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Uvod

Taktka denn¢ se na nds média obraci s novymi piipady projevi poruch mladeze.
Myslim, Ze si ani nevzpomenu na tyden, kdybych ve vecernich zpravach nevidé€la reportdz o
problematickych détech a dospivajicich, anebo naopak o détech v potizich. Kriminalita,
agrese, Sikana, drogova zavislost ¢i vandalismus ve vefejnych prostorach jsou dnes soucasti
nasi spole¢nosti.

Sama mam bohuzel vlastni zkuSenost, kdy mladsi z mych dvou syna se véku 13 let,
tedy v dob¢ povinné Skolni dochazky, dostal v ramci skolniho kolektivu do vlivu problémové
vrstevnické skupiny. Jeho prospéch se nahle zhorsil a opustil své sportovni aktivity. Spolu
Stim se objevily prvni projevy poruch chovani: drobné kradeze, promyslené lhani,
prilezitostné zaskolactvi. I pies aktivni spolupraci s pedagogicko-psychologickou poradnou a
pozdéji i dohledem socialni kuratorky se tento vyvoj nepodatilo zvratit. A tak pravé proto, ze
se mne problematika poruch chovani déti a mladeze v obdobi povinné $kolni dochazky
takto osobné tyka, zvolila jsem si pro svou diplomovou praci toto téma.

Ve své diplomové praci nejprve analyzuji termin poruchy chovani déti z pohledu dnes
uplatiovanych definic, klasifikace poruch chovani a jejich etiologie. Déle se budu vénovat za
pomoci odborné literatury konkrétnim projeviim poruch chovani. V této ¢asti své diplomové
prace se hodlam vyrazné€ji zaméfit na Sikanu a zneuzivani navykovych latek. Tyto dva
projevy poruch chovani osobné povazuji za nejzavaznéjsi.

Domnivam se, ze dnes se Sikanou ve svém okoli setkd vétSina déti, a¢ mnohdy ani
samy nevédi, Ze chovani, jehoZ jsou soucasti, svédkem ¢i obéti je Sikana. Zejména prvotni
stadia Sikany jsou dle mého nazoru Casto prehliZena dospélymi osobami, a to 1 pedagogy. Na
druhou stranu zneuzivani navykovych latek détmi je obecné piijimano jako zavazny problém,
lehce opomijeno ale byva zneuzivani legalnich drog (napf. alkohol a tabakové vyrobky). Déti
se stémito latkami denné setkdvaji, jelikoz tyto substance casto konzumuji jejich vzory
(rodice, star$i sourozenci) a ony tak pfejimaji odpozorované chovani. Zaroven jsou tyto druhy
drog relativné snadno dostupné, Vasemu 13 letému ditéti totiz pivo nebo cigarety proda kazda
druha trafika. Uzivani téchto latek je pak pro dité znakem prestize, dosp€losti, ¢i zpisobem
pfekonani socidlni vrstevnické bariéry.

Nasledné se budu vénovat rodinnému a vrstevnickému okoli ditéte, zejména s ohledem
na jejich vliv pfi vzniku a rozvoji poruch chovani ditéte. Tuto pasaz doplnim charakteristikou
instituci, jejichz cilem je ochrana ditéte. Vymezim jejich normativni a systémové cile a

prostredky.



V zavéru své prace provedu Setfeni mensiho rozsahu mezi détmi a mladezi v Praze —
Hornich Pocernicich, tedy v misté, kde bydlim a kde vyrastali moji synové. Ziskané vysledky
interviewového Setfeni se pokusim citlivé generalizovat, vypozorovat trendy a nasledné je
vztahnout k poznatktim, které ziskam v teoretické ¢asti.

Cilem mé diplomové prace tedy bude zpracovat problematiku poruch chovani déti a
mladeze, zmapovat jejich projevy, popsat vliv rodiny a vrstevnické skupiny, ulohu instituci ve

ve vychové déti a nasledné provést kratky prizkum mezi mladezi.



1 Poruchy chovani

1.1 Vymezeni poruch chovani

,,Chovani ditéte je projevem jeho osobnosti, jeho vztahu kvnéjsimu prostiedi,
vrstevnikum a dospélym. Cilem posuzovani projevii chovani neni pridéleni tzv. nalepky

porucha chovani, ale snaha projevy pochopit, uchopit a vyuzit jek porozumeéni diteti. «l

Pro préci s ditétem je tedy klicové posouzeni, zda je jeho chovani poruchové, anebo
zda je jeho chovani pouhym kratkodobym vykyvem piiméfenym jeho véku. Dle definice
Svétové zdravotnické organizace (WHO), kterd je publikovdna v rdmci Mezinarodni
statistické klasifikace nemoci a piidruzenych zdravotnich problému, v 10. revizi, ,, Poruchy
chovani jsou charakterizovany opakovanym a pretrvdvajicim agresivnim, asocidlnim nebo
vzdorovitym chovanim. Takové chovani by mélo vyrazné prekrocit socidlni chovani
odpovidajici danému véku, melo by byt proto mnohem zavaznéjsi nez bézné deétské zlobeni

nebo rebelansstvi dospivajicich a mélo by mit trvalejsi rdz (Sest mésicii nebo déle).

Je zfejmé, ze tato definice musi byt pouze pomocnym kritériem pii vlastni analyze
socidlniho pracovnika, nepfihliZi se v ni naptiklad k etiologii poruch chovani ditéte. Zaroven
diky tomu, Ze se jednd o mezinarodni definici, jejimz cilem je moznost globalni aplikace, tak
nam neposkytuje odpovéd’ na otazku, kterd konkrétni chovani jsou naplnénim definice. Je
nezbytné vztahovat chovani jedince k prostfedi, v kterém dité vyriistd. Chovani ditéte, které
by v nasich podminkach bylo vnimano jako poruchové, muze byt totiz v jiné kultufe naprosto
bézné. Domnivam se, Ze tato otazka v soucasnosti s rostouci globdlni migraci nabyva na
vyznamu.

Bower vroce 1981 vytvofil stale aktualni definici charakteristik ditéte s poruchami
emoci a chovani, kterd je pro praxi lépe vyuzitelnd, i kdyZ neni rozhodné pfijimana bez
vyhrad.

,, Pét charakteristik ditéte s poruchou emoci a chovani dle Bowera

1. Neschopnost se ucit — pokud ji nemuze vysvetlit intelektovymi, smyslovymi nebo

zdravotnimi problémy ...

2. Neschopnost navazovat uspokojivé socialni vztahy s vrstevniky a s uciteli...

1 STARKOVA, L., a kol. Kdyz se tekne dité s poruchami chovani. Olomouc: MMO, 2001
’SVETOVA ZDRAVOTNICKA ORGANIZACE Mezindrodni statisticka klasifikace nemoci a piidruzenych
zdravotnich problémi s platnosti k 1. 1. 2012, oficialni pfeklad Ustavu zdravotnickych informaci a statistiky CR
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3. Neprimerené chovani, emotivni reakce v béznych podminkach...
4. Celkovy vyrazny pocit nesteésti a deprese.
5. Tendence vyvolavat somatické symptomy, jako je bolest, strach, a to ve spojeni se

Skolnimi problémy. 3

1.2 Kilasifikace poruch chovani
., V psychologické literaturie se nejcastéji se nejcasteji pouziva déleni na agresivni a
neagresivni poruchy chovani.
Ve specialni pedagogice délime poruchy chovani z nékolika hledisek, z hlediska stupné
spolecenské zavaznosti delime poruchy chovani na:
e Disocidlni
Predstavuji kratkodobé projevy chovani charakteristické pro urcita vekova
obdobi (napr. détsky vzor). Nevzmikaji patologicky, neSkodi okoli a jsou
vetsinou na hranici normy, omezitelné a odstranitelné pri vyuziti beznych
pedagogickych postupii.
e  Asocidlni
To jsou takové projevy chovani, které jsou jiz spojeny S patologickym obrazem,
ale jesté nezpiisobuji destrukci mimo osobnost postizeného. Clovék se svym
chovanim vyclenuje ze svého prostiedi, vétsinou s nim aktivné nebojuje a Skodi
sam sobé (napr. alkoholismus). Je nutné si uvédomit, jak diskutabilnim
Jjakakoliv  klasifikace, nebot je otdazkou, co je bezpecné a spolecnost
neohrozujici.
e Antisocialni
Takové projevy chovani, které narusuji vSechny moralni, socidlni i pravni
normy. Toto chovani zdsadné poSkozuje okoli. Pritom nositelem byvd casto
pozitivné prozivano a schvalovano a byvd spojovano s prospechem (napr.

loupez) «“d

Dalsi klasifikaci poruch chovani ndm opét poskytuje Mezinarodni statistickd
klasifikace (dale jen ,,MKN®“) nemoci a pfidruzenych zdravotnich problémi, ta vyclenuje

nasledujici poruchy chovani déti:

}VOITOVA, V Uvod do etopedie, Brno: Paido, 2008. ISBN: 978-80-7315-166-9;str. 55
* HUTYROVA, M. Etopedie pro vychovné pracovniky, Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci, 2006.
ISBN: 80-244-1190-3; str. 16



Porucha chovani ve vztahu k rodiné
Do této kategorie je fazeno disocidlni anebo agresivni chovani, které je soustfedéno

témef uplné nebo zcela v ramci rodiny, domacnosti.

Nesocializovana porucha chovani

Tato porucha se projevuje trvalym asocidlnim a agresivnim chovanim s vyraznym
pervazivnim narusenim vztahu k ostatnim détem. Pod tuto poruchu miizeme podtadit poruchu
chovani samotarského agresivniho typu nebo nesocializovanou agresivni poruchu.

Socializovana porucha chovani

Pti této poruSe se postizeny projevuje obdobné jako pii nesocializované poruse
chovani, na rozdil od ni se takto ale chova v ramci skupiny nebo je ve skupiné pomérné dobie
integrovany. Castymi poruchami této kategorie jsou prohiesky a poklesy a v rAmci party,

gangu Ci skupiny.

Opozi¢ni vzdorovité chovani
Porucha typickd pro mladsi déti, kterd se nejCastéji projevuje vzdorovitym,

neposlusnym a rozkladovym chovanim.

Klasifikace dale obsahuje dvé zbytkové kategorie: Jiné poruchové chovani a

poruchy chovani nespecifikované.5

Pro tucely klasifikace dle MKN je nezbytné si uvédomit, Zze vSechny typy chovani se
musi vyskytovat v takové mife a intenzité, kterou Zada definice poruch chovani déti dle MSK

(viz. 1.2).

Nadepsané typy klasifikaci nejsou rozhodné Gplnym vyctem a je ziejmé, Ze poruchy
chovani déti mizeme klasifikovat z mnoha riznych pohledd. J4 se ale domnivam, Ze
klasifikovani poruchy mé pouze dopliujici funkci pfi préci s dit€tem. VEét§i vyznam ma
determinace pfiCin problému a ke spravné zvolené 1écbe spiSe pomulze osobni pfistup

odpovédnych pracovnikl a okoli nez Skatulkovani dle piedpiipravenych vzorct.

* 23VETOVA ZDRAVOTNICKA ORGANIZACE Mezinarodni statisticka klasifikace nemoci a pfidruzenych
zdravotnich problémii s platnosti k 1. 1. 2012, oficialni pieklad Ustavu zdravotnickych informaci a statistiky CR
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1.3 Etiologie poruch chovani

Stejn¢ jako se teorie snazi klasifikovat samotné poruchy chovani ditéte, vytvari
zaroven klasifikaci pfi¢in poruch chovani pro lepsi diagnostiku rizikovych faktord. Studium
pfi¢in poruch chovdni ma dvoji vyznam, jednak je zdkladem pro praci s konkrétnim
postizenym, a jednak je vyraznym zdrojem informaci pro vytvoreni uc¢innych preventivnich

mechanismu.

., PFiciny poruch emoci a chovani byvaji bud’ v individuadlni, nebo v socialni roviné
Zivota ditéte. Velmi cCasto byvaji tyto roviny propojeny a rizikové faktory se timto propojenim
nasobi a posiluji. Na rozvoji poruch emoci a chovani se vétsinou podileji faktory jedné i

Lo S L (1o, B
druhé roviny. Pouze velmi obtizné je Ize presné rozdeélit. *

Mezi rizika spojena s individualitou ditéte fadime napiiklad v osobnostni roviné
genetickou dispozici a oslabeni nebo poruchu CNS. Genetickd dispozice k disharmonickému
vyvoji s typickou odchylkou v rozvoji emoénich a volnich charakteristik zvySuje vyrazné
riziko poruch chovani. K oslabeni nebo poruse CNS dochazi Casto na prenatdlni anebo
perinatalniho poskozeni, disledkem Casto byva impulzivita a podrazdéné chovani.

V socialni roviné mezi rizika spojend s individualitou ditéte jsou nejcastéji zmiovany
tyto faktory: nejista pfisluSnost k socidlni skupiné, nedostatecnd sebelcta a nedostatek
impulzt a pfilezitosti k uceni se zptisobi interakce s ostatnimi.

Uspé&snost vlastnich vzorct chovéani a reakce okoli na chovéani ditéte je fazeno do
zkuSenostni roviny rizik spojenych s individualitou ditécte.

Socialni okoli ditéte a rizika v ném spojend spocivaji zejména v pfilezitostech a
V barierach, které socialni okoli ditéti poskytuje. Na socidlnim vyvoji ditéte se podepisuje
zejména jeho rodina, Skola, a dalsi socidlni skupiny, jichz je dité ¢lenem, typicky skupina
vrstevnikil.

Nejcastéjsimi rizikovymi aspekty jsou nedostatecny nebo nevhodny vzor chovani
v rodiné, citova deprivace ditéte a na jejich zaklad¢ rostouci socialni neobratnost a necitlivost
ditate.”

Hutyrova povazuje za samoziejmé, ze na vzniku poruch chovéni se podili kombinace
socialnich, biologickych a psychologickych jevl. Pficemz se soustfedi na psychologické a

socialni poruchy chovani.

® VOITOVA, V. Uvod do etopedie, Brno: Paido, 2008. ISBN: 978-80-7315-166-9;str. 42
"VOITOVA, V. Uvod do etopedie, Brno: Paido, 2008. ISBN: 978-80-7315-166-9;str. 42-44
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Psychologicky podminéné poruchy chovani

,,Porucha chovani je projevem ndhradniho uspokojeni pri ztraté, citove
deprivaci nebo jde o vyjadreni potreb, které dité jinym zpiisobem ve svém
prostredi vyjadrit nemiize, casto jde o potrebu pozornosti a uznani.

Smysl nahradniho uspokojeni je vzdy nevédomy a déti své ciny neumi casto

ani zduvodnit. Mivaji bohatou fantazii a soucasné byvaji nezrale.

Porucha chovani jako volani o pomoc. K nahlym porucham chovani dochazi
nekdy u deti v akutni tizivé situaci, dité byva casto i silné uzkostné a depresivni.
Dite jedna jakoby v panice a ditvod cinu casto nezna a nedokdze ho vysvetlit,
neni to zamérené na uspokojovani vilastnich potreb. Byva casté ve specifickych

situacich — napr-.. v rodiné, kdy do stavajici rodiny prijde novy partner rodice.

Porucha chovani se vztahem k emocni deprivaci. Disocidlni chovani ditéte tu
nemd vztah k primym traumatickym uddlostem ani emocnim porucham, ale
predevsim k dlouhodobé deprivaci ditéte v rodiné nebo ustavnim prostiedi.

8

Casto se vyskytuje u déti s ADHD, nebo specifickymi poruchami ucent. *

Porucha chovani na bazi disharmonického vyvoje osobnosti. ,Je jiste
diskutabilni, do jaké miry lze hovorit o osobnosti ditéte a jejich poruchdch.
Predisponujicim faktorem k disharmonickému vyvoji osobnosti miize byt

drobné organické poskozeni CNS a specifické poruchy uceni. “9

Rodinné podminéné poruchy

,,Rodice nemaji dostatecné osvojeny moralni normy a jsou pro dité modelem,
oteviené davaji najevo uspokojeni z prekracovani nejenom mordlnich, ale i
socialnich a pravnich norem a dité ktomu nékdy skryte, jindy oteviené
stimuluji. Vychova v téchto rodinach byva celkove nediisledna a dité nebyva

trestano za prestupek jako takovy, ale jen za okolnosti s nim spojené. «10

8 HUTYROVA, M. Etopedie pro vychovné pracovniky, Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci, 2006.
ISBN: 80-244-1190-3; str. 14

® HORT, V. in HUTYROVA, M. Etopedie pro vychovné pracovniky, Olomouc: Univerzita Palackého
v Olomouci, 2006. ISBN: 80-244-1190-3; str. 15

Y HUTYROVA, M. Etopedie pro vychovné pracovniky, Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci, 2006.
ISBN: 80-244-1190-3; str. 14-15
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o, Dite s poruchou chovani jako obétni beranek V rodiné. Porucha chovani u
Jjednotliven i deti pomahd k udrzovani rodinné rovmovahy, lze ji vysvetlit
vSechny problémy v rodiné bez nutnosti resit chronické skryté konflikty a bez

v 14 v 4 v o . ‘ 11
ohrozeni sebeobrazu vSech ostatnich clenu rodiny. “

1.4 Projevy poruch chovani

1.4.1 Sikana

., Sikanu 1ze definovat jako ndsilné ponizujici chovani jednotlivce nebo skupiny viici

cr g . . . . , P e 2
slabsimu jedinci, ktery nemiize ze situace uniknout a neni schopen se ucinné brdnit. *

,,Jeden nebo vice spoluzdkit umysiné, vetsinou opakované tyra a zotrocuje spoluzika

.. iy o, . . !
¢i spoluzaky a pouziva k tomu agresi a manipulaci.

Sikana je nejcast&ji se vyskytujicim agresivnim projevem poruchy chovani, ktera se
objevuje nejCastéji v ustalenych hierarchizovanych skupinach, napt. tfidach, détskych
krouZzcich, sportovnich oddilech. Vyskyt Sikany je natolik béZzny, Ze malokteré dité si viibec
uvédomuje, ze je svédkem Sikany. Obéti je Casto Clen naruSujici konformitu skupiny,
vybocujici jakymkoli smérem ze skupiny déti. Hlavnim problémem Sikany je Ccasté
bagatelizovani problému a jeji spoleCenska tolerance, zejména v uréitych oblastech. Ani
odborna vefejnost nedokaze piesné definovat Sikanu. Sikana je viak chovani, které napliuje
kumulativné nasledujici znaky:

e je cilené vuci jedinci nebo skupiné (obéti)

o Jeho zameérem je obét ohrozit, ponizit ¢i zastrasit,

e Je obvykle opakované, casto dlouhodobé,

o [Existuje jedinec nebo skupina, jimz prinasi prospéch ¢i uspokojent (agresor),

e Obét se tomuto chovdni neumi branit a dlouhodobé trpi. “*

1 KREICIROVA, D., RICAN, P., a kol. Détské klinicka psychologie. Praha: Grada, 1997. ISBN:978-80-247-
1049-5; str. 169

2 VAGNEROVA, M. Psychopatologie pro poméhajici profese — Vydani 3., roziifené a prepracované. Praha:
Portal, 2004. ISBN: 80-7178-802-3; str. 798

B3 KOLAR, M. Skryty svét Sikanovani ve 8kolach. P¥iciny, diagnostika a prakticka pomoc. Praha. Portal, 1997.
ISBN. 80-7178-123-1; str. 20

“ HUTYROVA, M. Etopedie pro vychovné pracovniky, Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci, 2006.
ISBN: 80-244-1190-3; str. 26
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Charakteristika aktéria®

Sikanujici agresor obvykle byva fyzicky anebo psychicky siln&jsi jedinec s potfebou
predvadét se a utvrzovat se ve své dominanci nad ostatnimi. Ve vztahu k ostatnim je agresor
podeziravy, necitlivy a bezohledny. Sikanujici agresor nepocituje ,.$patné svédomi®,
nevnima, Ze se chova Spatn¢ a nepfipousti si potrestani za toto chovani. To byva zplisobeno
bud’ tim, ze agresi jako vzorec chovani ptevzal v jiné socialni skupiné, ¢asto v rodin€, anebo
tim, Ze obét’ nepovazuje za rovnopravného Clena skupiny. Ménécenny ¢len skupiny pak ma
Vv jejich oCich mensi prava, a tudiz se k nému chova jinak nez k jinym clenim skupiny.
Agresor miva ¢asto pocit, ze Sikanovana obét’ si svym chovani, zptisobem oblékani a podobné

Sikanu zaslouzila, vyprovokovala.

,, Typy inicidatorit Sikanovani

1.typ

Hruby, primitivni, impulsivni, se silnym energetickym pretlakem, kadzenskymi
problémy, narusenym vztahem k autorité, nékdy zapojeny do gangii pdchajicich trestnou
cinnost.

Vnejsi forma Sikanovani

Sikanuje masivné, tvrdé a nelitostné, vyzaduje absolutni poslusnost, pouziva
Sikanovani cilené k zastrasovani ostatnich.

Specifika rodinné vychovy

Casty vyskyt agrese a brutality rodicii. Jako by agresori ndsili vraceli nebo ho

napodobovali.

2.1yp
Velmi slusny, kultivovany, narcisticky slechtény, seviceny, zvySené uzkostny, nékdy se
sadistickymi tendencemi v sexualnim smyslu.

Vnéjsi forma Sikanovani

Nasili a muceni je cilené a rafinované, deje se spise ve skrytu, bez pritomnosti svedkii.

Specifika rodinné vychovy

Casté uplatiovani diisledného a ndarocného pristupu, nékdy az vojenského drilu bez

lisky.

“VAGNEROVA, M. Psychopatologie pro pomahajici profese — Vydani 3., roziifené a piepracované. Praha:
Portal, 2004. ISBN: 80-7178-802-3; str. 798-800
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3. typ

Srandista“, optimisticky, dobrodruzny, se znacnou sebediiverou, vymluvny, nezridka
oblibeny a viivny.

Vnejsi forma Sikanovani

Sikanuje pro pobaveni sebe i ostatnich. Patrna snaha vypichnout , humorné“ a
,,zabavné “ stranky.

Specifika rodinné vychovy

Nezaznamenal jsem vyznamnéjsi specifika. Pouze v obecnéjsi roviné je pritomna

N ’ . , , . v o«16
citova subdeprivace a absence duchovnich a mravnich hodnot v rovine.

Sikanovana obét’ je Gasto znevyhodnéna, jedna se o submisivni jedince s nizkym
sebevédomim. Divodem k Sikané se pak casto stava jakékoliv odliSnost od konformni
skupiny. Castym diivodem je socialni, rasovy piivod nebo zdravotni slabost. Obét’ je i pred
zacatkem Sikany Casto na okraji skupiny, diky svym vlastnostem ma problém navazovat a
udrzovat socialni vztahy. Tyto problémy se dale s Sikanou stupnuji. NeSikanujici ¢lenové
skupiny vnimaji obét’ pfed pocatkem Sikany jako samotéfe, ,,divné* dit¢ apod., proto se mu

nasledné nedostane dostate¢né ochrany jinych ¢lenti skupiny.

Formy Sikany

Jak vyplyva z pojmovych znakt Sikany, muze mit Sikana mnoho podob, posouzeni
dospélého by nemélo stat na posouzeni ,,zavaznosti a miry* chovani agresora ¢i agresord, ale
na subjektivnich pocitech agresora o obéti, zejména Vv pocatecnich stadiich Sikany miize mit 1

na prvni pohled ,,neskodné* chovani pro obét’ nasledky.

,, Sikana ma celou radu variant:
e Sikanovadni skryté — ostrakizace, kterd se projevuje socialni izolaci a vyloucenim obéti
ze skupiny vrstevnikii,
e Sikanovdani zirejmé — muze mit podobu
- fvzického nasili a ponizovani
- psychického ponizovani a vydirani

- destruktivnich aktivit zamérenych na majetek obéti. «d7

® KOLAR, M. Skryty svét Sikanovani ve 8kolach. P¥iciny, diagnostika a prakticka pomoc. Praha. Portal, 1997.
ISBN. 80-7178-123-1; str. 55-56
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Kolar rozliSuje 5 vyvojovych stupii Sikanovani, kdy mluvi o viru, ktery se rozsifuje
skupinou.

Prvni stupeii — zrod ostrakismu

Kolar upozoriiuje na mylnou ptedstavu, kdy si rodice a pedagogové casto mysli, ze ke
zrodu Sikany jsou nezbytné specifické podminky, jako je pfitomnost sadistického agresora ¢i
absence kdzné. Domnivd se, ze Sikana muze propuknout v kazdé skuping, Sikanujicim
agresorem se muize stat jakykoliv obycejny kluk ¢i divka a obéti kdokoliv, kdo neobstoji pii
,hie se strachem®. Neoblibeni jedinci se vyskytuji v kazdém kolektivu, tito marginalni jedinci
na okraji kolektivu nejsou zbytkem piijimani a uznavani, majorita s nimi nekomunikuje a
obét’ se krom vyclenéni ze skupiny setkava i s prvnimi psychickymi Gtoky (Zerty na jeho ucet
apod.). Pravé takovato ostrakizace je zarode¢nou formou Sikany a hrozi dal§im negativnim

vyvojem.

Druhy stupen — fyzicka agrese a pritvrzovani manipulace

Pfreména ostrakismu do dal§iho vyvojového stadia probihd nejcastéji ze tii pficin:

»1l. V ndrocénych situacich, kdy ve skupiné stoupd napéti, zacnou ostrakizovani zdci
instinktivné slouzit jako ventil.

2.V podminkach, kdy zZaci spolu travi hodné casu a mohou vytvaret hlubsi vztahy, pro
zvladnuti své nejistoty nebo ,,preziti* Sedivého programu nutkavé vmysleji a vétsinou rychle
pritvrzuji ,, zabavu *“ na ukor nejzranitelnéjsiho spoluzdka.

3. Vjedné tride se sejde vice asocidlnich jedincii a v ramci své ,,prirozenosti” od
samého pocatku pouzivaji nasili pro uspokojovani svych potieb. «18

Pravé pocit moci a zazitek z tyrani mize u agresivnich jedinc prolomit posledni
zabrany, agresor zacne své chovani opakovat a vyhledavat. Pro kolektiv je obzvlasté
nebezpecné, pakliZze se agresorem stane viidce nebo ,,hvézda“ tfidy. Naopak problém miize az

zcela zastavit silné jadro tiidy, jak se vétSina k Sikané postavi, jestli ji toleruje nebo se za obét’

postavi.

Treti stupen (klicovy moment) — vytvoreni jadra
Jestlize dojde k propuknuti druhého stupné a skupina se agresortim nepostavi, stane se

Sikana béznou soucasti skupiny. Skupina agresori se organizuje, vytvaii se hierarchie, kde

" HUTYROVA, M. Etopedie pro vychovné pracovniky, Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci, 2006.
ISBN: 80-244-1190-3; str. 26
818 KOLAR, M. Skryty svét ikanovani ve $kolach. P¥iginy, diagnostika a prakticka pomoc. Praha. Portal, 1997.
ISBN. 80-7178-123-1; str. 37
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nahofe se nachazeji agresofi a na spodku fetézce obéti. V tomto okamziku rozhoduji
podskupiny a Kliky v kolektivu, paklize se skupina agresort trvale prosadi na vrcholu,

pfechazime ke Ctvrtému stadiu.

Ctvrty stupeii- vétSina piijima normy agresori

Normy agresorti jsou vétSinoveé piijimany. Chovani agresord se stavd vzorem,
osobnost do této doby mirnych jedincti ustupuje a ti podtizuji své chovani osobnosti agresora.
Sami se aktivné podileji na $ikan& a zaZivaji obdobné uspokojeni jako agresor. Casto se

stavaji agresory jedinci, ktefi se obavaji, ze kdyz se nepfipoji, tak se stanou sami obéti.

Paty stupeni — totalita neboli dokonala Sikana

Zhoubny proces Sikany bez radikélni pomoci zvenci obvykle nezadrzitelné usti do
posledniho stddia. Normy agresort jsou kompletné pfijaty, skupina se déli na dvé kasty —
sikanujici a obdti. Absolutni moc nad ob&’mi utvrzuje v agresorech pocit nadfazenosti. Cim
déle toto stadium trva, tim vice se systém Sikany prohlubuje a rozsifuje. Otroci se stale vice

v .y R v v vevr oy sy 7. r 19
podfizuji, v mylné ptedstavé, Ze se konformnéj§im chovanim vyhnou tyrani.

Kybersikana

Srozvojem modernich technologii a zejména s jejich rozSifenim mezi détmi se
objevuje novy druh Sikany — kyberSikana. Do kyberSikany dnes fadime dvé hlavni kategorie,
prvni je zaznamenavani klasické Sikany na technologicka zatizeni a jejich nasledna §ifent, toto
je zvlasté stresujici, o jejich ,,ponizeni* se totiz dozvidaji dal§i lidé. Druhou je samotné
Sikanovani prostfednictvim modernich technologii, napt. vytvafeni internetovych stranek
s tematickym obsahem zaméfenym na Sikanu konkrétniho jedince

Kybersikan€ je v posledni dobé vénovadno mnoho prostoru v masmédiich, jednd se
spolecensky velmi diskutované téma vzhledem k né€kolika odstrasujicim ptipadiim sebevrazdy
déti a mladistvych. V Ceskych médiich se zaroven objevila videa ze zakladnich Skol a
odbornych ucilist, kde se obéti kyberSikany stali ucitelé, ktefi byvaji Casto nejprve

vyprovokovani zaky a posléze jsou jejich reakce nataCeny a zneuzivany.

9 KOLAR, M. Skryty svét Sikanovani ve 8kolach. P¥iciny, diagnostika a prakticka pomoc. Praha. Portal, 1997.
ISBN. 80-7178-123-1; str. 31-37
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Obrazek 1- Ilustrativni obrazek KyberSikana

n

Zdroj: http://nd04.jxs.cz/805/464/84d23b24cl 67676793 02.jpg autor neznamy

,, Terminem kyberSikana (cyberbullying) oznacujeme nebezpecéné komunikacni jevy
realizované prostiednictvim informacnich a komunikacnich technologii (napr. pomoci
mobilnich telefonii nebo sluzeb v ramci internetu), jei maji za nasledek ubliZeni nebo jiné
poskozeni obéti. Toto ublizeni ¢i poskozeni miize byt jak zamérem utocnika, tak disledkem
napr. nevhodného vtipu, nedorozumeni mezi obéti a utocnikem, nedomyslenim dusledki
jedndni ze strany utocnika atd. Obét je poskozovana opakované, at’ utocnikem ¢i osobami,

které se do kybersikany zapojuji pozdéji. «20

., Aspekty napomdahajici sireni kybersikany *
e Pro utocnika je takovy utok snadny.
o Chovani lidi ve virtualnim prostredi.
o Velké mnozstvi lidi ve virtualnim svete.
e  Rychly rozvoj technologii a nedostatecna prevence.

. .. . - w21
e Posun hranic ve vzajemné interakci.

1.4.2 Lhani

Lhani je neagresivni poruchou chovani a ,,lze chdpat jako jeden ze zpiisobu uniku

v V7. ro. 5% Vove, e «22
Z osobné neprijemné situace, kterou dite nedovede vyresit jinak.

2 KREJCI, V. E-Bezpeti, 2010. Online na http://www.e-bezpeci.cz
2L KREICI, V. Kybersikana-kyberneticka $ikana (studie), Olomouc, 2010. ISBN:978-80-7791-5; str. 5
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Lez samo o sobé miva charakter zapirani — skolnich znamek, poznamek, prisvihii.
Dite zapira ve strachu pred trestem, ktery sice neni z hlediska dospélého nijak prisny, ale pro
dité je zahanbujici, zranujici, ponizujici. Nutné je mit pri posuzovani lhani na zreteli také

vyvojové hledisko — u predskolnich deéti splyva svét realny a fantazijni. «“23

Rozlisujeme tzv. pravou lez, kdy dit¢ 1ze zdmérn¢ a s védomim nepravosti sdéleni,
aby se vyhnulo trestu nebo ziskalo povétSinou neopravnény prospéch. Jedna se o obranny
mechanismus, dité je schopné odlisit pravdu od 1zi a je si védomo, ze lhat se nema. Oproti
tomu bajiva lhavost je projevem touhy ditéte uspokojit své potieby, které dit€¢ neni schopno
saturovat jinak, dit¢ bud’ nedokaze rozliSit realitu a imaginarni svét, anebo si nedokaze
pomoci. V ptipadech, kdy sklony k lhavosti pfetrvavaji anebo se stupnuji s vyvojem ditéte,
muzeme hovofit o patologické lhavosti, ta byva jednim ze symptoml disocialni poruchy
osobnosti**

Pro hodnoceni, zda je lhani projevem poruchy je dulezité soustfedit se predevsim na
frekvenci a tucel lhani. Lhani byvd vniméno jako prostiedek obrany a ochrany pted
autoritami v ohrozeni, déti ho nevnimaji jako z&vazné poruseni norem. Domnivam se, ze
kazdé dité si v béZném Zivoté obclas ,, vypomuze“ 1zi. Paklize tedy frekvence 1zi neptekroci
unosnou mez, jednd se o bézny jev. Z hlediska ucelu 171 je tfeba se zamé&fit na lhani, jehoz

cilem je poskodit jiné anebo ziskat neopravnény prospéch.25

1.4.3 Kradeze

, Kradez lze chapat jako poruseni normy respektu k viastnictvi jiné osoby, omezeni

jednoho z prav druhého clovéka nebo spolecnosti. Je charakteristické zamérnosti tohoto

26
Jjednani.

22VAGNEROVA, M. Psychopatologie pro pomahajici profese — Vydani 3., rozsifené a prepracované. Praha:
Portal, 2004. ISBN: 80-7178-802-3; str. 792

“HUTYROVA, M. Etopedie pro vychovné pracovniky, Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci, 2006.
ISBN: 80-244-1190-3; str. 21

#VAGNEROVA, M. Psychopatologie pro poméhajici profese — Vydani 3., roziifené a piepracované. Praha:
Portal, 2004. ISBN: 80-7178-802-3; str. 792

% Srovnej: VAGNEROVA, M. Psychopatologie pro pomahajici profese — Vydani 3., rozsifené a prepracované.
Praha: Portal, 2004. ISBN: 80-7178-802-3; str. 792

%VAGNEROVA, M. Psychopatologie pro poméhajici profese — Vydani 3., roziifené a piepracované. Praha:
Portal, 2004. ISBN: 80-7178-802-3; str. 795
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,, Opét musime mit na zreteli vyvojové hledisko. O kradezi muzeme mluvit jediné tehdy,
pokud dité chape pojem vlastnictvi a je schopno akceptovat normu chovani, kterd vymezuje
odlisny vztah kvlastnim a k cizim vécem. Miize se také objevit viiv odlisného hodnotového

’ Ve, s s . 27
systému urcité socialni vrstvy nebo etnika.

Z hlediska z&vaznosti této poruchy chovani ditéte je nezbytné determinovat zpiisob
provedeni kradeze. Paklize krddez provede dit¢ mladSiho véku vV impulzivni reakci,
neplanované a prilezitostné, nejedna se o zavaznou poruchu. Paklize je ale kradeZz predem
poruchami. Nejzavaznéjsi jsou kradeZe v ramci skupiny, gangu, kdy je dité podporovano
ostatnimi ¢leny, a kradeze se stavaji normou.

Dité krade pro sebe. Nejcastéji dité uspokojuje své potieby, které nemlze uspokojit
jinak nebo ze svého zejména rodinného okoli odpozorovalo tento zplisob uspokojovani
potfeb. Zvlastni otazkou je kradez jako kompenzace citové deprivace, kdy se déti snazi
hromadit majetek. Zavazné&jsi problémy znadi, jestlize dit¢ krade (ni¢i cizi véci), aby uskodilo
ostatnim, nikoliv z potieby.

Dité krade pro druhé. Pficinou tohoto typu kraddezi byva Casto touha zaclenit se do
kolektivu a zavdécit se lidrim kolektivu. Dité se snazi ziskat pratele a uznani v kolektivu.
Kradeze se tak typicky neuskutecniuji v radmci kolektivu, ale v jiném prostfedi naptf. doma
projevu Sikany.

Dité krade, aby demonstrovalo své kompetence. Oproti kradezi pro druhé dité si
dit¢ ukradené predméty nechava, ale motivace je stejnd, dité chce ziskat uznani vrstevniki,
nikoliv v§ak majetkovymi hodnotami, ale samotnym ¢inem.

Dité ¢i mladistvy krade s partou nebo pro partu. Kradeze jsou dany normami
party, ta je hodnoti jako Zadouci nebo povinnou aktivitu. Clenové, kteii se odmitaji kradezi
zUCastnit, jsou trestani nebo vylouceni. Asocidlni chovani se fixuje jako norma, bézné normy

jsou potlageny.?®

Hutyrova dale zminuje patologické kradeni, kleptomanii, tato vzacna porucha se

projevuje neodolatelnou touhou postizeného krast cizi véci, kradeze nejsou motivovany

? HUTYROVA, M. Etopedie pro vychovné pracovniky, Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci, 2006.
ISBN: 80-244-1190-3; str. 22

%8 VAGNEROVA, M. Psychopatologie pro poméhajici profese — Vydani 3., roziifené a prepracované. Praha:
Portal, 2004. ISBN: 80-7178-802-3; str. 795-797
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majetkovym prospéchem a Casto jsou odcizovany bezcenné, neuzitecné, véci. Cachrovani se
projevuje Vv riznych formach vymeénovani, sménovani, obchodovani a pijéovani, které byva

spojeno s drobnymi podvody a kradezemi.?®

1.4.4 Za$kolactvi, utéky, toulani

., Obecnym znakem zaskoldactvi, utekii a toulani je tendence odnekud utikat, utek lze
interpretovat jako jednu z variant obranného, unikového jedndni. Dité resi sviij problém

utekem z prostredi, kterée je ohrozuje nebo je pro né jinak neprijatelné. «30

Zaskolactvi byva spojeno s negativnim postojem ditéte ke skole, dit¢ nepiijalo formu
a normy vzdélavani. Jako u jinych poruch je nezbytné zkoumat Cetnost tohoto jednani,
promyslenost a zptsob provedeni. ZaSkolactvi je tieba odliSit od vyhybani se Skole u déti se
separacni tizkosti nebo se $kolni fobii. Vyznamné je zkoumat i motivaci zaskolactvi, peclivym
prozkoumanim okolnosti se mize odhalit zdvaznéjsi problém, ktery k zaSkolactvi vedl, napf.

Sikana nebo problémy v rodiné ditéte.

Utéky byvaji signalem, Ze dité méa v ramci rodiny problémy, je znakem toho, Ze rodina
neplni své zékladni funkce. RozliSujeme tyto zakladni formy uteku:

e Reaktivni, impulzivni utéky — jedna se o obrannou reakci, Gt€k je signalem
zoufalstvi, dité se zpravidla hodla vratit, ale mé pocit, Ze neni schopno celit
svym potizim.

e Chronické utéky — byvaji pripravené, dité se nechce vratit. Casto maji déti cil,
kam utikaji. Tyto utéky jsou znakem nefunkéni rodiny, déti byvaji
deprivované, tyrané anebo zneuZivané.

e Utéky z uistavnich zafizeni — jsou reakci na nové vzniklou situaci, omezeni
svobody a vytrzeni ze stavajiciho zdzemi, dit€¢ se Casto vraci do puvodniho

prostiedi, rodiny ¢i party.31

% HUTYROVA, M. Etopedie pro vychovné pracovniky, Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci, 2006.
ISBN: 80-244-1190-3; str. 23

% VAGNEROVA, M. Psychopatologie pro pomahajici profese — Vydani 3., rozsifené a prepracované. Praha:
Portal, 2004. ISBN: 80-7178-802-3; str. 794

' HUTYROVA, M. Etopedie pro vychovné pracovniky, Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci, 2006.
ISBN: 80-244-1190-3; str. 24
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,, Toulanti je charakteristické dlouhodobym opustenim domova, které vétsinou navazuje
na utéky. Je vyrazem nedostatecné citové vazby klidem a Kzdzemi, jez byva natolik

vorov v rov . ry vr . s, r 632
dysfunkcni, Ze na ném ditéti nezalezi, nebo je dokonce odmita.

Pti zaskolactvi, atécich a toulani ,,jde vétsinou o sekundarni poruchy chovani a nelze

. . . o, - .33
je napravovat jinak nez S primarnimi poruchami. *

1.45 Zneuzivani navykovych latek
., Zavislost zpravidla privadi postizeného clovéka do télesné, psychické a socialni bidy
a vede casto kpredcasné smrti...nici distojnost, protoze narusuje sebetictu a rozvract

oy ) v v cr7 o rr 34
akceptovani takového clovéka socialni siti.

Disledky uzivani psychoaktivnich latek
,,Jako psychoaktivni oznacujeme ldtky, které mohou ménit psychicky stav, obvykle
subjektivné zadoucim zpiisobem. Dusledkem jejich uzivani miize byt:

o Akutni intoxikace jako prechodna zména fyziologickych i psychickych funkci, ktera
miize mit az charakter poruchy.

o ZneuZivani (abuzus). Psychické nebo somatické zmeny, resp. PoSkozeni, kterd vznikaji
Vv diisledku obvykle dlouhodobého uzivani této latky. Konzumaci latky, ktera md
podobné ucinky, lze oznacit jako sebepoSkozujici chovani.

e Zavislost na uzivani psychoaktivni latky. Mira zavislosti oznacuje pravdépodobnost
Jjejiho zneuzivani, to znamend, ze zavisly clovek bude danou latku uzivat bez ohledu na
Jjeji negativni disledky pro své zdravi. Zavislost je onemocnénim, které postupné vede

K narusSeni télesnych, psychickych i socialnich funkci. «35

Syndrom zavislosti
,Soubor behavioralnich, kognitivnich a fyziologickych vztahii, ktery se vyviji po

opakovaném uziti substance a ktery typicky zahrnuje silné prani uzit drogu, poruSené

% VAGNEROVA, M. Psychopatologie pro poméhajici profese — Vydani 3., rozsitené a piepracované. Praha:
Portal, 2004. ISBN: 80-7178-802-3; str. 794

% HUTYROVA, M. Etopedie pro vychovné pracovniky, Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci, 2006.
ISBN: 80-244-1190-3; str. 25

% Rahn a Mahnkopf in VAGNEROVA, M. Psychopatologie pro poméhajici profese — Vydani 3., roziifené a
prepracované. Praha: Portal, 2004. ISBN: 80-7178-802-3; str. 547

® VAGNEROVA, M. Psychopatologie pro pomahajici profese — Vydani 3., rozsifené a prepracované. Praha:
Portal, 2004. ISBN: 80-7178-802-3; str. 548
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ovladani pri jejim uzivani, pretrvavajici uzivani této drogy i pres skodlivé nasledky, priorita
V uzivani drogy pred ostatnimi aktivitami a zavazky, zvysend tolerance pro drogu a nekdy
somaticky odvykaci stav. Syndrom zavislosti miize byt pro specifickou psychoaktivni substanci
(napr. tabak, alkohol nebo diazepam), pro skupinu latek (napr. opoidy) nebo pro Sirsi rozpéti

farmakologicky rozlicnych psychoaktivnich substanci. «36

Typy zavislosti na psychosomatickych latkach

Somaticka zavislost je definovana jako stav adaptace biologickych funkci organismu
na prisluSnou psychoaktivni latku, byva doprovazena rostouci toleranci organismu na latku, a
tudiz dochazi k potfebé zvySovani davek psychoaktivni latky. Somatickd zavislost se

projevuje abstinenénim syndromem.

Psychicka zavislost se projevuje obtizné¢ piemozitelnou touhou vzit si drogu,
nemocny si neumi predstavit situaci bez drogy, miva pocit, ze bez uziti substance by se jeho

stav zhorsil. Projevuje se &asto jako neklidnost, uzkost &i podrazdénost.®’

Abstinenéni syndrom neboli odvykaci stav

wSkupina priznakii ruzného seskupeni a stupné zavaznosti, vyskytujici se pri
absolutnim nebo relativnim odvykanim psychoaktivni latky po jejim dlouhotrvajicim uzivani.
Nastup a pribéh odvykaciho stavu jsou casove ohraniceny a maji stav k typu psychoaktivni
latky a davce, kterda byla uzita bezprostiedné pred zastavenim nebo redukci uzivani. Odvykaci

stav miize byt komplikovan kirecemi. «38

U urcitych typl psychoaktivnich latek a od urcité miry zavislosti miZe byt odvykaci
stav doprovazen deliriem, napiiklad delirium tremens alkoholového ptvodu.

., Etiologicky nespecifikovany organicky cerebralni syndrom, charakterizovany
soucasnymi poruchami védomi a pozornosti, vnimani, mysleni, paméti, psychosomatického
chovani, emoci a spankového rytmu. Trvani je rizné dlouhé a stupen tézkosti od lehciho po

znacnée tezky. *

% SVETOVA ZDRAVOTNICKA ORGANIZACE Mezinarodni statisticka klasifikace nemoci a pridruzenych
zdravotnich problémi s platnosti k 1. 1. 2012, oficialni pieklad Ustavu zdravotnickych informaci a statistiky CR
¥ VAGNEROVA, M. Psychopatologie pro pomahajici profese — Vydani 3., roziifené a piepracované. Praha:
Portal, 2004. ISBN: 80-7178-802-3; str. 549

% SVETOVA ZDRAVOTNICKA ORGANIZACE Mezinrodni statisticka klasifikace nemoci a pfidruzenych
zdravotnich problémii s platnosti k 1. 1. 2012, oficialni pieklad Ustavu zdravotnickych informaci a statistiky CR
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Pric¢iny vzniku zavislosti
., Zavislost na uzivani psychoaktivni latky je multifaktorialné podminénou poruchou,
na jejim vzniku se mohou podilet somatické a psychické viastnosti jedince i vlivy vnéjsiho

O 7 % v, S 39
prostredi, predevsim socidlniho. *

., Priciny alkoholismu a drogové zavislosti jsou velmi komplexni. Zatim nebylo

. . voov . . . . . 40
potvrzeno nic, co by jednoznacné prokazovalo predispozice pro vznik zavislosti. *

SloZeni psychoaktivni latky

Pro vznik zéavislosti na psychoaktivni latky je kli¢ové zkoumani chemického slozeni
latky a jejich pasobeni na lidsky organismus, rozliSujeme poté latky, které vyvolavaji
zévislost u kohokoliv nehled€ na jeho psychické a biologické vlastnosti, zejména se jedna o
tvrdé drogy. Druhou skupinou jsou latky, které vyvolavaji zavislost pouze u ur€itych jedinci,

¢i na vlastnostech jedinct zavisi mira rychlost vzniku zavislosti.

Genetické dispozice

,, Genetické dispozice jsou povaZovany za etiologicky vyznamny faktor, ktery miize
zvysit tendenci uzivat psychoaktivni latku. Neni ov§em jednoznacné urceno, zda jde o komplex
specifickych genetickych informaci, podminujicich napr. vznik poruchy osobnosti a s tim
souvisejici potiebu nadmérného vzruseni, nebo o deédicné podminenou produkci urcitého
mediatoru, resp. Zmeénu jeho receptori ¢i enzymu, ktery se podili na zpracovani psychoaktivni

latky (v pripadé alkoholu to je alkoholova dehydrogendza). il

Oproti tomu jedinou prokazatelné¢ ovéfenou genetickou souvislosti je zvySena
tolerance alkoholu u potomki rodicti — alkoholikil. Ta se projevuje od prvniho uziti alkoholu a
nesmi byt povazovana za pozitivni faktor. Takto geneticky vybaveny jedinec konzumuje vyssi
mnozstvi alkoholu nez ostatni, paklize chce dosahnout stejného vysledku, to ¢asto vede k jeho

sdruzovani s témi, kteti konzumuji také vyssi mnoZstvi.*?

¥ VAGNEROVA, M. Psychopatologie pro poméhajici profese — Vydani 3., rozsitené a piepracované. Praha:
Portal, 2004. ISBN: 80-7178-802-3; str. 550

“ KUDRLE, S. in KALINA, K. a kol. Drogy a drogové zavislosti mezioborovy pfistup 1, Utad vlady Ceské
republiky, 2003, ISBN: 80-86734-05-6; str. 91

“ VAGNEROVA, M. Psychopatologie pro pomahajici profese — Vydani 3., rozsifené a prepracované. Praha:
Portal, 2004. ISBN: 80-7178-802-3; str. 550

“2 ROYCE, E. J. Alcohol Problems and Alcoholism. The Free Press, New York, 1989.
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Biologicky zaklad

Biologickym zakladem vzniku zdvislosti na droze je urcity zplsob jejiho zpracovani
v organismu. Na zpracovani této latky se podili v mozku kortikelimbicky dopaminergni
systém CNS. Uzivatel psychoaktivni latky si vytvaii pozitivni systém zpétné vazby na uziti
latky, hovotfime o systému odmeén. Trvalé uzivani psychoaktivnich substanci dochdzi v CNS
ke zméndm prakticky na vSech urovnich od neurdlnich systémi az po submolekulérni
jednotky — rozviji se tzv. adaptaéni zmény. Disledkem adaptacnich zmén byva pokles

ucinnosti latky, touha po jejim uziti ale neklesa.*®

Psychologické faktory

Psychologicka etiologie vzniku zavislosti na psychoaktivnich latkach mluvi souhrnem

o Sesti zakladnich nabidkach, kterymi rizné druhy drog disponuji:

DosaZeni vétsi kontroly, moci nad sebou ¢i nad druhymi, droga vétSinou nabizi
uzivateli tfi hlavni odmény: poznani, moc a sex. V prvni fazi uzivani se drogy stavaji jakymsi
vSelékem na problémy, postupné ale roste neschopnost uzivatele zit nezavisle, neochota strach
z volby. Droga tak prohlubuje problémy, kterym se jejim plvodnim uziti snazil postizeny

vyhnout.

Urychleni a zkvalitnéni vlastniho vyvoje. Zvlast¢ v historii, napf. v 60. letech,
panoval pocit, Ze ,,drogy oteviraji a stimuluji mysl“. Dnes je vSak jasné, Ze uZzitim drog

nedochazi k posunu ve vyvoji.

Zbaveni se neprijemného stavu. Drogy odjakziva pisobily dobrodini v podobé
odstranéni pocitu bolesti a v tomto smyslu jsou lékem. Toto chemické feSeni psychosocidlnich
krizi je ale pouze CasteCnym feSenim problému, které reaguje na nasledky nikoli pfic¢inu
problému. Casto se stava aplikace psychoaktivnich latek za timto udelem zdrojem zavislosti,

postiZzeny tak fesi stale vice svych problému, ty se vSak hromadi a pfibyva dalsi — zavislost.

Vyvolavani slasti, pfijemného stavu, zintenzivnéni smyslovych zazitki, jedinec

pouziva drogu na prohloubeni slasti, postupem Casu se stdva vice otupély a k navozeni

“ FISEROVA, M. in KALINA, K. a kol. Drogy a drogové zavislosti mezioborovy piistup 1, Utad vlady Ceské
republiky, 2003, ISBN: 80-86734-05-6; str. 96-106
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piijemného stavu je odkazan pouze na drogu, stavy slasti jsou pak stfidany strasti pfi

nedostatku drogy.

Usnadnéni prizpusobeni. Jedinec zacind uzivat drogu ze socialnich duvodu,
uzivanim psychoaktivni substance se snazi zaclenit do kolektivu uzivateli. Casto si drogu

zacind aplikovat, 1 kdyz je si védom rizik a sdm by drogu nikdy neuzil.

Soucast asocialniho Zivotniho stylu, sniZzend dostupnost drog, jejich okrajové
vnimani a obecny zékaz jejich uzivani vede k vylouceni ¢lena ze spolecnosti, jedinec se poté

< : T TIr . NSV ; 44
Casto utvrzuje ve své ,,jedinecnosti“ a drogy jsou plnou soucasti jeho zivotniho stylu.

Tendence K ur¢itému zpisobu proZivani, uvazovani a reagovani vede ke zvySené
pravdépodobnosti uziti néjaké psychoaktivni latky, a tim =zakonit¢ ke zvySeni

pravdépodobnosti vzniku zavislosti:

Emoc¢ni prozivani, pro které je typicky nedostatek vnitini pohody, zvySena drazdivost
a labilita, Casty prozitek psychického napéti, uzkosti a deprese, spolu s pocitem

generalizovaného neuspokojeni.

Zpusob uvaZovani a hodnoceni situace, ke zneuzivani drog maji tendence lidé
S problematickym vyhodnocovanim situaci, neschopni adekvatné posuzovat sebe sama a své
okoli. Mivaji nizké sebevédomi, problémy se sebehodnocenim a nerealna ocekavani do

budoucnosti.

Tendence K uréitému zpisobu chovani, zavisli lidé mivaji sklony k impulzivnimu,
nezdrzenlivému zpiasobu chovani, trpi nedostatecnou sebekontrolu. To je jeden z divodda,
pro¢ byvaji adolescenti rizikovou skupinou, obecné totiz mivaji sklony pravé ke zkratkovitym

a rizikovym reakcim.

Osobnostni vlastnosti. ZvySené riziko vzniku zavislosti se vyskytuje u lidi, ktefi
pocituji vnitini nepohodu, jsou labilni a nejsou schopni zvladat stresové situace. Zaroven maji

. s rt 112 s ) oy r VRS S « 4
tendence ke vzniku zavislosti 1 lidé, kteti vyhledavaji nové vzruSujici zazitky a podnéty. >

“ FROUZOVA, M. in KALINA, K. a kol. Drogy a drogové zavislosti mezioborovy piistup 1, Utad vlady Ceské
republiky, 2003, ISBN: 80-86734-05-6; str. 124-126
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Socialni faktory

Mezi typickeé socialni faktory fadime:
e spolecnost,
o méstské prostiedi,
e rodinu,
e socialni skupinu,
e niz8i uroven vzdélani,

e socialni deprivaci.46

Rodinné faktory vzniku a rozvoje zavislosti*’

Na otazku zda existuje rodinné schéma, ze kterého vychazeji drogové zavisli jedinci,
bylo provedeno mnoho rtznych Setfeni. Jejich vystupem, ale neni jednotny model takové
rodiny. Je dokazano, ze se drogové zavislymi mohou stat déti z rizné velkych, fungujicich,
zabezpecenych, uplnych i netplnych rodin. V soucasnosti ale rozliSujeme nékolik opakujicich

se faktort, pravé zatizeni takovymito faktory zvysuje pravdépodobnost vzniku zavislosti.

Nedostate¢na pozornost nebo problematicka reakce ze strany rodi¢i na chovani
ditéte. Chovani ditéte se vytvari v souladu s ocekavanimi a reakcemi, zpétnou vazbou, rodicu.
Problematickou se ve zpétnych pozorovénich jevi zejména urcitd lhostejnost a nedostate¢na
pozornost k vykoniim ditéte. Jedna se o jak pozitivni reakce na jeho uspéchy, tak o

nedostatecnou podporu, ¢i naopak kritikou, pii neuspesich a selhdnich ditéte.

NaruSené ¢i zatizené vztahy mezi ditétem a rodiCem. Nejcastéji frekventovanou
strukturou rodinnych vztahl, pfi niz dochazi k problémim s navykovymi latkami, jsou
nadmérné ochranujici a pecujici matka, v kontrastu s necitlivym, slabym ¢i nepfitomnym

otcem. Vztahy mezi otcem a ditétem byvaji chladné, negativni, konfliktni ¢i prazdné.

Chaotické Ci Spatné vymezené vztahy mezi generacemi. V moderni dobé dochdzi

k zaménam vramci rodinnych struktur, nejsou pevné stanovené role, povinnosti a

* VAGNEROVA, M. Psychopatologie pro poméhajici profese — Vydani 3., roziifené a prepracované. Praha:
Portal, 2004. ISBN: 80-7178-802-3; str. 552-3

“ VAGNEROVA, M. Psychopatologie pro pomahajici profese — Vydani 3., roziifené a prepracované. Praha:
Portal, 2004. ISBN: 80-7178-802-3; str. 554

“ HAJNY, M. in KALINA, K. a kol. Drogy a drogové zavislosti mezioborovy pfistup 1, Utad vlady Ceské
republiky, 2003, ISBN: 80-86734-05-6; str. 140-142
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odpovédnost. Dité, které vyrasta v takto chaotickych podminkach a nejistoté, ma problémy
zaClenit se mnasledné v hierarchii jinych socidlnich vztahl. Extrémnim narusenim
mezigeneraCnich hranic je poté sexudlni zneuzivani ¢i incest, dit€¢ si z n¢ho casto odnasi
celozivotni trauma, které vede k problémim se sebelctou, sebevrazednym sklonim ¢i

zavislosti.

Skryté, nedostateéné naopak excesivni vyjadieni hnévu v rodiné. Dit¢ miva Casto
problém orientovat se v rodinnych vztazich, kdy dochdzi k nadmérnému , ¢asto agresivnimu
vyjadiovani zlosti, vzteku apod.. Toto chovani mtze vyvolat pocit ohroZeni a uzkostné stavy.
Druhym jevem je potlacovani téchto emoci, ty nejsou vyjadfovany explicitng, ,,bublaji“ pod
povrchem a projevuji se vzrustajicim tlakem v rodiné. Ditéti pozdé&ji drogy mohou nabidnout

uték z této neutéSené situace.

Jeden ¢i vice zavislych €¢lent rodiny. Zavislost jiného ¢lena rodiny, nejéastéji rodice,
je nespornym faktorem pro vznik zavislosti. Pravdépodobnost vzniku zavislosti byva piimo
umeérna tomu, jak zavislost ¢lena rodiny ovlivituje bézny chod domacnosti a jeji ritudly.
Paradoxni je, Ze na systém fungujici rodiny mize mit vliv i abstinujici rodi¢, ktery se dosud
rodin¢ pfili§ nevénoval a rodina fungovala ,,jemu navzdory*, psychické vztahy souvisejici

s abstinenci mohou narusit rovnovahu rodinnych vztah.

Klasifikace zavislosti ve vztahu k rodinnému prostiedi

Klasifikace Cancriho (1985) dava do souvislosti typ zavislosti a rodinnou strukturu.

Zavislost traumatického typu je obvykle ndhlou reakci na trauma, ztratu, konflikt ¢i
pocit uzkosti, zlosti a paniky. Rodinnymi faktory jsou zneuZzivani, amrti, nezvladnuty odchod

jednoho z rodi¢u, nasili apod..
Neuroticka zavislost se vyviji Vvrodin¢ snahromadénym napétim, nefeSenymi
vztahovymi problémy, problematickymi mezigenera¢nimi vztahy a strukturami, partnerskymi

obtizemi rodi¢t, vztahy rodi¢t k ,,dobrému® a ,,Spatnému ditéti*.

Prechodova zavislost se vyskytuje u jedinci nestdlosti v osobnich vztazich,

epizodickymi Uniky do fantazijniho svéta apod.. V rodinach se Casto vyskytuje nezhojené,
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nelécené, trauma. Clenové rodiny mohou tihnout ke specifickym Zivotnim stylim a zajmum,

napf. sekty, esoterické védy.

U Sociopatické zavislosti je charakteristické, Ze zavisly proSel rodinou s lhostejnymi
vztahy, nasilim & kriminalitou. Casto se vyskytuje u jedinct, ktefi vyrtstali ve vychovnych
ustavech. Zavislost neni jedinym problémem, ani hlavnim problémem, pouze dokresluje
poruchové chovani jedince.*®

Stupné zavislosti jedinca*

Kalina uvadi, ze ve spole¢nosti rozliSujeme nékolik skupin lidi z pohledu jejich vztahu

k drogam a moznosti ptistupu K témto latkam a typu zneuzivani psychoaktivnich latek.

Obecna populace nema bezprostiedni styk s drogoveé zavislymi ve svém okoli, nema

pfistup k drogdm. Tato skupina je hlavnim cilem obecné primarni prevence.

Rizikové skupiny a jednotlivcei, oznaceni skupiny a jednotlivel, kteti naplnuji urcité
specifické znaky, které povazujeme za rizikové. U skupin se zaméfujeme predevSim na
specifické etnické, socidlni ¢i zadjmové skupiny, u jednotliveti naopak na individuality se
specifickymi biologickymi a psychologickymi vlastnostmi. V souvislosti S uZivanim drog
miiZzeme oznacit celou kategorii 13-18 let jako rizikovou. Rizikové skupiny a jednotlivci

jsou cilem specifické primarni prevence.

Experimentatoii je oznaceni skupiny uzivateli drog, ktefi drogy tzv. zkousi, typicka
je jednorazova aplikace a experimentovani s riznymi druhy drog. ,, Impulzem ktomu, aby
dospivajici zkusil drogu, mizZe byt nuda, zvédavost, potieba néceho nového, vzrusujiciho a

. . , . . , - 50
pokud mozno tabuizovaného, protoze takto si lze dokazat svou nezavislost na autoritach.

Prilezitostni a rekreacni uzivatelé. Uzivani drogy je u této skupiny soucasti bézného

zivota a zivotniho stylu, ale neni Cast¢jsi nez jednou tydne. Je typické pro marihuanu a tzv.

“® CANCRINI, L., CONSTANTINI, D., MAZONNI, S., CINGOLANI, S., COMPAGNONI, F. Juvenile drug
addiction. A study on typology of addicts and thein families. Walden House, San Francisco: Proceedings of 9th
World Confrerence of Therapeutic Communities, 1985, str. 59-68

“ KALINA, K . in KALINA, K. a kol. Drogy a drogové zavislosti mezioborovy piistup 1, Utad vlady Ceské
republiky, 2003, ISBN: 80-86734-05-6; str. 115

% VAGNEROVA, M. Psychopatologie pro pomahajici profese — Vydani 3., rozsifené a prepracované. Praha:
Portal, 2004. ISBN: 80-7178-802-3; str. 562
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party drogy (LSD, extaze). ,,Droga v této fazi vyvolava Zadouci pocity uvolnénosti, stesti,
sebejistoty, zvySuje pocity kompetentnosti, umoznuje dosahnout potiebnou miru aktivizace.

Zbavuje clovéka vizkosti, strachu a nejistoty. “>*

Pravidelni uzivatelé. Pro pravidelnost uzivani je typickd konzumace drog castéji nez
Ix tydn€. Drogova zavislost ma vliv na zZivotni styl uzivatele a prokazatelné¢ mu skodi. Droga
byva potiebna k navozeni ,,normalniho stavu®. Projevuji se ptfiznaky odvykaciho syndromu.
Uzivatel Casto trpi iluzi kontroly, neuvédomuje si svlij problém a jeho rozvoj nebo mu neni

sam schopen celit.

Zavisli jedinci napliuji znaky syndromu zavislosti, ,, s postupujici zavislosti se zvysuje
Ihostejnost k cemukoli, co se netykda drog. Zavisly clovek ztraci motivaci, méni se jeho

52 y7s . s 1o S
‘Y% Vagnerova dale vyc€lenuje terminalni fazi

hodnoty. Uz se nesnazi svij ndvyk skryvat.
zavislosti, drogy naruS$ily vSechny socidlni vztahy uzivatele, jeho psychické i somatické
zdravi. Zavisly se pohybuje pouze v ramci uzivatelské subkultury a neni schopen béznych
lidskych ¢innosti. Dochazi k tipadku jeho osobnosti. Jedinou motivaci ¢lovéka je ziskani dalsi

davky, potieba je tak silna, ze porusuje veskeré normy.53

Déti, mladistvi a drogy

Pro praci s détmi a mladistvymi je kli¢ové uvédomit si, Ze se nejednad o okrajovou
skupinu, skupina 15-19 letych je piiblizné 50% skupinou s nejcastéjsim vyskytem vzniku
zavislosti. Na druhou stranu déti do 15 se nenachdzeji v tak dramatické situaci, 1 kdyZ ani
zavislost u této vékové skupiny neni ni¢im vyjimecnd, zejména s dostupnosti legalnich drog
(alkohol, tabak) ¢i obecnou popularizaci konopi mezi mladezi. Obecné také plati, ze ¢im
mladsi organismus je droze vystaven, tim rychleji dochazi ke vzniku zavislosti.

Adolescenti jsou problematickou skupinou z pohledu zavislosti z né€kolika dtvoda.
Adolescent pravé proSel (mnohdy problematickou) pubertou, kdy muze dojit k naruSeni
dosavadnich socidlnich a rodinnych vazeb, mnoho déti ve véku puberty trpi sniZenou
sebedlivérou. Adolescent opousti svou détskou roli, uz neni odkazan na pomoc a péci rodict,

ale stavd se samostatnym, jeho role v rodin€ se vyznamné méni. Adolescent se miize citit

1 VAGNEROVA, M. Psychopatologie pro pomahajici profese — Vydani 3., rozsifené a prepracované. Praha:
Portal, 2004. ISBN: 80-7178-802-3; str. 562
2 VAGNEROVA, M. Psychopatologie pro pomahajici profese — Vydani 3., rozsifené a prepracované. Praha:
Portal, 2004. ISBN: 80-7178-802-3; str. 563
% VAGNEROVA, M. Psychopatologie pro pomahajici profese — Vydani 3., rozsifené a prepracované. Praha:
Portal, 2004. ISBN: 80-7178-802-3; str. 563
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opustén, byva frustrovan netspéchy, kterym musi poprvé v zivoté Celit sdm. Ve svétle nove
vzniklych situaci hleda novy smysl zivota i nové socialni vztahy, kterymi nahrazuje, dopliuje,
puvodni vztahy. V neposledni fadé¢ se adolescent stdva dostatecné ekonomicky silny a
nezavisly, miize si dovolit ob¢asné davky psychoaktivnich latek.

U déti mladSich 15 let je drogovéa zévislost v naprosté vétSin€ piipadd projevem
dysfunkéni rodiny, ptipadné instituci, jez ji nahrazuji. To se projevuje problematicky pfi
1éCeni zéavislosti, kdy dité zpravidla nema dostate¢nou podporu rodi¢ nebo k nim nepocituje,
na zaklad¢ svych piedeslych zkuSenosti, odpovidajici divéru. V nefunkéni rodiné se také
muze drogovy problém déle skryvat, v této situaci je nezbytna tloha Skoly. Navic neni dité
mladsi patnécti let dostate¢né samostatné, neni schopno uvédomit si zdvaznost své situace,

Y N .- v sv: 54
&elit ji, nebo poskytnout dostatenou souinnost pii pééi.

Stru¢na charakteristika vybranych typa navykovych latek

Drogy miizeme ¢lenit z mnoha riznych pohledi, nejéastéji se setkavame s délenim na
drogy legalni a nelegalni, které se 1iSi normativnim pfistupem k vyrob¢, Sifeni a uzivani
téchto latek. Druhym pouZzivanym c¢lenénim je rozdéleni na mékké a tvrdé drogy, kritériem
je zde objektivni schopnost drogy vyvolat zavislost. Nezbytné je si ale uvédomit, Ze na vzniku
zavislosti se podili 1 jiné faktory nez chemické vlastnosti latek, naptiklad biologické vlastnosti
jedincli, na urCité typy jedincii tak mize mit urcitd mekkd droga horsi ucinky nez podle
objektivnich méfitek droga tvrdsi. Nehledé na to, ze nikdo nemuze védét, ktery druh drogy,

chemické reakce, se miiZze v jeho organismu stat spoustécem zdvaznéjSich poruch.

Alkohol®

Alkohol (chemicky etylalkohol, etanol C2H5 — OH) vznika kvasenim a destilaci
sacharidi. Alkohol je historicky nejvyuZivangj$i a 1 dnes nejrozsifenéj$i druhem drogy.
Alkohol je rozsiten takika po celém svéte a na celém svéte je drogou legalni (vyjimkou jsou
rizné nabozenské kultury, typicky vyznavaci islamu nepiji alkohol/piti v noci). V historii bylo
schvaleno mnoho prohibiénich zakond, ale nikde se nesetkaly s uspéchem. V Ceské republice
je konzumace alkoholu velmi rozsifend a spoledensky tolerovana. Cedi tak dosahuji

Vv celosvétovych statistikach prvni pticky v mnozstvi zkonzumovaného alkoholu, a obdobné

uspésnosti“ 1 ve statistikdch problémovych uzivatela.

* Srovnej BROZA, J. in KALINA, K. a kol. Drogy a drogové zéavislosti mezioborovy pfistup 2, Utad vlady
Ceské republiky, 2003, ISBN: 80-86734-05-6; str. 232-238

% Srovnej POPOV, P: . in KALINA, K. a kol. Drogy a drogové zavislosti mezioborovy pfistup 1, Utad vlady
Ceské republiky, 2003, ISBN: 80-86734-05-6; str. 151-8
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Problematické uzivani alkoholu neboli alkoholismus, je od roku 1951 Svétovou

zdravotnickou organizaci povazovano za zdravotnicky problém. Problematické uzivani se pak

déli do dvou zakladnich skupin. Prvni skupinou jsou poruchy zplisobené pfimym ucinkem

alkoholu na CNS, a to bezprostiednim i chronickym. Druhou skupinou jsou problémy

vznikajici s abusem alkoholu, které mohou vyustit v zavislost. Ta mize vyustit ve tii hlavni

problémy: abstinen¢ni syndrom, abstinen¢ni syndrom s deliriem a alkoholovou psychdézu a

halucinézu.

Jellinek vroce 1940 vytvoril dnes jiz klasickou typologii abusu alkoholu, tzv.

Jellinekova typologie (verze z roku 1960):

Typ alfa (problémové piti): piti se stavd sebemedikaci pfi pocitech tenze, Gzkosti,
depresivnich pociti. Typicke je piti o samoté.

Typ beta (spolefenské piti): pfilezitostné piti jako sociokulturni fenomén, piti pfi
spolecenskych udélostech, charakteristické je somatické poskozeni.

Typ gama (anglosasky typ, preference piva a destilati): progresivné rostouci
zavislost na alkoholu, postupné zvySovani tolerance, poruchy kontroly piti a vyrazna
psychicka zavislost.

Typ delta (romansky typ, preference vina): chronickd (az denni) konzumace
alkoholu, bez vyraznéjsich projevi opilosti a ztraty kontroly, postupné budovana silna
somaticka zavislost.

Typ ypsilon (kvartalni pijactvi): obdobi abstinence jsou stfidana zachvaty zavislosti,

nepfili§ ¢asta forma zavislosti, miize byt provazena afektivnim chovéanim.*®

Dodnes se prosazuje také Jellinekovo vymezeni 4 fazi vyvoje vzniku zavislosti na

alkoholu vymezené v roce 1952.

Faze obcasné konzumace. Alkohol je konzumovan v rdmci spolecnosti, ¢asto jako
projev konformity, problémem se stava, paklize se jedinec stane clenem skupiny, kde
je piti alkoholu normou. Zaroven je rizikové zafixovani zkusenosti piti alkoholu jako
docasného feSeni problémti.

Faze prodromalni, varovna. Jedinec se naucil vyuzivat alkohol k feSeni problémd,
pozvednuti sebevédomi apod. Postupné stoupé tolerance alkoholu, a tim roste velikost

davek. Jedinec si zacne uvédomovat svou potiebu alkoholu, mtze ztracet kontrolu.

% SKALA, J. a spol. Zavislost na alkoholu a jinych latkach. Praha: Avicenum, 1987
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e Faze Kkritickd. Stoupd tolerance k alkoholu a mira konzumace. Jedinec se piestava
kontrolovat své piti a regulovat své chovani. Stal se pln¢ zavislym, je psychicky i
somaticky odkdzany na alkohol, dochazi k popirdni problému, nechce si zavislost
pfiznat a neni si jiz schopen sam pomoci. V této fazi dochdzi k naruSeni sociélnich
vazeb a alkohol zcela ovlada Zivot zavislého.

e Faze terminalni. V disledku trvalého poskozeni zdravi Cloveéka, zejména jater,
dochazi ke snizovani tolerance alkoholu. Zavisly pije nepietrzité. Trvale je naruSeno
jeho psychické 1 somatické zdravi, vzrista pocet socidlnich konfliktt, ty vedou
k socialni izolaci. Tato faze byva nazyvana fazi bezmocnosti, zavisly si uvédomuje

sviij stav, ale neni sam schopen si pomoci. Problémy se vyskytuji, kdyz pije i nepije.>’

Opoidy a Opiz’uty58
., Do skupiny opoidit patri opium, morfin, a jejich syntetické derivaty, napr. heroin a

metadon. “>°

Opoidy ptsobi na organismus prostiednictvim opoidnich receptorti. Mechanismus
ucinku je dan vazbou latky na opoidni receptory, které se vyskytuji v celém CNS.
Zjednodusen¢ se receptory vyskytuji v né€kolika typech a podileji se na analgetickém

plsobeni, vedou k euforii, sedaci, itlumu dechového centra, podileji se na analgezii, dysforii.

Mezi somatické ucinky opoidi patii povSechné tlumivy ucinek na CNS (Gtlum
dychaciho centra, tlumi centrum kasSle, piisobi stazeni zornice a centralné snizuje télesnou
teplotu), dale v krevnim ob¢hu zpisobuje zpomaleni frekvence srdecni ¢innosti a pokles
krevniho tlaku. V travicim traktu pisobi silné zacpy, v minulosti byly opoidy pouzivany i
jako léky na zacpu. Opoidy plisobi také v urogenitalnim systému a zplsobuji svédéni kiiZe

(ptipady Skrabani kiize 1 v bezvédomi).

Projevy uzivani
Projevem intoxikace opoidem jsou zklidnéni a piijemna euforie, mizou ale vyvolat i

nevolnost, dysforii ¢i zvraceni. Opoidy jsou typické rychle vznikajici a vysokou toleranci.

¥ VAGNEROVA, M. Psychopatologie pro poméhajici profese — Vydani 3., roziifené a prepracované. Praha:
Portal, 2004. ISBN: 80-7178-802-3; str. 556-7

% Srovnej MINARIK, J. in KALINA, K. a kol. Drogy a drogové zavislosti mezioborovy piistup 1, Utad vlady
Ceské republiky, 2003, ISBN: 80-86734-05-6; str. 159-162

% VAGNEROVA, M. Psychopatologie pro poméhajici profese — Vydani 3., roziifené a prepracované. Praha:
Portal, 2004. ISBN: 80-7178-802-3; str. 565
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Paklize dochézi k akutni intoxikaci, prvnimi pfiznaky jsou nevolnost, svédéni, pocit horka,
povrchni dychani az zastava dechu. Pfi chronickém abusu jsou postizeny charakterové
vlastnosti (lenost, depresivni stavy, ztrata vule, libida a potence). Z télesného hlediska se
projevuje nespavost, vycerpani organismu, nezdravé hubnuti, Casté jsou také infekce spojené
s nesterilnimi aplikacemi drogy. Zavislost ma samoziejmé neptiznivy vliv také na socidlni

vazby uzivatele drogy.

Opoidy a opiaty maji vysoky potencial pro vznik zavislosti somatického typu, ta
se plné rozviji béhem né¢kolika tydnt. Spolu se zavislosti se rozviji tolerance na drogu,
pravidelni uzivatelé nékolikandsobné piekracuji smrtelnou davku pro prvouzivatele. Sile
zéavislosti odpovidaji ptiznaky odvykaciho stavu, objevuji se problémy zazivaciho traktu,
nespavost, neklid, poceni, zvySené teploty, tiesy. Pii odvykani muize dojit 1 ke kolapsu

organismu s nasledkem smrti.

Stimulancia®

,Stimulancia zvySuji bdeélost, zrychluji tepovou frekvenci i metabolismus, mivaji
anorekticky ucinek. Proto jsou casto zneuzivana jako doping lidmi, kteri potrebuji zlepsit
nebo prodlouzit bdélost, pozornost a tim i vvkonnost. «61

Typickymi zastupci této skupiny jsou pervitin (metamfetamin), amfetamin a kokain. U
nas nejrozsifenéjsi drogou této skupiny je pervitin, celosvétove je pak velmi uzivany kokain.

Psychostimulancia mohou u uzivateli vyvolat pocity akutni Uzkosti, vzrist trémy,
piecenéni vlastnich schopnosti. Po odeznéni se dostavuje takzvany dojezd, kdy je télo
vycCerpané, energii dopliuje mnohdy i nckolikadennim spankem stfidanym fazemi vl¢iho
hadu. Dlouhodobym uzivanim zavisly ohroZuje své télesné zdravi, zvySuje se riziko vyskytu
srdecnich a mozkovych piihod, dal$im rizikem jsou dramatické ubytky na vaze zplisobené

pietizenim organismu a s tim spojené zdravotni komplikace.

Pti dlouhodobém uzivani psychostimulancii, krom vzniku zéavislosti, dochéazi i toxické
psychoze. Ta se projevuje paranoidné — halucinatornim syndromem, toxickd psychoza se
rozviji pomalu, jeji syndromy se rozviji. Zavislému se zhorSuje nalada, stupnuji se paranoidni

stavy a rozvijeji se zrakové, sluchové i taktilni halucinace.

% Srovnej MINARIK, J. in KALINA, K. a kol. Drogy a drogové zavislosti mezioborovy pristup 1, Utad vlady
Ceské republiky, 2003, ISBN: 80-86734-05-6; str. 159-162

81 VAGNEROVA, M. Psychopatologie pro pomahajici profese — Vydani 3., rozsifené a prepracované. Praha:
Portal, 2004. ISBN: 80-7178-802-3; str. 566
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Zavislost na stimulanciich je vyhradné psychicka, i kdyz se tedy odvykani neprojevuje
k odvykani biologickymi procesy a po odvyknuti nepocituje zavisly jedinec touhu vratit se
k droze. Pti psychické zavislosti se projevuje carving, neboli touha, dychténi, po droze. Pfi

psychické zavislosti pak byva prace se zavislym pii odvykani dlouhodobého razu.

Halucinogenni drogy62
Rozeznavame tfi zékladni typy halucinogennich drog:
e Prirodni halucinogenni drogy rostlinného pivodu a zhub (napf. mezkalin,
durman, psilocybin)
e Prirodni halucinogenni drogy Zivo¢isného piivodu (napt. bufetin)
e Semisyntetické a syntetické halucinogenni drogy (napt. LSD nebo and¢lsky prach)
e V Ceskych podminkach je uzZivano nejéastéji LSD a psilocybin, ktery se vyskytuje

Vv lysohlavkach u nas rostoucich a popularni hub.

Halucinogenni drogy zptisobuji zménu vnimani, obvykle jde o vizuélni halucinace,
pocity depersonalizace a derealizace. Navozuji stavy excitace a zmény nalady, ty se vSak
mohou projevit jak pozitivné pocitem euforie, tak negativné ataky uzkosti, panickymi

reakcemi a depresivnimi stavy.63

Pti uzivani halucinogennich drog nedochézi k zavislosti tak, jak ji zndme u drog ostatnich.
Nejveétsi riziko predstavuje neznalost mnozstvi aktivni latky v konkrétni davce, pfi
pfedavkovani dochéazi k tzv. bad tripu, kdy se vyskytuji depresivni, tizkostné a paranoidni
stavy, které jsou prohlubovany halucinacemi.

U disponovanych jedinctt mohou halucinogenni drogy zpusobit srdecni komplikace.
Z psychického hlediska se mize uzivani halucinogenni drog stat spousStéfem duSevnich
onemocnéni nebo miize projevit a prohloubit latentni dusevni onemocnéni. Casté jsou také
flashbacky, stav kdy se projevuji ucinky drog i kdyZ neni uzivatel aktudln€ intoxikovan. Ty se

ptisuzuji uvoliiovani latek, které se ulozily v organismu.

%2 Srovnej MIOVSKY, M. in KALINA, K. a kol. Drogy a drogové zavislosti mezioborovy piistup 1, Utad vlady
Ceské republiky, 2003, ISBN: 80-86734-05-6; str. 169-171

8 VAGNEROVA, M. Psychopatologie pro poméhajici profese — Vydani 3., roziifené a prepracované. Praha:
Portal, 2004. ISBN: 80-7178-802-3; str. 567
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Konopné drogy64

Mezi konopné drogy fadime marihuanu a hasi§ a asi bychom nenasli drogu, které je u
¢eské mladeze vice oblibena. Evropské monitorovaci centrum pro drogy a drogovou zavislost
(EMCDDA) uvadi krom jinych statistik, ze ve skupiné¢ 15-16 letych mélo v roce 2007
zkuSenost s konopnou drogou 45% respondentﬁ65, coZ nés tfadi suverénn€ na prvni misto
evropskych tabulek. Krom toho je uzivani marihuany obecné mladymi tolerovédno a v uritych
subkulturach takika dennim ritudlem ¢i nutnosti. Mladistvi povazuji ,,.koufeni marihuany* za
naprosto neskodné a bez nasledki. Sifeni drogy napoméha také jeji snadné vypdstovani,
., rostlinku ¢i dvé* pro vlastni potfebu si dnes muze vypéstovat prakticky kazdy, na ¢eském
trhu také existuje nckolik specializovanych obchodl, zamétenych na prodej dopliki

k péstovani konopi.

Intoxikace konopnymi drogami se projevuje nejprve pocitem hladu, suchem v ustech,
uzivatel pocituje také chlad. Castym efektem je deformace vniméni ¢asu, kratké okamziky se
zdaji byt dlouhé i nékolik hodin, objevuji se i deformace vnimani prostoru a zrakové,
sluchové ¢i hmatové iluze. Obecné je intoxikace doprovéazena pocitem euforie a dobré nalady,
typickym projevem jsou zachvaty dlouhého nekontrolovatelného smichu. Na druhou stranu
muze dochazet k pocitim nevolnosti az zvraceni, pii bad tripu se ojedin€le mohou vyskytnout
depresivni rozlady, panické a uzkostné stavy nebo agresivni chovani.

Zhruba u 10 procent dlouhodobych uzivateli dochazi ke vzniku psychické zavislosti,
Castéji se projevuje tzv. amotivacni syndrom. Amotivacni syndrom neni jednotné definovan,
jeho znaky jsou poruchy kognitivnich funkci, jedné se o zhorSeni v oblasti kratkodobé paméti

a schopnosti sousttedéni.

Tékavé latky; organicka rozpoustédla

., Organicka rozpoustédla (napr. toluen, trichloretylen, benzin) jsou znacné toxicka,
jejich uzivani tedy lze povazovat za velice nebezpecné. Jsou velmi levna, snadno dostupna,
proto je zmneuzivaji hlavné deti a dospivajici. Inhalovani rozpoustédel vyvolava apatii,
ospalost, zhorseni pozornosti, paméti, zpomaleni mysleni, poruchy motorické koordinace
(artikulace, jemné i hrubé motoriky) a neprimérené emocni reakce. Je zde znacné riziko

poskozeni zdravi a smrti. Chronické uzivani se projevi zavaznymi somatickymi (poSkozeni

% Srovnej MIOVSKY, M. in KALINA, K. a kol. Drogy a drogové zavislosti mezioborovy piistup 1, Utad vlady
Ceské republiky, 2003, ISBN: 80-86734-05-6; str. 174-177
% EMCDDA: ESPAD 2007 school surveys prevalenceof cannabis use among students 15-16 years; dostupné
online na http://www.emcdda.europa.eu/stats11/eyetab21a
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CNS, dychacich cest, jater) i psychickymi poruchami. Ty jsou dusledkem organického
poskozeni mozku, zvysuje se sklon k podrazdénosti a afektivni labilité, typické je poskozeni
pozornosti, paméti, reci a mysleni, objevuji se poruchy vedomi a celkové orientace, v krajnim
pripade dochazi k demenci. ... Zavislost je psychického charakteru, biologicka zavislost se
nevytvari. 60

Tabak a zavislost na tabaku®’

Tabakovy kout obsahuje 4 — 5 tisic slozek, pouze jedna z nich je navykova, jedna se o
toxicky rostlinny alkaloid nikotin. Tabak je dnes celosvétové rozsifenou drogou, modernim
trendem je S$ifeni tabdkovych vyrobkd v rozvojich zemi, v zapadnim svété spotieba
tabakovych vyrobki stagnuje.

I ptes celkovy pokles poctu kutdkli u nés, se stale pohybuje pocet kuidkii mezi 15-18
rokem Zivota na urovni 40-50%, tento stav je zajimavy zejména S ohledem na fakt, Ze u nas
Vv obyvatelstvu nad 15 let koufi piiblizné 30% obyvatelstva. To je alarmujici s ohledem na to,
ze dle zakona nemaji mit osoby mladsi 18 let moznost ziskat tabdkové vyrobky.

Tabédkova epidemie a vzestup kutactvi zacala s masivnim rozsifenim cigaret v obdobi

od prvni svétové valky az do roku 1950. Kolem roku 1950 jsou zvefejiovany prvni

komplexni studie spojujici rakovinu plic a jind nddorova onemocnéni s koufenim tabaku.

Akutni G€inky tabakovych vyrobkil nejsou podstatné, jedna se o lokélni podrazdéni
sliznic, nauzeu, bolest hlavy, prljem. Tyto problémy malokoho, zejména ze socidlnich
davodi, odradi od kouteni, na tyto ptiznaky navic rychle vznika tolerance.

Tabak zpisobuje nejprve psychosocialni zavislost, pii dlouhotrvajicim uzivani tabaku
mize vznikat i slaba somatickd zavislost. K abstinen¢nim syndromim zavislosti na
tabakovych vyrobcich patfi carving (touha po déavce), nervozita, deprese, podrazdénost,
nesoustiedénost, poruchy spanku, tnava.

Dramaticky vliv méa dlouhodobé uzivani tabdkovych vyrobkti na somatické zdravi, je
prokazano, ze kazdého druhého kuidka koufeni zabije. Kutdci umiraji v priméru o deset let
diive, jejich celkovy zdravotni stav je horsi, jsou nachyln€jsi ke vzniku rtznych chorob.
Psychické zavislost ¢asto kufdky nuti neuvédomovat si nasledky, zlehcovat své vzrlstajici

zdravotni problémy a jejich pfi¢inu nespojovat se svou zavislosti na koufeni.

% VAGNEROVA, M. Psychopatologie pro pomahajici profese — Vydani 3., rozsifené a prepracované. Praha:
Portal, 2004. ISBN: 80-7178-802-3; str. 567-8

%7 Srovnej KRALIKOVA, E. in KALINA, K. a kol. Drogy a drogové zavislosti mezioborovy piistup 1, Utad
vlady Ceské republiky, 2003, ISBN: 80-86734-05-6; str. 205-208

37



2 Rodina

., Rodina odeddvna a predevsim existuje proto, aby lidé mohli nalezité pecovat o své
deti. Kromé toho, ze je rodina biologicky vyznamna pro udrzeni lidstva, je také zakladni
Jjednotkou kazdeé lidské spolecnosti. Reprodukuje c¢loveka nejen jako Zivocicha, zprostiedkuje

mu vriistani do jeho kultury a spolecnosti. «68

Rodina je instituce provazejici lidstvo od samého pocatku jeho existence, prosla
mnohym vyvojem a i dnes se ve svét¢ vyskytuje nespocet riiznych modelt rodin, které jsou
pfevazné determinovany kulturnim prostredim.

V historii a i v dne$ni dobé vzniklo a vznika mnoho definic rodiny, na rodinu mizeme
pohlizet =z historického, pravniho, biologického, psychologického, sociologického,
pedagogického ¢i ekonomického pohledu. Vseobsazna definice rodiny tedy doposud
nevznikla, je potieba tedy uzivat definici oboru nejblizsiho pro ucely nasi potieby. Ve svoji
praci jsem se rozhodla oprostit od vyctu historickych a oborovych definic. Pojem rodiny

naopak pro ucely své prace explikuji na jejim historickém vyvoji a vlastnostech.

2.1 Kulturni historie rodiny

Pravék

O socialnim a rodinném zivoté pravékych lidi se muzeme pouze dohadovat
z archeologickych vyzkumii a zarovenl ze studia primitivnich kment, které v odlehlych
Castech svéta s minimalnim kontaktem s jinymi kulturami zistaly jako memento doby minulé.
| v pravéku byla spolecnost organizovana, kmeny byly tvofeny na zakladé rodinnych klant,
vramci kmene poté existovali jednotlivé rodiny a soucasné¢ déleni na lovce a nelovce.
V poptedi spolecnosti stala Zena diky rozeni déti a péce o né€, hovofime o matriarchatu.
S dal§im rozvojem spolecnosti, pokrocilou délbou prace a zejména S rostouci interakci mezi
kmeny (valky o izemi a majetek), se do spole¢enského popiedi dostdva muzsky ochranitelsky

a vojensky princip. Ten v nasi spole¢nosti pretrvava az do dnes.®

Starovéké Recko a Rim
Ve starovékém Recku je spoleénost nejprve organizovana na rodovém pfistupu, kdy

Siroké rodiny tvoii jeden rod. S postupnym rozvojem spolecnosti a vznikem nerodovych

% MATOUSEK, O. Rodina jako instituce a vztahova sit’. Praha: SOCIOLOGICKE NAKLADATELSTVI, 2003.
ISBN: 80-86429-19-9; str. 9

% MATOUSEK, O. Rodina jako instituce a vztahova sit. Praha: SOCIOLOGICKE NAKLADATELSTVI, 2003.
ISBN: 80-86429-19-9; str. 23-25
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statnich wtvard, méstskych polis, upada rodova kultura. Recka spolednost je patriarchalni,
muzi jsou hlavami rodiny a maji vice prav, pouze muzim svéd¢i dédické pravo, jsou
vzdélavani, maji pravo na konkubiny, pravo zavrhnout své dit€¢ pro vady apod. Na druhou
stranu fecka spole¢nost protézovala rodinny systém, kdy dlouho svobodni muzi byli vystaveni
veiejnym sankcim a opovrzeni.

Rimska spole¢nost je tradi¢né silné patriarchélni, otec rodiny, pater familias, vlastnil
prava nad vSemi Cleny své domadacnosti (manzelka, déti, manzelky synd, vnuci...) a nad

veSkerym majetkem rodiny. M¢l napiiklad i pravo usmrtit své deti.”®

Stiredovék

Stiedovéka spolecnost je poznamenand kiest'anstvim, které ma monopol na vzdélani a
vychovu, spolecnost se na dlouhou dobu stava rigidni a proces emancipace Zen je zastaven.
Faktory rodinného Zivoty jsou ovlivnény ve znacné mife stavem rodiny a prostfedim (Slechta,

v I v . v v v r cve v . ’ o o 71
meéstanstvo, rolnici). Snatky jsou pirevazné smluvené rodici Casto z ekonomickych diavodi.

Evropsky novovék

Spolu se zménou ekonomického charakteru spole¢nosti dochazi ke zménam
demografickym a sociologickym. Roste uloha zeny ve spolecnosti, ta ziskava piistup ke
vzdélani a zaroven se od ni ofekava stejnd prace jako od muZe. Rozviji se také emancipacni
proces v ramci duchu francouzské revoluce, kdy rovnost mezi pohlavimi pfed zakonem a ve
spole¢nosti je jednim ze sekundarnich cild, proces emancipace trva a nebyl ukoncen dodnes.

Z hlediska demografie dochdzi i1 diky oslabeni vlivu kiestanstvi k pozdéjSimu
uzavirani manzelstvi, mensimu poctu déti, zvySeni rozvodovosti, vznik neformalnich rodin —

tyto jevy se stupiiuji dodnes, aZ dochézi k tzv. Krizi rodiny™.

2.2 Funkce rodiny™
Funkce rodiny se méni ve vztahu se spoleCenskymi zménami a proménou kulturnich
faktori, které ovliviiuji postaveni rodiny 1 vztahy uvnitf rodiny. MiiZeme je chéapat jako tkoly,

které by rodina méla plnit vici sobé samé 1 vici spolecnosti. Mezi zakladni funkce rodiny

" MATOUSEK, O. Rodina jako instituce a vztahova sit. Praha: SOCIOLOGICKE NAKLADATELSTVI, 2003.
ISBN: 80-86429-19-9; str. 25-29

" MATOUSEK, O. Rodina jako instituce a vztahova sit. Praha: SOCIOLOGICKE NAKLADATELSTVI, 2003.
ISBN: 80-86429-19-9; str. 29-32

2 MATOUSEK, O. Rodina jako instituce a vztahova sit’. Praha: SOCIOLOGICKE NAKLADATELSTVI, 2003.
ISBN: 80-86429-19-9; str. 32-35

¥ Srovnej STRELEC, S., MARADOVA, E., MARHOUNOVA, E., REHULKA, J. Kapitoly z rodinné vychovy.
Praha. Fortuna, 1992. ISBN: 80-85298-84-8
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fadim funkci biologickou, materidlni, vychovnou a emocialni. V literatufe mizeme objevit 1

dalsi typy funkci napt. statusovou, ndbozenskou, ochrannou nebo obnovujici.

2.2.1 Funkce biologicka (reprodukéni)

Reprodukéni funkce rodiny je funkci zdkladni. Ze zadkladniho pohledu se jednéd o
naplnéni sexudlniho a rodiCovského instinktu rodicu, ktery je vniman jako zaklad rodiny
vibec. Soucasné je cilem reprodukce navysit (¢i udrzet) pocetnost populace, ¢imz je sledovan

ekonomicky rozvoj populace.

2.2.2 Funkce materialni (ekonomicka)

Pted vznikem socialni spolecnosti a statu méla rodina kli¢ovy vyznam pii materidlnim
zajisténi jejich slabsich ¢lend na ekonomické sile silngjsich, dochazelo tak k pterozdélovani
statkli v rdmci rodiny.

Z hlediska hospodaiského méa ekonomicka funkce rodiny dvé strany. Za prvé se jedna
o ziskavani prostfedkii k zajiSténi obzivy a hmotného zabezpeceni rodiny, zejména
materiadlnich podminek pro zdravy a plnohodnotny vyvoj déti. Z druhého pohledu je rodina
nezbytnd soucast makroekonomického kolob&hu, na trhu poskytuje své schopnosti a cas,

ziskava prostredky a ty déle utraci za statky.

2.2.3 Funkce vychovna (socializacni)

Clovek je zivodich, u kterého se na vychové mladéte podileji rodice nejdéle ze viech
Zivodicht.™ Cilem vychovy je pak vyvoj ditéte v plné¢ samostatného a platného Clena
spole¢nosti. Rodina ma zcela zésadni vliv zejména pii socializaci ditéte. Dité, které na
pocatku svého Zivota, kdy travi vétSinu svého Casu v roding, piejima jeji vzorce chovani,
postoje ke svétu, blizkému okoli sobé samému. Rozhodujici tlloha ve vychoveé déti je tak
spolecnosti svéfena do rukou jeho rodicl, rodiny. Obecna pravidla vychovy déti jsou pak
vymezena v zdkoné €. 94/1963 Sb., o roding, v platném znéni:

931

(1) Rodicovska zodpovédnost je souhrn prdav a povinnosti

a) pri péci o nezletilé dite, zahrnujici zejména péci o jeho zdravi, jeho télesny, citovy,

rozZumovy a mravni vyvoj,

b) pFi zastupovani nezletilého ditete,

" MATOUSEK, O. Rodina jako instituce a vztahova sit’. Praha: SOCIOLOGICKE NAKLADATELSTVI, 2003.
ISBN: 80-86429-19-9; str. 66
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Ve r vo. v ’ ((75
C) prisprave jeho méni.

»$32
1 Rozhodujici ulohu ve vychove déti maji rodice.

2 Rodice maji byt osobnim Zivotem a chovanim prikladem svym detem. «76

Situace, za kterych mize byt rodi¢ovska zodpovédnost pozastavena, omezena nebo ji

muze byt rodi¢ zbaven, popisuje zakon 0 rodiné a jeho provadéci piedpisy.

2.2.4 Funkce emocialni (psychosocialni)

Jedine¢na funkce rodiny, v niZ nemuze byt jeji role uspokojivé zastoupena. Paklize je
rodina v této oblasti dysfunkéni, je rodinné prostiedi pro dité zranujici a Casto dochazi
k porucham chovani podminénych pravé citovou deprivaci v détstvi. Mezi zakladni potieby,
které by méla rodina uspokojovat je podpora, pomoc, pfijeti, spolecnych ritudlii, spolecnych
plant a dalsi.

K uplnému naplnéni téchto potieb je nezbytna piitomnost kompletni rodiny, netuplna
rodina neni schopna plné€ odpovidat na potieby ditéte. Pfitomnost pouze jednoho rodice je pro

dité emocialné i socialné Skodliva a vyvolava nasledky.

2.3 Pasma funkénosti rodiny77

Dunovsky uvadi, ze to zda a jak rodina napliiuje své funkce, je tfeba analyzovat jako
komplex jejich vztahii a interakci, nikoli pouze pozorovanim jejich jednotlivych clent.
Poruchova rodina je rodina, kde jeden nebo vice ¢lenti neni schopen zabezpecit zakladni
rodinné funkce, a to z objektivnich 1 subjektivnich pticin.

Dunovsky dale definoval ve své praxi ¢tyfi pasma funkénosti rodiny:

1. Funkéni rodina

Zhruba 85% rodin ve spolecnosti je schopno zajistit svym détem zdravy a dobry

VyVOj.

™ 7ZAKON ¢&. 94/1963 Sb., o roding, v platném znéni.

6 ZAKON ¢&. 94/1963 Sb., o roding, v platném znéni.

" DUNOVSKY, J. Dité a poruchy rodiny. Praha. Avicenum, zdravotnické nakladatelstvi, 1986. ISBN: 80-246-
0139-7.
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2. Problémova rodina
V problémové rodiné se vyskytuje porucha jedné nebo vice funkei rodiny, neni vSak
ohrozen rodinny systém ani vyvoj ditéte. Rodina je sama nebo s drobnou pomoci schopna

problém vyfiesit.

3. Dysfunk¢ni rodina

Dunovsky uvadi, zZe takovato rodina ma poruchu vice funkei, je ohrozen zdravy vyvoj
ditéte nebo cely rodinny systém. Rodina si v takovém piipadé¢ jiz neni schopna sama pomoci a
zéasah zvenci je tedy nezbytny. V urcitych ptipadech je pro odborné pracovniky nutné zameérit

se misto na sanaci rodinnych vztahl na ochranu ditéte.

4. Afunkéni rodina
Rodina, kterd selhava ve vSech svych funkcich a jeji sanace uz neni proveditelna.

Z pohledu ditéte je nezbytné jeho odebrani a vychova v jiném prostredi.

2.4 Typy dysfunkénich rodin

Etiologii nefunkcnosti rodiny se vénuje ve svém dile TrpiSovskd, povazuje za ngj
piedevsim typ a zplsob vychovy ditéte. Ve svém dile pak ¢leni nasledujici typy nefunkénich
rodin:

e Nezrala rodina — Mladd rodina s nechténym ditétem. Dit¢ vniméano jako
omezeni svobody rodi¢li, mladi rodice nemaji dostatek zivotnich zkuSenosti,
ustalené zivotni hodnoty, v oblasti citd byvaji afektivni. Mlada dvojice muize
svij vztah ,ustalit a vytvofit vhodné prostiedi, nebo naopak miize pocatecni
nezralost pterdst ve stalou vztahovou Krizi.

e PretiZzena rodina — Zdrojem pfetizeni mohou byt napi. konflikty, narozeni
dalsiho ditéte, starosti zpisobené nemoci ¢i ekonomickymi problémy. To zda
je bude rodina témito problémy pfetizena, zalezi na jejim charakteru, urcita
situace muze jednu rodinu pietizit a druha se s ni snadno vyrovna.

e Ambiciozni rodina — V této roding dité vyrtistd ve vhodnych, mimotradnych,
podminkach, zaroveini ale od néj ale rodi¢e pfedem ocekévaji naplnéni predem
stanovenych cilll. Dochazi k poruse emocidlni rodiny, kdy dité nepocituje
lasku. Dité neumi Casto vyjadfit, co mu schazi, a rodice si neuvédomuji, Ze by

mu mohlo néco chybét.
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e Perfekcionisticka rodina — Na dit¢ je vyvijen abnormalni tlak na Gspéch, musi
byt vzdy lepsi nez jiné déti. Dité je neustale pod tlakem, Casto jeho schopnosti
neodpovidaji oekavanym vysledkim. Casem vznikd krize vztahu mezi
ditétem a rodici.

e Autoritarska rodina — V rodin¢ je pevny fad, dit€¢ musi poslouchat a plnit
ptikazy rodict, kazdé ,,provinéni“ je pfisné az nepiiméfené trestano. Tresty
byvaji psychického i fyzického charakteru.

e Rozmazlujici rodina — Dité je ,,viidcem™ rodiny, v§echny rodinné vztahy jsou
podfizeny ditéti, to mad vzdy pravdu, musi mu byt vyhovéno apod. Rodice
obvinuji okoli ze zasednuti na dit¢ v pfipad¢ netispéchu, nebo s nim naopak
nspolutrpi®.  Vurcitych typech protekcionaiskych rodin se dit€ stava
diktatorem, kterému je absolutné vse podtizeno.

e Liberalni a improvizujici rodina — Dit¢ nemé ze strany rodici stanovena
pravidla, jemu dana pfemira volnosti. Pfipadné problémy jsou pak
podcenovany a nefesi se vcas.

e Odkladajici rodina — Rodina, ktera v pfipad¢ problému ¢i krizi svéiuje své
dit¢ docasné do vychovy né¢komu jinému (rodi¢lim, zndmym), dit€¢ nema pocit
stalého prostiedi, ma pocit, Ze nezapada, a Ze nikam nepatii.

e Disociovana rodina — V tomto typu rodiny jsou naruSeny zakladni vztahy,
které podminuji jeji funkénost. NaruSeny mohou vnitini (alkoholismus, tyrani

d&ti) vngjsi (izolace, konflikty s okolim) vztahy rodiny."

8 TRPISOVSKA, D. a kol. Kapitoly ze socialni psychologie. Usti nad Labem: Univerzita J. E. Purkyng, 2000.
ISBN: 80-7044-304-9.

43



3 Vliv vrstevnickych skupin

At uz bohuzel nebo bohudik, rodina nema na socializaci svych déti monopol. Stupné

Kk dospélosti jsou také stupni k autonomii od rodicovského viivu, a vlivy odjinud vstoupi do

detského sveta velmi zahy.

b)

f)

«19

3.1 Typologie skupin

Malé a velké skupiny. Mala skupina se od lisi tim, zda se jeji Clenové setkéavaji
vsichni tvari tvar, méfitkem je tedy bezprostfedni kontakt ¢lent. Maléd skupina nemuze
piesahovat 20-40 clent.

Primarni a sekundarni skupiny. Déleni skupin dle povahy vztahu, u intimnich typl
vztahti, kdy je vztah ke skupin¢ a jejim ¢lenim osobni, hovofime o primarnich
skupinach. U sekundarnich skupin maji ¢lenové mezi sebou vztah zalozeny pouze na
ptisluSnosti ke stejné skupiné.

Formalni a neformalni skupiny. Ve formalnich skupinach je pevné dané hierarchie,
vzajemna prava a povinnosti ¢lenll pevné zakotveny.

Clenské a referenéni skupiny. Clenské skupiny je jedinec soudasti, zatimco
k referen¢ni se fadi na zakladé svych nazoru, postoju ¢i hodnotami.

OPT-OUT a OPT-IN skupin. Subjektivni pohled jedince, zda je ¢lenem skupiny
nebo stoji vné.

Existuji i dal3i druhy déleni napfiklad dle exkluzivity, zpiisobu nabyvani &lenstvi.®

3.2 Vrstevnicka skupina

Vrstevnické skupiny umoznuji mladistvému jedinci ziskat zkuSenosti v interakci a

komunikaci s osobami, které mu nejsou nadfazeny tak jako rodice, ucitelé, ¢i dalsi dospéli.

V ramci vrstevnické skupiny se mladistvy jedinec u¢i komunikovat s osobami, které maji jiny

nazor, u¢i se prosazovat vlastni nazor, ale také ho v pfipad¢é nutnosti korigovat, uci se fesit

konflikty, diskutovat, vyjednavat, hledat kompromis, ale také se branit a mnohdy se

vyrovnavat s nespravedlnosti a nezdarem.

81

® MOZNY, I. Sociologie rodiny. Praha: SOCIOLOGICKE NAKLADATELSTVI, 2002, ISBN: 80-86429-05-9;

srt. 144

8 KELLER, I., Uvod do sociologie. Praha: SOCIOLOGICKE NAKLADATELSTVi, 2002. ISBN: 80-88249-
39-3; str. 188-189
81 CAP, J., MARES, J. Psychologie pro ugitele. Praha: Portal, 2001. ISBN: 80-7178-463-x.
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Pro vyvoj jedince je nezbytné do jaké skupiny se skutecné zaradi a do jaké skupiny
touzi byt zafazen. Volba skupiny, ke které dit¢ touzi patfit, byva casto determinovana rodinou,
z funkéni rodiny nema potfebu zatazovat se do skupin, s rizikovym nebo poruchovym
chovanim. Z hlediska poruch chovani jsou pak rizikové ty vrstevnické skupiny, které mohou
dité svadét k poruchovym projevim.

Dité se ¢asto poruchovym projevem snazi do takovéto skupiny zaradit, ¢i je tento
projev nezbytny k udrzeni jeho ptislusnosti ke skuping. V urcitych subkulturach je poruchové
chovani charakteristickym znakem, napiiklad uzivani meékkych drog nebo vandalismus.
V urcitych ptipadech muze dité subjektivné citit tlak skupiny chovat se urCitym zplisobem, i

kdyz redln€ na néj tento natlak nikdo nevyviji.
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4 Vychovné a poradenské instituce v obdobi povinné Skolni

dochazky, socialné pravni ochrana déti

4.1 Skola a poradenska centra
Skola je po roding a vrstevnické skuping nejdtileZitéjsi instituci v procesu socializace
jedince. Skolni prostiedi ma zasadni vliv na vyvoj ditéte zejména v obdobi povinné $kolni

dochazky.

,$36
(1)  Skolni dochdzka je povinnd po dobu deviti Skolnich rokii, nejvyse vsak do konce

Skolniho roku, v nemz zZak dosahne sedmndctého roku veku.

(3) Povinna skolni dochazka zacina pocatkem Skolniho roku, ktery nasleduje po dni, kdy
dité dosahne sestého roku veku, pokud mu neni povolen odklad. Dité, které dosdahne Sestého
roku véku v dobé od zari do konce cervna prislusného roku, mize byt prijato k plnéni povinné
Skolni dochazky jiz v tomto Skolnim roce, je-li primérené télesné i dusevné vyspélé a pozada-i

. . . 82
o to jeho zakonny zastupce.... 8

V ptipadé rizikového vyvoje ditéte nebo pii projevech poruch chovéani, by méla byt
Skola prvni instituci, kterd na problém upozorni a s dit€tem a jeho rodinnou ho zacne fesit. Ve
Skole jsou odpovidajici poradenské sluzby zameéfené na prevenci Skolni neuspéSnosti,
primarni prevenci socialné patologickych jevi, kariérové poradenstvi, odbornou pomoc pfi
integraci a vzdélavani Zaka se specidlnimi vzdélavacimi potiebami, péci o vzdélani nadanych

zakd, prubéznou a metodickou péci o zaky s neprospéchem, metodickou podporu uéitelim.®

.82  UCEL PORADENTSKYCH SLUZEB

Ucelem poradenskych sluzeb je prispivat zejména k
a) wytvareni vhodnych podminek pro zdravy télesny a psychicky vyvoj zaikii, pro jejich
socialni vyvoj, pro rozvoj jejich osobnosti pred zahdjenim vzdélavani a v prubéhu

vzdelavani,

8 7ZAKON ¢&. 561/2004 Sb., o predskolnim, zékladnim, stfednim, vy$$im odborném a jiném vzdélavani,
Vv platném znéni.

8 VYHLASKA 72/2005 Sb., o poskytovani poradenskych sluzeb ve Skolach a Skolskych poradenskych
zafizenich, v platném znéni, §7
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b)

f)

9)
h)

naplinovani vzdelavacich potreb a rozvijeni schopnosti, dovednosti a zajmii pred
zahdjenim a v pribéhu vzdeélavani,

prevenci a reSeni vyukovych a vychovnych obtizi, projevii riiznych forem rizikového
chovani, které predchazi vzniku socialné patologickych jevii a dalsSich problémii
souvisejicich se vzdélavanim a s motivaci k prekonavani probléemovych situact,
vytvareni vhodnych podminek pro vzdélavani zdikii se zdravotnim postizenim,
zdravotnim znevyhodnénim a socialnim znevyhodnenim,

vytvareni vhodnych podminek, forem a zpusobii prace pro Zaky, kteri jsou prislusniky
Jjinych kultur nebo etnickych skupin,

vytvareni vhodnych podminek, forem a zpusobu prdace pro zaky nadané a mimoradné
nadané,

vhodné volbeé vzdélavaci cesty a pozdejsiho uplatnéni

rozvijeni pedagogicko-psychologickych a specidlné pedagogickych znalosti a
profesnich dovednosti pedagogickych pracovnikit ve skolach a skolskych zarizenich,
zmirnovani disledki zdravotniho postizeni, zdravotniho znevyhodnéni a socialniho

znevyhodnéni a prevence jejich vzniku. «84

Pedagogickym pracovnikiim vykonavajicim pedagogicko-psychologickou ¢innost ve

Skolach jsou dale, v ptipad¢ vaznéjsich problému k dispozici pedagogicko-psychologické

poradny a specialné pedagogicka centra, které jsou ve smyslu této vyhlasky

poradenskymi centry.

4.2 Skolska zarizeni pro vykon ustavni nebo ochranné vychovy

Ve Skolskych zatizenich pro vykon Ustavni nebo ochranné vychovy musi byt zajisténo

pravo kazdého ditéte na vychovu a vzdélani. Ditéti musi byt vytvafeny podminky pro zdravy

a harmonicky vyvoj a rozvoj jeho osobnosti.

a)
b)
c)
d)

Skolskymi zatizenimi pro vykon tistavni a ochranné vychovy jsou:
diagnosticky ustav,

détsky domov,

détsky domov se skolou,

vychovny Gstav.®

8 VYHLASKA 72/2005 Sb., o poskytovani poradenskych sluzeb ve Skolach a Skolskych poradenskych
zafizenich, v platném znéni

8 ZAKON &. 109/2002 Sb., o vykonu ustavni vychovy nebo ochranné vychovy ve kolskych zafizenich a o
preventivné vychovné péci ve Skolskych zafizenich, v platném znéni
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4.2.1 Diagnosticky ustav

Détsky diagnosticky ustav je internatni vychovné zafizeni, které z pedagogicko-
psychologického hlediska komplexné vySetiuje déti od 3 let véku do ukonceni povinné skolni
dochéazky. D¢ti jsou do diagnostickych ustavli umistovany na zaklad¢ rozhodnuti soudu o
ustavni nebo ochranné vychovy. Dale pak na zéklad¢ predbézného opatfeni soudu nebo
zéadosti zdkonnych zastupct ditéte. Vlastni pobyt ditéte véetné komplexniho vysSetieni pak
trva zpravidla 2 mésice, poté byva dit¢ umisténo do zafizeni nahradni rodinné péce. VétSina

diagnostickych tustavii nabizi i ambulantni péci.

4.2.2 Détsky domov se Skolou

Do détského domova se Skolou jsou zpravidla umistovany déti s diagnostikovanou
poruchou chovani a s natizenou Ustavni vychovou, jimZ byla ulozena ochranna vychova nebo
predbézné opatfeni. Na rozdil od diagnostického ustavu zde probiha péce dlouhodobé, casto
Vv rodinnych skupinach. Cilem je nahradni rodinnd vychova a reedukace déti. Ve vlastni skole
uci specidlné¢ vyskoleni pedagogové s vétSim ohledem na individualni potieby déti.
V takovych to zafizenich se krom vychovatelli a pedagogi vyskytuji i psychologové a
etopedi.

4.2.3 Vychovny ustav

Vychovné dustavy jsou primarné ureny pro mladistvé od 15 do 18 let
Do vychovnych ustavli opét ptichazeji déti se soudem nafizenou ustavni 1é¢bou, ulozenou
ochranou 16¢bou anebo s uloZzenym piedb&znym opatfenim. Uelem zafizeni je piedchazet
vzniku a rozvoji negativnich projevii v chovani ditéte a zmirfiovat pfi¢iny a disledky
vzniklych poruch chovani. Déle je cilem vytvoreni bezpeného prostfedi pro napravu a
pfedchazeni rizikového chovani a situaci, db4 se na rozvoj védomosti a navykd, ditéti je

umoznéno uspokojeni citovych, materidlnich i specialnich potieb.

7y we

4.3 SKkolska za¥izeni pro preventivné vychovnou péci
Skolskym zaf{zenim pro preventivné vychovnou pééi je stfedisko vychovné péce (dale
jen ,stiedisko®), ,, stredisko poskytuje vsestrannou preventivni specialné pedagogickou péci a
psychologickou pomoc deétem s rizikem ci s projevy poruch chovani a negativnich jevu
V socialnim vyvoji a détem propustenym z ustavni vychovy pri jejich integraci do spolecnosti.

Tato péce je zamérena na odstranéni ¢i zmirnéni jiz vzniklych poruch chovani a na prevenci
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vzniku dalSich vaznéjsich vychovnych poruch a mnegativnich jevi v socialnim vyvoji deti,

pokud u nich nenastal diivod k nafizeni vistavni vychovy nebo uloZeni ochranné vychovy. “®®

Stiedisko poskytuje konzultace a odborné informace Skolnim a predSkolnim zatizenim
voblasti vychovy a vzdélavani. Uzce spolupracuje s pedagogicko-psychologickymi

poradnami a specialné pedagogickymi centry.

4.4 Odbor socialné pravni ochrany déti
Socialné-pravni ochranou déti mizeme rozumét:

a) ochranu prav déti a jejich piiznivy vyvoj a iFadnou vychovu,

b) ochranu opravnénych zajmi déti, véetné ochrany jejich majetku,

C) pusobeni sméiujici k obnoveni narusenych rodin.

Cilem socialn¢ pravni ochrany déti jsou pak déti, jejichz rodi¢e zemfieli nebo neplni a
zneuzivaji prava a povinnosti vznikajici z rodiCovské zodpoveédnosti. Dale déti, které byly
svéteny do péce jiné osoby nez rodice, pokud tato osoba neplni své povinnosti, které¢ vedou
zahal¢ivy a nemravny zivot, které se opakované dopousti utékli nebo déti, na nichz byl
spachan trestny ¢in nebo je podezieni ze spachani takového ¢inu. Kumulativni podminkou
dlouhodobé piisobeni nepfiznivych okolnosti takové intenzity, Ze mohou poruSovat zdravy

Vyvoj ditste.®’

8 ZAKON &. 109/2002 Sb., o vykonu ustavni vychovy nebo ochranné vychovy ve kolskych zafizenich a o
preventivné vychovné péci ve skolskych zatizenich, v platném znéni, §17
8 ZAKON ¢&. 359/1999 Sb., o socialn&-pravni ochrang déti, v platném znéni
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5 Prakticky vyzkum

v ey

vedomosti lidstva. Vyzkumem se potvrzuji ¢i vyvraceji dosavadni poznatky, anebo se ziskavaji

, 88
nové poznatky. ‘

Ve vyzkumu se fesi bud’ jeden, nebo vice zpravidla spolu souvisejicich problémii.
Reseni védeckého problému piedstavuje fadu navzijem propojenych a na sobé zavislych
krokt a ¢innosti. Jednotlivé vyzkumy se mohou navzajem ponekud lisit co do posloupnosti
jednotlivych ¢innosti, ale zadkladni schéma postupu byva nasledujici:

a) stanoveni problému,
b) formulace hypotézy,
c) testovani (ovétovani) hypotézy,

d) vyvozeni zavéri a jejich prezentace.®

5.1 Uvedeni do vyzkumného problému

S projevy poruch chovani a emoci v obdobi povinné skolni dochazky déti a mladeze se
setkavame denng, v ramci teoretické Casti své prace jsem se vénovala jejich Klasifikaci,
projeviim a pii¢inam. Pro zjisténi a vytvofeni obecnych zavéri a trendl je ale nezbytné
zaroven analyzovat nazory a zkusenosti déti a mladistvych k problematice, jelikoz vénovat se

projevim poruch chovani pouze v teoretické roviné by bylo nedostatecné.

5.2 Cil vyzkumu

Hlavnim cilem vyzkumu je zjistit ndzory a zkuSenosti intaktnich déti a mladeZe na
vybrana souvisejici témata v kontextu socialné patologickych jevi, které determinuji poruchy

v obdobi povinné Skolni dochazky.

5.2.1 Diléi cile vyzkumu

Zmapovat nazory a zkuSenosti respondentt vV nasledujicich oblastech:
a) Zjistit v jakém rodinném prostiedi déti a mladistvi vyrustaji?
b) Zjistit, zda déti ¢i mladistvi koufi cigarety?
C) Zjistit zkuSenosti déti a mladeze s alkoholem?

d) Zjistit, zda se v okoli déti vyskytuji projevy Sikany?

SBGAVQRA, P. Uvod do pedagogického vyzkumu. Brno:’Paido, 2000. ISBN 80-85931-79-6. str. 11
$YCHRASKA, M. METODY PEDAGOGICKEHO VYZKUMU Zaklady kvantitativniho vyzkumu. Praha:
Grada, 2007. ISBN: 978-80-2471369-4. Str. 183
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e) Zjistit nazor déti a mladeze na podminénost agrese déti a mladeze?
f) Zjistit, zda déti povazuji delikvenci za celosvétovy problém?

g) Zjistit stanovisko déti a mladeze k problematice vézeni pro mladistvé?

5.3 Hypotézy vyzkumu
Pro formulaci hypotéz je nezbytné brat na ztetel zejména tato kritéria:
e Hypotéza je tvrzeni vyjadfené oznamovaci vétou.
e Hypotéza musi vyjadiovat vztah mezi dvéma proménnymi.
e Hypotézu musi byt mozné empiricky ovéfovat, jeji proménné tudiz musi byt

méfitelné.*°

Konkrétni hypotézy svého vyzkumu, véetné jejiho nasledného potvrzeni ¢i vyvraceni,

uvedu u jednotlivych dil¢ich kategorii svého vyzkumu.

5.4 Metoda vyzkumu

Pro svlij vyzkum jsem zvolila nestrukturované interview, ,, interview je metoda
shromazdovani dat o pedagogické realité, ktera spociva v bezprostiedni verbalni komunikaci
vyzkumného pracovnika a respondenta. «91

Nestrukturované interview se piiblizuje pfirozené komunikaci mezi lidmi, konkrétni
formulace sled otdzek je na tazateli. Vyhodou je zejména uZzsi a snadnéj$i navazani kontaktu

mezi vyzkumnym pracovnikem a respondentem, coz muiize vést k upfimnéj$im odpovédim

respondenta, nevyhodou naopak rozdilné podminky u riznych responden‘[ﬁ.92

Nestrukturované interview jsem zvolila ze dvou divodi, jednak jsem chtéla navazat
uzsi kontakt s détmi, aby nelhali pfi osobnich otazkéach, a déale proto, abych jim ptipadné

dovysvétlit otazku ¢i termin.

5.5 Vyzkumny vzorek a organizace vyzkumu

Organizace vyzkumu

a) zpracovani chronologického planu véetné€ vypracovani dotazniku

% CHRASKA, M. METODY PEDAGOGICKEHO VYZKUMU Ziklady kvantitativniho vyzkumu. Praha:
Grada, 2007. ISBN: 978-80-2471369-4. Str. 17

%8 CHRASKA, M. METODY PEDAGOGICKEHO VYZKUMU Ziklady kvantitativniho vyzkumu. Praha:
Grada, 2007. ISBN: 978-80-2471369-4. Str. 182

% CHRASKA, M. METODY PEDAGOGICKEHO VYZKUMU Ziklady kvantitativniho vyzkumu. Praha:
Grada, 2007. ISBN: 978-80-2471369-4. Str. 183
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b) vybér souboru respondenti

C) hlavni vyzkum
d) ptiprava udaju pro jejich zpracovani
e) zpracovani empirického materialu

Pro sviij vyzkum jsem zvolila oblast Hornich Pocernic, konkrétné jsem se dotazovala
déti a mladistvych v dobé& po konci vyuéovani pied zakladni §kolou Chodovicka a SOS pro
administrativu EU.

Podaftilo se mi ziskat 30 respondentll vékové kategorie 10-13 let a 30 respondentti
veékové kategorie 14-18 let. Interview se mi podafilo uskuteénit s 30% oslovenych déti a
mladistvych. Neochotu k zodpovézeni mnou pokladanych otazek kazdym z oslovenych déti
spatfuji ptfedevSim ve velmi citlivém tématu pro tyto vékové skupiny, kdy se i pfies
anonymitu, dotazovani, vzhledem k svému véku, citi ohrozeni a zranitelni. Z divodu ziskani,
co nejobjektivnéjsich (pravdivych) odpovédi, jsem na oslovené nijak nenaléhala a ponechala

moznost zodpovézeni dotazil pouze na jejich viili bez dozoru pedagogii nebo rodich

Tabulka 1: Struktura respondentu interview

Divky Chlapci
10-13 let 13 17
14-18 let 16 14

Zdroj: Vyzkum autorky

5.6 Vysledky vyzkumu a jejich interpretace

Vysledky interview budu interpretovat za pomoci zékladniho ukazatele absolutni
Cetnosti a dale pomoci relativni cetnosti odpovédi v celku ur¢eném vékovou kategorii a

pohlavim respondenta, ta je vyjadiena v procentech.

5.6.1 Zjistit v jakém rodinném prostiredi déti a mladistvi vyristaji?

Hypotéza 1: V¢tSina déti a mladistvych vyristéd v prosttedi aplné rodiny.
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Tabulka 2: V jakém typu rodiny vyrustate?

Vék 10-13 let 14-18 let
Pohlavi Divky Chlapci Divky Chlapci
Odpovéd Abs. €. % Abs. ¢&. % Abs. €. % Abs. ¢. %
Uplnar. 7 53,8 12 70,6 9 56,3 7 50
Netplna r. 5 38,5 5 29,4 7 43,7 6 42,9
Détsky d. 0 0 0 0 0 0 1 7,1
Péstounska p. 1 7,7 0 0 0 0 0 0

Zdroj: Vyzkum autorky

Hypotéza 1 se potvrdila ve vSech kategoriich kromé skupiny Chlapci 14-18 let, kde
pouze polovina respondentt zije v Gplné roding.

V obou vékovych kategoriich divek, pfevazuje pocet divek z Uplnych rodin pouze
tésné, 53,8% a 56,3%. V Kkategorii Chlapci 10-13 let dosahuje pocet uplnych rodin nejlepsiho
a relativné uspokojivého vysledku 70,6%. Celkové vysledky tohoto dil¢iho problému bohuzel
dosvédcily, Ze znaéné procento déti nevyrustd v Gplné roding, coz mize mit negativni vliv na

jeho vyvoj. Z 60 respondentli pouze jeden Zije v péstounské péci a jeden v détském domove.

5.6.2 Zjistit, zda déti ¢i mladistvi kouFi cigarety?
Hypotéza 2: Cast déti poprvé zneuZiva tabakové vyrobky ve véku 10-13 let.

Hypotéza 3: Ve vékove kategorii 14-18 koufi pravidelné vice chlapcti nez divek.

Tabulka 3:Koufite?

Vék 10-13 let 14-18 let
Pohlavi Divky Chlapci Divky Chlapci
Odpovéd’ Abs. ¢. % Abs. ¢. % Abs. ¢. % Abs. ¢. %
ANO 2 15,4 1 59 7 43,7 6 42,9
NE 10 78,9 12 70,6 2 12,6 0 0
Zkusil/a jsem 1 7,7 4 24,5 7 43,7 8 57,1

Zdroj: Vyzkum autorky

Hypotéza 2 se potvrdila, 23,1% divek a 30,4% chlapct ve véku 10-13 let zneuZzilo
tabakovy vyrobek. 2 divky a 1 chlapec uvedli, ze koufi pravidelné.
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Hypotéza 3 se nepotvrdila. Ve zkoumaném vzorku kouii pravidelné 43,7% divek a
42,9% chlapci. Vysledek miizeme zobecnit, tak ze pomér kutakd a nekufakl se v kategorii
14-18 nelisi.

Vysledky této otazky odhaluji dle mého ndzoru dva zasadni problémy, jednak je to
relativni dostupnost tabakovych vyrobku pro déti v kategorii 10-13 let, kdy tabakové vyrobky
Casto zdsadn¢ poSkozuji organismus ditéte. Druhym problémem je rozSifenost cigaret

v kategorii 14-18 let, kdy pouze dvé divky z 30 respondenti nemaji s cigaretami zkusenost.

5.6.3 Zjistit zkuSenosti déti a mladistvych s alkoholem?

Hypotéza 4: Chlapci maji s alkoholem vétsi zkuSenosti.

Tabulka 4:Mate zkuSenost s alkoholem?

Vék 10-13 let 14-18 let
Pohlavi Divky Chlapci Divky Chlapci
Odpovéd’ Abs. €. % Abs. €. % Abs. €. % Abs. ¢&. %
ANO 0 0 1 59 8 50 6 42,9
NE 13 100 16 94,1 4 25 1 7,1
Piji pravidelné 0 0 0 0 4 25 7 50

Zdroj: Vyzkum autorky

Hypotéza 4 se potvrdila v obou vékovych kategoriich, kategorii 10-13 ma zkusenost
s alkoholem pouze jeden chlapec. V kategorii 14-18 let pije pravidelné 50% chlapct a dalSich
42,9% , oproti tomu ma zkuSenost s alkoholem pouze 75% divek, z toho 25% pije pravidelné.

Pro Ucely tohoto vyzkumu jsem si urcila jako hranici pravidelného piti, opakované piti
o frekvenci miniméln¢ dvakrat do mésice. Domnivam se, Ze z toho vyzkumu jednoznacné
vyplyva spolecenska tolerance zneuzivani alkoholu mladistvych, ti nejenze musi k alkoholu
ziskat pfistup, ale zaroven prostor i Cas k uziti. PotéSujicim faktorem jsou vysledky v kategorii
od 10-13 let, kdy bylo dosazeno radikalné lepSich vyrobkti oproti zneuzivani tabakovych
vyrobkii.

5.6.4 Zjistit, zda se v okoli déti vyskytuji projevy Sikany

Hypotéza S: Se Sikanou se setkavaji spiSe star$i déti.
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Tabulka 5: Zazili jste Sikanu na sobé nebo ve svém okoli?

Vék 10-13 let 14-18 let
Pohlavi Divky Chlapci Divky Chlapci
Odpovéd’ Abs. €. % Abs. €. % Abs. €. % Abs. €. %
ANO — na sobé 0 0 3 17,6 2 12,5 1 71
ANO - v okoli 4 30,8 6 35,2 9 56,3 10 71,4
NE 9 69,2 8 471 5 31,3 3 21,4

Zdroj: Vyzkum autorky

Hypotéza 5 se potvrdila, jelikoz se se Sikanou setkalo 22 respondentil star$i kategorie
oproti 13 respondentiim kategorie 10-13 let.

U této otazky jsem se soustfedila na vysvétleni pojmu Sikana respondentiim,
domnivam se, ze mnoho déti si pod pojmem Sikana piedstavuje pouze nasilné a agresivni
chovani, a to se v pribéhu mnoha interview prokazalo. Z vyzkumu dale vzeslo, Ze se se

Sikanou setkavaji spiSe chlapci nez divky.

5.6.5 Zjistit nazor déti a mladeZe na podminénost agresivity déti a
mladeze?
Vyzkumny piedpoklad 1: DéEti neptisuzuji majoritni vliv TV a PC na agresivitu déti

a mladeze.

Tabulka 6: Co ma vliv na agresivitu déti a mladistvych?

Vék 10-13 let 14-18 let
Pohlavi Divky Chlapci Divky Chlapci
Odpovéd’ Abs. ¢. % Abs. ¢. % Abs. ¢. % Abs. ¢. %
VIivTVaPC 2 15,4 1 5,8 5 31,3 4 28,5
Vychova rodic¢ia 5 38,5 9 52,9 4 25 3 21,4
Vrstevnici 5 38,5 4 23,4 6 37,5 8 57,1
Jiné 1 7,7 3 17,6 1 6,7 1 7,1

Zdroj: Vyzkum autorky
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Vyzkumny piedpoklad 1 se potvrdil v obou vékovych kategoriich. V kategorii 10-13
let byl vliv TV a PC vniman respondenty spiSe okrajové. V kategorii 14-18 let ptikladaji déti
a mladistvi az sekundarni vyznam za vlivem skupiny vrstevniki.

Pro vyzkum tohoto faktoru jsem se rozhodla, protoze je v médiich ¢asto uvadén vliv
TV a PC na chovani déti, zejména her a nepiistupnych filmti. Pravé proto jsem se zajimala o
nazor déti na tuto problematiku. V kategorii jiné respondenti jmenovali zneuzivani alkoholu a

lehkych drog.

5.6.6 Zjistit, zda déti povazuji delikvenci mladeZe za celosvétovy
problém?

Hypotéza 6: Delikvenci mladeZe povaZzuji za celosvétovy problém spiSe divky.

Tabulka 7: Je delikvence mladeZe celosvétovy problém?

Vék 10-13 let 14-18 let
Pohlavi Divky Chlapci Divky Chlapci
Odpovéd’ Abs. ¢. % Abs. ¢. % Abs. ¢. % Abs. ¢. %
ANO 5 38,5 7 41,2 11 68,7 5 35,8
NE 8 61,5 10 58,8 5 31,3 9 64,2

Zdroj: Vyzkum autorky

Hypotéza 6 se potvrdila Castecné, ve vékové kategorii 14-18 let povazuji delikvenci
mladeze za celosvétovy 68,7% divek, coz je téméef dvojndsobek proti chlapcim. Zatimco

v kategorii 10-13 nepatrné pievazuji chlapci.

5.6.7 Zjistit stanovisko déti a mladeZe k problematice vézeni pro

mladistvé?

Hypotéza 7: Déti a mladistvi nesouhlasi s vézenim pro mladistve.

Tabulka 8: Souhlasite s vézenim pro mladistvé?

Vék 10-13 let 14-18 let
Pohlavi Divky Chlapci Divky Chlapci
Odpovéd’ Abs. ¢. % Abs. ¢. % Abs. ¢. % Abs. ¢. %
ANO 1 7,7 5 29,4 10 62,5 7 50

56




NE 2 15,4 1 59 4 25 6 42,9

NEVIM 10 76,9 11 64,6 2 12,5 1 71

Zdroj: Vyzkum autorky

Hypotéza 7 neplati, v kategorii 10-13 nema vétSina respondentll na problematiku
nazor. V kategorii 14-18 chlapci i divky s vézenim pro mladistvé spiSe souhlasi. U chlapct se
ale nepfevazuje souhlas tak vyznamné jako u divek, v absolutni Cetnosti s vézenim souhlasi
pouze 7 chlapct oproti 6, ktefi nesouhlasi. Domnivam se, Ze je to zplisobeno tim, Ze chlapci

se vézenim citi vice ohrozeni nez divky.
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ZAVER

Ve své diplomové praci jsem rozhodla zaméfit se na poruchy chovani déti a mladeze a
jejich projevy, ke kterému mne vedly zejména osobni diivody.

V ramci naplnéni cili své prace jsem se nejprve vénovala explikaci poruch chovani,
jejich Klasifikaci a etiologii, kde jsem v ramci dostupné odborné literatury naplnila své
ocekavani, presvédcila jsem se o tom, ze zadna definice ani klasifikace neni spasna a pii praci
etiologii jeho problémd.

Dale jsem se rozsdhle vénovala analyze konkrétnich projevii poruch chovéan déti a
mladeze, lhani, Sikané, kraddezim, zaskolactvi, utékiim a zneuzivani navykovych latek.
V oblasti Sikany jsem vytknula jeji projevy a faze, v pozd¢jsi praktické ¢asti jsem se pii
interview presvédcila o tom, Ze déti a mladistvi ¢asto nevnimaji pocatecni faze a neagresivni
druhy Sikany jako Sikanu, takze se domnivam, ze bylo §irS§i zaméteni na tuto problematiku
trefné. Dilezitym bodem analyzy Sikany byla i1 cast tykajici se kyberSikany, moderniho
zpusobu Sikany, ktery se rychle rozviji.

Zneuzivani navykovych latek je celospole¢ensky problém, nejprve jsem se zaméftila na
zneuzivani navykovych latek a jejich dasledky obecné, popis syndromu zévislosti, akutni
intoxikace, abstinen¢ni syndromu a ptredpokladiim vzniku zavislosti.

Nasledné jsem se vénovala popisu vybranych jednotlivych druhti navykovych latek,
uvédoméni si, Ze kazdy druh drog se projevuje jinak, ma jiné pfiznaky a progndzy, je dle
mého nazoru dulezité zejména pro rodiCe laiky, a samoziejmé také pro rizikové jedince.
Zvlastni prostor jsem vénovala zneuZivani legalnich drog, alkoholu a tabakovych vyrobki,
détmi, kdy na tyto latky vznika silnd zavislost a u déti a mladistvych rychleji, intenzivnéji a
ma horsi zdravotni nasledky.

Na etiologii poruch chovani mladeZe jsem navazala v ¢asti, kterd se vénuje rodiné.
Analyzovala jsem s odbornou literaturou funkce rodiny, piejala obecné pfijimand pasma
funk¢nosti rodiny dle Dunovského. V této pasazi hodnotim jako vyznamné uvedeni typt
nefunk¢nich rodin dle TrpiSovské, myslim si, Ze je to zvlast€é uzitecné pro rodice, aby si
uvédomili, ktera rizika pfi vychové a fungovani rodiny existuji.

V posledni ¢asti teoretické prace jsem se stru¢né vénovala vlivu vrstevnické skupiny,
ktery se uz projevoval v riznych ¢astech prace a jednalo se tedy spiSe o shrnuti poznatk
Z ptedchozich kapitol prace (naptiklad etiologie poruch, konkrétni projevy poruch). Déle jsem

pospala instituce vychovy a dozoru nad vychovou déti, zejména na jejich legislativnim
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zéklade, v této strohé legislativni podobé na mne prace instituci ptsobila kladné, z vlastni
zkuSenosti, ale vim, ze naptiklad prace skolnich poradct na zdkladnich $kolach, nedosahuje
pottebnych kvalit.

V praktické casti jsem uskutecnila nestrukturované interview mezi détmi a
mladistvymi ze zakladni a stfedni Skoly v Praze — Hornich Pocernicich. Celkem mi
zodpovédélo 60 respondentil, nejednd se mnozstvi, z kterého by §lo vysledovat trendy, ale
zaroven se nejednd o zanedbatelny pocet. Pribéh a vysledky intervii s détmi naplnil ma
ocekavani. Alarmujici statistiky tykajici se zneuzivani legalnich navykovych latek se v mém
prizkumu bohuzel potvrdily. Pfi konani interview jsem se piesvédcCila o tom, ze déti Casto
nevédi, jaké druhy chovani jsou jiz Sikanou, a takika kazdému respondentovi jsem musela
vysvétlit znaky a druhy Sikany.

Pii zpétném pohledu na svou diplomovou praci se domnivam, Ze tvofi V ramci
moznosti a rozsahu diplomovych praci ucelené dilo tykajici se poruch chovéani déti a mladeze,
zaroven si ale uvédomuji, Ze kazda jednotliva ¢ast by stala za hlubsi analyzu a samostatnou
diplomovou praci ¢i publikaci. Domnivam se, Ze jsem naplnila své cile, a ze kdybych byla na
této urovni s problematikou seznamena pied lety, tak bych zaregistrovala neptiznivy vyvoj u

mladsiho syna diive a mohla mu celit efektivnéji.
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