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Violence committed against children, especially physical maltreatment,
abuse and neglect, is a theme which has recently been covered by media reports
more and more often. It is a sad thing that in spite of a big amount of reported
cases there is a lot of other ones which remain hidden behind the private
household walls. Physical maltreatment, abusing and neglecting children is a very
grave and interesting topic at the same time. I started being interested in it already
at the secondary school. That is the reason why I have chosen this topic for my
final bachelor thesis.

The theoretical part focuses on family and child and their position in
society. In this thesis we can find types of maltreatment, abusing and neglecting
described. Further on we are getting to know the text characteristics, after -
effects, victims and perpetrators of each kind of maltreatment.

The aim of this work is to find problematic areas of violence committed
against children where parents do not have enough information yet. The research
was carried out using written questionnaire forms. These ones were handed out to
parents of children attending 1st to 4th classes of elementary schools in Sazavka
and Habry.

In my thesis, three hypotheses have been set. The first one implies that the
foreknowledge of the patents is closely connected with their age. This hypothesis
has not been confirmed. The second one implies that the foreknowledge of the
patents is closely connected with their education. This hypothesis has not been
proved either. The last one implies that the parent who is informed should know at
least one example of four essential types of maltreatment.This hypothesis has
been confirmed by the obtained results. According to answers, 87% of parents
have information on physical maltreatment, 86% parents on psychical
maltreatment, 74% on sexual maltreatment and 33% of parents know neglecting.

On the basis of the obtained results it will be possible to make an
educational programme for parents in the field of violence committed against

children.
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Uvod

Rodina by mé¢la byt tou nejdilezitéjsi jednotkou v Zivoté jedince, méla by
dit¢ predevsim chranit, ddvat mu pocit jistoty, bezpeci a klidu, ale zajistit ho i po
strance ekonomické. Je smutné, ze tomu vzdy tak neni.

V posledni dobé jsou pifevazné v médiich zaznamendvany stale Castcji
nejriaznéjsi zavazné ¢i méné vazné pripady, kdy dochazi k ublizovani,
zanedbavani ¢i zneuzivani déti. Vzpomenime si na tzv. kufimskou kauzu nebo
pravé v této dobé probihajici kauzu o zneuzivani déti v katolické cirkvi, kdy knéz
zneuzival chlapce v prestizni Skole pro neslySici déti. 1 pifesto, ze média o této
problematice informuji pomérné Casto, nejsou zcela vSechny pfipady zjistény,
protoze déti nebo osoby, kterym je ublizovano maji strach z vySetfovani, kiivého
obvinéni, ale také ztoho, ze jim bude ublizovano jesté vice, nez tomu bylo
doposud a nebo jednoduse povazuji toto chovani za spravné.

Nase spole¢nost je nastavena tak, ze touzi po moci nad ostatnimi, objevuje
se sobectvi, vykofistovani a fada dalSich negativnich faktorti, které vedou
k tyrani, zanedbavani a poskozovani druhych. Pfedevsim je ublizovano tém, ktefi
jsou zavislé na pomoci jinych jako jsou déti, ale 1 osoby slabé a snadno zranitelné.

Problematika tyrani a jakékoliv zanedbavani ¢i Spatné zachazeni s détmi
mne zaujalo jiz na stfedni Skole, kde jsem se také o tomto problému poprvé
dozvédéla. Do této doby jsem sice védéla, ze je ublizovano détem, ale souhrnny
nazev CAN jsem neznala. Pfi zpracovavani bakalatské prace jsem se zaméfila na
rodice s cilem zjistit, jak moc jsou o tomto choulostivém tématu informovani, kde
ziskaly informace, zda védi, kde informace o syndromu CAN ziskat, jaké mohou
byt pfiznaky takovéhoto zachazeni s détmi a jaké jsou zpusoby prevence neboli

predchdzeni vzniku téchto problémad.



1 Soucasny stav

1.1 Dité

Obdobi détstvi neni piesné ohraniceno. V nékterych literaturach se za
pocatek détstvi povazuje narozeni, v jinych kontextech se za dité povazuje plod.
Jin¢é literatury udavaji, ze faze dospivani do détstvi nepatii.

V oblanském a rodinném pravu se termin dit¢ pouziva ptfedev§im pro

oznaceni celozivotniho pribuzenského poméru (26).

1.1.1 Postaveni déti a rodicit v rodinée

Rodina je dilezitou socidlni skupinou, ktera zabezpeCuje celou fadu
biologickych, ekonomickych, socidlnich a psychickych funkeci. Rodina jako
zakladni spolecenska jednotka predstavuje i v dneSni moderni spolec¢nosti zaruku
zadouciho usporadani spolecenskych vztahti a stability. Poskytuje svym ¢lentim
potifebné zazemi, uspokojuje potieby a zprostiedkovava zkusenosti, které nemutize
¢len rodiny ziskat jinde. Kazd4 osoba v rodin¢ ma urcité role, které jsou soucasti
jeho vlastni identity. V kazdé rodin¢ najdeme hodnotovy systém, ktery ovliviiuje
chovani jejich ¢lenti. Rodi¢e maji ve znacné mife moznost v utvafeni budouci
generace. Na utvaieni budouci generace se podili genetika a styl vychovy. Rodice
odpovidaji za vSestranny vyvoj svych déti, coz zahrnuje odpovédnost za péci o
osobu ditéte, zastupovani déti v pravnich vztazich a spravé jejich majetku ( 12,

16).

1.2 Vyvoj nasili ve spolecnosti

Tresty tvoifi nedilnou soucést lidské historie. Tyto tresty byly odjakziva
pouzivany jako prostiedek postihu za poruseni kazné. Z obdobi patriarchalni
spolecnosti jsou dochovany rizné kresby a historické prameny, které zndzornuji

otce v roli télesné trestajiciho rodice (19).
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a déti byli nejcastéjsi obéti, které tyto pfirodni narody vénovali svému boZzstvu.
Lidé povazovali détskou obét’ za cenny dar obétovany bohiim k ziskani ptizné,
ochrany a usmiteni (15).

V antické spolecnosti bylo dit¢ téz subjektem nemajici zadna préva.
V fecké Sparté byly nechténé a nemocné déti svrhovany ze skaly. Ve starovékém
Rim& se objevuje termin ,,PATRIA POTESTAS“ coZz znamenid pravo otce
nakladat s ditétem jako s vlastnim majetkem podle libosti, neboli moc otce,
kterému synové a dcery podléhali. Pokud se jednalo o déti nezadouci, byly hned
po narozeni usmrceny. S témito praktikami se miZeme setkat jeSté v této dobé,
protoze pietrvavaji v zemich snizkym hospodéaiskym a kulturnim rozvojem.
Novy pohled na dité pfinesl nastup kiestanstvi a vydani Ediktu milanského
v roce 374 n. L., kdy dochdzi ke zmén¢ prav otce k ditéti. V roce 374 n. 1. fimsky
zakon stvrdil ochranu ditéte v rodin€ a zacal povazovat zabiti ditéte za vrazdu (6,
15).

Ve stfedoveéku a novoveéku jsou prava novorozeného ditéte podobna tém,
ktera jsou novodoba pravim pocatého, ale nenarozeného ditéte. Jiz v této dobé& se
objevuji nalezince, které slouzi jako ochrana od zahubeni ditéte ze studu a strachu.
V klésterech byly vybudovany utulky pro odlozené déti, které byly ztizovany za
jinym ucelem nez nalezince. Zde se jednalo o oc¢istu dusi matek a otcti odlozenych
déti. Anonymita rodi¢ii odkladajicich své dité byla zajiSténa tak, ze byla
vybudovéna torna. Tornu si mizeme piedstavit jako dnesni ,,babybox‘ (15).

Od 16. stoleti se méni pohled na rodinu. Vziva se novy model détstvi, kdy
je dit€ v rodinach vychovavano s laskou a ve skole je vedeno k discipling (15).

Pielom 19. - 20. stoleti pfinasi pro fadu statt zavedeni zdkond na ochranu
ditéte. U nas byly zakony na ochranu déti zavedeny jiz v dobé Rakouska a
v obdobi mezivale¢ného Ceskoslovenska. Byly nedostate¢né vyuzivany, protoze
vyhledavani ohrozenych déti bylo nedisledné i Iékafi, kteti se s tyranim déti

setkavali, tento jev také podcenovali ( 6).



1.2.1 Nasili

FrantiSek Koukolnik definuje nasili jako ,, takovy druh lidského chovani,
které jiné lidi zamérné ohrozuje fyzickou ujmu, pokousi se ji privodit, nebo ji
privodi “ a zduraznuje, Ze ,, jeho mira roste natolik, Ze se hovori o epidemii “
Nasili je také definovano jako zl¢ nakladani s druhou osobou. Vyznacuje

se znaénym stupném bezcitnosti a hrubosti, které vyvolavd u obéti pocity

hlubokého ptikofti (5).

1.3  Syndrom CAN

Syndrom CAN ma nepieberné mnozstvi definic. Abychom se timto,
tématem mohli zabyvat, musime si nejdiive vysvétlit, co znamena zkratka CAN.
Tato zkratka pochazi z anglickych slov Child Abuse and Neglect, pficemz
,child*“ znamend dité, ,, abuse‘‘ znamena zneuzivani a ,neglect’‘ znamena
zanedbavani. Pii pfekladu do ceské terminologie bylo k témto sloviim jesté
ptidéno slovo ,, tyrani‘‘ pro pfesnéjsi chapani vyznamu pojmu (23).

Syndrom CAN byva nejcastéji definovan jako naruseni fyzického,
psychického nebo socidlniho stavu a vyvoje ditéte. Kdy ke vzniku dochazi
v disledku jakéhokoliv nendhodného jednani rodice, nebo jinych dospélych osob,
které je v dané spolecnosti a kultufe hodnoceno jako nepfijatelné (6).

Vagnerova ve své knize definuje syndrom CAN jako poskozeni télesného,
dusevniho i spoleCenského stavu a vyvoje ditéte, které vznika v dusledku
pusobeni jakéhokoliv nendhodného a preventabilniho jednani rodic¢t ¢i jiné osoby
(16).

Syndrom tyraného, zneuzivaného a zanedbavaného ditéte si mizeme také
definovat jako syndrom nepiiznivych ptiznakl v nejriznéjsich oblastech stavu a
vyvoje ditéte a jeho postaveni ve spolecnosti, nejcastéji v rodiné (11).

Syndrom CAN neboli syndrom tyraného a zneuzivaného ditéte byl poprvé

popsan na III. Evropské konferenci pro prevenci tyrani déti, ktera se konala



v Praze roku 1991. Na vysledky z této konference navazala Zdravotni komise

Rady Evropy. Rada Evropy v roce 1992 definovala zakladni pojmy:

Syndrom zneuzivaného ditéte definovala jako jakékoliv védomé ¢i
nevédomé aktivity, kterych se dopousti dospély ¢lovek.

Sexudlni zneuzivani je definovdno jako nepatficné vystaveni ditcte
pohlavnimu kontaktu, ¢innosti ¢i chovani. Zahrnuje rtzné pohlavni
dotykani, styk ¢i vykotistovani kymkoliv, kdo se o dité stard, komu bylo
sveéfeno do péce nebo jakékoliv osoba, ktera dit€ zneuziva.

T¢lesné tyrani Rada Evropy definovala jako télesné ublizeni ditéti, nebo
naopak nezabranéni ublizeni, anebo nezabranéni utrpeni ditéte. A zaroven
je s timto spojeno i imyslné otraveni nebo uduseni ditcte, a to tam, kde je
urc¢ita znalost ¢i divodné podezieni, ze zranéni bylo zplsobeno, nebo ze
mu védomé nebylo zabranéno (15).

Psychické tyrani je definovdno jako zneuziti psychické nadfazenosti
dospélé osoby a jeho moci nad ditétem, které je mu podfizeno a je na

osobé zavislé

V nékterych literaturdch se mizeme docist téZ o syndromu CSA neboli

Child Sexual Abuse, coz znamena syndrom sexualné zneuzitého ditéte. Predevs§im

se s timto syndromem zabyva Anglosaska literatura. Tento syndrom se vyznacuje

svymi symptomy jako je napf. nizka sebeucta, deprese, strach, sexualni dysfunkce

ajiné (15).

Ptiznaky tohoto syndromu byvaji velice rozmanité, majici svou ¢asovou a

mnohorozmérnou prostorovou dimenzi. Casovd dimenze zasahuje jak do

minulosti, tak do budoucnosti. Prostorova dimenze se odehrava prakticky ve

vSech prostredich ditéte, paradoxné¢ vSak nejvice ve vlastni rodiné (2).

-10 -



1.3.1 Vyskyt syndromu CAN

Roc¢ni predpokladany vyskyt syndromu CAN se pohybuje pfiblizné
v rozsahu jednoho az dvou procent. Podle téchto udaji by mélo byt rocné
postizeno piiblizné 25 000 déti ve véku do 18 let, ale realita je jind. VSechny
dostupné charakteristiky ndm zaznamenavaji kolem 5 000 hlaSenych piipadi.
Nejvice je tyrani pachano na détech mladSich Sesti let. Tyrani a zanedbavani
postihuje divky i chlapce stejnou mérou. V literatufe je uvadéno, ze zkuSenost
s psychickym tyranim ma 69 % osob, 33 % zen a 17 % muzq, kteti maji z détstvi
sexualni zkuSenost (2, 16).

Kazdoroéng¢ je v Ceské Republice zpracovavdna problematika
psychopatologickych jevl jako je naptiklad tyrani déti. Statistiky téchto jevi
vypracovava a shromazd’uje Ministerstvo prace a socialnich véci ve spolupraci

s diléimi atady (27, 28, 30).

1.4 Typy tyrani, zneuZivani a zanedbdvani déti

Syndrom tyraného, zneuzivaného a zanedbdvaného ditéte zahrnuje Ctyfi
zakladni formy. Jedna se o tyrani télesné, tyrani psychické, sexudlni zneuzivani a
zanedbavani ditéte ve vSech jejich podtypech a odchylkach (16). V posledni dobé
se zacinaji vyskytovat 1 zvlastni formy syndromu CAN, do této skupiny se fadi
napf. Muenchausenliv syndrom by proxy, organizované, systémové tyrani déti a

ritualni tyrani (2).

1.4.1  Sexualni tyrani

Sexudlni zneuZivani déti je obvykle vymezovano jako nepatficné
vystaveni ditéte sexudlnimu kontaktu nebo aktivit¢ (6). Sexudlni zneuzivéani
klasifikujeme na dvé skupiny. Prvni skupina zahrnuje formu bezdotykovou,
neboli nekontaktni sexudlni chovani a druha skupina zahrnuje formu dotykovou
nebo také kontaktni sexudlni chovani. Do bezdotykové formy miizeme zatadit

exhibicionismus, vyuziti déti pro détské pornografické videozaznamy, voyerismus

-11 -



(sexudlni vzruSeni pfi pohlizeni na svleené dit¢). Dotykova forma se dale jesté
déli na dv€ podskupiny. Jednou znich je nepenetrativni (dotykéani, hlazeni
v oblasti intimnich partii pfedméty, rukou, genitdlem). Druhd podskupina se
nazyvéa penetrativni ( zde dochézi k vniknuti prst ¢i pfedmétti do genitalu) (11).
Nékdy je déavana prednost terminu ,,neZddouci sexuadlni zkusSenost“, kterou
definuji jako jakykoliv druh sexualniho kontaktu, ktery je Spatny, nepiijemny ¢i
vynuceny. O sexudlni zneuzivéani jde ovSem také vzdy, kdyz je dité zapojeno do
sexualni aktivity, které nemiize rozumét, nebo pro niz neni vyvojove pfipraveno a
nemuze k ni podat souhlas (6). Také je zndmo rozliSovani sexudlnich aktivit na
analn¢ — genitalni, oraln€ — genitalni, genitadlné — genitalni (1).

Sexualnim zneuzivanim ditéte se rozumi vyuZzivani osoby mladsi patnécti
let k ziskani sexudlnich pozitk, uspokojeni, ¢i jiného prospéchu osobou
plnoletou, zpravidla vyrazné star$i. Veékova hranice se prodluzuje v téch
ptipadech, kdy je dit€ zneuZivano osobou, na které je zavislé. Jedna se rodice,
ucitele, atd. V téchto ptipadech se hranice posouvd az do véku osmndcti let.
Sexualni aktivitu pfi pouziti nasili charakterizujeme jako znasilnéni, o sexudlni
aktivité¢ mezi pribuznymi hovotrime jako o incestu (4).

Diusledky sexudlniho zneuzivani jsou zavazné, a to i tehdy, pokud se
jednalo jen o jednorazovou udalost, kterou dit¢ zdanlivé dobie piekonalo. O to
zavazngj$i disledky se objevuji u opakovaného, dlouhodobého zneuzivani.
Nasledky se v§ak mohou projevit jesté po velmi dlouhé dobé — v obdobi dospivani
¢1 mladé dospélosti pii obtizich navazovani zralych erotickych vztahti (6).

Pii feSeni problematiky sexudlniho nasili je tfeba mit na mysli vyskyt
varovnych znamek, jejichz pfitomnost miZe signalizovat pfitomnost sexualniho

zneuziti (18).

Mezi nespecifické znamky fadime:
e Strach, uzkost, stres, deprese
e Sebeposkozovani, sebevrazedné chovani

e Noc¢ni pomocovani, opakované zanéty mocového mechyie

-12 -



Mrwe

Bolesti biicha bez organické pticiny

Stereotypni pohyby hlavou

Obtizné navazovani novych vztaht

Poruchy pfijmu potravy

Zaskolactvi, kradeze, podvody

Ztrata kamaradu, ztrata konickl

Poruchy spanku, no¢ni désy

Zhorseni skolniho prospéchu

Nedutvéra k dospélym, panicky strach byt s nimi sam (18)

NaruSené sebepojeti (9)

Existuje jest¢ dal§i fada varovnych znamek, které vsSak jiz maji specificky

charakter:

Poranéni vaginy, anusu
Dilatace anusu

Otoky pohlavnich organti
Zhmozdéni prsou

Poranéni hymen

Nestiidma masturbace
Neprimétené znalosti o sexu

Pred¢asné zahéjeny sexualni zivot (18)

V souvislosti s pohlavnim zneuzivanim déti se hovoii o syndromu

détského prizpisobeni sexualnimu zneuziti. Jedna se o to, Ze dité nerozumi své

situaci a po urcitou dobu ji povazuje za ,, normalni®, jelikoZz nemd moZznost

srovnani, protoze nic jiného doposud nezazilo (5).
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Rizikovi dospéli

Mezi zvy$ené rizikové osoby patii muzi. Zeny jsou pachatelkami
sexualniho zneuzivani zaznamenévany jen vzacné. Jednd se o muze moralné
narusené, sexualné¢ nevyzralé, nebo muze, kteii trpi odliSnym sexualnim
zamétenim. Dalsi skupinu tvofi muzi u nichz objevuje ztrata schopnosti kontroly
pudového jednani, nejCastéji z divodu onemocnéni ¢i zdvislosti. Rizikovi
pachatelé ve vétsi mife pochazeji z rodin a jsou dany rodinnou konstelaci, jedna se

predevsim o dysfunk¢ni ¢i doplnéné rodiny (16, 11).

Rizikové déti
Prevazné se jedna o div¢i pohlavi, zejména o ty divky, které jsou typicky
zenské. Dale je sexualni zneuzivani pachano na détech postizenych, které jsou

zavislej$i a bezbrannéjsi (16).

1.4.1.1 Komercni sexualni znasilnéni deéti

Komeréni sexudlni zneuzivani bylo poprvé definovano na 1. svétovém
kongresu ve Stockholmu, ktery se konal v dubnu 1996 (17). Stockholmsky
kongres definoval komercni sexudlni znésilnéni jako pouziti ditéte pro sexualni
ucely. Vyménou za penize, nebo za odménu v naturaliich mezi zédkaznikem a
dité¢tem, nebo ditétem a prostfednikem, agentem ¢i jinymi, ktefi ze timto ucelem
na obchodu sdétmi vydélavaji (32). Tento kongres byl svolan z divodu
zévaznosti komercniho sexualniho zneuzivani pro celou spole¢nost. Dunovsky a
kolektiv ve své publikaci uvadi tii formy komeréniho sexudlniho zneuzivani déti:
obchodovani s détmi, détska prostituce, détskéd pornografie (3).

Stejné tak, jako u déti sexudlné zneuzivanych se objevuji fyzické nasledky.
Objevuji se piimé poranéni v oblasti genitalii a infekci konecniku, dale jsou
vystaveny obzvlasté¢ vysokym rizikim sexudlné pienosnych chorob nebo

infikované HIV nakazit, divky mohou ot¢hotnét (14).
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1.4.2  Telesné tyrani

Télesné tyrani mizeme chépat jako fyzické zranéni ditéte, nebo selhani pti
jeho prevenci, nebo fyzické utrpeni ditéte (15).

Predevsim se jedna o umysIné fyzické nasili na ditéti, které je zptisobeno
nejcastéji jeho vlastnimi, adoptivnimi, ¢i péstounskymi rodici, popiipadé i jinymi
dospélymi vychovateli (8).

Komise Rady Evropy definovala télesné tyrani jako ,,télesné ublizeni ditéti
nebo védomé odmitnuti zabranit takovému ublizeni* (9).

Tyrani déti maze byt také definovano jako kazdy projev chovani rodici ¢i
jinych osob, které dit¢ duSevné nebo télesné poSkozuje a ohrozuje tak tim i jeho
dalsi vyvoj (16).

Télesné tyrani se deli na dvé skupiny. Prvni skupinu tvoii tyrani aktivni
povahy a druhou skupinu tvofi tyrani pasivni povahy.

Aktivni povaha zahrnuje vSechny akty, které jsou pachany na ditéti. Tato
skupina se dale jeste déli na podskupiny (15):

= Télesné tyrani s naslednym poranénim — biti, Skrceni, kopani, popaleniny.
Toto tyrani mize koncit i smrti ditéte (2, 15)
= T¢lesné tyrani, kde nedochazi k bezprosttednim znadmkam télesného tyrani

— umyslné vystavovani ditéte Iékafskym kontroldm a vySetfovanim nebo

déti, které byly vystaveny utrpeni zptsobené dusenim a jinymi podobnymi

zkuSenostmi.

Pasivni povaha télesného tyrdni zahrnuje nedostatecné uspokojeni

vvvvvv

umyslné a netimyslné, opomenuti v péci (15).

K télesnému tyrani se poji dalsi celd fada neptiznivych faktort. Mezi tyto
faktory mlizeme zatadit psychickou deprivaci, emoc¢ni tyrani, zanedbavani a dalsi
typy rodinného nasili. Nejcastéji se vyskytuje v rodinach s celkové vysokou
urovni stresu. Nasledky jednotlivych typt nésili mohou zplsobit 1 celozivotni

ujmu ditéti a to ve vyvoji kognitivnim, emocnim i télesném (13).
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Téelesnym tyranim jsou nejvice a nejcastéji ohrozeny déti ve veéku jednoho

a dvou let, mnoho déti na nasledky tyrani umird. U déti, které prezivaji, dochazi

témet

v 50% kcelozivotnimu télesnému, smyslovému, mentidlnimu a

kombinovanému postizeni (6).

Rizikovi rodice

0]

Jedna se o lidi, ktefi maji vSeobecné zvySeny sklon reagovat nasilim a
ktefi nedokdzi v dostatené mife ovladat své jednani napt. dusevné
nemocni, osoby zavislé na alkoholu ¢i jiné droze.

Osoby, které se soustiedi na své problémy a zajmy a dité je jim v téchto
situacich prekdzkou. N€kdy mulze nasili poukazovat na to, ze si dospéla
osoba na ditéti kompenzuje své netispéchy a pocity ménécennosti.

Osoby, které maji zvySenou potiebu moci nad ditétem, ¢imz si kompenzuji
své pocity ménécennosti, nejistoty a marnosti.

Osoby, které¢ maji negativni zkusenost s tyranim, uz z détstvi

Posledni skupinu tvofi osoby, které o déti nestoji, jsou jim na obtiz. Tyto

osoby maji jiny hodnotovy systém (16).

Rizikové déti

Tyrani postihuje obé pohlavi rovnomérné. V literatufe se uvadi, ze tyrani

postihuje vSechny vékové skupiny déti, ale nejcastéji se vyskytuje u déti

ptedskolniho véku.

0]

0]

Déti, které nespliuji ocekavani rodicu.

Déti, jejichz chovani je nesrozumitelné, zpusobujici naro¢néjsi vychovu.
Déti, které se snazi svym provokujicim chovanim vymanit si uspokojeni
svych potieb.

Déti, které svym chovanim nadmérné zatézuji, tento zplisob chovani vede
k tomu, ze drazdi a vycerpéavaji rodice. U rodicl se zacina objevovat odpor

(16).
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Ptiznaky signalizujici tyrani:

poranéni, popaleniny na ktzi ditéte, kterd jsou nevysvétlitelného ptavodu,
obzvlasté vyskytujicich se opakované

dité nechce o poranénich hovoftit

podlitiny,hematomy, pohmozdéniny

strach ze svlékani (pied hodinou télocviku, v teplych letnich dnech)
Skrabance, vyrazené zuby, natrzeny uSni boltec, opakované zlomeniny,
zhojené, poranéni mékkych ¢asti dutiny ustni

poranéni bfi$nich organti

podvyziva

traumatické poranéni hlavy (22, 23)

Obecné ptiznaky projevujici se u vSech forem nasili na ditéti:

1.4.3

strach z rodicu, neochota a rozladénost pred navratem domi

agresivita vii¢i ostatnim osobam

uteky z domova, zaSkoléactvi

nahle zhorSeny Skolni prospéch

nahla ztrata vrstevnikl a ostatnich kamaradi

obtize v socidlni komunikaci, vyhybavé chovani

snizené sebehodnoceni

zvySena uzkostnost ditéte, vznik obavy a strachu bez zjevné negativni
predchazejici zkuSenosti

problémy s vyprazdiiovanim ( enuréza, enkopréza )

zvySena uzkostnost ditéte, vznik obavy a strachu bez zjevné negativni

predchazejici zkuSenosti (24).

Zanedbavani

Zanedbavani je v literatufe definovano jako vazné opomijeni rodi¢ovské

péce nezbytné pro spravny télesny a dusevni vyvoj ditéte (6).
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Zanedbavani se objevuje voblasti vyzivy, hygieny, stimulaci,
nedostateény dohled, 1écba ¢i vystavovani ditéte stresovym situacim nebo
nebezpeci doma i mimo domov (13).

Na psychicky vyvoj ditéte miize zanedbavani ptisobit pfimo (nedostatek
dohledu a kazn¢) nebo neptimo ( podvyziva, prochlazeni, Spatnd hygiena) (9).

Kazd¢ dité pottebuje pro svlj spravny télesny i psychicky vyvoj kvalitni
rodinné zazemi. Rodi¢e maji ze zakona povinnost se fadné o dit¢ starat a
napliovat jeho potfeby, materialni a citové, dalsi dilezitou soucésti je i vychova a

vzdélani ditste (5).

Zanedbavani byva dale déleno do nekolika podskupin:

1) télesné zanedbavani spociva v selhdni pii zabezpeceni télesnych potieb
ditéte jako je obleCeni, pfistieSi, ochrana pfed ohrozenim, hygiena,
nedostate¢ny dohled

2) vzdélavaci potazmo kulturni - dochazi k selhani v zabezpeceni plnych
moznosti vzdélavani ditéte. Do této podskupiny fadime nadmérné absence
ve Skole, détska prace v domacim prosttedim, ale i v prostfedi mimo
domov.

3) emocni zanedbavani se projevuje selhanim v zabezpeceni citovych potieb
ditéte v oblasti lasky a smyslu ptislusnosti.

4) zdravotni péce v pripadech, kdy dité potiebuje zdravotni péci nebo
v ptipadech, kdy je opomijena preventivni péce.

5) nedostate¢ny dohled umérny véku ditéte, ktery se projevuje vétsim poctem

urazl, kterym bylo mozné pfiméfenym dohledem zabranit (6, 15).

Rizikové déti
0 déti, které jsou pasivni, apatické, nendpadné, nevyrazné
0 déti, jez jsou néjak znevyhodnéné, a proto jsou méné zadouci a ty, které

zklamaly oc¢ekéavani rodic¢t
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0 d¢ti rodict, mentalné, somaticky ¢i psychicky postizenych, jedinct s
poruchou osobnosti a rodic¢t zavislych na alkoholu a drogach
0 déti rodict nezralych, mladych a déti rodict s nizkou sociokulturni Grovni

(25).

Rizikovy pachatel
0 osoby nemaji pro rodi¢ovskou roli dostatecné kompetence, nejsou schopni
nebo se aktudlné nemohou o dité pfijatelnym zptisobem postarat. Jedna se
o osoby, které maji celou fadu nedostatkli napi. zavislosti, postiZeni,
nemoci aj.
O osoby nemaji k rodi¢ovstvi dostate¢nou motivaci. Jedna se o osoby, které
jsou pftili§ zaujaty svymi problémy nebo svymi zajmy. Mladi a nezrali

rodice, rodic¢e zaujati svou vlastni profesni kariérou, svymi zalibami (25).

Pii posuzovani stupné zanedbavani se vychazi ze dvou kategorii. Prvni
kategorii tvoti té¢zké zanedbavani, které se vyznacuje pritomnosti déti v situacich,
které bezprostfedné ohrozuji jejich zivot ¢i zdravi. Druha kategorie je nazyvana
vSeobecné zanedbavani. Zahrnuje nedostatecnou ochranu pted nebezpecim urazu,
obecné patologickymi socidlnimi jevy, zanedbavani v oblasti stravy, odévu,

I€karské péce, kontaktu s vrstevniky a jinymi lidmi (15).

Jak mizeme poznat, Ze dochdzi k zanedbavani déti:

e necadekvatni obleCeni ditéte pro dané rocni obdobi nebo obleCeni jenz
pusobi ditéti nepohodli tim, Ze je ptilis malé nebo prilis velké

e dité je unavené a ospalé mimo béznou denni dobu

¢ nedostate¢na osobni hygiena

e neurotické navyky, asocidlni a destruktivni chovani ditcéte

e poruchy pfijmu potravy a narusena fec
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1.4.4

strava nizké nutriéni hodnoty a jednostranné podavani stravy po
nepiiméfené¢ dlouhou dobu, strava obsahuje malé mnozstvi ovoce a
zeleniny, z jidelnicku ditéte se ztraci tepla strava

zdravotné zédvadné podminky v domacnosti napi. odpadky, exkrementy,
plisenl , nedostate¢né vytdpéna domdcnost, tma, misto na spani je Spinavé
a chladné, nemusi se ani vyskytovat lizko

nedostatek 1ékaiské péce piimétené véku, poruchy ristu, vyvoje a
nerovnomérného psychomotorického vyvoje, zanedbani prevence pied
urazy

ponechéavani ditéte v domacnosti bez dozoru dospélého, pobyt ditéte na
ulici ve veCernich hodinach, ponechani déti po nepfimétené dlouhou dobu
v uzavieném prostoru, situace, kdy se musi dité starat o své sourozence

(15, 25).

Psychicke tyrani

Psychické tyrani byva také oznaCovano pojmem emociondlni Ujma.

V piipadé tohoto tyrani agresor pouziva tzv. verbalni agresi, ktera se vyznacuje

nadavkami, urdazkami, vysméchy, zastraSovanim a hrozbou obéti (5). Psychické

tyrani stejné jako t€lesné tyrani obsahuje slozku aktivni a slozku pasivni. Aktivni

slozka spociva v cileném, zdmérném a ucelovém jednani, naopak pasivni slozka

se vyznacuje absenci néceho, co by se spravné mélo ditéti dit. Toto tyrani

nepochybné vede k zdvaznému naruseni psychického vyvoje (15). Mezi nejcastéji

ohrozené déti patii déti starSiho véku, zejména na pocatku skolni dochazky a

v dospivani (6). Tyrani psychické je mezi vSemi druhy tyrani nejrozsifenéjsi a

zaroven je obtizné rozpoznatelné a hranice jsou neostré (13, 15).
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I v oblasti psychického tyrani existuje fada forem tyrani, které literatura

rozd€luje do péti subtypti:

pohrddni — zahrnuje posméch, nadavky, zavrhovani, zdlraznovani
neschopnosti nebo moralni zkazenosti

terorizovani — se vyznacuje hrozbami télesného ublizeni, nebo dokonce
zabitim, pfihliZeni nésili v rodiné

izolovani — osob¢ je branéno v interakci s ostatnimi vrstevniky, déti jsou
zavirany v mistnostech. Casto se jedna o mistnosti s nedostatkem svétla
(sklepy, toalety)

korumpovani — vede k povzbuzovani ditéte k antisocialnimu chovani,
k uzivani drog a jinych navykovych latek, dit¢ byva vyuzivano v roli
nahradniho rodi¢e ( musi peCovat o ostatni déti)

odpirani emoc¢ni opory — se vyznacuje ignorovanim ditéte, psychologickou

nedostupnosti (6).

V kombinaci s psychickym tyranim se Casto objevuje tyrani citové, které

zahrnuje pfimou verbalni agresi, tedy urdZeni, poniZovani, zastraSovani, snizovani

sebevédomi a sebeucty. V piipadé citového tyrani zde byva pritomna i neverbalni

agrese, ktera je volena predevsim tak, aby ji rozuméla jen obét’, napt. zvednuté

oboci, usmésky, ohrnovani rti atd. (5).

Psychické tyrani s sebou piinasi spoustu nasledkt

neschopnost ucit se novym zkuSenostem, déti nedostatecné vyuZzivaji
rozumové schopnosti. Diky tomu ¢asto mivaji horsi prospéch ve skole
chybi potfeba komunikace, déti mivaji nizkou slovni zadsobu

nedivéfivost, napadnd pasivita nebo naopak agresivita v chovani
impulzivita, afektivni vybuchy, nedostatek empatie, egocentrismus, déti
maji neustaly strach z potrestani

nizké sebevédomi a tendence k sebeobviniovani a sebeubliZovani

dit¢ ma nepfimefené obavy z kazdé nové situace
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e neurotické projevy jako je napf. kousani nehtl, krouceni ¢i vytrhavani
vlast, cucani prsti

e nepiiméfend reakce na bolest - dit¢ hystericky reaguje pfi sebemensim
podnétu nebo se naopak chova, jakoby bolest necitilo

e vznik zavislosti, poruchy pfijmu potravy, deprese, dale byvaji déti Casteji
nemocné, vyskytuje se vétsi pocet urazli a objevuje se sklon k obezité

e vyhybani se kontaktu s rodinou, nejistota ve vztazich , neschopnost
navazat nebo udrzet pratelské vztahy s druhymi lidmi, nediivéra k
dospélym lidem, kteti se jim snazi pomoci

e déti byvaji neoblibené ve Skole mezi vrstevniky i uciteli a ¢asto se stavaji

obéti Sikany (15, 24, 25).

1.5 Obecné nasledky Syndromu CAN

Problematika syndromu CAN zahrnuje tfi zdkladni skupiny nésledki.
Jednd se o psychickou deprivaci a traumatizace, posttraumatickou stresovou

poruchu a transgeneracni prenos (6).

1.5.1 Psychicka deprivace a traumatizace

Slovo deprivace obecné znamend stradani. Stradanim chapeme stradani

psychické (7).

Deprivace je stav, ktery nastdva v okamziku, kdy néktera z objektivné
vyznamnych potieb, biologickych <¢i psychickych, neni uspokojovana

v dostate¢né mife. Pfiméfenym zpiisobem po dostate¢né dlouhou dobu (16).

Psychicka deprivace je také definovana tak, ze zahrnuje stradani ve slozce
podnétové i citové. Dochazi k tomu, ze chybi dlouhodobé uspokojeni zékladnich
psychickych potieb v riznych vyvojovych fazich. Pfevazné v prvnich letech

o4

zpusobujicim nepfiznivé ovlivnéni aktualniho psychického stavu clovéka, ale
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ovlivituje 1 jeho psychicky vyvoj (16). Psychicka deprivace se mize projevovat
riznymi formami. Mize se jednat o deprivaci, kterd vznikd z divodu nedostatku
podnéti v prostiedi ditéte, deprivace projevujici se v procesu socializace nebo
deprivace, ktera se vyvine jako nasledek nedostate¢né styCnosti Casové ¢i
prostorové. Posledni formu tvofi deprivace, ktera se projevi predevSim v procesu
integrace vlastniho Ja. Nejcastéji se objevuje a popisuje deprivace projevujici se

v procesu socializace (6).

Od psychické deprivace je dilezité odlisit termin separace. Separace se

vyznacuje kratkodobym a pfechodnym charakterem (7).

1.5.2 Posttraumaticka stresova porucha

,,Posttraumaticka stresova porucha se rozviji po emocné tézke, stresujict
uddlosti, ktera predstavuje obvyklou lidskou zkusenost a byvad traumaticka pro

vetsinu lidi,, (6).

Posttraumaticka porucha je reakci na jednordzovy nebo déletrvajici
traumatizujici zazitek. Tato porucha se vyznaCuje znovuprozivanim a
pretrvavanim této udalosti ve védomi, spojené s intenzivnim strachem, pocity
bezmoci, hrizy a potfebou vyhnout se podnétim, které mohou byt s touto

smiSenosti spojeny (16).

Jednd se o psychiatrickou poruchu, kterda ma jako jedna z mala znamy
etiologicky ptivod. Zakladni symptomy této nemoci se objevuji az po tom, co byla
doty¢na osoba vystavena extrémné emoc¢né tézké, zranujici udalosti, ktera hrozila
umrtim, tézkym zranénim nebo nasilim sohrozenim fyzické identity.
Posttraumaticka stresova porucha se mtze také objevit v ptipadech, kdy je osoba
svédkem katastrofické udélosti, nebo tehdy, kdyz se dozvi o nasilné smrti ¢i

tézkém zranéni ¢lena rodiny (10).
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Projevy posttraumatické stresové poruchy

V literatufe jsou popsany tii skupiny:

1. vprvni skupiné se jedna o opakované znovuprozivani traumatu ve
vzpominkach a snech. Dochéazi k ndhlému zaplaveni pocity, Ze se cela
udalost opakuje. Dité zaziva intenzivni pocity tizkosti a strachu pfi setkani
s né¢im, co mu muze puvodni zazitek piipominat.

2. ve druhé skupiné se objevuji psychosomatické projevy — poruchy spanku,
poruchy pozornosti, nadmérna zivost, projevy zvysené tlekové reakce.

3. ve treti skupiné se déti snazi vyhnout myslenkam nebo pozitkiim, které se
tykaji inkriminované udalosti. Maji snizeny zajem o véci, které pro né
byly diive dalezité, zarovenn maji také pocity, ze jejich zivot nemd smysl,

ze neexistuje budoucnost (6).

Literatura uvadi dva typy zranujicich udalosti, které jsou charakteristické
u déti. Jedna se o nahly, neptedvidatelny traumaticky zaZzitek, nebo naopak o
opakované, predikované a ocekavané trauma (10). U déti dochéazi po prodé€lani
traumatického zazitku k procesu, ktery se da shrnout do péti fazi. Na zacatku je
typicka akutni vydéSenost, ktera doprovazi bezprostfedni zazitek. Druhd faze
neboli obdobi popteni zéazitku je charakteristicka psychosomatickymi ptiznaky.
Tteti je obdobi znovuprozivani zazitki ve snech nebo vzpominkéach. Poté
nasleduje pochopeni pfi¢in toho, co se odehralo. Posledni patou fazi je vytvareni

plani do budoucnosti (6).

1.5.3 Transgeneracni prenos

Télesny trest se vyznamné podili na transgeneraCnim pifenosu nasili ve
spole¢nosti, ktery vede k tyrani, osamoceni a opusténi na jedné strané a na druhé

stran¢ k transformaci v hrubé¢ a kruté tresty pachané na malych détech (19).
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Dité vyrastajici v rodin€ ptebird kladné nebo negativni vzorce chovani,
které pozdé€ji on sdm, Casto 1 nevédomé uplatiiuje ve své vlastni rodin€. Pokud
bylo dit¢ vrodiné¢ tyrano, zneuzivano ¢i zanedbavéano, existuje zde zvySené
riziko, Ze 1 ono samo bude své potomky vychovavat nevhodnym zptisobem.
Ptedavani nevhodného chovani z generace na generaci ma vice podstat. Jednou
znich byva skutecnost, Ze tyrané dit¢ zaziva obrovsky pocit bezmoci a vzteku.
Dité touzi mit moc své trapeni zastavit, poptipad¢ oplatit tu kiivdu a utrpeni, které
mu bylo zplsobeno a pravé toto se nabizi v interakci se svym ditétem. DalSim
diivodem miize byt to, ze kdyz je doma rodici trestano, utvofi si predstavu o tom,
ze je to tak spravné a Ze za neposluSnost nasleduje tvrdy trest. A tak v dospélosti

reaguje timto zplsobem, aniz by ho napadla jind moznost feseni situace (6).

1.6  Prevence syndromu CAN

Velice vyznamnou roli v feSeni problematiky syndromu CAN je aktivni
pfedchazeni tomuto jevu (2). Prevence je nejucinngjsi, kdyz je zahajena co
nejdiive. VétSinou se proto zalind pracovat srodi¢i jiz v dobé téhotenstvi,
obvykle jde o pravidelné navstévy socidlnich pracovnic nebo jinych odborniki. S
rodinou se pak intenzivné pracuje i nejméné do jednoho roku véku ditécte,
rodi¢lim jsou poskytované veskeré potiebné informace, je jim poskytnuta pomoc
pti osvojovani si dovednosti v péc¢i o dité, soucasné je jim doddvana i emocni a

socialni pomoc (13).

= Primdarni prevence, celospolecenska — spociva v kvalitni ptipravé déti pro
manzelstvi a rodiCovstvi jiz od rané¢ho veku. Déle spocivd v posilovani
rodicovského vztahu (obou rodi¢l) zaloZzeného na poznani a porozumeéni
svému ditéti, jeho potiebam a pravim. Détsky 1ékat se v oblasti primarni
prevence ucastni na vhodné a vCasné sexualni vychove, predevsim déti
upozoriuje na nejriuznéjs$i nebezpeci, kterd je mohou potkat a povinnost
odmitnout vSe, co je jim nepfijemné (2, 13, 21). Dalsi dalezitou soucasti

této primarni prevence je uloha pedagoga ve Skolach, ktery se podili na
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utvafeni osobnosti kazdého ditéte (31). V neposledni fad€ se v oblasti
primarni prevence mize vyuzit vzdélavaci program pro rodice, ktery se
tykd nasili. Cilem téchto programi je podpofit pozitivni rodiCovstvi a
porozuméni rodict zdkladnim potfebam a pravim ditéte. Rodice tak maji
moznost vice nahlédnout a pochopit souvislosti tykajici se tohoto tématu.
Edukace je provadéna ve spolupraci se znalci této problematiky a to i z
pohledu praktického. Vyuziti téchto pracovnikii je velice pfinosné, protoze
do edukace mohou byt vkladany i zazitky z praxe (21, 29).

Sekundarni prevence — je zamétend predevsim na detekci syndromu CAN
pfevazné u rizikovych rodin, u rizikovych déti, které jsou nedonosené,
handicapované, s détskou mozkovou dysfunkci apod. Détsky 1€kar sleduje
takové déti v rdmci dispenzarni péce a usiluje o zlepSeni rodinné situace.
Terciarni prevence — splyva sléCbou a rehabilitaci postizenych déti
syndromem CAN. Cilem terciarni prevence je zabranit dal§imu zhorSovani
jejich situace a pomoci jim najit pfijatelné feSeni i v téch nejhorSich
podminkach (2).

Kvartalni prevence — v oblasti sexualniho zneuZzivani zahrnuje ochranu
ditéte po jeho navratu do ptivodni rodiny, pokud bylo dit¢ umisténo na

pfechodnou dobu v krizovém, diagnostickém nebo kolektivnim zafizenim

(20).
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2 Cil prace a hypotézy

2.1 Cil prace

Cilem prace bylo nalézt v problematice nasili na détech oblasti, kde dosud

rodi¢e nemaji, dostatek informaci.

2.2 Hypotézy

1) Informovanost rodict souvisi s vékem.
2) Informovanost rodict souvisi se vzdélanim.
3) Rodic, ktery je informovan, by mél znat 1 ptiklad ze 4 zakladnich druha

nasili — nasili fyzické, psychické, sexudlni a zanedbavani.
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3 Metodika

Pro ovéteni vyse uvedenych hypotéz jsem se rozhodla vyuzit kvantitativni
vyzkum. Analyza dat byla provedena na zaklad¢ dotazovani formou pisemnych
dotazniki.

Zkoumanym souborem byly vybrani rodi¢e déti navstévujici 1. — 4. rocnik
vybranych zakladnich $kol. Jednalo se o Zakladni Skolu Habry a Zéakladni Skolu
Sazavka. Tyto Skoly jsem vybrala na zakladé pfedchozi ovétené spolupraci s nimi.
Po dohodé s fediteli byl vybran vzorek déti, jejichZ prostfednictvim byl dotaznik
dorugen k vyplnéni jejich rodi¢tim. Na ZS Habry byly uvolnény prvni 4. roéniky o
celkovém poctu 100 déti. 7S Sazavka uvolnila 2., 3., 4., ro¢nik o celkovém poctu
11 déti. Ve spolupraci s tiidnimi uciteli bylo détem vysvétleno, jak s dotazniky
pracovat, komu je pfedat a kdy je termin navratu.

Dotaznik se skladal z 9 otazek, pficemz prvni 3 otazky se tykaly
identifikacnich daji a zbylé otazky se jiz tykaly konkrétniho tématu.

Ptredpokladana ¢asova dotace k vyplnéni dotazniku Cinila ptiblizn€ 15 minut.
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4 Vysledky

Otazka ¢. 1 — Pohlavi respondentu:

Graf¢. 1

Pohlavi respondentii

M Zena
B muz

Zdroj: Vlastni vyzkum

Celkovy pocet respondentti byl nejvice zastoupen zenami, jak mizeme
vidét v grafu ¢. 1. Z celkového mnozstvi 111 respondentii byly zastoupeny ve %

zeny a %2 muzi. Dotaznik tedy vypliiovalo celkem 75 % zen a 25 % muzi.
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Otazka €. 2 — VEk respondentu

Graf ¢. 2

VéEk respondentu
W ZS Sazavka B ZS Habry
B0 = m =t m o m e m oo oo

pocet respondentii

20-29 30-39 40-49 50-59 60 a vice

vék

Zdroj: Vlastni vyzkum

V celkovém souboru 111 respondentli byla nejvice zastoupena kategorie
ve véku 30 — 39let. Tuto odpovéd uvedlo 67 respondentll na Zakladni Skole
Habry a 6 respondentd na Zakladni Skole Sazava. 23 rodi¢l tvoii vekova
kategorie respondentti od 40 — 49 let. Vékovou kategorii 20 — 29 let ve svych
odpovédich uvedlo 10 respondentti. Pét respondentiit zastupuje kategorii 50 — 59
let. Z celé skupiny tdzanych nebyl zaddny rodi¢ ve vé€ku star$i 60ti let, pocet

kategorii se tudiz sniZil z piivodnich 5 na 4 kategorie.
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Otazka €. 3 — Nejvyssi stupen Vaseho vzdélani:

Graf ¢. 3

Nejvyssi dosaZené vzdélani

W ZS Sazavka B ZS Habry

pocet respondentii

Zdroj: Vlastni vyzkum

Otazka cislo 3 byla zaméfena na nejvyssi stupein dosazeného vzdélani
respondentli. V dotazniku bylo uvedeno 7 druhti mozného zakonceni studia.
Z vysledkii se pocet kategorii snizil o kategorii vysokoskolské bakalaiské
studium, kterou ve svém formulafi neoznacil nikdo.

Nejvice respondentti odpoveédélo, ze dosahli stfedniho vzdélani s vyuénim
listem. Na druhé misto se zaradili rodice, ktefi slozili zkousku dospélosti, tato
odpovéd’ se tykala 47 respondentd, coz je jen o 1 respondenta méné nez
v piedchozi odpovédi. Respondenti, kteti vystudovali vysokoskolské magisterské
studium se fadi na tieti misto v celkovém poctu 10 rodict. Vyssi odborné vzdélani
vystudovali 4 respondenti a to jen rodice déti navstévujici Zakladni Skolu Habry.
Na odpovéd’ zékladni vzdélani a vysokoskolské vzdélani postgradualni odpovédel

stejny pocet respondentll, kazda z odpovédi byla udéna jednim rodicem.
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Otazka ¢. 4 — Kolik mate déti?

Graf ¢. 4
Pocet déti
5% 1% 11%
| w1
2
3
=4

M Vice nez 4

64%

Zdroj: Vlastni vyzkum

V grafickém znézornéni miizeme vidét, ze nejpocetnéjsi zastoupeni tvoii
rodice, ktefi maji 2 déti, v tomto ptipadé takto odpoveédélo 64 % rodica. Ve 20 %
se jedna o 3 déti, které se ziji v rodin€. 11 % respondentli odpovédelo, ze maji
doma 1 potomka. Velice piekvapujici pak byl 5% vysledek u poctu 4 déti, jelikoz
se v soucasné dob¢ problematika rodi¢ovstvi odsouva do pozdnich let, kdy je pak
Jiz obtizné mit tolik déti. Prekvapilo mé, ze se objevil takovyto vysledek v mém
vyzkumu, ktery jsem délala v malém mésté a na vesnici. Rodicovstvi se do
pozdniho véku odsouva, protoze kazdy chce nejprve ziskat co nejvyssi mozné
vzdélani a tomuto vzdélani odpovidajici kariéru. Posledni mozné varianta ¢itajici

4 a vice déti byla zastoupena pouze 1 %.
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Otazka ¢. 5 — Mate informace o problematice syndromu CAN (Syndrom

tyraného a

zneuzivaného ditéte):

Graf¢. 5

Informovanost o problematice syndromu CAN

M Ano
M Ne

59%

Zdroj: Vlastni vyzkum

Z celkového poctu 111 respondenttt odpovédélo v otdzce informovanosti o
problematice syndromu CAN takto: 41 % respondentli odpovédélo, ze ma
informace o této problematice. Zbyla ¢ast respondentl €ili 59 % rodic¢t uvadi na

poloZenou otazku odpovéd’ ne.
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Otazka €. 6 - Kde jste ziskal/ a informace o této problematice?

Graf ¢. 6

Zdroje informaci

4% 1% 6%

M piednaska,seminafe
5%  mnaucné publikace
m informativni letaky
M média(rohlas...)
M jiné-internet

M jiné- zdravotnictvi

33%

Zdroj: Vlastni vyzkum

Z grafu ¢islo 6 jasné vidime, Ze rodic¢e jako nejcastéjsi zdroj informaci
uvadeji média. Na této odpovédi se shodlo celkem 33 % dotazovanych rodici,
ktefi v ptedchozi otazce uvedli jako svoji odpovéd ano. Dalo by se fici, ze tato
odpovéd’ je zapri¢inéna medialnimi kauzami, které jsou posledni dobou stéle vice
vysilany v televizorech, rozhlasovych stanicich. Informace ziskané z prednések,
seminaill, informativnich letdkti a jinych zdroji (internet) podavaji informace
rodi¢im ve 4 — 6 %. Nauc¢né publikace a jiné zdroje, jako je napf. prace ve
zdravotnictvi pfinasi respondentiim informace jen 1 -2 %.

Na tuto otazku odpovidali pouze ti respondenti, kteti v pfedchozi otédzce,
odpovidali, Ze maji informace o syndromu CAN. Kazdy respondent mél moznost
si vybrat z variant vice odpovédi a pokud jim navrhované varianty nevyhovovaly,

byla zde jeste posledni varianta, kam mohli svoji odpovéd pisemné doplnit.
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Otazka &. 7 - Zkratka syndrom CAN znamena:

Graf ¢. 7

Syndrom CAN znamena
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13%

M Child Allowance and Nursing

M Child Abuse and Neglect
Child Allowance Nab

M neodpovédélo

60%

Zdroj: Vlastni vyzkum

Syndrom CAN, ktery je v literaturdch uvadény pod anglickou zkratkou
CAN, znamena Child Abuse and Neglect. Spravnou odpovéd’ na tuto otazku
uvedlo 60 % ze vSech moznych odpovédi. 24 % respondentli uvadi prvni moznou
odpovéd’ tedy Child Allowance and Nursing. Child Allowance Nab zaznamenalo
ve svych odpovédich 13 % respondenti. Ve 3 % se doslo k tomu, ze Zadna
z odpovédi nebyla uvedena, domnivam se, Ze respondenti neméli predstavu o tom

co syndrom CAN znamena.
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Otazka ¢. 8 - Co si myslite, ze patii do syndromu CAN:

Tabulka ¢. 8

Co patfi do syndromu
CAN 7S Sazavka |ZS Habry| Celkem | % ze 111 rodidi

tyrani psychické —

posméch... 10 86 96 86%
tyrani fyzické — trzné

rany... 10 87 97 87%
zanedbavani — dohled

na déti pri nemoci 3 21 24 22%
priliSna starostlivost —
priliSné obletovani 2 8 10 9%
zneuZivani — Kk praci,

ke kradezim 7 56 63 57%
sexualni zneuZivani —
pohlavni styk... 8 74 82 74%
tyrani fyzické —
pochvala,pohlazeni 1 9 10 9%
uzkostliva vychova 2 6 8 7%
zanedbavani -
nedostatek obleceni... 6 31 37 33%
tyrani psychické -
pochvala, uznani... 0 12 12 11%

Zdroj: Vlastni vyzkum

Otazka cislo 8 byla zaméfena na druhy tyrani. Respondenti mohli vybirat
vice odpovédi z pripravenych variant. Varianty odpovédi byly zdmérné sestaveny
tak, aby se nad nimi musel respondent zamyslet. Objevovala se jak spravna, tak
chybnd, ale i neutrdlni odpovéd'.

Z grafu mizeme vidét, ze nejcasteji uvadéna odpoved’ byla tyrani fyzické
(trzné rany...), tato odpoveéd byla zodpovézena v 87 %. Odpoveéd psychické
tyrani (posméch) byla zastoupena v 86 %. Jeden z druhi syndromu CAN je
sexualni zneuzivani, tuto odpovéd’ uvedlo 74 respondentli na ZS Habry a 8

respondentd na ZS Sazavka. 57 % respondentii uvedlo odpovéd zneuZivani
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k praci, ke kradezim. Odpovéd’ zanedbavani je ve vysledcich zastoupena u 33 %
respondentli. 24 rodicli se domniva, ze do zanedbavani patii dohled na déti pii
nemoci. Jako spravnou odpovéd povazuje 11 % rodi¢h psychické tyrani
(pochvala, uznani). Tyrani fyzické s variantou pochvala a pohlazeni, povazuje 10
rodict jako druh tyrani, zneuzivani a zanedbavani déti, stejné tak povazuje 10
rodict odpovéd’ priliSna starostlivost, pfilisné obletovani. V 7 % byla zastoupena 1
odpovéd’ uzkostliva vychova.

Z grafu mizeme vidét, ze rodiCe znaji alespon jeden ze 4 zakladnich druhti
nasili - nasili fyzické, psychické, sexualni a zanedbavani. Ve svych odpovédich
nejcastéji odpovidali v tomto potadi fyzické tyrani (trzné rany) , psychické tyrani
(posméch) , sexudlni zneuzivani (pohlavni styk), zneuzivani (k praci, ke

kradezim), zanedbavani (nedostatek oblecenti).
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Otazka €. 9 - Jaké si myslite, ze mohou bvt nasledky syndromu CAN:

Tabulka ¢. 9

Nasledky Z8 Sazavka | Z8 Habry | Celkem | % ze 111 rodici
obtizné navazovani
kontaktu 11 80 91 82%
stres 11 87 98 88%
obvyklé vztahy v rodiné 1 5 6 5%
spravny psychicky
VYVvoj 5 18 21 19%
télesna nemoc 7 30 37 33%
fyziologicky vyvoj
jedince 1 17 18 16%
prospivani ve §kole 4 26 30 27%
snadné navazovani
kontakti 1 2 3 3%
nocni pomocovani 9 73 82 74%
béZny Skolni prospéch 0 7 7 6%
problémy se
sebepojetim 10 68 78 70%
zvySuje se pocit jistoty 0 0 0 0%

Zdroj: Vlastni vyzkum

Otazka cislo 9 je koncipovéana stejnym zpiisobem jako predesla otazka
¢islo 8. Opét je tu vycet variant, kdy nékteré jsou spravné, jiné jsou chybné ¢i
neutralni.

Kdyz se podivame na graf vidime, Ze nam zde pievazuji Ctyfi odpovédi.
Jednou z nich je stres, na tuto odpovéd’ odpovédélo 88 % dotazovanych. Druhou
nejcastéji uvadénou odpovédi je obtizné navazovani kontaktd. Na tuto odpoved
v dotazniku odpovédélo 82 % rodict. No¢ni pomocovani povazuje jako spravnou

odpovéd’ 82 respondentil, coz v prepoétu ¢ini 74 %. Ctvrtou nejéastéjsi odpovédi
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dle respondentl jsou problémy se sebepojetim, tato otazka je zastoupena v 70 %.
T¢lesna nemoc se v odpovédich vyskytuje jiz méné Casto nez predeslé odpovédi.
Tticet respondentli uvedlo, ze mezi nasledky syndromu CAN patii prospivani ve
Skole. Jini rodice uvadéji, ze déti, které jsou tyrané a zneuzivané maji spravny
psychicky vyvoj, tuto odpovéd’ uvedlo 21 rodi¢t. 18 respondenti uvadi
fyziologicky vyvoj jedince jako nasledek syndromu CAN. Pouze 3 % respondentti
si mysli, Zze je pro déti snadné navazovani novych kontaktl. Obvyklé vztahy
v rodiné a bézny Skolni prospéch zaznamenavaji rodi¢e v 5 a 6 %.

Pocet variant se z 12 snizil na 11, jelikozZ u posledni odpovédi nebyla ani

v jedné skole zaznamendna z4dné odpovéd.
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5 Diskuze

Tyrani, zneuzivani a zanedbavani déti je velice zdvazné téma, na které
existuje spousta literatury, nicméné ziskat odpovidajici a pravdivé informace je
pomérné slozité. V nasi spole€nosti totiz pievlada nazor, ze skutecnosti tykajici se
rodiny jsou pouze zalezitosti rodinnou, tudiz soukromou a nikdo se v ni nemé bez
podmétu rodiny nijak angazovat. Vani¢kova (18) ve své knize uvadi, ze rodina
neni vzdy mistem klidu a ochrany a lidé by se méli naucit, Zze svoboda ¢lovéka je
omezena potud, pokud neomezuje ¢i neohrozuje osoby v jeho okoli.

V Ceské republice jsou kazdoro¢né vypracovavany statistiky, které se
tykaji tyrani a jinych psychopatologickych jevi. Statistika Ministerstva socialnich
véci (30) z roku 2002 udava 1235 piipadid psychicky, fyzicky a sexudlné
zneuzitych déti. Z celkového poctu se jednalo o 527 ptipadi télesného tyrani, 537
ptipadl sexualniho zneuZzivani a 171 ptipadii psychického tyrani. Pfi své praxi na
Odboru socidlnich véci jsem od pracovnic ze socidln€ pravni ochrany déti ziskala
informace o tom, Ze ony povazuji za nejcastéjsSi formu psychické tyrani, zejména
pak ponizovani a nadavky. Zde mizeme vidéet, ze se jednotlivé ndzory 1 vysledky
méni. Proto Ministerstvo prace a socidlnich véci pfi zvefejiovani udaji dodava,
ze pro interpretaci vysledkl statistiky je nutné brat v ivahu vzajemné prolinani
jednotlivych forem nasili. Po prostudovani dostupnych vysledka statistik je
viditelné, Ze nejcastéji odhalena forma tyrani je fyzické a nejcastejsi doprovodnou
formou je tyrani psychické. Ja osobné povazuji jako nejCastéji vyskytovanou
formu psychického nasili, piestoze jsem si védoma toho, jak obtizné je tento druh
nasili odhalit a dokazat.

Statistika Ministerstva prace a socialnich véci provedena v roce 2007 (27)
uvadi 1884 hlasenych ptipada tyrani déti, z tohoto celkového mnozstvi bylo tyrani
déti zastoupeno v 1205 piipadech. Forma fyzického tyrani se objevila v 588
ptipadech, psychické tyrani se objevilo v 617 pfipadech. Tyto udaje se shoduji
smymi vysledky, kdy rodi¢e uvadéji jako nejCastéjsi formu tyrani fyzické a
druhém misté tyrani psychické. Kdyz porovname statistiku MPSV z roku 2002 a

2007, mtzeme vidét jak se zvysil pocet evidovanych piipadi oproti roku 2002.
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Dale si také mizeme povSimnout vzrastu psychického tyrani, ktery se nékolikrat
zvysil. Pocet pfipadi fyzického tyrani se také zvysil, ale zvySeni neni nijak
zasadni. Rozdilné vysledky mohou byt zplsobeny napiiklad odlisnou
kategorizaci, méni se posuzovani problematiky v ¢ase a zcela urCité se méni
piistup k problematice. Specianova (14) ve své knize uvadi, Ze se v priibdhu asu
méni formy tyrani déti. Podle Specianové to souvisi s vyvojem pojeti piijatelného
chovani dospélé osoby wvici ditéti, ktery postupné sméfuje k minimalizaci
tolerance viici nasili na ditéti.

V roce 2008 udava Ministerstvo prace a socialnich véci (28) ve své tiskové
zpravé nové udaje o nevhodném zachazeni s détmi. Ceské urady eviduji 1978
pfipadl tyrani a zneuzivani déti. Oproti roku 2007 je to o 94 piipadlu vice.
V uvedenych statistikich mtzeme vidét, jak se rok od roku méni a pribyvaji
piipady i pfestoze je toto téma v médiich popisovano jako Spatné, necitlivé a
ohavné zachédzeni s détmi, potazmo kteroukoliv jinou osobou, protoZe nasili se
nemusi vyskytovat jen u détské vékové kategorie.

Ve své praci jsem pouzila kvantitativni vyzkum, jako metodu sbéru dat
jsem si zvolila dotaznik. Vyzkum jsem provadéla v misté svého bydlisté, a to na
Zakladni Skole v Sazavce a na Zakladni Skole v Habrech. V prvnim piipadé se
jednalo o zékladni skolu na vesnici ¢ili tzv. ,,malotfidku®, druha skola se nachazi
v malém mésteCku. Dotaznik byl uréen pro rodice déti, ktefi navstévuji prvni az
Ctvrty stupenl zakladni skoly.

Spoluprace se Skolami byla vyte¢nd, vySli mi vstfic, jak feditelé, tak
zamé&stnanci obou Skol. Dotazniky byly vypliovany rodici, které jim byly
doruceny prostiednictvim Skoly. Ttidni ucitelé vysvétlili détem komu dotazniky
odevzdat a do kdy maji byt dotazniky vyplnény a vraceny zpét. Dotaznik byl
jednoduchy, skladal se z 9 otazek tudiz, i Casova dotace na vyplnéni dotazniku
nebyla nijak zdlouhava. I ptesto, Ze byl dotaznik jednoduchy, jsem se obavala, jak
to s vyplnénim nakonec dopadne. Pfeci jenom se jednd o dosti choulostivé téma
na které zdaleka vSichni nebudou chtit odpovidat. Velice mne piekvapilo, kdyz se

mi pak dotazniky vracely v hojném poctu a témét bezchybném vyplnéni. Jediny
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problémem se vyskytl u otazky Cislo 7, kterd se tykala zkratky syndromu CAN.
Ve ttech ptipadech doslo k tomu, Ze se mi dotaznik vratil bez vyplnéné odpovédi.
Jednalo se o to, ze dotazovany rodi¢ mél zaznamenat z jakych slov se zkratka
CAN sklada. Domnivam se, Ze rodi¢e nevédéli jak odpovédét, tak radéji nechali
prazdné misto, nez aby odpovédéli chybné. Jinou moznosti, pro¢ rodice na tuto
otazku neodpovéedéli je to, Ze neznaji a neni u nich kladen diiraz na znalost cizého
jazyka. Z vysledki je jasn¢ vidét, Ze se na vypliiovani podilelo tfikrat vice Zen
nez muzi,, coZ moznd souvisi stim, ze matky maji o této problematice vice
informaci neZ muzi.

Z grafu c¢islo 2 mize vidét zndzornéni véku respondentli, nejveétsi pocet
rodict je ve véku 30 — 39 let. Druhou nejcastéjsi kategorii jsou rodice ve véku 40
— 49 let. Po této kategorii je 10 respondenty zastoupena kategorie rodi¢t ve véku
20 — 29 let. Rodice ve veéku 50 — 59 let tvoii kategorii Citajici 5 respondent.

MuzZzeme si povSimnout, jak dochazi k posunu matetstvi do pozd¢jsich let oproti

vvvvvv

N 24

do pozd¢jsich let, protoze si myslim, ze mladi rodi¢e mohou byt svym détem déle
napomocni. Zde bych chtéla podotknout, ze ma hypotéza informovanosti
souvisejici s vékem je vyvracena, protoze ¢im je ¢lovek starsi, tim je zkuSenéjsi a
to je v mém dotazniku je popteno.

Graf Cislo 3 pojednava o vzdélani respondentd. Z vysledku vidime, ze
prvni a druhé misto obsadili pouze s rozdilem jednoho Cisla respondenti stfedniho
vzdélani s vyuénim listem a stfedniho vzdélani s maturitni zkouskou. Deset rodict
vystudovalo vysokoskolské magisterské vzdélani. Vyssi odborné vzdélani
dokoncili 4 rodic¢e. Zakladni vzdélani a vysokoskolské postgradualni vzdélani
dokoncil stejny pocet rodic¢ii a to 1 z kazdé kategorie. Kategorie vysokoskolské
studium — bakalaiské jako nejvyssi dosazené vzdélani neuvedl ve svém dotazniku
nikdo, tudiz se pocet kategorii snizil z plivodnich 7 na 6. M4 druha hypotéza se
tykala informovanosti o problematice na zdkladé vzdélani. I zde si troufam fici, Ze
se hypotéza nepotvrdila. Domnivam se, ze studium zakoncené vyucnim listem

nepfinese dostatecné mnozstvi informaci o této problematice, 1 ja sama nemohu
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fici, Ze bych se na stfedni Skole, kterd byla zakoncena maturitni zkouskou
dozvédéla néjaké vétsi mnozstvi informaci o této problematice.

Z grafu ¢islo 5 muze vidét kolik informaci maji rodice déti navstévujici 1.
— 4. ro¢nik zékladni Skoly. V grafu je znazornéno, ze 59 % rodi¢i nema informace
o syndromu CAN. Rodi¢e majici informace tvoii zcelkového poctu 111
respondenti 41 %. Timto vysledkem jsem byla zaskocena, protoZe toto téma
v soucasné dobé¢ stale vice slychano. Rodice, kteti odpoveédéEli na otdzku zda maji
informace o syndromu CAN kladné, navic odpovidali v otdzce Cislo 6, odkud tyto
informace maji. U této odpovedi byla moznost oznaceni vice odpovédi. Nejvice
rodi¢t odpovédelo, Ze informace ziskali z médii, na druhém misté byly pfednéasky
a seminafe, tieti misto obsadily informativni letdky, na ¢tvrtém misté je internet,
paté¢ skoncily naucné publikace a posledni misto ziskalo zdravotnictvi jako
zameéstnani.

Otazka cislo 8 pojednava o tom, zda rodice vi co patii do syndromu CAN.
Z odpovédi vyplynulo, ze 87 % vi, Ze do této problematiky patii fyzické tyrani,
jako jsou trzné rany, kopani, mlaceni. 86 % rodi¢i vi, Ze sem patii psychické
tyrani charakterizované predev§im posméchem, nadavky, ponizovanim. Sexualni
zneuzivani bylo rodici obsazeno v 74 %. Jako ¢tvrty typ nasili rodice uvadéji v 57
% zneuzivani k préci, ke kradezim. Zanedbavani ve smyslu nedostatku obleceni je
rodi¢i zodpovézeno ve 33 %. V dotazniku bylo umysiné uvedeno né&kolik
nespravnych odpovédi, jako je naptiklad tvrzeni, Ze se psychické tyrani vyznacuje
pochvalou a uznanim, touto odpovédi se nechalo zmast 11 % rodica. Fyzické
tyrani ve smyslu pochvaly, pohlazeni a pfiliSna starostlivost ( pfiliSné obletovani,
nepfimétrend kontrola ditéte ) byly zodpovézeny 9 % rodicu. Piekvapujici pro mne
byly tyto odpovédi, zejména pak odpoveéd’, Ze se jako tyrani povazuje pochvala.
Myslim si, Ze rodi¢e zmatly nabizené kladné i zaporné varianty. Uzkostlivou
vychovu oznaéilo jako jeden z typi nasili 7 % rodi¢i. Specidnova (14) ve své
knize uvadi, Ze nejcastéjSim druhem ohrozeni ditéte je télesné tyrani, télesné
tyrani nasleduje sexualni zneuzivani, zanedbavani a psychické tyrani. Treti

hypotéza tika, ze rodic¢, ktery je informovan, by mél znat 1 ptiklad ze 4 zakladnich
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druhti nasili — nasili fyzické, psychické, sexudlni a zanedbavani. Tato hypotéza
byla v mém vyzkumu potvrzena.

Posledni otazka Cislo 9 byla zamétena na nasledky tyrani. Stejn¢ tak jako u
predchozi otazky méli respondenti moznost vybrat vice odpovédi. Ve stanovenych
variantach se nachézely i nepravdivé odpovédi. Nejcastéjsi odpovedi bylo, Ze jsou
déti nejvice ohrozeny stresem. Mezi dalsi objevujici se odpovédi patfilo obtizné
navazovani kontaktu, no¢ni pomocovani, problémy se sebepojetim. Tyto
odpovédi se v dotaznicich pohybovaly v rozmezi od 70 % - 82 %. 33 % rodict
odpovédélo, Ze nésledkem tyrani je télesna nemoc. 27 % rodi¢h oznacilo
prospivani ve Skole jako nasledek tyrani. Spravny psychicky vyvoj jedince jako
nasledek tyrani oznacilo 19 % rodi¢t. Fyziologicky vyvoj jedince byl oznacen
v dotaznicich od 18 rodi¢i. Bézny prospéch ve skole, obvyklé vztahy v rodiné a
snadné navazovani kontaktu uvadi ve svych odpovédich 3 — 6 % rodicua. Statistika
ministerstva prace a socidlnich véci z roku 2007 (30) tika, ze tyrani u déti
zpusobuje nejcastéji posttraumatickou stresovou poruchu, hospitalizaci, télesné
poskozeni, umrti a téhotenstvi. Vysledky ziskané v této otazce potvrzuje Fiala
(31). Ten uvadi, ze se u déti objevuje strach, bezmocnost, t€lesnd nemoc ve formé
somatickych obtizi jako jsou bolesti hlavy, bficha, objevuje se i pomocovani. Déle
tiké, Ze déti maji malo pratel, protoze maji strach z navazovani novych kontaktt.

Myslim si, ze pro usnadnéni, pochopeni a prozkoumani této problematiky
by bylo vhodné vytvoftit pro rodi¢e vzdélavaci program, kde by byla srozumitelné
vysvétlena zdvaznost tyrani. V programu by mohly byt popsany druhy tyrani,
pficiny, zjevné pficiny, ale 1 negativni disledky pro pozdéjsi etapy zivota ditéte.
V edukaci bych stejné jako rodice rada uvitala jakékoliv demonstrativni piiklady
z praxe piednasejicich odbornik.

Namétem pro jiny vyzkum by mohla byt otazka, zda rodi¢e pouzivaji
télesné tresty, jak Casto a zda je povazuji a zda se tyto tresty mohou byt

zapocitavani do tyrani.
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6 Zavér

Cilem prace bylo nalézt v problematice nasili na détech oblasti, kde dosud
rodi¢e nemaji dostatek informaci. Domnivam se, ze se mi podatilo nalézt drobné
nedostatky v druzich syndromu CAN, kde byly zdmérn€é uvedeny nepravdivé
moznosti odpovéedi, na které nékolik rodic¢t odpovédelo.

V teoretické ¢asti praxe jsem popsala, jak postupoval vyvoj nésili od tzv.
prirodnich narodt az po 20. stoleti. Dale jsem v praci popsala problematiku tyrani,
zneuzivani a zanedbavani se vSemi jejich zndmymi druhy, pfiznaky, pachateli a
rizikovymi ob&ét'mi. V praci je také nastinéna problematika prevence tykajicich se
syndromu CAN.

Pracovni hypotézy byly v praci stanoveny tfi. Prvni hypotéza byla
definovdna takto: informovanost rodi¢l zévisi na v€ku. Tato hypotéza byla
vyzkumem vyvracena. Druhd hypotéza tikd, Ze informovanost rodicli zavisi na
vzdélani. 1 tato hypotéza byla rovnéz vyzkumem vyvracena. Z vyzkumu se
ukazalo, Ze odpovidalo nejvice rodi¢i, ktefi vystudovali stfedni vzd€lani
s vyuénim listem. Posledni tfeti hypotéza tika Ze, rodi¢, ktery je informovan, by
mél znat 1 ptiklad ze 4 zékladnich druhd nésili — nasili fyzické, psychické,
sexualni a zanedbavani. Tato posledni hypotéza byla potvrzena vyzkumem
provedenym v této praci a literaturou. RodiCe nejcCastéji ve svych odpovédich
uvad¢éji na prvnim misté¢ fyzické tyrdni, poté psychické tyrani, sexudlni
zneuzivani, zneuzivani a zanedbavani.

Téma tyrani, zneuzivani a zanedbavani je velice obtizné sledovat, protoze
ob¢ané nemaji dostatek informaci o této problematice a navic zde stale prevlada
nazor, ze zéalezitosti odehravajici se v rodiné jsou Cisté jen soukromou zalezitosti,
o kterou se cizi lidé nemaji zajimat. Diky tomuto je spousta piipadli neodhalena,
protoze se lidé boji néjakym zplisobem zasdhnout.

Dle mého nazoru je tieba zefektivnit komunikaci na toto téma, poradat
seminafe a besedy o tomto tématu, na které by bylo dobré pozvat osoby z tad
soudil, pracovnic OSPOD, které vi a maji dostatek materiald o této problematice.

Myslim si, ze by nebylo Spatné nastinit obyvatelim i mozné nasledky tohoto
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chovani napt. dokumentaci od soudu, ktera zajisté obsahuje i fotografie téchto

hriiznych ¢ind.
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9 Piilohy

Ptiloha ¢. 1 — dotaznik uréeny pro rodic¢e déti navstévujici 1. — 4. rocnik

zakladnich skol.
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Dotaznik
Jmenuji se Katefina Aubrechtova. Jsem studentkou Zdravotné socialni

fakulty, JihoGeské univerzity v Ceskych Budé&jovicich. Na této fakulté studuji obor
Rehabilitacni a psychosocidlni péce o postizené déti, dospélé a seniory. Chtéla
bych Vas poprosit o vyplnéni tohoto dotazniku, ktery bude podkladem pro mou
bakalafskou praci na téma ,,Vzdélavaci program pro rodice v oblasti nasili na
détech®. Dotaznik si, prosim, nejprve pozorné€ piectéte a nasledné u kazdé otazky
vyberte odpovéd’/i a oznacte ji/je.

Dotaznik je anonymni a udaje z n¢j nebudou nijak zneuzity.

Ptedem dékuji za Vasi spolupraci

1. Pohlavi:
a) Zzena
b) muz

2. Vék:
a) 20-29
b) 30-39
c) 40-49
d) 50-59

e) 60 avice

3. Nejvyssi stupenn Vaseho vzdélani:
a) zakladni vzdélani
b) stfedni vzdélani s vyucnim listem
¢) stiedni vzdé€lani s maturitni zkouskou
d) vyssi odborné vzdélani
e) vysokoskolské vzdelani - bakalarskeé
f) vysokoskolské vzdélani — magisterské

g) vysokoskolské vzdélani — postgradualni



4. Kolik mate déti?
a) 1
b) 2
c) 3
d) 4

e) Vicenez4

5. Mate informace o problematice syndromu CAN (Syndrom tyraného a
zneuzivaného ditéte):

a) ano

b) ne

Pokud bude Vase odpovéd ne, pokracujte v otazce ¢islo 7.

6. Kde jste ziskal/ a informace o této problematice (mizete uvést vice odpovedi):
a) odbornd, skolni prednaska, seminare
b) naucné publikace
¢) informativni letaky
d) média (rozhlas, televizni potrady, tisk)

€) JING (UVedte)....o.ovuiiiiii i,

7. Zkratka syndrom CAN znamena:
a) Child Allowance and Nursing
b) Child Abuse and Neglect
¢) Child Allowance Nab

8. Co si myslite, ze patii do syndromu CAN (miizete uvést vice odpovedi):
a) tyrani psychické- ponizovani, posméch, pohrdani
b) tyrani fyzické- tfeseni ditéte, tmysIné popaleni, trzné rany
¢) zanedbavani- dohled na déti pfi nemoci, pomoc pii piipravé do skoly

d) pftilisna starostlivost- nepfiméfena kontrola ditéte, ptiliSné obletovani



g)
h)

3

zneuzivani- zneuzivani k praci, zneuzivani ke kradezim

sexudlni zneuzivani- pohlavni styk, ordlni sex, pornografické
videozédznamy

tyrani fyzické- pochvala, pohlazeni

uzkostliva vychova- strach z toho, ze se ditéti néco piihodi

zanedbavani- nedostatek obleceni, nedostate¢né zajiSténi fadné Skolni
dochézky

tyrani psychické- navstévy vrstevniki, pochvala, uznani

9. Jaké si myslite, Ze mohou byt nasledky syndromu CAN (mulZete uvést vice

odpovédi):

a)
b)
c)
d)
¢)
f)
g)
h)
i)
J)
k)
)

obtizné navazovani novych vztahti
stres

obvyklé¢ vztahy v rodin¢ a s prateli
spravny psychicky vyvoj

télesna nemoc

fyziologicky vyvoj jedince
prospivani ve skole

snadné navazovani novych kontaktt
no¢ni pomocovani

bézny Skolni prospéch

problémy se sebepojetim, sebediivérou

zvySuje se pocit jistoty a bezpeci



