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UvoD

lako se fenomen nasilja u obiteljskim odnosima javlja kroz ¢itavu ljudsku povi-
jest, tek se u drugoj polovici 20. stolje¢a o njemu pocelo govoriti kao drustvenom
problemu te istrazivati njegova rasprostranjenost i dugoroc¢ne Stetne posljedice.
O vaznosti prepoznavanja tog problema i potrebi sustavnog djelovanja na svjet-
skoj razini najbolje svjedodi izrada strateskih dokumenata od strane klju¢nih me-
dunarodnih organizacija (UN, WHO, UNICEF, Vijece Europe) s ciljem sprjecavanja i
zaustavljanja pojave nasilja u obitelji (Ajdukovi¢, 2004.a). Nasilje u obitelji danas
se smatra jednim od globalnih problema koji je izravno povezan s narusavanjem
temeljnih ljudskih prava ¢lanova obitelji (Ajdukovi¢, 2004.a; Klasni¢, 2011.; WHO,
2013.). Navedeni trendovi utjecali su i na uredivanje normativnog okvira u Republi-
ci Hrvatskoj te na promjenu u pristupu problemu nasilja u obitelji. Nasilje se vise ne
tretira iskljucivo kao problem pojedinca i njegove obitelji, ve¢ se pocinje naglasa-
vati odgovornost drzave u poduzimanju odgovarajucih mjera (Ajdukovi¢, 2004.a)
te propisuje odgovornost svih stru¢njaka za prijavljivanje nasilja (Ajdukovic¢ i Ajdu-
kovi¢, 2010.).

Nasilje u obitelji predstavlja oblik interpersonalnog nasilja u koje mogu biti
ukljuceni svi ¢lanovi obitelji, a pojedinac mu moze biti izlozen tijekom cijelog zivo-
ta. Ono obuhvaca razli¢ite oblike ponasanja ciji je temeljni cilj kontrola nad ¢lano-
vima obiteljske zajednice koristenjem sile, zastrasivanja i manipulacije (Ajdukovic¢
i Ajdukovi¢, 2010.). Obiteljsko nasilje i nasilje u bliskim odnosima esto se koriste
kao sinonimi, iako obiteljsko nasilje predstavlja Siri pojam i obuhvaca nasilje nad
supruznicima, djecom te starijim i nemo¢nim osobama u obitelji (Wallace, 2004.).
Bliski odnos (veza) ukljucuje bilo koji romanti¢ni i/ili spolni odnos izmedu dvije
osobe, koji uklju¢uje hodanje ili udvaranje, odnose u kojem partneri Zive zajedno
u istom kucanstvu, odnose u kojima dvije osobe imaju zajednic¢ku djecu iako vise
nisu u formalnom, romanti¢nom ili seksualnom odnosu te bracne odnose (Moura-
dian, 2000., prema Klasni¢, 2011.). Razli¢iti oblici nasilnickog ponasanja u obitelji
ukljucuju tjelesno, psiholosko, i seksualno zlostavljanje te uskracivanje ili zanema-
rivanje (WHO, 2002.), a €esto se javljaju istodobno te ih je stoga prili¢no tesko jasno
razgraniciti (Ajdukovic¢ i Ajdukovi¢, 2010.).

U posljednjih se desetak godina promijenila perspektiva sagledavanja pocini-
telja nasilja u obitelji, a nasilje se pocinje tretirati kao reciprocno partnersko pona-
$anje, a zene se osim kao Zrtve percipiraju i kao potencijalne pociniteljice nasilja
(Sesar i Dodaj, 2014.). Unato¢ postojanju obostranog nasilja, vecina podataka ipak
potvrduje da su u obiteljima i intimnim vezama muskarci pocinitelji velike veci-
ne nasilnog ponasanja (Ajdukovi¢ i Ajdukovi¢, 2010.; Klasni¢, 2011.). Istrazivanja
obiteljskog nasilja provedena Sirom svijeta potvrduju da je rije¢ o opéem, svepri-
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sutnom i ponavljaju¢em problemu, kao i da su najcesce Zrtve Zene, djeca i starije
osobe (WHO, 2013.). Rezultati istrazivanje Svjetske zdravstvene organizacije poka-
zuju da je preko 35% zena diljem svijeta bilo izloZzeno tjelesnom i/ili seksualnom
nasilju kojeg su najéesci pocinitelji njihovi intimni partneri. Osim toga, u preko 38%
od ukupnog broja svih slu¢ajeva smrtnog stradavanja Zena, pocinitelji su takoder
njihovi partneri (WHO, 2013.). Istrazivanje provedeno u zemljama Europske unije
pokazuje da je prosje¢no 22% europskih Zzena u dobi od petnaeste godine zivo-
ta izlozeno tjelesnom i/ili seksualnom nasilju svojih partnera, pri ¢emu se medu
pojedinim ¢lanicama EU-a zastupljenost nasilja krece u rasponu od 13% do 32%
(European Union Agency for Fundamental Rights, 2014.). Tjaden i Thoennes (2000.)
navode da je u nekom zivotnom razdoblju nasilju u obitelji bilo izlozeno oko 25,5%
Zena i 7,9% muskaraca. S obzirom na op¢i trend porasta prijavljivanja slucajeva
obiteljskog nasilja, takvi se pokazatelji ocekuju i u Hrvatskoj iako mali broj epide-
mioloskih istraZivanja u hrvatskoj populaciji otezava cjelovit uvid u ovu proble-
matiku. U retrospektivnom istrazivanju Buljan Flander (2007.) nalazi da je tijekom
djetinjstva 15,9% hrvatskih ispitanika bilo izlozeno tjelesnom nasilju, 16,5% emo-
cionalnom zlostavljanu, 14,8% ispitanika svjedocilo je nasilju u obitelji, a 14% ih je
spolno zlostavljano. Otroc¢ak (2003.) iznosi podatak da je nasilju u partnerskim od-
nosima izloZzeno priblizno 29% hrvatskih Zena. Podaci nadleznih tijela u Hrvatskoj
govore o porastu broja prijavljenih slu¢ajeva nasilja u obitelji za razdoblje od 1995.
do 2008. godine (Ajdukovic¢ i Ajdukovi¢, 2010.).

Metaanaliza Cetrnaest istrazivanja provedenih u ameri¢koj vojsci omogucava
bolje razumijevanje rasirenosti obiteljskog nasilja u vojnoj populaciji (Rentz i sur.,
2006.). Usporedba rezultata jedanaest istrazivanja zlostavljanja djece u ameri¢kim
vojnim obiteljima provedenih od 1971. do 1999. godine pokazuje kako je tjelesno
nasilje naj¢esdi oblik nasilja i krece se u rasponu od 31,3% do 70,8% svih utvrdenih
slu¢ajeva nasilja. Slijedi ga zanemarivanje djece koje se u ukupnom broju utvrde-
nih slucajeva javlja u rasponu od 18,5 do 50%, spolno nasilje (6,1% — 17,8%) te
emocionalno nasilje (0,7% — 15,6%). U analizi podataka nasilja americke vojne i
civilne populacije za razdoblje od 2003. do 2013. godine Milner (2015.) nalazi da je
ukupna stopa zlostavljanja djece u vojnim obiteljima dvostruko manja od civilne
stope. Smatra da takvim pokazateljima uvelike pridonosi zna¢ajno niza stopa zane-
marivanja djece u vojnim obiteljima, Sto povezuje s boljom ekonomskom potpo-
rom koju pruza vojska ¢ime se smanjuje rizik zanemarivanja. Manje je istrazivanja
koja se bave nasiljem medu supruznicima, a usporedba rezultata tri istrazivanja
provedena od 1988. do 2000. godine u americ¢koj vojsci upucuje na tjelesno nasilje
kao najces¢i oblik nasilja, a ¢ini 89,3% do 92,4% svih potvrdenih slucajeva nasilja.
Rumm i sur. (2000., prema Rentz i sur., 2006.) nalaze da je tjelesno zlostavljanje
djece dva puta ¢esce u obiteljima u kojima je prisutno partnersko nasilje, kao i da
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je u takvim obiteljima veca vjerojatnost pojavljivanja spolnog nasilja nad djecom.
Usporedba ucestalosti partnerskog nasilja u vojnim u odnosu na civilne obitelji
pokazuje vecu stopu tjelesnog nasilja u vojnoj populaciji (Cronin, 1995.; Griffin i
Morgan, 1988., prema Rentz i sur., 2006.) ili viSe sluCajeva tezih oblika agresivnog
ponasanja muskaraca prema suprugama i partnericama (Heyman i Neidig, 1999.,
prema Rentzi sur., 2006.).

S obzirom na ¢injenicu da tema obiteljskog nasilja u hrvatskoj vojnoj popula-
ciji do sada nije istrazivana, ovaj se rad usmjerava na to podrugje. Cilj rada je da se
pregledom dostupne literature analiziraju najvazniji cimbenici poveéanog rizika za
pojavu nasilja u obiteljima i bliskim odnosima vojnika. Radom se nastoje proble-
matizirati rizicni ¢imbenici za pojavu nasilnog ponasanja u hrvatskoj vojnoj popu-
laciji. Preispituju se klju¢na obiljezja hrvatske vojne populacije kao i njihova mogu-
¢a povezanost s pojavom nasilja u obiteljima hrvatskih vojnih veterana i djelatnih
(aktivnih) vojnika. Radom se nastoji senzibilizirati javnost i odgovorne institucije na
potrebu i moguénosti preventivnog djelovanja, a stru¢njake potaknuti na istrazi-
vacku aktivnost i predlaganje konkretnih mjera.

RIZICNI CIMBENICI ZA POJAVU NASILJA U OBITELJIMA |
BLISKIM ODNOSIMA VOJNIKA

Nasilje u obitelji i bliskim odnosima nesumnijivo predstavlja ozbiljan socijalni
problem jer je rije¢ o pojavi koja je drustveno uvjetovana, predstavlja stvarnuiili do-
Zivljenu prijetnju drustvenim vrijednostima te postoje moguénosti poboljsanja ili
otklanjanja tog problema zajedni¢kom akcijom drustva u cjelini (Ajdukovi¢, 2008.).
Iz malobrojnih istrazivanja ove problematike u hrvatskoj populaciji tesko je zaklju-
Civati o stvarnim razmjerima problema kao i najboljim nacinima njegovog rjeSava-
nja. S druge strane, okolnosti u kojima je stvarana drzava i neka aktualna obiljezja
hrvatskog drustva namecu potrebu ozbiljnijeg promisljanja ove teme. Hrvatsko
drustvo nije samo postkonfliktno i posttranzicijsko drustvo, ve¢ i drustvo koje se
duze vrijeme suocava s izraZenim problemima ekonomske i osobne nesigurnosti,
nezaposlenosti, kriminala i netolerancije, a svi navedeni ¢imbenici pridonose ve-
¢oj pojavi obiteljskog nasilja (Dokmanovi¢, 2007., prema Klasni¢, 2011.). Prethod-
no spomenuta istrazivanja (Rentz i sur., 2006.; Milner, 2015.) jasno upucuju na rizik
prisutnosti nasilja i u vojnim obiteljima, kao i na potrebu poduzimanja sustavnih
intervencijskih mjera.

Brojni su teorijski pristupi koji nastoje rastumaciti uzroke nasilnog ponasanja
ljudi. Neke od njih predstavljaju unidimenzionalne teorije (poput teorije drudtve-
nog ucenja, teorije resursa ili feministickih teorija) dok su druge multidimenzio-
nalne i uzroke nasilja vide u sloZzenim obrascima interakcije vise ¢cimbenika na ra-
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zli¢itim razinama (poput socijalno-ekoloske teorije) (Klasni¢, 2011.). Tako Carlson
(1984., prema Klasni¢, 2011.) nasilje odreduje kao posljedicu medusobnog djelo-
vanja osobnih, situacijskih i sociokulturalnih ¢imbenika, a modificirani model u
svojim istrazivanjima koristi i Svjetska zdravstvena organizacija. Prema tom mo-
delu, postoje Cetiri razine ¢imbenika koji uklju¢uju individualnu razinu (bioloska i
osobna obiljezja), razinu veze (Cimbenici koji su rezultat interpersonalnih odnosa),
razinu zajednice (kontekst u kojem se odnosi odvijaju) i razinu drustva (sustave
vrijednosti, drustvene norme, socijalno-ekonomske prilike) (WHO, 2002.).

Rizi¢ni ¢imbenici za koje je nadeno da povecavaju vjerojatnost nasilnog po-
nasanja u obitelji u opcoj populaciji uklju¢uju nisku razinu obrazovanja, niske obi-
teljske prihode, iskustvo nasilja u djetinjstvu, musku dominaciju u obitelji, brac¢ne
sukobe, ekonomske probleme, siromastvo, nizak drustveni kapital, slabe sankcije
prema nasilju, tradicionalne rodne uloge i drustvene norme koje odobravaju ili po-
ticu nasilje (WHO, 2002.). Oni se odnose i na pripadnike vojne populacije, medu-
tim s obzirom na prirodu vojnog poziva moze se pretpostaviti i postojanje nekih
dodatnih rizi¢nih ¢imbenika. Clark i Messer (2006.) navode da za pojavu nasilja u
obiteljima i bliskim vezama vojnika na individualnoj razini dodatan ¢imbenik rizika
predstavlja prisutnost PTSP-a, na razini odnosa zloporaba alkohola, a na razini za-
jednice stresori vojne profesije i sustav vrijednosti koji dijele pripadnici vojne orga-
nizacije (organizacijska kultura). Zbog boljeg razumijevanja i dobivanje cjelovitog
uvida u problematiku pojave nasilja u obiteljima vojnika, u nastavku rada usmijerit
¢emo se upravo na neka od klju¢nih obiljezja vojne profesije.

Pojava obiteljskog nasilja u vojnoj populaciji prije svega se moze povezati s
prirodom vojne profesije koja povecava razinu ukupnog stresa kojem su izlozene
obitelji vojnika i narusava njihovo obiteljsko funkcioniranje (Clark i Messer, 2006.;
Milner, 2015.). Za vojni je poziv uobicajen prekovremeni rad, ¢esta razdvojenost
obitelji zbog razlicitih oblika vojne obuke i izobrazbe ili sudjelovanja u vojnim ope-
racijama. Osim toga, zbog potrebe radnog mjesta, vojno je osoblje ¢esce izlozeno
premjestajima na nove duznosti koje uklju¢uju i drugo mjesto (grad, drzavu) sluzbe
$to Cesto rezultira narusavanjem obiteljskog zivota (Gerlock, 2004.). Razdvojenost
predstavlja dodatan izvor stresa za vojnika, ali i preostale ¢lanove obitelji, osobito
supruge, jer osim narusavanja obiteljske rutine, podrazumijeva i preuzimanje no-
vih obiteljskih uloga i rast odgovornosti (Segal, 1989.; Milner, 2015.). Osim toga, u
obitelji je u odredenoj mjeri stalno prisutna zabrinutost i neizvjesnost zbog mogu-
¢ih opasnosti kojima je izloZen izo¢ni ¢lan obitelji. Cesta i dugotrajna razdvojenost
narusava kvalitetu bra¢nih odnosa, $to je osobito opasno za mlade parove (Newby
i sur., 2005.).

Osim toga, zbog zadaca koje obavljaju, vojnici su izloZeni i dodatnom profe-
sionalnom stresu (Gerlock, 2004.). Bilo da je rije¢ o tradicionalnim ili suvremenim
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vojnim operacijama, njihovo je zajednicko obiljezje izloZenost vojnika nasilju i zi-
votnoj opasnosti te sudjelovanje u razli¢itim oblicima bojnog (borbenog) djelova-
nja. Bojni stres, koji se u odredenoj mjeri javlja u svim bojnim operacijama, smatra
se glavnim uzrokom pojave psihickih poremecaja vojnika. Visestruki izvori bojnog
stresa ne uklju¢uju samo Zivot u strahu od smrti, ve¢ i rizik osobnog ranjavanja i
pogibije, nazo¢nost stradavanjima i patnji drugih vojnika i civila te, mozda najvaz-
nije, usmrcivanje drugih ljudi (Quinn i Quinn, 2011.). Dugotrajna izloZzenost bojnim
stresorima izaziva emocionalno i tjelesno iscrpljivanje vojnika i mijenja nacin nje-
gova razmisljanja i suoc¢avanja sa stresom. Posljedice se manifestiraju u obliku boj-
nih stresnih reakcija, medu kojima posttraumatski stresni poremecaj (PTSP) pred-
stavlja najtezi oblik (Pavlina, Filjak i Bender-Horvat, 2000.). IstraZivanja pokazuju da
nelije¢eni PTSP postaje »razvojna psihopatologija« sa socijalnim i emocionalnim
potesko¢ama koje su prisutne tijekom citavog zZivota (Teten i sur.,, 2010., prema
Quinn i Quinn, 2011.). Problemima vojnika sa simptomima PTSP-a ¢esto se pridru-
Zuju i drugi psihopatoloski simptomi (Foy, 1994.). Griange (2003., prema Quinn i
Quinn, 2011.) nalazi da 80% oboljelih ima najmanje jos jedan psihicki poremeca;.
Tijek PTSP-a kroz duze vremensko razdoblje nije u potpunosti jednoznacan. Vecina
oboljelih zadrzava znacajne simptome poremecaja nekoliko godina, postupno se
oporavljaju i adekvatno funkcioniraju uz povremeno pojavljivanje slabih prethod-
nih simptoma (Vraci¢, 2005.). Ipak, u ovoj je populaciji zna¢ajno smanjena toleran-
cija na stres kao i veca vjerojatnost pogorsavanja simptoma PTSP-a pri izlaganju
bilo kojoj novoj traumi. Odredeni broj oboljelih zadrzava visoki stupanj izrazenosti
simptoma tijekom mnogo godina ili im je funkcioniranje doZivotno otezano (Vra-
¢i¢, 2005.). Zbog povezanosti simptoma PTSP-a s pojavom nasilnog ponasanja u
vojnoj populaciji, taj ¢e se odnos detaljnije pojasniti u nastavku poglavlja.

PTSP i nasilje u obiteljima vojnika

Foy (1994.) navodi kako je rasprostranjenost PTSP-a u vojnoj populaciji visoke
razine izlozenosti na bojistu izmedu 15% i 50%. U nacionalnom ameri¢kom istrazi-
vanju ratnih veterana Jordan i sur. (1991., prema Foy, 1994.) nalaze da je 30% ispita-
nika imalo simptome PTSP-a tijekom Zivota, dok su kod 15,2% veterana simptomi
utvrdeni u trenutku ispitivanja. Oko Cetvrtine americkih veterana koji su do 2005.
godine sudjelovali u vojnim operacijama u Afganistanu i Iraku ima dijagnozu ne-
kog od psihickih poremecaja, a veterani u dobi od 18 do 24 godine znacajno su
rizicnija skupina u odnosu na one starije od 40 godina (Seal i sur., 2007., prema
Straits-Tréster i sur., 2011.). Broj americkih veterana operacija u Iraku i Afganistanu
s dijagnozama psihickih poremecaja u 2008. godini porastao je do 35% (Cohen i
sur.,, 2009., prema Straits-Tréster i sur., 2011.). Istrazivanje provedeno u hrvatskoj
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vojnoj populaciji (Gustovi¢-Ercegovic¢ i Komar, 1994.) navodi izrazenost simptoma
PTSP-a kod 14 do 31% hrvatskih vojnika. Utvrdili su najvecu izrazenost PTSP-a kod
demobiliziranih u odnosu na mobilizirane vojnike, a najmanju izraZzenost simpto-
ma u pripadnika gardijskih brigada. U istrazivanju provedenom na uzorku 3 217
hrvatskih veterana iz Domovinskog rata nadeno je da 16,2% veterana ima potpu-
no razvijeni PTSP, a da 25% veterana ima prisutne neke od simptoma poremecaja
(Komar i Vukusi¢, 1999.).

Znacajan broj vijetnamskih veterana koji pokazuju simptome PTSP-a pokazuje
i perzistentne poremecaje u odnosima s bliskim osobama $to se ocituje u bracnim
nesuglasicama, obiteljskom nasilju i zlostavljanju partnera (Clark i Messer, 2006.).
U odnosu na veterane bez izrazenih simptoma, vijetnamski veterani s izrazenim
simptomima PTSP-a imaju losiju kvalitetu bra¢nih odnosa i vecu vjerojatnost iska-
zivanja agresivnog ponasanja u partnerskim odnosima (Taff i sur,, 1999.) te znacaj-
no vecu razinu bracnih, roditeljskih i drugih problema prilagodbe, uklju¢ujudi i na-
silje (Kulka i sur., 1990., prema Straits-Tréster i sur., 2011.). Holbrook (2011.) navodi
kako su nasilna djela u vijetnamskih veterana s PTSP-om skoro Cetiri puta ¢es¢a u
odnosu na one bez PTSP-a. Podaci istrazivanja o zdravstvenim tegobama i proble-
mima prilagodbe u veterana ratova u Afganistanu i Iraku pokazuju sli¢ne trendo-
ve. Prikupljeni podaci pokazuju da veterani u kojih su u okviru simptomatologije
PTSP-a prisutni simptomi pobudenosti, sli¢cno kao i vijetnamski veterani, vrlo tesko
kontroliraju agresivne impulse, ljutnju i nasilno ponasanje (Elbogen, i sur., 2010.,
prema Holbrook, 2011.). Kvalitativno istraZivanje provedeno u toj populaciji tako-
der je pokazalo da za vedinu veterana i veteranki glavne probleme predstavljaju
slabija kontrola ljutnje i iritabilnost, Sto se onda reflektira na sve obiteljske odnose
(Straits-Tréster i sur.,, 2011.).

Nalazi o vecoj ucestalosti agresivnog i nasilnog ponasanja nadeni su i u istrazi-
vanju provedenom na populaciji hrvatskih veterana, sudionika borbenih operacija
tijekom Domovinskog rata. Hrvatski veterani oboljeli od PTSP-a ce3ce izrazavaju
agresivnost i nasilno ponasanje u odnosu na hrvatske veterane bez simptoma
PTSP-a (Begic i Joki¢-Begi¢, 2001.). Intenzivniji PTSP povezan je s eksternaliziranim
simptomima kao $to su acting out, neprijateljstvo i nepovjerenje, dok je blazi oblik
PTSP-a ve¢inom povezan s depresivnim simptomima (Begi¢ i Joki¢-Begi¢, 2007.).
Kalebi¢ Jakupcevi¢ i Ajdukovic¢ (2011.) nalaze da su ocevi oboljeli od PTSP-a zna-
¢ajno rizi¢niji za tjelesno zlostavljanje vlastite djece, a pokazuju i znacajno naruse-
ne partnerske odnose uz ucestalije sukobe koji uklju¢uju fizicku agresiji i uvrede.
Milner i Dopke (1997., prema Kalebi¢ Jakupcevi¢ i Ajdukovi¢, 2011.) vedi rizik zlo-
stavljanja djece od strane oceva oboljelih od PTSP-a objasnjavaju njihovim slabijim
kapacitetima rjeSavanja problema, smanjenom tolerancijom i potesko¢ama u kon-
troli impulsa. Postojanje veceg rizika za zlostavljanje djece od strane roditelja obo-
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lielih od PTSP-a povezuje se s nalazima istrazivanja prema kojima trauma i borbeni
PTSP uzrokuju slabiju privrzenost i ¢eS¢e agresivno ponasanje prema ¢lanovima
obitelji (O’'Donnell i sur., 2006.).

Sve navedene spoznaje usmjeravaju nas na preispitivanje fenomena nasilja
u hrvatskoj vojnoj populaciji, kako o ucestalosti nasilnog ponasanja u obiteljima
i bliskim odnosima vojnika tako i o ¢imbenicima rizika za njihovo pojavljivanje i
mogucnostima preventivnog djelovanja.

PRISTUP POJAVI OBITELJSKOG NASILJA U HRVATSKOJ
VOJNOJ POPULACUI

Nasilje u obitelji i braniteljska populacija

Vojnici koji se vracaju iz rata predstavljaju posebnu socijalnu skupinu, a pro-
blemi njihova povratka u mirnodopsku zajednicu prisutni su u svim drustvima. To
zasigurno vrijedi i za hrvatske veterane Domovinskog rata, osobito kada se u obzir
uzmu razmijeri ratnih stradanja. U ratu je sudjelovalo 502 678 branitelja, ranjeno ili
ozlijedeno ih je 30 141, a zbog posljedica sudjelovanja u ratu 57 212 branitelja ima
utvrden status hrvatskog ratnog vojnog invalida (Ministarstvo branitelja, 2014.).
Procjenjuje se da je oko 25% svih stanovnika Hrvatske tijekom rata bilo izloZzeno
izravnom ratnom stresu, ¢emu treba pridodati i procjenu sekundarno traumatizi-
ranih gradana (Loncar i sur., 2014.). Ovakvi razmjeri stradanja u (maloj) hrvatskoj
populaciji izazvali su promjene koje su znacajno poremetile uobicajeno funkcioni-
ranje svih dijelova drustva (Trlek, Pavlina i Trut, 2003.). Po povratku iz rata, hrvatski
su se vojnici suocavali sa zdravstvenim potesko¢ama kao rezultat ranjavanja, inva-
lidnosti ili tjelesnih oboljenja, ali i s psihi¢ckim posljedicama koje u najvecoj mjeri
uklju¢uju PTSP kao i niz drugih nespecifi¢cnih psihi¢kih poteskoca. Moze se pret-
postaviti da je ponovna prilagodba u ratom promijenjenu okolinu, kako obiteljsku
tako i drustvenu, vecini branitelja predstavljala najvedi izazov. O ozbiljnosti proble-
ma prilagodbe dovoljno govore dramati¢ni sluzbeni podaci o samoubojstvima hr-
vatskih branitelja prema kojima se od 1991. do konca 2014. godine ubilo najmanje
2 734 hrvatskih branitelja (Komar i Koi¢, 2015.).

Nepovoljne drustvene okolnosti ratne i poslijeratne Hrvatske u drustvu su per-
cipirane kao potencijalna prijetnja u smislu negativnih posljedica na osobnoj, obi-
teljskoj i razini zajednice. Razvojaceni branitelji, osobito ranjenici i oboljeli od PTSP-
a vec su tijekom rata percipirani kao osobito rizi¢na skupina, pa je 1995. godine
zapocelo osnivanje centara za psihosocijalnu pomo¢ sudionicima i stradalnicima
Domovinskog rata. Osim toga, Vlada RH je 1999. godine usvojila »Nacionalni pro-
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gram psihosocijalne i zdravstvene pomodi« (Loncar i sur., 2014.). Medutim, sve te
aktivnosti u drustvu nisu pokrenule proces djelotvornih promjena. Izostale su ucin-
kovite promjene na individualnom planu (trazenje stru¢ne pomodi, razvoj psiho-
loske otpornosti, razvoj novih vjestina...), promjene u njihovom socijalnom zivotu
(povecanje socijalne mreze...) i razvoju drustvenih mjera podrske (prekvalifikacija,
zaposljavanje i sl.). Nasuprot tomu, braniteljima se kao rjesenje »nametnula« mo-
gucnost ranijeg umirovljenja i ostvarivanja razlicitih, uglavnom materijalnih bene-
ficija. Takav je pristup vjerojatno pridonio kumuliranju rizi¢nih okolnosti i razvoju
brojnih nepovoljnih ishoda za pripadnike braniteljske populacije, njihove obitelji,
zajednice i Citavo drustvo. Naruseno psihicko i tjelesno zdravlje, invaliditet, nejed-
naka dostupnost stru¢ne pomoci i programa, zloporaba alkohola, suzena socijal-
na mreza i socijalna isklju¢enost u hrvatskoj veteranskoj populaciji predstavljaju
otezavajuce okolnosti ili socijalne rizike. Oni djeluju u medusobnoj interakciji te
izazivaju i oteZavaju njihovo individualno i socijalno funkcioniranje. To potvrduju
i rezultati istrazivanja Anton (2005.) koja nalazi da hrvatski ratni veterani obolje-
li od PTSP-a, a kojima je zbog intenzivnih simptoma oboljenja potvrdena radna
nesposobnost, slabije funkcioniraju u roditeljskim ulogama, manje sudjeluju u
obiteljskim poslovima i opéenito losije socijalno funkcioniraju. U dijelu braniteljske
populacije doslo je do razvoja »lanca rizika«, odnosno procesa u kojem su odredeni
rizi¢ni ¢Cimbenici tijekom vremena pridonijeli povecanju njihove ranjivosti u razli-
¢itim zivotnim podrucjima. Na taj je nacin doslo do interakcije nekih individualna
obiljezja (invalidnost, PTSP, demobilizacija, gubitak posla...) sa socijalnim rizicima
na makrorazini (ekonomska kriza, pretvorba i privatizacija, nezaposlenost...).

U tom kontekstu trebalo bi analizirati i pojavu nasilja u braniteljskim obite-
liima. Ono nikada nije sustavno prac¢eno, a o njemu se zna uglavnom na temelju
medijskih izvjeSc¢a tragi¢nih primjera obiteljskih sukoba. U javnosti i nadleznim
sluZbama ne negira se njegova pojavnost, ali izostanak sustavnog pracenja i pri-
stupa njegovom rjesavanju svjedoci o nedovoljnoj svjesnosti o Stetnosti te pojave
i njezinim uzrocima. Nasilje u braniteljskim obiteljima nuzno je povezati s pristu-
pom rjesavanja psihickih posljedica rata kod ratnih stradalnika. Nazalost, Ministar-
stvo branitelja tek je 2014. godine donijelo odluku o osnivanju Nacionalnog centra
za psihotraumu, koji bi uz Klini¢ki odjel i Centar za krizna stanja trebao ukljucivati
i Centar za znanstveno-istrazivacke projekte (Loncar i sur,, 2014.). Poznato je da
bez znanstveno-istraZivacke djelatnosti nema dobrog razumijevanja, obrazovanja
stru¢njaka, prevencije i lijeCenja PTSP-a niti poboljSanja ukupne kvalitete zivljenja
ciljanih skupina i opée populacije. Razloge je moguce potraZiti u ¢injenici da se
braniteljska populacija, optere¢ena brojnim psihosocijalnim problemima, u jed-
nom trenutku u hrvatskom drustvu pocela percipirati kao »problemati¢na popula-
cijax. Prema postmodernisti¢koj paradigmi, velika je vaznost uporabe jezika (Ajdu-
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kovi¢, 2008.), a jezik kojim se u medijima i politickim raspravama opisuju branitelji
kreirao je njihovu stvarnost, odredio pristup rjeSavanju njihovih nepovoljnih Zivot-
nih okolnosti i otezao medusobnu komunikaciju. Situaciju dodatno usloZnjavaju
i razlike u atribuiranju uzroka njihovih problema. Ukoliko se samim braniteljima
pripisu uzroci svih njihovih problema, izostaje drustvena potpora iako im je ona
nuzna jer je nedovoljno dobivaju u obitelji i neposrednoj okolici. Nasilje u hrvat-
skim braniteljskim obiteljima na razli¢itim razinama drustva ve¢inom se percipira
kao njihov individualni i obiteljski problem, a ne kao posljedica drustvenih odnosa
pa i ne ¢udi manjak ucinkovitih intervencija. S druge strane, vecina branitelja uzro-
ke svih svojih problema pripisuju iskljucivo drzavi, pa tesko traze i/ili prihvacaju
druge vrste potpore osim »zasluZzenih mirovina i ste¢enih pravag, unato¢ tomu sto
oni ne pridonose rjesavanju svih njihovih problema. Vazno je napomenutii da bra-
nitelji koji su bili izloZeni visokoj traumatizaciji mogu imati ograni¢ene kapacitete
za promjene. Naime, kognitivno funkcioniranje visoko traumatiziranih pojedinaca
je Cesto drugacije i otezano, a individualni oporavak je vrlo spor (van den Kolk, Mc
Farlane i Weisaeth, 2007., prema Ajdukovi¢, 2008.). To moze biti razlogom njiho-
vog opcenito teZzeg prihvacanja osobne odgovornosti za svoje stanje i ponasanje,
$to opet usporava njihov individualni oporavak. Osim toga, namece se i pitanje
kvalitete komunikacije uklju¢enih dionika koja je pokazatelj manjkave kulturne
kompetencije u neposrednom radu stru¢njaka s korisnicima koji dolaze iz »brani-
teljske kulture« (Zganec i Miljenovi¢, 2011.). U radu s veteranima i njihovim obitelji-
ma vedim je dijelom izostala praksa partnerskih odnosa svih dionika, a socijalna se
stvarnost nije definirala kroz zajedni¢ki napor pogodenih pojedinaca, pomagaca
i donositelja odluka. Stjece se dojam da je vedina mjera i intervencija uglavnom
bila rezultat ad hoc donesenih politickih odluka, $to nije pridonijelo rjesavanju, ve¢
kumuliranju nepovoljnih okolnosti i stvaranju novih socijalnih rizika.

Nasilje u obitelji i djelatni vojnici

Osim u veteranskim obiteljima, nasilje se javlja i u obiteljima djelatnih vojnika.
U hrvatskom obrambenom sustavu se svi dogadaji obiteljskog nasilja u kojima su
sudjelovali pripadnici sustava smatraju izvanrednim dogadajima. Takvi se dogadaji
redovito evidentiraju, a ovisno o vrsti dogadaja, pokrecu se aktivnosti iz djelokru-
ga rada Vojne policije i Vojnostegovnog suda. Nakon saznanja o pocinjenju djela ili
po dojavi civilne policije, pripadnici Vojne policije duzni su izraditi sluzbenu zabi-
lijeSku i obavijestiti nadredenog zapovjednika o povredi vojne stege, a nakon toga
obavezno se pokrece i postupak utvrdivanja stegovne odgovornosti pocinitelja.
Svi podaci o pociniteljima izvanrednih dogadaja u vojsci imaju oznaku tajnosti i nji-
hova je upotreba ogranicena, 5to vrijedi i za evidentirane slu¢ajeve nasilja u obite-
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ljima djelatnih vojnika. Podaci koji su nam dostupni navedeni su tijekom stru¢nog
savjetovanja o problematici obiteljskog nasilja organiziranog za klju¢no osoblje
Ministarstva obrane i Oruzanih snaga RH u srpnju 2016. godine. U razdoblju od 01.
sije¢nja 2011. do 31. ozujka 2016. godine slucajevi obiteljskog nasilja Cinili su oko
10 % ukupnog broja svih izvanrednih dogadaja, a u 88% slucajevarijec je o djelima
koja imaju obiljeZja prekriaja. Sto se ti¢e obiljezja pocinitelja nasilnickog ponasa-
nja, u gotovo svim slucajevima rijec je o muskim pociniteljima, ve¢inom vojnicima
i docasnicima, a rjede Casnicima i vojnim namjestenicima. Najve¢im dijelom rijec
je o nasilnickom ponasanju prema supruzi i/ili nevjencanoj supruzi, a rjede prema
drugim ¢lanovima obitelji, djeci i bivSoj supruzi. U 43% svih evidentiranih slucajeva
utvrdena je zloporabe alkohola tijekom nasilni¢kog ponasanja.

Pojava obiteljskog nasilja u vojnoj populaciji uglavnom se vezuje uz prirodu
vojnog poziva, ali s obzirom na obiljeZja djelatnog sastava hrvatskog obrambenog
sustava, u okviru ovog rada potrebno je istaknuti jos nekoliko vaznih pojedino-
sti. Kao prvo, hrvatska se vojska stvarala u uvjetima rata, vecinski dio djelatnog
sastava su njegovi sudionici i po nekim se prozivljenim iskustvima i zna¢ajkama
ne razlikuju od razvojacenih branitelja. S druge strane, od 1999. godine hrvatski
vojnici aktivno sudjeluju u medunarodnim vojnim operacijama, a istrazivanja su-
dionika tih operacija upucuju na opadanje bra¢nog zadovoljstva, porast namjera
rastave braka i porast nasilja u obiteljima, osobito tijekom prve godine po povratku
iz misije (Hoge i sur., 2004.). S profesionalizacijom i ulaskom u NATO, u hrvatskom
obrambenom sustavu znacajno su se povecali psihicki zahtjevi prema vojnicima i
njihovim obiteljima. Newby i sur. (2005.) navode kako je pojava nasilja u obiteljima
vojnika povezana s nizom ¢imbenika koji povecavaju dozZivljaj stresa prije, tijekom i
nakon odlaska vojnika u vojnu operaciju. Novija istrazivanja (McCarroll i sur., 2008;
Rentz i sur.,, 2007.: Thomsen i sur., 2014.; prema Milner, 2015.) ne potvrduju jed-
noznacnu povezanost iskustva sudjelovanja u suvremenim vojnim operacijama s
pojavom zlostavljanja djece. Medutim, s obzirom na emocionalne promjene kroz
koje prolaze vojnici (emocionalni ciklus povezan s misijom), moZe se pretpostavi-
ti da postoje kriti¢na razdoblja u kojima je vjerojatnost pojave zlostavljanja djece
veca. To se prije svega odnosi na razdoblje prije odlaska i razdoblje nakon povratka
iz misije (Milner, 2015.). Osim toga, postoje nalazi o ukupnom porastu zlostavljanja
djece od strane civilnog roditelja (majke) tijekom trajanja misije (Gibbs i sur., 2007.;
McCarthy i sur., 2015., prema Milner, 2015.). Dugotrajne vojne operacije povecavaju
dozivljaj majcina stresa, smanjuju razinu socijalne potpore i obiteljsko zajednistvo
$to sve predstavlja rizi¢ne ¢imbenike za pojavu nasilja nad djecom te povecavaju
vjerojatnost njegova pojavljivanja tijekom sudjelovanja roditelja vojnika u misije. S
druge strane, povratak partnera iz vojne misije predstavlja stres za oba roditelja i po-
vecava vjerojatnost njihovog nasilnickog ponasanja prema djetetu (Milner, 2015.).
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Uz svaku ras¢lambu fenomena obiteljskog nasilja namede se i pitanje vjerodo-
stojnosti dostupnih pokazatelja o ukupnom broju pocinjenih djela i njihovim obi-
liezjima. Iz tih se razloga prethodno navedeni podaci o relativno malom broju evi-
dentiranih slucajeva nasilja u obiteljima hrvatskih djelatnih vojnika mogu dvojako
interpretirati, odnosno mogu, ali i ne moraju odgovarati stvarnom stanju. U vojsci
vrijede stroZze norme ponasanja koje mogu smanijiti pojavu nasilja jer ozbiljno krse-
nje vojne stege, kriminalno ponasanje, psihicki problemi i/ili zZloporaba sredstava
ovisnosti predstavljaju razloge za otpustanje iz vojne sluzbe. S druge pak strane,
stroge norme mogu i smanijiti vjerojatnost prijavljivanja sluc¢ajeva nasilja. Prestanak
vojne sluzbe i gubitak sigurnih prihoda jednog hranitelja u obitelji veliki je obiteljski
rizik u drustvu optere¢enom krizom i visokom stopom nezaposlenosti te moze biti
dovoljan razlog za Sutnju. Osim toga, nasilje u obitelji je lako »sakriti« i teSko doka-
zati jer se dogada u privatnom prostoru, nedostupnom za »vanjske« intervencije.
Neprijavljivanje nasilja takoder moze biti odraz drustvenih stavovi i prevladavajucih
mitova o nasilnim vezama koji pridonose socijalnom prihvacdanju ili toleriranju obi-
teljskog nasilja (Ajdukovi¢, 2004.b; Gracia i Lila, 2015.). Ovdje je vazno istaknuti da
su profesionalni vojnici, ¢ak i kad su svjesni postojanja odredenih psihickih potesko-
¢a, neskloni trazenju stru¢ne pomodi, najcesce zbog straha od stigmatizacije i/ili od
negativnih karijernih posljedica (Gerlock, 2004.; Sudom, Zamorski i Garber, 2012.).

Na zalost, sluzbena statistika o razmjerno rijetkoj zastupljenosti nasilja u voj-
nim obiteljima pogoduje i slaboj senzibilizaciji zapovjednika o stvarnim razmjeri-
ma problema, potrebi preispitivanja uzroka i poduzimanja mjera na postrojbenoj
i organizacijskoj razini, $to moze biti i odraz vojnoorganizacijske kulture (Clark i
Messer, 2006.). Osim toga, mali broj prijava moze pridonijeti atribuiranju uzroka ta-
kvog ponasanja individualnim ¢imbenicima, a ne interakciji razli¢itih nepovoljnih
okolnosti vezanih uz prirodu vojnog poziva. Na taj se nacin lako previda odgovor-
nost vojne organizacije za stanje i potrebe svoga osoblja, obiteljsko se podrugje
percipira kao privatno, a obiteljski problemi kao iskljuc¢iva odgovornost njezinih
¢lanova. Opravdano je pretpostaviti da takva razmisljanja ne vrijede samo za do-
nositelje vojnih odluka, ve¢ i za ukupno vojno osoblje i njihove obitelji. To bi mo-
gao biti jedan od klju¢nih razloga zasto je, unato¢ nastojanjima psiholoske struke i
iskustvima drugih vojski, postojeci sustav psiholoske prevencije i potpore u Hrvat-
skoj vojsci namijenjen iskljucivo vojnom osoblju, a ne i ¢lanovima njihovih obitelji.
Iskustva drugih zemalja ¢lanica NATO saveza pokazuju da je bez ukljuc¢ivanja obi-
telji u sustav psihosocijalne potpore teSko u vojnika razvijati otpornost na stres i
upravljanje stresom (RTO NATO, 2008.). Vojske koje su unutar programa psiholoske
prevencije i potpore razvile i ciljane programe namijenjene obiteljima, lakse za-
hvacaju sve psihosocijalne potrebe svojih pripadnika, pa samim time mogu bolje
preventivno djelovati i u slu¢ajevima obiteljskog nasilja.
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Primjer dobro osmisljenog i ucinkovitog rada s obiteljima profesionalnih voj-
nika je sveobuhvatni Family Advocacy Program koji je americka vojska utemeljila
jos 1981. godine. Njegova je temeljna zadaca promoviranje zdravih, nenasilnih
obitelji i zajednica preko razli¢itih mjera pomoci, preventivnih i tretmanskih inter-
vencija te suradnje u zajednici. Program uklju¢uje mjere primarne, sekundarne i
tercijarne prevencije pojave nasilnickog ponasanja. Primarna se prevencija odnosi
na promoviranje opceg zdravlja i sprje¢avanje Stetnog djelovanja stresa, sekun-
darna prevencija na otkrivanje ranih pokazatelje stresa i obitelji pod povecanim
rizikom (primjerice »nove« obitelji i roditelje) te sprje¢avanje daljnje eskalacije pro-
blema dok tercijarna razina ukljucuje psihosocijalne intervencije i tretmane nami-
jenjene Zrtvama i pociniteljima nasilja (Clark i Messer, 2006.; Travis, Heyman i Smith
Slep, 2015.). Kao dio programa razvijen je sredisnji registar za prikupljanje i analizu
podataka te odbor koji ¢ini multidisciplinarni tim vojnih stru¢njaka (Rentz i sur.,
2006.). Programe namijenjene pruzanju psihosocijalne potpore obiteljima djelat-
nih vojnika razvijaju i vojske vecina zemalja NATO saveza.

Nasuprot tomu, sustav psiholoske prevencije i potpore u hrvatskom obrambe-
nom sustavu ima vrlo ograni¢ene mogu¢nosti i dosege. Nositelji programa su vojni
psiholozi i nema drugih stru¢njaka koji bi se sustavno bavili psiholoskom dobrobiti
vojnog osoblja i ¢lanova njihovih obitelji (socijalnih radnika, psihijatara) ¢ime je li-
mitirana njegova djelotvornost i onemogucen multidisciplinarni pristup. Naglasak
je na primarnoj i sekundarnoj prevenciji negativnih posljedica stresa (formalna i
neformalna edukacija, savjetovanje, psiholoske krizne intervencije) i dominantno
je usmjeren samo na vojno osoblje, ¢ime je znatno otezano sagledavanje svih psi-
hosocijalnih problemai rizika djelatne vojne populacije, uklju¢ujuci i pojavu nasilja
u obiteljima djelatnih vojnika.

ZAKLJUCAK

Nasilje u obitelji i bliskim odnosima drustveno je neprihvatljivo ponasanje ne
samo u opcoj, vec i u vojnoj populaciji te je zbog toga potrebno odgovorno pristu-
piti prevenciji i ublazavanju njegovih stetnih posljedica na svim razinama. Zbog
iskustva Domovinskog rata, broja razvojacenih branitelja i broja aktivnih vojnika,
velik je broj hrvatskih obitelji koje su izravno ili neizravno povezane s vojskom. Na-
silje u obiteljima i bliskim odnosima aktivnih vojnika i vojnih veterana posljedica je
konstelacije socijalnih rizika kojima je izlozena vojna populacija i izazov je svakom,
pa tako i hrvatskom drustvu. U skladu s konstruktivisti¢ckim nacelima u radu s voj-
nom populacijom i njihovim obiteljima vazno je razvijati praksu koja podrazumije-
va partnerske odnose svih dionika i ispravno koristenje jezika. Nuzno je da se soci-
jalna stvarnost definira kroz zajednicki napor pogodenih pojedinaca, stru¢njaka i

cdanci 247



Ljetopis socijalnog rada 2016., 23 (2), 235-252 str.

donositelja odluka. Pri tomu je osobito vazno na koji nacin sami korisnici konstru-
iraju stvarnost i poteskoce kojima su izloZeni te da se u procesu njihova osnaziva-
nja vodi ra¢una o njihovim kapacitetima, moguénostima, vizijama i vrednotama.
Nasilje u obitelji vojnika moze predstavljati individualni i obiteljski problem te rizik
¢lanovima obitelji, na razini zajednice zasigurno predstavlja socijalni rizik, dok je na
drZavnoj razini izazov institucijama zaduzenima za psihosocijalnu skrb.

Za promjenu u pristupu pojavi nasilja u obiteljima nuzno je prije svega po-
Ceti se baviti uzrocima problema, a ne samo njegovim posljedicama. U slucaju
obiteljskog i nasilja u bliskim vezama u vojnoj populaciji klju¢no je poboljsati ne-
povoljne zivotne okolnosti koje pogoduju njegovu pojavljivanju. Klju¢nu ulogu
u pristupanju problemu nasilja u vojnim obiteljima imaju Ministarstva branitelja
i Ministarstva obrane. Ministarstvo branitelja je odlukom o osnivanju Nacionalnog
centra za psihotraumu stvorilo pretpostavke za podizanje opce kvalitete Zivljenja i
podupiranje potpune psihosocijalne reintegracije svih sudionika i stradalnika rata,
ukljucujuciipovratnike iz medunarodnih vojnih i redarstvenih operacija te ¢lanove
njihovih obitelji. Medutim, uc¢inkovitost projekta upitna je ukoliko na svim razina-
ma drustva ne zazivi u praksi i ne potakne interdisciplinarnu suradnju, edukaciju
i angazman svih civilnih i vojnih snaga. U smislu preventivnog djelovanja osobito
je vazna uloga Ministarstva obrane. U hrvatskom obrambenom sustavu nuzno je
unaprjedenje sustava psiholoske prevencije i potpore koji bi trebao omoguciti bo-
lju komunikaciju vojnika i njihovih obitelji sa stru¢njacima odnosno interdiscipli-
narnim timovima. Na taj bi se nacin bolje identificirali svi socijalni rizici i problemi,
ukljucujuci i nasilnicko ponasanje. U pristupu problemu nasilja nuzno je krenuti od
identifikacije i evidentiranja svih oblika nasilja u obitelji. Klju¢na su pitanja tko i na
koji nacin procjenjuje i dokumentira slucajeve nasilja, utjece li evidencija nasilja na
pocinjenje i prijavu nasilja, koja su obiljezja pocinitelja i zrtvi, gdje se i kada ono do-
gada te rezultira li nasilje ikakvim psihosocijalnim mjerama. Evidentna je potreba
za promjenom postojece vojne kulture u smislu organizacijskih i liderskih ¢imbeni-
ka koji predstavljaju zapreku razvijanju i koristenju razlicitih izvora psihosocijalne
potpore unutar vojnog sustava.

Psiholoska dobrobit i uspjedna reintegracija vojnika u civilni Zivot nije samo
individualno i obiteljsko pitanje, ve¢ i odgovornosti vojne organizacije, a predstav-
lja i pitanje nacionalne sigurnosti. Ono je osim toga i pitanje lokalne zajednice u
kojoj se trebaju stvoriti uvjeti za kontinuiranu potporu obiteljima vojnika sukladno
njihovim stvarnim potrebama. NaZalost, u hrvatskom se drustvu vojska jos uvijek
percipira kao zatvorena institucija specifi¢ne politike i prakse, a psihosocijalni pro-
blemi vojnog osoblja nisu prioritet ili su nezanimljivi civilnim stru¢njacima. Mozda
je to razlog malom broju primjera uspjesne civilno-vojne suradnje u tom podrudju.
Moze li se to konacno promijeniti?
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Vesna Trut
Ministry of Defence of the Republic of Croati.
Croatian Defence Academy »Dr. franjo Tudman«

VIOLENCE IN FAMILIES AND INTIMATE RELATIONS OF WAR VETERANS
AND ACTIVE MILITARY PERSONNEL: RISKS FACTORS AND PREVENTION
POSSIBILITIES

ABSTRACT

This article analyses available indicators and evaluates the presence of violent behavior in families of Croatian war
veterans and active military personnel. Based on available data and the specificity of the military profession, key risk factors
for the appearance of family violence in the military population are analyzed. Special attention is given to stressors of the
military profession that negatively affect the psychological and physical health of military personnel as well as the overall
functioning of families and health effects of family’s members. Due to experiences from the Homeland War, characteristics of
the Croatian military population, their specificities and possible connection to the appearance of violent behavior are critically
examined. Special emphasis is placed on the need and possibility for preventive action in removing or mitigation of this
unwanted behavior at various social levels.

Key wordes: family violence, intimate violence, active military personnel, war veterans, risk factors.
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