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Zašto nam treba više bihevioralnih pristupa fokusiranih na očeve
Većina intervencija za uključivanje očeva u brigu o djeci koristi osnovne metode i ima slab odaziv,
ali postoje primjeri koji pokazuju kreativne i efikasnije pristupe.

U posljednjih nekoliko desetljeća, globalno, ali i u različitim sektorima, došlo je do sve većeg
prepoznavanja važnosti usmjeravanja na ponašanja muških staratelja i uključivanja muškaraca u
njegovanju intervencija brige o maloj djeci. Očevi mogu promovirati zdrav razvoj svoje male djece
kroz ponašanja koja podržavaju brigu koja uključuje responzivnu interakciju s djecom – kao što su
igra, hranjenje i nenasilna disciplina – i pozitivne odnose sa svojim partnerima (Cabrera et al., 2018).
Međutim, velika većina intervencija u ranom djetinjstvu fokusira se samo na majke (Panter-Brick et
al., 2014). Malo je dostupnih dokaza o tome kako najbolje osmisliti i sprovesti intervencije koje bi
se odnosile na uključivanje i pružanje podrške muškim starateljima.

Mnogi faktori utiču na to koliko su očevi uključeni u podizanje male djece. To uključuje njihovu
svijest o pitanjima vezanim za brigu o djeci, zadovoljstvo u braku, mentalno zdravlje, socio-
ekonomski status i rodne stavove (Jeong et al., 2018). U različitim kulturnim kontekstima društvene



norme mijenjaju se, više je muškaraca koji žive zajedno sa svojim partnerom i djecom, a očinski
angažman u brizi o djeci je prihvaćen više nego ikada prije (Kato-Wallace et al., 2014; Martin &
Zulaika, 2016). Ovo naglašava trenutni potencijal za uključivanje muškaraca na globalnom nivou u
intervencije njege.

Moj tim na Univerzitetu Harvard sistematski je pregledao socijalne i bihevioralne intervencije koje
angažiraju muške staratelje u poboljšanju brige o djeci od rođenja do 5 godina u zemljama s niskim
i srednjim prihodima. Cilj nam je bio da identificiramo efikasne pristupe, prepreke i one koji
omogućavaju angažiranje muških staratelja te da otkrijemo nedostatke u dokazima za buduća
istraživanja. Dok su naši ukupni nalazi trenutno pod recenzijom negdje drugo radi objave[1], no
ukratko, otkrili smo 33 intervencije koje su zadovoljile naše kriterije za uključivanje. Većina je
pozvala očeve da zajedno sa svojim partnerima učestvuju u programima u zajednici koji su se
prvenstveno fokusirali na ishranu i zdravlje djece.

Naš pregled je otkrio da je većina od 33 intervencije koristila samo nekoliko osnovnih tehnika
promjene ponašanja s očevima – uglavnom savjetovanje ili razmjenu informacija – i da su one bile
ograničene djelotvornosti, dijelom zbog tipično niske stope pohađanja takvih programa među
očevima. Međutim, identificirali smo pregršt vrijednih primjera iz stvarnog svijeta, od kojih dva
ističemo u nastavku – koji su kreativno koristili niz tehnika promjene ponašanja kako bi uključili i
podržali muške staratelje.

Pozitivni primjeri iz Ugande i Vijetnama

U sjevernoj Ugandi sprovedena je inicijativa REAL Fathers. To je mentorski program od 12 sesija
osmišljen da smanji maltretiranje djece i nasilje među intimnim partnerima koji su implementirali
očevi mentori volonteri (Ashburn et al., 2017). Program je kombinirao individualne sastanke i
vršnjačke grupne sesije kako bi se izgradile društvene interakcije i podrška među muškarcima.[2]
Daljnja podrška porodice potaknuta je uključivanjem ženskih partnera u dvije individualne sesije i
jednu grupnu sesiju zajedno s očevima.

Tokom sesija, mentori su demonstrirali strategije za izbjegavanje nasilja, poput sistema „žutih
kartona“ za pauziranje diskusije s partnerom kada izgleda da će eskalirati u nasilje. Parovi su
prakticirali ovaj sistem tokom mentorskih sesija. Na kraju svake sesije, očevi su stjecali nove
vještine koje su trebali uvježbati kao domaći zadatak, a o svom napretku su razgovarali na
sljedećoj sesiji.

Inicijativa je, također, koristila štampane medije za širenje poruka. Posteri koji pokazuju učešće
muškaraca u roditeljstvu bili su izloženi na lokacijama u zajednici koje posjećuju mladi očevi.
Program je kulminirao događajem „proslave zajednice“ s partnericama i porodicama očeva
učesnika, na kojem su očevi postavili ciljeve za primjenu naučenih lekcija i održavanje ponašanja
nakon programa.



Druga intervencija, u Vijetnamu, obučila je zdravstvene radnike da održavaju savjetodavne sesije s
grupama očeva u zdravstvenim centrima i da obavljaju kućne posjete tokom prvih nekoliko mjeseci
nakon rođenja.

[3] Zdravstveni radnici savjetovali su očeve kako da se uključe u interakciju sa svojom bebom,
podržavaju svoje partnerke da doje i rade sa svojim partnerima kao dio roditeljskog tima (Rempel
et al., 2017).

Zdravstveni radnici su očevima pokazali kako da obrate pažnju na svoje bebe, razgovaraju s njima,
prepoznaju njihove znakove i uključe se u aktivnosti poput promjene pelena. Očevi su dobili
kalendar s prijedlozima kako da komuniciraju sa svojim bebama tokom različitih razvojnih perioda.
Plakati u zajednici dijelili su poruke o važnosti uključivanja oca u brigu o djeci, a svake sedmice
desetominutni prijenos preko zvučnika na otvorenom poticao je očeve da se uključe.

Putem Facebook grupe organizirani su „Klubovi očeva“ koji su se redovno održavali u zajednici,
pozivajući ne samo očeve već i lidere zajednice da razgovaraju o izazovima i uspjesima i pružaju
međusobnu podršku. Program je kulminirao u „Takmičenjima očeva“, gdje su muškarci javno
demonstrirali roditeljske vještine koje su naučili široj zajednici.

Dvije mogućnosti za buduća istraživanja

Pored ovih odabranih ohrabrujućih primjera, naš pregled otkrio je dvije posebne strategije koje su
se rijetko koristile kod očeva i koje zaslužuju daljnje istraživanje njihove djelotvornosti. Prvi je
pružanje mogućnosti očevima da komuniciraju s djecom tokom sesija dok slušaju obuku i uživo
primaju povratne informacije od facilitatora o njihovim interakcijama – pristup koji se pokazao
djelotvornim na majkama (Aboud & Yousafzai, 2015). Upotreba tekstualnih ili videoporuka još je
jedan nedovoljno korišten pristup koji je ranije pokazao djelotvornost kada se koristio s majkama
(Obasola et al., 2015). Uključivanje tehnologije može imati jedinstven potencijal za dopiranje do
očeva s obzirom na izazove ličnog prisustva s kojima se obično susreću programi angažmana
muškaraca. Sve više se prepoznaje važnost uključivanja muškaraca u intervencije njege (Plan
International i Promundo, 2021; Svjetska zdravstvena organizacija, 2015). Nadamo se da će
dizajneri ovih intervencija sve više inkorporirati i usavršavati strategije promjene ponašanja kako bi
maksimizirali interesiranje i angažman muškaraca te utjecaje na brigu o djeci i porodici.
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