaza se moze zakljuciti da obezbedivanje uslovai tok grupnog rada umnogome zavise
odvestina prakticara, njihovog vodstva, prepoznavanja potreba grupe i uvazavanja, interveni-

sanja, usmeravanja i davanja povratnih informacija.

Kada je reC o zastiti i brizio mentalnom zdravlju, veoma je vazno napomenuti znacaj vrsnjacke
podrske. Naime, mladi prepoznaju vrSnjacku podrsku kao dostupan i siguran resurs kako u
delu prevencije problema mentalnog zdravlja tako i u delu oporavka i unapredenja svog men-
talnog zdravlja. Oni takode naglasSavaju vaznost ukljuCivanja mladih sa razliitim iskustvima u
dizajnievaluaciju programa vr$njacke podrske kako bi se osigurala jednakost, raznolikost iin-
kluzija (Bouche et al, 2022).

Dosadasnja iskustva ukazuju da vrSnjacka podrska moze pomoci mladima da se osecaju
komfornije u deljenju iskustava i informacija o izazovima u domenu mentalnog zdravlja kao i u
trazenju pomoci. Takode, vrsnjaci mogu imati veliki uticaj na stavove mladih prema otkrivanju

problema mentalnog zdravlja i trazenju pomoci.



OPIS PROGRAMA I PRIPREMA ZA PRAKTICARE

Osnovni ciljevi programa su:

e Informisanje i edukovanje mladih o mentalnom zdravlju i razlicitim stanjima mentalnog

zdravlja;

e Razumevanje uticaja stigme na osobe sa problemima mentalnog zdravlja i njihove porodice

i podizanje svesti o vaznosti destigmatizacije;

e Edukovanje mladih o uzrocimainastanku problema mentalnog zdravlja;

e Informisanje mladih o vaznosti pravovremenog trazenja pomocii dostupnoj podrsci;
« Identifikovanje strategija za oCuvanje mentalnog zdravlja.

Sadrzaj radionica obraduje se predvidenim redosledom - pocinje predstavljanjem ciljeva i
povezivanjem sa prethodnim sadrzajem, prikupljanjem stavova i misljenja (brainstorming) i
razgovorom o temiradionice, nastavlja se prezentovanjem psihoedukativhog sadrzaja a zatim
prakti¢niradom u malim grupamaiili diskusijom u velikoj grupiizavr§ava sumiranjem, davanjem

povratnih informacija i zapisivanjem kljucnih poruka i naucenih lekcija.
e Programje namenjen deciimladima uzrasta od 12 do 18 godina.
e Jedna grupa moze okupitiizmedu 25i 30 dece i mladih.

e Program se sprovodi u kontinuitetu i izmedu dve radionice ne bi trebalo da prode duze od
dve nedelje. Preporuceno trajanje radionice je izmedu 60 i 90 minuta, ali se trajanje moze
prilagodavati u skladu sa potrebama grupe.

e Za maloletne ucesnike Programa je neophodno pribaviti saglasnost roditelja za ucesce u

Programu.

e Kada god je to moguce, prostor u kom se sprovode radionice se organizuje tako da mladi

sede u kruguineguje se princip ravnopravnosti ¢lanova grupe.

e Dok mladi dolaze na radionicu moze biti pustena lagana muzika koja doprinosi prijatnoj
atmosferi.

e Napocetkuprveradionice mladima se daje dapopune upitnikzaprocenuznanjapre pocCetka
programa i (pre-test) a na kraju poslednje radionice isti upitnik kako bi se procenio napredak
(post-test).
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SADRZAJ RADIONICA

NAZIV RADIONICE

MENTALNO ZDRAVLJE
KAO OSNOVNO LJUDSKO PRAVO

STIGMATMENTALNO ZDRAVLJE

PREPOZNAVAN]JE, IMENOVANJEI
RAZUMEVAN]JE SVOJIH EMOCIJA

SADRZAJ

Uvod i predstavljanje ciljeva Pro-

grama;

Dogovor o zajednickom radu tokom

radionica;
Ljudska pravaipravo na zdravlje;

Sta je mentalno zdravlje i Tablica
komponenti ponasanja.

Stigma i kako je dozivljavate?
Stigma, predrasude i stereotipi;

Kako stigma utice naosobe samen-
talnim teSkoc¢ama i njihove porod-

ice?

Mit & realnost u vezi mentalnog

zdravlja;

Sta svako od nas/vas moze da uradi

da smanji stigmu?

Koriscenje jezika;
Piramida mentalnog zdravlja - ra-

zlicita stanja mentalnog zdravlja;

Mozak i emocije - vezba prepozna-
vanjaiimenovanja emocija;
Samo los danilinesto ozbiljnije - os-

novne razlike.



NAZIV RADIONICE

TRAZENJE POMOCI I PODRSKE

STRATEGIJE ZA OCUVAN]JE
MENTALNOG ZDRAVLJA I
BRIGU O SEBI

SADRZA]J

Zasto je vazno pravovremeno

trazenje podrske
Vr$njacka podrska - vezba;

Kome se mladi mogu obratiti za po-

moc? Kreiranje mreza podrske;

Domacizadatak i sumiranje.

Razgovor o domacem zadatku sa
prethodne radionice i strategije za
pruzanje podrske drugima;

Odgovor nastres;

Stavam pomaze u ocuvanju mental-

nog zdravlja? - vezba;

Zatvaranje - post test i evaluacija
programa.
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RADIONICA 1: MENTALNO ZDRAVLJE KAO OSNOVNO LJUDSKO PRAVO

Osnovni cilj radionice: Upoznavanje mladih sa konceptom ljudskih prava i pravom na

mentalno zdravlje. Povezivanje, dogovor o zajednickom radu.
Trajanje radionice: 75 minuta

Potreban materijal: Tablaili Flip Cart papir, markeri, stikeri, papiri u bojiibeli papir, upitnik

za procenu znanja pre pocetka programa, Tablica komponenti ponasanja.

STRUKTURA RADIONICE TRAJAN]JE

Tematska celina1(TC1):

Uvod, predstavljanje voditelja i uCesnika

o L 15 minuta
radionice, prezentovanje cilja programa
ionoga $to se oCekuje na ovojradionici.
Tematska celina 2 (TC2):
Dogovor o zajedni¢kom radu koji ¢e vaziti 10 minuta
tokom celokupne realizacije programa.
Tematska celina 3 (TC3):
Ljudskapravaipravonazdravlje -diskusija 25 minuta
u velikoj grupi.
Tematska celina 4 (TC4):
Sta je mentalno zdravle i Tablica 25 minuta

komponenti ponasanja.
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TC1: Na pocetku radionice mladima se pozeli dobrodoslicaivoditelj/iradionice se predstave
tako §to kazu svoje ime i nesto zanimljivo o sebiizamole mlade da se naisti naCin predstave.
Ukoliko se svi medusobno poznaju, predstavljanje mogu preskociti a umesto toga zajedno
uraditi neku zanimljivu vezbu dobrodoslice, po izboru. Voditelj ukratko predstavi program
koji ¢e mladi narednih nedelja pohadati, naglasi vaznost kontinuiranog dolaska na radionice, i
ukaze na ciljdanasnje radionice i predstavi Sta Ce se raditi tokom dana.

TC2: Nakon toga, voditelj ukaze na vaznost dogovora o zajednickom radu, o pravilima koje ¢e
grupadefinisatiipostovati tokomrealizacije programa. Voditeljpodelimladima stikere izamoli
ih da svako napise jedno ili viSe pravila koja Ce biti preto¢ena u dogovor o zajednickom radu.
Voditelj da primer (Dok jedan govori, ostali sluSaju). Kada zavrse, zamoli ih da svoje predloge
zalepe na flipcCart papir a zatim sumira i definiSe pravila. Ukoliko nedostaje neko vazno pravilo
poput poverljivosti privatnih priCa, poStovanja, nediskriminacije, voditelj dodaje to pravilo.

TC3: Voditelji pitaju decu i mlade Sta misle, $ta su to ljudska prava i koja sve prava postoje?
Ucesnici radionice navode a voditelj zapisuje a zatim im objasnjava odakle potiCe koncept
ljudskih prava i koja sve prava postoje pri cemu poseban akcenat stavlja na zdravlje. Voditelj
na velikom flip Cart papiru napiSe definiciju zdravlja “Stanje potpunog fizickog, mentalnog i
socijalnog blagostanja, ane samo odsustvo bolestiilislabosti”. Ukazuje daje pravo na zdravlje
pravo svakog da bez diskriminacije bude informisan o zdravstvenim uslugama, da ih koristi
ali i da zivi u odgovaraju¢im i sto zdravijim Zivotnim uslovima. Voditelj naglasava da postoji
mnogo razlicitih definicija mentalnog zdravlja a zajednic¢ko im je §to ukazuju na uticajmozga na

mentalno zdravlje. Jedna od definicija koju mogu podelitije:

»Mentalno zdravlje je stanje uspeSnog obavljanja mentalnih funkcija, koje rezultira
produktivnim aktivhostima, ispunjavanjem odnosa sa ljudima i sposobnoscu osobe da

se adaptiraiinosi sanedacama”

Voditelji navode da ponekad ljudi zaborave da su negativhe emocije deo dobrog mentalnog
zdravlja. Plakanje, tuga, ljutnja su normalni odgovori na Zivotne izazove. Kao i negativne misli
kao Stosu: ,ovo je preteskozamene®, ili,necuovo uspeti’. Takode, inegativha ponasanja koja
ponekad ispoljimo, poput vikanja mogu biti posledica stresa i ne znace da nam je naruseno
mentalno zdravlje ve¢ ukazuje na potrebu da pronademo uzroke stresa i iznademo strategije
prevladavanja.

TC4: Kaonastavaknaprethodnucelinu,voditeljizamole mlade da svako za sebe popuni tablicu
komponenti ponasanja tako $to se svako priseti nekog dogadaja koji ih je naljutio ili uplasio.
Zatim u tablici popune sve komponente ponasanja koje su primetili i dodaju koje posledice
su imala ponasanja i da li su trazili pomoc i ako nisu ko je mogao da im pomogne. Ucenici
zatim prezentuju svoje tablice (zajednoiliu manjim grupama) i raspravljaju o tome sto su mogli
uciniti ukoliko nisu zadovoljni posledicama dogadaja. Na kraju radionice mladi zapisuju klju¢nu

poruku ove radionice, voditelji sumiraju i zatvore radionicu.
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Tablica komponenti ponasanja

Sta se dogodilo?

Kako sam se ose¢ao/la?

Misli koje sumi prosle kroz

glavu

Telesne promene

Sta sam uradio/la

Posledica dogadaja

Da li sam nekome ispricao/
la? Ako ne, ko je mogao da mi
pomogne da sam trazio/la
pomo¢



RADIONICA 2: STIGMAIMENTALNO ZDRAVLJE

Osnovni cilj radionice: Razumevanje stigme i njenog uticaja na kvalitet Zivota osoba

sa problemima mentalnog zdravlja i njihovih porodica kao i na spremnost da potraze

pomoc.

Trajanje radionice: 75 minuta

Potreban materijal: Tablaili Flip Cart papir, markeri, stikeri, papiri u bojiibeli papir.

STRUKTURA RADIONICE

Tematska celina1(TC1):

Stigmaikako je dozivljavate;
Stigma, predrasude i stereotipi

Tematska celina 2 (TC2):

Kako stigma utice na osobe samentalnim
teSkocamainjihove porodice?

Tematska celina 3 (TC3):

Mit & realnost u vezi mentalnog
zdravlja - vezba.

Tematskacelina4 (TC4):

Sta svako od nas/vas moze da uradi da
smanji stigmu? Stamogu $kola, zajednica,
drustvo? - vezba.

TRAJANJE

20 minuta

15 minuta

20 minuta

20 minuta

15



TC1: Napocetkuradionice, voditeljinavedu temui ciljradionice i zapocinju kratkim osvrtom na
prvu radionicu koja je zavrSena razgovorom o vaznosti podrske i trazenju pomocdi kada nam je
potrebna. Voditelji pitaju mlade “Da li trazite pomoc uvek kada vam je potrebna?” i “Stavasu

tome sprecava”’?

Nakon sto mladi daju odgovore, voditelji objasnjavaju sam koncept navodedi da je stigma
,Skup negativnih stavovaiuverenjakojiutiCunatodaseSsSirajavnostplasi, odbacujeiliizbegavai
diskriminiSe osobe sa problemimamentalnogzdravlja. Stigmaznaciinepostovanjeinegativne
etikete kojima se obelezavaju ove osobe. Voditeljidodatno pojasnjavaju koncept, i u nastavku

pitaju mlade da u velikoj grupi daju odgovore na sledeca pitanja:

- Staste sve negativno ¢uli o osobama sa problemima mentalnog zdravlja?
- Staste pozitivno ¢uli o osobama sa problemima mentalnog zdravlja?

-  Zasto su osobe sa problemima mentalnog zdravlja stigmatizovane?

Odgovore zapisuju na flip Cart papiru, sumiraju i ukazuju na uCestalost stereotipaipredrasuda
ivaznost informisanja o Cinjenicama u vezi mentalnog zdravlja. Voditelji takode naglasavaju da
svako odnasmozeimatiodredene misliilistavove kojimogu biti stigmatizujuciili diskriminisuci.
Ono Sto je vazno je da to prepoznamo, preispitamo odakle nama takav stav i da radimo na

promeni sopstvenog ponasanja koje takvi stavoviili misliizazivaju.

TC2: Voditelji ukazuju na Stetne posledice stigmatizacije osoba sa problemima mentalnog
zdravlja aliinjihovih porodica. Objasnjavaju da usled odbacivanje iliizbegavanja okoline, imaju
manje Sanse za sticanje viSeg obrazovanja, manje mogucénostida se zaposle, da zadrze posao
ili dobiju unapredenje, teze nalaze partnera ili odrzavaju emocionalnu vezu, rede zasnivaju
brak, teze iznajmljuju stan itd. Napominju da je jedna od klju¢nih posledica stigmatizacije
odustajanje od trazenja pomoci, negiranje iliminimiziranje problema. U nastavku pustaju video
materijal “Breaking the stigma” inakon toga pozivaju mlade da kazu kako se osecajuiSta misle
o sadrzaju koji su odgledali.

TC3: Voditelji u nastavku naglasavaju da postoje odredeni mitovi o osobama sa mentalnim
oboljenjima. Podele mlade u Cetiri grupe i daju svakoj grupi nekoliko tvrdnji (mitove i realnost)
i zamole ih da kao grupa razmisle da li je reC o mitu ili realnosti. Nakon sto zavrSe predstavnik
svake grupe izlaze do Cega je grupa dosla u radu. Voditelji na kraju sumiraju, napominjuci
vaznost preciznih informacija i podizanja svesti o tome sa ¢ime se u drustvu suocCavaju osobe

sa problemima mentalnog zdravlja.

TC4: Voditeljizamole mlade da ostanuu malim grupama, podele im papire u bojii dajuzadatak

da opetugrupi odgovore na dva pitanja:
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- Sta svaka osoba moze da uradi da doprinese destigmatizaciji osoba sa mentalnim
oboljenjima?

- Sta bi $kola, zajednica, drustvo mogli da urade da se smanji stigmatizacija osoba sa
mentalnim oboljenjima?

Na kraju radionice mladi zapisuju klju¢nu poruku ove radionice a voditelji sumiraju rad i
prikupljaju refleksije mladih o radionici.

RADIONICA 3: MENTALNO ZDRAVLJE - RECNIK, MOZAK I EMOCIJE

Osnovniciljradionice: Razumevanje razlicitih stanjamentalnogzdravlja, uloge mozga

i vaznosti prepoznavanja i razumevanja sopstvenih emocija.

Trajanje radionice: 75 minuta

Potreban materijal: Tabla ili Flip Cart, flip Cart papir, marker, tehnicke mogucnosti za
pustanje video materijala.
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STRUKTURA RADIONICE TRAJANJE

Tematska celina1(TC1):

. 15 minuta
Koriscenje jezika;

Tematska celina 2 (TC2):

Piramida mentalnog zdravlja - razlicita 15 minuta

stanjamentalnog zdravlja.

Tematska celina 3 (TC3):

Mozak i emocije - vezba prepoznavanja i 30 minuta

imenovanja emocija.

Tematska celina 4 (TC4):

Samo los danilinesto ozbiljnije - osnovne 15 minuta

razlike i kada potrazitipomoc.

TC1: Voditelji objasnjavaju cilj i tematske celine ove radionice i pocinju kratkim vracanjem na
prethodnu radionicu. Podsecaju kako svimozemo, na razlicite nacine o kojima je bilo reci, da
utiCemo da se smanji stigma prema osobama sa problemima mentalnog zdravlja. Jos jedan
vrlo vazan aspekt jeste upotreba jezika kada govorimo o osobama sa problemima mentalnog
zdravlja, aliikadaim se obracamoizelimo dapomognemo. Jezik igra vaznu ulogu u pomaganju
u borbi protiv stigme, ili u njenom nesvesnom jacanju, stoga moramo uciniti sve §to mozemo
da destigmatizujemo i podrzimo one koji imaju problema sa mentalnim zdravljem. Voditelji
daju mladima neke smernice o tome kako bi trebalo razgovarati sa osobama sa problemima

mentalnog zdravlja a kakva komunikacija ne bi bila funkcionalna.

TC2: Za dalje razumevanje, vazno je ukazati da mentalno zdravlje Cine razlicita stanja. U vezi
sa tim, voditelji pokazuju piramidu mentalnog zdravlja koja omogucava da deci i mladima
pokazurazliCita stanjairazlicite emocije koje mogu pratiti ta stanja (stanje bez uznemirenostiili

18



problema, stanje odgovoranastres, stanjeukompostojimentalniprobleminakrajuporemecaj
mentalnog zdravlja). Ono Sto je vazno i na Sta voditelji skrecu paznju je da ,biti mentalno zdrav
ne znacCi nikada ne iskusiti problem* i ukazuju da neprijatne emocije poput brige, straha, tuge
nisu nuzno znak mentalnog poremecaja i da su najcesce deo zdravog odgovora na stres. Sa
druge strane, osoba moze biti u viSe ovih stanja tokom jednog dana (voditelji daju primer).

TC3: U narednoj celinivoditeljiobjasnjavaju da se mentalno zdravlje odnosina zdravlje mozga.
Prisustvo problema mentalnog zdravlja moze biti primer da mozak radi tako da omogudi
prilagodavanje zivotnim izazovima i razvijanju vestina za buduce izazove. Kao paralelan primer
voditelji navode imuni sistem koji pomaze organizmu da se prilagodi i da se bolje razvije za
odbrane od buducih infekcija. Voditelji objasnjavaju kako dolazi do toga da se mozak ,razboli*

i Sta sve na to moze uticati a zatim pustaju video koji opisuje uticaj mozga na razvoj emocija.

Nakon toga pitaju decu i mlade da navedu $to vise emocija. Dok govore, voditelji zapisuju na
flipcartu. Nakon ovoga, grupi pokazuju “Krug emocija” i ukazuju da razumevanje toga kako se
osec¢amo moze da nam pomogne da se bolje orijentiSemo u situaciji koja nam se dogodila,
da razumemo Sta je bio uzrok te situacije ali i da bolje artikuliSemo svoje emocije. U skladu sa
tim jedno od vaznih zadataka za decu i mlade jeste razumevanje i imenovanje osecanja. “Krug
emocija” moze biti koristan alat koji nam pomaze da mapiramo koje sve emocije postoje i
kako se one grupisu. Voditelji daju primer iz svog zivota kada su se osecali na primer uplaseno
i razlazu tu situaciju i imenuje tako da deca i mladi razumeju da su se iza straha krila joS neka
osecanja. Pozivaju i uCesnike radionice da podele neka svoja iskustva i usmeravaju diskusiju

tako da decaimladi prepoznajuiimenuju svoja osecanja.

TC4: Nakon Sto zajedno u grupi provezbaju prepoznavanje i imenovanje emocija, voditelji
prakti¢nim primerima ukazuju na situacije koje mogu ukazati da neko ,samo ima los dan“ kao
i na stanja i situacije koje ukazuju da je osobi potrebna pomoc¢. Voditelji mogu Citati primere
i pitati uCesnike u koju od ove dve kategorije bi svrstali primere koje Cuju. | ovu radionicu
voditeljizavrSavaju tako Sto ispisu klju¢nu poruku koja se zasniva na utiscima ucesnika o u¢enju

i razmeni tokom radionice.
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RADIONICA 4: TRAZENJE POMOCI I PODRSKE

Osnovni cilj radionice: Razumevanje vaznosti pravovremenog trazenja pomoci,

promisljanje o sebiikreiranje licne mreze podrske iliste kontakata na lokalnom nivou

kojima se decai mladimogu obratitiza pomoc
Trajanje radionice: 75 minuta

Potreban materijal: TablailiFlip Cart papir, markeri, scenariji, 4 prazne plasticne flase,
beli papir, olovke, Lista kontakata za podrsku i pomoc¢.

STRUKTURA RADIONICE TRAJANJE

Tematska celina1(TC1):

15 minuta
Koriséenje jezika;
Tematska celina 2 (TC2):

Piramida mentalnog zdravlja - 15 minuta
razliita stanja mentalnog zdravlja.

Tematska celina 3 (TC3):

Mozak i emocije - vezba prepoznavanja 30 minuta
iimenovanja emocija.

Tematskacelina4 (TC4):

Samo lo$ danilinesto ozbiljnije - osnovne 15 minuta
razlike i kada potrazitipomoc.
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TC1: Voditelji pocinju ovu radionicu tako $to podsete na zavrSetak prethodne radionice
i Cinjenicu da postoje razlike izmedu onoga kada osoba ima lo$ dan i kada ima problem
mentalnog zdravlja. Jednostavnim primerima, voditelji ukazuju da rano trazenje pomoci moze
mnogo pomoci osobi u oporavku. Trazenje pomoci i pronalazak podrske moze biti tesko za
osobuinjenuporodicu. Ponekad ¢lanoviporodice prepoznajuneuobicajeno ponasanje, imaju
dozivljajda “nestonije uredu” alinisu sigurnidalije ozbiljno, dalije samo fazaneraspolozenosti,
razdrazljivosti, potiStenosti. Moguce je da ne postoji ozbiljan problem i da je na primer, re€ o
prilagodavanju na neku novonastalu situaciju, ali ukoliko postoji problem mentalnog zdravlja,
onda je rano dobijanje pomoci veoma vazno. Osobe koje imaju problem mentalnog zdravlja
mozda nisu sami svesniSta se deSava, ilisumnjaju daimaju problem aline traze pomoc iz straha
od reakcija okoline. Kada ljudiznaju da nece biti stigmatizovani i kada znaju gde da se obrate
po pomoc, veca je verovatnoca da Ce potraziti pomoc. Rana intervencija je vazna i povecava

Sanse za oporavak.

TC2: U kontekstu ucenja o trazenju pomodi, voditelji podele decu i mlade u 4 male grupe i
zadajuimvezbu. Vezbase zove “Staako”. Svaka grupa dobijajedan scenarioipraznu plasticnu
flasu. Voditelji im kazu da svi sednu u krug. Najpre je zadatak da se svi dobro upoznaju sa
scenariom a zatim i da razmisle $ta bi oni, kao vrSnjaci dece koja su prikazana u scenarijima,
uradili u datim situacijama. Nakon toga scenario stavljaju u centar, zavrte flasu i osoba na koju
pokaze vrh flasSice kada se zaustavi, iznosi svoju ideju. Vrte flasicu dok ne iscrpe sve ideje. Na

kraju, voditeljiih pozivaju da prodiskutuju scenarije u velikoj grupi, a zatim ih pitaju:

- Dalijebiloneslaganja u grupi oko toga Sta je najbolje uraditi?

- Kakvi strahoviilizabrinutosti bi sprecile vrSnjake iz datih scenarija da traze pomoc?
- Stabivrénjake iz scenarija motivisalo da traze pomoé&?

Voditelji daju povratnu informaciju i naglasavaju vaznost vrSnjacke podrske, nakon Cega
prelaze na slededu celinu.

TC3: | ova celina se obraduje kroz vezbu. Svaki uCesnik radionice dobija po jedan beli papir
A4 formata. Instrukcija je da svi nacrtaju svoju ruku. U centralnom delu dlana napisu svoje ime,
a na svaki prst upisu po ime jedne osobe kojoj bi mogli da se obrate za pomoc u slucaju da
posumnjaju da imaju problem mentalnog zdravlja. Voditelji objasnjavaju da ¢e to biti njihova
licna mreza podrske i daje vazno da znaju na koga se mogu osloniti. Nakon Sto zavrse voditelji
pitajukako suse osecalitokomove vezbeidalibivolelidaionibududeo necije mreze. Voditelji
nakon toga, daju svakom ucesniku listu kontakata kojima se deca i mladi mogu obratiti za

podrsku na nacionalnomilokalnom nivou.

TC4: Voditelji daju mladima domaci zadatak koji glasi “Da moj najbolji prijatelj ima problem
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sa mentalnim zdravljem, §ta bih sve uradio da mu pomognem?” Od mladih se oCekuje da
napisu jedan pasus kao odgovor na ovu temu i da uraden domaci zadatak donesu na sledecu
radionicu. Odgovor napisatina Y2 papira formata A5 jer ¢e na sledecojradionici bitilepljeni svi

odgovori.

Voditelji pitaju mlade za utiske, sumiraju klju¢nu poruku i podsecaju na datum sledece
radionice.
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RADIONICA 5: STRATEGIJE ZA OCUVANJE
MENTALNOG ZDRAVLJA I BRIGU O SEBI

Osnovni cilj radionice: Podizanje svesti o vaznosti brige o sebi i praktikovanju

strategija za oCuvanje mentalnog zdravlja

Trajanje radionice: 75 minuta

Potreban materijal: Tablaili Flip Cart, flip Cart papir, marker, tehnicke mogucnosti za

pustanje video materijala, post test i evaluacioni upitnik

STRUKTURA RADIONICE TRAJANJE

Tematskacelinal1(TC1):

Razgovorodomacemzadatkudobijenom 15 minuta

na prethodnojradionici;
strategije za pruzanje podrske drugima

Tematska celina 2 (TC2):
15 minuta
Odgovor na stres - teorijskideo

Tematska celina 3 (TC3):

Sta vam pomaze u oduvanju mentalnog 30 minuta
zdravlja? - vezba

Tematska celina4 (TC4):

Zatvaranje - post test i evaluacija 15 minuta
programa
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TC1: Radionica pocinje dobrodoslicom deci i mladima i razgovorom o domacim zadacima.
Voditelji pitaju decuimlade da zalepe svoje odgovore na flip Cart papire. Nakon toga, voditelji
pitajumladekakoimjebilodarazmisljajuosvomnajboljemprijateljukojiimaproblemmentalnog

zdravlja. Kako su se osecali? Voditelji Citaju odgovore, prave kategorizacije i sumiraju na kraju.

Kao posebnu napomenu ukazuju da je, slucaju da vrsnjak pomene misli o samoubistvu ili
samopovredivanju, neophodno da to kazu njegovim/njenim roditeljima, ucitelju, nastavniku,
psihologu, odnosno nekome ko moze pruziti pomoc¢. lako vam je mozda prijatelj rekao da
nikome to ne govorite, bolje je da imate prijatelja koji je neko vreme ljut na vas nego da Zivite
sa znanjem da ste mogli da pomognete ali da ste cutali. Voditelji ukazuju kako deca i mladi
mogu pomoci jedni drugima. Navode taksativno razlicite nacine i objasnjavaju uz ostavljanje
mogucnosti mladima da dodaju nekinacin, postave pitanjeisl.

TC2: Voditelji objasnjavaju model odgovora na stres i vizuelno prikazuju mladima Semu.
Voditelji u zavisnosti od uzrasne strukture dece i mladih i kapaciteta za razumevanje ove teme,
prilagodavaju svoj pristup. Ono §to je vazno je da se objasni da odgovor na stres moze biti
razlicit i kako se moze manifestovati da bi deca i mladi mogli da povezu sa svojim iskustvom.
Takode, ukazujudajekljucno dalise dogadaj, situacijailibilo Sta Stojeizazvaliodgovornastres
percipira kao pozitivno ili negativno kao i da li smo usmereni na trazenje pomodi, iznalazenje
strategija koje ¢e doprineti prevladavanju ili se povlacimo, izbegavamo ili jos viSe utiCemo da
intenziviramo stres. Voditelji mogu pustiti kratak video o tome a zatim precina vezbu.

TC3: Instrukcija za veZbu je sledeca: Mladi se podele u Cetiri grupe. Dobiju papir A4 formata
podeljen nadvadela. Prvizadatak je da unutar grupe zajednicki navedu, prisecajucise primera
iz svog zivota, kako su u razlicitim situacijama reagovali na stres. Na levoj strani papira navode
Sto je moguce visSe reakcija. Drugi zadatak je da na desnoj strani papira navedu Sta je to Sto
im pomaze da se oslobode stresa odnosno da ga prevladaju (voditelji daju neke pocetne
primere, ako je potrebno). Nakon $to zavrSe svaka grupa iznosi do ¢ega su dosli, a voditelji
edukuju decu i mlade o jos nekim tehnikama poput tehnike disanja, sumiraju, naglasavajudi
vaznost prevencije i brige o mentalnom zdravlju, pravovremenom trazenju podrske i uloge

svakog od nas a posebno vrSnjaka u destigmatizaciji.

TC4: Poslednja celina ove radionice namenjena je zatvaranju programa. Voditelji pitaju decui
mlade za utiske. Podele im stikereizamole da svako za sebe napisSe koja tema je ostavila najjaci
utisak na njega/nju. Podele im testove procene nakon programa (post-testove) i evaluacione
upitnike programa i zamole da popune. Voditelji navode da ¢e im povratne informacije koje
dobiju od dece i mladih sluziti za dalje poboljSanje programa. Dok popunjavaju, voditelji
pustaju opustajucu muziku i po mogucnosti pripremaju neki “podsetnik” na radionice (npr.
nekiodStampan materijal). U zavisnosti od sastava grupe, voditeljimogu pripremitii diplomeili
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sertifikate o pohadanom “Programu opismenjavanja dece imladih za mentalno zdravlje” koje

¢e na poslednjojradionici uruciti u¢esnicima i tako vrednovati njihovo u¢escée u programu.
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Ovaj priruc¢nik je nastao u okviru projekta “Prevencijom do boljeg
mentalnog zdravlja za mlade” koji realizuje udruzenje CeUM i koji je deo
Sireg projekta ,Prava deteta su ljudska prava“ koji sprovodi Uzicki centar za
prava deteta u cilju unapredenjaizastite ljudskih i decjih prava u Srbiji, i koji
je podrzan od strane Evropske unije.
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