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Uvob INTRODUCTION

Monografie Edukacni pristupy k détem v riziku, s problémy a s porucha-
mi v chovdni reflektuje inkluzivni trendy ve specidlni pedagogice — etopedii.
Respektuje perspektivy kvality Zivota déti v riziku, s problémy a s poruchami
chovani v dospélosti jako centralni faktor jejich edukace. V tomto novém kon-
ceptu etopedie je pristup ke vzdélani cilové skupiny zakladni podminkou jeji
Uspésné socializace a potencialnim zdrojem jejiho zaclenéni v budoucnosti.

Monografie poskytuje odborné verejnosti v akademickém i Skolském pro-
stiedi aktudlnimi vyzkumy podloZené informace o specifickych potrebach
téchto déti v jejich pfirozeném socidlnim prostoru Skoly a rodiny, stejné jako
v segregovaném prostoru institucionalni vychovy. Publikace zprostiedkovava
¢tenartim vyzkumna zjisténi jako dlikaz zvySovani efektivity vybranych strate-
gii prevence a intervence etopedické praxe.

Kniha volné navazuje na jiz diive vydané knihy Intervence pro inkluzi
(2013), Intervence pro inkluzi déti s problémy/poruchami v chovdni (2014),
Faktory resilience v intervenci 3P jako koncept inkluzivnich strategii v etopedii
(2015) a Inkluze jako cesta k predchdzeni rozvoji problémii v chovdni (2016),
které editofi této monografie publikovali v uplynulych ¢tyfech letech.

Specificky vyzkum, jehoz vysledky jsou prezentovany v této knize, byl ko-
ordinovan v uzké spolupraci tymem ve slozeni Petr Kachlik, Véra Vojtova
aKarel Cervenka.

Predkladana monografie je koncipovana do ti tematickych okruhd. Prvni
¢ast Prevence rizikového chovdni ve Skolnim prostredi je sloZena ze tii kapitol,
které ¢tenare uvadeji do tématu prevence v podminkéch Skolniho prostiedi
a volnoc¢asovych aktivit. CtyFi kapitoly druhé &asti Véasnd intervence problé-
mového chovdni jsou zaméfeny na informovanou podporu a intervenci ditéte
s problémovym chovanim v edukacnich procesech bézné Skoly. Trojice kapi-
tol tieti Casti Resiliencni zdroje socidlniho prostredi jako vyznamny faktor cile-
né intervence u déti v riziku poukazuje na vyznam resilien¢nich zdrojt v social-
nim prostredi ditéte v procesech cilené intervence.

Monografie Edukacni pristupy k détem v riziku, s problémy a s poruchami
v chovdni je jednim z fady vystupt programu Podpora grantovych projektii spe-
cifického vyzkumu teSeného na Pedagogické fakulté Masarykovy univerzity
Katedrou speciélni pedagogiky.

Petr Kachlik, Véra Vojtové a Karel Cervenka
Brno, listopad 2017






PREVENCE RIZIKOVEHO CHOVANI
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VOLNOCGASOVE AKTIVITY JAKO PREVENTIVNI FAKTOR
PROBLEMOVEHO CHOVANiI

LEISURE ACTIVITIES AS A PREVENTIVE FACTOR
OF PROBLEM BEHAVIOUR

Klicova slova: problémové chovdni; volny as; volnocasové aktivity; ado-
lescence; prevence.

Abstrakt: V kapitole se zabyvdme vztahem mezi zptisobem trdveni vol-
ného casu a problémovymi projevy v chovdni déti v obdobi raného dospi-
vdni. Dotaznikovym vyzkumem na vybraném vzorku populace byl zjisto-
vdn mozny zdvislostni vztah mezi (konkrétnimi) druhy volnocasovych ak-
tivit a problémovymi projevy v chovdni. Pozornost dotaznikovych polozZek
se zamérila na zptsoby trdveni volného casu — pasivni nebo aktivni cin-
nosti, frekvenci uzivdni elektronickych zarizeni (mobilni telefon, pocitac
apod.) — rodicovskou kontrolu pri trdveni volného casu, vyuzivdni socidl-
nich siti ke komunikaci a projevy problémového chovdni (kdzeriské problé-
my ve Skole, zdskoldctvi, uzivdni legislativné omezenych ldtek — cigarety,
alkohol, drogy).

Key words: behavioural problems; leisure time; leisure activities; adoles-
cence; prevention.

Abstract: The chapter deals with the relationship between leisure time
activities and forms of behavioural problems in children and adolescents.
The research uses a method of questionnaire survey on the selected sample
of the population to find a possible relationship between leisure time ac-
tivities and behavioural problems. The questionnaire items were focused
on the information how respondents spend their leisure time (passive or
active participation), how often they use electronic devices (phones, com-
puter, etc.), coordination of leisure time activities by respondents’parents,
use of social networks to communicate and signs of behavioural problems
(school discipline, truancy, legislatively restricted substances - cigarettes,
alcohol, drugs).



Uvod

Volny ¢as a volnoc¢asové aktivity patii mezi dilezita témata dneSni doby
mnohymi filozofy a sociology oznacované jako postmoderni. Smysluplnost
akonkrétni zplisob traveni volného ¢asu jsou obecné nahlizeny a chapany jako
funkéni koncept pro rozvoj dospivajicich, ale na druhou stranu se nevyhod-
nocuji aktualni rizika genera¢niho nastaveni prostoupeného véemi socidlnimi
vrstvami. Konkrétné se jedna o uzivani multimedialnich prostredkd a dostup-
nost univerzalniho virtudlniho propojeni pomoci socialnich siti. Dospivajici
tak maji moznost v pribéZném socializa¢nim procesu pfichazet do kontaktu
se zplsoby traveni volného ¢asu, které nejsou nahliZeny z dlouhodobého hle-
diska. Z téchto ddvoda byva nase spolecnost prostiednictvim technologické-
ho vyvoje mnohdy konfrontovéana se specifickymi jevy a prvky, které nejsou
z minulosti znamé nebo jsou jen nedostate¢né prozkoumané. Rychlost zmén
socidlniho vyvoje poukazuje na nutnost vhodné reagovat na piipadné nega-
tivni projevy, které ovliviiuji transparentni nastaveni spolecnosti a jeji potieby
s ohledem na vychovu a vzdélavani dalSich generaci. Generacni rozdily v ché-
pani uzite¢nosti volného ¢asu a ve zplisobu nastaveni volnocasovych aktivit
opraviyji k legitimnimu vzniku obav o stav a celkovou uzitecnost pripravy do-
spivajicich a mladych dospélych na produktivni fazi Zivota spojenou se zakla-
danim vlastniho rodinného zazemi a zdroven uplatnénim v profesnim Zivoté.
Ziskavani kompetenci adolescentd ve vSech oblastech spolecenského Zivota
tak miZe byt ovliviiovano prave zptisobem, ktery neni zcela vztahovan k fak-
tické dulezitosti prevzeti odpovédnosti a zaclenéni se do béznych povinnosti.

Obecné se téma traveni volného ¢asu a nastavovani volnocasovych akti-
vit zaclenilo do teoretickych studii a vyzkumnych praci a etablovalo se v nich.
Nutno v§ak podotknout, Ze sou¢asné dynamické rozvijeni svobodného pristu-
pu k informacim a témér neomezené komeréni nabidky s riznorodymi moz-
nostmi, jak volny ¢as strévit, neustale pfinaseji potfebu ménit vyzkumné kon-
cepty azajmy. Na jedné stran¢ si sou¢asné spolecnost vytvaii rozsahlé pole pa-
sobnosti ke smysluplnému traveni volného ¢asu formou riznych zazitkovych
aktivit, také jsou vyzdvihovany sofistikované pristupy k rozvoji fyzické i psy-
chické slozky osobnosti, ale na druhé strané se zaclenénim vychovy déti do
socialniho modelu zaméreného na vykon a finan¢ni tspéch zbavujeme realné
moznosti ovliviiovat jeji vysledny efekt.

Pro posuzovani soucasnych zpiisobt traveni volného ¢asu je také vhod-
né predpokléadat, Ze se projevuje znac¢nd individualizace v zajmech a zptso-
bech volnoc¢asovych aktivit a prohlubovani vSeobecné globalizace jako samo-
ziejmého trendu vyvoje spole¢nosti (Cech, 2007). Volny ¢as je navic vhod-
né chapat jako protiklad k pracovni dob¢ (S8kolnimu vyucovani v pripadé déti

10



a mladeze) a pracovnim povinnostem. Do znacné miry se rovnéz projevu-
je jeho schopnost funkéné charakterizovat skupiny obyvatelstva véetné déti
a mladeZe. Jedné se o stratifikaci zaloZenou na ¢asovych, finan¢nich, moti-
vacnich a zjmovych moznostech jednotlived nebo rodinného zazemi (v pii-
padé déti a mladeze). Z toho vyplyva traveni volného €asu jako mimoskolni
aktivity v odpolednich hodinach pracovniho dne nebo béhem vikendu pod do-
hledem privatni, komunitni nebo komeréni sféry (Knotova, 2011). V pripadé
hodnocent alternativnich zpGsobi traveni volného ¢asu vystupuji v protikla-
du dvé€ kontrastni moznosti volby. Jedna se tyka ryze osobnich potieb a moz-
nosti s minimalnim sméfovanim ke vSeobecné a dostupné nabidce, druhé vy-
chézi jen z toho, co je ze spolecensko-ekonomickych hledisek nejvyhodné;jsi
(Attanasio & Pistaferri, 2016).

Podle Rybéte (2012) se do soucasného nastaveni nasich moznosti pfi tra-
veni volného ¢asu promitaji jak negativni, tak i pozitivni trendové prvky spoje-
né primarné s rozvojem informacnich a komunikacnich technologii. Na jedné
strané mizeme ocefiovat rychly prenos zprav a moznost sledovat déni kolem
nas, avsak na druhou stranu ne vSechny multimedialni obsahy maji za ucel nas
objektivn¢ informovat, prospéSné poucit nebo inteligentné pobavit. UzZivani
pocitace nebo mobilniho telefonu se stava ¢asto jedinou alternativou, jak tra-
vit volny ¢as. Vyhody a pohodli pro dalsi vzdélavani je vyuzito vétSinou mini-
malné, prednosti se stavaji pocitaové hry, zabavné nabidky internetu a so-
cidlni sit¢. Traveni volného ¢asu u pocitace tak osobnost dospivajiciho ni-
kterak nerozviji a nezvySuje vSeobecny prehled.

Pro vymezeni a popis sou¢asnych zplsobt traveni volného ¢asu bylo ne-
zbytné pro vyzkumné ucely stanovit zakladni faktory, které dokazi propojit in-
dividualitu jedince a jeho zaclenéni do konkrétnich socialnich vztahti nebo do
spole¢nosti obecné. Faktorovy model popisujici podobu traveni volného ¢asu
souvisi zjednoduSené s nékolika zakladnimi oblastmi, které mohou ovliviio-
vat nebo ovliviiuji jeho kone¢nou podobu. Jedna se o nasledujici kategorie
pomahajici definovat strukturu a orientaci dotaznikovych polozek vyzkumu
(Rechter & Sverdlik, 2016): demografické data (pohlavi, vek, zakladni cha-
rakteristika rodiny), socialni a rodinné prostiedi (organizovana podpora, ro-
dicovska podpora a kontrola, materska vazba, vliv vrstevnikd), individualni
rozdilnost (osobnost, motivace, emocionalni regulace, socialni dovednosti,
impulzivita nebo tfeba touha po senzacich a zméng).
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Volnocasové aktivity jako faktor prevence a rizik
problémového chovani

Pfi posuzovani vlivu volnoc¢asovych aktivit na problémové chovani je ne-
zbytné, aby v soucinnosti s vyjadienim hypotetického pfinosu nebo piipadné
primo prevence smysluplného traveni volného ¢asu byla zminéna také rizika,
ktera mohou pro dospivajici vyplyvat z nevhodného vyuzivani jejich ¢asu bez
povinnosti viic¢i rodiné nebo vzdélavacimu procesu. Zakladnim predpokladem
pro nalezeni konkrétniho vlivu zplisobt traveni volného ¢asu na chovani do-
spivajiciho jedince nebo skupiny dospivajicich mlze byt obecné definovani, co
1ze od volnocasovych aktivit ocekavat s uvazenim predem stanovenych pod-
minek k hodnocent.

V ramci celospolecenského nahliZeni na problematiku volného ¢asu je
vhodné zminit, jakym zplisobem se zaclefuje tato socialni komodita do hod-
noceni kvality Zivota. Podle Organizace pro hospodarskou spolupraci a roz-
voj (OECD) patii volny ¢as mezi socialni indikatory, které vymezuji nehmot-
né hodnoty pro ucelenéjsi spolecensky zivot (Kaplanek, 2012), ¢imz docha-
zi k obecnému uzndani skutecnosti, Ze volny ¢as nabizi prostredky pro pozitiv-
ni existenci a rst. Podobny pfistup nabizi spojeni kvantitativnich veli¢in cha-
rakterizujicich spole¢nost ve funkénim pojeti. Zaclenéni volnocasovych akti-
vit do schématu — pracovni produktivita, spotiebni chovani a dafiovy systém
— poskytuje jednoduchy vzorec uplatnitelny i na dospivajici, ktefi se pripravu-
jina profesni kariéru a kone¢né zaclenéni do funkéniho spolecenského systé-
mu (Pintea, 2010).

Uvedeny priklad zaclenéni volného ¢asu do spolecenskych souvislosti po-
skytuje ivodni prostor pro dalsi nahliZeni problematiky pfi hledani souvis-
losti s volnym ¢asem dospivajicich a jejich chovanim. Spojitost volného ¢asu
a pozitivniho rozvoje osobnosti uvadéji také napt. Fajmonova (2005) ¢i Kolar
a Lazarova (2008), ktefi spojuji volnoCasové aktivity s nasledujicimi oblastmi
v Zivoté jedince:

a) cesta k sob¢ jako proces sebepoznani, rozvoj sebeuvédomeéni, utvoreni

vztahu k sob¢ samému, rozvoj kognitivnich dovednosti;

b) cesta k druhym jako proces socializace a vytvareni socialni komunikace,

vztah k druhym, prosazovani se;

¢) sebepresah: rozvoj hodnotové orientace, tolerance, autonomie a odpo-

védnosti;

d) cesta k profesi: smétovani k ziskani pottebnych dovednosti nezbytnych

k vykonavani dané profese.

12



VSechny uvedené oblasti v pripadé smysluplnych volnocasovych akti-
vit sméfuji k pozitivnimu presahu, coz Ize vnimat jako preventivni faktor.
Podobné jako v predchozich prikladech je mozné vSechny oblasti posunout do
rizikovych souvislosti a tim prohlubovat problémové chovani, pokud jedinec
zvoli negativni formy uvedenych procest rozvoje.

Strukturovani volnocasovych aktivit, spole¢enské vazby a dohled vyraz-
né souviseji s nastavenim rodinného zazemi dospivajiciho a s mirou rodicov-
ské kontroly. Zptsob rodicovského vedenti je jednim z faktor(, které se obje-
vujiv piipadé nezddouciho chovani (Eamon & Altshuler, 2004). Navic v otaz-
kach zakladni charakteristiky rodiny jako primarni socilni skupiny pribyva
podle novodobych trend mnozstvi faktort, které diive nebyly tak vyznamné
nebo se viibec neobjevovaly (Gillernova, Kebza, & Rymes, 2011). Prednostné
se jedna o ménici se ocekavani trvalosti vztahu, nizkou stabilitu rodiny a s tim
spojenou rozvodovost, odkladani uzavieni prvniho manzelstvi do vys$siho
veéku a odsouvani rodiCovstvi na pozdéjsi obdobi. VSechny tyto demografické
udaje maji uzkou spojitost s vyvojem déti a mladeZe a nasledné se presouvaji
ido oblasti volného ¢asu a traveni volnocasovych aktivit.

Bez ohledu na ptivodni rodi¢ovskou kontrolu plisobi vlastni sebekontro-
la jako jednoznacny faktor celkového zaclenéni individuality dospivajiciho do
vztahU s vrstevniky nebo dal$imi osobnostmi z pfirozeného Zivotniho prostoru
mimo rodinu (Kuhnle, Hofer, & Kilian, 2010). Osobnostni za¢lenéni do vol-
nocasovych aktivit v ramci skupiny snizuje miru vztahovych konfliktd ziska-
vanim socialnich kompetenci, které vznikaji jako pfirozeny disledek nasta-
vovani individualnich hodnot v ramci socializa¢niho procesu. Sebekontrola
jako individualni kompetence navic podporuje prosocialni chovani (Nie, Li,
& Vazsonyi, 2016).

Jako vyznamné oblast pro hodnoceni vlivu konkrétniho zptisobu trave-
ni volného ¢asu se nabizi uzivani vypocetnich a komunikacnich technologii.
Jedna se 0 novodoby trend, ktery z pohledu empirického vyzkumu ptsobi pro-
zatim jako soucast nasi existence bez definitivniho posouzent, zda jde o pozi-
tivni nebo negativni projev lidské ¢innosti. Podle Saka a Marese (2007) docha-
zi ke vzniku virtudlni reality, ktera v kontaktu s fyzickym svétem upravuje vni-
mani bézn¢ akceptovanych pravnich a socialnich norem. Dochézi k formovani
rdznych podob virtualni reality majicich presah do fyzického svéta. Pomoci ky-
berprostoru s konfliktnim vztahem k prirozenému ¢asoprostoru vznika urcita
homogenizace aktivnich uzivateld, jejichz pocet se zvysSuje spolecné s casem
travenym na internetu. Jedna se o hardwarové moznosti a také ochotu byt pfi-
pojen v kazdou volnou chvili. Také se zvySuje pfirozenost agrese, ktera je béz-
nou soucasti pocitacovych her nebo zabavnych dokumentd a videi. Z vystupt
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soucasného vyzkumu uZivani internetu a virtualni reality je vSak patrné, Ze do-
chazi k postupnému vzniku podminek pro zavislostni chovani u vSech véko-
vych kategorii bézné populace (Carlisle et al., 2016). Na generaci déti a mla-
deZe pusobi jako rizikovy faktor predevsim rozvoj pocitacovych her, které maji
vliv na v8echny slozky osobnosti (Gaetan, Bréjard, & Bonnet, 2016). Vznika
tak prostor pro vytvareni sloZitych emocnich vzorcd, které mnohdy vedou
umladého organismu k tizkosti a jinym negativnim emo¢nim projeviim. Navic
zévislostni chovani miize byt projevem nezdravého emo¢niho nastaveni dané-
ho konkrétni osobnosti uzivatele (Oktan, 2011).

Metodologie vyzkumu a stanovené hypotézy

Uvedené oblasti zptsobd traveni volného ¢asu na pozadi rodi¢ovskeé kon-
troly a novodobych trend v uzivani informacnich a komunikaénich techno-
logii poukézaly na nezbytnost a pfinosnost smysluplnych volno¢asovych ak-
tivit. Vybrané oblasti se staly zakladnimi tématy pro zpracovani vyzkumného
dotazniku a k uréeni konkrétnich souvislosti zkoumanych jevii — volnocaso-
vé aktivity versus problémové chovani. Pro vyzkumné ucely byl zvolen dotaz-
nik jako zakladni néstroj vyzkumného Setreni. Zpracovani dotazniku pred-
chazela nezbytné reSerse literarnich zdroja s problematikou volno¢asovych
aktivit ve spojitosti s konkrétnimi formami chovani dospivajicich. Konkrétni
oblasti téchto zdroji vyznamné pro vyzkumné ucely vytvorily vstupni ramec
zékladnich domén zpracovanych v dotazniku. Jednalo se o tyto vyhodnoco-
vané domény:

» druh traveni volného ¢asu (urceni zplisobu, jakym dospivajici travi vol-

ny ¢as) —-DOM ;
» zaclenénivolnocasovych aktivit do rezimu dne (jakym zptisobem se vol-
nocasové aktivity strukturuji podle ¢asového méritka) —- DOM II;

» gpecifické chovani a emoéni nastaveni dospivajiciho (vybrané druhy
chovani vyznamné pro korela¢ni analyzu) — DOM III;

= socialni projevy ve spojitosti s chovanim dospivajiciho (jedna se o ptimé
reakce z nejbliz8iho socidlniho prostiedi jedince) —- DOM IV.

Domény byly zpracovany formou jednoduchych oznamovacich vét s ptira-
zenou tabulkou Likertovych §kal. Oznamovaci véty zahrnovaly véechny zmi-
néné domény z4jmu a bylo moZno na né reagovat ze strany respondentti od-
povédi od ,,rozhodné plati“ az po ,,rozhodné neplati na kale obsahujici Sest
stupnll. Soucasti dotaznikli byly také dotazy zaméfené na intenzitu a Cetnost
vybranych druht volno¢asovych aktivit spole¢né s demografickymi tdaji, jako
je pohlavi, vék a priblizna lokalita bydliste.
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Pro ucely kvantitativniho Setfeni byly osloveny brnénské zakladni Skoly.
Konkrétné se vyzkumu téastnily ZS Svazné, ZS Horni a ZS Her¢ikova. Sbér
dat v téchto institucich probihal osobné bez nutnosti spoléhat na podporu uci-
telského sboru. Celkovy pocet respondentil z téchto Skol ve vékovém rozme-
zi od 12 do 15 let zahrnoval 261 zZaka ze sedmych az devatych trid. Jako re-
spondenti byli uvaZovani také ambulantni klienti Diagnostického ustavu pro
mladez, Brno, Veslarska 246, ktefi chodili do zafizeni za G¢elem konzultaci
a projevili ochotu vyplnit predlozené dotazniky. Jedn4 se o skupinu dospiva-
jicich ve vékovém rozmezi od 14 do 16 let v celkovém poctu 23 responden-
tl. Dohromady se jedna o 284 respondentd s timto zastoupenim: 149 chlap-
ctia 135 divek.

K vyzkumnému Setieni byly formulovany nasledujici hypotézy:

H1: Strukturované travenivolného ¢asu souvisi s pozitivnim chovanim.

H2: Omezovani nevhodného traveni volného ¢asu dospivajicich vyvo-
lava konflikty.

H3: Vyuzivanivirtualni reality (existence ve virtualni realité) souvisi se
vztahy s vrstevniky.

H4: Rodicovska podpora ovliviiuje zplisob a formu traveni volného Casu.

Potvrzeni, nebo vyvraceni hypotézy vychazelo prednostné z vyjadieni vzta-
hu mezi polozkami v dotazniku, pri¢emz vztah byl uréen korela¢ni analyzou —
kardinalnimi proménnymi daného a sledovaného jevu. Jako zakladni néstroj
korela¢ni analyzy byl vyuZit statisticky nastroj STATISTICA 12, ktery kromé
zékladnich statistickych operaci dokaZe stanovit Cronbachovo alfa. Jedna se
o koeficient pouzivany ke stanoveni reliability vyzkumného $eteni. Hodnota
koeficientu se rovnala ¢islu 0,69. Jedna se 0 hodnotu na hranici pozadavka pro
vyzkum zavislosti ve skupiné (Urbanek, Denglerové, & Sirti¢ek, 2011).

Interpretace vystupii vyzkumného setreni

Konkrétni interpretace dat byla zpracovana na zaklad¢ stanovenych cilt
vyzkumu. Jednalo se o nasledujici oblasti s ohledem na zpisoby traveni volné-
ho ¢asu a vybér volnoc¢asovych aktivit:

1. gjistit strukturu volno¢asovych aktivit dneSnich déti a mladeze;

2. vyhodnotit aktivni podil respondentd vyzkumu na vytvareni piilezitosti

pro smysluplné traveni volného ¢asu;

3. urcit novodobé trendy ve zptisobech traveni volného ¢asu;

4. zmapovat zajem rodi¢t o jejich déti z pohledu volno¢asovych aktivit.
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Pro jednotlivé oblasti byly zhodnoceny relevantni polozky z dotazniku, kte-
ré poskytly udaje o Cetnosti vybéru jednotlivych respondentd. Strukturu trave-
ni volného ¢asu a volnocasovych aktivit Ize vyhodnotit jako jednu z moznych
variant interpretace pomoci polozek €. 3, 4, 5, 7 a 8 — viz nasledujici ¢etnosti
volby u jednotlivych polozek (tabulky 1 az 5).

Tabulka 1
Cetnosti pro polozku ¢. 3 ,SvUj volny Cas travim s kamarady ze Skoly“

Tabulka cetnosti: poloZka ¢. 3

Zvolend hodnota Skély (rozhodnée plati - 1, rozhodné neplati - 6)

Cetnost Kug#;g:n ! Getnost v % ggmﬂ';tm
Rozhodné plati — 1 29 29 10,21 10,21
2 66 95 23,24 33,45
3 61 156 21,48 54,93
4 54 210 19,01 73,94
5 43 253 15,14 89,08
Rozhodné neplati— 6 31 284 10,92 100,00

Podle uvedenych ¢etnosti (tabulka 1) je ziejmé, ze témér tetina oslove-
nych respondentd spise netravi sviij volny ¢as s kamarady ze Skoly (hodno-
ta Skaly 3 a 4) a témér ¢tvrtina z nich viibec (hodnota $kaly 5 a 6). Jen teti-
na respondentli uvadi, Ze volny ¢as travi se svymi kamarady ze $koly (hodno-
ta skaly 1a2).

Tabulka 2
Cetnosti pro polozku €. 4 ,Ve volném Gase vyhledavam pobyt v pfirodé (park, les, zahra-
da apod.)”

Tabulka cetnosti: poloZka ¢. 4

Zvolend hodnota $kaly (rozhodnée plati - 1, rozhodné neplati - 6)

Cetnost K"gg"’its': N Getnost v % }égmglsitcvg:
Rozhodné plati — 1 22 22 7,75 7,75
2 58 80 20,42 28,17
3 61 141 21,48 49,65
4 46 187 16,20 65,85
5 49 236 17,25 83,10
Rozhodné neplati— 6 48 284 16,90 100,00
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Podle uvedenych Cetnosti je zfejmé, Ze vice jak tretina respondentd spise
pobyt ve volné piirodé nevyhledava (hodnota Skaly 3 a 4) a tfetina z nich vi-
bec (hodnota $kaly 5 a 6). Jednoznaéné vyhledava pobyt v piirodé jen 7,8 % re-
spondentd.

Tabulka 3
Cetnosti pro polozku ¢. 5 ,VétSinu svého volného ¢asu hraji pocitacové hry*

Tabulka cetnosti: polozka ¢. 5

Zvolena hodnota $kaly (rozhodnée plati - 1, rozhodné neplati - 6)

Cetnost Kug#ig: N Getnost v % ggmz’;t";vzz
Rozhodné plati — 1 26 26 9,15 9,15
2 28 54 9,86 19,01
3 26 80 9,15 28,17
4 39 119 13,73 41,90
5 60 179 21,13 63,03
Rozhodné neplati — 6 105 284 36,97 100,00

Jen pétina respondentii uvadi, ze vétSinu svého volného ¢asu hraje poci-
tacové hry (hodnota skaly 1 a 2), pricemz vice jak polovina respondentii uva-
di opa¢nou tendenci (hodnota 8kaly 5 a 6). V polozZce €. 5 se vyznamné proje-
vuje rozdil mezi chlapci a divkami. Zatimco chlapci maji tendenci uvadét rov-
nomérné svilij zdjem o hrani pocitacovych her u vSech bodt $kaly, tak divky
jednoznaéné pripousteji, Ze se tomuto zplsobu traveni volného ¢asu nevénuji.

Tabulka 4
Cetnosti pro polozku ¢. 7 ,Travim svUj volny ¢as zasadné na PC/telefonu/tabletu apod.“

Tabulka cetnosti: polozka ¢. 7

Zvolena hodnota $kaly (rozhodné plati - 1, rozhodné neplati - 6)

Cetnost K"g;',’,itsi:m Cetnost v % ggﬂlzﬁt"x’,}:
Rozhodné plati— 1 29 29 10,21 10,21
2 41 70 14,44 24,65
3 72 142 25,35 50,00
4 62 204 21,83 71,83
5 54 258 19,01 90,85
Rozhodné neplati — 6 26 284 9,15 100,00
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Uvedené Cetnosti poukazuji na normalni rozdéleni dat, coZ znamena4, Ze ve
stfednim pasmu (hodnota $kaly 3 a 4) jsou nejvice zastoupena a smérem
k okrajim pocet vybéru hodnoty klesa. Jen 25 % respondentli uvadi, Ze travi
svij volny ¢as uzivanim modernich komunikacnich prostredki.

Tabulka 5
Cetnosti pro polozku ¢. 8 ,Stava se mi, ze chodim velmi pozdé spat (tfeba kdyz hraji
pocitacovou hru, brouzdam internetem...)*

Tabulka cetnosti: polozka ¢. 8

Zvolena hodnota $kaly (rozhodné plati - 1, rozhodné neplati - 6)

Cetnost K"g;#ig: M Getnost v % g:g‘;’s";tivg:
Rozhodné plati — 1 50 50 17,61 17,61
2 46 96 16,20 33,80
3 55 151 19,37 53,17
4 39 190 13,73 66,90
5 53 243 18,66 85,56
Rozhodné neplati— 6 41 284 14,44 100,00

Podobné jako v polozce €. 7 jsou i zde odpovedi respondentd téméf rov-
nomérn¢ rozlozeny, kazdopadné v poloZce €. 8 jiz vice jak tfetina responden-
tt odpovida, Ze chodi pozdé spat v souvislosti s uzivanim internetu (hodnota
Skaly 1 a 2). Pro polozku ¢. 8 plati také, Ze nejsou vyrazné zmény v éetnosti dle
pohlavi nebo véku respondent.

K posouzeni aktivniho podilu respondentli vyzkumu na vytvareni prilezi-
tosti pro smysluplné traveni volného ¢asu jsou prednostné vybrany polozky
¢. 1,27 a 30. Zakladni charakteristika téchto poloZek pomoci Cetnosti je uve-
denav tabulkéach 6-8.
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Tabulka 6

Cetnosti pro polozku ¢. 1 ,Mam pocit, ze sviij volny ¢as travim uzitedné*

Tabulka cetnosti: polozka ¢. 1

2Zvolena hodnota sSkaly

(rozhodné plati - 1, rozhodné neplati - 6)

Cetnost Kug#igiz N Getnost v % ggmz’;t";v,',}:
Rozhodné plati — 1 60 60 21,13 21,13
2 89 149 31,34 52,46
3 84 233 29,58 82,04
4 35 268 12,32 94,37
5 12 280 4,23 98,59
Rozhodné neplati — 6 4 284 1,41 100,00

Naprosta vétsina respondentd uvadi, Ze podle svého subjektivniho hodno-
ceni travi svdj volny ¢as uzite¢né (hodnota Skaly 1 az 3). Jen priblizné 6 % re-
spondentt uvadi, Ze podle svého subjektivniho hodnoceni volny ¢as uzite¢né

netravi.

Tabulka 7

Cetnosti pro polozku ¢. 27 ,Dokazu si naplanovat sv(j volny ¢as*

Tabulka cetnosti: poloZka ¢. 27

(rozhodné plati - 1, rozhodné neplati - 6)

Zvolena hodnota skaly

Cetnost K"g#ig: N Getnost v % gzmz’;t"/v",}:
Rozhodné plati— 1 122 122 42,96 42,96
2 66 188 23,24 66,20
3 61 249 21,48 87,68
4 23 272 8,10 95,77
5 11 283 3,87 99,65
Rozhodné neplati — 6 1 284 0,35 100,00

Stejné jako v predchozi polozce i zde je ziejmé, Ze podle subjektivniho hod-
noceni vétsina respondentt dokaze planovat svij volny ¢as. Jen necelych 5 %
respondenti subjektivné nezvlada volny ¢as planovat (hodnota skaly 5 a 6).
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Tabulka 8
Cetnosti pro polozku ¢. 30 ,VétSinu volného ¢asu mi planuji rodice”

Tabulka cetnosti: polozka ¢. 30

Zvolen hodnota $kaly (rozhodné plati - 1, rozhodné neplati - 6)

Cetnost Kuég#?g: N Getnost v % ‘ggg:z’;tivg:
Rozhodné plati — 1 5 5 1,76 1,76
2 13 18 4,58 6,34
3 36 54 12,68 19,01
4 46 100 16,20 35,21
5 80 180 28,17 63,38
Rozhodné neplati— 6 104 284 36,62 100,00

Z uvedenych Cetnosti vyplyva, Ze vétsina respondentd si volny ¢as planu-
je podle svého. Jen 6,3 % respondentii uvadéji, Ze jim volny ¢as planuji rodice
(hodnota skaly 1a 2).

K posouzeni novodobych trendd ve zplisobech traveni volného ¢asu mo-
hou byt pouzity vySe zminéné polozky ¢. 5 a 7, ke kterym je vhodné pridat po-
lozky dotazniku ¢. 23, 34, 37 a 39 (viz tabulky 9-12).

Tabulka 9
Cetnosti pro polozku ¢. 23 ,Mam mnoho virtualnich pratel, které skoro redlné neznam*

Tabulka cetnosti: poloZka ¢. 23

Zvolen hodnota $kaly (rozhodné plati - 1, rozhodné neplati - 6)

Cetnost Kué'z:""itsi:" ! Getnost v % ggmg’;tivz}:
Rozhodné plati — 1 49 49 17,25 17,25
2 62 111 21,83 39,08
3 60 171 21,13 60,21
4 59 230 20,77 80,99
5 34 264 11,97 92,96
Rozhodné neplati— 6 20 284 7,04 100,00

Témér 40 % respondentli uvadi, Ze ma mnoho virtualnich pratel, které sko-
ro realné€ neznd. Jen necelych 20 % respondentli existenci virtualnich pratel
bez jejich fyzické znalosti odmita.
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Tabulka 10
Cetnosti pro polozku ¢. 34 ,S kamarady se setkavam hlavné virtualné“

Tabulka cetnosti: poloZka ¢. 34

(rozhodné plati - 1, rozhodné neplati - 6)

2Zvolena hodnota sSkaly

Cetnost Kuéz#ig: N Getnost v % ggmz’s a;t‘i/v‘:)}:
Rozhodné plati — 1 12 12 4,23 4,23
2 15 27 5,28 9,51
3 34 61 11,97 21,48
4 42 103 14,79 36,27
5 75 178 26,41 62,68
Rozhodné neplati — 6 106 284 37,32 100,00

MozZnost kontaktu s kamarady vyhradné virtualni formou ptiznava pouze
necelych 10 % procent respondentd. Vice jak 60 % respondentt uvadi, Ze se
s kamarady setkava hlavné v readlném svété.

Tabulka 11
Cetnosti pro polozku ¢. 37 ,| pres zakaz uditelll pouzivam ve Skole mobilni telefon/
/iPod/tablet a podobné*

Tabulka cetnosti: polozka ¢. 37

Zvolena hodnota kély (rozhodnée plati - 1, rozhodné neplati - 6)

Cetnost Kug;#ig: N Getnost v % ggg’rg’s a;t‘i/v‘:)}:
Rozhodné plati — 1 26 26 9,15 9,15
2 23 49 8,10 17,25
3 25 74 8,80 26,06
4 29 103 10,21 36,27
5 54 157 19,01 55,28
Rozhodné neplati — 6 127 284 4472 100,00

Ackoliv uvedena polozka odkazuje spiSe k problematice nezadouciho cho-
vani respondent, jeji zafazeni do této kategorie vychazi z novodobého tren-
du neustalého uzivani komunikacnich prostiedki s internetovym ptipojenim.
Podle ocekavani skoro pétina respondentli pripousti, Ze uvedené technické
prostiedky pouziva ve kole i pres zakaz u€iteld. Pokud k jejich uzivani dochazi
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ve Skole navzdory zdkazu ucitell jako autorit, je pravdépodobné, Ze podobny
vzorec chovani bude pouZit i ve volném ¢ase — velmi zjednodu$ené vyjadieno:
dité bude v neustalém kontaktu s timto prostfedkem bez ochoty se ho vzdat.

Tabulka 12
Cetnosti pro polozku ¢. 39 ,Ve virtualnim svété predstiram, Ze jsem nékdo jiny*

Tabulka cetnosti: polozka ¢. 39

Zvolen hodnota $kaly (rozhodné plati - 1, rozhodné neplati - 6)

Getnost Kug::'l'%gi: N Getnost v % ‘é:mzlsitiv'%
Rozhodné plati — 1 9 9 3,17 3,17
2 10 19 3,52 6,69
3 19 38 6,69 13,38
4 18 56 6,34 19,72
5 35 91 12,32 32,04
Rozhodné neplati— 6 193 284 67,96 100,00

Dve¢ tfetiny respondentti (68 %) sice uvadéji, Ze ve virtualnim svéte nevy-
stupuji jako neékdo jiny, zbytek v8ak pripousti, Ze s touto aktivitou ma zkuse-
nosti. Skoro 7 % respondentii to jednozna¢né uvadi jako zptsob uzivani so-
cialnich siti.

Zajem rodicti je mozné interpretovat pomoci polozek ¢. 20, 24 a 40 (viz ta-
bulky 13-15).

Tabulka 13
Cetnosti pro polozku ¢. 20 ,Rodice nekontroluji, co délam (ve svém volnu, béhem pfi-
pravy na Skolu a podobné)“

Tabulka cetnosti: polozka ¢. 20

Zvolen hodnota $kaly (rozhodné plati - 1, rozhodné neplati - 6)

Cetnost Kuég#?g: N Getnost v % }gggzl;tivg:
Rozhodné plati — 1 22 22 7,75 7,75
2 38 60 13,38 21,13
3 46 106 16,20 37,32
4 32 138 11,27 48,59
5 64 202 22,54 71,13
Rozhodné neplati— 6 82 284 28,87 100,00

22



Vice jak pétina respondentii (21 %) udavé, ze rodic¢e nekontroluji jejich
¢innost (hodnota $kaly 1 a 2). Vétsina respondentti (51 %) vSak kontrolu rodi-
¢l béhem svych aktivit uvadi (hodnota Skaly 5 a 6).

Tabulka 14
Cetnosti pro polozku ¢. 24 ,Volny ¢as o vikendech travim se svymi rodici“

Tabulka cetnosti: poloZka ¢. 24

(rozhodné plati - 1, rozhodné neplati - 6)

Zvolena hodnota skaly

Cetnost K"g#ig: N Getnost v % gzmz’;t"/v",}:
Rozhodné plati— 1 49 49 17,25 17,25
2 62 111 21,83 39,08
3 60 171 21,13 60,21
4 59 230 20,77 80,99
5 34 264 11,97 92,96
Rozhodné neplati — 6 20 284 7,04 100,00

Jen necelych 20 % respondentii uvadi, Ze se svymi rodici vikendy netravi.
Témér 40 % respondentl naopak timto zptisobem vikend travi.

'[abulka 15
Cetnosti pro polozku ¢. 40 ,Rodiéiim se nelibi, jak travim sv(j volny ¢as*

Tabulka cetnosti: polozka ¢. 40

(rozhodné plati - 1, rozhodné neplati - 6)

Zvolena hodnota skaly

Cetnost Kug':”,iz: N Getnost v % }ggml;l;t‘i/v‘%
Rozhodné plati — 1 16 16 5,63 5,63
2 30 46 10,56 16,20
3 34 80 11,97 28,17
4 32 112 11,27 39,44
5 75 187 26,41 65,85
Rozhodné neplati — 6 97 284 34,15 100,00

Jen 16 % procent respondentl uvadi, Ze jejich rodice nesouhlasi s tim, jak
travi svj volny ¢as. Vétsina z nich (skoro 61 %) uvadi, Ze s jejich aktivitami ro-
dice souhlasi.

Z uvedenych cetnosti je zfejmé, Ze ackoliv vyrazny pocet respondentt
pripousti, ze dokaze travit svij volny ¢as uzitecné (pobytem v piirodé, pii-
padné navstévou mimoskolniho krouzku) a bez nutnosti neustale pouzivat
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komunikacni prostredky s internetem k pripojeni na socialni sité, vyznamne¢ se
projevil trend negativniho ptisobeni novodobych technologii s dopady na cho-
vani dospivajicich formou €astého pouZiti téchto prostredka.

Vyvraceni nebo potvrzeni hypotéz

Vyvraceni nebo potvrzeni stanovenych hypotéz slouzi k vytvofeni zaklad-
niho vystupu z vyzkumného Setfent, které sleduje a hodnoti volnoc¢asové akti-
vity jako preventivni faktor problémového chovani. Za timto ucelem byly vy-
brany takové charakteristiky, které se tykaji vybrané problematiky a umoziuji
konkrétni formulaci s ohledem na oblasti z&jmu.

Posuzovani hypotéz bude zaloZeno na zjiStovani korelaéniho koeficientu
vybranych polozek. Podle miry korelace/zavislostniho vztahu bude dochézet
prednostné k vyvraceni hypotézy. Pokud se u specifickych poloZek prokaze, ze
zévislost vztahu neni mozné na zakladé stanové miry spolehlivosti (p = 0,05)
odmitnout, tak bude tato hypotéza prijata.

H1: Strukturované travenivolného Casu souvisi s pozitivnim chovanim.

Posouzeni uvedené hypotézy vychazi prednostné z polozky ¢. 9 (,,chodim
do mimoskolnich krouzki“), 10 (,,ve svémvolném ¢ase jsem pod vedenim star-
$iho kamarada nebo vedouciho®), 19 (,,nevim, co mam s volnym ¢asem d¢lat,
takze se vétSinou nudim®) a 20 (rodic¢e nekontroluji, co délam ve svém volném
¢ase®). Pro polozku ¢. 9 je vyznamna zavislost r = -0,28 na polozce ¢. 21 (,,vy-
chovné opatreni za chovani ve Skole) ve sledované oblasti zajmu. Uvedenou
zévislost 1ze formulovat slovné tak, Ze pokud jedinec chodi do mimoSkolnich
krouzkd, je pravdépodobné, ze ve $kole nemiva udélena vychovna opatreni
(ditka, snizena zndmka z chovani apod.). Obracena formulace poukazuje na
to, Ze kdyZ jedinec nemiva volnocasové aktivity formou mimoSkolnich krouz-
ka, je pravdépodobné, Ze ve Skole miva se svym chovanim problémy (vychovna
opatieni napiiklad indikuji podle korela¢niho koeficientu r = 0,44 ruseni $kol-
ni vyuky — P28). Uvedenou argumentaci k mimoskolnim aktivitdm Ize podpo-
fit také korelaci s dalSimi polozkami: ¢. 14 (Sikanovani, r=-0,16), 15 (krade-
ze,r=-0,21), 16 (alkohol, r=-0,18), 31 (tabakové vyrobky, r=-0,29) a 32 (ne-
omluvena absence, r=-0,18). Polozka ¢. 9 ma zavislost také na dalsi z hodno-
ticich polozek €. 10 (,,pokud chodim do mimoskolnich krouzkd, jsem pod ve-
denim star$iho kamarada nebo vedouciho®, r = 0,43), coz je dal$im projevem
strukturovanosti aktivity ve volném ¢ase. Sportovni aktivity (P41) maji vyraz-
né zdvislostnivztah s polozkou €. 9. (r=-0,52), coz Ize vysvétlit tak, Ze ¢im ¢as-
t€ji jedinec sportuje, tim vice uvadi, Ze navstévuje mimoskolni krouzky. S ohle-
dem na predchozi argumentaci je zfejmé, Ze sportovni aktivity (strukturované
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traveni ¢asu) podporuji pozitivni chovani. Polozka ¢. 19 vyrazné s zddnou ji-
nou polozkou k posouzeni pozitivniho chovani nesouvisi. Ze zhodnoceni ko-
relaci vyplyvé, Ze pokud se jedinec nudi, nema pocit, Ze by volny ¢as travil uzi-
tec¢né (r =-0,38; P1), nebo si nedokaze svij volny ¢as naplanovat (r = -0,44;
P27). Pokud jedinec uvadi, Ze jeho rodice nekontroluji, co dél ve svém volném
¢ase (P20), je pravdépodobné, ze se dopustil Sikany (r=0,27; P14), za své cho-
vani ve Skole dostal vychovné opatteni (r=0,31; P21), se spoluzéky ma ¢asto
konflikty (r = 0,21; P22), uzival alkohol (r = 0,20; P29) nebo mél neomluve-
nou absenci (r = 0,30; P32). Rodicovska kontrola — forma fizené strukturace
volného ¢asu rodici — tedy souvisi s pozitivnim chovanim jedince. Podle uve-
denych zavislosti nelze na zéklad¢ hladiny vyznamnosti hypotézu odmitnout,
takze H, je prijata.

H2: Omezovani nevhodného traveni volného ¢asu dospivajicich vyvola-
va konflikty.

Vyvraceni nebo potvrzeni hypotézy H, vyzaduje stru¢nou definici pojm
nevhodné trdveni volného casu a omezovdni. Jednoducha formulace hypoté-
zy miZe byt chapéna riznymi zpasoby, proto je vhodné vymezit jeji prvotni
smérovani. Omezovani se tyka kontroly dospivajicich jejich rodici a nevhod-
né traveni volného ¢asu ma tendenci poukazat na takovou aktivitu, ktera do-
spivajici organismus unavuje, neplisobi na jeho psychiku relaxacné a mize
prohlubovat zavislostni chovani. V tomto pojeti se jedné pfedevsim o nad-
mérné uzivani prostredk medialni a komunikacni zabavy — nemusi se nut-
né jednat jen o mobilni telefon, mobil nebo pocitac, jedna se zaroven i o ka-
pesni hraci zafizeni a podobné.

Polozka ¢. 36 poukazuje na konfliktni chovani jedince, pokud nemiiZe tra-
vit sviij ¢as podle sebe, coz napiiklad znamena, Ze odmité prestat hrat hru, ne-
chat del$i dobu mobilni telefon bez neustélého sledovani jeho displeje a po-
dobné. Pro polozku €. 36 je zfejmé, Ze respondent, ktery ma tendenci byt roz-
zlobeny (coz signalizuje piipadny vztahovy konflikt) pti nesouhlasu s jeho ak-
tivitami v dobé volného ¢asu, bude jeho vétsi ¢ast travit zdsadné na pocitaci ¢i
jinych podobnych zafizenich (r=0,27; P7) nebo bude kvili této ¢innosti cho-
dit pozdé spat (r=0,21; P8). Paradoxné ¢im vice bude jedinec pod rodi¢ovskou
kontrolou, tim méné bude mit prileZitosti byt rozzlobeny (r = 0,28; P20). Tato
zavislost nejspis souvisi s tim, Ze ¢im vice rodice kontroluji své déti, tim méné
ony samy maji prilezitost travit svij Cas tak, jak chtéji podle svého okamzitého
rozhodnuti, coZ miZe odkazovat na nevhodné volnocasové aktivity. Podobn¢
to plati i pro vikendové aktivity, nebot ¢im méné ¢asu respondenti travi s rodi-
¢ibéhem vikendu (r=-0,41; P24), tim vice maji tendenci byt rozzlobeni, kdyz
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dojde k jejich kontrole a omezeni. Z uvedeného vyplyva, Ze jedinec, ktery ne-
muze travit volny ¢as podle svych individualnich zvyklosti (omezena rodicov-
ska kontrola nebo pritomnost rodi¢t), bude mit pravdépodobné ¢asto konflik-
ty se svym okolim. To se miize projevovat naptiklad nedovolenym uzivanim
mobilnich telefonti nebo jinych podobnych zafizeni ve skole pres zakaz ucite-
14 (r=0,36; P37). Navic u téchto jedinct nebudou jejich volnocasové aktivity
pozitivné hodnoceny ze strany rodicti (r = 0,29; P40). Podle uvedenych souvis-
losti na zakladé korela¢ni analyzy nelze stanovenou hypotézu H, zamitnout.

H3: VyuZivani virtualni reality (existence ve virtualni realité) ovlivriuje
vztahy s vrstevniky.

Jak uz bylo potvrzeno v pfedchozi interpretaci vénované chovani respon-
dentd na socidlnich sitich, je pravdépodobné, Ze pobyt v prostredi virtudlni
reality bude ovliviiovat to, jaky vztah ma jedinec se svym okolim a vrstevniky.
Pro argumentaci k odmitnuti nebo potvrzeni hypotézy H, bude vyuzita poloz-
ka ¢. 34, ktera odkazuje na ¢etnost kontaktii s kamarady prostfednictvim so-
cidlnich siti (virtudlni kontakt). Je pravdépodobné, ze respondent, ktery po-
tvrzuje podobné chovani (P34), nebude vyhledavat pobyt v ptirodé (r=-0,31;
P4) a nejradgji bude travit volny ¢as doma (r = 0,30; P18), coz ho odkazuje
k aktivitam spojenym s uzivanim pocitace nebo podobnych zatizeni (r=0,43;
P7).V tomto piipadé bude mit takovy jedinec mnoho pratel, které relné ne-
zna (r = 0,52; P23) a nejspise bude pouzivat jinou identitu (r = 0,29; P39).
Pokud jedinec preferuje kontakty s virtudlnimi jedinci, které realné nezna,
a da se predpokladat, Ze navic pouziva jinou identitu (coz se mize tykat i kon-
taktu na ,,druhé stran¢” sit¢), je mozné, Ze dojde k deformaci sociélnich va-
zeb a vztahil v redlném svéte.

Podle uvedenych zavislosti nelze zamitnout hypotézu H,, Ze pobyt ve vir-
tualni realité jako forma volnocasovych aktivit ovliviiuje vztahy dospivajicich
jedinca s vrstevniky.

H4: Rodicovska kontrola ovliviiuje zptsob a formu traveni volného
casu.

Jak jiz bylo nékolikrat v pfedchozich interpretacich vyjadreno, rodicovské
kontrola plisobi jako faktor, ktery miize ve zna¢né mire ovliviiovat chovéni je-
dince v pribéhu traveni volného ¢asu. K argumentaci pro kone¢né zamitnuti
nebo potvrzeni hypotézy H, jsou pouzity polozky ¢. 1, 20 a 27. Jak bylo jiz dii-
ve feceno, rodi¢ovska kontrola (P20) muize ovliviiovat prozivani respondentt
tykajici se uzite¢nosti pti traveni volného ¢asu (r =-0,24; P1) a zéroven jejich

26



schopnost si ho naplanovat (r =-0,23; P27). Jako vyznamny se zda také zavis-
lostni vztah této polozky (P20) s tim, jak ¢asto dospivajici uzivaji modernich
informa¢nich a komunikacnich prostiedkd (P43) nebo étou knihy (P44). Cim
vice rodice kontroluji aktivity svych déti, tim méné déti uzivaji zminénych pro-
stredkd (r =-0,22) a vice ¢tou (r = 0,24). Podobné nastavent je patrné i u po-
lozky €. 40, kter4 poukazuje na spokojenost rodi¢t s travenim volného ¢asu je-
jich déti. Uzivani informacnich a komunikacnich prostfedki se rodi¢im spi-
$e nelibi (r = -0,36), ale zato hodnoti pozitivné ¢etbu knih (r = 0,22). Na z4-
klad€ uvedenych argumenti nelze hypotézu H, odmitnout, a proto je pfijata.

Zaver vyzkumného setreni

Provedené vyzkumné Setfeni poukézalo na problematiku traveni volné-
ho ¢asu dospivajicimi v souvislosti s jejich chovanim. Na vyzkumnou ot4zku
»Jaké hlavni faktory volno¢asovych aktivit Ize vyhodnotit jako prevenéni?“ Ize
odpovédét prostrednictvim nésledujiciho vyctu poznatki ziskanych na zakla-
dé¢ provedené interpretace vyzkumného Setrent:

» Strukturované aktivity pisobi preventivné viici problémovému chova-
ni, nebot nelze zpochybnit zavislost projevivsi se v korelacni analyze
jednotlivych poloZek dotazniku, na které respondenti poskytovali svo-
jiodezvu.

» Konkrétni polozky odkazujici na strukturované aktivity se tykaly ti¢asti
respondentli v mimoskolnich krouzcich, schopnosti naplanovat si svij
volny ¢as, rodi¢ovské kontroly (pripadné nesouhlasu rodi¢d s tim, jak
dospivajici travi sviij volny ¢as) a prozivani nudy.

» Vpripadg, ze respondenti neuvadéji mimoskolni krouzky nebo si nedo-
kazi naplanovat sviij volny ¢as, je pravdépodobné, ze budou mit vychov-
né problémy ve Skole a zaroven budou projevovat tendenci k uzivani le-
gislativn¢é omezenych latek (alkohol, cigarety apod.).

= Sport ptisobi jako strukturovana aktivita.

= Riznorodost podob traveni volného ¢asu plisobi preventivné —jedna se
napriklad o pobyt v pfirodg, traveni volného ¢asu s kamarady ze Skoly,
traveni volného ¢asu s rodici o vikendu nebo ¢etbu knih.

» Cim vice respondenti uvadéli, Ze jako hlavni zptisob traveni volného
¢asu vyuzivali pocita¢ nebo jiny informacné-komunikacni prostiedek,
tim vice bylo pravdépodobné problémové chovani.

» Casty pobyt ve virtudlnim prostiedi odkazuje na moznost uvadént fa-
leSné identity.
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» K pouZivani informaé¢né-komunikaénich prostfedkdi mize dochézet
pres zakaz autorit (ve Skolnim prostfedi, doma apod.), coz naznacuje
zavislostni chovani.

= Prozivani Skolniho prostredi respondenti je vyznamné pro hodnoceni
celkového osobnostniho nastaveni s presahem do oblasti traveni volné-
ho ¢asu.



STRATEGIE PREVENTIVNiIHO PUSOBENI
U DETi NA ZAKLADNi SKOLE

PREVENTIVE STRATEGIES FOR CHILDREN IN ELEMENTARY
SCHOOL ENVIRONMENT

Klicova slova: prevence; zdkladni skola; agresivni chovdni; vyzkum; Skola.

Abstrakt: Prehledovd studie se zaobird tématem prevence agresivniho
chovdni u Zdkii zdkladni skoly. Do vyzkumu byly vybrdny dvé databdze —
ERIC pro zastoupeni dokumentit mezindrodniho charakteru a EBSCO
za ucelem ziskdni prehledu o cesky psanych Cldncich. V prdci je vyuZito
celkové pét dokumentu, tri zahranic¢ni a dva tuzemské. Podrobnou ana-
lyzou byly ziskdny odpovédi na otdzky: Jaky je nejcastéji vyuzZivany zpii-
sob sbéru dat ajaky je pocet osob ve zkoumaném vzorku? Jakd preventivni
strategie v otdzkdch ndsili a agresivity je vyuzivdna? Vyzkumnici vyuziva-
Jijak kvalitativniho, tak kvantitativniho zptisobu sbéru dat. ZdleZi vice na
konkrétnim zaméreni vyzkumu. Nejvice je vyuZit dotaznik a ndsledné po-
lostrukturovany rozhovor. Jako nejucinnéjsi se jevi kombinace téchto nd-
stroju, a to z diivodu celistvého a podrobného ndhledu na problém agre-
sivity. Prevence agresivnich projevii chovdni je rozdélena dle zaméreni
a provedeni vyzkumu, autori nejcastéji pozitivné hodnoti pocdtky preven-
ce v rodiné a jeji spoluprdci s ostatnimi institucemi. Na zdkladé podrob-
ného prostudovdni materidlit povaZujeme za nejvhodnéjsi propojit u déti

prevenci v rdmci tii pilirit a nabidnout tak prevenci v rodiné, v socidlnim
prostredi a ve Skole.

Key words: prevention; elementary school; aggressive behaviour; re-
search; school.

Abstract: The overview study deals with the issue of prevention of aggressive
behaviour among elementary school pupils. Two databases were selected for
the research — the database ERIC for collection of world-class documents
and EBSCO for Czech written articles. There are five documents, three of
them are foreign and two domestic. Based on the analysis, we have found
answers on given questions — What is the most common method of collecting
data? How many people were used in the sample? What kind of preventive
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strategies are offered to prevent violence and aggression? Researchers use
both qualitative methods and quantitative methods to collect required data.
It depends on the specific focus of the research. The questionnaire and the
semi-structured interview are often used ways because their combination is
for us the most efficient. The prevention of aggressive behaviour is divided
into two categories according to the focus and provide analysis. The authors
prefer to start the prevention in a family and its further cooperation with
other institutions. Based on a detailed study of provided materials, the most
suitable way of prevention is to connect all three pillars - prevention in the
family, social environment and in schools.

Uvod do problematiky a teoretické vymezeni

V priibéhu poslednich nékolika let se projevuje vzriistajici trend nevhod-
nych projevil chovani mezi lidmi ve spole¢nosti, ktery je dobfe patrny i u déti
a mladistvych na Skolach. ZhorSeni klimatu jak v rodinném, tak ve Skolnim
prostredi je dano vice faktory. Je vSak mozné vS§imat si ve spojeni s détmi zku-
Senosti se vzdorem, vulgarismy, vztekem, neochotou, lhanim, podvody a mno-
ha dal$imi nevhodnymi projevy chovani. Obecné mizZeme tvrdit, Ze se zvySu-
je agresivita a projevy antisocialniho chovani. Agresivni chovani miZeme po-
psat jako uto¢né projevy nepratelstvi (Pricha et al., 2009). Jak tvrdi Navratil
a Mattioli (2011), toto konfliktni jednani neni limitovano Gzemim ¢i hrani-
cemi statd. Casto vSak neni limitovano ni¢im. Jedinou obranou, kterou ma-
Zeme vyuzit, je prevence mifend piimo na rizikové skupiny osob. Dlivodem,
proc se pfi prevenci a intervenci zamefujeme predev$im na déti, je fakt, Ze je
u nich nejvyssi pravdépodobnost ndpravy a znovunavraceni do spole¢nosti
(Moravcova et al., 2015).

Prevenci rozumime soubor riznych opatfeni zaméfujicich se na predcha-
zeni nezadoucimu projevu chovani, pfipadné socidlné-patologickym jevim
(Priicha et al., 2009). Miihlpachr (in Vitkova, 2004) tvrdi, Ze potieba preven-
tivnich pristupt je dana praxi. Je totiz zfejmé, Ze se velmi ¢asto opakuji urcité
ukazy, osobnostni charakteristiky a zkuSenosti tykajici se ptivodu daného pro-
blému. Zakladnim cilem primérni prevence je zabranit vzniku jakéhokoli pro-
blému. Obecné Ize fici, Ze prevenci zamérujeme na Sirokou verejnost, vytycu-
jeme hranice, pravidla a normy (napt. Skolni rad; Vojtova, 2008a). Diky tém-
to nastavenym mantineltim se jednotlivci [épe orientuji v tom, jaké se od nich
ocekava chovani. Matousek a Kroftova (1998) pripisuji nejvice tspéchii pre-
venci provadéné v roding, ve Skolnim prostredi a zaroveri v okoli nej¢astéjsiho
vyskytu ditéte. Vedle primérni prevence existuje jesté prevence sekundarni, jez
se zaméruje na jedince ¢i skupiny déti v riziku, a prevence terciarni, ktera spo-
¢ivé ve znovuzaélenéni osob do spole¢nosti (MVCR, 2017).
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Vychova ditéte probihd primarné v rodiné. Jedné se o nejvyznamnéjsi pro-
stfedi, kde si dit¢ osvojuje zékladni normy a hodnoty spole¢nosti. Jednou
z Uloh rodice je motivovat své potomky k zadoucimu a vhodnému chovani
(Moravcova et al., 2015). Faktory ovliviiujici antisocialni chovani mladistvé-
ho jsou v prvni fadé Cinitele demografického a socioekonomického charak-
teru. Velmi zélezi na tom, jakého zazemi se ditéti dostane. Neméné duleZité
jsou taktéz rodinné vztahy a vychovny styl. Tretim okruhem faktort ovliviiu-
jicich budouci chovani ditéte jsou osobnosti samotnych rodicti (Sobotkova,
2014). Nejcastgji v Sesti letech prichazi dité do procesu povinné §kolni dochéz-
ky. Roz$ituje svoje socialni role a navazuje nové vztahy. Nejenze prichazi nova
autorita v osobé¢ ucitele, ale dit¢ zacina byt ovliviiovano vrstevniky, prostie-
dim $koly a tfidnim klimatem (Sobotkova, 2014). Postupem ¢asu se vliv auto-
rit sniZuje a na dité zacinaji psobit vrstevnické skupiny, se kterymi se v rlzné
mire mize jedinec identifikovat (Moravcova et al., 2015).

Vasutova (2008) ptisuzuje hlavni preventivni kroky Skolnimu prostredi
a jeho pracovnikiim. Prisuzuje jim tuto tlohu, nebot $kolu vnimé jako men-
$1 model celé spolecnosti. Jestlize Zak nebude akceptovat pravidla a hodnoty
uvnitr §koly, je vysoce pravdépodobné, Ze mu budou délat problémy spolecen-
ské normy a zakony. Aby se mladistvi identifikovali se $kolou a jejimi norma-
mi, musi byt splnény dvé zakladni podminky. Dité musi zazit ispéch, at uz stu-
dijni, sportovni ¢i umélecky, a musi ho mit ve Skole radi. Je tedy potieba kaz-
dému ditéti dat prilezitost, aby mohlo néjakym zptisobem dosahnout tispéchu.

Metodologie

Prehledovou studii si klademe za cil zjistit, které postupy jsou vyuzivané
pii prevenci nasili a agresivity na zdkladnich Skolach. Mimo to také nabizime
moznost zjisSténi vyuZivaného zptisobu sbéru dat u vybranych vyzkumda.

Pro vyhledani vhodnych ¢lankd, které probéhlo v #ijnu 2017, jsme zvolili
dveé databaze. V pedagogické databazi ERIC jsme po zadani kli¢ového spoje-
ni ,,prevention of violence* ziskali 85 ¢lankd. Rozhodli jsme se pracovat pou-
ze s texty, které jsou plné dostupné k prostudovani a byly publikovany béhem
poslednich 10 let — ,,;since 2008 (last 10 years)“. Z deskriptorti nabizenych da-
tabazi jsme dale vybrali ,Journal Articles“, ¢imz se pocet ¢lankd snizil na 43,
a,,Elementary School Students“. Posledni jmenovany sniZil pocet ¢lanktina 6.
Vytazené, a tedy nevhodné pro tuto préci byly ¢lanky bez provedeného vyzku-
mu ¢i zametujict se na zdravotni vyuku. Celkové byly diky databazi ERIC zis-
kany k prostudovani tfi zahrani¢ni zdroje.
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Databazi EBSCO jsme zajistili pro ucely této prace vyzkumy z ceského
prostedi. Pro vyhled4véani jsme pouzili ¢esky psana kli¢ova slova ,,prevence
nésili“ a ,,zakladni skola“. Po tomto prvnim kroku nam zGstalo 125 vysledk.
Déle jsme se rozhodli pouze pro fulltextové a recenzované dokumenty. Tim
jsme vybér zuzili na 17 ¢lankd. VSechny byly prezentovany v akademickych pe-
riodikéach, nejnovéjsi byl publikovan v roce 2012. Z toho diivodu nebylo nut-
né zadavat asové rozmezi, jeZ jsme si pro tuto prci zvolili, tedy poslednich
10 let. V poslednim kroku byly automaticky vynechany duplicity, diky ¢emuz
jsme ziskali 11 ¢lankd. Ty, jez byly z jiného nez pedagogického oboru, a ty, kte-
ré nasili na zakladnich skolach zminovaly pouze okrajove, jsme taktéZ do nej-
uz8iho vybéru nezapocitali. V kone¢ném souctu jsme pracovali se dvéma Ces-
kymi zdroji.

V prehledové studii se zaméfujeme na zodpovézeni dvou otazek:

1. Jaky je nejcastéji vyuzivany zptsob sbéru dat a jaky je pocet osob

ve zkoumaném vzorku?

2. Ktera preventivni strategie v otazkach nasili a agresivity je vyuzivana?

Popis vyzkumii

Autofi prvni studie s nazvem Civilized and Uncivilized Behaviors in the
Classroom: An Example from the Teachers and Students from the Second Stage
of Primary Education (Apaydin & Seckin, 2013) si kladou za cil zjistit, jak vy-
pada civilizované a necivilizované chovani ve Skolni tfidé v tureckém mésté
Eskisehir, jaké jsou emocni projevy a odpovédi na né a jaké strategie preven-
ce jsou vyuzivany. Pracuji se vzorkem 80 zakt druhého stupné zakladni Sko-
ly (6.-8. tfida) a 28 ucitel. Veskera data byla ziskana skrze polostrukturova-
né rozhovory. Respektujici ¢i civilizované chovani bylo oznaceno jako bézné
obcanské chovani, které uprednostiiovali jak ucitelé, tak studenti. Ti toto po-
zitivni chovani u uciteltl hodnotili jako vzdélavaci. Reakce na $patné chova-
ni a neohleduplné ¢i nezdvorilé zachazeni byly riizné. Nékteri studenti pocito-
vali pouze negativni emoce, zatimco jini se aZ hnévali. OvSem v naprosté vét-
Sin¢ piipadi byly reakce studentli pasivni — pouze mliceli. U¢itelé pti nevhod-
ném projevu chovani u zaka nejcastéji vyuzivali jako metodu reSeni dané si-
tuace varovani.

Ve druhém ¢lanku s ndzvem A Multisite Program Evaluation of Families
and Schools Together (FAST): Continued Evidence of a Successful Multifamily
Community-Based Prevention Program (Crozier et al., 2010) hovoii autofi
0 jiz nabizeném preventivnim programu Families and Schools Together (dale
jen FAST). Ve svém vyzkumu se snazi poukazat na to, ze i po tolika letech
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od uvedeni FAST programu jsou ziejmé stale nové a nové uspéchy. Program
FAST byl vytvoren v roce 1988 doktorkou Lynn McDonaldovou a byl urcen
pro déti v riziku vzniku poruchy chovani nebo v riziku vyskytu socialnépato-
logické aktivity. Presnéji feCeno slouZil jako preventivni program urceny ke
zlepSeni fungovani rodiny a tim ke sniZent rizik v osobnostni, rodinné a soci-
alni sféte zivota. V ramci kratkodobych tuspécht bylo zjisténo, Ze rodina za-
¢ala spolec¢n¢ Iépe fungovat, zlepsilo se sziti se spolecnosti, zvySilo se zapoje-
ni rodi¢t do $kolniho procesu. Také byly prokazany uspéchy ve vztazich mezi
détmi a jejich rodi¢i a celkové pozitivnéjsi chovani déti, coz je chapano jako
bé vysledky mlzeme radit prevenci zneuzivani navykovych latek, zneuzivani
a zanedbavani déti, kriminality mladistvych, problémi s duSevnim zdravim,
nasili a Skolnich neuspéchii. Po dobu vyzkumu bylo provedeno 18 cykld pro-
gramu, do nichz bylo zapojeno 251 rodin. K dispozici byla data ziskan4 ze 14
cyklfl. Vyzkumnym vzorkem tohoto vyzkumu bylo 196 déti a 187 rodicq, cel-
kem tedy 383 osob. Autofi vyzkumu si stanovili za cil posileni rodinnych vzta-
ha, sniZeni akademického selhavani ditéte, zabranéni zneuzivani drog a sni-
Zeni stresu v rodinach.

Treti zahrani¢ni ¢lanek Cyber Bullying Victimization of Elementary School
Students and their Reflections on the Victimization (Sezer et al., 2013) z pro-
stfedi turecké zakladni Skoly hovori o modernim zptisobu nasili. KyberSikana
je novodobym problémem, ktery suzuje déti a potazmo i rodinu a pracovni-
ky $koly. Zaci travi na internetu vétsinu ¢asu a diky tomuto vyzkumu bylo zjis-
téno, Ze mnoho z nich nevi, jak se pred projevy nasili prezentovaného pro-
stiednictvim internetu branit. KyberSikana dle ¢lanku nejcastéji probiha pres
e-mailové ucty, zpravy, socialni sit¢, v chatovych skupinkach nebo na blogu.
Taktéz se znacné ¢ast ucastniki setkala s faleSnymi ucty na sociélnich sitich
a kradezi ucta vlastnich. Studenti, ktefi na podobné aktivity prisli, se s pros-
bou o pomoc obratili na spravce webu ¢ijiného experta. Dal$imi osobami, jimz
se sverili, byli rodice a pratelé. Vyzkum prokazal, Ze podobné zkuSenosti maji
vliv na zdkovu psychiku. Zéci pocituji rozezleni, ponizeni, rozrueni a zneuzi-
ti vlastni osoby. Ve vyzkumu byly vyuzity oteviené otazky polostrukturované-
ho rozhovoru realizovaného s 24 zaky druhého stupné zakladni Skoly. Témér
80 % dotazovanych se ve svém Zivoté s kyberSikanou osobné setkalo.

V prvnim ¢lanku z ¢eského prostredi s nazvem Expozice komunitnimu nd-
sili a Skolni Sikana a jejich vztah k antisocidlnimu chovdni v rané adolescenci
(Sobotkova et al., 2012) mame moznost nahlédnout na praci s nékolika typy
antisocialniho chovani. Celkové se prace zaméruje na vztah mezi antisocial-
nim chovanim, komunitnim nasilim a Sikanou. Diky vysledktim bylo mozné
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potvrdit vztah mezi agresivitou a zkuSenostmi se Sikanou. Je mozné zhodnotit,
jak dalezité je pro nasi spole¢nost a mladez v ni preventivni piisobeni a ochra-
na pred psychickym ¢i fyzickym napadanim. Ve vyzkumu vSak nebylo rese-
no, co ¢emu predchazi a jaké jsou role v otazkéch Sikany, ktera pripadné vyus-
ti v antisocilni jednéni.

Studie s nazvem Agresivni chovdni ve Skole, jak je vnimaji pedagogové
(Csémy et al., 2013) se zaméfuje na zkudenosti uciteli v nasi republice. Pies
tfi ¢tvrtiny z nich ve svych vypovédich uvedly, Ze se agresivita s postupem ¢asu
zvysuje. Je tedy z jejich pohledu mnohem ¢astéjsi, nez tomu bylo v letech mi-
nulych. Autofi popisuji rizné druhy agresi, s nimiz se pedagogové mohou ve
Skole setkédvat. Nejcastéji to je hruba slovni agrese mezi Zaky, ale nejen mezi
nimi. Taktéz bylo prokéazéano, Ze ucitelé takovéto napadani pocituji i vci vlast-
ni osobé. V dotaznikovém Setfeni bylo respondentiim, tedy uciteldm na z&-
kladnich Skolach, nabidnuto nékolik typl intervence agresivniho chovani.
Vétsina pedagogi souhlasila s tim, Ze momentalné ma Skola jen malé moznos-
ti omezovani nevhodného chovani zakd. Nazory pedagogt se lisily v zavislosti
na mife pocitované agrese. K diilezitym zjisténim, ktera studie prinesla, patfi
skutecnost, Ze pedagogové, jimz je vyuka naruSovana agresivnim ¢i antisocial-
nim chovanim zaka ve tiidé, se priklanéji k presunuti feSeni problému najinou
osobu (rodice ¢i odbornika), ptipadné k do¢asnému vylouceni zaka ze Skoly.
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Vysledky studii

V navaznosti na predstavené vyzkumy prezentujeme odpovédi na otazky,
jez byly v uvodu poloZeny.

a) Zpisob sbéru dat a respondenti

Ze vSech péti dokumentt, které jsme podrobné studovali, vyuzivaly dvé
vyzkumné skupiny kvalitativni sbér dat a tii se priklonily ke kvantitativni-
mu. Dotaznik byl vyuzivan predevsim z divodu vysokého poctu respon-
dentdi. Dva z téchto vyzkum pracovaly s po¢tem osob vy$§im nez 1 000.
Treti pak sice ,,pouze” s tietinovym mnozstvim, av§ak kvili zaméreni pro-
gramu FAST bylo u jednoho vzorku osob nutno pouzit dotaznikd hned né-
kolik. Vyzkumnici, ktef1 se uchylili ke kvalitativnimu zpracovani dat, vyuzi-
li polostrukturované rozhovory.

Zkoumani agresivity Zakd na zakladnich Skolach je mozné z vice pohle-
dd. V nami vybranych dokumentech mtiZzeme zjistit ndzory a zkuenosti re-
spondentl-uciteld. Napiiklad Csémy et al. (2010) vyuZili pro sviij vyzkum
dotaznik zaslany prostfednictvim internetu a diky tomu ziskali odpovédi
na otazky od 1 003 uciteld. Na starsi Skolni vék, tedy vék 12-14 let, se za-
meruje vyzkum Sobotkové et al. (2012). V tomto vyzkumu byly osloveny té-
mer 3 000 respondentd. Studie z tureckych Skol (Apaydin & Segkin, 2013;
Sezer et al., 2013) se zamétuji na stejné tiidy zakladni Skoly. Ziskavaji data
od zakd druhého stupné¢ bez nejvyssi, tedy 9. tiidy. Studie pojednavajici
o civilizovaném a necivilizovaném chovani v§ak nabizeji zaroven jeste po-
hled uciteld, kteti jsou také soucasti vyzkumného vzorku. Americka studie
mapujici fungovani programu FAST (Crozier et al., 2010) vybrala respon-
denty, ktefi m¢li zajem o program z vlastni iniciativy. Jednalo se 0 383 osob
z rad dospélych a déti.

b) Zpiisob nabizené prevence

Na zakladé vyzkumu Cyber Bullying Victimization of Elementary School
Students and their Reflections on the Victimization (Sezer et al., 2013) vy-
$lo najevo, ze kybersikana je velky problém dnesni doby. Zaci druhého
stupné zakladni Skoly si nejsou védomi nebezpeci internetu a socialnich
siti. Autofi ¢lanku tak navrhuji zvysit prevenci a osvétu pisobenim rodict,
uciteld ¢i poradcti. Predkladaji tedy moznost nabidky preventivnich pro-
grami s ukazkou nebezpecné tvare kyberprostoru. Zdlraznuji, ze rodice
i ucitelé by méli déti naucit zdravému vyuzivani internetu, a to prevazné ve
prospéch studia. Rodic¢e by se vsak méli vice zajimat, jak jejich dité travi cas
pravé pii pouzivani novych informacnich a komunikacnich technologii.
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Jako jednu z moZnosti navrhuji vyuZzit programd, které brani vstupu do ur-
¢itych oblasti internetu, a ve vyuce informacnich technologii se tomuto té-
matu vénovat vice do hloubky.

Csémy et al. (2013) navrhuji ve svém vyzkumu Agresivni chovdni ve skole,
Jak je vnimaji pedagogové rtizné druhy preventivnich a intervenénich pristu-
li. Zeny povazuji za u¢inné $kolni programy, které by omezily agresivitu. Muzi
se Castgji priklanéli k fyzickym trestlim. Obecné bylo zjisténo, Ze pedagogové
i pedagozky hodnoti osobnostni piistup, spolupraci se zaky a kazenské pred-
pisy pti redukci agresivnich projevi chovani jako méné a¢inné.

Vyzkumna studie Civilized and Uncivilized Behaviors in the Classroom:
An Example from the Teachers and Students from the Second Stage of Primary
Education (Apaydin & Seckin, 2013) navrhuje jako preventivni strategii ho-
vorfit s rodic¢i Zakd. Komunikaci s matkou a otcem je mozné zjistit, jaké uda-
losti v pozadi se odehravaji za agresivnim jednanim zaka. Velmi ¢asto je timto
zplsobem odkryta i cesta, kterou se Skola ¢i poradce mize vydat. Pti prvnich
znamkach nezadouciho chovani je vSak dle autor vhodné navrhnout zakovi
sluzby poradce ¢i jiného specialisty.

V ¢lanku s nazvem Expozice komunitnimu ndsili a Skolni Sikana a jejich
vztah k antisocidlnimu chovdniv rané adolescenci (Sobotkova et al., 2012) neni
navrzena prevence jako takova. Autofi vSak jako pti¢inu agresivniho chovani
nastifiuji hlavné osobni zku$enosti s podobnymi incidenty, a to at uz jako obé-
ti, ¢i jako svédci. Obéma témto rolim ve spole¢nosti miizeme predejit vhod-
nym vybérem prostiedi pro vychovu ditéte a pestrou nabidkou preventivnich
programd na Skole. Tak je mozné docilit vy$si informovanosti a zajmu o pro-
stfedi, vnémzZ Zijeme.

A Multisite Program Evaluation of Families and Schools Together (FAST):
Continued Evidence of a Successful Multifamily Community-Based Prevention
Program (Crozier et al., 2010) je samotnym preventivnim programem. Clanek
avyzkum pojednavaji predevsim o aktudlnosti a vyuZitelnosti navrzené strate-
gieivice nez 20 let po jejim zavedeni. Program Kids FAST je zaméfeny na rodi-
Ce a zaky zakladnich Skol. Je sestaven tak, aby se diky nému vytvorily ochran-
né faktory pro déti a aby se posilila pozice rodice, ktery by mél byt prvni oso-
bou resici prevenci u déti. Jedna se o interaktivni a dobrovolny program, jenz
je soucasti Sirsitho programu FAST a zajima se o celou rodinu. Trva 8§ tydnd
a setkavani probih4 jednou tydné po dobu 2 hodin. Program je veden odbor-
né vySkolenym tymem; kromé rodice, ditéte a ostatnich ¢lenti rodiny v ném
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naléz4 misto pracovnik Skoly a zastupce komunity. Prevenci tedy spatfujeme
nejen v pravidelné praci s rodinou, ale také v zajmu o prostredi, v némz Zijeme,
avuzké spolupraci rodiny a Skoly.

Nejvice spole¢nych preventivnich navrhii obsahovaly studie v otazce feSe-
ni prevence na doméaci pdde. Rodina je ve vSech statech chdpana jako zaklad-
ni pilif spolecnosti. TaktéZ byla velmi ¢asto hodnocena jako dilezité zdravé
socialni prostiedi — tedy predchazeni rizikovym stretdm mezi vrstevnickymi
skupinami. Apaydin a Seckin (2013), Crozier et al. (2010), Sezer et al. (2013)
a také Sobotkova et al. (2012) navrhujf aktivni traveni volného ¢asu v podnét-
ném a nerizikovém prostiedi. V otazkach spoluprace s odborniky se Apaydin
a Seckin (2013) i Csémy et al. (2013) shodli, Ze mnohdy je nejjednodussi vyu-
Zit profesionalni schopnosti osoby, kterd ma vice zkusenosti s problémy s agre-
sivnim jednanim a dokaze tak cilen¢ zamérit prevenci ¢i intervenci.

Zaver

V prehledové studii nabizime analyzu péti vyzkumnych studii. Dvé z pra-
ci byly ziskany od tuzemskych autord a t¥i od vyzkumnikd za hranicemi Ceské
republiky (Apaydin & Seckin, 2013; Crozier et al., 2010; Csémy et al., 2013;
Sezer et al., 2013; Sobotkova et al., 2012). Kazdy z vyzkum hodnotil preven-
ci jako nutnost, jez v nékterych situacich selhava. Abychom ochranili spole¢-
nost, dospé€lé i déti a jejich budoucnost, je tieba dbat na to, v jakém prostiedi
vé détl. Z naSeho pohledu je dalezité détem nastolit hranice, které jsou v civili-
zovaném svété dany zakony, vyhlaSkami a etickym kodexem. Nic z toho v sobé
v dobé€ narozeni nemame. A stejné jako se uc¢ime ¢ist, psat a pocitat, u¢ime se
ivychazet s ostatnimilidmi a se sebou samymi. Snazime se Zit ve svété dle pra-
videl, ktera byla dana daleko drive, nez jsme se narodili. Proto je primarnim
zdrojem pozitivni socializace naSe nuklearni rodina a potazmo i dalsi rodinni
piisludnici. Jsou ndm vzorem a my jejich obrazem. JestliZe tento zakladni sta-
vebni kdmen Zivota selhav4, je velmi tézké zlstat na spravné ceste.

Preventivni plisobeni pouze v rodiné v§ak neni dostacujici. Jako netcin-
ngj$i hodnotime komplexni ptisobeni na jednotlivce. Kromé pozitivniho piso-
beni rodicd, jejich spravného vzoru a nezanedbavajici ani nepretézujici vycho-
vy hodnotime stejné jako Crozier et al. (2010), Sezer et al. (2013) a Sobotkova
et al. (2012) jako velice vyznamné pro GspéSnou prevenci zajisténi kvalitniho
traveni volného ¢asu. Nejde pouze o nabidku nekone¢ného mnozstvi aktivit
v détském kolektivu, ale také o spolecny volny ¢as rodiny a pratel, kde se daji
budovat vztahy, jistota a zazemi. Taktéz je dtlezité dit¢ naucit zabavit se samo
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a vyuzit tak potenciél, jenz v sobé ukryva. Dalo by se tim dle naseho nazoru
predejit potizim s neefektivitou, moznym zavislostem na modernich techno-
logiich a nudé.

Vedle rodinného a spolecenského Zivota vnimame jako podstatné prostie-
di Skoly, kde Zaci travi vétsinu volného dne. Prave zde by Zaci méli byt autorita-
mi seznameni s prevenci — at uzZ mirenou na agresory, ¢i na ob¢ti. Stale je mno-
ho déti, jeZ se stavaji ter¢em Sikany a s touto situaci si nevédi rady, ptipadné
se boji. Profesionalni pomoc, kterou ve Skole zak mutze ziskat, chdpeme jako
treti vyznamny pili komplexniho pristupu pfi prevenci agresivniho chovani
(Csémy et al., 2010; Sobotkova et al., 2012).

Pro zodpovézeni otazky tykajici se zptisobu sbéru dat a poctu responden-
tl se ndm jevi jako nejvhodné&jsi celistvy nahled na situaci. Abychom mohli
objektivné posoudit prevenci agresivniho jednani, je nutné odhalit pro ucely
vyzkumu i déti, které jsou dosud ucitellim a rodiné skryté, tedy snazit se zjis-
tit skutecny pocet agresort ¢i obéti na zakladnich Skolach. Z tohoto divodu
hodnotime jako nejucinnéjsi elektronicky anonymni dotaznik pro zéky a vy-
uziti podobného systému jako napiiklad Csémy et al. (2010). Pokud bychom
se chtéli na zplisob nabizené prevence podivat podrobnéji, zajistit osobni zku-
Senosti a nazory, pokladame za nejlepsi zptisob osobni kontakt s respondenty
a polostrukturovany rozhovor, jez byly vyuzity v nékolika ze zkoumanych do-
kumentli (Apaydin & Seckin, 2013; Sezer et al., 2013).

Nase studie nenabizi nejlepsi a nejucinnéjsi prevenci, diky niz zajistime
svét prosty agresivnich projevil chovani, ale nahled na rizné preventivni moz-
nosti pti problémech s agresivnimi détmi. Nelze takto obecné najit jeden doko-
naly zpisob. Lze v§ak prezentovat souhrnné preventivni psobent pti zapojeni
nejblizsich osob v Zivote ditéte — rodicd, rodinnych piislusnikd, uéiteld a dal-
$ich odbornych pracovnikd $koly, pripadné externé pracujicich profesionali.

vvvvvv

musi hlavné kazdé dité samo za sebe.
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NAZORY ZAKU NA PRIMARNI PREVENTIVNi PROGRAM
,HRA NA HRANE“ NA VYBRANYCH SKOLACH

PUPILS' VIEWS ON THE PRIMARY PREVENTION PROGRAM
“STACKED DECK” IN SELECTED SCHOOLS

Klicova slova: preventivni program; gambling; dotaznik; Skola; prevence;
ucitel; Hra na hrané.

Abstrakt: Kapitola predstavuje program primdrni prevence ,,Hra na hra-
né“ americké organizace Hazelden, ktery byl prevzaty do ceského pro-
stredi spolecnosti Podané ruce, o. p. s. Zaméruje se na téma problémové-
ho hrani. Program je urceny pro zZdky 7. az 9. trid zdkladnich skol a Zdky
strednich Skol. Kapitola ukotvuje patologické hrani teoreticky, s diira-
zem na vznik zdvislosti, lécbu a rizika vzniku. V rdmci vyzkumného Setre-
nijsme se zamérili na ndzory Zdkii na primdrni preventivni program, kon-
krétné na aktivity, které jsou programem zdkum nabizeny. Cilem vyzkum-
ného Setreni bylo zjistit, které aktivity Zdci povazZuji za nejvice a které za
nejméné atraktivni.

Key words: preventive program; gambling; questionnaire; school; preven-
tion; teacher; Stacked Deck.

Abstract: The chapter presents a program of primary prevention called
‘Stacked Deck’ of the American organization Hazelden, which has been
taken over into the Czech environment by the Company Podané ruce
o0.p.s. This game focuses on the problem of gambling. The program is de-
signed for pupils from 7" to 9* grades of elementary schools and pupils
of secondary schools. The chapter refers to the pathological gambling
in theory with a focus on the emergence of addiction, treatment, and the
risk of addiction. In the research, we have focused on pupils‘ views on the
primary prevention program in particular on activities offered to pupils.
The aim was to find out which activities are the most and least attracti-
ve for pupils.
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Uvod

Hra provazi lidstvo od nepaméti. Ale i z takto prirozené ¢innosti mize
vzniknout zakefna nemoc — zavislost. V détstvi pouzivame hru k tomu, aby-
chom se ucili rdznym ¢innostem. Hrou miZeme v détstvi ventilovat rdz-
na vnittni napéti a zaroven uspokojujeme nasi ptirozenou soutéZivost. Z ta-
kového tniku od reality miZe vzniknout problém jménem gamblerstvi.
Problematika gamblingu se v Ceské republice za¢ala rozvijet od roku 1989.
Od této doby jsme si mohli v§imnout zmény pohledu na patologické hracstvi.
Touha rychle zbohatnout se ¢asto transformovala v gamblerstvi. Zaroven se
riziko zna¢n¢ zvysilo po roce 1995, jelikoZ se objevila nova oblast, a to saze-
ni a hrani na internetu (Frouzova in Kalina et al., 2003). Patologické hraéstvi
nebo také gamblerstvi ¢i gambling patii mezi nemoci. VétSina odbornikd de-
finuje patologické hracstvi pomoci Mezinarodni statistické klasifikace nemo-
ci a pridruzenych zdravotnich problémt (dale jen MKN-10). V MKN-10 na-
lezneme patologické hracstvi v kapitole V — Poruchy duSevni a poruchy cho-
vani, kde je uvedeno pod kédem F63.0 Patologické hrdéstvi. Patologické hrac-
stvi fadime mezi nutkavé a impulzivni poruchy, které ,jsou charakterizo-
vané opakovanymi ¢iny, které nemaji Zddnou jasnou raciondlni motivaci, ne-
mohou byt ovldddny a obecné plisobi svym nositeliim poSkozovdni viastnich
zdjmii i zdjmil jinych lidi. Osoba hovoii o tom, Ze jeji chovdni je spojeno s im-
pulzy k ¢innosti. Pricina téchto poruch neni pochopitelnd a jsou zde seskupe-
ny spolecné vzhledem k popisnym podobnostem v Sirsim slova smyslu, nikoliv
v§ak proto, Ze by bylo zndmo, Ze maji jiné dilleZité spolecné rysy“ (Mezinarodni
klasifikace nemoci, 2017). Porucha patologického hracéstvi spociva v opako-
vaném a ¢astém hrani, které probiha v tzv. hra¢skych epizodach. Tyto epizody
se v Zivote hrace stavaji dominantni ¢innosti, a to na ukor ostatnich Zivotnich
prioritjedince. Zejména se jedné o hodnoty sociélni, rodinné, materidlni apod.
Z polozky F63.0 je nutné vyradit hra¢stvi u asocialni poruchy osobnosti, nad-
merné hra¢stvi u manickych pacientt aj.

Abychom mohli jedince diagnostikovat jako patologického hrace, je dule-
Zité, aby:

» byl zaujat mySlenkami i pfedstavami o hrach a hrani;

» citil velmi silné puzeni ke hie;

» béhem jednoho roku vyskytly se minimalné dvé hracské epizody, které

pro hrace nejsou vynosné a opakuji se i presto, Ze mu §kodi v osobnim
zivoté (Nespor, 2011a).
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Vzniku patologického hragstvi predchazeji vZdy néjaka rizika, zejména pak
u déti a mladistvych. Williams, Westova a Simpson (2014) uvadeéji, Ze existuji
i nepfima rizika, kterd mohou zapfi€init vznik patologického hracstvi. V kom-
binaci s ptfimymi rizikovymi faktory vytvareji tendence k dispozici pro hracské
patologie. Mezi tyto neprimé rizikové faktory radi autori zejména biologic-
ké nastaveni, jako genetickou podminénost, ktera zvySuje moznost vzniku za-
vislosti, nebo vysokou miru komorbidity s uzivanim nékterych navykovych la-
tek, poruchami chovani a emoci a delikvenci ¢i antisocialnim chovanim. Dale
se autofi zabyvaji nepfimymi rizikovymi faktory, které jsou spojeny s prostie-
dim. Mezi né mizeme zaradit napt. zanedbavani ditéte, gamblerstvi objevuji-
ni, spolecensky pfijimany hazard, stalé stresory v Zivoté jedince, ucast party
vrstevnik{l na hazardu aj. Bezprostfednéjsi vliv na vznik patologického hréac-
stvi ¢i gamblerstvi maji primé rizikové faktory. Prvni vyrazny rizikovy faktor,
ktery pasobi pfimo na jedince, se tyka psychické potieby. Konkrétné zda ha-
zard jedinci slouzi k uspokojeni potieby navozeni prijemnych pocitl, napii-
klad vzru$eni, do¢asného Uniku pred problémy, touhy po vyhie a zbohatnuti
aj. Pfimym rizikovym faktorem vzniku patologického hracstvi je také nedosta-
tek znalosti o této problematice a celkové mylné chapani hracstvi. Jedinec ne-
chape zakon pravdépodobnosti a nerozumi zakonu velkych ¢isel. Casto si také
neuvédomuije, Ze vétSina vysledkd hazardu je ndhodné a zcela nezavisla na vy-
sledcich z predeslych her. Jedinci ¢asto nevi, Ze dlouhodobé¢ nelze na hazar-
du vydélavat, Ze vétSina her nema Zadny systém a nelze mit pro vyhru Zadny
matematicky p¥iznivy predpoklad. Cetnost hazardniho hrani v rané fazi gam-
blerstvi a velikost odmény jsou dal$imi pfimymi rizikovymi faktory. Brzk4 vel-
ka vyhra a Casté hrani v krat$im ¢asovém tseku ovliviiuji vznik patologického
hrac¢stvi. Pravidelné hrani zpisobuje fakt, Ze je pro jedince velmi t€zké tomu-
to chovani védomé odolavat. Jedinec se pak hrou a hazardem zacne nepretr-
Zité a soustavné zabyvat a za¢ne rizikové hrani provozovat (zména limitu vy-
dajt na hru, prodluzovani doby hrani aj.). Centrum pro vyzkum problémové-
ho hrééstvi v Ontariu (OPGRC, 2013) uvadi dalsi specifické a obecné fakto-
ry, které prispivaji k problémovému hracstvi. Mezi specifické faktory radime
zdroje feSeni problémového hracstvi (napf. ochrana a prevence), typy hazard-
nich her, expozici hazardnim hrdm a prostfedi hazardnich her. Mezi obecné
faktory, které prispivaji ke vzniku patologického hracstvi, fadime faktory bio-
logické, psychologické, socialni a kulturni (viz obrazek 1).
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Biologicke rizikové faktory Rizikoveé faktory prostredi

Sebekontrola <€—> Impulzivita Zanedbana vychova / <€—> Pecujici/disciplinovana
Nechut riskovat <€—> Vyhledavani rizika / zneuzivani vychova
Bez predispozic <€—> Sklon k zavislostem Hrégstvi rodici <——> Nehracstvi rodicu
k zavislostem Hracstvi skupiny <€«—> Nehracstvi skupiny
Bez predispozic <€—> Sklon k problémiim vrstevniki vrstevnikd
k problémim v oblasti v oblasti dusevniho Spoleéenskéa <€—> Nesnadna dostupnost
dusevniho zdravi zdravi pfijatelnost hazardu hazardu

Nizky pfijem <€—> Vysoky piijem
Nizké vzdélani <€«—> Vysoké vzdélani
Nebezpeéné <€«—> Bezpecné poskytovani
poskytovani hazardu hazardu
Vysoky stres a nizka <€—> Nizky stres a vysoka
podpora podpora

MyIné domnénky nebo neznalost
v oblasti hazardu
Hazard slouzici psychické potfebé

0dména rané zkusenosti s hazardem
a nasledné podminovani

Komorbidni problémy v oblasti dusevniho zdravi Komorbidnf zavislostni chovani
Komorbidni antisocialni chovani Problémové Komorbidni §patné zdravotni navyky
hracstvi o ) B
Komorbidni problémy v mezilidskych vztazich Komorbidni skolni/pracovni problémy

Obrazek 1. Etiologicky ramec problémového hradstvi (Williams, West, & Simpson,
2014, s. 19).

Pokud se rizikové faktory na sebe nabaluji, vznika navykové chovani a poté
zavislost. Rozvoj patologického hrani zahrnuje urcité faze. Prvni stadium, kte-
rym patologicky hra¢ prochazi, se nazyva stadium vyher. V tomto obdobije dd-
leZitym okamzikem zazitek z velké vyhry. Hra¢ ma pak touhu tento akt zopako-
vat. V prvnim stadiu hra¢ ¢asto o vyhte fantaziruje, o svych vyhrach maze lhat.
Spolecenské hrani prechazi do hry o samotg. Jedinec v této fazi bud patologic-
ké hracstvi ukonéi, nebo prechazi do stadia proher typického jiZ pro patologic-
ké hrani. Jedinec uz s hranim nedokaZe prestat a soustavné na hru mysli, fi-
nancuje ji ¢asto z pdjcek. Dochazi k litosti, depresim a beznadéjnym pocitiim.
Jedinec se prestava vénovat svym zajmlm, své rodiné, dokonce mu nezbyva
energie a ¢as ani k vykonu svého zameéstnani. V této fazi se mize dopoustet
trestnych ¢indi. Posledni fazi ve vyvoji gamblerstvi je stadium zoufalstvi pro-
vazené ¢asto podminénymi ¢i nepodminénymi tresty. Jedinec se odcizi rodi-
né, prateliim a mize dojit i ke ztraté zaméstnani. Prichazi panika, kterad muize
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hrace dohnat az k zdvaznym trestnym ¢infim. Vyskytuji se tendence k sebevra-
Zednému jednani. Gambler nevi, jak se zbavit zavislosti, Casto fesi své problé-
my pomoci alkoholu ¢i jinych navykovych latek. U dospélého jedince tyto faze
trvaji zhrubajeden aZ tfi roky, oproti tomu u déti a mladistvych se doba zkracu-
je nanékolik tydnd. Vznikem patologického hréaéstvi jsou vice ohroZeni zejmé-
na mladi lidé, muZi a jedinci s diagnézou ADHD. Lécba patologického hrac-
stvi probih4 také ve stadiich. Prvni je oznacovano jako stadium kriti¢nosti, kdy
jedinec zacina resit své problémy a vymanuje se ze svych hracskych fantazii.
Druhym je stadium znovuvytvoreni. Jedinec si ve druhém stadiu uzdravova-
ni snazi formovat plany do budoucna, vraci se mu sebetcta, napravuje vztahy
adalresifinanéniproblémy. V této fazijejiz jedinec schopen stanovovat si real-
né cile do budoucna. Poslednim stadiem uzdraveni je stadium rastu. V této
fazi jedinec nachazi novy smysl Zivota, je schopen poméahat druhym a rozumét
sam sobg (srov. NeSpor, 2006; Nespor, 2011b).

Velmi dillezita je prevence patologického chovani. Williams, Westova,
Simpson (2014) poukazuji na dileZitost prevence jiz v détstvi. Jako zasadni
soucast prevence chapou posileni funkénosti rodiny. Mezi dalsi dalezité fak-
tory Fadi autori kontakty s dobfe socializovanymi vrstevniky, kvalitni osvéto-
vé a informac¢ni kampané, vybudované informacni centra pro hrace a infor-
movanost populace o statistice vyher, resp. proher. Sté¢Zejnim preventivnim
prvkem jsou programy primarni prevence uskutecniované ve Skolach a Skol-
skych zafizenich. Na trovni Skoly figuruje Skolni poradenské pracovisté.
V jeho systému funguje vychovny poradce a Skolni metodik prevence, v né-
kterych Skolach jsou jesté podporeni Skolnim specidlnim pedagogem a Skol-
nim psychologem. Skola vypracovava minimalni preventivni program, kte-
1y je zaméfen na vychovu zaki a jejich vedeni zejména ke zdravému Zivotni-
mu stylu, ale také rozvoji jejich socidlnich kompetenci. Mimo $kolu v ram-
ci prevence funguji Skolska poradenska zafizeni. Mezi n¢ patfi pedagogic-
ko-psychologické poradny, specidlné pedagogicka centra a stfediska vy-
chovné péce. Jako posledni sektor miZeme oznacit externi spolupréci s riiz-
nymi statnimi i nestatnimi organizacemi (Fialova, 2016). Situace v oblas-
ti patologického hraéstvi v Ceské republice je kritick4. Nejvyssi podil na pa-
tologickém hrani maji stle elektronicka herni zafizent, jejichz vyskyt prud-
ce vzrostl v obdobi let 2008 az 2012. V roce 2012 ¢inily vklady do online ha-
zardnich her 14 miliard K¢. Se sazkami ma v Ceské republice zkusenost cca
60 % populace ve véku 15-64 let (Williams & Wood, 2016).
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Hra na hrané

Williams & Wood (2016) prezentuji program Hra na hrané jako vzdéla-
vaci program na urovni prevence, ktery je prevzaty od americké organizace
Hazelden, a spole¢nosti Podané ruce, o. p. s. je preloZeny a prevedeny do Ces-
kého prostredi. Jedna se o kvalitné propracovany studijni plan, ktery preven-
tivn¢ reaguje na problémové hracstvi. Cilovou skupinou jsou Zaci druhého
stupn€ a Zaci strednich Skol. Hra na hrané je jedinym programem, u néjz byla
prokazana efektivita skute¢nou zmeénou. Zmény se tykaly hra¢skych zvyklos-
ti arizikového hracstvi. Autofi programu Robert Williams a Robert Wood pfi
tvorb¢ programu Cerpali z vyzkumného Setfeni na University of Lethbridge
v Alberté v Kanadg. Cilem programu je zabranit Zakim, aby u nich doslo ke
vzniku patologického hracstvi, motivovat a aktivizovat u nich zodpovédné
rozhodovani a v neposledni fadé kvalitn¢ zZaky informovat o veSkerych sku-
te¢nostech, které primo souviseji s problémovym i rizikovym hracstvim.
Preventivni program je sloZeny ze Sesti lekci v ramci nizkoprahovych zatizeni
a je realizovan béhem Sesti setkani. V prostredi Skol jsou mu vyhrazena tfi se-
tkani. Program Hra na hrané klade diiraz na upeviiovani znalosti, prinasi po-
selstvi zodpovédného hrani, u¢i zZaky premyslet béhem rozhodovacich pro-
cesl, vyuzivd multimedidlnich prvkd a zabavnych metod. Kazd4 lekce trva
45 minut. Sou¢4sti programu jsou powerpointové prezentace, materialy i pro
rodinné prislusniky vSech zucastnénych zaki a zprostredkované zkuSenosti
s hranim. Program je univerzalni pro vSeobecnou priméarni prevenci, rovnéz
jej lze vyuzit v prevenci selektivni, ktera se realizuje, vyskytlo-li se jiZ ve skupi-
né né&jaké rizikové chovani. V neposledni fadé lze program aplikovat i v rdm-
ci indikované prevence. Program vedou ucitelé, lektofi prevence, psycholo-
gové, terapeuti a dalsi odbornici zabyvajici se tématem prevence ¢i zavislost-
mi. Vyzkumn4 $etfeni ukazuiji, Ze program Hra na hrané (v originale Stacked
Deck) ma nékolik vyznamnych aéinkd na tirovni prevence. Jedna se o snizeni
miry hraéstvi mezi vrstevniky Zaka, sniZeni frekvence hrani, zkvalitnéni do-
vednosti zakd pfi rozhodovant, vy$si odolnost zaka viaci mylnym predstavam
o rizikovém a patologickém hrani a zejména o zmény postojli a pristupt zZak
vUci celé problematice problémového hrani. Tabulka 17 ukazuje cile progra-
mu a piesné usporadani lekci.
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Metodologie vyzkumu

Cilem vyzkumného Setfeni bylo zmapovani nazor(i a postoji zakd vaci
programu primarni prevence ,Hra na hrané“, a to se zaméfenim na kon-
krétni aktivity, které jsou s nimi béhem preventivniho programu realizovany.
Zvolené téma vyzkumného Setieni bylo motivovano pottebou evaluovat nové
vznikly program ,,Hra na hrané“ v ramci Ceské republiky. V sou¢asné dobé
stale roste pocet patologickych hract a vzhledem k vyvojovému trendu v ob-
lasti online heren je potieba prevence hazardu a patologického hrani stale na-
léhavéjsi. Dnesni déti a mladistvi jsou i pres statni regulaci kasin a heren pfi-
mo ohroZeni vznikem zavislosti na hrach ¢i hazardnim hra¢stvim. Tomuto sta-
lému riziku by se méla ptizplisobovat i prevence a na gambling by neméla za-
pominat. Na zakladé predchozich vyzkumnych Setfeni jsme zjistili, Ze az 80 %
respondentll se nikdy nezucastnilo Zadné prevence gamblingu ¢i patologic-
kého hrani. V ramci vyzkumného Setfeni byla pouzita metoda kvantitativni-
ho vyzkumu. Vyzkumné Setteni bylo realizovano za pouZiti techniky dotazni-
ku vlastni konstrukce. Vyzkumny vzorek sestaval z zakd zakladnich a stred-
nich Skol Jihomoravského kraje. Respondenti v dob¢ realizace vyzkumu na-
vStévovali osmy a devaty ro¢nik béznych zakladnich §kol nebo prvni az druhy
ro¢nik strednich skol. Vybérovy vzorek tvorilo 125 zZaka ze zékladnich a stred-
nich $kol Jihomoravského kraje (N = 125). Genderové zastoupeni vybérového
vzorku nevykazovalo vyznamné rozdily, vékové kategorie rovnéz.

Vysledky vyzkumu

Vyzkumné Setfeni se zamerovalo na nazory a postoje zakd k aktivitam, kte-
ré byly realizovany v ramci primarné preventivniho programu ,,Hra na hrané“.
Mapovali jsme, které aktivity Zaky nejvice zajimaly, a které naopak nejméné.
Jednim z hlavnich cilt vyzkumného Setteni bylo zmapovat, které aktivity byly
ve vzorku zaka v preventivnim programu Hra na hran€ orientovaném na pato-
logické hréacstvi a rizikové rozhodovani nejvice a které nejméné oblibené.
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Co se mi nelibilo

hry 4 %
nevychovana tfida 4 %

podpora sklonu k hazardu 4 %
nuda 4 %

kratké 3 %

kviz se nehodnotil 3 %

3 prezentace 25 %
malo her 3 %

historie 7 %

ruleta 7 %

vSechno 11 %

Graf 1. Aktivity programu ,Hra na hrané*, které se respondentlim nejméné libily.

Graf 1 podava informace o tom, které aktivity v programu Hra na hrané
respondenty nejméné bavily. Ctvrtina respondentti uvedla, Ze nejméné zabav-
nou aktivitou programu Hra na hrané je kviz. Kviz je zavére¢nou aktivitou
a zjistuje, které informace si Zaci zapamatovali. Stejné jsou na tom i power-
pointové prezentace. 11 % respondentii uvedlo, Ze pro né bylo nezabavné tpl-
né vSechno, tedy veSkeré aktivity, které se béhem programu uskute¢nily. Mén¢
nez 10 % respondentli nejméné bavila aktivita zvana ruleta. Stejné tak je za-
stoupena v neoblibenosti i historie, ktera je zminované hned na zac¢atku celé-
ho programu. Se 4 % se respondentiim nejméné libily hry celkové, se stejnou
relativni ¢etnosti zastoupeni byli respondenti nespokojeni s chovanim tridy.
Obdobné se respondentiim nelibila nuda, kterou béhem programu pocitovali,
4 % respondent méla pocit a zaroven se jim nejméné libilo, Ze program pod-
poruje sklon k hazardu. Tti procenta respondentii vyjadrila nespokojenost, Ze
se nehodnotil zavérecny kviz, se stejnou etnosti také skutecnost, Ze podle je-
jich nazoru program obsahoval malo her a Ze hry v programu Hra na hrané
byly prili§ kratké. Z vysledki vyzkumného Setfeni tedy vyplyva, Ze respondenti
za nejméné zdbavné aktivity povazuji kviz a powerpointové prezentace.
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Co se mi libilo

prezentace 3 %
nové informace 3 %
nebyla Skola 4 %

kviz 7 %

vSechno 12 %

lektorky 12 %

Graf 2.  Aktivity programu ,Hra na hrané*, které se respondentiim nejvice libily.

Graf 2 se zaméfuje na otazku, v niz jsme mapovali, které aktivity z preven-
tivniho programu Hra na hrané shledavaji respondenti nejvice zabavnymi.
Témér polovina respondentd uvedla, Ze nejvice se jim v programu ,,Hra na hra-
né“ libily hry, které se béhem programu uskutec¢nily. Skoro 20 % respondentt
uvedlo, Ze nejzabavnéjsi a nejzajimavéjsi aktivitou v preventivnim programu
,»Hra na hran¢“ bylo divadelni predstaveni, které hraji zaci dle scénafe auto-
rd programu. Vzapéti, s ¢etnosti 12 %, bylo dle respondentti nejlepsi vystupo-
vani lektorek, jez je provazely preventivnim programem. Ve stejném procen-
tualnim zastoupeni respondenti zminili, Ze zadbavné pro n¢ bylo vSechno, tedy
cela napln preventivniho programu. 7 % respondentt uvedlo, Ze je nejvice za-
ujal kviz, ktery se realizuje na konci programu. Méné nez 5 % oslovenych se vy-
jadrilo, Ze nejvice atraktivni pro n¢ byla skute¢nost, Ze se nemuseli ucit a mis-
to toho se vénovali programu. S nejmensim zastoupenim se objevily polozky,
které ukazuji, Ze nejvice zabavné pro respondenty bylo ziskavani novych infor-
maci a powerpointové prezentace. Vysledky vyzkumného Setreni tedy pouka-
zuji na fakt, ze pro respondenty byly béhem preventivniho programu ,,Hra na
hrané“ nejvice atraktivnimi hry a divadelni scénky.
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Zaver

Vyzkumné Setreni predkladané v této kapitole se zamérovalo na atraktivi-
tu konkrétnich slozek preventivniho programu ,,Hra na hrané“ hodnoceného
z4ky vybranych zakladnich a stfednich Skol v Jihomoravském kraji. Soucasné
jsme sledovali, které aktivity jsou pro respondenty z vyzkumného Setfeni nej-
vice zdbavné a které nejméné. Z vysledkl vyzkumného Setreni vyplyva, Ze re-
spondenti za nejméné zdbavné aktivity povaZuji kviz a powerpointové prezen-
tace. Kviz se realizuje v zavéru celého programu ,,Hra na hrané“ a mapuje zna-
losti, které si Zaci v jeho priibéhu osvojili. Powerpointové prezentace provazeji
vétSinu setkani v rdmci programu a pfinaseji informace o hazardu napt. i z his-
torického pohledu. Vysledky dale poukazuji na skutecnost, Ze pro respondenty
byly nejvice atraktivni béhem preventivniho programu Hra na hrané hry a di-
vadelni scénky. Nejvice her probih4 v prvni poloviné programu a jsou zamére-
ny na vytvoreni pfedstavy zZakl napt. o funkci herny, taktéZ maji poznat House
Edge a jiné konkrétni taktiky, jez hazard provazeji. Divadelni scénka se reali-
zuje dle scénare autorl preventivniho programu ,,Hra na hrané“ a zZaci se po-
kouseji vcitit do postavy, ktera se ocitd na hrané hazardniho hrani, poméaha-
ji vyfesit nastalé situace a odhaluji krizové okamziky. Z vysledkd vyzkumné-
ho Setreni je tedy patrné, Ze bychom se méli zameé¥it zejména na hry a divadel-
ni scénky, jelikoz je respondenti v programu ,,Hra na hrané“ oznacili za nej-
lepsi aktivity.
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POTREBY DETi S PORUCHOU POZORNOSTI NA ZAKLADNi
SKOLE A EFEKTIVNIi PODPURNA OPATRENI
(PREHLEDOVA STUDIE)

EDUCATIONAL NEEDS OF CHILDREN WITH ATTENTION DEFICIT
DISORDER IN THE ELEMENTARY SCHOOL ENVIRONMENT
AND SUPPORTIVE MEASURES (RESEARCH STUDY)

Klicova slova: porucha pozornosti; ADHD (porucha pozornosti s hyper-
aktivitou); ADD (porucha pozornosti bez hyperaktivity); potreby; podptir-
nd opatrent.

Abstrakt: Predklddand prehledovd studie analyzuje zahraniéni vyzkumy
zamérené na problematiku déti s poruchou pozornosti (ADHD/ADD) na
zdkladni Skole. Cilem bylo popsat potreby déti s poruchou pozornosti na
zdkladni Skole a efektivni podpiirnd opatreni. Za timto ucelem bylo analy-
zovdno 6 vyzkumnych zprdv. Analyza prinesla ndcrt potreb détiv priibéhu
zdkladni skolni dochdzky a nastinila efektivni podptirnd opatrent ve skol-
nim prostredi, kterd usnadni vzdéldvdni a naplnéni vzdéldvacich potreb.
Za inspirativni je povaZovdn ndstin aktudinich zahranicnich trendii v ob-
lasti podpory déti s ADHD/ADD.

Key words: attention deficit; ADHD (Attention Deficit Hyperactivity
Disorder); ADD (Attention Deficit Disorder); needs; supportive measures.

Abstract: The presented research study deals with foreign studies focused
on education of children with attention deficit disorder (ADHD/ADD) in
the elementary school environment. The main aim is to describe educa-
tional needs of the children and their effective supportive measures. There
are analysed 6 studies. The final analysis focuses on educational needs of
children during the compulsory education. There are presented effective
supportive measures in the school environment which facilitate the educa-
tion process and fulfil the educational need of children with attention defi-
cit disorder. The contemporary studies and their innovative attitudes are
more than inspirational and can be used in Czech education system as well.
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Uvod

Aktualnév Ceské republice probiha nastaveni modelu inkluzivniho vzdéla-
vani, cemuz napomahé nova skolska legislativa platna od zari roku 2016 (za-
kon ¢. 82/2015 Sb., tzv. 8kolsky zakon, a vyhlaska ¢. 27/2016 Sb., o vzdélava-
ni zaka se specidlnimi vzdélavacimi potiebami a zakl nadanych). Na zéklad-
nich Skolach bézného vzdélavaciho proudu narGsta pocet zaka se specialnimi
vzdélavacimi potiebami, a tedy i zakd s poruchami pozornosti (ADHD/ADD).
Spole¢né s tim nartstaji naroky na praci pedagogt a jejich dalsi vzdélavani.
Nami predkladana prehledova studie se zaméii na potieby déti s poruchou po-
zornostiv pribéhu skolni dochézky a také nastini efektivni podplirna opatreni
jako inspiraci pro vzdélavani déti s poruchou pozornosti.

Metodologie

Prehledova studie se zaméfovala na analyzu zahrani¢nich vyzkumu za-
byvajicich se problematikou vzdélavacich potieb déti s poruchou pozornosti
na zakladni Skole a s ni souvisejicimi podplrnymi opattenimi usnadiiujicimi
vzdélavani a napliiovani vzdélavacich potieb déti. Cilem studie bylo analyzo-
vat pojeti poruch pozornosti (ADHD/ADD) v zahranici, vymezeni vzdélava-
cich potreb a nabizena efektivni podpirna opatreni. Hlavni otazky, na které se
analyza soustredila, byly:

= Jaké je pojeti poruch pozornosti, kterou klasifikaci poruch pozornosti

vyuZivaji?

» Které potieby déti s poruchou pozornosti majici dopad na vzdélavani

ditéte identifikuji?

» Kterd efektivni podplirna opatieni identifikuji ve $kolnim prostiedi?

» Jaké jsou aktualni zahranicni trendy (intervenéni programy) v oblasti

podpory ditéte s poruchou pozornosti ve $kolnim prostiredi?

K naplnéni cile byly analyzovany vyzkumné zpravy publikované v databazi
SCOPUS vletech 2015-2017. Vybér ¢lanka probihal vsrpnur. 2017, pricemz
jako zdroj vyzkumnych zprév byla pouZita jiz zminéna multioborova full-
textova databaze SCOPUS. K vyhledavani byla zvolena kombinace klicovych
slov ,ADH or attention deficit hyperactivity disorder or ADD or attention dis-
order and education and support or intervention and research®, kdy vyskyt
slov byl omezen na abstrakt, klicova slova a nézev. Dale bylo vyhledavé-
ni omezeno na fulltextové soubory (vzhledem k potiebé celistvosti vyzkum-
né zpravy) a akademické publikace v oblasti zajmu pedagogiky a vzdélavani
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(vytazena byla oblast mediciny). Dalsim metodologickym kritériem bylo také
znéni zpravy v anglickém jazyce. Na zaklad¢ tohoto vymezeni bylo vygenero-
vano 108 polozek.

V prvni fazi byly z tohoto souboru odstranény ¢lanky, které nenesly charak-
ter vyzkumné zpravy a piehledové studie. Po podrobnéjsim prozkoumani abs-
trakt vyzkumi a vyrazeni vyzkumnych zprav zabyvajicich se jinou problema-
tikou nez oblasti naseho zajmu (napt. détmi s poruchou autistického spektra,
medicinskou lé¢bou, biologickymi determinanty) bylo ziskano 14 vyskytt. Na
z4kladé podrobné analyzy bylo do finalni faze vybrano 6 vyzkumnych zprav
(odstranény byly vyzkumné zpravy tykajici se jiné nez nami stanovené véko-
vé kategorie). Prehled téchto vyzkumnych zprav spolecné se jmény autord, ro-
kem publikace a zemi plivodu shrnuje tabulka 18.

Tabulka 18
Prehled analyzovanych vyzkumnych zprav

Nazev vyzkumné zpravy AutoFi Rok Zemé
Unmet needs associated with at- Sikirica, V., Flood, 2015 Francie,
tention-Deficit/Hyperactivity di- E., Dietrich, C. Némecko,
sorder in eight european countries ~ N., Quintero, J., [talie,
as reported by caregivers and ado- ~ Harpin, V., Nizozemsko,
lescents: Results from qualitative Hodgkins, P, & Norsko, UK,
research Erder, M. H. Spanélsko,
Svédsko

Neuropsychological examination Nigmatullina, I. A. 2016 Rusko
techniques in inclusive education:

Research of difficulties of training

in reading and writing

Support for learning goes beyond Bolic Baric, V,, 2016 Svédsko
academic support: Voices of stu- Hellberg, K.,

dents with asperger‘s disorder and Kjellberg, A.,

attention deficit hyperactivity di- & Hemmingsson,

sorder H.

A single-subject study of atechno- ~ Vogelgesang, K. L., 2016 USA
logy-based self-monitoring inter- Bruhn, A. L.,
vention. Coghill-Behrends,

W. L., Kern, A. M.,

& Troughton, L.

C.W.
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Tabulka 18 (pokracovani)

Nazev vyzkumné zpravy Autofi Rok Zemé
The schooling experience of adoles-  Gibbs, K., 2016 Australie
cent boys with AD/HD: An australi- Mercer, K. L.,

an case study & Carrington, S.

Efficacy of an intervention program  Campefio- 2017 Spanélsko

for attention and reflexivity in chil- ~ -Martinez, Y.,

dren with attention deficit hyperacti- Santiago-Ramajo,

vity disorder S., Navarro-
-Asencio, E.,
Vergara-Moragues,
E., & Santiuste
Bermejo, V.

Vzhledem k ¢asovému rozloZeni mizeme fici, Ze vyssi zajem o oblast potieb
déti s poruchou pozornosti a nabizené podpory ve vzdélavani byl v roce 2016
(oproti roku 2015). Vzhledem k tomu, Ze vybér vyzkumnych zprav probihal
v srpnu roku 2017, nemiZeme porovnavat cetnost zajmu s aktualnim rokem.

Polovina z vyzkumnych zprav (N = 3) se zamérovala na vyzkum zaloZe-
ny na experimentu, kdy byla hodnocena ticinnost intervencnich i jinych pod-
puirnych programii nebo postupii. Jednalo se o studium G¢innosti intervenc-
niho programu Educational Intervention Program to Increase Attention and
Reflexivity s cilem zlepSit pozornost a reflexivitu u déti s poruchou pozornos-
ti (Sikirica et al., 2017), vyhodnoceni u¢inkd vyuZiti aplikace SCORE IT pro
sebemonitorovani a sebefizeni déti ve Skolnim prostredi (Vogelgesang et al.,
2016), treti vyzkum se zaméfoval na vyuZivani neuropsychologickych metod
(Neuropsychological examination of children aged 6 to 9 years) v systému in-
kluzivniho vzd¢lavani jako véasné identifikace obtizi ve ¢teni a psani a podpo-
ry efektivniho uceni u déti s poruchou pozornosti (Nigmatullina, 2016).

Druha polovina vyzkumd (N = 3) byla zaloZena na kvalitativni vyzkum-
mi pracovniky s cilem identifikovat potieby déti s poruchou pozornosti a pod-
purnd opatreni ve skoldch.
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Vysledky analyzy

Pojeti poruchy pozornosti, definice

Vétsina vyzkumnych zprav (N = 5) pracuje s klasifikaci a definici poruch
pozornosti dle Diagnostického a statistického manudlu dusSevnich poruch
DSM-5 Americké psychiatrické spole¢nosti. Z toho tfi vyzkumné zpravy sou-
bézné zminuji i déleni dle Mezindrodni klasifikace nemoci a pFidruZenych zdra-
votnich problémii, 10. revize ICD-10 (International Statistical Classification of
Diseases and Related Health Problems 10™ Revision). Dalsimi vyuzivany-
mi diagnostickymi metodami pro identifikaci ptiznaki ADHD byl dotaznik
Strengths and Difficulties Questionnaire (SDQ; Vogelgesang et al., 2016) nebo
Magallanes Screening Scale for Attention Deficits and Other Developmental
Problems in Children’ (Campefio-Martinez et al., 2017).

Porucha pozornosti je ve vyzkumnych zpravach definovana jako pretrva-
vajici nepozornost a/nebo hyperaktivita, ktera narusuje fungovani nebo roz-
voj ditéte a mulize byt rozdélena do tii typd: kombinovana, s prevladajici ne-
pozornosti nebo s prevladajici hyperaktivitou/impulzivitou. Pfiznaky maji
vliv na normalni fungovani jedince jak ve Skolnim, tak v domacim prostredi,
a jsou také spojeny se zvySenym rizikem vzniku dalSich psychiatrickych po-
ruch, problémt s vrstevnickymi vztahy, rodinnych konfliktt a vzdélavacich
obtizi. Klasifikace zahrnuje i pozadavek na pritomnost symptom soubéz-
né ve dvou prostiedich (napt. doma i ve 8kole), dale pritomnost symptomu
pred dosazenim dvanécti let ditéte a jejich trvani po dobu alespon Sesti mé-
sicti (Campefio-Martinez et al., 2017; Gibbs, Mercer, & Carrington, 2016;
Nigmatullina, 2016; Sikirica et al., 2015). Autofi vyzkumi poukazuji na to, Ze
chovani dle zminénych klasifikaci musi byt také posouzeno jako maladaptiv-
ni, coz vyznamné pos§kozuje socialni, akademickou nebo pracovni perspekti-
vu déti s poruchou pozornosti. Autori zde poukazuji na skutecnost, ze poruchu
pozornosti Ize rovnéz povazovat za spolecensky koncipovany jev. Zastanci to-
hoto pohledu naznacuji, ze ptiznaky ADHD se mohou tykat souboru chovani,
které neni nutné patologické (Gibbs, Mercer, & Carrington, 2016).

Zpravy pracuji i s biomedicinskym modelem, ktery se zaméfuje na zménu
v chovani tipravou chemickych procesti v mozku prostrednictvim uzivani psy-
chostimulantti, a s psychologickjm modelem, ktery naznacuje, Ze chovani spo-
jené s ADHD je vysledkem faktor mimo kontrolu ditéte, a navrhuje, aby tyto
symptomy mohly byt fizeny pomoci program a terapii k odstranéni nezadou-
ciho chovani (Gibbs, Mercer, & Carrington, 2016).

1 Podrobnéji popséano v kapitole Intervencéni programy (zahranicni trendy) v praci s ditétem s po-
ruchou pozornosti.
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Jedna vyzkumna zprava se zaméruje spiSe na sekundarni poruchy sdruze-
né s poruchou pozornosti — déti s ADHD patti k rizikové skuping, pokud jde
0 rozvoj poruch uceni v oblasti ¢teni a psani. Déti ve véku 6—7 let mohou mit
obtize v reCové oblasti, které pozd€ji mohou vést k zdvaznym obtiZim v osvo-
jovani si ¢tenarské gramotnosti, jeZ je primarné zaméfena na psany jazyk.
Jednou z prficin téchto poruch miZe byt pritomnost poruchy pozornosti s hy-
peraktivitou, jelikoZ déti s ADHD vykazuji kognitivni, behavioralni a komuni-
kacni poruchy (Nigmatullina, 2016).

Potreby déti s poruchou pozornosti

Konkrétné se vymezenim potieb déti s poruchou pozornosti zabyvaly
Ctyfi vyzkumné zpravy (N = 4). Na zakladé analyzy dat ziskanych z téchto
zprav mizeme rozdélit potieby déti s poruchou pozornosti do ¢yt hlavnich
oblasti: 1. oblast socialnich vztaht, 2. oblast akademicka, 3. oblast vzdélava-
ni (udrzeni pozornosti, ovladani hyperaktivnich projevli a agresivity), 4. ob-
last emociondlni.

1. Oblast socialnich vztahli — na zvys$enou potiebu podpory v oblasti so-
cidlnich a zejména vrstevnickych vztahi poukazovala vSechna Ctyfi vy-
zkumna Setfeni. Vysledky Setfeni poukazuji na skutecnost, Ze déti s po-
ruchou pozornosti maji sniZenou schopnost navazovat a udrzovat uspo-
kojivé socialni vztahy, maji nedostatek pratel, pratelstvi jsou povrchni,
méng¢ Cetnd, tyto déti jsou odmitany svymi vrstevniky, zaZivaji ¢asta ne-
dorozuméni, pocity socidlni izolace, Sikanu. To v§e ma vliv na schopnost
déti se ucit, jejich Skolni usp€Snost a motivaci k uceni, vyznamnou roli
ve vzdélavani déti hraje i pozitivni zkuSenost ve vrstevnickych vztazich
v obdobi §kolni dochazky (Bolic Baric et al., 2016; Campefio-Martinez
etal., 2017; Gibbs, Mercer, & Carrington, 2016; Sikirica et al., 2015).

2. Oblast akademicka —na potieby v oblasti akademické poukazaly tii vy-
zkumné zpravy, konkrétné se tato oblast vztahovala ke Skolnimu pro-
spéchu. Déti s poruchou pozornosti maji ¢astgjsi potize s vnimanim in-
formact a s jejich pochopenim, coz vede ke Spatnému prospéchu, maji
problémy jak se $kolnimi, tak i s domacimi tikoly, jsou netispé$né v kon-
krétnich predmétech, nej¢astéjiv jazyce amatematice (Bolic Baricetal.,
2016; Sikirica et al., 2015). Vysledky Seteni poukazuji i na skute¢nost,
pro né atraktivni, slabsi vysledky pak podavaji v predmétech, které vni-
maji jako nudné, nebo nemaji dobry vztah k jejich vyucujicim (Gibbs,
Mercer, & Carrington, 2016).

60



3. Oblast vzdélavani — vyzkumniciji propojuji s potiZemi v udrzeni pozor-
nosti, s ovladanim hyperaktivnich projevii a agresivity. Zaci s poruchou
pozornosti maji ve Skole ¢asté disciplinarni problémy kvili vyktikovani,
pozdnim ptichodlim, absenci, nepozornosti ¢i agresivnim projevim ke
spoluzakiim i ucitelim. Do potizi s udrzenim pozornosti se promité sku-
tecnost, Ze ve Skolni tidé na Zaky s poruchou pozornosti plisobi mno-
ho podnétli najednou. Na potiebu podpory v této oblasti poukazaly Cty-
fi vyzkumné zpravy (Bolic Baric et al., 2016; Campefio-Martinez et al.,
2017; Gibbs, Mercer, & Carrington, 2016; Sikirica et al., 2015).

4. Oblast emocionalni — tato oblast se ve vystupech ze ¢tyr vyzkumnych
Setfeni taktéZ ukézala jako velmi vyznamna pro oblast podpory déti
s poruchou pozornosti. Déti s poruchou pozornosti prozivaji ve Skol-
nim obdobi pocity studu, hanby, pocity obtéZovani druhych, protoze
jsou pomalejsi a maji vétsi potize; byvaji oznacovany za zdravotné po-
stizené. Vnimaji nedostatek porozuméni ze strany ucitelt a nedostatec-
nou podporu ze strany Skoly. K poruse pozornosti se poté pridruzuji uz-
kostné a depresivni stavy (Bolic Baric et al., 2016; Campefio-Martinez
etal., 2017; Gibbs, Mercer, & Carrington, 2016; Sikirica et al., 2015).

Pridruzenymi potizemi a komorbiditami se zabyvala dvé vyzkumna Setie-
ni. Poukazuji na moznost soub¢zného vyskytu poruchy pozornosti s porucha-
mi fizeného chovani, poruchami piijmu potravy, poruchami opozi¢niho vzdo-
ru, spankovymi poruchami, Aspergerovym syndromem, depresi, poruchami
feci a poruchami uceni. Déti s poruchou pozornosti maji ¢asto potize v feCové
oblasti, a to v oblasti artikulace, v oblasti syntaktické a sémantické, dale potize
se zpracovanim vizualné-prostorovych informaci, coZ m4 dopad na ¢teni a psa-
ni a mize vést k porucham uceni (Nigmatullina, 2016; Sikirica et al., 2015).

Jedno vyzkumné Setteni se zabyvalo vedle Skolniho prostiedi i prostredim
domacim a potfebami pecovatelli (nej¢astéji rodi¢t). V domacim prostredi
déti nejcastéji Celi potizim s dokonéenim kazdodennich tkond, s plnénim do-
maécich ukolll a povinnosti, negativnimi projevy v chovani na verejnych mis-
tech, potiZemi mezi sourozenci, rodinnymi konflikty, konflikty mezi rodici.
Specifické potieby maji i rodice déti — zazivaji pocity viny, bezmocnosti, obavy
zbudoucnosti ditéte, z GspéSnosti ve Skolnim i pracovnim Zivoté, dochazi k ne-
gativnimu ovlivnéni rodinného a spolecenského zZivota a nedostate¢nému po-
chopeni ze strany okoli (Sikirica et al., 2015).
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Podpurna opatreni

O vyuzivani podplrnych opatreni v ramci vzdélavani déti s poruchou po-

zornosti nebo o jejich stanoveni se zajimalo pét analyzovanych vyzkumnych
zprav. Uvedend podplrné opatteni miizeme rozdélit na opatteni vztahujici
se k: 1. organizaci tiidy, 2. organizaci vyuky, 3. metodam vyuky, 4. pedagogic-
ké podpore, 5. hodnocent.
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Organizace tridy — zvlastni pracovni misto, mensi pocet zaki ve tfid¢,
specialni tidy, specialni Skoly, pfijemné u¢ebni prostiedi (Bolic Baric
etal., 2016; Sikirica et al., 2015).

Organizace vyuky — za efektivni jsou povazovany malé pracovni skupi-
ny, vice ¢asu na dokonceni ukold, zopakovani (pfecteni) zadani ukold,
individualni pomoc pfi praci s tkoly a pozndmkami, individualni pra-
covni tempo, méné doméacich tikolt, moznost douc¢ovani zejména v ob-
lasti ¢teni a psani, moznost volno¢asovych aktivit (Bolic Baric et al.,
2016; Gibbs, Mercer, & Carrington, 2016; Sikirica et al., 2015).

Metody vyuky — metody vyuky (diferencované metody vyuky zaloZe-
né na stylech ucent), rizné zptsoby zadavani instrukci, tkoly zalozené
na moznostech volby formy ¢i obsahu, tikoly zaloZené na zajmech zéka,
vypracovani individualniho planu vzdélavani, plan vyuky na cely tyden
ana kazdy den, pravidelny rezim — zak se pak muze Iépe pripravit na to,
co ho ¢eka kazdy Skolni den, nauéi se organizovat a planovat. Vyuzivani
kompenzacnich a podplirnych pomicek — pocitate, MP3 piehrava-
¢e, moznost nahravani vykladu ucitele (Bolic Baric et al., 2016). Za
efektivni metodu bylo povazovano i sebemonitorovani a seberizeni
zaka (nastaveni a sledovani osobnich cild, vyhodnoceni pokroku sme¢-
rem k cili), které umoziuje détem orientovat se v pravidlech a harmo-
nogramu tridy, vytvaret pozitivni socialni vztahy a aktivné se angazo-
vat ve vyuce, umoznuje fizeni svého chovani, u¢i déti, aby si uvédomi-
ly konkrétni cile svého chovani, jeho zhodnoceni a odpovidajici reakce.
Sebemonitorovani mavliv na zlepSeni chovani, jako je dokonéeni prace,
akademicka angaZovanost, fizeni agresivity (Vogelgesang et al., 2016).

Pedagogicka podpora — angazovani, informovani, trpélivi a tolerant-
ni pedagogové, osobni zapojeni, dovednost a ¢as naslouchat, pro-
jev z&jmu o zaka, vnimani zaka jako osobnosti s individualnimi potie-
bami a zajmy, budovani pratelského Skolniho klimatu, budovani spo-
le¢nych zajmi, podpora zakl v navazovani vrstevnickych vztahd.
Kladné je hodnocen pedagog, ktery pouZiva ve vyuce humor, inovativ-
ni strategie, stanovuje pevné hranice, zadava jasné pokyny, stanovuje



ocekéavané dusledky chovani, vyuziva strukturu, je dostate¢né informo-
vany. Dilezita je podpora asistentem pedagoga, stanoveni jedné klico-
vé osoby zodpovédné za vedeni zaka ve Skole (Bolic Baric et al., 2016;
Gibbs, Mercer, & Carrington, 2016; Sikirica et al., 2015).

5. Hodnoceni — rtzné strategie hodnoceni, povzbuzovani, v pripadé
potieby uprava hodnoceni (Bolic Baric et al., 2016; Gibbs, Mercer,
& Carrington, 2016; Sikirica et al., 2015).

Vsechny vyzkumy v§ak poukazuji na skutec¢nost, Ze vedle specifického pii-
stupu ve Skolnim prostredi je treba vyuzivat individudlni a specificky pristup
ivdomacim prostiedi (tyka se i zaméfeni intervenénich programday). Pati{ sem
vytvoreni rutiny, rituld, potieba soustavného dohledu, podpora v domaci pii-
pravé, podpora ve vzdélavacich cilech, sdileni potizii potieb (Bolic Baric et al.,
2016; Campefio-Martinez et al., 2017; Sikirica et al., 2015).

Intervencni programy (zahranicni trendy) v praci
s ditétem s poruchou pozornosti

Vyznamnym cilem pfehledové studie bylo identifikovat a popsat zahranic-
ni trendy v oblasti prace s ditétem s poruchou pozornosti, které by bylo moz-
no vyuzit i v prostredi ¢eského vzdélavaciho systému. Na vyhodnoceni u¢in-
nosti intervenénich programt a postupt se zameétovaly dvé vyzkumné zpra-
vy, ktery mély charakter experimentu. Oba intervenéni postupy se zamérova-
ly na oblast sebemonitorovani a sebetizeni chovani déti s poruchou pozornos-
ti (Sikirica et al., 2017; Vogelgesang et al., 2016).

Intervencéni program Educational Intervention Program to Increase
Attention and Reflexivity (EIP-AR) je program probihajici béhem 25 seze-
ni, 2x tydné€ po dobu 20-30 min. Zahrnuje ukoly a otazky, na které dité hle-
da spravnou odpoved, pricemz spravna odpovéd a odpovidajici reakce neni ni-
kdy dopredu ziejma. Intervence se zaméfuje na zlepSeni pozornosti, zlepSeni
schopnosti zhodnoceni aktualni situace, odlozeni okamzité a impulzivni reak-
ce, spravny zplisob reseni problémd, sebefizeni a vyuziti efektivnich vyrovna-
vacich strategii. Vysledky ukazaly statisticky vyznamné snizeni piiznak? agre-
sivity (dle uciteld) a stupné socialni izolace (dle rodi¢l). Intervenéni program
EIP-AR je tedy efektivni pro sniZovani piiznakli agresivity a socialni izolace
udéti s ADHD (Sikirica et al., 2017).

Mobilni aplikace SCORE IT je aplikace pro iPAD zaméfena na sebemo-
nitorovani zakd v prostiedi tfidy. Umoziiuje détem hodnotit své chovani na
stupnici dle toho, jak naplnily stanovena ocekavani, pricemz hodnoceni
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probiha v predem stanovenych ¢asovych intervalech (v tomto vyzkumu inter-
val 10 min, coz je 3-4x za vyuéovaci hodinu). Zaci hodnotili své chovéni v pre-
dem naprogramovanych oblastech, v tomto vyzkumu ve tfech oblastech:
1. be respectful — poslouchal jsem ostatni, Fidil jsem se pokyny, v ptipadé¢
potteby jsem pozadal o pomoc;
2. be responsible — peclivé jsem pracoval na zadanych tkolech a nevyruso-
val jsem ostatni;
3. be ready — mél jsem ptipravené pomicky a zacal jsem ihned pracovat na
zadaném ukolu.

Zak hodnoti své chovani na stupnici od 0 do 4 dle toho, jak splnil o¢ekavé-
ni a poZadované chovani. Chovani ditéte hodnoti soubézné zak i ucitel. Cilem
zéka bylo dosadhnout 70% uspésnosti za stanovend obdobi (vyucovaci den).
Uzivani aplikace SCORE IT vedlo k podstatnému zlepSeni akademické anga-
zovanosti déti. Akademické angazovanost byla definovana jako pristup zaka,
ktery nasleduje pokyny ucitele, pracuje na zadaném ukolu, vyuziva pomic-
ky a pomoc ucitele, komunikuje s ostatnimi zaky i uciteli s uctou, soustiedi se
na vyuku. Ze strany vyucujicich bylo vyuZiti této aplikace hodnoceno kladné,
prace s aplikaci a zadavani hodnoceni Zaky nerozptylovalo a neodvadélo jejich
pozornost od vyucovani, zadavani hodnoceni bylo velmi snadné a prehledné
z ucitelovy i Zakovy strany a vedlo k podstatnému zlepSeni akademické anga-
zovanosti u zakt (Vogelgesang et al., 2016).

Za uziteCnou a pro vzdelavani déti s poruchou pozornosti pfinosnou pova-
zujeme i diagnostickou metodu EMA-DDA - Magallanes Screening Scale for
Attention Deficits and Other Developmental Problems in Children, vhodnou
pro pedagogy i rodice. Jde o rychlou a jednoduchou metodu pro ziskani infor-
maci o dopadech ADHD do vzdélavaciho i doméaciho prostredi. Jedna se o do-
taznik obsahujici 62 Skélovacich polozek. Prvni ¢ast je uréena pro pedagogy,
druhé ¢ast pro rodice. Polozky jsou rozdéleny do 4 oblasti: agresivita, snizena
pozornost bez hyperaktivity, snizena pozornost s hyperaktivitou a socialni izo-
lace a Gizkost. U¢itelé i rodice zde hodnoti chovani ditéte v prislusSném prostre-
di (Sikirica et al., 2017).

Diskuse a zavér

Problematikou vzdélavani déti s poruchou pozornosti, jejich speciélni-
mi vzdélavacimi pottebami a podplirnymi opatienimi se zabyvalo 6 vyzkum-
nych zprav publikovanych v poslednich dvou letech. Analyza se soustredi-
la na identifikaci vzdélavacich potieb déti s poruchou pozornosti na zakladni
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Skole a s nimi souvisejici podptrna opatieni usnadrujici vzdélavani a napliio-
vani vzdélavacich potreb téchto déti a dale také na aktudlni zahrani¢ni trendy
a interven¢ni programy.

Cilem vyzkumného zajmu byly tfi oblasti: 1. potieby déti s poruchou po-
zornosti v obdobi zdkladniho vzdélavani; 2. podplrna opatieni; 3. popis inter-
venénich programi (aktudlnich trendfl) uzivanych v zahranici pii praci s dét-
mi s poruchou pozornosti. Na zakladé analyzy byly identifikovany potfeby déti
s poruchou pozornosti, které jsme rozdélili do ¢tyt hlavnich oblasti (socialnich
vztaht, akademické, vzdélavani, emocionalni). Vymezenim potieb déti s po-
ruchou pozornosti se pfimo zabyvaly ¢tyti vyzkumné zpravy. Identifikaci pod-
plrnych opatrenijsme nazakladé analyzy nalezli v péti vyzkumnych zpréavach,
podptrna opatfeni pak bylo mozné roz¢lenit na pét druht podpirnych opatie-
ni (organizace tfidy, organizace vyuky, metody vyuky, pedagogicka podpora,
hodnoceni). Nasledné jsme se zamérili na identifikaci a popis intervenénich
programt (aktualnich trend() uzivanych v zahrani¢i pti préci s détmi s poru-
chou pozornosti. Miizeme rici, Ze aktudlnim trendem je zaméreni se na sebe-
monitorovani a sebefizeni chovani ditéte s poruchou pozornosti ve Skolnim,
ale i vdomdcim prostredi.

Prehledova studie prinesla vySe uvedend vyzkumna zjisténi, jejich platnost
je vSak omezena na vybérovy soubor. Vzhledem k nizkému poctu vyzkumnych
zprév zafazenych do vybérového souboru a omezeni pouze na jednu ¢asopi-
seckou databézi nelze tyto zavery prenaSet na vSechny zahranic¢ni trendy a mo-
dely v oblasti prace s ditétem s poruchou pozornosti. Tuto prehledovou studii
vSak povazujeme za inspirativni zdroj pro préci s ditétem s poruchou pozor-
nosti jak ve Skolnim, tak i v domacim prostfedi. Pfinasi také prostor pro dalsi
moznosti v oblasti védeckého vyzkumu.
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ROLE PROINKLUZIVNi KULTURY EDUKACNICH INSTITUCI
V ZACLENOVANI DETi S PORUCHOU EMOCi A CHOVANI

THE ROLE OF PRO-INCLUSIVE CULTURE OF EDUCATIONAL
INSTITUTIONS IN INTEGRATION OF A CHILD WITH EMOTIONAL
AND BEHAVIOURAL DISORDERS

Klicova slova: porucha chovdni; kvalitativni vyzkum; socidlni zacleriovd-
ni; inkluze ve vzdéldvdni; specidlni pedagogika, etopedie.

Abstrakt: V kapitole je analyzovdna problematiku inkluze déti s porucha-
mi emoci a chovdni z hlediska jejich podminek na mikrosocidlni tirovni,
tj. na urovni interakcéni. Prispévek uvazuje nad roli tzv. inkluzivni kultu-
ry Skol a Skolskych zarizeni v procesu inkluze déti s poruchou emoci a cho-
vdni. V textujsou prezentovdny dilci vysledky kvalitativniho vyzkumu, kte-
ré ilustruji faktory s potencidlem podporovat rozvoj proinkluzivni kultury
v edukacnich zarizenich.

Key words: behavioural disorder; qualitative research; social inclusion;
educational inclusion; education of children with special educational needs.

Abstract: The text deals with the inclusion of children with emotional
and behavioural disorders in the view of their conditions on the micro-
social level, i.e. interaction. There is considered the role of the inclusive
school culture and educational institutions in the inclusive process of
children with emotional and behavioural disorders. The partial results of
the qualitative research represent factors which potentially support the
development of pro-inclusive culture in educational institutions.

Uvod

Obecnym tématem této kapitoly jsou nékteré z aspektd socialniho a edu-
kac¢niho zac¢lenovani (inkluze) déti s poruchami emoci a chovani. Podstatné je
upozornit na to, Ze samotny proces zaclenovani ani zaclenéni jako takové ne-
Ize povazovat za cil profesnich snah etopedie, resp. pedagogiky obecné. Je tie-
ba si uvédomit, Ze jde o proces a stav, ktery je pouhym prostiedkem k jinému
cili. Tim hlavnim obecné pedagogickym cilem, k némuz mé etopedie smérovat,
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je maximalizace mozného rozvoje individudlniho potencialu ditéte. Samotna
inkluze se vSemi svymi ddsledky je nastrojem k odstranéni ¢i alespon ke zmir-
néni bariér, které pred ditétem s poruchou emoci a chovani (dale PECh) stoji
na jeho Zivotni cesté, na cesté k osobnostnimu rozvoji. Je také néstrojem vytva-
fejicim détem s poruchami emoci a chovani prilezitosti k dosazeni maximalni
mozné kvality zivota v dospélosti (srov. Vojtova, 2010).

Uz8im tématem kapitoly jsou nékteré z podminek procesu inkluze na so-
cidlni trovni Zivota ditéte s PECh. Kapitola se zaméfuje na mikrosocialni tro-
ven interakei, vztaht a pristupd k témto détem a pristupuje k nim coby k fakto-
riim s potencidlem podpory socidlniho zacleniovani téchto déti.

Souvislosti mezi procesem socidlniho zaclenovani a solidaritou socialniho
okoli vii¢i détem s PECh se autor vénoval podrobnéji na teoretické urovni v ji-
ném svém textu (srov. Cervenka, 2017). V textu této kapitoly na uvedeny text
navazuje a predstavuje dil¢i vysledky kvalitativniho vyzkumu, jez ilustruji spe-
cificky pristup tzv. vychovnych profesionalt ze Skolskych vychovnych zarizeni
viici détem s PECh, ktery ma vyrazny proinkluzivni potencial.

Nejprve vsak ve dvou oddilech struéné vymezime teoreticka vychodiska,
do nichz zminéna vyzkumna zjisténi ve tfetim oddile zasadime.

Faktory marginalizace a socialniho vylouceni déti s PECh

Tento oddil stru¢né vymezi faktory, které podporuji socialni vylouceni
déti s PECh. Jelikoz je mozné inkluzi vymezit rozmanitymi zptsoby, zde vy-
uzijme jeji negativni definici za pomoci pojmu exkluze. Pravé exkluzi chapou
Booth s Ainscowem (2002, s. 3) jako ,,veskeré docasné ¢i trvalejsi tlaky, kte-
ré stoji v cesté plnému zapojeni*, kdy muze jit o nasledek ,,vztahovych problé-
mii ¢i problémii s ucivem, nebo o diisledek pocitu nedocenéni. Inkluze je o mi-
nimalizaci vSech prekdzek ve vzdéldvdni vSech studentii (Booth & Ainscow,
2002, s. 3).

Situaci v zivoté ditéte, kterou oznacujeme jako poruchu emoci a chovani,
je mozné chapat jako oznaceni faktord, které se v Zivoté ditéte objevuji a kte-
ré funguji jako zvlastni prekazka ¢i bariéra v cesté zivotem. Pro jasnéjsi pred-
stavu o situaci dité s poruchou chovani a jejich dopadech do edukaéni dimen-
ze jeho Zivota je uzitetné pripomenout definici pracovni skupiny americké-
ho Narodniho sdruzeni pro dusevni zdravi a specidlni vzdélavani (National
Mental Health and Special Education Coalition; NMHSEC), ktera se pfimo na
edukacni souvislosti zaméfuje.

68



Podle definice NMHSEC (Forness & Knitzer, 1992) se o poruchu emoci
a chovani jedna tehdy, kdy se chovani nebo emocionalni reakce odchyluji od
specifickych norem (vékovych, etnickych, kulturnich) a ptitom se s timto cho-
vdnim poji negativni diisledky pro Skolni vykon ditéte, pro jeho socidlni a studij-
ni nebo profesni dovednosti (srov. Forness & Knitzer, 1992). Zaroven vsak jde
0 projevy chovant, které:
a) nejsou pouze doc¢asnou, o¢ekavanou reakei na stresujici udalosti;
b) se projevuji zaroven ve dvou riiznych prostiedich, pri¢emz alespon jed-
no z nich souvisi se Skolou;
¢) pretrvavaji i navzdory individualizované intervenci v ramci vzdélavaci-
ho programu, ledaze minulost ditéte ¢i mladého ¢lovéka dle nazoru od-
bornikt signalizuje, Ze by takova intervence nebyla efektivni.

S poruchami emoci a chovani mohou koexistovat i dalsi postizent, jako je
napt. afektivni porucha, schizofrenie, tizkostna porucha ¢i jina dlouhotrvaji-
ci porucha chovani, pokud ovliviuji $kolni vykon (Forness & Knitzer, 1992).

Na problematickou povahu socialni dimenze Zivota ditéte s poruchou
emoci a chovani poukazal jiz Bower (1981, s. 115) ve druhé z pétice charak-
teristik ditéte s emocnim znevyhodnénim (emotionally handicapped children):

1. neschopnost ditéte ucit se, kdy neni tento stav vysvétlitelny intelektual-
nimi, smyslovymi ¢i zdravotnimi faktory;

2. neschopnost vytvaret a udrzovat uspokojivé interpersonalni vztahy
svrstevniky nebo uciteli;

3. nevhodné typy chovani nebo prozivani za béznych okolnosti;

4. celkova a vSeprostupujici neStastna nebo depresivni nalada;

5. tendence k rozvijeni fyzickych symptomu bolesti ¢i strachu, které jsou
spojovany s osobnimi nebo $kolnimi problémy.

Pravé ona neschopnost vytvdret a udrzovat uspokojivé socidlni vztahy je
jednou z typickych charakteristik situace nékterych déti s poruchami emoci
a chovani. Tento text se zam¢fuje zejména na socialni oblast a na to, jakym
zplisobem mohou dopady, jimiz porucha chovani ditéte ovliviiuje jeho spole-
¢enské okoli, zpétné ovliviiovat edukacni drahu ditéte a kvalitu jeho Zivota.

Obecné Ize spolu s Vojtovou (2008a) konstatovat, ze vztahy déti s PECh jsou
typicky ovlivnény nizkou stabilitou chovani téchto déti (agresivni a impulzivni
projevy, staZeni se do sebe) a téZ obecné negativnim ladénim vztaht vici sobé
samym (nizké sebevédomi, nizkd sebetcta) nebo vici druhym lidem. Nelze
proto nesouhlasit s Pokornou (1993), ktera upozornila, Ze porucha chovani je
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okolim ditéte vnimana jako negativni odchylka chovani ditéte od normy a kvali
tomu ji byva prisuzovan silny negativni vyznam. VySe zminéné charakteristiky
situace déti s PECh maji fadu negativnich dopadii na Zivot ditéte, pfic¢emz pu-
sobi jako zvlastni bariéra na zivotni cesté ditéte (Vojtova, 2008a).

Takova bariéra miiZe nabyvat naptiklad podoby marginalizace, ¢i dokonce
vylouceni ze socialni skupiny v pfirozeném socialnim prostiedi ditéte (rodina,
Skola, sousedstvi), coz ve svém disledku ¢asto vede k redukei podpory a prile-
zitosti k dal§imu eduka¢nimu rozvoji ditéte (srov. s problematikou drop-out,
vylucovani ze vzdélavani).

Zde je tieba si uvédomit, Ze proces marginalizace ¢i socidlniho vyloucenti,
nebo naopak proces zacleniovani ditéte do dominujici (,,normalni®) ¢asti spo-
le¢nosti je projevem vztahu mezi jedincem a jeho okolim (spolec¢enstvim).

O vztahu mezi jedincem a spole¢enstvim Ize uvazovat v rimci konceptu so-
lidarity. Podle Alexandera (2006, s. 17) odkazuje pojem solidarity ,,k subjektiv-
nim pocitiim spojenym se zacleriovdnim, jez zaZivaji jedinci ve vztahu k prislus-
nikim vlastnich spolecenskych skupin®. Pravé pocit solidarity, ktery vii¢i sobé
¢lenové urcitého spolecenstvi pocituji, je jednim z indikator miry zaclenéni.
Narok na solidaritu ¢lenti urcitého spolecenstvi je tim, co v procesu socialni-
ho zacleniovani podle Alexandera (2006, s. 17) ,,ziskdvaji drive vyloucené sku-
piny“. Z tohoto pohledu lze solidaritu chapat jednak jako indikator vztahu je-
dince a spolecenstvi, ale také jako faktor, ktery dale podporuje za¢lenéni jedin-
ce tim, Ze posiluje vzajemné vztahy. Inkluzi proto chapejme nejen v jeji formal-
ni podobg, reprezentované napt. legislativou, ale té7 v jeji neformalni podobg,
kterou indikuji ptilezitosti pro participaci ¢lenti daného spolecenstvi a téz vza-
jemné¢ pocitovana solidarita.

Faktory socialniho zacleriovani déti s PECh - inkluzivni kultura
Skolniho prostredi

Solidarita jako indikator i nastroj socialni inkluze

Bylo jiz zminéno vySe, Ze solidaritu miZeme chapat nejen jako indikéator
miry zaclenéni, ale také jako faktor, ktery samotny proces zaclefiovani facilitu-
je. Najedné strané Ize uvazovat o solidarité v jeji formalni podobé. Tehdy si Ize
predstavit takové formy podpory spole¢nosti viici jedinctim, které jsou zaloZe-
ny na obecnych pravidlech, jez jsou viceméné nezavisla na konkrétnim jedinci,
ale ktera se opiraji o jasné vymezené podminky, jez potencialni piijemci soli-
darity musi splnit (ob¢anstvi, aktivni i¢ast na systému socialniho zabezpeceni
atp.). V ptipadé inkluze ve vzdélavani déti s PECh miizeme uvazovat o legisla-
tivé (zékony, vyhlasky), ktera tento proces formalné upravuje.
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Na druhé stran€ Ize uvazovat o solidarit¢ v jeji neformalni podobé. Tato po-
doba se vice blizi vySe zminénému pojeti solidarity, jak ji vymezuje Alexander
(2006), kdy jde prave o pocitovanou solidaritu mezi ¢leny urcitého spolecenstvi,
pficemz nesta¢i mit pouze néjaka formalné vymezena prava, nybrz i prileZitost
plnohodnotné participovat na Zivoté spolecenstvi. V edukacnim kontextu to cha-
pejme tak, Ze nejde jen o to, aby dité s PECh mélo préavo a Skola aby méla povin-
nost vzdélavat ho spolecné s ostatnimi détmi ve Skole tzv. hlavniho proudu, ale jde
téZ 0 to, Ze se dit€ vnima jako ¢len spolecenstvi Skoly a je tak chapano i druhymi.

Inkluzivni kultura Skoly

Situaci, kdy se formalni stranka dopltiuje s jeji neformalni strankou, se bli-
71 pojeti, jakym Booth s Ainscowem (2002, s. 3) chapou inkluzi — jako proces
wzkvalititovdni uceni a zapojeni vSech studentii, kdy ,,zapojeni spoc¢iva v uzna-
ni a prijeti“, a proto nestaci jen ,,ucit se spolecné s ostatnimi, ale i sdilet a pro-
Zivat proces uceni spolecné.

Booth s Ainscowem (2002, s. 8) formulovali tzv. index inkluze, ktery odkazu-
je ke tfem hlavnim oblastem. Ty jsou vnimany jako ,,nezbytné pro rozvoj inkluze
v rdmci Skoly* a musi byt v jakémkoli planu Skolni zmény zohlednény. Jedna se o:

1. tvorbu inkluzivni politiky;

2. rozvijeni inkluzivni praxe;

3. vytvareni inkluzivni kultury.

Podle toho, co bylo zminéno vySe, Ize pravé inkluzivni politiku vnimat nej-
spiSe jako formalni troven inkluze, zatimco oblast inkluzivni kultury pouka-
zuje na jeji neformalni stranku, na faktory, které piisobi takiikajic zdola. Tento
text se zaméfuje na faktory inkluze v ramci mikrosocialni rovné, proto se nyni
budeme vénovat pravé problematice ,,vytvareni inkluzivni kultury*.

Pravé tuto oblast vnimaji Booth s Aincowem (2002) jako symbolickou za-
kladnu inkluzivnich zmén a v této souvislosti upozornuji, ze ,,v riiznych obdo-
bich byla vénovdna jen mald pozornost tomu, jak miize kultura skoly podporo-
vat, ¢i naopak brzdit rozvoj vyuky a uceni“ (Booth & Ainscow, 2007, s. 8).

Jak si tedy oblast inkluzivni kultury 8koly a jeji vytvareni predstavit? Autofi
charakterizuji inkluzivni kulturu jako ,budovdni spolecnych inkluzivnich
hodnot a vztahii zalozenych na spoluprdci®, kdy je cilem ,vytvoreni bezpec-
né, vstricné, spolupracujici a podnétné komunity, kde je kazdy vnimdn jako je-
den ze zdkladnich kamenii pro dosaZeni nejlepsich vysledkii vSech jejich clenii®.
Zakladem komunity je pak sdileni inkluzivnich hodnot a principt, které ,,jsou
zdkladem pro rozhodovdni o politice Skoly i kazdodenni praxi ve tiidé“ (Booth
& Ainscow, 2007, s. 8).
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Proces zaclefiovani déti, které jsou ohroZeny socialnim vyloucenim, byva
problematicky sdm o sob¢ a je tfeba béhem ného prekonavat radu rozmani-
tych bariér — od téch, které souviseji se zdravotnimi postizenim, az po ty nava-
zané na socialni znevyhodnéni. Nicméné v fadé situaci déti se zdravotnim po-
stizenim ¢i se znevyhodnénim nemusi byt pfitomny vyrazné prekazky primar-
né v socidlnich vztazich a diky tomu muize byt témto détem solidarita na nefor-
malni trovni snaze dostupna. U déti s poruchami emoci a chovani vSak pravé
vztahova rovina byva zdrojem fady sekundarnich problému a miize ¢asto vy-
ustit, jak bylo vySe vysvétleno, napt. vodmitani a ignoraci ditéte druhymi. V ta-
kovém pripad¢ se pristup ditéte k neformalni solidarité komplikuje.

Na druhé strané je to prave kultura Skoly, ktera (je-li smérovéana inkluziv-
n¢€) mize pomoci prehodnotit postaveni déti s PECh ve spolecenstvi Skoly.
Pravé prehodnoceni vlastnosti marginalizovanych skupin je podle Alexandera
(2006, s. 14) jednou z podminek Gplného zaclenéni a po takovém prehodno-
ceni ,,neni pluralismus zruSenim rozdilil, ale ve skutecnosti obéanskym a verej-
nym zdiiraznénim“.

Obdobn¢ argumentuji i Booth s Ainscowem (2002, s. 3), kdyz zmiruji,
ze ,inkluze zacina tim, Ze pripustime odli$nosti mezi studenty®, pficemz se
WPIivvoji inkluzivnich pristupi k vyuce a uceni [...] stavi na respektovdni téch-
to odlisnosti“.

Proinkluzivni pFistup vychovnych profesionali k détem s PECh
Jjako jedno z vychodisek inkluzivni kultury - pfiklad z vyzkumu

V prechazejicim textu bylo vysvétleno, Ze inkluze ve vzdélavani tzce sou-
visi se vztahy mezi ditétem a okolnim spolecenstvim a s mirou solidarity spo-
lec¢enstvi k témto détem. Tento vztah se odraZi i ve statusu, ktery dité s PECh
v daném spolecenstvi ma. Chceme-li hovotit o inkluzi ve vzdélavani déti
s PECh, je tfeba jednim dechem hovofit o socialni inkluzi, kdy jsou déti zacle-
novany do daného spolecenstvi nejen formalng, nybrz i neformalné — jsou po-
vazovany za jeho ¢leny a samy se jimi citi byt. Zde je prostor pro roli inkluzivni
kultury $koly ¢i $kolského zarizent, ktera (jak bylo uvedeno) podporuje budo-
vani spolecnych hodnot, vytvaii bezpecné prostredi a hledi na zajem kazdého
¢lenaivsech spolecné (Booth & Ainscow, 2002). Samoziejmé se jedna o ideal-
ni stav, ktery v§ak ukazuje smér, jimz se zZivot ve $kole miize ubirat.

Tento treti oddil je vyhrazen dil¢im vysledktim kvalitativniho vyzkumu,
které ilustruji okolnosti fungovani inkluzivni kultury Skoly/Skolského zatize-
ni. Bude struc¢né predstaven jeden z piistupli vychovnych profesionald, ktery
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autor oznacil jako proinkluzivni intervenéni pristup (Cervenka, 2014; 2016).
Tento pristup lze povazovat za jeden z faktort, které vytvareji prileZitost pro
vznik a kultivaci inkluzivni kultury v pfislu$né organizaci.

Metodologie vyzkumu

Nejprve kratce k vyzkumu. Ten probéhl mezi roky 2012-2015 abylav ném
vyuzita kvalitativni metoda. Vyzkum se zaméroval na zkuSenost tzv. vychov-
nych profesionalii a na to, jakym zptsobem pohliZeji na déti s poruchami emo-
ci a chovani, tedy na déti, s nimiz se setkdvaji v rimci své profese. Technikou
sbéru dat byly vedle zucastnéného pozorovani a terénnich poznamek zejmé-
na kvalitativni polostrukturované rozhovory s patnacti participanty (vedouci
pracovnici, vychovatelé, etopedi z diagnostickych ustavi, vychovnych usta-
v, détskych domovd se Skolou, stiediska vychovné péce). Mezi hlavnimi te-
matickymi okruhy, které se ve vyzkumu postupné vyprofilovaly, byl i vyznam,
ktery v rdmci etopedické intervence prisuzuji vychovni profesionalové vzta-
hiim s détmi s PECh (z hlediska vlivu na soci4lni za¢lefiovani déti; Cervenka,
2016). Postup analyzy datového materialu vychazel z etnografického pristupu
(srov. Emerson, Fretz, & Shaw, 1995), a to na Grovni otevieného a zaméfené-
ho (focused) koédovani. Hlavni vyzkumna zjisténi byla publikovana ve dvou vy-
zkumnych monografiich (Cervenka, 2014; 2016).

Zasvéceny postoj vychovnych profesionali k détem s PECh
a proinkluzivni intervenéni pristup

V datovém materialu autor identifikoval piistup participantdi — vychov-
nych profesionalli — vii¢i détem s PECh, ktery naznacuje, Ze pedagogové tyto
déti neziidka vnimaji nejen prizmatem jejich ,,problémovosti“, nybrz prede-
v$im z hlediska jejich osobnosti. Lze predpokladat, Ze tento piistup je vyznam-
né ovlivnén tim, Ze mnozi z vychovnych profesionald vstupuji s détmi do inten-
zivnich osobnich kontaktd. Zejména v rezidencnich institucich typu vychov-
ného tstavu ¢i détského domova se Skolou jde o dlouhodobé intenzivni kon-
takty. Tuto osobné ladénou zkuSenost pak prenaseji i do jinych situaci.

Uchopit takovou situaci mizeme prostiednictvim Goffmanova (2003) poj-
mu zasvéceni, kterym autor oznacuje osoby, jez maji vhled do situace ¢lovéka
s néjakym stigmatem (v naSem pripade s oznacenim ,,porucha chovani®) a diky
nému dokazi vnimat nejen ,,problémové® charakteristiky stigmatizovaného, ale
ijeho osobnost. Nékteti z vychovnych profesionald, kteti byli participanty vyzku-
mu, svymi vypovédmi poukazali na to, Ze tato specifickd, zasvécend zkusenost
poskytuje prostor, v némz mohou dit€ vnimat v komplexité jeho osobnosti, a ni-
koli pouze jako zastupce kategorie déti s poruchou chovani (Cervenka, 2016).
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Zkusenost zasvéceni vychovnych profesionalti do rtznorodosti tskali si-
tuace ditéte s PECh lze povaZovat za prileZitost jak k redefinici charakteris-
tik spojovanych s ,,problémovym® chovanim, tak ke znovuvymezent jejich vy-
znamu. Tato zména pohledu vSak neni nutné relativizaci spolecenské ¢i indivi-
dualni zavaznosti ,,problémovych charakteristik déti s PECh. Diky tomu, Ze
byvé odrazem hlubsiho vhledu pedagogti do problematiky s védomim SirSich
souvislosti situace, umoznuje k témto charakteristikdm pristupovat z hlediska
potreb, jez vyvolavaji.

Vyuziti informovanosti o odliSnostech jednotlivych déti a zaméreni se na
formulaci potieb, k nimZ vedou, jsou prvnimi dvéma kroky v procesu infor-
mované intervence. V rdmci tohoto interven¢niho konceptu jsou zminéné dva
kroky ptipravou ke tfetimu kroku, jimz je planovani a samotn4 realizace inter-
vence, kterd je informovand o charakteristikach ditéte a o jeho edukacnich po-
trebach. Je mozné oznacit ji za inkluzivni, nebot se o tyto informace opiré a re-
spektuje individualitu ditéte i jeho situace (Vojtova & Cervenka, 2011).

Pristup vychovnych profesionald, ktery zde oznacujeme jako proinkluziv-
ni, je mozné chapat jako jeden z faktort, jeZ mohou v dané edukacni instituci
(8kola, 8kolské zarizeni) podpotit rozvoj inkluzivni kultury a s ni i pocit souna-
leZitosti vSech zucastnénych — déti i dospélych.

Zaver

V pribéhu vyzkumu se rovnéz vyprofilovaly dvé role, které participanti pri-
suzovali vztahu v ramci intervenéniho ¢i edukacniho procesu u déti s PECh?2.

Vztah mezi ditétem a pedagogem lze chapat jako nastroj edukace. Diky ta-
kovému vztahu mé dité moznost znovu nabyt divéry vici druhym, zejména
vici dospélym. Takovy vztah mulZe podporovat jak rozvoj inkluzivni kultury
daného mikroprostredi, tak mize byt sdm takovou kulturou vyvolan, udrZo-
van a rozvijen.

Vztah lze chpat jako zvlastni cil intervence, kdy pravé prostrednictvim
vztaht se dit¢ uci vztahtim. U¢i se, jak budovat a rozvijet uspokojivé sociélni
vztahy jak s konkrétnimi druhymi osobami, tak vztahy k SirSimu spolecenstvi.
Dité se uci vztahtim, které uspokojuji jeho zakladni i sociélni potieby. U¢i se
vSak i vztahim, které mu pomahaji k seberealizaci a které mu pomahaji osob-
nostné rist.

2 Pod[obnéji bylo toto téma zpracovano v jedné z monografii vychazejicich z uvedeného vyzkumu
(viz Cervenka, 2014).
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PODPORA DETi V RIZIKU SMUTENIA V SKOLSKOM PROSTREDI

SUPPORT CHILDREN AT RISK OF GRIEVING
IN THE SCHOOL ENVIRONMENT

Klicoveé slova: smiitenie; skola; Specidlne edukacné potreby; dieta v rizi-
ku; timovd spoluprdca; reziliencia; pripadovd studia.

Abstrakt: Kapitola sa zaoberd problematikou smiitenia deti po strate
rodica a sprevddzanim tychto deti v Skolskom prostredi. Cielom je objas-
nit proces smiuitenia, potreby a prejavy po strate blizkej osoby a poskytnut
prehlad riesenia problematiky manazmentu smiitenia na Skoldch v snahe
poukdzat na komplexny systém starostlivosti o dieta v Skolskom prostredi,
a to prostrednictvom kvalitativnej analyzy pripadovej Studie. V pripa-
dovej Studii sa popisuju zdroje a rizikd chlapca Matusa po strate matky
a proces longitudindlneho sprevddzania v Skolskom prostredi. Analyzou
arteterapie a intervencie, komunikdcie s dietatom, ucitelmi a rodicom sa
poukazuje na dolezitost Skolskej podpory, uznania Specidlnych edukac-
nych potrieb smutiaceho dietata, tizkej timovej spoluprdce a reziliencného
prostredia kolektivu triedy pri sprevddzani, pricom sa zdorazriuje véasnd
identifikdcia dietata, dalsie vzdeldvanie ucitelov a celého skolského per-
sondlu a poskytovanie terapeutickych a intervencnych sluzieb na Skoldch.

Key words: grieving; school; special educational needs; children at risk;
teamwork; resilience; case study.

Abstract: The chapter deals with the issue of children grieving over the
loss of a parent in the school environment. The aim is to clarify the process
of grieving, needs and symptoms of the children and provide a manage-
ment overview of grieving in schools to highlight the complex system of
child care in the school environment. Based on a case study, the chapter
describes resources and risks of a young boy after mother's death and the
proces of longitudinal accompanying in the school environment. Analysis
of art therapy and intervention, communication with the child, teachers
and the bereaved parent refers to the importance of school support, recog-
nition of supportive measures in the case of the grieving child, close coop-
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eration and resilient environment in the class. Early intervention with the
child, further education of teachers and other school employees is an es-
sential part of the school support.

Uvod

Smrt rodica je jedna z najzévaznejSich emocne stresujucich udalosti,
aké moze dieta vo svojom Zivote zazit a ma enormny vplyv na jeho dalsi Zi-
vot (Holmes & Rahe, 1967; Masterman & Reams, 1988; Perry & Rosenfelt,
2013). Skola zastdva nezamenitelné miesto v systéme socializécie dietata
a toto miesto je jedine¢né pre akukolvek cielent a dlhodobu intervencénu,
korekénu a prevenénu pracu s dietatom. Pri smutiacich detoch po strate ro-
dica je preto Skola nezastupitelnd, lebo je ¢asto jedinym stabilnym subjektom
v Zivote pozostalého dietata. Rodicia a blizki su neraz sami privelmi dotknuti
velkou bolestou smrti, nevedia zdielat pocity, odpovedat na otazky, rozpravat
sa 0 udalosti, alebo ¢o je eSte horsie, podceniuju vyznam smutenia u dietata
(Papadatou et al., 2002). Skola sa tak moze stat bezpe¢nym a starostlivym
prostredim pre smutiace dieta a sprievodcom pre ostatnych zZiakov i rodicov
(Chadwick, 2012). Prelomenie primarneho vztahu priputania k vztaho-
vej osobe ma zasadny vyznam vo vyvine osobnosti dietata (Bowlby, 2013;
Masterman & Reams, 1988) a vyZaduje obzvlast ndro¢nu intervenént pracu.
V chépani smutenia a straty je preto potrebné vychadzat z vyvinovych pot-
rieb deti, ako sme to uz popisali v minulosti (Krizo, 2015b). V8etky vyvinové
Stadia predpokladaju u deti smutenie, ale jeho prejavy mozu byt odliSné. Od
nerealistického a magického myslenia sa deti postupne stéle viac konfrontuju
s realitou a ireverzibilitou smrti (Dyregrov, 2004). Kazdé obdobie mé svoje
uzkosti, strachy, rizika a kritické uskalia, ktoré robia deti lahko zranitelnymi.
Spolo¢ny zaklad podpory a intervencie pri smuteni tvori potreba bezpecia
a istoty blizkej vztahovej osoby (Yalom, 2006), ktora sa spéja predovsetkym
s verbalnym a emocionalnym sprevadzanim. Pri porozumeni dietatu je dole-
zité uvedomovat si vSetky rizika a potreby spojené s procesom bezného vyvi-
nu dietata s moznym regresom, ktory vplyvom smrti moze nastat (Bowlby,
2013; Lyles, 2004). Vyznamné vyzvy z mnohych §tadii poukazuji na potrebu
sprevadzania tychto deti v Skolskom prostredi, ale aj na nepripravenost Skol-
ského personalu a potrebu jeho vzdelavania (Brown et al., 2015; Holland,
2008; Krizo, 2015a, 2015b).
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Reziliencia deti

Narocné Zivotné podmienky a prekazky ¢asto u deti podporia aj vytvorenie
rezilien¢ného potencialu (Komarik et al., 2010). Silverman (2000) uvadza, ze
az 80 % deti, ktoré zaziju stratu blizkej osoby, zvlada tuto situdciu bez patolo-
gickych nasledkov. Aktivacia reziliencie predpokladé ochotu dospelych ddve-
rovat detom a ich zvladnutiu naporu pravdy, ktort so sebou smutenie prinasa.
Autentickost vo vztahu k detom je tiez velmi cenny rezilienény faktor (Rogers,
2015). Ako uvadza Raymer a Mclntyre (1987), je tu pritomny nezdravy pred-
poklad dospelych, hoci ¢asto i dobre mieneny, Ze deti nerozume;jua alebo nie st
schopné zvladnut pravdu. Deti majiinaopak prirodzent rezilienénd schopnost
s patricnou podporou zvladnut aj naro¢nt stratu (Chadwick, 2012). Nader
a Salloum (2011) popisuju, Ze vyznamnym pri spracovani traumy a zvySovani
zvladania u deti je dostato¢ne podnetné prostredie, ktoré vystihuje Styl smute-
nia dietata a vhodne kombinuje schopnost dietata otvorene intuitivne hovorit
a vyjadrovat svoje pocity, spajat sa s ostatnymi smutiacimi a blizkymi oso-
bami a hovorit s nimi o problémoch spojenych so stratou. Silverman (2000)
rozdeluje v tejto suvislosti rezilienciu a potreby smutiacich deti do troch pilie-
rov — kontinuita, podpora a starostlivost: smutiace deti potrebujt vediet, Ze sa
o nich niekto postara, potrebuju vediet, Ze nesposobili smrt svojim hnevom
¢i chybami, potrebuju jasné informécie o smrti, potrebuju sa citit dolezité,
citit, Ze st sucastou procesu smutenia v rodine, potrebuju pokracujuce rutin-
né aktivity, aby niekto poc¢aval ich otazky a pomohol im néjst spdsob, ako si
zosnulého zapamitat. Ellis et al. (2013) zase zhfiia najddlezitejSiu podporu
do tychto troch oblasti: kontinuita — zachovanie maximalnej moznej stability
celého prostredia (trieda, skola, vztahy, rodina, susedia, zvyky a pod.); socidl-
na podpora — zabezpecenie konkrétnej emocnej a socidlnej podpory pre dieta
(nielen v ramci v§eobecnej podpory rodine) a komunikdcia — podporna, otvo-
rend, pravdiva a veku primerand komunikacia o smrti a pocitoch: dovolit si
hovorit alebo byt ticho, dopriat si prezivat smttok a negativne pocity a zdielat
ich s ostatnymi (Perry & Rosenfelt, 2013; Rogers, 2015). Treba si opakovane
pripominat, Ze niektoré riziké a problémy u deti moZu pri vhodnom spracova-
ni mat aj rezilien¢ny potencial (Chadwick, 2012; Komarik et al., 2010; Perry,
2008).

v

Skola ako kl'iéovy faktor podpory

Vo faze smutku (zvdcsa prvych 6 mesiacov) moze mat dieta vicSie problé-
my v ucenti, nakolko jeho mozog moéze aktivne a permanentne prezivat stres ¢i
spomienky, intruzie, na ktoré upriamuje pozornost, pricom sa naopak deakti-
vujl iné centra potrebné pre ucenie a sustredenie na predmet ¢innosti v Skole.
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Dieta v snahe zachovat stabilitu u¢enia sa a prace v Skole, z obavy zo zlyhania,
nadmerne aktivuje nervova ¢innost a moZe byt vyrazne pretaZené a unave-
né. To je dovodom pre velmi citlivy pristup pedagdgov a spoluziakov (Perry,
2006). Nedostatocna odpoved $koly na smutok a skusenost dietata v kontexte
celej triedy moze nasledky traumy este posilnit, zhorsit, ba spdsobit ich pre-
rastenie do rizikového spravania (Reid, 2002; Vojtova, 2010). Naopak, pod-
pora a sprevadzanie dietata ucitelom, podpornym vztahom ¢i rozhovorom
moze viest k zniZeniu psychickych tazkosti (Lane et al., 2014; Rogers, 2015).
Skola moze pomoct ulahgit stratu tym, ze podpori zmeny v dvoch kli¢ovych
vztahoch: vztah s triednym ucitelom (odbornym zamestnancom) a vztahy
s rovesnikmi, spoluziakmi. Tym, Ze je ucitel pozorny, citlivy a dieta podporu-
je, teda poskytuje pomahajuci vztah, mdze sa stat doleZitym emocionalnym
mostom pre dieta v ¢ase straty (Rogers, 2015). V odportcaniach pre uéitelov
uvadza Perry a Rosenfelt (2013), Ze ¢im viac sa ucitel ¢i trieda dokaze naladit
na smutiace dieta v hre, kresbe, v pribehoch, tym lepSie pochopi jeho pocity
a tym lahSie prinasa atechu a podporu. DdleZité je zabezpecit stabilitu prog-
ramu v triede, stabilitu miesta, vztahov, predvidatelnost situécii, aktivit. Jeden
z ucitelov v Lowtonovej $tadii (Lowton & Higginson, 2003, s. 726) udava, Ze
wdieta po smrti chee ist do Skoly. Nie sice preto, aby stopercentne robilo cvicenia
¢i domdce ulohy, ale preto, ze skola je stabilné miesto, ktoré ddva dietatu pocit,
Ze Zivot ide dalej. Je tu rutina, Struktira, ktord ddva velky pocit bezpecia...”
V pripade zmeny sa Skola musi snazit dostatocne v¢as o vSetkom informovat.
Ak niektoré aktivity dieta retraumatizuju, je vhodné ich obmedzit. Pre ucitelov
nemoze byt dolezitejsi ich predmet ako individudlne potreby dietata.

Prejavy smutku by mali byt u dietata spontanne a prirodzené, nie umelo
¢izvonka vyvolavané. Kazdé dieta, ktoré zazilo stratu, by malo mat moznost
komunikovat svoju bolest a zmétok, pokial je k tomu pripravené a otvorené.
VyZzaduje si to ale aj vnutorné naladenie, otvorenost a pripravenost ucitela
i celej triedy (Perry, 2006). Holland (2003) vo svojich Stadiach uvadza, ze
skimané Skoly sa necitia dostato¢ne vybavené schopnostami reagovat na
smutenie svojich Ziakov. Chybajt im vycviky a Skolenia ako zaklad spravnej
intervencie u pozostalych deti. U¢itelia a odborni zamestnanci opakovane
uvadzaju, Ze nie su pripraveni sprevadzat tieto deti smatenim (Brown et al.,
2015; Chadwick, 2012).

Pripadova stidia

Analyzou vyskumnych a teoretickych $tudii v naSich prehladovych $tu-
diach (Krizo 2015a; Krizo 2015b; Krizo, 2016) sme identifikovali zakladné
principy, problémy, ale hlavne zdroje, ktoré sa so sprevddzanim smutiacich

78



detiv Skolskom prostredi spajaju— v¢asnd indentifikacia, kli¢ové pomahajuce
vztahy a intervencia, arteterapia a spolupraca a sietovanie. Vzhladom k tomu,
7Ze dand problematika u nés v skolskom prostredi nema4 zatial zastipenie, vy-
chadzame zo skusenosti a praxe zahrani¢nych modelov. Vyskumny problém
sprevadzania dietata v procese smutenia v Skolskom prostredi sa pre kvantita-
tivnu analyzu javi ako zlozity a komplexny fenomén (Hendl, 2016), takZe ovela
vhodnejsi pre takéto skimanie je prave kvalitativny vyskum, ktory vzhladom
k nasim zdrojom a osobnym skusenostiam vyhovuje jednej pripadovej Studii
(single case study; Svaricek et al., 2014), kde sme sa pokuisili zachytit komplex-
nost pripadu a popisat proces v jeho celistvosti (Silverman, 2005). Pripadova
Studia zaroven reflektuje a komparuje zahrani¢né poznatky. V nasledovne;j
Casti popiSeme procesy sprevadzania smutiaceho dietata v Skolskom prostre-
di. Vo vysledkoch pontikame niektoré principy pre moznu prax Specialneho
pedagoga v aplikovanom multidisciplindrnom pristupe.

Vyskumny problém a ciele

Na zéklade dostupnych teoretickych prac a empirickych vyskumov
sme zistili, Ze uvedena problematika starostlivosti o pozostalé deti v Skol-
skom prostredi je pomerne novou tematikou a stale viac sa dostava do
popredia. Dlhoro¢né vyskumy na Skolach najdeme predovsetkym vo Velkej
Britanii, v Kanade a v Australii (Akerman & Statham, 2011; Holland, 2008;
Chadwick, 2012). Tieto vysledky vSak nie je mozné Gplne spolahlivo apliko-
vat na naSe pomery vzhladom k niektorym kultirnym, spolo¢enskym a edu-
kacnym rozdielnostiam. Deti, ktoré zazili stratu klicovej rodiovskej osoby
(Specidlne matky), nie st u nas este ani Statisticky evidované na rozdiel od
Velkej Britanie a USA, kde sa tento jav dlhodobo sleduje (CBN, 2015; SSA in
Ayers et al., 2012). Akykolvek rozsiahly kvantitativny vyskum v tejto oblasti
v sulade s jeho etikou sa velmi tazko realizuje s detmi a ich rodi¢mi, ktori su
silne zasiahnuti touto udalostou. O to viac v slovenskom prostredi, kde sa
domnievame, Ze oslovenie va¢Sieho mnozstva respondentov v Skolskom pro-
stredi je tazko realizovatelné a mozno predpokladat len velmi maly vyskumny
stbor. Rozhodli sme sa preto vyuzit pripadovu §tadiu z vlastnej praxe ana-
lyzou pripadu, ktory sme dlhodobo sledovali. Dva roky sme pracovali v od-
bornom time arteterapeutickej komplexnej starostlivosti o deti s emo¢nymi
problémami vratane pozostalych deti po strate blizkej osoby (Kucharska et
al., 2013; Razicka et al., 2013; porov. aj Krnacova, 2015). Nasa praca je na-
hliadnutim do tejto problematiky v slovenskom prostredi za u¢elom urcenia
dalSieho, SirSieho merania v buddcnosti.
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Zakladny vyskumny problém vychéadza z potreby sprevadzania smutiacich
detipo smrtirodi¢av Skolskom prostredi. Legislativa tieto deti osobitne neuva-
dza, hocije mozné ich zaradit aj medzi deti so $pecialnymi vychovno-vzdelava-
cimi potrebami, a to v SirSom chapani, ale v praxi tieto deti nie st evidované,
ani sa im neposkytuje osobitna Skolska starostlivost. Vzhladom k teoretickym
vychodiskam, ktoré sme uviedli (Holland, 2008; Silverman, 2000), $kolské
prostredie tvori mimoriadne ddlezitd sucast zvladania traumatického zazitku
a vytvorenia pocitu bezpecia a stability (Ellis et al., 2013). V tomto duchu si
naSa vyskumna Studia kladie za ciel popisat anamnézu a proces sprevadzania
dietata v Skolskom prostredi od identifikacie, arteterapie az k beznej inter-
vencii (Kucharska et al., 2013; Rizicka et al., 2013). V nadvéznosti na tento
bazalny kruh sme sa v pripadovej $tudii zamerali na identifikovanie potrieb
jedného smutiaceho dietata. Od identifikovania jeho prejavov a potrieb pocas
smutenia sa presivame na popis arteterapie, intervencie, napomahania a pod-
pory dietata v prostredi Skoly, ktora po smrti blizkej osoby tvori najstabilnejSie
miesto. Vo vysledkoch poukazujeme na saturujuci systém podpory deti v Skol-
skom prostredi na zaklade identifikovania ich Specifickych potrieb, na ktoré
sa je potrebné v celom programe a praci s detmi v Skole zamerat. V pripadovej
studii je v suvislosti s analyzou zahrani¢nych programov mozné vidiet, ako
sme realizovali niektoré principy sprevadzania smutiaceho dietata v naSich
podmienkach.

Popis pripadovej stidie

Vrokoch 2010 az 2012 sa v beznej zakladnej Skole realizoval experimen-
talny dvojro¢ny projekt Skolskej arteterapie s certifikovanym arteterape-
utom a timom odbornych zamestnancov (dvaja Specialni pedagégovia, ex-
terny poradensky psychol6g), ktorého ¢len bol aj autor ako Skolsky Specialny
pedagog. V interven¢nom procese so snahou o zabezpecenie komplexnej
starostlivosti o deti v riziku bola identifikovand mala skupina Ziakov so sku-
senostou smrti blizkej osoby (rodi¢, sirodenec). V nasej $tudii ponikame
jeden vybrany pripad, ktorého sme sa osobne zucastnili a mali sme ho moz-
nost dlhodobo sledovat.
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Schéma 1. Zivotna os pripadovej Stidie

Sledovanie nasho pripadu prebiehalo intenzivne v priebehu $tyroch rokov:
identifikovanie rizik v priebehu jedného Skolského roka, dva roky intervencné-
ho sprevadzania a arteterapie a dalSie sprevadzanie rok po arteterapii. Popis
Zivotnej osi vybraného pripadu Mati$a uvaddzame v schéme 1. S uvedenym
dietatom bol autor aktivne v kontakte najprv ako Specialny pedagog a neskor
aj ako ucitel a mal som moznost sledovat jeho socialny a osobnostny rozvoj.
Spolupraca s otcom bola sice pre pracovnu vytazenost iba ob¢asn4, ale dosta-
tocna pre podporu a pokrok Matusa (e-mailova alebo osobna komunikacia asi
dvakrat rocne).

Dieta bolo v 5. ro¢niku Skolou identifikované ako dieta v riziku po trauma-
tickej udalosti smrti matky a neskor zaradené do individudlnej, surodeneckej
a skupinovej arteterapie, ktora prebiehala kazdy tyzdeni v hodinovom stretnuti
s arteterapeutom. K popisu pripadu sluzili aj rozlicné dokumenty z procesu
v Skole a obrazy z arteterapie (vid prilohova cast). Z kazdodennej komunikacie
sme ziskali tidaje, ktoré ndm boli dostupné z tohto obdobia, a ziskavali sme
pravidelnu spétnu vézbu a pohlad na dieta od triedneho uitela, artetera-
peuta i rodi¢a. Pripadova §tudia je rozdelend na anamnézu, identifikaciu,
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popis arteterapie, Skolskej intervencie a vysledky. Z dovodu ochrany osobnych
udajov boli niektoré¢ udaje upravené tak, aby nebolo mozné dieta identifiko-
vat. Pocas celého procesu sme mali sihlas na pracu s dietatom od zakonné-
ho zéstupcu. O spracovani pripadovej §tadie sme informovali okrem iného
aj samotného Matusa, ktory sa svojou reflexiou v prilohe C spétne vyjadril
k udalostiam. Na analyzu kvalitativnych udajov sme pouzili aj metddu kon-
senzudlneho kvalitativneho vyskumu CQR — Consensual Qualitative Research
a analyzu a vysledky sme postupili aj vyskumnikovi — arteterapeutovi (Hendl,
2016; Silverman, 2005), ktory na danom pripade pracoval. Svaiicek et al.
(2014) uvadzaju reflexiu kolegov (peer de-briefing) ako jedno z kritérii inter-
nej validity a kvality kvalitativneho vyskumu. Cenné pripomienky arteterape-
uta, upravy obsahovej stranky vysledkov i popisov sme dosledne zapracovali.
Rovnako tak sme vyuzili komentare samotného Matusa, ktory bol s pripa-
dovou Studiou nielen oboznameny, ale ju aj pripomienkoval. Pri spracovani
pripadu sme vyuzili aj rozhovory a dokumenty: (1) Komunikécia s otcom
dietata — na zaciatku a dvakrat pocas priebehu longitudinalnej prace sme sa
stretli s otcom dietata. Tieto rozhovory sme vyuzili na uréenie zkladnych bio-
grafickych udajov a Zivota dietata. Pravidelna e-mailova komunikécia s otcom
adietatom sluzila ako cenny material; (2) Listy a Skolské prace dietata (priloha
B) — v priebehu niekolkych rokov sme odkladali vSetky vyznamné listy, Skolské
prace dietata, ktoré o iom vypovedali. I$lo o listy z obdobia od 10 do 12 rokov.
Listy boli pisané v ramci slohovej préce, ¢i niektorej inej vyucovacej hodiny.
Prace (listy) boli odovzdané triednemu ucitelovi a ten ich so sthlasom Ziaka
poskytol autorovi; (3) Artefakty (priloha A) —z procesu dvojro¢nej arteterapie
(11-13 rokov) sa nam riadne zachovali obrazy, ako ich chlapec postupne ma-
loval. Obrazky st usporiadané v ¢asovej naslednosti. K arteterapii sme mali
k dispozicii priebezné zapisky a zavere¢nu spravu od arteterapeuta, ktoru vsak
z dovodu zachovania anonymity nezverejiiujeme.

Rozhovory s triednymi ucitelmi sluzili na doplnkové anamnestické udaje.
Triedna ucitelka I. stupfia ndm poskytla retrospektivne udalosti z obdobia
mladSieho Skolského veku, hodnotenia a klasifikacie, spravania a aktivit.
Triedna ucitelka na II. stupni ndm poskytovala pocas celého procesu cenné
pripomienky a popisy, pravidelne monitorovala dieta cez Goodmanov dotaz-
nik prednosti a nedostatkov (SDQ).

Anamnéza dietata

Matus, prvé z dvoch deti mladych rodicov, sa narodil ako zdravé dieta
bez osobitnych zndmok tazkosti. Jeho vyvin prebiehal bez napadnosti, pre-
konal bezné detské choroby, v anamnéze rodicov ani starych rodi¢ov neboli
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nijaké zvlastne udalosti, choroby. Stari rodicia z oboch stran byvali daleko od
bydliska dietata, takZe ich chlapec poznal z bezného kontaktu pocas letnych
aviano¢nych prazdnin. Po troch rokoch od narodenia sa mu narodil mladsi sa-
rodenec (porov. aj schému 1). Kratko po narodeni mlad$ieho sirodenca diag-
nostikovali matke rakovinu pankreasu v skorom §tadiu. Rakovinu sa podarilo
zastavit, ale takmer po 2 rokoch sa opét objavila. Devit mesiacov od recidivy
rakoviny matka zomrela. Bolo to kratko po Vianociach v miestnej nemocnici,
chlapec mal 5,5 roka. Matka pocas 9 mesiacov terminalneho $tadia rakoviny
postupne slabla, preruSila pracu a ostala v domécej liecbe. Do nemocnice ju
priviezli asi dva dni pred smrtou. V ¢ase smrti matky, pocas viano¢nych praz-
dnin, boli deti u starych rodicov, ktori sa striedali pri pomoci v starostlivosti
o deti. Ako to vyplyva aj z popisu dietata, o smrti matky sa dozvedelo od starych
rodicov: ,,V kuchyni sedela babka a plakala. Tak sa jej pytam, Ze ¢o sa stalo,
a ona mi povie, Ze mamina umrela. Odidem do obyvacky, na chvilu sa zamys-
lim, no potom mi to ddjde a vrdtim sa do kuchyne ku babke a objimem ju.“ Dieta
prichadza do kuchyne a informéciu sa dozveda z vlastnej iniciativy. Rovnako
z vlastnej iniciativy poskytuje utechu starej mame.

Po smrti matky bola starostlivost o deti prevazne na otcovi. Kontakt so
starymi rodi¢mi sa vplyvom vzdialenosti a istych napéti znizil. Otec nemal po
smrti novu partnerku. Vzhladom k pracovnym povinnostiam otca bola starost
o0 mladsieho strodenca ponechdvana aj na Matusa. Rok a pol po smrti matky
chlapec nastupil do zékladnej Skoly. Otec aj triedna ucitelka ho popisovali na
prvom stupni ako poslusného, bezproblémového chlapca, ktory mal nadprie-
merné vysledky. Z jeho dalSieho vyvoja a Sttidia na jednej z najlepSich strednych
$kol na Slovensku vyplyva, Ze chlapec mohol byt aj nadany. Matusovi nebola
pred, pocas ani dlhodobo po smrti poskytnuta nijakd odborna starostlivost.
Aktivna praca s MatiiSom a jeho emoénym prezivanim sa zacala aZ na zaciatku
5. ro¢nika, viac ako 5 rokov po traumatizujucej udalosti. Poradenské zariade-
nie o udalosti vedelo, ale kontakt zo svojej strany neiniciovalo.

Identifikacia dietata

Ako sme uviedliv popise schémy 1, identifikacia dietata ako rizikového na-
stala v piatom roc¢niku, ked na chlapca opakovane upozornila triedna ucitelka
odbornych zamestnancov. V beznych rozhovoroch v triede a pracach dietata
sa objavovali priznaky uzkosti a cudackosti (vid priloha B — rukopis chlapca
o sebe z 5. ro¢nika). Dieta sa takmer nikdy na ni¢ nestaZovalo, plnilo vSetky
ulohy a pokyny dospelych ¢asto az nadpriemerne dobre. Nakolko bol chlapec
pocas celej zékladnej Skoly nizSieho vzrastu astenickej postavy, objavovalo
sa v jeho vyjadreniach aj uvedomelé sebavnimanie ako slabého. Po istom
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fyzickom utoku v piatej triede ostal v rohu miestnosti bezradne a ticho sediet
a plakat. Neslo o bezny detsky pla¢, zdalo sa, Ze je bezradny, smutny a nechce
s nikym hovorit. Dieta v rozhovore s u€itelkou pripustilo nezvycajné pocity:
»1INemusite to riesit, je to zbytocné, aj tak som slaby. Ni¢ sa nestalo, doslo mi na
chvilu smutno, ale uz je to prec.“ V neskorsich rozhovoroch s triednou ucitel-
kou, ked sa podobna situécia zopakovala pocas prestavky v triede, dieta for-
mulovalo viaceré nihilistické postoje, Ze vSetko je zbytoc¢né, Zivot musi plynut
a nech sa ni¢ neriesi. DoSetrenie samotnej udalosti nebolo tazké, spoluziaka,
ktory ho sotil, to mrzelo a aj sa ospravedInil, ni¢ zvlastne sa nedialo. Zvlastny
bol chlapcov sposob spracovania smutku a konfliktu. Tieto prejavy na prvom
stupni neboli, hoci triedna ucitelka pripustala zvlaStnosti v spravani. Na
Skolskom vylete Ziakov v 5. ro¢niku mal chlapec niekolko nahlych vypadkov
pozornosti i paméte, ked z ni¢oho nic¢ zacal plakat, videl intruzivne flashbacky
z pohrebu alebo iné udalosti z minulosti. Po niekolkych takychto vypadkoch
si ani nepamatal, ¢o sa stalo, napr. ked objimal snehuliaka za chatou a ticho
plakal. Nakoniec vyslo najavo, ze takéto ,,skraty* sa diali aj pred tym, ale vSetci
ich povaZovali za okrajové.

Najar v piatom ro¢niku bolo dieta autorom odporucené na arteterapiu, lebo
sav Skole javilo stale viac utiahnuté a s ostatnymi spoluZiakmi velmi nekomuni-
kovalo. Stavy uzkostného strachu sa zvic¢Sovali, hlavne ked'sa vyskytli neplano-
vané situacie, zhromazdilo sa viac Iudi, pripadne nastala nejaké zmena, ktora
dieta neocakavalo a nebolo na fu pripravené. Na spominané situdcie, ako sme
uviedli, reagovalo stuhnutostou, niekedy tichym placom. Pred zacatim prace
s dietatom sme si spolu s arteterapeutom identifikovali tieto hlavné alohy:

a) podpora emocne;j stability, praca s izkostou, zvladanie zmien;

b) pravidelna spolupraca s otcom;

¢) podpora vztahov s rovesnikmi;

d) Specifické sprevadzanie dietata v Skolskom prostredi aj mimo artetera-

peutickych sedeni (konzultécia s u¢itelmi, pravidelné reflexie s dieta-
tom v pripade nejakych tazkosti).

Priebeh arteterapie

Matuas vstapil do individualnej arteterapie na zaciatku Skolského roka
v 6. ro¢niku. Na zaciatku 7. ro¢nika presiel do arteterapie s vlastnym su-
rodencom a v polovici §k. roka do skupinovej arteterapie piatich chlapcov
5.—7.ro¢nika s podobnymi tazkostami. Stretnutia sa realizovali po¢as vyuco-
vania so suhlasom otca a v tizkej spolupraci s triednym ucitelom, riaditelkou
Skoly, $pecidlnymi pedagdgmi a poradenskym zariadenim. Stretnutia byvali
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pravidelne jedenkrat tyZdenne v priestoroch Skoly a deti sa ich zucastiiovali
dobrovolne a radi, presne vedeli, kedy a v akom ¢ase maju prist do prislusnej
ucebne, kde arteterapia prebiehala. Deti na fiu prichadzali po¢as prestavky
samé, ucitelia prislusného predmetu s terapiou suhlasili a nepritomnost deti
vyrieSili pocas tyZdna doplnenim poznamok ¢i doskusanim daného predme-
tu. Ucitelia sa s arteterapeutom poznali osobne, zucastnili sa aj niekolkych
semindrov, ktoré pre ucitelov k tejto téme viedol. Ostatni Ziaci v triede boli
o arteterapii spoluziakov pouceni.

Matus$ mal spociatku Uzkost a obavu z arteterapie, neskor sa jej zucast-
foval velmi rad, niekedy vahal, ale vZdy presne, zodpovedne a vcas priSiel.
Zo zaCiatku sa proces arteterapie s MatuSom zameriaval hlavne na haptické
z4zitky a na hrovu podstatu tvorenia. Najprv nevedel, ¢o m4 robit, a viac sa
verbalne prejavoval. Nechcel si zamazat ruky, nechcel tvorit, neveril, Ze niec¢o
dokaze vyprodukovat. Postupne sa stale viac odvazoval pracovat aj s hlinou
(priloha A), farbou a inym materidlom. Postupne sa dokazal pri hre uvolnit,
aj ked jeho strnulost sa po arteterapii zvycajne vratila. V tvorbe sa objavovala
neistota, strach, snaha chranit sa, nechybala tematika mamy v symbolickej
rovine, uzkost pred spankom, smrtou. V obrazoch sa objavovali spociatku
nevinné motivy, ¢o sa patri a je prijatelné. Neskor Matus vstupuje sebavedo-
mejSie do procesu tvorby priSer, sildkov a mocnosti, ktoré¢ ho chrénia a zéaro-
ven ubijaju a nicia (priloha A). V hre zacina bojovat, jemne ni¢it. Objavuje sa
rozmazavanie prstami, nepouZiva uZ iba Stetce, vyuziva dotyky. Stéle viac sa
objavovalo ako dolezité bezucelové hranie. Na verbalnej rovine Matus ¢asto
popisoval situdcie, v ktorych citil silnt zodpovednost za mladSieho brata (v lis-
te v prilohe B uvadza, Ze jeho rola ,,obndSa vela zodpovednosti za mladSieho
strodenca..., niekedy [mu] aj praskaju nervy...), a to aj v situciach, kedy mu
eSte tato rola a zodpovednost neprinélezala. Pocas arteterapie nastali aj zhor-
Senia, napr. Ze vobec nerozpraval, alebo ju chcel ukoncit. V zavere siedmeho
ro¢nika sa arteterapia podla planu a vysledkov dietata ukoncila.

Intervencie a skolské sprevadzanie

Od identifikacie, pocas arteterapie a aj po jej skonceni Skola realizovala
mnoho aktivit zameranych na socialny a osobnostny rozvoj triedy a Ziakov, na
ktorych sa Matus rad zucastiioval: Styri Skolské sustredenia, tri Skoly v priro-
de, lyziarsky vycvik. Blizsi obsahovy a metodicky popis tychto aktivit sme spra-
covali v osved¢enych pedagogickych skusenostiach MPC (porov. napr. Krizo,
2015¢). V tychto aktivitach bol vzdy priestor aj pre MattSovo sebavyjadre-
nie, reflexie zazitkov, spatné vézby. Bola to tieZ prilezitost trénovat si proces
zaciatku a konca aktivit ako ist4 interferencia s jeho vlastnou skusenostou
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nevysvetleného konca, straty. Mimoskolské vylety alebo projektové aktivity
vytvarali prirodzené reziliencné prostredie celej triedy, kde Matus intervencie
zazival v skupinovej dynamike. V pripade, Ze vznikla nejaké nezvycajna uda-
lost, situécia, ktord bola u MatiiSa zaznamenan4, mal moZnost o nej hovorit
a reflektovat ju kedykolvek priamo s autorom ako Specidlnym pedagdgom
alebo s triednym ucitelom, pripadne v rdmci terapie sa k nim mohol vrétit s te-
rapeutom. Tak sa v 7. ro¢niku napr. stalo, Ze plakal z nicoho ni¢ pocas hodiny
kvoli intrizidm z pohrebu, alebo inokedy proste odiSiel od hrajucej sa skupiny
pocas prestavky do samoty. Naucili sme sa spolocne tieto situacie reflektovat,
popisovat, ale aj si ich ,,dovolit*.

Na konci kazdého Skolského roka dostaval Mata$ pravidelné slovné
hodnotenie ako feedback. Kazdodenné prirodzené pedagogické interakcie,
povzbudenia a reflexie pocas hodin i prestavok s dolezitym vztahovym ¢lo-
vekom v Skole, timova spolupraca triedneho ucitela, arteterapeuta, Special-
nych pedagogov a poradenského zariadenia poskytovala MatuSovi potrebny
intervencny servis a pomahajtci vztah (Rogers, 2015). V procese vyucovania
a Skolskych aktivit sa Matus javil postupne stale viac otvoreny komunikécii,
dokazal popisat a verbalizovat tazkosti. Stale menej sa objavovali neriadené
vybuchy v psychickom prezivani, nezakladal si tak uzkostne na tom, aby do-
sahoval vykony v u€eni. Pozitivnym momentom bola aj vy$Sia miera flexibility.
V 8. ro¢niku trieda dostala po troch rokoch nového ucitela matematiky, ktoré-
ho velmi odli$ny a neStrukturovany $tyl a dynamika prace MatuSovi spociatku
nevyhovovali. Na konci Skolského roka, ako je uvedené v prilohe C, popisuje
uz vlastnt schopnost prijimat aj zmeny a nepreberat za nich nadmernu zod-
povednost: ,,Uz nie som zo zmien taky ,vyhiikany‘ ako kedysi. Za ten rok som si
na ,dynamicky‘ styl ucenia [matematiky] zvykol.“ Podpora bola pocas celého
obdobia dadvkovana velmi citlivo a len vtedy, ked to bolo potrebné, ked'sa nieco
udialo a s jeho suhlasom, takzZe sa aj stalo, Ze o niecom jednoducho nechcel
hovorit. Dieta nebolo zahltené nejakym prazdnym sucitom, ale bolo vytvorené
bezpecné prostredie, kde vedelo, ¢o ma ocakavat a mohlo vytvarat bezpecné
vztahové vézby. Arteterapia bola stabilnym a pravidelnym priestorom, ktory
malo k dispozicii a podla potreby malo moznost podpory aj pocas bezného
vyucovania. Postupne tuto Specifickti podporu stale menej potrebovalo.

Vyskumné zistenia

V predoslej Casti sme podrobne popisali anamnézu a situdciu dietata
a proces sprevadzania v Skolskom prostredi od identifikacie cez arteterapiu
az k beznej intervencii. V predkladanej Casti sa poktsime prepojit teoretické
koncepcie a MatuSov pripad a predostrieme mozny model a principy pre prax.
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Identifikovanie prejavov a potrieb smiitiaceho dietata

Smrt primarnej vztahovej osoby je jedna z najtragickejSich udalosti, ktoré
mozu dieta v zivote postrehnut (Raymer & Mclntyre, 1987). V spojitosti s cie-
lom vyskumu sme sa preto zamyslali nad tym, aké st kltacové potreby dietata
v pripadovej studii. Silverman (2000) a Worden (2013) uvadzaju ako tri naj-
dolezitejSie potreby u deti podporu, starostlivost a kontinuitu. Starostlivost je
zahrnutd v strachu, kto sa o dieta postard, strachu o pozostalého rodica a s tym
spojenou potrebou bezpecia. Odpovedanie na otazky, jasné informéacie a ot-
voreny dialdg o smrti blizkej osoby vyrazne prispievaju k zabezpeceniu tejto
potreby bezpecia a starostlivosti o dieta. Az v arteterapii si Matas$ dovolil po
rokoch ml¢ania formulovat svoje otazky a obavy, ¢o mo6zu vysvetlit aj jeho
opakované intrtzie v priebehu a po arteterapii. Druhou, nemenej ¢astou, je
u deti potreba opakovaného uistenia— podpory, Ze nie st pri¢inou smrti blizkej
osoby. Rutina, hra, Glohy z raného detstva, ktoré si v expresivnych prejavoch
v arteterapii mohol dovolit, poskytli MatuSovi kontinuitu z obdobia, ked nebol
priestor na jeho detské potreby, lebo bolo potrebné prevziat nadmernt zodpo-
vednost v rodine. V pripadovej Studii bol Matt§ v ¢ase smrti matky v najzrani-
telnejSom veku 6 rokov (Worden, 2013). Bol uz kognitivne dostato¢ne vyspely
na to, aby chépal niektoré trval¢ dosledky imrtia, ale zaroven s nedostatoc-
nym rezilienénym zézemim. Niektoré potreby mal Matus dostato¢ne saturo-
vané pozostalym rodi¢om — otcom a starymi rodi¢mi (bezpecie, kontinuita,
stabilita, vztahova vézba), ale niektoré ostavali nenaplnené a po viac ako pia-
tich rokoch stale pritomné — otazky a odpovede, potreba smutenia, podpory
a expresie, potreba informdcii. Zd4 sa, Ze dospeli sa ¢asto nechaji oklamat
pokojom a perfekcionizmom deti, pri¢om tieto deti casto mézu byt vo vnutri
velmi zasiahnuté (Grollman, 1990). Toto sa nam javilo u Matusa velmi inten-
zivne pritomné — tiché, vyrovnané, socialne vyhovujuce dieta, ktorého smute-
nie prebiehalo roky iba potichu, vo vnutri. Arteterapiu vnimame ako vhodnt
metddu k odblokovaniu a plnému prezivaniu smutku, hnevu, strachu a bolesti
azaroven slobody a zodpovednosti, ¢o prinieslo v MatuSovom pripade vyrazny
posun od strnulosti az k jeho schopnosti byt sam sebou. Matus sa v artetera-
pii staval viac dietatom, viac si dovolil smutok uZ aj na trovni jednoduchych
procesov tvorby a hry. KedZe chlapec bol hibavy a citlivy a to vsetko malo vplyv
na uvedomovanie si procesov, ktoré sa v niom diali, vyuZival predovSetkym
stratégie kognitivizacie a racionalizacie, pricom na expresivne prezivanie ne-
mal priestor. Z hladiska prejavov smuatku Dowdney (2000; porov. aj Dyregrov,
2004; Yalom, 2006) uvadza, ze dieta si smutok v domacom prostredi ¢asto
nemdze dovolit, lebo druhy rodic¢ a blizki st zaplaveni privalom emdcii a ¢asto
ipodceniuju schopnost dieta vnimat smrt ako definitivnu stratu. Velmi podobne
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to moZeme vidiet aj v predkladanej pripadovej Studii, ked Matus viac ako 5 ro-
kov neprejavoval otvorene svoj smutok — nebolo ho priebezne s kym zdielat,
bolo potrebné uteSovat starych rodicov, chranit mladsSieho strodenca a starat
saonho, Co je Casto pri strate matky metddou najstarSieho stirodenca, ako vratit
rodine poriadok a stabilitu a pozostaly rodi¢ tuto tlohu neraz podvedome pod-
poruje (Grollman, 1990). Otec o smrti matky velmi nerozpraval, snazil sa prijat
smrt hrdinsky ako fakt a postarat sa, aby Zivot iSiel bez zmeny dalej. To vSak
spustilo velmi podobnu reakciu aj u Matusa. Deti ¢asto prijimaju a zrkadlia fi-
lozofiu smutenia pozostalého rodica (tamtiez). V $kolskom prostredi mozeme
teda identifikovat nasledovné prejavy smutku (Goldman, 2015; Perry, 2006;
Worden, 2013): somatické prejavy ako bolesti brucha, poruchy spanku, prijmu
potravy, nedostatok energie, problémy s dychanim aZ smerom k disoci4ciam.
U Matuas$a sme mohli pozorovat intruzie, kratke straty paméti, disociativne tni-
ky do snov, na bolesti sa nestazoval, ale spanok sa v priebehu arteterapie a ob-
noveného smutenia zhor$il. Z emo¢nych priznakov sme mohli u neho badat
hnev, smutok, strach, uzkost, pocit viny, osamelost, bezmocnost, otupenost.
Jednym z prvych indikatorov, Ze Matu$ mal smrt traumaticky neuzavretd, bola
bezmocnost a nihilizmus, ktory sa v piatom ro¢niku opakovane objavil v jeho
slovach a gestach (vid aj prilohu B). Podla zaverecnej spravy arteterapeutky
sa v priebehu arteterapie a podpornej préce striedali rozli¢né emocie v rdznej
intenzite a pomerne plynulo odozneli. Kognitivne priznaky smutenia a straty
prichadzaju v podobe myslienok, zmétku, pochybnosti, otazok, nadmerného
zaoberania sa zosnulym alebo sebou, prip. mézu prejst az do halucinécii. Tieto
javy sau Matua objavovali v podobe intruzivnych obsahov, ktoré sa po rokoch
pocas procesu smutenia spontanne vynarali. Zd4a sa, Ze postupne sa dostali pod
vedomu kontrolu a porozumenie. Do oblasti behavioralnych javov mdzZeme
okrem uZ spominanych biologickych poruch spanku a prijmu potravy zaradit
aj roztrzité spravanie, nepozornost, socialne stiahnutie, tazké sny, hyperak-
tivitu, pla¢ (Worden, 2013). Matt$ sa snazil spravat nenapadne, hoci svojim
vnutornym svetom nezapadal medzi rovesnikov a nedostaval dostatocné poro-
zumenie od dospelych. Vzornym u¢enim a spravanim, poslusnostou a nonkon-
formitou, zosilnenou nutkavou sebestacnostou dosahoval velkti mieru stability
a predvidania, zabezpecil si od Iudi pozitivny a bezpecny pristup, aby ,,prezil“
(Bowlby, 2013; Langmeier & Matéjcek, 2011). Ked sa viak situacia neocaka-
vane zmenila, ¢asto byval nepokojny a rozruseny.

Z4sadnym principom, na ktorom stalo sprevadzanie Matusa v Skolskom
prostredi, bolo vytvorenie $kolskej vztahovej siete odbornikov (triedny uci-
tel, Specialni pedagdgovia, arteterapeut, riaditel, poradensky psycholdg a ini
ucitelia), ktori vytvorili okolo Matusa bezpec¢né, citlivé a stabilné miesto ,,jeho
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ludi“ (Langmeier & Matgjcek, 2011), ktori mu poskytovali podporny poma-
hajuci vztah pre jeho rast (Rogers, 2015). V tychto kla¢ovych vztahoch mohol
prezivat seba v kazdodennych udalostiach s istotou, Ze ak sa ¢okolvek stane,
ma k dispozicii rozhovor, reflexiu, starostlivost, podporu a pomoc. Dieta v ta-
komto timovom prostredi dostava aj patricnt edukacnt stimuléciu potrebnt
pre svoj dalsi kariérny a vyvinovy rozvoj (tamtiez; Stone et al., 2015).

Model sprevadzania smiitiaceho dietata

V suvislosti s prezentovanou pripadovou Studiou, tedriou a zahrani¢nymi
modelmi uvazujme o principoch, zasadach a ulohach, ktoré by Skola mala
v procese sprevadzania zastavat. Sprevadzanie smutiacich deti po strate bliz-
kej vztahovej osoby sa dnes javi ako jedna z dolezitych tloh Skoly (Goldman,
2015). Pribuzni su ¢asto velmi intenzivne paralyzovani a zaskoceni smrtou
a svoj smutok potrebuju najprv spracovat sami (Silverman, 2000). Skola
je dietatu najblizSie a moze mu poskytnut patricni podporu, starostlivost
a sprevadzanie (Holland, 2003). Zavadzanie arteterapeutického procesu
do vyucovacieho procesu a individudlneho vzdelavacieho programu deti sa
javi ako dolezity nastroj k podpore smutenia a lie¢by dietata (Junge, 1985;
Krnacova, 2015; Webb, 2011; Worden, 2013) smerom k jeho harmonickému
rozvoju a dalsej kariérnej ceste Zivotom. Nakolko je Skola klu¢ovym miestom
zabezpecovania stability a istoty po smrti blizkej osoby (Webb et al., 2011), je
nevyhnutné vytvorit v nej podmienky pre takuto podporu a intervenciu u die-
tata a rodiny (Stone et al., 2015).
na pohrebe (Lowton & Higginson, 2003) mdze v zaciatkoch vytvorit bezpec-
né spojenie v chaotickom vesmire nalomenej dovery vo svet (Bowlby, 2013;
Erikson, 2015) a z toho vyplyvajicu doveru v seba (Silverman, 2000; Worden,
2013). Rychla timova spolupraca skolského poradcu, Specialneho pedagoga,
riaditela ¢i triedneho ucitela s pribuznymi (Servaty-Seib et al., 2003) mdze
od zaciatku vytvorit prirodzeny prechod zo vztahov, ktoré sa smrtou pretrhli,
k vytvaraniu novych pevnejsich vizieb (Kucharska et al., 2013; Langmeier
& Matéjcek, 2011; Perry, 2006; Rtzicka et al., 2013) prave v kontakte so stabil-
nym Skolskym prostredim, so vztahovymi osobami ucitela a triedneho kolekti-
vu (Bomber, 2007; Rogers, 2015). V tomto duchu je potrebna aj aktivna préca
s kolektivom a rodi¢mi ostatnych deti (Brown et al., 2015), ktori mdzu svojou
vnimavostou vyrazne napomdct v podpore dietata a pozostalej rodiny.

Pripadova Stidia poukazuje na to, Ze vytvorenie silnej vztahovej siete okolo
dietata (Shipman et al., 2001) je tou najucinnej$ou cestou, ako mu zabezpecit
navréatenie stability a moznosti opét bezpecne utvarat vztahy a doverovat svetu
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(Rogers, 2015). Zavadzanie expresivnej terapie do Skolského prostredia sa
javi sa ako klacovy princip pre moznost expresie smutku dietata (Ayers et al.,
2013; Cochran, 1996), ktoru si ¢asto v domacom prostredi nemdze dlhodobo
dovolit (Silverman, 2000). Ugitelia pri rieSeni kritickych problémov u deti
volaju po SirSej spolupréaci s dalsimi odbornikmi (Papadatou et al., 2002), ako
je Skolsky expresivny terapeut (Isis et al., 1997). Stone et al. (2011) poukazali
na dolezitost zapojenia ucitelov a rodiov do uzSej spoluprace, ako aj pozitiv-
neho nastavenia Skolského personalu a ich vhodnej pripravy a sprevadzania
deti — triedny ucitel, asistent, Skolsky poradca, riaditel a pod.

Na zéaklade analyzy intervenénej prace z pripadovej Stidie mdzeme

uviest, Ze:

a) expresivna arteterapeuticka intervencia v Skole prispieva k zniZeniu
negativnych emo¢nych priznakov u deti s emo¢nymi problémami, deti
prechadzaji od chaotickych zmie$anych emdcii po emdcie, ktoré su
diferencovanejsie;

b) pri dlhodobej intervencii u dietata sa zvySuje miera komunikacie die-
tata o svojich pocitoch a potrebach, slobodného prezivania smutenia,
schopnosti riesit problémy, aktivizovat svoje vlastné rezilien¢né zdroje.

¢) sa zlepSuje schopnost nadvizovat a viest vztahy s rovesnikmi a riesit
konflikty;

d) savytvara rychlo a efektivne fungujuici tim okolo dietata na jeho podpo-
ru (schéma 2).

Pred Rekonstrukcia udalosti

(v akom vyvinovom $tadiu sa stala, aké je rodinné zazemie, kontakt so Skolou,
osobnost dietata)

Aktualny stav

(ako dlho je po udalosti, aky je biodromalny vyvoj dietata od udalosti, aka je
Struktdra rodiny, triedy, skoly, akeé sl potreby a prejavy)

Podas | Specificka intervencia
(expresivna terapia, praca s rodicom a triedou - rozpravanie o smrti a smutku,
pravidelna skupinova reflexia pocitov, vztahové vazby)

Vseobecna intervencia

(pocas vyucovania, pravidelné reflexie psychologa na prejavy smitku, podpora
ucitela a rovesnikov pri uéeni a aktivitach)

Po Spomienky
(vytvorenie spomienkového portfélia v triede - fotiek, time out)

Emdcie
(zavedenie reflexie do vyucovacich hodin, otvorena komunikéacia a inkllzia v triede)

Schéma 2. Model sprevadzania v Skolskom prostredi
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V navrhnutej schéme aj na zaklade neurosekvenéného modelu (Perry,
2009) moézeme vidiet dolezité medzniky pri praci so smutiacim dietatom
v $kolskom prostredi. Ide o principy, nie len konkrétne kroky. Pred zacatim
akejkolvek intervencie je potrebné rekonstruovat udalosti okolo traumatic-
kého zazitku, identifikovat aktudlny stav, kde sa dieta, ale aj jeho prostredie
aktualne nachadza. V zavislosti od ¢asovej vzdialenosti od straty blizkej osoby
moZeme udalost a jej vstupné data rekonstruovat. Vzhladom na vyvinové ob-
dobia mozeme aktualny stav odvinut od identifikovania potrieb dietata, ¢o
nam pomdze nielen pri rekonstrukecii, ale aj pri zostavovani aktualneho stavu
a priebehu vSeobecnej a Specifickej intervencie. Nésledne je mozné poskytntt
Specificku terapeuticku a popritom aj vSeobecnu pedagogicku intervenciu.
Pre dlhodobu udrZatelnost je mozné vytvarat pre spomienky a emdcie dietata
priestor v Specifickej praci v triede.

Zabezpecit odborny pristup dietatu, ktoré zaZilo stratu blizkej vztahovej
osoby, mozeme povazovat za doleZity prinos Skoly ako odbornej edukacnej in-
Stitucie, a to nielen pre smutiace deti, ale aj pre vSetky deti v snahe zabezpecit
moderny inkluzivny pristup Skoly za ¢asti odborného timu. Podpora rovesni-
kov a praca s triedou po identifikovani smutiaceho dietata méa vyznamny vplyv
na rozvijani rezilienéného potencidlu dietata. To zahriluje tak informovanie
deti, ucitelov, prip. i rodicov ostatnych deti, ako aj zavedenie intervencnych
aktivit priamo do triedy — ran4 komunita, skupinova préca, spitna vézba a i.
Specifické aktivity zachovavania spomienok a smutenia je mozné zaradit do
trvalej praxe triedy, priom sa vytvara silna vztahova siet na podporu dietata
vo v§etkych smeroch.

Zaver

V kapitole sme sa zamerali na tu Cast systémovej transforméacie Skoly,
ktort v komplexnom systéme sluzieb zastava podpora a pomoc dietatu, kto-
ré prezilo traumaticky zazitok smrti blizkej osoby — matky. Skola tato Glohu
zastava tak v prevencii, podpore, pozitivnom posiliovani, ako aj v intervencii
(Sutherland et al., 2010; Vojtova, 2013). Kym pre deti so $pecialnymi vzdela-
vacimi potrebami je dnes uz mnoZstvo edukacnych stratégii a spdsobov prace,
pre deti, ktoré zazili traumaticky zaZitok smrti blizkej osoby, st edukacné
stratégie nedostato¢né (Dyregrov, 2004; KriZo 2015a). Hoci vplyv na $kolska
uspesnost je stale neisty a zavisly na mnohych faktoroch, je viac nez isté, Ze
aj tieto deti potrebuju $pecialny servis a podporu. Aj tieto deti maju Specilne
edukacné potreby. Postupne o¢akavame, Ze aj v naSich podmienkach sa ovela
intenzivnejSie zacne odborna a celospolocenska diskusia o potrebach spreva-
dzania tychto deti v Skolskom prostredi vyuzitim komplexného inkluzivneho
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multiodborového pristupu. Jednou z najvacsich vyziev, ktorej moze dospely
Clovek vo svojom Zivote Celit, je sprevadzat, ¢i poskytovat podporu dietatu,
ktoré zazilo Zivotnd stratu rodi¢a (Morgan & Roberts, 2010). Cim zdravsie
vztahy dieta potom v Skolskom prostredi zaziva, tym pravdepodobnejsie sa
z traumy zotavi a bude prospievat. Vztahy su povodcom zmien a najmocnejSou
terapiou je ludska laska (Perry & Rosenfelt, 2013; Rogers, 2015). Zavadzanie
arteterapie do $kol moze mat mimoriadny vyznam pre stabilitu Skoly, triednej
klimy a klimy Skoly, prispieva k lep§im vztahom zamestnancov, k hlbsej filo-
zofii Skoly a k inkluzii. Jedna hodina arteterapie tyZdenne vSak nie je schopné
opétovne inervovat dysregulované centrd mozgu, ktoré boli traumou naruse-
né, samozrejme v zavislosti od hibky, trvania a veku dietata. Je viac ako po-
trebné vytvorit siet intervencii, vztahov a bezpe¢nych stabilnych krokov, ktoré
napomozu obnoveniu harmonického fungovania prislusnych nervovych cen-
tier (Attach, 2012; Perry, 2009). Va¢Sia emoc¢na stabilita deti prispieva k vyssej
schopnosti deti ucit sa a slobodne a tvorivo sa rozvijat (Rogers, 2015).
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Priloha B: Mat(3ove listy a Skolské préace (10 rokov, 11 rokov a 12 rokov)
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Priloha C: Mail Mattsa s odstupom ¢asu (16 rokov)

96

Dobry den Pan ucitel. Dakujem za e-mail, ktory ste mi
poslali, precital som si ho a porozmyslal som nad nim. Kedze
ste v inej skole tak dufam, ze to pomahanie Vam naozaj po-
jde. Na nasej skole ste urcite pomohli viacerim ludom vrata-
ne mna. Velmi dufam, ze v tej skole pomozete aj im.

Tak a co sa tyka mojich prvych dni v §kole... Hmmm...
Mame viacero novych ucitelov i ziakov. Uz niesom zo zmi-
en taky ,,vyhukany* ako kedysi:D takze je to v pohode.
Nakoniec je aj celkom sranda, inac sedim s Andrejom:)
Najhorsie mi vsak pride, ze nas uz neucite matematiku. Za
ten rok som si na vas ,,dynamicky‘ styl ucenie zvykol. Nuz
co uz. Inak je asi vsetko v pohode:)

Okej tak Vas pozdravujem a nemusite mysliet nato, ze ste
nas tu nejako zanechali, ale ak by Vam to niekedy napadlo,
skuste tu spomienku premenit na este vacsiu energiu, s kto-
rou budete pomahat v tej vasej novej skole :)

S pozdravom
Matus




ANALYZA RIZIKOVYCH FAKTORU ZIVOTNIHO STYLU ZAKU
ZAKLADNi SKOLY

ANALYSIS OF RISK FACTORS OF ELEMENTARY SCHOOL
CHILDRENS' LIFESTYLE

Kli¢ova slova: dotaznik; hygiena; ndvykovd ldtka; nemoc; obezita; poci-
tac; pohyb; prevence; spdnek; stres; Skola; vyzkum; vyziva; zdravi; Zivot-
ni styl.

Abstrakt: V détském véku se zaklddd rada rizikovych faktort tzv. civili-
zacnich chorob, které se plné projevuji az v dospélosti. Je diileZité tyto fak-
tory odhalovat a vhodnymi preventivnimi aktivitami ovlivitovat. Kapitola
obsahuje vysledky vyzkumu uskutecnéného na vzorku zZdku zdkladni Skoly.
Jednalo se o kvantitativné zamérené Setrent realizované pomoci anonym-
niho dotazniku, kdy bylo osloveno 100 Zdkii vybrané Skoly. Byly mapovd-
no nékolik oblasti Zivotniho stylu (vyZiva, pohyb, rizikové chovdni charak-
teru zdvislosti, spdnek, volny cas). Z vysledkii vyplyvd, Ze Zdci ve sledova-
ném souboru nedodrzuji zdsady zdravého Zivotniho stylu v potrebné mire.
Jejich znalosti a ndvyky jsou primérné. Je tieba kldst diiraz na vhodnou
skladbu a pravidelnost stravovdni, dostatecny pitny reZim, posilovat po-
hybové ndvyky a omezovat rizika uzivdni ndvykovych ldtek.

Key words: questionnaire; hygiene; addictive substances; illness; obesi-
ty; computer; physical aktivity; prevention, sleep; stress; school; research;
nutrition; health; lifestyle.

Abstract: A range of risk factors, so-called civilization diseases, begins to
develop in childhood and fully manifested in adulthood. It is important to
point out these factors and affect them with appropriate preventive activi-
ties. The chapter contains the results of the research carried out on a sam-
ple of elementary school pupils. The quantitative survey uses a method of
an anonymous questionnaire sent to 100 pupils attending the selected
elementary school. Several areas of life style (nutrition, physical activity,
risk behaviour of addiction, sleep, leisure) were mapped. The final results
show that the pupils participated in the research do not respect the prin-
ciples of the healthy lifestyle to the extent necessary. Their knowledge and
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habits are average. The research reveals that the emphasis should be fo-
cused on nutrition composition and regularity in eating, drinking regime,
the strengthening movement and reducing the risks for substance abuse.

Uvod

Zdravi Ize povaZovat za nejvetsi dar, jehoz hodnotu prakticky nelze vycis-
lit. Pohled na zdravi se béhem vyvoje lidstva ménil. Prvni tvahy byly spojova-
ny s nadpfirozenymi silami. V Recku a Rimé byly nazory na zdravi pokroko-
v&jsi. Clovék mél it ,,dobre a moudie®. Hippokrates, lékar a uéenec, zasta-
val tzv. ,,humoralni teorii“ vzniku nemoci. Definoval ¢tyfi télni tekutiny (hlen,
Zlug, krev, Cernd zlug), které mély byt u zdravého jedince v rovnovaze. V obdo-
bi stfedoveku cirkev oddélovala dusi od téla a nebyla naklonéna védeckému
zkoumani. Nemoc byla chapana jako bozi trest (Slovackova, 2016).

Zacatek 19. stoleti prinesl novy piistup ke zdravi — tzv. biomedicinsky mo-
del, ktery predpokladal, Ze pfi¢inou nemoci jsou zranéni, biochemicka nerov-
novaha, bakterialni nebo virové infekce. Nemoc byla povazovana za vylu¢né
télesnou zaleZitost. Ve 20. stoleti byl model biomedicinsky nahrazen novymi,
pokrokovéjsimi modely — biopsychosocialnim a zejména holistickym, ktery
chépe clovéka jako celistvou bytost. Lidské zdravi vnimé jako rovnovahu mezi
télem, mysli, dusi, prostfedim, v§im a v§emi, které potkadvadme. Zahrnuje pod-
statu fyzickou, emoc¢ni, dusevnii duchovni (Bastecky et al., 1993).

Obecné Ize fici, Ze zdravi neni pouze nepritomnost nemoci. Jde o stav té-
lesné, duSevni a sociélni pohody, ktery umoznuje ¢loveku vést spokojeny, ak-
tivni a plnohodnotny Zivot. Z odborného hlediska je zdravi povaZovano za stav
télesné rovnovahy, ktera je udrzovana spravnou funkei vSech organii. Zdravi
je formovano mnoha zdanlivé bezvyznamnymi faktory, které jsou vSak schop-
ny z dlouhodobého hlediska zcela zasadniho plisobeni. Lidsky organismus
ma schopnost odolavat a do urcité miry se ptizplisobovat negativnim vliviim.
Avsak tlaky moderni civilizace, lidska pozivacnost a pohodlnost jej vystavu-
ji pti dlouhodobé expozici nadlimitni a se zdravim jen obtiZné slucitelné za-
téZi. Mnohym z téchto negativ se béhem Zivota nelze vyhnout, ale vétSinu je
mozné vhodnymi opatfenimi do znacné miry eliminovat. I v soucasné uspé-
chané dobé¢ by si mél kazdy z nas najit ¢as k zamySleni nad svym Zivotem a kri-
ticky zhodnotit své postoje, chovani a nvyky. Nasledné by mél aktivné usi-
lovat o pfeménu nespravnych, zdravi ohrozujicich navykd v navyky spravné
a prospésné (Machova & Kubatova, 2006).

Vychovu ke zdravému Zivotnimu stylu je tfeba zahgjit jiz v Gtlém véku di-
téte, jelikoz mnohé nezdravé navyky zakladaji u déti a mladeze vys$8i miru rizi-
ka, jez je sice bezprostiedné neohrozuje, ale projevi se az se zpozdénim v dobg,
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kdy se tyto popula¢ni segmenty dostanou do véku stredni dosp€losti. Reklamy
aruzné medidlni tlaky kladou vysoké naroky na tfidéni a vyhodnocovani infor-
macijiz od détského véku. Proto je tteba vychovu ke zdravému Zivotnimu stylu
realizovat v rodiné i ve Skole. Efektivni vychova ke zdravi by méla byt véasna,
systematickd, komplexni a promyslend. Kazdy zak by m¢l pfiméfené svému
veku ziskavat znalosti a osvojovat si patficné dovednosti a navyky, aby dokéazal
rozpoznat, co je pro jeho zdravi Skodlivé, nebo naopak prospé€sné, mél by byt
systematicky veden k ochrané zdravi svého i zdravi ostatnich. V détstvi se za-
klada zdravi pro cely Zivot. Proto je tfeba, aby k otazce zdravi déti pristupova-
li odpovédné vichni, kdo o déti pecuji, vychovavaji je a vzdélavaji (Havlinova,
1998; Machova & Kubatova, 2006).

Teoreticka vychodiska

Lidské zdravi predstavuje jednu ze zakladnich podminek smysluplného
byti. Nereprezentuje vSak jen individualni hodnotu, ale i vyznamnou hodno-
tu spolecenskou. Zdravy jedinec je zdkladnim predpokladem pro uspésny cel-
kovy rozvoj spole¢nosti, nebot je tizce spjat s prostfedim, ve kterém Zije — tedy
pracuje, vytvaii hodnoty, navazuje vztahy, zaklada rodinu a vychovava své déti
(Cevela et al., 2009).

Kazdé dité je priméarné formovano zvyky v roding, spolecenskymi a kul-
turnimi tradicemi, ekonomickymi moznostmi a vlastni sociélni pozici. Av§ak
sekundarné lze ovlivnit jeho znalosti, dovednosti a navyky. Podpora zdravi
je uzce spjata s prevenci, ktera se snazi nemocem predchézet. Prvni znalos-
ti a navyky dité ziskava vétSinou v rodiné. V obdobi plnéni povinné skolni do-
chézky vstupuje do hry Skola, kter4 zpravidla zajiStuje tzv. primarni prevenci
(Machova & Kubatova, 2006).

Priméarni prevence spociva v posilovani fyzického a psychického zdravi
formou odpovédného pristupu ke zdravi, podporou pozitivniho myslent, vy-
tvofenim vhodného Zivotniho stylu a ochranou Zivotniho prostiedi. Efektivita
primdrni prevence zavisi nejen na spoluprdci Skoly a rodiny, ale i na pristu-
pu kazdého zéka. Skola ma podstatny vliv na vyvoj ditéte. Dité skolniho véku
prodglava velké zmény v oblasti fyzické, psychické i socialni. Zasadné se meéni
jeho denni rezim, uci se novym socialnim rolim, respektu k autorité, zaclenu-
je se do kolektivu, zlepSuje svoji komunikaci, u¢i se spolupraci, je schopno sys-
tematicky ziskavat nové poznatky a zdmérné si je ukladat v paméti, rozviji se
jeho smyslové vnimani, motorika a koordinace pohybt (Klima, 2003).

Zakladnim ukolem kazdé Skoly je implementace primarné preventiv-
nich aktivit do zivota celého zarizeni. Za prevenci ve Skole zodpovida reditel
a Skolni metodik prevence, ale podileji se na ni vSichni ¢lenové pedagogického
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sboru. Reditel garantuje celkovou preventivni strategii $koly a minimalni pre-
ventivni program (MPP). Ve vSech $kolach je tfeba zajistit dostate¢ny pro-
stor pro preventivni aktivity a vytvofit podminky pro systémovou praci Skol-
niho metodika prevence. Efektivni primarni prevence by méla byt veasn4,
dlouhodob4, koordinovand, odborna a nenasilnad. MPP je konkrétnim doku-
mentem Skoly zamérenym nejen na vychovu zaka ke zdravému Zivotnimu sty-
lu, ale i na jejich osobnostni a sociélni rozvoj. MPP zpracovéava Skolni meto-
dik prevence na jeden Skolni rok, je také kazdoro¢né€ vyhodnocovén a podlé-
h4 kontrole Ceské kolni inspekce (CSI). Obsahuje dlouhodobé i kratkodobé
ji podporu socialnich dovednosti Zakl a podporu resilience vici tlaku vrstev-
nické skupiny. Kratkodobé cile jsou konkrétni, casové terminované a zameéuji
se na dané problémy, na rozvoj specifickych dovednosti nebo na urcitou skupi-
nu zakd. S obsahem MPP by méli byt diikladné seznameni vSichni pedagogic-
ti pracovnici i rodice zaka (Zaloudikov4 et al., 2009).

Metodologie vyzkumného setreni

Vyzkumné Setreni bylo realizovano na zakladni Skole hlavniho proudu ve
$kolnim roce 2016/2017.

Cil a nastroje vyzkumu

Hlavnim cilem vyzkumu bylo zmapovani navyka a védomosti zakt zaklad-
ni Skoly v oblasti zdravého Zivotniho stylu, zjiSténi rizikovych oblasti, které
maji ¢i by v budoucnosti mohly mit negativni dopad na jejich zdravi. Dilé¢im ci-
lem vyzkumu bylo vyhodnoceni 4 pracovnich hypotéz:

H1: MiadsiZaci (3. a 5. rocnik) konzumuji ovoce a zeleninu ¢astéji neZ
starsi Zaci (7. a 9. rocnik).

H2: Chlapci na ZS se vénuji sportu nebo pohybovym aktivitam Gastéji
nezZ divky.

H3: Miladsi Zaci (3. a 5. rocnik) konzumuji sladkosti a sladké pokrmy

castéji nez starsi zaci (7. a 9. rocnik).
H4: Divky na ZS trévi denné delsi Sas u PC nebo televize neZ chlapci.

Pro vyzkum byla zvolena dotaznikova metoda. Dotaznik patfi mezi nej-
castéji uzivané nastroje kvantitativniho vyzkumu a frekvence jeho vyuzivani
v pedagogickém vyzkumu je pomérn¢ vysoka. Vyhodou dotaznikové metody
je nejen zaruka anonymity respondent(l, ale i moznost vénovat vypliiovani vice
¢asu (Gavora, 2010).
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Nestandardizovany dotaznik obsahoval 30 polozek, které z rliznych thli
pohledu zkoumaly faktory ovliviujici zdravi Zakua zakladni Skoly, zejména vy-
Zivu, pitny rezim, dodrzovani hygienickych navykd, sport a pohybové aktivity,
otuzovani, spanek, psychickou z4t€Z, urazy a zavislostni chovani. Anonymni
dotaznik byl administrovan autory vyzkumu.

Vyzkumny vzorek

Vyzkumny vzorek zahrnoval 100 ndhodné vybranych respondentt 3., 5.,
7.a9. ro¢niku zékladni Skoly. Pocet Zakd jednotlivych ro¢nikdl nebyl predem
stanoven, ale byl stanoven poZadavek na shodné zastoupeni chlapcti a divek
ve vzorku. Bliz§i charakteristika sledovaného souboru je uvedena v tabulce 19.

Tabulka 19
Charakteristika vyzkumného vzorku (v absolutnich ¢etnostech, tfidéni podle pohlavi
a roénikl)

Roénik CHLAPCI DIVKY Celkem

3. 14 10 24

5. 13 16 29

7. 12 16 28

9. 11 8 19

Celkem 50 50 100
Zpracovani dat

Data ziskana z dotaznikd byla zaznamenéana do tabulkového procesoru
MS Excel 2007 a prevedena do statistického programu Epi Info, verze 6.02 En
(Deanetal., 1994). Byly ziskany tabulky relativnich a absolutnich cetnostijed-
notlivych znakd a dale provedeno tfidéni vybranych skupin dle ro¢nik a po-
hlavi. Vyznamnosti rozdilt mezi skupinami byly u vybranych znakd ovéfova-
ny pomoci chi-kvadrat testu a jeho modifikaci dle Yatese a Mantel-Haenszela.

Vysledky vyzkumného setreni

Cetnosti odpovédi na jednotlivé otazky jsou v absolutni formé k dispozi-
ci v tabulkéch a v relativni v grafech. Jsou doplnény struénym textovym ko-
mentafem.
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Tabulka 20
Prehled odpovédi na otazku Znam zasady zdravé vyZivy? (v absolutnich ¢etnostech,
tridéni podle pohlavi a roéniku)

Roénik Z$ Odpovéd’ Pocet chlapctii Pocet divek Celkem Zakii
3. ro¢nik zZnam 3 1 4
znam ¢astecné 9 7 16
neznam 2 2 4
S.ro¢nik zZnam 1 1 2
znam ¢astecné 12 11 23
neznam 0 4 4
7. rocnik zZnam 3 15 18
znam ¢astecné 6 1 7
neznam 3 0 3
9. ro¢nik zZnam 1 8 9
znam ¢astecné 9 0 9
neznam 1 0 1
Celkem ze zZnam 8 25 33
vsechrotnikll ;4 casteene 36 19 55
neznam 6 6 12
= 2ndm divky 12%
znam Castecné
# nezném
chlapci
12% 16 %

Graf 3. Prehled odpovédi na otdzku Znéam zasady zdravé vyZivy? (v relativnich Cet-
nostech, N = 100, cely soubor).
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Situaci ilustruje tabulka 20 a graf 3. Zasady zdravé vyzivy znd pouze tie-
tina zakd ZS, coZ je velmi malo. Priblizné polovina je zna ¢aste¢né, pribliz-
né desetina Zakl uvedla, Ze je neznd vibec. Z dotazovani vyplyva, zZe nejlépe
se jevi Zaci 7. ro¢niku, kde zasady znaji témér tii Ctvrtiny skupiny, a také Zaci
9. ro¢niku, kde pravidla nezné pouze 1 chlapec. Zasady zdravé vyZivy zna
nebo zn4 alespon ¢astecné 88 % sledovaného souboru. Divky maji znalosti
v¢j$i vyspélosti, ale také faktem, Ze se divky v tomto véku zabyvaji svym fy-
zickym vzhledem mnohem intenzivnéji neZ chlapci, tudiz zac¢inaji diiraznéji
dbat na spravnou Zivotospravu.

Tabulka 21
Prehled odpovédi na otazku Jak dlouho denné spim? (v absolutnich ¢etnostech, tfidé-
ni podle pohlavi a roéniku)

Roénik Z$ Odpovéd’ Pocet chlapcti Pocet divek Celkem Zakii
3. ro¢nik méné nez 8 hod. 0 0 0
priblizné 8 hod. 2 1 3
vice nez 8 hod. 12 9 21
5. ro¢nik méné nez 8 hod. 1 1
priblizné 8 hod. 3 6
vice nez 8 hod. 10 12 22
7. ro¢nik méné nez 8 hod. 10 2 12
ptiblizné 8 hod. 2 12 14
vice nez 8 hod. 0 2 2
9. ro¢nik méné nez 8 hod. 9 S 14
priblizné 8 hod. 1 3 4
vice nez 8 hod. 1 0
Celkem ze méné nez 8 hod. 19 8 27
viechrotnikl i lisng  hod. 8 19 27
vice nez 8 hod. 23 23 46
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= méné nez 8 hod. divky 16%
pfiblizné 8 hod. 46 %

m vice nez 8 hod.

chlapci

46 % 38 %

e’

Graf 4. Prehled odpovédi na otazku Jak dlouho denné spim? (v relativnich ¢etnos-
tech, N = 100, cely soubor)

Délka spanku zakd je patrna z tabulky 21 a grafu 4. Priblizné polovina zakd
ZS spi vice nez 8 hodin denné, étvrtina priblizné 8 hodin a dalsi étvrtina méné
nez 8 hodin. Zadny 74k 3. roéniku nespi méné nez 8 hodin, naopak vétsina
spi vice nez 8 hodin. AZ na jednu divku vSichni Z4ci 5. ro¢niku spi 8 a vice ho-
din. Nejméné spi Zaci 9. ro¢niku. Délka spanku piimo souvisi s ¢asem strave-
nym u pocitace nebo televize (viz nasledujici otazka). Pravé zaci 9. ro¢niku tra-
viu pocitace a televize nejvice ¢asu, tudiz nejméné spi.

Tabulka 22
Prehled odpovédi na otazku Kolik Gasu denné travim u pocitace nebo u TV? (v absolut-
nich ¢etnostech, tfidéni podle pohlavi a rocniku)

Roénik Z$ Odpovéd’ Pocet chlapcii Pocet divek Celkem zaku
3. ro¢nik méné nez 1 hod. 1 1 2

1-2 hod. 8 8 16

2-3 hod. 5 1

3 avice hod. 0 0
5. ro¢nik méné nez 1 hod. 0 1 1

1-2 hod. 9 12 21

2-3 hod. 2

3 avice hod. 2 0 2
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Tabulka 22 (pokracovani)

Rocnik Z$ Odpovéd’ Pocet chlapcii Pocet divek Celkem Zakii
7. ro¢nik méné nez 1 hod. 0 1 1
1-2 hod. 1 3 4
2-3 hod. 8 10 18
3 avice hod. 3 2
9. ro¢nik méné nez 1 hod. 0 0
1-2 hod. 0 2
2-3 hod. 2 5 7
3 avice hod. 9 1 10
Celkem ze méné nez 1 hod. 1 3 4
vSech ro¢nikt 1-2 hod. 18 95 43
2-3 hod. 17 19 36
3 avice hod. 14 3 17
= méné net 1 hod. divky 6% 6%
1-2 hod.
m 2-3 hod.

<

m 3 a vice hod.

chlapci
8% 2%

Graf 5. Prehled odpovédi na otdzku Kolik ¢asu denné travim u pocitace nebo u TV?
(v relativnich éetnostech, N = 100, cely soubor)

Denné travi u pocitace nebo u televizoru méné jak 1 hodinu pouze 4 % zaki
78, jak je patrné z tabulky 22 a grafu 5. Téméf polovina zaka trévi u pocita-
&e nebo televizoru 1-2 hodiny denng, vice jak tietina 2-3 hodiny denné. Zaci
3.a5. ro¢niku travi u pocitace vétSinou 1-2 hodiny denné. Pocet hodin se zvy-
Suje imérné véku z4ké. Zadny zak 3. roéniku netravi denné u pocitace nebo
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televizoru 3 a vice hodin. Naopak vice neZ polovina Zaka 9. ro¢niku travi den-
né u pocitace 3 a vice hodin. Obava, Ze mladeZ ma sklon unikat z reality do vir-
tualniho svéta, se tak jevi jako opodstatnéna.

Tabulka 23
Prehled odpovédi na otazku Vénuji se sportovnim aktivitam? (v absolutnich ¢etnos-
tech, tfidéni podle pohlavi a rocnikd)

Roénik ZS Odpovéd’ Pocet chlapcti Pocet divek Celkem Zaki
3.roénik  vénuji kazdy den 2 1 3
vénuji n€kolikrat tydné 10 6 16
veénuji pouze obcas 3 5
nevénuji vibec 0 0
S.ro¢nik  vénuji kazdy den 0 1
vénuji nékolikrat tydné 12 9 21
vénuji pouze obcas 6 7
nevénuji viibec 0 0 0
7.ro¢nik  vénuji kazdy den 2 3
vénuji n€kolikrat tydné 10 6 16
vénuji pouze obcas 0 6
nevénuji viibec 1 2
9.roénik  vénuji kazdy den 1 0
vénuji nékolikrat tydné 9 1 10
veénuji pouze obcas 1 7 8
nevénuji viibec 0 0 0
Celkem veénuji kazdy den 4 4 8
zevsech e i nekolikrat tydné 41 22 63
ro¢niki
veénuji pouze obcas 4 22 26
nevénuji viibec 1 2 3
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m vénuji kazdy den divky 4% 8%
vénuji n&kolikrat tydné 3% 8%

= vénuji pouze obcas ‘ 44 %
® nevénuji viibec \J

chlapci

g 2% 8%

w

\ 82 % ’

Graf 6. Prehled odpovédi na otazku Vénuji se sportovnim aktivitam? (v relativnich
cetnostech, N = 100, cely soubor)

Podle tabulky 23 a grafu 6 se sportu nebo jinym pohybovym aktivitam den-
né vénuje 8 % zakd, 63 % sportuje nékolikrat tydné, Ctvrtina sportuje pouze
obcas a 3 % zakl nesportuji viibec. Mezi zaky 3., 5. a 9. roéniku neni nikdo, kdo
by vilbec nesportoval. Téméf polovina divek se sportu vénuje pouze obcas, za-
timco tfi Ctvrtiny chlapci sportuji nékolikrat tydné. A je pohyb pro déti zcela
pfirozenym projevem, pohybuji se nedostate¢né.

Na sport a pohybovou aktivitu déti se v minulosti zaméfila studie Zivotni
styl a obezita 2005. Vyplynulo z ni, Ze pohybova aktivita zakt ZS neni piili§
uspokojiva. Vyzkum sledoval kromé celkové pohybové aktivity i jeji skladbu.
U mladsivékové skupiny prevazovaly détské hry, jako hra na honénou nebo na
babu. Mezi sportovni aktivity chlapcid ve véku 6 —12 let patfily fotbal, hokej,
karate, judo ¢i jind bojova uméni. Mezi sportovni aktivity stejné starych dévcat
pattily aerobik, cvi¢eni pfi hudbé, tanec ¢i balet a gymnastika. Velmi znepoko-
jivé bylo zjistént, ze nékteii zaci nesportuji viibec (Zivotni styl a obezita, 2013).

Tabulka 24
Prehled odpovédi na otazku Jsem aktivni kurak/kuracka? (v absolutnich ¢etnostech,
tfidéni podle pohlavi a roénikd)

Roénik 2§ Odpovéd’ Pocet Pocet Celkem

chlapcu divek Zaku

3. ro¢nik nikdy jsem nekoutil/a 14 10 24
zkusil/a jsem, ale nekoufim 0 0 0

kourim nékdy 0 0 0

kourim ¢asto 0 0 0
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Tabulka 24 (Pokracovani)

Pocet Pocet Celkem

Roénik 28 Odpoved chlapcu divek Zaki
5.ro¢énik nikdy jsem nekoutil/a 11 15 26
zkusil/a jsem, ale nekoufim 2
koutim nékdy 0
koutim ¢asto 0 0
7. rocnik nikdy jsem nekoutfil/a 4 13 17
zkusil/a jsem, ale nekoutrim 1 1 2
koutim neékdy 4 1 S
koutim ¢asto 3 1 4
9. ro¢nik nikdy jsem nekoutil/a 1 2 3
zkusil/a jsem, ale nekourim 1 1 2
koufim nékdy 5 1 6
koutim ¢asto 4 4 8
Celkem ze nikdy jsem nekoufril/a 30 40 70
viechrotnikll 1163172 jsem, ale nekoufim 4 3 7
koutim nekdy 9 2 11
koufim ¢asto 7 5 12
= nikdy jsem nekoufil/a divky

4% 10%

zkusil/a jsem, ale nekoufim

m koutim nékdy
= koufim casto

chlapci
14 %

18%‘
s%\\

Graf 7. Prehled odpovédi na otazku Jsem aktivni kurak/kuracka? (v relativnich cet-
nostech, N = 100, cely soubor)
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Z tabulky 24 a grafu 7 je ziejmé, Ze téméF tii Ctvrtiny zaka ZS dosud ni-
kdy nekoufily, 7 % z&ka koufit jiz zkusilo, ale dale nekoufi, desetina koufi né-
kdy (cca 1x mési¢ne) a desetina zakd kouii ¢asto (cca 1x tydn€). V koureni
jsou vyrazné aktivnéjsi chlapci. VSichni zaci 3. ro¢niku uvedli, Ze nikdy nekou-
fili. VétSina Zaka 5. ro¢niku nikdy nekoutila, pouze 3 Zaci kouteni zkusili, ale
jiz nekoufi.

Koufeni predstavuje v soucasnosti pro Skolni mladez jedno z nejvétsich ri-
zik. Podle vyzkumd zdravotniho stavu obyvatelstva CR pravidelné koui{ v po-
slednim roéniku ZS asi 20 % zakd. Kuiactvi je ¢asto spojeno s hor§im pro-
spéchem a kazenskymi problémy. Vice kurdki se vyskytuje mezi chlapci.
Typickym souc¢asnym kutdkem je chlapec 9. ro¢niku s podprimérnym prospe¢-
chem (Miihlpachr, 2001).

Nejcasté&ji zacinaji zaci s kourenim ve véku od 11 do 15 let. Diivodem je sna-
havypadat pred ostatnimi dospéle nebo napodobit nékoho starsiho. Negativni
roli sehréavé i 1akava reklama na tabakové vyrobky a snadné dostupnost ciga-
ret. Zpocatku mladez obvykle zkousi koufit ve skupiné pospolu, pozdgji se tato
skupina zuZi na pravidelné kuraky a v poslednim stadiu uz kouri zavisli jed-
notlivci. Vychova proti koufeni ve Skolach by méla zahrnovat informace o ne-
gativnich disledcich kouteni, o obtiZich spojenych s odvykanim, o ekonomic-
kych souvislostech a pfedev§im by méla zahrnovat prakticky nacvik odmitnu-
ti cigarety (Machova & Kubatova, 2006).

Tabulka 25
Prehled odpovédi na otazku Piji alkoholické napoje? (v absolutnich ¢etnostech, tfidé-
ni podle pohlavi a rocnik()

Roénik Z§ Odpovéd’ Pocet chlapcii Pocet divek Celkem Zaku

3.roénik  nepiji vilbec 13 10 23
piji vyjimecné
piji obcas
piji Casto

5.roénik  nepiji vilbec 12 14 26
piji vyjimecné

piji obcas

piji ¢asto
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Tabulka 25 (pokrac¢ovani)

Roénik Z§ Odpovéd’ Pocet chlapcii Pocet divek Celkem Zaku
7.rocnik  nepiji vibec 0 1 1
piji vyjimecné 2 15 17
piji ob¢as 10 0 10
piji Casto 0 0
9.ro¢nik  nepiji vibec 1 1
piji vyjimecné 1 1 2
piji obcas 10 6 16
piji ¢asto 0 0 0
Celkem nepiji viibec 25 26 51
fg‘ Cvtfflff piji vyjimeené 5 18 23
piji obcas 20 6 26
piji Casto 0 0 0
® nepiji viibec divky 12% 0%
piji vyjimecné ‘
= piji obéas 36%
» Ei:i Zasto \B

chlapci

Graf 8. Prehled odpovédi na otazku Piji alkoholické napoje? (v relativnich ¢etnos-
tech, N = 100, cely soubor)

Dle tabulky 25 a grafu 8 Zaci 3. a 5. ro¢niku alkohol prakticky nekonzumu-
ji. Mezi z4ky ZS neni zadny, ktery by alkoholické napoje pil ¢asto (cca 1x tyd-
né). Polovina 74k Z$ alkoholické napoje nepije viibec, téméf &tvrtina je pije
vyjimecné a zbyvajici ¢tvrtina obcas (cca 1x mésicn€). Priblizné polovina
chlapcti uvadi, Ze nepije vlibec, druh4 polovina chlapcti pije ob¢as.
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Je tfeba mit na paméti, Ze zkuSenost déti s alkoholem vyrazné zvySuje ri-

Yexs

latkami. Proto alkohol radime vedle tabaku a drog z konopi k tzv. priichozim
drogam (Machova & Kubéatova, 2006).

Tabulka 26

Prehled odpovédi na otazku Mam osobni zkuSenosti s drogou? (v absolutnich ¢etnos-
tech, tfidéni podle pohlavi a rocnik()

Roénik Z$§ Odpovéd’ c’l:;;?:ﬁ Z?‘Z? ng;(%m
3.ro¢nik nemam, nikdy jsem nemél/a 14 10 24
zkusil/a jsem, ale neuzivam
uzivam nékdy
uzivam casto 0 0
S.ro¢nik nemam, nikdy jsem nemél/a 13 16 29
zkusil/a jsem, ale neuzivam 0
uzivam nékdy 0
uzivam casto 0
7. ro¢nik nemam, nikdy jsem nemél/a 11 16 27
zkusil/a jsem, ale neuzivam 1 0 1
uzivam nékdy 0 0 0
uzivam casto 0 0
9. ro¢nik nemam, nikdy jsem nemél/a 8 7 15
zkusil/a jsem, ale neuzivam 1 1
uzivam nékdy 2 0
uzivam casto 0 0
Celkem ze nemam, nikdy jsem nemél/a 46 49 95
MLy zkusil/a jsem, ale neuzivam 2 1
uzivam nékdy 0
uzivam ¢asto 0
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®nemam, nikdy jsem nemél/a divky
zkusil/a jsem, ale neuzivam 3% 2% 0%

¥ uzivdm nékdy
¥ uzivam casto

chlapci
4% 4% 0%

Graf 9. Prehled odpovédi na otdzku Mam osobni zkuSenosti s drogou? (v relativnich
Cetnostech, N = 100, cely soubor)

Z tabulky 26 a grafu 9 vyplyvé, Ze mezi zaky ZS neni zadny, ktery by dro-
gy mimo alkohol a tabak uzival ¢asto (cca 1x tydné). Vétsina 74kt ZS drogu
nikdy neuzila, 3 % ji uzila v rimci experimentu, ale dale nepokracuji. Nékdy
(cca 1x mésiéné) drogu uzivaji 2 % zaké ZS, v 7. ro¢niku jiz drogu uzil 1 chla-
pec, v9. ro¢niku 2 chlapci.

Analyza pracovnich hypotéz

Pracovni hypotéza H,

Mladsi Zaci (3. a 5. ro¢nik) konzumuji ovoce a zeleninu Castéji nez starsi
z4ci (7.2 9. ro¢nik). Otazka, kterou byla testovana hypotéza €. 1: Ovoce a zele-
ninu jim kazdy den / jim nékdy / nejim nebo jim mélo.

Tabulka 27
Pfehled odpovédi na otazku vztahujici se k testovani pracovni hypotézy H, (v absolut-
nich ¢etnostech, tfidéni podle véku)

Odpovéd’ MLADSI ZACI STARSI ZACI
jim kazdy den 32 29
jim nékdy 13 10
nejim nebo jim mélo 8 8
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Ovoce a zeleninu:

40 - 32
M jim kazdy den 79
jim nékdy 30
M nejim nebo jim mélo
20 13 10
8 8
10
0
mladsi Zaci starsi Zaci

Graf 10. Prehled odpovédi na otazku vztahujici se k testovani pracovni hypotézy H,
(v absolutnich éetnostech, N = 100, cely soubor)

p (hladina statistické vyznamnosti) =0, 89
p> 0,05 (statisticky nevyznamny rozdil)
Chi-square=0, 02

Z analyzy H, vyplyva (viz tabulka 27 a graf 10), Ze konzumace ovoce a ze-
leniny v daném vzorku zakd ZS neni ovlivnéna vékem. Hypotéza H, byla fal-
zifikovana.

Pracovni hypotéza H,

Chlapci na ZS se vénuji sportu nebo pohybovym aktivitdm ¢astéji nez div-
ky. Otazka, kterou byla testovana hypotéza ¢. 2: Sportu nebo pohybovym akti-
vitam se vénuji kazdy den / vénuji nékolikrat tydné / vénuji pouze ob¢as / ne-
vénuji viibec.

Tabulka 28

Prehled odpovédi na otazku vztahujici se k testovani pracovni hypotézy H, (v absolut-
nich ¢etnostech, tfidéni podle pohlavi)

Odpovéd’ CHLAPCI DIVKY
veénuji kazdy den 4 4
veénuji nékolikrat tydné 41 22
vénuji pouze obcas 4 22
nevénuji viibec 1 2
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Sportu nebo pohybovym aktivitam se:

M vénuji kazdy den 0 - —
vénuji nékolikrat tydné —

M vénuji pouze obcas 30

M nevénuji viibec
20

10 - 4

chlapci divky

Graf 11. Prehled odpovédi na otazku vztahuijici se k testovani pracovni hypotézy H,
(v absolutnich ¢etnostech, N = 100, cely soubor)

p (hladina statistické vyznamnosti) =0,00002
p<0,01 (statisticky vyznamny rozdil)
Chi-square=17,53

Z analyzy H,vyplyva (viz tabulka 28 a graf 11), Ze se ve sledovaném vzor-
ku délka ¢asu vénovaného sportu nebo dalsim pohybovym aktivitam zaka ZS
lisi podle pohlavi. Chlapci se na ZS zabyvaji sportem nebo dalsimi pohybovy-
mi aktivitami Castéji nez divky. Hypotéza H, byla verifikovana.

Pracovni hypotéza H,

Mladsi zaci (3. a 5. ro¢nik) konzumuji sladkosti a sladké pokrmy ¢asteji nez
star§izaci (7.a9.ro¢nik). Otazka, kterou byla testovana hypotéza ¢. 3: Sladkosti
a sladké pokrmy jim kazdy den / jim nékdy / nejim nebo jim velmi mélo.

Tabulka 29
Pfehled odpovédi na otazku vztahujici se k testovani pracovni hypotézy H, (v absolut-
nich ¢etnostech, tfidéni podle véku)

Odpovéd’ MLADSI ZACI STARSI ZACI
jim kazdy den 44 23
jim nékdy 6 16
nejim nebo jim velmi mélo 3 8
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Sladkosti a sladké pokrmy: 44

o jim kazdy den 40

jim nékdy 30 4 2

M nejim nebo jim mélo 16

20

mladsi Zaci starsi Zaci

Graf 12. Prehled odpovédi na otazku vztahujici se k testovani pracovni hypotézy H,
(v absolutnich ¢etnostech, N = 100, cely soubor)

p (hladina statistické vyznamnosti) = 0,0002
p <0,01 (statisticky vyznamny rozdil)
Chi-square=13,09

Z analyzy H, vyplyva (viz tabulka 29 a graf 12), Ze ve sledovaném vzorku
existuje mezi konzumaci sladkosti &i sladkych pokrma a vékem zaka ZS statis-
ticky vyznamny rozdil. Mladsi Zaci konzumuji sladkosti a sladké pokrmy ¢as-
t€ji nez starsi zaci. Hypotéza H, byla verifikovana.

Pracovni hypotézaH,

Divky na ZS travi denné delsi ¢as u pocitace nebo televizoru nez chlap-
ci. Otazka, kterou byla testovana hypotéza ¢. 4: U pocitace nebo u televizo-
ru travim denné priblizné méné nez 1 hodinu / 1-2 hodiny / 2-3 hodiny /
/ 3 avice hodin.

Tabulka 30
Prehled odpovédi na otazku vztahujici se k testovani pracovni hypotézy H, (v absolut-
nich ¢etnostech, tfidéni podle pohlavi)

Odpovéd’ CHLAPCI DiVKY
méné nez 1 hodinu 1 3
1-2 hodiny 18 25
2-3 hodiny 17 19
3 avice hodin 14 3
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U pocitace nebo u televize

travim denné pfriblizné: 40
B méné nez 1 hodinu 25
30
1-2 hodiny e |
X 18 17 19
® 2-3 hodiny 20 14
M 3 a vice hodin
10 1 3 3
0
chlapci divky

Graf 13. Pfehled odpovédi na otazku vztahujici se k testovani pracovni hypotézy H,
(v absolutnich ¢etnostech, N = 100, cely soubor)

p (hladina statistické vyznamnosti) = 0,71
p> 0,05 (statisticky nevyznamny rozdil)
Chi-square = 3,25

Z analyzy H, vyplyva (viz tabulka 30 a graf 13), Ze ve sledovaném vzorku
mezi hochy a divkami nebyl nalezen vyznamny rozdil v délce ¢asu straveného
denné u pocitace nebo televizoru. Hypotéza H, byla falzifikovana.

Shrnuti a diskuse

Zpracovani ziskanych dat ptineslo zajimavé vysledky, které poukazuji na
fakt, Ze Zaci zakladni Skoly jsou v oblasti zdravi vystaveni plisobeni mnoha ne-
gativnich vlivli. Vzhledem k malému rozsahu vybéru neni mozné zobectiova-
ni ziskanych dat bez naleZité opatrnosti, i tak jde v nékterych pripadech o va-
rujici udaje.

Z4sady zdravé vyzivy zné pouze tietina zaku, nékteii je neznaji vibec.
S pribyvajicim vé€kem postupné klesa pravidelnost snidani a Skolnich sva-
¢in. Nekteri Zaci, zvlasté divky, viibec nesnidaji nebo nesvaci. V pripadé ob¢-
di tvoti rizikovou skupinu, ktera neobédva, prevazné divky 9. ro¢niku. Ovoce
a zeleninu neji pravideln¢ téméf polovina zakd, v tomto ohledu dopadly nej-
1épe Zakyné 9. ro¢niku, které zeleninu a ovoce jedi pravidelné témér vSechny.
Sladkosti a sladké pokrmy ji pravidelné vice jak polovina zakd, divky vice nez
chlapci. Ke snidani je nejoblibengj$im napojem ¢aj, nasleduje mléko a mléc-
né napoje.

Béhem vyucovani vétSina Zaku pije nepravidelné, ¢tvrtina dokonce nepije
vlbec. Tri ¢tvrtiny Zaki piji béhem dne slazené napoje nebo slazeny ¢aj. Divky
piji vice dZusy, chlapci davaji prednost slazenym limonadovym ndpojim.
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Priblizné polovina zaka spi denné vice nez 8 hodin. Zaci 9. roéniku spi nej-
méné. Tretina zakd si pred spanim v pokoji vétra. Vétsina zakd 1. stupné ZS
chodi spat mezi 20. a 21. hodinou. Z4ci 2. stupné chodi spat pozdéji, zejmé-
na chlapci.

Sportu nebo pohybovym aktivitdm se denné nebo nékolikrat tydné vénuji
témer tii Ctvrtiny zakd, je mezi nimi vice chlapct nez divek. K télesné vychové
ma4 kladny vztah pétina Zaka, tietina naopak zaporny. Tento Skolni predmét je
oblibenéjsi mezi chlapci.

Ctvrtina mladsich zakd nevi nic o prospésnosti otuzovani. Pravidelné se
otuzuje jen nekolik chlapcii. Téméf polovina zakl byva ¢asto nachlazena, nej-
vy$8i nemocnost se vyskytuje u Zakt 3. a 7. roéniku. Divky byvaji nachlazeny
Castéji nez chlapci.

Z pohledu dodrzovani zakladnich hygienickych pravidel nosi vétSina zaka
pravidelné nebo alespori obcas kapesnik, divky jsou v tomto ohledu peclivejsi.
Po navstéve toalety si vidy myje ruce méné nez polovina zakd, néktefi si ruce
dokonce nemyji viibec. Pred jidlem si myje ruce vice jak polovina zZakd. Dvé
tretiny zakd piji ¢asto nebo obcas ze spole¢né lahve se spoluzakem. Divky jsou
vtomto ohledu opatrnéjsi.

Vice nez tietina zak nema ve svém pokoji pocitac ani televizor, polovi-
na zakl ma ve svém pokoji umistén pocitac. Témér polovina zaki travi denné
u pocitace nebo u televizoru 1-2 hodiny, tietina pak 2—3 hodiny. Pocet hodin
stravenych u pocitace nebo u televizoru se zvySuje s vékem zaka.

Témér tetina zakd nezna rizika koureni. Ctvrtina souboru je ¢astymi pa-
sivnimi kuraky. Témér ¢tvrtina Zaka obcasné ¢i pravidelné koufi, vyrazné ak-
tivnéjsi jsou predevsim chlapci.

Ctvrtina z4ki nezn4 rizika pozivani alkoholu, jedna se vétsinou o zaky
1. stupné. VEtSina zakd 2. stupné tato rizika zna alespon ¢aste¢né. Polovina
zakd alkoholické napoje nepije viibec, druhé polovina je konzumuje ob¢asné
nebo vyjimecné.

Ctvrtina zakd nezn4 zdravotni rizika uzivéni navykovych latek (mimo al-
kohol a tabak). Ostatni uvedli, Ze je znaji dobie nebo alespon ¢aste¢né. VEtsina
zakd nema4 s ilegalnimi drogami Zadné zkusenosti, ale 5 zakd 2. stupné jiZ tyto
latky vyzkouSelo nebo je nepravidelné uZiva.

Z hlediska vyzivy a stravovani jsou nejrizikovéjsi skupinou starsi Zakyné.
Starsi chlapci se zase jevi jako rizikovej$i v oblasti koufeni tabaku, konzumace
alkoholu a pozivani dalsich navykovych latek.
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Zaver

Z vysledka Seteni vyplyvé, Ze zéci ZS nedodrzuji zésady zdravého Zivot-
niho stylu v potfebné mire. Jejich znalosti a navyky v oblasti zdravého Zivot-
niho stylu jsou primérné. Je tieba vénovat pozornost divkam z vyssich roc-
nikd v oblasti podpory zdravé vyzivy, klast diiraz na vhodnou skladbu a pravi-
delnost stravovani, na dostate¢ny pitny rezim, omezeni konzumace sladkos-
tiislazenych napoj, snazit se o zvySeni ptisunu zeleniny a ovoce v jidelnicku.

Vsechny Zaky je tfeba motivovat ke sportu, pripravovat pestré a zabavné
hodiny télesné vychovy, aby se zlepsil jejich vztah nejen k tomuto predmétu,
ale k télesnému pohybu obecné. Zaky je také vhodné vést k otuzovani, syste-
maticky poucovat o zptsobech Sifeni infek¢nich onemocnéni a trvat na pecli-
vém dodrZovani hygienickych pravidel.

Rovnéz by se v dobé Skolni dochazky méla systematicky a dlouhodobé rea-
lizovat prevence koureni tabaku, konzumace alkoholu a uzivani jinych navy-
kovych latek. Za moZné feseni Ize povaZovat rizné vyukové programy, projek-
tovou vyuku, prednasky se zpétnou vazbou, besedy s odborniky, realizaci peer
programd, spoluprécis pedagogicko-psychologickou poradnou, orgdnem so-
cialné-pravni ochrany déti, Policii CR a s dal§imi organizacemi, které se zaby-
vaji danou problematikou.

Zdravy zivotni styl by mél byt spole¢nosti vniman jako vzor. Z4ky je tieba
nendsilné vést k tomu, aby si uvédomili, Ze hlavnim cilem neni dosazeni abso-
lutni dokonalosti, ale snaha se podle svych schopnosti a moznosti tomuto vzo-
ru priblizit. Vychova ke zdravi by méla byt systematick4, komplexni, promys-
len4 a hlavn¢ efektivni. Béhem absolvovani povinné Skolni dochazky by mél
kazdy zak ziskat pfiméfené znalosti a postupné si osvojit dovednosti a navy-
ky, jak chranit zdravi své i zdravi ostatnich, a rozeznat, co je pro lidské zdravi
Skodlivé, nebo naopak prospésné.

Dospély ¢lovék ma pravo volby, jak bude Zit, jak bude jednat nebo jaké hod-
noty bude uznavat. Déti jsou vSak zcela odkazany na vedeni téch, ktefi je vy-
chovavaji, tedy na vedeni rodiny a Skoly. Zdravi zavisi na tom, jak se k nému
¢loveék chova, miiZe je ovliviiovat pozitivng, ale i vyrazné negativné. Je Zadou-
ci, aby Skola vénovala pozornost nejen fyzickému zdravi svych zakd, ale zaby-
vala se i jejich zdravim duSevnim a socialnim. Zakladem je predevsim pozitiv-
ni klima Skoly, podpora pratelskych vztahd, efektivni komunikace a vzajemna
spoluprace. Zaci by méli byt vzdélavani v klidném a motivujicim prostredi, bez

Yy v

hrozeb, ponizovani, zesmés$novani a neprimerenych trestd.
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Pedagog sice neni schopen suplovat funkci rodiny, ale miize svym kompe-
tentnim a citlivym ptistupem Zaka navést spravnym smérem, aktivné ho pro-
vazet na cesté za vzdélanim a sebezdokonalovanim. Je tfeba mit vZdy na pamé-
ti, Ze Skola Zaka nejen vzdelava a vychovava, ale hlavné pripravuje pro Zivot.
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Autor dékuje pani Mgr. Irené Lebedové ze ZS v Kufimi za
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RESILIENCNi ZDROJE SOCIALNiHO
PROSTREDI JAKO VYZNAMNY FAKTOR
CILENE INTERVENCE U DETi V RIZIKU

SOURCES OF RESILIENCE IN SOCIAL
ENVIRONMENT AS A SIGNIFICANT FACTOR
IN TARGETED INTERVENTIONS

IN CHILDREN AT RISK







RODINNA TERAPIE JAKO NASTROJ POMOCI
PRO DETI A MLADISTVE

FAMILY THERAPY AS A TOOL FOR HELPING
CHILDREN AND ADOLESCENTS

Klicova slova: rodina; rodinnd terapie; vzdéldvdni profesiondlii; podpora
rodiny; mezioborovd péce; ustavni vychova.

Abstrakt: V kapitole predstavime vyzkumnou studii zamérenou na roli ro-
dinné terapie v Zivoté ditéte a jeji opodstatnéni v celém rodinném systému.
Vychdzelijsme z analyzy Sesti cizojazynych zprdv, ve kterych se autori za-
byvaji problematikou déti v ustavni péci, ndhradni rodinnou péct a hospi-
talizaci déti. VSechny vyzkumy vymezuji diileZitost rodinné terapie v pro-
cesu zmeény, kterd se od rodinného systému ocekdvd, nebo jeji opodstatné-
nou roli v pripravé rodiny na nové situace. Na zdkladé analyzy jsme vyme-
zili vyznam rodinné terapie jako prostiedku pro pochopeni rodinné situa-
ce, posileni kompetenci jejich clent, zvldddni zdtéZe v rodiné a také sjed-
nocenti rodiny a posileni oblasti funkcniho chovdni. Zjistovali jsme také,
v jakych situacich jsou v zahranic¢i vyhleddvdni rodinni terapeuti, kdy se
casto vyzkumnici setkdvaji nejen se situacemi ohrozujicimi dité (tyrdni,
traumata, hospitalizace), ale také jde o pripravu na ndhradni rodinnou
PéEci a v neposledni radé vyzdvihuji problematiku naruseni citové vazby.
Ddle jsme se zabyvali tim, jaké jsou kladeny pozadavky na profesiondly,
kteri se podileji na procesu zmény v rodiné ditéte. Autori zminiuji rovnéz
duleZitost mezioborové spoluprdce.

Key words: family; family therapy; education of professionals; family sup-
port; interdisciplinary care; institutional care.

Abstract: The chapter presents a research study focused on the role of
family therapy in the child’s life and its merit in the whole family system.
We proceeded from the analysis of six foreign language reports, in which
the authors deal with children in institutional care, substitute family care
and the hospitalization of children. All research defines the importance
of family therapy in the process of change that is expected from the family
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system or its well-founded role in preparing the family for new situations.
Based on the analysis, we have defined the importance of family therapy
as a means of understanding the family situation, enhancing the compe-
tencies of its members, coping with the family burden as well as unifying
the family and strengthening the area of functional behaviour. We also
investigated the situations in which family therapists are sought after
abroad, where researchers often encounter not only child-threatening si-
tuations (maltreatment, trauma, hospitalization), but also the prepara-
tion for alternative family care and, last but not least, the issue of the dis-
turbance of emotional ties. We also looked at the demands of professio-
nals involved in the change process in the child‘s family. The authors also
mention the importance of interdisciplinary cooperation.

Uvod

Zakonni z&stupci maji zodpovédnost za vychovu a vyvoj ditéte. Jejich jed-
nani musi byt v souladu se zajmem ditéte (Umluva o prdvech ditéte, 1991).
Jestlize je jedinec umistén do zarizeni mimo svou rodinu, také zde zlistava prio-
ritou toto legislativni vymezeni. Zatizeni Gstavni a ochranné vychovy nabize-
ji celou fadu sluZeb, ale tspéSnost péce se odviji rovnéZ od miry spoluprace
s rodinou ditéte. V rdmci novelizace zakon® vymezujicich fungovani instituci
se mezi zpusoby kooperace dostala také moznost poskytovat rodinnou terapii
a zvySovat kompetence zakonnych zastupcd pomoci nacvikd dovednosti ne-
zbytnych pro vychovu ditéte (§ 1 zakona ¢. 333/2012 Sb.).

Prace s rodinou je nedilnou soucasti procesu v piipadé umisténi ditéte do
institucionalniho zarizent, jelikoz prikladame velky vyznam vlivu rodiny na
ocekavanou ,zménu“ v chovani ditéte (Vagnerova, 2004). Cilem rodinné te-
rapie je podpofit fungovani rodiny, ale také pomoci nékterému jejimu ¢lenu.
V rdmci procesu je prioritou zameérit se na jiny zptsob nahliZzeni na problém,
ktery v ramci rodiny vznikl. Jde o podporu celého rodinného prostredi prede-
v§im z toho diivodu, Ze jedinec je vzdy soucasti konkrétniho rodinného systé-
mu. PotiZe jednotlivce mohou byt zapri¢inény nefunkéni komunikaci ¢i pro-
blémy ve vztazich. My nahlizime na rodinu a jeji ¢leny jako na vzajemné se
ovlivijici aktéry procesu, a tedy na celkové fungovani rodiny. Chovani jed-
notlivych ¢lend, vzéjemné vztahy a dal$i proménné mohou predstavovat rizi-
ko pro vznik poruch chovani ditéte, ale nasledn¢ také z rodinného zazemi tézi-
me jako ze zdroje pro jeho napravu (srov. Segetova, 2015; Vagnerova, 2004).
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Mnozi autofi se shoduji, Ze ¢astou primarni pti¢inou nefunkénich vztahi
v rodin¢ a také jednim z divoda odlouceni ditéte od rodiny je naruSeni cito-
vé vazby (attachmentu), a to jiz v ttlém véku ditéte. Jestlize v zivoté jedince
neni fungujici kli¢ova osoba, v jeho Zivoté plisobi mnoh4 rizika a nema dosta-
tek protektivnich faktorti, mtze dojit k rozvinuti problémi ¢i poruch chovani.
V takovém piipadé¢ je mnohdy potieba externi nabidky péce, piipadné umisté-
ni mimo rodinu. Naru$eni citové vazby nemusi byt nevratné, je vSak zapottebi
vytvoreni sit€ pomoci, jeZ si klade za cil podporu jedince. Také naruseni vazby
miuiZe byt jednim z dGvod zapojenti celé rodiny do terapie a posilovani vzajem-
nych vztahl mezi ¢leny rodinného systému (srov. Bowlby, 2010; Helus, 2007;
Vojtova, 2010).

Uvedené teorie nés inspirovaly k realizaci vyzkumu, ktery pfedstavujeme
v této kapitole monografie. Zajimalo nas, jakou duleZitost prisuzuji rodinné
terapii zahranic¢ni studie a zda je na rodinnou terapii nahliZzeno jako na nedil-
nou soucast procesu ,,zmény“ v pripadé odloucenti ditéte od rodiny. Nami pre-
zentované vystupy jsou dil¢i ¢asti specifického vyzkumu.

Metodologie a prubéh vyzkumu

Cile vyzkumného setreni

Provedli jsme analyzu odbornych recenzovanych ¢lankll z databéaze
EBSCO. Clanky byly vybirany dne 27. 9. 2017, pro vyhledavani byla pouzita
klicova slova ,institutional care for children®, , residental care“ a ,,family the-
rapy or family councelling®. Dal$im kritériem byla jejich pInotextova dostup-
nost v anglickém jazyce a publikovani v letech 2007-2017. Celkové do analy-
zy postoupilo 6 ¢lanka.

Pii analyze jsme si kladli otazky:

» Jaky vyznam piisuzuji autofi rodinné terapii?

» Vjakych situacich je rodinna terapie vyuzivana v zahranici?

» Jaké jsou predpoklady pro realizaci rodinné terapie?

Snahou bylo zjistit, do jaké miry je rodinn4 terapie vnimana jako podpo-
rujici prostiedek pro jedince, ale pfedevsim pro cely rodinny systém, jelikoz
se domnivame, Ze zména ve fungovani ditéte (a predevsim jeji trvalost) neni
mozna bez podpory celé rodiny a jejiho zapojeni do procesu. Zajimalo nés, zda
autori vnimaji terapii jako vhodny doplnék poskytovani péce ditéti, které je
umisténo mimo rodinu, a také jsme se zaméfrili na to, jaké pozadavky jsou kla-
deny na profesionaly poskytujici podporu rodindm.
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Vystupy a jejich interpretace

Jednotlivi autofi se zabyvali vyzkumy, v nichZ vSichni v néjakém kontex-
tu zminuji postaveni rodinné terapie pti péci o dité. VEtsina z nich zdGraznuje
dilezitost mezioborové spoluprace a také pripravenost pracovnikii poskytovat
pécitohoto druhu. Rodinn terapie ma ve vech vyzkumech podpirny charak-

ter. Vysledky shrnujeme v tabulce 31.

Tabulka 31

Vyzkumy zahranicnich autoru a jejich pohled na rodinnou terapii

Autori

Zamér vyzkumu

Vyznam rodinné terapie

Sng, R., 2009

Nasledky 1éCeni traumatu v Gstavni
péci. Srovnani peéstounskeé péce

a zarizeni ustavni péce. Vyznam
profesionali a jejich role. Emocni
a behavioralni potreby ditéte.
Attachment.

Terapie jako prostredek
k pochopeni rodinného
systému.

Gavlak, D., 2009

Centrum pro tyrané déti. Posileni
rodinného systému. Boj se
stigmatizaci. Zakladani
preventivnich center. Mezioborova
spoluprace.

Terapie jako prostredek
pro sjednoceni rodiny
a posileni kompetenci
jejich ¢lend. Dulezitost
terénni terapie.

Jones, S.,2007  Zaméfeni na déti hospitalizované Terapie jako pomoc
a dilezitost terapie pti neptiznivém  pfizvladani zatéze
zdravotnim stavu. Tabulka a pochopenti situace.
vzdélavani profesionaldi.
Nichols, T., Otazky adopce a psychosocidlnich ~ Terapie jako podpora
Martin, M., potizi. Vzorek déti ve véku 6-18 let.  rodiny usilujici o adopci
& Martin, D., Attachment. (zvladnuti situace
2015 rozdilnych etnik).
Posileni kompetenci.
McWey, L. M., Péstounska péce. Teorie Cilem terapie je podpofrit

Bolen, M., Lehan,

attachmentu. Funk¢nost rodinného

rodicovské role a posilit

T., & Bojczyk, K.  systému. Odebrani déti do oblast funkéniho

E., 2009 péstounské péce. chovani.

Ursin, M., Oltedal, Role pracovnikd. Funkénost Terapie jako dosazeni
S., & Muiioz, C., rodinného systému. Mezioborova rovnovahy.

2016 spoluprace. Odejmuti déti z rodiny.
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Vyznam rodinné terapie

V prvni fazi nas zajimalo, jaky vyznam rodinné terapii autofi ptisuzuji a ja-
kou roli ma rodinn4 terapie v situacich, na které se autofi ve svych vyzkumech
zaméfuji. Vzdy jsme se soustiedili na charakteristiky, kterymi autofi popisuji
vyznam terapie pti poskytované péci détem a rodinam.

V péti vyzkumech autofi zminuji, Ze rodinna terapie mizZe slouzit jako pro-
stfedek pro posileni kompetenci jednotlivych ¢lenti rodiny, predevs§im pak
pro podpoteni role rodice (Gavlak, 2009; Jones, 2007; McWey et al., 2009;
Nichols, Martin, & Martin, 2015; Ursin, Oltedal, & Mufioz, 2016). Stejné
jako v kontextu ¢eského prostredi, také zahrani¢ni studie ukazuji, Ze rodinna
terapie zaujima své postaveni v zZivoté rodin pfedevsim ve chvilich, kdy je po-
tfeba pomoci jim zvladnout zatéz. Jeden z autorti se zaméfuje na hospitalizo-
vané déti a podporu jejich rodi¢a pii ptijeti zdravotnich obtizi jedinct (Jones,
2007). Dalsi autoti svou pozornost soustiedi na problematiku adopce a prede-
v8im na posileni rodin, jez usiluji o déti z jiného kulturniho prostredi a potie-
buji se pripravit na mozné rozdilné vzorce chovani, hodnoty a normy v ramci
etnik (Nichols, Martin, & Martin, 2015).

Jestlize je dité umisténo v zafizent institucionalni vychovy, ptipadné se ro-
dina potiebuje na tuto situaci ptipravit, je nutno pracovat s jejimi ¢leny na po-
chopent této skutecnosti, zpracovani novych informaci a moznych dopadii na
fungovani rodinného prostredi (Jones, 2007; Sng, 2009). Jestlize dojde k po-
chopeni rodinného fungovani, Ize tyto poznatky v rdmci terapie vyuZit a posilit
tak opét roli ditéte v tomto procesu (Sng, 2009). Rodinna terapie mtze slouzit
jako prosttedek predani dilezitych poznatki o fungovani rodiny, které si ¢as-
to déti v ustavni vychove potiebuji osvojit (Sng, 2009).

Dalsi dva autofi zdGraziiuji vyznam rodinné terapie ve chvilich, kdy je po-
treba sjednotit rodinu v celek, zamérit se na jednotnost postupt zvladani situ-
ace a také posileni funkéniho chovant, které by mohlo podpotit Zadouci zménu
chovani jedince umisténého mimo rodinu a také dalsich ¢lent (Gavlak, 2009;
McWey et al., 2009). Rodinna terapie je povazovana za prostiedek k prosaze-
ni nejlepsiho z4jmu ditéte, kdy pracovnici rozhodujici o dal$im umisténi dité-
te ¢asto posuzuji situaci na zaklad¢ zvazeni téchto faktord — $kolni dochazka
ditéte, zaméstnani rodicli, ekonomicka situace, bydleni. Jde o zméritelné a ob-
jektivné posuzované faktory (Ursin, Oltedal, & Mufioz, 2016).

Podstatou terapie by mélo byt také predani model chovani, jelikoz mla-
distvi si uvédomuiji, ze budou potiebovat funkéni chovani a postradaji vzory ve
své ptivodni rodin€ (Sng, 2009).
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Situace vhodné pro vyuziti rodinné terapie

Vsichni autofi se zaméruji na postaveni rodinné terapie v situacich, kdy do-
chazi k narusent jejiho fungovani. Rodinn4 terapie je pojiméana jako prostie-
dek k posileni vztaht v roding, zlepSeni komunikace mezi jejimi ¢leny a k po-
chopeni situace. Celkov¢ jde vzdy o ptipady, kdy dochazi k ohroZeni nejlepsiho
z4jmu ditéte a je potfeba podpofit ndhradni rodinnou péci.

Tri studie se zabyvaji nahradni rodinnou péci, konkrétné dvé péstoun-
stvim a jedna problematikou adopce. Cilem rodinné terapie je ptiprava na no-
vou roli rodiny a také podpora rodiny, z niz je dit¢ odejmuto (McWey et al.,
2009; Nichols, Martin, & Martin, 2015; Sng, 2009). Jedna studie je zamérena
na srovnani péstounské péce a ustavni péée (Sng, 2009), kdy se autorka sna-
zi poukézat také na fakt, Ze jedinci jsou ¢asto umistovani do institucionélnich
zatizeni z divodu nedostatecného poctu péstound a také nepfipravenosti ro-
din na problematické chovani déti.

Podobnou problematikou se zabyva rovnéz prace dalSich autord (Ursin,
Oltedal, & Mufioz, 2016), ktefi zddraznuji vyznam terapie ve chvilich, kdy
jsou déti z rodin odebirany na zékladé posudkil profesionalli a jejim cilem je
dosazeni rovnovahy v rodinném systému.

T¥i autofi se zabyvaji obtiZnymi situacemi, jako je trauma v Zivoté dité-
te, hospitalizace a nepfiznivy zdravotni stav ditéte a dale tyrani déti (Gavlak,
2009; Jones, 2007; Sng, 2009). Jeden z autor zminuje také problematiku
stigmatizace, se kterou se rodiny ¢asto potykaji (Gavlak, 2009). Uvadyi, Ze jeji
disledky ¢asto vyvolavaji u rodin strach z priznani potizi, vedou k oddalent fe-
Seni, a tudiz také k siln€jSimu naru$eni rodinného fungovani.

T¥i prace se ve svych teoriich opiraji o problematiku attachmentu (McWey
et al., 2009; Nichols, Martin, & Martin, 2015; Sng, 2009). Autofti uvadgji, ze
cilovou skupinou jsou velmi ¢asto rodiny, které maji obtize se zvladanim no-
vych situaci, jejich rodinny systém neodolal zménam, které mély za nasledek
potiZe v komunikaci a se vztahy v ramci rodinného systému.

Predpoklady pro rodinnou terapii a poZadavky na profesionaly

Vétsina autort si ve svych vyzkumech v§ima také dualezitosti profesionali
pri zajisténi a poskytovani rodinné terapie. Pracovnici podilejici se svym roz-
hodovanim na odejmuti ditéte z rodiny ¢asto bojuji s predsudky. V ramci je-
jich profese je zddraznovana schopnost udrzet své profesni hranice, coz ma
za nasledek nahraditelnost pracovnikd. Je vsak podstatné zminit také schop-
nost empatie profesionald, jejich odborné vzdélani a pripravenost pro praci
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v terénu (Jones, 2007; Sng, 2009; Ursin, Oltedal, & Muiioz, 2016). Nékteré
moznosti vzdélavani v zahranici jsou mnohdy koncipovany jako 1-4leté kur-
zy nebo obory v ramci vysokych Skol. Nutno podotknout, Ze vzdélavaci progra-
my jsou mnohdy nabizeny formou blokové vyuky a ¢astéji jsou v ramci psycho-
terapie a terapie vzdélavani profesionalové naptic profesemi, aby bylo dosa-
zeno mezioborové spoluprace pri feseni situace rodiny a ditéte (Jones, 2007).

Mnohé vyzkumy také poukazuji na fakt, Ze pracovnici se citi v rdmci systé-
mu podhodnoceni a prehliZzeni, pritom si uvédomuji naroky, které jsou na n¢
kladeny. Potykaji se s otazkou, jak nahradit nefunkéni modely chovéni, se kte-
rymi se déti umisténé v istavnim zatizeni potykaji (Sng, 2009).

Zaver

Rodinu povazujeme za nedilnou soucast zmény, kterou o¢ekdvame od di-
téte, jeZ odejmeme z rodinného prostiedi a umistime do zafizeni Gstavni vy-
chovy. Jestlize oekavame zapojeni celého systému, je nezbytné, aby nabize-
n4 externi péce byla zaméfena na funkéni chovani nejen jedince, ale také na
funkénost jeho zdzemi. Jednim z cilt realizovaného vyzkumu bylo zjistit, jak
zahrani¢ni literatura nahlizi na rodinnou terapii, ktera se v ceské legislativé vy-
mezujici problematiku ustavni a ochranné vychovy vyskytuje az v poslednich
letech. Zajimali jsme se 0 to, zda je rodinna terapie povazovana za zdroj pomo-
ci rodinam, v jakych situacich je vyuzivana a jaké jsou kladeny naroky na pro-
fesionaly pracujici s rodinnym systémem.

Na zakladé analyzy Sesti stati bylo zjiSténo, Ze rodinna terapie je ¢asto po-
vazovana za prostiedek mezioborové spoluprace a slouzi nejen rodinég, ale
vSem ucastniklim procesu k pochopeni dané situace, a zarovei jde o vhodnou
formu posileni kompetenci jednotlivych ¢lent rodiny a také zvladani situace,
ktera mize byt vyraznou zatezi.

Déle nas zajimalo, do jaké miry jsou ptipravovani profesionalové a jaké po-
zadavky jsou na n¢ kladeny. Kromé vzdélavani, které je v zahrani¢i koncipova-
no jako obor na vysokych $kolach, ale také jako kurzy (1-4leté, setkavani vzdy
béhem nékolika vikend( v roce), jsou kladeny velké pozadavky také na schop-
nost pracovnikd udrzet si své profesionalni hranice. Zaméstnanci se ¢asto po-
tykaji s predsudky a jejich rozhodnuti ma ¢asto na rodinu zasadni vliv.

Analyza nas rovnéz seznamila se situacemi, kdy je rodinna terapie uzitec-
na a vhodna. Autofi pojednévali o pfekonavani traumatu, zvladani zatézo-
vych situaci, pfipravé na nahradni rodinnou péci, hospitalizaci ditéte a také
tyrani déti.
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Potenciél rodinné terapie vidime v jejim cili, kdy se vSichni zt¢astnéni maji
snazit o novy nahled na situaci, pochopeni vzniklych potizi a predevsim se pro-
stfednictvim zmény celého rodinného systému pokusit o feSeni problém? jed-
notlivce. Pro srovnani by bylo zajimavé zjistit ddvody poskytované rodinné te-
rapie v prostiedi ¢eské tstavni péce, jelikoZ v rdmci uzdkonéni této moznosti
jde o pomérné novou sluzbu.
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DIALOG MEZI UGITELEM A ZAKEM V PROSTREDI SKOLY

TEACHER - STUDENT DIALOGUE IN THE SCHOOL ENVIRONMENT

Klicova slova: prevence; problémy v chovdni; edukacni potieby; inkluze;
ucitel; zdk; zdkladni Skola; komunikace.

Abstrakt: Kapitola se vénuje dialogickému vztahu mezi ucitelem a Zdkem
v prostredi zdkladni Skoly. Tento vztah tvori zdkladni komunikacni linky,
pri kterych dochdzi k naplniovdni edukacniho procesu. Oba aktéri svym
Jedndnim spoluvytvdreji dané prostredi a zdrover jsou timto prostredim
Sformovdni a ddle ovliviiovdni. Text se snazi upozornovat na disharmonic-
ké aspekty této komunikace, a to zejména ve vztahu ke skolské politice kdz-
né. Diilezitym bodem je tihel pohledu na bariéry spojené s postavou ucite-
le. Tim jsou zejména jeho postoje a mozné predsudky viici otdzce problé-
mového chovdni Zdki. Text si klade za cil provést zdkladni reSersi znalosti
o tomto problému v dostupné literature a ukdzat na informacni zdroje, na
Jjejichz zdkladé miize probihat dalsi bdddni.

Key words: prevention; problems in behaviour; educational needs; inclu-
sion, teacher; pupil; elementary school; communication.

Abstract: This chapter deals with a dialogue between teacher and pupil
in the elementary school environment. The mutual relationship makes
basic communication lines which fulfil the educational process. Both par-
ticipants‘actions create the given environment as well as the environment
shapes and affects the participants. The text draws readers‘ attention to
disharmonic aspects of the mutual communication, especially regarding
school discipline. There is important to focus on barriers which are related
to the figure of the teacher. The personal attitude of the teacher and his
prejudice against the pupils‘ risk behaviour are in particular considered
one of the possible barriers. The main aim of the text was to carry out the
research related to the topic of teacher-student dialogue in the available
literature and point to information resources for further study.

131



Uvod

Nésledujici text je sondou do tématu problémového chovani v prostoru
z4kladni Skoly. Ma vztah ke Skolni politice kdzné a snazi se pribliZit k oblas-
staviteldl vzd€lavani a vychovy. V prostredi Skoly se stava hybatelem tohoto
procesu. Jako hybatel ma moc nad jeho pribéhem a miiZe jej vhodné upra-
vovat, rozvijet a chranit. Zaroven ale predstavuje i Cinitele, ktery maze byt
sam o sob¢ bariérou. V ramci tohoto textu tak budeme akcentovat zejména
tuto eventualitu s pfihlédnutim k postojové sloZce zaméfené na problémo-
vé chovani zakad.

Tento text slouzi jako prvotni sonda do dané problematiky. M4 za cil
prostrednictvim studia dostupné bibliografie podat zakladni prehled s dal-
$imi moznymi informacnimi vychodisky pro nasledujici bliz§i zkoumani.
Vybranou metodou tohoto ndhledu je studium a analyza dostupnych literar-
nich zdroju. Pro tento konkrétni nahled byla vybrana mnozina odbornych
bibliografickych praci. Zamérné byla vynechéana oblast tisténych ¢i elektro-
nickych periodik. JelikoZ je vSak tato oblast rovnéz dilezita, bude ji vénova-
na pozornost v dalsi fazi badani.

Vzdélavani a vychova ve vztahu ke kazni

Skola a $kolni prostredi jsou mistem, které predstavuje dvé strany téze
mince — vzdélavani a vychovu. Jak upozornuje naptiklad Vojtova, tyto dvé
strany jsou mnohdy tézko rozliitelné (Vojtova, 2001). Ob¢ vytvareji jednot-
ny proud, ktery se ve Skolnim prostredi stdva vyznamnym vektorem pro bu-
douct sméfovani jednotlivych zakd. Capek onen proud charakterizuje pojmem
edukace (Capek, 2010). Pi podrobnéjsim zamysleni nad souhrou ¢i splynu-
tim vzdélavani a vychovy ndm vytane na mysli dalsi pojem, jimZ je komunikace.
Je to komunikace mezi Zdkem, u€itelem a prostiedim.

Takto vytvorend triangulace vytvaii komunikacni vztah, ktery vzajemné
ovliviiuje své aktéry. Jde o pfenos myslenek pomoci verbalnich ¢i nonverbal-
nich prenaseci. V ramci naseho uvazovani pro tuto chvili pomineme vyznam
»slova“ a jeho podob jako takovych, nebot i ony jsou dal$im vyznamnym ¢ini-
telem, ktery zminénou triangulaci dotvaii. Na nasledujicich fadcich si zejmé-
na chceme, byt zjednodusen¢, ukazat problematickou rovinu tohoto triangu-
la¢niho vztahu. Touto rovinou je obecna problematika kazné. Nas bude zejmé-
na zajimat jeji podoba v prostredi zakladni skoly.
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PoruSovani kazné predstavuje bariéru, kterd pronikd do komunikaé¢niho
procesu mezi zminénymi aktéry. Pfi uvazovani o poruSovani (¢i narusovani)
kazné je dilezité si uvédomit jednotlivé roviny tohoto procesu. Zde nastupu-
je védomi toho, o ¢em jsme psali vySe. Proces poruSovani kazn¢ je komunikace
svého druhu. Ucitel, Zak a prostiedi na sebe vzajemné reaguji a spoluvytvare-
jiedukacni situace. Ty jsou souhrou okamziku v ¢ase, které v§ak v sobé kloubi
minulost a budoucnost (Palous, 2009). V onom bodé se stietavaji predpokla-
dy, potreby, pfani, plany, touhy, o¢ekavani a vnimani ucitele a Zaka a nasledné
reaguji s danym prostiedim.

Tento stiet popsanych vektorl mize mit harmonickou, anebo naopak dis-
harmonickou podobu, pfi které vznikd komunikacni naruSovani — ona barié-
ra, ktera tak brani priibéhu edukace. Samotné prostredi hraje svébytnou roli,
jez ma charakter nastolenych pravidel a hranic, které davaji prostor k proje-
veni se uciteli (pedagogovi) i zaktim. Je to dialog mezi ucitelem a zakem o po-
stoji k edukaci.

Skolni kultura akcentace role uéitele

V kapitole se zaméfime zejména na problematiku spojenou s postavou uci-
tele a jeji rozmér ve vztahu k narusovani kdzné v prostredi Skoly. Stejné tak
si povSimneme moznosti, které pedagog jako ucastnik vychovné-vzdélavaci-
ho dialogu ma.

Nejprve se vSak pokusime nahlédnout na prostredi, jimz je nejenom pro-
stor Skoly jako takovy, ale i kultura daného mista ¢ijeho klima. Kultura Skoly je
v podstaté souhrn nékolika znakt (symbold), které komunikuji s vnéj$im pro-
stfedim a typickym zplisobem charakterizuji ,,tvar“ skolského zatizeni. Tyto
symboly jsou nasledujici:

» verbdlni symboly (definované cile, fe¢, pribéhy o Skole, metafory...);

» vizudini symboly (vybaveni Skoly, artefakty spojené se Skolou, korporat-

nivzhled);

= symboly chovdni (ritualy, ceremonialy, proces vyuky, pravidla a fad skoly).

Vyse uvedené symboly si miizeme predstavit také v roving¢ hodnot, norem
avztahi (Vizkova, 2008).

Oziejmeni kultury Skoly nam pomuze 1épe chépat dialogicky vztah mezi
ucitelem a Zakem a jeho dalsi presah pii premysleni o kazenské politice Skoly.
Jde nam o to, Ze vychovné problémy nejsou fenoménem, ktery prichazi z n¢-
jakého nezndmého prostoru. Je to souhrn nékolika Ciniteldi, které se mnoh-
dy manifestuji pravé v prostiedi Skoly. Prostiedi $koly mé na né jak kladny,
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tak i zaporny ucinek, a co je podstatné, zminéna kultura Skoly a vztah ucitele
a zékav sobé nesou vyznamny potencial, jak vhodné pracovat s problematikou
kazné ve Skole. Jinymi slovy — je nutné si uvédomit potencial ekologie Skolniho
prostiedi a jeho sily v podob¢ vztahového propojenti k volbé vhodnych podpiir-
nych strategii pfi zaméfeni na vychovné problémy.

V ramci tohoto textu si vSimnéme zejména symbolil spojenych s chova-
nim. Jak uvadi Vojtov4, at uz jsou pravidla kazné formulovana jakymkoliv
zpusobem, méla by byt pro zaky dostatecné srozumitelnd, aby se v nich kaz-
dy mohl dostatecné orientovat (Vojtova, 2001). Tato pravidla je nutné v pro-
stiedi Skoly ¢i konkrétni tFidy péstovat. Znamena to chovat se k nim uvazlivé
a s dostateCnou mirou spravedlnosti je i uplatiovat. To je baze, které zvySuje
u zakd schopnost autoregula¢niho zplisobu jednani. Pokud Zak vidi, Ze nasta-
vend pravidla maji svij ucel a je s nimi vhodné nakladano, pak se zvySuje prav-
dépodobnost respektu k nim. Zak jim dévétuje. Tento prirozeny respekt pod-
poruje samotny vztah mezi ucitelem a Zaky.

Zde je na misté zdlraznit roli Skolniho poradenského pracovisté a jeho
souhry s tiidnimi ¢i fadovymi uciteli. V ramci tohoto vztahu se d4 umné pra-
covat s vnimanim Skolnich pravidel a celkové smérovat k jejich kladnému pri-
jetl. Zejména postava Skolniho specialniho pedagoga se v takto nastaveném
systému stava klicovou. V ramci jeho role je zde prostor pro konkrétni préaci
se tifdou ve formé skupinovych ¢&i individulnich aktivit. Skolni specialni pe-
dagog tak muze realné pracovat s konceptem 3P (podpora, pomoc, provaze-
ni). Zaroven se v jeho postavé otvira velky prostor pro véasnou detekei rozvi-
jejiciho se problémového chovani u jednotlivych zakt. Soucasné je zde i roz-
sahly potencial k prvnim kroktim vhodné nastavené informované intervence.

Sila vztahove sité

V ramci nasich uvah se jesté zastavime u tiidy jako takové. Ta predstavu-
je silnou vztahovou sit, kterd v sobé nese silny podpirny potencial. Je ziejmé,
Ze moc nad timto potencidlem nese kazdy spolupracujici pedagog. Bohuzel
mnohdy byva naprosto nevyuzit. Vliv tfidy a jejiho mikroprostredi na Gspés-
nost jedince zminuje napiiklad Mare§ (Mares, 1998). Grac Liviianska s odka-
zem na autory Dolla, Brehma a Zuckera zminuje pojem resilientni trida (Gréac
Liviansk4 in Vojtova, Cervenka, & Kachlik, 2015).

Tento pojem v sobé obsahuje nasledujici charakteristiky:

v akademickd efektivnost (studenti véri, Ze jsou kompetentni a efektivni
vuceni);
v akademickd sebedeterminace (studenti si stanovuji cile a pracuji na nich);
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= sebekontrola chovdni (studenti se chovaji priméfené, adaptuji se bez
nutnosti dalsi supervize dospélych);

» silny vztah ucitel-Zdk (pecujici, zajimajici se vztah);

v vztah mezi Skolou a rodinnym zdzemim (Grac Livianska in Vojtova,
Cervenka, & Kachlik, 2015, s 104).

V ramci takto nastoleného konceptu je dilezité propojeni Skoly (ucitelé),
74ku ajejich rodinného zazemi. Na zakladé takto fungujiciho tfidniho organis-
mu se prirozen€ zvySuje schopnost prekonavat problémové situace, coz vede ke
sniZeni neptijemnych dtsledki pripadného problémového chovani zaka.

Resilientni hodnotu ¢i potencidl vSak nema jen tfida samotnd, ale samo-
ziejmé i postava samotného pedagoga. Jak pise Vojtova: ,, Trpélivy ucitel dokd-
Ze k prdci motivovat i ,Spatného‘ Zdka“ (Vojtova, 2003, s. 95). Samotna prace
ucitele je tak spojena s pojmem management tiidy.

Tento pojem v sobé zahrnuje popis profesnich dovednosti a faktickych
postupi ¢i opatieni, které vedou k hladkému pribéhu vyucovaciho procesu
(Mertin, 2010). V této souvislosti je dtlezité, aby mél ucitel rozvinuté social-
ni a emoc¢ni kompetence. V takovém pripad¢ dokaze velmi rychle rozpoznat
nesoulad v oné tfidni vztahové siti ¢i umi detekovat disharmonii v redlném
chovani jednotlivych zakd. Stejné je pak nasledné schopen cest k adekvatnim
opatrenim a udrzeni funkéniho dialogu mezi nim a Zakem.

Jak vyplyva z vyzkumii, sami z4ci ocenuji v edukacnich stylech uciteld na-
sledujici komponenty: trpélivost, md svou prdci aje to videt, umi zdkiim naslou-
chat, projevuje opravdovy zdjem, inovuje vyuku, vyucovact hodiny jsou riiznoro-
dé, vyucovacit hodiny maji jasnou strukturu (Mertin, 2010). Tyto komponenty
vlastn¢ ukazuji na charakteristiky, které¢ vedou k vétsi motivovanosti zakd a za-
roven v nich nevyvolavaji obavy z dané vyucovaci hodiny a potazmo z daného
ucitele. Opét mizeme hovotit o posilujicich charakteristikach, které ptispiva-
jikvyvoji edukace a nenaruSovani kazne.

Postoj v dimenzi pedagogova pusobeni

Na konci této kapitoly vS§ak musime jeSté zminit riziko, které se poji s vySe
popsanymi radky. V tivodu a v celé prvni ¢asti jsme hovorili o tom, Ze vycho-
va a vzdélavani je komunikaéni dimenzi mezi ucitelem a Zakem. Ono zmi-
néné riziko se vaze v tomto uhlu k postavé ucitele a je spojené s jeho posto-
ji. Problematika postojt ¢i pfipadnych predsudkl ovliviiuje redlné pedago-
gické plisobeni. Helus ve své knize Dité v osobnostnim pojeti (2004) vyjme-
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novava v kapitole o prohtescich Skoly nékolik uzlovych bariér, které maji vliv
na zZivotni perspektivu ditéte. Uvadime zejména ty, které se nejvice tykaji déti
s problémy v chovdni ¢i déti v konceptu at risk youth:
= nevyvazenost v interakci mezi ucitelem a zdkem (pouze jednosmérné
ptsobent ucitele branici détem v dal§im rozvoji);
= netolerance vii¢i odchylkdm, individudlnim zvlastnostem (zvySuje se-
lektivni charakter $koly a prispiva k nalepkovani);
» precenénivnéjsi discipliny na tkor vnitini, védomé autoregulace (riziko
podcenéni resiliencni tidy).

Takovéto prvky tvoii v komunika¢nim dialogu vysoce funkéni bariéry,
které bohuzel zapric¢inuji blokaci vzdélavaciho procesu a vedou ke snizeni Zi-
votni perspektivy zakd. Podcenéni takovych situaci ze strany ucitele v pod-
staté funguje jako labeling na druhou a je v rozporu s inkluzivnim charakte-

rem vzdélavani.

Zaver

Studium dostupnych materiald ukazalo, Ze vyty¢end oblast je pomérné
dobre zmapovana. Rozli¢ni autofi se o jednotlivé uzlové body v podobé kul-
tury Skoly, tfidniho déni ¢i rozméru ucitelova plisobeni pomérné hluboce zaji-
maji. Postojova oblast v dimenzi ucitelova plisobeni na proces vzdélavani a vy-
chovy se vSak stale zd4 jako badani hodna. Blizsi odkryti této problematiky ze-
jména ve vztahu k problémovému chovani miize mit ddleZity pfinos pro praxi
v prostiedi Skolniho vzdélavani.
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POZITIVNI VLIV INSTITUCIONALNI VYCHOVY NA KLIENTY
S RIZIKOVYM CHOVANIM V ANAMNEZE

POSITIVE IMPACT OF INSTITUTIONAL EDUCATION
ON CLIENTS WITH RISK BEHAVIOUR

Klicova slova: klient; ndvykovd ldtka; prevence; porucha chovdni; pripa-
dovd studie; rodina; Skola; vychovny tstav; vyzkum; zdravi.

Abstrakt: Harmonické a podnétné rodinné zdzemi je diileZitym predpo-
kladem pro zdravy rist a vyvoj ditéte. V nékterych pripadech ale selhdvd Ci
zcela chybi a péci o dité prebird instituce. Bylo sledovdno 5 klientui vychov-
ného ustavu s poruchami chovdni a uzivdanim ndvykovych ldtek v anamné-
ze, kteri pochdzeli z problematického rodinného prostredi. K analyze je-
Jich Zivotnich pribéhii bylo vyuZito kvalitativné zaméreného vyzkumu, byly
zpracovdny pripadové studie, rozhovory a pozorovdni. Cilem studie bylo
zjistit, zda déti, které prosly instituciondlni péci, maji Sanci zaclenit se do
spolecnosti a uplatnit se na volném pracovnim trhu. Z vysledki vyplyvd, Ze
klienti, kteri zodpovédné pristoupili ke své budoucnosti, si dokdzali stano-
vit redlné Zivotni cile, vyucit se a ziskat odpovidajici zaméstndni. Klienti
nahliZeji na léta strdvend v zarizenti s radosti a vysoce ocenuji zdjem a sna-
hu pedagogickych pracovnikii.

Key words: client; addictive substances; prevention; behavioural disor-
der; case study; family; school; educational institution; research; health.

Abstract: A stimulating and harmonious family environment is a neces-
sary condition for the child‘s healthy development. Institutional care
takes over the responsibility for the care of children whose families are
not able to provide them with relevant services. The chapter presents
S educational institution clients coming from families with a positive
family history of behaviour and substance use disorders. The qualitative
survey uses a method of case studies, interviews and observations to anal-
yse their life stories. The aim of the study was to clarify whether children
who have undergone institutional care have a chance to integrate into the
society and succeed in the labour market. The results show that clients
who take responsibility for their future life are able to develop real-life
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goals, study and get a job. Clients who have undergone institutional care
consider the years spent in the facility with joy and highly appreciate the
interest and effort of pedagogical employees.

Uvod

Etopedie je mladym oborem, ktery se fadi k disciplindm specialni pedago-
giky. Vyraz vznikl z feckého slova ethos (mrav), jez oznacuje vychovu a vzdé-
lavani smérujici k napravé chovani a zvykl. Moralni problémy jsou spojeny
s hodnotami a normami dané spolecnosti. Na zacatku 19. stoleti zacaly vzni-
kat ve stiedni Evropé instituce pecujici o déti osifelé a zanedbané a v neposled-
ni fadé o déti zlo¢inné a mravné vadné (Vojtova, 2008b).

Vznik prvnich polepSoven byl zaznamenéan v Anglii. V Cechéch vznik-
ly prvni polepSovny (vychovatelny) v roce 1921 v Opatovicich a Kralikach.
Vypracovany systém chovanci se délil podle stupné inteligence, mravni poru-
chy a stupné prevychovy — vychovatelnosti. Mladez s problémy se zacala klasi-
fikovat na mravn¢ ohroZenou, mravné narusenou a mravné vadnou. Jedna se
o jedince, které Ize tézko prevychovat, maji sklony k antisocialnimu chovéni,
které je opakujici a vyrazné (Vojtova, 2008b; Vojtova in Pipekova et al., 2010).

Etopedie je specialnépedagogicka disciplina, kterd hleda cestu pro déti
s poruchou chovani a snazi se o jejich motivaci k jinym zplsoblim chovani
a efektivni icasti — participaci na procesu vzdélavani. Tato charakteristika od-
razi perspektivni charakter souc¢asnych ptistupt k détem v riziku poruch cho-
vani a s poruchami chovani. Diiraz je kladen na vyznam vzdélani pro jejich bu-
douct kvalitu zivota a dokonalé zaclenéni do majoritni spole¢nosti s uplatné-
nim se na trhu préce. V nasi spolecnosti existuje ¢ast nedospélé populace, kte-
ra se tézko prizpisobuje pozadavkiim svého nejblizsiho okoli a svym chova-
nim prestupuje a poruSuje spolecenské normy. Proto se jevi nutnost s témito
détmi a mladezi pracovat a poméahat jim pochopit potfebu kvalitniho Zivota
(Vagnerova, 2008; Vojtova, 2008a).

Teoreticka vychodiska

Poruchy chovani

wFenomén poruch chovdni, agrese a dalsich rizikovych projevii v chovdni di-
téte byvd z hlediska hlubsiho zdjmii odbornikil a pedagogii zpravidla zarazovdn
do prostredi zdkladni a stiedni skoly. Koreny problémii vSak mnohdy zasahuji
do obdobi predskolniho véku a raného détstvi jedince* (Ptibylova & Kachlik in
Cervenkaetal., 2015, 5. 185).
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Matgjcek (2011) charakterizuje poruchy chovani jako odchylky od spole-
¢enskych norem — napiiklad lhani, kradezZe, vloupani, zaSkolactvi, utéky z do-
mova. Posuzuje rozdil mezi projevy tézsiho a leh¢iho stupné. Mluvi i o pre-
chodnych forméach chovani, jako je napfiklad lhani. Poruchy chovani jsou
v détském véku asocidlnim projevem, jenz zasahne Sirsi okruh nez jen rodinu
(8kolu, soudy, OSPOD atd.).

Porucha chovani je spole¢nosti vnimana jako obrovska bariéra v Zivot-
ni cesté ditéte k dospélosti a k zaclenéni se do majoritni spolecnosti, ne-
bot nedostatecné vzdélani je pak ovliviiuje po cely Zivot. Vytvari nedostat-
ky v profesnich a socidlnich dovednostech a zabrarniuje osobnostnimu ris-
tu (Vojtova, 2008a).

Zaci v riziku poruch chovéni a s poruchami chovéni jsou velice obtizné
vzdélavatelni v hlavnim $kolnim proudu (v inkluzivnich t¥idach). Jejich zacle-
néni do tfid je hodnoceno jako velice rizikové a pro pedagoga a ostatni déti vy-
znamneé zatézujici a stresujict (Vojtova, 2008b).

Socialni klasifikace poruch chovani

Disocidlni chovdni je zvladnutelné primérenymi pedagogickymi postupy za
pomoci odbornikd formou poradenské, ambulantni nebo terapeutické péce.
Problémy casto souviseji s vyvojovym obdobim a prostiedim ditéte. Disocilni
chovani miva prechodny charakter a je snadno ovlivnitelné v pozitivnim slova
smyslu pfiméfenym intervencnim opatienim (Vojtova in Pipekova et al., 2010).

U asocidlniho chovdni jde o vyrazn€jsi problémy v chovani v rozporu se
spolecenskymi normami a dlouhodob¢jsi narusovani spole¢enské normy ne-
prekracujici v§ak pravni predpisy. Dopady chovani predev§im negativné ovliv-
nuji jedince samotného. Patii sem uteky, toulky, zaskolactvi, demonstrativni
poskozovani, zavislostni chovani (Vojtova in Pipekova et al., 2010).

V piipadé antisocidlniho chovdni se jedna o chovani, kdy jedinec jedna pro-
ti zakontim spole¢nosti, vtomto pripadé jde o trestnou ¢innost. V disledku to-
hoto zptisobu chovani dochazi k samotnému poskozovani jedince, ale i spolec-
nosti. Mezi formy antisocialniho chovani patii veSkera trestna ¢innost (krade-
ze, loupeze, vandalstvi, sexualni delikty, zabiti, vrazdy), véetné trestné ¢innos-
ti souvisejici s patologickymi zavislostmi (Vojtova in Pipekova et al., 2010).

Problémové chovdni (emotional and behavioural difficulties) je termin, kte-
ry odkazuje na nezadouci chovanijako na fenomén, ktery neni trvaly, nybrz ma
prechodny charakter. Naznacuje odpovédnost edukacéniho prostiedi a ostat-
nich t¢astnikti vychovné-vzdélavaciho procesu za podporu a rozvoj déti a mla-
distvich (Vojtova in Pipekova et al., 2010, s. 375).
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Jako rizikovou mlddez oznacujeme dospivajici, u nichz se projevuje zvyse-
na pravdépodobnost selhani v socialni oblasti a pravdépodobnost nepfimére-
ného chovani. Uzivame i terminu ohrozend middez (Vojtova in Pipekova et al.,
2010, s. 376).

»Pro vsechny typy jedndni mlddeZe, jez porusuji socidlni normy chrdnéné
prdvnimi predpisy véetné prestupkil, se uzivd vyraz delikventni chovdni mldde-
Ze* (Matousek, 2011, s. 135).

Jako delikvenci oznaduji Fischer a Skoda (2014) projev poruchy soci4lné
adaptacnich schopnosti a dovednosti. Definuji tuto odchylku od spole¢enské
normy jako neschopnost plnit poZadavky spolecnosti. O zménu svého spole-
¢ensky neptijatelného chovani a zplisobu Zivota delikventni osoby ani neusilu-
ji. Pri¢ina vzniku a rozvoje kriminality spocivé ve vzajemné interakci vice fak-
tort. Jsou to faktory biologické, psychické a socidlni.

Stielec (2004, s. 119) definuje kriminalitu mlddeze jako ,,soucdst celkové
kriminality, jako negativni historicky podminény spolecensky jev, jako krajni pri-
pad spolecenské patologie, poruseni spolecenskych zdjmii na takovém stupni ne-
bezpecnosti, ktery je charakteristicky jako trestny cin.“

Motivy trestné ¢innosti mladistvych posuzuje Miihlpachr (2001, s. 68),
ktery uvadi, ,,Ze je zpiisob pdchdni vyrazné determinovdn vékem pachatele, jeho
psychickym a somatickym vyvojem, vlastnostmi a zkusenostmi*.

Etopedicka prace

Etopedie resi potiebu edukace déti s poruchami emoci a chovani a otazky
s ni spojené. Pedagogicka prace s témito détmi je velice ndrocna. Umoziuje
vSak zmény v chovani ovlivnit a regulovat tim, Ze s détmi pracujeme v etopedic-
kych zatizenich dlouhodobé a pedagog vyuziva Cinnosti, které jsou pro déti pri-
rozené. Etopedicka praxe se zaméfuje na jedince s poruchou chovani, na jeho
integraci do spolecnosti a na zlepSenti kvality Zivota v dospélosti. Jde o soulad
s novodobymi trendy ve Skolstvi - tzn. individualizaci vyuky ve smyslu naplnéni
potencidlu zakd, ktefi jsou zatazeni do hlavniho vzdélavaciho proudu, coz vy-
mezuje $kolsky zékon ¢ 561/2004 Sb. (Vojtové in Pipekova et al., 2010).

Jedna se mj. o déti z rodinného zazemi, které jsou ohroZeny socialnépato-
logickymi vlivy, coz z pohledu etopedie znamena, Ze jde o skupinu déti ohro-
Zenou poruchou chovani a emoci. Tyto déti jsou vzdélavany ve Skolach hlav-
niho vzdélavaciho proudu, péci a podporu jim poskytuji strediska vychovné
péce. Do dalsi skupiny fadime déti, které maji soudem stanovenou ustavni
nebo ochrannou vychovu. Mezi nimi je vysoky pocet téch, kterym byla nari-
zena ustavni vychova z divodi socialnich, nikoli z ddvodu poruchy chovéni.
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Déti s poruchou chovani s narizenou ustavni nebo ochrannou vychovou byvaji
vzdélavany primo ve Skolském zarizeni pro vykon Gstavni a ochranné vychovy.
Nez je dité umisténo do vychovného zarizent, je mozno poskytnout mu pécive
stfedisku vychovné péce. Zde navstévuje tfidy, kde je vyucovano vice ro¢nikt
pohromadé. MiZe si vybrat i u¢ebni obor, v némz se pripravi na svou profesni
dréhu (Vojtova in Pipekova et al., 2010).

Praxe etopedie

Etopedicka praxe je realizovana v nasledujicich fazich (Vojtova in Pipekova
etal., 2010).

Prevence —v této fazi probiha celkové ptisobeni na jedince ve Skolskych za-
fizenich hlavniho proudu a soustreduje se na tfi skupiny déti: déti, které nema-
ji vyraznéjsi problémy v chovani (praxe se zaméruje na preventivni aktivity);
déti, které maji rizikové chovani (v téchto ptipadech se jedna o prevenci v dia-
gnostice a poradenské péci); déti, které maji problémy s chovanim a emocemi
(praxe spociva ve specialni diagnostice a poradenstvi).

Intervence — probihd ve Skolach hlavniho proudu. V nékterych pripadech
je intervence realizovéna instituciondlné v zafizenich preventivné vychovné
péce (psychologické poradny a stiediska vychovné péce). Zde se soustiedu-
ji déti s problémy v chovani a déti majici rizikové chovani. Dulezita je podpo-
ra zadouciho zptisobu chovani a kladna motivace ke Skolni praci a k celkové-
mu rozvoji osobnosti ditéte.

Rehabilitace (resocializace) — v této fazi probiha celkové ptisobeni na je-
dince v zatizenich pro vykon ochranné a astavni vychovy. U téchto déti zavaz-
nost poruchy chovani neumoznuje reedukacivjejich prirozeném prostiedia je
nutna neustala specialnépedagogicka péce. V zarizenich pro Gstavnia ochran-
nou vychovu probiha jak prevychovny, tak i vzdélavaci proces smétujici k pro-
fesni orientaci daného jedince a jeho zaclenéni do spole¢nosti.

Edukace jedincu s iistavni a ochrannou vychovou

Stat vykonava ve Skolskych zatizenich pro vykon tstavni nebo ochranné
vychovy nadhradni rodinnou péci institucionalni formou. Zde probiha jak vy-
chovny, tak vzdélavaci proces déti interni nebo externi formou véetné poskyto-
vani socidlniho zazemi:

» kdy porucha chovani m4 takovou intenzitu, Ze ohrozuje zdarny vyvoj di-
téte. Dit€ poruSuje zakonné normy a jeho chovani by mohlo byt klasifi-
kovano jako trestny €in;

» kdy rodice nejsou schopni zajistit podminky pro zdarny vyvoj ditéte;
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= kdy dit¢ v dtsledku poruch poruSuje zdkonné normy, je trestné zod-
povédné a ustavni ¢i ochranné vychova je mu uloZena jako alternativ-
ni trest;

» kdy v disledku poruch chovéni dité mezi 12.-15. rokem porusuje za-
konné normy takovym zplsobem, Ze by dospélé osob¢ byl uloZen trest
vyjimeény (Vojtova in Pipekova et al., 2010).

Ustavni vychova

Ustavni vychova je naifzena soudem dle zakona ve vécech mladistvych do
18 let, a to vétSinou z ddvodi vychovnych nebo socialnich. Ve vétsiné piipadi
trva po dobu nezbytné nutnou, nejdéle v§ak do dosazeni zletilosti. Soud roz-
hoduje i 0 jejim zruSeni na zaklad¢ zadosti zdkonnych zastupct, pokud pomi-
nuly divody, z jakych byla narizena. MiZe byt ve vyjimeénych piipadech pro-
dlouzena do 19 let (vétsinou z diivodu nedokoncéeného vzdélani), je vsak nutny
souhlas jedince, kterého se tyka (Vojtova in Pipekova et al., 2010).

Ochranna vychova

Ochranna vychova je détem ve véku 12-15 let nafizena soudné za Cin,
za ktery lze dle trestniho zdkona ulozZit vyjime¢ny trest. Mladistvym mezi
15-18 lety soud ochrannou vychovu natizuje za trestny ¢in, pokud je pravdé-
podobné, Ze bude mit vétsi efekt nez uloZeni trestu odnéti svobody. Realizuje
se pouze ve vychovnych zatizenich. Trva do dosazeni zletilosti, soud ji muize
prodlouzit do 19 let, pokud by nesplnila ti¢el (Vojtova in Pipekova et al., 2010).

Edukace a specidlnépedagogicka praxe je zaméfena na 3 skupiny déti
(Vojtova, 2008a):

1. déti bez vyraznéjSich problém v chovani — praxe spo€iva v preventiv-
nich opatfenich, v prevenci patologickych jevi;

2. déti v riziku — praxe spociva v preventivnich aktivitach, diagnostice
a poradenské ¢innosti;

3. déti s problémem v chovani a s poruchou emoci a chovani — praxe spo-
¢iva v reedukaci, diagnostice a poradenstvi.

Systém skolskych zarizeni pro vykon tistavni a ochranné vychovy

Poskytuje détem ve véku od 3 do 18 let (pripadné do 19 let) vychovu a vzdé-
lani. Dé&ti prichazeji do téchto zarizeni na zaklade rozhodnuti soudu o Gstavni,
poptipad¢ o ochranné vychove nebo predbéZném opatieni. Kdyz rodice nejsou
schopni plnit vychovné role a nejsou schopni zajistit zdarny vyvoj svych déti,
prevezme tuto povinnost stat. AvSak sebelepsi institucionalni vychova nemtize
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nahradit funkci a vyznam rodinného souZiti v Zivoté ditéte. Umistovani déti do
tohoto typu zarizenti se fidi zdkonem ¢. 109/2002 Sb., o vykonu tstavni vycho-
vy nebo ochranné vychovy ve skolskych zafizenich a o preventivné vychovné
péci ve Skolskych zafizenich a o zméné dalsich zakont (Vojtova in Pipekova
etal., 2010).

Ke $kolskym zafizenim patii diagnosticky ustav, détsky domov, détsky do-
mov se $kolou a vychovny ustav (Vojtova in Pipekova et al., 2010).

Diagnosticky ustav — ma v tomto systému zvlasStni postaveni. Prijima déti
na kratkodobé pobyty (az 8 tydni) a provadi u nich komplexni diagnostiku, na
jejimz zékladé se umistuji do Skolskych zafizeni. Na podklad¢ Zadosti rodicti
poskytuje téz preventivné vychovnou péc€i, dale péci détem s narizenou ustav-
ni nebo ochrannou vychovou nebo détem na utéku. Diagnosticky ustav plnive
vztahu k edukaci funkci diagnostickou, vzdélavaci, terapeutickou, vychovnou
a sociélni. Dale pak ma i funkci organizacni, jeZ souvisi s umistovanim déti
do vychovnych zarizeni, kdy spolupracuje s organem socialné-pravni ochra-
ny déti (OSPOD), a koordina¢ni, ktera sméfuje ke sjednoceni odbornych po-
stupt ostatnich zarizeni a k ovéfovani u€elnosti a soucinnosti s organy statni
spravy zabyvajicimi se péci o dité.

Détsky domov — do détského domova jsou umistovany déti ve véku od 3 do
18 let, které nemaji zavazné poruchy chovani, pokud rodice nejsou schopni se
o né starat. Détsky domov plni funkci vychovnou, vzdélavaci a socialni. Déti
dochazeji do Skoly mimo détsky domov dle individualnich vzdélavacich moz-
nosti. Na zakladé komplexni diagnostiky se navrhuje program rozvoje osob-
nosti s ohledem na perspektivu, individualitu a potfebu kazdého ditéte v na-
sledné institucionalni péci.

Détsky domov se Skolou — v téchto zarizenich probiha edukace déti s nafi-
zenou Ustavni vychovou, jez maji poruchy chovani nebo vyzaduji péci vychov-
né-lécebnou. Jsou sem zatazeny i déti s ochrannou vychovou a nezletilé matky
se zavaznymi poruchami chovani nebo dusevni poruchou vyzadujici vychov-
né-léCebnou péci. Jsou sem umistovany déti od 6 let véku do ukonceni povin-
né Skolni dochazky. Pokud pokracuje zavazna porucha chovani i po ukonéeni
povinné Skolni dochazky a dité se nemiize vzdélavat na stiedni Skole, byva pre-
fazeno do vychovného tstavu. Ve vychovném tstavu probihaji vzdélavaci pro-
gramy odpovidajici vzdélavacim potiebam déti.

Vychovny tistav — do néj jsou zarazovany déti starsi 15 let se zdvaznymi po-
ruchami chovani, u nichz byla narizena Gistavni nebo ochranna vychova. Ve vy-
chovném ustavu je ziizena zakladni $kola, poptipad¢ stiedni skola pro dokon-
¢enivzdélani v profesni kvalifikaci. Vychovny ustav plni funkei vzdélavaci, vy-
chovnou a socialni.
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Metodika vyzkumného setreni

Vyzkum byl zaméren kvalitativné a byly v ném vyuZity techniky popiso-
vané niZe. Podstatou kvalitativniho vyzkumu je Siroce rozprostieny sbér dat.
Vyzkumnik za¢ind po nasbirani dostate¢ného mnozstvi tidajt patrat po pra-
videlnostech a souvislostech. V kvalitativnim vyzkumu vybira téma a urcu-
je zakladni vyzkumné otazky, které béhem vyzkumu doplituje (Gavora, 2000;
Svaii¢ek & Sedova, 2014).

wHKvalitativni pristup je proces zkoumdni jevii a problémil v autentickém
prostiedi s cilem ziskat komplexni obraz téchto jevii zalozeny na hlubokych da-
tech a specifickém vztahu mezi badatelem a tcastnikem vyzkumu. Zdmérem
vyzkumnika provddeéjiciho kvalitativni vyzkum je za pomoci celé fady postupil
a metod rozkryt a reprezentovat to, jak lidé chdpou, proZivaji a vytvdreji socidl-
ni realitu (Svaiicek & Sedova, 2014, s. 17).

Vyzkumny cil

Hlavnim cilem vyzkumu bylo pfispét k porozuméni Zivotnim zkuSenostem
déti umisténych do vychovného ustavu, analyzovat pribéh jejich resocializa-
ce a opétovnou integraci do spolecnosti, pristup ke vzdélani a k sobé samym.

Charakteristika vyzkumného prostredi

Setieni bylo realizovano ve vychovném tstavu a détském domoveé se $ko-
lou umisténém v mensim mésté. Jde o Skolské zarizeni, vnémz je vykondvéana
ustavni nebo ochranna vychova a jehoz cilovou skupinou jsou chlapci a div-
ky do 18 let, pripadné zletilé osoby do 19 let umisténé na zékladé rozhodnu-
ti soudu o ustavni vychové nebo ochranné vychové nebo o predbézném opat-
feni, jimz zajiStuje nahradni vychovnou péci v zajmu jejich zdravého vyvoje,
fadné vychovy a vzdélavani. Déti jsou nemotivované ¢i pouze negativné moti-
vované pro resocializacni cile zarizeni, v zarizeni nepobyvaji dobrovolng, po-
chazeji z problematického socidlniho zazemi. Jejich mentalni dispozice se po-
hybuje v pasmu podpriméru, nékteré z nich jsou 1éCeny v psychiatrickych za-
fizenich, maji v anamnéze asocialni ¢i antisocialni zku$enost, vétSina z nich
(cca 50-70 %) pochazi z etnicky minoritniho prostredi. Celkova kapacita za-
fizeni ¢ini 78 déti.

K nabizenym sluzbam patii krizova intervence, individualni a skupinova
terapie, posilovani socialnich dovednosti a finan¢ni gramotnosti, respektova-
ni individuality jedince, zatéZové pobyty, poznavaci pochody a vylety, sportov-
ni vycvikové kurzy, icast na celostatnich akcich a soutézich, volnocasové akti-
vity. Projevy chovani déti jsou analyzovany za spoluprace uciteld, vychovateld,
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asistentl pedagoga, specialniho pedagoga, popiipadé psychologa. Détem je
dan prostor vyjadrit se k projeviim vlastniho chovani, maji moZnost zaujmout
vlastni stanovisko, eventualni prestupky jsou objektivné presetfovany.

Charakteristika sledovaného souboru

Bylo osloveno 5 zamérné vybranych klientli (informanti) vychovného
ustavu (4 Zeny, 1 muz). U klientl byly posuzovany okolnosti a priibéh jejich
pobytu v zafizeni, jejich uplatnéni v Zivoté, ndvrat k rodiné a uplatnéni na trhu
prace. U informanti byly obvykle sledovéany jejich osudy v ¢asovém rozpéti
9 let (2008-2016). Z diivodu zachovani anonymity a ochrany osobnich udajt
je identita informant(i zménéna, z téhoz diivodu nezminujeme ani obec, v niz
se vychovny ustav nachazi.

Vyzkumné otazky
Bylo vytyéeno téchto 5 vyzkumnych otézek:

VO1: Doslo u klient( k pozitivni zméné, a pokud ano, v ¢em?
VO2: Zvysili si klienti kvalifikaci a nasli uplatnéni na trhu prace?
VO3: Nasli klienti cestu k vlastni roding?

VO4: Podarilo se klientim zbavit patologickych zavislosti a dalsich rizi-
kovych forem chovani?

VO5: Jak klienti zpétné hodnoti svij pobyt ve vychovném ustavu?

Vyzkumné nastroje

Bylo vyuzito narativniho pfistupu (rozhovoru), sestaveni pripadové stu-
die, pfimého a nepfimého pozorovani.

Pro narativni interview (rozhovor) je charakteristické, Ze je respondentovi
ponechan prostor pro volné prevypravéni vybraného tématu, aniz by vyzkum-
nikem byly kladeny primé ot4zky. Predpoklada se, Ze respondent odhali subjek-
tivni zkuSenosti, které by za pouZiti ptimych otazek ztstaly skryty, predstavu-
je zvlastni formu nestrukturovaného interview (Miovsky, 2006). Pri zkoumani
jsme vychazeli z predpokladu, Ze existuji vyznamové struktury Zivotnich uda-
losti, které dotyCny vyjevi pravé pri volném vypravéni (Hendl, 2005).

Rozhovor podle C4pa a Marese (2001) miize mit podobu polostandardizo-
vaného az standardizovaného dotazovani ¢i volného povidani se zZaky. Neda se
realizovat v bé€Zné vyucovaci hodiné, vyzaduje klidné, ni¢im neruSené prostie-
di, ¢as a soukromi. Je velice naro¢ny na tazatelovu zku$enost, takt i empatii.
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Metoda rozhovoru predstavuje verbalni komunikaci v podobé otazek a od-
povédi na dané téma, které se vyznacuje svou vnitfni zamérenosti na stanove-
ny cil (Mandk & Svec, 2003).

Polostrukturovany rozhovor s informanty obsahoval tyto otazky (Pelikdnova,
2017):

1. V ¢em ti pomohl ustav ve tvém dospivani, popripadé dozravani osob-
nosti?

2. Co titstav dal a co tivzal?

3. Co v8echno ses naucil(a), napiiklad rozsifeni tvych osobnich zalib
azajma?

4. Co si myslis o systému hodnoceni, traveni volného ¢asu, co je v Ustavu
dobte a co bys zménil(a)?

5. Jakjsivnimal(a) vztahy mezi pedagogy a vychovateli?

6. Jak té ustav pripravil do Zivota, jak jsi zvladl(a) samostatny vstup do ng¢j?

Informanti popsali své rodinné zazemi, predstavy o budoucim Zzivoté i dii-
vody, které je privedly do vychovného tstavu.

Kazuistika (case study, case history) — pripadova studie — byla ptivodné
lékatskou metodou popisujici pripady jednotlivych pacientl. Pozdéji se ten-
logické, pedagogické a v naSem oboru o specidlnépedagogické kazuistice.
Pripadova studie popisuje vyvoj ur¢itého problému u jedince véetné provede-
nych opatfeni a obsahuje osobni anamnézu, rodinnou anamnézu, diagnézu
a progndzu. Kazuistika je metoda spocivajici v dikladném prostudovani do-
stupnych materiali o naruseném jedinci a formulovani zavérd. Dostupnymi
materialy rozumime psychologické a socialni diagndzy neboli expertizy, dale
pak soudni spisy, vysvédéeni z jednotlivych ro¢nikl, posudky a protokoly
apod. Rovnéz sem nezbytné patii napt. zvlastnosti psychomotorického vyvo-
jeklienta a rodinné prostiedi, v némz klient vyrdstal (Hartl & Hartlova, 2000).
wSouhrn pripadovych studii pomdhd nalézt obecnéjsi priciny daného problému
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Vysledky vyzkumného setreni

Pfipadova studie informanta 1

Struénd charakteristika

Jedna se o klientku, kterad ma pres dobré rodinné zazemi a respekt k rodi-
¢lm slabou vili odolavat parté kamaradu a jejim nastraham. Problémy se
objevily jiz v 9. tfidé zakladni Skoly, prohloubily se po prechodu na stied-
ni $kolu. Rodice ve strachu o naruseni vychovy mladsiho bratra zvolili jako
feSeni stredisko vychovné péce a nasledné vychovny tistav. Dominantnimi
problémy klientky je nerespektovani rodi¢ovskych autorit, nedodrzovani
domaécich pravidel, toulky s kamarady a konzumace alkoholu. Divka inkli-
nuje k navazovani vztaht s cizimi statnimi prislu$niky s problematickou
minulosti (Rumuni, Ukrajinci).

Rodinnd anamnéza

Klientka se narodila z druzského poméru své matky a jejiho pfitele, z krat-
kého vztahu mimo manzelstvi. Kratce nato se matka seznamila a zacala Zit
s novym druhem, s nimZ prebyva ve spole¢né domacnosti dosud. V roce
2002 se z tohoto vztahu narodil nevlastni bratr klientky. Klientku celé dét-
stvi vychovéval ot¢im, jeji otec pozival v dobé rozchodu s matkou ve zvySe-
né mire alkoholické napoje. Rané anamnestické udaje nejsou k dispozici.

Osobni anamnéza

[ pres zminéné okolnosti ma klientka ke své rodiné pozitivni vztah a doma
se citi dobte. Chybéji ji vSak pevné koteny a vazby k domovu, pocit jistoty.
Dominantni pozici v rodin¢ zastava ot¢im, coz predstavuje jeden z hlav-
nich problémd klient¢ina chovani. Ma sniZenou schopnost sebekontroly,
je lehce ovlivnitelna okolim, svymi dojmy a pocity. Nejlépe se umi pohy-
bovat v jasn¢ strukturovanych a predem danych situacich a podminkach.
Nejdulezitéj$imi jsou pro ni kamaradi ve vrstevnické skuping, neumi na né
ale nahliZet realisticky.

Jiz v dobé dochazky do zakladni Skoly zacala travit vice ¢asu s kamara-
dy, veCer opakované neprichazela dom, nebrala matce telefonické ho-
vory. Situace byla feSena pravidelnymi konzultacemi v pedagogicko-psy-
chologické poradné (PPP). V zari 2010 klientka nastoupila na stiedni §ko-
lu. Nebyvala o vikendech doma, matku v alkoholickém opojeni v pfitom-
nosti mladsiho bratra fyzicky napadala, uzivala dalsi drogy. Piestala cho-
dit do Skoly, studium ukon¢ila a byla v evidenci uradu prace. Odmitala
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dochazet do PPP, nerespektovala dohody a domluvy, travila vétSinu ¢asu
mimo domov pod vlivem navykovych latek. Matka pozadala o umisténi
dcery do diagnostického ustavu na zaklade predbézného opatieni.

Pobytv diagnostickém uistavu

Klientka mé tctu a respekt k rodi¢iim a nechce je zklamat. Schopnost odo-
lavat kamaradiim je na nizké trovni. Dochazku do $koly je schopna do-
drZovat, pfi navstévé rodicli a mista bydlisté vSak selhava. I kdyz fesi pro-
blémy a situace co mozna nejjednodussim zplisobem, je obdivuhodné jeji
rozhodnuti osamostatnit se. Odmita fesit problémy doma, radéji voli po-
byt ve vychovném Ustavu. Ve, Ze ji prostredi s jasnymi pravidly a hrani-
cemi prospeje.

Pobyt a adaptace ve vychovném ustavu

Do vychovného astavu byla klientka umisténa od zati 2011, na zakladé
soudniho rozhodnuti ji byla uloZena tstavni vychova a byla zarazena do
2. ro¢niku ucebniho oboru se zaméfenim na kucharské prace.

Jeji prichod byl bezproblémovy, ale jiz prvni tyden se nechala zlakat k Gté-
ku. Vnikla do cizi skiiné€, z ¢ehoZ byly vyvozeny disledky, klientka svého
jednani litovala a uznala chybu. Celkova adaptace prob¢hla hladce, bez
staveni ve skupin€ i ve tfide je dobre zakotveno a patii k nejlepSim. Rezim
a stanoveni hranic ji maximalné vyhovuje.

Kontakt s rodici je pravidelny, bohuzel pti navstéve opét selhava a upada
do z&vadové party i chovani. Presto se rodi¢e nadale snazi o kontakt a o na-
pravu problémového chovani, jednani z jejich strany Ize hodnotit jako ko-
rektni a vécné.

Klientka udava pozivani alkoholu a kouteni konopi, byla v§ak schopna se
priznat a pfijmout nasledky. Spole¢né s vychovateli se utvari nahled na jeji
chovani, realné sebehodnoceni, péstovani pevné vile, uréovani zebricku
hodnot a piiprava na budouci povolani, je schopna dokon¢it studium bez
vétSich probléma a uplatnit se na trhu prace.

Snadno se uci, je manualné velice zrucna, tesi se ze svych tspéchd. Zac¢ina
si vice vérit, ve vztahu k pedagogickym pracovniklim se v nékterych pii-
padech chova zbrkle a drze, s odstupem uzna, Ze své jednani prehnala a je
schopna se omluvit.
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NaSla si i pritele, ve 3. roéniku otéhotnéla a k zavérecnym zkouskam pfi-
Slav 7. mésici t¢hotenstvi. Sviij stav i budoucnost bere vazné, stava se z ni
zodpovédna budouci maminka. V éervnu 2014 se vyucila s vyznamenanim
a presvédCenim, Ze zvladne samostatny Zivot.

Shrnuti a prognoéza

Klientce se v srpnu 2014 narodil syn, o néhoZ se s pritelem peclivé sta-
ra. Pres veSkeré problémy, které klient¢ino dospivani provazelo, se véas-
né intervence zdafila, usmérnily se jeji emoce, vytvorily se Zadouci postoje
a spravny pohled na zZivotni situace. Je nutné s ni mluvit o jejim stylu Zivota,
volbé kamaradd a akci, kterych se Gcastni, stavét ji razné do reality a uka-
zovat mozné dasledky jejiho chovani. Obcasné si totiZ neni schopné pln¢
uvédomit a spravné vyhodnotit potencialng rizikové momenty. Dalsi rezer-
vy jsou skryté ve vhodné nabidce a vybéru volnocasovych aktivit, posilova-
ni trpé€livosti a cilevédomosti.

Pripadova studie informanta 2

Strucnd charakteristika

Klient se narodil do Gplné rodiny, rodice se rozvedli z diivodu otcova al-
koholismu. I pres rozvod byvala rodina stéle bydli spole¢né, otec si vodi
domd své kamarady a pritelkyné, naruSuje chod celé domécnosti a vycho-
vu svych déti. Matka vychovu nezvlada, Zada o umisténi klienta do stiedis-
ka vychovné péce.

Rodinnd anamnéza

Klient pochazi z Gplné rodiny, ma sourozence (mladsi sestru), sam je od-
mala vice emotivni. V jeho 8 letech se rodice rozvedli z dvodu otcova alko-
holismu a domaciho nésili a také proto, Ze hrubé narusoval vychovu obou
svych déti. Do spole¢ného bytu na sidlisti si vodil damské navstévy a kama-
rady, spole¢né holdovali alkoholu. Matka se snazi byvalého manzela vysté-
hovat, problematické souziti trva nékolik let.

Rodina je socidlné slaba, matka ma maly vydélek. Otec rano odchazi, vra-
ci se vecer, na vychové se nijak nepodili. Matka na vychovu nestact, klient
doma bere penize, chodi za Skolu, koufi marihuanu, kontaktuje dealery
tvrdych drog, sympatizuje s hnutim skinheads.
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Vzhledem k nardstajicim osobnim a vychovnym problémiim se u klienta
rozvinul obraz disharmonického vyvoje osobnosti s poruchami chovani
a naru$enym vztahem k obéma rodicovskym autoritam. Proto matka po-
z4dala o umisténi do strediska vychovné péce.

Osobni anamnéza

Na klientovi se do zna¢né miry podepsalo jeho détstvi a vlastni rodina.
Hiuire si zvyk4 na détsky kolektiv, je zamlkly, samotarsky a plactivy. Neméa
dostatecné sebevédomi, nevéri si a nevi, co chce, s oblibou si vymysli, aby
zaujal. K dospélym se chova prevazné slusné, pracovat se mu pfili§ nechce,
musel byt neustale motivovan, chvalen a povzbuzovan. Trpi ndladovosti, je
citove deprivovany, reaguje vak pozitivné na pochvalu. Pfi préci je nespo-
lehlivy, potiebuje kontrolu. Zkousi, co si miiZe dovolit, neni zvykly dodrzo-
vat urcity fad, nema stanoven¢ hranice v chovani a jednani. Pottebuje pis-
n&jsi a dislednéjsi vychovné vedent s jasné danymi pravidly.

Je tfeba utvaret a rozvijet jeho volni vlastnosti. Ve $kole ma nedostate¢né
védomosti, coZ je jednim z dlisledki jeho nesoustfedénosti a nesamostat-
nosti. M4 nevhodné stanoveny Zebricek hodnot, dokaze se projevovat zba-
béle i zakerné.

Pobyt ve stredisku vychovné péce

Klient dlouhodobé citove strada, tomu prizptsobil i své chovani. Naucil se
jednat spiSe zavadové, nema dostate¢né socialni dovednosti, aby reagoval
na zivotni pfekazky a vyzvy. Je tteba razné vyresit neutéSenou rodinnou si-
tuaci, aby klient znovu ziskal dvéru k dospélym. Schazi mu pozitivni muz-
sky vzor, nesmiril se s rozpadem rodiny, je siln€ frustrovan a citové depri-
vovan. Vytvari si nerealnou predstavu o svych rodi¢ich, jeho vztah k auto-
ritdm je zeslabovan a ztraci Zivotni motivaci. Existuje v§ak nadgje, ze jak
bude dozréavat jeho osobnost a za¢ne sbirat kladné podnéty a zkuSenosti ze
svého okoli, své chovani upravi na prijatelnou miru.

Matcino vychovné Gsili je anulovano silnéjsi vazbou klienta na zdvadovou
partu, v niZ na rozdil od rodiny naléza chybéjici zazemi, ¢inorodost a Zivot-
ni smysl. Jako prostiedek k uspokojovani svych zvySenych potieb voli nad-
meérnou provokaci az agresi vici okoli, neadekvatni emocni projevy, vztek,
lhani, inklinuje k zavislostem. Dominantnim pocitem klienta je duchovni
aexistencionalni frustrace, absence smyslu Zivota, prazdnota, nicota, uko-
ly jsou mu nejasné. Disledkem je destrukcee, agrese, drogy, automaty.
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Je nutné vyresit souc¢asnou situaci v roding, zintenzivnit vzajemné vztahy.
Zacit klast urcitou zodpovédnost, a tim posilit jeho socialni pozici a role,
volit pfiméfenou narocnost s respektovanim jeho véku. Vyzaduje vice ci-
tové vychovy a zajmu o svou osobu, je zatim pod zesilenym vlivem svych
osobnostnich dispozic, které nejsou patri¢né usmérnovany.

Na zakladé usneseni soudu z ¢ervna 2004 bylo klientovi nafizeno predbez-
né opatfeni, ponévadz 2 dobrovolné pobyty i ambulantni navstévy v SVP se
minuly uc¢inkem. Nezletily se dopoustél zavadového chovani nebezpecné-
ho charakteru, trvale koufil, experimentoval s drogami, opakované kradl,
v rodiné nebyly problémy zvladatelné, proto se ukézalo opodstatnéné na-
fidit ustavni vychovu.

Pobyt a adaptace ve vychovném tistavu

Vbreznu 2005 doslo k zarazeni klienta do zarizeni, nastoupil do 7. ro¢niku
zakladni Skoly. Jeho adaptace na pobyt byla pozvoln4, doprovazend kréat-
kodobymi utéky. Pattil mezi prospéchove slabsi Zaky, ve tiidé byl vSak vel-
mi pracovity a ochotny se systematicky zapojovat do pracovnich ¢innosti.
Pro svoji manuélni zru¢nost se rozhodl ziskat vyuéni list v oboru zamére-
ném na kuchartské prace. Objevil v sobé velky talent pro gastronomii. V od-
borném vycviku si vedl velice dobie, pravidelné vyhraval gastronomické
souteze, rozsifoval si kvalifikaci absolvovanim kurst pripravy nealkoho-
lickych népoju i estetiky ve studené kuchyni. Mezi jeho dalsi zajmy patii
sportovni aktivity, v nichz dosahoval vynikajicich vysledkt a vzorné repre-
zentoval zafizen.

Mnohem vstiicnéji prijima domluvu, objektivnéji nazira na své chovani
a jednani. Ziskal kladny pomér ke své profesni piipravé. Ve vztahu k do-
sp€lym i ke spoluzakdm je nekonfliktni, nedokaze v§ak projevit dostatec-
né a diirazné sviij nazor — nedokaze se zastat slabsiho, i kdyz si je védom,
Ze je jeho zésah zadouci.

Doslo i k celkovému dozrani osobnosti. V kolektivu ziskal prirozenou au-
toritu, kterou nezneuziva, jeho pristup k mlad$im détem je kamarad-
sky a taktni, je rovnéz oporou vychovatelim. Naucil se diky sportu (odbi-
jena, kopana, nohejbal, letni biatlon) zvladat své emoce, téméi vymizely
zlostné vybuchy, pfi nezdaru se mnohem Iépe kontroluje. Pfi komunikaci
s dospélymi je vstricny a vyzraly. Na dovolenky domi nejezdi prilis ¢asto,
dosud si pIné neveri pii zvladani svych problémt s konzumaci alkoholu.
Po dosazeni plnoletosti se n¢kolikrat siln¢ opil, byl agresivni ke spolubyd-
licim. Po pohovorech s psychologem a etopedem souhlasil s protialkoholni
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1é¢bou, podstoupil nékolikatydenni pobyt, ktery dobre zvladal. V soucas-
nosti pravideln¢ uziva antabus a ucastni se psychoterapie. Neni vSak pre-
svédcen o dodrzeni stalé abstinence, mj. z divodu alkoholismu svého otce
anasledki z néj plynoucich.

Po navratu z lé¢eni byl klient pasivngjsi, htlife se adaptoval na pobyt v zafi-
zeni. Planoval nastup do nastavbového studia maturitniho oboru, k ¢emuz
mu zafizeni vytvorilo potfebné podminky.

Shrnuti a prognoza

Skolni rok pro klienta za¢al dobfe, aviak adaptace na nové prostiedi a tifd-
ni kolektiv byla problematicka. Ukazaly se mezery a vykyvy v piipravé na
vyucovani a motivaci ke zdolavani prekazek, proto se klient rozhodl vzdg-
lavaniv listopadu roku 2010 ukoncit a osamostatnit se. Nasel si dobré pra-
covni misto samostatného kuchate v hotelu na Sumavé, kde zacal sbirat
své vlastni zkuSenosti.

Pfipadova studie informanta 3

Strucnd charakteristika

Klientka se narodila do tiplné rodiny, po 10 letech manzelstvi se rodice roz-
vedli z divodu uzivani pervitinu otcem. Klientka ma vrely vztah k rodic¢tim
matky i k ni samotné. Je inteligentni a cilevédomad, postupné si sjednocuje
své predstavy o budoucim zivote.

Rodinnd anamnéza

Klientka se narodila do uplné rodiny. Rodice se v jejich 15 letech rozved-
li, byla svérena do péce matky a otci bylo stanoveno vyzivné. Otec je neza-
méstnany, vedeny na ufadu préce, pobira ddvky v hmotné nouzi a bydli na
mistniubytovné. Byly u n€j prokazany sklony k drogové zavislosti a klient-
ka je zacala vykazovat také. Otec jiz v dobach jejiho détstvi pravidelné uZi-
val pervitin.

Klientka zacala studovat stfedni Skolu orientovanou na gastronomii a ob-
chod, méla problémy s prospéchem a s chovanim (neomluvené absence),
dokonc¢ila prvni ro¢nik, od zari 2010 ve studiu nepokracuje. VeSkery volny
¢as travi ve spole¢nosti zdvadovych osob, které vedou zahal¢ivy zphsob Zi-
vota a experimentuji s ndvykovymi latkami. Do evidence OSPODu se do-
stala v r. 2009 na zdkladé oznament Policie CR, kdy se pfi fesent prestupku
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pohybovala ve spolecnosti 0 hodné star$ich muzii nevalné povésti. Matka
podala ndvrh na umisténi nezletilé do Gstavniho zarizeni na zakladé pred-
béZného opatreni, soucasné podala navrh na nafizeni ustavni vychovy.

Osobni anamnéza

Klientka zacala experimentovat s pervitinem ve 14 letech, nejdrive jej $fu-
pala, pozdéji aplikovala nitroziln¢. Pfed nastupem na diagnosticky pobyt
uzivala drogu 5x denné, subjektivné nepocitovala abstinen¢ni piiznaky,
obcasné trpéla stihomamem. Kratce po nastupu do diagnostického usta-
vu uplynul mésic bez uZivani pervitinu, obava se rozchodu s pritelem, po-
kud by odesla na léceni.

Diagnosticky pobyt probihal bez komplikaci. Byly ji povoleny vikendové
navstévy u rodicl, z nichZ se spolehlive vracela. Zacala si vytvaret spravny
néhled na své chovani a snazi se 0 zménu.

Klientka neni typem konfliktni osobnosti, vykazuje socialné kooperativni
postoje, ovSem pfijeji ob¢asné impulzivité se necha tu a tam vyprovokovat.
Jeji sebevédomi je znatelné oslabené, proto je pro ni dlilezité zazit uspéch.
Je kamaradska a se svymi vrstevniky vychézi dobre.

K otci ma rovnéz pozitivni vztah, ov§em hodnoti ho htife kvili jeho nespl-
nénym sliblim, z nichz je vzdy zklamana. K matce projevuje ambivalent-
ni vztah s prevahou pozitivnich postoji a s nahledem. V kontaktu vychazi
s matkou dobre, voli spiSe kamaradsky pristup. Dokaze ji odpustit. Citi u ni
oporu a zazemi, které je mirné narugené jejim novym pritelem. Ustavni vy-
chova byla klientce natizena soudem v tinoru 2011, byla odsouzena za dis-
tribuci a vyrobu pervitinu.

Pobyt a adaptace ve vychovném uistavu

V ¢ervnu 2011 klientka nastoupila do zatizeni a byla zarazena do 2. ro¢ni-
ku ucebniho oboru se zamérenim na kuchartské prace. Do zZivota v istavu se
rychle zaclenila. Jeji chovani je slusné az zdvorilé, k tkoltim pfistupuje zod-
povédné. Umi se v8ak i patfi¢né ohradit, domniva-li se, Ze se ji stala kiiv-
da aje v pravu. Neadekvatni reakce jsou s ni probirany a je usmernovana.
Jeji pracovitost se projevuje i v profesni piipravé — na praxi odborného vy-
cviku patii k nejlepsim. Ve volném Case se rada vénuje volejbalu, ¢asto ne-
zistné pomaha ostatnim.
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Z dovolenek se pravidelné vracela s priznanim, Ze uZivala konopi. V jejim
pripade¢ se vSak jedna o pokrok, protoze se tvrd$im navykovym latkam do-
kaZe vyhnout — testy na pervitin byly opakované negativni. UZiti konopi
bylo zjisté€no i v Ustavnim zarizeni. Klientka se i nadale styk4 s osobami
z byvalé zavadové party, je vSak patrny pozitivni posun v uZivani navyko-
vych latek jak z kvantitativniho, tak kvalitativniho hlediska.

Klientka patfi vzhledem ke svému Skolnimu prospéchu k nejlepSim ve tii-
dé, jeji priprava na vyucovani je pecliva, dale si rozsituje kvalifikaci absol-
vovanim nastavbovych kurst. BohuZel ji provazeji nasledky protizakonné-
ho jednani jesté z obdobi pfed umisténim do zafizeni. Soud rozhodl o jejim
podminecném potrestani za vyrobu a distribuci drog, s nimz souvisi nut-
nost dodrzovat abstinenci od navykovych latek. Klientka se snazi tato pra-
vidla dodrzovat, avSak ob¢asné uziti marihuany se neda vyloucit, presto je
siln¢ eliminovano. Dobrovolné se podrobuje namatkovym testlim na pii-
tomnost drog.

Jisty pokrok nastal i v rodinnych vztazich, véetné respektovani sou¢asného
partnera matky. Na matce ji velmi zalezi, jezdi k ni na dovolenky, typicky
je také jejich kazdodenni telefonicky kontakt. Klientka zvazovala moznost
dobrovolného pobytu v zafizeni po nabyti plnoletosti za icelem dokonce-
ni vzdélani, coz se také stalo. V cervnu 2013 se tspesné vyucila a prospe-
la s vyznamenanim.

Shrnuti a prognoza

Klientka slozila ptijimaci zkousky na maturitni obor, k jehoZz studiu v zari
2014 nastoupila a vedla si velmi dobfe. Po celou dobu prospivala s vyzna-
menanim, bez ttéku i bez neomluvené absence. Zkusila si Zivot mimo za-
fizeni v tzv. startovacim byté. Dobfe obstala, jesté vice se osamostatnila,
zvladla i otazku finan¢ni gramotnosti. U maturitni zkousky uspé€la, nebyt
horsiho prospéchu z anglictiny, ziskala by opét vyznamenani.

Klientka si diky tomu, Ze si ujasnila své priority, podala ptihlasku na vy-
sokou 8kolu, byla prijata ke studiu oboru Technologie a hygiena potravin.
Nasla siipartnera, s nimz zije jiz ¢tvrtym rokem, je prijata v jeho roding bez
nalepky, Ze prosla ,,pastakem®.
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Pfipadova studie informanta 4

Strucnd charakteristika

Jedna se o klientku pochazejici z romského etnika. Jeji rodina je socialné
slab, prostredi nepodnétné ke zdarné vychove déti. Rodina kocuje — od-
stéhovala se do Belgie za vidinou lepsiho zivota, po pil roce se vratila na-
zpét a putovala po pribuzenstvu. Déti byly rodi¢im odnaty a dany do dét-
ského domova, poté se klientka ocitla v istavni péci.

Rodinnd anamnéza

Klientka se narodila do uplné rodiny, ma 4 sourozence. VSem byla v inoru
2007 nafizena tstavnivychova, nad vychovou byl stanoven dohled. Rodice
ziskali bydleni, o néZ po 2 mésicich prisli. Matka poté s détmi Zila v azylo-
vém domé, pobyt byl vSak ukoncen pro zavazné porusovani ubytovacich
podminek.

Poté rodina v srpnu 2007 odjela do Belgie, aby se v tinoru 2008 vratila.
Rodice byli vyfazeni z evidence tradu prace, ziskali ddvky pomoci v hmot-
né nouzi, tento prijem vsak pocetné rodiné nestacil. Otec veskeré finance
prohrava v automatech, matku fyzicky napada. Déti dlouhou dobu necho-
dily do $koly, rodice se s nimi potulovali po pfibuznych a ubytovnach, ne-
byli schopni jim vytvorit podminky k fadné vychove.

Na zékladé predbézného opatieni byli vSichni sourozenci umisténi do dét-
ského diagnostického tstavu, poté do détského domova. Klientka zde byla
usvédcena z kradezi a byla premisténa zpét do diagnostického ustavu,
vem sourozenciim byla soudem natizena tstavni vychova. V srpnu 2012
byla klientka se souhlasem tistavu premisténa do jiného zarizeni, do 1. ro¢-
niku ucebniho oboru se zamérenim na kuchaiské prace. Ke $kole ma vsak
ambivalentni vztah, podle svého vlastniho vyjadieni ji bavi praxe, ale ne-
snasi teoretické predméty, zaostava v priprave na Skolni vyucovani.

Osobni anamnéza

Klientka je velmi impulzivni a ma sniZené sebeovladani. V pripadé potizi
fesi problém verbalni agresi a hrozbou fyzického napadeni. Vyjimkou ne-
jsou ani vulgarni vyrazy na adresu pracovnikti zatizeni. Je cynicka ve vyjad-
fovani predevs$im na adresu svych rodi¢d i vychovateld, s nimiz byla v kon-
taktu po dobu svého umisténi do ustavni péce.
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Snazi se plisobit sebejistym dojmem, ve skute¢nosti je velmi nevyrovna-
né s nizkym sebevédomim. K ostatnim dévcatiim se chova kamaradsky do
doby, nez vznikne problém. Nésledné se dostava do faze nekontrolovatel-
né verbalni agrese. Je lehce ovlivnitelnd jinymi déveaty, coZ vede k poruso-
vani povinnosti a dal§imu zhorsent jejtho hodnocent.

S rodi¢i prakticky nekomunikuje a ani pfes snahu vychovatelli se o na-
vazani kontaktu nesnazi. Pro rodi¢e ma pouze slova pohrdani a oznacu-
je je vulgarnimi vyrazy. Na dovolenky vzhledem k absenci odpovidajici-
ho zazemi mimo ustav nejezdi. Tento problém se jevi jako obtizné reSitel-
ny — vztah k rodi¢tim a odjezdy k nim by byly pro klientku silnym moti-

vacnim impulzem.

Pobyt a adaptace ve vychovném tistavu

Klientka ma neustalé problémy s dodrzovanim vnitfniho Fadu zarize-
ni, je silnou kurackou a uzivatelkou marihuany. Ke konci 1. ro¢niku do-
Slo ke zlepSeni studijnich vysledkd, méla zajem o Skolu a usilovala o lep-
$iprospéch.

Na doporuceni psycholozky by bylo dobré vyhnout se autoritativnimu
a mocenskému pristupu, stanovit pevny rad s jasnymi pravidly a povin-
nostmi a usmériiovat chovani vi¢i dospé€lé autorite. Klientka by méla byt
vedena ke konstruktivnimu feSeni konfliktd bez pouziti agrese a k usmér-
novani nastavenych vlastnich norem a pravidel.

Klientka si ceni pochval a ocenéni, je nutné jeji pozitivni ovlivitovani k se-
bekriti¢nosti a objektivnimu nahledu na své chovani a jednani, k feSeni
zatézovych situaci konstruktivnim zptisobem. Je pohybové zdatna a pfi
reprezentaci ustavu ve sportovnich soutézich dosahla vzdy dobrych vy-
sledkd, snazi se trénovat zumbu, chodi do krouzku odbijené, dobie hra-
je stolni tenis a zapojovala se i do florbalu. Jakakoliv sportovni aktivita ji
necini problémy.

Klientka zacala uvaZovat o setrvani v zarizeni i po dosazent zletilosti, jeji
chovani tomu vsak neodpovidalo (opakované vulgarity vii¢i pedagogic-
kym pracovniktim doprovazené vyhruzkami, svévolné chovani, pozdni na-
vraty z praxe, opakované koureni marihuany véetné jejiho prechovavani
v zafizent, pfineseni a konzumace alkoholu na skupiné s ostatnimi détmi).
Meéla i ,,svétlé chvilky“, v nichZ se snazila o zlepSeni (ptiprava vikendové
stravy pro skupinu, vyroba dekoraci).
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Klientka vlednu 2015 setrvavala v zafizeni na zaklad¢ smlouvy o dobrovol-
ném pobytu za i¢elem dokonceni vzdélani. V témze roce béhem 2. pololeti
3. ro¢niku uc¢ebniho oboru bohuzel hrubym zptsobem porusila vnitini fad
Skoly a absolutné nerespektovala pedagogické pracovniky. Priprava na vy-
ucovani zcela chybéla, o Skolu viibec nejevila zajem.

Na pracovistich odborného vycviku byla hodnocena zcela opacné — vel-
mi pozitivn¢. Je pracovita, ochotnd vykonat praci navic, mé organizac-
ni schopnosti, je ochotnd spolupracovat s kolektivem. Komunikativni je
i smérem ke stravnikiim, dodrzuje stanovené predpisy véetné bezpecnosti
prace. Za svij pracovni ptistup je od vedoucich pracovnikti velmi chvalena.

Odbornou praxi dlouhodobé vykonavala ve Skolni jidelné a v matefské §ko-
le, kde byla velice pozorna k potfebam malych déti, ale prokazala i empa-
ticky pristup k seniortim, ktefi si dochazeli pro stravu do kuchyné jako cizi
stravnici. V ¢ervnu 2015 se zdarné vyucila, praktickou, pisemnou i Gstni
zkousku slozila velmi dobte a povedlo se ji uplatnit v gastronomickém pro-
vozu v misté bydlisté.

Shrnuti a prognoza

Klientka se pres socialni pracovnici OSPODu ozyva zatizeni a dékuje za
v8e, co pro ni bylo vykonano. O to vice potésilo, Ze jako ¢lenka romského
etnika pracuje v pohostinském zatizeni.

Svymi komunika¢nimi schopnostmi docilila toho, Ze si pi'es pracovni Gfad
vyridila rekvalifika¢ni rozsifeni svého vyucniho listu o ptipravu nealkoho-
lickych napojii, coz svéd¢i o jeji samostatnosti, zajmu a dotvarenti jeji cel-
kové osobnosti. Klientka se zaclenila zpét do své komunity a Gspésné se
uplatnila na trhu préace.

Pfipadova studie informanta 5

Struénd charakteristika

Klientka pochazi z rozvracené rodiny. Otec i matka si po rozchodu zalozili
nové rodiny s novymi partnery. Z téchto svazka se narodily dalsi déti, tedy
nevlastni sourozenci, k nimz ma klientka velice dobry vztah. Bohuzel ne-
zvladlarozvod rodicli a zacala se vracet domti pod vlivem alkoholu a dalSich
navykovych latek. Stykala se se zavadovou partou a pachala trestnou ¢in-
nost. Nerespektovala ani jednoho z rodic¢t a jejich rozvod brala jako zradu.
Pokusy o navazani kontaktu nejdiive s otcem a jeho rodinou, poté s novou
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rodinou matky nedopadly dobfe. Aktivita ze strany otce zaridit dceri vzdé-
laniv metropoli rovnéz ztroskotala. Vztah s matkou byl v takové fazi, Ze ne-
byly schopny spole¢ného souZiti.

Osobni anamnéza

Klientka se na zakladni Skole jevila jako kamaradska a empaticka div-
ka respektujici autority se sluSnym vystupovanim a vztahem k dospélym
i ke svym vrstevnikim. Méla dobry pomér ke Skolni préci, orientovala se
v ucebnicich a pracovala se smyslem pro povinnost, dokézala tiidit infor-
mace. Ma zdjem o dalsi vzdélavani — v jejim piipadé se osvédCuje partner-
sky vychovny pfistup s jasné stanovenymi hranicemi bez direktivniho ak-
centu. Je bez vyhranénych zajmi, zapojuje se do béznych ¢innosti a pro-
gram, preferuje sportovni ¢innosti, zejména kolektivni sporty. Rada tan-
¢1. Pri pracovni ¢innosti je samostatnd, pecliva a zodpovédnd, nepotiebu-
je dohled ani vedent.

Rodinnd anamnéza

Klientka vyrlstala se svym mlad$im bratrem v tiplné rodin€ do roku 2002,
kdy se rodice rozvedli. Déti zastaly v pé¢i matky. Oba rodice zalozili nové
rodiny, v nichZ se postupné narodili nevlastni sourozenci. O rané anamné-
ze nejsou k dispozici podrobné informace.

Klientka nemé¢la vazné vychovné potize az do pocatku 9. tiidy zakladni
Skoly, kdy zacaly jeji potulky se zdvadovou partou, pozivani alkoholu, po-
rusovani Skolniho radu, neomluvena absence, nerespektovani pedagogic-
kych autorit. Ve 2. pololeti 9. tridy si klientku bere do rodiny otec, ale na-
stava vyrazné zhorSeni situace, proto se na prazdniny opét vraci k matce.
Dalsi pokusy v€etné prijeti na zdravotni Skolu v miste otcova bydlisté opét
ztroskotaly a dotyéné kon¢i v diagnostickém ustavu. V dob€ dovolenek se
snazi uspét u matky, coz se ji nepodarilo.

Adaptace a pobyt ve vychovném tistavu

Na zaklad¢ rozhodnuti soudu byla klientka v listopadu 2007 umisténa do
vychovného ustavu. Jeji adaptaéni proces neprobéhl bez problému. Dle
tridni ucitelky pti nastupu klientka vykazovala velmi dobré studijni vysled-
ky, pak ale doslo ke zvratu a k vyraznému zhorSeni prospéchu i chovani.
Inklinuje k divkam se zavadovym chovanim a za¢ind od nich prebirat nega-
tivni zptsoby a projevy. Na vyucovani se pripravuje malo nebo vibec, v ho-
dinach odmit4 pracovat. Ke vSemu mé ptipominky a je vzpurna. Mezi za-
vaznéjsi prestupky patii koureni v prostorach skoly. Jde o osobnost lehce
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ovlivnitelnou negativnimi jedinci, s vyskytem abtzu alkoholu a sebeposko-
zovanim v anamnéze. Velkym pozitivem je, Ze je v dennim telefonickém
kontaktu s obéma rodici.

Postupné dochazi ke zlepSeni chovani i prospéchu. Zacina ovladat svou
konfliktni povahu, je schopna si uvédomit a pfiznat nevhodné chovéni
a ucelové se omluvit. Pobyt v zafizeni bere jako urcité omezent, ale zéaro-
vei si dobie uvédomuje, Ze jde o schiidnou cestu ke zvladnuti stiedni $ko-
ly. Mezi jeji negativa patii ndvykové koufenti, a pokud ma pocit néjakeé ne-
spravedlnosti, tak i ob¢asna vulgarita vii¢i vrstevnikim. Piiprava na vyu-
covani setrvava na stejné urovni — ucit se ji prili§ nechce.

Diilezita je pro ni motivace a sportovni nadani, vzorn¢ reprezentovala zaii-
zeni. Jezdi na pravidelné dovolenky k matce nebo otci. Osobnostné vyzra-
va, ve skupiné i ve tfidé ma silnou vedouci pozici. Dokaze se prosadit, po-
moci slab§im détem a zastat se jich, je oporou vychovateldm i u¢iteltim. Jeji
hodnoceni se ustalilo a stabilizovalo.

V odborném vycviku je pracovitd a pecliva, dosahla vyraznych tsp¢-
chti v kuchatskych soutézich. Pozitivné pokrocila v piistupu ke vzdéla-
ni, rada by po zavére¢nych zkouskach studovala maturitni obor. V ¢erv-
nu 2010 slozila zavére¢nou zkousku s vyznamenanim. V zafi 2010 na-
stoupila do nastavbového maturitniho studia, které v§ak v témze mésici
ukoncila a odesla domf.

Shrnuti a prognoza

Klientka nastavbové studium nedokonéila. Pfi pobytu doma u matky, s niz
maé dobry vztah, si ujednotila své priority a maturitni vzdélani nasledné za-
vrsila v misté bydlisté. Pobyt v zarizeni ji pomohl preklenout téZka obdobi
dospivani a uporadat si postoje ke vzdélavani a k zivotu viibec. Maturitni
vzdélani zvladla sama diky pili a svédomitému pristupu a uvazuje o dalsi
kvalifikaci v ramci celozivotniho vzdélavani. S Gistavnim zarizenim je neu-
stale v kontaktu, coz svéd¢i o uspéSném resocializaénim procesu.

Klient¢ino zarazeni do spole¢nosti probé&hlo velice ispéSné, navazani vzta-
hi s rodici a jejich novymi partnery a rodinami také. Na pobyt v zatizeni
a najeho personal vzpomina velice rada.
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Analyza dat ve vztahu k vyzkumnym otazkam

Shrnuti podstatnych znakd charakterizujicich rodinné zazemi, $kolni
uspésnost a rizikové momenty v Zivoté klientti je uvedeno v tabulce 32.

VO 1: Doslo u klientt k pozitivni zméné, a pokud ano, v cem?

Prakticky u vSech klienti se vhodnou motivaci a aktivizaci podatilo zvysit
a udrzet jejich zdjem o Skolni praci, vyuceni v oboru a osamostatnéni. Bylo to
patrné z jejich vysledkl predevsim v praktické pripravé, vzorné reprezentaci
zafizeni na rGznych gastronomickych a sportovnich soutézich. Doslo ke zvy-
Seni osobni zodpovédnosti, samostatnosti, ziskani Zadoucich pracovnich na-
vykd, rozvoji komunikaénich schopnosti, roz$ireni spektra zdjmovych aktivit,
zejména sportovniho charakteru.

VO 2:2vysili si klienti kvalifikaci a nasli uplatnéni na trhu prace?

Vsichni sledovani klienti se i pres poc¢atecni obtize souvisejici s prospe-
chem, kézni a trpélivosti dokazali vyucit ve zvoleném oboru, ¢ast z nich si po
osamostatnéni nasla odpovidajici zaméstnani, dali se na tuto volbu intenziv-
né pripravuji. Neékteri klienti planovali nastavbové studium, ne vSem se vSak
podatilo vytrvat a zvlddnout jeho naroky. I tak si vétsina informant@ pribézné
zvySovala kvalifikaci a konkurenceschopnost na trhu prace absolvovanim riz-
nych gastronomickych kurst (studend a tepla kuchyné, ptiprava nealkoholic-
kych napojt apod.). Pfi hledani zaméstnani byli klienti sami aktivni, nespolé-
hali se pouze na pomoc tstavniho zarizeni a svého okoli.

VO 3:Nasli klienti cestu k vlastni rodiné?

U tf1 sledovanych klient(i se podatilo obnovit zpfetrhané rodinné vazby,
resp. posilit vazby jiz existujici. Informanti se maji kam vracet i v pfipade, Ze se
jiz osamostatnili a maji eventuelné své vlastni rodiny. Ve dvou pfipadech neni
rodinné z4zemi ideélni, ale je alespon uspokojivé, byly zazehnany zadvazné kon-
flikty a oslabena toxicita pdvodniho prostfedi a vztaht na snesitelnou miru.

VO 4:Podarilo se klientiim zbavit patologickych zavislosti a dalSich
rizikovych forem chovani?

Vsichni klienti ziskali néjakou osobni zkuSenost s uzivanim navykovych 14-
tek, zejména alkoholu, tabaku, marihuany a pervitinu. Rada z nich byla za-
tiZzena i dal§imi formami rizikového chovani, napt. sexualnimi excesy, zasko-
lactvim, potulkou, drobnou kriminalitou, v jednom ptipad¢ i trestnou ¢innos-
ti souvisejici s drogami.
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V jednom pripad¢ byla intervence u klienta tspésna a vedla k pozitivnim
zménam postoju a vzorcl chovani, ve tiech pripadech bylo dosaZeno alespon
mirného pokroku ve smyslu tvah o0 zméné Zivotniho stylu a omezeni konzu-
mace navykovych latek (typ, davka, riziko). U jedné klientky dlouhodoba a ci-
len4 intervence bohuzel nebyla ispé$na, jeji vzorce uZivani drog a vztah k nim
se nijak pozitivné nezménily. Dva klienti se svou zavislost pokouseli resit opa-
kovanymi kratkodobymi lécebnymi pobyty, ale neuspés$né, tfi zbyvajici nebyli
nijak terapeuticky ovlivnéni.

Z pohledu dlouhodobé perspektivy doslo u jednoho klienta v oblasti sociél-
nich patologii k vyraznému zlepSeni, u dvou k mirnému, u dalsich dvou k zad-
nému. Ve trech piipadech bylo zaznamenano drogové pozadi v roding, z toho
u jednoho klienta velmi zavazné, u dvou rodice Zadné nelegalni navykové latky
neuzivali, pokud uZzivali legélni, pak ne rizikovym zpisobem. Z fungujici rodi-
ny pochazel pouze jeden klient, u dalsiho bylo rodinné zazemi alespon ¢astec-
né, u tif prakticky Zadné. Paradoxné pro né tstavni péce predstavovala jedno-
znacné lepsi alternativu k vlastni rozvracené rodiné (rozvod, novi partnefi rodi-
¢ a nevlastni sourozenci, nasili, kocovani, Spatna materialni situace, nemoz-
nost zabezpecit kvalitni vychovu). V priibéhu pobytu v tstavnim zatizeni ¢i po
jeho ukonéeni se rodinna podpora n¢jakym zplisobem zlepsila u vSech sledo-
vanych klient, u tff vyznamné, u dvou alespont mirné. Jisté jde o vysledek cit-
livé a trpélivé komunikace a socidlni préce s rodinnymi piislusniky. Se zarize-
nim aktivné a dlouhodob¢ spolupracovaly tfi rodiny, dve prakticky nikoli nebo
jen malo a sporadicky.

VO5: Jak klienti zpétné hodnoti svij pobyt ve vychovném Ustavu?

VSichni klienti se o svém pobytu v Ustavnim zafizeni vyjadrili pozitivné
a s uznanim, jez pattilo jeho personalu. Néjakym zptsobem déavaji o sobé vé-
détipoté, co zarizeni opustili a zapocali vlastni samostatny profesni i rodinny
lefonuji. Informuji tak zafizeni o svych uspésich, jsou vdééni za moznost pre-
hodnotit a usporadat si svij Zivot, ziskat vzdélani, ptipravit se na budouct za-
méstnani, vyresit minulost a zvolit si novou a lepsi cestu.
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Tabulka 32
Grafické vyjadieni miry vyskytu znakd tykajicich se uzivani navykovych latek, rodinné-
ho zazemi a zajmu informantl o Skolu

Informant
1 2 3 4 5

navykovych latek

Uspésnost

intervence u klienta

ggg;sz‘;“’;;lgigpad“e) -- bez lézby ‘ bez léby ‘ bez lézby
Uspésnost vyieseni

drog. problematiky

Funkéni rodinné

prostiedi

UzZivani navykovych

latek v rodiné

Zjem klienta

o vyuceni

Zajem a podpora

rodiny

seratpenm I I I
se zafizenim

Poznamka: U poloZek zavaznost uzZivani navykovych latek a uzivani navykovych latek v rodiné zname-
naji pouzité odstiny nasledujici:

Sledovany znak

Navykové latky jsou masivné uzivany, znaky zavislosti pfitomny

a kontrola selhava.

Néavykové latky jsou uzivany, obéasné dochazi k excestim, kontrola
je problematicka.

Navykové latky nejsou uzivany, pfip. pouze mirné bez znaku zavislosti,
konzument ma nad sebou plnou kontrolu.
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Rizikové a protektivni faktory v anamnéze sledovanych klienti
vychovného ustavu

Klient 1

Mezi rizikové faktory klientky patii nepoznani biologického otce, vycho-
va ot¢imem, snadno ovlivniteln4 osobnost podléhajici vlivu zdvadové vrstev-
nické skupiny a negativnich znamosti. Inklinuje k uzivani navykovych latek.

Mezi protektivni faktory patii zazemi, laska matky i bratra. Jako podptr-
ny faktor se jevi i $kolni tspé$nost, pozitivni nahled na vlastni Zivot, pouceni
z vlastnich chyb a ziskani plnohodnotnych zivotnich cilti (zalozeni rodiny, zis-
kani prace a bydleni, samostatnost).

Klient 2

K rizikovym faktoriim klienta patii otctv alkoholismus, vlastni drogo-
va zavislost, zaSkolactvi i kontakty s dealery drog, které ustaly az s pre-
stéhovanim.

K protektivnim faktordm mtzeme zaradit 1asku a podporu matky a sestry,
solidni zvladani uciva, talent na gastronomii, spojeni teoretickych znalosti
s praktickymi dovednostmi, chut néco dokazat a zaclenit se do spole¢nosti.

Klient 3

V Zivoté klientky se odehralo mnoho negativnich udalosti, které vedly k je-
jimu umisténi do vychovného zarizeni. Mezi zavazné rizikové faktory patfi
rozvod rodicl, drogova zavislost otce i klientky samotné.

Protektivnimi faktory jsou plna rodina v détstvi, 14ska matky a prarodi-
¢y, inteligence, zodpovédny piistup a dobra pamét. Déle chut néco doka-
zat sobé, rodiné i SirSimu okoli — vyucit se, odmaturovat, uspeSn¢ se zacle-
nit do spole¢nosti.

Klient 4

Za rizikové faktory lze u této klientky povazovat mnohocetnost rodiny, jeji
neustalé stehovani, neschopnost zajisténi dostatecné péce kazdému ditéti,
stiidani institucionalnich zarizeni, zavislost otce na automatech a na so-
cialnich davkach, domaci nasili.
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Mezi protektivni faktory bychom fadili komunikativni jednéni, dobrou pa-
m¢ét, inteligenci, pohybové nadani, zjem o vyuceni a uplatnéni v oboru,
osamostatnént se.

Klient 5

Mezi rizikové faktory u klientky patii rozvod rodict, rozpad rodinného za-
zemi, Casté stiidani rodinného prostredi, sklon k alkoholu, nerespektova-
ni autorit a zdvadova parta.

K protektivnim faktortim patfi laska matky a jeji dobry vztah s klientkou,
inteligence a chut se vyucit a zaclenit do spolecnosti, ispé$né zvladnuti
maturity v misté bydli§té, manualni zru¢nost a komunikativni jednani.

Diskuse

Moderni rodina, $kola i riizné volnocasové aktivity se snazi, aby dité vSe-
stranné rozvijelo svou osobnost na zakladé pestovani a posilovani svych za-
jmi, zalib a schopnosti, a vyrostlo tak v sebevédomého ¢loveéka schopného re-
Sit rlizné zatéZové situace a zdrave se prosadit. Velkou vyzvou je vSak stano-
veni hranic (mantinell), které vymezuji, co je jesté dovoleno, a co uz nikoli.
V rad¢ pripadd se stava, ze vychova ditéte ve vlastni rodiné selhava, podobné
jako 1 béZné pedagogické strategie ve Skolnim prostiedi.

Ne vzdy se pedagog pti své nelehké préci setkava s pochopenim rodic¢a.
Nekteti z nich chapou $kolu jako pouhou sluzbu, jakési ,,odkladisté®, které
slouzi ke kultivaci téla i ducha jejich déti, kdyz na né rodice zrovna nemaji
Cas. Pedagogicka profese je vtomto schématu degradovana na pouhou nade-
ni¢inu, nikoli vnimana jako povolani a do jisté¢ miry i poslani. Nastésti existu-
jlirodice uznali, chapajici a stojici nohama na zemi, ktefi Skolu aktivné pod-
poruji, komunikuji a spolupracuji s ni a Zivé se zajimaji o chovani a vysledky
svych potomkd.

Dité potfebuje dobré priklady, které by mohlo vnimat a napodobovat a kte-
ré mu pomahaji v motivaci a cilevédomosti. Pfirozenym dobrym ptikladem
jsou €lenové jeho rodiny a podnétna nezavadova vrstevnicka skupina.

Vykon pedagogické profese je naro¢ny, komplikovany riiznymi zatéZovy-
mi momenty (problémovi Zaci, vztahy se tfidou, kolegy, vedenim, rodici, ne-
jasné kompetence, nizké finanéni ohodnoceni), nartstem administrativnich
povinnosti i vyrovnavanim se s vlastnimi potiZemi. Aby si ucitel zachoval
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dobrou troven nadhledu a zdravi, mélo by jit o osobnost, jiZ necini problé-
my dlouhodobé pracovat pod mirnym tlakem — nenic¢i ji to, naopak podnécuje
k vykonu. Samoziejmosti je pak ale i nalezita relaxace.

Inklinace mladeze ke konzumnimu zpiisobu Zivota je spojena s individua-
lizaci a preferenci materidlnich hodnot. Naopak hodnoty nadstavbové a vy-
soce lidské jsou odsouvany do pozadi. Hrozi, Ze tento negativni model bude
predavan dale v roding, ¢imZ se bude jesté vice oslabovat jeji tradi¢ni funkce
a skladba.

Clovék prirozené touzi po ochranné ,,bubliné“, spoledenstvi, v némz se citi
bezpecné, prijemné, v pohodé€. Potfebuje nékam patfit, byt milovéan, s nékym
sdilet své piijemné i nepfijemné proZitky, zdrave se prosazovat a uplatiiovat.

Rodi¢ i pedagog mohou mnohé napravit, ale i pokazit. Velmi zalezi na je-
jich zkuenostech, taktu, motivaci a tsili. Nalézt vhodnou formu pozitivniho
ovlivnéni a jeho ,,davku“ plsobeni na dité je nesnadné, a to zejména v obdo-
bi puberty a adolescence, kdy se u ditéte zcela ptirozené objevuje vzpoura viici
autoritam a negativismus. Prekonavani téchto prekazek vede k rodi¢ovskému
i pedagogickému mistrovstvi.

Zaver

Kapitola priblizuje problémy dospivajicich klientl, ktefi byli negativné
ovlivnéni zavadovou vrstevnickou skupinou a neutéSenou rodinnou situaci.
Dostali se do ustavniho zarizeni, hledali znovu cestu ke svym blizkym i k sobé
samym a moznost, jak ziskat kvalifikaci a zaclenit se do spole¢nosti.

Hlavnim predpokladem pro zdarny reedukacni proces klientd je nalezeni
a posilovani jejich motivace, stanoveni jasnych pravidel a cili ze strany peda-
gogickych pracovnikd. Je-li prace specialniho pedagoga vykonavana s dostat-
kem znalosti a zkuSenosti, s citem a empatii, feSeni i obtizného etopedického
problému se miiZe setkat s ispéchem a s ¢asovym odstupem i s ocenénim ze
strany klientd.

Klientlim se v zatizeni nabizeji obory zakoncéené po slozeni zkousek ziska-
nim vyuéniho listu i moznosti dal§iho vzdélavani (profesni kursy, nastavbové
studium). Ukazalo se, ze prakticky vSichni sledovani informanti, ktefi prosli
institucionalni vychovou, dostali $anci na novy start a zatazeni do spole¢nosti,
¢ehoz vyuZili. Mnozi se zcela osamostatnili v osobnim i rodinném zivoté, nasli
si odpovidajici zaméstnani a uspéli na volném pracovnim trhu.
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Ustav pro né mnohdy piedstavoval klidngjsi a podnétnéjsi prostiedi, nez
jaké méli ve svych biologickych rodinach. Svéd¢i o tom zpétna vazba (¢asto
s n¢kolikaletym odstupem po opusténi zarizeni) ve formé osobnich navstév,
dopist, e-maild a telefonatl, jejichz naplni je pozitivni hodnoceni pristupu,
vychovy i vzdélavani, tréninku na redlny Zivot ,,tam venku*.

Soucasna spolecnost klade velky diiraz na piipravu dneSni mladeze pro
budouci Zivot, jeji profesni drahu a rovnocenné Sance pro kazdého. Personél
ustavniho zatizeni se snazil klientdm vstipit schopnost tymové prace, ume-
ni vyslechnout argumenty, asertivné vyjadfit sviij nazor a prosadit se na trhu
préace.

Institucionalni vychova nemusi jeste predstavovat negativni nalepku, pod-
le niZ je ¢lovék ve spolecnosti predpojaté kastovan. Dokladem budiz vysledky
a pozitivni ohlasy klientd i jejich Gspé$né vykroceni do vlastniho samostatné-
ho Zivota.

Podékovani
Autor dékuje pani Mgr. Marii Pelikanové za jeji vstiicnost,
laskavy piistup pfi realizaci vyzkumného Setfeni a za po-
skytnuta data.
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SUMMARY

The monograph Educational Attitudes towards Children at Risk, Children
with Behavioural Problems and Children with Behavioural Disorders reflects
trends in inclusive education — Ethopedy. It presents the perspective of quality
of life for children with behavioural problems as the main factor of education.
In the new concept of Ethopedy, the approach to the education of the target
group is an important condition for the effective process of socialisation and
integration in the future.

The book provides contemporary studies dealing with information about
special education needs of children with behavioural problems in their natural
social environment of a school and family as well as in the segregated institu-
tional care environment. The findings of research studies are considered as
the evidence of the improving effectiveness of used strategies, prevention, and
intervention practice of children with behavioural problems.

The specific research, whose final findings are presented in this book, was
coordinated with close cooperation of Petr Kachlik, Karel Cervenka and
Véra Vojtova.

The present monograph is designed into three thematic areas. The first part
called School-based prevention of risk behaviour consists of three chapters
dealing with the topics of prevention in the school environment and in leisure
time. Four chapters of the second part Early intervention of risk behaviour are
focused on the informative support and intervention of children with behav-
ioural problems in the educational process in schools. The three chapters of
the third part called Resilient resource at social/environment levels as a factor
of focused intervention for children at risk devote to the meaning of resilient
resources in the social environment of a child.

The monograph is one of the outputs of the program “Projects’ Support
Grants: Specific Research” dealt at Faculty of Education Masaryk University
at Department of Special Education.
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