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UVOD

Diplomov4 priace pojedndvd o moZnostech socidlnich sluzeb
a nasledné péce o déti se syndromem CAN. V nasledujicim textu se autorka
pokusila nastinit $irSi pohled na zminovanou problematiku. Zamysli se nad
zpusoby, jakymi lze detekovat a prokazovat syndrom tyrani, zneuzivani
a zanedbavani. Zamétuje se také na zplsoby, jakymi lze pomoci détskym
obétem syndromu CAN a jejich rodinam. Pokousi se o popséni rtznych
pohledd na problematiku syndromu CAN. Prace neni kritikou rodic¢ii a jinych
Clent rodiny jako inicidtort nésili na ditéti. Cilem piedklddané diplomové
prace bylo co nejkomplexnéji nastinit problematiku syndromu CAN se vSemi
aspekty, které k ni néalezi. K porozuméni této slozité problematiky se snazila
autorka dospét 1 pomoci dalSich pohledi od lidi v orientacni sond¢, to jest
nekolika lidi, ktefi svou profesi a odbornosti pracuji s klienty se syndromem

CAN.

Predklddand diplomova prace se tyka i problematiky samotného
syndromu CAN. Prvni kapitola vymezuje pojmy, které se pouzivaji
v diplomové praci. Ve druhé kapitole se autorka pokusi predstavit syndrom
CAN, jeho formy a prostiedi rodiny. Tteti kapitola definuje teoreticka
vychodiska k problematice nésili a zneuzivani déti. Ve ctvrté kapitole se
autorka zabyva nasilim na détech z historického pohledu a postoji soucasné
civilizované spole¢nosti. Patd kapitola je shrnutim komplexni péce o déti
zanedbavané, tyrané a zneuzivané. V této kapitole autorka také ptredstavuje
vlastni praxi vykonavanou v Détském krizovém centru. Sestd kapitola je
empirickou casti predkladané¢ diplomové prace obsahujici drobnou Setiici
sondu, jejiz soucasti jsou Ctyii strukturované rozhovory s pracovnicemi

Détského krizového centra.



1 VYMEZENI POIMU

1.1 Pojmy: syndrom a syndrom CAN

Vyraz syndrom oznacuje: ,,skupinu priznakii, symptomii, které se
vyskytuji  spolecné a charakterizuji chorobny stav, soubor soucasné
pusobicich procesii, jako jsou emoce, vnimani apod., které obvykle
witvdreji zietelné rozpoznatelny vzorec” (HARTL a HARTLOVA, 2000,
5.579 - 580).

Prakticky slovnik mediciny uvadi u pojmu syndrom, ze je to
., ... typickd kombinace priznakii (symptomii) urcitého onemocnéni. Casto

byva nazvan podle objevitele ...* (VOKURKA a HUGO, 1998. 5.429).

Pojem syndrom CAN bychom marné hledali v Iékatském,
psychologickém nebo socidln¢ pracovnim slovniku. Je to predevsim pojem
socidln¢ patologicky. To vSak neznamena, Ze by se na pé¢i o déti takto
postizené nepodilely i dalsi obory napi. pedagogika, psychologie, pediatrie

a kriminologie.
DUSKOVA aj. (2004, 5.16) charakterizuje syndrom CAN jako:

., ... Soubor nendahodnych, védomych c¢i nevédomych aktivit ¢i neaktivit
(nezabranéni) rodice ci jiné osoby viici diteti, ktere jsou v dané spolecnosti
neprijatelné nebo odmitané a které vedou k poskozeni psychického ci
telesného zdravi ditéte (ojedinéle dokonce k jeho usmrceni) ¢i narusuji jeho

optimalni vyvoj nebo spolecensky stav”.

Podle Zdravotni komise Rady Evropy z1.1992 jsou do syndromu
CAN zahrnuty tyto kategorie: psychické a fyzické tyrani, sexualni



zneuzivani, zanedbavéni, Sikanovéni, systémové tyrani, sekundarni

viktimizace a Miinchhausentv syndrom (cit.dle HUBACKOVE, 2008).

Miinchhauseniiv syndrom je z medicinského hlediska patologicka simulace,
chronické simulované poruchy ,, ... opakované predstirani a ,vyrdabéni‘
nemoci obvykle akutnich a dramatickych lidmi, kteri cestuji od nemocnice
k nemocnici a vyzaduji léceni... Mnoho skutecnych onemocneni miize byt
témeér nerozeznatelné napodobeno... V bizarni podobé tohoto syndromu miiZe
byt jako objekt, jako ndahradni pacient zneuzZito viastni dite, to se pak oznacuje

Jjako Miinchhausen v zastoupeni* (BERKOW aj., 1996, s.1383).

1.2 Pojmy: agresivita, odpovédnost

Vyraz agresivita oznacuje ,,sklon k utocnému jednani viici druhému.
Urcitou miru lze pozorovat u kazdého jedince” (JANDOUREK, 2001,
s.16 - 17).

Vyraz odpovédnost oznaCuje ,,pohotovost jednat podle pozadavkii a
norem majici charakter povinnosti; uzce souvisi se soustavou presvédceni a

hodnot jedince” (HARTL a HARTLOVA, 2000, 5.368).

1.3 Pojem: obét’

Latinské slovo ,,victima®, (-ae, f.) znamena dobyte obétni, yertva'
(SEDLACEK, 1917, s.682). Od toho se pak v kriminologii pouZivaji
odvozena slova jako ,,Viktimita“z, ,.viktimizace , »viktimologie* a
dalsi.Vyrazem obét’ se oznacuje ., ... obét trestného cinu, tyrani, zneuzivani,
zanedbavani jako sociopatogenniho/deviantniho chovani” (JANDOUREK,
2001, s.173).

! slovo Zertva pochazi z rustiny a znamena obét (HOLUB a LYER, 1978, s.523).
2 viktimita je dispozice &lovéka, aby se stal obéti trestného &inu (MATOUSEK, 2003, s.260).
® viktimizace je proces potencialni obéti v obét skute¢nou (ZAPLETAL aj., 1995, s.72).

4 viktimologie je soucasti kriminologie a zabyva se obéti trestného ¢inu (ZAPLETAL a;j.,
1995, s.70).



vy

. Mytus: Ma-li dite starosti, hned se sveri”.

2 SYNDROM CAN, JEHO FORMY A PROSTREDI
RODINY

Tyrani a zneuzivani déti je obecné souhrnné oznacovano zkratkou
CAN (Child Abuse and Neglect). Syndrom CAN je casto oznaCovan jako
poskozeni fyzického, psychického nebo socialniho stavu a predevsim vyvoje
ditéte, ke kterému dochazi v disledku iimysiného jednani rodi¢ti nebo jiné

dosp€lé osoby.

Pojem CAN zahrnuje vSechny typy ohrozeni prostiedim, jakymi jsou
tyrani télesné 1 psychické, zanedbdvani, sexudlni zneuZzivéani, rozvodové
spory, systémové tyrani, sekundarni viktimizace a Miinchhausentiv syndrom.
Prokazuje se, Ze se tyto formy ohrozeni prolinaji a kombinuji navzajem. Do
syndromu CAN pocitame tedy nepiijatelné formy zachdzeni s ditétem, které

vedou k nespravnému vyvoji jeho osobnosti.

Syndrom CAN je Casto neptesné nazyvan také jako "syndrom tyraného
ditete". Tento termin je ovSem zavadéjici, protoze samotny nazev se vztahuje
pouze na dité, nikoliv na prostfedi, vétSinou rodinné, kde k tyrani a
zneuzivani ditéte nejCastéji dochdzi. Ze samotné podstaty véci je ale toto
prostiedi nedilnou soucasti syndromu CAN. Jednd se o soubor tak
rozmanitych dil¢ich slozek, ze nelze ucelen¢ urcit kdy, kde a za jakych
okolnosti se jedna o syndrom CAN. MiliZeme jen s jistotou fici, Ze nékteré

jevy se pravidelné opakuji. Nemtizeme si vSak byt nikdy jisti, Ze se nejednd o
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syndrom CAN, abychom nevyloucili ptipady, které nejsou na prvni pohled
tak zjevné. Dilezitym faktorem pro oznaceni syndromu CAN je, Ze v dané
spolecnosti a kultufe je takové chovani k détské bytosti nepfiijatelné. V
pfipad€ podezieni na syndrom CAN je nutné zacit situaci co nejdiive fesit v
celé rodin€. Je velmi dilezité vybrat Setrny postup feSeni pro dité a pokud se
syndrom prokédze, je nutné pracovat s rodinou po psychologické strance
dlouhodobé. Casto se mizeme setkat s tzv. tyrajicim a netyrajicim rodi¢em. V
nekterych piipadech jeden z rodicii o tyrani ditéte nevi, ale Castéji jen mlcky
ptihlizi — a stdvd se pasivnim agresorem. Dité¢ se tak ocitne samo a bez
moznosti se sveéfit. V takovych piipadech je potieba citlivy psychologicky
pfistup k feseni.

Syndrom CAN se bohuzel stidle ve vétSi mife stdvda zavaznym
problémem v nasi spole¢nosti, ktery ma negativni dopad nejen na zdravy
osobnostni vyvoj tyrané¢ho jedince, tedy ditcte, ale 1 na fungovani samotné
rodiny. Duskova uvadi, ze 78 % ptipadi tyranych a zneuzivanych déti je ve
vlastni roding. Tento ,zacarovany kruh” je potieba narusit naptiklad
preventivnim plisobenim mimo samotnou rodinu a to institucemi, jako je

skola a pod. (DUSKOVA aj., 2004).

2.1 Formy ohroZeni ditéte prostiedim

., Hlavni faktory, které ohrozuji psychicky vyvoj cloveka (nejzavaznéji
ovsem v jeho nejcasnéjsi - prenatalni, perinatalni a casné postnatalni fazi),
miizeme rozdelit na dvé vzajemné se casto prekryvajici skupiny. Predné je
treba pocitat s riziky organického poskozeni, kterda mohou vyplyvat z riiznych
Skodlivych faktoru (genetickych, infekcnich, toxickych, mechanické poskozeni,
urazu aj.) pusobicich na plod a novorozence. Jejich nasledky mohou zabirat

Skalu od nejmirnejsich az po velmi tézké defekty neurologické a patologicke.
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Podobna skala lehkého, stredniho az velmi tézkeho ohrozeni miuiZe vsak
vyplyvat i z nepriznivych podminek vychovného prostiedi” (Syndrom CAN,
2007, s.10).

Nepiimétena péce o dit¢ ma mnoho podob, pfechody mezi péci jsou

plynulé a téZce rozeznatelné. RozliSujeme tfi zdkladni typy ohrozZeni ditéte:
A. tyréni (t€lesné i psychické),

B. zneuzivani (k uspokojeni vlastnich sexudlnich, fyzickych 1

psychickych potieb),

C. zanedbavani (t€lesné i emocni , tj. psychicka deprivace).

Rada bych se zde podrobnéji zabyvala vySe vyjmenovanymi typy

ohrozeni ditéte.
2.1.1 Tyrani

Na tomto mist¢ musim podotknout, ze i1 tyrani déti je dnes velmi
castym fenoménem, avSak netyka se jen této jedné skupiny, postizeny jsou i

zeny, lidé s handicapem, stafi lidé.

2.1.1.1 Télesné tyrani

Télesné tyrani je podle zdravotni komise Rady Evropy (1992)
definovano jako t€lesné ubliZzeni ditéti nebo védomé odmitnuti zabranit
povazovany za nezbytnou soucast vychovnych metod. Rodi¢ se dostava do
autoritativni pozice a tim se od n¢j takové chovani nejen ocekava, ale je i
povazovano za spravné. Problém nastdva tehdy, kdy neni jasnd hranice mezi
télesnym trestem jako vychovnym prostiedkem a samotnym tyranim jako

mocenskou pozici.

Domnivam se, ze je velmi tézké tuto hranici nalézt, véfim, ze vétSina
rodicti svému potomkovi nechce umysIn¢ ublizit. Pfipoustim také, ze pro
mne, jako budouciho rodice, je pohlavek jako forma vychovného trestu

piijjatelny. Pokud bych s timto svym piesvédcenim méla rozhodnout, kde se
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nachazi hranice mezi trestem a tyranim, pak dité netyrané, ale vychovavané,
je takové, které nebude poznamenano na téle ani na dusi. Mam na mysli, Ze
nebude mit modfiny, krvavé podlitiny, otlaky. Déle nebude ustrasené,
vylekané z prudkych pohybi, nebude reagovat litostivé na kritiku a neustale

se omlouvat.

Stéphane Bourcet si poklddd ve své publikaci totoznou otazku:
., ...takZe kde konci vyprask ,,vychovny” - alespon podle nasich predstav - a
kde zacina trestuhodnd agrese? Ve skutecnosti existuje rozdil mezi tim, kdyz
obcas dame ditéti na zadek, protoze jsme unaveni po celodenni prdci a ztratili
jsme trpélivost s jeho rozmary, a tim, kdyz je bijeme, abychom si ho
podmanili, nebo - coz je jesté horsi - abychom je ponizili ” (BOURCET,
20006, s. 14).

Dal$im problémem v minulosti bylo, ze dité tyrané, které 1ékat osetfil,
nebylo hlaSeno zadné instituci, ktera by zabrénila dalSimu nevhodnému
chovani k ditéti ze strany rodi¢l. Lékafi Casto stacilo vysvétleni, ze dité se
nékde zranilo pfi hie s kamarady, nebo je motoricky neobratné, tedy v

podstaté se zranilo samo.

Zustava otazkou, zda to bylo tim, ze 1ékaii byli lhostejni, ¢i snad malo
erudovani nebo spolecenské klima neuvaZovalo, Ze fyzicky trest na ditéti
muze presahnout do fyzického tyrani. Jist¢ v tom hréala nezastupitelnou roli i

pohodlnost a nechut’ k pfipadnym konfrontacim.

Je zajimavé, ze stejné tak jako nariista pocCet materidli a odborné
literatury o syndromu CAN, tak také narlstd pocet piipadu tyrani ditéte.
Ptestoze v zdkon¢ je ustanovena povinnost tyrdni ditéte nahlasit, stale velké
procento piipadii se utajuje a netesSi. V duasledku velkého traumatu casto
dochazi k a vytésnéni z védomi obéti.

Zranéni, ktera by méla byt alarmujici pro podezieni na tyrani, jsou ta,
ktera neodpovidaji mechanismu popisovaného urazu. Podezienim muize byt

1 skutec¢nost, ze rodice odmitnou dat souhlas k hospitalizaci ditéte nebo Casté

stiidani obvodnich détskych 1ékait.
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Dalsim uskalim v odhaleni tyrani je i samotnd vypovéd tyranych déti,
které vétSinou popiraji, ze by se toto doma dé€lo. Je to z mnoha duavodu,
naptiklad ze strachu z dalSiho a intenzivnéjSiho tyrani jako odvetu za jejich
vypovéd, stud za takové rodiCe nebo silné emoc¢ni vazby k nim, které

zpusobuji, ze dité je ptes své utrpeni stale chrani.

Pii hledani a dokazovani fyzického tyrani je nutné brat ztetel na to, ze
typy poranéni budou velmi rozmanité a nékteré mohly vzniknout jiz v
minulosti. K takovym nésledkiim patii naptiklad modiiny, fraktury kosti,
Spatné srostlé kosti, popaleniny, otlaky. Tryznitel je vzdy osoba, kterad je
silngj$i - ma vétsi moc, nemusi to byt vzdy rodi¢, ale vétSinou je to osoba,

kterd je z rodinného nebo blizkého okoli.

LANGMEIER a KREJCIROVA (1998) uvadgji, ze 5 — 10 % osob,
které jsou tryzniteli, jsou osoby, které maji néjakou psychopatologickou
poruchu, dale pfipominaji, ze jistou roli mize hrat predevsim deprese, stres,
pozivani alkoholu nebo jinych psychoaktivnich latek. Dalsi skupinou jsou
rodice, ktefi sami v détstvi zazili n¢jaky typ tyrani ¢i zneuzivani, a jednaji
podle vlastni zkuSenosti tak, jak to probihalo u nich doma.

Zde bych chtéla uvést poznatek z vlastni praxe, ze totiz ptevazuje spise
vice dospélych jedincti s vySe zminovanymi zazitky z détstvi, ktefi si
uvédomuiji, Ze tak, jak se k nim rodi¢e chovali, nebylo spravné. Casto jejich
zékladni otazkou je, zda se nebudou chovat ke svym potomkiim podobné.
Toto téma je pro né tak silné, Ze je doprovazi strach a tzkost uz jen pii

predstavé, ze by mohli byt né&jak stejni ve vychoveé jako jejich rodice.

Fyzické tyrani je vétSinou spojeno s tyranim psychickym (emocnim),

citovou deprivaci. Dité takto tyrané je vétSinou poznamenano na cely Zivot.
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2.1.1.2 Psychické tyrani

Psychické tyrani je zvlast€¢ emoc¢né plsobici a vyznacuje se Castou
kritikou, zesméSnovanim, ponizovanim, pohrdanim, terorizovanim,
izolovanim, korumpovanim, odepiranim emoc¢ni podpory. Pravé psychické
tyrani je nejCastéj$i formou tyrani, je mén€ zjevné nebo dokonce neviditelné.
Rany jsou uvnitt, nikoliv zvenci, tedy nejsou tak lehce prokazatelné. Jen
tézko bychom mohli fici, Zze snad tyto rdny boli mén¢, nez-li samotné

modfiny.

Psychické tyrani je casto spojeno se sporem o to, kde dit¢ bude
vychovavano a jeden rodic ,,o¢kuje” dit€ proti druhému. Psychickému tyrani
mize predchazet psychické zanedbavani ditéte. To se vyznacuje
zanedbavanim ditéte nikoliv po materialni strance, ale po strance emocni. V
takovém piipadé chybi v rodiné kontakt, spolecné zazitky, schopnost mezi
sebou ptfimo komunikovat. Dit¢ je sice zajiSt€éno materidln¢, ale emocné velmi
strada. Tento stav miize vyustit az do fyzickych obtizi jako naptiklad bolesti
hlavy, bficha, nevolnost (Syndrom tyraného, zneuzivaného a zanedbavaného

ditete, 1997).

2.1.1.3 Miinchhauseniiv syndrom v zastoupeni

Je to akumulované tyrani jak fyzické tak psychické. Jednd se o Casté
navstévy nemocnic a vyhleddvani lékarské pomoci rodici pro své dité. Dité
sice trpi prokazatelnymi somatickymi obtizemi, které ale nevznikaji

,,prirozenym” pisobenim nemoci.

Za somatickymi obtizemi stoji vzdy rodi¢, ktery své dité napiiklad
travi, dusi a nasledné resuscituje, zdmérn¢ zandsi do ran infekci, brani mu
v pfirozeném pohybu nebo uvadi mylné informace o zdravotnim stavu ditéte.
Ve vétsSim procentu piipadil je inicidtorem matka. Nadnesené by se dalo fici,

ze prave ona vyhleddva Iékarskou pomoc a to z riznych pficin, napiiklad z
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velké uzkosti a strachu o dité, ¢i nasledkem dlouhotrvajici partnerské krize.
Tim, ze dit¢ neustdle doprovazi k l€kati, vlastn¢ vyzdvihuje svou péci o

potomka. Nékdy mlze byt sama zdravotnictvim fascinovana.

Je prokazano, ze v pritomnosti cizich lidi se takovy rodi¢ o dité stara
prepecliveé, je piehnané starostlivy a zajima se o vSe, co by ditéti mohlo byt.
Sam navrhuje dalsi a dals$i vySetieni, nejlépe vSak operace. Pokud ovSem

rodi¢ ziistane s ditétem o samot¢, je k nému lhostejny az agresivni.

Takto tyrané dit¢ zaziva velkou bolest nejenom fyzickou, ale
pfedev§sim psychickou, nejenze nerozumi, pro¢ mu vlastni matka takto
ublizuje, ale Castymi navstévami zdravotnickych zatfizeni musi byt zékonité

frustrovano a vycerpano.

2.1.2 Poskozovani ditéte

Druhotna viktimizace ditéte mize byt zplsobena 1 neSetrnym
opatfenim pod rouSkou zachrany ptred tyranim. Toto miiZze zpusobit neSetrny
vyslech na policii, opakované 1ékaiské vySetfeni, kdy dité¢ zazivd opétovné

trauma, i umisténi do ustavu, které se pozdéji prokdze jako nevhodné feSeni.

2.1.3 Zneuzivani ditéte

Zneuzivani ditéte se provadi za ucelem ukojeni vlastnich potieb, vzdy
z pozice silné€jSiho, at’ uz spolecensky ¢i intelektove. Nejcastéjsi zneuzivani
je sexualni, déale zneuzivani k praci neodpovidajici veku ditéte, nebo
ekonomické zneuzivani, kdy je dit¢ nuceno ke kradezim nebo k Zebrani.
(Syndrom CAN a zpiisob péce o rodinny systéem, 2007). ,, Kazdé zneuzité dite
je v prvé rade obéti kriminalniho jednani, a proto zasluhuje zvlastni a citlivy

pristup” (WEISS, 2005, s. 54).

Sexudlnimu zneuzivani je veénovdna velkd pozornost od 70. let

dvacatého stoleti. Dfive se sexudlni praktiky s nezletilymi bagatelizovaly.

Samoziejm¢ se musime vzdy zaméiit i na kontext sociokulturni, jelikoz

nekteré kultury sexudlni praktiky s détmi povoluji.
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,Sexudalni zneuzivani deéti je obvykle vymezovano jako nepatricné
vystaveni ditéte sexudalnimu kontaktu nebo aktivite - at’ uz formou dotykovou
(pohlavnim stykem, ordlnim ci analnim sexem, laskanim pohlavnich organii),
nebo bezdotykovou (zneuziti exhibicionisty, prihlizeni sexudinim aktivitam,
pornografickym videozdaznamim ap.). Nekdy je davana prednost terminu
,nezadouci sexudlni zkuSenost“, kterou definuji jako jakykoliv druh
sexualniho kontaktu, ktery je Spatny, neprijemny Ci vynuceny, o sexudlni
zneuzivani jde také v pripade, kdyz je dite zapojeno do sexualnich aktivit,
kterym nemiize rozumeét, nebo pro nez neni vyvojové pripraveno a nemiize k
nim podat souhlas” (Syndrom CAN a zpiisob péce o rodinny systéem, 2007, s.
20).

K vynuceni sexudlniho styku s ditétem je Casto pouzivano nasili,
pohriizky ¢i vydirani. Dit€ je zmateno, co je vlastn€ sprdvné a co ne. Nékde
uvnitt citi, Zze to, co se snim déje, neni spravné, ale vnéjSi okolnosti
a manipulace ze strany iniciatora jsou casto pro n¢é zavadéjici. Nejvice
zrafujicim zptisobem, jak se dospé€ly uspokojuje, je ujistovani ditéte, ze to, co
déla, dela s velkou laskou. Dité ujistuje o své naklonnosti a o normalnosti

takového jednani.

Sexudlni zneuzivani je velice obtizné odhalit, a pfestoZze se mu vénuje
velky prostor jak po strance preventivni, tak po strance dokazovaci, i tak
velka ¢ast pripada neni odhalena. VétSinou je to 1 tim, Ze pokud divka nebo
chlapec dosdhnou zletilosti, je takové téma pro n€¢ velmi intimni a kiehké
na to, aby se s nim n¢kde svétovali. Komplikovanost spociva i v divodu,
ze zneuzivatel je vétSinou Clen rodiny a dité se boji, ze se mu neuvéii, nebo se
na n¢j ostatni ¢lenové rodiny budou zlobit a nakonec je jest¢ obvini ze 1zi a

zlovule.
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Na druhou stranu ¢asté jsou 1 piipady, kdy dit€ se dostane do péce piislusnych
zafizeni pravé proto, ze se svéfilo pani ucitelce, kamaradce, kterd to pak

sd¢lila matce, jez pak ucinila piislusné kroky.

Zajimavy pohled uvadi LANGMEIER aj. (2000). Zmifuji se o tom, Ze
na pomezi sexualniho a télesného ublizovani jsou nékteré vykony provadény
na genitdlu jako nébozensky ritual. Mysli tim obfizku u chlapcti a nékteré
ukony provadéné na divéim genitalu. Z pozice nasi kultury a tradic bychom
to opravdu mohli povazovat za tyrdni. AvSak z tradic a kultd jinych
nabozenstvi je tento akt povazovan za bézny a oCistny ptfechod do dospélosti.
Mluvime-li o obfizce, ktera se d€ld malym chlapciim, neni provadéna vice jak
jednou a nikdo se ¢inem neukaji. Hranice mezi tyranim a ritudlem zacina byt
ostiej$i. VEtSinou ani samotnému chlapci, ktery prodélal obiezani, nepiinasi
tento fakt zddné trauma. Obfizka sama ma i své pozitivni zdravotni dopady: je
prokdzéano, ze zidovky netrpi rakovinou délozniho ¢ipku jako Zeny jinych
vyznani. Vysvétluje se to tim, Ze v oblasti Zaludu penisu se nezadrzuje sperma
jako u muzii neobiezanych, které se rozklada, a obsahuje latky vyvolavajici
pii opakovaném kontaktu s déloznim &ipkem jeho rakovinu (DOSTALOVA,
2007).

Pachatelem sexudlniho zneuzivani muze byt prakticky kdokoliv, je to
vzdy osoba, kterd je mocensky postavena vys, a ma nad obéti prevahu.
Zneuzivani se mize odehravat v kruhu rodinném, kde je to nejCastéjsi,
ve Skole, venku, také jako utok na dit€. Zneuzivatel je vétSinou bez
psychopatologické poruchy - sexudlni deviace. Jeho cilem je ukojit svoji

nutkavou potiebu.

Je alarmujici, ze v Ceské republice nariistd pocet zneuzivatelt, ktefi
jeste nedovrsili patnacti let. VEtSinou se jednd o lidi z okruhu rodiny, jako je
napiiklad bratr, bratranec. Pfi¢inou této skute¢nosti mize byt fakt, ze dnesni
déti dospivaji rychleji, maji snadné&jsi pfistup k erotickym a pornografickym

materidltim, které jsou k vidéni na internetu. Je pak pochopitelné, ze jejich
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erotické snéni zacina byt aktivnéjsi a oni dostavaji chut' ,to” vyzkouset.
Prestoze vétSinou veédi, ze to co délaji, neni spravné, nejsnazsi je k tomu

zneuzit mladsi sestru / bratra ¢i jiného ptibuzného.

Ve své praxi v Détském krizovém centru jsem se seznamila s praci
se zneuzivateli. Pracuje se s nimi formou dlouhodobé terapie a hleda;ji se Sirsi
souvislosti, které v incident vyvrcholily. Domnivam se, ze je velmi dilezité
vénovat se praci se zneuzivateli, at’ uz témi ,,détskymi‘ ¢i dospélymi. To, co
délaji, ma neékde v jejich psychice hluboké koteny a je tieba k témto kofenlim
pristoupit co nejblize a se snahou, aby sam sob& dotyény porozumél. Rekla
bych, Ze prace s timto typem klientely je pfinosna nejen pro n¢ samotné, ale z

poloviny zajist'uje i bezpecnost pro potencialni obéti.

U sexualniho zneuzivani je pravdépodobny transgeneracni pienos, coz
znamena, ze obéti sexualniho zneuzivani sndze ztraceji sebekontrolu
a dopoustéji se Spatného chovani pii vychove vlastnich déti. VétSinou se sami
stavaji tryzniteli. Dale LANGMEIER a KREJCIROVA (1998) uvadi, ze
chlapec je méné¢ ohroZzen sexudlnim ndasilim nez-li divka. Chlapci jsou
vétSinou tyrani fyzicky.

Dtsledky, které souviseji se sexudlnim zneuzivanim, jsou neodvratné
a velmi bolestivé. Neni az tak podstatné, zda - li dité je zneuzivano roky, nebo
se jednalo o jednorazovou akci. Skute¢nost, ze se mu néco takového stalo,
je velmi traumatizujici a dotyka se ditéte ve vSech oblastech. Je to velky zasah
do integrity nezletilého jinou osobou a ukazka nerespektu vici jeho vlastni
osob¢. Domnivam se, Ze vZzdy by se s détskou obéti sexudlniho nasili mélo
pracovat, aby se ptedeslo flashbackiim, které by se v dospélosti mohly

projevovat ve spojitosti s intimnim nebo partnerskym zivotem.

2.1.4 Zanedbavani ditéte

. Zanedbavani je definovano jako vazné opomijeni rodicovské péce
nezbytné pro télesny a dusevni vyvoj ditéte. Byva ddle déleno na zanedbavani

telesné, zdravotni, vyukové, ¢i kulturni a emocni (psychicka deprivace).

19



Neéktere studie uvadeji jeste typ zanedbavani "environmentalniho", které
Jje definovano jako situace, kdy rodina Zije v nebezpecném prostredi s vysokou
mirou nasili a nedostava se ji dostatecné socidalni podpory - dite tu neni
chrdanéno pred negativnim vlivy mimorodinného ndasili” (Syndrom CAN a

zpusob péce o rodinny systém, 2007, s. 24).

Rada bych se na tomto misté¢ pozastavila a vice rozepsala jednotlivé
typy zanedbavani, abychom Iépe porozuméli dané problematice a dokazali

téma uchopit 1 v dil¢ich souvislostech.

Zanedbavani mizeme rozdelit na télesné a dale psychické. Télesné
zanedbavani je nedostateCny pfisun potravin, obleceni, piistiesi, dale
ve Skolnim véku neumoznéni ditéti dochazet do Skoly, nezajisténi dohledu
nad pfipravou Skolnich povinnosti. Patfi sem 1 nedostate¢ny zdjem o dité,
nevsimavost, kde travi svlij volny cas, kde se nachazi.

Vv

Zanedbavani je nejcastéjsi formou Spatného chovani k ditéti.
Zanedbavani je jeSt¢ dnes malo prozkoumané a piesto, Ze je dokdzeme
rozpoznat, o jeho nasledcich nevime zdaleka tolik, kolik by pro praci s
obét'mi bylo potieba. Vyznacuje se kolisdnim klimatu v rodin€ a to z extrému
do extrému. Dité zaziva ignoraci ze strany rodici a nemd pocit, ze v
problémovych a konfliktnich situacich se na rodiCe mize spolehnout.
Pii prokézani prohiesku je vétSinou tvrd€ az kruté potrestano. Je to kruh v

kterém se rodi€ 1 dité nachazeji a zaZivaji strach, agresi, litost.

Psychicka deprivace je tézké zanedbani, opusSténi Ci osifeni ditéte.
V minulosti opusténé a osifelé déti se umistovaly do sirotéincii ¢i ustavi.
Masovy nartst déti, které ztratily rodiCe, se objevil po prvni svétové valce a
na zakladé toho se rozmohlo zaklddani ustavi. Tento typ péCe byl jisté
podlozen dobrymi umysly a tehdy nebylo jiné feSeni, ale vysoka imrtnost déti

byla impulsem pro uvahy nad vhodnosti tohoto feseni.

V dnes$ni dob¢ se upousti od umistovani déti do ustavi a tato péce
se nahrazuje péci péstounskou. Je znamo, ze dit¢ je vice spokojeno

v rodinném prostfedi, nez je tomu u prostfedi ustavniho. Dité tim ma vice
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podnétli pro svlij vyvoj a emocné je vice saturovano. Nejvhodné€jSim feSenim
byva umisténi ditéte do rozsifené rodiny. VétSinou dit€ v minulosti udrzovalo
kontakt s babic¢kou, dédeckem, tetami atd. Dal§im feSenim je separace jen

od jednoho z rodici a to toho, ktery psychickou deprivaci zpisobuje.

Na tomto misté bych rada podotkla, Ze samotné umistnéni ditéte k jiné
osob¢ neni jednoznacnym feSenim, které by napravilo situaci a vymazalo
zazitky spojené s traumatem. S ditétem i péstounem je nutné dlouhodobé
spolupracovat, vypoméhat v nové vzniklych situacich, které byvaji casto
konfliktnimi, a sledovat, jak se vSem c¢lentim rodiny zije a zda-li n¢kdo

nestrada.

,,Na zakladeé Doporuceni Rady Evropy z roku 1992 byly sjednoceny
zakladni pojmy tyrani, zneuzivani a zanedbdvani déti - psychicka deprivace je
tu zahrnuta pod pojmem , citové zanedbavani®, které je definovano jako
neuspokojovani emocnich potreb ditéte (naklonnosti i pocitu ditete, Ze nekam
patii). Zanedbavani je pak obecné oznacovano predevsim jako situace
nedostatecné ¢i neprimérené vyzivy, hygieny, zdravotni péce a dohledu,
eventuelné i zanedbavani vzdelavani a kulturnich potireb ditéte (prekryva se
tedy s tzv. kulturni deprivaci) - nejcastéji v rodindch s nizkou
socioekonomickou urovni” (Syndrom CAN a zpusob péce o rodinny systém,

2007, s. 26).

Casto se vida psychicka deprivace i u déti z tzv. ,,dobrych rodin”, kdy
je rodina financné velmi dobfe zajisténa, ale dit¢ po psychické strance strada.
Toto muze byt zapfi¢inéno nevyzralosti rodi¢l, partnerskymi problémy,
zéavislosti na alkoholu ¢i jinych psychotropnich latkdch nebo nedostatkem

casu v disledku naro¢né prace obou rodicu.

2.2 Rodina a syndrom CAN

Gelles a Strauss (cit. dle BENTOVIMA, 1998) popsal faktory, které
predikuji ndchylnost k nésili. Autorka si poklada otdzku, pro€ existuji rodiny,

kde panuje atmosféra zloby, nendvisti a zavrzeni.
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2.2.1 Cas jako rizikovy faktor

Vv

Uvédomime - li si, kolik ¢asu travime se ¢leny rodiny a kolik spole¢ného ¢asu
zazivame s lidmi z okoli, pfevazuje vétSinou Cas strdveny v kruhu rodinném.
Tento pomeér se 1isi podle etap rodinného Zivotniho cyklu. Mizeme zde pouzit
pfimé umeéry - vyzkumy ukazuji, Ze ¢im vice Casu travi rodina pospolu, tim
veEtsi je riziko konfliktu a nésili.

S dal§imi faktory, které rodinné klima ovliviiuji, jisté¢ souvisi Spatné
zivotni prostiedi, nizky piijem, chudoba, nezaméstnanost, Spatné vzdelani,
izolace. DalSim ovliviiujicim faktorem muze byt kulturni prostiedi, ve kterém
se rodina nachézi. Je tedy nesmirn¢ dilezité, abychom si pfi intervenci ¢i
praci s takovou rodinou zajistili informace o jejich tradicich a zvyklostech.
Mohlo by se stat, ze to, co je pro nas nepiipustné, mize byt pro ¢leny rodiny

jesté normalni.
2.2.2 Cinnosti a zajmy rodiny

Domnivam se, ze i1 pfes shon a tempo dneSni doby rodina jesté stale
spolu travi hodné Casu. Zvlast¢ tomu tak je, pokud se v rodiné vyskytuji
novorozenci a déti v prfedskolnim i Skolnim véku. Interakce ¢lenti rodiny tak
probihaji v daleko vétSim mnozstvi ¢innosti, nez jak je tomu mimo rodinu,
tedy i zde je riziko konfliktu mnohem pravdépodobnéjsi (BENTOVIM,
1998).

Rozdil mizeme shledavat i ve skutecnosti, jestli jsou lidé v praci nebo
doma, zda jsou v praci se stejné starymi lidmi, ¢i musi uspokojovat potieby
batolete ¢i nespokojen¢ho a otraveného teenagera. ,, Pro rodiny, v nichz
dochazi k tyrani a zneuZivani, je typické neprimérené negativni a nenavistné
chovani mezi ¢leny rodiny. Toto chovani je zpiisobeno postoji a projevy, které
se ve skutecnosti jen malo lisi od postoju a projevii jejich protéjsku. Rodice

dopoustéjici se tyrani a zneuzivani maji také tendenci vnimat urcité projevy
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’

spojené s normalnim vyvojem deti jako nepratelské a vzpurné chovaini’

(BENTOVIM, 1998, s. 20).

2.2.3 Intenzita prozivani u jedince

,, Ve srovnani s interakcemi mimo rodinu je z hlediska komunikacnich
modelit vzdjemnych vztahu, vymezenych hranic a afektu také charakter
rodinné interakce svébytny. Intenzita rodinnych interakci a stupen jejich
prozivani jsou proto vetsi” (BENTOVIM, 1998, s. 20). Je velmi
pravdépodobné, ze pokud bude v rodinném prostiedi vyicena nadavka ci
urazlivé hodnoceni, bude to jedinec prozivat ukornéji, nez-li stejn¢ vynesena
poznamka v prostfedi jiném. Rovnéz citové zanedbavané déti mohou mit v
dospivani piedpoklad k asocidlnimu chovéani bez moralniho citéni (POTHE,

1999).

Chtéla bych podotknout, ze pokud jedinec vyrasta a je vychovavan
v rodinném prostiedi, které ptrevzalo za svou normu vulgarni slovnik,
¢i v bézném hodnoceni pfevysi kritika a poniZzovani, dit¢ se modeluje v tomto
duchu. To znamena, Ze jeho vyvoj je ,,poznamenan® a utvaren dle hodnoceni

rodiny a podle ni si vytvaii svilij sebeobraz.

Nejenze dit€¢ bude na sebe samo s nejvetsi pravdépodobnosti nahlizet
s nizkym sebehodnocenim, ale dalsi aspekt, ktery vidim jako velmi zavazny,
je, ze roli 1 scénaf bude ptrendSet do dalSich vztahti. U takového jedince
je zvysené riziko, ze bude v dospélosti ,,obéti“. Ve vztazich rodinnych,
partnerskych, pratelskych bude mit svou hranici tolerance zvysenou, coz by

pro n¢j mohlo v konec¢ném dusledku byt ohrozujicim faktorem.

Casto se prokazuje, napiiklad u domaciho nésili na Zenach, Ze tyto
zeny vyrustaly v dysfunkénim rodinném prostiedi, kde se objevovalo
psychické a fyzické tyrani, sexudlni zneuzivani, zanedbavani. M¢titkem pro
rodiny, v nichz dochazi k nasili, tyrani, ¢i zneuzivani, je vzdjemny
antagonismus, vyssi stupen kriticnosti, vyhroZzovani, castéjsi kii¢eni. V téchto

rodinach chybi vield interakce (BENTOVIM, 1998).
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2.2 .4 Konfliktni situace

Protipolem piiméfené interakce v rodiné je konflikt mezi jejimi Cleny.
jednotlivych Clenit rodiny vic¢i bandlnim tématim az k tém dulezitym,
vymezeni si hranic v roding, ¢i celkova nespokojenost v rodinném prostiedi.
Casto to mohou byt i konflikty, které maji piicinu v ,)boji o pozici®, tedy

konflikty mocenské.

Domnivam se, ze samotny konflikt nema pouze negativni naboj. Diky
nému dostdvame zpétné vazby, madme moznost zazivat napéti a tenzi, s nimz
se setkavame v bézné realité. Rodinné prostiedi by mélo byt pro Cleny rodiny
tim prostiedim, kde je mozné si svlij postoj ke konfliktu ,,bezpecné

natrénovat®.
2.2.5 Hierarchie v rodiné

Pozice moci a zéavislost déti na rodi¢ich se spoleCensky prezentuje tak,
ze dospéli maji pravo klast pozadavky a modelovat dit¢ k socializaci a jak

sami ¢asto uvadéji ,,k jeho dobru” (mysleno pro dobro ditéte).

Pozadavky dospé€lych mohou byt dal§im zdrojem konfliktu a mohou se
vynucovat nepiimérenym fyzickym ¢i psychickym terorem. Pokud dit¢ nema
zazitou zkuSenost s rodiCem jinou nez represivni, vyvoldva v ném tato
zkuSenost stres a napéti, které mohou doprovazet psychosomatické projevy.
Dité si odnasi vSechny prozitky s sebou do dospélosti a pravdépodobné se

bude chovat velmi podobné ve své vlastni roding.

.,V nové utvorenych rodindach je zaznamenan vysoky pocet pripadi
rodinneho nasili, napriklad sexudlniho a fyzického zneuzivani. Stdava se,
Ze muzi a Zeny se sklony k nasili a zneuzZivani vyuZiji neobsazenych roli
po rodici, jenz z rodiny odesel, a déti jsou pak ,, pripraveny” stat se jejich

obétmi” (BENTOVIM, 1998, s. 22).
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2.2.6 Stat a rodina

Uplna a fungujici rodina je zakladni instituci statu. BohuZel stat
nepodporuje ptili§ rodiny netuplné nebo dysfunkéni, proto je pro rodinu velmi
Casto vyhodngjsi, Zze i1 pfes vazné vztahové problémy zistava pospolu.
,Z hlediska politického vnima stat rodinu jako koherentni exkluzivni
organizaci a snazi se primét jejich cleny k tomu, aby byli odpovédni jeden za
druhého a na stat se prilis nespolehali. Momentalni pravni stav oblasti péce o
deti vyzaduje velmi padné ditkazy o Spatné rodicovské péci k tomu, aby mohl

stat néjakym zpiisobem zasahnout” (BENTOVIM, 1998, s.23).

Domnivam se, Ze takova politika péfe o ohrozené rodiny je
nedostatecnd. Je chvalyhodné, ze se stat snazi respektovat intimitu rodiny a
nechava na ni odpovédnost, ale existuje spousta ptipadl, kde je zasahu statu

zapotiebi. A to proto, ze néktefi lidé svou odpovédnost jako rodice nezvladaji.

Ze své praxe terénni pracovnice pro sanaci rodiny vim, ze je velmi
tézké urcit hranice kdy zasdhnout. Mélo by jit pfedev§im o péci primarni,
naslednou a krizovou intervenci, bohuzel vétSinou se pouziva jen slozka

represivni.

Problém mize byt dle mého nazoru skryt i v samotné primdrni
prevenci. Tato formulace piisobi pro rodinu piili§ kriticky a nikoliv
napomocn¢. Rodina se pak uzavie, semkne a je t€zké ji pomoci. Primarni
prevence by méla doprovézet a pomahat, nikoli poudovat. Clovék se rodi¢em

stane a teprve potom se jim uci byt.

Clenstvi v rodiné miize predstavovat pravo ocekavat a zarovern
poskytovat péci, starost o druhé, vlidnost a podporu. V rodinach, kde dochazi
k nasili a zneuzivani, musi jejich clenové pocitat i s tim, Ze se ocitnou
v osobni, spolecenskeé, materidalni i pravni pasti. V okamzZiku, kdy dojde
ke konfliktu, neni snadné opustit scénu a zbavit se clenstvi v této skupine.
Politicke okolnosti - tedy napr. skutecnost, Ze stat financné nepodporuje
mladé lidi, kteri se rozhodnou zit oddélené od rodicii - posiluji tento pocit

pravni pasti” (BENTOVIM, 1998, s. 23).
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2.2.7 Stres v rodiné

Rodina prochazi zménami, které ptirozené piindsi zivotni cyklus a
okolni déni, coZ muze byt napiiklad narozeni ditéte, jeho vyvoj a dospivani,
starnuti, smrt. Podobn¢ je tomu i s vnéjSimi okolnostmi, které maji dopad na
jednotlivce. Je to napiiklad nezaméstnanost, nemoc, handicap. Vse, co rodina

zaziva, zaziva i dit€ a odnasi si to s sebou do dospélosti.

,Dite se obéti telesného tyrani miize stat v situaci, kdy télesné
napadnuti slouzi jako ventil psychického napéti rodice. Kdyz se takovy
rizikovy rodic ocitne v zatézové situaci, kterou nedokaze zvladnout, dité se

lehce stane predmétem jeho agrese” (POTHE, 1999, s. 37).

Naucenou reakci v ramci rodiny muze byt nasilné feSeni stresu.
VétSinou Clenové v roding reaguji vice zlostné, nez aby se snazili stresu celit
jinak. Domnivam se, ze tento model chovani mize probihat v kruhu. Jedinec,
ktery se chové zlostné, miize ovlivnit dalSiho jedince, ktery diky jeho chovéni
muze také zacit prozivat stres. Stres nemusi vyvolavat v jedinci agresivitu,

zvlasté pokud se jedna o dité.

Dité na agresivni jednani v rodiné vétSinou reaguje litostiveé, bojacné
az plase. Pokud je dit€¢ v neustdlém strachu z agrese rodice, muze byt

traumatizovano na cely zivot.

2.2.8 Rodinné¢ prostiedi

Diky intimit€ a citovému prozivani rodinnych vztahti si mohou
Clenové rodiny zazit celou Skalu identit a roli. Pokud je rodina bezpe¢nym
prostiedim pro néacvik a zaziti si riiznych situaci a roli, je tento stav i1dedlni
pro emocni a psychicky vyvoj ditéte. AvSak pokud je v rodin€ zdzemi takove,
ze intimni informace se zneuzivaji a pouzivaji jako ,,zbran‘ proti ditéti, mize

1 tento faktor vést zakonité ke konfliktu.

Na zacatku této kapitoly si autorka polozila otdzku, pro¢ existuji

rodiny, kde panuje atmosféra zloby, nenavisti a zavrzeni. Jednoznacnou
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odpovéd’ na tuto otazku ziejmé nenajdeme. Problematika doméciho nésili

pachaného na détech je velice komplikovana a skldda se z mnoha faktora.

Domnivam se, Ze znalost téchto faktort je velmi dulezitd zvlasté pro
pracovniky v pomahajicich profesich. Pokud bychom zjistovali souvislosti,
interakce, minulost rodiny, okolni projevy 1 jeji vnitini procesy, jisté¢ bychom
celému systému lépe porozumeli. Na socidlni praci, poradenstvi a
psychoterapii s rodinou je nutné nahlizet jako na komplexni systém, ktery je
treba roztfidit dle vySe uvedenych faktori a porozumét jim z pohledu

kontextu rodiny.

Ze své praxe si uvédomuji, Ze neni mozné problém tyrani a zneuZzivani
ditéte vyftesit tak, ze odebereme dit¢ z rodiny, tedy z prosttedi, odkud
patologické vlivy vychazeji. To muze byt jen docCasné feSeni. Je vzdy
nesmirné dulezité pracovat s celou rodinou, systematicky a dlouhodobé. Na
podpofe rodiny by se meélo podilet vice pomdhajicich slozek, jako jsou
socidln€ pravni ochrana ditéte, psycholog, psychoterapeut, terénni pracovnik.
Tento tym by mél fungovat multidisciplinarng, jelikoz jen tak miizeme

dosahnout pochopeni a zmény.
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3 TEORETICKA VYCHODISKA K PROBLEMATICE
NASILI A ZNEUZIiVANI

3.1 Nékteré teorie vysvétlujici problematiku nasili a
zneuzivani

Odbornici v pomahajicich profesich se shodli, Ze je mnoho faktord,
které se davaji do spojitosti s nasilim v rodinach. Zde bych rada uvedla ty,

které jsou tizce spjaty s timto druhem nasili (BENTOVIM, 1998).

3.1.1 Teorie cykli¢nosti nasili

Cykli¢nost nasili mize velmi Casto predstavovat mezigeneracni pienos
nasili. Bentovim uvadi, ze pokud mira nasili pachaného rodici na détech roste,
roste tim také mira hrubosti pachané témito détmi na jejich sourozencich.
Stejnd umeéra plati 1 v pfipad€, Ze manZzel je hruby na manzelku a pokud je
toho svédkem dité, je velka pravdépodobnost, ze i ono bude agresivni ve

vztahu ke své partnerce, partnerovi.

3.1.2 Vysvétleni psychopatologického chovani jedince v roding

Toto vysvétleni je zaméfeno na neschopnost kontrolovat impulsy k
nasilnému chovani namifeného na partnery a déti s hluboce zakotfenénymi
pocity nespokojenosti, hnévu a podrazdénosti. Uvedena fakta mohou mit

pfi¢inu v minulosti agresora, jako je napftiklad jeho vlastni tyrani a deprivace.

Zazitky nemusi mit agresor zpracované a v dospélosti mu znemoziuji
navazani zdravého vztahu. Za ucelem potvrzeni tohoto ndzoru se provadélo
mnoho empirickych vyzkum, avSak neda se s jistotou tvrdit, ze by hypotézu
potvrdily. Lidé, ktefi se dopoustéji nésili a zneuzivani na druhych, maji
vétSinou osobnostni vlastnosti jako je impulzivita, nezralost, sklony k depresi.
Toto tvrzeni vSak neklade dliraz na procesy, v nichz se jedinec momentalné

nachézi a jaké pouziva obranné mechanizmy.
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3.1.3 Socialn€ kulturni model

Socialné kulturni model je postaven na ptedpokladu, ze lidské chovani

by mélo byti studovano a posuzovano v $ir§im kontextu.

,»Odbornici tvrdi, Ze spolecenska a ekonomicka deprivace méni
vysoce rizikové jedince s patricnymi predpoklady v pachatele tyrani a
zneuzivani, a Ze nasili je pokusem zvlddnout stresujici uddlosti. Panuje také
nazor, zZe normalni rodice se diky spolecenskym viiviim mohou dopoustet
nasili a zneuzivani nasledkem kulturnich, spolecenskych a rodinnych viivii,

napriklad proto, zZe byli v détstvi tvrde trestani”.

., Patriarchalni spolecenské ndzory jsou vnimdny jako normalni.
Nezaméstnanost a omezend pracovni prileZitost jsou posuzovany jako

stresujici faktory vedouct k tyrani a zneuzivani” (BENTOVIM, 1998, s. 26).

Avsak vySe uvedené faktory nam nedavaji jistotu urcit, ktery jedinec
se bude dopoustét zneuzivani Ci tyrani. Z citace vyplyva, ze nelze s jistotou
predikovat, zda jedinec, ktery vyrastal v rodinném prostiedi, kde bylo
pachano nésili v rodin€, bude s vétsi pravdépodobnosti tryznitelem svého
potomka nez jedinec, ktery vyrtistal v harmonickém rodinném prostiedi.
Autorka s timto nazorem polemizuje a tvrdi, Ze u jedince v détstvi tyraného a

zneuzivaného je vétsi predpoklad pachani agrese v roding.

3.1.4 Teorie vysvétleni socialni interakce

Tato teorie vychazi z interakénich procesii mezi rodiCem a ditétem
v konkrétnim rodinném kontextu i v kontextu vétSich socialnich struktur.
Pokousi se zodpovédét otazku, pro¢ se nékteii rodice dopousteji zneuzivani
a tyrani. ,,DiilezZité rozdily jsou vzdjemné nenavistné chovani, posilovani
nevhodného chovani, neucinné tresty, negativni citové reakce a podrazdeénost
viici detem. Détem a partneriim, kteri jsou nasledné tyrani a zneuzivani, jsou
pripisovany trvalé a celkové negativni viastnosti, které vytvdireji domnélé

duvody k rozezleni a vzteku pachatelu” (BENTOVIM, 1998, s. 27). Takové
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chovani agresora miize vést k tomu, Ze obét si vlastné ani neuvédomuje, ze je

obéti agrese. V takovém piipade obét’ nevyhleda pomoc.

Interakce jednotlivelt v rodin€ je udrzovana rodinnymi vztahy, kde
mizeme pozorovat ruzné stereotypy, z nichz nékteré mohou mit
ritualizovanou podobu. Stereotypy vSak mohou i fixovat rodinné problémy.
Pti terapeutické praci s rodinou je Casto nevyhodné pohlizet na stereotypy
jako na linedrné kauzalni vztahy. Z terapeutického hlediska je pifinosnéjsi
pohliZet na rodinnou interakci konceptem cirkularni kauzality, protoZe nelze v
opakujicich se komunikacnich sekvencich nékoho a priori poklddat za

ptvodce agrese a jiného za ob&t’ (MATOUSEK aj., 2003).

3.2 Télesné tresty a vyvoj osobnosti ditéte

Definice télesného trestu napliujici podstatu télesného tyrani byla
piijata Vyborem pro prava déti OSN a ufadovnou pro tyrani déti SZO a zni:
, Télesny trest je télesnym tyranim, dochdzi-li k potrestani za pomoci
predmeétu, je-li biti smérovdano na citlivé casti téla (hlava, brisko, oblast
genitalii, plosky a dlané), nebo také tehdy, ziistavaji-li na téle po ranach stopy
(modiiny, Skrabance apod.)” (VANICKOVA, 2004, s. 33).

Nejrozsitenéjsi zpisoby ublizovani ditéti na téle jsou naptiklad biti
rukou, vafeckou, paleni cigaretou, kopani, fezani, trhani vlasi, krouceni a

svazovani koncetin. Tyto zpisoby zanechavaji na téle ditéte viditelné stopy,

vvvvv

ditste (POTHE, 1999).

Osobnost ditéte se také vyviji prostfednictvim vlastnich prozitkl a
zkuSenosti v rodinném prosttedi. Dojmy, které jako dité ziskd, provazeji
Clovéka celym zivotem. Vystiznym je vyrok C.G.Junga zr1.1995: , Velké
Zivotni problémy nejsou nikdy vyreseny jednou providy. Jsou-li zdanlivé
vyreseny, je to vzdycky ztrata. Zda se, Ze jejich smysl a ucel nespociva v jejich
reseni, ale v tom, Ze na nich neustale pracujeme. Jen to nds chrani, abychom

nehloupli a nezkostnatéli” (cit. dle VANICKOVE, 2004).
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Osobnost ¢loveka se utvari az do dospélosti. Jedinec by mél v utvareni
osobnosti pribézné ,,plnit* cile (ERIKSON, 1950). K tomuto utvafeni je jiste
zapotiebi 1 korekce a napomoc. U ditéte je ndpomocen rodi¢. Dité od rodice
ma dostavat jasn¢ hranice a mantinely, co smi a co ne, co je spravné a co
neni, coZz mu bude velmi prospésné v dospélosti, kdy si bude uvédomovat
meze mezi tim, co je spoleensky pfijatelné a co jiz nikoliv. Tato korekce ze
strany rodice vuci ditéti by méla byt pfiméfend a podrobend rodiCovské
zpétné vazbe, zda trest je opravdu trestem korektnim vzhledem k provinéni

ditéte a zda slouzi jako vychovny prostredek.

Neadekvatni péce o dit¢ ma negativni vliv na utvaieni osobnosti ditéte
- jeden ze zavaznych vlivl je nepfiméfené fyzické trestani. Tresty télesné,
které jsou nespravedlivé, Casté, vyvolavajici v ditéti stres a poniZeni jsou
fyzicky a psychicky vyzrélejsi nez ten, kdo je trestan. Tato skutecnost je jiz

sama o sob¢ slozita, jelikoz trest tim mize byt krutéjsi a méné opodstatnény.

Takto ,,vychovavajici* rodi¢e mohou zapfticinit, ze dité proziva jednordzovou

&i opakovanou traumatickou zkusenost (VANICKOVA, 2004).

3.2.1 Chovani déti télesné trestanych

VANICKOVA (2004) ve své knize Télesné tresty déti uvadi, ze déti, které
jsou v utlém veku trestany, maji sklony se ve svém vyvoji opozd’ovat. Takové
déti nemaji motivaci a nékdy se ani neuméji ucit byt socialn¢ zdatnymi v
kolektivu, maji problémy vztahovat se k druhym lidem, vytvaret si pevné&jsi

citové vazby. Casto jsou takové déti bojacné, plaché a pladtivé.

Miizeme se vSak setkat 1 s détmi, které maji velkou tendenci k
agresivité. Takové déti jsou spiSe svédky agresivnich vybucht svych rodict
mezi sebou, nez - li by byly samy télesné tyrany. Opakované télesné tresty
dité velmi té€zce snasi. T¢lesny trest Casto byva doprovazen vulgarnimi vyrazy
a tim se dit¢ utvrzuje ve Spatné interpretaci viici své osob¢ a vzristd jeho

bezmoc a beznadéj. Z vlastni praxe z vypovédi déti, které byly télesné
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trestany, vim, Ze dit€¢ ma pocit osamoceni, ,,na celém svété je samo a nema
mu kdo pomoci“. Dité proziva velkou bolest a strach, rddo by se né¢komu
svétilo, ale nenti si jisto, zda tim situace nebude jesté horsi. Mlize mit pocit, ze
za vSe si vlastné mize samo, rodi¢e je utvrzuji v tom, Ze ono je pfece tak
shloupé, zlobivé a neSikovné". Souhrn téchto zazitkd je pro dité velkym
nepiijetim jeho jako samostatného jedince. Dité vi, co nema délat, co je na
ném Spatné, ale otazkou zlistava, zda se mize dle néceho utvaret, skryto totiz
zustava, jakeé je a co déla spravné. Takovy ¢lovék ma mnohdy v dospivani a v
dospélosti problémy se svou identitou a sebehodnocenim. Clovék, ktery je
vystaven cely zivot nadmérné kritice, t€lesnym trestim a nepfijeti, jen stézi
bude sam v sob¢ hledat néco pozitivniho, cenného a sdm sebe nebude hoden
ocenit. Miize tedy hledat ocenéni ve zpétnych vazbach na svou osobu u
druhych, coz mize byt velmi nebezpecné a zavadejici, protoze celkovy obraz
jeho osobnosti se bude utvafet z pohledu druhého, nikoliv ze sebe sama.
Muze se stat, ze takovy Cloveék nebude nikdy spokojen sam se sebou, bude
cekat neustale, az jak ho ohodnoti ,,ten druhy“. Nepfiméteny télesny trest je

rizikem pro nebezpecny vyvoj osobnosti ditéte.

3.2.2 Télesny trest a jeho prozivani ditétem

Pii télesném trestu dit¢ zaziva traumatizujici zazitek. Trauma je
nadmérné stresujici ¢i zatézujici puasobeni na psychiku jedince, které muze
prerast v somatické problémy. Dité pfi traumatu zazivd strach - vi, Ze
stresujici situace pravdépodobné nastane a mobilizuje tedy obranné
mechanismy, aby situaci zvladlo. Obrannymi mechanismy miize byt
naptiklad depersonalizace, disociace, potlacenti, sebedestrukce

(VANICKOVA, 2004).

Cim &ast&jsi je stres vyvolavany neadekvatnimi télesnymi tresty, tim
vice se dit€ snaZzi zapojovat obranné mechanismy a nepfijemné zazitky
zvladat. Tim se milize problematika v prozivani bolestnych zkuSenosti
prohlubovat a dit€¢ miize zacit somatizovat. Jsou to pravé ty nemoci, které

Iékat pediatr nemuze kvalifikovat jako nemoc, piestoze symptomy
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odpovidaji, ale pficina spoCivd v psychice ditéte. Domnivam se, Ze je
dilezité, aby détsti 1€kafi uméli rozpoznat piiznaky, které se shoduji se

symptomy tyraného ditéte.
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., Kde panuje moc, neni laska, a kde viadne laska, neplati moc “.

(C.G.JUNG)

4 VYVOJ NASILI NA DETECH V HISTORII A
POSTOJE SOUCASNE CIVILIZOVANE SPOLECNOSTI

Ve své praci jsem se jiz zminila, Ze jednoznacnou piicinu v otazce
tyrani a zneuzivani déti nenalezneme. Je dulezité, z jakého pohledu na
problematiku tyrani nahlizime. Pfiiny a dusledky tohoto jevu se nejCastéji
zkoumaji na makrospolecenskych ¢i mikrospolecenskych turovnich a ve
struktufe rodiny. Neméné dulezity by mél byt kontext historicky a jeho

piesah do dnesni doby a spole¢nosti.

Mluvime-li o zneuzivaném a tyraném ditéti, vzdy je oznacovano za obét.
Symbol obéti, ktery se spojuje s ditétem, existuje jiz od pocatki nasi

civilizace.

4.1 Strucny historicky prehled nasili na détech

4.1.1 Obét a spole¢nost

V nabozenstvich - a to v ptirodnich - se obéti ¢asto oznacovala krvava
obét’. Tato obét’ byla usmrcena a ritudln€ vénovana bozstvu na obétnim miste.
Etnologové a antropologové se domnivaji, Ze pfi¢inou takové obéti je
regulovani vnitrodruhové agresivity. V kmeni bylo jist¢ spousta potlacené
agresivity, kterd se neméla moznost projevit navenek, tudiz pod zaminkou

ritudlni obéti se nahromadénd agrese mohla ventilovat. Bez odezvy ziistala
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pravé proto, ze pro danou spole¢nost - kmen - byly obétiny dle ritualnich

zakonitosti normalni a bézné. Obéti byl vétsSinou cizinec, zajatec ¢i dite.

To se odrazilo 1 v pozdé¢jSich dobach pii vzniku patriarchalnich
spoleCnosti, kde vychova déti postradala vyrazngj$i citovou investici.

Vykonavatelem télesnych trestii byl predevsim otec rodiny.

Profesor MUDr. Jitfi Dunovsky, DrSc. ve své publikaci vénované Détskému
krizovému centru doporucuje, abychom se zamysleli nad touto problematikou
z historického pohledu a to podle Lloyd deMauseho, ktery vysvétluje
mocenské postaveni rodi¢e nad ditétem (cit.dle DUNOVSKEHO, 1995).

4.1.2 1. etapa od pocatkli evropské civilizace do konce sttedovéku

Historické prameny uvadéji, ze se v tehdejSich dobach nésili na détech
ve svych dusledcich projevovalo jako tézké fyzické ublizeni ¢i smrt.
Usmrceni ditéte se pojimalo jako ritudlni vrazda - obét nebo jako kontrola
porodnosti. Takovy pfistup k détem se zacal ménit az s nastupem novych

nabozenstvi, napiiklad kiestanstvi, v tehdejSim civilizovaném svéte.

., Epocha legdlnich détskych vrazd v ramci vykonu rodicovskych prav
konci az vitézstvim krestanstvi a jeho etablizaci do Fimského stdatniho
nabozenstvi ve 4. stol. n. I. Rimsky zdkon z roku 374 poklada jiz zabiti ditéte
za vrazdu (v antice bylo dite bezbranné). Patris potestas - otcovské pravo - v
Rimé dovolovalo otci prodat dité do otroctvi, nebo je i zabit* (DUNOVSKY,
1995, s. 3).

Autor déale uvadi, ze jesté cely stfedoveék a daleko do novoveku se
novorozenému ditéti ptiznavala takova prava, ktera ma dnes nenarozeny plod.
Postupné se vSak od usmrcovani nechténych novorozencu pieslo k jejich
odkladani do nalezincti. Béhem celého stiedoveku nékteré matky odkladaly
své ,nechténé" déti. Odkladaly je pobliz portali nékterych klasterd, kde
existovalo otaCeci zatizeni zvané Torno, zalozené papeZem Inocencem v roce

1189 v nemocnici Svatého ducha v Rimé.
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4.1.3 II. etapa zahrnujici konec 18. a zacatek 19. stoleti

V 19. stoleti nastala mirnd zmeéna v postoji dospélych k détem,
vychova je méné¢ striktni. Pfesto vSak stale probihala pfisné jak v roding, tak
napiiklad ve Skole a déti musely velmi Casto tézce pracovat. VSechny knihy
z druhé poloviny 19.stoleti stale zdlraznuji nezbytnost az slepé poslusnosti u
déti (LANGMEIER a KREJCIROVA, 1998, s5.309). Détem se nemusi nic
vysvétlovat, neni tfeba jim odpovidat na otazky, jejich povinnosti je
poslouchat a délat, co se jim fekne. Vyzaduje se, aby poslouchaly své rodice 1

v dospélosti.

4.1.4 III. etapa: 20. stoleti

vvvvvv

patriarchalni rodiny, vice se klade diraz na empatickou podporu ditéte
a vSeobecnou demokratizaci vychovy. Objevuje se zpochybiiovani az vzpoura
proti autorité (LANGMEIER a KREJCIROVA, 1998, 5.310). Od 20.do 50.let
minulého stoleti nahrazuje pozadavek poslusnosti vici rodiCim a
vychovatelim pozadavek naprosté pravidelnosti v zivotospravé a piesny

denni rezim.

Pokud Lloyd de Mause fadi d¢jiny mocenského postaveni rodi¢ti nad
détmi do jednotlivych etap, miizeme zde dle dneSnich métitek shledat jistou
shodu s dé&jinami zneuzivanych a tyranych déti. Mizeme tedy fici, ze osud
détstvi je tizce spojen s vyvojem civilizace a s jeji duchovni a ekonomickou
urovni.

V prvnich etapach vyvoje civilizace podle de Mause bézné
praktikované fyzické zneuzivani a tyrani déti preslo v dneSni dobé v tyrani
psychické a emoc¢ni. Dunovsky sam uvadi: ,, Dnes jiz neobétujeme dite, ale

mnohem castéji jeho détstvi” (DUNOVSKY, 1993, s. 4).
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4.2 Soucasna spoleCnost ve vztahu k tyrani a zneuzivani
déti

4.2.1 Postoje soucasné spolecnosti

Tyrani, zneuzivani a jakékoliv nasili na détech laicka vefejnost

v soucasnosti odsuzuje.

., Postoj odmitani takového jednani je spojen s vyjadrenim hostility a
agresivity, respektive s pozadavkem, aby prislusné instituce udelily pachateli

velice prisny trest” (VAGNEROVA, 1999, s. 349).

Z takového minéni jasné vyplyva, aby dité bylo, co nejdiive to bude
mozné, odebrano rodin€. Laickd vefejnost uz nefesi kam, ale samovoln¢ se
rozumi n¢kam, kde bude v bezpeci. Pro ¢lovéka je nepochopitelné, ze v
prostiedi, kde se ditéti ublizuje, mohou byt velmi silné citové vazby a Casto

ani dité nechce odejit z této rodiny.

S ndzorem Viagnerové plné souhlasim: ,, Postoj verejnosti
k ndsilnostem pachanych na détech je sice negativni, ale prevazné pasivni”
(VAGNEROVA, 1999, s. 349). Lidé ve své podstaté necht&ji mit s rodinami,
kde dochazi k tyrani nebo zneuzivani, nic spole¢ného. Nemyslim si, Ze by to
snad bylo z divodu strachu pfed agresorem, ale stile v naSi spole¢nosti
pretrvava nazor, ze je lepsi ,,nemichat” se do cizich véci a zvlasté do véci
rodinnych. Casto lidé, naptiklad sousedi inkriminovanych rodin, zfetelnd
slysi, co se vedle v byté¢ d¢je, na vlastni o¢i se mohou presvédcit, ze dit€ ma
naptiklad vzdy n¢kde modtinu, ale jejich pohodlnost jim nedovoli, aby se o to
zajimali.

Vagnerova dale uvadi, ze laicka vefejnost nema ptesny obraz toho, kdy
vlastné pfisna vychova v tyrani prerasta. Uvadi, ze zodpovédny Clovek vi, ze
byt jen podezieni na tyrani mize dit¢ do budoucna stigmatizovat. Ma tedy
o dit¢ obavu. Domnivam se, ze pokud takto zodpovédny ¢lovek existuje, véta

by mohla pokracovat: ,,Aby ho mé ohlaSeni v piipad¢ neprokazani tyrani
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nestigmatizovalo, rad¢ji budu mlcet a nebudu nic podnikat”. Vagnerova

uvadi, Ze nejlepSim feSenim je se obratit na krizové centrum.

Dité - jako obét’ - pojimé spoleCnost ambivalentné. Ambivalentnost
nardsta, dle mého nézoru, spiSe u sexudlniho zneuzivani nez u samotného
tyrani. Lidé dit¢ lituji, ale zarovenl maji tendence se od ného distancovat,
jelikoz je poznamenano (posSpinéno) sexem, byt byl nedobrovolny.
Vagnerova uvadi, Ze tyto tendence jsou mechanismy obrany, ktera ¢loveku
pomaha se ubranit nepfijemnym skutecnostem, jez se ve spole¢nosti, ve které
zZije 1 zminovany jedinec, déji.

Domnivam se, Ze o problematice syndromu CAN se v dneSni dob& hovoii
velmi Casto, a to pfedevSim ve spojitosti s riznymi kauzami medidlné
rozSifenymi. Lidé na toto téma reaguji velmi citlivé, predev§im z divodu,
ze obétmi nasili jsou nevinné déti. Odbornd vefejnost by se neméla nechat
strhnout vlnou emoci a s chladnou hlavou by méla o ptipadu syndromu CAN
uvazovat v kontextu nejen rodinném, ale 1 sociokulturnim. Je nutné dité
ochranit a zajistit jeho zivotni potfeby, avSak nasledovat by méla spoluprace

a péce s celym rodinnym systémem.

4.2.2 Posuzovani potieb ohrozeného ditéte v soucasnosti

Posuzovani situace ohrozeného ditéte je velmi slozita a ndro¢na prace.
Socialni pracovnik se neobejde bez spoluprace dalSich odbornikli a nikdy by
takovou problematiku nemél posuzovat jen ze svého uhlu pohledu. Je nutné
situaci kazdého ditéte individualné posoudit a zjistit, které potfeby nejsou

naplnény a jakym zpiisobem bude sjednana naprava.

Socialni pracovnik se v takovém piipad¢ stava case managerem, ktery
by mél sestavit tym odpovidajici svou odbornosti dan¢ problematice. Tym by
mél mit vzdy na paméti, ze ohrozené dité neni prvek sam o sobé¢, ale do
problematiky se propojuji jednotlivé kontexty v prvé fadé rodinné, socialné

kulturni, ekonomické. Vzdy by mél vyzdvihovat a posilovat silné stranky
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rodinného systému a snazit se spolupracovat a nikoli stigmatizovat

diagnozou.

Nejvhodnéjsimi zplsoby, jak zmapovat situaci v rodiné, je genogram
a ekomapa. Genogram zachycuje mezigeneraCni vztahy a umoziuje
pracovnikim proniknout k mnohdy slozitym rodinnym vazbam. Ekomapa
pak dokresluje celou socialn¢ ekologickou situaci ditéte, rodiny.

(MATOUSEK, 2003).

4.2.2.1 Biologické poti'eby

K nejzékladnéjsim biologickym potiebam patii jidlo, teplo, vzduch,
ochrana pted Skodlivymi vlivy, stalé pristiesi. Zda-li tyto potieby ditéte jsou
naplnény, muze socialni pracovnik zjistit pfi navstéve rodiny nebo z vypovedi
ditéte, sourozencii a dalSich rodinnych pfislusnikii. Vypovéd’ by méla byt
doplnéna dal$imi vysetfenimi od détského psychologa a pediatra. Nosnymi

informacemi mohou disponovat také lidé z blizkého okoli.

Osobn¢ se pftilis nepiiklanim k navstévam socialnich pracovnikl
v rodin€. Z minulosti jest¢ pfetrvava prezitek, ze socialni pracovnik ma
zmapovat situaci podle zptisobu uklidu a c¢istoty v domdcnosti, zjistit, zda
matka vaii a kolik hrac¢ek dit€¢ ma. Tento pfistup je naprosto nepiipustny,
protoze spokojenost ditéte se nedd vymeétovat dle poctu chlupti na podlaze a
vysky prachu na nabytku. Tim spiSe, pokud se chovaji v rodin€ domaci
zvitata, coZz navzdory nemoznosti udrzet perfektni uklid, byvd pro emoc¢ni
vyvoj ditéte pozitivni. Je dulezité, aby socialni pracovnice nejdiive navazala s
rodinou kontakt, ktery bude pro ob¢ strany bezpecny. Zda se mi idedlni, kdy
uvodni pohovor se provadi spiSe v zafizenich socidlnich pracovnic, kde se
rodina za kratky ¢as bude projevovat tak, jak uvniti ni mechanismy pracuji.
Jde o navozeni diivéry a snahy o vyrovnany vztah v neutralnéjSim prostredi,
kdy pracovnice nebude mit mocensky navrch. Samoziejmé uz kdyz rodic¢
prichazi do centra, role jsou rozdidny a na socidlnim pracovnikovi lezi
odpovédnost rozhodnout, ale domnivam se, Ze je nepfipustné, aby pracovnik

roli vyzdvihoval a tim zastraSoval rodinné ptislusniky.
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4.2.2.2 Psychické potieby

., PFi posuzovani psychickych potreb spociva rozdil mezi praci
psychologa a socidlniho pracovnika v tom, Ze psycholog posuzuje na zdklade
sveho vysetieni a pozorovdni chovani ditéte, zda a do jaké miry jsou zakladni
psychické potieby ditéte uspokojeny, kdezto socidlni pracovnik zkouma
socialni prostredi ditéte a zjistuje, zda jsou zde podminky pro napliiovani
téchto potreb a tyto podminky blize specifikuje. Zkouma take jaké zdroje,
rezervy a silné stranky v tomto prostredi jsou, a co by bylo treba zménit, aby

byly potieby ditéte optimainé uspokojovany” (MATOUSEK, 2003, s. 209).

Dle Prazské skoly vyvojové psychologie a psychické deprivace existuje
petice zakladnich psychickych potteb. U kazdé ze zékladnich psychickych
potieb je popsdna mozna deprivace a naznacena terapie, kterd by meéla byt

ucinnd v navozeni optimalniho stavu u ditéte.

Na tomto misté cituji zminénou pétici zakladnich psychickych potieb,
dle Prazské vysoké skoly vyvojové psychologie a psychické deprivace:
1. Potieba stimulace - potieba optimalniho pfivodu podnétli, co do jejich
variability, modality, kvantity a kvality s ohledem na konkrétni individualni
dite.
2. Potieba smysluplného svéta - tadu, chaosu, podnéti neboli potieba
podminek pro uc¢inné uceni.
3. Potieba jistoty, bezpeci - interpersonalniho vztahu typu ,,matka - dit&”,
toho, cemu anglosaska literatura tika ,,attachment”.
4. Poti‘eba osobni identity - potieba socialniho zaClenéni do Sir§tho okruhu
lidi.
5. , Potieba ,oteviené budoucnosti” - potieba zivotni perspektivy
¢i ,,zivotniho smyslu”.

Kazdé z potieb se béhem zivota utvaii a kazdd mize byti delsi nebo

krat§Si dobu neuspokojovana. Jednd - li se o dlouhodobé neuspokojovéni
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potieby, dochazi tak k deprivaci. Pokud deprivace trva del$i dobu, je narusen
proces socializace, kdy dit¢ navazuje kontakt se svétem s naruSenym

(deprivovanym) obrazem (MATOUSEK, 2003).
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5 KOMPLEXNI PECE O DETI ZANEDBAVANE,
TYRANE A ZNEUZiVANE

5.1 Komplexni péce o déti zanedbavané a deprivované

V piipadech zanedbavani a deprivovani déti by mél byt terapeuticky
ptistup komplexni. M¢&l by se tykat nejen upravy prostiedi, ale také prace
s dité¢tem, které¢ zazitkem proslo. Je nutné zvazit, zda je nutnd Uplna zména
prostiedi nebo ponechat dit€¢ v dosavadnim prostiedi za predpokladu, Ze bude
nafizen soudni dohled a celd rodina bude aktivné spolupracovat v

terapeutickém planu.

Uplna zména vychovného prostiedi, je velkym zasahem v dosavadnim
zivoté ditéte. Presto, ze v rodiné mu objektivné nebylo dobte, nové prostredi
muze byt spoustéCem dalSich obav, somatickych poruch, poruch chovéani.
Toto opatieni se vzdy provadi jen v nejnutnéjsich piipadech, kdy je zjevné,
ze v rodiné nedojde k népravé prostfedi, které by bylo vhodné pro vyvoj

ditéte.

,Stale béznou chybou jsou casté neopodstatnéné zmeny prostiedi
(z ustavu do ustavu, z jedné péstounské péce do jiné nahradni rodiny aj.), jez
silne ohrozZuji pocit bezpeci a osobni jistoty. Jinou chybou je precenovani
hrubych, navenek ndapadnych nedostatkii prostredi (Spina, neporadek, spatné
bydleni apod.), aniz by se vzaly v uvahu pozitivni stranky (dobie navdzdny
citové vztahy) a vyuZily vsechny kompenzacni mozZnosti (Casto by stacil
pravidelny dohled socidlni sluzby, pomoc mdlo vzdélané a v praktickych

vécech bezradné matce, odlehceni pobytem ditéte v dennim détském zarizeni,
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kde lze nahradit i nedostatky ve vychove a vzdelani)“ (LANGMAIER a;.,
2000, s. 303).

Pokud je umisténi ditéte nevyhnutelné, je Casto velmi narocné zvolit
spravnou péci nebo zatizeni. Obecné plati, ze dité by na umisténi mélo byt
piipraveno, mélo by mu byt umoznéno setkdvani s biologickymi rodic¢i za
ptedpokladu, Ze styk neni kontraproduktivni a v neposledni fad€ v situaci
by se méli angazovat erudovani odbornici od socialnich pracovnic,

po psychology a lékare.

5.2 Komplexni péce o déti tyrané a zneuzivané

PéCe o déti tyrané zahrnuje tfi vychozi body - vcasnou detekei,
napravu a preventivni opatfeni. Detekce je velmi nutna pii odhalovéni
tyranych déti. Prakticky to znamend, ze - pokud dit¢ bude u Iékafe s
podezielymi zranénimi, kterd nebudou odpovidat mechanismu tUrazu a
vypoveéd rodict bude Casto pozménovana - je nutné zajistit I€katsky zdznam

a ohlasit podezieni na ptislu$né instituce.

Déle se dit¢ mlze dostat do péce détského psychiatra ¢i détského
psychologa s tim, ze je nezvladatelné, neposlusné. Vétsinou détsky psychiatr,
psycholog po vySetfeni zjisti, ze dité¢ je nadmérné uzkostné a odmitajici

spolupracovat.

Dle LANGMAIERA aj. (2000) je také ptinosné pro v€asné rozpoznani
ohrozeni tyrdnim rozhovor s rodi¢i. Ten mize prokazat rizikové faktory v
jejich osobnosti. Napravna opatieni maji byt ploSna a netykat se jen prace s
ditétem. Je nezbytné prosetfit rodinné prostiedi, vazby 1 ovétit vypovedi. I v
ptipadé tyrani je dobré zvazit, zda je nejvhodné;jsi alternativa odebrani ditéte z

rodiny.

Vyjimku tvoti stavy, kdy dité¢ potiebuje I€kaisky osSetfit, a je
ponechdno v nemocnici. Pak je povinnosti pracovnikii ohlésit podezieni na

tyrani svéfené osoby na Policii CR.
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Pokud se ditéti doporu¢i dochazet na terapii, je dulezité si pii praci s
nim uvédomit, ze prace s takovym ditétem bude dlouhodoba a velmi slozita.
Opét je nutné pracovat s celym rodinnym systémem. S rodi¢i se vétSinou

pracuje individudln€, mize jim byt doporucena skupinova terapie.

Pro déti zneuZivané plati stejné vzorce pomoci jako jakémukoliv
ohrozenému ditéti. ,,Je tfeba prerusit retezec ohrozeni, zamezit opakovani,
zajistit bezpeci a poskytnout nezbytnou bezprostiedni i dlouhodobou pomoc,

to jak diteti, tak i rodine” (LANGMALIER aj., 2000, s. 317).

Zavaznost nasledkl zavisi na riznych faktorech, a to jsou: Cetnost
zneuzivani, jestli je pachal na ditéti ¢len rodiny, jak dlouho zneuZzivani trvalo,
v jakém véku se dité nachdzelo. U obéti jsou Casté pocity viny, studu, poruchy
sebetcty, vyskyt delikventniho chovani aj. ,,Jiz u predskolnich deéti byva
mnohdy pozorovano ,sexualizované chovani”, které pak miize pachatel uvadet
jako pricinu zneuziti. Déti casto projevuji predcasné sexualni zajmy a u

dospivajicich se setkavame s rizikovym sexudlnim chovanim a promiskuitou’

(LANGMAIER aj., 2000, s. 318).

Psychoterapeutickd pomoc byvad Casto nezbytnou soucasti
rehabilitacniho planu. Psychoterapie je dulezitd nejen pro obét samotnou,
aby si odzila traumatizujici zazitek v bezpecném prostiedi, ale také jako
prevence pro potencidlni obéti dalSich generaci. Psychoterapeutickd pomoc
by méla sméfovat i na zneuzivatele, se kterym je nutné pracovat odliSné¢ a

stejné intenzivné.

Jedna - 1i se o jednorazové zneuziti, je nutné zminit dal$i pomoc -
krizovou intervenci. Tato pomoc se poskytuje vétSinou v zafizenich, kde
pracuji s podobn¢ ohrozenou klientelou a dokéazi v krizové situaci erudované
reagovat. Souhlasim s nazorem Langmaiera, ze pokud =zazije dité
predskolniho a Skolniho véku tak otfesny zazitek, pak je nutné, aby se s

ditétem zpracovalo dlouhodobé¢ a individudlné.

Dulezita je i skupinova terapie pro obé€ti zneuzivani, kterd nabizi

mnoho zpétnych vazeb, tim 1 oslabeni pocitu osamocenosti, izolace a hledani
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pricin ,,pro¢ praveé ja*“. Skupinova terapie pomahd zlehcit biimé tak tézkého
a traumatizujiciho zazitku. Je otazkou zda-li by méla svij uspéch naptiklad i
rodinna terapie, v z4jmu udrzeni rodinnych vztaht s ¢leny rodiny, kteti nebyli
iniciatory nasili ¢i zneuzivani. Tak jako skupinova terapie obvykle piinasi
spolecné vztahovani se k lidem, tak i rodinné terapie by mohla napomoci ke
spolecnému a opétovnému vztahovani se jednotlivych ¢lentt rodiny

(SDOROW, 1998).

5.3 Vlastni zkuSenost s praci s détmi se syndromem CAN

Jako stazistka jsem vykondvala svou odbornou praxi v Détském
krizovém centru (dale DKC). V ramci své praxe jsem se ucastnila
psychologickych vySetfeni nezletilych klientl,, pofizovala zapisy, byla
ucastna debat v mikrotymu, méla ptistup ke spisim. Béhem studia na vysoké
Skole psychosocialnich studii jsem si utfibila smér svého piisobeni v socidlni
oblasti a praxe v DKC mé& utvrdila, ze tato problematika mi je nejblize ze
vSech moznych témat. Staze v zafizeni m¢ napliovaly pocitem smysluplnosti

takové prace a ucila jsem se nazirat na problém v riznych kontextech.

Velice mi pomohly dlouhé debaty s psycholozkami a socidlnimi
pracovnicemi, které meé obohacovaly o riizné naméty, piistupy ke klientim

1 moznost zazit si byt sou¢asti pracovniho tymu.

Domnivam se, ze DKC svym syst¢émem je vyborné organizované
pracovisté, kde se nestaraji jen o ,dobro" svych klientii, ale 1 o pfijemnou
atmosféru na pracovisti. Jsem toho ndzoru, ze pravé v tak vycerpavajicim
povolani, které¢ vyzaduje DKC, je nezbytnou soucdsti bezproblémovost
vztahi mezi pracovniky. Tato bezproblémovost vSak neprameni jen z
vyrovnanosti pracovnic, ale velkou zasluhu pfi¢itdm jejich intervizi a

supervizi, ktera je nezbytnou soucasti pracovniho poméru v DKC.

Zatizeni zaméstnava socidlni pracovnice, détské psycholozky,
pravniky a pracovniky Linky divéry. Provoz je kazdy den, nabizi i krizovou

intervenci, kterou zajistuji jak socialni pracovnice tak psycholozky.
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V pfipad€, ze rodina navstivi DKC poprvé, je piedem domluven
termin, kdy bude mit rodina sezeni. S rodinou pracuje vzdy socidlni
pracovnice a psycholozka, které provedou vstupni pohovor s rodici
(poptipadé jinymi Cleny rodiny). Béhem prvni navstévy psycholozka navaze
kontakt s ditétem a provede psychologické vySetieni. Toto vySetieni probiha
v détském koutku a je potfizovan videozaznam, ktery je za jednocestnym
zrcadlem. Tam se nachdzi podle potieby dalsi psycholozka a socidlni
pracovnice, kterd piipad vede. Za jednocestnym zrcadlem nesmi byt rodic,
bylo by to pro praci s rodinou kontraproduktivni. Pfi vySetfeni mutze byt
pfitomna socidlni pracovnice z odboru socidlné¢ pravni ochrany ditéte ¢i
ptislusnik policie CR.

Domnivam se, ze spoluprace psycholozky a socialni pracovnice je
naprosto idedlni, protoze se mohou navzijem dopliiovat svymi postiehy
z vySetieni, sd¢luji si dojmy a jsou si jisté 1 oporou. Zaveéry z vysetieni mohou
byt sdéleny rodicim a dale je s nimi vytvoien plan, jak ¢asto a kdy budou

probihat dalsi setkani.

Psychologicka vySetfeni jsou vétSinou provadeéna jesté 2krat az 4krat
béhem nasledujicich sezeni. VétSinou je doporucena rodicim 1 ditéti
individualni terapie, ktera probihd piimo v zafizeni DKC, a je hrazena
pojistovnou.

Pracovnice DKC béhem celé prace s rodinou ¢ini patficné kroky,
tak aby byl zachovan zajem ditéte a nebyl ohrozen jeho vyvoj. Z kazdého
setkani se potizuji zapisy, pii psychologickém vysetieni videozdznamy, které

slouzi pracovnicim k rekonstrukci jejich vlastnich ivah nad piipadem.

V DKC plati pfisny zdkaz vynaSeni informaci, materialii ze zatizeni.
Tim je zachovana naprosté diskrétnost a anonymita klientd.

Na zéavér si dovoluji pfedstavit zafizeni Détské krizového centra

zalozeného v roce 1992 prof. MUDr. Jitim Dunovskym, DrSc., ve kterém je

soucasnou feditelkou Mgr. Zora Duskova.
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Détské krizové centrum je klinickym pracovistém, zaméfenym na
detekci, diagnostiku a terapii syndromu tyraného, zneuzivaného a
zanedbavaného ditéte (sy CAN). Centrum vzniklo ptivodné jako soucéast SOS
détskych vesnicek. V roce 1994 se vSak osamostatnilo jako ob¢anské sdruzeni
s ptivodnim nazvem Sdruzeni proti nésili na détech. Na konci roku 2000 se z
praktickych divodl sjednotil nazev zafizeni i obcCanského sdruzeni na

jednotné oznaceni Détské krizové centrum a Détské krizové centrum, o.s.

Détské krizové centrum jako prvni pracovisté v Ceské republice za¢alo
plnit doporuceni Rady Evropy, které mimo jiné navrhovalo ¢lenskym zemim
ziizovat pracovisté, kterd poskytuji kvalifikované sluzby zaméfené na
praktickou odbornou péci o déti se syndromem CAN a jejichz pomoc je
dostupnd 24 hodin denné. Toto doporuceni bylo beze zbytku naplnéno
spusténim nonstop telefonické Linky divéry DKC v roce 1996. Personalni
obsazeni pracovnich pozic I€kafi a zdravotnimi sestrami se postupné vyvijelo
k dneSni podobé s dirazem na interdisciplindrni spolupraci psychologii,
terapeutli, socidlnich pracovnikd, pravnikti ¢i pracovnik Linky davéry. V
praxi to piedstavuje jejich tésnou spolupraci na poskytovani odborné péce v
ramci komplexniho pfistupu k situaci, ve které se dit€¢ nachdzi a které

zahrnuje 1 praci s celou rodinou nebo osobami, jez maji vliv na situaci ditéte.

Détské krizové centrum piisobi jako zatizeni psychosocialni pomoci
zaméiené zejména na detekci, diagnostiku, terapii a prevenci déti tyranych,
zneuzivanych a zanedbavanych a taktéz na problematiku déti nachazejicich se
obecné v takové situaci, kterd mtize negativné ovlivnit zdravy vyvoj ditéte a
jeho psychicky stav. Klienty centra jsou déti ve véku 0 - 18, resp. 26 let a
jejich rodiny.

Hlavnim tkolem vSech pracovnikil centra je péce o dité ve smyslu jeho
ochrany pted rizikem dal$iho atakovani a zaji§téni jeho maximalniho bezpeci,

jakoZ 1 ochrana jeho prav, potteb a opravnénych zajmau.
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Protoze Détské krizové centrum poskytuje socidln€-pravni ochranu
déti, intenzivné spolupracuje s dals§imi subjekty, zejména organy socidlné¢-

pravni ochrany déti, Policii CR, soudy a statnimi zastupitelstvimi.
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6 EMPIRICKA CAST
6.1 Uvod empirické &éasti

V rédmci empirické ¢asti diplomové prace jsem se rozhodla zpracovat
orientacni Setfici sondu tykajici se problematiky prace s détmi se syndromem
CAN. Jak jsem uvedla shora, byla jsem sama stazistkou v Détském krizovém
centru. Povazuji tuto praci za nejvys spolecensky uzitenou a zajimala jsem
se, jak ji vykonavaji socidlni pracovnici a détské psycholozky v DKC a jakeé

maji zkuSenosti.

6.2 Zaméreni Setrici sondy

Setfici sonda je zaméfena na ziskani nahledu na praci socialnich
pracovnikl a détskych psycholozek v DKC, jak vypada prace téchto lidi, z
jakych divodu se stali pravé témito odborniky, jaké jsou pozitiva a negativa
této prace. ProtoZe tato sonda ma kvalitativni pfistup, je nutné upozornit na
to, ze v kvalitativnim pfistupu neni zddouci vytvéiet predem jakékoli
hypotézy tykajici se vysledkti Setfeni. Zavéry Setfici sondy zde prezentuji ve
form¢ stru¢né analyzy promluv respondentli. Zaméifim se zejména na

spole¢né zkuSenosti respondentd.

6.3 Volba metody Setreni

Rozhodla jsem se wuskutecnit Setfici sondu pomoci narativniho
strukturovaného interview. V kvalitativnim pfistupu Setfeni jde o zachyceni
kazdodennosti spolu s problematickymi momenty v Zivoté Clovéka a také

vyznam, ktery svému zivotu a jednotlivym udélostem ¢lovék dava.

49



6.4 Popis ,,vzorku” respondentt

Vsechny respondentky pracuji v Détském krizovém centru, dvé z nich
jako socialni pracovnice a dvé jako détské psycholozky. Je nutné podotknout,
7e vybér respondentd neprobihal nahodn&. Slo o nendhodny vybér tzv.

metodou sné¢hové koule. Vyzkumny ,,vzorek™ tvoii Ctyii respondentky.

Respondentkam jsem vysvétlila Gcel rozhovoru a od kazdé z nich jsem
ziskala pisemny souhlas s pouzitim piepisu rozhovoru pro ucely diplomové
prace. Respondentky byly zaroven informovany, ze text prace bude ulozen v

knihovné Prazské vysoké Skoly psychosocidlnich studii.

6.5 Zpusob zpracovani dat

Rozhovory jsem se souhlasem respondentek nahravala, ndsledné
piepisovala a opakované Cetla. Prvnim krokem k postupné analyze textli bylo
pfepsani zaznamenanych rozhovor. Na tomto misté je nutné poznamenat, ze
zachyceni a piepis rozhovorll neni pouze technickd zalezitost. Z komplexni
uddlosti rozhovoru mezi dvéma lidmi je pfepisem zachycena pouze urcitd
cast. Celkovou naladu setkani, subjektivni ladéni probandt i vyzkumnika a
jakoukoli neverbalni komunikaci zachytit nelze. Jsem si védoma faktu, Ze
nalada a celkovy dusevni stav lidi, které jsem zpovidala, i pliisobeni mé osoby
ovlivnily vypravéni. Piibéh nelze nikdy vypravét stejn€, protoze v prubéhu

Casu se méni jak vypraveée, tak posluchac.

Na zé&vér Setfici sondy shrnuji témata, kterd se objevila ve vSech
rozhovorech a o kterych se da ptredpokladat, ze by mohla popisovat obecné
zkuSenosti lidi pracujicich jako socidlni pracovnik ¢i détsky psycholog s

problematikou syndromu CAN’.

5 Vysvétlivky pro orientaci v rozhovoru:

Tazatel - psano kurzivou,
Dotazovany - psano normalnim sklonem pisma.
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6.6 Vérohodnost Setreni

Opiram se o hermeneuticko-narativni pojeti obecné roviny Setieni, jez
pro mé mimo jiné pfedstavuje 1 vychodisko metodologického ukotveni prace.
Tuto orientacni sondu nelze nazvat vyzkumem, protoze pocet souboru je
velmi maly. Pfesto se i u téchto Ctyf orientacnich zkoumani snazim dodrzet
spravny postup obvykly u kvalitativnich metod vyzkumi. V prvé fade se
zdaraznuje podrobny popis postupu vyzkumu, v nasem piipadé orientacniho
Setfeni, kdy ma c¢tenaf moznost vlastni korekce a zpétné vazby. Narativni
zkoumani je zalozeno na analyze textu. Pro moznost posouzeni adekvatnosti
postupu této analyzy a zavéri z ni plynoucich uvadim doslovné a uplné
piepisy vypravéni, zcela vyjimecéné ponckud upravuji slovosled, kde neni fec

v originéle dost srozumitelna, a vyjasnila se navaznou otazkou.

Vychazim z ptedpokladu, ze respondenti jsou v kvalitativnim slova smyslu
reprezentanty - ,nositeli vyznamu”, zkuSenosti skupiny lidi ,,podobného
osudu”. Je nutné poznamenat, ze ,,pravda” (Ci pfisluSna zjisténi) pramenici z
narativniho Setfeni je ,,pravdou” konstruovanou. Jde o ,pravdu lokalni”
protoze vychozi i1 vysledné texty jsou tvofeny v uritém specifickém

kontextu.

6.7 Setiici sonda

6.7.1 Prvni rozhovor

Prvni rozhovor jsem vedla s PhDr. Katefinou Lunackovou, kterd pracuje v
Détském krizovém centru jako psycholozka. Tuto praci vykonava na cely
uvazek.

PhDr. Lunackova, 30 let, zena, svobodna , bezd€tna, vzdélani FF UK.

1) Co bylo impulsem, zZe jste se rozhodla pro praci psycholozky?

,Myslim, si, Ze m¢ to zaujalo uz na stiedni Skole, jako obor, ktery je hrozné
zajimavy, ktery je o lidech. Je to pomadhajici profese, myslim si, ze jsem

51



hodné nastavena pomahajicim zplisobem, takze chci byt uZite¢na, néco délat
co by lidem pomohlo. Psychologie mi toto nabizela a to se mi libi, 1 Ze je to
obor, ktery ma strasné Siroky zabér a vlastné se prolind i s jinymi obory.”

2) Co jste vystudovala?

,Filozofickou fakultu Univerzity Karlovy, obor psychologie, jednooborova.”

3) Jak jste se dostala k prdci psycholozky v zarizeni DKC?

,Ja jsem uz po Skole pracovala s détmi, tedy 1 na Skole, v ramci pomahajici
linky, Linka vzkazii, kterd byla zaméfena pro déti na utéku. Pak jsem
pracovala v pedagogicko psychologické poradné s détmi, takze ta cesta se
n¢jak ubirala uz tenkrat k praci s détmi. Pak, protoze ta pedagogicko
psychologickd poradna mé tolik neuspokojovala pracovné, bylo to hodné o
zadavani testll a byla to takova stereotypni prace, takze jsem hledala néco
jiného v oboru a tady v Praze, ja jsem promovala na Kladn¢, takze jsem se
musela prestéhovat do Prahy. A tady vypsali inzerat na praci v Détském
krizovém centru, ja jsem si fikala, Zze to bude hodné¢ zajimava a naro¢na
prace, tak jsem se pfihlasila do konkurzu.”

4) Jak dlouho v DKC piisobite?
, led to bylo dva roky.”

5) Jaké bylo Vase predchozi zaméstnani?
,Konzultant na lince pod Linkou bezpeci, potom jako psycholog v
Pedagogicko psychologické poradné na Kladné.”

6) Co Vas bavi na této prdaci?

,Bavi m¢, nebo co se mi libi, mizeme to preformulovat, libi se mi prosté, ze
mohu byt uzite¢na v tu chvili. Tim jak je to opravdu krizové pracoviste, tak
vlastné lidi ptijdou bezprostiedné v ohrozeni nebo v n¢jakém akutnim stavu.
Potiebuji pomoc a vy jste ¢lovék, ktery jim tu pomoc da a je schopen jim to
dat. A kdyz se vlastné€ jedna o déti, tak o to vic je to samoziejm¢ piijemné;si,
protoze jsme jediné zatizeni tady v Praze, takze je to jesté o n¢jaké uzitecnosti
a o tom, Ze tém lidem prosté miizete pomoct. Libi se mi to, jaké tady maji déti
prostiedi, ze se jim tady libi, Ze vlastné¢ sem nechodi nerady, ze si to tady
umgji 1 uzit, i kdyz ptichazeji v kritickych zivotnich situacich vejdou si do
herny, vidi hracky, maji rddy nas pracovniky. Libi se mi vlastné, Ze je to tady
takto nastavené, Ze mame moznost na dité netlacit, ze mame moznost délat
vySetieni na nékolikrat, ze je to hodné Setrné. Hodné se mi 1 libi, Ze ta prace je
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ruznorodd, ze nedélam stereotypné jednu cCinnost, ale ze délam jako
psycholog diagnostiku, terapii, krizovou intervenci, nejednam jenom s détmi,
ale 1 s rodici, s dal§imi odborniky. Je to velky zabér.”

7) Mate ideu dobrého psychologa/psycholozky?

,» J& zatim nemam hodné praxe, ale co jsem si tak jako uvédomila za ty roky
co pracuji, téch par let, Ze je hrozné dilezité¢ dodrzovat néjaké etické principy,
etické postupy, Ze je to hodné dilezité, ze je dobré mit néjakou sebereflexi,
vnimat hodné co ta prace déla s Vami, piemyslet 1 nad sebou a jakoby to
odd¢lovat. Takze dobry psycholog by mél mit tohle - tu sebereflexi, n¢jaké
zaklady etické prace a urcit¢ mél by byt schopen pracovat pod né&jakou
supervizi, vlastné¢ nenechavat to vSechno na sob¢, ale potom i konzultovat s
kolegy. Jinak si myslim obecn¢, ze se to neda dat do n¢jaké Skatulky,
protoze kazdy clovek je jiny, takze 1 kazdy psycholog je jiny, nékomu
vyhovuje vic racionalni pfistup, nékomu zase takovy viely.”

8) Vidite néjaké problémy, negativa ve své prdaci?

,UrCité, myslim si, ze jednak je to hodné naro¢na prace, takze konkrétné ted’
citim, ze mi chybi n&jaky prostor pro vlastni duSevni hygienu, tim, ze klientt
myslim, Ze tohle vSechno se da zvladnout, Ze si prosté¢ Cloveék da néjaké
hranice, vymezi se a ta dusevni hygiena je mozna néco, co by m¢l kazdy
dobry psycholog mit zabudované a vlastné mit v praci néjaké systémoveé
nastaveni, ze vlastné spoustu véci tady se snazite délat a pak se to zasekne
n¢kde u soudu nebo na Odboru péce o dité a je to o takové bezmoci. Vite, jak
by to mélo byt, hodné se snazite a pak nikdo nezabrani nécemu, aby se dé€lo.
Chybi spoluprace instituci, aby soudy i vnimaly nase zpravy, nase apely, aby
to prost¢ realizovaly, jakmile se to v né&jaké slozce téch spolupracujicich
odbornikli zasekne, kdyZ si vezmu - nés, socialni pracovniky, Policii CR,
soudy, tak jakmile se to nékde zasekne, nékde selze, tak holt nékde vznikne
dira a najednou jako by to nefunguje. Chyba je nékde v systému. Pak
samoziejmé nase zakony, to je hodné na této praci vycerpavajici, ze pachatel
ma pravo na vSechno, a obét’ je vzdycky v nevyhodé. My pracujeme s ob&tmi
a tfeba je 1 doprovazime k vyslechim nebo 1 k soudim, tak v podstaté
klienti jsou sekundarné traumatizovani a my tomu nemtizeme zabranit. Takze
vlastné néjaké nastaveni, vibec 1 pravniho systému, systému socidlnich
sluzeb nékde funguje, nékde ne.”
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9) Myslite si, ze je dulezité, aby ve vasem zarizeni byl dobry kolektiv pro
vykon Vasi profese? Jestlize ano, proc?

,UTCité, protoze jednak pracuje v mikrotymu, to je socialni pracovnice a
psycholog, mame vzdy na starosti celou rodinu, takze se musime dobfe sladit,
dobfie si porozumét a pracovat ku prospéchu klienta. Tym musi byt stmeleny.
Vyplyva to v podstaté z charakteru prace.Urcité se Iépe pracuje v tymu, ktery
je pozitivné naladény, kde nejsou zadné konflikty, nebo kde se umi ty
konflikty ventilovat tak, aby byly zprichodnéné ty kandly tady a pak se Vam
samoziejmé s lehCi hlavou pracuje. Taky mate divéru ke spolupracovnicim,
muzete za nimi piijit, to je hrozn¢ dualezité obzvlast’ v této profesi.”

10) Docetla jsem se, Ze se na vybéeru zaméstnancii v druhém kole vybérového
rizeni podili cely tym pracovnikit DKC. Co je pro Vas rozhodujici pro prijeti
Zadatele/ zadatelky?

,,Pro mne osobn¢ je vzdy dilezitd motivace, pro¢ se hlasi do naSeho zafizeni,
a pak samoziejme jakou mé zkusSenost pracovni, jaké ma vycviky, co vSechno
ma za sebou, kdyz pracuje sdm na sobé&, protoze je vzdy piijemnéjsi, kdyz
piijde Clovek, ktery méa zkusenost, o kterého se miizeme opfit. Jak ten Clovek
umi komunikovat, jak je pfijemny, jak reaguje, i kdyz to také upln€ ne,
protoze to neni bézna situace, neda se to upln¢ odhadnout.”

11) Vy osobné na to takto pohliZite?
,,Ano, tak.”

12) Jaky by byl idedlni stav ve vasem zarizeni?

,ldedlni stav by byl urcité, kdyby se nam podafilo ziskat néjakého muze do
tymu, jednak pro praci s rodinou, jsou tatinci, nejenom maminky, myslim si,
ze tady néjaky muz chybi 1 pifi praci s chlapci, ktefi byli tieba sexudlné
zneuziti. Tak to by byl idedlni pracovni stav, samoziejmé bych potiebovala,
aby tady pracovali tak dva lidé navic, kolegové. Idedlné¢ bych tady
potfebovala mit jeste vice prostoru, néjakou mistnost. Mistnost vySetfovaci se
zrcadlem je 1 terapeutickd, takze by se to ¢asem podafilo oddélit, aby byla jen
terapeuticka mistnost, tak by to bylo taky fajn. Pak samoziejmé, kdyby na to
byly finan¢ni prostfedky a mohli bychom si to dovolit, tak zaplatit i n¢jaké
dalsi vycviky a tfeba nabidnout klientim i rodinnou terapii, kterou bychom
tady mohli délat, nebo mediacni sluzby, na ty tedy fakticky nemame, jako
rozs§ifit sortiment téch sluzeb.”
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13) Jak se Vam spolupracuje s vedenim zarizeni DKC?

,Ja si myslim, ze dobfe, nemam zadné problémy.”

14) Mate pocit, zZe legislativné je vSe spravné oSetieno pro vase klienty?
Pokud ne, co je nutné, aby se situace zlepsila?

,Urcité si myslim, ze by mélo byt zlepSeno, ten systém, vétsi paky na to, jak
tieba postihovat naptiklad, kdyzZ mame tady rozvodové spory, kdyz vezmu ty
jednotlivé kategorie, kdyz se maminka rozhodne branit otci ve styku s détmi,
pak tieba nebyva doma nebo déti jsou asto nemocné, v podstaté pak se miize
stat, ze otec déti pul roku nevidi. Systém je proti tomu bezmocny. Kladu si
otazku, jak je to mozné, kdyz na to méa narok. Dalsi véci jsou pro mé nizké
trestni sazby za pohlavni zneuzivani, myslim si, Ze je to opravdu
nepiimétené, 1 v porovnani s tim, jaké jsou sazby ve svété 1 u nés. Tieba za
hospodétskou kriminalitu jsou vyss$i sazby nez za zneuzivani. Urcité by melo
byt upraveno, pokud dochédzi k né&jakému ohrozovani rodiny pachatelem,
meéla by byt ta obét’ vice chranénd, ja jsem hrozné rada, ze ted’ka se snazi
uzakonit ,,Zakon o stalkingu” o pronasledovani. My se s tim docela Casto
setkavame, ze v podstaté je to hodné€ v ramci domaciho nésili nebo v ramci
rozvodovych sporti, ze agresofi tu obét’ pronasleduji, nechavaji ji rtzné
vzkazy nebo ji ni¢i véci. Ona se ho nemtize zbavit a v podstaté nemé oporu v
zékong, jak se tohoto permanentniho tlaku nebo agresora zbavit.”

14) Mam pocit, zZe je velmi tézké pracovat s klientelou, ktera predstavuje
prevazné deti tyrané, zanedbavané a zneuzZivané a jejich rodinami, jak to
zvlddate?

,Myslim si, Ze na zacatku to bylo hodné tézké, protoze Cloveék se v bézné
praxi pfili§ s tim nesetkd a tady je misto, kde se ty déti opravdu hromadi, kde
jsou néjakym zplisobem zachytdvany. TakZe na zacatku je to opravdu tézsi,
pak si prosté zvyknete, piipada vam to naopak jako néco uplné bézného, coz
samoziejmé také neni uplné dobfe. Clovék si musi udrzet tu hranici, Ze se
nesetkavame s tou nejSirSi populaci, ale Zze zachytdvame urcité lidi. Ja si
myslim, Ze v tuto chvili to zvladam dobie. Zakladem je, aby si clovék nebral
pribéhy, klienty domt, udrzet si hranici, Ze toto je moje profese a doma je to
néco jin¢ho, i kdyZ se tomu samoziejmé n€kdy neubranite. Hrozné dulezita je
v této praci supervize, sebezkusenostni vycvik a supervize.”

15) Prozila jste si nékdy etickad dilemata?

,Myslim si, Ze ano, ze se to hodn¢ tyka takového toho sdélovani, nesdélovani
informaci. Nékdy se vlastné stane, ze musite, protoze ze zdkona jsme
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povéteni socidln€ pravni ochranou déti, ze musite sd€lit nékteré informace,
které si nejste Uplné jisti, ze by bylo ku prospéchu toho ditéte. Tteba
spolupracujicim odborniklim a tak, takze hodn¢ zvazujete a n€kdy naopak
vam ptipadd, ze by bylo fajn tieba nékteré véci sd€lit, a nemiizete, protoze
jste vazani mlcenlivosti. Tohle tady Clov€k neustale zvazuje a musi se hodné
drzet téch pravidel, kterd jsou nastavena.”

16) Udelala jste nekdy ve své profesi néco, za co se stydite?
,.Ne.”

17) Myslite si, Ze pro Vasi profesi je lepsi, kdyz clovek ma sveé deti?

,Rekla bych, Ze nékdy to miize byt vyhodou, ale nékdy naopak nevyhodou. Z
hlediska toho, s jakou problematikou se tady stykame, s jakymi klienty tady
pracujeme, ze si dovedu ptedstavit, ze u urcité klientely by to byla vyhoda,
kdybych méla s matefstvim néjaké zkuSenosti, Ze i pozoruji u kolegyn, ze
maji i rodicim vice co piedat, maji tu zivotni praxi, vychovné zkusenosti. Na
druhou stranu si dovedu predstavit, ze kdyz v néjaké akutni, krizové situaci
ptivezou traumatizované dité, a kdybych méla doma stejné staré dité, ze by to
bylo hodné tézké. Myslim, ze by se mé to mohlo vice dotykat.”

18) Rika Viam néco syndrom vyhoreni, mdte pocit, Ze jste jej zaZila?

,Myslim si, ze v nasi profesi se s tim setkavame docela ¢asto a myslim, ze
jsme tim uplné vSichni ohroZeni stejn€, obzvlasté na tomto pracovisti. Ja si
myslim, Ze obCas pozoruji na sob¢ ptiznaky, které by mohly signalizovat, Ze
zaCindm vyhotivat, Ze se urcité¢ néco déje - a to je ve chvili, kdy je toho tady
opravdu hodné, kdy nevim kde mi hlava stoji. Snazim se zachytavat a myslim
si, ze v tu chvili se snazim to zvladat, ze je to v mezich normy. Ale urcité je
dobré si toho vSimat.”

19) Dochazite na supervizi?

”»

., Ano.

20) Co byste doporucila lidem, kteri tuto profesi chteji vykonavat?

,Myslim si, Ze je dobré urCit¢ si udé€lat vycvik v psychoterapii,
sebezkusenostni vycvik, Ze je dobfe zacCit pracovat na sob¢ a urcité zvazit co
to vSe obnasi, je dobré si udélat néjakou praxi, stdz a okouknout to zatizeni
jak funguje, protoze tfeba i ja jsem nemeéla predstavu, kdyz jsem sem
nastoupila, jak to tady funguje. ProtoZe jsem si to pak predstavovala jinak,
nez to tady ve skutecnosti je, tak né€jak si to vic osahat.”
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21) Mate nejaky vzor v tomto oboru?

,,Myslite jako néjakého psychologa?”

22) Treba jako inspiraci.

,Myslim si, ze mam fadu zkuSenych kolegl jako inspiraci, se kterymi jsem
méla moZnost se setkat nebo pracovat, samoziejmé¢ s nasimi vycvikovymi
vedoucimi, je urcit¢ dobré se ucit od n¢koho, kdo ma téch zkuSenosti vic,
takze si vzdycky od n€koho beru kousek té inspirace.”

23) Mate jesté néco co byste chtéla zminit k tématu psycholoZka a ja jsem se
zapomnéla zeptat?

,,Ted’ me nic nenapadd”.

6.7.2 Druhy rozhovor

Druhy rozhovor jsem vedla s PhDr. Alexandrou Fraitkkovou, kterd pracuje v
Détském krizovém centru jako psycholozka. Dotazovand je zastupcem
feditele a prvni mistoptedsedkyné o.s. v zatizeni DKC. Tuto praci vykonava
na cely uvazek.

PhDr. Alexandra Frankova, 34 let, Zena, rodinny stav - neuveden, déti - ano,

vzdélani FF UK.

1) Co bylo impulsem, zZe jste se rozhodla pro praci psycholozky?

,Mozna rodinnd atmosféra, protoze jsem vlastné¢ §la ve S$lépé&jich svého
tatinka. Profesné¢ mé hrozn¢ moc ovlivnil profesor Matéjcek. Jest€ nez jsem
zacala studovat, jsem puavodné chtéla pracovat s détmi, nevim, prosté néco
fikalo ano. Ale uplné oteviené bych tekla, Ze jsem volila Skolu, kde nejsou
piijimaci zkousky z matematiky. Ale jinak prace psychologa urcité souvisela
s tim, Ze se mij tatinek angazoval v détskych vesnickach. M¢él vzdycky srdce
na dlani, ukazoval mi, ze neni vSechno jenom Cerné nebo bilé, ze jsou tady
lidi, ktefi potiebuji pomoct, takze to pramenilo z té vychovy.”

2) Co jste vystudovala?

,Filozofickou fakultu Univerzity Karlovy.”
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3) Jak jste se dostala k praci psycholozky v zarizeni DKC?

,Ja jsem hledala, u mne se néco zlomilo. V prubéhu studia jsem spise
inklinovala k psychologii prace marketingu, reklamy a nastal zlom, vlastné
kdyz jsem porodila a v prubéhu té mateiské jsem se vénovala psychologii
reklamy, ne détem. Co jsem védé¢la, bylo, Ze nechci pracovat s mentalné
postizenymi détmi. To bylo to jediné, co jsem véd€la. Potom jsem hledala
zaméstnani, moznd tématiku pravé blizko détem a i1 blizko domova, abych
mohla pedovat o vlastni. Uplné nahodou mé na to nékdo upozornil, Ze je tady
vypsany inzerat a tak jsem se piihlésila, na dvakrat de facto, poprvé ze jsem
byla zaskok za matefskou a pak mé oslovila sama pani feditelka, asi dva
mesice nato, jestli bych mohla nastoupit hned.”

4) Jak dlouho v DKC piisobite?

,,Osm let.”

5) Jaké bylo Vase predchozi zaméstnani?

,,Mateiska.”

6) Co Vias bavi na této praci?

,,Co mé& bavi? Ja nevim urcité, jestli bavi, urcité je to o né¢jaké zodpoveédnosti.
Mozna nékdy i o tom, ze konkrétné tady v zafizeni je moznost nabidnout
pomoc n¢komu, kdo je v nesnazich, at’ je to dite, at’ je to dospély, to uz je
uplné jedno. Tady nemuzete Cekat, ze uvidite néjaky vysledek, ale alespoii
maliCkaty krucek, kdyz uvidite, Ze ten ¢lovék zacina véfit, postupné se néjak
sdm sob¢ otevirat, to docela pusobi, to je docela podstatné. Tak to si myslim
asi tohle, ¢loveék nesmi ocekéavat néjaky prehnané vysledky. Potom mé bavi
také zpétné se podivat na néjaké ty ptipady nebo kdyz je potom vidite po
ctyfech letech, kam se posunuly, kam se neposunuly. Bavilo mé to na zacatku
mozna jako pocit, Ze mé¢ to skutecné¢ bavi, ale ted to médm fakt o té
zodpovédnosti, tieba by mé nenapadlo ze dne na den jenom odejit, protoze
mam zodpovédnost za klienty, za tym, bavi mé ta tymovost, ta tymova prace.
A to si myslim, Ze ma malokteré pracovisté, a pravé pro ty klienty je to
hrozné dilezité, Ze pracujete v tymu, kdyz si miizete sdélovat svoje pocity,
muzete mit intervizi a neni to jak kdyz psychologové pracuji sami na sob¢,
individualné. Myslim si, ze je pak rychlejsi vyhofeni, ze nemaji nahled,
nefikam, Ze vSichni, ale myslim si, Ze tohle je plus, Ze mdme moznost spolu
sdilet, spolu intervidovat, supervidovat, tak tohle je to, co m& na tom bavi.
Téch nékolik pohledl, kazdy jej mame jiny a vim, ze nemtzu tomu klientovi
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uskodit. Kdybych dé€lala sama za sebe, tak si fikdm, Ze miizu udé€lat spoustu
chyb, tak to mizu i tak, pro me ten tym je hrozné dulezity.”

7) Mate ideu dobrého psychologa/psycholozky?

,Ja st vzdycky fikam, ze pokud ¢lovek si pfizna i chyby a pokud si dokaze
fict: ted nemlizu nebo: na to ted nemam, tak je to v poradku. Pokud ma
pocit, ze déld vSechno uzasn€, dobfe, tak to pro mne neni idea dobrého
psychologa. Kazdy mame svoje chyby, svoje osobni véci, takze i tohle si
umét fict. Jinak mtizu ublizit klientovi, kdyz budu mit ,,nad” pocit. Kazdy
psycholog, dokonce 1 1€kaf, kdokoliv tady v té profesi by mél mit néhled a to
s tim souvisi byt i kriticky, ten kdo se bude vzdé¢lavat - a kromé toho byt
opravdu empaticky, kongruentni, urcité¢ akceptujici a nenalepkovat, protoze to
stigma uZz potom zlistane. Dalsi véc je, coz si myslim, ze je dilezité, nemluvit
o klientech v kulodrech, znam 1 nékteré kolegy, ktefi toto pravidlo
neakceptuji, ochranu dat klientli a vzdycky ja se na to divam zpétné, tieba jak
se ke mn¢ lidi chovaji, to je to samé, ja se snazim chovat tak, jak bych chtéla,
aby se chovali k mému ditéti néjaci odbornici.VSechno se mlze stat, tfeba
détska psycholozka v nemocnici, to znamena zietelné, ptijemné, akceptujici.”

8) Vidite néjaké problémy, negativa ve své praci?

,No urcité. ProtoZe je to velmi naro¢nd problematika, tak syndrom vyhoteni
mozna nekdy 1 bagatelizovani nebo naopak zveliCcovani. Mozna n¢kdy je to
horsi v tom, Ze mate tendenci nebo mizeme mit tendenci vidét vSude néco,
hledat a nalézat. Myslim si prosté, ted’ si budu protifecit, protoze fakt vic jak
Ctyti, Sest let neni mozné s tak tézkou tematikou pracovat, pokud c¢lovek
neprochazi intervizemi, supervizemi, pokud nemd néjakou svoji duSevni
hygienu a také samoziejmé Ze je to o té korekci, nebrat to tady jako na
bézicim pasu a potom si je dobré fict: Tak, ted’ je doba, kdy nemtzu pracovat,
j& nevim, tfeba s drogovou problematikou, protoZze..... nebo nemiizu pracovat
s lidmi, komu nékdo s blizkych odesel, zemiel, protoze mé to zasahuje. To si
umet fict a pokud to ¢loveék neumi, tak to pfinasi urcita rizika. To je takovy
rigidni postoj. Myslim si, ze kdyz Zijeme v tom, ze kdyz jsme vystudovali a
pracujeme, tak umime vSechno a napotad, tak to fakt neni pravda.”

9) Moyslite si, ze je diilezité, aby ve vasem zarizeni byl dobry kolektiv pro
vwkonvVasi profese? Jestlize ano, proc¢?

,Dobry kolektiv? Dobry kolektiv, ale zase, dobry kolektiv, tym, nemusime
vSechny milovat a mit radi, ale tdhnout vSichni né&jakym zptsobem za jeden
provaz, co se tyka klientti. Néktefi jsou si blizsi, néktefi ne, je to dilezité,
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protoze pracujeme v tymu a protoze my pracujeme s klienty v mikrotymu,
takZze nastavit si néjaky hranice a mantinely je dilezity pro spolupraci. Pokud
bychom spolu nefungovali profesné v mikrotymu, tak si myslim, ze se to pak
odrazi i na té praci, také ve vztahu k klientovi. Nastésti my umime mluvit a
umime si fikat nepfijemné véci, teda doufam, takze prosté¢ néjak tak se
udrzuje chod toho zafizeni. Mné se zda, Ze je to tady dobré a to netikém,
protoze tady pracuji, ale kdyz je tady n€kdo nekolektivni, kdyz uz je tady
ne¢kdo nekolektivni z hlediska osobnostniho nebo profesniho, tak tady prosté
nevydrzi nebo ho ani nevybereme. Protoze, kdyz probihd vybérové fizeni, tak
to neni jenom o tom, ze bychom vybiraly my jako vedeni, ale chceme, aby se
rozhodl 1 ten tym, to je dilezité. Protoze ta prace je opravdu zatézova, potom
jsou tymové supervize.”

10) Docetla jsem se, Ze se na vyberu zameéstnancii v druhém kole vybérového
rizeni podili cely tym pracovnikit DKC. Co je pro Vas rozhodujici pro prijeti
Zadatele/ Zadatelky?

»No tak, pfed tim prvnim kolem si vybirdame z néjakych moznych variant,
dalezita je néjakd zkuSenost urcité, nemyslim praxe, mam obcas zkuSenost
s tim, ze kdyz Cloveék pracuje sam, individualné tak neni natolik flexibilni a
neni schopen tymové pracovat. Tady si ¢lovek fakt vidi do vSeho, coz mtze
nékdy byt nepfijemné. Zaroven néjaké osobnostni fluidum, schopnost
empatie, schopnost citlivosti k tomu tématu, potom kdyz ho vybereme z toho
SirStho okruhu, tak se zajemci projevuji hned v tom prvnim kole a jinak pod
stresem a tlakem reaguji. My potifebujeme jak reaguje ve stresu, protoze ta
prace je stresujici a zatézova, my si ho vodime do tymu, to neni zkouSka nebo
néco takového, ale pfeci jen je to dulezité pro tym. To neni jenom o tom, Ze
my si vybirdme, ale i on at’ ma prostor si fict jestli ano, nebo ne. Kromé toho
vzdélani je potieba, aby mél lidskost, obycejnou lidskost, schopnost pruzné
jednat, fesit, ochotu ucit se novym vécem, naslouchat, bezesporu. Toho je
jako vic, hlavné uz citite jestli ten ¢lovek ano nebo ne a jak by fungoval.”

11) Jaky by byl idealni stav ve vasem zarizeni?

»lak ja bych méla pfedstavu, aby se rozsifilo, protoZe to nestaci. Jak plisobi
celorepublikové, tak mam pocit, ze nékdy padame tinavou, vycerpanim, tak to
bych rada, aby se to rozsifilo. A tim, ze jsme neziskova organizace, tak je to
naro¢né, protoze ta motivace zaméstnanci, ano, ale vSichni chtéji néjaké
ohodnoceni, vSichni chtéji dobré penize, ale je vidét, Ze jsou proto zapaleni,
protoze by mohli jit kamkoliv jinam, ned¢laji to pro penize, ale pro néco
dobrého. Mit moznost pracovniky 1épe ohodnotit, tak by to bylo také lepsi.
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Stoji to na projektech, stava se, Ze penéz je malo, shanét to na sponzorech je
naro¢né. Mate negativa, pozitiva a tohle je néco co to zatézuje.”

12) Jak se vam spolupracuje s vedenim zarizeni DKC?

»Ja si myslim, ze za téch let dobfe, samoziejmée jsou rtizna uskali, ale my
jsme fakt docela sehrany tym, myslim si, doufam, Ze se ndm spolupracuje
dobfe, i proto ze mame stejné¢ vnimani, citéni.”

13) Mate pocit, zZe legislativné je vse spravné oSetieno pro Vase klienty?
Pokud ne, co je nutné, aby se situace zlepsila?

,» 10 je hrozn¢ Sirokd otazka. My to mame oSetfené, ale na druhou stranu furt
jsou diry v socidlné-pravnim systému, ale do toho se poustét nebudu, protoze
nejsem pravnik. My se snazime mit oSetfené véci, které souviseji se
zafizenim, vzhledem k klientovi.”

14) Mam pocit, Ze je velmi tézké pracovat s klientelou, ktera predstavuje
prevazné deti tyrané, zanedbavané a zneuzZivané a jejich rodinami, jak to
zvladate?

,Jedno je fakt, nékdy je to tézké, je to hodné tézkeé, tak jako tak to zvladam,
mame supervize, mame piipadové supervize. Mné piijde hrozné dilezité to
z4dzemi mimo zafizeni, ja jsem se naucila netahat praci domt, nikdy, prosté
zaviu ty dvefe dole a jdu si zacvicit, jdu nékam, mam povinnosti doma,
v roding. Ale ty supervize a prace v tymu je dulezita, kdyby supervize nebyla
a ten tym nebyl tak dobry, tak se to prosté délat neda.”

15) Prozila jste si nekdy eticka dilemata?

,UrCité. Ono je jich vic, nevim co konkrétné. Ale samoziejmé, protoze tady
mate linku divéry, a ja jsem pracovnik DKC 1 linky, tak je to hrozné¢ kiehky
led, linka divéry a krizové centrum. Na lince mate internetové poradenstvi a
tam Vam bézi tfeba moznost toho, ze klient, ktery vam piSe,. je n&jakym
zpiisobem ohrozeny. Tak tam to fe$im, protoze nikdy nevim, jestli skutecné,
vychédzim z toho, ze to piSe dité, pokud to teda pise. Ale také se mi stalo, ze to
byl dospély a délal si legraci, nebo si nedé€la legraci, ma ty zazitky z détstvi,
ted’ se mu to rozjizdi, ale neni to ten - nactilety, tak tohle potom feSim. Mate
tendenci Clovéka ochranit, zaroven je to anonymni, takze nahlasit, nenahlasit,
pak se zjisti, Ze je to dospely ¢lovék, je to takovy té€Zky. Potom je samoziejmée
nepiijemné, kdyz se Vas nc¢kdo zepta, jak nahlizite na néjakou medialni
kauzu. J& jsem se naucila striktné¢ neodpovidat, s nékym prohodim par slov,
ale to je tfeba moje kolegyné psycholozka, kamaradka. My se pobavime na
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obecné urovni, co si o tom myslime, ale za prvé v soukromi nepracuji a
nebavim se na téma riiznych kauz a podobné. Protoze si myslim, ze to taky
jsou véci, ktery néjak s etikou prace souvisi, stane se, Ze to lidi mize néjak
ovlivnit, at’ ma kazdy sviij nazor. Tteba co se tyka etickych kodex, tak ja
nikdy neposkytuji Zadnou informaci o klientovi do telefonu, to by mé
nenapadlo, at’ poslu e-mail o klientovi, vzdyt to se mtize dostat komukoliv do

2

ruky.

16) Udelala jste nekdy ve své profesi néco, za co se stydite?

,No urcit¢ v profesi ne. Ale mlize se stat, ze néco vnimate vy jako svoji
chybu a ostatni to tak nemaji, chyba ano, ale zase to mate supervidované. Bud
je to Vas subjektivni pocit nebo je to objektivni.”

17) Mpyslite si, Ze pro Vasi profesi je lepsi, kdyz clovek ma své deti?

, 10 bych takto tpIn€ nespecifikovala. Ja myslim, ze to mtize byt vyhodou,
byla tady tfada kolegyn, které byly bezdétné a byly vyborné ve vnimani toho
ditéte a viitbec znaly vyvojovou psychologii a viibec potieby klientl. Muze to
byt vyhodou a zaroven nevyhodou, to se nedd uplné fict. Nékdo to pouziva
jako opérnou berlicku, ze prosté je lepsi, kdyz ten ¢lovék ma dité, to si
myslim, Ze ne, ale urcitd zkusenost, to asi ano. Samoziejmé i ja se poohlédnu,
jestli to zapada tfeba 1 do toho vyvojového obdobi, nékdy se stane, ze si to
porovnam, ale minimaln¢, a vyhodou je mozna jen to, Ze jste citlivéj$i na
nékteré véci. Netfekla bych, ze by to mélo byt tou vyhodou na prvnim misté
pti pohovoru.”

18) Rika Vam néco syndrom vyhoreni, mate pocit, Ze jste ho zaZila?

,,Urcité, to mam.”

19) Dochazite na supervizi?

,Ano.”

20) Co byste doporucila lidem, kteri tuto profesi chtéji vvkonavat?

,,vVazit si klienti.”

21) Mate néjaky vzor v tomto oboru?

,INe. Koho ja jsem si vzdycky véazila, tak je pan profesor Matéjcek, ktery me
hodné naucil a ovlivnil. Ja jsem ho svym zplisobem obdivovala, tak urcit¢ on
a jinak v této problematice neni nikdo. Co se tykd ohrozenych déti, tak asi

bh

on.
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22) Mate jeste neco co byste chtéla zminit k tématu psycholozka a ja jsem se
zapomnéla zeptat?

,Ja myslim, ze ne.”

6.7.3 Tteti rozhovor

Tteti rozhovor jsem vedla s Hanou Dokoupilovou, ktera pracuje v Détském
krizovém centru jako socialni pracovnice. Dotazovand je koordinatorkou
socidlnich pracovnic v zafizeni DKC. Tuto praci vykonava na plny uvazek.

Hana Dokoupilova, 41 let, zena, vdana, tfi déti, vzdélani SPS, VS nyni.

1) Co bylo impulsem, zZe jste se rozhodla pro prdci socidalni pracovnice?

,Po Skole, kdy jsem skoncila pedagogickou Skolu, jsem nastoupila na
mateiskou, méla jsem tii déti a pak jsem méla pocit, ze inklinuji k tomu,
abych se néjak snazila pomahat slabsim, poméhat lidem v nouzi. Takze jsem
nastoupila piivodné jako kuratorka pro mladez. To jsem délala dvanact let a
pak jsem ptesla na misto socidlni pracovnice, protoze jsem uz nechtéla délat
ve statni sféfe, a mela jsem pocit, Ze to chci na chvilku zménit. Vzhledem k
tomu, Ze jsem se piestéhovala za manzelem, tak jsem hledala opét socialni
oblast, ale v neziskovce, proto jsem nastoupila sem a vyhovovalo mi, ze tady
hledaji socialni pracovnici .”

2) Co jste vystudovala?

,P0o gymnazium jsem délala, ted’ je to ta vysSi odborna skola, tehdy se to
jmenovalo nastavbové studium pedagogického sméru vychovatelstvi a ted’
nastupuji do patého roc¢niku Vysoké skoly pedagogické v Olomouci, obor
Pedagogika a socidlni prace.”

3) Jak jste se dostala k praci socidlni pracovnice v zarizeni DKC?

,1im, Ze jsem se piestéhovala a hledala jsem socialni sféru, ale mimo statni
sektor a tim, Ze tady zrovna vypisovali vybérové fizeni, na které jsem se
ptihlasila a oni mé vybrali.”

4) Jak dlouho v DKC piisobite?
,Dva roky.”

5) Jaké bylo Vase predchozi zaméstnani?

b

,D¢lala jsem na Méstském Utradé kuratorku pro mladez.’
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6) Bylo to v Praze?

,,» Ne, v Jihomoravském kraji.”

7) Co Vas bavi na této praci?

,»VSechno, rozmanitost prace, u motivovaného klienta - posun klienta, jako u
nemotivovaného klienta - prace ho motivovat, cela ta oblast m¢ hrozn¢ zajima
a m¢ samotnou znacn¢ posunuje, kdyz vidim, Ze se da nékomu pomoct nebo
naopak, kdyz je opravdu n¢kdo v uzkych, tak snaha mu pomoct.”

8) Mate ideu dobré socialni pracovnice?
,ldeu?”

Tak jak by méla vypadat.

,Rozumim, rozumim, pfisna, méla by se vzd¢lavat, méla by byt na svém
misté, to znamend, ze by méla plisobit profesiondlné. Nemélo by to byt jen
takové to teoretické, ale i praktické, hlavné empatickd, umét se vcitit do
Clovéka, umét se naladit na jeho strunu, ten ¢lovek, aby odchazel s tim, ze
jsem tu pro n¢j.”

9) Vidite nejaké problémy, negativa ve své praci?

,Negativa, to uz je ta problematika, kterou se zabyvame, uz jenom to, ze musi
existovat takové zafizeni, tak to je negativni pro spolecnost. Ale ve své praci,
kdyz se mi nepodaii s ¢lovékem odpracovat to, co si piedstavuji, nebo kdyz
ten Clovek prichéazi jenom jako ten, kdo je odeslan, nemotivovany a nepodafi
se mu pomoct, tak to je asi negativum. Potom je hodné ta prace vyCerpavajici,
to teda ano. Pak je potfeba si to kompenzovat tim svym osobnim Zivotem,
ktery by mél byt pohodovy, protoZe nejde, protoze opravdu tato problematika
Clovéka vysosava. Nejde to také délat cely zivot.”

10) Myslite si, zZe je dulezité, aby ve vasem zarizeni byl dobry kolektiv pro
vykon vasi profese? Jestlize ano, proc¢?

, 10 je, ja bych fekla, prvotadé. U pomahajicich profesi prosté nejde, aby ten
kolektiv nebyl szity, aby tam byla néjaka rivalita, nebo prosté n&jaky
nadfazeny a podfazeny, my jsme fakt na jedné lodi a je strasné dulezité, aby
kazdy védél, Ze to své misto tady ma, ze to misto je dalezité. Ja si nedovedu
predstavit, ze tfeba psycholozky by se chovaly néjak nadifazené a my byly ty,
které vyfizuji jen tu posStu a eviduji spisy, ony nas berou jako rovnocenné. A i
na méstském uradé to bylo strasné dilezité, ony tam mély rovnocenné
postaveni, nepodryvali jsme jeden druhého. Nejste jenom sam za sebe, jste za
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celé zatizeni. V tovarné€, kdo zkazi vyrobek, tak za to miize on, ale tady, kdyz
se néco nepovede, tak je to celé zatizeni, na které to dopada.”

11) Docetla jsem se, Ze se na vyberu zaméstnancii v druhem kole vybérového
Fizeni podili cely tym pracovnikit DKC. Co je pro Vas rozhodujici pro prijeti
Zadatele/ zadatelky?

»Jednak je to vzdelani, pak je to praxe, to je také piijemné, kdyZ uz nastupuje
s n¢jakou praxi, ale kdyZ je to absolvent, tak jsou mu kladeny ne ze odborné
otazky, ale takové, kde zjistime, jestli o tu praci ma opravdu zdjem, jestli
dokaze pracovat s touto tematikou. Jak moc je to pro nc¢ho zaté¢zové, ze mu
opravdu fekneme, s ¢im az se tady setkd a podlé té jeho reakce vidime, ze
ano, ten na to ma nebo bohuzel, sice méa vzdelani, ale povahové prosté na to
nemuze mit. [ ten prvni dojem tam trochu hraje roli, ale takové spiSe cilené
otazky, které mu davame v druhém kole.

12) Jaky by byl idealni stav ve vasem zarizeni?

,Kdyz je idedlni stav, tak je pét psycholozek a tfi socialni pracovnice. Idealni
stav, co se tyka velikosti zafizeni, si myslim, ze je rozvrzeny docela dobfe, i
na pripady téch klienti, na mnozstvi té€ch klientli. Sice néckteré rocni obdobi
je to naro¢néjsi, ze je vic klienti, ale jinak to persondlni obsazeni si myslim,
ze je docela dobie nastavené. Co se tykd financi, bohudik jsme zafizeni,
kterému vychéazi grantova politika, takze ty penize dokaze pani feditelka
sehnat, mame 1 hodné sponzori, protoze jsme vlastné jediné zafizeni tohoto
typu, a madme vysledky, takze 1 sponzofi jsou nam naklonéni, tak to je docela
v pohod¢é. Co se tyka odménovani pracovnikd, nebo i sponzorské dary co
dostavame, tak si myslim, ze je to velice dobie nastavené.”

12) Jak se vam spolupracuje s vedenim zarizeni DKC?

,»Za mne osobné je vyborna, ja fakt mam asi $tésti, nebo tim, ze jsem vékove
nejblize teditelce, si nemlizu viibec na nic stéZzovat. Je pravda, Ze ja s ni
opravdu jednam naptimo, kdyz néco potiebuji pracovné, ptijdu, feknu a ona
kdyz s ni nékdo jednd, a dokaze ji odivodnit, pro¢ zrovna tady toto, tak je
hrozn¢ vstticna. Mam velmi dobré zkusenosti.”

14) Mate pocit, zZe legislativné je vse spravné osetieno pro Vase klienty?
Pokud ne, co je nutné, aby se situace zlepsila?

,, Vibec nedokazi tady toto zhodnotit.”
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15) Mam pocit, zZe je velmi tézké pracovat s klientelou, ktera predstavuje
prevazné déti tyrané, zanedbavané a zneuzivané a jejich rodinami, jak to
zvlddate?

,UZ 1 diky té praxi, kterou jsem m¢éla jako kuratorka, tak to zvladdm docela
dobte. Nenecham se do toho osobné vtdhnout, snazim se opravdu jednat na
profesionalni tirovni a nepfipoustim si to. Ale je to diky tomu, ze se jednd o
déti hrozné naroc¢né, ale velice mé to odstiihava, daii se mi to. Stanou se ale
situace, kdy se Vam vrhnou slzy do oci, prosté je Vam lito toho klienta, citite
s nim a nemuzete mu v tu chvili az tak pomoci, jak by jste potiebovala. Ale
nenosim si praci domi.”

16) ProZila jste si nekdy etickd dilemata?

,»Tady v tomto zafizeni zatim ne.”

A nékde jinde ano, treba v predesié praci?

,V té ptedeslé praci ano, protoze jsem védé€la, ze pravné musim néco udélat,
ale z etické stranky mi to nebylo milé, Ze jsem s tim méla problém. Védéla
jsem, ze pro tuto chvili to klientovi spise uskodi nez pomuze.”

17) Udélala jste nekdy ve své profesi néco, za co se stydite?
)’Ne.’ﬂ
19) Rika Vam néco syndrom vyhoreni, mate pocit, Ze jste ho zazila?

29

,,Ano.

20) Dochazite na supervizi?

,Ano.”

21) Co byste doporucila lidem, kteri tuto profesi chteji vykonavat?

,Aby méli pevné rodinné zazemi, bez toho je to strasné tézké a syndrom
vyhoteni pfijde hrozné brzy. Aby meéli dostatek trpélivosti, aby je témata
n¢jak nekosila, nemize to opravdu délat kazdy, opravdu ne. Je osoba, ktera se
hodi uzasné na néjakého manazera a je osoba, kterd se hodi Gizasn¢ tfeba na
socialniho pracovnika. Ne kazdy muze dé¢lat vSechno. Tady je ta trpélivost,
empatie, ¢loveék ji musi mit opravdu hrozné moc. ”

22) Mate néjaky vzor v tomto oboru?

,»Ne. Ja si jdu svou cestou. J4 to opravdu mam v sobé zakddované, ze tak jak
to citim, tak to ze mé jde.”
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23) Mate jeste néco co byste chtéla zminit k tematu socialni pracovnice a ja
jsem se zapomnéla zeptat?

,»Asi ne, mate to obsahlé, mate tam toho plno, takze asi ne.”

6.7.4 Ctvrty rozhovor

Ctvrty rozhovor jsme vedla s Mgr. Andreou Nondkovou, ktera pracuje v
Détském krizovém centru jako socialni pracovnice. Tuto praci vykonava na
plny uvazek.

Mgr. Andrea Nondkovéa, 31 let, zena, vdana, bezdétnd, vzdélani VOS,
Filozoficka fakulta.

1) Co bylo impulsem, zZe jste se rozhodla pro praci socialni pracovnice?
,»J€€, to uz je strasné davno. J& myslim, Ze mym prvnim impulsem bylo, Ze
jsem se nedostala na FTVS a hledala jsem vyssi odbornou Skolu. FTVS jsem
méla v kombinaci s psychologii, takze jsem se pfihlasila na VOSku a zjistila
jsem, ze me to hrozné bavi. Zjistila jsem asi béhem tii let, Ze je to prave ta
prace, kterou chci délat, a¢ byla ptivodni varianta, ze tam budu jeden rok a
pujdu na ptijimacky znovu, ale potom uz to nebylo n¢jak aktualni.”

2) Co jste vystudovala?

,Nejdiive jsem vystudovala vyssi odbornou Skolu socialni prace a pak na
FFUK socialni praci, magisterskou.”

3) Jak jste se dostala k prdci socidlni pracovnice v zarizeni DKC?

,»Nasla jsem si inzerat na neziskovkach a protoze jsem hledala motivaci jak
dokoncit diplomovou praci, tak jsem si fikala, ze to bude spravné a zkusila
jsem to. Takhle, nesla bych na jakékoliv vybérové fizeni, ale chtéla jsem si
zkusit, jaké je to vyberové fizeni s tim, Ze jsem védé€la, ze mé mohou vzit a ja
mohu nastoupit. Druhd varianta byla, ze ta ma predchozi zaméstndni se
spojovala. Ja jsem délala na Lince bezpeci, kde jsem pracovala s détmi a ted’
pracuji na lince v Bilém kruhu a na Don¢, kde pracuji s obét'mi. PfiSlo mi to
jako zékonité vyuasténi a posunuti dal a hlavni motivaci pro mé bylo, Ze
kone¢né budu pracovat z o¢i do o¢i.”

4) Jak dlouho v DKC piisobite?

,Deveét meésicl, s tim, Ze prvni dva mésice jsem tu byla jen na ptil ivazku.”
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5) Jaké bylo Vase predchozi zaméstnani?

,Predchozi - aiv soucasné dobé - je to pozice intervizora vedouciho smény
na Lince bezpeci, konzultant Dona linky a lektor pro vzdélavaci stfedisko
Linky bezpeci.”

6) Co Vias bavi na této praci?

,»Ja myslim, ze mé& bavi kontakt s lidmi a to, co je konkrétné¢ na tomto
pracovisti zajimavé, ze klientela neni Cernobild a ze mdm moznost se zde
potkat s obéma stranami a mnohdy je to vyrazné¢ rozdilné, co ty strany uvadeji
a to je zajimavé, to me pfijde lakavé. Asi me bavi ta tématika.”

7) Mate ideu dobré socialni pracovnice?

,Ano, me¢la by stat pevné nohama na zemi, prvni véc. Druhd véc je zajem o
klienty, n¢jaké adekvatni vzdelani, vSechno v normé, jakoby zdrave, nevim
jak to jinak fict. S n&jakymi svymi znalostmi, pfednostmi v rizikovych
oblastech, aby védéla, kde ma své citlivé misto, co to je za misto a aby s tim
dokazala pracovat.”

8) Vidite néjaké problémy, negativa ve své praci?

»Ja myslim, Ze je to hodné zatézové pracovisté, protoze vim, ze je to
pracovisté, kde je podle mne vétSi riziko syndromu vyhoteni. To je asi
nejvetsi riziko, které si uvédomuji a pak je veécna nespokojenost s
neodpovédnosti systému. Myslim si, ze je nemoznost nékteré¢ veci ovlivnit,
coZ je upln€ normadlni, ale ptesto, kdyz vidite zivé klienty, a vite, Ze to nejde,
a oni sp&ji cestou, kterd je jednoduSe predpovéditelnd, tak to neni uplné
pfijemné.”

9) Myslite si, Ze je dulezité, aby ve Vasem zarizeni byl dobry kolektiv pro
vwkon Vasi profese? Jestlize ano, proc?

,Myslim si, Ze urcité, protoze to mize pomoct jakoby zvladani té velké zatéze
a nejenom zvladani, ale i standardng. Cast tymové spoluprace je intervize a ta
je opravdu neocenitelnd, je to hrozn¢ dulezité.”

10) Docetla jsem se, Ze se na vyberu zameéstnancii v druhém kole vybérového
Fizeni podili cely tym pracovnikit DKC. Co je pro Vas rozhodujici pro prijeti
zadatele/ zadatelky?

,Ja myslim, ze osobni kontakt, to zaprvé. Za druhé informace, které mame
z Zivotopisu. Ja se ptdm i na takové véci jako jsou konicky, traveni volného
Casu, to mi piijde, ze svéd¢i o néjaké zdravosti toho ¢loveka.”
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11) Jaky by byl idealni stav ve Vasem zarizeni?

,Myslim, si, ze stav neni idedlni, mame hodné klientd a Slo by rozsifit to
pracovisté o pozici napiiklad terapeutli, ktefi by mohli pracovat s rodici.
Myslim si, Ze by $lo rozsifit 1 finan¢ni ohodnoceni pracovniki. To je hodné
dilezité. Naptiklad v mém piipadé by to hralo dilezitou roli. Opustila bych
toto pracovisté¢ v okamziku, kdybych pottebovala tfeba splacet hypotéku, tak
to je napfiklad neredlné, protoze ted’ mi tu hypotéku nikdo neda. A co si
myslim, zZe by bylo jesté dobré, nebo to co mé napadlo. J4 bych vice propojila
kontakt rodiCe s dité¢tem. V nékterych ptipadech, samoziejmé. Nelze to u
vSech diagnéz, tady je vyborné to, Ze pracovnici jsou oddéleni pro rodice i
pro dité. Ale promluvime si s rodi¢i a ti nemaji moznost se pifimo ucit v
kontaktu s ditétem, jak se maji chovat k ditéti. To je v pfipad¢ fyzického
tyrani, kdy rodic¢e nezazili tieba nic jiného, a to by byl velky prostor naptiklad
pro videotrénink interakci. Mame tady mistnost s jednocestnym zrcadlem,
nebyl by problém s kamerou, s nahravkami, takze by to mohlo rozsitit zabér
pracoviste, bylo by kompletné;si.”

12) Jak se vam spolupracuje s vedenim zarizeni DKC?

Respondentka si neptala odpovidat.

13) Mate pocit, ze legislativné je vse spravné osetieno pro Vase klienty?
Pokud ne, co je nutne, aby se situace zlepsila?

,Ja si myslim, Ze vétS§ina pravnich norem je upravena pomérné dobie.
Problém je v tom, Ze systém s nimi neumi zachézet, vykladat je a vyuzivat.
Trestné Ciny, se kterymi se tady setkdvame, jsou jasné€ popsané, popiipad¢ pro
policii a rizné jiné organy dalsi jiné dokumenty, vyhlaSky, které upravuji, jak
kdo mé postupovat. OvSem bezmoc je v tom, ze obCas se takto nepostupuje.
Policisté maji jasné napsano, ze maji vysetiovat dité co nejméné opakovang,
aby bylo co nejméné zatézované a traumatizované, nicméné jestlize oni
feknou, Ze to bylo ve prospéch toho piipadu, ze to bylo nezbytné nutné, tak
neni zadna jina volba. Tak to se mi nelibi. Spis si myslim, Ze je to systémove
Spatn¢ upravené, ze pravni normy existuji, ale systém s nimi neumi zachazet a
obavam se, Ze takto by to mohlo vypadat, 1 kdyby jsme méli piesné zakony a
pfesné popisy s piisnymi sankcemi a jesté vice dopodrobna, tak pokud se ten
organ nebude chtit pfizptsobit, tak si cestu néjakou najde. Znam konkrétné
nékolik piipadi s obét'mi domaciho nésili, kde policisté nedavali predbézné
opatieni na vykéazani pachatele, pfitom od roku 1963 to mohli udélat a nikdy
to nedélali. Byly vyjimecné piipady, kdy vykézali toho ¢lovéka, vétSinou
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musel nékoho zranit, takze mél trvalé zdravotni nasledky. Myslim si, Ze to
neni jenom vyuZzivané.”

14) Mam pocit, ze je velmi tezké pracovat s klientelou, kterd predstavuje
prevazné deti tyrané, zanedbdvané a zneuZivané a jejich rodinami, jak to
zvlddate?

,»Ja myslim, ze samoziejm¢ pomdha intervize v ramci pracovisté, sdileni
tézkych ptipadil, supervize pokud je. Nejveétsi ¢ast, jak to zvladam, je dusevni
hygiena, to znamena konicky, sporty, mozna také néjaka jistota, ze tuto zatéz
mam jenom po urcitou dobu, protoze jsem tu na dobu urcitou. Jsem tady na tii
roky a vim, Ze pak bych asi nechtéla pokracCovat, ze je to opravdu velka zatéz.
Ze to trochu deformuje pohled ¢lovéka, samoziejmé, Ze zaleZi, jak kazdy ma
nastavené mechanismy, jak s tim pracuje. Stava se mi ale, Ze je upln¢ bézné,
ze jak nam sem chodi zneuzivané, zanedbavané, tyrané déti, tak se stane, ze v
téchto rovinach zacne Clovek premyslet. Takze, kdybych méla déti, tak bych
si provétovala vedouci jeho krouzkti apod., ten pohled by byl timto zptisobem
zaostieny.”

15) Prozila jste si nekdy etickd dilemata?

,Myslim si, Ze ano, nemiizu si na zadné nyni vzpomenout, ale vim, Ze jsou a
neni jich tak malo. J4 si ted’ na Zddné nevzpomenu, ale vim, Ze zrovna béhem
poslednich ¢trnacti dnti jsem o néjakém etickém dilematu s kolegyni
mluvila.”

16) Udelala jste nekdy ve své profesi néco, za co se stydite?

,Ja myslim, Ze tady ne. Myslim si, ze vzhledem k tomu, ze jsem odesla ze
svého ptfedchoziho pracovisté, protoze jsem vyhotela, tak §la ta kvalita,
uroven prace prosté doli. Vnimala jsem to a nemohla jsem s tim nic d¢€lat a to
byla ta nejhorsi doba, kdy ja uz védéla, ze odchazim, ze jsem podala vypoveéd’
a potrad dojizdéla ta obrovska unava a to vyhoteni a nedalo se to zastavit.
Musela jsem dopracovat zbytek pracovni doby. To bylo hrozné nepiijemné.”

17) Myslite si, Ze pro Vasi profesi je lepsi, kdyz clovek ma své deti?

,Ja nevim, myslim si, ze to neni Upln¢ podstatné. Muze to mit své vyhody a
asi své nevyhody. Pfijde mi, ze vyhodou mize byt to, Ze ¢lovék ma asi ze
zivota zprostiedkované to détské chovani. Na druhou stranu to muize byt
misto, na kterém je Clovék snadnéji zasazitelny. Dejme tomu, Ze ma dit€¢ v
tomto véku a dostane se do kontaktu s klientem, ktery je vyrazné typove jeho
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ditéti podobny, to myslim, ze mize hrat také roli. Ale to je asi v kazdém
oboru, existuji takova mista, nebo oblasti klientely.”

18) Rika Vam néco syndrom vyhoreni, mdte pocit, Ze jste jej zaZila?
,»Ano. Myslim si, ze jsem si ho rozjela do urc¢itého stupné jakoby vyhoteni a
rada bych se tomu vyhnula, uvidime jak to ptjde.”

19) Dochazite na supervizi?

,,Ano, dochazim.”

20) Co byste doporucila lidem, kteri tuto profesi chteji vykonavat?

,Aby vyuzivali co nejvice moznosti svého pracovisté, to znamena prave
supervize, intervize, asi tak.”

21) Mate néjaky vzor v tomto oboru?

,Konkrétni vzor socidlni pracovnice nemam, ale mam néckolik jakoby v
pomahajicich profesich lidi, kterych si nesmirn¢ vazim a kdybych pracovala
takovym zpusobem jako oni, tak bych byla hodné spokojena.”

Muizete jmenovat?

,Myslim si, ze takovym velkym guru je Ivon Lucka.”

22) Mate jeste néco co byste chtéla zminit k tématu socialni pracovnice a jd
jsem se zapomnéla zeptat?

2
,»\NE.

6.8 Zaverecné shrnuti Setfici sondy

Settici sonda zkoumala nazory dvou psycholozek a dvou socialnich
pracovnic. Poukézala na fadu odlisnych horizonti mezi profesi psycholozky a
socialni pracovnice v Détském krizovém centru. Lze odhalit nejenom odlisné
kontexty a akcenty, ale 1 nékteré spolecné problémy, nazory, hodnotové
orientace a postoje k praci psycholozky a socidlni pracovnice v Détském
krizovém centru a k samotnym klientim. Je tfeba velice citlivé a obezietné
zvazovat ty momenty, které jsou spole¢né. Zde opét upozoriiuji na skute¢nost,

ze shrnuti rozhovort je nutno chéapat jako svého druhu konstrukt. Navic kazda
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analyza narazi nejen na problém ptedporozuméni ¢i hermeneutického kruhu,
ale i na to, co je zaml¢ené, zasuté, zapomenut¢ ¢i viibec neodhalené.

Jsem si védoma skutecnosti, ze tento vzorek Setfeni nemohu nenazyvat
vyzkumem, protoze je velice maly a objeveni jistych sty¢nych bodid mize
Ctenaf povazovat za nahodné. Analyzu rozhovori povazuji spiSe nez za
orienta¢ni Setfici sondu tzv. mapujici terén odpovidajici na otdzku po nosnosti
uzité metody analyzy ,,dat”.

Domnivam se, ze i pfes ,,maly vzorek respondentii” bylo mozné odhalit
jisté spolecné sty¢né body. Analogie 1ze nalézt zejména tam, kde se vypraveéni

respondentky dotykaji podstatného tématu tymovosti v kolektivu.

PhDr.Alexandra Frailkovd zminuje skutecnost, kterd by méla byt
pravidlem v kazdém kolektivu spolecného pracovisté v pomadhajicich
profesich - pokud lidé v mikrotymu spolu nekooperuji, tak se to odrazi v praci

ve vztahu ke klientovi a nejen to, klient mize byt 1 pfimo poskozen.

Dal$im zajimavym bodem, na kterém se respondentky shodly, je riziko tzv.
syndromu vyhoteni a to obzvlasté na jejich pracovisti.

PhDr. Katetfina Lunackova uvadi: ,,Myslim si, Ze v nasi profesi se s
syndromem vyhoreni setkavame docela casto a myslim, Ze jsme tim uplné
vSichni ohroZeni stejné, obzvildsté na tomto pracovisti.”

Vsechny respondentky si uvédomuji nebezpeci tzv. syndromu vyhoteni,
nekteré z dotazovanych si dokonce néjakym jeho stadiem prosly. Kazda z
dotazovanych se snazi hledat zptsoby jak z vyCerpanim bojovat. Domnivam
se, ze pravé uvédomeéni si rizik urcité profese je zdkladnim krokem k
profesionalité. Uvedené rozhovory ukazaly, ze pracovnice Détského
krizového centra si jsou védomé své vyhody - a to prace v tymu - proti
pracovnikim, ktefi pracuji v téchto profesich individualné. Jako nejvyrazné;si
vyhodu vidim moznost intervize’, kterou respondentky zminily a moznost tim

ziskat podporu 1 nahled od svych kolegyil. Krom¢ prace v tymu a supervize

% Intervize je zpiisobem sdileni pripadové prace, zkusenosti, vzajemné podpory a reflexe mezi kolegy
(http:www.spin.vti.cz/inter.html).
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bylo zfejmé, Ze jistou prevenci proti syndromu burn-out predstavuje divéra

ve smysluplnost této prace.

Dal$im tématem, na kterém se respondentky shodly, bylo téma pravnich
norem a systému. Uvadéji, Ze - a¢ maji dobrou vuli klientim pomoci - nekteré
instituce a predpisy jim v tom brani. Domnivam se, ze s tim mize byt

spojena jistd bezmoc, ktera se této problematiky bezpochyby tyka.

Dal$im dualezitym bodem, ktery respondentky zminily, bylo velké
psychické vy€erpani a nesporna zatéz praveé na jejich specifickém pracovisti -
Détském krizovém centru. Zminény fakt vyplyva ze skuteCnosti, ze zatizeni
je koncipovéano pro specifickou klientelu, ktera vypravi své zivotni piib&hy
znatné fyzické a psychické bolesti, strachu a hriizy. Po zamySleni mohou
vypraveéné piibehy svymi Utrzky piipominat situace ze Zivota, které¢ zna kazdy

Z Nas.

Co se tyCe formalni stranky odpovédi: psycholozky na nékteré otdzky
odpovidaly znacné€ obecné, pouzivajice teorie, na které byly zvyklé v pribéhu
studia. Socidlni pracovnice odpovidaly mozna méné ucen¢, ale konkrétnéji, a
vyzatovala z nich praxi nabyta zkuSenost. Jist¢ zde hrala nemalou roli 1 doba

vykonavani praxe.

Uvédomuji si, ze uvedené zavéry vychdzeji z velmi malého vzorku
respondentii. Dal$im spornym faktem je, ze v této sond¢ chybi muzské
zastoupeni, protoze v Détském krizovém centru pracuji samé Zeny. Byl by
piinosny pohled na praci s détmi se syndromem CAN v Détském krizovém
centru, které je bohuzel jediné zatizeni tohoto typu, rozsifit i 0 nazory muza a
dale jej zpiresiiovat vyzkumnymi sondami tykajicimi se vétSiho poctu

respondentd.
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ZAVER

Cilem mé diplomové prace byla snaha popsat pfistup k praci s détmi se
syndromem CAN v pomadhajicich profesich. Na zaklad¢ vlastni zkuSenosti z
praxe a studia odborné literatury jsem dospéla k nazoru, ze v otdzce péce o
déti se syndromem CAN by mél byt pfistup co nejefektivnéjsi a
nejkomplexnéjsi.  Toto  spliiuje  spoluprace  vice  odborniki v
multidisciplindrnim tymu. Velmi dilezitd je prace s celou rodinou,domnivam
se, ze hrubou chybou je pii feSeni problému oddéleni ditéte a rodiny.

Na zacatku své prace jsem veénovala pozornost vymezeni pojmi, které

jsou pro tuto problematiku nezbytné. V dalsi Casti jsem se zabyvala definici

syndromu CAN, jeho riiznymi formami a prostiedim rodiny.

Déle jsem se zamétila na nékteré teorie vysvétlujici problematiku nasili a
zneuzivani. V této ¢asti prace jsem zaradila také vliv t€lesnych trestli na vyvoj
osobnosti ditéte.

PovaZzovala jsem za dilezit¢ nevynechat ani zminku o historickém
vyvoji nésili na détech ve srovnani s postoji soucasné civilizované spole¢nosti
k tomuto problému a také s posuzovanim biologickych a psychickych potieb

ditéte.

Nedilnou soucasti prace je pojednani o komplexni péci o déti
zanedbdvané, tyrané a zneuzivané. Zaroven piedstavuji svou vlastni
zkuSenost s praci u déti se syndromem CAN v ramci své praxe v Détském
krizovém centru.

V empirické ¢asti jsem vyuzila orientaéni Setfici sondy, jejiz soucasti jsou
rozhovory se dvéma psycholozkami a dvéma socidlnimi pracovnicemi z

Détského krizového centra doplnéné mym komentafem.
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ANOTACE

Teoretickd ¢ast diplomové prace se zabyva tématem syndromu CAN,
jeho historickymi aspekty, socialni praci s détmi zneuzivanymi, tyranymi a

zanedbavanymi a piehledem moZnosti nasledné péce.

V empirické c¢asti diplomové prace je nastinéna kvalitativni Setfici
sonda tykajici se prace socidlnich pracovnic a psycholozek v zatizeni, které
pracuje s klienty se syndromem CAN. Autorka usiluje o nihled na zptsob
vykondvané socidlni prace a psychologické péce poskytované détem.

Autorka se téZ pokousi nastinit mozna uskali této profese.

ABSTRACT

The theoretic part of this diploma thesis is concerned with the theme of
syndrome CAN and its historical aspects. Then it considers social work with
children that are abused, battered and uncared-for. This work also includes

the list of other possibilities of help for the victims in the Czech Republic.

In the empiric part there is shown the qualitative search probe. The
search concentrates on the work of the social workers and the psychologists in
the institution that works with the clients with syndrome CAN. The author is
trying to look above to the types of the social work and the psychological help
that is provided to the children. The author is also trying to show the

complications of this profession.
KLiCOVA SLOVA

Agrese, Syndrom CAN, Obét, Setiici sonda
KEY WORDS

Aggression, Syndrome CAN, Victim, Search probe
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Formadlni uprava odpovida poZadavkim diplomové prace.

Metodika prdace

Autorka voli ve své Setfici sondé metodu narativniho strukturovaného interviewu se ¢tyfmi
pracovnicemi détského krizového centra. I kdyz samo ¢lenéni metodického postupu prozrazuje,
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Konzultant ing.Trnka ma nékolik podstatnych vyhrad k Setfici sond€. Predev§im upozoriiuje,
Ze zamefeni rozhovoru je jiné neZ teoreticka Cast, ktera se tyka tyranych déti, a provedené
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vytykd, Ze analyza autorky za rozhovory nedostacuje, je pfilis povrchni.

Otdzky
Uvédomuje si autorka, v ¢em tkvi vytky konzultanta a bere si z toho pouéeni pro svou

ptipadnou dalsi odbornou praci?

Celkové hodnoceni prdce

Ptes vyhrady k empirické ¢asti jsem toho nazoru, Ze teoreticka ¢ast prace spliiuje pozadavky na
povoleni obhajoby diplomové prace. Empirickou ¢ast pak lze posuzovat nikoliv jako vyzkum,
ale pouze jako predloZeni zkuSenosti autorky, kterd i na tomto omezeném souboru prokazuje,

ze Vi, jak se sestavuji otazky pii Setfici sond€¢ a znd i postup, jak by se mél délat vyzkum,

Y o

V Praze, 20.9.2009 MUDr. Olga Dostélova, CSc.

pokud by splnila k tomu vSechny dalsi pozadavky.

Doporuceni

Doporucuji tuto praci k obhajobé.



OPONENTSKY POSUDEK NA DIPLOMOVOU PRACI

Vybrané aspekty socidini prace s détmi se syndromem CAN

Bc.Tereza Pokorna

Cést teoretickd pojednavajici o détech se syndromem CAN odpovida poZadavk(m

kladenym na Groven diplomové préace.

Vyhrady mam k provedené sond& v empirické &asti. Tato sonda se zaméruje na
pracovnice détského krizového centra, nikoliv na déti nebo rodiny, kde se vyskytuje
syndrom CAN. Po této strance na vlastni text empiricka &ast piimo nenavazuje, ale
uhyba od plvodni problematiky, o které se pojednavad v teoretické &asti.
V rozhovorech autorka spiSe zkoumd, jak na dotazované pracovnice psobi prace
v détském krizovém centru, i ve vztahu k syndromu burn-out, coz je sice zajimavé,
ale vymykd se to zaméfeni této prace. Vyznamnym nedostatkem je také, Ye se
k empirické Casti autorka nepokusila najit literaturu, které je pomérné dost a je
dostupna.

Zaveér

S uvazenim vSech faktorl pro a proti doporucuji pres nedostatky v empirické Casti

/

21.9.2009 Pth:. Pavla K%%h.&

tuto diplomovou praci k obhajobg.



