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The bachelor thesis focuses on the awareness of secondary school students about the CAN
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syndrome are defined along with specific, lesser-known forms. It describe the risk factors
on the part of children, parents, or the environment, as well as the consequences of the
basic forms of CAN that can manifest themselves in a child over time. Bachelor also
discuss prevention, which is divided into primary, secondary and tertiary prevention.
Lastly, bachelor work focus on organisations associated with helping children suffering
from cruelty, both psychological and physical, and children who have been abused and
neglected. In the empirical part of the bachelor thesis, a quantitative research investigation
Is carried out using questionnaire technique. The aim of the bachelor thesis is to show the
awareness of secondary school students about CAN syndrome, whether they have
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Uvod

Tato bakalafska prace se zabyva informovanosti zaka sttednich $kol o syndromu
CAN. Téma jsem si vybrala diky jedné knize S nazvem Socialni prace v praxi: specifika
riznych cilovych skupin a prace s nimi, ve které mé zaujala kapitola popisujici pravé
poskozené déti tyranim, zneuzZivanim a zanedbavanim neboli déti trpici syndromem
CAN. Ne¢kolikrat jsem se s timto pojmem setkala na svych praxich, které jsem casto
absolvovala v détskych domovech, kde jimi trpély déti. Téma jsem si tedy vybrala
z divodu, abych na tuto problematiku poukézala. Zjistila jsem, ze v Ceské republice
se o tomto problému dostate¢né¢ nemluvi ani nepiSe, a proto bych tomu chtéla vénovat
tuto bakalatskou praci.

Cilem prace je zjistit, jaké maji Zaci z riznych stiednich kol o syndromu CAN
povédomi, jak se k tomuto tématu dostali, jestli ho sami prozili, nebo jestli ho proziva
nékdo z jejich blizkého okoli a v neposledni fadé, zda maji pojem o organizacich
pomahajicich s timto problémem.

Prace je rozdélena na teoretickou a empirickou c¢ast, pficemz teoreticka Cast
se zabyva charakteristikou syndromu CAN, charakteristikou jeho forem, které jsou
doplnény o pojmy s nimi spojenymi. Dale se snazim popsat razné nasledky tohoto
syndromu jak fyzického, tak psychického zdravi déti. V neposledni fadé se zabyvam
prevenci pomoci organizaci na pomoc a ochranu tyranych, zneuzivanych
a zanedbavanych déti.

Empiricka ¢ast je zalozena na kvantitativnim Setfeni za pomoci dotaznikové

metody, kdy byly rozeslany dotazniky na stfedni $koly s riznymi zaméfenimi.



1 Charakteristika syndromu CAN

Syndrom CAN neboli Child abuse and Neglect, ¢esky tedy Syndrom zneuzivaného,
zanedbavaného a tyraného ditéte mize vzniknout dvéma zpisoby. Jednim zplisobem
vzniku je takzvana akce jako je ttok, nésili, manipulace. Oproti tomu druhym zptisobem
je ne-akce, ¢imz je mysleno zanedbavani, nedostatek péce nebo izolace. (Dunovsky,
1995)
zanedbavani a zneuzivani déti od rané¢ho détstvi az po dospéclost. Ma vazné disledky
na dusevni a télesny vyvoj ditéte. Kazda jeho forma ma charakteristické znaky, které
poméhaji pediatriim rozpoznat o kterou formu se v dané situaci jedna. (Skodagek, 2015,
online)

Dunovsky (1995, s. 24) uvadi, Ze za tyrani, zneuzivani a zanedbavani ditéte
povazujeme: ,,jakékoliv nendhodné, preventabilni, védomé (pripadné i nevédomé)
jednani rodice, vychovatele anebo jiné osoby viici ditéti, jez je v dané spolecnosti
neprijatelné nebo odmitané a jez poskozuje télesny, dusevni i spolecensky stav a vyvoj

ditéte, popripade zpiisobuje jeho smrt. “

1.1 Historie syndromu CAN

V roce 1962 I¢kar C. H. Kempe popsal ,,syndrom bitého ditéte* (Battered Baby
Syndrome), jako soubor neobvyklych poranéni na ditéti, kterd nemohla byt zptisobena
pouze trazem. V tom stejném roce byl také popsan syndrom nenahodnych zranéni ditéte.
Del§im pozorovanim télesného tyrani na détech se ukdzalo, ze vSechny déti vystavené
télesnému tyrani trpi nejen psychicky ale i emocionalné. Diky tomuto poznani vedlo
doplnéni syndromu bitého ditéte o dalsi slozku, a tou bylo psychické tyrani. V 60. a 70.
letech 20. stoleti se k této problematice ptidava i sexualni zneuzivani déti, ¢imz vznika
syndrom CAN. (Sance détem, online)

Od poloviny dvacatého stoleti se 1¢kati zacali vice zaméfovat na zranéni déti, ktera
nevypadala nahodn¢, ale spiSe pusobila zamérné. S postupujicim vyvojem détského
1ékatstvi a dalSich 1€katfskych obort bylo zjiSténo, Ze za tato zranéni vétSinou mohou
ti nejblizsi détem — jejich rodice, rodinni ptislusnici nebo lidé, kteti maji na starosti jejich
vychovu, jako jsou vychovatelé, ucitelé. Jsou to prave tyto osoby, kterym déti obvykle
nejvice duvetuji a od kterych se ocekava ochrana. Z tohoto diivodu ma tato zkusenost

na déti Gasto velice nep¥iznivé traumatizujici dopad. (Sance détem, online)
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V soucasné dob¢ je Ceska terminologie syndromu CAN slozend ze tii dulezitych
slov s nim spojenych. Na prvnim misté mame tyrani, protoze je nejprobadané;jsi a souvisi
s agresi. Na druhém misté je umisténo zneuzivani a tieti misto obsadilo zanedbéavani

uz jen z toho divodu, ze souvisi s anglickym pojmem ,,Neglect“. (Hanusova, 2006)

1.2 Zakladni formy syndromu CAN

V této kapitole jsou popsany zakladni formy syndromu CAN spolecné s definicemi.
Je zde, co nejlépe piedstaveno télesné tyrani, psychické tyrani, sexualni zneuzivani
a zanedbavani déti. Kazda tato forma je dale rozvedena, a jsou zde uvedena riizna déleni
a pridany pojmy s nimi souvisejicimi. V druhé podkapitole jsou charakterizovany dalsi
formy syndromu CAN, kterymi jsou sekundarni viktimizace, systémové tyrani,

Munchhauseniiv syndrom by proxy a Sikana.

Psychické tyrani

Psychické tyrani, jindy feceno i psychické zneuzivani, je jedna z forem syndromu
CAN, kterd navazuje na vSechny ostatni. AvSak mlZze se vyskytovat i sama o sob¢
ve spojeni s emocemi. Proto vznikd v soucasnosti novy pojem pro tuto formu, kterym
je ,,psychické a emocni tyrani“. Podobn¢ jako u zanedbavani je velmi obtizné tento
problém u ditéte v¢as zaregistrovat a zacit s nim pracovat. (Slany, 2021)

Do psychického tyrani patii aktivni a pasivni slozka. Aktivni slozka zahrnuje
nadavky, ponizovani, zesméSnovani, opovrhovani a nedavéru, tedy jsou to néjaké
nepiiznivé udalosti nebo ¢innosti. Do pasivni slozky naopak zahrnujeme, kdyz naptiklad
rodi¢ ned€ld ve vychové ditéte to, co je dulezité pro spravny psychicky vyvoj.
(Pugnerova, 2016)

., V soucasné dobé je cim dal vetsi problém traveni casu rodici s détmi, vénovani
se detem. Mnoho rodicii je zaneprazdnéno praci a komunikace se mnohdy omezuje pouze
na sdeleni vysledkii ve Skole. Pokud nejsou vyhovujici, nastane bludny kruh trestii,
omezovani, vydirani.“ (Pugnerova, 2016, s. 98) Obcas nastanou i situace, kdy je dité
porovnavano se svym star§Sim ¢i mlad$im sourozencem, ktery je u rodi¢li na prvnim miste.
Je zndmo, ze u téchto déti vétSinou vede toto vydirani k porucham pfijmu potravy.

(Pugnerova, 2016)
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Télesné tyrani

Podle Dunovského, Dytrycha, Matéjcka a kol. (1995) je télesné tyrani v souvislosti
se syndromem CAN nejprobadanéjsi a nejvice popsany jev na ditéti. Zatfazujeme déti
do dvou kategorii, kterymi jsou télesn¢ tyrané déti s naslednym poranénim a ti, ktefi
nemaji znamky téméi zadného ocividného poranéni na téle. Osoby, které se nasili
na détech dopousti nejvice, jsou rodice, ktefi své potomky vystavuji zprvu télesnému
trestani, pfechazejicimu nasledné do tyrani.

Na rozdil od tyrani, télesné tresty by vzdy mély byt jakymkoli zptisobem
odivodnény. Rodi¢e by méli ditéti vzdy vysvétlit celkovou podstatu trestani, kterd je
v mnoha piipadech vychovna. V opacném ptipade, kdyz jejich agresivni akt nijak
neobjasni, mohlo by se zacit jednat o Sikanu nebo pravé o zacinajici formu agrese
na ditéti. (Slany, 2021)

Rodi¢e nebo blizké piibuzenstvo nejcastéji tyraji déti z toho divodu, ze jim
v détstvi bylo provadéno to samé. Vybiji si na nich timto zptsobem svoje vlastni trauma.
Vétsinou jde o déti slabsi povahy, nebo o déti fyzicky ¢i psychicky znevyhodnéné.
(Matousek, 2003)

Dunovsky, Dytrych, Matéjcek a kol. (1995) déli télesné tyrani do tfech kategorii.
Prvni kategorie jsou zaviena poranéni, coz mohou byt otfesy, pohmozdéni, poranéni
svalu, kosti, hlavy, michy a nitrobfi$nich organtli. Druh4 kategorie se zabyva otevienymi
poranénimi, jimiZ jsou rany na hlavé a hrudniku, nitroocni krvéceni, popaleniny,
bezvédomi, bolest bficha, hlavy a v neposledni fad¢ zavrat. Do tfeti kategorie spadaji
mnohocetna zranéni, kdy se stfetdvaji obé pfedchozi kategorie dohromady.

Kaliba a Kalibova (2014) d¢li télesné tyrani do dvou skupin, pfiCemz prvni
skupinou je spontanni — prvoplanové télesné tyrani. V tomto piipadé se muize jednat
naptiklad o otravu alkoholem nebo podani navykové latky ditéti. Druhou skupinou
je planované télesné tyrani. Zde se jedna o pfedem planované ublizeni ditéti, které ma
vétSinou dlouhodobé trvani a jsou viditelné nésledky. Nejcastéjsi formou toho nasili byva

biti ditéte jak rukou, tak riznymi nastroji, co jsou pobliz.

Zanedbavani

Oproti sexualnimu zneuzivani a télesnému tyrani, u kterych jsou déti ohrozeny
aktivitou agresora, je zanedbavani naopak neaktivitou dospélych. Dalsim velkym

rozdilem je 1 to, ze zanedbavani neni viditelné, a proto se v mnoha ptipadech nemusi
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zpozorovat. Diky tomu je velice t€zké detekovat, zda je dit€ opravdu obéti nebo jde pouze
o nestastnou nahodu. Na zanedbavani vzdy ptsobi nékolik faktort, kterymi mohou byt
rodinné vztahy nebo Zivotni situace, ve kterych se dité nachézi. V jinych situacich budeme
zkoumat faktory a moznosti zdsahu v ptipadech, kdy rodi¢e zanedbavaji své déti. Takové
situace mohou nastat v oblastech postizenych valkou, jakoukoli ptirodni katastrofou nebo
se muze jednat o zem¢ s nizkym ekonomickym statusem, kde neni mozné Zit
v podminkach relativniho blahobytu, jak je bézné ve vyspélych spole¢nostech. Jinak se
budeme zabyvat chovanim rodic¢l, ktefi nedokdzou ve standartnich podminkach nasi
zem¢ dostate¢né zajistit potieby svych déti. (Collins, 2006 In: Pemova, Ptacek, 2016)
Slany (2021) dale dopliiuje, Ze zanedbani je v této dobé velice jednoduché ptevazné pro
matky, které maji moznost své dit¢ ihned po porodu odlozit do tzv. babyboxt. Jedna
z nevyhod téchto babyboxti je v tom, ze u ditéte neni zndm zadny rodinny piivod, s ¢imz
mize souviset i jeho psychicky stav, ktery mohl zdédit od rodi¢t, ktefi jsou v tomto
piipadé neznami. V Ceské republice k tomuto dopomaha i tzv. utajeny porod, ktery
zbavuje matku veskeré zodpovédnosti Starat se 0 své dité, a to jen z divodu, Ze nechtély
nebo nemé¢ly moznost podstoupit interrupci. Na druhou stranu je toto lepsi feSeni
nez nechat matku porodit V nepiiznivych podminkach, kde by dité pfiSlo do styku
s riznymi zdravotnimi hrozbami.

Dunovsky (1995) rozdéluje zanedbavani do dvou kategorii podle zavaznosti
na tézké a vSeobecné zanedbavani. AvSak Pemova a Ptacek (2016) se inspirovali
zahranicni literaturou a ptidali dal$i kategorii spolecné se zménami ndzv. Pro tuto praci
jsem se rozhodla, Ze rozepiSu kategorie popsané Pemovou a Ptackem (2016).

Prvni kategorie ,,nejmensiho rizika“ pojednava o mensim riziku, do které¢ho se dité
bez pomoci preventivnich programti mize dostat. OhroZeni ditéte je zde brano za malé
aneni zde potieba informovat OSPOD, jestliZze se neopakuji ptili§ ¢asto a zaroven nemayji
Zadny dopad na bezpecnost.

Druha kategorie ,,stfedniho rizika* se zabyva tim, kdy dité za¢ina byt ve vétSim
ohrozeni a zanedbavani se stava CastéjSim a trvalejSim. Jde tu o rodiny, které nemaji
naptiklad dostatek financi na udrZeni kvalitni Zivotni Grovné. Do této kategorie mlze
zapadat pouze rodina, ktera tuto situaci nemize nijak zménit. Zde nastava ¢as na osloveni
socialni intervence na pomoc jak roding, tak pfedevsim ditéti.

Posledni kategorie ,,vaZného rizika® se zabyva dlouhodobym a velice zavaznym

zanedbavanim. Dité se zde dostava do vazného zdravotniho ohrozeni, které v obcasnych
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pripadech muze koncit smrti. Do této kategorie se zahrnuje zanedbana zdravotni péce

nebo péce o dusevni zdravi a v neposledni fad€ nedostatecné stravovaci povinnosti.

Sexualni zneuzivani

Sexudlni zneuZivani v souvislosti se syndromem CAN je jedna z nejhorSich forem
z divodu negativnich psychickych dopadi na dité€ a jeho okoli v pribehu celého zbytku
zivota. I v této dob¢ je tento problém stale velice choulostivy.

Rada Evropy definuje ,,sexudlni zneuziti ditéte za nepricetné vystaveni ditéte
sexualnimu kontaktu, cinnosti ¢i chovani. Zahrnuje jakékoliv sexudlni dotykani, styk
¢i vykoristovani kymkoliv, komu bylo dité svereno do péce, anebo kymkoli, kdo se
s ditétem dostane do néjakého styku. Takovou osobou miize byt rodic, pribuzny, pritel,
odborny ¢i dobrovolny pracovnik i cizi osoba. “ (Halfarova, 1995, s. 72)

S kontaktnim zneuzivanim se poji pojem incest. Pothe (2005) nazyva tento jev
jako incestni rodinu, kde je dité¢ povétSinou sexudln€ zneuZzivano s urcitou pravidelnosti
ale naopak i nepravidelnosti.

V soucasnosti uz se nejednd pouze o pohlavni styk mezi rodicem a ditétem,
piibuznymi ditéte anebo sourozenci, ale spada do toho i styk mezi ditétem a nevlastnim
rodi¢em. (Slany, 2021)

Opakem kontaktniho zneuzivani je bezdotykové zneuzivani. Zde se jedna
o voyerstvi, exhibicionismus a verbalni zneuZivani. Specianova (2003) dale uvadi, ze
muze jit 1 o obtézovani ditéte pouzivanim slovnich narazek, nevyzadanym objimanim
nebo jakoukoli formu doteku se sexualnim podtextem.

Komer¢ni sexualni zneuzivani neboli CSEC — Commercial Sexual Exploitation of
Children znamena zneuzivani ditéte za predpokladem nejen finan¢niho zisku, ale také
samotného uspokojeni pachatele. Pod komeréni zneuzivani spadaji tfi nejrozsirenc;si
anejznam¢jsi formy, kterymi jsou détska pornografie, détska prostituce a obchod s détmi.
Tyto formy na sebe u vétSiny ptipadti vzajemné navazuji. (Dunovsky, 2005)

Do obchodovani s détmi nejéastéji zafazujeme jejich samotné Unosy
za predpokladu prodani ditéte za ic¢elem vykondvani sexudlni aktivity. AvSak déti vzdy
nemusi byt pouze uneseny. Stavaji se ptipady, kdy jde o prodej mladsiho sourozence nebo
jiného piibuzného. S tim se poji détska prostituce, do které se dostavaji déti praveé timto
zpusobem. Jejich pfibuzni se stavaji jejich pasaky, takze finan¢ni zisk ziskaji ob¢ strany.

Jako posledni a podobn¢ zavazny pojem zde mame détskou pornografii. V této dobé¢ je
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tato forma sexudlniho zneuZivani brana na lehkou vahu. VétSina déti si neuvédomuje,
ze sami détskou pornografii mohou vytvaret. Bohuzel tento pfipad nepatii do sexualniho
zneuzivani, jelikoz aby mohl, dité¢ musi byt do foceni néjakym zpisobem donuceno nebo

vmanipulovano, nemusi se na druhé strané jednat o zisk. (Dunovsky, 2005)

1.3 Zvlastni formy syndromu CAN

V této podkapitole budou predstaveny zvlastni méné znamé formy syndromu CAN,
kterymi jsou sekundarni viktimizace, systémové tyrani, Miinchhausentiv syndromu by

proxy a Sikana.

Sekundarni viktimizace

Sekundarni viktimizace neboli druhotné ublizovani je forma tyrani zpiisobena
systémem, ktery by m¢l pomahat détem a jejich rodinam nebo déti naopak pied jejich
rodinou ochratiovat. (Hoferkova, Svrnéinova, 2009)

K této formé syndromu CAN dochazi, kdyz dité prozije traumaticky zazitek nebo
u n¢j dojde ke zranéni napiiklad u sexualniho zneuziti nebo télesné¢ho tyrani a nasledné
je vystaveno sekundarnimu tyrani od téch, kteti by mu méli poskytnout pomoc. Existuje
nékolik situaci, které mohou dopomoct ksekundarni viktimizaci, napiiklad
ve zdravotnickych zafizenich, kde miize dojit k nepfimeéfenému nebo zbytecnému poctu
1ékatskych vySetfeni, u policie mize dochazet k nepfijemnym vyslechiim. (Kalibova

a Kaliba, 2014)

Systémoveé tyrani

Podobné jako u sekundérni viktimizace je systémové tyrani zptisobeno systémem,
ktery by mél détem pomahat a zaroveii je i ochranovat.

Muze se vyskytovat ve skolnim prostiedi, jako neustalé¢ a nekoncici ponizovani
a znevyhodnovani. Tento jev mliZe probihat i v institucich, které dité€ nav§tévuje v raném
veéku, jako jsou matefské Skoly, jesle nebo détské domovy, kde mulze dochazet
k zanedbani problému ze strany vyucujicich. Nasledné se tento problém v mnoha
piipadech dotyka i soudu a policie, kde dochazi k rozhodnuti bez fadné¢ho prozkoumani
celé situace a souvislosti kolem ni. Dale se muZe vyskytovat u ditéte odebraného z rodiny

1 pfes to, Ze se situace mohla fesit napiiklad sanaci. (Hoferkova, Svré¢inova, 2009)
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Miinchhausentiv syndrom by proxy (v zastoupeni)

Mezi formy syndromu tyraného, zneuzivaného a zanedbavaného ditéte patii
i Minchhausendv syndrom proxi, ktery Casto zahrnuje situace, kdy zpravidla matka
piedstira problémy svého ditéte, nebo je aktivné vyvolava. (Buchanec, 2003, online)
Tato forma syndromu CAN c¢asto zahrnuje mnoho zbyte¢nych navstév u 1ékaid,
opakované nezbytné hospitalizace, vysetieni a zneuzivani 1éki. Na Miinchhauseniiv
syndrom proxy zemie kazdé jedno z péti déti, kdy je nejcastéjsi pii¢inou zaduseni. Jsou
popsany ruzné zpusoby, jak matka vyvolava a simuluje nemocné stavy u svého ditéte,
vcetn¢ opakovanych rentgenovych vySetfeni (s kontrastem) na rtiznych pracovistich,
podavani laxativ, dalSich 1€k a toxind, kuchyiiské soli, s ucelem vyvolani nemoci
a nasledné hospitalizace, nepotiebnych vysetieni a 1écby. (Buchanec, 2003, online)
Typicky se tento stav u matek vyskytuje z divodu pocitu nedostate¢né pozornosti
vénované jejich vlastni osobé& a touhy ziskat pozornost zdravotnického personalu a okoli.
Otcové zpravidla zastavaji vedlejsi roli v této problematice. Matky casto pisobi dojmem
starostlivosti a vzorné péce o své déti. Nekdy jsou samy zdravotniky, sestrami nebo
lékatkami, nebo se zajimaji o zdravotnicka témata studiem relevantni literatury.

(Buchanec, 2003, online)

Sikana

Dle Lavasové (2005) je Sikana velice nebezpecny ¢in, pii kterém je ohrozovana
nejen osobni svoboda, ale také svoboda rozhodovani. Casto je zde shazovana Cest
a dlstojnost obéti, je jim riznymi zplisoby ubliZovéano jak zdravotné, tak i majetkove.
., Ackoli definice uvadi, zZe Sikana je obvykle opakované ublizovani, je mozné za Sikanu
povazovat i jednotlivou udalost bez dosavadniho opakovani, jedna-li se o zvlaste kruty
a brutadlni ¢in. “* (Lavasova, 2005, s. 66)

Kvintova (2016) rozdéluje Sikanu na dvé varianty — Sikanu skrytou, kterad je
charakterizovana izolaci obéti ze skupiny nebo 1 jeho Uplnym vyloucenim a Sikanu
zjevnou, do které spada fyzické nasili, poniZzovani, psychické ponizovani a vydirani
a Vv neposledni fadé aktivity, které jsou zaméfené na ni¢eni majetku obéti Sikany. Pro tuto
praci bylo vSak vybrano rozdéleni do péti stadii dle Lavasové (2005).

Sikanovani je proces, ktery se vyviji dle jednotlivych stadii, ktera se v praxi mohou
rizné prekryvat, splyvat nebo nemusi jit pfesné¢ popotrad¢. Prvni stddium se nazyva

ostrakizmus, kdy jde vétSinou o zacatek Sikany a mélo by se jednat o ,,mirnéjsi stadium.
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Jedna se zde napiiklad o smeésné prezdivky nebo zesmésnovani ditéte. Ve druhém stadiu
pritvrzuje manipulace od agresora, kdy zjistuje, kde ma dana obét’ hranice. Rozviji se zde
télesné nasili, které je ve vétsing pripadech podporovano ostatnimi détmi. Treti stadium
se nazyva nukleovy zéaklad, pti kterém se spoji agresofi, aby si spolecné vybrali dité,
na které zamé Sikanu. Ctvrté stadium se nazyva mléici vétsina. Ve skupiné jiz panuji
agresoii a zbytek déti se ze strachu ptizplisobuje, popiipadé vypomaha s Sikanou obéti.
V poslednim patém stadiu, nazyvaném dokonala Sikana, je Sikana brana jako zdbava
pro celou skupinu déti. ,, Psychické rozpolozZeni prihlizejicich se podoba rozpolozeni
obecenstva rFimskych cirkii pri gladiatorskych zdapasech. “ V tomto stadiu lze zaznamenat
nejvetsi nardst ndsilné Sikany na obéti. (Lovasova, 2005, s. 67)

Sikana se nejéastéji rozviji v prostiedi, kde neni vybudovano nebo podporovéano
pozitivni prostiedi, vzajemnd divera a spoluprace. Jde zde taky o nastaveni urcit¢ho
pedagogického ptistupu ze strany ucitele, ktery by mél pfedchozim pozitivnim faktoriim
dopomoci. V ptipad¢, ze se o tento pfipad nejedna, nastdva velké riziko a prostor pro
nejen samotny zalatek Sikany, ale také postupné prohlubovani daného jevu. Sikana se
zdaleka nevyskytuje pouze u adolescentti, ale pfechazi do obdobi mladsiho Skolniho
veéku. Dle celonarodniho vyzkumu se Sikana vyskytuje u 41 % respondentli na druhém
stupni zékladnich Skol. Nenartstd pouze Sikana jako jev, ale 1 jeji samotna mira dosahuje
&im dal vétsi bezohlednosti a nasili na obétech. ,, Sikanovdni tedy predstavuje onemocnéni
a destrukci skupinovych vztahii, onemocnéni celé skupiny.” Diky vysokému stoupani
Sikanovani ve Skoldch dochazi k tomu, Ze Sikana je jednim z nejroz$ifenéjSich socialné

patologickych jevi u déti mladsiho i starSiho Skolniho véku. (Lainova, 2007, s. 34-35)
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2 Rizikové faktory a nasledky syndromu CAN

Tuto kapitola se vénuje rizikovym faktorim, ze kterych pravé déti se syndromem
CAN pochazi a zaroven nasledktim, které si z toho poté odnaseji. V podkapitole Rizikové
faktory syndromu CAN se popisuje, jak se d€li razna rizika podle déti, podminek

a dospélych. V nasledcich je popsana kazda zakladni forma tohoto syndromu zvlast.

2.1 Rizikové faktory syndromu CAN

Podkapitole se vénuje rizikiim ze strany déti, dospélych, kterymi jsou predevsim
rodice a rizikim ze strany podminek neboli Zivotnich situaci, ve které se déti mohou

nachazet nebo se jiz nachazeji.

Rizikové déti

Déti oznacované jako "rizikové" vykazuji chovani, které¢ se mulZze odliSovat
od standardniho a bézného. Jejich jedine¢na povaha a sklony mohou byt ovlivnény
ruznymi faktory, véetné genetiky, prostiedi, ve kterém vyristaji, ¢i psychickych aspekti.
Nékdy tyto charakteristické rysy vyvolavaji nepfimétené reakce ze strany dospélych,
coZz muZe situaci ztizit. Je dulezité si uvédomit, Ze kazdé dité je individudlni a mize
se vyvijet odliSn€. Reakce dospélych na jejich chovani by mély byt zalozeny
na porozuméni a empatii, nikoli na agresi nebo rozpacich. Pro uspésnou interakci s témito
détmi je klicové hledat zptisoby, jak jim poskytnout podporu a ptizplsobit jim prostiedi,
ve kterém se citi bezpe¢né a respektovany. (Matéjéek, 2013)

Mezi rizikové déti dle Vanickové (2007) nejcastéji patii déti, co se narodili diive,
nez méli, nizk4 vaha novorozenéte pfi porodu, vrozené vyvojové vady, jakakoli chronicka
nemoc, trauma z détstvi. Spatny vliv ma také na dité zapojeni se do antisocialni

vrstevnické skupiny nebo poruchy jak uceni, tak i chovani ditéte ve skole.

Rizikové podminky

Do této kategorie zatazujeme opét chudobu rodiny, kdy doma ditéti naptiklad
neteCe tepld voda, nema dostatek oSaceni nebo jidla. Nejedna se tedy pouze
o zanedbavanti, ale spiSe o vyristani v nepfijatelnych podminkach pro zdravy vyvoj ditéte.
Nemusi to vZzdy byt pouze Spatny ekonomicky status rodiny, ale jsou i situace, kdy ditéti

neni poskytovana adekvatni zdravotni péce. Jde o pfipad, kdy dité potiebuje I€ky
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a Cast&jsi prohlidky 1ékare, ale této péCe se mu nedostava. Diky témto podminkdm mutze
u ditéte dochazet k Cast&jsi trestné Cinnosti, prodavani vlastniho téla nebo zavislosti
na navykovych latkach. ,, Za nepriznivé podminky je treba povazovat i Zivot v ustavnim
prostredi, a to zejména u malych deti. “ 1 kdyz je stavni prostiedi v lepsi ekonomické
situaci, nez bylo dit¢ doposud zvyklé, v zddném piipadé mu nedokaze nahradit jeho
vlastni rodinu a vztahy s ni. (Matousek, 2014, s. 93)

Vanickova (2007) déle rozd¢€luje rizikové faktory dle podminek ve kterych vyrista
dit¢ na ekologickou a kulturni uroven. Ekologickou urovni je mysSleno pfedevs§im
zhorSené zivotni prostiedi. Do kulturni urovné spada napiiklad jaké je klima spole¢nosti,
myty a predsudky dané spoleCnosti a negativni vzory ze strany dospélych ptisobici

na dité.

Rizikovi dospéli

V rodinnych prosttedich, kde se vyskytuje tyrani déti, jsou Casté konflikty, které
reflektuji dysfunkéni interakce mezi €leny. Tyto konflikty, Casto vyplyvajici z nedostatku
efektivni komunikace a nedostate¢né¢ho feSeni problémi, mohou eskalovat do forem
fyzického i1 emocionalniho nasili. Situace samozivitelek, které se samy staraji o déti,
predstavuje specificky rizikovy kontext. Izolovanost a tlak zvladnout rodi¢ovstvi samy,
mohou vést k emocionalni nestabilit¢ a zvySovat pravdépodobnost projevi nasili vici
détem. Je tfeba peclivé monitorovat tyto dynamiky v rodinném prostiedi a poskytnout
adekvatni podporu a intervence, aby se ochranilo bezpe¢i a pohoda déti. (MatouSek

a Pazlarova, 2014)

2.2 Mozné nasledky syndromu CAN

V této kapitole popisuji mozné nasledky syndromu CAN ze vSech piedchozich
forem. Zamétuji se predev§im na tyrani, zneuzivani a zanedbavani a také na to, jaké
mohou mit déti fyzické a psychické problémy v prubéhu budoucich let jejich zivota.

, Riziko je néco mirnéjsiho a vzdalenéjsiho. Néco, co miize a nemusi byt
uskutecnéného, co mize a nemusi dostat konkrétni podobu, co existuje zatim jen jako
moznost, eventualita — a 10 V o néco mensi mire nez nebezpeci. Nebezpeci se mohu

vyhnout mam-li $tésti. Riziko mohu a nemusim podstoupit. *“ (Matéjcek, 2013, s. 22)
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Nasledky psychického tyrani

U nasledkt psychického tyrani musime vzdy brat v potaz nejen dlouhodobost
jevu, ale 1 jeho stupeni a povahu ditéte. Podle Pugnerové (2016) mize jit o tyto nasledky:
ustraSenost, uzkost, nizka sebediivéra, nemozZnost vyjaddieni svého ndzoru. Za jinych
okolnosti je naopak dité agresivni, provokuje své vrstevniky, ale také ma negativni postoj
ke svym rodi¢im. Dale muze jit i o vyskyt poruch chovani, jako jsou utéky z domova,
lhani a zaskolactvi. Nakonec se u n¢j mohou objevit 1 psychosomatické potize. Zde se

jedna o bolest hlavy a bficha, riizné kozni nemoci, jako je vyrazka nebo i zvysené teploty.

Nasledky fyzického tyrani

U déti, které si prosli fyzickym tyranim mize byt pozorovana zména v chovani.
Miize jit napiiklad o pasivni chovani, staZzeni se do sebe nebo nahlou skleslost ale také
naopak o zacinajici agresivni chovani nebo jiné projevy, které mohou byt pfirovnany
k porucham chovani. Castym jevem jsou viak neéekané zmény ve §kolnim prospéchu.
Dale si mohou pedagogové ve Skolnim prostiedi pov§imnout, ze dit¢ nekomunikuje nebo
nechce zminovat své rodi¢e nebo obecné domacnost, ve které zije. Dité dale maze trpét
na riizné poruchy, kterymi je mysleno poruchy spanku, poruchy, sousttedéni, pomocovani
a nocni mury. V horSich pfipadech se mohou objevit fyzické nasledky, jimiz jsou
naptiklad bolesti bficha, hlavy, rukou, nohou. ,, U tézké traumatizace se bézné objevuje

regrese vV chovani, navycich, v urovni sebeobsluhy. “ (Vodackova, 2012, s. 461)

Nasledky sexualniho zneuzivani

Fifkova (2005) tadi do dlouhodobych a odlozenych nasledkti sexudlniho tyrani
predevSsim nedostatek emoci nebo problémy s ukazovanim emoci, problémy
S komunikaci 1 navazovanim novych vztahli, poruchy sebevniméni, problémy se
sebelaskou, sebevédomim. Mohou se objevovat pocity samoty, izolace a opusténi s ¢im
souvisi fobie a obsese. Castym nasledkem jsou poruchy pfijmu potravy, snadny skluz
k drogam a navykovym latkam, myslenky ¢i pokusy o sebevrazdu. To, jak jsou nasledky
vazné vzdy zavisi na intenzité¢ sexudlniho zneuzivani. Zalezi pfedevSim na tom, jak
dlouho zneuZivani trvalo, kdy zacalo, jakou roli v Zivoté objeti hral pachatel, zda se
jednalo o ptibuzného nebo ciziho ¢lovéka.

Mitlohner (2005) dopliuje, Ze komer¢ni sexualni zneuzivani je jednou z nejhorsich

forem syndromu CAN. Obét, tedy dité, to z velké Casti miize poznamenat na cely zivot,
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protoze se tu jednd o zasah do jeho soukromi a intimity. Nékdy si dit€¢ ani nemusi
uveédomit, Ze se déje néco Spatného, jestlize v komerénim sexualnim zneuzivani vyrista.
Pro toho, kdo si nic takového neprozil je nemozné si piedstavit disledky psychickych
dopadd, které dit¢ musi v dospé€losti prozivat.

Vodackova (2012) dale dopliuje, ze u déti trpicich na sexualni zneuzivani se mize
objevovat zména vnimani vlastniho téla, coZz se projevuje nechutenstvim se prevlékat
a umyvat se, ale jini maji zase nutkdni se myt a pfevlikat se mnohem castéji, nez je

potieba.

Nasledky zanedbavani

Zanedbavani mizeme podle Pemové a Ptacka (2016) délit na tfi formy — fyzické,
vzdélavaci a vyvojové, emocni. Fyzickou formu mohou nejlépe urcit détsti doktoti neboli
pediatfi, protoze ma za dusledek zdravi ditéte. Projevuje se nejCastéji, kdyz rodi¢ odmitne,
zpozdi se anebo nebere za dllezitou zdravotni péci ditéte, odmitne nebo vyhodi dité
z jeho bydlisté a v neposledni fadé€, kdyZ piestane zcela dbat na zdravy vyvoj, stravu
a oSaceni svého ditéte. U vzdé€lavaciho a vyvojového zanedbani se hledi zejména
na dlouhou a Castou absenci ve Skole, neomluvené hodiny. Dale zde fadime opakované
netolerovani 1 prehlizeni specidlnich vzdélavacich potfeb ditéte, které mu byly
diagnostikovany. Emoc¢ni zanedbéani souvisi s nedostatecnou emoc¢ni podporou, uzivani
navykovych latek ¢i pozivani alkoholu s védomim rodi¢u, agresivni chovani, o kterém
rodice vi, ale nijak s tim nepracuji, neposkytnuti psychologické péce ditéti 1 pies vyzadana
doporuceni Skoly a jinych organ.

Do nasledkt tedy fadime deprese, uzavienost, apatii, coz je bezcitnost vuci
vrstevnikim ale i dospélym, destruktivni chovéani. U ditéte se mohou objevovat
1 neurotické stavy, které byvaji spojené jak s depresemi, tak 1 se zazivanim. Dé&ti pravé
proto mohou mit pifehnané reakce na nahlé podnéty, zvySenou emocni drazdivost nebo

prilis velké zaujeti a pfipoutani se na urcitou osobu. (Pugnerova, 2016)
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3 Prevence syndromu CAN

Tato kapitola se zamé&fuje na primarni, sekundarni a terciarni prevenci syndromu
CAN. Jsou zde popsany organizace, které se zabyvaji nejen prevenci, ale i pomoci
a ochranou déti postizenych nebo ohrozenych syndromem CAN. Zavér je zaméten

na pravni upravu syndromu CAN, kde je charakterizovana Umluva o pravech ditéte.

3.1 Déleni prevence syndromu CAN

Primarni prevence

Dle MSMT (online) se primarni prevence snazi predevsim o to, aby piedchazela
rozvoji rizik u déti, které by mohly smétovat k jakémukoli rizikovému chovani, naptiklad
agresi, Sikanu, kyberSikanu, zaskolactvi poruchy pfijmu potravy, sexudlni rizikové
chovani, zavislostni chovani.

Miovsky (2015, s. 29) shrnuje primérni prevenci jako. ,,jakykoliv typ vychovnych,
vzdelavacich, zdravotnich, socialnich ¢i jinych intervenci smérujicich k predchazeni
vyskytu rizikového chovani, zamezujicich jeho dalsi progresi, zmirnujicich jiz existujici
formy a projevy rizikového chovani nebo pomahajicich resit jeho dusledky.

Matgjcek (1995, s. 103) uvadi, Ze ,, spolecenské jevy, jakymi jsou i tyrani, zneuzivani
a zanedbavani ditéte, se casto uzivd obrazu plovouciho ledovce, “ je tomu tak, zZe 1¢ékaii,
psychologové, socialni sluzba a krizova centra si v§imaji pouze rizik, které jsou vidét.
Primarni prevence proto znamena, aby se riziku zabranilo diive, nez se z ného skute¢né

riziko ohrozujici dité stane.

Sekundarni prevence

Za sekundarni prevenci je povazovana kontrola rizikovych faktort déti, dospé€lych
a podminek, ve kterych se dit€ nachazi, kde muze dochazet k tyrani, zneuzivani
a zanedbavani ditéte. Dale pak tyto rizikové faktory ohlidat, aby zde k syndromu CAN
nedoslo, nebo aby se snizilo riziko zacinajiciho tyrani, zneuZivani a zanedbavani. D¢Eli se
na tfi kroky, pficemz prvni krok se snazi zjistit, zda rizikovy lidi maji povédomi o tom,
ze jsou v riziku nebo uz projevuji rizikové chovani. Druhym krokem je myslena urcita
prace rizikovych lidi se svou rizikovosti, zda jsou ,, ochotni néco pro sebe udélat, na sobé

pracovat, sve rizikovosti se zbavit. ““ Ttretim krok zalezi na spole¢nosti, ve které se rizikovi
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lidé nachazi, zda jim poskytne pomoc. Musime zde pfihlizet k tomu, zda mé4 dana
spole¢nost dostatek prostiedki. (Matéjcek, 1995, s. 108)

Vice o rizikovych faktorech u déti, dospélych a podminek, ve kterych déti vyristaji,
je k dispozici v kapitole 2 Rizikové faktory a nasledky syndromu CAN.

Terciarni prevence

Terciarni prevence je soubor opatfeni, kterymi pedagogové, 1ékari, rodice a dalsi
zainteresované osoby reaguji na situace tyrani nebo zneuzivani déti. Je zasadni, aby se
dit¢ dale nedostavalo do situaci ohrozeni a aby byl navrzen a implementovan komplexni
systém opatieni, s cilem zabranit opakovani takového nésili. Hlavnim smyslem tercidrni
prevence je ochrana ditéte pted dalSim tyranim, zneuzivanim a zanedbévanim. Tato
prevence muze zahrnovat terapeutické a rehabilitacni intervence, které mohou ovlivnit
nejenom samotné dité, ale také celou rodinu, pokud je to pro dit¢ vhodné a prospésné.
V ramci terciarni prevence je dlleZitd interdisciplindrni spoluprace mezi riznymi
odborniky, Skolou a dalSimi institucemi, aby bylo dosaZeno co nejefektivnéjsiho

ochranné¢ho a rehabilitatniho u¢inku. (Hanusova, 2006)

3.2 Organizace zabyvajici se prevenci a pomoci détem

postizenym syndromem CAN

V podkapitole jsou popsany Ctyfi organizace — OSPOD, Linka bezpeci pro déti
a mladez, Fond ohrozenych déti a Détské krizové centrum zabyvajicich se jak prevenci,

tak pomoci détem ohrozenym nebo jiz postizenym syndromem CAN.

OSPOD

OSPOD neboli organ socialné-pravni ochrany déti je ,,urad, ktery dba o to, aby
nedochazelo k narusovani vychovy déti a ktery zastupuje i zdajmy deti v soudnich
Fizenich. “ (Sance détem, online)

Organy socidlné-pravni ochrany déti jsou Obecni ufady, obecni ufady obci
s rozSifenou plisobnosti, krajské urady, Ministerstvo prace a socialnich véci. Poslednim
tfadem je Ufad pro mezinarodn&-pravni ochranu déti, ktery se zabyva pomoci détem
ve vztahu Kcizing. Specianova (2007) rozliSuje socialné-pravni ochranu déti
na poskytnuti ochrany v plném rozsahu a v nejnutnéj$im rozsahu. V plném rozsahu se

poskytuje ochrana détem predevsSim s Ceskym statnim obcCanstvim. AvSak dle zdkona
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o SPO vymezuje i dalsi, jiné vazby k Ceské republice. Poskytovana ochrana
V nejnutnéj$im rozsahu neboli v omezeném se tyka déti, které se ocitly v naSem statu
zcela bez péce nebo je jejich vyvoj, ale i zivot jakymkoli zpisobem ohrozen nebo narusen.
Timto zptisobem musi OSPOD zajistit pfinejmensim uspokojeni zakladnich potieb ditéte
vcetné zafizeni zdravotni péce.

Zakladni oznamovaci povinnosti maji predevSim statni orgény, povéfené osoby,
Skoly, Skolska zafizeni, zdravotnickd zafizeni a dalSi zafizeni, které jsou ve spojeni
s détmi. Tim je mysleno, ze musi okamzit¢ ozndmit obecnimu Ufadu obce s rozsifenou
pusobnosti informace o ditéti, které je nebo mtize byt v ohrozeni. Timto zplisobem muze
OSPOD ditéti pomoci a zaroven si sam organ muze zjistit dal$i informace od jinych
subjektt pro lepsi a piesngj§i pomoc &i ochranu ditéte. (Specianova, 2007)

Zameéstnanci OSPODu maji povinnost dodrzet ml¢enlivost:

1. o skutecnostech, se kterymi se seznamili béhem ptipadu

2. o osobé, ktera je kontaktovala z divodu podezieni na ohrozeni ditéte nebo
na dit&, které se v ohroZeni jiZ nachézi

3. o osobach a jejich udajich, kterym bylo dit¢ svéfeno do péce, ale také
0 nastavajicim ¢i trvalém pobytu ditéte

4. o mistu pobytu rodiCe s ditétem, kteii byli obétmi domaciho nésili (MPSV,

online)

Linka bezpeci déti a mladeze

Linka bezpe¢i je linka telefonické krizové intervence a je k dispozici od roku 1994,
kdy jeji pivodni zamér byl prace s détmi predevsim trpicich syndromem CAN. Postupem
let vSak zacala pomahat détem s jakymkoli problémem. Linka bezpeci je tedy urena
détem a mladeZzi 24 hodin denné po cely rok a je anonymni. Pracovnici jsou zde vyskoleni
laici, ktefi maji nad sebou neustali dohled od supervizort, jez kontroluji pracovni kvalitu.
Odbornym garantem Linky bezpeci je psycholog, jenz je zaroven hlavnim supervizorem.
Pokud détsky klient souhlasi, pracovnici piedaji jeho informace socialnim pracovnikiim
nebo policii CR, aby mu vice pomohli. Jestlize se jedna o ohroZeni Zivota klienta,
informace o ném pieda supervizor zdchranné sluzbé, aby mohla okamzité¢ zasahnout.
Klienti jsou nejcastéji ve véku 12-16 let stim, ze dvé tfetiny hovorl pfichazeji
od chlapcii. Na druhou stranu vice se svétuji divky, chlapci vétSinou neumi zcela vyjadfit

svoje vlastni pocity. ,, Zjednodusene by se dalo Fict, Ze zatimco divky jsou ochotnéjsi
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o svych problémech hovorit, chlapci je bali do Zertii a agresi a nechavaji si je spise pro

sebe. “ (Hanug, Simova, Papirkova, 2003, s. 66)

Fond ohrozenych déti

Fond ohrozenych déti (FOD) je neziskova organizace zabyvajici se pomoci
ohrozenym détem. Vznikl v roce 1990 a v sou¢asné dobé piisobi na uzemi celé Ceské
republiky. Zabyva se détmi se syndromem CAN, tedy détmi tyranymi, zneuzivanymi
a zanedbavanymi a jinak socidln¢ ohrozenymi. Dale pomaha pti hledani ndhradni rodinné
péce. Spada pod n¢j organizace Klokanek, ktera poskytuje domov détem na prechodnou
dobu. SnaZi se co nejvice prizpusobit prostiedi rodinnému zpiisobu tim, Ze se o déti staraji
tety nebo strycové, ktefi se spolecn¢ s détmi staraji o domécnost, pripravuji se spole¢né
do Skoly a jezdi na rtizné vylety. Fond ohrozenych déti nejvice dba na to, aby sourozenci
nebyli rozdéleni, proto se tu nachéazi déti s riznymi vékovymi rozdily. (Fond ohrozenych

déti, online)

Détské krizové centrum

Détské krizové centrum (DKC), které bylo zaloZeno v roce 1992, je neziskova
nestatni organizace pomahajici détem tyranym, zneuZivanym a zanedbavanym. Jedna se
o jedinou organizaci pfimo specializovanou a sexudlni zneuzivani déti. Poskytuje
krizovou pomoc pravé détem se syndromem CAN ale i jejich rodinam, které se ocitly
v zavazné rodinné situaci. Nabizi socidln¢ aktivizacni sluzby, kde nabizi psychosocialni
pomoc rodinam s détmi ohrozenym negativnim prostfedim nebo vyskytem socidlné
patologickych jevi. Dale nabizeji socidln€ pravni ochranu déti, pravni poradnu, ktera
pomahd s problémy tykajicich se socialné pravni ochrany déti, zdravotnickou sekci
a linku dtvéry Détského krizového centra, kterd je urcena détem i1 dospélym. (Détské

krizové centrum, online)

3.3 Pravni uprava syndromu CAN

O prvnich dohodach prava ditéte mizeme poprvé slyset v roce 1924 v Zeneve,
kde byla piijata Deklarace prav ditéte. Ta se zavazuje K tomu, ze staty, které potvrdily
tuto dohodu, musi dbat na ochranu, rozvoj a nejlepsi péci o dité. (Dunovsky, 2005)

Roku 1959 doslo ke schvaleni Deklarace prav ditéte, kterou schvalily Spojené

narody. Ta se zamétfovala prfedevSim na ochranu spravného vyvoje ditéte a dohlizela na
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to, aby dité dostavalo tolik lasky a porozuméni, kolik bude od rodi¢t potiebovat. Kdyby
tomu tak nebylo, stat ma povinnost dodat tomuto ditéti vSe potiebné, co od rodi¢u
nedostava. Charta se jako jedna z prvnich pravnich dokumentli zamétuje i na prenatalni,
perinatélni a postnatalni obdobi ve vyvoji ditéte spole¢né s péci o jeho matku. (Dunovsky,

2005)

Umluva o pravech ditéte

Umluva o pravech ditéte byla p¥ijata roku 1989 Valnym shromazdénim OSN, aviak
v Ceské republice zacala platit o dva roky déle tedy v roce 1991. Obsahuje celkem
54 ¢lankd, ze kterych 41 se zabyva vymezenim prav ditéte, ty zbylé vymezuji formalni
naleZitosti. Umluva obsahuje pravné zdvazné povinnosti statu a jeho organt, rodit
a obecné vSech dospélych, ktefi néjakym zptisobem spolupracuji s détmi. Tim je mysleno,
jak se dospéli k détem chovaji, jak s nimi jednaji a zachazeji. (Kraus, Polackova et al.,
2001)

Podle Krause, Polackové et al. (2001) rozdélujeme Umluvu podle ¢lanki na &tyii
oblasti:

1. Oblast tykajici se vlastni identity, ktera zahrnuje pravo na jméno, vzdelani, volny
¢as, soukromi.

2. Oblast tykajici se uspokojovani zakladnich biologickych potieb, ktera zahrnuje
pravo na jidlo, dostatek obleceni a zdravotni péci.

3. Oblast zabezpecujici prava individuality, kde se jedna o zachéazeni piiméfené
veku, ale 1 zdravotnimu stavu, coz plati naptiklad v ptipadé postizeni.

4. Oblast zabezpecujici emocné kladné prostfedi soucasné s ochranou ditéte. Dité
ma pravo na oba rodice, lasku, ochranu pted nésilim, pfed drogami, pfed sexudlnim

zneuzivanim a dalsi.

Trestnépravni Gprava tyrani, zneuzivani a zanedbavani ditéte

Zde bych rada poukézala na trestné pravni Gpravu spojenou se syndromem CAN,
1épe feceno spojenou s ditétem tyranym, zneuzivanym nebo zanedbavanym.

Zakon €. 359/1999 Sb., o socidlné-pravni ochrané déti, kterym se rozumi ochranu
blaha a zajma ditéte, ochranu rodicovstvi a rodiny a vzajemné pravo mezi rodici a détmi

na vychovu a péci ze strany rodicu.
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Zékon ¢&. 94/1963 Sb., o rodin¢, kde je zahrnuta rodiCovska zodpovédnost
a nahradni péstounska péce a vzajemna vyzivovaci povinnost rodicti a déti.

Zakon ¢. 40/2009 Sb., trestni zékonik, ktery zahrnuje opusténi ditéte, spachani
trestného ¢inu na ditéti nebo nuceni ditéte do trestného ¢inu, usmrceni novorozeného
ditéte matkou, ubliZzeni ditéti na zdravi, obchodovani s détmi a mnoho dal$ich.

Zakon €. 141/1961 Sb., o trestnim fizeni soudnim (trestni fad).

Sd¢leni ¢. 104/1991 Sb., sdéleni federalniho ministerstva zahrani¢nich véci

o sjednani Umluvy o pravech ditéte. (Zakony pro lidi, online)
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4 Vyzkumné Setfeni zaméfené na informovanost Zzaka

strednich skol o syndromu CAN

V této kapitole je predstaveno vyzkumné Setfeni na téma Informovanost zakl
stfednich $kol o syndromu CAN a hypotézy s nim spojené. Na hypotézy jsou pouzivany
vyzkumy z MPSV za rok 2024 o socidln¢ pravni ochrané déti a vyzkum ze stranky

Nadace Nase Dite.

4.1 Cil vyzkumného Setreni a stanoveni hypotéz

Hypotéza 1 (H1): Méné nez 70 % zaki se v mladi setkalo s nékterou z forem syndromu
CAN.

Nadace Nage dité podpofena interni grantovou agenturou MZ CR uskuteénili
Setfeni na fyzické a psychické nasili u déti. Dotazovano bylo 1104 osob ve véku od 18
do 44 let. Celkové 69,1 % respondentli uvedlo, Ze se v détstvi opakované setkali
Z n¢kterou z forem psychického tyrani. S télesnym tyranim se setkalo celkem 24,4 %
respondentli. (Nadace Nase Dite, 2004)

Hypotéza 2 (H2): Vice nez 40 % zakd si mysli, Ze nejcastéjsi formou syndromu CAN
je zanedbavani ditéte.

Z ro¢niho vykazu o socialn€-pravni ochran¢ déti na strankach Ministerstva prace
a socialnich véci uvadi, ze z 9353 chlapcii a divek bylo zanedbavano 6661 déti, télesné
tyrano 651 déti a sexualné zneuzivano 920 déti. (MPSV, 2023, online)

Z dalsiho amerického vyzkumu National Child Abuse and Neglect Data System —
NCANDS z roku 2006 bylo pfijato 3,3 miliony hlaseni tykajicich se 6 miliont déti,
z ¢ehoz bylo 64,1 % déti zanedbavano.

Hypotéza 3 (H3): Vice nez 60 % zakt nemélo na zékladni $kole povédomi o moznosti
navstiveni Skolniho metodika prevence nebo vychovného poradce v piipadé vyskytu
syndromu CAN.

Hypotéza 4 (H4): Syndrom CAN se Castéji vyskytuje u divek nez u chlapci.

MPSYV ve svych vykazech o sociadlné-pravni ochrané déti uvadi, Ze chlapci od Sesti
do patnacti let jsou Castéji t€lesné tyrani a zanedbavani oproti divkam stejného véku.
Naproti tomu divky od Sesti do patnacti let jsou castéji psychicky tyrany a sexudlné

zneuzivany oproti chlapcim. (MPSV, 2023, online)
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4.2 Metoda ziskavani dat a vyzkumny vzorek

Pro tuto préci jsem si vybrala kvantitativni metodu, kterou jsem zpracovala pomoci
dotaznikové techniky. Dotaznikova technika byla vybrana z divodu anonymity,
predevsim proto, ze se jednd o citlivé téma. Dotazniky byly rozeslany v elektronické
podobé do riznych stiednich Skol, pomoci webové stranky Survio.cz. Obsahoval
21 otazek, z toho 16 bylo uzavienych a 5 otevienych. U nékterych uzavienych byla navic
moznost odpovédi ,,jiny/a“, aby respondenti mohli uvést svoji vlastni odpovéd’. Cely
dotaznik je k dispozici v piiloze.

Kvantitativni vyzkum se zabyva statistickym popisem, piedpovidanim nebo
oveéfovanim hypotéz na zakladé kvantifikovatelnych dat. Tento pfistup se zamétuje
na sbér a analyzu ¢iselnych dat k pochopeni mnozstvi, rozsahu a Cetnosti jeva. Pouziva
metody matematické statistiky ke zkoumani rozsahlych skupin a generalizaci svych
zaveér, stejné jako pfi matematickém zpracovani. (Chraska, 2007)

Dle Dismana (2011, s. 141) je dotaznik ,,vysoce efektivni technika, ktera miize
postihnout velky pocet jedincii pri relativne malych nakladech®. Diky nému se daji
snadnéji sesbirat data od velké skupiny jedinct v relativné kratké dob¢ a anonymita je

zde velice pozitivnim bonusem.
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Cilovou skupinou vyzkumného Setfeni byli Zaci stfednich skol. Dotaznik vyplnilo
123 studentl. VSechny vyplnéné dotazniky byly pouzity pro analyzu zjisténych dat. Mezi
respondenty bylo 92 zen, 26 muzii a 5 respondenti vyuzilo moznost ,,jiny* a uvedli,
Ze jsou nebinarni.

Tabulka 1: Pohlavi respondenti

Pohlavi Pocet Procenta (%)
Zena 92 74,8

Muz 26 21,1

Jiny 5 4,1

Zdroj: vlastni zpracovani

Respondenti byli z riznych typt $kol — 100 dotazovanych uvedlo, Ze studuje
sttedni Skolu s maturitou, 12 studuje stfedni odborné ucilisté a pouze 11 respondentt
studuje gymnazium.

Tabulka 2: Typ skoly

Typ stfedni Skoly Pocet Procenta (%)
Stfedni Skola s maturitou | 100 81,3

Stfedni odborné uciliste 12 9,8
Gymnazium 11 8,9

Zdroj: vlastni zpracovani

Dotaznik méli moznost vyplnit Zaci ze vSech ro€niki sttednich Skol. Z 1. ro¢niku
vyplnilo dotaznik 17 zaki, z 2. ro¢niku 30 a ze 3. ro¢niku 36. Nejvice, tedy 40
dotazovanych, bylo ze 4. ro¢niku.

Tabulka 3: Studovany rocnik respondentii

Roc¢nik Pocet Procenta (%)
1. roénik 17 13,8
2. ro¢nik 30 24,4
3. ro¢nik 36 29,3
4. ro¢nik 40 32,5

Zdroj: vlastni zpracovani
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4.3 Prezentace zjisténych dat

V této podkapitole jsou prezentovana zjisténd data z jednotlivych odpovédi
z dotazniku. Odpovédi z prvnich tiech otazek jsou uvedeny v podkapitole 4.2 Metoda

ziskavani dat a vyzkumny vzorek (tabulka ¢. 1, 2, 3).

Otazka €. 4: SlySeli jste nékdy o syndromu tyraného, zneuzivaného a

zanedbavaného ditéte (neboli syndromu CAN)?
Graf 1: Povedomi 0 pojmu syndrom CAN
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Zdroj: vlastni zpracovani

Touto otazkou jsem chtéla zjistit, zda maji studenti stfednich Skol jakoukoli
pfedstavu o pojmu syndrom CAN, proto jsem i rozepsala jeho tfi zakladni formy, aby
zaci 1épe pochopili, ¢eho se dotaznik bude tykat. 52,8 % respondentl uvedlo, ze maji
povédomi o syndromu tyraného, zneuzivaného a zanedbavaného ditéte. Na druhou stranu

celych 47,2 % dotazovanych Zakl odpovedélo, Ze nemaji ponéti syndromu CAN.
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Otazka ¢. 5: V jakém prostiedi jste se setkali s pojmem syndrom CAN

(syndrom tyraného, zneuzivaného a zanedbavaného ditéte)?

Graf 2: Informovanost z prostredi respondentit
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Zdroj: vlastni zpracovani

Otazka byla polozena za ucelem zjistit, kde se dani respondenti setkali s pojmem
syndrom CAN. Nejcastéjsi odpoved’ (31,2 %) uvedli respondenti, Ze se s pojmem setkali
na socialnich sitich, 22 % oznacilo $kolu. Televizi uvedlo za zdroj informaci o syndromu
16,2 % dotazovanych, domov zase oznacilo 7,5 % respondentti a 4,6 % uvedlo, Ze se
o pojmu dozveédéli od svych vrstevnikd. Déle jsem méla na vybér z opoveédi polozku
,,Jiné*, kterou oznacilo 18,5 % respondentti. Zde byli odpovédi z velké ¢asti od lidi, ktefi
Vv prvni otdzce zvolili odpovéd’ ,,Ne*“. Dale se Casto objevovaly odpovéedi, Ze dotazujici se
dozvédéli o pojmu z literatury. Jedna z odpovédi se vyjimala ostatnim a ta znéla ,,od mé

mamky, ktera pracuje ve skolce*.
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Otazka ¢&. 6: Napiste struéné, co si predstavite pod pojmem PSYCHICKE

tyrani.

Zde se jednalo o otevienou otazku za G¢elem zjisténi informovanosti zaku stfednich
Skol o pojmu psychické tyrani. Byla polozena timto stylem, aby se zaci mohli 1épe
rozepsat. NejCastéji respondenti uvadéli odpovédi typu vydirdni, manipulace, citové
vydirani a psychické vydirani. Jedna z odpovédi znéla: ,, Clovek, ktery je tyran po dusevni
strance. Poslouchd nadavky, kik a citi se beznadéjné a nékdy i osaméle. Casto pak sam
o sobé pochybuje a ma velmi malé sebevédomi. *

Déle se zde nachazely odpovédi typu falesSnd obvinéni, vyvolavani pocitii samoty
a viny, zneuzivani mentalniho stavu druhého cloveéka. Dalsi z odpovédi znéla:
,Manipulace, vydirani, oznaceni, zZe kdyz treba nebudes mit dobrou znamku,
tak nedostanes odmeénu, nebo koukni, jak se uci tviij spoluzak/spoluzacka, pripominani
ditéte, ze je v nécem nedokonalé nebo, Ze néco nedéla dostatecne dobre i kdyz se snazi,
to samé treba s uklizenim, kdyz se snazi rodicum pomoct a oni si toho ani nevsimnou
a rikaji, Ze nic nedéla a Ze jsou toho ditete jen otroci. *

Objevoval se Casto pojem natlak na ¢loveka, Sikana, emocni shazovani ditéte, malé
projevy lasky vici ditéti, vyhruzky, kritizovéani ale i1 ignorace. Dal§i z odpovédi znéla
takto: ,, Nebrdni ohled na druhou osobu. Vyvolani u ni smutek, deprese, stres ¢i jiné
neprijemné pocity a snaha ziskat nad osobou kontrolu. Jedna se o velice nemoralni vec. *
Byly zde i1 odpovédi typu agresivni piistup k ditéti a nerespektovani jeho soukromi,
izolace, slovni napadani ditéte.

Nekteré odpovédi byly obsahem podobné této: ,, Forma zneuzivani, které zahrnuje
opakované chovani na zpusobeni uzkosti, strachu, ponizeni nebo psychické bolesti. “ Také
se zde nachazely odpovédi obsahové podobné této. ,, Kdyz vas rodice vydeptaji za Zivot

tak, Ze mate riizna traumata, psychicke problémy a porad hledate nekoho kdo by vam

mohl porozumet. “
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Otazka ¢&. 7: Napiste struéné, co si predstavite pod pojmem FYZICKE tyrani.

Otazka slouzila k ucelu zjisténi, jaké maji zaci stfednich kol povédomi 0 pojmu
fyzické tyrani. Nejcastéji respondenti uvadéli odpovédi typu mlaceni, biti, zamérné
a opakované ublizovani, nésili, uhozeni, zneuziti. Jedna z odpovédi znéla: ,, Ublizovani
lidem "manualne". Zde ublizuji pésti, ¢i predméty, zatimco u psychického tyrani spise
slova. Znovu se jedna o velice nemordalni véc.

Déle zde zazné€ly odpovédi jako ublizovani ditéti, které ovliviiuje jeho fyzické
a psychické zdravi, hazeni po détech rizné véci, télesné napadeni, pohlavky, facky,
fyzické tresty. Jedna z odpovédi znéla také takto: ,, Fyzické nasili vyuzZivame napr.
K udrzovani emocniho pouta s ¢lovekem, kterého fyzicky napadame, aby s nami naddle
zustal.

Také se tu objevovaly pojmy paleni cigaret o kizi, Skrceni, fyzické tresty
a znasilnéni, Sikana, upirani jidla, pevné chyceni, kvlli kterému po sléze vzniknou
modiiny. Dalsi odpovéd’ znéla takto: ,, Casté hadky, které vyisti k ublizeni, napr. mldceni
(modriny, monokly, pohmozdeéniny, v extrému i\ zlomené kosti), Skrceni, casté i vyhruzky

smrti. “ Parkrat zde bylo zminéno i sexualni napadeni nebo sexudlni znasilnéni.
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Otazka ¢. 8: Kdo je podle Vas nej¢astéji pachatelem u tyranych déti?
Graf 3: Nejcastejsi pachatel u syndromu CAN
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Zdroj: vlastni zpracovani

Otéazka byla poloZena za ucelem zjistit, zda maji Zaci ponéti o tom, kdo je nejcastéji
pachatelem tyranych déti. Nejcastéjsi odpoveédi (75,6 %) byla vybrana, Zze pachatelem
jsou nejcastéji rodice. 5,7 % respondentd dale oznacilo, ze pachatelem mohou byt
piibuzni, 2,4 % vybralo sourozence. Zadny z respondenti neoznacil za pachatele
tyranych déti prarodice. U polozky ,Jiny*“, kterou oznalilo 16,3 % dotazovanych,
se opakovalo par riznych odpovédi, nejcastéji vrstevnici nebo spoluzaci. Par dotazanych
navic uvedlo nevlastni rodi¢e nebo ucitele.

Otazka byla inspirovana vyzkumem z roku 2001-2003, ktery vyhotovili pracovnici
ze SdruZeni Linka bezpeci s nazvem ,,Retrospektivni studie fyzického a psychického
tyrani v détstvi u dospé&lé populace CR*. Zde dotazovani uvedli, Ze nejéast&j§imi pachateli
u télesného tyrani byli rodice, kdy na prvnim misté byl otec a na druhém matka. Méné
casto bylo uvedeno, ze respondenti byli v détstvi télesné€ tyrani svymi pedagogy. (Nadace

Nase dit¢, online)
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Otazka €. 9: Napiste struéné, co si predstavite pod pojmem sexualni

zneuzivani.

Otazka byla polozena jako oteviena z divodu zjisténi informovanosti studentd
sttednich $kol o pojmu sexualni zneuzivani. Nejcastéj$i uvadénou odpovédi respondentti
bylo znasilnéni, nechtény sexualni styk nebo nuceny sexualni styk, osahavani a pokus
0 znasilnéni.

Na rozdil od predchozich otevienych otazek, zde bylo mén¢ uvedenych odpovédi
v bodech, ale naopak odpovédi byly rozepsané do vét. Z tohoto divodu jsou zde pro
ptiklad vedeny rizné odpovédi od respondenti:

,Sexudlni cinnost, (nemusi to byt pohlavni styk), ktera je bez souhlasu druhé
osoby. “

,, Provozovani sexualni ¢innosti, obnazZovani s/pred ditétem bez jeho souhlasu (bez
toho, aby dite vedelo, o co se jedna). “

,,Osoba vyuziva jinou osobu k sexu. Nuti ji o jakykoli typ sexu. Casto probihd
v utajeni. Starsi osoba (cca 40+ let) znasiliiuje mladsi (i v pribuzenském vztahu). *

., Osahavani, znasilneéni, ale podle mé zde nemusi jit pouze fyzicky kontakt. *

,,Osahavani, nechtény pohlavni styk, vynucovdni osobnich informaci a fotek,

¢

vynucovani blizkého kontaktu pod néjakou podminkou, zndsilnéni.

113

., Nucené sexualni a intimni praktiky, které nejsou v souladu s etikou a lidskosti.

Jakakoli sexualni aktivita, kterou provadi clovek, kteréemu bylo vic jak 15 let
s nekym, komu 15 let nebylo. “

,, Chvile kdy jeden clovek, ktery chce sex zneuZiva partnera/partnerky pri nejhorsim
deti ve chvili kdy oni zasadné zdadny sex nechtéji. *

,Sexualni zneuzivani miize také kazdé chapat jinak, jelikoz pro nékoho to je
poplacani po zadku a pro nekoho zndsilnéni, ja to mam nastavené hodné z pohledu, kdo
na mé sahd, pro cizince mam jinou miru, co jim dovolim nez pro velmi blizké, obecné

I3

bych rekl, Ze je to sexualni ¢innost proti mé viili, ktera nemusi byt tak uplné sexualni.
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Otazka ¢. 10: Vyberte, které projevy chovani patri do sexualniho zneuzivani
ditéte.

Graf 4: Projevy chovani u sexudlniho zneuzivani ditéte
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Zdroj: vlastni zpracovani

Respondenti v této otazce méli moznost vybrat z vice odpovéedi, kvili zjisténi
o0 jejich povédomi o projevech sexudlniho zneuzivani na ditéti. Nejcastéjsi odpoveédi (18,4
%) je pohlavni styk. Odpovéd ,,dotykani se (nejen intimnich partii)* se 17,3 % byla
vybrana jako druha v poradi respondenty, s 16,6 % bylo vybrano, Ze sexualni zneuzivani
ditéte je, kdyz se nuti do sledovani pornografického materialu, stejny pocet procent tedy
16,6 % dostala odpovéd’ ,,détska pornografie od respondentii, 16,2 % byla oznacena
détska prostituce a 14,4 % byl oznacen respondenty voyerismus. Pojem voyerismus byl
definovan pod otazkou, aby si mohli 1épe piedstavit, co pojem znamena. 0,5 % byla
dotazovanymi oznac¢ena odpovéd ,Jind“. Jedna zodpovédi znéla , Nuceni ditéte

do fotografovani nahych fotek, za ucelem pridani je na internet .
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Otazka €. 11: Napiste struéné, co si predstavite pod pojmem zanedbavani
ditéte.

Otazka byla poloZena za ucelem zjistit, co si Zaci stiednich Skol vybavi pod pojmem
zanedbavani ditéte a byla poloZena oteviené, aby se mohli 1épe rozepsat, kdyby bylo
tteba. Nejvice respondentll zde uvadélo nejcastéji jednu urcitou odpoveéd’, kterou bylo:
., Kdyz se rodice o dité nestaraji... “. Jsou zde uvedeny prave piiklady s touto zacinajici
vétou:

., Kdyz se rodice o dité nestaraji, nezajimd je jak se ma, co zrovna déla, co proziva. “

, Kdyz se rodice o dité dostatecné nestaraji, nema potrebnou hygienu, dostatek
pozornosti, je nevychovaneé, zlé, neslusné.

, Dite, o které se rodice nestaraji. Nestaraji se jak o fyzickou stranku (oblecent,
zajistené jidlo a piti, atd.) i psychickou stranku (jak se dité uci, jak se citi, atd.)

Déle se zde respondenti shodovali na odpovédich typu nedostatecna péce o dite,
nedostateCny zdjem o dité, nedostate¢ny zajem o jeho zdravi, stravovani, oSaceni
a vzdélavani, nedostatecnd investice do ditéte, nedostate¢nd hygiena a nedostatek lasky.
Podobné jako u otazky ¢. 10, i zde byly vice uvadény spiSe rozepsané véty. Zde jsou
vypsany dalsi odpovédi dotazovanych:

, Dité nedostava od své pecujici osoby takové potreby, které potiebuje
ke zdravému/béznému chodu. “

., Dité nedostava lasku, ten, kdo ho ma v péci se o nej nestara. Nedostatek jidla,
cistoty, pozornosti. Casto se v brzkém véku stard samo o sebe.

Rodic neplni potreby ditéte tak, aby se spravné a zdravé rozvijelo, jak emocné
(poruchy osobnosti, v diisledku zanedbavani) tak i fyzicky (neuceni navykii —hygiena atd.,
nezajisteni zdravotni péce). Celkovy nezdajem o dite.

., Kdyz se mu dostatecné nevénujete, nedavate jim pozornost, kterou deti potrebuji.
Deéti nejsou véc a potiebuji védet, ze je rodice miluji. Chteji citit lasku od rodicii a podle
mé i tohle je zanedbani. “

., Nezajimat se o dité, Zadné hrani, jidlo si musi najit sam, casto dité u babicky,
protoze se chtéji rodice bavit, kupovani hracek misto lasky, zadna péce o dite. *

., Rodi¢ a nebo clovek ktery ma v péci dité se o néj nestard, nezajima ho a nedava

mu treba najist. Nemd obleceni a Zadné hygienické navyky.

38



Otazka €. 12: Z jakého divodu nejcastéji dochazi k zanedbavani ditéte?

Graf 5: Nejcastéjsi ditvody zanedbavani deti
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Zdroj: vlastni zpracovani

Ugelem této otazky bylo zjisténi, zda respondenti maji povédomi o nejéast&jsich
davodech zanedbavani ditéte. Bylo zde na vybér vice moznosti najednou.

Nejcastéjsi odpovedi (35 %) bylo, Ze za zanedbavani ditéte mohou rodice, co jsou
zavisli na alkoholu ¢i na drogach. 21,9 % odpovédi byl uvedeno u odpovédi, ze je dité
zanedbavané z diivodu, ze rodice byli v mladi zanedbavani té¢z. 19,4 % odpovédi bylo
oznaceno respondenty, Ze rodice maji vice déti a nedokazi se vS§em vénovat najednou.
14,4 % dostala odpovéd’, ze k zanedbavani dochézi proto, ze jsou rodic¢e mladi, nezkuseni
a nezrali k tomu, aby se o dité starali tak, jak by méli. 9,4 % odpovédi od respondentli
uvedlo odpovéd’ ,,Rodi¢e zastavaji liberalni styl vychovy®. Tento pojem byl opét
definovan pod otazkou, aby se respondenti mohli 1épe piestavit, co liberalni styl vychovy
Znamena.

Otazky byla inspirovana Ptackem a Pemovou (2016) ktefi tvrdi, Ze rodice, ktefi
zanedbavaji své déti vétSinou pochézi z rodiny, kde zanedbavani probihalo také, jsou
nezameéstnani, jsou velice mladi (pfedevS§im matka), rodice trpi duSevnimi problémy,
uzivaji navykové latky, rodi¢e maji nizké vzdé€lani anebo nemaji dostatek védomosti

a dovednosti o rodi¢ovstvi.
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Otazka €. 13: Jaka forma syndromu CAN je dle Vas nejcastéjsi?

Graf 6: Nejcastéjsi forma syndromu CAN
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Zdroj: vlastni zpracovani

Otéazka byla polozena z diivodu zjisténi u zaki stiednich Skol, zda vi, jaka forma
syndromu CAN je dle nich nejcastéjsi. Jak je na grafu vyobrazeno, velkd ¢ast zaka
(48,8 %) odpovédélo, ze nejcastéjsi formu syndromu CAN je psychické tyrani. Dale
nasledovala Sikana, kterou vybralo 13,8 % student, 12,2 % oznacilo zanedbavani,
11,4 % oznacilo fyzické tyrani a sexudlni zneuzivani oznacilo 8,9 % respondentd. Pojmy
Miinchhausentv syndrom by proxy, které oznacilo 2,4 % respondentii a sekundarni
viktimizaci, kterou oznacilo 2,4 % respondenttl, byly opét vysvétleny pod danou otazkou,
aby Zaci lépe v&déli, co pojmy znamenaji a mohli je oznadit. Zadny z respondenti
nevyuzil moznost ,,Jin4d*.

Dle ro¢niho vykazu o vykonu socidlné-pravni ochrané déti bylo v roce 2023 zjisténo
télesné tyrani u 327 chlapci a 324 u divek, psychické tyrani u 479 chlapct a 536 divek,
sexudlni zneuzivani u 155 chlapcti a 765 divek a zanedbévani u 3 507 chlapcti a 3154
u divek. Z tohoto vykazu vyplyva, Ze zanedbavani je nejcastéjsi formou syndromu

CAN. (MPSV, 2023, online)
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Otazka ¢. 14: Vite o nékom z Vaseho okoli, kdo by mohl trpét syndromem
CAN?

Graf 7: Povedomi respondentii o jejich okoli
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Zdroj: vlastni zpracovani

Otazka byla polozena za ucelem zjistit, zda Zzaci stfednich Skol maji nebo znaji
nékoho ze svého okoli, kdo by mohl trpét syndromem CAN. Celych 75,6 % dotazovanych
vybralo za odpovéd’ ,,Ne“. Respondenti, co odpovédéli ,,Ano* (24,4 %), meli moznost
uvést priklad dané formy syndromu CAN, kterd se objevovala v jejich okoli. Z vétSiny se
jednalo o kamarada nebo spoluzdka, také o sourozence, se kterymi uz nejsou nadale
v kontaktu. Jeden z respondentli odpovédél takto: ,, Zanedbavanim trpi vétsina mych

kamaradu a Sikanou jsem si prosla spolecné s nimi“.
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Otazka ¢. 15: Slyseli jste o nékteré z organizaci, které se zabyvaji pomoci

détem se syndromem CAN? Oznacte o kterych.

Graf 8 Obezndmeni o pomdhajicich organizacich
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Zdroj: vlastni zpracovani

Otazka slouzila za ucelem se dozvédeét, zda jsou Zaci stfednich Skol dostatecné
informovéni o organizacich pomahajicich détem se syndromem CAN. Zaci zde mohli
vybrat z nékolika odpovédi najednou. Nejcastéjsi odpovedi (36,2 %) byla oznacena Linku
bezpeci jako organizaci, o které maji respondenti nejvétsi povédomi, nasledoval OSPOD
s 21,8 %. Jako dalsi organizace poskytujici pomoc ohrozenym détem byla respondenty
oznadena Policie Ceské republiky, ktera méla 18,9 %. Dale dotazovani ozna¢ili moznost
,Fond ohrozenych déti“ (13,2 %). Moznost odpovédi ,,O zadné jsem neslySel” byla
oznacena respondenty s 9,5 %. Odpoveéd’ ,,Jina“ (0,4 %) vyuzil pouze jeden respondent,

ktery uvedl organizaci Semiramis.
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Otazka ¢. 16: Informovala Vas zakladni skola o moznosti navstiveni

vychovného poradce v pripadé tyrani, zneuzivani, zanedbavani?
Graf 9: Informovanost 0 moznosti navstiveni vychovného poradce
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Zdroj: vlastni zpracovani

Ugel této otazky bylo zjisténi informovanosti Zakii o moznosti navstiveni
vychovného poradce v pfipad¢ tyrani, zneuzivani a zanedbavani na jejich zakladni skole.
Vétsina (48,8 %) respondentd uvedlo, ze méli povédomi o moznosti navstiveni
vychovného poradce na své zakladni Skole. 29,2 % respondenti uvedlo, ze nebyli
informovani o moznosti navstiveni vychovného poradce na zakladni Skole v piipadé
tyrani, zneuzivani a zanedbavani. Pfesn¢ 22 % respondentl vybralo odpovéd, ze
si nevzpominaji na moZnost vyuziti vychovného poradce v ptipadé jednotlivych forem

syndromu CAN.
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Otazka ¢. 17: Informovala Vas zakladni skola o moznosti navstiveni

Skolniho metodika prevence v pripadé tyrani, zneuzivani a zanedbavani?

Graf 10: Informovanost moznosti navstiveni skolniho metodika prevence

60

50 47

40

30

20

10

Ano Ne Nevzpominam si

Zdroj: vlastni zpracovani

Tato otazka byla polozena za uic¢elem zjistit, zda byli zaci stiednich $kol dostatecné
informovani o moznosti navstiveni Skolniho metodika prevence v pfipadé tyrani,
zneuzivani a zanedbavani. Celych 39 % respondentli nebyli informovani svoji zakladni
Skolou o moznosti navstiveni Skolniho metodika prevence. 38,2 % dotazovanych mélo
ponéti o moznosti navstiveni Skolniho metodika prevence v pfipad¢ tyrani, zneuzivani
a zanedbavani. Respondentli, ktefi si nevzpomnéli na moznost pomoci od Skolniho

metodika prevence, bylo 22,8 %.
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Otazka ¢. 18: Setkali jste se na zakladni Skole s preventivhim programem

na téma syndrom CAN nebo programem s timto tématem spojenym?

Graf 11: Informovanost pomoci preventivniho programu
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Zdroj: vlastni zpracovani

Tato otizka meéla poukdzat na nedostatek preventivnich programti ohledné
syndromu CAN nebo preventivnim programem s timto pojmem spojenym. Ptes polovinu
respondentti (59,3 %) odpovédélo, Ze se na své zékladni Skole nesetkali s preventivnim
programem na téma syndrom CAN ani s programem, ktery by byl stimto pojmem
spojeny. 34,2 % respondentll si nevzpominaji, Ze by se s preventivnim programem
na zakladni skole setkali. 6,5 % respondentti oznacilo odpovéd’ ,,Ano*. U této odpovedi
byla moZnost uvést o jaky preventivni program se jednalo. V odpovédich se opakovaly
programy na téma Sikana, ve které se setkali s pojmem syndrom CAN nebo védéli nazev

organizace, ktera se timto problémem zaobira, kterou byla organizace Semiramis.
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Otazka €. 19: Vyberte kolik déti si myslite, ze v Ceské republice trpi
syndromem CAN.

Graf 12: Pocet déti v Ceské republice se syndromem CAN
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Zdroj: vlastni zpracovani

Ugelem této otazky bylo zjistit, zda maji Z4ci stfednich $kol povédomi o tom, kolik
déti v Ceské republice trpi syndromem CAN. 48,8 % respondenti oznaéilo jako odpovéd’
2040 tisic deti trpicich syndromem CAN. Odpovéd 5060 tisic oznacilo 37,4 %
respondentii. Nejméné respondentti (13,8 %) vybralo jako odpovéd, ze v Ceské republice
trpi syndromem CAN 10-15 tisic déti.

Podle MPSV (online, 2023) z ro¢niho vykazu o socialné-pravni ochrané déti za rok
2023 vypliva, Ze je presné 9 353 déti trpicich syndromem tyraného, zneuzivaného

a zanedbavaného ditéte.
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Otazka €. 20: Mate vlastni zkuSsenost se syndromem CAN nebo s nékterou

z jeho forem?
Graf 13: Viastni zkusenost se syndromem CAN
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Zdroj: vlastni zpracovani

Tato otazka byla vybrana za ucelem zjisténi, zda zaci stiednich Skol maji vlastni
zkusenost se syndromem CAN a s jeho formami. Vice jak polovina respondenti (68,3 %)
odpovédéla, Ze nemaji zadnou vlastni zkusenost se syndromem CAN ani s Zadnou s jeho
forem. 31,7 % respondentli oznacilo, ze maji vlastni zkusenost se syndromem CAN.

Dale se tato otazka pojila s H4: Syndrom CAN se Castéji vyskytuje u divek nez
u chlapcii. Z 92 Zen odpovédélo 67,4 % respondentek oznacilo, Ze se nemaji vlastni
zkuSenost se syndromem CAN, 32,6 % odpovédélo, ze maji vlastni zkuSenost
se syndromem CAN. Z26 muzi 76,9 % odpovédélo, ze nemaji vlastni zkuSenost
se syndromem CAN a 23,1 % oznacilo, Zze maji. Z 5 nebinarnich osob odpovedélo 40 %

7 nemaji vlastni zkuSenost se syndromem CAN a 60 % odpovédélo, Ze maji.
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Otazka €. 21: Jestlize jste u predchozi otazky odpovédéli,,Ano“, mohli byste

popsat jakym zplisobem jste se setkali se syndromem CAN?

Tato otazka byla poloZena jako oteviend, aby se respondenti mohli vice rozepsat.
Jako jedind ze vSech ptedchozich otdzek byla nepovinna, protoze se jedna o citlivé téma.
Odpovidalo na ni tedy méné¢ respondentii nez u piedchozich otazek, proto zde nebude
takové mnozstvi odpovédi. Objevovaly se zde odpovédi od respondentd, Ze byli
predevsim Sikanovani, psychicky tyrani nebo zanedbavani. Zde jsou uvedeny odpovédi
respondentt, ktefi napsali o své vlastni zkusenosti se syndromem CAN:

., zddani o nahé fotografie, Sikana, osahdavani, styk pres nesouhlas, manipulace,
vydirani “

,,Zanedbadvani a nevénovani se mi. Vsimani si pouze sourozence. *

,Od 11 let mé macecha tyrala psychicky byla to alkoholicka a stdle je, uz s ni
nejsem 2 roky v kontaktu, ale stale na to nejde zapomenout.

,,Jeden z rodicii mé fyzicky tyral. “

. Fyzické a hlavné psychické napadani od svého otce.

,bylo mi upirano jidlo z duvodu obezity, matka mi zpusobila anorexii, nikdy
se mnou nedokazali mluvit o pocitech a skoncil jsem kviili tomu v psychiatrické lécebne “

., Psychické tyrani od spoluzakii ze zakladni skoly i z uciliste. *

Nachazely se zde 1 odpovédi, které nebyly piimo z vlastni zkuSenosti, ale zkuSenost
se tykala nékoho z jejich okoli. Budou zde proto uvedeny také:

, U spoluzaka na zakladni skole. Mél rozvedené rodice, matka Zila s néjakym
chlapem, ktery spoluzaka mlatil a odepiral mu jidlo, protoze byl pry tlusty a matka
se nedokdzala kluka zastat a vyhodit chlapa z bytu presto ze byla vseho svédkem. *

,, Velmi vzdélana matka nutila dité hrat uraz, aby mél jen ty nejlepsi znamky, ménila
lékare a predkladala vymyslena zranéni, poslala i inspekci do skoly, ditéti se pri vstupu

do skoly uz zacinaji trast ruce a ma strach prijit domu s jinou znamkou nez 1. “
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4.4 Verifikace zjisténych hypotéz

Hypotéza 1 (H1): Mén¢ nez 70 % zaka se v mladi setkalo s nekterou z forem
syndromu CAN.

Z diivodu této hypotézy byla respondentiim poloZena otazka €. 20: Mdte viastni
zkuSenost se syndromem CAN nebo s nekterou z jeho forem? Empirické Setfeni dokazalo,
ze se syndromem CAN se setkalo 39 zakl ze 123, coz je 31,7 % dotazovanych. AvSak
vice jak polovina respondentt, tedy 68,3 % uvedlo, ze se se syndromem CAN nesetkali.

Dale byla polozena otazka €. 14: Vite o nékom z Vaseho okoli, kdo by mohl trpét
syndromem CAN? Ta poukazala na to, ze 24, 4 % respondentii znaji nékdo z jejich okoli,
kdo by mohl trpét syndromem CAN a v nejcastéjSich odpoveédich se objevoval
sourozenec, kamarad nebo spoluzak. VétSina respondentti (75,6 %) oznacila odpovéd’, Ze
neznaji nikoho z jejich okoli, kdo by mohl trpét timto syndromem.

Hypotéza byla zaloZzena na vyzkumu organizace Nadace Nase Dité, kdy
po uskutecnéni Setieni bylo zjisténo, Ze celkoveé 68,1 % respondentii bylo opakované
v kontaktu s n¢kterou z forem syndromu CAN neboli syndromu tyraného, zneuzivaného
a zanedbévaného ditéte.

Hypotéza tedy byla potvrzena.

Hypotéza 2 (H2): Vice nez 40 % zaku si mysli, ze nejcastéjsi formou syndromu
CAN je zanedbavani ditéte.

S touto hypotézou souvisela otazka ¢. 13: Jaka forma syndromu CAN je dle Vas
nejcastejsi? Nejcastéji respondenti odpovidali, ze nejcastéjsi formou syndromu CAN je
psychické tyrani ditéte. Zanedbavani oznacilo pouze 15 zdkd ze 123 tedy 12,2 %
dotazovanych.

Tato hypotéza byla podloZena z ro€niho vykazu o socialn€ — pravni ochrané déti
na strankach MPSV. Zde bylo uvedeno, Ze za rok 2023 z poctu 9 353 chlapcii a divek
bylo 6 661 déti zanedbavano oproti tomu psychicky tyrano bylo 1 015 déti.

Tato hypotéza byla vyvracena.

Hypotéza 3 (H3): Vice nez 60 % zaki nemé&lo na zdkladni Skole povédomi
0 moznosti navstiveni Skolniho metodika prevence nebo vychovného poradce v piipadé
vyskytu syndromu CAN.

S touto hypotézou souvisely dvé otdzky v dotazniku. Otazka €. 16: Informovala Vs
zdkladni Skola o mozZnosti navstiveni vychovného poradce v pripadé tyrani, zneuzivani,

zanedbdvani? Na tuto otazku odpovédélo 48,8 % respondentil, Ze jsi jsou védomi, Ze
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mohou V piipadé tyrani, zneuzivani nebo zanedbavani dojit za vychovnym poradcem
na své zakladni skole a 29, 2 % respondentii nevédélo o této mozZnosti. Druha otazka
¢. 17: Informovala Vas zakladni skola o moznosti navstiveni Skolniho metodika prevence
V pripadeé tyrani, zneuzivani a zanedbdvani? ukazala na to ze, 39 % respondentli nebylo
na své zakladni Skole informovano o moznosti navstiveni $kolniho metodika prevence
V s timto problémem. 38,2 % respondentli m¢lo povédomi o navstiveni Skolniho metodika
prevence na zakladni Skole. V souctu tedy 87 % mélo povédomi o navstiveni jak
vychovného poradce, tak i Skolniho metodika prevence a 68,2 % respondentii nebylo
dostate¢n¢ informovano o moznosti navstiveni vychovného poradce a Skolniho metodika
prevence.

Tato hypotéza byla vyvracena.

Hypotéza 4 (H4): Syndrom CAN se Castéji vyskytuje u divek nez u chlapct.

Dotaznik vyplnilo celkem 92 Zen, 26 muzii a 5 nebindrnich osob. Z 92 Zen
odpovédélo 67,4 % respondentek oznacilo, Ze se nemaji vlastni zkuSenost se syndromem
CAN, 32,6 % odpovedélo, ze maji vlastni zkuSenost se syndromem CAN. Z 26 muzi,
76,9 % odpovédélo, ze nemaji vlastni zkuSenost se syndromem CAN a 23,1 % maji
vlastni zkuSenost se syndromem CAN. Z 5 nebindrnich osob odpovédélo 40 % zZe nemaji
vlastni zkuSenost se syndromem CAN a 60 % odpovédélo, Ze maji.

Ve vykazu o socidlné — pravni ochran¢ déti za rok 2023 je uvedeno ze chlapci
od Sesti do patnacti let véku jsou cCastéji télesné tyrani a zanedbavani oproti divkam
steyjného véku, zatimco divky od Sesti do patnécti let jsou Castéji psychicky tyrany
a sexudlné€ zneuzivany. (MPSV, 2023, online)

Tato hypotéza tedy byla potvrzena.
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4.5 Shrnuti empirické ¢asti

Empirické Setfeni na téma Informovanost zakl stfednich $kol o syndromu CAN
bylo provedeno kvantitativnim vyzkumem za pomoci dotaznikové techniky. Dotaznik se
tykal zaki stfednich $kol v Ceské republice, kdy bylo vyplnéno 123 dotaznikil, z ¢ehoz
zeny vyplnily 92 dotaznikt (74,8 %), muzi vyplnili 26 dotaznikti (21,1 %) a nebinarni
osoby vyplnily 5 dotaznika (4,1 %).

Cilem vyzkumného Setieni bylo zjistit, jaké povédomi maji Zéci stfednich Skol
o pojmu syndrom CAN a o jeho jednotlivych formach a také, jak je jejich Skola
informovala o tomto problému.

Ve vyzkumném Setieni se ukazalo, Ze Zaci stfednich Skol maji urcité povédomi
o tom, co jsou ruzné formy syndromu CAN, ale mén¢ znali byli v samostatném pojmu,
coz se ukdzalo u otazky €. 4. Respondentti, co odpovédéli, ze znaji pojem syndrom CAN
bylo jen o trochu vice (52,8 %) nezli téch, co odpovédéli, ze nevédi, co tento pojem
znamena (47,2 %). Z tohoto divodu mam za to, Ze studenti nejsou zdaleka tak dobie
informovani, jak by méli. U otdzek na zdkladni formy syndromu CAN byly oteviené
otazky (otazka C. 6, 7, 9, 11), aby Zaci mohli 1épe rozepsat, co si pod pojmy piedstavi.
V odpovédich na tyto otazky, bylo jasné vidét, ze presto, ze mensi polovina zakti neméla
pojem o syndromu CAN o jednotlivych formach, byli respondenti informovani
dostatecné. Jednalo se o formy psychické tyrani, kdy Zaci uzivali nej€astéji pojmy
manipulace, citové a psychické vydirani, vyvoldvani pocitu viny a faleSna obvinéni.
U formy fyzické tyrani nejcastéji respondenti odpovidali pojmy mléceni, biti, zZdmérné
a opakované ublizovani, uhozeni a celkové nésili vici ditéti. Sexudlni zneuzivani
dokazali respondenti pospat také velice dobte, dokonce se i vice u toho pojmu rozepsali
oproti pfedeslym dvéma formam. V nejcastéjsich odpovédich bylo uvedeno znasilnéni,
nechtény sexudlni styk, nuceny sexudlni styk, osahavani a pokus o znasilnéni. U posledni
formy, coz bylo zanedbévani, se respondenti opét vice rozepsali. Nejvice Castou odpoveédi
zde bylo, Ze rodi¢e nebo osoba, co ma dité v péci se o dite¢ dostatecné nestaraji, nemaji
dostate¢ny zajem o jeho zdravi, stravovani, oSaceni, zdravotni péci, vzdélavani a nedavaji
mu dostatek lasky. Na otazku €. 5: V jakém prostredi jste se setkali s pojmem syndrom
CAN (syndrom tyraného, zneuzivaného a zanedbdvaného ditéte)? nejCastéji zaci
odpovidali, Ze o ném slySeli na socidlnich sitich (31,2 %). Déle byla informovanost Zakl
zjistovana tak, jestli maji tuseni, jakd forma syndromu CAN je nejcCastéjsi. Presto, ze

podle ro¢nich vypist socidln€ — pravni ochrany déti za rok 2023 vychézi, Ze nejcastéjsi
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formou je zanedbavani (9 353 déti), nejvice zaki oznacilo odpovéd’ psychické tyrani
(48,8 %), na rozdil od zanedbavani, které bylo oznaceno pouze 12,2 % respondenti.
(MPSV, 2023, online) Zda jsou zaci dostatecné informovani o organizacich pomahajicim
détem se syndromem CAN byla polozena otdzka ¢. 15., kde nejvice zakd oznacilo
nejéastdji Linku bezpedi (36,2 %), OSPOD (21,8 %), Policii CR (18,9 %), Fond
ohrozenych déti (13,2 %) a jeden respondent vybral odpovéd’ ,,Jind “ ve které uvedl
Semiramis. Zda Skola informovala dostate¢né Zadky o syndromu CAN, byly vytvoieny tii
otazky (16, 17, 18). Otazka ¢. 16 a 17 se zabyvala tim, zda maji studenti povédomi
V pfipad¢ tyrani, zneuzivani a zanedbavani o moznosti navstiveni vychovného poradce
¢i Skolniho metodika prevence. O vychovném poradci mélo povédomi 48,8 %
respondenttl, 29,2 % povédomi nemélo. O metodiku prevence mélo povédomi 38,2 %
dotazovanych a 39 % nebyli informovani. Otazka €. 18, zda se studenti na zdkladni Skole
setkali na své zékladni Skole s preventivnim programem na téma syndromu CAN, m¢la
poukazat na nedostatek preventivnich programi o tomto pojmu. To se potvrdilo tim, ze
na tuto otazku odpovédelo ,, Ano “ pouhych 6,5 % respondentli. Zda maji studenti ponéti
o tom, kolik déti v Ceské republice kazdoroéné trpi syndromem CAN slouzila otdzka
¢. 19. Nejcastéji byla zvolena odpoveéd’ 2040 tisic (48,8 %) a nejméné casto 1015 tisic
(13,8 %). MPSV ma z ro¢niho vykazu o socialné — pravni ochrané déti za rok 2023
ptijatych piipadti 9 353 tyranych, zneuzivanych a zanedbavanych déti. (MPSV, 2023,
online). Kvili hypotéze 4 (H4) se zjisStovalo, zda trpi syndromem CAN vice divky nezli
chlapci. Dotaznikem bylo zjiSténo, zZe zkuSenost se syndromem CAN m¢élo z 92 Zen 32,6
%, z 26 muzu 23,1 % a z 5 nebinarnich osob 60 %.

Vyzkumné Setfeni bylo zaméfené na informovanost 0 na syndrom CAN. Zjistilo se
tedy, Ze zaci jsou informovani ohledné forem syndromu CAN, avSak preventivni
programy na zakladnich Skolach méli nedostatek. Také to, Ze se zaci dozvédéli
o syndromu CAN na socidlnich sitich neZ ve Skole, neni zcela pfijatelné. V dalSich

Setfenich bych se vice zaméfila na syndrom CAN piimo na zakladnich Skolach.
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Zaver

Bakalarska prace se zabyvala informovanosti zaki sttednich skol o syndromu CAN
v Ceské republice. Cilem prace bylo poukazat na nedostateéné povédomi zaki stiednich
Skol a zaroven zmapovat jejich informovanost o tomto problému.

V teoretické casti byl predstaven pojem syndrom CAN a vsechny jeho formy,
kterymi jsou psychické a fyzické tyrani, sexudlni zneuzivani a zanedbéavani ditéte a dale
jeho zvlastni formy — sekundarni viktimizace, systémové tyrani, Miinchhauseniv
syndrom by proxy a Sikana. Byly zde popsany rizika, se kterymi se syndrom CAN poji,
kterymi byly rizika ze strany déti, dospélych a podminky, ve kterych se déti mohou
nachazet. Vénovali jsme se i ndsledklim, které pfestavuje tato problematika a primarni,
sekundarni a terciarni prevenci spolecn¢ s organizacemi pomahajici détem tyranym,
zneuzivanym a zanedbavanym. V neposledni fad¢ zde byla popsana pravni uprava
syndromu.

V empirické ¢asti byl proveden kvantitativni vyzkum pomoci dotaznikové
techniky, zda maji zaci povédomi o syndromu CAN, o jeho jednotlivych formach a zda
je Skola dostatecné informovala o této problematice. Pro Setfeni bylo pouzito vSech 123
dotazniki, kdy 92 (74,8 %) bylo vyplnéno Zenami, 26 (21,1 %) vyplnéno muzi a 5 (4,1
%) vyplnéno nebinadrnimi osobami. Dotaznik obsahoval jak uzaviené, tak oteviené
otazky, aby se respondenti mohli 0 urcitych tématech vice rozepsat. Vyzkumem se
zjistilo, Ze studenti maji povédomi o zdkladnich forméach syndromu CAN, avsak v otdzce
¢. 4 oznacilo 47,2 % respondentil, ze se nesetkali s pojmem syndrom CAN neboli se
syndromem tyraného, zneuzivaného a zanedbavaného ditéte.

Tato bakalafska prace muze slouzit pedagogickym pracovnikiim na zakladnich
i stfednich Skolach nebo pomahajicim profesim pracujicim jak s détmi, tak mladistvymi.
Prace mize dale slouzit i pro socidlniho pedagogy, ktefi pracuji naptiklad v détskych
domovech nebo détskych domovech se Skolou, ponévadz jejich pracovni naplni

je prevence, ktera se muze tykat i syndromu CAN.
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Priloha

Dotaznik pro zaky stfednich Skol

Jsem studentkou 3. ro¢niku na Univerzit¢ Hradec Kraloveé, kde studuji obor Socidlni
pedagogika se zaméfenim na vychovnou praci v etopedickych zatizenich. Chtéla bych
Vias timto poprosit o vyplnéni dotazniku na téma Informovanost zakl stfednich Skol o
syndromu CAN, jehoz vysledky budou pouzity na vyzkum v moji bakalaiské praci.

Dotaznik je urcen pro zéky stfednich Skol, je zcela anonymni.

Dé&kuji mockrat za Vasi ucast na dotazniku.

Mladkova EliSka

1. Dotaznik vypliuje:
a) Zena b) Muz ¢) Jiny

2. Studuji na:

a) Stfedni skola s maturitou b) Gymnazium ¢) Stiedni odborné ucilisté

3.V jakém rocniku studujete?

a) 1.rocnik  b) 2. rocnik  c¢) 3. rocnik  d) 4. ro¢nik

4. Slyseli jste nékdy o syndromu tyraného, zneuzivaného a zanedbavaného ditéte (neboli
syndromu CAN)?

a) Ano b) Ne

5. Vjakém prostfedi jste se setkali s pojmem syndrom CAN (syndrom tyraného,
zneuzivaného a zanedbavaného ditéte)?

a) Skola b) Domov  c¢) Socialni sité d) Vrstevnici c) Televize

d) Jiné...

6. Napiste struéné, co si piedstavite pod pojmem PSYCHICKE tyrani.

7. Napiste struéng, co si predstavite pod pojmem FYZICKE tyrani.
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8. Kdo je podle Vs nejcasteji pachatelem u tyrani déti?
a) Rodice b) Prarodice ¢) Piibuzni d) Sourozenci

e) Jini...

9. Napiste struéné, co si predstavite pod pojmem sexualni zneuzivani.

10. Vyberte, které projevy chovani patii do sexudlniho zneuzivani ditcte.
a) Dotykéni se (nejen intimnich partii) b) Pohlavni styk c) Détska pornografie
d) Voyerismus* ¢) Détska prostituce f) Nuceni ditéte do sledovani

pornografického materialu @) Jiné...

11. Napiste strucné, co si piedstavite od pojmem zanedbavani ditéte.

12. Z jakého diivodu nejcastéji dochazi k zanedbavani ditéte?
a) Rodice maji vice déti a nedokazi se vénovat vSem najednou  b) Rodice zastavaji
liberalni styl vychovy* c¢) Rodice jsou zavisli na alkoholu ¢i na drogach

d) Rodice jsou mladi, nezkuSeni, nezrali ~ e) Rodice byli té¢Z zanedbavani v détstvi

13. Jaka forma syndromu CAN je dle Vs nejcastéjsi?
a) Psychické tyrani  b) Fyzické tyrani ¢) Sexuélni zneuzivani
d) Zanedbavani e) Sikana f) Sekundarni viktimizace

g) Miinchhausenliv syndrom by proxy h) Jina

14. Vite o nékom z Vaseho okoli, kdo by mohl trpét syndromem CAN?
a) Ne b) Ano (mizete uvést priklad)

15. SlySeli jste o n¢které z organizaci, které se zabyvaji pomoci détem se syndromem

CAN? Oznacte o kterych.
a) Policie CR b) OSPOD  ¢) Linka bezpeci d) Fond ohrozenych déti
e) O Zadné jsem neslysel* f) Jina

16. Informovala Vas zakladni §kola o moznosti navstiveni vychovného poradce v ptipadé
tyrani, zneuzivani, zanedbavani?

a) Ano b) Ne ¢) Nevzpominam si
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17. Informovala Vas zakladni Skola o moZnosti navstiveni Skolniho metodika prevence
Vv pfipad¢ tyrani, zneuzivani a zanedbavani?

a) Ano b) Ne c¢) Nevzpominam si
18. Setkali jste se na zakladni Skole s preventivnim programem na téma syndrom CAN
nebo programem s timto tématem spojenym?

a) Ne b) Nevzpominam si ¢) Ano (napiste, o jaky program se jednalo)

19. Vyberte, kolik déti si myslite, ze v Ceské republice trpi syndromem CAN.
a) 10-15 tisic b) 2040 tisic ¢) 50-60 tisic

20. Mate vlastni zkuSenost se syndromem CAN nebo s nékterou z jeho forem?

a) Ne b) Ano

21. Jestlize jste u pfedchozi otazky odpovédéli ,,Ano*, mohli byste popsat, jakym

zpusobem jste se setkali se syndromem CAN?
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