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POVZETEK — Prispevek podrobneje obravnava tema-
tiko pomena skrbi za dusevno zdravje socialnih peda-
gogov, zaposlenih na podrocju vzgoje in izobrazevanja.
Namen prispevka je raziskati oblike skrbi za dusevno
zdravje socialnih pedagogov v razlicnih vzgojno-izo-
brazevalnih institucijah. S kvalitativno raziskavo, ki je
bila izvedena na osnovi polstrukturiranih intervjujev
s Stirinajstimi socialnimi pedagogi, smo analizirali
razlicna podrocja, povezana predvsem s skrbjo soci-
alnih pedagogov za lastno dusevno zdravje in s skrbjo,
ki jo socialnim pedagogom nudijo njihovi nadrejeni.
Rezultati raziskave med drugim kazejo, da je vecina
socialnih pedagogov dnevno izpostavljena stresnim in
zelo zahtevnim situacijam, da se na delovnem mestu
ne pocutijo varne, saj so bili v okviru svojega dela ze
vsi delezni psihicnega/fizicnega nasilja; in da se nad-
rejeni za njihovo psihicno pocutje oz. duSevno zdravje
ne zanimajo v toliksni meri, kot bi si Zeleli. Ugotovitve
nikakor niso vzpodbudne, saj navedeno posledicno de-
terminira njihovo dusevno zdravje ter kakovost, stro-
kovnost in profesionalnost dela nasploh.
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ABSTRACT — The paper discusses in greater de-
tail the importance of mental health care for social
pedagogues working in the field of education. The
aim of the paper is to explore the forms of mental
health care for social pedagogues in different edu-
cational institutions. The qualitative survey, based on
semi-structured interviews with fourteen social peda-
gogues, analysed different areas related mainly to
social pedagogues’ care for their own mental health,
as well as the care provided to social pedagogues
by their supervisors. The results of the survey show,
among other things, that most social pedagogues are
exposed daily to stressful and very challenging situa-
tions, that they do not feel safe at work, as they have
all been subjected to psychological/physical violence
in the course of their work; and that their supervisors
are not as interested in their mental well-being/men-
tal health as they would like. The findings are by no
means encouraging, as the above-mentioned factors
determine their mental health, as well as the quality
and professionalism of their work in general.

Socialni pedagogi (SP) se pri svojem delu v razli¢nih vzgojno-izobrazevalnih (VIZ)
institucijah srecujejo s socialnimi sistemi, ki zahtevajo prilagodljivost. Kot strokovnjaki
so odgovorni za lastne reakcije, ki jih morajo obvladovati (Martinjak, 2002), hkrati pa
ohraniti vtis, da nadzorujejo okolis¢ine svojega dela, kar od njih zahteva stabilno dusev-
no zdravje, ki ga omogoca tudi pozitivna strokovna samopodoba. Tako kot uéitelj ima
tudi SP z “dobro strokovno samopodobo pozitiven odnos do Zivljenja, to pa mu omo-
goca [...] boljSo sposobnost za delo in lazje spoprijemanje z negativnimi izkusnjami”

(Strnisa in JuriSevic, 2018, str. 118).

Strokovna samopodoba SP je tako sestavljena iz razli¢nih vlog: vloge ucitelja, sve-
tovalca, vzgojitelja (v strokovnih centrih (SC) nemalokrat tudi vloge “nadomestne”
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druzine) (Marovi¢, 2021), zato se od jih pricakuje, da: pomagajo posamezniku pri raz-
vijanju njegovega aktivnega, ustvarjalnega odnosa z okoljem, prispevajo k njegovemu
vkljucevanju v okolje, ga opolnomocijo, ga usmerjajo k uresnic¢evanju njegovih temelj-
nih potreb, pomagajo pri razvoju njegovih potencialov, so “glas” marginaliziranih in sti-
gmatiziranih posameznikov (Eti¢ni kodeks delavcev na podrocju socialne pedagogike,
2004) in so hkrati Se ustvarjalni, inovativni, navdihujoci, posteni in pravi¢ni, kompe-
tentni sogovorniki, pogumni in odzivni v primerih nasilja, po potrebi tudi zas¢itniski ter
visoko eti¢ni (Pelc, 2016).

Glede na visoka pricakovanja druzbe do SP in glede na stiske, s katerimi se le-
-ti pri svojem delu ¢edalje pogosteje soocajo (npr. heteroagresija, avtoagresija, teza-
ve s kemi¢no/nekemicno odvisnostjo, tezave otrok/mladostnikov v dusevnem zdravju
(Krajn€an in Vrhunc Pfeifer, 2021), nesodelovanje otrok/mladostnikov/starSev, nerazu-
mevanje vodstva/pristojnih ministrstev, pomanjkljiv zakonodajni vidik pomoci (Maro-
vi¢, 2019), razli¢ne kompleksne VIZ pasti, ki so posledica (post)covidnih casov), lahko
trdimo, da gre v povezavi z dusevnim zdravjem SP za visoko rizic¢en poklic, saj je skrb
za njihovo dusevno zdravje — predvsem zaradi primarne skrbi za druge, ki izhaja iz
doktrine socialne pedagogike kot poklica pomoc¢i — pogosto prezrta.

Dusevno zdravje socialnih pedagogov

V primeru tezav v dusevnem zdravju je pogosto tezko opredeliti vzroke za tezave in
razvoj dusevnih bolezni. Dobro dusevno zdravje je temelj zdravja nasploh, posledi¢no
tudi socialne, druzinske in gospodarske stabilnosti, druzbene blaginje ter kakovosti zi-
vljenja ljudi (Resolucija o nacionalnem programu ..., 2018). Vpliva na razli¢na podro-
¢ja, od zivljenjskega sloga, fizi¢nega zdravja do storilnosti, zaposlovanja, medosebnih
odnosov, socialne kohezije in kakovosti zivljenja. Predstavlja osnovo za dober odnos
do samega sebe, svojih bliznjih, §irSe okolice in sveta (Marusi¢ in Temnik, 2009), hkrati
pa je bistveno tudi za naso sposobnost oblikovanja in vzdrzevanja odnosov ter za nase
vsakdanje zivljenje v razli¢nih druzbah, kulturah in zaposlitvenih sistemih, v katerih
delujemo (Jericek Klansc¢ek idr., 2009). Kot vemo, posameznikovo dusevno zdravje
vpliva tudi na nacin razmisljanja, komuniciranja, uc¢enja in na osebnostno rast (No-
vak, 2018), prav tako pa skrb zase, tako Greaves in Campbell (2007, v Postuvan 2016,
str. 117), “pomembno zaznamuje, kako uspesno bo nekdo kos razlicnim zivljenjskim
situacijam”.

Za delo SP lahko najdemo vzporednice z opisom dela svetovalnih delavcev, ki ga
Kovac idr. (2020, str. 72) opredelijo kot “razgibano, psihi¢no utrujajoce, stresno in pred-
vsem nepredvidljivo”. Ceprav se SP zavedajo, da ne morejo resevati vseh stisk uporab-
nikov, temvec¢ je namen njihovega delovanja ta, da skupaj z njimi i§¢ejo mozne resitve
v posamezni situaciji (Klemenci¢, 2006; prim. Bogdan Zupancic¢ in Krajnéan, 2019), pa
le-ti nemalokrat porocajo, da nekaterim situacijam ali ¢ustvenim stanjem otrok/mlado-
stnikov niso kos, kar (lahko) nadalje vodi v vprasljivost lastne kompetentnosti (Bogdan
Zupanci¢ in Marovié, 2023; Pelc, 2016). Dejavniki, kot so: prevelika pricakovanja do
sebe, odgovornost do populacije, s katero delujejo, lastna nemoc, izpostavljenost raz-
licnim oblikam psihi¢nega/fizi¢nega nasilja, vsakodnevno intenzivno iskanje resitev za
najboljse dobro uporabnika ipd., tako predstavljajo predispozicije stresa, posledi¢no
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tudi izgorelosti, in pomembno korelirajo z (ne)stabilnim dusevnim zdravjem SP v raz-
liénih VIZ institucijah.

Na tem mestu velja Se posebej opozoriti na tezavnost dela SP — predvsem zaradi
specifike njihovega dela —, ki najpogosteje izhaja iz vsakodnevne izpostavljenosti mno-
gim, zgoraj ze navedenim stresnim situacijam. Le-te, ¢e jih ustrezno ne obvladujejo,
lahko posledi¢no odlocilno vplivajo na stabilnost njihovega dusevnega zdravja, “saj
se posledice prevelikih delovnih obremenitev pogosto odrazajo v razli¢nih tezavah v
telesnem in dusevnem zdravju” (Dolenc in Virag, 2019, str. 73).

Ker so torej SP v VIZ ene izmed tistih oseb, na katere se ljudje obrnejo, kadar so
v stiski, je ravno tovrstna diametralnost velikokrat hkrati tudi razlog, da se SP (zaradi
osebnih ali druzbenih prepricanj in strahov) pogosto odlocijo, da bodo lastne tezave v
dusevnem zdravju resevali sami. Navedeno lahko dolgoro¢no vodi do zaviranja procesa
obvladovanja stresa, neuspesno premagovanje le-tega, pa tudi v izgorelost.

Stres in izgorelost — najpogostejsi teZavi dusevnega zdravja socialnih pedagogov

1z razli¢nih raziskav (Dolenc in Virag, 2019; European Commission/EACEA/Eu-
rydice (Eurydice), 2021; Japelj Pavesic, 2020; Rupsiene idr. 2017) vidimo, da se SP na
podro¢ju VIZ pogosto srecujejo z razlicnimi obremenitvami, med katere priStevamo
nevsakdanje, neprijetne, v€asih tudi tragi¢ne zgodbe, ki se dotikajo bolecih vidikov
clovekovega dozivljanja. Kot posledica se zelo pogosto pojavljajo obcutki stresa in
izgorelosti (Temeljotov Salaj idr., 2012), sekundarne travmatizacije (Postuvan, 2016)
in dvom v lastno kompetentnost (Pelc, 2016). Dolocena koli¢ina stresa lahko sicer po-
zitivno vpliva na posameznika, ga motivira za delo, ugodno vpliva na njegovo telesno
in duSevno zdravje ter pocutje, v njem spodbudi nove nacine razmisljanja in strategije
spoprijemanja z doloceno situacijo ter spodbuja osebnostno rast ipd., vendar se tezave
pojavijo predvsem takrat, ko je stresnih situacij prevec, so prevec zgoscene, zelo inten-
zivne ali trajajo predolgo (Zorjan, 2016) in tako (Temeljotov Salaj idr., 2012) ovirajo
produktivnost posameznika ter zmanjSujejo njegovo telesno in Custveno zdravje. T. i.
prekomerni stres lahko pripelje do razliénih zapletov v medosebnih odnosih in zdra-
vstvenem stanju, do znizane kakovosti zivljenja ipd. (Zorjan, 2016).

Stres, ki je generi¢en pojem (Bilban, 2007), se nanaSa na zacasni prilagoditveni
proces posameznika. [zgorelost, opredeljena kot psiholoski sindrom (Kovac in Javornik
Krecic¢, 2014), pa nastane kot posledica kumulativnega odgovora na dolgotrajne in ne-
ustrezne psiholoske okolis¢ine dela (prav tam). Izgorelost tako ni dogodek, ki se zgodi
nenadoma, temvec je posledica dlje Casa trajajocih stresnih situacij (Bilban in PSeni¢ny,
2007). Ker se posameznik na utrujenost ne odzove s pocitkom, ¢ez leta telo samo po-
skrbi zase z zZlomom (prav tam).

Na splosno torej velja, da negativni stres predstavlja enega izmed klju¢nih dejav-
nikov za nastanek izgorelosti (Pahor, 2015). Nato izgorelost (na drugi strani dusevnega
kontinuuma) — ki ni le Custvena in nevroloska kriza, temve¢ tudi kriza vrednot, v kateri
nam mocna custva razkrijejo, kaj nam je resni¢no pomembno ter kaj bomo morali spre-
meniti — vodi v razvoj negativnih stali$¢ oz. negativnega vedenja do dela/organizacije,
v razvoj Custvene napetosti, utrujenost ipd. (Zorjan, 2016). Nadalje kriza vrednot pri-
vede do transformacije osebnosti — zamenjave vrednostnega sistema in iskanja novega
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odnosa do dela, ljudi in sveta (Maslach in Leiter, 2002). Proces krize bi tako lahko
povezali tudi z iskanjem smisla oz. “novega” poklicnega poslanstva. Slednje, torej ob-
cutek poslanstva pri delu, pa je skorajda “najpomembnejsi napovednik delovnega zado-
voljstva” (Gradisek in Habe, 2020, str. 179).

Izhajajoc¢ iz vedenja, da so SP v okviru svojega dela vsakodnevno (pretezno) v stiku
z marginalizirano, depriviligirano in stigmatizirano populacijo (npr. brezdomci, uporab-
niki nedovoljenih substanc, posamezniki, ki nasilje povzrocajo ali pa so le-tega delezni,
otroci s posebnimi potrebami (OPP) ipd.), ki se v svojem Zivljenju sreCuje z mnogovr-
stnimi in zelo raznolikimi tezavami, morajo biti zato Se toliko bolj pozorni, da poznajo
varovalne dejavnike ter ucinkovite spoprijemalne strategije soocanja s stresom. Kot
ugotavljata Dolenc in Virag (2019, str. 80), “ima na zadovoljstvo pri delu pedagoskih
delavcev najvegji vpliv dozivljanje poklicnega stresa”. Ce so pedagoski delavci (tudi
SP) na delovnem mestu zadovoljni, vplivom stresa in posledi¢no izgorelosti podlezejo
kasneje ali pa jima sploh ne.

Dusevno zdravje socialnih pedagogov v kontekstu specifik dela poklica pomoci

Poklici pomoci opredeljujejo poklice skrbi, nege in vzgoje, katerih izstopajoca zna-
¢ilnost je humanitarna naravnanost (Bizjan, 2004). V sklopu le-teh lahko Se podrobneje
razmejimo poklice psihosocialne pomoci (med katere sodi tudi poklic SP), ki jih opra-
vljajo strokovnjaki, ki so se v okviru Studija usposabljali na podrocju svetovalnega in
terapevtskega dela.

Poklici pomoci povecujejo potrebo po poznavanju samega sebe, iskanju ustreznega
razmerja med empatijo in distanco (Poljak Lukek, 2003; prim. Krajn¢an in Bajzelj,
2008), prav tako razvoj profesionalnosti v tovrstnih poklicih zahteva rekonstrukcijo po-
klicnih izkuSenj ter oblikovanje novih vlog strokovnjaka, kar vodi do (ponovne) vzpo-
stavitve ravnotezja in reorganizacije primarne identitete (Poljak Lukek, 2003).

V VIZ institucijah najpomembnejSo skupino sprozilcev stresa (posledi¢no izgo-
relosti), ki vplivajo na stabilnost dusevnega zdravja in pri delu SP izhajajo iz zgoraj
izpostavljenih specifik socialne pedagogike kot poklica pomoci, tvorijo stresorji:

o ki izhajajo iz dela z OPP (Marovic, 2022);

o ki so povezani z neustreznim vedenjem (npr. heteroagresija, avtoagresi-
ja, tezave s kemicno/nekemicno odvisnostjo (Ferbezar in Vrhunc Pfeifer,
2022; Krajnc¢an in Vrhunc Pfeifer, 2021), nesodelovanje otrok/mladostni-
kov (Marovic, 2019));

o ki zajemajo delo s populacijo posameznikov s tezavami v duSevnem
zdravju (Kristan idr., 2021).

Drugo skupino predstavljajo dejavniki, ki so vezani na samo delo (predvsem delov-
na preobremenjenost, prevelike zahteve in kompleksnost dela ipd.) (Kovac, 2012). Tre-
tja skupina pa vkljucuje razlicne stresorje, ki so povezani z neustrezno organizacijsko
klimo (Eurydice, 2021; Gray idr., 2017; Marovi¢, 2022), premalo podpore v doloc¢eni
VIZ instituciji in izven nje (Kovac, 2012), nerazumevanjem vodstva/pristojnih ministr-
stev in pomanjkljivim zakonodajnim vidikom pomoci (Marovic, 2019).
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Poleg tega, da SP v Solo (in druge VIZ institucije, op. a.) “vstopa kot vzgojitelj, no-
silec odnosne kompetence, kjer so v ospredju vzgojni cilji” (Bogdan Zupancic in Krajn-
¢an, 2019, str. 59), je glavno nacelo dela SP delo “s primerom” (torej z uporabnikom)
in ne delo “na primeru”. Tovrstno delo, predvsem zaradi vseh zgoraj izpostavljenih
sprozilcev stresa (posledi¢no izgorelosti), zahteva nenehno prilagajanje individualnim
potrebam posameznika in tudi trenutnim potrebam druzbe, katere del je (Briner in Dew-
berry, 2007). Od SP se pogosto pri¢akuje, da bodo s “Carobno palcko” pri uporabnikih
odpravili nezazelene vzorce vedenja, zato so pri svojem delu neprestano razpeti med
visoko eti¢nim ravnanjem z uporabniki na eni strani in iskanjem varovalnih dejavnikov
lastne optimalne dusevne dobrobiti na drugi, kar odlocilno determinira kontinuum nji-
hovega dusevnega zdravja.

Pri skrbi za optimalno dusevno zdravje oz. varovalnih dejavnikih le-tega velja na
tem mestu izpostaviti Se en vidik, ki je pri SP v praksi pogosto prisoten. Strokovnjaki v
poklicih pomoc¢i so namre¢ pogosto v vlogi “nosilcev moc¢i”, zato jim navedeno lahko
daje tudi lazen obéutek varnosti. Ceprav lastne teZave, povezane z dusevnim zdravjem,
sicer zaznajo, pa le-te pogosto zanikajo, saj sebe dojemajo kot nekoga, ki pomoc daje,
in ne kot nekoga, ki pomo¢ potrebuje (Morrissette, 2001).

Na podlagi izpostavljenega lahko sklepamo, da so znaki dusevnih tezav pri SP (za-
radi prekomernega dela, preobremenjenosti, vsakodnevne izpostavljenosti stresu ter
razli¢nim napetostim) pogosto prezrti oz. evidentni Sele takrat, ko lahko Ze nakazujejo
na predispozicije dusevnih bolezni, kar pa posledi¢no odlocilno vpliva na kakovost
njihovega dela.

2 Metodologija

Namen raziskave je raziskati oblike skrbi za dusevno zdravje SP v razli¢nih VIZ
institucijah. Znotraj tega so nas zanimala podrocja, povezana predvsem s skrbjo SP za
lastno duSevno zdravije, a tudi s skrbjo, ki jo SP nudijo nadrejeni.

Cilja, ki smo jima v raziskavi sledili, sta:

o raziskati, kako SP v razli¢nih VIZ institucijah skrbijo za lastno dusevno
zdravje;
O ugotoviti, kako za duSevno zdravje SP skrbijo njihovi nadrejeni.

Izhajajoc iz ciljev smo si zastavili naslednji raziskovalni vprasanji:

o Kako SP v razli¢nih VIZ institucijah skrbijo za lastno dusevno zdravje?
o Kako za dusevno zdravje SP skrbijo njihovi nadrejeni?

V kvalitativni raziskavi je sodelovalo 14 SP iz razli¢nih VIZ institucij v Sloveniji.
Pet od teh je zaposlenih v SC za celostno obravnavo otrok/mladostnikov s custvenimi
in vedenjskimi tezavami in/ali motnjami (CVT/M) (natanéneje trije v vzgojnem zavodu
(VZ) in dva v mladinskem domu (MD)), po dva v vrtcu (V), osnovni $oli (OS), srednji
$oli (SS) in posebnem programu vzgoje in izobrazevanja (PPVIZ), en SP pa v dijaskem
domu (DD). Podatki o udelezencih, relevantnih za raziskavo, so prikazani v tabeli 1.
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Tabela 1
Predstavitev vzorca
Socialni pedagog Vista VIZ institucije Delovno mesto gzz‘izzgjzé ;Z
SP1 SC (MD) vzgojiteljica 3
SP2 SS svetovalna delavka 10
SP3 sS svetovalna delavka 1
SP 4 PPVIZ ravnateljica 5
SP5 SC (MD) vzgojitelj 11
SP 6 0S8 svetovalna delavka 6
SP7 SC (VZz) vzgojiteljica 8
SP 8 SC (VZz) vzgojiteljica 7
SP9 A% vzgojiteljica 4
s 10 8 rokovne poms :
SP 11 DD vzgojiteljica 6
SP 12 A% vzgojiteljica 6
SP 13 PPVIZ uciteljica 1
SP 14 SC (VZ) vzgojiteljica 17

Uporabili smo deskriptivno metodo empiri¢nega znanstvenega raziskovanja. Po-
datki so bili pridobljeni s tehniko polstrukturiranega intervjuja, sestavljenega za potrebe
pri¢ujoce raziskave. Pred intervjujem je bil opravljen pogovor z vodstvom in SP posa-
mezne ustanove, v katerem smo anketirance seznanili z namenom, s cilji in potekom
raziskave. Vsi udelezenci so po povabilu k sodelovanju v raziskavi v le-tej sodelovali
prostovoljno. Anonimnost in zaupnost sta bili zagotovljeni. Intervjuje smo izvedli indi-
vidualno, neposredno v VIZ institucijah. Pridobljene podatke smo obdelali po postop-
kih kvalitativne analize.

3 Rezultati in interpretacija

Po izpeljavi kvalitativne analize opravljenih intervjujev smo pojme razvrstili v na-
slednje tri kategorije:

o skrb SP za lastno duSevno zdravje, ki je vsebovala dva pojma, in sicer
individualno skrb ter usklajevanje zasebnega in poklicnega zivljenja;

o skrb nadrejenih za dusevno zdravje SP, ki je vsebovala en pojem, in sicer
zanimanje nadrejenih za duSevno zdravje SP; ter

0 duSevno zdravje SP v povezavi z razmerami na delovnem mestu, ki je
vsebovala dva pojma, in sicer oblutek varnosti na delovnem mestu ter
prisotnost stresnih situacij na delovnem mestu.
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Vseh pet pojmov so prepoznali vsi SP. V tabeli 2 predstavljamo pojme in klju¢ne
kategorije, ki smo jih v analizi identificirali glede na zastavljena raziskovalna vprasanja.

Tabela 2

Rezultati kvalitativne analize — kljucni pojmi in kategorije

Identificirani pojmi Kljucne kategorije

Individualna skrb

X X X X — Skrb SP za lastno dusevno zdravije
Usklajevanje zasebnega in poklicnega zivljenja

Zanimanje nadrejenih za dusevno zdravje SP Skrb nadrejenih za dusevno zdravje SP
Obcutek varnosti na delovnem mestu Dusevno zdravje SP v povezavi z raz-
Prisotnost stresnih situacij na delovnem mestu merami na delovnem mestu

Skrb SP za lastno dusevno zdravje — Individualna skrb

Rezultati kazejo, da razen SP 2 (navaja, da ji “zaradi zahtevnosti dela in obveznosti
v privatnem zivljenju ¢asa za tovrstno skrb primanjkuje’) vecina (13) SP v razliénih VIZ
institucijah skrbi za lastno duSevno zdravje posveca veliko pozornosti. Za vzdrzevanje
lastnega dusevnega zdravja se SP najveckrat posluzujejo razlicnih Sportnih (sprehodi v
naravi, planinarjenje, plavanje, kosarka, odbojka, fitnes, ples, tek, telovadba, spreha-
Jjanje psa) kulturnih (obiskovanje koncertov, gledalis¢a) in izobrazevalnih (seminaryji,
dodatna izobrazevanja in usposabljanja) aktivnosti; hobijev (potovanja, igranje igric,
branje knjig, gledanje televizije, poslusanje glasbe, udelezevanje likovnih delavnic,
delo na vrtu in z rozami, obisk maserke); meditacije/joge/Cujecnosti; psihoterapije; su-
pervizije; skupin za samopomoc ter druzenje in pogovorov s prijatelji. Kot ugotavljajo
ze Birsa, Kljun in Kopacin (2022), je za vse strokovne delavce, zaposlene v vecinskem
sistemu VIZ, Se kako pomembno dodatno strokovno izobrazevanje ter razvijanje ra-
zliénih kompetenc, ki vodijo v zmanjSevaje stresnih situacij pri lastnem delu. Podobno
navajata Bogdan Zupanci¢ in Marovic¢ (2023), in sicer da je v izogib tezavam v dusev-
nem zdravju v poklicih pomoc¢i kljuénega pomena individualna skrb oz. skrb zase. Le
tako lahko posameznik poskrbi za svoje dobro pocutje in dusevno ravnovesje ter se
lazje sooca z vsakodnevnimi izzivi (prav tam).

Usklajevanje zasebnega in poklicnega zZivijenja

Dejstvo, kot kazejo tudi ugotovitve raziskave, da uspesno usklajevanje med poklic-
nim in zasebnim zivljenjem SP v razli¢nih VIZ institucijah izhaja predvsem iz delovnih
izkusenj v praksi ter dobe zaposlitve v posamezni instituciji, ne preseneca. Vecina (9)
SP (predvsem tistih, ki so v tovrstnih institucijah zaposleni Ze dlje ¢asa) tako navaja,
da so na zacetku svoje profesionalne poti imeli ve¢ tezav z usklajevanjem zasebnega
in poklicnega zivljenja (SP 2: “Prvi 2 leti sploh nisem spala ponoci, tako zelo se me je
vse dotaknilo.”), vendar so z leti uspeli vzpostaviti mejo med navedenima podro¢jema
(SP 7: “Tudi sodelavkam sporocim, da od Cetrtka do ponedeljka kot da me ni, in me ne
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kontaktirajo. Potegnem mejo.”). Prav tako vecina (10) intervjuvancev izpostavlja, da
svoje zasebno in poklicno zivljenje dobro usklajuje.

Skrb nadrejenih za dusevno zdravje SP —
Zanimanje nadrejenih za dusevno zdravje SP

Ve¢ kot polovica (9) SP navaja, da se nadrejeni za njihovo psihi¢no pocutje oz.
dusevno zdravje ne zanimajo v toliksni meri, kot bi si Zeleli. Izpostavimo na primer
SP 12: “Tega ozavescanja je sicer cedalje vec, ker se tudi cedalje bolj pojavija izgore-
lost nekaterih sodelavk in se o tem kao vec govori. Ampak zal od teorije do prakse Se
ni prislo.” Kljub navedenemu pa rezultati nakazujejo tudi, da se trend skrbi nadarjenih
za duSevno zdravje njihovih zaposlenih spreminja na boljSe. Pet SP izpostavlja, da je
njihovim nadrejenim iskreno mar za zaposlene. SP 1 tako navaja: “Se mi zdi, da ima
ravnatelj obcutek, da ljudje ne smemo biti preobremenjeni, da efektivnost na delovnem
mestu za vsako ceno ni dobrodosla in v korist l[judem in dusevnemu zdravju [...]. Nam
Je jasno receno, da moramo v prvi vrsti poskrbeti zase.” Prav tako je ve¢ina od teh
izpostavila, da se nadrejeni trudijo za dobre odnose med zaposlenimi in v instituciji.
SP 14 pove: “Nas veckrat vprasa: “Kako si?” [...] Na glas pove, da ceni delo kolektiva,
velikokrat pohvali nasa prizadevanja, mu ni vseeno, kaki pridemo na delovno mesto.”
Tako navaja SP 10: “Vodstvo nam veckrat poudarja, da si moramo vzet cas zase. Za
njih je dusevno zdravje zelo pomembno. Veliko nas ozavescajo. I$¢e nacine, kako nam
pomagat.” Kot vemo, SP v svoje delo ne vnasa le strokovnega znanja, temvec tudi svoja
stali$¢a, norme, vrednote in ¢ustva (Kobolt in Zorga, 2006), iz &esar izhaja, da je pri
svojem delu toliko bolj uspesen, kolikor je okolju, v katerem deluje, mar za njegovo
dusevno dobrobit (Gray idr., 2017; Harding idr., 2019). SP 13 pravi: “Valda, saj se to
potem odraza na nasem delu in odnosu do ucencev in sodelavcev.”

Dusevno zdravje SP v povezavi z razmerami na delovnem mestu —
Obcutek varnosti na delovnem mestu

Kot kazejo rezultati raziskave, se SP na svojih delovnih mestih ne pocutijo varne,
saj so bili v okviru svojega dela ze vsi delezni psihi¢nega/fizi¢nega nasilja ali kombi-
nacije obeh oblik nasilja. [z odgovorov lahko razberemo, da so SP pogosteje podvrzeni
tako psihicni (8) kot fizi¢ni nevarnosti (6). Podobno ugotavlja tudi raziskava avtorja Eu-
rofound (2013), ki izpostavlja, da je na delovnem mestu psihi¢no nasilje pogostejse od
fizicnega. Najvec fizicnega nasilja so bili intervjuvanci (7) v nasi raziskavi delezni s stra-
ni uporabnikov. O fiziénem nasilju (posledi¢no tudi psihi¢nem) je porocalo vseh pet SP,
zaposlenih v SC, in le dva SP, zaposlena v drugih VIZ institucijah. Zato velja poudariti
Se, da vseh pet SP, zaposlenih v SC, navaja, da napadov nase ne jemljejo vedno resno, saj
vedo, od kod izvirajo in da so nemalokrat v najvecji meri pokazatelj individualnih stisk
mladostnikov, njihovega nestrinjanja s pravili ter sistemom nasploh. Kljub navedenemu
pa je vendarle treba opozoriti, da vseh pet zaposlenih v SC poroca tudi o vse tezji in
kompleksnej§i problematiki otrok/mladostnikov s CVT/M, ki so name$&eni v SC, na kar
opozarja tudi raziskava (Kobal Tome idr., 2011). V SC so namesceni posamezniki, ki jim
pomoc¢ v “tradicionalnih” oblikah VIZ zaradi izstopajoCega/neprimernega/deviantnega
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vedenja ni bila zadostna (Marovic¢, 2022), zato ne preseneca, kot kazejo tudi pricujoci
rezultati, daje vV, 0S8, SS, PPVIZ in DD pogosteje prisotna psihi¢na nevarnost, medtem
ko v SC (VZ in MD) v ospredje stopa fizi¢na in/ali kombinacija obeh. Trije SP v okviru
tezav, ki izhajajo iz razmer na delovnem mestu, izpostavljajo Se obcutek pomanjkanja
pomoci s strani nadrejenih pred “napadi” starSev/sodelavcev/otrok in poudarjajo, da se
ne pocutijo zasCitene (ne s strani nadrejenih in ne s strani drzave). Navedeno potrjujejo
tudi ugotovitve raziskave (Japelj Pavesic¢, 2020), ki kazejo, da ucitelji pri reSevanju pro-
blemov pogosto ostajajo prepusceni samim sebi. Med njimi namre¢ kar tretjina podporo
in zascito vodstva Sole obcuti samo vcasih ali redko (prav tam).

Prisotnost stresnih situacij na delovnem mestu

Skoraj vsi (12) SP, zaposleni v razli¢nih VIZ, so podvrZeni stresnim situacijam na
delovnem mestu. Nekateri (4) navajajo, da so stresu podvrzeni od enkrat do dvakrat
tedensko, medtem ko drugi (10) porocajo, da so stresnim situacijam podvrzeni dnevno.
Skrb vzbujajoca je vsekakor trditev SP 2, ki pravi: “Lansko leto sem bila ze konec sep-
tembra tako izérpana, da sem imela obcutek, da je zame Ze celo Solsko leto naokoli.”
Poudariti velja, da se raven dozivljanja stresa na delovnem mestu, kot kazejo tudi ugo-
tovitve raziskave, pri SP pogosto razlikuje glede na institucijo, v kateri so zaposleni.
Tako vseh pet SP, zaposlenih v SC, navaja, da se s stresnimi situacijami srecujejo dnev-
no — kar do neke mere izhaja iz namembnosti tovrstnih institucij. DoZzivljanje stresnih
situacij pogosto pripisujejo Ze izpostavljeni namembnosti omenjenih institucij. SP 5
navaja: “Vse situacije pri nas so stresne, ker je taka sluzba. Sem vedela, kam grem ...”

Nekatere situacije (oz. stresni dogodki), kot lahko razberemo iz pri¢ujoce raziskave,
so znadilne tako za SP v SC kot tudi za SP, zaposlene v V, OS, SS, PPVIZ in DD (npr.
Custveni izpadi otrok/mladostnikov, nerazumevanje vodstva/sodelavcev, fizicno/psihicno
nasilje, groznje, manipulacije in custveno izsiljevanje (s strani otrok/starsev/sodelavcev/
vodstva)). SP, zaposleni v SC, pa v okviru teh Se dodatno izpostavljajo: sluzbo kot tako,
prevelik obseg nalog; delavnik, ki ga nimas pod kontrolo, pricanja na sodiscu, otroci/
mladostniki z resnimi anamnezami, ki sodijo Ze na podrocje psihiatrije; spolne zlorabe;
fizicno/psihicno nasilje s strani uporabnikov/sodelavcev; pomanjkljiv zakonodajni vidik
pomoci; fizicno obracunavanje (npr. napadi z nozem), (avto/hetero)agresija (npr. samo-
destruktivnost, poskusi samomora), zasvojenost z nedovoljenimi substancami; begi, no-
secnosti v zavodu. Ali, tako SP 11: “Upornisko vedenje mladostnikov, ki se zaklepajo v
kopalnice in grozijo s samomori, pa ko ti pridejo Romi v hiso in ti poberejo 3 punce in se
odpeljejo, ko mladostik s kolom ali nozem teka okoli hise in krici, da bo ubil svojo punco.”

Izhajajo¢ iz ugotovitev raziskave lahko trdimo, da so SP, ki imajo vsakodnevno
opravka z razli¢nimi psihosocialnimi stiskami in fizicnim nasiljem, vsekakor bolj iz-
postavljeni dejavnikom, ki posledi¢no lahko ogrozijo njihovo psihofizi¢no ravnovesje.
Visoko raven dozivljanja stresa pri zaposlenih v VIZ izpostavlja tudi Peta evropska
raziskava o delovnih razmerah za Slovenijo (2010). Le-ta navaja, da Solstvo, v pri-
merjavi z ostalimi sektorji, z 89,1 % na podrocju dozivljanja stresa zaseda prvo mesto.
Podobno ugotavljata tudi Zakaitis in Puskoriene (2007, v Rupgiene idr., 2017), ki na
vzorcu 99 SP, zaposlenih v Solstvu, ugotavljata, da ima 56 % anketirancev blage znake
izgorelosti, pri 23 % pa so le-ti Ze zelo moc¢no izrazeni.
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4 Sklep

Rezultati pricujo¢e raziskave, s katerimi smo raziskali oblike skrbi za duSevno
zdravje SP, zaposlenih v razli¢nih VIZ institucijah, kazejo, da stanje na podrocju dusev-
nega zdravja nikakor ni vzpodbudno.

Vecina (13) SP ima sicer dobro razvite mehanizme uravnavanja duSevne dobrobiti,
saj skrbi za lastno dusevno zdravje posveca veliko pozornosti. V izogib emocionalni in
energijski izCrpanosti (posledi¢no slabsemu psihofizicnemu pocutju) se SP, izhajajoc
iz rezultatov raziskave, posluzujejo razli¢nih Sportnih in izobrazevalnih aktivnosti, ho-
bijev, meditacije/joge/Cujecnosti, psihoterapije, supervizije, skupin za samopomoc¢ ter
druzenja in pogovorov s prijatelji. Prav tako je vecini (10) z leti uspelo vzpostaviti dis-
tanco med poklicnim in zasebnim zivljenjem. Vendar pa ugotovitve raziskave — ¢eprav
se trend skrbi nadrejenih za dusevno zdravje svojih zaposlenih sicer spreminja na bolj-
Se, kar navaja pet SP — hkrati kazejo tudi na ob¢utno pomanjkanje zanimanja nadrejenih
za duSevno zdravje svojih zaposlenih. Ve¢ kot polovica (9) intervjuvancev tako navaja,
da se nadrejeni za njihovo psihi¢no pocutje oz. dusevno zdravje ne zanimajo v toliksni
meri, kot bi si zeleli. Podatek je vsekakor zaskrbljujoc, predvsem zaradi vedenja, kot so
navedli ze Gray idr. (2017) in tudi Harding idr. (2019), da je SP pri svojem delu toliko
bolj uspesen, kolikor je okolju, v katerem deluje, mar za njegovo duSevno dobrobit, kar
posledi¢no odlocilno determinira kakovost njegovega dela.

Tudi dognanja, da se SP na svojih delovnih mestih ne pocutijo varne, saj so bili
v okviru le-teh Ze vsi delezni psihi¢nega/fizi¢nega nasilja ali kombinacije obeh, niso
vzpodbudna. SP so sicer pogosteje podvrzeni psihi¢ni (8) kot fizicni nevarnosti (6),
kar gre pripisati tudi namembnosti institucije, v kateri so zaposleni. Vendar pa kljub
navedenemu — kot opozarjajo ze ugotovitve raziskave (Sindikat vzgoje, izobrazeva-
nja, znanosti in kulture Slovenije (v nadaljevanju SVIZ), 2022) — tudi SP, zaposleni
v SC, poroc¢ajo o vse tezji in vse kompleksnejsi problematiki, zaznamovani z obema
oblikama nasilja, s katero se pri svojem delu srecujejo. Prav tako nekateri SP (3)
v okviru tezav, ki izhajajo iz razmer na delovnem mestu, izpostavljajo Se obcutek
pomanjkanja pomoci s strani nadrejenih pred “napadi” starSev/sodelavcev/otrok ter
poudarjajo, da se ne pocutijo zascitene (ne s strani nadrejenih in ne s strani drzave).
Podobno tudi ugotovitve raziskave (Japelj Pavesic, 2020), ki kazejo, da ucitelji pri
reSevanju problemov pogosto ostajajo prepusceni samim sebi.

Ce se osredoto¢imo $e na prisotnost stresnih situacij, s katerimi se SP v razli¢nih
VIZ institucijah pri svojem delu sreCujejo, velja izpostaviti, da je stanje (v povezavi z
vzdrzevanjem optimalnega dusSevnega zdravja) tudi na tem podrocju neustrezno. Kot
lahko razberemo iz odgovorov intervjuvancev, so skoraj vsi (12) SP na svojem delov-
nem mestu podvrzeni razliénim stresnim situacijam, psihosocialnim stiskam in fizi¢ne-
mu nasilju. Prav tako jih kar deset poroca, da so stresnim situacijam podvrzZeni dnevno.
Nekateri stresni dogodki so znadilni tako za SP v SC kot tudi SP, zaposlene v V, 0S8,
SS, PPVIZ in DD (npr. custveni izpadi otrok/mladostnikov, nerazumevanje vodstva/so-
delavcey, fizicno/psihicno nasilje, groznje, manipulacije in custveno izsiljevanje (s stra-
ni otrok/starsev/sodelavcev/vodstva)). SP, zaposleni v SC, pa dodatno izpostavljajo Se:
sluzbo kot tako, prevelik obseg nalog; delavnik, ki ga nimas pod kontrolo, pricanja na
sodiscu; otroci/mladostniki z resnimi anamnezami, ki sodijo Ze na podrocje psihiatrije;
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spolne zlorabe; fizicno/psihicno nasilje s strani uporabnikov/sodelavcev, pomanjkljiv
zakonodajni vidik pomoci; fizicno obracunavanje (npr. napadi z nozem), (avto/hete-
ro)agresija (npr. samodestruktivnost, poskusi samomora),; zasvojenost z nedovoljenimi
substancami, begi,; nosecnosti v zavodu.

Izhajajoc¢ iz ugotovitev raziskave lahko torej trdimo, da so SP, ki imajo vsakodnevno
opravka z razlicnimi oblikami psihosocialnih stisk in z nasiljem, vsekakor bolj izpostavlje-
ni dejavnikom, ki lahko ogrozijo njihovo psihofizi¢no ravnovesje, kar (lahko) posledi¢no
vodi tudi do izgorelosti. Ceprav zaradi majhnosti vzorca rezultatov raziskave ne moremo
posplositi na celotno populacijo, pa ugotovitve raziskave kazejo, da bi v izogib tezavam
v dusevnem zdravju SP, zaposlenih v razlicnih VIZ institucijah, v prihodnje veljalo raz-
misljati v smeri sistemskih sprememb za zagotavljanje optimalnega duSevnega zdravja
na celotnem kontinuumu VIZ. Navedeno podpirajo tudi Stevilni apeli, ki v (post)covidnih
casih prihajajo iz vrst strokovnjakov, zaposlenih v SC (SVIZ, 2022), kjer so prvenstveno
zaposleni SP, in se navezujejo na raziskave, ki poroc¢ajo o tezavah na podroc¢ju dusevnega
zdravja zaposlenih v razlicnih VIZ institucijah nasploh (Eurydice, 2021; Japelj Pavesic,
2020), posledic¢no tudi na opuscanje poklica zaradi stresa in izgorelosti (prav tam). Kot
vemo, lahko pomo¢ drugim nudimo Sele takrat, ko imamo sami zadovoljene primarne po-
trebe (Simlesa, 2013), zato predstavlja skrb za dusevno zdravje, ne samo SP, temveg vseh
zaposlenih v VIZ, temeljni, predvsem pa nujen (pred)pogoj za oblikovanje produktivnega
in spros¢ujocega delovnega okolja. Prav tako navedeno odlocilno determinira kakovost
in uspesnost dela tako z otroki/mladostniki kot tudi z vsemi drugimi uporabniki poklicev
pomoci, s katerimi se pri svojem delu srecujejo SP, zaposleni v razlicnih VIZ institucijah.

Mateja Marovic, PhD, Spela Bencina, Ana Bogdan Zupancic, PhD

Mental Health Care for Social Pedagogues
in Educational Institutions

Based on the high expectations of society towards social pedagogues (SPs) and
given the difficulties they are increasingly facing in their work (e.g., hetero-aggression,
auto-aggression, chemical/non-chemical addiction, mental health problems of children/
adolescents (Krajncan and Vrhunc Pfeifer, 2021), non-cooperation of children/adoles-
cents/parents, lack of understanding from leadership/ministries, lack of a legislative
framework governing assistance (Marovic, 2019), various complex traps in education
which are the result of (post-)COVID times), we can assume that SPs, in relation to
mental health, are a high-risk profession, as the care of their mental health is often
overlooked. This is mainly due to the primary concern for others, which stems from the
doctrine of social pedagogy as a helping profession.

Good mental health is a cornerstone of health, and consequently of social, family,
and economic stability, social well-being, and quality of life (Resolution on the National
Mental Health Programme 2018—2028, 2018). It also further influences the way we
think, communicate, learn, and grow as individuals (Novak, 2018), and, as Greaves and
Campbell (2007, as cited in Pustovan, 2016, p. 117) put it, “has a significant impact on
how well one copes with different situations in life”.
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Although SPs are aware that they cannot solve all the users’ problems, but rather
work with them to find possible solutions in each situation (Klemencic, 2006, cf. Bog-
dan Zupancic and Krajncan, 2019), they often report that they are not able to cope with
certain situations or emotional states of children/adolescents. Factors such as: too high
expectations of themselves, responsibility towards the population they work with, their
own powerlessness, exposure to various forms of psychological/physical violence; in-
tensive daily search for solutions in the user s best interests, etc., thus represent predis-
positions to stress, and consequently burnout, and correlate significantly with the stable
mental health of SPs in different educational institutions.

Since the main principle of SPs work is work “with the case” (with the user) rather
than work “on the case”, this type of work, especially in view of all the stress triggers
(and consequently burnout), requires constant adaptation to the individual s needs, in-
cluding the current needs of the society of which they are part (Briner and Dewberry,
2007). Thus, SPs —who are often expected to use a “magic wand” to eliminate un-
desirable behaviour patterns in users — are constantly torn between a highly ethical
treatment of users on the one hand and the search for ways to protect their own mental
well-being on the other, which crucially determines their mental health.

Regarding optimal mental health, another aspect is worth mentioning that is of-
ten present in SPs’ practice. As professionals in the helping professions are often in a
“power holder” role, this can also give them a false sense of security. Although they
may perceive their own mental health problems, they often deny them, because they see
themselves as someone who gives help, not someone who needs it (Morrissette, 2001).

The aim of this qualitative survey is to explore the forms of mental health care in
different educational institutions.

Starting from the objectives, we addressed the following research questions:
o How do SPs in different educational institutions take care of their own
mental health?
0 How do supervisors take care of the mental health of SPs?

The research was based on semi-structured interviews with 14 social pedagogues
working in different educational institutions in Slovenia. Five of them are employed
in professional centres (PCs) for the integrated treatment of children/adolescents with
emotional and behavioural problems and/or disorders (3 in a residential treatment in-
stitution (RTI) and 2 in a youth home (YH); 2 SPs each in a kindergarten (K), primary
school (PS), secondary school (SS) and in a special education programme (SEP); and
1 SP in a boarding school (BS).

After performing a qualitative analysis of the interviews, the concepts were grouped
into 3 categories:
o SP care for own mental health, which included 2 concepts, namely indi-
vidual care and balancing work and private life;
O supervisors’ care for the mental health of SPs, which included one con-
cept — interest from supervisors in SP's mental health; and
0 SP’s mental health in relation to the workplace situation, which included
2 concepts, namely feeling safe at work and the presence of stressful situ-
ations at work. All five concepts were identified by all SPs.
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The results of this survey show that the mental health situation is by no means en-
couraging.

Most of the SPs (13) have well-developed coping mechanisms and pay a great deal
of attention to their own mental health. To avoid emotional and energetic exhaustion
(resulting in poorer psycho-physical well-being), according to the results of the survey,
SPs engage in a variety of sporting and educational activities; hobbies, meditation/voga/
mindfulness, psychotherapy, supervision; self-help groups, socialising and talking with
friends. Most of them (10) have also managed over the years to establish a distance be-
tween their professional and private life. However, the survey findings — even though the
trend of supervisors’concern for the mental health of their employees is changing for the
better; as indicated by 5 SPs — also show a significant lack of interest from supervisors
in the mental health of their employees. More than half of the interviewees (9) have thus
indicated that their supervisors are not as interested in their mental well-being or mental
health as they would like. This is certainly a worrying figure, especially knowing, as
Gray et al. (2017) and Harding et al. (2019) have already expressed, that SPs are more
successful in their work if the environment in which they work cares about their mental
well-being, which in turn determines the quality of their work.

The findings that SPs do not feel safe in their jobs, as they have all experienced
psychological/physical violence or a combination of the two, are likewise not encour-
aging. Indeed, SPs are more often subjected to psychological (8) than physical danger
(6), which can be attributed to the purpose of the institution in which they are employed.
However, despite the above — as has already been pointed out in the findings of another
survey (Education, Science and Culture Trade Union of Slovenia (SVIZ), 2022) — PC
employees also report increasingly difficult and complex issues, marked by both forms
of violence, which they encounter in their work. Furthermore, in the context of problems
arising from the workplace situation, some SPs (3) have also indicated feeling a lack of
support from supervisors in the case of “attacks” from parents/colleagues/children, and
have stressed that they do not feel protected (neither by supervisors nor by the state).
Similarly, other research findings (Japelj Pavesi¢, 2020) show that teachers are often
left to their own devices when solving problems.

Focusing on the presence of stressful situations that SPs in different educational
institutions face, it is worth pointing out that the situation (in relation to maintain-
ing optimal mental health) is also inadequate in this area. The interviewees’ responses
show that almost all SPs (12) are subjected to various stressful situations, psychosocial
distress, and physical violence in their workplace. Ten of them have also reported that
they are subjected to stressful situations daily. Some stressful events are typical for both
SPs working in PCs as well as those working in K, PS, SS, SEP and BS (e.g., emotional
outbursts of children/vouth; misunderstandings with management/colleagues,; physical/
psychological violence, threats, manipulation and emotional blackmail (by children/
parents/colleagues/management). SPs working in PCs have additionally pointed out
the following: the job itself; too many tasks; working hours that are beyond your con-
trol; testifying in court; children/adolescents with serious medical histories that fall
under the psychiatric domain, sexual abuse; physical/psychological violence by users/
colleagues, lack of a legislative framework governing assistance, physical reprisals
(e.g., knife attacks); (auto-/hetero-)aggression (e.g., self-destructive behaviour, suicide
attempts), addiction to illicit substances; running away, pregnancies in the institution.
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Based on the findings of the study, it can be argued that SPs who deal with various
forms of psychosocial distress and violence daily are certainly more exposed to factors
that can compromise their psycho-physical balance, which may lead to burnout.

Although the small sample size means that the results cannot be generalised to
the whole population, the findings suggest that to avoid mental health problems in the
future, it would be worth considering systemic changes to ensure optimal mental health
across the whole continuum of education. This is supported by the numerous appeals
in (post-)COVID times coming from the ranks of professionals working in PCs (SVIZ,
2022), where SPs are primarily employed, and refers to research reporting on the men-
tal health problems of employees in different educational institutions in general, and
consequently on the abandonment of the profession due to stress and burnout (Eurydice,
2021; Japelj Pavesi¢, 2020). As we know, we can only help others when our primary
needs have been met (Simlesa, 2013), so taking care of mental health, not only of SPs
but of all employees in educational institutions, is a fundamental and, above all, a nec-
essary (pre)condition for creating a productive and relaxing work environment. This
also determines the quality and success of the work with children/adolescents, as well
as with all other users of the helping professions with whom SPs working in different
educational institutions are confronted.
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