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Deliverable 3.2.: Извештај за Стапката и Карактеристиките на Злоупотреба и занемарување на деца (на национално и на Балканско ниво) во примерок составен од деца кои не се вклучени во воспитно-образовниот систем од 11-16 годишна возраст.
БЕКАН истражување на Злоупотреба и Занемарување на еца (ЗЗД) во примерокот на деца кои не се вклучени во 

воспитно-образовниот систем 

во Р Македонија
ВОВЕД
Проектот “Балканска Епидемиолошка Студија на Занемарување и Злоупотреба на деца“ (Б. Е. К. А. Н), се изведуваше од Септември 2009 до Јануари 2013 во 9 Балкански земји и беше кофинансиран од ЕУ  7та Рамковна Програма за Истражување и Иновација (FP7/2007-2013)
 и учество на партнерските Организации. Координатор на проектот беше Институтоt за детско здравје, Одделение за Ментално здравје и Социјална заштита, Центар за Истражување и Превенција на Злоупотреба и Занемарување на деца (ICH-MHSW), од Атина (Грција), додека национални координатори за секоја од земјите учеснички беа следниве Организации:

· Детски центар за човекови права Албанија (Албанија)
· Одделение за Медицински и Опшествени Науки, Југозападен Универзитет “Неофит Рилски“ (Бугарија)
· Факултет за Политички Науки, Универзитет во Сараево (Босна и Херцеговина)
· Одделение за Социјална Работа, Правен Факултет, Универзитет во Загреб (Хрватска) 
· Одделение за социјална работа, Факултет за Социологија и Социјална работа, Универзитет Бабес-Болие (Романија)
· Факултет за Специјална Едукација и Рехабилитација, Универзитет во Белград (Србија)
· Здружение на Лекари во Амбуланти на Итна помош (Турција) 

Евалуацијата на проектот беше спроведена од Институтот од Иноченти (Италија), надворешната научна супервизија на проектот беше преземена од Проф. Кевин Браун, шеф на СЗО, Колаборативен Центар за Нега и Заштита на Децата (Обединето Кралство) и Претседател на Судска Психологија и Детско Здравје, Институт на работа, Здравје и Организации, Универзитет од Нотингам. 
БЕКАН проектот вклучуваше дизајн и реализација на Епидемиолошко истражување на терен и Истражување на пријавените случаи на злоупотреба и занемарување во 9 Балкански земји (Албанија, Босна и Херцеговина, Бугарија, Хрватска, БЈР Македонија, Грција, Романија, Србија и Турција). 

Деветте Епидемиолошки истражувања кои беа спроведени беа со цел да ја испитатаат преваленцата и инциденцата на злоупотребата и занемарувањето на деца (ЗЗД) во репрезентативен рандомизиран примерок на општата популација на ученици кои посетуваат три класа (присуствуваа претежно деца на 11, 13 И 16 годишна возраст). Во прилог, беше спроведено дополнително истражување на погоден примерок на деца кои не се вклучени во воспитно-образовниот систем во земји каде стапката на овој примерок на деца е висока и е важно за изведување на заклучок за ЗЗД индикаторите на национално ниво. Податоците беа собрани од два извора, парови на деца и нивните родители со користење на ИКАСТ Прашалници (ИКАСТ-Д и ИКАСТ-Р), модифицирани за потребите на БЕКАН проектот. 
Истражувањето за пријавените случаи на злоупотреба имаше цел да ја идентификува стапката на инциденца на злоупотреба и занемерување на деца заснована на обработка на податоци од постоечките архиви на организациите кои работат на проблематиката на ЗЗД (како заштита на деца, здравство, судски и полициски служби, НВО), спроведено во географско подрачје и временски период идентичен како и епидемиолошкото истражување. Собраните податоци даваа карактеристика на секој поединечен случај: дете, инцидент, сторител/и, неговател/и, и информации поврзани со семејството. Истовремено, ЦБСС  имаше цел да го мапира постоечкиот механизам на пријавување, онаму каде што беше можно, да ги претстави карактеристиките на практиката на следење на овие случаи во секоја земја учесничка.  Покрај тоа, споредбата на национално ниво помеѓу стапката на индуктивност на ЗЗД од истражувањето на терен од една страна и истражување на пријавените случаи од друга страна, ќе произведе докази базирани на проценка по пример на феноменот на „ледениот брег’’ кој се однесува на ЗЗД, односно вистинската стапка на овој феномен е повисока од бројот на познати случаи или предвидени од службите во земјите учеснички. 
Дополнително, во контекст на БЕКАН проектот ние создадовме Национална мрежа на Организации (владини и не-владини) кои работат на полето на детска заштита, од областа на социјална заштита, здравство, судство, образование и полиција. Вкупно, во земјите учеснички беа развиени 9 Национални мрежи, со 430 организации членки на мрежата. Последно, но не помалку важно беше спроведувањето на широк спектар на активности поврзани со дисеминација, ова вклучуваше организација на Национални Конференции и една Меѓународна Конференција, научни трудови, најава за научни конференции и состаноци, објави во медиумите, публикација на Извештајот, и тн. (повеќе информации за активностите од проектот може да се најдат на вебстраната на проектот: www.becan.eu).  

Конечно, БЕКАН имаше цел да ги вклучи сите горенаведени резултати во однос на добиените докази, стекнатото искуство и вмрежување на ресурсите во сеопфатни консолидирани извештаи на национално и на Балканско ниво кое би можело да го олесни создавањето на социјална политика базирана на докази и имплементација на служби на детска заштита.
A. ОПШТИ ИНФОРМАЦИИ
Собирањето податоци ги опфати и децата кои го посетуваат Центарот за деца на улица (деца кои не се вклучени во воспитно-образовниот систем) од поголемите градови во Р Македонија. 
· Временска рамка на истражувањето на деца кои не се вклучени во воспитно-образовниот систем: започна во Април 2012, заврши во Јуни 2012 
· Географска област каде беше спроведено истражувањето беше подрачјето на главниот град-Скопје (започна на 2ри Април 2012, заврши во Мај 2012 година) 
· Истражувачкиот тим кој го спроведуваше истражувањето беше тимот од Универзитетска клиника за психијатрија составен од координаторот Проф. д-р Марија Ралева, психијатар за деца и адолесценти, регионални истражувачи, Александра Цонева, магистер по социјална работа, Лилјана Трпчевска, постдипломец по специјална едукација и рехабилитација, одговорна за организација и супервизија на истражувањето, истражувачи на терен кои работеа на истражувањето: Анета Начевска, клинички психолог и Александра Прошева, клинички психолог. 
B. ОРГАНИЗАЦИЈА НА ИСТРАЖУВАЊЕТО
1. Дозвола/и 

Идентификација на децата кои не се вклучени во воспитно-образовниот систем беше овозможено од Дневниот Центар за Деца на улица, Орган на Меѓуопштинскиот Центар за Социјална работа во Скопје и Битола. Аплициравме за дозвола од Министерството за Труд и социјална политика во Јануари 2012, поддржано од добиената дозвола од Министерство за Образование за спроведување на Епидемиолошката студија од 2010 година. 
· Официјалната дозвола за пристап до целната популација ја добивме од Министерство за Труд и социјална политика (заедно со дозволата за пристап до базите на податоци за пријавените случаи на ЗЗД во Центрите за Социјална работа за ЦБСС истражувањето) на 24ти Април 2012 година.
Етичка дозвола за истражувањето 

· Како што е наведено во Националниот извештај за WP3, ние не бевме должни да аплицираме за етичка дозвола, бидејќи сеуште не е задолжително во нашата земја. Бидејќи не бевме задожени за добивање на етичка дозвола за истражувањето од компетентни надлежни организации, етичката дозвола за истражувањето беше проверена од страна на Министерството за образование.
· На наше барање до Министерството за образование, методот на барање согласност (пасивна, активна, без согласност) мораше да биде објавена. Ние се одлучивме за пасивно/активна согласност, но училиштата, со цел да избегнат можен „конфликт’’ со родителите, побараа од нас да се придржуваме до строгиот предлог даден од Министерството за образование, побараа активна согласност од родителите. 
2. Обука на Истражувачите на терен
Обуката на истражувачите на терен за деца кои не се вклучени во воспитно-образовниот систем се одржа заедно со обуката на истражувачи за епидемиоошката студија. Продолжение на оваа обука беше одржан одржан на 17.01.2011, како 4 часовен тренинг. Обучувачите и обучуваните беа истите наведени во Националниот извештај за WP3.  

Овој дел од обуката траеше 4 часа, се состоеше со администрирање на самопополнувачки прашалник и студија со интервјуирање на деца со истата група на обучувачи. Обуката беше заснована на играње улоги, се формираа парови на интервјуер и интервјуиран, се обработуваше сета содржина на прашалникот. Карти со различни модели на одговори беше прикажана на интервјуираните. Некои од нив имаа упатство да откријат насилство во семејството. Од интервјуерот се бараше да се обиде да го препознае психолошкото искуство на интервјуираниот согледано преку неговата/нејзината експресија на тонот на гласот, лицевата експресија и подготвеноста да продолжи со одговарање на прашањата. Доколку беше неопходно  нему/неа и беше понудено удобност, разбирање и можност да зборува за злоупотребата. Обуката беше евалуирана со аплицирање на пред-тест пред изведување на обуката и пост-тест прашалник преведени на македонски јазик по обуката. Евалуација покажа дека обучуваните успешно ја завршија задачата, а играњето на улоги беше многу важен за нивното искуство во работата со деца. Со истражувачите после работилницата потпишавме дополнителни задолженија. Им беа дадени делови од Прирачникот, требаше да подготват и да презентираат материјал за наредната работилница. Работилниците со играњето на улоги се од голема важност за стекнување увид при подготовка на вакво истражување, секој член на тимот беше ангажиран и имаше значаен допринес во развојот на Водичот за Истражувачите. Многу внимание и дискусија имаше за различни улоги и пресврти на улоги, од кои некои препораки еволуираа во обезбедување на повеќе можности за игра на улоги во наредните обуки.
За време на проверката на собраните податоци од интервјуираните, ние согледавме некои проблеми. Всушност, тоа беа можните проблеми за разбирливоста на прашањата од децата кои не се вклучени во воспитно-образовниот систем (поради нивните ограничени јазични способности и речник, а особено слабата разбирливост на македонскиот јазик- децата за деца кои се од ромска етничка припадност), како и времетраење на самиото интервју (во просек 1.5 час), посебно интервјуто со 11 годишните деца. 
C. МЕТОДОЛГИЈА
1. Примерок 
Децата кои се надвор од воспитно-образовниот систем беа идентификувани со помош на Меѓуопштинскиот Центар за социјална работа, одговорен за ова категорија деца, или деца кои никогаш не посетувале училиште (кои се претежно деца од ромска етничка припадност). Постојат неколку Дневни Образовни центри за деца на улица кои се под раководство на Центрите за социјална работа во земјата. Родителите и нивните деца беа поканети од персоналот во Дневните центри директно или преку нивните деца го посетуваат Центарот. Родителите беа усно информирани, земајќи во предвид дека повеќето од нив се неписмени. Побаравме пасивна согласност преки вработените во Дневниот центар. Единствено возможен беше директен контакт со родителите, или контакт преку децата бидејќи повеќето од семејствата немаат достапен телефон, или други средства за писмена комуникација. Не добивме одговор од родителите  на нашата покана за интервју, исто така 16 годишните деца не беа заинтересирани да бидат интервјуирани. Моравме да вложиме повеќе напор за да се регрутираат што е можно повеќе деца за да го завршиме овој дел од истражувањето. Во табелата бр.1 е прикажана ситуацијата од завршната фаза на истражувањето.
Табела Бр 1: Примерок на деца кои се надвор од училиниот систем
	
	11
години
	13
години
	16
години

	Број на идентификувани деца
	11
	19
	8

	Број на деца кои беа поканети да учествуваат во истражувањето
	6
	11
	6

	Број на родители кои беа поканети да учествуваат во истражувањето
	6
	11
	6

	Број на родители кои одбија да дозволат нивното дете да учествува во истражувањето
	0
	0
	0

	Број на родители кои одбија да учествуваат во истражувањето (нивното учество)
	6
	11
	5

	Број на деца кои одбиле да учествуваат
	0
	0
	0

	Број на пополнети ICAST-CH 
	6
	11
	6

	Број на пополнети ICAST-P 
	0
	0
	1

	Метод на собирање на податоци
	Интервјуирање на деца

	Место на собирање на податоци
	 FORMCHECKBOX 
 во домот
 FORMCHECKBOX 
 институција: Дневен образовен центар за деца
 FORMCHECKBOX 
 Друго:


Истражувањето за децата кои се надвор од воспитно-образовниот систем беше изведен во Дневниот образовен Центар за деца во општина Шуто Оризари во Скопје, исто така и во Дневниот Образовен центар во Битола. Овие Дневни образовни центри ги посетуваат деца од 3-4 до 18 годишна возраст. Простории во центарот беа недоволни за организирање на интервју со децата. Четири интервјуера спроведоа интервјуа во несоодветни простории кои не обезбедуваа доволно приватност и не беа изолирани со другите соби. Поради тоа интервјуерите интервјуираа по две деца оддеднаш, но другите беа љубопитни, често влегуваа и го прекинуваа интервјуто. Во одредни случаи имаше и јазична бариера бидејќи децата се од ромска етничка припадност, некои од нив не го разбираа добро македонскиот јазик. Некои од прашањата требаше да се дообјаснат и дополнително да се поедностават (посебно за 11 годишните деца). Должината на прашалникот  предизвика и дополнителни проблеми, лесно им се одвлекуваше внимание. 
2. Степен на одговор
· Двата дневни образовни центри со кои стапивме во контакт обезбедија пристап до учесниците во ова истражување. Немаше одбивање за учество.  
· Идентификувавме 80 деца, но овие деца не го посетуваат редовно центарот. Центрите повеќе се посетени од помали деца. На денот на интервјуирањето пристапивме на 23 деца и сите прифатија да бидат интервјуирани. Нивните родители не беа достапни и поканети за учество, едноставно затоа што немавме можност да исконтактираме со нив. 
· Да споменеме за вкупниот степен на одговор на учесниците по возрасна група:
· Поканивме 23 деца да учествуваат во истражувањето, сите прифатија, што значи имавме 100% стапка на одговор која се однесува на децата кои беа присутни на денот на интервјуирање. Спорд бројот на деца кои го посетуваат Дневниот центар, степенот на одговор беше 60,5%.  Според возраста, имаше 6 деца на 11 години, 11 деца на 13 години и  6 деца на 16 години. 

· Поканивме ист број на родители (N=23) но само еден од нив прифати учество. Степенот на одговор на родителите е скоро 0.  
· Причината за не-одговорот беше воглавно бидејќи родителите не беа заинтересирани, интервјуирањето/ истражувањето не беше од никакво значење за нив, фактот дека многу од нив се неписмени беше голема пречка за комуникација. Не бевме во можност да зборуваме со родителите и да се обидеме да им го привлечеме вниманието. Персоналот од Дневните центри со кои веќе имаа остварено добра релација контактираше со нив, но очигледно тоа не беше доволно за да бидат привлечени да учествуваат.
3. Истражувачки алатки
Според искуството со фокус групата со децата што не се вклучени во училиште спроведена претходно, заради културна валидација на истражувачките алатки, извесни модификации беа направени за потребите на оваа студија, затоашто за најголем дел од овие деца или некои прашања не беа применливи, или пак неразбирливи. Оние прашања кои се однесуваат на позитивните родителски воспитни практики, како и некои алтернативни облици на казнување, какви што се читање на СМС пораки и т.н., се чинеа несоодветни за нив. Но овие модификации не беа внесувани и обработени во самите прашалници, туку тие беа применети на лице место, такашто ако прашањето беше неприменливо (ако детето немало мобилен телефон) одговорот би бил - Неприменливо. Постоеа потешкотии да се разберат многу прашања, такашто олеснувачите ги читаа на глас прашањата, им ги објаснуваа повеќето прашања на децата. Понекогаш самиот речник или начинот на кој беа поставени прашањата требаше да се поедностави за време на интервјуто или дополнително да им се објасни со цел детето да го разбере. Уште повеќе, учесниците во оваа група на деца кои не се вклучени во училиште покажуваа нетрпеливост и олеснувачот и записничарот имаа требаше да вложуваат дополнителни напори за да им го одржат вниманието.  

4. Прибирање на податоци и работа на терен

· Прво беше остварен контакт со психологот во ДЕЦ за деца на улица. Денот на интервјуто беше определен според претходно дадените усни согласности  од родителите или старателите за децата дека можат да бидат интервјуирани. 

· За да се мотивираат децата претходно организиравме делење бонбони, како и по завршување на интервјуто за нивно освежување.
· Процесот и методот на прибирање податоци од децата како што е веќе објаснето беше преку структурирано интервју. Истражувачки пар беше присутен во училницата каде се водеше интервјуто, но тие беа честопати прекинувани од други деца, кои беа љубопитни и заинтересирани да слушнат што се случуваше. Не беше можно да се организира секое интервју во посебна просторија, па имаше понекогаш и две деца кои беа интервјуирани во една. 

· Процесот кој следеше по прибирање на податоци беше стандардизирана процедура како и при другите истражувања на терен, како што е пополнувањето на Формуларите за истражувачите, супервизиски состаноци и договор за изведување на другите интервјуа.  

5. Eтички согледувања во врска со рабтниот процес на терен
· Приватноста не беше секогаш можно да се обезбедипоради ограничениот број на простории и училници кадешто две интервјуа се водеа одделно водени од двајца истражувачи. Поради тие причини  не беше можно во потполност да се обезбедат анонимноста и доверливоста на податоците и добиените информации од страна на испитаниците. 

· Безбедноста на истражувачите беше загарантирана во Центрите за дневна едукација. 

· Учесниците беа информирани вербално за ограничувањето на доверливоста, како на пример во случаи на актуелна злоупотреба, како и за нивното право да се повлечат, но не беше секогаш соодветно разбрано од страна на децата. 
· На децата им беше понудена можноста за учество во работилница за психолошко олеснување, „debriefing“, од страна на психологот за поддршка  во ДЕЦ, кој потоа организираше средба нив на која можеа да разговараат за нивните чувства отворено. Исто така на психологот во ДЕЦ му беше понудено да биде во контакт со  истражувачите, ако е потребно,  што беше искористено неколку пати.  

· Чувањето на собраните податоци е обезнедено од страна на истражувачкиот тим кадешто нема никој неовластен пристап.  
· Инфромирана согласност беше обезбедена од страна на психологот во ДЕЦ. На родителите и на децата им беше и вербално објаснето и дадено воедно и да потпишат писмена согласност., но ниедна не беше повратно вратена потпишана. Ако родителот не се согласи неговото дете да учествува во истражувањето, тогаш тоа немаше да биде вклучено. 

· Процесот осмислен во случаи на откривање на ЗЗД требаше да се следи на ист начин како и при епидемиолошката студија, опишан во Водечките принципи за истражувачите, како и улогата на Националниот советодавен одбор. 

Д. РЕЗУЛТАТИ
За потребите на овој извештај обезбедени се само дескриптивни податоци без да се пристапи кон статистичка обработка на податоците. 
Според тоа, во ова поглвје ќе се осврнеме на главните резултати од студијата.
Демографски карактеристики
Табела D.1. Демографски податоци за децата коишто не се вклучени на училиште кои учествуваа во ICAST-CH студијата (примерок 21)

	
	N
	%

	Пол
	
	

	Девојчиња
	6
	28,6

	Момчиња
	15
	71,4

	Возрасна група 

	11 г.
	6
	28,6

	13  г.
	11
	52,4

	16  г.
	4
	19,0

	
	
	

	Вкупно         21    100

	
	N
	%

	 Религија

	Православна
	1
	4,8

	Mуслиманска
	16
	76,2

	Не знам
	1
	4,8

	Недостасува
	3
	14,3

	


Демографските карактеритики на примерокот деца коишто не се вклучени во училиште е особено мал и хомоген. Се состои од 6 девојчиња и 15 момчиња, сите деца од Ромска етничка припадност. Најголем број од нив се на возрат од 13 години, имено 11 деца (52,4%), 11 годишни се 6 деца (28,6%) и 16 годипнишни се 4 деца. Повеќето припаѓаат на муслиманската религија, 16 деца (76%) 1 дете е православно, но останатите или не ја знаат својата религија или пак не сакаат да одговорат на ова пташање. 

Сите тие го посетуват Дневниот едукативен центар (ДЕЦ) за деца на улица во Скопје и во Битола. 

Причината зошто има малку девојчиња е во фактот што девојчињата многу помалку го посетуваат ДЕЦ, или училиштето, како што тие го нарекуваат, од момчињата, проведувајќи повеќе време дома, чувајќи ги другите браќа и сестри или помагајќи и на мајката. Најбројна група во овој примерок се 13 годишните деца. Сите 11 годишни деца, 10 вкупно, на кои им пристапивме за да ги интервјуираме за време на подготвителната фаза, не беа во можност да ги следат прашањата, или затоа што постоеше јазична баријера и недоволно разбирање на македонскиот јазик, или пак не мoжеа да седат мирни и да им се поставуваат голем број прашања. Многу брзо се заморуваа и не сакаа да го продолжат интервјуто, иако им беше дадено време да се одморат.  16 годишни деца, во Ромската заедница не се сметаат веќе за деца, туку на возраст кога треба да се женат, и тие не се заинтересирани да го посетуваат ДЕЦ. 

Стапки на преваленција и инциденција на различни фроми на насилство и позитивно родителско однесување
БЕКАН Студијата со децата вон училишниот систем покажа дека изложувањето на децата на различни форми на насилство и позитивни родителски практики во тек на животот (преваленција) и за време на последните 12 месеци инциденција) го следат истиот образец низ животот (преваленција), но и во тек на последните 12 месеци (инциденција). 
Животната преваленција на психолошкото насилство има највисока стапка меѓу сите форми на насилни искуства. Дури 86% oд децата барем еднаш во својот живот  доживеале некој вид психолошко насилство, повеќе од три четвртини  од децата  (76,2%) доживеале физичко насилство, повеќе од половина од нив (52,40%) доживеале чувство на занемарување, 19% доживеале некоја форма на сексуално насилство и 4,80% доживеале контактно сексуално насилство. Позитивните родителски воспитни практики беше доживеано од 90,5% од децата (Табела D.2.). 
Табела D.2. Дистрибуција на одговори на децата во врска со нивната изложеност на различните форми на насилство и  на позитивни родителски практики во тек на животот (преваленција)

	Преваленција

	 
	f
	%

	Психолошко насилство
	18
	85,70%

	Физичко насилство
	16
	76,20%

	Сексуално насилство
	4
	19%

	Сексуално контактно насилство
	1
	4,80%

	Чувство на занемарување
	11
	52,40%

	Позитивни практики
	19
	90,50%


Стапката на инциденција на истите насилни искуства и позитивните родителски  ненасилни практики  е речиси исто или пак е малку пониско, освен за сексуалното насилство, коешто сигнификантно се разликува. Имано, сексуалното насилство е сигнификантно помалку доживеано во тек на последните 12 месеци во 4,8%, и контактното сексуално насилство е 0. Физичкото насилство е доживеано од 71,4% од децата. 
Табела D.3. Дистрибуција на одговори на децата во врска со нивната изложеност  на различни форми  на злоупотреба и на позитивни родителски однесувања во тек на последните 12 месеци (инциденција)

	Инциденција

	 
	f
	%

	Психолошко насилство
	18
	85,70%

	Физичко насилство
	15
	71,40%

	Сексуално насилство
	1
	4,80%

	Сексуално контактно насилство
	0
	0,00%

	Чувство на занемареност
	11
	52,40%

	Позитивно редителски  практики
	19
	90,50%


Изложеноста на децата на различни искуства на психолошко насилство во тек на животот (преваленција) и за време на последните 12 месеци (инциденца), како најчесто искуство на насилство од сите можни насилни однесувања од кои страдаа децата, доживеани активно во форма на навреди, нарекување со погрдни имиња, закани, отфрлувања, или, попасивни начини на доживување на искуства како што се игнорирање, изолација, омраза. Речиси 19% oд децата доживеале еден вид такво искуство во тек на последната година и 14% во тек на животот; истотака 14% (и во текот на животот и во последната година) доживеале 8 такви искуства, и 9,5% доживеале  (и во текот на животот и во последната година) 12 и 13 такви искуства (График D.1.). 
График D.1.
Дистрибуција на изложеноста на децата на 19/17* различни искуства на психолошко насилство, според искуство во тек на животот (преваленција) и во тек на последната година (инциденција).

[image: image1.png]%
[yl
ONP PO ROHO

Psychological violence

A\
\
\
\\ AN
%
No.
of 1 3 4 5 7 8 10 |11 |12 | 13
item

———Prevalence

143148 95 48|48 (14395 489595

——Incidence

19048 48 48|95 (14348 489595





Во нашата студија искуствата на физичко насилство се вториот најчесто застапен вид на злоупотреба на деца (График D.2.).  Општо земено, 14,3% oд сите деца биле изложени н аедна форма на физички насилно однесување, било да е во тек на животот или во последната година, 19% биле изложени на 7 форми на физички насилни однесувања (преваленција) и 14,3% (инциденција) и 4,8% биле изложени на 13 вакви форми на однесување (и преваленција и инциденција) (График D.2.)
График D.2.
Дистрибуција на изложеноста на децата на 16/15* различни искуства на физичко насилство, според искуство во тек на животот (преваленција) и во тек на последната година (инциденција).
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Општо земено, 52,40% oд децата беа изложени на различни чувства на занемареност во тек на животот и во последните 12 месеци. Изложеноста на децата на едно чувство на занемареност било да е во тек на животот било во последните 12 месеци е 9,5%, на две вакви доживувања  биле изложени 23,8% од децата и на три доживувања,  19% oд децата (Табела D.4.)
Табела D.4.
Дистрибуција на изложеноста на децата на 3 различни искуства на занемарување, според искуството во тек на животот (преваленција) и во тек на последната година (инциденција).

	Занемарување- преваленца
	Занемарување - инциденца

	N на ајтеми
	f
	%
	N на ајтеми
	f
	%

	0
	10
	47,6
	0
	10
	47,6

	1
	2
	9,5
	1
	2
	9,5

	2
	5
	23,8
	2
	5
	23,8

	3
	4
	19
	3
	4
	19

	Вкупно
	21
	100
	Вкупно
	21
	100


Сексуалното насилство биоло доживеано од 19% oд децата во тек на животот и од 4,8% oд децата во тек на последната година, доживувајќи еден вид на вакви однесувања (Табела D.5.).  

Табела D.5.
Дистрибуција на изложеноста на децата на 6/5 различни искуства на сексуално насилство, според искуството во тек на животот (преваленција) и во тек на последната година (инциденција).
	Сексуално насилство, преваленција
	Сексуално насилство, инциденција

	N на ајтеми
	f
	%
	N на ајтеми
	f
	%

	0
	17
	81
	0
	20
	95,2

	1
	4
	19
	1
	1
	4,8

	Вкупно
	21
	100
	Вкупно
	21
	100


E. ДИСКУСИЈА (НА ИСТРАЖУВАЧКИТЕ РЕЗУЛТАТИ)
Ограничувањето на оваа студија е многу малиот број на деца што не е доволно да се преземат релевантни статистички анализи. Исто така неодговарањето на родителите ни оневозможиува  натамошни заклучоци. За да се обезбеди приватноста, анонимноста и доверливоста  понекогаш се проблем за истражувачите, такашто натаможна супервизија и сесија на дебрифинг беше потребна. 

Според преваленцијата и инциденцијата на различните насилни однесувања доживеано од децата  очигледно е дека психолошкото насилство е предоминантно и најголем број од децата доживеале барем едно такво искуство во животот. Сигнификантно се разликува од стапката на преваленција и инциденција на психолошкото насилство во БЕКАН епидемиолошката студија (Пр.64,58% и Ин.60,51%). Физичкото насилствоисто така е многу често искуство на различни физички насилни однесувања и евидентно е дека три од летири деца барем еднаш во животот, или пак во последните 12 месеци доживеале некој вид од вакво насилно однесување. Исто така се разликува од стапката на инциденција и преваленција на физичкото насилство во БЕКАН епидемиолошката студија (Пр.50,66% и  Ин.42,40%). Чувството на занемарување беше доживеано од повеќе од половина од децата, што се очекува за оваа ранлива популација, бидејќи се смета дека овие деца се деправирани и во прв ред занемарени. Стапката на инциденција и преваленција на чувството на занемарување е скоро двојно поголема од онаа во епидемиолошката студија.

Сексуалното насилство е сигнификантно високо доживеано од овие деца, особено стапката на преваленција на сексуална злоупотреба е многу повисока отколку стапката на овој вид насилство во епидемиолошката студија (Пр.7,60 и Ин.6,39%). Прашањето зошто инциденцијата е многу пониска од преваленцијата може да се должи на фактот што децата се интервјуираат од страна на истражувачот и можно е да ги потиснуваат своите сексуално насилни искуства во минатото, и актуелното сеќавање на нив може да предизивика непријатност и дури и поинтензивни травматски доживувања. Ова е евидентно кога контактно сексуално насилство е во прашање во тек на последните 12 месеци, имаат тенденција да користат механизми на негација. 

On the other hand positive parenting is experienced at a higher rate than in the BECAN epidemiological sample because according to the Roma culture parents tend to express their feelings very openly and directly. 

F. ОЛЕСНУВАЧИ И ПРЕПРЕКИ
1. Кои фактори (ако воопшто ги има) може да се сметаат за олеснувачи во имплементацијата на студијата?

Фацилитатори за имплементацијата на оваа студија беа самите теренски истражувачи, т.е. интервјуерите. Беше препуштено на нивната способност и вештини да ги интервјуираат децата во околностите опишани погоре.

2. Кои беа најважните проблеми/тешкотии на кои наидовте за време на имплементацијата на оваа студија? На кој начин се решени?

Најголем проблем претставуваа самите услови во кои се изведуваше интервјуто, ниската стапка на учество на родителите и ниската стапка на одговор на 11 и 16 годишните деца. 

G. ЗАКЛУЧОЦИ И ПРЕПОРАКИ
· Сите форми на различни насилни однесувања се искусени со висока стапка на инциденција и преваленција 
· Психолошкото насилство е најчеста форма на злоупотреба, потоа следи физичката злоупотреба, чувство на занемарување и сексуална злпоупотреба
· Сексуалната злоупотреба е многу честа форма на доживеано насилно однесување кое иле е потиснато од страна на децата или со потешкотии се присетува на него во тек на последната година 
·  Позитивното ненасилно родителство е многу често искуство на децата во овој примерок
Препораки
Студијата со деца коишто не се вклучени во училишниот систем не беше изведена според планираната схема поради многу ниската стапка на одговор на децата и  речиси 0 стапка на одговор од родителите. Примерокот се состоеше од 21 дете од ромска етничка припадност кое е вклучено во ДЕЦ за деца на улица, којшто е многу мал примерок од кој можат да се извлечат заклучоци релевантни за децата коишто не се вклучени во училишниот систем.
БЕКАН студијата на деца коишто се надвор од училишниот систем во Република Македонија неможеше да обезбеди резултати релевантни за одговор на суштественото прашање за злоупотребата на децата кај оваа ранлива група деца. Овие деца претставуваат многу вулнерабилна група (како што се и децата од зафрлените селски средини, од сиромашните семејства). Пристапот до нив треба внимателно да се подготви со некои специфични неопходни промени во  начинот на кој се пристапува, промени на инструментот кој се користи, користејќи прашања кои ја рефлектираат нивните особено депривирани и занемарени потреби.
 

 

H. РЕФЕРЕНЦИИ
Raleva, M., Filov, I., Nikoloski, N., Trpcevska, L., (2012).  BECAN Epidemiological Survey on Child Abuse & Neglect (CAN) in FYR of Macedonia. Skopje: University Clinic of Psychiatry  
[image: image3.png]


[image: image4.png]



� Grant Agreement No: HEALTH-F2-2009-223478. 





PAGE  
14

