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Anotace

Bakalafska prace se zamétfuje na motivaci klientek k dosahovani cili individualniho planu
v diagnostickém tustavu. Pfevazna ¢ast klientek je v diagnostickém ustavu nedobrovolné, proto
se muze individualni plan stat z dlouhodobého hlediska neefektivnim. Cilem prace je zjistit
podnéty, které klientky motivuji k dosahovani stanovenych cilii. Na zakladé t€chto podnéta 1ze
také identifikovat miru spoluprace klientek ke zméné jejich aktualni situace a efektivnost
individualniho plénu.

V teoretické Casti prace jsou nejprve popsany pojmy, které ¢tenaii pomohou zorientovat
se ve zkoumané problematice. Metodologicka ¢ast prace se vénuje povédomi klientek o jejich
individudlnim plénu, jeho sestavovani a také prekazkam, podpotfe a motivaci k dosahovani
individualnich cilii. Pro vyzkum byla zvolena metoda polostrukturovanych rozhovort a jejich
naslednd analyza. Prace piinaSi pohled na skuteCnost, kde se ptfedstava o dileZzitosti

individualniho planu mize mijet s realitou pfti praci s klientkami v diagnostickém ustavu.

Klicova slova: motivace, individualni plan, individualni planovani, rizikova mladez,

diagnosticky tstav

Annotation

The focus of this bachelor's thesis is clients' motivation to achieve goals set in their individual
plans in a diagnostic institute. The majority of these clients are put into the diagnostic institute
involuntarily, thus their individual plan often becomes ineffective in the long run. The aim of
this thesis is to identify the stimuli motivating these clients to achieve their set goals. In addition,
based on these stimuli we can also identify the extent to which the clients are willing to
cooperate in changing their current situation and further define the effectiveness of their
individual plans.

First, the theoretical part of the thesis describes terms and concepts that will help the
reader understand the researched topic. The methodological part of the thesis deals with the
clients’ perception of their individual plan, the method of the process of its forming and also
obstacles, support and motivation to achieve the individual goals. The method of semi-
structured interviews and their subsequent analysis was chosen for the research. The thesis
provides an insight into the situation where the idea of the importance of an individual plan can

get lost in the current reality of working with clients in a diagnostic institute.

Keywords: motivation, individual plan, individual planning, at - risk youth, diagnostic
institute
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Uvod

Pro spravné pochopeni problematiky, kterou se tato bakalaiska prace zabyva, je dalezité si
uvédomit pozadi procesu, které dand cilova skupina podstupuje. Klientky, respektive divky
v rozmezi 15 a 18 let, jsou do diagnostického ustavu pfijimany na zakladé nafizené ustavni
vychovy ¢i uloZzené ochranné vychovy; znamena to tedy, Ze zna¢nd mira klientek neni
Vv diagnostickém tustavu dobrovolné. Tato skutenost ovliviiuje miru motivace, a tim i miru
spolupréce klientek ke zméné. Tato bakalaiska prace se zaméfuje na podnéty, které¢ ovliviiuji
motivaci klientek k dosahovani cilt v individualnim planu, a tim jejich zivot v diagnostickém
ustavu 1 mimo néj. Zaroven muiZe tato prace odhalit rozpor mezi teorii individualniho planu a
praktickym vyuzitim tohoto dilezitého nastroje v ramci spoluprace s klientkami
Vv diagnostickém tustavu.

Dalsim z tskali ovliviiujici motivaci klientek jsou individudlni divody, kvuli kterym
jsou klientky do diagnostickych ustavi pfijimany. Obecné lze tvrdit, Ze se vSechny ocitly
V tizivé zivotni situaci, kterou v ramci své vlastni rodiny nedokazaly dale zvladat. Jmenovité se
vétSinou jedna o utéky z domova, zaskolactvi, poruseni vztahti k rodi¢iim a autoritdm, ohrozeni
navykovymi latkami a kriminalitou. OvSem v této praci nechci takto generalizovat divody
umisténi klientek do nahradni vychovy, ale chci se zaméfit na individuélni prozivani klientek
jejich dosavadni situace. Rozhovory s klientkami mé mohou dovést k jejich vnitini motivaci,
ktera podporuje nejen zdarny pribéh spoluprace, ale 1 snahu o zménu jejich tiZivé situace.

Teoreticka ¢ast prace se primarné zaméfuje na blizsi charakterizovani problematiky.
Prvni kapitola se vénuje legislativnimu vymezeni Ustavni a ochranné vychovy, Skolskym
zafizenim pro jejich vykon a definovani diagnostickych ustavl. Dalsi kapitola jiz definuje
Diagnosticky tustav Hodkovicky, na jehoz klientky je tato prace zameétena. Tieti kapitola
vymezuje individualni pldnovéni, jeho pravni vymezeni, obsah individualniho planovani a
individudlniho pldnu a mozné faktory, které mohou ohrozit efektivitu individualniho planu.
V zévéru teoretické Casti je definovana problematika rizikové mladeze a nedobrovolnych
klientd.

Metodologicka ¢ast prace definuje cil a metodu vyzkumu, zkoumany vzorek, metodu
sbéru dat a nésledné zpracovani téchto dat. Vzhledem k problematice, které se prace vénuje,
povazuji za nejvhodnéjsi zvolit kvalitativni metodu vyzkumu. Vysledek sice nebude mozné
pausalizovat, ovSem poskytne podrobnéjsi vhled do problematiky a zadroveit muze slouzit jako

zaklad pro dalsi pfipadné vyzkumy.



A) TEORETICKA CAST

1. Nahradni vychova

Vzhledem K cili prace je nezbytné popsat formy a rozdily nahradni vychovy, mezi které patii
predbézné opatieni, Gstavni vychova a ochrannd vychova. Pomoci téchto vymezeni bude
jednodussi predstavit si pozadi procesu poskytované pomoci nezletilym a jejich ochrany ve
Skolskych zatizenich.

Zminéné formy opatieni maji primarné spole¢né to, Ze jsou ukladany nezletilym osobam
pro jejich fadnou vychovu, vzdélani a podporu zdravého vyvoje, kterych se jim nedostava
v rodinném prostiedi kvili neschopnosti rodin zajistit nezletilému podminky pro fadny vyvoj
¢i kvili problému na stran€ rizikového nezletilého.

Na problematiku préce je pohlizeno ze socialniho hlediska, tudiZ by se mohlo zdat, ze
by bylo vhodnégj$i zamé&fit se pouze na pojem ustavni péce. Zaméteni na vyse zminéné pojmy
je zvoleno nejen pro jeho uzsi a pro cil prace dostacujici vymezeni, ale i pro jednodussi orientaci
V problematice diky pouzitym definicim ze zdkona ¢. 109/2002 Sb. Na prvni pohled by se
mohla zkoumana problematika jevit jako vzdalena od socialni sféry, protoze spada pod
Ministerstvo Skolstvi, mladeze a t€lovychovy. Dle Sychrové (2014, s. 42) by vSak v kazdém
Skolském zafizeni méla existovat jak pedagogicka, tak socidlni sféra. Pro komplexni a efektivni
podporu zdravého vyvoje nezletilého je tak vyznamny diraz na jeho vychovu a vzdélani
podpoieny predev§im metodami socidlni prace.

Pro dosaZzeni cile prace povazuji za nutné zorientovat se v zdkladnich rozdilech téchto
ochrannych opatieni, které maji vliv 1 na miru spoluprace klientek v diagnostickém ustavu, a

tudiZ 1 na jejich motivaci ke zmeén¢€ naro¢né zivotni situace.

1.1. PredbéZné opatieni

Predchozi kapitola zminuje tii typy opatieni — predbéZné opatieni, ochrannou a Ustavni
vychovu. Dle Vyro¢ni zpravy Diagnostického tstavu Hodkovicky za Skolni rok 2019/2020 byl
nejvétsi pocet mladistvych pfijat do Gstavu pravé usnesenim o piedb&zném opatieni. (DU
Hodkovicky, 2020, s. 15)

Jeho pravni vymezeni upravuje paragraf ¢. 452 zdkona 292/2013 Sb., o zvlastnich

fizenich soudnich. Tento paragraf popisuje, ze soud predbéznym opatfenim upravi pomeéry



nezletilého na nezbytné nutnou dobu tak, ze zajisti, aby byl umistén do vhodného prosttedi.
Tato situace nastava, pokud stavajici prostiedi nezletilému nezajist'uje dostatek radné péce nebo
pokud je ohrozen zivot nezletilého, jeho zdravy vyvoj nebo jiny dulezity zdjem. Za vhodné
prostiedi se poté povazuje vychovné prostiedi u osoby nebo v zafizeni, které maji vhodné
prostiedky a podminky zajistit nezletilému fadnou péci. V praxi se za vhodné vychovné zatizeni
povazuje vétSinou diagnosticky ustav. O tomto opatfeni je nutno jednat bezodkladné, to
znamena, ze o ném musi soud rozhodnout nejpozdeji do 24 hodin od jeho podani obecnim

uifadem obce s rozsifenou pusobnosti. (Zakon 292/2013 Sb.)
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1.2. Ustavni vychova

Ustavni vychova (dale UV) je vychovné opatieni, které patii pod institut rodinného prava, je
pravné upravena v paragrafu ¢. 971 az €. 975 zékona ¢. 89/2012 Sb., nového obcanského
zakoniku. Prabéh ustavni vychovy je poté definovan zdkonem ¢&. 359/1999 Sb., o socialné-
pravni ochrané déti a zakonem ¢. 109/2002 Sb., o vykonu ustavni vychovy nebo ochranné
vychovy ve skolskych zatizenich a o preventivné vychovné péci ve Skolskych zatizenich.

Konkrétn¢ je ustavni vychova v Novém obcanském zakoniku v paragrafu ¢. 971
odstavci 1 definovéna takto:

,»JSOU-li vychova ditéte nebo jeho télesny, rozumovy ¢i dusevni stav, anebo jeho radny
vyvoj vazné ohrozZeny nebo naruseny do té miry, ze je to v rozporu se zajmem ditéte, anebo jsou-
li tu vazné ditvody, pro které rodice ditéte nemohou jeho vychovu zabezpecit, miize soud jako
nezbytné opatieni také naridit ustavni vychovu. Ucini tak zejména tehdy, kdy drive ucinénd
opatieni nevedla k naprave. Soud pritom vzdy zvazuje, zda neni na misté dat prednost svéreni
ditéte do péce fyzické osoby.* (Zakon ¢. 89/2012 Sb.)

UV je uréena pro nezletilé osoby do dovrseni 18 let, ve vyjimeénych ptipadech do 19 let,
jejichz vychova byla vazné ohrozZena ¢i naruSena. Je vyuzivana predevsim v ptipadech, kdy je
nutné odebrat nezletilého z dysfunkéni rodiny, kterd mu nezvlada poskytovat fadnou péci, a tak
ohroZzuje jeho fyzicky ¢i duSevni stav a zdravy vyvoj. Organ socialné-pravni ochrany déti (déale
jen OSPOD) v ramci zajmu nezletilého navrhne UV, a tu poté schvaluje soud, ktery je ovem
pred jejim pfijetim povinen navrh nejprve prozkoumat. V praxi to znamena, ze k UV by mélo
dochazet jen v nejnutnéjS$im piipade€, tzn. pokud piedchézejici snahy a moznosti nevedly
k napravé a zaroven neni mozné svéfit nezletilého do péce jiné fyzické osoby. Dulezita je
skutecnost, Ze rodina neni schopna z vaznych diivodl zabezpecit fadnou vychovu nezletilého.

(Matousek, 2008. s. 240)



Dle Matouska (2010, s. 270) je UV téméf jedinym opatienim, které mohou kuratofi
OSPOD pouzit pii zabezpeceni nezletilého z dysfunkéniho rodinného prostiedi. Dysfunkénim
rodinnym prostfedim se zde mysli prostfedi, v némz rodina sama nezvlada zabezpecit fadnou
vychovu a zdravy vyvoj nezletilého. V disledku toho maji poté nezletili sklony k rizikovému
chovani — od Utékil z domova a zaSkolactvi az po uzivani navykovych latek a sebevrazedného
chovani. Matousek (2008, s. 175) definuje rizikové chovani jako: ,jednadni, jez miize ohrozit
Zivot, zdravi nebo sociadlni integritu jedince, nebo chovani, které je namireno proti zajmiim
spolecnosti definovanych zdkony.“ Rizikové chovani je blize definovano ve 5. kapitole. Na
dualezitou skute¢nost upozornuji autoti Heicl a Heiclova (2010, s. 32), ktefi jsou toho nazoru,
ze 1 kdyz k umisténi ditéte do ustavni vychovy vedla neschopnost rodiny zabezpecit fadnou
vychovu mladistvého, tak ve vétSin€ ptipadt nelze fici, Ze by udrzeni vazeb mladistvého
s rodi¢i bylo nezadouci.

Na zavér kapitoly je potfeba upozornit i na problematiku naduzivani UV v Ceské
republice. Dle Vyrocni zpravy o stavu a rozvoji vzdélavani v Ceské republice v roce 2019
Ministerstva Skolstvi, mladeze a télovychovy (2020, s. 105) bylo ve skolnim roce 2019/20
umisténo do zafizeni pro vykon ustavni a ochranné vychovy celkem 6553 nezletilych, z toho
nadpolovi¢ni vétsina do détskych domovti a nad 15 % do diagnostickych ustavi. V kontextu
uplynulych let je mozné sledovat, Zze pocet nezletilych umisténych do zafizenich pro vykon
ustavni a ochranné vychovy stale stoupa. To potvrzuje hlavné pocet mladistvych umisténych
do détskych domovi, coZ je jediné Skolské zatizeni, do kterého jsou nezletili umistovani pouze
na zakladé rozhodnuti soudu o UV.

Detailngji na problematiku naduzivané UV reaguje Jansky (2007, s. 83), ktery
poukazuje na kapacitné pretizenou sit’ §kolskych zafizeni v disledku umistovani do UV i t&ch
déti, které ,.by mély a mohly byt za statem kontrolovanych podminek naddale vychovavany
V rodindch nebo by v UV mély byt pouze na nezbytnou a casové omezenou dobu.*

Dalsim ovliviiyjicim faktorem je pocet ,,rychlych piredbéznych opatieni®, které svéd¢i o
tom, ze poskytovana péce je neefektivni, coz je zpusobeno zanedbavanim podchyceni mnoha
pfipadi odebrani nezletilého zrodinného prostfedi a s tim spojend preventivni opatieni.

(Jansky, 2007, s. 83)



1.3. Ochranna vychova

Ptedchozi kapitola se zabyvala obecnou definici Gstavni vychovy, ktera je prioritné zamétena
na odebrani a zabezpeceni nezletilého z dysfunkéni rodiny. Tato kapitola obecné vymezuje
ochrannou vychovu (dale OV), ktera se tadi pod ochranné opatfeni a predstavuje predev§im
prevenci dal$iho trestniho chovani mladistvych.

Jedna se o ochranné opatieni pattici pod institut trestniho prava a jeji pravni uprava je
obsazena ptredev§im v zdkon¢ 218/2003 Sb., o soudnictvi ve vécech mladeze. Konkrétni
definici ochranné vychovy nedefinuje zadnd pravni norma.

V Zékoné o soudnictvi ve vécech mladeze v paragrafu ¢. 22 v odstavci 1 je ustanoveno,
ze: ,,Soud pro mldadez miize mladistvému ulozit ochrannou vychovu, pokud:

a) o vychovu mladistvého neni ndlezité postarano a nedostatek radné vychovy nelze odstranit v
jeho vlastni rodiné nebo v rodiné, v niz Zije,

b) dosavadni vychova mladistvého byla zanedbana, nebo

C) prostiedi, v némz mladistvy Zije, neposkytuje zaruku jeho nalezité vychovy, a nepostacuje
ulozeni vychovnych opatreni.* (Zakon ¢. 218/2003 Sb.)

OV je urcena pro mladistvé osoby ve véku 15 az 18 let. Jedna se tedy o vek, kdy jsou
mladistvi nezletili, ale zaroven jiZ trestn€ odpovédni. Zakon €. 218/2003 Sb. zaroven vymezuje
Vv paragrafu ¢. 89 odstavci €. 2 také situaci, kdy je OV urcena i nezletilym mlad$im 15 let.
»Dopusti-li se dité mladsi nez patndct let ¢inu jinak trestného, ucini soud pro mladez opatreni
potiebna k jeho ndpravé...” (Zékon ¢. 218/2003 Sb.) Mezi tato opatfeni patii mimo jiné
pravé OV.

V trestnim zékonu neni cil OV piesné definovan. Jelinek a Melicharovad povazuji za
primarni zamér ochrannych opatteni ,,... sniZeni nebezpeci dalsiho poruseni nebo ohrozeni
zdajmui chranénych trestnim zakonem. (2004, s. 41)

Slomek upozorfiuje na skutenost, ze OV nema trestni charakter navzdory tomu, ze
ditvodem uloZeni OV jsou stejné Ciny, které by se u dospélého posuzovaly jako trestné. Takeé
poukazuje na to, Ze se OV nezaznamenava do trestniho rejstiiku. (Slomek, 2010, s. 55)

Jansky (2007, s. 83) uvadi, ze OV neni soudy natolik vyuzivana z diivodu minimalnich
rozdilii k nafizeni UV & ulozeni OV. Soudy radé&ji nezletilému naiidi UV, ktera se mnohym

muze zdat jako efektivnéjsi nahradni vychova.
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2. Skolska zafizeni pro vykon nahradni vychovy

Ptedchozi kapitola se obecné¢ zabyva dvéma formami nahradni vychovy a jednim opatienim,
které mohou byt realizovany v institucich. Témito institucemi jsou Skolské zafizeni pro vykon
Gistavni a ochranné vychovy (déle jen Skolskéa zafizeni). Pro ucely prace povazuji za nutné
definovat pouze ¢innosti diagnostickych ustav, na kter¢ je problematika prace zamétena.

Je nutné si uvédomit, ze pro klientky z rodinného zazemi je prechod do ustavniho
prostiedi velmi naro¢ny nejen kviili novému prostfedi, v némz se klientky nové pohybuji, ale i
kvili novym pravidlim, praviim, povinnostem a rezimim, jez musi dodrzovat. Tyto faktory
mohou ovliviiovat i stupent motivace klientek pro dosahovani cilti v individudlnim planu.

Skolska zatizeni, jejich el a spolena ustanoveni jsou pravné vymezena v zakonu
¢. 109/2002 Sh. v paragrafu ¢. 1, kde je definovano, Ze ve Skolskych zatizenich: ,,...musi byt
zajisténo zakladni pravo kazdého ditéte na vychovu a vzdélavani v ndvaznosti na ustavni
principy a mezindrodni smlouvy o lidskych pravech a zdakladnich svobodach, jimiz je Ceskd
republika vazana, vytvareny podminky podporujici sebediiveru ditéte, rozvijejici citovou
stranku jeho osobnosti a umoznujici aktivni ucast ditéte ve spolecnosti. S ditétem musi byt
zachdazeno v zajmu plného a harmonického rozvoje jeho osobnosti s ohledem na potreby osoby
Jjeho véku.* (Zakon ¢. 109/2002 Sb.)

Skolské zafizeni primarné nefiguruji v Zivoté ditdte jako novy staly domov, ale jako
prostiedek, diky kterému lze pfedchazet rozvoji negativnich projevii chovani nezletilého ¢i
zajistit jeho zdravy vyvoj, vychovu, péci a vzdélani. Pti plnéni téchto aktivit je kladen diraz na
zachovani a posilovani rodinnych vazeb nezletilého, a tim i zamezeni odtrZeni z jeho rodinného
prostiedi. (Zakon ¢. 109/2002, Sb.)

Pro ucely prace je v nasledujici kapitole obecné vymezen diagnosticky ustav dle zdkona

¢. 109/2002 spolu se zdkonnymi diivody k umisténi nezletilych do tohoto typu zafizeni.

2.1. Diagnosticky ustav

Diagnostické ustavy (dale DU) maji v systému nahradni vychovy specifické postaveni.
VeétSinou se jednd o prvni zafizeni, kam se nezletili po odebrani z rodiny umisti. Pokud tomu
tak neni, komplexni vySetfeni se provede v zafizeni, do nc¢hoz byl nezletily umistén
diagnostickym tstavem, ktery se v obvodu zafizeni nachazi (Zakon ¢&. 109/2002 Sb.). DU se
¢leni podle pohlavi ¢i v€ku nezletilych (Bendl, 2015, s.143).
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Nezletili do nich mohou byt umist'ovani na zakladé natizené¢ho predbézného opatieni,
natizené ustavni vychovy nebo ulozené ochranné vychovy. Nezletily mize byt do DU umistén
1 na zékladé zadosti rodict. Tato situace je poté formaln¢ nazyvana jako dobrovolny pobyt.
Jedna se o pisemnou dohodu mezi feditelem ustavu, zdkonnym zéastupcem nezletilého a
samotnym nezletilym. Pojem dobrovolny ale neni zcela vystizny, protoZze ne vSichni tito
nezletili jsou do DU umist&ni ze své vlastni vile.

DU zajist'uje nasledujici innosti dle potieb ditdte (Zakon ¢&. 109/2002 Sb.):

- diagnostické (prostiednictvim pedagogickych a psychologickych cinnosti vySetiuji
uroven nezletilého),
- vzdélavaci (zjist'uji troven dosazenych znalosti a dovednosti nezletilého, stanovuji a
realizuji specifické vzdélavajici potieby v zajmu rozvoje osobnosti nezletilé¢ho),
- terapeutické (formou pedagogickych a psychologickych ¢innosti smétuji k naprave
poruch v socialnich vztazich a v chovani nezletilého),
- organizaéni (souvisi s umistovanim nezletilych do DU),
- koordinaéni (podporujici sjednoceni odbornych postupt s ostatnimi DU),
- vychovné a socialni (vztahuji se k osobnosti nezletilého, k jeho rodinné situaci a
socialné-pravni ochranné déti).
Béhem doby pobytu nezletilého diagnostikuje DU Zivotni situaci nezletilého, vychovnou
prognézu, na zakladé¢ vysledkli cinnosti diagnostického ustavu vytvoii komplexni
diagnostickou zpravu a navrhne specifické vychovné a vzdélavaci potieby nezletilého. VeSkera
dokumentace by poté méla pfijit s vhodnym feSenim pro jeho stavajici situaci. Tyto podklady
DU sdéluje piislugnym organtim socialné-pravni ochrany déti. Ty poté mohou uréit vhodnou
naslednou péci o daného nezletilého (umisténi zpét do rodiny, osvojeni nezletilého ¢i svéfeni
do péstounské pé¢e). DU ma také kompetence na zakladé vlastniho podnétu, zakonnych
zastupcu ditéte, ditéte nebo organu socialné-pravni ochrany déti k pfemisténi nezletilych
s uloZzenou OV do ostatnich typil Skolskych zatizeni - détskych domovii, détskych domovi se

Skolou ¢i vychovnych tstavl. (Zakon €. 109/2002 Sb.)
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3. Diagnosticky ustav Hodkovicky

Predchozi kapitola vymezuje pojem diagnosticky tstav, ve kterém je nezletilym zajisténa fadna
vychova, vzdélani a podpora jejich zdravého vyvoje. Prostfedi a rezim jednotlivych DU jsou
poté ovlivnény skutecnosti, ze kazdé ze zatizeni se fidi svym vlastnim vnitinim fadem. Proto
je dulezité nyni podrobné&ji definovat dany diagnosticky ustav, ve kterém jsou umistény
klientky, na néz je prace zaméfena.

Kapitola vychazi primarné¢ z Vyro¢ni zpravy o Cinnosti Diagnostického ustavu a
Strediska vychovné péce, Praha 4, Na Dlouhé mezi 19 za Skolni rok 2019/2020.

Do Diagnostického tistavu Hodkovigky (dale jen DU Hodkovigky) jsou umistovany
divky ve véku 15az18 let spsychosocialnimi problémy a poruchami chovani na
zékladg nafizeného piedbézného opatieni, UV nebo ulozené OV. Mezi nejéastdjsi daivody
umisténi je rizikové chovani, konkrétné¢ utéky z domova, zaskolactvi, poruSeni vztahu
k rodi¢tim, ohrozeni navykovymi latkami &i kriminalitou. Mimo zmin&né se v soucasnosti DU
Hodkovicky zamétfuje i na podporu a pomoc nezletilym klientkdm, jejichz chovani a
prozivani je negativn¢ ovlivitovano na zakladé dusledkt tyrani, zneuzivani nebo zanedbani.
(DU Hodkovigky, 2020, s. 5)

Klientky jsou umistény bud v zakladnim diagnosticko-terapeutickém programu
V pobytové formé, nebo v navazujicich ambulantnich formach. V zékladnim programu jsou
klientky rozdéleny do jednotlivych oddéleni a poté do vychovné terapeutickych skupin.
Specializované programy a oddéleni, které se uskuteciiuji na odlouc¢enych pracovistich, se
vénuji problematice nezletilych matek, problematice klientek s prodlouzenym pobytovym
programem a klientek zneuZivajicich navykové latky. (DU Hodkovicky, 2020)

V ramci vyzkumu se zaméfim pouze na klientky z Oddéleni B, jez je podrobnéji
popsano nize. Pro Gcely kompletniho popisu zafizeni jsou vSak niZze specifikovana i ostatni

oddéleni zafizeni.

Ziakladni diagnosticky pobyt — oddéleni A

Jedna se o piijmové oddéleni, do néhoZ jsou nezletilé po piichodu do DU Hodkovicky

umistény. Funguje jako adaptacni oddéleni, ve kterém si klientky zvykaji na zménu prostiedi a

rezimu a alespoii &aste¢né se vyrovnavaji s minulosti a okolnostmi, kvili nimz se do DU

Hodkovi¢ky dostaly. V této fazi pobytu se také s klientkami pfipravuje individudlni plan.
Cilem oddéleni je podpora klientek v nalezeni smyslu jejich pobytu v nahradni vychove.

Tématem klientek ve vychovné terapeutickych aktivitich je obdobi jejich Zivota pted
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piichodem do DU Hodkovi¢ky. Diiraz je kladen primarné na skupinové metody a dynamiku
skupiny, které mimo jiné pfispivaji k vzajemnym vztahim mezi klientkami a navazani

bezpeéného vztahu k dospélym. (DU Hodkovicky, 2020, s. 16)

Ziakladni diagnosticky pobyt — oddéleni B

Oddéleni B se dale déli na B1 (pro klientky dosahujici cilii v individudlnim planu v oblasti
sebepojeti, osobnich vztahli a profesni piipravy) a B2 (pro klientky zafazené do externiho
vzdélavaciho programu vetejnych skol). V této fazi pobytu jsou klientky podporovany v plnéni
jejich §kolnich povinnosti, v samostatnosti a v dodrzovani pravidel DU Hodkovicky.

Cilem odd¢leni je ,,podpora klientek v narocné zZivotni situaci, upevnéni pocitu bezpeci,
prohloubeni ditvery, priblizeni se rodinnému prostredi, vedeni ke zdravému zivotnimu stylu, k
samostatnosti a odpovédnosti.“ Diraz je kladen primdrné na sebepoznani, otdzky vlastni
identity, na reflexi jejich dovednosti a navykl a na nacvik specifickych socidlnich situaci,
s nimz souvisi posilovani odolnosti vici rizikovym vliviim. Na oddéleni se stale pracuje se
skupinovou dynamikou, oviem doplnénou i o praci s jednotliveem. (DU Hodkovi¢ky, 2020, s.
17-18)

Ziakladni diagnosticky pobyt — oddéleni C

Oddéleni C je navazujici oddéleni pro klientky z oddéleni B2. Nezletilé se vzdélavaji mimo
zafizeni a poté se v Ustavu zaméfuji na problémy spojené se Skolou, pfedevsim na spésné
absolvovani studia. V této fazi je diraz kladen na posileni ndvyki klientek k samostatné
piipraveé pomoci skupinovych i individualnich forem prace. Pozornost je také vénovana dusevni
hygien&, obnové rodinnych vztahi klientek a fefeni problémt v roding. (DU Hodkovicky,
2020, s. 18)

Oddéleni M je pro t€hotné klientky ¢i klientky s ditétem, které maji naruseny vztah k sobé ¢i
danému ditéti. Cilem tohoto odd¢€leni je podpora klientky ve zvladani matetské role pomoci
nacvikl k zajisténi zakladnich potieb ditéte, urcitych socidlnich dovednosti a zékladni péce o

domacnost. (DU Hodkovi¢ky, 2020, s. 22)
Oddéleni S je specializovany adiktologicky program, zaméfeny nejen na abstinenci od

navykovych latek, ale 1 zvladani studijnich povinnosti, osvojeni si pozitivnich zmén v chovani

a podporu resilience klientek. (DU Hodkovicky, 2020, s. 23)
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Cesta Revnice je kratkodoba terapeuticka komunita pro mladistvé uZivatele drog. Je rozdélena
do tii, na sebe navazujicich ¢asti; zdkladni program, navazujici pobytovy program a ambulantni
dolécovaci program. Navazujici pobytovy program je uréen pro klientky, u nichz je potieba
intenzivnéj$i podpora ziskanych dovednosti, a pro ty, jez zaroven nemaji fungujici rodinné
z4dzemi. Ambulantni doléCovaci program je pro klientky, které se vratily do rodinného zazemi
a u nichZ existuje riziko, Ze se vrati k diive nau¢enym stereotyptim. (DU Hodkovi¢ky, 2020, s.

26-27)

Zamer vSech vymezenych oddé€leni je poskytovat komplexni vySetfeni a podporovat zdravy
vyvoj klientek v psychologickych, specidlné pedagogickych, sociadlnich a zdravotnich
oblastech. V dusledku zmén v legislativé v poskytovani socialnich a zdravotnich sluzeb
v minulém roce se oviem v DU Hodkovi¢ky zménily spoletenské zakazky, podminky pro
umisténi klientek, a pfedev§im metodika zédkladniho diagnosticko-terapeutického programu. Ve
vyro¢ni zpraveé je zdiraznéna piedev$im nesystematickd zména programu, které efektivné
podporovaly vnitini dynamiku a motivovanost klientek ke zménam a spolupraci. Nahradily je
programy, jez jsou stanoveny viceméné nahodile skrz Gfedni rozhodovani a postradaji logicky
motivacni vrchol. Implementace zmén piinesla nejen vySe zminéné, ale i mnoho ukold a
vysokych pozadavkt na viechny pracovniky zatizeni. (DU Hodkovigky, 2020, s. 6)

Posledni dulezity faktor pro nastinéni prostfedi daného diagnostického ustavu je
prekracovani kapacity zakladniho programu. PfestoZe se jedna o reflexi S§kolniho roku 2019/20,
lze predpokladat, Ze situace je stdle stejnd, ne-li horsi. Tato skutecnost je zplisobena nutnou
piizpisobivosti ustavu viiéi nepredvidatelné viili soudeti ukladajicich predbézna opatieni, UV
¢ OV. Ustav musel na tyto situace v minulém roce reagovat nutnym pozastavenim

dobrovolnych pobytii. (DU Hodkovicky, 2020, s. 6)

3.1. Prechod mezi oddélenimi

Kapitola vyse charakterizuje zakladni diagnosticky pobyt, jenZ je rozdélen do tii oddéleni. Tato
tii oddéleni maji nejen individudlni cile, ale 1 pravidla a jsou oboustranné prostupna. Kazda
klientka zakladniho diagnostického pobytu je po piichodu do tstavu umisténa na oddé€leni A.
Pokud vykazuje chovani, které je v souladu s dynamikou ukolt daného oddéleni a
individudlnimi cili klientky, tak se postupné dostane aZ na oddé¢leni C. Pokud ov§em poruSuje
pravidla a neplni cile oddéleni, je pfefazena na oddéleni, kde je onen tikol v programu. (DU

Hodkovicky, 2015, s. 16)
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Vnitini ¥ad DU Hodkovicky vymezuje tii typy chovéni, které se u klientek v souvislosti
s jejich vnimanim pobytu nejcastéji vyskytuji, a ovlivituji tak jejich pfechod mezi oddélenimi:

- Opozice — Toto chovani se vyskytuje casto u klientek, pro néz je zména jejich identity
a rizikovych vztahli problematickd. Také se u nich muze projevovat nediivéra
k dospélym ¢i k instituci.

- Ukelné chovani — Klientky se na zakladé mozného profitu v podobé pozitivniho
vnimani autoritou ¢i bezpeci vztahti chovaji tak, jak je od nich o¢ekavano. Toto chovani
je limitovano individudlnim vnimanim o¢ekavani prostredi klientkami.

- Konstruktivni spoluprace — Ideédlni chovani klientek pro smysluplnost spoluprace
ohledné jejich stavajici situace. Klientky pfijaly program jako néstroj k dosazeni svych
cilt, které jsou v souladu s cili rodiny i autorit. (DU Hodkovigky, 2015, s. 17)

Problematika uvedenych typti chovani je mnohem komplexnéjsi. Zminéné typy chovani uzce
souvisi 1 s motivaci klientek ke spolupréci, ktera se projevuje naptiklad plnénim stanovenych
cilt v individuélnich planech klientek. Pravé individudlnim planem a jeho tvorbou se zaobira

nasledujici kapitola.
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4. Individualni planovani

Cilem prace je zjistit podnéty motivace klientek k dosahovani cilii individualniho planu.
Individualni plan je vysledkem individudlniho planovani, jez je definované v této kapitole.

Bednar (2012, s. 73) je toho nazoru, ze hlavnim nastrojem socialnich sluzeb je prave
individualni prace s klientem, ktera vychazi z ukolové orientovaného ptistupu. Haicl a Haiclova
(2010, s. 5) uvadi, ze individualnim planovanim je planovéni sluzby, v némz se klient a
pracovnik domlouvaji na cilech spoluprace na zaklad¢ klientovych potieb v souladu s poslanim,
hodnotami a postupy organizace. Macela (2012, s. 5) povazuje individuélni plan za oporu pro
klienta. V tomto planu jsou jasné zaznamenany cile a ptinosy ¢i nésledky, které mohou nastat
Vv pfipadé plnéni ¢i neplnéni domluvenych opatfeni. Zaroven je individualni plan opora pro
klicového pracovnika, jenz s klientem spolupracuje a mize se na zakladé tohoto planu zamérit
na postupné kroky ¢i ¢asovy plan tak, aby mohlo dojit k realnému feSeni situace v nejlepsi
prospéch mladistvého. (Macela, 2012, s. 5) Kli¢ovy pracovnik je ten, ktery s klientem
spolupracuje, je odpovédny za planovani sluzby a podporuje klienta v zajisténi jeho potieb.

Je nutné se podivat i na pravni vymezeni individualniho planovéni, které je popsano
v zakoné ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach. Je dilezité si nejprve uvédomit, ze v paragrafu
¢. 2 tohoto zdkona je vymezeno, Ze podpora klienta musi vychazet z jeho individudlnich potieb
a je nutné, aby vedla ke zmocnéni klienta. Déle je v paragrafu ¢. 3 tohoto zdkona uveden
primarni cil socialnich sluzeb, kterym je pomoc a podpora osobam za celem socialniho
zacClenéni ¢i prevence socidlniho vylouceni. Tato skute¢nost je podstatnd i pro vhodné
nastaveni pomoci, napiiklad skrze individudlni plan. V paragrafu ¢. 88 stejného zékona jsou
vymezeny povinnosti poskytovateld socidlnich sluZzeb, mezi néz patfi pravé 1 povinnost
planovat pribéh poskytovani sluzby podle osobnich cilli, potieb a schopnosti daného klienta.
Poskytovatel by také mél vést pisemné individualni zdznamy o tomto priibéhu poskytovani
sluzeb a priabézné ho hodnotit spole¢né s danym klientem.

Zminéné povinnosti poskytovatele jsou blize definovadny ve Standardech kvality
socialnich sluzeb v ptiloze ¢. 2 vyhlasky €. 505/2006 Sb. v ramci 5. kritéria o individualnim
planovani pribehu socidlni sluzby. V ném je uvedeno, ze:

a) ,,Poskytovatel ma pisemné zpracovana vnitni pravidla podle druhu a poslani socidlni
sluzby, kterymi se Fidi planovani a zpusob prehodnocovani procesu poskytovani sluzby; podle
techto pravidel poskytovatel postupuje;*

b) ,,Poskytovatel planuje spolecné s osobou priibeéh poskytovani socialni sluzby s ohledem na

osobni cile a moznosti osoby,*
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C) ,,Poskytovatel spolecné s osobou pritbézné hodnoti, zda jsou napliiovainy jeji osobni cile;*
d) ,,Poskytovatel md pro postup podle pismene b) a c) pro kazdou osobu urceného
zaméstnance;

e) ,,Poskytovatel vytvari a uplatiuje systém ziskavani a predavani potrebnych informaci mezi
zamestnanci o prubéhu poskytovani socialni sluzby jednotlivym osobdam.

Tyto povinnosti slouzi nejen k orientaci poskytovatele o jeho povinnostech, ale i
klientkam, které diky nim védi o svych pravech.

Bednar (2012, s. 83) k 5. kritériu standardt kvalit socialnich sluzeb vymezuje aspekty
pravni upravy ve vztahu k individudlnimu planovani. Pise, Ze pravé na zakladé individualniho
planovani se poskytovatel sluzby dozvida o individualnich potiebach, ptanich a schopnostech
klienta, diky nimz je poté poskytovani sluzby snazs$i a hlavné efektivnéj$i. Dodava, ze
individudlni plan by mél obsahovat definice zddoucich zmén v zivoté klienta a konkretizace
individualnich cili k jejich dosazeni. Vysledkem dosaZeni téchto cilti by poté mél byt stav, kdy
klient zije zivot zpisobem, ktery je ve spole¢nosti povazovan za bézny, a jiz nepotiebuje dalsi
podporu ¢i pomoc. Haicl a Haiclova (2010, s. 10) povazuji za vysledek dosazeni cile
V individualnim planovéani zménu, kterd u klienta nastane. Dilezité je se pfi tomto procesu
soustfedit nejen na tento cil, ale 1 na jednotlivé kroky, které k jeho dosazeni pomahaji dospét.

Hauke (2011, s. 9) individualni planovani definuje jako rovnocenny vztah a partnerstvi
dvou osob. Stejné¢ jako si klient nemize diktovat jakym zpisobem se ma chovat klicovy
pracovnik, tak mu klicovy pracovnik nemiize vnucovat své predstavy o tom, jak by mél vypadat
klientlv Zivot. Klient sdm vi, jak ma jeho Zivot vypadat. Individualni planovani je tedy i o
hledani konsenzu mezi klientovou piedstavou Zivota a respektovanim norem a pravidel

Obecné lze podle Haicla a Haiclové (2010, s. 9) fici, ze individudlni planovani je
dojednéavani toho, jakym zplisobem a s jakym zamétenim bude podpora klientovi poskytovéna.
Cely proces obsahuje dva dulezité prvky — plan (jasnou strukturu podpory sjednanou na zacatku
spoluprace) a dojednavani (individudlni potieby klienta v pribéhu celé spoluprace). Toto
dojednédvani by melo byt hlavné o spolupraci s klientem a jeho zmociiovani nad jeho situaci.
Klic¢ovy pracovnik by se mél s klientem domluvit nejen na jeho pottebach a cilech poskytovani
sluzby, ale 1 na béznych detailech jeho vSedniho Zivota a zmiovaném zptsobu poskytovani
sluzby. Nejc€astéji se na individudlni planovani pohliZi jako na pravidelny, pfredem domluveny
a cileny dialog mezi klientem a klicovym pracovnikem. Piedmétem tohoto dialogu je
domluva o zplisobu podpory, jejiho dopadu na cile a potieby klienta a také vyhodnocovani

celého procesu poskytované socialni sluzby. Je dilezité, aby se klient a kli¢ovy pracovnik
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nezameétovali pouze na aktudlni potfeby ¢i cile klienta, ale dokézali nastavit zplisob spoluprace
z vétsiho kontextu. Usp&$né sjednany zptisob a podminky spoluprace se poté pisemné
zaznamenaji do individudlniho planu sluzby. Samoziejmé existuji i jiné zpisoby, jak se
s klientem domluvit na realizaci socialni sluzby. Tyto zplUsoby se poté odliSuji napiiklad
samotnymi postupy sjednani, ale i upfednostiiovanymi hodnotami (napf. mira autoritativnosti)
¢i dalSimi teoretickymi vychodisky.
Hermanova (2011, s. 227) popisuje 5 zakladnich krokt, jez by mélo obsahovat kazdé
individualni planovéni. Jedna se o:
1) Zjistovani prani, piedstav a poti‘eb klienta, které by méla socialni sluzba naplnit.
2) Nasledné spole¢né sestavovani planu, jenz by mé¢l vychazet z vySe zminénych aspektt
s ohledem na biologické, psychologické, socialni a spiritudlni oblasti klienta. Cil tohoto
planu by poté mél respektovat i redlné moznosti klienta a technické, materidlni a
personalni moznosti socialni sluzby.
3) Dalsim krokem je naplanovani intervenci, které povedou k dosazeni cile a tim i
k uspokojeni potieb klienta.
4) Ctvrty krok je nejdelsi, nebot zahrnuje realizaci opatfeni navrZenych
V individualnim planu.
5) Posledni krok se tyka zhodnoceni poskytované socialni sluzby.
Tyto kroky na sebe navazuji, ale zaroven se béhem pribéhu spoluprace mohou podle potieb
klienta ¢i klicového pracovnika opakovat a hlavné upravovat, aby odpovidaly aktualnim
potebam klienta. Jediné, co se zpravidla neméni je praveé hlavni cil individudlniho planu.
Bednat (2012, s. 83) popisuje pisemnd pravidla procesu individualniho planovani,
konkrétné¢ pisemné zpracovani individualniho planu, jeho vyhodnoceni a zaznami o prib¢ehi
sluzby. Na zaklad¢ toho je zfejmé, ze individualni plan a dokumentace s nim spojena musi byt
vykazatelnd, nejedna se tedy pouze o tstné¢ domluveny plan socidlni sluzby. Hermanova (2011,
S. 227) doporucuje vést tuto dokumentaci v elektronické forme. Dle ni je hlavni benefit této
formy jednoduché stanoveni objemu poskytované sluzby na jednoho klienta a objem
poskytnuté sluzby u kazdého pracovnika. Z téchto dat 1ze poté urcit osobni zodpoveédnost za
poskytnutou sluzbu pfi stiznostech nebo nekvalitné provedené praci. Dalsi vyhodou je i lepsi
planovani poctu a kvalifika¢niho sloZeni pracovniho tymu.
Heicl a Heiclova (2010, s. 18) definuji moZna rizika, kvili nimZ plan mize byt
neefektivni, a proto 1 netispesny. Patii mezi n¢:
1) Nedostatecna spoluprace kli¢ového pracovnika ¢i zafizeni, kvuli které je plan

nedostatecné realizovan, nevénuje se mu dostate¢na pozornost pii hodnoceni vysledk
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ani pti jeho naslednych upravach. Plan je v tomto ptipade vytvoien pouze jako formalni
administrativni procedura.
2) Nerealisticky formovany plan, jenz u klienta chybné ptedpoklada urcité zptsobilosti
a zdroje.
3) Pasivita klienta p¥i sestavovani planu, ktery v o€ich klienta nepiinasi zadny piinos
jeho naro¢né zivotni situaci.
4) Nepritomnost vSech zainteresovanych osob pii sestavovani planu (rodi¢t ¢i osob
zodpovédnych za vychovu).
5) Nedostateéna spoluprace klientu ¢i dalSich stran, ktefi nedodrzi to, na ¢em se
s klicovym pracovnikem domluvili.
6) Neprizpusobivost planu na mozné ménici se okolnosti spoluprace.
Autofi také prohlasuji, Ze cilem individudlniho planovani rozhodné neni uplatiiovani jednoho
zab&éhnutého postupu a zplisobu poskytovani sluzby riznym klientim.
V neposledni fadé je nutné zminit i nejpouzivanéjsi princip pro stanovovani cill
V individuadlnim pldnu. Jde o princip SMART - cile musi byt Specifické, M¢fitelné,
Akceptovatelné, Redlné a Terminované. Hauke (2011, s. 88) je toho nazoru, ze pravé diky
tomuto principu je mozné na zaveér spoluprace vyhodnotit, zda se cile v individualnim plédnu
podafilo splnit, ¢i nikoli. S ohledem na stanovovani cili s klientkami diagnostického tstavu je
nutno zminit, Ze tato metoda lze vyuzivat pouze u motivovanych klientek.
Kapitola definovala pojem individudlni planovani a jeho vystup zvany jako individualni
plan. Nésledné popsala, co by individudlni planovani mélo obsahovat a jaké jsou faktory
ohrozujici efektivni individualni plan. Vzhledem k cili prace se nésledujici kapitola zabyva

specifikiim pfi individudlnim planovani s mladistvymi.

4.1. Individualni planovani s mladistvymi

Pro cil prace je nutné se bliZze zaméfit na individualni planovani s mladistvymi, konkrétn€ na
jejich potfeby a na specifické principy realizace individudlniho planu. Stejn€ jako u
individudlniho pldnovani s dospélymi je u individudlniho pldnovéani s mladezi dulezité myslet
na urcité¢ predpoklady, které klienti k feSeni svych problémii maji a pravé ty je zadouci
podporovat.

Haicl a Haiclova (2010, s. 15) definuji ve své praci seznam potieb mladistvych podle
Murnaneho a Levyho a dopliiuji ho o podminky pro jejich uspokojeni. Na tyto potieby lze
nahliZet 1 jako na potencialni cile v individuélnich planech mladistvych.
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1) Fyzické potieby a potieba bezpeli. To by mélo byt zajist€éno odpovidajicim
prostiedim, jez redukuje riziko zranéni ¢i dokonce umrti.

2) Potfeba udrzovat vazbu na rodinu a soucasné se zkouSet viic¢i ni vymezovat. Ta
vzniké paradoxné predevsim diky existenci rodinného prostiedi, jez toleruje vzdor. Tato
vazba na rodinu a také optimalni rodinnd podpora se samoziejmé lisi dle kultury.
Nekteré kultury specificky vyzaduji vyssi miru kontroly, jiné zase vyS$i miru
emocionalni podpory.

3) Potieba zkousSet spojeni s nékym blizkym mimo vlastni rodinu. Vznika samotnou
existenci vhodnych proté¢jskii a mozné interakce s nimi. Dle autorti je vhodny protéjSek
osoba, ktera ma podobné hodnoty jako piivodni rodina.

4) Potieba obstat mezi vrstevniky. Ta také vznikd pouhou existenci vhodnych
vrstevnikil, ktefi maji podobné hodnoty jako ptivodni rodina.

5) Poti'eba imponujiciho vzoru stejného pohlavi. Tu podporuje existence potencialnich
vzori a také moznost osobniho kontaktu s nimi.

6) Potfeba zvladat poZadavky studia, pFipadné prace. Vyplyva z vhodnych ptilezitosti
ke vzdélavani a k praci. To znamend, Ze bez vhodnych podminek pro vzdelani ¢i praci
nelze naplnit tuto potiebu.

7) Potfeba mit identitu a nachazet smysl své existence. Mlady ¢loveék zjist'uje a objevuje
prilezitosti ke svému riistu a zadroven k pripadnym zménam své zivotni drahy.

Individualni planovani s mladistvymi ma stejna pravidla jako kazdé jiné planovani. M4 stejné
pravni vymezeni v zdkoné 108/2006 Sb. a také na n&j plati paty standard kvality socidlnich
sluzeb.

Matousek, Pazlarova a Baldova (2008, s. 10) vSak popisuji n€kolik principti, které je
dobré pfi realizaci individudlniho planu s mladistvym klientem obzvlasté respektovat. Mezi né
se fadi:

1) Princip ,,normalizace®“, na jehoz zaklad¢ by pro znevyhodnéné mladistvé mély byt
vytvoreny stejné podminky jako pro vSechny ostatni. Je pfirozené, ze mladistvi Ziji
Vv roding. Pfedmétem diskuse tedy neni, zda je pro né€ lepsi rodina ¢i Ustav. Je bezesporu
jasné, Ze systém ani ustav nemohou rodinu nahradit. Dilezité je si upfesnit jakym
zpusobem a jakou mérou by mél systém péce zasahovat a regulovat vliv rodiny na tyto
znevyhodnéné mladistvé. V realité dneSni spoleCnosti a systémovému nastaveni se
objevuje otdzka, jaké misto maji mit Ustavni zafizeni v systému péce o dité. Na jednu
stranu poskytuji podporu biologickym rodinam k jejich fungovani, na druhou stranu

vSak pfi netispé€$né sanaci rodiny zprostfedkovavaji co nejrychlejsi prfechod do rodiny
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2)

3)

4)

5)

6)

nahradni ¢i nahradni vychovy. Autofi jsou toho ndzoru, ze tato skute¢nost neznamena,
ze by se mladistvi méli zcela oddélit od rodiny biologické. Nasledny kontakt s piivodni
rodinou je vzdy potieba posuzovat bez predsudktl a v zajmu mladistvého, stejné jako by
tomu bylo u jakéhokoliv jiného mladistvého. Podobnou optikou by se mélo nahlizet i
na mladistvé opoustéjici tistav. Mladistvi by si méli ptipadat, jako by opoustéli rodinné
hnizdo. Autofi upozornuji, ze naptiklad dim na ptl cesty by pro tyto mladistvé mohl
byt jen dalsi formou ustavu.

Princip aktivni acasti klienta a klientovi blizkych lidi na tvorbé planu. Tento princip
poukazuje na skutecnost, ze rodina klienta nikdy nesmi byt automaticky povazovana za
dysfunk¢ni.

Princip spoluprace vSech, ktefi mohou situaci klienta ovlivnit. Tyto osoby by mély
znat jasnou definici svych roli a své odpovédnosti.

Princip podpory pozitivniho potencialu klienta/rodiny. Klicovy pracovnik by si m¢l
byt védom postoju, sklonti, vlastnosti a zajmu nezletilého ¢i jeho rodiny. Diky tomu je
pro né&j jednodussi a efektivnéjsi s klientem ¢i jeho rodinou spolupracovat. Mezi tyto
vlastnosti podporujici uspésné piekonani naro¢né zivotni situace patii napiiklad pro-
socialni dovednosti a postoje jako U¢inna prevence asocidlniho chovéani nebo
optimismus pievysujici odhadované moznosti klienta/rodiny jako piedpoklad uspéchu.
Princip pruznosti a efektivity, ktery je u mladistvych obzvlasté dilezity. Klicovy
pracovnik by mél pravidelné ovéfovat, zda individudlni plan vede k dosaZeni
stanovenych cili. Tyto cile by pfitom mély byt pfehodnocovany a redefinovany podle
meénicich se potieb klienta, v piipad€ moznosti rodiny.

Princip uZivani neprofesionalniho jazyka. Posledni princip se na prvni pohled mize
oproti ostatnim zdat jako nepodstatny, ale neni tomu tak. Individualni plan by mél byt
formulovan tak, aby byl srozumitelny pro vSechny zainteresované osoby, primarné pro

klienta.

Diagnosticky tustav Hodkovicky ve svém vnitinim tadu definuje pribéh individudlniho
planovani se svymi klientkami. Nejprve jsou dle prvnich poznatkli o dané klientce v prubchu
adaptacni faze zakladniho diagnosticko-terapeutického programu urceny jejich cile a vychovné
terapeutické pristupy. Déle je sestaven zakladni individudlni plan rozvoje osobnosti klientky,
jenz je formulovan jako konsenzus cili a o¢ekavani ze strany mladistvé, odbornych cili a cili
osob odpovédnych za vychovu. Tento plan je pravidelné upravovan a rozvijen za aktivni

spoluprace klientky. Za metodiku prace s individudlnim planem klientek je odpovédny
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piislusny psycholog zafizeni. Ve vnitinim fadu se déale uvadi obecny cil a obsah zékladniho
diagnosticko-terapeutického pobytu. Ten je primarné zaloZen nejen na specialné pedagogické
diagnostice, ale i na podpofte ¢i rozvoji komunikace, dale na koncepci vztahii, obnove a upraveé
vztaht k rodin€ ¢i osobam odpovédnym za vychovu a v neposledni fad¢ asistovaném navratu
do rodiny se zavérem kvalifikovaného doporuceni metod a prostfedkt, piipadné dalsi
specializované pé&e. (DU Hodkovicky, 2015, s. 14)

Macela (2012, s. 5) vnima individualni plan i jako vhodny nastroj, prostfednictvim jehoz
muze byt ,,nastartovan‘ motivacni proces klienta. V piipad¢ nemotivovanych klient by mohly
vznikat situace, kdy by byl individualni plan zpracovan pouze klicovym pracovnikem. Tento
plan by slouzil pouze jako formalni plan, ktery by jen urcoval, k jakym opatienim dojde v jakém
case. Takovy plan by sice byl vypracovan v zajmu mladistvého, bez jeho aktivni spoluprace by

vSak nemusel byt efektivni.
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5. Rizikova mladez

Predchozi kapitoly se vénuji primarn¢ pozadi procesu nadhradni vychovy. V této kapitole je
vymezeno rizikové chovéni, pfiiny jeho vzniku, dulezitost prevence a cilova skupina, na
kterou je nahradni vychova zamétena.

Smolik (2017, s.15) definuje mladez jako velkou socialni skupinu, do které zatazuje
jedince: ,, ... ve véku od ukonceni zakladni dochazky do véku ukonceni socialni zralosti, prevzeti
vSech socidlnich roli dospélych a ziskani plnohodnotného obcanského statusu. *

Rizikové chovani je v tomto obdobi dospivani naprosto ptfirozenym a ucelovym jevem.
Mladi lidé si pfipadaji neohroZeni a své aktudlni potieby fesi bez pomysleni na mozné nésledky.
Mezi tyto potieby patii napiiklad tvorba vlastni identity, zvySeni sebevédomi, sebedtivéry ¢i
zapojeni se do skupiny vrstevnikd. (Nielsen Sobotkova, 2014, s. 45) Kukla (2016, s. 325) ovSem
upozoriiuje na skutecnost, ze je nutné rozliSovat ,,normalni“ socialni chovani od rizikového,
prave z hlediska nasledki a vyvoje mladistvého. Rizikové chovani je specifické v tom, Ze jeho
hodnoty a projevy jsou ohrozujici nejen pro spolecnost, ale i pro dusevni a fyzické zdravi
mladistvého.

Rizikové mladez je ta, jejiz biologické, psychologické, socialni a kulturni vlivy vytvari
podminky pro chovani, které narusuje zdravy vyvoj téchto jedincli a zarovei je toto chovani
spolec¢nosti oznacovano jako ohrozujici. (Matousek, Kftistan, 2013, s. 347)

V odborné literatuie je fada definic pti¢in rizikového chovani, ovSem obecné lze tyto
pfi¢iny rozdélit do ti teorii, které se navzijem mohou prolinat. (Fischer, Skoda, 2014,
s. 31-43)

- Biologicko-psychologicka teorie je zalozena na fyzickych aspektech determinujicich
chovani ¢loveka. Jedna se hlavné o vrozené poruchy chovani ¢i osobnosti.

- Socialné psychologicka teorie vychazi z naucenych vzorcti chovéni a nedostatecné
socializace jedinct. Walters a White dle Vrucinic (2020, s. 328) popisuji n€kolik znaka
chovani, které jsou pro tyto jedince charakteristické. Cilem prace neni problematika
rizikového chovani, proto postac¢i vyjmenovani jen nékolika ze znakd bez blizsich
specifikaci. Jedn4d se mimo jiné o racionalizaci rizikového chovani, obhajovani svych
¢inll, pocit privilegovanosti, ignorovani zakonli a norem spolecnosti, nedostatek
sebeovladani a neustalé hledani potéSeni nehled€ na mozné dlouhodobé nésledky.

- Sociologicka teorie se zaméfuje na nezddouci aZ socidlné patologické chovani

V kontextu spolecnosti. Rizikové chovani miize byt v primarni skupin€ povazovano za
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normalni, ovSem v ramci sociokulturni normy vétSinové populace se stava rizikovym.

(Fischer, Skoda, 2014, s. 31)

Kukla (2016, s. 328) varuje pied obtizemi, které s sebou pfinaseji jiz rozvinuté rizikové chovani
u mladistvych. Zaroven vyzdvihuje Gi¢innou prevenci, kterd mimo podporu zdravého zivotniho
stylu pfindsi 1 vyvarovani se zminovaného rizikového chovani. V této prevenci zalezi
predevsim na rodin€ a jejim vlivu na dité. Rodina je spolu s dalSimi spolehlivymi lidskymi
vztahy dulezita i pfi naplnovani zakladnich potfeb mladistvého (vySe zminéna tvorba vlastni
identity, zvySeni sebevédomi, sebediivéry a zapojeni se do skupiny vrstevniki).

Kapitola vymezila rizikovou mladez, rizikové chovani, jeho pfi¢inu a dilezitost
prevence. Tato prevence je ovsem nejucinngjsi, pokud je aplikovana ve vhodnych podminkéch.
To primarn¢ znamena, ze spolupracuji vSechny zainteresované strany daného ptipadu — socialni
systém, osoba zodpoveédna za vychovu mladistvého a sam mladistvy. V diagnostickém tstavu
1ze pfti spolupréci a motivovani klientky ke zméné predejit dalsim projeviim rizikového chovani
a podpofit tak jeji integraci do spolecnosti. Nasledujici kapitola se zabyva praci s klientkami,
které o zménu ve svém zivoté neusiluji a v diagnostickém tstavu jsou spise z donuceni soudu

¢i zodpovédnych osob za jejich vychovu.
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6. Prace s nedobrovolnymi klienty

Zaver predchozi kapitoly zmifuje situaci, ve které klientky neusiluji o zménu své stavajici
situace dobrovolné. Tento postoj je problematicky primarné kvtli komplikované spolupraci
s klientkami, kdy klientky nechtéji své problémy feSit, nebo si je ani nepfipousti.
V diagnostickych ustavech vétSinou existuji rizné typy klientli, se kterymi je spoluprace
problematickd, ovSem jeden se mezi nimi objevuje nejcastéji. Gabura (2005, s. 180) ho definuje
jako typ nedobrovolného klienta. Prace s takovymi klienty je slozitd a vyzaduje od pracovnikt
specificky pfistup.

Klimentova (2013, s. 16) popisuje dva druhy téchto klientt:

1. klient ma problém, je si ho védom, ale nechce ho resit*

2. Jklient si nepripousti, Ze by mél problém, ten je signalizovan z jeho okoli‘
V obou piipadech je spoluprace stakovymi klienty narocnd. Segal povazuje za
nepravdépodobné, Ze by u takovych klientli doslo k zdsadni zméné ve vnimani problémi, kvili
kterym jsou rodinou ¢i soudem nuceni spolupracovat s klicovym pracovnikem. Pesimisticky
pohlizi také na pribéh spoluprace, kdy nedobrovolny klient nedokdze plné vyuzit vSech
moznosti ke zmén¢ své situace. (Segal, 2013, s. 14)

Nedobrovolni klienti také casto neprojevuji zdjem o pomoc ¢i podporu. Gabura
poukazuje na dilezité etické otazky, které se pfi praci s takovymi klienty objevuji. Napiiklad
zda je spravné tyto klienty motivovat ke spolupraci, kdyz je zfejmé, ze spolupracovat nechtéji.
Motivaci klienta ke zméné jeho stavajici situace se zabyva kapitola 6.1. (Gabura, 2005, s. 180)

Dle Segala se v odborné literatuie socialni prace Casto zduraznuje efektivita spoluprace
zalozena na vybudovaném partnerstvi socidlniho pracovnika se v§emi klienty, dobrovolnymi 1
nedobrovolnymi. Je podstatné se vzdy zaméfit na to, co klient povazuje za diilezité, a zaroven
podporovat jeho silné stranky. (Segal, 2013, s. 14)

Vyznamnym faktorem, ktery udavd smér celému pribéhu spolupréace, je jiz prvni
Vyznamné je v ném nejen predstaveni organizace a role klicového pracovnika, ale 1 role klienta.
Ten si musi byt védom, ze cil spoluprace i jeho prabéh urcuje on, a ne pracovnik. Pracovnik by
se mél za kazdou cenu snazit pochopit klientovu situaci a zaroven i akceptovat chovani klientd,
které nemusi byt v souladu s jeho hodnotami. (Gabora, 2005, s. 180-181)

S timto pfistupem je pravdépodobnéjsi klientova spoluprace. Socidlni pracovnik tak

stale zastava roli socialni kontroly, ale zaroven se miize stat klientovym partnerem podporuje
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jeho zmocnéni a pozadavky ve shod¢ poskytované sluzby a vlastniho z4jmu klienta. (Segal,

2013, s. 15)

Klimentova ptedstavuje seznam principt zalozenych na zasadéach etiky socidlni prace,

které je nutné pii praci s nedobrovolnymi klienty dodrzovat.

1)

2)

3)

6.1.

Hra s otevifenymi kartami. Pracovnik by mél klientovi poskytnout co nejvic informaci
o pracovisti, o sob¢, o svych kompetencich a o cili spoluprace. Zaroven by mél
obeznamit klienta s faktem, ze si je védom, ze klient pfichdzi nedobrovoln¢ a ze tuto
skute¢nost bude respektovat.

Védomi klienta o nezavislosti pracovnika vici ostatnim osobam v jeho pripadu.
Stejné jako pii spolupraci s jinymi typy klientti musi pracovnik ziskat klientovu daveéru.
Ta muze vzniknout napiiklad ze skuteCnosti, ze veSkeré sdilené informace mezi
klientem a pracovnikem jsou povazovany za ditvérné. Zaroven si klient musi byt védom,
ze 1 tak existuji pfipady, na néZ se vztahuje ohlaSovaci povinnost. Klient si tak mtze
sam urcit, které informace pracovnikovi sdéli a které si necha pro sebe.

Nedoporucuje se:

naléhat na klienta,

nutit ho k nééemu, co neni p¥imo jeho povinnosti,

vydirat ho,

manipulovat s nim,

konfrontovat ho.

Naopak se doporucuje:

projevit zajem o osobnost klienta a jeho problémy,

byt konstruktivni,

zfetelné strukturovat rozhovor s klientem,

nezvySovat jeho tenzi ptili§ dlouhym ml¢enim.

(Klimentova, 2013, s. 16)

Motivace klienti ke spolupraci

Ptedchozi kapitola definovala pojem nedobrovolny klient a zdroven se zminila o principech,

jez mohou pomoci socidlnimu pracovnikovi ke vzbuzeni aktivni spoluprace takového klienta.

Zaroven zminila etickou otazku, zda je spravné nedobrovolné klienty motivovat ke spolupréaci,

pokud je ziejmé, Ze spolupracovat nechtéji. Pravé praci s motivaci se zaobira tato kapitola.
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Bakar (2014, s. 723) popisuje motivaci jako slozitou soucast lidské psychologie a
chovani, které ovlivituji rozhodnuti jednotlivce — jak bude travit svlij volny cas, kolik energie
vénuje dané Cinnosti, jak danou ¢innost vnima, jak se diky ni citi nebo jak dlouho ji vydrzi
vykonavat. Motivace reflektuje i klientovy zvolené cile individualniho planu a jeho chovani pti
jejich dosahovani. Je samoziejmé dulezité myslet na to, ze vétsi motivaci a zajem klient projevi,
pokud se aktivné podilel na sestavovani svého individualniho planu.

Dle Millera a Rollnicka (2003, s. 14) je motivace klienta ke zméné promeénliva
V zavislosti na Casu, situaci a podminkach. Autofi ji nechapou jako problém osobnosti ¢i
povahovy rys, ale jako stav piipravenosti ke zméné¢ €i touha po ni. Autofi motivaci definuji také
jako pravdépodobnost, ze se ¢loveék rozhodne pro zménu, bude o ni dlouhodobé usilovat a
dodrzovat vSechny postupy, dokud zména nenastane. (Miller a Rollnick, 2003, s. 19)

V tomto ohledu je poté v z4jmu klienta, aby socialni pracovnik podporoval podminky
pro danou klientovu snahu o zménu pomoci néstrojl, strategii a metod socidlni prace. Miller a
Rollnick (2003, s. 19-27) definuji motivacni postup, ktery se sklada z kombinace nékolika

strategii. Témito strategiemi jsou:

1) Piedavanirad
Zcela nedirektivni piistup pracovnika miize u klienta zpisobit zmatek. Naproti tomu
dobfe nac¢asovana rada doporucujici zménu mize mit na klienta velky vliv. Dobra rada
by méla:
- Jasné sméfovat k ur¢itému problému.
- Obsahovat pouceni, pro¢ je zména potieba.
- Navrhovat konkrétni zménu.
2) Odstranovani pirekazek
Pracovnik by mél klienta podpofit, aby sam pojmenoval piekazky, které mu brani
Vv pokusech o zménu. Spolecné poté mohou najit cestu, jak tyto prekazky prekonat.
Autofi upozoriiuji na prekazky, které spocCivaji spiSe v postoji klienta nez
V né¢jakeé konkrétni roving€. Zvlasteé mladistvi mohou mit pocit, ze pro n¢ zména bude mit
nepiiznivé nasledky ve forme ztraty dosavadniho okruhu ptatel ¢i prostiedi.
3) Nabidka vybéru
At uZ se jedna o motivovaného ¢i nemotivovaného klienta, nikdo neni rad, kdyZ ho
nékdo nuti, aby zacal smyslet ¢i se chovat jinak. Klienti v takovém piipadé mohou mit
pocit, Ze se stavaji nesvobodnymi. Nejsiln€jsi motivace se u c¢loveéka projevuje

Vv ptipad€, kdy ma pocit, Ze se rozhodl svobodné, bez ciziho vlivu ¢i natlaku. Z této
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4)

5)

6)

7)

skute¢nosti vyplyva, ze by klienti pfi spolupraci s pracovnikem méli mit pocit svobodné
volby.

Pro skutecné vyuziti tohoto principu je ovSem nutné, aby existovalo vice
moznosti, pro néz by se klient mohl rozhodnout. Takova situace mtlize nastat pii
spolupraci, béhem niz klient neni nucen se fidit danymi pravidly zafizeni. U klientek
Vv diagnostickém ustavu je tedy nabidka alternativ znacn€ omezena.

SniZovani pritazlivosti

Pro klienta je velice obtizné¢ uvédomit si prospéch z piipadné zmény své stavajici
situace, pokud vnimé pouze jeji negativni dopad (ztratu dosavadniho okruhu ptatel,
prostfedi, zvykll apod.). Zaroven klient ve stavajici situaci mize mit pocit jistoty,
prestoze mu tato situace pfindsi pouze negativni nasledky. Navic takova situace miize
pro klienta mit i na prvni pohled kladné stranky. VétSinou se vSak jednd jen o doc¢asné

Pro pracovnika je proto diilezité, aby zjistil pfi¢iny, které klienta drzi ve stavajici
situaci. Pokud se mu to podafi, tak mize zacit hledat moznosti, jak je klientovi vyvratit
a predvést mu mozné dusledky jeho problematického chovani ¢i vnimani situace.
Uplatnéni empatie
Pokud je fe¢ o vlastnostech, kterymi by mél byt socialni pracovnik vybaven, tak empatie
byva u vétsiny na prvnim misté. Nejde o tendenci se identifikovat se zkuSenosti klienta,
ale spiSe o porozuméni minéni klienta pomoci reflektivniho naslouchani. Tato
dovednost vyzaduje maximalni soustfedénost pracovnika na klientovy vypovédi a
vhodné a podnétné reakce na né.

Poskytovani zpétné vazby

V nékterych piipadech je mozné, Ze se klienti nemohou zménit, protoZze jim chybi
zpétna vazba okoli na jejich stavajici situaci. Je proto dilezité, aby mél klient jasnou
predstavu o tom, jak se véci ve skutecnosti maji. Tato zpétna vazba miize mit mnoho
podob od vyjadieni obav ze strany rodiny po specifické popsani moznych nasledkl a
rizik odbornikem.

Vyjashovani cilt

Zpétna vazba zminénd v pfedchozim odstavci je neefektivni, pokud stavajici situace
neni porovndna s néjakym spoleCenskym standardem. Tento poté klient porovna
S osobnimi standardy a teprve poté piichazi navrh mozné zmény a jasného cile

spoluprace. OvSem stale plati, ze by tyto cile mély byt pro klienta dosaZzitelné a
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realistické. Pokud tomu tak neni, klient se mtze stat demotivovanym. Prave jasné cile
a zpétna vazba mohou byt vhodnou motivaci klienta ke zméné.
8) Aktivni pomoc
Nezbytny faktor motivace klienta ke zméné je 1 aktivni podpora pracovnika. Klient se
sice sdm musi rozhodnout pro zménu, ale 1 pracovnik ma na priibéh této zmeény velky
vliv. Nejenze se o klienta zajiméa, ale mize mu dopomoci i odkazovanim a
zprostiedkovanim dalSich sluzeb a péce. Na jednu stranu je pravda, ze pokud pracovnik
kontaktuje jina zafizeni za klienta, tak za néj piebira vSechnu odpovédnost za realizaci
zmény. Na stranu druhou je dokazéano, ze klient spiSe vyuzije takto zprostiedkované
sluzby. Tim se zvySuje i Sance, Ze bude pokracovat v feSeni své situace. Vzdy je tedy
lepsi iniciativa a zajem nez pasivita. Samoziejmé je potieba pristupovat ke vSem
klientim individualn¢ a umét rozpoznat, kdy se na feseni situace podili pouze pracovnik
a kdy se jedna o spolupraci s klientem.
Nakonec¢ny (2004, s. 181) ve své praci tvrdi, ze motivace klienta k ur¢itému chovani sama o
sobé nestaCi. Popisuje ur¢ité podminky, které pokud nejsou splnény, tak je velka
pravdépodobnost, ze k Zddoucimu chovani nedojde. Kromé vychoziho vnitiniho motiva¢niho
stavu klienta, je potieba i jeho:
- subjektivni vnimani pravdépodobnosti, Ze cile 1ze dosahnout,
- vnimani hodnoty cile,
- ocekavané dusledky chovani.
Na zakladé téchto bodil I1ze konstatovat, Ze 1 kdyZ je motivace klientky silnd, tak dokud vnima
cil jako nedosazitelny, nedostatecné hodnotny ¢i by ji mohl zpiisobit negativni dasledky, ke

zméné chovani nedojde.
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B) METODOLOGICKA CAST

7. Vyzkumna otazka

Cilem této prace je zjistit podnéty, které motivuji klientky Diagnostického ustavu Hodkovicky
k dosahovani cilt v individualnim planu.

Vyzkum se zaméfuje na pivod této motivace, diky kterému klientky aktivné
spolupracuji s pracovniky zafizeni a na zakladé toho je u nich pravdépodobnéjsi i zména
chovani a smysleni po odchodu ze zafizeni. Existuje zde ovSem moznost, Ze se u klientek
v souvislosti s dosahovanim cilti v individualnim planu projevuje spise negativni motivace. To
znamena, ze jejich motivaci neni zména, ale jiné osobni potieby (napt. kladné vztahy
s pracovniky, které mohou ptindset rizné benefity; spoluprace kviili zvladnuti pobytu v ustavu,

ale po odchodu névrat ke starému vzorci chovani apod.). V ramci dal§iho vyzkumu by bylo

pfinosné zjistit, zda i negativni motivace ma pozitivni vliv na klientovu aktualni situaci.

7.1. Metoda vyzkumu

Vzhledem ke konkrétni problematice, kterou se prace zabyva, byl zvolen kvalitativni vyzkum.
Pro sbér dat byla pouzita metoda polostrukturovaného rozhovoru s predem pfipravenymi
otazkami. Nasledné¢ byly rozhovory pfepsany, zpracovany a vyhodnoceny.

Creswell dle Hendla (2016, s. 46) definuje kvalitativni vyzkum jako proces hledani
porozumeéni, ktery je zalozen na riznych metodologickych tradicich zkouméni dané socidlni
problematiky. Svatic¢ek a Sed’ova (2014, s. 17) ho popisuji jako: ,, ... proces zkoumani jevii a
problémii v autentickém prostiedi s cilem ziskat komplexni obraz téchto jevii zaloZeny na
hlubokych detailech ... Cilem vyzkumnika je poté reprezentovat zjist€éna data ohledné toho,
jak respondenti chépou, prozivaji a vytvareji socidlni realitu.

Hendl (2016, s. 46) povazuje za vyhodu kvalitativni vyzkumu zejména jeho pruznost.
Mezi dalsi vyhody také patii bliz§i porozuméni respondentim diky jejich podrobnéjSim
odpovédim a na zdklad¢ toho 1 lepsi porozuméni celé problematice. Zarovenn je nutné si
uvédomit 1 nevyhody kvalitativnitho vyzkumu, mezi které patii pfedev§im snadné;si
ovlivnitelnost vysledkid vyzkumnikem a jeho osobnimi preferencemi. Vysledky také nelze

generalizovat na celou spole¢nost.
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Tato prace se snazi najit odpovéd’ na zakladni vyzkumnou otazku, kterd zni: ,,Jaké

podnéty motivuji klientky k dosahovani cili v individualnim planu?*

7.2. ZKoumany vzorek

Vzhledem Kk problematice, kterou se tato prace zabyva, byly pro vyzkum zvoleny klientky
ze zakladniho diagnostického pobytu na oddé€leni B v Diagnostickém tstavu Hodkovicky. Tyto
klientky za sebou jiz maji adaptacni proces a primarn¢ se tak mohou soustfedit na dosahovani
stanovenych cili ve svém individudlnim planu. Oddéleni B je blize vymezeno ve 3. kapitole.
Z4dna dalsi kritéria pro vybér respondentek neexistovala. Respondentky byly pro udely

vyzkumu vybrany zatizenim.

7.2.1. Limity vzorku

Primarni limit vzorku spoc¢iva ve virtudlnim kontaktu s respondentkami. Na zaklad¢ aktualni
pandemické situace byly pro ziskdni dat zvoleny on-line rozhovory. Tato skute¢nost muze
ovliviiovat nejen plynulost rozhovort, ale i nediivéru respondentek. Oba tyto faktory mohou
mit vliv na ziskana data, a tim padem 1 na vysledek vyzkumu.

DalS$im limitem vzorku je ovlivnitelnost odpovédi respondentek vzhledem k prostiedi,
ve kterém se béhem rozhovori nachazely. Timto prostfedim byla kancelat jedné z pracovnic.
Respondentky se ztohoto divodu nemusely citit komfortné a nemusely vzdy odpovidat
upiimné, kvuli strachu z potencidlni absence soukromi.

Limitem jsou i rtizné osobnosti klientek. Je nutné si uvédomit, Ze kazda respondentka
svou situaci nejen jinak vnima, ale jinak se v ni i chova. Aspekty riznych typd vnimani a
chovani Ize odiivodnit genetickymi predispozicemi, individualnimi zkusSenosti a povahovymi
rysy klientek.

Prace se sice nezabyva divody, pro¢ byly respondentky umistény do diagnostického
ustavu, ale 1 tato skute¢nost muze ovliviiovat ziskana data.

Paradoxné¢ je limitem 1 samotna motivace respondentek ke spolupréci pti odpovidani na
dané otazky. Zaroven je nutné na tento limit pohlizet s odstupem. Pfipadna demotivace klientek
pfi rozhovorech zajisté automaticky neznamena i jejich demotivaci pii dosahovani cild v jejich

individuélnich pladnech a naopak.
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S timto limitem souvisi 1 skutecnost, ze klientky byly vybrany na zakladé urcitych
motivil pracovnicemi dané¢ho diagnostického tustavu. Lze spekulovat, zda byly vybrany

nahodné podle moznosti, nebo podle urcitych specifik.

7.3. Metoda sbéru dat

Pro sbér dat byla pouzita technika polostrukturovaného rozhovoru s otevienymi otdzkami.
Vzhledem k pandemické situaci byl vyuzit komunika¢ni nastroj Zoom, pies ktery byly
zprostfedkovany rozhovory s klientkami Diagnostického ustavu Hodkovicky. Na zacatku
kazdého rozhovoru byl vysvétlen ti¢el rozhovoru, jeho nahravani, prepsani, poté odstranéni a
anonymizovani veskerych dat. Respondentky byly déle otazany, zda je jim piijemnéjsi tykani
¢i vykani. Poté jim také bylo vysvétleno, Ze jde o zjisténi jejich pocitl, a ne testovani znalosti.
Tato skutecnost byla zdlraznéna hlavné proto, aby respondentky védély, Ze Zadna jejich
odpovéd’ nebude povazovana za Spatnou. Na zaklad¢ této informace klientky nemusely dlouze
vymyslet odpovéd’, ktera by se od nich ocekavala, ale mohly odpovédét tak, jak to samy citily
za vhodné. Rozhovory byly diky tomu plynulé, kromé par technickych problémt zptisobenych
pomalym internetem.

Jak je zminéno vySe, k ziskani dat byla zvolena forma polostrukturovaného rozhovoru.
Sedlakova (2014, s. 211) povazuje polostrukturovany rozhovor za optimalni ziskavani dat,
protoze béhem ného lze podle potteby polozit 1 dopliujici nepiipravené otazky. Tyto dopliujici
otazky mohou mit i formu souhlasu s respondentem, zadosti o doplnéni podrobnosti nebo
zopakovani pfipravené otdzky pomoci parafraze. Autorka popisuje, ze 1 mimika a gestika
tazatele jsou v urcité mife forma dopliujicich otazek. (Sedlakova, 2014)

Prvni Ctyfi otdzky rozhovoru byly zaméfeny na obecné informace o respondentkach a
zbylé otazky byly formulovany s ohledem na charakter vyzkumu a pribéh rozhovoru.
Pripravené otazky byly tvofeny nesugestivné a fazeny tematicky pod sebe. Utelem rozhovoru
nebylo ziskat odpovéd na vSechny pfedem vytvofené otazky, ale ziskat hlubsi vhled do

problematiky.
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8. Interpretace a analyza dat

Kapitola je zaméfena na rozbor jednotlivych kategorii vzniklych na zdkladé metody kodovani
ziskanych dat z rozhovort s respondentkami.

Hendl (2016, s. 230) oznacuje kodovani za systematické prohledavani dat s cilem
nalezeni pravidelnosti s relevanci k problematice prace. Na zdklad¢ toho lze poté dané kody
kategorizovat a klasifikovat do jednotlivych oblasti.

Jednotlivé kategorie jsou definovany v podkapitolach. Ke zvySeni validity vyzkumnych
dat jsou jejich rozbory prokladany doslovnymi citacemi. Kategorie se mezi sebou nijak
nevylu€uji, naopak na sebe navazuji a spole¢né utvaii uceleny pohled na zkoumanou
problematiku. Zaroven lze diky nim odpovédét i na vyzkumnou otazku prace, ktera zni: ,,Jaké
podnéty motivuji klientky k dosahovani cili v individudlnim planu?

Pro lepsi piehlednost jsou nize graficky zndzornény vysledky vyzkumu, které spadaji
do jednotlivych kategorii.

Prostiedi diagnostického Ustavu

A <Névrat k bll'zk\'/m>

Kontakt s rodinou

Absence vsech
zainteresovanych
Vztahy s rodinn\'/m|> osob

\/

pfislusniky
Podpora l NedUvéra
vychovateld v DU ostatnich
Odevzdanost a
Osobni rast
Unava klientek
\ Touha odejit z DU> /

Obradzek 1 Graf/cke zndzornéni vysledkt
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Do grafického znazornéni vysledkt jsou zahrnuty zjisténé podnéty k motivaci klientek a
negativni vlivy znesnadniujici dosahovani cili v individudlnim planu. V levém sloupci jsou
¢tyfi podnéty k motivaci a v pravém jejich tii protipoly, negativni vlivy.

Kontakt s rodinou a vztahy srodinnymi prislu$niky jsou podnéty, které jsou
ovlivnény biologickou ¢i novou rodinou klientky. Tyto podnéty také ovlivituji touhu klientek
vratit se K jejich blizkym. Protipolem téchto podnétil je absence vSech zainteresovanych osob,
zejména pii sestavovani individudlniho planu klientky.

Podnét podpora vychovateli v diagnostickém tstavu je pro klientky velmi dilezity,
nejen k motivaci k dosahovani cilti. Vzhledem k situaci klientek jsou vychovatelé tstavu jediné
dospélé osoby, které jim kazdodenn€ mohou projevovat oporu a zajem. Protipdlem je nedivéra
ostatnich, kterou klientky mohou pocitovat vici své osob& vzhledem k jejich minulosti a jejich
vztahlim k dospélym osobam.

Za dlouhodobé nejefektivnéjsi podnét 1ze povazovat osobni rist klientek. Ten mize byt
zpusoben pfijetim jejich situace a motivaci ke spolupraci. Protipélem je odevzdanost a inava
klientek zptisobeny dlouhym pobytem v diagnostickém tstavu.

Je dilezité si uvédomit, Ze u nékterych pojmi nelze jednoznacné urcit, zda jsou pozitivni
¢i negativni. Tato skuteCnost se primarn¢ tykd prostiedi diagnostického tstavu, které
ovlivituje v§echny popsané podnéty a vlivy. Klientky vnimaji prostiedi jako formu podpory a
pomoci, ale zdrovenn v ném vidi faktory, které negativné ovliviiuji motivaci k dosahovani
stanovenych cila.

Dalim pojmem, kterého se tato skute¢nost tyka, je touha odejit z diagnostického
ustavu. Na tento pojem lze pohlizet jako na dusledek osobniho ristu klientek, jenz vznikl na
zakladé pIn¢ vyuzité nabizené podpory a pomoci, a proto jiz pominuly divody k umisténi
klientky do ustavni vychovy. Druhym pohledem je realita, kdy touha odejit z diagnostického
ustavu prameni z odevzdanosti a tunavy klientek. Tyto klientky jiz nemaji pocit, ze se jim

Vv diagnostickém ustavu dostane potifebné podpory a pomoci.

8.1. Vnimani individualniho planu

V teoretické Casti prace je ve 4. kapitole upozornéno na rizika, kterd mohou ovlivnit efektivitu
individualniho planu a tim 1 motivaci klienti k jeho plnéni. Mezi vyznamny vliv patii i otazka,
zda si respondentky uvédomuji existenci individudlniho pldnu a pokud ano, tak jakym
zpusobem tento plan a cile v ném vnimaji. Proto bylo nutné, aby v rozhovorech
s respondentkami zazné€ly 1 obecné otazky tykajici se jejich povédomi o individualnim planu.
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Vzhledem k ziskanym datim je pravé i toto povédomi jednim z hlavnich faktort, jenz znacné
ovliviiuje motivaci klientek.

Povédomi respondentek o individualnim planu bylo zjisténo pomoci jednoduché a
piimé otazky, tzn. zda védi, co je to individualni plan. Jen dvé respondentky uvedly, Ze nevi.
PovaZzovala jsem za vhodné ujistit se, zda opravdu nevi nebo si jen nevzpominaji. Témto dvéma
respondentkdm jsem tedy polozila jest¢ otazku, zda kdyz pftisly do ustavu, si s nimi nékdo
z pracovnikl povidal o jejich aktudlni situaci, jejich potiebach a zaroven o riiznych oblastech,
na néz by bylo pfinosné se zamétit. Zamer této otazky nebylo vysvétleni pojmu individualni
plén, ale snaha o podporu klientek ke vzpomenuti si na tento pojem. V obou piipadech se tato
podpora vyplatila a obé si vzpomnély, ze tento pojem uz slySely. Cituji: ,, No, nékolikrat jsem
to uz vlastné slysela, ale asi to nedokdzu presné popsat. “ (R 6)

Nésledné bylo potteba zjistit pomoci dopliiujicich otdzek i piedstavu respondentek o
ucelu individudlniho planu. Jedna zrespondentek uvedla: ,,No, upiné mé to zrovna ted
nenapadd. Mné to v tu dobu bylo 1iplné jedno. Rekla jsem, jak to mdm a oni s tim pak néjak
pracovali. Ale uz jsem neresila proc to rikam.* (R 1)

Ostatni respondentky se shodly na tom, Ze individualni plan slouzi i k tomu, aby
pracovnici poznali klientky a védéli, jak s nimi pracovat. Také zaznivaly nazory, ze
individualni plan je k tomu, aby se zjistili konkrétni potreby klientii a zpisoby, jak tyto
potieby naplnit. ,No viastné aby se holky zménily nebo zlepsily. Aby se vyresil ten problém,
kvili kterymu jsou tady.* (R 2) ,,No asi to prave, Ze miiZe byt i néjakad forma podpory tieba pro
nds. Ze je tam napsany, co by pro nds bylo dobry a jak toho i tieba dosdhnout.” (R 6)

Nasledujici otazka zjiStovala, kdo podle respondentek individudlni plan vytvafi.
Vsechny respondentky se shodly, Ze pti vytvafeni planu existovala jista spoluprace mezi nimi
a pracovniky ustavu. Nejcastéji respondentky zmifiovaly psychology, dvé zminily socialni
pracovniky a jedna svého kuratora. Né&které respondentky také doplnily, jakym zplsobem
zminéna spoluprace funguje: ,,No, i mi rikali, co mam délat, ale i jsem k tomu mohla néco rict
ja. Prosté oboji. Jestli treba i ted’ mam s nécim problém, tak chodim i za vychovatelkama atd.
a spolecne se to snazime vyresit. Ony samy k tomu vzidycky néco reknou a tieba ja osobné to
vzdycky respektuju.” (R 1) ,,No tak chodila jsem za téma psycholozkama i sama, abych jim
JjakozZe mohla Fict proste, Ze potrebuju néco zménit, ze mam takovej a takovej problém a ony se
mi S tim snazily a porad snazi pomoct... Prisla jsem na to sama, ale ty psycholozky jakoZze taky
navrhovali, co bych tam mohla mit.*“ (R 4)

Zasadni data vyplynula z otdzky ohledn¢ osobniho vnimani individudlniho planu.

Vsechny respondentky se shodly, ze je pro n¢ dileZité mit svij plan. Cituji: ,,Tak kazdej je tu
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S necim jinym, kazdej potiebuje pomoct néjak jinak. A prave zZe podle toho planu se poznd, kdo
s ¢tm potiebuje pomoct.“ (R 2) ,,Clovék by mél mit néjaky ty cile, protoze bez téch cili ta zména
nejde udeélat.” (R 4)

Pouze jedna respondentka uvedla, Ze pro ni individualni plan neni dalezity do budoucna
a neplanuje s individudlnimi cili pracovat i po odchodu zustavu. Ostatni klientky byly
predstavé o vyuziti cili a naucenych postupii podporujicich naplnéni potfeb klientek i
V budoucnosti otevienéjsi. ,,Takze jsem se tady asi naucila i néjak vic resit svoje véci, abych
pak vzdycky védela, na cem jsem. Ne, Ze by mé to driv nezajimalo, ale spis jsem se rFeSeni tech
situaci vyhybala. Tak ted uz o nich spis chci mit prehled.* (R 5) ,,No, od toho se ten individualni
plan porad méni. Ze se pak fekne, jestli tam ten cil ziistane, nebo se situace uz néjak zménila a

muzZou tam dat néco jinyho.“ (R 4)

8.2. Motivace ke spolupraci

Z provedeného vyzkumu vyplynulo, Zze hlavnim faktorem podporujicim motivaci klientek
v dosahovanti jejich cilt je to, zda si klientky uvédomuji vaZnost své situace a Zadouci zménu
ve svém chovani, aby mohly opustit diagnosticky ustav.

,»Jd jsem si sama Fekla, Ze se chci zlepsit a tak. TakzZe ja to tady ani neberu jako za trest
nebo spis mi to tady i pomahad v nécem a tak... Hlavné chci dodélat Skolu, chci byt doma a
prosté se snazit tim, Ze se budu chovat slusné a tak, a tim pravé jit co nejdiiv domii. To je pro

Respondentky se shodly, Ze nejvetsi viyhoda toho, ze spolupracuji a dosahuji svych cilt
je to, ze mohou jezdit na propustky domi. ,,7im, Ze plnim vsechny svoje povinnosti a chovam
se slusné, tak miizu jezdit i na delsi propustku domu.“ (R 3) Jedna respondentka uvedla, Ze:
,Velka vyhoda je prosté to, Ze se vitbec 7esi to, za co tady ten clovek je. A kdyz to ten clovek
prosté resit nechce, tak se proste neposune. (R 2)

Dalsimi vlivy, které respondentkdm pomahaji v dosahovani cild, jsou touha opustit
diagnosticky ustav, kontakt s rodinou, spoluprace s vychovatelkami a psycholozkami a
V neposledni fad¢é snaha o seberealizaci. Pravé odchod z diagnostického ustavu je jeden
Z nejcastéjSich divodl pro motivaci klientek ke spolupréci. Jedna respondentka ovSem uvedla,
ze pobyt v Ustavu nevnima jako néco negativniho. ,,7ak ona to neni nevyhoda tady byt. Snazi
se mi tady pomoct. TakzZe vetsSinou ten pobyt tady beru pozitivné, i kdyz jasné, Ze obcas je Spatna

nalada. Ale to se prosté néjak musi prezit. Zivot taky neni jen o duze.” (R 4)
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Respondentky se shodly na vétSin€ vliva, které je motivuji k dosahovani cili ve svém
individudlnim planu, ovSem kazda jiz uvadéla jiné podnéty, které je motivuji ke zvladnuti
pobytu. Lze pfedpokladat, ze pravé tyto podnéty maji nejvetsi vliv na motivaci klientek
k dosazeni cilu.

wHlavné kontakt s tou jinou rodinou, to mi hodné pomaha. I kontakt s psycholozkama
tady, ze si s nima miizu kdykoliv o cemkoliv promluvit, kdyz si na nas udelaji cas. Tak to mi
pomaha. A pak se tim nejakym zpiisobem uklidiiuju a zacinam zase vérit tomu, Ze se to snad
zase nekdy nekam dotahne.* (R 1) Diavod, proc tato respondentka zvlada dosahovat svych cila
je hlavné kontakt s novou rodinou. ,,Ten kontakt s tou rodinou, to mé uklidinuje a motivuje.*
(R1)

Dv¢ respondentky se shodly v tom, Ze je nejvic motivuje touha odejit a byt se svymi
blizkymi. ,,Hlavné touha byt venku s lidma, ktery mam rada.* (R 2) ,,4 snazim se délat viechno
proto, abych byla doma se svym tatou.* (R 3)

Pro jednu respondentku jsou nejvétsi motivaci vychovatelé v Gstavu. Po doptani se, jak
si respondentka predstavuje situaci, kdy opusti Gstav a kdy uz tyto vychovatele nebude mit
v blizkosti reagovala: ,,No tak od toho jsme asi tady. Abysme se naucily néjak samostatné
premejslet o téch vécech a rozhodovat se.“ (R 4) Jeji motivace je tedy zaloZena hlavné na
nauceni se samostatnosti. V kontextu socialni prace zde Ize mluvit o zmocnéni Klientky.

Pro dalsi respondentku je motivaci hlavné jeji osobni rist, kterého dosahla béhem
pobytu v diagnostickém tstavu. ,.Jakoby za tu dobu, co jsem tady jsem postoupila hodné daleko.
Takze mé motivuje i to, Ze se uz tak dlouho snazim a tak. Jakoze nevzdam to ted, Ze jo.“ (R 5)

Dle jedné respondentky je jeji nejvetsi motivaci rodinny prislusnik, konkrétné babicka.
»INo ja jsem si to slibila, zZe to tady zvladnu. A slibila jsem to i nekomu z rodiny, ze se budu
snazit to tady néjak zvladnout, i kdyz to je prosté tezky. A celkove mé to tady nijak extra nevadi,
takze ani nemyslim tFeba na uték. Prosté to zvladnu, jednou to tady skonci. Jakoze nebudu tady
naporad.* (R 6)

Dalsim vlivem jsou dle respondentek diisledky z neplnéni stanovenych cili. Pouze
jedna respondentka uvedla, Ze pro ni nedosaZzeni cili neméd Zzadné disledky. Ostatni
respondentky se shodly, Ze nejhor§im disledkem je neudé€leni ¢i neprodlouzeni propustky.
Jedna respondentka uvedla, ze takové situace fesi psychologové zatizeni, ktefi poté zjist'uji proc¢
se tak dana klientka chova a zda si nepotiebuje o né€em promluvit. Dal$i respondentka uvedla,
ze nejhorSim disledkem je skutecnost, zZe: ,,Prosté se clovék neposune, bude furt na stejnym

miste.” (R 2)
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8.3. Negativni vlivy

Krom¢ jedné respondentky se vSechny shodly, Ze existuji faktory, které jim znesnadiiuji plnéni
cili v individudlnim planu. Tyto respondentky také uvedly, ze jim plnéni cili paradoxné
komplikuje prave prostredi diagnostického ustavu. ,,Hlavné jak je nds tu hodné a jsme porad
u sebe a nemame zZadny soukromi, tak je to takovy hodné narocny. A taky jsme naladovy a je
S nama mnohem tezsi pracovat. TakzZe asi ostatni holky, ty jsou v tom pro mé asi nejndarocnéjsi.*
(R 2) Jedna respondentka uvedla, Ze ji dosahovani cilti nejvice ztézuje nediivéra ostatnich.
Tato respondentka také popsala svou obcasnou neduivéru v sebe samu. Dalsi respondentka za
nejvetsi prekazku povazovala to, zda se ji zrovna chce, €1 nechce néco dé€lat. Tuto skutecnost
ovlivituje obcasna odevzdanost a unava klientky. ,.Co se tyce jakoby myho cile, tak se to
vSechno protahuje i treba kviili koroné a tak. A to je prosté strasny. Ja jsem tady ctyri mésice a
jeste ani jedna propustka. A ostatni treba maji propustky, protoze tieba jezdi ke svy rodiné, ale
nejspis v tomhle tom je hodné prekazek, Ze to hrozné protahuji.* (R 1) Nutno dodat, Ze dana
respondentka je nyni v procesu svéteni do ndhradni rodinné vychovy. Tato respondentka také
uvedla, ze: ,,No, tieba, jak bych to rFekla. Prosté nékdy se i stane, Ze v to uz uplné prestavam
VeFit, Ze se to prosté jednoho dne stane. To je prosté pak ve mné, Ze zacinam vérit tomu, Ze se

V Zivoté uz nedostanu viibec nikam. Ze tady skejsnu do téch osmndcti a je to takovy divny no...

Je to tezky. (R 1)

8.4. Vliv individualniho planu na budoucnost klientek

rwr

Na zaklad¢ ziskanych dat vyplynulo, Ze nejvétsi motivaci pro plnéni cili ptinasi klientkdm
piedstava, ze jednou z diagnostického tstavu odejdou. Respondentky v tomto kontextu mluvily
o svobod¢ a volnosti. Mezi dalsi faktory, na které se respondentky t&€si po odchodu je rodina,
ptitel a samostatné Ziti. ,,To je nepopsatelny, tésim se na to, az budu konecné na svobodé, budu
si moct délat, co budu chtit svym zpiisobem. Uz zacnu normalné zit.“ (R 1)

Velkym tématem pro klientky v istavu je jejich predstava budoucnosti mimo ustav.
Respondentky zminovaly, Ze si o budoucnosti povidaji hlavné s vychovatelkami,
psycholozkami a s ostatnimi klientkami v ustavu. Tématem rozhovord je vétSinou Skola a
budouci chovani klientek. V rdmci vyzkumu byla pozornost zaméiena hlavné na individuélni
vnimani téchto rozhovort z pohledu klientek. Pét respondentek povazuje tyto rozhovory jako

pfinosné. Jedna respondentka uvedla, Ze ji pomahaji hlavné v tom, Ze se nékomu svéfi, ale jinak
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je nepovazuje za dilezité. Oproti tomu jind respondentka odpovédéla, Ze ji nedela problém si
povidat o budoucnosti, protoze jiz méa vSechno srovnané. ,,Tak ja jsem to méla vsechno
srovnany, uz kdyz jsem sem prisla, Ze prosté... Nez jsem sem sla, tak to trvalo asi piil roku, nez
mé sem dali od soudu a prosté uz na tom soudé jsem si rekla, Ze tady tim stylem prosté se
nedostanu daleko. TakzZe uz jsem si nasla jiny lidi a nevim no, uz jen tim to bylo lepsi.* (R 3)

Poslednim vlivem, ktery klientky motivuje k plnéni cill je jejich reflexe uZite¢nosti
pInéni cilii a popiipad¢ vyuziti planovani cilli i v budoucnosti. Jedna respondentka uvedla, Ze
se diky plnéni svych cilti néco naucila, ale neplanuje mit cile i v budoucnosti. Na dopliujici
otazku, co se diky pInéni cil naucila reagovala: ,,TakZe jsem se tady asi naucila i néjak vic resit
svoje véci, abych pak vidycky védéla, na cem jsem. Ne, Ze by mé to driv nezajimalo, ale spis
Jjsem se resent tech situact vyhybala. Tak ted’ uz o nich spis chci mit prehled.” (R 5)

Dvé respondentky se shodly, Ze si planuji stanovovat cile i po odchodu z diagnostického
ustavu. ,,Porad je duleZity na sobé pracovat, i kdyz je vam treba 30, tak byste na sobé méli

pracovat v néjakejch urcitych smerech.” (R 3)
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9. Diskuse

Posledni kapitola prace je vénovana predevsim diskusi nad vysledky provedeného vyzkumu.
Také obsahuje oblasti, jimz by bylo vhodné se dale vénovat, aby se vice prohloubila vSeobecna
znalost této problematiky. V neposledni fad¢ je v ni popsdno opatfeni k podpofe motivace
klientek ke spolupraci a k dosahovani individualnich cilt.

Vyzkumna otazka prace znéla: ,,Jaké jsou podnéty k motivaci klientek k dosahovani cili
v individudlnim plénu?* Z vyzkumu vyplynulo, Ze pro motivaci klientek v plnéni cilt je
dualezité hlavné uvédomeéni si vaznosti jejich situace a nutnosti zménit jejich dosavadni chovani.
Na zaklad¢ ziskanych dat 1ze podnéty motivace rozdélit do nésledujicich ctyt kategorii.

Prvnim podnétem je samotné vnimani existence individudlniho planu klientkami daného
diagnostického tustavu. Skrz toto vnimani Ize urcit i mira spoluprace klientek. Na zaklad¢
vyzkumu lze tvrdit, Ze klientky tstavu vnimaji individualni plan jako ndstroj, diky kterému
pracovnici zjisti konkrétni potieby klienttli a zptsoby, jak tyto potfeby naplnit. V teoretické ¢asti
prace, ve 4. kapitole jsou definovana dle Haicla a Haiclové (2010, s. 15) mozna rizika, ktera
mohou zptisobit, ze se 1 pres zjisténé potieby klientl stane plan neefektivnim, coz miize vést k
demotivaci klientek ke zméné jejich situace. Mezi tyto faktory patii nedostatecna spoluprace
klicového pracovnika na realizaci planu a pasivita klienta pii sestavovani planu. Data
z vyzkumu poukazuji na skutecnost, ze p¥i vytvareni a realizaci individualnich planu vzdy
existuje spoluprace mezi pracovnikem ustavu a klientkou. Tato skutecnost je velmi diilezita,
protoZe mimo jiné poukazuje i na podporu zmocnovani klientek nad jejich situaci. V teoretické
Casti prace je také zminéno, ze pravé vhodné individudlni planovani milZe podporovat
motivacni proces klienta.

Dalsi riziko je dle Haicla a Haiclové (2010, s. 15) pasivita klientek pfi sestavovani planu,
jenZ je v jejich ocich nedtlezity a bez osobniho pfinosu. Z vyzkumu lze urcit, ze vSechny
respondentky nejen povaZovaly individualni cile za dilezZité, ale nékteré respondentky
planuji jejich vyuzivani i v budoucnosti. Na zaklad¢ zjisténych dat lze tvrdit, ze spoluprace
klientek je v daném diagnostickém ustavu velmi dobi‘e nastavena. Pracovnici klientky do
ni¢eho nenuti a ony sami rozhoduji o pribehu pobytu a zméné svého chovani.

Dalsim podnétem motivujici klientky jsou vyhody, které vyplyvaji z dosahovani cilt
Vv individualnim planu. Zde lze zaznamenat zajimavou metodu prace s klientkami. Jak je
uvedeno vyse, tak se klientky podili na sestavovani individualniho planu, ovSem z jeho
nedodrzovani pro né jiz prameni ur¢itd nevyhoda. Nejcastéji zminovanou nevyhodou jsou

neudélené propustky domt, jez jsou vydavany pouze na zdkladé plnéni nastavenych cill.
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Klientky si uvédomuji mozné nasledky, ovsem stejné u nich pievlada pozitivni motivace. Kazda
z klientek ma vlastni divod, pro¢ se snazi dosdhnout svych cili. Na ziklad¢ vyzkumu
vyplynulo Sest podnétt, které klientky povazuji za nejpodstatnéj$i pro svou motivaci
k dosahovani svych cili. Je pravdépodobné, Ze se tyto podnéty v uréité mife vyskytuji u vech
klientek dané¢ho diagnostického ustavu. Jedna se o:

- kontakt s rodinou,

- touhu odejit z diagnostického ustavu,

- navrat k blizkym,

- podporu vychovatelu v ustavu,

- osobni rust,

- vztahy s rodinnymi prislus$niky.
Cilem préace bylo zjistit podnéty k motivaci klientek, ovSem na zéklad¢ ziskanych dat povazuji
za prinosné uvést i negativni vlivy, které klientkdm naopak znesnadnuji dosahovani jejich cila.
Jednim z téchto vlivll je paradoxné prostiedi diagnostického tstavu. V teoretické Casti prace
v kapitole 1.2. je upozornéno na problematiku naduzivani Ustavni vychovy popsanou ve
Vyrocni zpravé o stavu a rozvoji vzdélavani v Ceské republice v roce 2019 od Ministerstva
Skolstvi, mladeze a télovychovy (2020, s. 105). Tato skute¢nost ma za nasledek nejen zbytec¢né
vyjmuti ditéte z rodiny, ale i pfesahovani kapacit Skolskych zafizeni pro vykon ustavni
vychovy. Pravé na vysoky pocet klientek v diagnostickém tstavu upozornovaly i respondentky.
Nejenze velky pocet klientek znamena méné soukromi, ale i vytiZzenost pracovnikii. Na tuto
problematiku by bylo pfinosné se zaméftit v dalSim vyzkumu.

DalSim z vlivli, jeZ negativné ovliviiuji dosahovani cild, je nediivéra ostatnich.
Vzhledem Kk minulosti klientek se jim komplikované ziskava zpatky divéra v ostatni a
ostatnich.

V neposledni fadé¢ byly také odevzdanost a inava klientek jednim, zminovanym
vlivem. Pobyt v diagnostickém tstavu je pro nékteré klientky velmi dlouhy, aktualné je tomu
tak 1 kvili pandemické situaci. Dalsi faktor ovliviiujici dobu pobytu klientek je i disledek
naduzivané ustavni vychovy zminéné vySe. Soudy nestihaji rychle fesit vSechny ptipady, proto
se prodluzuji 1 pobyty v diagnostickych ustavech. Klientky mohou kvili této skutecnosti
pocitovat rezignaci, protoZe nevi, jak dlouho bude trvat, nez se jejich pfipad kone¢né vyfesi.

Respondentky v rozhovorech zminovaly i vliv individualniho planu na jejich

budoucnost. Budoucnost je pro vSechny klientky velké téma a praveé individualni plan maze byt

vvvvvv
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podporuje klientky k vhodnému chovani v souladu se spole¢enskymi normami. Zaroven je vede
k zamysleni se nad jejich silnymi strankami, na nichz by bylo uzite¢né dale pracovat.

Réda bych se k zminénym faktorim ovliviujicich motivaci klientek v dosahovani cilti
V individualnim planu pokusila navrhnout opatfeni, jez by mohla mit efektivni vliv na danou
motivaci. V textu jsou jiz zminéna rizika, ktera maji vliv na efektivitu individualniho planu.
Jednim z rizik, jez je v kontextu sestavovani individualniho planu pfitomno, je absence vSech
zainteresovanych osob. Respondentky zminovaly pouze sebe a pracovniky ustavu, nikoli své
rodice i jiné osoby odpovédné za vychovu. Proto se Ize domnivat, Ze zminéné osoby nefiguruji
pii sestavovani individualniho planu. Tuto skute¢nost povazuji za nevhodnou, nebot’ misto aby
se snazila podporovat zapojeni rodice ¢i jiné osoby zodpoveédné za vychovu, potlacuje rodinnou
dynamiku pti feSeni situace klientky. Zapojeni rodiny by mohlo podporovat nejen vétsi
motivaci klientek, ale 1 udrzeni rodinnych vazeb.

Ptes limity vyplyvajici z velikosti vyzkumného souboru piindsi vyzkum zajimavé
podnéty nejen pro socialni praci s mladezi, ale i pro dalsi vyzkumy. Otazkou zlstava, jak by se
pozménila data, pokud by respondentkami byly klientky z jiného oddé€leni ¢i klientky, které
zZ tstavu utekly. Bylo by ptfinosné, pokud by se dalsi vyzkumy zaméftily prave na tyto klientky.
Takoveé vyzkumy by poté mohly odhalit mnohem vétsi rozpor mezi teorii individudlniho planu
a jeho praktickym vyuzitim u klientek v odporu.

Za dalsi slabinu této prace povazuji jeji délku. V praci jsou zminény pouze oblasti a
data, jeZ jsou potfebnd pro zachyceni uzké problematiky a splnéni cile prace. Problematika
spoluprace s klientkami v diagnostickém ustavu je v§ak mnohem obsahlejsi a komplexnéjsi,

proto by bylo pfinosné se ji dale zabyvat.
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Zavér

V zavéru své bakalarské prace, prostiednictvim které jsem identifikovala klic¢ové podnéty, jez
ovliviluji motivaci klientek k dosahovani cilt v individualnich planech, bych rada pfipomnéla
zjisténa data ziskana pomoci polostrukturovanych rozhovort v rdmci kvalitativniho vyzkumu.
Také znovu zminim hlavni body teoretické ¢asti, které mi pomohly prohloubit znalosti o této
problematice a ziskat co nejkvalitngj$i data.

Nejprve se prace zaméfila na legislativni vymezeni nahradni vychovy a jejich druht.
Nasledn¢ definovala diagnostické ustavy, jakozto Skolské zafizeni pro vykon tUstavni a
ochranné vychovy a konkrétni diagnosticky ustav, na néjz je prace zamécfena. Vyznamné
informace pro cil prace jsou definovany v kapitole o individudlnim planovani. Dalsi
problematikou, kterou se teoretickd ¢ast vénovala, byl pojem rizikova mladez. Tato cilova
skupina se vyskytuje v daném diagnostickém ustavu vétSinou nedobrovolné a je specificka svou
neohrozenosti a vzdorovitosti. Pro pochopeni zkoumané problematiky bylo nutné definovat i
praci s nedobrovolnymi klienty a ndsledné¢ motivaci klientd ke spolupraci. Vysledkem
zminénych teoretickych oblasti bylo vytvofeni uceleného pohledu na problematiku, ktera je
nasledné zkoumana v metodologické ¢asti prace. Vzhledem ke konkrétni problematice, jiz se
prace zabyva, byl za metodu vyzkumu zvolen kvalitativni vyzkum. K ziskani dat byla poté
pouzita metoda polostrukturovaného rozhovoru. Otazky do tohoto rozhovoru byly vytvoteny
na zékladég teoretické ¢asti.

Z provedeného vyzkumu vyplynulo, Zze i kdyz se respondentky shodly, Ze jeden
Z podnétl motivace ke spolupraci spociva v touze odejit z diagnostického tstavu, obecné pobyt
povazuji za formu podpory a pomoci. U respondentek ptevladaji pozitivni podnéty podporujici
snahu o dosahovani cilll. Je pravdépodobné, Ze se tyto podnéty v urcité mitre vyskytuji u vSech
klientek daného diagnostického ustavu.

Jednim z podnéti je napiiklad kontakt s novou rodinou. Dotazovana respondentka
podporujiciho a zdravého rodinného prosttedi. DalSim zjisténym podnétem je touha po
odchodu z diagnostického ustavu. Jak bylo jiz zminéno vyse, respondentky nepovazuji pobyt
v diagnostickém ustavu za formu trestu. Je ovSem samoziejmé, ze v ném zadna z klientek
nechce zistat napofad. Podnétem je i navrat ke jejich blizkym. Nejde tedy jen o odchod
z diagnostického ustavu, ale 1 navraceni se k rodin€. Tento podnét podporuji 1 propustky, které
klientky mohou po urCité dobé v ustavu ziskat. Podnétem k motivaci jsou pro Kklientky i

vychovatelé daného diagnostickém ustavu. VSechny klientky se shodly, Ze jim jsou
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vychovatelé velkou podporou. Dal$im podnétem jsou vztahy s rodinnymi pFislu$niky. Jedna
z dotazovanych respondentek uvedla, Ze jednomu ze svych rodinnych pfislusnikt slibila, ze
pobyt v diagnostickém ustavu zvladne. Také uvedla, ze se snazi spolupracovat hlavné na
zéklad¢ tohoto slibu. Podnétem, jenz lze povazovat za nejefektivnéjsi, co se tyce budouciho
vyuziti, je osobni rist klientky. Tento druh podnétu lze vyuzivat i po odchodu
z diagnostického ustavu a zaroven podporuje klientku v seberealizaci.

Na zéklad¢ ziskanych dat povazuji za pfinosné uvést problematiku, které také ovliviiuje
spolupraci a aktualni situaci klientek. Jiz v teoretické ¢asti prace je upozornéno na problematiku
naduZivani ustavni vychovy popsanou ve Vyrocni zpraveé o stavu a rozvoji vzdélavani v Ceské
republice vroce 2019 od Ministerstva Skolstvi, mladeze a télovychovy (2020, s. 105).
V dusledku jsou déti a mladistvi zbytecné vyjmuti z rodinného prostiedi, misto aby byla
podpora zaméfena na obnoveni fungovani rodiny. Tato skuteénost mize slouzit jako vyzva pro
socialni praci s mladezi, ktera by se méla vice zamé&fovat nejen na prevenci rizikového
chovani u déti a mladeZe, ale i na mozZnosti prace s rodinou déti a mladistvych umisténych
v aistavni vychové. Zeniskova a Lipova (2017, s. 11) popisuji, Ze pii odebrani ditéte &i
mladistvého rodi¢im primarn€ chybi: ,,... srozumitelné vysvetleni ditvodu, proc¢ bylo diteé
odebrano, a vyjasnéni podminek, za jakych se do rodiny muzZe vratit“. Socidlni prace by se
tedy v pripadé rodin déti umisténych v tstavni vychové méla zamérit na vysvétleni
podminek, za kterych se dité ¢i mladistvy muZe vratit zpét k rodiné, na podporu motivace
rodiny ke zméné a na seznameni rodiny se sluzbami a nastroji, které miiZe vyuZzit.

Na zaveér je nutno upozornit na skutecnost, ze samotna motivace nestaci, aby se projevilo
zadouci chovani. V praci jsou zminény podminky, jez musi byt splnény, aby existovala
pravdépodobnost, ze dojde k urc¢itému chovani — v ramci prace tedy k dosazeni individualnich
cilti. Jedna se o vnitini motivaci, hodnotu cile pro daného klienta, o¢ekavané disledky z dané¢ho
chovani a pravdépodobnost, ze lze cile dosdhnout. Povazuji za pfinosné tyto podminky
identifikovat u klientek v diagnostickém ustavu.

Prvni podminkou je vnitini motivace klienta. Na zaklad¢ ziskanych dat 1ze tvrdit, ze
vSechny respondentky jsou motivovany v dosahovani cilll ve jejich individudlnim planu. Dalsi
podminkou je vnimani hodnoty cile danymi klientkami. Hodnota cile 1ze urcit podle vyhod,
které dosahovani cili obnasi. Dalsi podminkou jsou ocekavané dusledky chovani. Klientky jako
dasledky mohou opét vidét vyhody 1 nevyhody plnéni cilii. Pravdépodobnost, Ze 1ze dosahnout
naplnéni cile ovliviiuje skutec¢nost, Ze se na sestavovani cilti podili i samotné klientky. Samy si
tedy mohou urcit, jaké cile jsou pro né obtizn¢ a jaké splnitelné. V takové situaci se poté

spole¢né¢ s pracovniky snazi nalézt prostfedky, jezZ by mohly plnéni cilii uleh¢it. Na zékladé
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vyzkumu lze tedy potvrdit, ze klientky v daném diagnostickém ustavu maji vhodné podminky

pro motivaci ke zmén¢ své aktualni tizivé situace.
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