
 

Blage do umjerene izometr ičke vježbe nogu (kontrakci je  određenog mišića i l i
skupine mišića)  s igurne su te  poboljšavaju mišićnu snagu i  funkcionalne
sposobnost i  kod dječaka s  Duchenne mišićnom dis trof i jom (DMD) koj i  mogu
hodat i ,  navodi  is t raživanje .

Is t raživanje  "Sigurnost ,  izvedivost  i  učinkovitost  vježbanja kod Duchenne
mišićne dis t rof i je"  objavl jeno je  u  časopisu Muscle  & Nerve.  Izometr ičke
kontrakci je  mišića u nogama događaju se  t i jekom vježbanja kada se  s tvara
si la  bez ikakvih promjena u dul j ini  i l i  kutu zgloba.  Takve su vježbe
predložene u odnosu na naporni ju t je lesnu akt ivnost  kao mogući  način
smanjenja  oštećenja  mišića kod osoba s  DMD. 

Programi koj i  ukl jučuju takve vježbe podržani  su nalazima na mišjem
modelu,  a l i  tes tovi  na dječacima s  DMD nisu provedeni .  Kako bi  popunil i  tu
prazninu u znanju,  is t raživači  sa  Sveuči l iš ta  Flor ida is t ražival i  su s igurnost ,
izvedivost  i  učinkovitost  izometr i jskog programa vježbanja nogu blagog do
umjerenog otpora u s tudi j i  od dva di je la .  Tim je  započeo ispi t ivanjem
izometr ičkog vježbanja razl ič i tog intenzi te ta  i  f rekvenci je  kako bi  se  odredio
odgovor na dozu i  njegovu s igurnost  kod 10 dječaka s  DMD (prosječna dob
8.3 godine) .  Konkretno,  znanstvenici  su izvrši l i  početne procjene prvog dana,
koje  su se  sastojale  od t r i  di je la .  To su:  magnetska rezonanca mišića nogu,
ocjena bol i  i  procjena kreat in  kinaze u krvi  i l i  CK-markera oštećenja  mišića.
Procjena je  također  ukl jučivala  određivanje  vršne čvrstoće oba ekstenzora
kol jena i  f leksora kol jena desne noge.  Trećeg dana sudionici  su prošl i  jednu
vježbu,  a  s igurnosne mjere ponovljene su 48 sat i  kasni je .  Zat im su se  vježbe
ponavl jale  osmi i  10.  dan,  a  s igurnosni  tes tovi  ponavl jal i  su se  12.  dana.  

Uz to,  is t raživači  su ispi ta l i  s igurnost  i  izvedivost  12-t jednog kućnog
programa jačanja  blagog do umjerenog intenzi te ta .  Program je  izvodi lo osam
dječaka (prosječne dobi  9 .3 godine)  u  svojem domu,  uz nadzor .  Kako bi  se
izgradio odnos s  dječacima i  nj ihovim obi tel j ima,  t r i  vježbe održane su pr i je
početka osobnog programa na Sveuči l iš tu  Flor ida u Gainesvi l leu.  Dječaci  su
dobil i  is tu  opremu koja se  koris t i la  na Sveuči l iš tu .  Ako se početnim
sigurnosnim mjerenj ima nisu mogli  naći  znakovi  oštećenja  mišića,  oprema je
poslana u dom svakog sudionika.  Nakon 10% povećanja intenzi te ta  vježbanja
na polovici  programa,  ispi tanici  su se  vrat i l i  na konačnu procjenu po is teku
12 t jedana.  Svaka ser i ja  vježbanja (obje  noge)  t ra jala  je  otpr i l ike 90 minuta,
t r i  dana u t jednu.  Funkcionalna sposobnost  procjenj ivala  se  vremenom
potrebnim za uspon i l i  spuštanje  niz  čet i r i  s tepenice,  dok je  mišićna snaga
mjerena dinamometrom Biodex -  računalnim robotskim mjernim uređajem.
Konkretno,  kuk je  postavl jen na 90 s tupnjeva,  dok je  kol jeno test i rano na 60 i
30 s tupnjeva,  navel i  su is t raživači .  Podaci  su anal iz irani  pomoću
odgovarajućih s tat is t ičkih modela.  U prvom di jelu ispi t ivanja ,  vježbe
razl ič i tog intenzi te ta  nisu otkr i le  oštećenje  mišića.  Nit i  jedan sudionik ni je
izvi jest io  o značajnom povećanju bol i .
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U drugom di jelu,  sedam od osam dječaka završi lo  je  12-t jedni  program kod
kuće,  uz usklađenost  84,9%. Jedan dječak povukao se iz  ispi t ivanja  zbog
opterećenja  koje  je  sudjelovanje s tvaralo,  ukl jučujući  osjećaj  t jeskobe.
Snimke nisu pokazale  znakove oštećenja  mišića ni t i  jednog sudionika.  Jedan
dječak imao je  porast  razine CK u krvi  š to  ukazuje  na oštećenje  mišića,  a l i
ni je  pr i javio bol .  Značajno je  da su se  i  snaga i  funkcionalne sposobnost i
značajno poboljšale  nakon t reninga,  a  svih sedam dječaka koj i  su završi l i
program doživjel i  su porast  snage.  

Is t raživači  su pr imijet i l i  nekol iko ograničenja  ovog is t raživanja .  Prvo,  budući
da ni je  bi lo  s lučajnog dodjel j ivanja  razl ič i t ih  režima ni t i  određivanja
kontrolne skupine,  rezul tat i  se  ne mogu general iz irat i .  Drugo,  iako je
usklađenost  bi la  izvrsna,  is t raživači  su navel i  kako je  vremensko t rajanje
vježbi  bi lo  predugo za dječake.  Treće,  znanstvenici  nisu is t ražival i
potenci jalne pozi t ivne promjene vidl j ive t i jekom vježbanja osim vremenskog
testa  uspinjanja  s tepenicama.  Rezul tat i  ovog rada navode kako je  izometr ički
program vježbanja kod kuće,  blagog do umjerenog intenzi te ta  koj i  se  izvodi
tr i  puta  t jedno s iguran te  potenci jalno može imati  pozi t ivan učinak na mišićnu
snagu i  funkci ju kod dječaka s  DMD koji  imaju održanu sposobnost
samostalnog hoda.  Također  navodi  se  kako će ovaj  pi lot  rad pomoći  u
postavl janju temelja  na kojemu će se  moći  uspostavi t i  programi vježbanja s
odgovarajućim smjernicama za osobe obol jele  od DMD. [1]

[1]  Muscular Dystrophy News.  Isometric  Exercise  in  DMD Found to Improve Boys’  Strength,  Funct ion (2021).
Dostupno na:  ht tps: / /musculardystrophynews.com/2021/02/04/ isometric-exercise-dmd-improves-boys-strength-
funct ion-study-suggests /
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Novi podaci  kl iničkih ispi t ivanja  pokazuju kako l i ječenje  Translarnom
(atalurenom) poveća razinu proteina dis t rof ina kod dječaka s  Duchenne
mišićnom dis trof i jom (DMD) uzrokovanom tzv.  besmislenom mutaci jom (engl .
nosense mutat ion) .  Otkriće je  u  internetskoj  emisi j i  predstavio dr .  Stuart  W.
Pel tz ,  izvršni  direktor  tvr tke PTC Therapeut ics  koja  razvi ja  Translarnu.  DMD je
uzrokovan nedostatkom mišićnog proteina dis t rof ina zbog mutaci ja  gena.
Mutaci ja  uzrokuje da se  s tanični  mehanizmi za s tvaranje  proteina prerano
zaustave kad se  gen "oči ta"  kako bi  s tvorio dis t rof in.
 
Translarna omogućuje s tanicama da ignoriraju ovaj  abnormalni  s ignal
zaustavl janja ,  omogućujući  tako proizvodnju funkcionalnog proteina dis t rof ina
pune dul j ine.  PTC je  sponzorirao kl iničko ispi t ivanje  faze 2 (NCT03648827)
kako bi  proci jenio može l i  ispi t ivani  l i jek povećat i  razinu dis t rof ina u mišićnom
tkivu osoba s  DMD. U is t raživanju je  ukl jučeno 20 dječaka u dobi  od dvi je  do
sedam godina.  Dobil i  su Translarnu u oralnoj  suspenzi j i  -  10 mg/kg ujutro,  is ta
doza u podne i  20 mg/kg navečer .  Biopsi je  mišića pr ikupl jene su na početku i
na kraju s tudi je .  Dva sudionika ni je  bi lo  moguće proci jeni t i  na kraju s tudi je ,
jedan ni je  uzimao l i jekove prema uputama,  a  uzorci  biopsi je  drugog sudionika
bi l i  su nedovoljne kval i te te  za anal izu.  Kao takva,  s tudi ja  je  na kraju
proci jeni la  18 sudionika.  U početnom planu is t raživanja ,  biopsi je  mišića t rebale
su se  uzimati  na početku l i ječenja  i  nakon 40 t jedana.  Deset  dječaka s l i jedi lo  je
ovaj  raspored.  Međutim,  zbog kašnjenja  povezanih s  pandemijom COVID-19,
kod preostal ih  osam sudionika biopsi je  su uzete  između 62.  i  70.  t jedna
l i ječenja .  Karakter is t ike obol jel ih ,  ukl jučujući  dob i  uporabu s teroida,  bi le  su
sl ične u obje  skupine.  Razine dis t rof ina mjerene su pomoću dvi je  potvrđene
metode:  e lektrokemiluminescenci ja  (ECL) i  imunohistokemija  (IHC).  

Kod ispi t ivanih sudionika,  srednje  razine dis t rof ina izmjerene s  metodom IHC
značajno su porasle ,  za  7% u odnosu na početak ispi t ivanja .  Razine dis t rof ina
izmjerene metodom ECL također  su se  povećale ,  a l i  razl ika ni je  bi la  s ta t is t ički
značajna.  Također ,  preko 80% ispi tanika pokazalo je  povećanje dis t rof ina,  š to
znači  postojani  učinak.  Značajno je  da je  porast  razine dis t rof ina uglavnom bio
veći  među osobama koje  su l i ječene duže vremena (62-70 t jedana,  umjesto 40) .
Ovi  rezul tat i  sugeriraju da je  duže t rajanje  l i ječenja  rezul t i ra lo većim biološkim
učinkom što je  u  skladu s  podacima iz  drugih s tudi ja .  

Li ječenje  Translarnom također  je  smanji lo  razinu kreat in  kinaze,  markera
oštećenja  mišića.  Rezul tat i  mjerenja  f iz ičke funkci je  poput  vremena potrebnog
za t rčanje/hodanje i  sposobnost i  uspona i  s i laska s tepenicama također  su se
općeni to poboljšal i .  Pel tz  je  rekao da se  nalazi  iz  ove s tudi je  nadovezuju na
mnoga is t raživanja  iz  drugih kl iničkih ispi t ivanja ,  kao i  s tvarne podatke koj i
pokazuju učinkovitost  Translarne.  Također  je  naglasio nalaze STRIDE
(NCT02369731),  kont inuirane promatračke s tudi je  koja  se  provodi  u  više
centara  u Europi  i  Izraelu.  Ci l j  ovog regis tra  je  praćenje  više  od 250 paci jenata
t i jekom najmanje pet  godina.  

Translarna povećava razinu distrofina - druga faza kliničkog ispitivanja
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Nalazi  STRIDE studi je  ukazal i  su da bi  Translarna mogla značajno odgodit i
gubi tak ambulaci je /hodanja za oko 3,5 godine kod osoba s  DMD. Rezul tat i  su
također  pokazal i  da bi  l i ječenje  moglo spri ječi t i  gubi tak plućnih funkci ja .  

Sveukupno,  nalazi  nove s tudi je  idu u pr i log ukupnim podacima o Translarni  koj i
ukl jučuju povećanje proizvodnje dis t rof ina,  kl iničku koris t  u  više  krajnj ih
točaka (ci l jeva)  u  nekol iko placebom kontrol i ranih ispi t ivanja  i  s tvarne dokaze
o dugotrajnim učincima za kl jučne aspekte  progresi je  bolest i ,  napisao je  Pel tz  u
pismu zajednici  Duchenne.  

PTC trenutno provodi  kl iničko ispi t ivanje  faze 3 (NCT03179631) za procjenu
dugoročnih učinaka Translarne kod osoba obol jel ih  od DMD, s tar i j ih  od pet
godina te  s tar i j ih  koj i  mogu hodat i .  Rezul tat i  ovog ispi t ivanja  očekuju se
između srpnja  i  rujna 2022.  godine.  Prema Pel tzu,  PTC planira  razgovarat i  o
rezul tat ima ci je log programa Translarne s  Američkom agenci jom za hranu i
l i jekove (FDA) kako bi  utvrdio je  l i  moguć ubrzan put  do odobrenja .  FDA je
2017.  godine odbi la  zaht jev koj im se t raži  odobrenje  Translarne,  is t ičući  da su
potrebna dodatna is t raživanja .  U Europskoj  uni j i  Translarna je  odobrena za neke
paci jente  s  DMD u dobi  od dvi je  godine i  više ,  koj i  mogu hodat i .  Preporučeno
je da se  odobrenje  prošir i  na osobe koje  ne mogu hodat i .  [2]
 

[2]  Muscular Dystrophy News.  Translarna Increased Dystrophin Levels  in  Phase 2 DMD Study (2021).  Dostupno na:
ht tps: / /musculardystrophynews.com/2021/02/09/ translarna-increased-dystrophin-levels-phase-2-dmd-study/
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Međunarodni  dan r i je tkih bolest i  obi l ježava se  28.  vel jače zbog potrebe
senzibi l izaci je  društva i  upoznavanja s  teškoćama s  koj ima se susreću obol jel i .
Kada se  uzme u obzir  vel iki  broj  r i je tkih bolest i  ( između 6000 i  7000 razl ič i t ih
di jagnoza) ,  u  Europi  od r i je tkih bolest i  boluje  oko 6-8% cjelokupne populaci je .
Hrvatski  zavod za javno zdravstvo (HZJZ) je  u  suradnj i  s  Minis tars tvom
zdravstva RH i  Hrvatskim Savezom za r i je tke bolest i  prema Nacionalnom
programu za r i je tke bolest i  2015.  -  2020.  započeo prikupl janje  podataka o
osobama koje  boluju od r i je tkih bolest i .  Do sada su u toj  bazi  pr ikupl jeni
podaci  za 3950 obol jel ih .  

Vel ika poteškoća s  kojom se osobe obol jele  od r i je tkih bolest i  i  č lanovi
nj ihovih obi tel j i  susreću je  postavl janje  ispravne di jagnoze,  a  vr lo često
ispravna di jagnoza donosi  se  prekasno.  Upravo zbog toga rano di jagnost ic iranje
dovodi  do povećanja kval i te te  ž ivota  osoba koje  žive s  r i je tkom bolest i ,  a
probir  novorođenčadi  je  jedan od načina da se  to  osigura.  Obitel j i  mogu bol je
planirat i  njegu i  l i ječenje  svog djeteta  te  donosi t i  utemeljene odluke o budućim
trudnoćama,  a  u  mnogim slučajevima ova rana intervenci ja  spr ječava razvoj
teških inval idi te ta  i  može spasi t i  ž ivote .  Ipak,  danas u ci je loj  Europi  postoje
značajna odstupanja između pol i t ika i  programa za probir  novorođenčadi .  Po
prvi  je  put ,  EURORDIS (Europska organizaci ja  za r i je tke bolest i ) ,  zajedno sa
svoj im Vijećem nacionalnih saveza,  Vijećem europskih federaci ja  i  svoj im
članovima,  utvrdi la  11 kl jučnih načela  za potporu usklađenom europskom
pris tupu probira  novorođenčadi .  Ogromne nejednakost i  di l jem Europe,  zajedno s
tehnološkim i  znanstvenim napretkom, naglašavaju hi tnu potrebu za promjenom
postojećeg s tanja .  Također  EURORDIS poziva inst i tuci je  Europske uni je  i
države članice da usvoje kl jučna načela  kako bi  zajamčile  l judsko pravo na
post izanje  najviš ih zdravstvenih s tandarda za svu novorođenčad.

Rano otkr ivanje  bolest i ,  čak i  ako ne postoj i  l i jek i  dal je  dovodi  do povećanja
ukupne kval i te te  ž ivota  novorođenčadi  i  nj ihovih obi tel j i .  Presudno je  to  š to  se
izbjegava dugačak put  do di jagnoze s  koj im se tako često obi tel j i  suočavaju kao
i  neuspješnim testovima i  višestrukim preporukama bez odgovora o tome što
ni je  u  redu.  Roditel j i  također  mogu donosi t i  odluke o t retmanima koj i  mogu
spri ječi t i  i l i  uspori t i  pojavu ozbi l jnih s imptoma te  planirat i  s t ra tegi je  skrbi  koje
se bave višestrukim komponentama života  s  r i je tkom bolest i ,  olakšavajući
pr is tup integriranoj  medicinskoj  i  soci ja lnoj  skrbi .  Kako se procjenjuje  da je
72% ri je tkih bolest i  genetskog pori jekla ,  od toga 70%  bolest i  č i j i  je  početak
dječjoj  dobi ,  probir  novorođenčadi  pruža neusporedivu pr i l iku za poboljšanje
kval i te te  ž ivota  novorođenčadi .  

SAVEZ DRUŠTAVA DISTROFIČARA HRVATSKE
CROATIAN MUSCULAR DYSTROPHY ASSOCIATION

 
5

SDDH @-BILTEN

Život s rijetkom bolesti: usklađivanje pristupa probiru novorođenčadi
 

https://download2.eurordis.org/documents/pdf/eurordis_nbs_position_paper.pdf
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Trenutno se  programi značajno razl ikuju u ci je loj  Europi .  Zbog toga EURORDIS
iznosi  kl jučna načela  te  korake koje  je  potrebno poduzet i  na nacionalnoj  i
europskoj  razini .  Načela  jasno pokazuju da bi  pregled novorođenčadi  t rebao bi t i
organiziran kao sustav s  jasno definiranim ulogama i  odgovornost ima kao i
s t rukturama upravl janja  i  odgovornost i  koje  su t ransparentne.  Također  t rebal i  bi
bi t i  uspostavl jeni  odgovarajući  psihološki ,  soci ja lni  i  ekonomski  s tandardi
potpore za obi tel j i .  Zdravstveni  radnici  t rebal i  bi  proći  temelj i tu  obuku,  a
potrebna je  senzibi l izaci ja  š i reg di je la  javnost i  o  ovom pi tanju,  svi  moraju
razumjet i  „zašto“ i  „kako“ probir .  Nadal je  potrebno je  postavi t i  europske
standarde kako bi  se  osiguralo da svaki  rodi tel j  u  Europi  može očekivat i  is to
vri jeme,  metode pr ikupl janja ,  praćenje  i  informaci je  t i jekom probira .
Odgovornost  za  programe probira  novorođenčadi  pada na pojedine zemlje  u
Europi  jer  probir  novorođenčadi  drži  jedan od kl jučeva bol je  budućnost i  osoba
rođenih s  r i je tkom bolest i  u  narednim godinama.  [3]

[3]  EURORDIS.  A bet ter  l i fe  with a rare disease:  harmonising approaches to  Newborn Screening (2021).  Dostupno na:
ht tps: / /www.eurordis .org/news/bet ter- l i fe-rare-disease-harmonising-approaches-newborn-screening 
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Dan ružičast ih  majica,  u  svi je tu poznat i j i  kao „Pink Shir t  Day“ je  dan posvećen
promocij i  borbe prot iv  vršnjačkog nasi l ja  koj i  se  obi l ježava š i rom svi jeta .  Centar
za edukaci ju i  prevenci ju nasi l ja  -  Đakovo (CEPN) začetnik je  ideje  u Hrvatskoj
(od 2014.  godine) ,  a  prema odluci  Hrvatskog sabora (od 17.  vel jače 2017.
godine) ,  zadnju sr i jedu u vel jači  Dan ružičast ih  majica obi l ježava se  kao
Nacionalni  dan borbe prot iv  vršnjačkog nasi l ja .  Obil ježavanje Dana ružičast ih
majica započelo je  u  Kanadi ,  a  ideja  je  nastala  u  znak protesta  zbog incidenta
koj i  se  dogodio u jednoj  škol i .  Inici ja t ivom školskih kolega na konstrukt ivan
način r i ješeno je  sustavno zlostavl janje  dječaka či ja  je  ružičasta  majica
simbolizirala  potporu teško bolesnoj  majci .  Ružičaste  majice,  koje  su sol idarno s
dječakom nosi l i  njegovi  školski  kolege,  postale  su prepoznat l j iv  s imbol
inici ja t ive i  kasni je ,  međunarodno prepoznate  obl jetnice s  c i l jem prevenci je
vršnjačkog nasi l ja .  

Vršnjačko nasi l je  najčešće se  def inira  kao zlonamjerno,  nepri ja tel jsko,
ponavl jano i l i  t ra jno ponašanje  jednog i l i  više  učenika,  koj i  su često f iz ički
snažni j i ,  spretni j i  i l i  soci ja lno i  psihološki  moćnij i ,  a  c i l j  im je  da žr tvi ,  koja  se
teško može sama obrani t i ,  nanesu t je lesnu i / i l i  emocionalnu bol  i  š te tu.  Budući
da je  počini te l j ima nasi l ja  c i l j  s t jecanje  i l i  pokazivanje  moći  nad onima koj i  su
slabi j i  i l i  se  teško mogu obrani t i ,  d jeca s  teškoćama u razvoju u vel ikom su
riziku da budu žr tve vršnjačkog nasi l ja .  Prema anal izi  Svjetske zdravstvene
organizaci je  (2013) i  podacima o učestalost i  vikt imizaci je  učenika s  teškoćama u
razvoju u odnosu na nj ihove vršnjake u zemljama Europske uni je ,  utvrđen je  veći
broj  žr tava vršnjačkog nasi l ja  među učenicima s  teškoćama u razvoju.  

Određene vanjske,  f iz ičke i  ponašajne značajke povezane s  teškoćama,  a  zbog
kojih se  razl ikuju od vršnjaka,  mogući  su razlog vikt imizaci je ,  a  s  druge s t rane,
ova skupina djece iznimno je  osjet l j iva na reakci je  okol ine općeni to,  a  osobi to na
reakci je  vršnjaka.  Trude se  i  teže tome da ih  vršnjaci  pr ihvate  kako bi  s  nj ima
stvori l i  pozi t ivne odnose,  a l i  pr ižel jkivane interakci je  s  vršnjacima često
otežavaju nedovoljno razvi jene soci ja lne vješt ine.  Is to  tako i  oni  sami zbog
svoj ih teškoća ponekad izbjegavaju vršnjake.  Vidl j ivi  t je lesni  inval idi te t ,
specif ične teškoće u razvoju (pr imjer ice mucanje) ,  kao i  upotreba razl ič i t ih
pomagala (s lušnog aparata ,  š taka i  s l . ) ,  ner i je tko su razlozi  da djecu s  teškoćama
u razvoju nj ihovi  vršnjaci  oponašaju,  ismijavaju te  vr i jeđaju.  Dakle pr imarne
teškoće,  bi lo  da tu  skupinu djece čine „razl ič i tom“ i l i  im otežavaju
komunikaci ju,  ut ječu na interakci je  s  vršnjacima i  često prethode vikt imizaci j i .
Osim verbalnog obl ika nasi l ja  često su pr isutni  i  drugi  obl ici ,  ponajpri je
relaci jskog nasi l ja ,  kao š to je  izol i ranje ,  izbjegavanje,  a l i  i  f iz ičko i  e lektroničko
nasi l je .  
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Čak i  ona djeca koja  nemaju namjeru povri jedi t i  svoje  kolege s  teškoćama u
razvoju,  češće ih  zadirkuju zbog potrebe da zauzmu određenu pozici ju  u
razrednoj  hi jerarhi j i .  Takav t retman nepovoljno ut ječe na nj ihovo
samopouzdanje,  samopoštovanje,  općeni to s l iku o sebi ,  a  i  sami sebe počinju
percipirat i  kao razl ič i te ,  loši je  od drugih i  s l ično,  š to  rezul t i ra  smanjenim
samopoštovanjem i  u  odrasloj  dobi .   Vršnjačko nasi l je  dakle ,  izaziva š i rok
spektar  negat ivnih emocija:  „Često bih plakao kada bih došao doma.  Bio sam
tužan jer  mi  se  to  događa.  Nije  lako bi t i  drugači j i  od drugih“,  a  š to  se
povratno negat ivno odražava na pr imarne teškoće djeteta .  

Foto izvor:  ht tp: / / f i les .unicef .org/montenegro/SBN_za_web_final .pdf  

Osim za žr tvu,  posl jedice vršnjačkog nasi l ja  mogu se odrazi t i  i  na zlostavl jače
koj i  su skloni j i  postat i  agresivne osobe u odrasloj  dobi .  Naime do 24.  godine
60% onih koj i  su zlostavl jal i ,  osuđeni  su za prekršajna i l i  kr ivična djela ,  a
40%  nj ih  osuđeno je  i  više  puta  te  su skloni j i  uzimanju droga i  a lkohola za
razl iku od vršnjaka.  

Djeca sklona z lostavl janju nisu nauči la suosjećat i  -  pa ako im hoćemo dat i
šansu da nauče suosjećat i ,  nužno je  da prvo mi  suosjećamo s  nj ima.  

Programi prevenci je  vršnjačkog nasi l ja  u  školama u svi je tu pokazuju kako
postoje  dvi je  tendenci je  u  reagiranju na nasi l je  -  jedna se  više  oslanja  na
stroge i  jasne kazne za nasi lničko ponašanje ,  a  druga na pot icanje  razvoja
soci jalno pr ihvat l j ivi j ih  i  zrel i j ih  ponašanja  te  na razvoj  osobne odgovornost i
djece.
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U skladu s  t ime svi  možemo poduzet i  korake koj ima ćemo smanji t i  vršnjačko
nasi l je .  Važno je  na vr i jeme prepoznat i  i  pruži t i  pomoć i  podršku djeci  koja  su
žrtve vršnjačkog nasi l ja  te  djeci  koja  su sklona nasi lnom ponašanju.  Vršnjačko
nasi l je  is t iče  i  problem nepružanja  pomoći  i  nedostatka empati je  među djecom
koja svakodnevno promatraju svoje  vršnjake s  teškoćama i  ne pružaju im ni
minimalnu pomoć u svakodnevnim si tuaci jama,  kao ni  u  s i tuaci jama vršnjačkog
nasi l ja .  Upravo zbog toga senzibi l izaci ja  javnost i  te  s tvaranje  kl ime i
okruženja  koje  pokazuje poštovanje,  podršku,  br igu i  netolerantnost  na nasi l je
važna je  prevent ivna mjera za prevenci ju vršnjačkog nasi l ja .  [4]

[4]  Bil ić ,  V. ,  & Balog,  M.  (2019).  Percepci ja vršnjačkog nasi l ja  nad djecom s  teškoćama u realnom i  v ir tualnom
svi jetu.  Napredak:  Časopis  za interdiscipl inarna is traživanja u odgoju i  obrazovanju,  160(3-4) ,  339-363.
UNICEF. (2010).  Za s igurno i  pot icajno okruženje  u školama-priručnik .  Dostupno na:  ht tps: / /www.unicef .hr/wp-
content /uploads/2015/09/Stop_nasi l ju_medju_djecom_prirucnik .pdf
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