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U radu je predstavijan projekt Socijalnopedagoska dijagnoza- participacija korisnika u procesu procjene potreba i plani-
ranja intervencija. Rijec je o akcijskom projektu kojim se nastoji maksimalno ukljuciti samu djecu / maloljetnike u proces
samoupoznavanja, procjenjivanja i samoprocjenjivanja, vrSenja izbora i donoSenja odluka, te planiranja buducéeg tretmana.
Miladi postaju suradnici struénjacima u jednom, ranije ekskluzivno profesionalnom procesu. Na taj nacin u prakticnom radu
mijenja se paradigma pristupa populaciji djece i mladih s poremecéajima u ponasanju, a u znanstveno istrazivackom radu mijen-
Jjaju se uloge ispitanika i istraZivaca. S tim u svezi i metodologija istraZivanja treba biti u skladu s postavijenim ciljevima, te
nacinom i tijekom istraZivackog procesa. Iz tog razloga izabrana je kvalitativna metodologija i kvalitativha analiza teksta.
Temelj za analizu teksta je poslustrukturirani intervju koji se snima na magnetofon, a potom doslovno prepisuje. Nakon toga sli-
Jjedi rad na tekstu s jedne strane s djetetom / maloljetnikom, a s druge strane analizom teksta od strane vise istraZivaca. Buduci
da se radi o vrlo opseznim, zahtijevnim i dugotrajnim procedurama, u projektu se koristi racunalni program za kvalitativnu anal-
izu teksta Nvivo.

U radu su predstavljeni i neki od nacina prikaza teksta, kao i odgovori djece i mladih o potrebi i mogucnostima partici-
pacije u procesu dijagnosticiranja.

Kljuéne rijeci: participacija djeteta, socijalnopedagoska dijagnoza, kvalitativna analiza

Svrha i ciljevi projekta - nadalje, rije¢ je o jednom segmentu tog inter-
disciplinarnog procesa- socijalnopedagoskom (to

Spoznaje do kojih smo dolazili nastojec¢i i u nikako ne znaci da su drugi segmenti iskljuceni ili
praksu i u istrazivanja ugraditi principe najboljeg manje potrebni) ;
interesa djeteta i prava djeteta, kontinuirano su - u fokus interesa dovodi se dijete/maloljetnik,
vr$ile utjecaj na promjene u nama, u nasoj svi- odnosno korisnik. Dosadasnji status i sudjelovanje
jesti, a time i naem djelovanju (Zizak i Koller- djeteta kao aktivnog ili pasivnog subjekta- davatel-
Trbovi¢, u tisku). Ne zanemarujuéi i ne umanju- ja informacija (kroz upitnike, testove, intervjue,
juéi znacaj ukupnih prava djeteta, nase djelovan- promatranje, ispitivanje i sli¢no), iskljucivao je
je kroz ovaj znanstveni projekt usmjereno je prije dijete iz procesa procjene njegovih potreba i poten-
svega na participativna prava djeteta. cijala, kao i donoSenja odluke o njegovom daljn-

jem zivotu (Koller-Trbovi¢, 2001). Odluke donose

Projekt o kojem je rije¢ nosi naziv Soci- drugi (uglavnom eksperti) i to s najboljom nam-
jalnopedagoska dijagnoza- participacija korisnika jerom, ali s nedovoljno uvida o tome Sto takav sta-
u procesu procjene potreba i planiranja interven- tus i odluke znace za buduc¢nost mladog ¢ovjeka. U
cija.! Potrebno je pojasniti neke kljucne rijeci iz ovom pristupu dijete / maloljetnik postaje partici-
tog naziva: pant i partner strunjacima u procesu procjene
- rije¢ je o procesu dijagnosticiranja/procjene u potreba, donosenja odluka i planiranja tretmana.
koji su uklju¢ena djeca i mladi s poremecajima u
ponasanju ili u riziku kako bi se mogla donjeti ute- To su kljuéni elementi od kojih se u projekt
meljena odluka o najprikladnijim intervencijama; krenulo s ciljem i svrhom participativnog ukljuci-

'Projekt je odobren i financiran od Ministarstva znanosti i tehnologije Republike Hrvatske, a sufinanciran jednim dijelom od Ministarstva
rada i socijalne skrbi Republike Hrvatske
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vanja djeteta / maloljetnika u proces prepozna-
vanja njegovih potreba i potencijala, te oc¢ekivan-
ja, planova, zelja, kao i prijedloga rjeSavanja
problema.

Projekt je usmjeren prema postizanju nove
kvalitete neposrednog rada s djecom i mladeZi u
procesu procjene njihovih potreba za tretmanom.
Ishodiste takvog pristupa nalazi se u perspektivi
korisnika i njegovoj optimalnoj participaciji.
Vjerujemo da takav pristup otvara Sanse Koris-
nicima za ostvarivanje vlastitih zelja i planova, za
aktivnu ulogu u vlastitom zivotu. Ukoliko je to
to¢no, oéekujemo porast motivacije korisnika ne
samo za participaciju u procesu donosenja odlu-
ka, ve¢ u ukupnom procesu realizacije dogov-
orenih intervencija. Kako se radi o procesu,
odnosno nizu povezanih faza rada, vjerujemo da
se time postize jacanje djetetove odgovornosti.
Na taj nacin bi rezultati tretmana trebali biti poz-
itivniji nego do sada, odnosno ishod poduzetih
intervencija trebao bi biti u¢inkovitiji jer je dijete
direktno uklju¢eno u proces vrienja izbora i
donogenja odluka, planiranja i provodenja, te
evaluacije tretmana. Drugim rije¢ima, mogucnost
za samozastupanje, pretpostavljamo, poti¢e moti-
vaciju na sudjelovanje, a sudjelovanje kroz par-
ticipaciju, predstavlja isto tako aktivno preuzi-
manje odgovornosti.

Tako uloga korisnika kao participanta ima
razli¢ite razine i razvija se od davatelja informa-
cija, preko samoprocjene i samotumacenja, do
participacije u donosenju odluka i sudjelovanja u
preuzimanju odgovornosti za posljedice koje iz
tih odluka proizlaze.

Takav pristup postavlja zahtijev da se kao
polazi§te uzme samotumacenje mladih i to u kon-
tekstu “svladavanja Zivota i socijalne integracije”
(Boenisch, 1992). To zna¢i da se Zeli saznati kako
sami mladi tumade svoju proslost, svoj Zivot,
svoja o¢ekivanja i Zelje za buducnost. U skladu s
tim, kako navodi Uhlendorff (1997), ti mladi ljudi
trebaju si napraviti smisleni zivotni plan u kojem
¢e, vise ili manje, staviti u ravnotezu razvojna
o¢ekivanja odraslih i vlastite perspektive. Dakle,
cilj takvog djelovanja je traZenje zajednicke
interpretacije problemne situacije, te mogucnosti
u njenom rjesavanju (Halmi, 1995). Stoga, iako,
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kako navodi Harnach-Beck (1999), dijagnostika
sluzi za prikupljanje podataka, ona istovremeno
moze djelovati i na reduciranje problema jer
ovakav aktivni pristup dijaganosticiranju mijenja
korisnika i time veé postaje tretmansko djelovan-
je, a time i skraduje po¢etnu fazu intervencije.

Moguée je, stoga, prepoznati da je rije¢ o
projektu koji je u potpunosti integriran u svakod-
nevicu djeteta / maloljetnika, a njegova pocetna
tocka jest pocetak procesa dijagnosticiranja,
odnosno procjenjivanja svih onih aspekata znaca-
jnih za dono3enje odluke o potrebnim intervenci-
jama i programiranje daljnjeg tretmana. Rije¢ je 0
akcijskom projektu koji prati dijete / maloljetnika
od procesa dijagnosticiranja do odredene, po
moguénostima, zavrine faze tretmana. Naravno
ukoliko ¢ée to dozvoljavati ukupne okolnosti rada
na projektu, s jedne strane i spremnost na partic-
ipaciju korisnika i stru¢njaka, s druge strane.

U skladu s re¢enim, osnovne ciljeve projekta
moguce je razvrstati na:
1. Participativne ciljeve i
2. Znanstveno-teroijske ciljeve.

1. Osnovni ciljevi svrstani u skupinu participa-
tivnih ciljeva su:

- neposredan rad s djetetom / maloljetnikom
tijekom procesa odlu¢ivanja o daljnjem tret-
manu / intervenciji / programu kroz proces
participacije u procjeni potreba i zajednickog
donosenja odluka;

- zajedniCko programiranje tretmana, pracenje
i evaluacija;

- provjera uc¢inkovitosti tretmana;

- provjera moguénosti i u¢inkovitosti partici-
pacije u procesu dijagnosticiranja (i tret-
mana).

2. Osnovni ciljevi pripadni skupini znanstveno-
teorijskih ciljeva su slijedeci:

- utvrditi relacije izmedu samoprocjene koris-
nika i procjene od strane stru¢njaka;

- definirati model slike o sebi temeljem
samoiskaza korisnika;

- utvrditi ¢imbenike prednosti i rizika vezano
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uz samoiskaz korisnika i usporediti s posto-
je¢im modelima zastitnih i rizi¢nih ¢imbeni-
ka;

- izraditi profil korisnika u odnosu na vrstu i
razinu dijagnosticiranja- zajednicki i razlike
u odnosu na diferencijaciju vrste dijagnostici-
ranja;

- provjeriti odnos izmedu odekivanja mladih
od sebe i o&ekivanja drugih od njih;

- utvrditi vrste strategija suoCavanja s prob-
lemima i nacina svladavanja Zivota ispitani-
ka.

U projekt se krenulo od nekoliko pocetnih
hipoteza koje pokrivaju prostor navedenih ciljeva:
H1- o¢ekuje se da je participativno sudjelovanje
mladih u procesu donosenja odluka i programi-
ranja tretmana ostvarivo;

H2- participativno sudjelovanje mladih u
donosenju odluka o intervenciji i programiranju
tretmana, rezultirati ée uspjehom i u¢inkovitoséu
tretmana;

H3- ocekuje se postojanje razlika izmedu proc-
jene stru¢njaka i samoprocjene mladih u odnosu
na brojna podrugja socijalnopedagoskog dijag-
nosticiranja i tretmana (primjerice, obitelj, Skola,
interesi, budu¢nost, odluke, oc¢ekivanja)

H4- participativno sudjelovanje mladih u procesu
socijalnopedagoskog dijagnosticiranja rezultirati
¢e druga¢ijem nego do sada, razumijevanju
mladih s poremec¢ajima u ponasanju (u odnosu na
modele riziénih i zadtitnih ¢imbenika, modele
copping strategija i dr.).

Uzorak ispitanika €initi ¢e djeca i mladi koji
se nalaze u procesu procjene potreba za tret-
manom, dakle u procesu dijagnosticiranja.
Buduéi da se taj proces moze provoditi u vrlo
razli¢itim organizacijskim uvjetima, ukljuceni ce
biti ispitanici iz vi$e razlicitih oblika, vrsta i razi-
na dijagnosticiranja. To su:

- institucionalni oblik dijagnostike u okviru
domova za odgoj djece i mladeZi (stacionar-
na dijagnostika, domski tretman, posttret-

manske stambene zajednice),

- poluinstitucionalni ~ oblik u
produzenog stru¢nog tretmana i

- vaninstitucionalni oblik u okviru centra za
socijalnu skrb.

okviru

Veli¢ina uzorka ispitanika biti ¢e limitirana
okolnostima u svezi s projektom. Rije¢ je o akci-
jskom projektu, o neposrednom radu s mladima,
o kvalitativnoj metodologiji istrazivanja koja je
vrlo zahtijevna i vremenski i sadrZajno. Iz tih
razloga nije mogudce to¢no odrediti veli¢inu uzor-
ka. Planiramo da uzorak ¢ini najmanje 20 ispi-
tanika, §to za kvlitativna istrazivanja moZze pred-
stavljati dobar temelj za donosenje odredenih
zakljuéaka. Raspon dobi ispitanika kretati ¢e se
od 12-20 godina.

Preduvjet sudjelovanja ispitanika u projektu
je dobrovoljni pristanak ispitanika.

Temelj za realizaciju prakti¢nih i znanstvenih
ciljeva projekta predstavlja kvalitativna
metodologija. Za obradu i prezentaciju podataka
koristi se racunski program za kvalitativnu anal-
izu teksta Nvivo?. Kako navodi Day (1993) kom-
pjuterski software je dizajniran tako da brzo i jed-
nostavno obavi zadaéu kreiranja kategorija, $to
znaéi transfer podataka iz jednog konteksta
(primjerice iz originalnog intervjua) u drugi (npr.
podaci svrstani u kategorije). Time podaci nisu
stvarno izuzeti i premjeSteni, ve¢ kopirani i
svrstani prema kriterijima u novu kategoriju, Sto
je moguce ponavljati nebrojeno puta.

Za odredene faze rada na projektu, posebno
u neporednom radu i dogovaranju s korisnicima
koristeni su i drugaciji prikazi teksta intervjua,
primjerice izrada mapa i tabela po uzoru na Mol-
lenhauera i Uhlendorffa (1992, 1995) i sl. Primjer
svakog od ovih pristupa moguce je naci u priv-
itku.

Nadin provodenja projekta i metode
istrazivanja prilagodeni su participativnoj ulozi
ispitanika. ZapocCinje se polustrukturiranim
inetrvjuom i samotumacenjem / samoiskazom

> Nvivo je raéunalni program kojeg su dizajnirali stru¢njaci QSR International koji podupire istrazivacke projekte temeljene na kvalitativnoj

metodologiji bilo kojeg znanstvenog podrudja. Tri osnovne funkcije Nvivo programa su: pohranjivanje podataka, organiziranje podataka i

manipuliranje podacima.
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korisnika. Polustrukturirani intervju predstavlja
kombinaciju i modifikaciju intervjua koje su za
potrebe vlastitih istrazivanja konstruirali Mollen-
hauer i Uhlendorf (1992) i Kobolt (1999). Inter-
vju pokriva osnovna podru¢ja socijalnope-
dagoskog dijagnosticiranja i tretmana. Rijec je o
slijede¢im podrucjima: ja u proslosti i danas, ja i
obitelj, ja i Skola, ja i vr$njaci, slobodno vrijeme,
interesi, hobiji, Zivotna orijentacija, planovi,
buducnost, normativne orijentacije i specifi¢nosti
u svezi sada$njeg smjestaja. Vodenje inetrvjua
treba biti maksimalno otvoreno kako bi ispitanici
imali priliku usmjeravati razgovor prema vlastit-
om nahodenju i naglasiti one teme koje su njima
vazne i o kojima imaju potrebu vise govoriti. Tra-
janje intervjua je od sat i pol do dva sata.

Kvalitativne metode

Kvalitativna metodologija omogucava istrazi-
vacima da analiziraju razli¢ite drustvene fenomene
uz pomo¢ otkrivanja znacenja jezika i rijeci, a ne
isklju¢ivo brojeva. Odnosi se na strategije i tehnike
istrazivanja kao §to su: sudionicko promatranje,
dubinski intervju, participacija u interakciji i dr. Te
metode omogucavaju istraziva¢u dobivanje infor-
macija “iz prve ruke” o empirijskom svijetu koji
istrazuje. Na taj nacin kvalitativna metodologija
dovodi istrazivaca “blize podacima” i omogucava
razvijanje analiticke, konceptualne i kategorijalne
komponente i obja$njenja iz samih podataka. Pre-
ma Caldareviéu (1984) kvalitativna metodologija
svodi se na slijedece elemente: izbor nespecifi¢nih
tema istrazivanja, izbor nespecifi¢nih metodolosk-
ih postupaka, dugotrajnost provodenja istraZivack-
ih pothvata, nepragmati¢na orijentacija studija,
odnosno zelja da se studiranjem problem jos vise i
dublje upozna.

Kvalitativna analiza predstavlja dio kvalita-
tivnog istrazivackog pristupa pri ¢emu je osnova
iskustvena grada, govorni opisi, zapisi razgovora,
zivotopisi i dr. (Mesec, 1998). Prema istom
autoru, kvalitativna analiza je postupak u kojem
je ishod ovisan, prije svega, o istraZivacevoj
sposobnosti oblikovanja pojmova i teorija.

Upravo stoga, do danas se zadrzalo shvacan-
je da je kvalitativni pristup manje egzaktan nego
kvantitativni, dakle da je manje objektivan, nedo-
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voljno precizan, nesistematic¢an, tesko provjerljiv

i sl. Mesec (1998) drzi da je kvantitativni pristup

postao sinonim za pozitivnisticki, a kvalitativni

za interpretativni pristup. Na taj nacin kvantita-

tivna metodologija vise se koristi u prirodnim, a

kvalitativna u drustveno-humanisticko-kulturnim

znanostima. Medutim, upravo zbog Cceste
prozetosti ovih pristupa medusobno, moguce je
re¢i da je rije¢ o komplementarnom pristupu.

Takoder, ukoliko se kvalitativno istrazivanje

provodi prema jasnoj strukturi i planu, uz pomni

opis radnji, sekvenci itd., taj postupak je moguce
provjeriti Sto predstavlja klju¢ni metodoloski
zahtjev 1 temeljno nacelo znanstvene metode.

Cijelu proceduru je potrebno jasno napisati, kao i

put dolazenja do odredenih zakljuc¢aka, nacin

razmiSljanja i argumentiranja.

Vise je razloga za izbor kvalitativne
metodologije istrazivanja. Budu¢i da se radi o
dijagnostickom procesu u kojem se nalazi dijete /
maloljetnik, rije¢ je o individualizaciji procesa, a
upravo je kavlitativno istrazivanje studija pojedi-
nacnog slucaja. Takoder, rije¢ je o aktivnoj partic-
ipaciji korisnika u procesu dijagnosticiranja. Pri
tome je znacajno izabrati ono S§to je tipicno za
mlade ukljuc¢ene primjerice u neku od vrsta i obli-
ka dijagnosti¢kog procesa. Kako navodi Mesec
(1998), vaznije je razumijeti djelovanje pojedinca
unutar sebe i u interakciji s kontekstom okruzenja,
od spoznavanja op¢ih zakonitosti. Pojedini slucaj
se istrazuje i opisuje u obliku studije slucaja. Kas-
nije je moguce, ukoliko postoji dovoljni broj ispi-
tanika traziti odredene zakonitosti 1 postaviti
teoriju koju je potrebno provjeriti.

Postoje brojne specifi¢nosti kvalitativnih
istrazivanja, a neke od njih navodi Creswell
(1994):

- kvalitativni istraziva¢ primarno je orijentiran
na proces,

- kvalitativni istraziva¢ zainteresiran je za
znacenje,

- kvalitativni istraziva¢ je primarni instrument
prikupljanja i analize podataka jer ti podaci
“prolaze kroz njega”,

- kvalitativni istraziva¢ radi na terenu i osobno
je u kontaktu s ispitivanim osobama,

- kvalitativno istrazivanje je deskriptivno,
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- proces kvalitativnog istrazivanja je indukti-
van §to se ogleda u tome $to istraziva¢ gradi
koncepte, hipoteze i teorije iz niza detalja.

I izbor uzorka ispitanika razlikuje se u kvali-
tativnoj metodologiji u odnosu na kvantitativnu.
Tako je za kvalitativno istrazivanje vazna razno-
likost struktura, a ne toliko ucestalost ponavljan-
ja odredene strukture (Mesec, 1998). Zato se
takav uzorak naziva teoretski (a ne statisticki),
neslucajni uzorak, odnosno izbor.

Izboru kvalitativne metodologije u ovom pro-
jektu pridonio je i akcijski karakter istrazivanja.
Akcijska istrazivanja namijenjena su, prije svega,
promjeni zbilje, a tek onda provjeri znanstvenih
hipoteza. Prema tome, zavr$etak istraZivanja nije
unaprijed planiran, ve¢ se dogada kada nastupe
Zeljene promjene. Stoga, kako je ve¢ spomenuto,
istraziva¢ napusta distancu prema istrazivanom
“objektu” i svjesno utje¢e na dogadaje u rasponu
od participativnog promatranja do aktivne inter-
akcije. U naSem projektu rije¢ je o usmjeravanoj
participaciji korisnika.

Buduci da je kvalitativna analiza interpretaci-
ja grade u cilju formuliranja novih teorija ili prov-
jeravanja starih, ona je, prije svega, interpretativ-
na. Prema naSem misljenju postoje razlicite
razine te interpretativnosti.

U tom smislu za ovo su istrazivanje bitne tri
postmodernisticke kvalitativne metodologije-
fenomenoloska, etnografska i hermeneuticka.
Fenomenologija je proces iznalaZenja obiljezja
nekog fenomena dozivljenog kroz osobno iskust-
vo neke osobe (Husserl, 2000). Jedini nacin da se
to iskustvo razumije je kroz interpretaciju pojed-
inca. To ima dvije znafajne metodoloske imp-
likacije- prva je prenoSenje subjektivnog iskustva
i interpretacije pojedinca (ispitanika), a druga se
odnosi na nacin saznavanja tudeg iskustva i inter-
pretaciju kroz vlastito iskustvo. Zato je to i iz
pozicije korisnika i iz pozicije istrazivaca partici-
pativno istrazivanje. Etnografska metoda je dio
fenomenoloskog pristupa. Prikladna je za
iznalazenje odgovora na pitanje — koja su
obiljezja kulture (subkulture) neke grupe (Patton,
1990). Hermeneuti¢ki pristup izmedu ostalog
sugerira da je proces razumijevanja ljudske
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aktivnosti i iskustva sli¢an razumijevanju pisanog

teksta. Za oba procesa interpretacija je krucijalna

(Slife i Williams, 1995). Za hermeneuticki prist-

up moguce je re¢i da zahtijeva vrstu umjetnickog

ucenja i, prema nekim autorima, upitne je objek-
tivnosti (Jakob, 1999). Stoga u ovom projektu
tezimo minimalnoj interpretaciji, nastojeci zajed-
no s djetetom posti¢i uvid i razumijevanje. Bez
obzira koju razinu interpretacije ¢emo primjeniti,
nuzno je postivati proceduru kvalitativne analize

teksta (Mayring, 1995; Mesec, 1998; Dey, 1993,

Kobolt, 1999 a i b,i dr.). Rije¢ je o slijede¢oj pro-

ceduri (Glasser i Strauss, 1967 i Strauss i

Corbinova, 1990- prema Rapus-Pavel, 19 ):

- tekst je prvo potrebno prepisati i tako urediti
da ima prostora za upisivanje kodova (poj-
mova),

- slijedi ras¢lamba na sastavne djelove
(jedinice kodiranja), a oznaCene djelove
numeriramo, nakon ¢ega dolazi

- otvoreno kodiranje (jednostavno pripisivanje
pojmova), pa zdruzivanje srodnih pojmova u
kategorije, potom osno kodiranje, odnosno
uspostavljanje hijerarhije izmedu kategorija i
podkategorija, te analiza znacenja pojmova i
kategorija,

- slijedi izbor i definiranje relevantnih pojmo-
va i kategorija, nakon ¢ega slijedi

- odnosno kodiranje, tj. selektivno kodiranje i

- oblikovanje kona¢ne teorijske formulacije.
Pri tome nam se kao najprihvatljivija Cini

podjela koju daje Mayring (1995) na tri osnovna

oblika interpretacije, a to su:

- sazetak, pri ¢emu je cilj analize da se grada
reducira tako da se ouvaju bitni sadrzaji, da
se apstrahiranjem stvori pregledna zbirka,
koja je jo§ uvijek vjeran odraz osnovne
grade;

- tumacenje, gdje je cilj analize da se uz poje-
dine dvojbene dijelove teksta podastre dodat-
na grada koja proSiruje razumijevanje,
tumaci, objasnjava mjesto u tekstu i

- strukturiranje, gdje je cilj analize izluciti
odredene aspekte iz grade, pa pod prethodno
utvrdenim kriterijima poretka napraviti pres-
jek grade ili procijeniti gradu na temelju
odredenih kriterija.
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Temeljna grada na kojoj se vrsi kvalitativna
analiza sadrZaja je intervju s djetetom / maloljet-
nikom.

Postupak neposrednog rada s djetetom

IstraZivanje zapoc¢inje neposrednim radom s
djetetom / maloljetnikom koji se nalazi u nekom
od oblika dijagnostickog procesa.

Prvi korak isklju¢ivo je usmjeren na informi-
ranje djeteta i traZenje suglasnosti za dobrovoljno
sudjelovanje u projektu. Potrebno je pojasniti
cijeli projekt, cilj, svrhu, proces, nacin rada, tra-
janje, mogucnosti i posljedice. U razgovor se
krece jedino ukoliko dijete to samo zeli, dakle,
dobrovoljno pristane. Dobrovoljnost je uvijek
preduvijet sudjelovanja. Pri tome treba biti u pot-
punosti otvoren, iskren, jasno re¢i zasto to radi-
mo, te koje su dobiti i prednosti tog postupka za
ispitanika, a koji su interesi istrazivaca.
Pronalazenje interesa za sebe predstavlja snazan
motivacijski pokreta¢. Davanje mogucnosti sud-
jelovanja zajedno sa stru¢njacima kao partnerima
u donoSenju odluka koje se, prije svega, tiu
djetetovog Zivota, sigurno predstavlja znacajan
motivacijski ¢imbenik. Medutim, potrebno je
pojasniti kako se ne radi o pristupu koji je usm-
jeren na ispunjavanje nerealnih Zelja djeteta, vec
o procesu zajednickih nastojanja pronicanja u
potrebe i mogucénosti pojedinca i drustva. Potreb-
no je provjeriti razumijevanje ispitanika i traZiti
suglasnost za sudjelovanje.

Slijedi polustrukturirani intervju (u trajanju
od 1,5-2 sata). Intervju se snima, doslovno
prepisuje i donosi djetetu na Citanje i eventualnu
korekturu, dopunu, pojasnjavanje i sl. Takav tekst
se kodira od strane viSe stru¢njaka (u skladu s
modelom i naéelima kvalitativne analize teksta).
Na taj nacin se tekst prestrukturira, preformulira i
shematski uredi na nacin da bude pregledan i zan-
imljiv samom djetetu, te informativan. Nacini
prikaza teksta mogu biti razli¢iti. Mollenhauer i
Uhlendorf (1992, 1995) su razvili nacin pred-
stavljanja teksta iz intervjua kroz tzv. mape ili
zemljovide koje tekst strukturiraju u odnosu na
vremenski  tijek  (proslost, sadaSnjost i
buducnost), kao i u odnosu na dimenzije koje su
prema viSe teorijskih modela sami konstruirali.

To su: vrijeme, tijelo, ja-koncept, normativne ori-
jentacije i dodatna varijabla su poremecaji u pon-
aSanju. Takoder i kroz podjelu na tzv. jakosti i
slabosti, odnosno prednosti i rizike ispitanika. Na
slican nacin je radila Kobolt (1999), ali je
umjesto spomenutih dimenzija koristila podjelu
na socijalnopedagoska podru¢ja dijagnosticiranja
i tretmana, tj. podrucaje obitelji, ja-koncepta,
Skole, slobodnog vremena, vr$njaka itd.

Koriste¢i kompjuterski program Nvivo mogu
se izraditi sheme u boji s kljuénim pojmovima i
pripadnim “satelitima”, odnosno strukturirane
prema socijalnopedagoskim podru¢jima i pripad-
nim kodovima (pojmovima).

S tako uredenim tekstom vracamo se djetetu
/ maloljetniku (postoji, takoder, mogucnost da se
te mape rade zajedno s korisnikom) i pokazemo
kako smo uredili tekst, intervju koji smo s njim
vodili, da bi nam posluZio za daljnji rad na tekstu,
odnosno lak$e postizanje uvida o stanju i potreba-
ma korisnika i zajedni¢kog dogovora. Gotovo
redovito djeca u tako strukturiranom tekstu
“vide” §to se s njima dogada, gdje se sada nalaze,
u ¢emu je problem. Mozemo re¢i da im tako
strukturiran nacin, bez interpretacije i mijenjanja
teksta i znaCenja, pomaze da se snadu u konfuzi-
ji koja je ¢esto u tom razdoblju kod njih prisutna.
Zajedno s djetetom raspravljamo o tekstu i
izlu¢uje se ono §to dijete drzi znacajnim za vlasti-
tu buduénost. Iz tog materijala se definiraju
podrudja, ciljevi, nacini njihove moguce real-
izacije i sl., te definira prijedlog i odluka. S djete-
tom raspravljamo o svemu, pitamo Sto primjecu-
je, gdje sam vidi probleme, $to bi trebalo mijen-
jati- odmah, kasnije, kako, gdje i sl. Podaci su
prikazani na nac¢in da se djeca sama suocavaju s
onim §to su rekla i to ih onemogucava u postavl-
janju nerealnih zelja ili ciljeva jer se neprestano
suoCavaju s vlastitim izjavama. Osim kroz inter-
vju s ispitanikom, pripreme stru¢njaka odvijaju se
i kroz konzultacije s timom stru¢njaka, uvid u
dokumantaciju, te raspravu na zajednickoj sjedni-
ci. Na taj nacin perspektiva i o¢ekivanja korisni-
ka dovode se u relaciju s perspektivom strucnja-
ka.

Slijedi sastanak s timom stru¢njaka, djete-
tom, roditeljima 1 drugim vaznim osobama, te
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rasprava i dogovor. Ukoliko postoji usaglasenost
oko odluke slijedi planiranje i programiranje tret-
mana, definiranje rokova, na¢ina evaluacije i sl.
Istrazivanja Mollenhauera i Uhlendorffa (1992,
1995), te Uhlendorffa (1997) su pokazala da se
esto na ovaj nacin dolazi do definiranja speci-
fiénih tretmanskih modela, novih i drugacijih od
postojecih, ali prilagodenih individualnim potre-
bama osobe u fokusu.

Slijedi provedba programa tretmana, evalu-
acija, vrienje izmjena i sl., te daljnja provjera
korisnikove perspektive i sudjelovanja. Vremen-
sko trajanje pracenja je individualno planirano i
ovisno o mogucnostima i trajanju projekta.

Znanstveno-teorijske ciljeve projekta ost-
varuje se paralelno s opisanim neposrednim pos-
tupkom rada s ispitanikom. Tim istrazivaca (naj-
manje tri istrazivac¢a), na temelju teksta intervjua,
vr$i analizu teksta pomoc¢u racunalnog programa
Nvivo. Grada se sreduje na nacin definiranja
kodova, sazimanja, strukturiranja, definiranja
kategorija, tematskih cjelina i argumantiranja
istih originalnim izjavama. Cilj je §to manje inter-
pretirati, te na taj na¢in pokusati ostvariti naprijed
spomenute ciljeve projekta.

Nasa prva iskustva pokazuju da su djeca /
mladi u ovakvom pristupu, posebno §to su starija,
motiviranija, zainteresirana su za iznoSenje
vlastitih doZivljaja, razmisljanja, osjecaja, oceki-
vanja. Osjecaju se vaznima jer se njih pita, ali
osje¢aju i ve¢u odgovornost i napor, pa je moguce
odekivati i odustajanje od sudjelovanja. Nema
prisile, nema krivca, postoji moguc¢nost vrlo
neposrednog sudjelovanja kroz usmjeravanu par-
ticipaciju sa stru¢njacima na nacin da sam ispi-
tanik pokusa sagledati svoj dosadaSnji Zzivot,

vlastitu ulogu, moguénosti i perspektive za sebe u
buduénosti.

Iz tog razloga smatrali smo da je prije “kre-
tanja” u neposredni rad s djecom / maloljetnicima
vazno ¢uti $to oni sami misle o mogu¢nostima
participacije korisnika tijekom dijagnostickog
procesa.

Neke izjave djece / mladih na temu partici-
pacije u dijagnostickom procesu

Prije neposrednog rada s dijecom / maloljet-
nicima na projektu, odlu¢ili smo saznati §to sama
djeca / mladi misle o dijagnosticCkom procesu i
njihovoj ulozi u tome. Taj cilj ostvarili smo kroz
razgovor u fokus grupi’ s onom djecom / malol-
jetnicima koji su prosli dijagnosticki (stacionarni)
postupak u Domu za odgoj djece i mladezi u
Zagrebu, a nakon toga bili upuceni / smjeSteni u
neki oblik institucionalnog tretmana.

Odrzane su tri fokus grupe. Jedna u Odgo-
jnom domu Bedekov¢ina s grupom djevojaka u
dobi od 16-18 godina, druga u Stambenoj zajed-
nici Doma za odgoj djece i mladezi Zagreb s
grupom maloljetnika u dobi od 14-17 godina, a
tre¢a s grupom dje¢aka u dobi od 12-14 godina u
Domu za odgoj djece i mladezi u institucional-
nom tretmanu.

U razgovoru kroz fokus grupe dobivena su
brojna zanimljiva razmisljanja, stavovi, a
ponekad i vrlo jasne poruke i preporuke djece o
njihovim ocekivanjim i Zeljama od dijagnos-
tickog postupka, odgajatelja / stru¢njaka, i od
sebe.

Izabrali smo nekoliko odgovora djece i
mladezi, iz tri spomenute fokus grupe, koji se, za
potrebe ovog rada, ¢ine od posebnog znacaja.

3 Voditelj prvo navodi pravila za razgovor u fokus grupi (prije toga se voditelj predstavi osobno i kroz profesionalnu ulogu, objasni cilj raz-
govora i zamoli sudionike da se predstave). Prije nego zapo¢nemo razgovor spomenut ¢u neka pravila koja se obi¢no postavljaju u ovakvim
grupama kako bi se razgovor brze i lakSe odvijao, te vas molim da ih se svi zajedno pridrzavamo. To su sljedeca pravila:

- pitanja ¢e biti postavljana utvrdenim redoslijedom - predvideno je 17 pitanja;

- svaki sudionik odgovara samo u svoje ime;
- vazno je da svaki sudionik odgovori na svako pitanje;

- vazno je da odgovor bude fokusiran kako se ne bi sirokim odgovorima odmah odgovaralo na nekoliko pitanja;
- nema to¢nih i netoénih odgovora - zanima nas upravo vase misljenje, stajaliste;
- razgovor je anoniman - iako ¢emo biljeZiti vase odgovore, oni ¢e biti anonimni jer ¢e biti biljezeni kao zajednicki odgovor ove skupine, a

ne odredenog pojedinca;
- razgovor Ce trajati oko dva sata.

Sudionike se potom zapita da li pod tim uvjetima pristaju na razgovor.
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Djeca / mladi smatraju slijedece:

- da je potrebno ispitati njihove sposobnosti, u
¢emu su dobri, $to je kod njih vrijedno, pozi-
tivno 1 razgovarati s njima da bi ih se stvarno
upoznalo (jedna djevojka kaze “treba naci
nasu bolju polovicu”);

- da u sadasnjoj dijagnostici nedostaje to da se
bolje vidi “nasa strana”;

- dastru¢njaci u dijagnostici trebaju biti iskreni
s njima, a ne kao da su manje vrijedne (to
navode djevojke);

- iznose da zele znati $to piSe u njihovim dos-
jeima i misle da imaju pravo na to, da trebaju
znati $to strucnjaci o njima misle i zasSto ih
sve to pitaju,

- “Trebamo sami sebe upoznati, a ne da piSemo
testove samo zato da nas drugi upoznaju”;

- “Trebali bismo znati koliko smo pametni,
koliko se mozemo osloniti na sebe, koliko
smo povjerljivi”;

- “Trebali bismo poznavati svoje sposobnosti,
zelje, sposobnost donosenja odluka, sposob-
nost planiranja- uglavnom sposobnosti”;

- smatraju da je za njih vazno da suraduju, a za
struénjake da ih pitaju za misljenje, da s
njima razgovaraju;

- vjeryju da su ranije imali priliku participa-
tivno sudjelovati u donoSenju odluka da bi se
danas osjecali viSe odraslo, da bi bili
samostalniji 1 ne bi trebali toliko pomo¢
roditelja i odgajatelja (to misli dio njih);

- na pitanje o participaciji djece / mladih u pro-
cesu dijagnosticiranja, uglavnom se slazu da
je to privilegija, ali preskupa jer je to tesko i
naporno;

- za njihovu spremnost na participaciju misle
da je vazno da li oni to zele ili ne, kako su
raspolozeni, ali 1 §to za uzvrat mogu dobiti,
da ih se saslusa, razumije, da imaju pravo reci
Sto misle.

Ovo su samo neki odgovori djece i mladezi®.
Vecina tih odgovora upucuje na prednosti partic-
ipativnog sudjelovanja korisnika u procesu proc-
jene potreba i planiranja intervencija, mada neki
odgovori pokazuju 1 prepoznavanje tezine te
uloge. Takoder, odgovori mladih ukazuju na
potrebu procesa dijagnosticiranja, ali i na potrebu
unosenja odredenih promjena, posebno u odnosu
stru¢njaka i korisnika, medusobnog povjerenja i
uvazavanja, kao i podrucja koja mladi drze
znacajnim za njihov buduéi zivot. Djeca / mladi
jasno porucuju nama odraslima $to bi trebale biti
kljuéne teme 1 podrucja dijagnosticiranja.
Ukratko: utvrditi u ¢emu su oni dobri, $to je kod
njih pozitivno, upoznati njihove sposobnosti, ali
tako da i oni sami sebe bolje upoznaju i to kroz
otvorenu komunikaciju s odraslima.

Upravo participativan pristup dijagnostici-
ranju, kakav je opisan u ovom radu, vjerujemo,
pruza znacajne mogucénosti za ostvarivanje zelja i
prijedloga mladih, jer nudi partnerstvo, cistu
komunikaciju, jasne uloge te naglaSava vaznost
aktivnog 1 odgovornog sudjelovanja obje strane u
tom procesu.

Nije rije¢ samo o pukom udovoljavanju prav-
ima djeteta, ve¢ postivanju djeteta, njegove
posebnosti i zivotne realnosti, §to se treba ogle-
dati 1 kroz realno i Zivotno dijagnosticiranje u
kojem ce vrijednosti, kao i koristi za sebe prepoz-
nati i sama djeca.

Upravo je u tom smjeru planiran projekt o
kojem je rije¢, posebice u odnosu na spomenute
participativne ciljeve projekta.

Sto je drugacije u istrafivackom smislu?

Ovaj projekt zasigurno ima odredene speci-
ficnosti u odnosu na do sada uobicajene pristupe
istrazivanja s djecom i mladima. Vjerujemo da
one predstavljaju prednosti u odnosu na klasi¢na

* Kompletan prikaz razgovora u fokus grupama nalazi se u internom materijalu, izvjes¢u o projektu Socijalnopedagoska dijagnoza- partici-
pacija korisnika u procesu procjene potreba i planiranja intervencija. Edukacijsko-rehabilitacijski fakultet Sveucilista u Zagrebu, Zagreb.
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istrazivanja. Rije¢ je o drugaéijem ukljucivanju
djece / mladih kao istinskih suradnika i partici-
panata. Potrebno je, stoga, naglasiti nekoliko
klju¢nih elemenata koji karakteriziraju participa-
tivna istrazivanja i naglaSavaju razlicitost pristu-
pa i metodologije. U odnosu na projekt o kojem
je rije¢ promjene je mogucée pratiti u nekoliko
smjerova.

Mijenja se uloga djeteta / maloljetnika (ispi-
tanika) na nacin da on postaje aktivni participant
u procesu donoSenja odluka o vlastitom Zzivotu.
Od samog pocetka procesa korisnik je uklju¢en u
potpunosti i zajedno sa stru¢njacima nastoji pron-
aci najbolje rjeSenje za sebe. Zato je moguce reci
da dijagnosticari vise nisu oni koji odlucuju, vec
koji djeluju zajedno s korisnikom i traZze nacine
rjeSavanja problema (Mueller, 1994). Conditio
sine qua non ovog pristupa jest dobrovoljnost
djeteta / maloljetnika, Sto zna¢i da se u ovakav
projekt, bilo istrazivacki, bilo prakti¢ni, moze iéi
jedino ukoliko dijete dobrovoljno pristane na
sudjelovanje. To, naravno, podrazumijava nje-
govu zelju, motiviranost, ali i spremnost na
zajednicki rad, dogovaranje, pregovaranje i §to je
najvaznije, odgovornost za realizaciju dogov-
orenog. Jasno je, stoga, kako vrlo detaljno djete-
tu treba pojasniti ciljeve i svrhe ovakvog postup-
ka, mogucnosti i ogranicenja, ocekivanja svih
sudionika, nacin rada, tijek i vremenske okvire.
Tek kada se provjeri da li je dijete / maloljetnik
dobro razumjelo $to mu se nudi, moZe se traziti
njegov pristanak. Dobrovoljnost je, dakle, predu-
vjet participativnog sudjelovanja. To je jo$ jedan
znacajan cimbenik koji mijenja dosadasnje
odnose, a time i rezultate. Taj proces aktivne par-
ticipacije treba biti prilagoden djetetovim sposob-
nostima i razvojnom stupnju.

Mijenja se i uloga istrazivaca jer u prvi plan
dolazi osobni odnos istrazivaca i korisnika za $to
su nuzna odredena znanja, ali i vjeStine, te osob-
na senzibiliziranost, Zelja i vjera u takav pristup,
kao i spremnost na promjenu vlastite perspektive,
provjeravanje 1 korigiranje vlastitih stavova i

ocekivanja, drzanje pod kontrolom vjerovanja da
kao stru¢njaci najbolje znamo S$to je nekome
potrebno i kako to realizirati. Potrebno je puno
raditi na pojaSnjavanju, informiranju, definiranju
ocekivanja, pojasnjavanju okvira i mogucnosti,
uz maksimalno uvazavanje korisnika i ¢uvanje
njegovih interesa.

Metodologija ovakvih istrazivanja u kojima
se radi o maksimalnoj participaciji korisnika i
njegovom samotumacenju, kako je ve¢ receno,
mora biti kvalitativnog karaktera. Pitanje je kako
valjano razumjeti dobivene informacije jer
istraziva¢ lako moze iskriviti podatke dobivene
samotumacenjem. Zato su metode okrenute
proucavanju subjektivnog svijeta korisnika
uglavnom okrenute kvalitativnoj metodologiji
(Ropus-Pavel, 1999). U ovom projektu cilj je
minimalna interpretacija, odnosno ne interpreti-
ranje, ve¢ sazimanje i strukturiranje koje
omogucava preglednost onoga $to je dijete reklo,
a interpretacija dolazi od samog djeteta kroz
zajednicki rad. Kvalitativna analiza teksta pritom
pruza mogucnost razumijevanja subjektivnog
svijeta ispitanika kroz njegovu percepciju i
tumacenje. Tako participativna istrazivanja tendi-
raju pronaci nacine na koje se djecje misljenje i
ideje, njihova percepcija sebe i svijeta, perspekti- |
va, moze iskazati na njihov nadin i njihovim i
jezikom, bez interpretacija utemeljenih na nacinu |
misljenja i idejama odraslih (Boyden i Ennew,
1997).

Primjeri organizacije i shematskog prikaza
teksta

Na temelju nekoliko, uglavnom, pilot inter-
vjua biti ¢e prikazane neke moguénosti i nacini
dokumentiranja, te organizacije i manipulacije
tekstom. Kako je intervju polustrukturiran, a
podruc¢ja slijede osnovna socijalnopedagoska
podruéja dijagnosticiranja i tretmana, prikazati ¢e
se nekoliko nacina prikaza teksta, u ovom sluca-
ju u odnosu na podrudje obitelji.

197



Koller-Trbovié, N., Zizak, A., Novak, T.: Kvalitativna analiza u socijalnopedagoskom dijagnosticiranju

Privitak 1 — Primjer dijela intervjua s pripadnim kodovima prvog reda koriStenjem kompjuterskog pro-
grama Nvivo

< ocekujem od roditelja (15)

; roditelji ocekuju (9)
< najvie se sa mnom bavio (4 6) > ‘
\ }‘ Cu ovitelji zajedno radimo (7)

<pravila u mojoj obitelji (14) \ ) , Q
| { vazno mjesto u obitelji (3) mama je dobra (4 3)

\ \\ (
@kée razgovaram s (4 5) M |/ - @ mama valjda dobro Zivi (4 4)

Tata je policajac, a mama ni$, (4 13)

: - / -
svimsa(410) Y e nthN ‘
- 71\ tata Zivi tak tak (4 14)

| treca hraniteljska obitelj (4 12)
‘ ) prvi hranitelji (4 15) ‘

drugi hranitelji (4 2)
O . ‘Vrotiv moje volje (4 19)
vazne osobe sada (4 17) ‘ \

7i'epi brat mi najvise znazei (4 16) | s bratom se najbolje slaiem\(4 18)

( odnosi medu roditeljima ) \ 0

/ / o sestri ne Bi ricao (4 8)

~ N\ \

roditelji su (8)

vazne osobe u mom zivotu (4) braca i sestre

drugi brat on mi jako puno znaéi (4 1)

zna tata mamu i lupiti ;onekad (49) ‘

O sa sestrom se najloSije slazem (4 11)

nekad se znaju mama i tata malo pori (4 7)
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Privitak 2 — Prikaz kodova prvog i drugog reda koristenjem kompjuterskog programa Nvivo
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Privitak 3 — Primjer dijela intervjua prikazanog kroz mapu u odnosu na proslost, sadasnjost i buducnost

Majku ne poznajem, o njoj sam Cula
samo lo$e. Ona me ostavila.

Tata me doveo ovdje, baki.

Mama se nikada nije javljala.

| Tatu ne smijem niti pitati za mamu.
Ne volim mamu, ali je razumijem.
Baku zovem mama. Ona me je
guvala, brinula se, svuda vodila. Ali,
bila sam zlo¢esta, pa se baka nervi-
rala, gubila Zivce.

Padne mi puno gluposti na pamet, ali
se sjetim da ¢e to doznati baka, pa
ée joj biti teSko. Samo radi bake,
hoéu da baka vidi da sam dobra.
Ipak me je ona ucila.

Baka me ponekad dode posjetiti.
Zadnji puta prije 3 mjeseca.

Tata me okrivio da sam uzela ...... i
od tada vise ne Zeli do¢i u dom.

Zeljela bih se vratiti kuci.
Zabrinuta sam $to nakon 18-e. Gdje
¢u i s kim Zivjeti?

Od I-IV razreda sam bila ok. Od
petog sam pocela markirati. Radi
toga me je tata stavio u dom.

Kada sam prije nesto radila nisam
mislila na posljedice. Svi su mi govo-
rili, ali nisam marila.

Imala sam lo$e drustvo i to me je
upropastilo.

Kada su me tukli namjerno sam bila
jo$ zlocestija.

Najvaznije mi je djetinjstvo.

Sada razumijem da sam loSe radila.
Cijeli zivot mi je unisten. Ali nije me
briga za mene.

Dode mi da ne bi vise htjela Zivjeti.
Tuéem se po glavi kada nesto loSe
napravim.

Kod mene mi se nista ne svida.
LaZzem zbog straha od kazne, ali se
poslije ispricam.

Prije sam bila bahata, a sada popus-
tim. Cuvam tajne, pomazem drugima
u nevolji.

Sve bi ostavila i zapocela novo.
Ne znam da li me u Zivotu ¢eka jo$
nesto dobro.

elim se popraviti, upisati srednju
$kolu. Zelim zavrsiti za trgovca, imati
dvoje djece, muza, kuéu, auto. Kao i
SVi.
Zelim da drugi imaju povjerenja u
mene.
Voljela bih da sam dobra i da promi-
jenim svoj zivot od pocetka. Mislim
da samo ja mogu utjecati na to da se
popravim.

- Dobri su kakvi jesu.
Ponekad su mi u redu, a ponekad ba$ ne postuju moje zahtijeve. Onda se to meni
ba$ ne svida, pa mi onda nisu ok. Ali uglavnhom su u redu.

Tata je Govjek da se dogovorimo, ali mama postavlja neke ¢udne uvjete, a to mi se
bas ne svida

Joj, nidta. Rekli jesu tata i mama pravila, ali ih mi nismo postivali. Spavanje jeu
jedanaest, a mi smo ostali do dva.
Teta (hraniteljica) se nije mogla sloziti da ja pusim, a ja sam pusio, pa mi ona vise
nije davala novce. Drugih pravila nije bilo.
Ma, nema bas$ pravila. Ja ih se ne drzim. Pravila da moram i¢i u $kolu, nisam se ni
toga pridrzavao. Pravilo da moram ugiti, nisam se ni toga pridrzavao. Prekrsio sam
sva moguca pravila.

Da dodem doma i da se popravim. Nisam ja tak dobar. Moram se popraviti, pobolj$ati
u ponasanju i takvim stvarima.
Mozda su od mene oéekivali vise nego to sam ja htio dati. Mozda se nisam dovoljno
pokazao.

Ocekuju da se skuliram malo.

Jedemo.
Gledamo TV i tak.
Ako radimo nesto zajedno to je onda da pogledamo film.
Odlazili smo na vrt kad smo ga imali. 18li smo rostiljat.

Moja mama je dobra. Puno mi znaci.
Valjda dobro Zivi ako ne skriva da lose Zivi.
Mama mi je najdraza. Ima lijepe osobine, brizna je, dobra, uvijek se moZemo dogov-
oriti, ali ja bad ne pristajem. Od kada sam tu popravio sam se, sad sam dobar.

Nekad se znaju mama i tata malo porjeckati
Zna tata mamu i lupit ponekad
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Qualitative Analysis in
Social-Pedagogic Diagnostics

Abstract

The paper introduces the project of Social-Pedagogic Diagnosis - participation of beneficiaries in the process of assessing
needs and planning interventions. It is about a promotional project whose objective is to maximally involve children/minors into
the process of self-recognition, assessment and self-assessment, choosing and deciding regarding the future treatment. Young
people become experts' associates in a process that used to be exclusively professional. This approach to practical work has
changed the paradigm of approaching the population of children and adolescents with behavioural difficulties, whereas the role
of researchees and researchers is changing within the framework of scientific-research activities. In line with this, the research
methodology should be in harmony with the relevant objectives as well as with the manner and the course of the research
process. This is the reason why qualitative methodology and qualitative text analysis has been chosen. Text analysis is based on
a semi-structured interview with a child (a minor) that is tape-recorded and subsequently written down. This is followed by work
on the text with the child (minor) on one hand, and by the analysis of the text performed by several researchers on the other.
Since this project is very comprehensive, demanding and time-consuming, it is using the Nvivo software developed for qualita-
tive text analysis. The paper introduces some of the ways of text presentation as well as the answers given by children and ado-
lescents regarding their needs for and possibilities of participation in the process of obtaining a diagnosis.

Key words: child's participation, social-pedagogic diagnosis, qualitative analysis
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