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Abstrakt

Bakalafska prace se zabyva Sikanou mezi seniory na domé s peCovatelskou
sluzbou. Hlavnim cilem a snahou je pomoci kvalitativniho vyzkumu prokéazat zda se
Sikana projevuje ¢i nikoli. Teoreticka ¢ast poukazuje na fakt, ze Sikana je rozsahlejsi
problematika, nez je v mnohych odbornych zdrojich uvadéno. Rozebira piivod, vlivy a
typy agresivniho chovani. Cilené vyhledava vztahy mezi projevy agresi a seniorskym
vékem a zménami ve stafi. Také seznamuje s mnoha pojmy jako je Sikana obecné,
agrese a agresivita, senior a stafi, zmény ve stadfi a dim s pecovatelskou sluzbou.
Teoretickd €ast se snazi o propojeni vySe zminéného a dovést Ctendie k poznani, Ze
teoreticky je Sikana vaznou problematikou nevyhybajici se ani senioriim a zafizenim se
socialnimi sluzbami. Prakticka ¢ast pak zkouma, zda se Sikana opravdu objevuje, v jaké
mife, odhaduje typologii obéti a agresort, nejcastéjsi typy Sikany a jejich Cetnost. Také
nabizi subjektivni ndhled dotazovanych na piipadné feSeni a ptivod takového jednéani
mezi seniory. Teoreticka ¢ast ma za tikol, mimo jiné, potvrdit ¢i vyvratit (nebo alespon
zpochybnit) ¢ast teoretickou. Cilem bakalatské prace je pak samotné zjisteéni, jestli se
Sikana mezi seniory na domé s pecovatelskou sluzbou opravdu objevuje a pokud ano,
tak umoZznit vhled do problematiky (zavaZnost, poZadavky na dalsi, konkrétnéji
zam&fené vyzkumy a celkové vzbuzeni z4jmu o tuto problematiku). Poslanim celé
bakalarské prace je tudiz poskytnuti impulsu K pfipadnému feSeni, monitoringu ¢i
prevenci Sikany mezi seniory a to nejen na dome s peCovatelskou sluzbou (samoziejmée
za predpokladu, ze se domnénka potvrdi). Informace vyplyvajici z bakalarské prace by

méla poslouzit nejen odborné, ale i laické vetejnosti.

Klicova slova: Sikana, senior, stafi a zmény v jednani, dim s pecovatelskou sluzbou,

agrese, konflikt.



Abstract

The bachelor’s work concerns bullying among seniors at house with home care. Main
aim and effort is proving whether bullying happens or not with qualitative research.
Theoretical part points the fact, that bullying is much wider issue than it is introduced in
many specialized sources. It describes origin, influences and types of aggresive
behavior. It looks for relationships among aggression occurences and senior’s age and
changes in old age. It also presents many terms like bullying in general, aggresion and
aggressiveness, senior and old age, changes in old age and house with home care.
Theoretical part makes effort to connect all mentioned above and lead the reader to
recognition, that bullying is serious issue including seniors and facilities with home care

and social services.

Practical part examines, whether bullying really appears, what range, estimates victim's
and aggresor’s typology, most types of bullying and their frequency. It also offers
subjective respondents” overview with potential solution and origin of such behavior
between seniors. Task of practical part is, except others, confirm of reject (or question at

least) theoretical one.

Aim of bachelor’s work is finding out, whether the senior’s bullying at house with home
care really exists. If it does, then enable an insight into the issue (importance,
requirements for next, more specific aimed searches and completely getting more
interested). Mission of the bachelor’s work is to offer the impulse to potential solution,
bullying monitoring or prevention among seniors not only at house with home care (in
condition the assumption will be confirmed of course). Arising information from the

work, should serve to both professional and non-professional public use.

Key words: bullying, senior, old age, changes in behaviour, nursing home, agression,

conflict
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UvVOD

Kdyz se vyslovi pojem Sikana, vétSina lidi si pfedstavi negativni chovani na Skolach
ruzného typu, v praci, pomoci vypocetni techniky ¢i mobilniho telefonu. Nékteii dokazi
Sikanu rozdélit i do ,,zékladnich* dvou typi jako je psychické a fyzické trapeni druhého,
prevazné slabsiho, jedince. Je ale tato Site pohledu postacujici? Svou praci a vyzkumem
celkové chci poukdzat na rozsifenost Sikany mimo notoricky znamé oblasti. Seznamit
Ctenafe co vSe se pod pojmem Sikana skryvd. Nabidnout vhled do problematiky,
prevence, detekce a poukdzat na moznosti vzniku Sikany. Rozsifit pohled Siroké
vetejnosti (laické i odborné), ze Sikana, se zékladnou v agresi a konfliktu, ma spojitost
S osobnosti jedince, s vné&j§imi vlivy jako naptiklad pisobeni 1€ki, starnuti, netypické
bydleni, zmé&na naro¢nosti okoli, ztrata vrstevniku, vliv kultury atp., a s vlivy vnitinimi
jako jsou vychova, vzdélani, poruchy osobnosti, hodnoty jedince atd. Teoreticka Cast
mé bakaléaiské prace by méla toto vSe Ctenafi poskytnout, pomoci mu vSe propojit a
ukézat, Ze je mnoho véci a jesté vice situaci pro agresi, konflikty, Sikanu a nezvladnuti
takto nepfiznivé situace. Seniofi nejsou imunni proti Sikanovani, naopak jsou na tom,
dle mého minéni huf. Seniofi jsou specifickd skupina méné odolnd negativnimu
chovani. Jsou citlivéj$i a mnohdy ohroZené;j$i nez jini. Na to navazuje prakticka ¢ast
prace, kde vyzkum prokéaze ¢i vyvrati mou domnénku, zda se Sikana mezi seniory na
dom¢ s pecovatelskou sluzbou vyskytuje/objevuje. Poskytuje pohled na tuto
problematiku nejen z pohledu pracovniki, ktery je v pfimém kontaktu s klienty, ale také
Z pohledu samotnych klientll. Otazky jsem smétovala co mozna nejkonkrétnéji, aby mi

byla zodpovézend vyzkumné otdzka: Vyskytuje se Sikana mezi seniory ve vybraném

domé s pecovatelskou sluzbou?
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. TEORETICKA CAST

1 SOUCASNY STAV

1.1 DUM S PECOVATELSKOU SLUZBOU (DALE JEN DPS) A PERSONAL
1.1.1 DPS

DPS ze zékona prakticky neexistuje. OvSem samotna pecovatelska sluzba
(terénni) a pfidruzené ambulantni sluzby (stravovani na DPS ap.) jsou zakotveny

v zakoné €. 108/2006Sb. o socialnich sluzbach, popt. ve vyhlasce ¢. 505/2006.

Piesto Cevela (2012) DPS charakterizuje a uvadi, ze DPS nepatii mezi pobytové
sluzby, jde o byty v dom¢ zvlastniho uréeni pro bydleni seniord a zdravotné postizenych
dospé€lych obcantl, jejichz zdravotni stav umozZiuje vést pomérné¢ samostatny zivot
S podporou terénnich a ambulantnich sluzeb socialni péce. Dale tvrdi, ze byt v DPS
predstavuje piirozené domaci prostiedi, respektuje soukromi a pfitom koncentruje
nabidku sluzeb (v€etné stravovani). Stale je to ale forma institucionalizace, 1 kdyZ svym
zpiisobem okrajov€. Navic je v DPS ve valné vétSin€ zastoupena seniorska populace a
z diivodu vdovstvi, jsou to pievazné zeny a na zakladé téchto skutecnosti je tu plodna

puda pro konflikty ve vétSim mnozstvi nez v béznych typech bydleni.

1.1.2 Vymezeni pojmii podle Malikové (2011)

Terénni sluzba - sluzby jsou poskytované u klienta doma (tam kde zije).

Pecovatelskd sluzba - pomoc potiebnym jedinctim V péci o sebe a 0 domacnost.

Pracovnik v socialnich sluzbach
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- vzdélani ,,staci” odborné stredoskolské ¢i vyssi odborné a/nebo

odborny kurz v odpovidajici délce (urcuje zakon).

- Cinnost — nepedagogicka cCinnost (hygienické a spolecenské
navyky a jejich fixace), pfima obsluzna péce (pomoc pii hygiené,
oblékani ap.), pecovatelska ¢innost (prace s lidmi s fyzickymi ¢i

psychickymi obtizemi aj.).

Socialni pracovnik - vzd&lani VS, akreditovany kurz, VOS ukonéené absolutoriem

(podrobnosti opét uptesituje zékon).

- Cinnost - wuzavirdni smluv, vydavani rozhodnuti a jiné
administrativni tkony, vétSinou nevykonava piimou obsluznou

péci.

1.1.3 Personal, komunikace se seniory a mozZnosti reSeni pripadného konfliktu

Krom¢ rodiny, znamych a sousedt je na DPS diilezitou osobou pro seniora pravé
persondl. Konkrétni ,,pfidélend* pecovatelka, ktera u klienta vykondva tkony ur¢enych
smlouvou a zakonem. Pecovatelka je vyznamnou osobou, kterd mé veliké procento
pravdépodobnosti odhalit, dozvédét se ¢i vypozorovat rizné pozitivni, ale hlavné
negativni jevy v prostiedi seniora. Clovék se velice Gasto svéii spiSe relativné cizimu
¢lovéku nez vlastni rodin€. Rozhodujici je zde stud, moZnost nepochopenti ¢i zlehcovani
ze strany blizkych, obava, Ze by problém mohl vyplout na povrch. U pecovatelky, ktera
je profesionalem a pfijimani informaci od klientd je na urovni zpovédniho tajemstvi,
seniora zbavi (vice ¢i méng¢) ,,bloku* v podobé¢ studu ap. Pecovatelka ma také vyraznou
»preventivni funkci. Spojuje seniora s vnéjSim prostiedim, preddvé informace, udrzuje

klienta ,,v obraze*, motivuje ho a pomaha v rozvijeni schopnosti a dovednosti.
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1.1.3.1 komunikace pecovatelka x klient

Zde, jako v podstaté kdekoli jinde, musi pecCovatelka piizptisobit komunikaci

schopnostem a dovednostem klienta. Senior ale ma sva specifika a témi jsou zmény ve

stafi a jejich kombinace (naptiklad demence a geriatricka osamélost a mnoho dalsich).

Bariéry v komunikaci podle Pokorné (2010):

vnitrni — vyplyva ze schopnosti a dovednosti jedince, jeho prozivani a
zdravotniho stavu (obava zneuspéchu, strach, zlost, bariéry postoje,

neptipravenost, fyzické nepohodli, nemoc...).

vnéjsi — dano zevnim prostifedim, jeho uspotadanim ap. (vyruSeni dalsi osobou,
hluk, Sum, vizudlni rozptylovani, neschopnost naslouchat, komunikacni

zahlcent).

Dalsi determinanty jako zdroj komunikacéni bariéry podle Pokorné (2010):

&initelé ovlivitujici schopnost PRITIMAT sdé&lovany obsah — fyzické, psychické,

kognitivni a psychosocialni zmény.

Cinitelé ovliviujici schopnost DEKODOVAT sdé&lovany obsah — aktualni

psychicky a fyzicky stav, pfedchozi zkuSenosti, kognitivni zmény ap.

Cinitelé ovliviiujici schopnost PRODUKOVAT nova sdéleni ¢i reakci na
puvodni informaci - aktudlni psychicky a fyzicky stav, kognitivni zmény,

schopnost slovni produkce ap.
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1.1.3.2 Postoj pecovatelky podle Pidrmana (2005)

Postoj pecovatelky ma pfimy vliv na stav klienta:

e negativni jednani: nepfiméfeny nesouhlas a kritika, davani pfislibi, ignorace,

prilisné kontrola, projevy zloby ¢i agrese proti klientovi atd.

e pozitivni jedndni: empatie, klid, tvuréi pfistup ke klientovi, respektovani

individuality, prav, emoc¢niho rozpolozeni klienta, profesionalita ap.

Personal i klienti maji jistd prava a povinnosti, kterymi se fidi. Persondl ma navic
urcitd vnitropersonalni nafizeni (dana zdkonem) a témi jsou napiiklad Eticky kodex,
Standardy kvality socialnich sluzeb, Listina zékladnich prav a svobod, Prava seniord,

ruzné charty atd.

1.1.3.3 Reseni konfliktd

Tim, Ze DPS neni pobytové zatfizeni a pecovatelska sluzba je sluzbou terénni,
nema persondl témét zadnou moznost a €as jak pii konfliktu zasahnout. Mnohdy se o
ni¢em ani nedozvi. Pfi vaznych konfliktech (jako fyzické napadeni) je feSeni stejné jako
v b&zném souziti kdekoli jinde — zavolani Policie CR a nasledné feseni se zfizovatelem
DPS (poruseni napf. domovniho fadu). Konfliktim, jakymi jsou naptfiklad hadky,
pomluvy ap., lze zabranit jen tézko. Dulezitd je zde pravé schopnost spravné

komunikace, taktu a diplomacie.
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1.2 SENIOR, STARI, OSOBNOST A ZMENA JEDNANI

Osobnost, stafi a zména jednani ve stari, to vse spolu tizce souvisi. Nékde jsem
slysSela, Ze jaky je ¢lovek uvnitt, jakd je osobnost, o to vic se jeho povaha projevi ve
stafi. Ztraci se zabrany. Kviilli nemocim, ve stafi obvyklych, se senior soustiedi prave na
n¢. Doléha na né osamélost, pribéh jejich Zivota, vidina budoucnosti méfici se uz ne na
desetileti, ale na roky, v pfipadé vaZzné nemoci, na mésice. Ve staii se objevuje mnohem
vice nemoci, rizné kognitivni a emocionalni poruchy, nebo ,,jen vyhroceni* osobnosti.
Abychom si vSe dali do souvislosti, musime si definovat kdo je senior, co je stafi a

starnuti, osobnost, zména jednani. To vSe ma vliv na projevy agrese. Nékdy ovlivnitelné

jindy nikoli.
1.2.1 Senior (Cevela, 2012)

Definice seniora, jistd periodizace, je spiSe formalni zalezitosti. Pfesto vystihuje

urcitou variabilitu priorit.

e mlady senior — 60 - 74 let (dominuje zajem o praci, seberealizaci, volnoCasové

aktivity, péci o vnoucata...).

e stary senior — 75 — 89 let (Casto nastupuji zdravotni problémy, ovdovéni, nartsta

potteba odpocinku...).

e velmi stary senior — 85 a vice let (problémy se sobé&stacnosti, potieba péce a

podpory).

Dalsim ,,rozd€lenim‘ seniort dle Cevely (2012) je z hlediska zajmu a potieb: elitni,
zdatni, nezdvisli, kiehci, zavisli, zcela zavisli, umirajici. Postupné¢ zde ubyva
samostatnosti, zvladani Zivotnich naroki, vykonnosti. Zarovenl vSak pfibyvéa zdravotni

problémy, poteba pomoci druhych ap.
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1.2.2 Starnuti a stari

Starnuti i1 staii samotné, je t¢Zko definovatelné. Je to individualni vnimani zmén
vlastniho téla a psychiky. Je to tzv. posledni faze lidského zivota, v nizZ se napadnéji
projevuje involuce (omezovani, zanikani), souhrn involu¢nich zmén, se zhorSovanim
zdatnosti, odolnosti a pfizpusobivost organismu (Kalvach, Onderkova,2006). Existuje
rozdil mezi stafim kalendainim (v€k clovéka) a staiim biologickym (mira a zdatnost

involuce) (Kalvach, Onderkova,2006).
1.2.3 Osobnost

Strukturu osobnosti tvoii schopnosti, temperament, urcité rysy (napf. introvert a

extrovert) a charakter.

Clovék je jedineéna osobnost. Souhrn vlastnosti jedince je néco co se zpravidla u
druhého neopakuje. Ur€ité ne ve stejné kombinaci. Na jednu stranu je to to co nas déla
lidmi — neopakovatelnost, jedine¢nost, pestrost, zajimavost a nas zivot zajimavym. Na
stranu druhou je to zdroj konflikt, nesvard, nenavisti, diskriminace ap. Za néco je

»vinna* dédi¢nost, za néco vychova a za néco nas piistup k zivotu a lidem okolo nés.

1.2.4 Socialni patologie ve staii podle Cevely (2012)

Socidlni aspekty neuspésného starnuti a maladaptace na stafi, osamélost jako
porucha socialni ucasti (participace) a kritické profidnuti socidlni sit€, socidlni
vylouceni, v€kova diskriminace ¢i zdravotni a funk¢ni kiehkost, chudoba, materialni
nezabezpecenost a nevhodné zachdzeni (zanedbavani, zneuZzivani, tyrani, asocialni

chovani, zanedbavani sebe sama) — to vS§e se mliZeme povazovat za socialni patologii.
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1.2.4.1 Charakteristika netsp&ného starnuti a patologického stafi podle Cevely

(2012)

psychika

- zavazna nespokojenost, maladaptace, bezvychodnost, iizkost, deprese.

- stud — emoce, ktera muze fungovat jako zpétna vazba, jako uzite¢na
pojistka, abychom jisté véci uz radgji neopakovali (mluvime-li 0
budoucnosti), ale mize byt i bicem, ktery nas tyrd a podrazi ndm nohy

(Kramulova,2012).

zdravi a funkce

- Spatné funkéni zdravi, kriticky nizka tUroven potencidlu zdravi
(zdatnost, odolnost, adaptabilita), zadvazné¢ funkcni deficity, funkéné
zdvazné choroby, rozvinuta geriatricka kiehkost (chatrani zdravi a

funkéniho stavu bez jasné vazby na konkrétni nemoc).

- demence — podle Jiraka a kol. (2009) se agresivita u demence objevuje
ve formé nadavek, vyhroZovani, ni¢eni nabytku ¢i1 jinych véci kolem sebe
i schopnosti napadnout jinou osobu. Glenner a kol. (2012) pak pfichazi
S tzv. katastrofickymi reakcemi pii péci o ¢lovéka s demenci. Ty souvisi
s nahlou zménou chovani k horSimu. Mezi katastrofické reakce patii

verbalni ¢i fyzicka agrese, obavy, vztek, paranoia, tvrdosijny vzor aj.

- vliv 1€kt — nékteré 1éky, kombinace 1€kt maji za nasledek zhorSeni

nalady, ovlivnéni emotivity, vyvolani agrese.
- emotivita a jeji poruchy.

- mirné kognitivni porucha.
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e interakce s prostiedim

- nesobéstac¢nost.
e socialni oblast

- vysoka mira nutné podpory, péce a pii jejim neposkytnuti zanedbanost

a socialni vylouceni.

e spiritudlni oblast

- pocit marnosti, nesmifenosti, nenaplnénosti, ,nespojenost®

(diskontinuita) zivota.

1.2.4.2 Faktory podilejici se na subjektivné i spoleCensky zivaZném stavu
s vysokou mirou utrpeni a/nebo konzumace spolefenskych vydaji podle Cevely
(2012)

e pokrocila geriatrickd kiehkost (svalova slabost, hypomobilita, instabilita, pady).

e nebezpecny zivotni styl (nevhodné stravovani, malnutrice, obezita, izolace).

e choroby a stavy, které jsou invalidizujici a kauzalné nelélitelné (demence,

aterosklerosa, degenerace sitnice).

Jo 24

e maladaptace na stafi, osobnostni charakteristiky — nekonstruktivni (rezignace,

ztrata motivace, konfliktni jednani a komunikace).

e ztotoznéni se s roli zavislého, nezdatného starce — ¢asto nedobrovolné.

e narocné bariérové prostiedi nebo zivot v odlehlych oblastech.

e osamélost — nedostate¢na ptirozena socialni sit’.
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e chudoba — nedostatek prostiedkii pro seberealizaci, zabezpeceni, upravé

prostiedi.

e nevzdélanost — nedostatek znalosti o moznostech feseni problémtl.

e dysfunkce podptrnych sluzeb — vysoka mira institucionalizace.

e v¢kova diskriminace — vyc€lenéni, predsudky, stereotypy.

e nevhodnd 1écba/zdravotnicky personal — nezédouci ucinky 1ékt, dlouhodoba

institucioalizace.
1.2.5 Spolecenské diisledky starnuti

Je celoevropskym faktem, Zze populace starne. Klesa natalita a i mortalita.
Hlavnim diivodem je prodluzujici se vék doziti, dynamicky rast kvality 1ékatské péce a
vibec objektivni kvality Zivota jedincl. VétSinou jiz nejsou takové fyzické naroky na
jedince. Diusledkem pak je vétSi finanéni z4téZ na stat jako garanta socidlni podpory
nejen ve stafi, snizujici se ekonomicka (finan¢ni) navratnost od ¢im dal vétsiho poctu
seniorti v CR (tzn., Ze na seniory jiz nema kdo ,,vydélavat“, dostavaji diichod, na ktery
maji narok, ale ona socidlni davka jiz v mnohych pfipadech neni pokryta ziskem). A
protoze je soucasnost ovladana kapitdlem a celkové honbou za penézi je logické, Ze

ageizmus (diskriminace vuci seniorim) se diive ¢i pozdé&ji v néjaké mite objevi...
1.2.6 Mezigenera¢ni vztahy a sociologie rodiny

O rodin¢ jako takové a jejim vyznamu se budu vice rozepisovat prave v kapitole
rodina. Nejvétsim problémem je zde totiz rozpad multigeneracni rodiny a z toho
vyplyvajici institucionalizace seniorti (prarodi¢il). Senior tak ztraci nejen dulezitou
aktivni roli pravé prarodiCe (péce o vnuky, o dim, o rodinu jako takovou), ale 1 ztrata
mezigeneracni solidarity (pfirozend pomoc od mladsich ¢lenii rodiny, sousedii ap.).
Také, spolecné s institucionalizaci, se ztraci tradice, moralni hodnoty, emocnich vazeb —

prakticky vSeho co je odjakZiva predavano z generace na generaci. To vSe se, se zménou
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ve struktufe a fungovéani rodin a domdcnosti, mizi a dasledky, které to dozajista mit

bude, pocitime az v generacich budoucich (Cevela,2012).
1.2.7 Zaméstnanost a aktivity seniora

Nejvétsi ranou pro aktivniho ¢lovéka je penzionovani — odchod do diichodu. Je
to zména nejen rezimu dne, ale i ekonomické stranky zivota a s tim spojeny Zivotni styl.
Dale ma penzionovani vliv na socialni za¢lenéni — odchodem z pracovniho mista ztraci
senior mnoho socialnich vazeb a je ohroZen izolovanosti. Maladaptace na tuto
vyznamnou zménu mize mit za nésledek deprese, konflikty, psychosomatické projevy,
nachylnost k vétsi spotfebé alkoholu ap. Jistym bojem proti tomuto jevu je posunuti

véku odchodu do diichodu (Cevela, 2012).
1.2.8 Bydleni a zména bydlisté ve stari

Bydleni, pod timto pojmem si kazdy ptedstavi néco trochu jiného. N&kdo
zamek, jiny byt 2+1 a dalsi naptiklad iglu. Jedno maji ale spole¢né. Bydleni znamena
domov a domov je rodina, sousedé, soukromi, bezpeci. At mame vztahy v rodiné
jakékoli, potad je to domov (nemam ted’ na mysli extrémné patologické chovani —
tyrani, zneuzivani ap., pak je institucionalizace na misté a jakési vysvobozeni). Lpime

na domove v détstvi, v puberté (i kdyz se to nezdd), dospélosti a neméné ve stafi.

Typ bydleni prakticky urCuje nasi kvalitu Zzivota. Kvalitni bydleni,
mezigeneracni solidarita, rodina a sousedské vztahy to je prakticky prevence pted
institucionalizaci. Nebo alespoil jeji nejvice mozné oddaleni. Specifickym
gerontologickym problémem je samo st€éhovani se ze znamého do neznamého. Jde o
velmi z&vazny stresor a je prakticky jedno zda jde o chténé ¢i nechténé st€hovani. Jak se
senior vyporada s institucionalizaci, zdvisi na mnoha faktorech, diivodech a pravé
onomu chténi/vyzadani. Pokud ptipadné prestehovani se podcenime, mize u nékterych
jedinci vyvolat psychosomatické problémy, emocni vykyvy, izolovanost a vétsi

nachylnost k agresi (Cevela, 2012).
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1.3 SOCIALNI SKUPINA

Socialni skupina je zakladnou pro pochopeni a podporu jedince, kterd do
skupiny patii, ale i pro projev konflikti, agrese a Sikany. Je proto velmi dulezité
pochopit co se socidlni skupinou mysli, jeji déleni a co je vyhodou a nevyhodou.
Zejména pak v propojeni potieb seniora a jeho umisténi do domu s pecovatelskou

sluzbou — zde totiz vznika dost atypicka socidlni skupina s mnoha nebezpecenstvim.

1.3.1 Definice

Jak jedinec jedna a jak projevuje ve spoleCnosti je urcovano skupinami, jichz je
jedinec ¢lenem. Vzijemné se ¢lenové ve svém jednani ovliviiji. Je to vlastné nékolik
jedinct, které spojuje napiiklad stejny zdjem, préce, cil ap. Jako pfirozend potfeba
Clovéka — tzv. tvor spolecensky. Skupinu ¢lovék ,,vyuzivd“ pro uspokojovani
zékladnich biologickych potieb. Spolecnost urcuje pravidla, skupina je formuluje.

Kazda skupina plni n&jakou funkci (Ri¢an, 2005).

1.3.2 Funkee skupin dle Ri¢ana (2005)

e oficialni funkce — sdruZeni na zdkladé spolecného vécného zajmu ¢i cile (vnik i

nedobrovolné€ — napft. Skolni tfida).

e socidlné-psychologickd motivace — potfeba byt pospolu, sdruzovat se, potieba

osobniho uplatnéni, vyniknout, ovladat a stejné jako pomahat druhym, potieba

bezpeci...
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1.3.3 Typy skupiny dle Ri¢ana (2005)

o formdlni — pevné stanovend uloha, jednoznaén€¢ uréend organizace, jasné

rozliSeni mezi ¢leny a necleny, jasné pridélené tkoly a pravomoci ¢lenim.

¢ neformdlni — spontanni vznik, kratkodoba 1 dlouhodobé existence.

1.3.4 Role ve skupiné dle Ri¢ana (2005)

Role poméhaji porozumét orientaci a jednani lidi ve spole¢nosti, kde kazdy
jedinec jedna a chovéa se tak jak mu ,,pfikazuje” jeho ur¢end role. Podle role se také

néco oéekava — soubor oéekavani.

Vtahy ve skupiné lze zméfit a to sociometrickou metodou.

1.3.5 Vliv skupiny na jedince dle Ri¢ana (2005)

Skupina vyviji na jedince tlak k pfizptsobeni se v jednani i v ndzorech. Pokud
tomu tak je, skupina jedince chvali, ceni si ho a poskytuji mu nejriznéj$i vyhody.
V opa¢ném piipadé se pozice Clena ve skupiné znacné zhorSuje. Proto mnoho lidi

podlehne tlaku skupiny a souhlasi i s tim s ¢im by jinak nesouhlasili.

Mame pfirozenou tendenci srovnavat sebe samého s druhymi — mocny

skupinovy faktor.

1.3.6 Rodina

Jako primarni socialni skupina ma neopomenutelnou a maximalné dilezitou
funkci. Kromé biologické a reprodukéni mé hlavné funkci zprosttedkovani ,,vrastu*

jedince do kultury a spole¢nosti (Matousek, 2003).
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Rodina je zdrojem jistoty, bezpeci a informaci o okoli a o jedinci samotném. Je
modelem, ktery Clovék napodobuje ¢i se s nim identifikuje. Podle rodinného zazemi
(fungovani ¢i disharmonie ap.) v détstvi jedince, vyznamné ovlivituje jeho psychickou

pohodu v dospélosti (Vagnerova, 2012).

1.3.6.1 Vyvoj rodiny a senior

Postupem c¢asu prosla rodina obrovskou zménou. Diive byla zcela normdlni
multigenera¢ni rodina. Z divodu spolecenskych zmén (ndhled na snatek, planované
rodicovstvi, pokles vlivu katolické cirkve ap.), promény domova a bytu (z vesnic do
meést) a promény ¢lent rodiny (vstup Zen na pracovni trh, moznost institucionalizace
déti, postizenych jedinct, senioril ap.), pfestala multigeneracni rodina plnit svou funkci.
Rozpad multigenera¢ni rodiny a pfesun péce o prarodi¢e na instituce je celoevropsky
proces s individualnim tempem a pojetim, ktery je ale odrazem spole¢nosti 21. stoleti.
V soucasnosti je rodina o pfimych ¢lenech (rodice a déti) a prarodi¢e jsou Casto
umisténi (i dobrovoln€) v rGznych druzich instituci jako je dim s pecovatelskou

sluzbou, domov pro seniory ap. (Kolesarova, 2012).

1.3.7 Vrstevnicka skupina

Jedinec zde nema své postaveni jisté, musi se umét prosadit, ale zarovenn musi
umét ostatni ziskat, aby ho byli ochotni akceptovat. Nejen v détstvi, kde se prvné tyto
vztahy utvafii, v dospélosti, kde se upeviiuji, ale po cely zivot je vrstevnicka skupina
nadmiru dulezitd. Jde o komplex socidlnich vazeb na tGrovni, mimo jiné, zajmovych
aktivit, v sousedstvi a pracovist. Vytvaii tzv. socidlni sit’ — slouzici jako zazemi, zdroj
pomoci a opory. Pokud jsou tyto vazby nezadoucim zpiisobem zménény ¢i vyrazné
posSkozeny (onemocnéni ap.) muze dojit k Sikané, agresi a jinym negativnim jevim

(Vagnerova, 2012).
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1.4 AGRESE, AGRESIVITA, FORMY, TYPY A PROJEVY

V dnesni dob¢ je agrese ¢im dal CastéjSim jevem. Nejen Ze se déti stavaji
dospé€ld populace zacinad brat agresi jako soucast zivota. Vzdyt v modernim svéteé
¢lovek musi jit za svym, byt prirazny a asto i bezohledny, protoze takovi jsou vSichni
a bez tohoto jednani by clov€ék niceho nedosahl. Zaciname lehce legalizovat tuto
»prubojnost®, ktera v mnohych znacich pfipomina prostou agresivitu. Samoziejm¢ je
dalezité rozezndvat tzv. zdravou a meze prekraCujici agresi. M¢ ale piijde, Ze
Vv soucasnosti se hranice, kdy jde jen o zdravou priibojnost a kdy uz je to agresivita se
vS§im vSudy, stird. Ztraci se lidskost, ochota nékomu pomoci, ohleduplnost a mnoho

dalSich cnostnych vlastnosti podobného vyznamu.

Ponésicky (2005) tvrdi, ze u lidi, zvlasté¢ pak v civilizovanych zemich, na
zakladé smluvnich norem nendasilného souziti chybi dostate¢né mnozstvi podnéti a
prilezitosti k agresi — v pozitivnim smyslu k prokazovani napi. odvahy. Dale tvrdi, ze
z tohoto divodu si sami, jaksi uméle, vytvatime specificky lidské konfliktni situace,
dochdzi k vnitrodruhové agresi, a ¢im vice se spole¢nost bude snazit o nastoleni
mirumilovnych podminek, tim spiSe bude dochazet ke konfliktim, jen jejich
smysluplnost bude upozadéna a bude se jednat spiSe o absurdity. A agrese bez

,»uslechtilého* ditvodu je ta nejhorsi.

Nejvice neuchopitelné je toto téma hlavné pro jeho subjektivni charakter
postaveny na emocich. Emoce doprovazeji nase dusevni déni a vyjadiuji vztah ¢lovéka

k okoli a k vlastnim projeviim a li$i se svou intenzitou (Mala, Pavlovsky,2010).
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1.4.1 Agrese, agresivni chovani

Agrese — nepratelské, zlostné az ito¢né projevy na trovni slovni i fyzické (proti

vécem, zvifatim, lidem) (Mala, Pavlovsky, 2010).

Vagnerova (2012) agresivni chovani definuje jako poruseni socidlnich norem,
omezujici prava a poskozujici nezivé objekty nebo i Zzivé bytosti. Ddle agresi

charakterizuje jako redlny projev agresivity, ktery miva charakter nasili.

1.4.2 Agresivita

Terminem agresivita oznaCujeme tendenci, pohotovost k nasilnému zptsobu
reagovani (Vagnerova, 2012). Martinek (2009) pak popisuje agresivitu jako uto¢nost,
postoj ¢i vnitini pohotovost k agresi — v $irSim slova smyslu se takto oznacuje
schopnost organismu mobilizovat sily k zapasu o dosazeni né&jakého cile a schopnost

vzdorovat t€zkostem.

1.4.3 Nasili

Nasili je jakykoliv incident, pfi kterém je pouzita (nebo ji jen hrozi) fyzicka sila
¢1 moc proti sobé, jiné osobe, skupiné ¢i komunité nebo zviteti — S nasledkem poranéni,

smrti, psychické Gjmy, poruchy vyvoje ¢i osobnosti (Haskovcova, 2004).

1.4.3.1 druhy nasili podle Haskovcové (2004)

o fyzické nésili — mad mnoho forem. Od odpirani piti, jidla ¢i 1éka, vystavovani

nepiimétenému chladu/horku, pfes biti az po smrt.
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psychické nasili — vétSinou je zaméfené na citliva mista obéti, ma mnoho forem

a velké mnozstvi z nich je (pravé pro svou individualitu) prakticky nemozné
identifikovat, rozpoznat. Patfi sem posmésky, ponizovani, verbalni agrese -
urazky, vysméch, hrozby, zastraSovani. Neziidka je, u seniorl, pouzité nasili
formou socialni izolace, zabranovani péstovani konick, ttok na domaci zviie ¢i

ni¢eni pamatec¢nich véci.

socialni nésili — toto nasili je reprezentovano prevazné finanénim a materidlnim

tyranim (pfevod bytu ¢i diichodu, pod natlakem, na druhou osobu).

sexudlni ndsili — formy: sexualni zneuzivani ¢i obtézovani, znasilnéni a obchod

se zenami. U seniorll se toto zneuzivani nazyva gerontofilie.

sebeposkozovdni — ndsili vi¢i sobé jiz formou anorexie ¢i bulimie a

V nejextremnéjsi forme je to sebevrazda.

instituciondlni tyrdni — nedostatek informaci, zdmérné odlouceni od rodiny ¢i

snizovani kontaktt sni, nekvalitni péce, nedostate¢na snaha feSit klientovi
problémy komplexné, Spatnd ¢i nevhodna vyziva, podcenéni ¢i nedodrzeni
pitného reZimu, nevhodna ¢i nadmérna indikace ukliditujicich 1€kt (posledni tii
,prohfesky* jsou velice Casto pachany prave na seniorech, ktefi jsou, zrovna na

tyto oblasti, velice citlivi).

medidlni nésili — nadmérna prezentace nasili ve filmech €1 zpravach a dale tzv.

nalepkovani urcitych skupin obyvatel, které jsou v médiich negativné

prezentované (seniofi, teenagefi...).

rasové ndsili — forma nasili pachana na jednotlivei ¢i skupiné z diivodu barvy

pleti, ptivodu, viry ap.
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1.4.4 Zatézova situace

Clovék se prakticky denné potyka s, vice & méné, naroénymi problémy a
situacemi, a v piipad¢ nepfijemnych udalosti dokaze svou vrozenou agresivitu
zvladnout. Pravdou ale ziistava, ze riizni lidé reaguji na zivotni situace rizn¢. Nejvetsi
rozdil se pak projevi v pfipadé stresové situace - nadmémé zatéze. Clovék, ktery je
jakkoli oslabeny (naruSenad osobnost, demence, 1€ky, stafi...) a dostane se do situace,
ktera pro né¢ho neni inosna a piiméfena, lehce piechazi v nejprostsi verzi agrese — tj. do

utoku, zlosti, hnévu, roz¢ileni.

1.4.5 Typy agrese dle studium-psychologie.cz (2012)
e 7 hlediska FORMY je to myslenkova, verbalni a fyzicka agrese.

e 7 hlediska POVAHY a kontextu pfi¢in je to afektivni, instrumentalni + noveé
Sikanovani.
e 7 hlediska ZAMERENTI - proti osobam, zvifatiim, vécem ¢&i na jiny objekt, nez

ktery byl spoustécem.

Afektivni (hostilni — nepfatelsky postoj zaméfeny obecné proti lidem, impulzivni,
emocionalni) agrese ma reaktivni charakter, obvykle neni planovand - vznika

vyprovokovanim (€asto nezdméernym).

Instrumentalni agrese ma promysleny charakter, je vedlejSim produktem pii dosahovani

jinych neagresivnich cili (snaha vyhrat - zranim soupefe aby neskoroval).

Sikanovani, tyranizovani a obtézovani (bullding, mobbing, harrasment) jsou relativné

nové typy agrese, typickym znakem je nerovnost v sile tyranizatora a obéti.
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1.4.6 Priciny zvySené agresivity u jedince

Miizeme si polozit jednoduchou otazku: ,, Kde se to v téch lidech bere?*. Podle
Martinka, (2009) hraji vyraznou roli genetické faktory a nékteré prameny uvadi, ze az
ze 60% je jeji mira dédicnd. Dale také tvrdi, ze t¢zko mizeme chtit, aby se potomek
siln¢ agresivniho otce choval jako andél. Agresivita se také objevuje, v Casto zvysené
mife, u seniortl. Velikou roli zde hraje dlouhodobé zdravotni obtize, demence, vliv 1€ka,
naruseni socialnich vazeb a z toho plynouci strach, Gzkost, deprese aj. Senior se také
dostava do situace, kdy je dlouhodobé hospitalizovan ¢i ptisla na fadu néjaka instituce.
At uz se jedna a dim s pecovatelskou sluzbou nebo domov pro seniory ap., je zde klient
socialni sluzby vystaven neptirozenému prostiedi, kde dlouhodobé¢ zije. Ztraci, vice ¢i
méné, soukromi, (odvazuji si tvrdit) 1 distojnost a celkové svlij zivotni styl, rytmus.
Kazdy by se vtéto situaci necitil nejlépe, senior navic mé sniZzenou schopnost

ptizpusobivosti K tak radikalnim zménam, jako je umisténi do ustavu.

Musime také rozeznavat ,,druh® agrese. Tento pojem je totiz vniman pievazné
negativné, néco co do moderni spolecnosti nepatii. Ale existuji pomyslné tfi oblasti —

zdravotni, psychicka a pfirozena.

1.4.6.1 Piirozena agrese

Zde jde o jakousi pudovost. Praptivodni boj o potravu, moc a uzemi (je tomu

dodnes, jen o néco ,,civilizovanéjSim* zplisobem).

e Obrana — mira tolerance je (pochopiteln¢€) variabilni z hlediska charakteru Gtoku

a charakteru a intenzity obrany (Fischer, Skoda, 2009).

e Pomsta — zde je podle Fischera a Skody (2009) mira tolerance niZ§i, protoZe se

nejednd o ptimou reakci na ¢in vyvolavajici tuto pottebu.
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Uspokojovani nekterych potieb — mezi tyto potieby mizeme zahrnout napf.
potiebu seberealizace, akceptace vlastni osoby druhou (napf. prostfednictvim
Sikany ¢i jiné formy agrese), materidlni atd. Tato forma agresivity je nejméné

tolerovana (Fischer, Skoda, 2009).

strach a uzkost — jsou to dvé rtzné emoce, které spolu ale uzce souvisi,
»dopliluji se®“. Strach je okamzitd reakce na situaci ohrozujici ¢i moZznost
ohrozeni zdravi &i Zivota. Uzkost je naproti tomu jisté emocionalni napéti,
nereaguje piimo na existujici podnét. Obé vSak mohou vyvolat nepfiméfenou

agresi formou utoku.

1.4.6.2 Agrese, na kterou ma vliv psychicky stav jedince — ,,psychicka agrese*

Narusena osobnost — existuji Ctyfi typy naruSené osobnosti dle Poncet-Bonissol (2012),

které vyuzivaji riizné typy agrese pro sviij prospech:

Bytost dvoji tvare — na venek ptlisobi tento Clovek, jako mily, zajimavy a
otevieny Clovék budici dojem bezchybnosti. V soukromi pak Ize, vydira a
vyhroZuje, osocuje druhé, necitelny, bez slitovani. Tento ty pfitahuje jedince
(obét) bez sebedivéry a sebeucty, ktera v minulosti trpéla nedostatkem lasky a

porozumeéni.

Strach z prdazdnoty — Takovyto jedinec o sobé podvédomé pochybuje, proto
pozoruje okoli i sam sebe. Snazi se sebevédomi najit u nékoho jiného — toho
chce vyuzit a znicit. Byva citové plochy, nenavazuje hluboké city, ale zaroven
svou rodinu a blizké okoli ujiStuje o nenahraditelnosti vzajemného vztahu.
Druhé lidi vnima jako ,,berlicky*, které mu pomahaji ujiStovat se o sob&é samém.

Pokud tuto ,,jistotu‘ ztraci, zufi.

Unik pred setkanim se sebou i s ostatnimi lidmi — tento typ ¢lovéka §kodi svému

okoli, aby se vyhnul strachu z prazdnoty. Je to strategie, kdy si tento ¢lovek na
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zivot jen ,hraje“, predstirdA péci o druhé, nepiebirda odpovédnost, je
nevypocitatelny. Aby se vyhnul depresi, ztraci tento cloveék sebekontrolu a dava

prachod agresivité.

o Vysavac* Zivotni sily — jde vlastné o osobni Uspéchy druhych, které takto
narusenou osobnost nenechéavaji v klidu a de€laji zni nebezpecného jedince.
Uspéchy druhych mu piipominaji netispéchy vlastni. Casto pouZivaji psychicky

natlak.

Psychiatricka diagndza

Je nespocet psychiatrickych diagndz, které zpiisobuji ¢i zhorSuji agresivitu
jedince. Mezi takové patii naptiklad schizofrenie, rizné druhy zavislosti (alkoholismus
ap.), fobie, emocné¢ nestabilni porucha osobnosti, posttraumaticka stresova reakce,

kombinace riiznych poruch atd.
Narcismus

Jako jedna z poruch osobnosti, ktera je vSak velice vyrazna a stoji za to ji zminit
zvlast. Narcismus se vyznacuje zahled€nosti do své vlastni osoby a ptfehnané svou
osobnost oceniuje, to ofekava i od druhych. Pfiznacné, pro tyto lidi, je ovladani,
vyuzivani a zavidéni druhym jejich Gspéch. Vyznacuji se vnitini pochybnosti o sobé —
kompenzace piehnanym sebevédomym a arogantnim vystupovanim (Poncet-

Bonissol,2012).

1.4.6.3 Zdravotni oblast majici vliv na zvySeni agresi

Existuje mnoho okolnosti, které zvySuji agresivitu nebo sniZuji schopnost ji
ovladnout. Tyto okolnosti jsou tzv. mimo jedince. Nemiize je ovlivnit. Patii mezi né

naptiklad: 1éky, demence, bolest, dlouhodob4 nemoc ¢i hospitalizace ap.
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1.5 KONFLIKT
,,Jediné vitézstvi je takové, kdy vsichni zvitézi a nikdo neprohraje.** (Kratz, 2005, str.75)
1.5.1 Definice

Konflikt vznikd mezi dvéma a vice stranami, z nichz jedna je obvykle siln¢jsi a
tvrdi, Ze je v pravu (at’ jiz na drzeni jisté véci, a nebo ve zpusobu jednéni). Jednani miize
zpusobit zmafeni tuzeb ostatnich ,,0Castnikd“ konfliktu. Nejdilezitéjsi je domnéla

opodstatnénost pozadavku z néhoz konflikt vznika (Eggert, 2005).

Kdyz lidé urovnavaji konflikty, velice €asto spolu nejednaji v ,,rukavickach®.
Kazda ze stran ma zajem (at’ uz opodstatnény ¢i nikoli) zvitézit a soupefe bez milosti

porazit (Kratz, 2005).

1.5.2 Pfinosy a stinné stranky konfliktu

Konflikt neni jen negativni pojem. V mnohém nas utvaii, pomaha ndm v zivoté

prekonavat rizné prekazky. U¢i nas.

1.5.2.1 Prinosy podle Eggerta (2005)

e podporuje rozvoj — u¢i nas piekonavat prekazky, spolupracovat.

e podporuje tvofivost — nuti nds hledat feSeni a prekondvat rozdily mezi G€astniky
konfliktu.

e rozviji uméni jednat s lidmi (navzdory rozdilnym nazortim).

e podpora vzajemného pochopeni ruznych hodnost, snah a kultur.

e podpora zmén a pokroku, jiz konflikt vyvolava.
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e podpora originality a podpory reflexe.

1.5.2.2 Stinné stranky podle Eggerta (2005)

e zvySené napéti, nizsi produktivita (vSe sméiuje ke konfliktu nikoli k praci).

e niz8i mezilidska soudrznost (donuceni vybrat si strany).

e postaveni a samolibost pfedchazeji rozum a skute¢nost.

e vvy$§i finanéni a Casové naklady atd.

1.5.3 Priciny konflikti (Eggert, 2005)

Spatna komunikace — neschopnost jasné vyjadfit své potieby, pojmenovat problém ap.

Vnimané rozdily — rasa, ndbozenstvi, pracovni aj. skupiny (pfirozena potieba odlisit se

o jiné skupiny).

Biologické sklony — Darwinova teorie, Ze pieziji jen ti nesilngjsi (k rozeznani kdo je

silngj8i a kdo slabsi slouzi pravé konflikt).

Prostorové vztahy — potieba vlastniho prostoru, jehoZ naruSenim konflikt vznika.

1.5.4 Urovné konfliktu (Eggert, 2005)
Podrazdénost — problémy a potize nejsou vyrazné (daji se ignorovat).

Rozmrzelost — jiz narusta stres a lze ocekavat potize, stale ale dokazeme logicky

vyjadfit své namitky.

Vztek — problémy jiz vyvolavaji silny pocit nespravedlivosti, urazenosti a neptatelstvi,

vstupuji na scénu emoce.
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Nasili — kazda ze stran je naplno presvédcend o spravnosti svého stanoviska, ¢asto se
objevuje touha po pomst¢ a odplaté. neni neobvyklé slovni, ale i fyzické napadani, které

je vnimano jako pfiméiené.
1.5.5 Nékteré typy konflikti dle Eggerta (2005)
Mezilidsky:
¢ ideologie (napf. Sovinismus x feminismus).
e povaha (napf. dominance x umirnénost, introvert X extrovert).
e kultura (napi. Americ¢ané x Polaci).
e v¢k (mladi x starsi).
e hodnoty (napft. konzervativci x liberdlové).

e nabozenstvi (napt. Kiestanstvi x Islam).

Narodni:
e majetek (chudi x bohati).
e obcanské valky.
Mezinérodni:

e Studena valka.

e boj proti terorismu.
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1.6 SIKANA

1.6.1 Definice

Vétsina z nas si fekne, Ze prece vi co je Sikana. Problém nastane, pokud tento

pojem musi vysvétlit, definovat, konkretizovat. Snad je to i1 tim, ze definic je mnoho a

ani odbornici se jednohlasné¢ neshoduji na konkrétnim synonymu anebo se rozchazeji

Vv dobé vzniku ¢i pfi jaké intenzité uz to neni Skadleni, ale Sikana.

Zde nabizim nékolik definic:

Sikana je ublizovani né€komu, kdo se nemize ¢i nedovede branit (Riéan,
Janosova, 2010).

Pro vztah, ktery oznaCujeme jako Sikanovéani, je pifiznacnd naprosta
nesoumérnost sil, kdy mocnéj$i zneuziva slabsiho a posSlapava jeho prava
(Kolat, 2001).

Sikanovani je agresivni chovani s hlavnim cilem poskodit jistou osobu ¢&i
skupinu lidi, vyuziva riiznych prostfedki k dosazeni svého cile, od pomluv ptes
slovni utoky az po fyzické nasili (Kolat, 2005).

Za Sikanovani se povazuje, kdyZ jeden nebo vice zakli opakované a umyslné
ublizuje druhym. Znamena to, Ze vam n¢kdo, komu se nemizete ubranit, d¢la,
co je vam nepiijemné, co vas poniZuje anebo to prosté¢ boli — strka do vas,
nadava vam, schovava vam véci, bije vas. Ale mliZze vam znepiijemnovat Zivot i
jinak, pomlouva vas, intrikuje proti vam, navadi spoluzaky, aby s vami
nemluvili a nevSimali si vas (Minimalizace Sikany,2003).

Sikana patii mezi rizikové chovani i socidlné-patologické jevy — je pfi ni
omezovana osobni svoboda jedince, svoboda rozhodovani, je ponizovana lidska
distojnost a cest, mnohdy je obétem ubliZzovano na zdravi ¢i majetku
(Ambroova).

Sikanovani je jakékoliv chovani, jehoZ zamérem je ubliZit jedinci, ohrozit nebo
zastraSovat jiného zdka, pfipadné skupinu zdkd. Je to cilené a obvykle
opakované uziti nasili jedincem nebo skupinou vici jedinci ¢i skupiné zaka,

ktefi se neumi nebo z nejriznéjSich divodl nemohou branit. Zahrnuje jak
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fyzické toky v podob¢ biti, vydirani, loupezi, poSkozovani véci druhé osobé,
tak 1 utoky slovni v podob¢ nadavek, pomluv, vyhrozovani ¢i ponizovani. Miize
mit i formu sexualniho obtéZovani aZ zneuZzivani. Sikana se projevuje i v
nepiimé podob¢ jako ndpadné piehlizeni a ignorovani zéka ¢i zakl tfidni nebo
jinou skupinou spoluzadkli. Nebezpecnost pusobeni Sikany spociva zvlaste v
zavaznosti, dlouhodobosti a neziidka v celoZivotnich nasledcich na duSevnim a

télesném zdravi (Zeman, 2000).

Sikana je, bohuzel, i v dnesni dobé velice ¢astou zaleZitosti. Na §kolach je prakticky
dennim chlebem mnohych déti. Clovék by fekl, Ze v 21. stoleti se bude takové negativni
chovani minimalizovat, ale jsem pfesvédcend, ze je tomu naopak. Navic se v nékterych
pfipadech i tabuizuje ¢i se samotnd situace zlehcCuje, nahrazuje jinymi, mirnéjSimi

nazvy. Napftiklad nevhodné chovani mezi seniory ap.

Sikanovani je vsudypiitomné a mize nas doprovazet cely Zivot. Zaéina v roding
mezi sourozenci, pokracuje ve Skolce a v dal§ich Skolach (bulling), v zajmovych
skupindch, na vojné, v zaméstnani (mobbing), v partnerskych vztazich (domestic
violence), v nemocnicich, v PL, mezi njjemniky domu a kon¢i tfeba tyrdnim seniort

v rodin€ nebo v domovech pro seniory (Kolaft, 2005).

1.6.2 Druhy Sikany

Existuje dvoiji zakladni rozdéleni Sikany.

e Primad — jde pievdzné o ptimé fyzické 1 slovni napadani z rozmanitych divodil
(rasismus, jinakost ap.), zdmémé poSkozovani a brani véci, poniZovani,

zotroC¢ovani atd.

e Neprimd — jde hlavné o socialni izolaci (ignorovani, vyhybani se jedinci ap.).
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Casto se tyto dvé formy kombinuii a jedna z druhé miiZe vychazet.

o Fyzicka agrese — agresor, k sikanovani obéti, pouziva fyzické nasili, poptipadé

predméty, kterymi ucini utok diraznéjsim.

o Slovni agrese a zastraSovani — agresor obé&ti vyhrozuje fyzickym utokem,
zastraSuje, nadava ji, vysmiva se nebo ji zesmesiiuje ap.

o Kradeze, niceni a manipulace s vecmi — agresor obéti nici a odcizuje véci, nebo
si véci pujcuje a vraci je znehodnocené.

e Nasilné a manipulativni prikazy — agresor nuti obét' k riznym nepiijemnym

¢innostem a/nebo tkolim (Dolezalova, 2008).

1.6.3 Projevy

JiZ od ,,druhti” Sikany 1ze pomérné lehce odvodit projevy Sikany. Od téch méné
nenasilnych jako je izolace, ignorace, posmésky, pomluvy, vyclenovani z ptipadnych
spole¢nych akci, naschvaly, kradeze, poSkozovani véci aZ po ty velice zdvazné a nasilné
¢iny. Témi jsou napiiklad fyzické utoky rukou, nohou, holi, pfimé cilené zranujici
slovni Gtoky, poniZzovani, vyhroZovani atd. Zamérné se vyhybam hodnoceni Sikany jako

wewvr

muzou byt nepiekonatelné jiz pomluvy.

vrwe

1.6.4 Priciny a dusledky — troj(péti)rozmérny model Sikanovani

Kolat (2001) popsal trojrozmérny prakticky pohled na Sikanovani:

1) Sikanovani jako nemocné chovani.

Hlavni rysy lze popsat takto: imyslné, vétSinou opakované tyrani a zotrocovani

spoluzéka ¢i spoluzéki, kdy jeden nebo vice zZakl pouzivaji agresi a manipulaci.
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2)

3)

Sikanovéni jako zavislost.

Je charakterizovano vzajemnou vazbou mezi agresorem a obéti, prevazuje lidska
strategie: skryt vlastni strach a zaroven vyuzit strachu druhého.

Sikanovéni jako porucha vztahu ve skupiné.

Nikdy neni Sikanovani pouze zdleZitosti agresora a obéti, ale odehrava se v
n¢jaké konkrétni skupiné. Je to tedy tézka porucha vztahli skupiny, kterad

podlehla infekci.

Ja, vzhledem k tématu prace, doddvam jesSté Ctvrty a paty, neméné dilezity, rozmér

tykajici se seniorti.

4)

5)

Sikanovani, jako dasledek onemocnéni a starnuti.

Vliv starnuti a nemoci (napi. Alzheimerovi demence) ve stafi ma veliky vliv na
ovladani agrese, zvladani konfliktd a stresovych situaci.

Sikanovani jako dasledek ,.atypického* spolecného souziti.

Rodina je jedinou pavodni a pfirozenou skupinou, kde by se ¢lovek mél citit
nejlépe. Ve ostatni je tzv. atypické a skytd mnohé nastrahy a situace, které by
jinak clovék bud’ nefesil, anebo by je nefesil tak Casto. Jde hlavné o domy

S pecovatelskou sluzbou a domovy pro seniory.

1.6.5 Agresor

Ani zde neni Uplné€ jednoznacnéd definice. Jsou urcité spolecné znaky, ale na

prvni ani druhy pohled neni mozné agresora odhalit. ZvIasté jedna-li se o dospélého ¢i

¢lovéka v seniorském veéku.

Pfesto miizeme identifikovat nékteré typy agresorti/inicidtorti Sikanovani podle

Kolate (2000).

1) Hruby, primitivni, impulsivni, se silnym energetickym pietlakem, naruseny

vztah K autoritd. Sikanuje masivng, tvrdé a nelitostné, vyzaduje absolutni

poslusnost, pouziva Sikanovani cilené k zastraSovani ostatnich.
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Specifika rodinné vychovy - Casty vyskyt agrese a brutality rodici a agresofi
jakoby nasili vraceli nebo ho napodobovali.

2) Velmi slusny, kultivovany, narcisticky $lechtény, sevieny, zvySené uzkostny,
nékdy i se sadistickymi tendencemi v sexudlnim smyslu. Nasili a Sikanovani je

cilené a rafinované, déje se spise ve skrytu, bez ptfitomnosti svédki.

Specifika rodinné vychovy - ¢asté uplatiiovani disledného a naro¢ného pftistupu,
n¢kdy az vojenského drilu bez lasky.

3) “Srandista”, optimisticky, dobrodruzny, se zna¢nou sebedivérou, vymluvny,
neziidka oblibeny a vlivny. Sikanuje pro pobaveni sebe i ostatnich, patrna snaha

vypichnout “humorné” a “zabavné” stranky.

Specifika rodinné vychovy - je pfitomna citovd subdeprivace a absence

duchovnich a mravnich hodnot v rodiné.

1.6.6 Obét’

Nejen agresora nelze presné specifikovat a jasn€ na n¢ho ukdzat tzv. prstem.
Ob¢éti se miize stat prakticky kdokoli. ZalezZi na prostiedi, situaci a 1 osobnosti ¢loveka.
Nejveétsi vyznam ma ale kombinace vSech téchto faktori. To znamend, Ze i silnd a
sebevédoma osobnost se miiZe, pii souhie zbyvajicich faktord, stat obéti Sikany.
Dle Abroové se vSak daji vysledovat ur¢ité rysy v chovani a jednani obé&ti, které

agresoii umi velmi dobte vycitit a zcela efektivné vyuzit pro své cile:

o fyzickd odliSnost (t€lesné slabsi, handicap, obezita, ...).

e socio-ekonomicka odlisnost (socialng slabi, ktefi si nemohou dovolit koupit véci,

které maji ostatni, nemohou travit volny ¢as jako ostatni).

e psychickd odlisnost (viditelnd bojacnost, nizkd sebedlvéra, sebekriti¢nost,

precitlivélost, ale také rlizna mira inteligence — jak vyrazné€ sniZzena, tak i vysoce

nadprimérna, vyrazny konicek....).
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1.6.7 Publikum a zastance

1.6.7.1 Publikum

U mnohych ptipadt Sikany je, mimo jiné, jednim z cili 1 poutani pozornosti,
snaha imponovat a pfedvést svou moc druhym — ,publiku“. Pifimo ¢i nepfimo
pfihliZzejicim je prakticky demonstrovano s kym se bavit a s kym ne. ,,Nevhodné
kamaradstvi je pak trestano, jak jinak, Sikanou. Tento styl praktického zastrasovani ma

dopad na pasivitu pravé piipadného publika. Tim se Sikana stdvdA mnohem

wvewr

1.6.7.2 Zastance

Jsou to opravdu silni jedinci. Jejich sila spociva spiSe v psychice nezZ ve fyzi¢nu.
V kolektivu maji veliky vliv a pevné postaveni. Jejich ptistup je prosocialni se smyslem

pro odpovédnost a spravedlnost.

1.6.8 Dusledky

Sikanovany &lovék Zije v neustdlém socialnim stresu a nejistoté a mezi psychické
nasledky patfi pfedevsim Spatna nalada, ztrata optimismu a chuti do zivota. Dale pak
ztrata koncentrace, sebehodnoceni a dlouhodobé bezvychodna situace spojena s depresi

muZe vést k zdvaZznym onemocnénim — vyvoj je zprvu pomaly, ale pfiznaky jsou ¢im

24

e celkova nevolnost — poruchy spanku, bolesti hlavy ap.

e poruchy dusSevni rovnovéhy — pocity nejistoty vedouci az ke ztraté

sebehodnoceni, poruchy koncentrace a paméti, depresivni rozklady ap.

e projevy zavislosti — zneuzivani 1€kt a jinych navykovych latek.
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e vSeobecné stavy uzkosti — rezignace, zoufalstvi, strach, suicidialni myslenky.

e 7alude¢ni a stievni onemocnéni, nadorova onemocnéné, kardiovaskularni

poruchy a poruchy krevniho ob&hu (Svejdova, 2012)

e trauma = situace, kdy je jedinec vystaveny zavaznému ohrozeni svého nebo
ciziho zivota, moznosti zdvazného zranéni ¢i naruSeni osobni integrity (napf.

sexualnim utokem, v€znéni, Sikanou...) (Pisl, 2013).

Prof. Leymann, ktery zkoumal disledky mobbingového jednéni na obét’, dosel
dokonce k zavéru, ze dlouhodobé, kruté utoky na sebehodnoceni a identitu jedince, 1ze
srovnat se zazitky z zivelnych katastrof, valky, unost atd. U obéti se tak mize projevit

tzv. posttraumatickd stresova zatéz. (Svejdova, 2012)

1.6.9 Prevence

vvvvvv

Vv lidském jednani i socialnich zafizenich jako je domov s pecovatelskou sluzbou.
Netabuizovat toto téma. Nebrat pfipadné projevy na lehkou vahu. VéEtsi informovanost
spolecnosti o existenci Sikany nejen na Skoldch mezi détmi, ale 1 jinych oblastech
lidského byti. Vytvoteni diivérného vztahu mezi klienty domovi s peCovatelskou
sluzbou a persondlem (moZnost svéfeni se) nebo moznost jiného mechanismu pro
sveétovani se (schranka diivéra ap.). Podpora pozitivnich a pratelskych vztahi na

domové.
Sikana miZe napliiovat skutkovou podstatu trestnych ¢inti (omezovani osobni

svobody, kradeze, ublizeni na zdravi, poSkozovani cizi véci, vydirani, loupeze, rasove

motivované skutky, znasilnéni, pohlavni zneuzivani) (Policie CR, 2010).
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Il PRAKTICKA CAST

2 CiL PRACE

Cilem vyzkumu je zjistit, jak jiz ndzev vypovidd, zda se mezi seniory na domé
s pecovatelskou sluzbou vyskytuje Sikana. Zda seniofi a personal dokézi charakterizovat
(rozpoznat) Sikanu. A pokud se jedna ze stran (senior x personal) se Sikanou setkal, tak
Vv jaké formé, mife a intervalu. V neposledni fadé, pokud vyzkum prokéaze existenci
Sikany mezi seniory na dom¢ s pecovatelskou sluzbou, poukazat na problém, ktery je
siln¢ opomijeny a piehlizeny. Poskytnout odbornikiim i Siroké vefejnosti vhled do
problematiky, ktera je hrub¢ zastinéna sice stejnou problematikou ale vyskytujici se na
zakladnich a jinych Skolach a pracovistich. V souvislosti s generaci prarodict si to totiz
mnoho lidi nedokaze ptredstavit, nepiipousti si to a/nebo o tom jednoduse nevi ¢i védét
ani nechce. Préla bych si, aby ma prace, pokud se moje domnénka potvrdi, byla prvnim
impulsem a magnetem pro zdjem spole¢nosti a moznosti detabuizovat toto téma a
pomoci tak zlepSit kvalitu Zivota institucionalizovanych seniorli a pecujicimu personalu
nastinit mozné feSeni ¢i prevenci dané¢ problematiky. Aby Sikana mezi seniory nebyla
cilem cynickych grimas ¢1 prazdné slovo, ale prachobyCejny nazev problému, ktery se

musi a da fesit ¢1 mu pfedchézet.

2.1 Vyzkumny problém

Hlavni vyzkumny problém.

Vyskytuje se Sikana mezi seniory ve vybraném dome s pecovatelskou sluzbou?
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Diléi vyzkumné problémy:

Dil¢i problém 1: Dokaze personal/klient charakterizovat pojem Sikana?

Dil¢i problém 2: Sjakym typem Sikany se personal/klient setkal na domé

s pecovatelskou sluzbou?

Diléi problém 3: Da se urcit frekvence vyskytu Sikany?

Diléi problém 4: Existuje typologie obéti a agresora v ptipadé, kterym se zabyva
ma prace?

Dil¢i problém 5: Ma smysl, s pfipadnou Sikanou, na domé¢ s pecovatelskou sluzbou

bojovat pomoci tfeti osoby (pecovatelka, rodina, opatrovnik ap.)?

3 METODOLOGIE

Vzhledem Kk dost citlivému tématu a typu klientd jsem zvolila kvalitativni
vyzkum a to pomoci polostrukturovaného rozhovoru jak s klienty domu s pec¢ovatelskou
sluZbou, tak 1 s personalem. Otazek pro kazdou skupinu (klienti x personal) bylo sedm.
Obsahov¢ zjiStovaly totéz, jen pro klienty byly pfizptisobeny tak, aby v nich vyvolavaly
co moZna nejmén¢ negativni emoce, aby se klientim na otazky lehce odpovidalo a aby
byly vystizné pro milj vyzkum. NejvétSim rozdilem bylo, Ze pro persondl jsem pojem
Sikana pouzila a pro klienty ne. Zde jsem ho nahradila slovnim spojenim nevhodné
chovani. Cilem bylo zachovat/udrzet otevienost klientdl a vyvarovat se zarytému mliceni,
které by slovo Sikana pravdépodobné mezi seniory vyvolalo (zvlaste, kdyzZ je pouzito
vV osobnim kontextu). Pro polostrukturovany rozhovor jsem se pak rozhodla pravé na
zéklad¢ typu klient a typu tématu, ktery vyzaduje individudlni pfistup, doptavani se,

piiblizovani toho, na co se v otdzkach ptam (pro n€koho to, pfes veSkerou snahu, mohlo
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byt slozité) a piipadné doplnéni mych poznamek diky postiehu a sdilnosti klientd a

personalu samotného.

3.1 Vyzkumny vzorek

Pro vyzkum jsem si zvolila konkrétni dim s pecovatelskou sluzbou v kraji
Vysocina. Zaméfila jsem se hlavné na persondl z divodu objektivity, profesionality a
pfimym dennim kontaktem s obyvateli domu. Druhou skupinou byli samotni klienti
domu s pecovatelskou sluzbou. Divod je prosty. Podstatny je objektivni pohled, av§ak

nemén¢ dulezity (ne-li dilezitéjsi) je pohled subjektivni.

4 VYSLEDKY

4.1 Prvni vyzkumn4 skupina: klienti

Klienti byli pfedem vytipovani vedoucim domu s pecovatelskou sluzbou (v
dalSim textu budu pozivat zkratku DPS). Rozhodujicimi aspekty pro vybér byly
vstficnost, otevienost, ochota, souhlas a jisté ,,podezieni“ na to, Ze jsou ob&tmi ¢i
agresory. U nékterych klientli jsem se setkala s jistou nejistotou, strachem, obavou a
pocitem, ze nesmi nic fict proti druhym, protoze bych to (v tomto piipad¢) mohla
povazovat za pomluvu. Jini klienti s tim problém neméli. Méli naprosto jasno a 1 jejich
odpovédi vyznély nezabarvené, snazili se byt objektivni a s nadhledem. Také se mi
stavalo, Ze ne¢ktefi mi hned odpovidali na otazky. Pfimo a bez odbocek. Ale jiné klienty
bylo velice obtizné udrzet u tématu. Byla jsem mnohdy zahrnuta diagnozami, zazitky,
které¢ se netykaly DPS, vztahi vrodiné ¢i jinymi pozndmkami, které nesouvisely
S poloZenou otazkou. Jsem otevieny €lovék a nevadi mi povidat si s nékym, kdo ma
potfebu se vypovidat nebo ho jen bavi vypravét sviyj Zivotni piibéh. Presto, ze bylo
docela obtizné dobrat se konkrétni odpovédi na danou otazku, byl pro mé vyzkum

velice zajimavy a obohacujici.
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Prvni otazka se tykala obecného povédomi o existenci né&jakého typu
nevhodného chovéani na domé s pecovatelskou sluzbou. Otdzka méla tzv. oteviit Ci
zaviit ,,dvefe” k dalSim skutecCnostem. Zde klienti neméli Zadny problém s odpovédi.
Témét nikdo z nich nevéhal a odpovédel kladné. Jen ve dvou piipadech jsem méla
pocit, Ze pies veskerou snahu o ujisténi naprosté anonymity, se objevila obava z opaku.

Odpovédi proto byli nejisté, nejasné a ¢asto se ménici (ano x ne x ano).

Tabulka 1
KLIENT OTAZKA
1. Znate nékoho v DPS kdo se setkal s nepfiijemnym chovanim
vii¢i své osobé ze strany souseda ?
M. H. Ano.
B. E. Ano.
P. CH. Ano.
Z. V. Ano.
V. A Ano.
K. L. Ano.
F. I Ano.
K. R. Ano.
K. M. Ano.
M. C. Ano.
Z.D. Ano.
H. R. Ano.
K. O. Ne, malicko.
J.N. Ano.
N. V. Ne.
D. N. Ano.
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Druha otazka jiz vyvolala jisté rozpaky. Né&kteti hned odpovédéli. U nich jsem
méla pocit, ze maji jasno. Plsobili oteviené€, rozhodn¢ a odhodlané. U dalSich jsem méla

pocit, ze maji pocit, ze maji odpoveédét n¢jak konkrétné a ze existuje Spatna a dobra

odpovéd.
Tabulka 2
KLIENT OTAZKA
2. Mél/a jste nékdy pocit neprijemného chovani vii¢i sobé?
M. H. Ano, mirne¢.
B. E. Ano.
P.CH. |Ano, mirné.
Z. V. Ano.
V. A. Ne.
K. L. Ne.
F. I Ano.
K. R. /
K. M. Ne.
M.C. |/
Z.D. Ne.
H. R. Ne.
K. O. Ne.
J. N. Ano, mirne€.
N. V. /
D. N. Ano.

Tteti otazka se tykala typt nevhodného chovani (tj. Sikany). V tomto se klienti

velice shodovali. Cilem bylo zjistit, co vSe povazuji klienti DPS za nevhodné. Jaké
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chovani jim ve spole¢ném bydleni/sousedénim vadi a co se objevuje V socialni

interakci.
Tabulka 3
KLIENT OTAZKA
3. Jaké typy nevhodného chovani jste zaregistroval/a?
Pomluvy, naschvaly (posmrkané kapesniky ¢i natrhany letak vhozeny do
M. H schranky), tukéani na dvete, hadky, nezhasinani na chodbé, psy (pejskati po
nich neuklizi).
B. E. Pomluvy kvili psovi.
Negativismus, izolovani (novi klienti si délaji ,,reserve® na stolech v jidelné
P. CH. pii kulturnich akcich), zavist (ohledné nového obleceni, stylu oblékani
vubec, ochoty jezdit na akce a uzivat si to), pomluvy, naschvaly.
7\ Pomluvy, negativismus (neochota zménit jakkoli ,,svou situaci®),
- izolovanost.
V. A Pomluvy.
K L Pomluvy, naschvaly, slovni i fyzické napadani, anonymni stiznosti,
T bouchani na dvete.
F. L Pomluvy, pfehnany zajem o druhé.
K R Pomluvy, hadky (z doslechu), zhorSené¢ vztahy na DPS (nezijem,
T neochota).
K. M. Pomluvy.
M. C. Tluéeni/zvonéni na dveie (v noci a brzo rano).
Z.D. Pomluvy, ojedinély piipad fyzického napadeni.
H R Opilost, kradeze (boty, kvétiny..), hadky, psi (majitelé po nich neuklizeji —
T na DPS).
K. O. Drobné naschvaly, pomluvy.
Obtézovani ze strany sousedil, ktefi se hadaji, nadavaji si. Bylo mu
I N vycitdno obleceni (,,pfilis*“ moderni, vyboceni z bézného stylu oblékani
o vrstevnikil), ale pry si to hned vytikali. Ojedinély konflikt — kradez — feSilo
se to. Poslouchani za dvermi.
N. V. /
Utoky proti pstim (slovni), rozsvécovani/zhasinani na chodbé, pomluvy,
D N naschvaly (posmrkané kapesniky a chuchvalce papiri ve schrankéch),

hadky, vytky kviili parkovani (ihned volaji méstskou policii), starousedlici
(urcita skupina) napada nové nastéhované klienty.
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Ctvrta otazka, zabyvajici se obecné cCastosti vyskytu nevhodného chovani, pro

mé méla prakticky rozhodujici vyznam. Jednim z hlavnich ukazatelii, zda se jedna o

Sikanu ¢1 ,,jen* o obtéZovani ap., je pravidelnost a opakovani negativniho chovani vici

druhé osobé.

Tabulka 4

KLIENT

OTAZKA

4. Jak Casto se takovyto typ chovani objevuje ve vasem okoli?

M. H. Pomluvy pfilezitostné, naschvaly asi 2x do tydne.

B. E. Pomluvy kazdodenné.

P. CH. Pomluvy denné.

Z. V. Soucast zivota na DPS.

V. A. Ptilezitostn¢/obcas.

K. L. Pomluvy casto.

F. L Ptilezitostn¢/obcas.

K. R. Obcas.

K. M. Ptilezitostné.
Bouchani na dvete cca 4x do tydne od 17. Cervence 2013 (pfedtim na ni

M. C. zvonil domaéci z predchoziho méstského bytu — z diivodu uvolnéni bytu -
,»potvrzeno®).

Z.D. Obcas.

H.R. Obcas.

K. O. Obcas.

J.N. Zridka.

N. V. /

D. N. V urcitém obdobi, pomluvy ¢asto, hadky obcas.

Pata otazka zkoumala moZnost boje. Patrala po povédomi, jak se s riznymi typy

nevhodného chovani da bojovat. Jak a jestli viilbec. Otdzka mi méla odhalit nejen ono

povédomi, ale 1 subjektivni ndzor klientd a jejich predstavu feSeni. Nechala jsem

klienty, aby méli moznost sami navrhnout mozné feseni. Snazila jsem se do této otdzky

nijak nezasahovat (ndznaky, pomocnymi slovy ap.). Chtéla jsem Cisté¢ nazor klientli na

véc.
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Tabulka 5

KLIENT OTAZKA
5. Jak by se dalo s takovymto typem chovani bojovat?
M. H. Tézko — je to v lidech.
B. E. Tézko.
Tézko, na vyplnéni Casu (poradani riznych akci, besed, koncertd ap.)
7 s prakticky klienti nereaguji/nezajimaji se.
Namichat muZe a Zeny (v soucasnosti pfevaha Zen — vyrazna), namichat
7\ vekové slfupiny (existuje pfe.dsta‘va, ze DPS je pouze pro seniory), lepsi
vybér klienti na DPS (objevuje se nefest nevyuZivani pecCovatelské
sluzby).
V. A Nelze.
K. L. Nelze.
F. L Nelze, klienti by si ptipadné konflikty méli fesit sami.
K. R. Nevi.
K. M. Nelze (jde o charakter lidi).
M. C. Nelze.
Z.D. Neda se. Chybi spolecenské oteviené mistnosti.
H. R. Asi nijak, nevi.
K. O. Pomluvy ignorovat.
I N Mozna namichat zeny a muze (aby bylo stejné zastoupeni na DPS) — to by
; mozna snizilo vyskyt pomluv.
N. V. /
D. N. Asi nijak.

Otazka cislo Sest méla souvislost s pfedchozi otdzkou. MoZnost zasaZeni

pecovatelky

do moznych konfliktd, jsem do polostrukturovaného rozhovoru

zakomponovala z prostého diavodu. Klienti na DPS maji pecovatelky jako autoritu.

Alespon, ze subjektivniho ndzoru cloveka ,,z venci®, tak to plsobi. Zajimalo mé, zda

tomu tak je a jestli klienti vnimaji persondl jako n€koho kdo by se mél poustét do feSeni

vzniklych konflikt, popt. jak. Dilezity byl pro mé i nazor klienti jak by to mél

personal fteSit a do jaké miry vaznosti konflikth by se méli problémy feSit

,vhitropodnikoveé* a kdy jiz pomoci rodiny ¢i s nadfizenou instituci (ztizovatel DPS).
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Tabulka 6

KLIENT

OTAZKA

6. Je v moci peCovatelky nevhodnému typu chovani zabranit?

M. H. Ne (nem¢la by zasahovat, nemélo by to cenu).
B E Ne, nemaji to V pravomoci, zasahnout by méli jen ve vaznych situacich, ale
S m¢él by do toho zasahnout (fesit ptipadny konflikt) hlavné zfizovatel (mésto).
P CH Drobnosti, jako napt. pomluvy by fesit nemély, zasdhnout by mély az u
o vazngj$ich konflikth (krddeze, nieni majetku, napadent).
Drobnosti by pecovatelka fesit méla (konzultace, rady, maléd pomoc), u
vaznéjsich situaci by méla pecovatelka komunikovat s klientem a jeho
7\ rodinou, samotné feSeni by mélo byt zdlezitosti klientii samotnych popf.
S jejich rodin a jako posledni feseni by bylo projednani situace na komisi.
Pecovatelka by méla byt jakousi spojnici, ne nékym kdo bude fesit
konflikty.
V. A Ano jen v jakési prevenci (akce, vyplnéni volného Casu...), ale jinak ne.
Ne, akorat by to situaci zhorsilo. Zasdhnout by méla jen u vaznéjSich
K. L. konflikti. PeCovatelka se o spousté konfliktii ani nedovi. Ani ,,namichani“
pohlavi by nepomohlo.
F. L Pecovatelka by neméla do konflikt zasahovat.
K. R. Nem¢éla by do konflikti zasahovat, jen v ojedin€lych ptipadech.
K. M. Kdyby zaséhla, nic by to netesilo, v disledku by viibec nepomohla.
M. C. Ptitomnost pecovatelky pies noc.
7 D Pecovatelky by se do konfliktii nemély vméSovat, feSeni je na samotnych
e klientech, neni to v pravomoci pecovatelky fesit konflikty klientt.
Asi by se mély vméSovat, ale jen v nékterych ptipadech, jinak nemaji ani
H.R. . ) : ey .
pravomoc. Klienti by si konflikty méli fesit sami.
K. O. Pecovatelky by se do konfliktl nemély vméSovat, nic by to nefesilo.
Pii mirnych konfliktech by pe¢ovatelka zasahnout méla — ptirozeny respekt,
J.N. prevence. Pii hoSich konfliktech by zasahovat neméla (spadé to do
kompetence vyssi instance).
N. V. Neméla by peCovatelka nic fesit, spiSe feditelka ¢i rodina klienta.
Pecovatelky by se do konfliktl neméli vmésovat, nemaji ani moznost. Reit
D. N. by méli azZ velmi vazné konflikty a méli do toho zainteresovat i rodinu

klienth. Jinak by si konflikty méli klienti fesit sami

Otazkou cislo sedm jsem se chtéla dozvédét, zda klient sam by byl schopen

zasédhnout, pomoci ¢i by byl pouhym pozorovatelem nebo by situaci ignoroval. Zajimal
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m¢ postoj klienta k celé problematice. NeSlo mi o soud jednotlivce a jeho schopnosti
zasahnou, ale Cist¢ o nazor. Stejné tak jsem to klientim sdélila. Cilem bylo doplnit
piredchozi otazku a ovéfit si predstavu klient o moznostech feseni ¢i zasahu do

konflikti, a zda silu/vaznost konfliktid dokazi né€jak rozdélit a hodnotit.

Tabulka 7

KLIENT OTAZKA

7. Jak jste se zachoval/a (zareagoval/a) nebo co by jste délal/a kdyby
jste se se Sikanou primo setkal/a?

Zastala by se — slovné i fyzicky (mimo DPS), na baraku by se rad¢ji do

M. H. niceho nepletla. Strach z pomluv, pfip. napadeni ap.

B. E. Dle moznosti by se zastal slovn¢ i fyzicky.

P. CH. Zastala by se slovné i fyzicky.

Kdyby se orientovala v situaci, tak by se zastala (radou, pomoci, konzultace

Z V. s vedenim), dal$i podminkou je, ze by klient sdm musel chtit a o pomoc si
rict.

V. A Slovni zastani, popf. feSeni s vedenim.

K L Nezasahovala by, ucastnici ptipadného konfliktu by si to méli vyiesit mezi
sebou.

F. L Slovné by se zastala.

K. R. Slovné by se zastala, popt. by zavolala policii.

K. M. V ramci moznosti by se zastala.

M. C. V ramci moznosti by se zastala.

Z.D. V ptipadé jasné situace by zasahla, jinak by to nechala byt.

H.R. /

K. O. Zastala by se dle situace — musela by byt jasna a jednoznac¢na.

I N Zakrocil by (ma zkuSenosti s vedenim lidi z povoléani), zastal by se slovn¢ 1

fyzicky.
N. V. /
D. N. Zastala by se, nejspise jen slovné.
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4.2 Skupina druha: personal.

U personalu jsem se snazila otdzky zaméfit spiSe odborng. Presto jsem se

nevyhnula Cisté subjektivnim otazkam: ,,myslite si*“. Jako u klientt, tak i u personalu mé

zajimal 1 jejich osobni ndzor, co si pod pojmem Sikana ptedstavuji a zda ji dokéazi n¢jak

rozlisit od jiného typu nevhodného chovani.

Prvni otdzku jsem zaméiila pravé na typ Sikany. Cilem bylo zjistit, co vSe si

dokaze nepedagogicky personal ptedstavit pod pojem Sikana. Nepedagogicky z toho

divodu, ze problematika Sikany neni u tohoto persondlu prioritni. V otdzkach pro

persondl jsem na Sikanu odkazovala pfimo. Nijak jsem toto slovo nenahrazovala.

Tabulka 8
PERSONAL OTAZKA
1. S jakymi typy Sikany jste se setkala?
A H. Za své praxe s zadnymi.
B.G. Psychicka, fyzicka.
C.F Psychicka.
D. E. Mozna tak se slovni Sikanou.
S pomluvami, osoc¢ovanim, naschvaly (schovavani rohozky, znecisténi
rohozky, vhazovani nesmysli do postovni schranky), fyzicky utok
ED (vozikem narazila do nohy sousedky, jedna stréila do druhé — zlomeny
. kotnik), slovni ttoky, hadky kvili otevienym/zavienym okniim na
chodbé, kvilli pousténi/zavirani topeni na chodbé, chovu psi v byté,
prilisna hlasitost televize.
F.C. Osobné ne, jen z vypraveéni klientt.
G. B. Psychické a fyzicka.

Jaky typ Sikany je nejcast&jsi — na to se zaméfila otazka Cislo dvé. Chtéla jsem si

ji upfesnit, zda néjaky zdkladni typ Sikany pievlada. Seniofi na DPS jsou dosti
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specifickou skupinou a formou bydleni. Zajimalo m¢, zda i Sikana ma né&jaky

charakteristicky vzor.

Tabulka 9

PERSONAL OTAZKA

2. Jaky typ Sikany je nejcastéjSi?
A. H. Asi psychicka, ve vyhrocenych situacich i fyzicka (? Viz. 1.).
B. G. Psychicka.
C.F. Psychicka a fyzicka.
D. E. Slovni, fyzicka a psychicka.
E. D. Pomluvy a slovni ttoky.
F. C. Slovni.
G.B. Psychicka.

Otazka cislo tii se zabyva frekvenci Sikany. Tato otazka je jednou z téch, ktera

se zrcadli i v otazkach pro klienty. Nejen, ze m¢ zajimal pohled klientl a personadlu, ale

i jakési srovnani. Cim a jak moc se odpovédi kazdé skupiny lisi. U klientd jsem

predpokladala velmi subjektivni pohled a u persondlu naopak objektivitu Clovéka

,,Zvenci®.
Tabulka 10
PERSONAL OTAZKA
3. Jak casto se Sikana objevuje?
A H. Asi Casto, ale malo kdy se o tom nékdo dozvi.
B. G. Skryta denn€, oteviena nahodile (na vetejnosti).
C.F. Myslim si, Ze ¢asto, ani se 0 ni ve vétSin€ pripadi nevi.
D. E. Asi Casto, ale vétSinou to kazdy taji.
Bézné.
E.D. - denné¢ (probirani vSech, pomluvy, urcitou skupinou klientil)
- tydné (hadky kvali pstim)
F.C. Obcas asi ano.
G.B Dost Casto, ale malo se o ni mluvi.
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Otazka cislo Ctyfi mi méla ukazat, zda by personal dokdzal proti projevim
piipadné Sikany zakrocCit. Dulezité pro mé bylo zjistit, jestli by pecCovatelka viibec
veédela, jak zasahnout a schopnost posouzeni vhodnosti zasahu. Nespecifikovala jsem
otazku na DPS. Chtéla jsem, aby kazdy z persondlu mél moznost, odpovédét mi na

otazku obecng, ale i s pfihlédnutim na kontext s jejich zamé&stnanim a tématem mé

prace.
Tabulka 11
PERSONAL OTAZKA
4. Védéla byste, jak proti Sikané zakrodit....popF. jak?
A H Jako jedinec bych asi nezakrodila, poradila bych se s kolegy a
o S nadfizenymi.

B. G. Vyhledat odbornou pomoc (Linka bezpeci, socialni odbor).

C.F. Poradila bych se s kolegynémi a nadiizenymi.

D. E. Informovala bych vedouci a rodinu klienta, kterého se to tyka.

E.D. Ze své pozice moc ne, tézko se dokazuje. ,,Rovnam® sousedské spory.
F. C. Sama ne, informovala bych nadfizeného.

G.B. Informovat rodinu, vedouci a spole¢né ji fesit.

V otézce Cislo pét mé zajimal Cisté osobni nazor jednotlivce, zda je viibec n&jaka
moznost zabranit ptipadné Sikané mezi seniory. Pokud by jedinec usoudil, ze ano, dale
jsem se zajimala o to jak. Jak zabrénit obecn¢ Sikané mezi seniory na DPS.
Uvédomovala jsem si, ze feSeni jakéhokoli typu Sikany neni nic jednoduchého a Ze
neexistuje jednotny navod ¢i recept na feSeni. Pfesto mé zajimal ndzor na moznost

feSeni, ur¢itou predstavu ¢lovéka pracujiciho na DPS.
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Tabulka 12

PERSONAL

OTAZKA

5. Myslite si, Ze 1ze zabranit Sikané mezi seniory....pop¥r. jak?

A. H. Asi ne.

B. G. Nelze.

C.F Myslim si, ze Sikané zabranit nelze.

D. E. Asi ne, malo kdo to pfizna.

ED Myslim, ze nejde, protoze ve stéfi jsou lidé zlostni, Z?ivistivi, podeziivavi =
' zesilené charakterové vlastnosti + zména diky demenci.

F.C. Ne.

G.B. /

Otazka cislo Sest byla zaméfena dost konkrétné a §lo mi o oznaceni agresora a

ob¢ti Sikany.

Zda existuje, krom& obecného povédomi, i néjakad typologie na poli

seniortl. PeCovatelka/odborny personal, pfimo pohybujici se mezi seniory, by mi mohl

poskytnout jisty interni pohled na tuto netypickou skupinu. Doufala jsem v moznost tak

srovnat agresora a obét’, ktera se doposud ,tocila* okolo déti pfedskolniho, Skolniho

véku a dospélych fesici Sikanu na pracovisti. Jsou obyvatelé DPS né¢im odlisni, typicti?
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Tabulka 13

PERSONAL

OTAZKA

6. Jsou néjaké spolené znaky klientu, ktefii jsou Sikanovani/kteri

Sikanuji?

Mirna povaha, nechtéji a hlavn€ neumi si prosadit svoje

A H Sikanovany | nazory.
' Sikanujici | vadei osobnost, nenechaji si nic libit, mysli si, Ze maji vzdy
pravdu, délé jim dobte, kdyZ mohou nékoho komandovat.
. .| Zdravotni handicap, psychologické trauma, socialni postaveni,
Sikanovany - . © o
B. G. .. N nizs§i spolecenska tida.
Sikanujici .
Agresivni sklony, finan¢ni nadfazenost.
.. .| Slabsi povahy, nechaji si vSechno libit, nemaji vlastni nazor,
Sikanovany + » .
C.F ” .7 | maji strach se n¢jak projevovat.
Sikanujici :
Vidci typy, silné osobnost.
D.E Sikanovany | Slabé osobnosti.
T Sikanujici | Vdei, silna osobnost.
Zakitiknuty, hodny, nerad se hada, submisivni, ev. né¢im
5 | vyboCuje — typ postiZeni, chov psa, chovani.
Sikanovany —
Sikanujici Sebestiedny, panovacny, mysli si, Ze jen on ma pravdu, citi se
nadiazeny — napf. 1 kdyZ on sam nic nedokézal, ale ma tieba
E.D. uspesné deti.
Casto Sikanuje ale ten, na kterého déti kaslou (otazkou je, jestli
.- je zly protoze na n&j déti kaslou, a nebo na néj kaslou protoze
Sikana N A . P e, i c
je zly). Clovék, ktery je dementni a je zly a tyra okoli, je Casto
poznat, protoze jeho Gtoky nejsou tak zakeiné a promyslené.
FC Sikanovany | Slabsi povahy, které se neumi samy branit.
T Sikanujici | Vadéi typy, diktuji ostatnim co maji délat.
V.k 7 /
G.B. | Sonoveny
Sikanujici |/

Posledni otazka, otazka Cislo sedm, v té jsem se zaméfila na zptisob ¢i mozZnost

pfipadného feSeni. Zajimalo m¢, zda si personal mysli, nebo si alespon dokaze
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predstavit fesit pfipadnou Sikanu s pomoci rodiny eventualné opatrovnika. Povazuji-li to

za vhodné, ucinné ¢i zbytecné nebo komplikované. Opét mi zde Slo o prosty nazor

jedince, protoZe zatim neexistuje onen ,recept” na feSeni konfliktd (Sikany) mezi

seniory.
Tabulka 14
PERSONAL OTAZKA
7. Pomohlo by, kdyby se pripadna Sikana resila pomoci rodiny ev.
opatrovnika? (pokud se néco takového resi, jaké jsou vysledky —
spoluprace ap.?)
A H Asi ano, ale zatim jsem nikdy takovy ptipad nefesila.
Zajem rodiny, socialni pracovnik, kuritor — zpravidla bez valného
B. G. uspéchu, pokud nedojde k absolutni eliminaci mezi Sikanovanym a
Sikanujicim.
C.F. Mozna ano.
D. E. Ano urcité.
Asi by to pomohlo, ale nejvétsi problém je viibec problém nazvat,
pfiznat, Ze se to déje a pak uz se stim da pracovat. Obcas rodina
ED problém bagatelizuje, nevéfi, mysli, Ze si senior vymysli, jde o projev
e demence ap. Jsou presvédceni, Zze by matka/otec nebyli schopni nikomu
ublizit. Nebo se ,,jen” distancuji, nechtéji se angazovat, at’ si to senior
vytesi sdm, nebo at’ to vytesi nékdo jiny (poskytovatel, opatrovnik...).
F.C. Asi ano, pokud by seniora neSikanovala ptimo rodina.
G. B. /
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5 DISKUZE

Svym vyzkumem jsem se chtéla dozvédét néco nového. Néco na co se
V soucasné spolecnosti pozapomina nebo se moc nefesi pres fakt, ze jsou to véci vazné a
existujici. M4 prace méla poukdzat, zda se Sikana vyskytuje opravdu jen u cilovych

skupin, o kterych se vydava mnoho knizek, ¢lankt a jinych publikaci.

Préace s klienty, ale 1 s personalem (podle odpovédi, které jsem obdrzela) byla
ob¢as trosku sloZit&jsi nez bych o¢ekavala. Sikana sama o sobé je téma dosti osobni a
v né¢kterych piipadech az intimni (mluvim nyni obecng). Pfekvapila mé ale i urcita
neznalost co vse zatadit pod pojem Sikana. Na druhou stranu zde ale existuje fakt, a
sami odbornici se na tomto shoduji, ze definovat ¢i rozlisit jisté znaky toho ¢i onoho
chovani jako Sikanu je znacné obtizné. Nékdy je to az nemozné. Minimalné v prvni fazi
Sikany jde o dosti subjektivni vjem, ktery ovliviiuje mnoho aspektii v zivoté jedince,
jeho frustracni tolerance a celkové ukotveni v Zivoté. To co jednomu vadi, druhy miize
vnimat jako nevinnou legraci ap. U seniori je oznaceni nevhodného chovani za Sikanu o
v odbornych cCasopisech se timto nezabyvaji. Vzdy jde bud’ o Sikanu na Skolach,
kybersikanu ¢i mobbing a bossing, nebo jiz o tyrani. Navic u seniord vstupuji na scénu
projevy demence, ovlivnéni léky, osamélost, dlouhodobd nebo i nahld nemoc,
vygradovani charakteristik, které diky stafi uz neumi tolik usmériovat. Déle ubytovani
pravé na DPS. To je pro seniora vyrazna zmeéna a pres veskeré pohodli, které zatizeni
umoznuje, je piestchovani z ¢asto rodinného domu ¢i bytu, vnimano negativng. I
dobrovolné prestéhovani nemusi nutné znamenat, ze je s tim ¢lovek tzv. vnitfe smifen.
A V neposledni tad€ ,,obyCejny* stud, strach a pocit, Ze mezi seniory se Sikana piece
nevyskytuje. Tento nazor se objevuje u klienti samotnych, ale i u vétSinové spolecnosti,

ktera s touto cilovou skupinou neptichazi profesn¢é do kontaktu.

Hlavni vyzkumna otdzka znéla, zda k Sikané¢ mezi seniory na DPS vibec
dochdzi, zda existuje. Z informaci co jsem obdrzela polostrukturovanym rozhovorem

s klienty 1 personalem, jsem piesvédcend, Ze ano. Vychazim z definic Sikany, kde
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napiiklad, podle Zemana (2000) se za Sikanu povazuji i pomluvy. Nebo
minimalizacesikany.cz uvadi, ze Sikanou jiz jsou i intriky a obecné znepiijemnovani
zivota (ignorace od ,pachatele” i navadéni druhych k podobnému postoji). Podle
vysledkd jsou na DPS silné projevy pravé pomluv, osaméni/ignorace, drobnych (o to
nepiijemnéj$ich) naschvald, slovnich utokll na tzv. pejskare, pravidelné bouchani na
dvefe ap. OvSem dal$i zminované chovani jako hadky, kradeze, stav pod vlivem
alkoholu aj. mezi $ikanu nelze zatadit. Zde se jedna ¢isté o ne uplné idealni souziti lidi.
Troufam si proto tvrdit, Ze vyskyt Sikany mezi seniory na DPS existuje, své projevy ma

a v dil¢ich cilech prace budu hodnotit, zda ma i své feseni ap.

Dil¢i cile prace jsem zvolila nejen pro piehlednost textu a prace jako takové, ale
také na zaklad¢ vysledkli vyzkumu, kde se mi potvrdila domnénka existence Sikany
mezi seniory. Podle mé je velice dulezité se témito cili zabyvat protoze by mohly
napoveédét ¢i slouzit jako voditko pro piipadné feseni nebo zabyvani se problematikou

Sikany mezi seniory na DPS ¢i podobnych zatizenich.

Prvnimi dil¢imi cily bylo zjistit, zda dokaZzi klienti a personal charakterizovat
pojem Sikana, s jakym typem Sikany se obé skupiny potykaji nejcastéji a celkova
frekvence danych typi. Vyzkumem jsem zjistila, Zze personal byl v charakteristice
pojmu Sikana presnéjsi, konkrétnéjsi a dokazal mi predlozit ptiklady ap. U klientd to
bylo obcas rozsifeno o dalsi typy chovani jako opilost, kradeze, hlasita televize souseda
atd. To bylo vyvolano tim, Ze jsem se u seniori zdmérn¢ vyhnula slovu Sikana (jak
v otazkéch, tak 1 v samotném roz$ifeném rozhovoru) z diivodu otevienosti rozhovoru.
Znamena to, Ze mi klienti 1 personal poskytli potfebné ke konkretizaci typu Sikany. Dale
jsem se také dozvédéla, Ze nejcastéjSim typem Sikany jsou pomluvy, drobné naschvaly a
tlukot na dvefe v nocnich a rannich hodinédch. Tj. forma pievazné slovni agrese. Co se
tyce frekvence projevi zjiSténych typu Sikany, tak pomluvy jsou kazdodenni zaleZzitosti.
Drobné naschvaly, jak jsem zjistila, se objevuji tak dvakrat do tydne, ale to je velice
proménlivé. A u posledniho konkrétniho projevu — tukani na dvefe bytu v no¢nich a
rannich hodinéch - cca 4x do tydne od 17. ¢ervence 2013 (v tomto byl jeden z klientt

velice konkrétni, dle mého laického hodnoceni zde mizeme mluvit o pifimé obéti
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ege o v

frekvenci nedokazali ur¢it ani odhadnout.

Dalsim dil¢im cilem byla typologie obéti a agresora. S touto otazkou jsme Sla do
fad pouze personalu. U klientl mi to z vyse jiz zminovanych divodl nepiislo vhodné a
spiSe jsem se zaméfila na personal. U pecovatelek, a nejen u nich, je velice dilezité
poznani, ze dokazi poznat chovani obéti a agresora ¢i vytipovat jedince, ktefi k jednomu
¢1 druhému inklinuji ¢i inklinovat mohou. Je to podstatné hlavné z prevence. Tim, Ze
znalost personalu je v tomto velice rozsahla, otevira se moznost spoluprace s rodinou,
opatrovnikem ¢i odborniky, kdyby projevy Sikany ptesahly jistou mez. Maji moznost
vySe jmenovanym lidem poradit, odborniktim nastinit klienty a jejich pozice v konfliktu

atd.

Posledni dil¢i cil jsem zaméfila na feSeni ptipadnych konfliktii, projevu Sikany.
Ma prace je ale zamétena Cisté na zjisténi jestli se Sikana viilbec objevuje mezi seniory
na DPS, nesla jsem v tomto sméru piili§ do hloubky. Ptesto, z vlastniho zajmu, ale 1
prakticky pro pocit klientil, Ze feSeni m¢ zajima, jsem si tuto otazku neodpustila. Zde se
klienti i1 persondl prakticky shodli. Dle odpovédi je jasné, Ze v nékterych situacich a
spiSe preventivné by zasah pecovatelky smysl mél. ,,Klienti* se mi v tomto piipadé
promichali s ,,persondlem* a vznikly dvé skupinky a odliSnym piistupem kdy zasahovat
a kdy ne. Neéktefi se priklanéli spiSe k tomu, Ze persondl by mél zasahovat u drobnéjsich
konflikti a urovnavat tzv. sousedské spory a byt tak preventivni pied konflikty
vazngj$imi. Druhd skupina zas naopak tvrdila, Ze peCovatelka ¢i nadfizend instituce
(ztizovatel DPS), by méla zasahovat az v konfliktech pfesahujici ony vySe zminéné
sousedské spory. Kdyz jsem se vSak piimo zeptala, zda by vzniklé konflikty mél fesit
n¢kdo treti (zde jsem, krom¢ pecovatelky, myslela i opatrovnika ¢i rodinu, popf.

odbornika), vétSina se shodla, Ze by si to zainteresovani jedinci méli fesit sami.
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6 ZAVER VYZKUMU

Pfes to, ze mé prace skoncila pozitivnim vysledkem, tj. prokédzala ptitomnost
projevu Sikany, je tu nejvétsi piekazkou pravé cilova skupina. I DPS je dosti
charakteristické zafizeni a pravomoci peCovatelek jsou timto dosti omezené. Mou praci
bych proto pasovala do role ,,prvni vlastovky* mezi tuto problematiku, kterd, jak
vyzkum ukdzal, existuje. Samoziejmé jsem nedokéazala zmapovat cely rozsah odborné
literatury, pfesto si troufam tvrdit, & v CR o této konkrétni problematice neexistuje
7adna kniha, 7adny impuls na poli odbornikli (geriatrie, gerontologie, 1ékafi, socialni
pracovnici, pracovnici v socidlnich sluzbach atd.) ani na poli laikli (rodiny, sami seniofi
ap.). Kdyz ma prace bude zakladnim kamenem pro to, aby se to zménilo, a tato
problematika se zacne alespoii sledovat nebo na ni navdzou dalsi vyzkumy zabyvajici se
tou ¢i onou problematikou hloubéji, budu jediné radda. Mé prace nema poslani néco
vyfesit, ukoncit projevy Sikany nebo dat navod, jak se chovat na DPS. Chci, aby
informovala a byla onim impulsem, Ze Sikana neni jen zalezitosti ndctiletych Cci
tim Ze se o tom nemluvi ¢i prosté nevi, tak se to ani nefesi. Nebo naopak fesi a funguje
to, ale personal o tom nemluvi, protoZze co kdyZ je to jen na jejich zatizeni? To chci

svou praci zménit.

60



7 SEZNAM POUZITE LITERATURY

AMBROOVA, Katefina a kol. Détstvi bez Grazil. Rizikové chovani déti a mladistvych:
priciny, nasledky, prevence [PDF]. 41 s. [cit. 22.4.2014]. Dostupné z:

http://www.urazydeti.cz/download/publikace_rizikove_chovani.pdf.

CEVELA, Rostislav, Zdengk KALVACH a Libuge CELEDOVA. 2012. Socidlni
gerontologie: uvod do problematiky. 1. vyd. Praha: Grada, 263 s. ISBN 978-802-4739-
014.

DOLEZALOVA, Lada. 2008. Clanky k tématu: $ikana. Socidlni prace: Déti a mladez s
rizikem v chovani jako cilovad skupina v socialni praci [online]. 2008 [cit. 2014-04-22].

Dostupné z: http://socialni-prace.webnode.cz/sikana2/.

EGGERT, Max a Wendy FALZON. 2005. Reseni konfliktii. Vyd. 1. Praha: Portal, 112
s. ISBN 80-736-7011-9.

FISCHER, Slavomil a Jifi SKODA. 2009. Socidini patologie: analyza pFicin a moznosti
ovliviiovani zavaznych socialné patologickych jevii. Vyd. 1. Praha: Grada, 218 s. ISBN

978-802-4727-813.

GLENNER, Joy A a Denisa SMEJKALOVA. Péce o ¢lovéka s demenci. 2012. Vyd. 1.
Praha: Portal, 135 s. ISBN 978-802-6201-540.

HASKOVCOVA, Helena. 2004. Manudlek o nasili. Vyd. 1. Brno: Narodni centrum
osetfovatelstvi a nelékaiskych zdravotnickych obort, 83 s. ISBN 80-701-3397-X.

61


http://socialni-prace.webnode.cz/sikana2/

JIRAK, Roman, Iva HOLMEROVA a Claudia BORZOVA. 2009. Demence a jiné
poruchy paméti: komunikace a kazdodenni péce. 1. vyd. Praha: Grada, 164 s. ISBN
978-802-4724-546.

KALVACH, Zden&k a Alice ONDERKOVA. 2006. Stdri: pojeti geriatrického pacienta
a jeho problémii v osetrovatelské praxi. Praha: Galén, 44 s. ISBN 80-726-2455-5.

KOLAR, Michal. 2000. Skryty svét sikanovani ve Skolach: priciny, diagnostika a
prakticka pomoc. Vyd. 2. Praha: Portal, ISBN 978-807-1784-098.

KOLAR, Michal. 2001. Bolest §ikanovdni. Vyd. 1. Praha: Portal, 255 s. ISBN 80-717-
8513-X.

KOLAR, Michal. 2005. Bolest sikanovdni. Vyd. 2. Praha: Portal, 256 s. ISBN 80-736-
7014-3.

KRAMULOVA, Daniela. 2012. Stydim se .... Psychologie dnes, ¢&. 10, s.16-17. ISSN
1212-9607.

KRATZ, Hans-Jirgen. 2005. Mobbing: jak ho rozpoznat a jak mu celit. Vyd. 1. Praha:
Management Press, 131 s. ISBN 80-726-1127-5.

MALA, Eva a Pavel PAVLOVSKY. 2010. Psychiatrie: [ucebnice pro zdravotni sestry
a dalsi pomahajici profese]. Vyd. 2. Praha: Portal, 143 s. ISBN 978-807-3677-237.

MALIKOVA, Eva. 2011. Péce o seniory v pobytovych socidlnich zaFizenich. 1. vyd.
Praha: Grada, 328 s. ISBN 978-802-4731-483.

62



MARTINEK, Zdenék. 2009. Agresivita a kriminalita $kolni mladeze: druhy agresi,
pristupy k agresivnimu chovani, poruchy chovani, sikana. Vyd. 1. Praha: Grada, 152 s.
ISBN 978-802-4723-105.

MATOUSEK, Oldftich. 2003. Rodina jako instituce a vztahovd sit. 3. 10z3. a pieprac.
vyd. Praha: Sociologické nakladatelstvi, 161 s. Studijni texty (Sociologické
nakladatelstvi), sv. 3. ISBN 80-864-2919-9.

Minimalizace Sikany: informacni portal o Sikan¢ na Skolach. 2003. Co je to Sikana?
Kolat, Michal. Specificky program proti Sikanovani a nésili ve Skolach a Skolnich
zafizenich. Praha: MSMT CR, 2003 [cit. 22.4.2014]. Dostupné z:

http://www.minimalizacesikany.cz/chci-se-dozvedet/247.

PIDRMAN, Vladimir a Eduard KOLIBAS. 2005. Zmény jedndni seniorii. 1. vyd. Praha:
Galén, 189 s. ISBN 80-726-2363-X.

PISL, Vojtéch. 2013. Trauma: jak se zapise do mozku obéti. Psychologie dnes, ¢.4, s.
45-47. ISSN 1212-9607.

POKORNA, Andrea. 2010. Komunikace se seniory. 1. vyd. Praha: Grada, 158 s. ISBN
978-80-247-3271-8.

Policie Ceské Republiky: pomahat a chranit. POLICIE CR. 2010. Preventivni
informace: Sikana [online]. 2010 [cit. 2014-04-22]. Dostupné

z: http://www.policie.cz/clanek/preventivni-informace-sikana.aspx

PONCET-BONISSOL, Yvonne. 2012. Psychicky natlak v rodiné. Vyd. 1. Pteklad Hana
Holubkovova. Praha: Portal, 110 s. ISBN 978-802-6201-533.

63


http://www.policie.cz/clanek/preventivni-informace-sikana.aspx

PONESICKY, Jan. 2005. Agrese, ndsili a psychologie moci. VVyd. 1. Praha: Triton, 226
s. ISBN 80-725-4593-0.

RICAN, Pavel. 2005. Psychologie: prirucka pro studenty. Vyd. 1. Praha: Portal, 286 s.
ISBN 80-717-8923-2.

RICAN, Pavel a Pavlina JANOSOVA. 2010. Jak na Sikanu. Vyd. 1. Praha: Grada, 155
s. Pro rodic¢e. ISBN 978-802-4729-916.

SAK, Petr a Karolina KOLESAROVA. 2012. Sociologie stdii a seniorii. Vyd. 1. Praha:
Grada, 225 s. ISBN 978-802-4738-505.

Studium psychologie. www.studium-psychologie.cz. 2012. Socidlni psychologie:
Zatezove situace, agresivita a agrese[online]. 2012 [cit. 2014-04-22]. Dostupné
z: http://lwww.studium-psychologie.cz/socialni-psychologie/4-zatezove-situace-

agrese.html

SVEIDOVA, Michaela. 2012. Dusledky Sikany: Pro obét’. Sikana v prdci: Mobbing free
company [online]. 2012 [cit. 2014-04-22]. Dostupné

z: http://www.sikanavpraci.cz/dusledky-sikany/pro-obet/

VAGNEROVA, Marie. 2012. Psychopatologie pro poméhajici profese. Vyd. 5., roz3. a
pteprac. Praha: Portal, 870 s. ISBN 978-802-6202-257.

ZEMAN, Eduard, 2000. Metodicky pokyn ministra skolstvi, mladeze a télovychovy k

prevenci a reSeni Sikanovani mezi zdky skol a skolskych zarizeni, Praha, 2000 [cit.

22.4.2014]. Dostupné z: http://aplikace.msmt.cz/htm/MP282750022sikana.htm.

64


http://www.studium-psychologie.cz/socialni-psychologie/4-zatezove-situace-agrese.html
http://www.studium-psychologie.cz/socialni-psychologie/4-zatezove-situace-agrese.html
http://www.sikanavpraci.cz/dusledky-sikany/pro-obet/

8 PRILOHY

Pfiloha ¢&. 1

CD/DVD se zaznamenanymi rozhovory klienti a personalu.
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