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UVOD

Diky praci v pedagogicko-psychologické poradné se denné setkavam s détmi a
jejich osudy. Postupem cCasu jsem si zacCala uvédomovat, jak silné piisobi na déti a
nasledné dospélé primarni rodina, rodicovské figury a jejich vzajemné vztahy. Mozna
vice, nez si jsme obvykle schopni pfipustit. Jiz v minulosti byla tato myslenka podrobné
zpracovana, z pocatku prevdzné psychoanalyticky orientovanymi terapeuty, v prubéhu
Casu se vytvoril samostatny terapeuticky smér, ktery se orientuje na rodinu, jeji jednotlivé
¢leny, vzajemné interakce a komunika¢ni vzorce.

Jak je znamo, ¢lovék neni osamoceny tvor, ale jak uvadi jiz Aristoteles, je Zoon
politikon-tvor spolecensky. Nevyristame tedy izolované, ale jsme cely Zivot soucésti
vztahll a vazeb s okolim. A pravé rodina reprezentuje naS prvni a nejbliz§i vztahovy
ramec. Diky kontaktu s matkou a otcem se postupné u¢ime vytvafet vztahy, u¢ime se, zda
je proces vytvareni vztahi spiSe bezpecny ¢i ohrozujici. V priibéhu vyvoje mame
moznost sledovat a napodobovat vzorce chovani naSich primarnich vychovatell, ucit se
skrze n¢ komunikovat s rodi¢i jako ptedstaviteli stejného a opacného pohlavi, jako
s autoritami, cvi€it si konfliktni situace v bezpecném prostiedi, a podobné. Pro zdarny
psychicky vyvoj jedince je rodina nepostradatelna.

Na zaklad¢ inspirace, kterou mi klienti v poradné poskytli a poskytuji, bych se
rada ve své diplomové praci blize zaméfila na rodinu a praci s ni pravé v kontextu
pedagogicko-psychologické poradny.

Pod pojmem ,prace srodinou” nemadm na mysli konkrétni postup ¢i piistup
k rodin€ (rodinna terapie, rodinné poradenstvi, konzultace, diagnostika), pojem zlstava
v obecné roving, nepfeddefinovan.

Zamérem prace bylo zjistit, ktefi odborni pracovnici vramci pedagogicko-
psychologickych poraden se vénuji praci srodinou — psychologové, specidlni
pedagogové C¢i obé skupiny odbornikd. Jakym zpisobem odborni pracovnici
v poradenskych zafizenich s rodinou pracuji a maji-li na praci s rodinou dostatek casu a

pottebné vzdelani.



1. HISTORIE RODINNE TERAPIE VE SVETE A U NAS

1.1  Vvvoj rodinné terapie ve svété

D4 se fici, ze v porovnani s ostatnimi, napt. individualnimi terapeutickymi sméry
je rodinna terapie pomérné mladou disciplinou, ktera se zacala rozvijet po druhé svétové
valce v USA. Hlavni rozdil mezi individudlni a rodinnou terapii je ten, Ze terapeut
nepracuje s jednotlivymi ¢leny rodiny jako individualitami, ale diva se na rodinu jako na
systétm, kde se jednotlivi Clenové vzijemné ovliviiuji; tedy problém jednotlivce

poukazuje na problém rodiny jako celku.

Pocatky rodinné terapie se vétSinou zasazuji do padesatych let minulého stoleti.
Neni vSak mozné z tohoto data pevné vychazet, protoze této problematice se nékteii
autofi vénovali jiz dfive. Napf. britsky psychoanalytik John Bowlby, ktery se zabyval
teorii attachementu, publikoval v roce 1944 &lanek nazvany ,,Ctyficet étyfi mladistvych
zlodé&jii; jejich povahy a rodinné prostredi®, ktery je mnohdy povazovan za vibec prvni
,rodinné terapeuticky* odborny text (Vybiral, Roubal, 2010).

Podle jednoho ze zakladatelt rodinné terapie, S. Minuchina, se jeji realné pocatky
datuji k dobé vydani publikace Johna Elderkina Bella, tedy k roku 1954 (Zeig, 2005)

Minuchin (1985, in Zeig, 2005) rovnéz poukazuje na to, Ze rodinné-terapeutické
pristupy byly zdokumentovany jiz diive. Odkazuje se na ptipad, ktery byl zkouman na
Filadelfské détské poradenské klinice: jednalo se o chlapce, pochazejiciho ze
znevyhodnéného socio-kulturniho prosttedi. Zprvu byl objektem z4jmu chlapctv aktudlni
psychicky stav a jeho mozna patologie z medicinského hlediska; paralelné na stejném
pfipadu pracovala 1 socialni pracovnice, ktera diky sbéru anamnestickych dat a
individudlni praci s jednotlivymi ¢leny rodiny méla moznost nahlédnout problém z jiné
perspektivy. S postupnym hlub§im pohledem na dany piipad dochazelo k naslednému
zapojovani dalSich instituci a slozek (pediatr, psychiatr, socidlni pracovnice, Skola), coz
je — 1 ofima dnesSnich odbornikii — vnimano jako velmi pokrokovy a moderni, tzv.

multidisciplinarni ptistup, zajiStujici komplexni pohled na klienta.



Rodinna terapie byva zpravidla definovana dvéma zpusoby:

1. jako terapeutickd metoda, pfi které sezeni terapeuta probihaji spole¢n¢ s celou

rodinou

2. jako terapeuticky ptistup, ktery 1é¢i komplexné vztahovy rodinny systém, ve
kterém pacient vyrusta a Zije, nikoli jednotlivce. Z tohoto pohledu jde tedy o specifickou
orientaci terapie, bez ohledu na to, zda se sezeni ucastni cela rodina nebo jenom jeden jeji

¢len (Andrlova, 2005).

VétSina  zakladateld  rodinné  psychoterapie prosla vycviky v klasické
psychoanalyze a rovnéz pouziva psychoanalytickou terminologii (pfenos, protipienos,
aj.). Od svého vzniku prosla rodinna terapie vyvojem v pohledu na klienta a jeho socialni
kontext. Jak uvadi Zeig (2005), dle Minuchina se v poc¢atcich rodinna terapie a jeji
metody vyznacuji tim, Ze by mél byt klient od rodiny izolovan a chranén, z divodu
negativniho vlivu, kterym na néj pisobi. Aktivita odbornikti (napt. R. Laing, rané prace
N. Ackermana) se vté dobé¢ zaméfila predevSim smérem k odstranéni Skod, které na

détech ,,napachaly* jejich rodiny.

Dle Kubicky (2009, in Bastecka, 2009) se na pocatku 60. let 20. stoleti
rodinnd terapie zacind odpoutavat od vlivu psychoanalytické psychoterapie, ktera klade
na prvni misto svého zajmu jednotlivce a jeho védomé a nevédomé obsahy. Centrem
zajmu se stava ,,rodinny systém®. Individualni problémy jednotlivce, psychopatologické
symptomy a rodinné problémy jsou chépany jako dusledek vztahi uvnitf rodinného

systému.

Praveé v téchto letech zaCinaji ve sveété a v Evropé vznikat prvni centra rodinné
terapie (viz nize) z nichZ se budu podrobné&ji vénovat kalifornské skole v Palo Alto a

evropské milanské Skole.

Centra rodinné terapie v USA (1.1962) - Palo Alto (Bateson, Satirova, Jackson,
Haley)

- New Haven (Lidz, Fletck, Cornelisonova)
- Washington (Wynney)

Centra rodinné terapie v Evropé - Milénskd Skola (Palazzoliova, Boscolo,

Ceccin)



Palo Alto (Kalifornie, USA)

Tym odbornikti, v ¢ele s Batesonem, se zabyval pfevazné problematikou vlivu
rodinného prostfedi na etiopatogenezi zavazného duSevniho onemocnéni. Jako jeden
Bateson vicevrstevnatym komunikaénim procesem. Za nejvétsi Batesonliv  piinos
muZeme oznalit vyuZiti obecné teorie systéml a kybernetiky jako inspirativniho
koncepcniho ramce pro chapani rodinné organizace, procest v rodin¢ a nasledné i

projeva abnormalniho chovani (Nichols, Schwarz, 2005 in Vybiral, Roubal, 2010).

Opacné stanovisko zastdva napt. Minuchin, ktery kyberneticky jazyk povazuje za
nepohodIny a pfili§ slozity. Mysleni, zaméfené na logické systémy neptiznava dostateCny
vyznam roding s jejimi subsystémy — z takto koncipované terapie se vytraci individualno.
,Deskriptivni jazyk kybernetického modelu je evidentné chaby. Jsou z néj vyfazeny slzy
a bolest, nadéje, zmatek, dvojznacnosti, nuda, namaha, vzruseni a unava, které provazeji

lidska setkani.* (Minuchin, 1985 in Zeig, 2005, s.56)

Dalsi diilezitou predstavitelkou, ktera ptivodné vychazi z rodinného centra v Palo
Alto je Virginie Satirova, Casto nazyvana matkou rodinné terapie. ,,Narlstajici suma
védomosti a poznatkii z klinické praxe nas vede k zavéru, Ze rodinna terapie se musi

orientovat na rodinu jako na celek.” (Satirova, 2007)

Pro Satirovou a jeji chdpani prace s klientem byla velkym pfelomem hlavné druhé
svétova valka a jeji disledky. Vztahy zalozené na dominanci a submisivité dle autorky
nejsou funkéni. Lidé se ve stavu zavislosti musi vzdat svych nazort, presvédCeni a
ambici. Dle Satirové je dulezitym ukolem terapeuta vybavit a pomoci klientim ,,stat na
vlastnich nohou®, ¢imz ziskaji vétsi stabilitu ve vzdjemnych vztazich a ve schopnosti

odoléavat patologickym jeviim. Zdravé vztahy mohou byt jen mezi partnery.

Rodina je vnimana autorkou jako vztahovy systém. Pfijmeme — li myslenku, Ze
jedna osoba ovliviiuje druhou, jsme na pocatku pochopeni systémového konceptu.
V praci srodinou Satirovd pouziva hlavné laskavé chéapajici postupy zdlraziujici

kladnou emotivitu a jeji projevovani (Andrlova, 2005).



Milanska Skola (Evropa)

Predstavitelé vychazejici z tohoto centra rodinné terapie navazuji prevazné na
praci a zavéry Batesona. Zasadni zménou, kterou autofi piinasi je predpoklad, ze
psychika neni individudlni, ale socidlni. Na zaklad¢ socidlniho kontextu je mozné
pochopit a vylozit vyznam kazdého chovéni. Dilezitym faktorem, ktery pfispiva
k utvateni specifickych vzorci chovani, je komunikace mezi jednotlivymi ¢leny rodiny ¢i
socidlni skupiny (Gjuricova, Kubicka, 2003). Piedstavitelé tohoto sméru pouzivaji
k vyjadreni podobné& technicky jazyk a obraty jako Bateson — napt. cirkularni dotazovani,

zména druhého tadu, systemicka hypotéza.

V soucasné¢ dobé je ve svété dle Kubicky (2009, in Bastecka, 2009) situace
v rodinné terapii ve znameni velké rtiznorodosti jednotlivych pfistupt. Nasleduje strucné

rozd¢leni, které autor uvadi:

e Postmoderni kolaborativni terapie (terapeut neni vroli experta na
klientiiv zivot, ale je v roli toho, kdo neni pfesvédcen o tom, ze vi, co je
pro klienty nejlepsi; klienti na zaklad¢ tohoto pfistupu hledaji vlastni

cestu, oni sami jsou odborniky)

e Narativni terapie (diky vypravéni piibéhti se terapeut snazi o to,
pfevypravét zivotni piib&h klienta do takové podoby, kdy je mozné
identifikovat problém, ktery neni pojiméan jako soucast identifikované
osoby, ale jako vnéjsi neptitel, proti kterému je mozné G¢inné se branit a
bojovat)

e Socialni konstrukcionismus (diraz je kladen na jazyk a jeho obsahovou

stranku, diky jazyku cloveék konstruuje realitu; terapie je zaloZend na

zkoumani a dekonstruovani vyznamii)



1.2 Vyvoj rodinné terapie v CR

Dle Andrlové (2005) sahaji kofeny rodinné psychoterapie u nas do doby 70. let
20. stoleti a vazi se piedevsim k osobé Jana Spitze, jenz z podatku své 1ékaiské kariéry
ptsobil jako vedouci détského psychiatrického oddé€leni psychiatrické 1écebny
v Havlickové Brod¢ a pozdéji se stal primaiem Détské psychiatrické kliniky Motol v
Praze. Spitz se ve svém pojeti 1é¢by psychickych poruch a onemocnéni déti zaméfil na

ulohu rodiny a inovativni pojeti komunitniho systému 1é¢by.

Dal$im vyznamnym propagatorem rodinné terapie u nas je Petr Bos, Iékar
psychiatr, jenz pisobil jako feditel Dé&tské psychiatrické lécebny v Dubi u Teplic.
Zabyval se pfedev§im problematikou profesniho vzdélavani psychoterapeutd, pro které
organizoval supervizni seminafe a konference, které se v 80. letech t&Sily z4ymu Siroké
odborné veiejnosti. Vénoval se i prekladatelské ¢innosti, ¢imz pomohl zprostiedkovani
kontaktu se svétovymi kapacitami v oboru rodinné terapie, napt. potadal vycvik s tcasti
Virginie Satirové. V roce 1984 zacal s editorskou ¢innosti a pozdéji vydava i samostatny

Casopis pro rodinné terapeuty s nazvem Kontext.

Jak Petr Bo§, tak i Jan Spitz se pozd&ji ve své profesni kariéte piiklonili ke

konceptu systemické rodinné terapie.

Prvni vzdélavaci stfedisko v rodinné terapii jesté v tehdejsim Ceskoslovensku
vzniklo v roce 1990, zakladateli byli J. Spitz, P. Bo§ a Z. Kucera a neslo nazev Institut
rodinné terapie a systemickych studii. V dneSni dobé¢ institut existuje dal, jen pod
zménénym nazvem — Institut rodinné terapie. Zakladni lektorsky tym piedstavuje S.

Gjuricova, kterd je soucasné i feditelkou institutu, J. Kubicka a L. Brodova.

Dalsi vzdélavaci instituci v rodinné terapii je Institut Virginie Satirové, ktery

zalozil P. Bo$ a O. Holubova.

Rodinnou terapii v kontextu psychosomatického onemocnéni se u nas zabyva V.
Chvéla a L. Trapkova, ktefi plsobi ve stfedisku komplexni terapie v Liberci a organizuji

vycviky v rodinné terapii psychosomatickych poruch.



V Institutu pro systemickou zkusenost (ISZ) pilisobi jako jeden z hlavnich
predstaviteltt V. Strnad, dale 1. Ulehla, Z. Macek. Toto ob&anské sdruzeni se zaméiuje

pfedevsim na systemickou terapii a poradenstvi.

Posledni instituci u nas, ktera je zaméfena na rodinnou terapii je Institut
systemické rodinné terapie, ktery sidli v Brné a vedou ho J. Zeman a A. Zemanova

(Andrlova, 2005).

Dle Strnada, 1 kdyz se dal$i vyvoj rodinné terapie v 90. letech ubiral spiSe smérem
koncepcnich sporti a nedorozuméni mezi piiznivci rodinného a systemického piistupu
(podobné jako ve svéte), byla to 1éta velmi intenzivni pfevazné v oblasti rozvoje praxe a
také se dale tribila teoretickd vychodiska. V poc¢atcich nového tisicileti dochdzi k tlumu
sport mezi rodinn¢ terapeutickymi piistupy a k vétSi toleranci a respektu, zejména
v ramci dobie fungujici Spole¢nosti pro rodinnou terapii SOFT, ktera v sobé zahrnuje
odborniky ztad rodinné systemické terapie a systemické terapie (GjuriCova, Chvdla,
Kubicka, Macek, Radostova, Rieger, Skorunka, Strnad, Trapkova, Vodianska, Ulehla a
dalsi).

Je slozité zabyvat se vyvojem systemické a rodinné systemické terapie u nés,
nebot’, dle Strnada, je vyvoj velmi uzce spjat s celosvétovym trendem. ,,Jak rodinné
systemické paradigma, tak paradigma systemické prorostly ceskou obci psychoterapeutii
vice méné€ napfi¢ vSemi sméry a — jak lze od roku 2005 stdle zietelnéji pozorovat na
orientovanosti adepti vzdélavacich programli — staly se postmodernim kulturnim

pozadim téz ¢eské psychoterapie.*

(http://vratislavstrnad.euweb.cz/uvod_soubory/Page385.htm)



2. PEDAGOGICKO-PSYCHOLOGICKE PORADENSTVI

Pedagogicko-psychologické poradenstvi v CR je v soudasné dobé poskytovano
nejcastéji na padé pedagogicko-psychologickych poraden ¢i pfimo na pidach skoly a to
v piipad¢, Ze na dané skole sidli skolni psycholog.

Pedagogicko-psychologickd poradna je statni instituci, jejimz zfizovatelem je
Ministerstvo $kolstvi. Napli prace je upravena Skolskym zakonem &. 561/2004 Sb. ve
znéni pozdéjsich predpisi. Tym pracovniki PPP je slozen z psychologi, specidlnich
pedagogti a socidlnich pracovnikd, kteti v ramci jednotlivych ptipadl spolupracuji nejen

mezi sebou, ale 1 s ndvaznymi institucemi (napft. skola, OSPOD, aj.).

2.1 Historie pedagogicko-psychologického poradenstvi

Tato kapitola je zpracovana podle R. Kohoutka, ktery ve své stati:,,Nové poznatky

z poradenské psychologie* (www.svp.muni.cz) mimo jiné shrnuje historii poradenstvi u

nas i ve svete.

Pivod pedagogicko-psychologické péce je v literatufe ¢asto spojovan se jménem
Francise Galtona, britského védce, ktery se ke konci 19. stoleti zabyval studiem a
zkoumanim osobnosti ditéte. Jeho zavéry bylo mozné interpretovat a aplikovat béhem
vychovného procesu jak v roding, tak ve skole. Prvni psychologicko-vychovna poradna
byla zaloZzena v roce 1928 na londynské univerzité¢ a byla nazvéana ,,Child Guidance
Clinic* (prekl. Détska poradenska klinika).

V USA byla prvni vychovné-poradenskd instituce zalozena v roce 1896 pfi
Pensylvanské univerzité L.Witmerem, ktery byl ovlivnén pravé Galtonem. V soubéhu
s pedagogicko-psychologickym poradenstvim se také rozvijelo poradenstvi pro volbu
povolani, jehoZz prvni poradenské centrum vzniklo v roce 1908 na vychodnim pobiezi
USA ve mésté¢ Boston. Jeho zakladatelem byl Frank Parsons, ktery je doposud vniméan
jako otec této myslenky, kterd byla dale rozpracovana a vroce 1909 vznika na
Harvardské univerzit¢ v Bostonu prvni vysokoSkolskd psychotechnickd poradna
(psychotechnika = soubor psychologickych metod ke zjistovani urovné schopnosti a
dovednosti potfebnych pro vykon uréit¢ho povolani. Tento termin se od r. 1956

v psychologii nepouziva).


http://www.svp.muni.cz/

V Evropé se problematika profesniho a vychovného poradenstvi hloubéji
analyzovala az koncem 50. let minulého stoleti, pfic¢emz v CR byl trend zakladani
poraden pro volbu povolani pferusen od 2. svétové valky az do roku 1957, kdy zacaly
vznikat prvni détské psychologické poradny, psychologicko-vychovné poradny a détské
kliniky. Nejstar$i zdznam o vzniklé détské psychologické poradné na tizemi naseho statu
se datuje k roku 1958, kdy byla v Brné€ zalozena détska poradna, ktera soucasné slouzila
jako vyukové centrum katedry psychologie a pedagogiky Filozofické fakulty Univerzity
v Brné. Poradna se nesoustiedila jen na déti a jejich problémy, ale také na dospélé osoby.
Poradna se zabyvala jak vyzkumem v oblasti volby povolani, tak praci s klientem, kdy na

zaklad¢ vySetteni doporucovali pracovnici konkrétni a praktické rady k volbé povolani.

Odbornici, ktefi se u nas zabyvali organizaci psychologického poradenstvi po
druhé svétové valce (J. Kosco, V. Chmelaf, O.Blaskovi¢, J. Hvozdik, M. Bazany, B.
Barta a jini) se zamétfovali na vytvoreni jednotného typu instituci, které by se zabyvaly
psychologickym poradenstvim v celé jeho pestrosti a hloubce.

Problematické okruhy, na které by se mél odbornik v poradenském zatizeni
zaméfit, se tykaly prevazné idey vyvoje. Kazdy cloveék prochdzi béhem svého zivota
podobnymi vyvojovymi ulohami, znichz vyplyvaji podobné druhy problému. Napf.
kazdy ¢lovék béhem svého détstvi vstupuje do vychovné-vzdélavacich instituci (MS, Z8S,
Sg), voli si zivotniho partnera, budouci zaméstnani, apod.

V roce 1967 byla vydana prvni instrukce MS CSR (29. 3. 1967 pod ¢&. j. 4685/67-
I/2) ,,0 ztizovani krajskych odbornych psychologickych vychovnych pracovist*. Na
zakladé této instrukce na celém uzemi na$eho statu, predevsim v Cechach zacaly ve
velkém méfitku vznikat nové poradny (vcetné Prahy, kde piisobil jako prvni feditel
méstské poradny Vladimir Hrabal).

V roce 1972 rozpracoval F. Zeman novou terminologii pro poradenska pracoviste,
ktera se v témze roce poprvé objevila v oficidlnich materidlech. V piiloze usneseni vlady
CSR ¢&. 27/72 k navrhu na vybudovani soustavy poradenské péée o déti, mladeZ a rodinu
se poprvé hovoti o pedagogicko-psychologickych poradnach, ne jiz o psychologickych

vychovnych pracovistich, resp. o pracovistich psychologické vychovné péce.



3. DIAGNOSTIKA RODINY Z POHLEDU PPP

Pedagogicko-psychologicka poradna je diagnostickym a intervencnim zatizenim,
z ¢ehoz vyplyva, ze pravé diagnostika a intervence byvaji nejcastéjsim obsahem klientské
zakazky. Rodic¢e casto pfichdzeji do poradny se svym ditétem/détmi v dobé pied-
rozvodového ¢i rozvodového fizeni, ptipadné v obdobi jiné rodinné krize, pficemz
poptavaji pomoc ze strany pracovniki PPP v roviné urceni vztahového schématu a
odhaleni problémovych jevl. V poradné se k diagnostice rodiny odborny pracovnik
nejCastéji dostane prostfednictvim prace s ditétem, které je casto svym zdkonnym
zéastupcem vnimano jako ptivodce, ptipadné prispévatel k negativnimu déni uvniti rodiny.
Diky diagnostickym metoddm je mozZné nahlédnout na rodinu, jeji vztahy a celkové
fungovani ofima ditéte a na zdkladé¢ toho zvolit vhodnou formu dalSi spoluprace

s pfipadnym zapojenim ostatnich ¢lenli rodiny.

3.1 Diagnostika rodinnych vztahu a vvchovného stylu

V ramci diagnostiky rodiny se na pracovniky poradny rodice obvykle obraceji
s otazkou: co mame délat s nasim problémovym ditétem? V terminu ,,problémové dite*
se pro rodice skryva vicero vyznamt, které by se ndm meélo podafit zjistit béhem
rozhovoru s nimi. K co nejlepSimu zodpovézeni této otazky je tfeba ziskat informace

z vice zdroj, které by po vzajemném porovnani mély vést k jednotnému zavéru.

Prvnim zdrojem informaci je OSOBNI ANAMNEZA KLIENTA. Ke zjisténi
osobnich dat je moZzné pouzit naptiklad anamnesticky dotaznik, ktery pracovnikiim PPP
pomiZe rychle a efektivné ziskat fadu informaci o klientovi. Na ptiklad se dozvidame o
priabéhu téhotenstvi, porodu a ranych vyvojovych stadiich daného ditéte spolu se

stru¢nym hodnocenim jeho povahovych ryst o¢ima rodict.

Druhym zdrojem informaci j¢ ROZHOVOR S RODICI, ve kterém zjistujeme
vnimani situace zjejich hlediska. Jiz vrozhovoru se mulze urcitym zplsobem
demonstrovat mira ochoty rodicti ke spolupraci a ptipadny nahled situace s védomim

vlastni pozice uvniti vzniklé situace.



Tietim zdrojem je samotné VYSETRENI KLIENTA, které zpravidla sestiva
z nasledujicich krokt:

o rozhovor s klientem

o pouziti diagnostickych technik

o porovnani zdrojii informaci

o stanoveni diagnozy

o sdé¢leni vystupu z vySetieni zdkonnym zastupctim
Pokud jsou rodi¢e v soudnim fizeni, pak vydava doporuceni k navstéveé poradny
soud. Zde je piimo specifikovano, jak ma byt vySetfeni zaméteno, tzn. aktualni psychicky

stav ditéte a zjisténi vztahl ditéte k obéma zakonnym zastupctm.

3.1.1 Diagnostické metody a techniky

Institutem pro Pedagogicko-psychologické poradenstvi (IPPP) bylo realizovano
Setfeni v rdmci pedagogicko-psychologickych poraden, které se mimo jiné zaméfilo na
zjiStovani nejcasteji uzivanych diagnostickych metod v ramci PPP. Podrobnosti o tomto
Setfeni je mozné nalézt na adrese www.ippp.cz. Vyzkumna analyza je k dispozici na
internetovych strankach Institutu, bohuzel udaje o roce, kdy byl vyzkum realizovan,
nejsou uvedeny.

Jako nejvhodnéjsi a nejCastéji uzivané testy v ramci diagnostiky rodinného
prostiedi studie uvadi ADOR, Test rodinnych vztahu, Kresbu rodiny, Kresbu zaarované
rodiny, Skalu rodinného prostfedi, Test rodinného zazemi, Test rodinného systému
FAST, Test nedokoncenych vét.

ADOR (,,adolescent o rodi¢i*), jehoZ autory jsou Mat&jéek a Rigan je koncipovan
jako dotaznik pro adolescenty (vékova hranice 13-18 let), ktery zjiStuje a hodnoti
rodi¢ovské postoje a jedndni ocima jejich déti (vydala Psychodiagnostika v r. 1983).
Administrace testu je indikovana napf. v situaci rodinnych konflikt, rozvodové situace,
napéti v roding. Test je mozné vyuzit i pii diagnostice poruch chovani u déti, vychovnych
obtizi, apod. ADOR je nejen ve Skolském poradenstvi velmi oblibenym ndastrojem. V
piipad¢ uzivani testu je doporuceno porovnavat ziskané udaje s dalSimi nastroji pro

diagnostiku rodiny, vhodné dotaznikové a semi-projektivni metody jsou napf. Skala


http://www.ippp.cz/

rodinného prostredi, Test rodinného zizemi, Test rodinného systému FAST, Test

rodinnych vztah a dalsi;

Test rodinnych vztahi, jehoz autorkou je Madrova (vydala Psychodiagnostika v
r. 1987), je ¢eskou modifikaci celosvétoveé uZivaného testu Anthonyho a Beneové. Jedna
se o test, ktery je na pfechodu mezi dotaznikovou a projektivni metodou (semiprojektivni

test), vyhodnocuje se i kvantitativné, podle odbornikii je jeho projektivita pomerné nizka.
Dle Svobody (2001) test slouzi k:

- poznani citového klimatu v roding tak, jak ho dité percipuje

- odkryti osoby ¢i vztahl, které jsou jadrem konfliktu, odkryti
psychologického vyznamu jednotlivych osob, kvality vztahii, odkryti
nesrovnalosti mezi city pfijimanymi a projevovanymi, zjisténi dalezitosti
perifernich osob

- uréeni etiologie nékterych vyvojovych zvlastnosti ditéte, reaktivni
neurotické symptomatologie, poruch chovani a vyukového selhani

- stanoveni postupu strategie a taktiky v terapii

- posouzeni vysledku terapie ¢i psychologickych zasahi

Vysledky tohoto testu, ktery pomaha zmapovat citové klima v rodiné a odkryt
konfliktni osoby ¢i vazby, jsou ¢asto vyuzivany ke stanoveni intervencnich postupii. Test
je jednou z vhodnych metod pro diagnostiku rodinnych vztahli realizovanou v PPP.
Pokud ptipad vyzaduje jejich hlubsi analyzu, je vSak nutné jeho doplnéni dalSimi

podobné zamétenymi néstroji, kterych je na trhu nastésti dostatek.

Kresba rodiny a Kresba zacarované rodiny Maté€jcka a Strohnbachové, které
jejich autofi podrobn& popsali v Ceskoslovenské psychologii 1981/25 jsou grafickymi
projektivnimi technikami, pfi kterych psycholog interpretuje dit€tem namalované
symbolické usporadani v rodiné. Dle Svobody (2001) v testu je mozné nahlédnout na
rodinnou situaci z pohledu ditéte, na to, jak svou rodinu vnima a jak hodnoti jednotlivé
Cleny. V této kresbé se projevi jak minulé zkuSenosti ditéte s jednotlivymi ¢leny rodiny
(maminka je silna a vS§echno zvladne, atd.) tak se mohou projevit a ukdzat i mozna ptani a

touhy ditéte — takhle bych si ptala, aby nase rodina vypadala.



V kresbé zacarované rodiny je vysSi mira symbolického zndzornéni prozitkd a
postoju k jednotlivym ¢lentim i k rodin€ jako celku. Proménou jednotlivych postav do
zvitat mize dit¢ vkladat do kresby i obsahy, které by mu na védomé turovni mohly ¢init
problém (napf. ambivalentni vztahy k jednomu z rodicti, vnimani rodicovské preference

sourozence oproti ditéti, apod.).

Test nedokonéenych vét se pavodné dle Sipka (2000) vyvinul ze slovné
asociacnich technik a slouzil k diagnostice intelektu. Diky jeho vyznamnému piinosu
prevazné v diagnostice osobnosti patii nejen v této oblasti kjednomu z 10
nejvyuzivanéjSich testd. V rdmci PPP patii tato technika do standardni testové baterie

psychologti.

Kresebné metody, stejné jako testy uvaddéné vyse, by mély slouzit jako podklad
pro blizsi rozhovor o rodin€ s ditétem, popi. s rodicem, ne jako osamocena diagnosticka

metoda, ze které je mozné ucinit jednoznacny zaver.



4. KONCEPT PPP v RAMCI CESKE REPUBLIKY

Koncept skolskych poradenskych zafizeni je zakotven ve Vyhlasce ¢.72/2005 Sb.,
o poskytovani poradenskych sluzeb ve Skoléch a skolskych poradenskych zatizenich. Zde
se mizeme podrobné seznamit s koncepci poraden, s jejich zaméfenim a naplni prace.
Dle vyhlasky by problematika, kvili které klient do poradny pfichazi, méla byt vzdy
v souvislosti s jeho vzdélavacimi Gspéchy ¢i netspéchy popt. ptichazi-li rodic, méla by se

problematika vzdy tykat Skolni reality jeho ditéte.

V ptiloze ¢.1 k vyhlasce ¢. 72/2005 Sb., je uvedena standardni ¢innost poraden,
ktera je rozd€lena na cast diagnostickou (komplexni nebo zaméiena psychologickd a
specialné pedagogickd diagnostika) a na cast intervencni (psychologickd a specidlné
pedagogicka intervence). Pravé v Casti intervencni je mozno nalézt blizsi specifikaci

prace s rodinou v kontextu PPP. Jedn4 se o:

- poradenskou intervenci zdkonnych zastupcl v zivotni krizi ¢i nouzi a
individudlni pomoc témto jedincim pii zpracovani krize v ptipadech problémd, které

negativné ovliviiuji vzdélavani ditéte nebo zaka

- poradenské konzultace a kratkodobé poradenské vedeni zakonnych zastupct déti
predskolniho véku a zakd zékladnich Skol, kterym je poskytovana individualni nebo

skupinova diagnosticka a interven¢ni péce poradny

- poradenské nebo terapeutické vedeni rodin s ditétem nebo zdkem (v ptipadech
problémi, které negativné ovliviiuji vzdélavani ditéte nebo zédka) — jednad se o tzv.

kratkodobou intervenci, tj. takovou, ktera netrva déle nez pul roku

Dle informacniho a vzdélavaciho portalu skolstvi jsou pedagogicko-psychologické
poradny definovany nasledovné:

(http://www.zkola.cz/zkedu/rodiceaverejnost/vybirameskolu/skolskazarizeni/29840.aspx)

Pedagogicko-psychologické poradny jsou Skolskd poradenska zatizeni zfizovana
kraji, popf. jinymi pravnickymi nebo fyzickymi osobami (poradny cirkevni a soukromé),

pricemz v kazdém okrese ptisobi nejméné jedno pracovisté.


http://www.zkola.cz/zkedu/rodiceaverejnost/vybirameskolu/skolskazarizeni/29840.aspx

Sluzby poraden zajistuji psychologové, specidlni pedagogové a socidlni
pracovnici. Individudlni nebo skupinova prace téchto odbornikt s zéky, jejich zakonnymi
zastupci a pedagogy zahrnuje ¢innosti diagnostické, intervencni, metodické a informacni.
Je realizovdana ambulantné na pracovisti poradny a navs§tévami odbornikii poradny ve

Skolach a skolskych zatizenich.
Poradna zejména:

o zjistuje pedagogicko-psychologickou ptipravenost zakii na povinnou skolni
dochazku a vydava o ni odborny posudek;

e doporucuje zdkonnym zastupciim a fediteli Skoly zatazeni zéka do ptislusné skoly
a tfidy a vhodnou formu jeho vzdélavani; spolupracuje pii piijiméani zaka do kol

¢ provadi psychologicka a specialné pedagogicka vySetfeni pii zatazeni Zakl do
skol, tfid, odd¢€leni a studijnich skupin s upravenymi vzdélavacimi programy,

o zjistuje specialni vzdélavaci potieby zakl ve Skolach, které nejsou samostatné
ziizené pro zéky se zdravotnim postizenim, a vypracovava odborné posudky a
navrhy opatfeni pro Skoly a Skolské zatfizeni na zéklad€ vysledkl psychologické a
specidln¢ pedagogické diagnostiky;

e poskytuje poradenské sluzby zaktim se zvySenym rizikem Skolni netuspésnosti
nebo rizikem v osobnostnim nebo socidlnim vyvoji,

e poskytuje poradenské sluzby zaméfené na vyjasnovani osobnich, zejména
kariérovych perspektiv zak1,

¢ poskytuje metodickou pomoc a konzultace §koldm, a to i v oblasti identifikace
mimoiadného nadani a péce o nadané zaky; metodici péce o nadané jsou ve vSech
krajich, jejich ¢innost koordinuje Institut pedagogicko-psychologického
poradenstvi,

» zajiStuje prevenci socidlné patologickych jevi ve Skolach.
V oblasti kariérového/profesniho poradenstvi poradny spolupracuji s ufady prace.

Studie a vyzkumy z prostiedi Skolskych a poradenskych pracovist v Ceské
republice v nejvétsi mife realizuje Institut pedagogicko-psychologického poradenstvi
(IPPP), sidlici v Praze. V roce 2008 uskutec¢nil Institut vyzkum poradenskych sluzeb ve

Skolskych poradenskych zatizenich a Skolach. Prvni ¢ast se zaméfila na analyzu ¢innosti



v pedagogicko-psychologickych poradnach v CR. Analyza se stala podkladem pro
rozsédhlou zpravu poskytujici piehled o struktufe poradenskych sluzeb mimo jiné i ve
Skolskych poradenskych zatizenich. Vysledky studie Institut zvetejnil v roce 2009
v Pedagogicko-psychologickém poradenstvi (€. 56/2009), kde je mozné dohledat vice
informaci o tématu.

V ramci pfimé individudlni prace s Zaky se ukazuje, ze odborné pracovniky
nejvice zaméstnava individudlni diagnostika zakia. Tato skuteCnost je dana znaénym
rozsahem ukold, které pro PPP vyplyvaji ze Skolskych predpist: v fadé piipadd je
rozhodovéani feditell $kol ¢i jinych organii zavislé na podkladech z poradenského zatizeni

(napt. piijeti zdka do ZS praktické, vypracovani IVP,apod.)

4.1 Prace s rodinou v poradenském procesu

Dle Hadj Moussové a Duplinského (in Hadj Moussova a kol., 2004) je préace
nejzodpovédnéjSich oblasti psychologické poradenské péce. Pravé proto, ze
poradenskymi klienty jsou pievazné déti, setkavame se velmi Casto s nutnosti intervence
vrodiné. Rodi¢e jsou nepostradatelnou soucasti celého procesu — musi souhlasit
s vySetfenim, bez jejich spoluprace je prace s ditétem velmi komplikovana, leckdy az
nemozna.

»Rodina neni pouhym souhrnem svych ¢lenli a proto je obtizna aplikace
individudlni terapie, neni ani jednoduchou malou socidlni skupinou a neni také jen
partnerskym parem, jehoZ problémy je moZno feSit odbornou partnerskou intervenci. Na
druhé stran¢ Casto konstatujeme v rodiné vSechny druhy téchto specifickych problémut
(Hadj Moussova, 2004, s.84)

Intervenci v rodin€ déli Hadj Moussova a Duplinsky (2004) na dva zakladni typy
dle doby trvani kontaktu. Jedna se o intervenci kratkodobou a dlouhodobou. Kratkodoba
intervence se zaméfuje piedevSsim na podani informaci, méd vétSinou informacni
charakter, dlouhodobou intervenci autofi mini psychoterapeutické piisobeni.

Dle Sobotkové (2007) je nyni v praci s rodinou v zahrani¢i na vzestupu tzv.
»strength-based approach®, ktery vychazi pievazné z klinické praxe. Tento model je
zalozen na hledani silnych stranek rodiny, kterd ptichdzi jako klient (napf. vhodnéjsi

zpusob komunikace, sit’ socialni opory, atd.). Hlavni loha terapeuta ¢i poradce je spolu



s rodinou najit a podpofit jeji silné stranky. Predpoklada se, Ze vSechny rodiny maji
moznosti a sily, které mohou rozvijet. Do doby, nez se rodina obrati na terapeuta ¢i

poradce mohou ziistat tyto sily nevyuzité.
Poradenskou intervenci zaméfenou na rodinu lze obecné dle Hadj Moussové a

Duplinského (2004) rozdélit podle typu problému, se kterym rodice piichazeji. Ve své

stati vytycuji tfi hlavni oblasti, se kterymi se rodi¢e na odborné pracovniky obraceji:

dysfunkce rodiny

e dohled (napt. zanedbani ditéte), Casto ve spolupraci s dalSim odbornym
pracovistém

e podpora —rozvod, handicapované dit¢, drogova zavislost ditéte

e ndaprava obtizi-napt. zména rodicovskych postojii a vychovy

e specifickd porucha v rodiné — napt. rodi¢ zavisly na alkoholu ¢i drogach,
nezaméstnanost, dusSevni nemoc rodice

e vztahy v roding

e pomoc rodiné s adoptovanym ditétem

problémy ditéte

e Spatny prospech ¢i zhorSeni prospéchu ditéte
e postoje rodict ke skole a skolnimu vykonu ditéte
e problémové chovani ditéte ve Skole i doma

e postizené dité

specifické charakteristiky rodiny

e zvlastni hodnotové postoje — nabozenska ortodoxie
e kulturni odli$nost

e adaptace na zménu socialniho prostfedi — imigranti, uprchlici



Matousek (1993) vymezuje tii mozné modely spoloupace, pokud ptichézi rodina

jako klient za odbornym pracovnikem.

o model poradensky

- poradce vystupuje v roli experta, ptebira odpoveédnost za feSeni rodinnych problémut —
tato poloha vyhovuje extrémné zavislym rodindm
- existuji také typy problému v rodiné, které vyzaduji direktivni pfistup poradce, napf.
alkoholismus, tyrani, akutni nebezpeci sebevrazdy
- tento typ prace s rodinou je vhodny jen v opodstatnénych ptipadech, pokud poradce

uziva tento model plosné, je zde podezieni napt. na syndrom vyhoteni

o model terapeuticky

- jedna se vétSinou o dlouhodobou intervenci, kdy mé systemicky terapeut dle Matouska
dv€ moznosti: ziistat neutrdlni a zjiStovat interakéni vzorce tzv. cirkularnim dotazovanim
(milanské Skola), nebo kontrolované stranit — miize se spojit napf. s obétnim berankem
rodiny, s détmi proti rodi¢lim nebo naopak s rodic¢i proti détem

- své jednani musi vSak dovést do zdarného terapeutického konce — dohnat napt. ptikazy
do absurdna, vyjadfit symptomy obétniho beranka feci gest a télesnych projevi

- jednani terapeuta musi byt pruzné a prospésné

- dle mého nazoru tento model pro jeho sloZitost miize pouzit jen odbornik s vycvikem
v systemickeé terapii a del$i zkusenosti v praci s rodinami

- behavioralni rodinna terapie — zamétuje se predevsim na rodinnou komunikaci a jeji
nacvik, zpevitovani chovani, které je partnerem vnimano jako pozitivni

- terapeut by mél byt nestranny

- vjakémkoli terapeutickém pfistupu je dilezitd supervize, kterd slouzi jako podpora,

piipadné moznost konzultace odborného postupu, ukazatel profesionality

o model podpurny

- jedna se spise o informac¢ni podporu, snahu nalézt finan¢ni podporu pro rodinu, vhodny
typ ubytovani, odbornik si neklade strategické cile

- snazi se podporovat rodinné sily, které davaji nad¢ji na zvladnuti aktudlnich problémut

- jedné se o préaci s rodinou v terénu, tento model podpory vétSinou poskytuji socidlni

pracovnici



Vymezeni poradenského modelu ¢i poradenstvi obecné z hlediska dalSich autorti

uvadim v kapitole: ,,Vzajemny vztah poradenstvi a psychoterapie.*

Praktickou wukazku prace srodinou v kontextu PPP dokladd v Casopise
Pedagogicko-psychologické poradenstvi, ¢. 60 (4/2011) PhDr. K. Fidrhelova, vedouci
Pedagogicko-psychologické poradny na Praze 6.
navazal projekt skupin rodicovskych. Realizace tohoto modelu vychazi z predpokladu, ze
chovani déti s diagné6zou ADHD se snadnéji upravi, pokud na skupinu dochézi i rodic.
Dité¢ vnimé na jedné strané zajem ze strany rodiCe, na strané¢ druhé je skupina urcitym
spolecnym prostorem, ve kterém se setkava dité a rodi¢. Vazba mezi ditétem a rodi¢em se
diky tomu mtize prohlubovat. Skupiny bézi oddélen¢ ve stejném Case — paralelné skupina
rodi¢ovska 1 skupina détska, jednou za Ctyfi tydny je skupina spole¢na — déti, rodice,
terapeuti.

Rodicovska skupina ma raz podptrny, dilezitym prvkem je atmosféra vzajemné
diavéry, podpory a sdileni. Rodi€e maji moznost v chranéném prostoru ventilovat
nahromadéné emoce, silny je také pocit soundlezitosti s ostatnimi rodic¢i. Dle zkuSenosti
terapeutek rodice ocenuji také praktické rady ostatnich ¢lenti skupiny, kteti mohou mit
podobnou zkuSenost. Ve skupinové praci se jako implicitni téma objevuje osobnost
rodi¢l — frustracni tolerance, osobni zkuSenost s primarnim vychovatelem, spokojenost
v partnerskych vztazich. Dal§im zajimavym vystupem dle Fidrhelové (4/2011) je napf. i
doporuceni a nasmérovani nekterych rodici k individualni psychoterapii ve chvili, kdy je

skupinova préace jiz nedostacujici a je tfeba intenzivné se vénovat samotnému rodici.

4.2 Vzajemny vztah poradenstvi a psychoterapie

V préci Casto pouzivam termin pedagogicko-psychologické poradenstvi, terapie a
psychoterapie, proto povazuji za dulezité vénovat se jejich vymezeni a vzijemnému
vztahu.

V nasledujicim textu se snazim uvést definice vySe zminénych pojmi, jak je
chapou rlzni autofi zoboru psychologie. Nékdy jsou definice pojmli podobné,

v nékterych piipadech odbornici pojimaji poradenstvi, terapii a psychoterapii rizné.



Zalezi také na obdobi, ve kterém urcity odbornik své zavéry vyslovil. V soucasné dobé je
napt. v USA mozné terminy psychoterapie a psychologické poradenstvi vzajemné
zamétiovat, v CR je prozatim patrna snaha o pfiblizeni danych pojmd, v jistych oblastech
dochdzi k jejich prolinani.

Dle Hartla a Hartlové (2004, s. 420) je mozné psychologické poradenstvi
definovat jako:

,Cinnost, dnes tymovéa (psychologové, pedagogové, sociologové, psychiatii,
sexuologové, pravnici aj.), zaméfena na piekonani psychologickych problémi jedince a
rozvoj jeho osobnosti; hranice mezi poradenstvim, psychoterapii a soc. praci se
prekryvaji; nejcastéjsi je pomoc détem a mladezi s poruchami chovani, smyslové ¢i
mentalné postizenym, rozsahla pii volbé povolani; zatim nepomér mezi pievazujicim
zaméfenim na aktudlni problém a zfidkavym nalézdnim a rozvojem lidskych potencialit,
coz je dano jak omezenymi diagnostickymi prostiedky, tak i netradicnosti této poptavky
(dosud dv¢ krajnosti, prvni: k odbornikovi az tehdy, kdyz je z ditéte zaSkolak, toxikoman;
a druha krajnost: dit¢ jako nastroj nenaplnéni vlastnich rodi¢ovskych tuzeb).

Psychoterapie: 1é€eni duSevnich chorob a hrani¢nich stavli psychologickymi
prostiedky, tj. slovem, gestem, mimikou, ml¢enim, pfip. Upravou prostiedi; je jednim
z ucinnych zpiisobl psychické pomoci, planované, promyslené a provadéné odborniky;
psychoterapie vyzaduje talent, schopnost improvizace a intuici, je vzdy usilim
k odpovédnosti, snahou rozsifit subjektivni svét pacientovych hodnot.

Terapie: 1éceni télesnych nebo dusevnich poruch a poruch chovani.*

ree
1

Termin ,,Poradenstvi* v Psychologickém slovniku Hartla a Hartlové definovan

neni.

V podani Bastecké (2009, str. 236) je mozno poradenstvi definovat jako: ,,proces,
pii kterém profesiondl poskytuje druhému c¢lovéku (paru, roding, skupin€) ve vztahu
partnerské spoluprace pii feSeni problému informace, rady, vedeni a podporu primétené k
(neptiznivé) zivotni situaci ¢loveka a jeho Zivotnim ciliim a potifebam tak, aby se zlepSila
schopnost jedince (paru, rodiny, skupiny) se ve své zivotni situaci orientovat a na zaklade
vyuziti vlastnich sil a zdroji okoli ji co nejlépe fesSit nebo pfijmout vcetné piijeti

odpovédnosti za diisledky rozhodnuti.*



Z vyse uvedeného textu vyplyva, ze poradce i klient v ramci poradenského
procesu aktivné spolupracuji, poradce predava klientovi informace a dulezita sd€leni
takovou formou, aby byla pro klienta pfijatelna, smysluplna a aby je dokéazal vyuzit.

Dle Bastecké (2009) je mozné poradenstvi délit napf. na poradenstvi pravni,
finan¢ni, poradenstvi v rdmci zdravotnictvi (poradny pro té¢hotné, protialkoholni poradny,
genetické a sexuologické poradny), poradny vramci Skolstvi (pedagogicko-
psychologické poradny, vychovné poradenstvi), a dalsi.
moznosti uzivatele rozhodovat o vécech souvisejicich s jeho stavajici situaci® (Kopftiva,
2002 in Bastecka, 2009, s. 237) a radami-,,informace piizpisobené a cilené na situaci

klienta* (Richtrova, 2002 in Bastecka, 2009, s. 237)

Terminy psychologické poradenstvi a psychoterapie neni v této dob& v CR mozné
slucovat, 1 kdyz se v mnoha ohledech a smérech mohou prolinat, v ideadlnim piipadé
dopliovat. Nejvétsi rozdily vidi Matéjcek (1991), ktery se touto problematikou zabyval
v 80. letech pfevazné v dobé trvani intervence, tzn. v kratkodobosti ¢i jednorazovosti
poradenského zasahu a v dlouhodobosti terapie. Dale pak je ocekavany vystup
z terapeutického a poradenského hlediska odlisny. V poradenstvi je vysledkem jisté
opatfeni, jde o zménu situacni, v terapii jiz vstupuje odbornik s klienty diky
dlouhodobéjsimu piisobeni do vztahu, jde tedy spiSe o zménu osobnostni.

Autorem, ktery se zabyval aplikaci terapeutickych poznatkii do poradenské praxe,
byl také J. Kosco (1987), ktery vidi pocatek pronikani terapie do poradenského procesu
v 70. letech minulé€ho stoleti. Autor stanovuje dvé urovné poradenstvi:

Prvni Groven poradenstvi je zaméfend na konkrétni problém a jeho feSeni. Kosco
oznacuje hlavni praci odbornika jako praci s problémem prvniho stupné. Klient pfichazi
s zadosti o radu, sdm méa kompetence danou situaci zvladnout, jen mu chybi dostatecné
informace ¢i zkuSenosti. Typickym problémem je napi. jak pracovat s ditétem se
specifickou poruchou uceni, jakou vybrat stfedni Skolu dle rozloZeni rozumovych
schopnosti ditéte, apod.

Pokud klient pfichazi s problémem, na ktery pouhd rada nestaci — klient nejenze
nema dostatecné informacni ¢i zkuSenostni zdzemi, ale také jeho vnimani urcitych situaci
muze byt neptfesné ¢i zkreslené, je vhodné do spoluprace s klientem ¢i rodinou zahrnout

také prvky psychoterapeutické intervence. Role a pfistup poradce se v souvislosti s tim



méni, do popiedi se dostava vztah jako v psychoterapeutickém procesu, diky némuz se
muze klientovi podatit nahlédnout na své vzorce chovani a pifipadné je korigovat. Tento
druh probléma nazyva Kosco problémem druhého stupné. Pokud dojde ke zméné na
urovni problému druhého stupné, je mozné predpokladat, ze se situace zméni 1 na Grovni
prvniho stupné.

Dalsi oblasti, kde vidi KoS€o moznost uplatnéni psychoterapie v prostiedi
pedagogicko-psychologickych poraden je oblast vnitiniho ristu, ktera je nejsilnéji
zastoupena u adolescenttli, ktefi si diky kontaktu s odbornikem mohou upeviiovat ¢i
rozvijet napf. sebepojeti, otazku partnerskych vztahl, misto v socidlni skupiné. Apod.
Prace muize byt individudlni, ale také skupinova, kterd je pro praci s klienty

v adolescentnim véku vice obvykla.

Dle anglického psychologa W. Drydena (2008) ma poradenstvi nékolik slozek, na
nichZ je zavisla Gspésnost €1 netispéSnost intervence. Jednim faktorem je samotna osoba
poradce ¢i poradenského pracovnika, druhym je osoba klienta. V idedlnim pfipad¢, jak
autor sam naznacuje, by mél poradce spliiovat nasledujici podminky:

Osoba poradce ( by méla, pozn. autora)

- vyjadiovat ryzi pi‘ani byt klientum prospéSny

(Pokud nebude prace s klienty sycena opravdovym zijmem o né&, bude pfistup

poradce povrchni, coz bude mit na spole¢nou praci vyrazny vliv.)

- prokazovat klientam piijimdni a vuctu k nim

(Respekt a ptijimani klienth ma vyrazny dopad na vzajemnou divéru mezi klienty

a terapeutem.)

- mit schopnost naslouchat a rozumét psychické bolesti klientit 7 jejich

uhlu pohledu

(Schopnost naslouchdni a empatie je zdkladnim piedpokladem pro kazdého
poradenského pracovnika, pokud se klient nebude citit pochopen, je cely

poradensky proces vazné ohrozen.)



- mit vyborné terapeutické komunikacni dovednosti

(Dalsim dutlezitym piedpokladem poradenského pracovnika je dovednost
empatické komunikace. Pokud budeme klienty pfijimat, rozumét jim, ale
nebudeme schopni empaticky sdélit své porozuméni, nebudou dostavat klienti
potiebnou odezvu. Dovednost komunikace 1ze zdokonalovat, dle autora by méla

proto byt soucasti poradenského vycviku.)

- vycevik, ktery bude dostacujici pro prdaci s klienty

(Dle autora by kazdy poradensky pracovnik mél projit Skolenim ¢i vycvikem,
ktery je pro pisobeni v poradenské oblasti oficialné predepsany. Bez vycviku
muzeme poskytovat pouze laické poradenstvi. Autor vychdzi ze soucasné
situace ve Velké Britdnii, v nasi republice je situace jind. Pokud odbornik
nastupuje napt. do pedagogicko-psychologické poradny jako odborny pracovnik,

neni po ném vyzadovan zadny specializovany vycvik v dané oblasti.)

- osobni prednosti a nedostatky

(Poradenstvi je dle autora osobnim setkdnim mezi poradcem a klientem, tim
padem si musi byt poradce vzdy védom, co do setkani spolu se svou osobnosti
vnédsi. Dle autora je pravé toto divodem, pro¢ by mél poradce podstoupit
individudlni terapii nebo alesponl pracovat na svém individualnim vyvoji, aby

mohl co nejlépe nahlédnout na to, co do poradenského procesu vnasi.)

D4 se ftici, ze vySe zminéné¢ naroky na poradce se vnaSi republice vice
blizi narokim kladenym na osobu psychoterapeuta, ktery poskytuje psychoterapeutické
sluzby v ramci zdravotnictvi.

Naroky na osobu poradce ve zkratce shrnuje Basteckd (2009, s. 237):
,Poradenstvi ptredpoklada specializované (odborné) znalosti poradce a vztahové a
komunika¢ni dovednosti, které umoziuji znalosti pfeddvat. Potfebné komunikacni
dovednosti sestavaji z riznych podob vedeni rozhovoru a aktivniho naslouchéni.*

Naopak naroky na vzdélani psychoterapeutické uvadi Vymétal (in Bastecka 2009,
s.309): ,Kvalifikovanou psychoterapii mohou poskytovat jen lidé s patfiénym

opravnénim — vzdélavani psychoterapeutii véetné jejich praktického vycviku a supervize



je viceleté a narocné. Psychoterapeuti se v CR sdruzuji v Ceské psychoterapeutické

X ¢c

spole¢nosti CLS J.E.Purkyné.

K osob¢ poradce ¢i terapeuta se vyjadiuje ve svém vyzkumu Bruce E. Wampold
terapeuti se dle autora vyznacuji dobrou orientaci ve vyzkumu a aktivnim pfistupem k
moznostem 1écby. V ramci terapie vytvafi silné vazby s klienty bez ohledu na jejich
charakterové rysy ¢i problematiku, kvili které pfichdzeji. Dafi se jim motivovat klienty
k ptijeti 1écby a kjejich aktivni ucasti na ni. Jsou schopni vnimat a deSifrovat
emociondlni a socialni informace ze strany klientd. Jsou schopni rozpoznat a pojmenovat
klientlv Gspéch v terapii a také jsou ochotni pojmenovavat a otevirat témata, kterd brani

uspesné 1éCbe, jako napt. vztah mezi terapeutem a pacientem.

Dals§im zahrani¢nim autorem, ktery chape osobu poradce i terapeuta jako velmi
dualezity faktor v terapii je G. Coreye (1991). Dle néj je v soucasné dobé v USA trendem
zdlraznovat chovani a presvédcéeni poradce. Mnoho publikaci zabyvajicich se
vzdélavanim poradcii, zdlrazituje terapeutovu schopnost vidét, pochopit a akceptovat
sebe sama stejné tak jako ja ostatnich osob.

Tématem osobnostnich charakteristik poradct a jejich vlivem na praci s klientem
se zabyval A.W. Combs (1986 in Corey 1991), ktery realizoval studie zamétené na 5
pomahajicich profesi a na zéklad¢ vysledkt rozlisil a definoval poradce na efektivni a
neefektivni. Ze zavéri téchto studii vyplyva, Ze hlavnimi rozdily mezi témito kategoriemi
jsou schopnost empatie, vztah a nahled na sebe samé a lidskou ptirozenost, hodnotovy
systém poradce. Combsovy studie prokazaly, ze zplisob vztahovani se k témto Cinitelim
je vpiimé umere s uspéchem poradce v profesni roviné: prokazalo se, Ze efektivni
poradci se primarné€ zajimaji, jak je svét nazirdn o¢ima daného klienta. Pfevazuje u nich
obecné pozitivni presvédéeni o lidech, pficemz je vnimaji jako divéryhodné, schopné,
spolehlivé a pratelské. Maji rovnéz pozitivni smysleni o sobé samych a divéru ve své
schopnosti. Interven¢ni kroky, které ve vztahu s klientem podnikaji, jsou v souladu s

jejich vlastnim hodnotovym systémem



Klient

Také klient, ktery vstupuje do interakce s poradcem, vnasi do setkéni svou osobnost a sva

osobni témata. Dle Drydena (2008) je 1ze rozdélit takto:
- osobni bolest
(Pokud se klient rozhodne vyhledat odbornou poradenskou pomoc lze predpokladat, ze

se ocitl v takové Zivotni situaci, kterd je pro néj z n¢jakého divodu tiziva.)

- zamérné vyhledani pomoci

(Poradenstvi by mélo byt zalozeno na dobrovolnosti, nékdy se ale stava, ze klientovi bylo
doporuceno vyhledat poradenské sluzby napt. na zdklad¢é soudniho rozhodnuti. Je mozné
predpokladat, ze takovy klient bude piichazet s jinou motivaci, nez klient, ktery sluzby

vyhledal dobrovolné¢.)

- klientovy osobni zdleZitosti mohou znacné ovlivnit jeho chovdni v poradenstvi

(Je dilezité mit na mysli, ze klientovy osobni problémy mohou vstupovat a zasahovat do

procesu a vztahu mezi nim a poradcem.)

Dryden (2008) ve své publikaci pfiblizuje vyvoj, jakym proSel vztah poradenstvi a
psychoterapie ve Velké Britanii. V minulosti bylo chapano poradenstvi jako kratkodoba
intervence pro klienty, jejichZ problémy ¢i bolesti jsou ohranicené a netrvaji dlouho.
Psychoterapie byla na druhé strané¢ chipana jako dlouhodobd a byla indikovéna
Vlivem tady faktorii se vSak tato striktni hranice ¢asem zacala vytracet a oba pfistupy se
zaCaly ptekryvat. Zpusobil to pfedevsim postoj samotnych odbornikti, kteti méli problém
v praxi oddélit poradenstvi a terapii (poradenstvi miize byt dlouhodobé, terapie
kratkodobd, v terapii miZzeme pracovat s ohrani¢enym problémem a naopak, atd.). Na
zaklad¢ teéchto udalosti se na doporuceni svych ¢lent Britskd spole¢nost pro poradenstvi

prejmenovala v zafi roku 2000 na Britskou spole¢nost pro poradenstvi a psychoterapii.

V Ceské republice jsou zatim podminky pro vykonavani poradenstvi ¢i terapie

rizné, od odbornikl jsou vyZadovany jiné kvalifikacni pfedpoklady, je kladen jiny diraz



na dal§i vzdelavani. Psychoterapii hrazenou zdravotni pojistovnou miize dle zdkona
vykonavat jen odbornik s jednooborovym psychologickym vzd€lanim, doplnénym
dalsimi vycviky a atestaci z klinické psychologie. Pokud hovofime a srovnavame
poradenstvi a psychoterapii, narazime tedy vzdy na otdzku dalSiho vzdélavani. Neni
jedna o terapii v kontextu PPP, pfedpokladame, Ze ji bude vzdy poskytovat poradensky
pracovnik s navaznym psychoterapeutickym vycvikem a praktickou zkuSenosti. Tento
predpoklad je vSak spiSe na hlading teoretické nez praktické.

Dalsi vzdélavani pro poradenské pracovniky jako zvySovéani kvalifikace neni
zakotveno v Zzadném zékoné, jedna se tedy predevSim o soukromé aktivity jednotlivych

poradenskych pracovnikt, psychoterapeuticky vycvik tedy neni oficidlné vyzadovan.



S.

VYZKUM

Zvolené téma vyzkumu je do zna¢né miry ovlivnéno mou osobni zkuSenosti a

znalosti poradenského terénu. Diky tomu, Ze prevaznou c¢ast klientli tvoii populace ve

véku 6-18 let, nedilnou soucasti prace s klientem je také spoluprace s jeho zdkonnymi

zastupci — nejcastéji rodici nebo péstouny.

5.1

Vvzkumny problém

5.2

Jakym zplsobem je mozno v ramci pedagogicko-psychologické poradny pracovat
s rodinou?

Jaky casovy prostor je vramci pedagogicko-psychologické poradny préci
s rodinou vy¢lenén?

Jak je tato cCasovd dotace  vnimdna  odbornymi  pracovniky?

(dostatecna/nedostatecna)

Cile vvzkumu

Hlavnim cilem vyzkumu je zjistit, vjaké formé a rozsahu probihd v ramci

vybranych pedagogicko-psychologickych poraden v CR prace s rodinou a zda se viibec

touto problematikou poradny zabyvaji. Dale pak, jak je v kontextu PPP rodina vnimana a

kteti jeji Clenové se v pievazné vétsiné ucastni konzultaci ¢i terapeutického sezeni. Pokud

s rodinou odbornici pracuji psychoterapeuticky, maji né¢jaké nasledné vzdélani v oblasti

rodinné terapie ve formé kurzt ¢i psychoterapeutického vycviku?

5.2.1 Vvzkumné otazky

e Jakym zplsobem (v pfipad€, ze v PPP prace s rodinou probihd) jednotlivi

odbornici s rodinou pracuji, jaky zplsob prace je nejcastejsi?

e Lisi se vnimani préace s rodinou u psychologii a specidlnich pedagogt?

e Maji odbornici ze svého hlediska dostatek Casu vénovat se praci s rodinou?



e Pokud ne, jaka ¢asova dotace by dle jejich nazoru byla optimalni?

e Je prace s rodinou v kontextu PPP podobna v Praze a ve vychodoceském

kraji?

e Pokud ne, v ¢em se situace 1iSi?

e Jaké maji odbornici v PPP nésledné vzdélani (kurzy, psychoterapeutické

vycviky)?

5.3 VvzKkumny vzorek

Vyzkum jsem realizovala ve 4 poradenskych pracovistich v ramci CR. Vybirala
jsem zamérné dv€ pracovisté v ramci hlavniho mésta Prahy a dalsi dvé pracovisté
vmen$im ¢i krajském mésté. Jednim ze zamérd vyzkumu bylo porovnat situaci
v pedagogicko-psychologickych poradnach v Praze a v ostatnich méstech. Z hlediska
osobnich moznosti jsem zvolila dvé poradenska zaiizeni v ramci vychodnich Cech.

Poradenské pracovisté ve vychodoceském kraji jsem vybirala zejména podle
Casové a vzdalenostni dostupnosti. Zvolila jsem poradnu v Pardubicich a Chrudimi.
V Praze jsem volila poradny na doporuceni, dle zkuSenosti s ochotou pracovnik daného
zafizeni spolupracovat. Vybrala jsem poradnu na Praze 5 ve Stodulkach a poradenské
zafizeni v Praze 6.

Do prazskych poraden jsem na zdklad¢ poctu pracovniki (PPP Praha 5 — 17
odbornych pracovnikli; PPP Praha 6 — 13 odbornych pracovniki) zaslala celkovy pocet
30 dotaznikli. Oslovila jsem fteditele poradenskych zafizeni s prosbou a zadosti o
spolupraci.

Do vychodoceskych poraden jsem rozeslala dle po¢tu pracovnikii (PPP Pardubice
— 16 odbornych pracovnikii; PPP Chrudim — 8 odbornych pracovnikl) celkovy pocet 24
dotaznikti. Reditele jsem oslovila stejnou formou jako u prazskych poraden.

Névratnost dotaznikl byla nejvyssi v poradenském zatizeni v Pardubicich, kde se
z 16 odeslanych dotaznikt vratilo 13 (81,2%). Nasledovala Chrudim, z odeslanych 8
dotaznikli se vratily 3 (37,5%) a PPP v Praze 5 — z odeslanych 17 dotaznikt se vratily 4



(23%). Z poradenského pracoviste v Praze 6 se nevratil dotaznik zadny. Z Casovych
divodt jsem jiz neoslovovala zadné dalsi poradenské pracovisté v Praze.
Do poradenskych zafizeni ve vychodnich Cechach jsem pro dotazniky jela

osobné, ¢imz muze byt zplsobena vyssi ndvratnost praveé v téchto poradnéch.

5.4 Metody vvzkumu

Jako vyzkumnou metodu jsem zvolila dotaznik sestaveny podle potieby prace,
zaméfeny na praci srodinou v kontextu PPP. Dotaznik se skladal z kombinace
uzavienych a otevienych otazek v celkovém poctu 10. Metodu dotazniku jsem zvolila
pfevazné pro jeho mensi Casovou naro¢nost, aby pracovniky poradny v ramci jejich
pracovniho vytizeni zaméstnal na co nejkrat$i dobu. Odhadovand doba zpracovani
dotazniku byla 10-15 minut, viz ptiloha Dotaznik.

Diky tomu, ze sama pracuji v PPP a mam moznost oslovit kolegy osobn¢, vyuzila
jsem této prilezitosti a zvolila jako rozSifujici dopliikovou metodu fizeny rozhovor. Ten
jiz neprobihal se v§emi respondenty, ale se 4 ndhodné vybranymi odbornymi pracovniky
zjedné konkrétni poradny. Jediné kritérium vybéru byla odbornost — dva specialni
pedagogové a dva psychologové. Témto kolegim jsem polozila 5 dopliujicich
otevienych otazek, viz ptiloha Otazky k rozhovoru. Délka rozhovoru byla v priméru 10

minut.

5.5 Zpusob zpracovani dat

Ziskana data l1ze vyhodnotit dvéma zakladnimi zplsoby. Prvnim z nich je tzv.
prufezové vyhodnoceni napfi¢ vSemi otdzkami, tj. sjednoceni odpoveédi od vSech
respondentli vzdy u jedné otdzky, druhym je pak kasuisticky zplisob vyhodnoceni, tj.
vyhodnoceni vzdy vSech odpovédi u jedné konkrétni osoby.

Z diivodu omezeného ¢asového prostoru jsem méla moznost realizovat nasledné
jen 4 rozhovory, coz neni dostacujici pro kvalitni kasuistické zpracovani. Proto jsem se

rozhodla zvolit vyhodnoceni napiic¢ vSemi otazkami s naslednym rozborem rozhovoru.



Vzhledem k velikosti vyzkumného vzorku neni mozné data zpracovdvat pomoci
matematické analyzy, orientovala jsem se tedy na porovnani primérnych odpovédi dané
skupiny odbornika.

Dotaznik jsem si rozdé€lila do dvou ¢asti dle moznosti vyhodnoceni odpovédi.
Prvni ¢ast (otazky 1-5)jsou otazky uzaviené, na které je jednoznac¢né odpovéd’ v podobé
kvantifikované odpovédi. Tyto Ize hodnotit a zaznamenat kvantitativné. Druhéd skupina
odpovédi (otazky 6-10) jsou koncipovany jako oteviené, odpovédi je tedy nutné podrobit

analyze a nasledné interpretaci.



5.6 Analvza dat

5.6.1 Dotaznik

Do vyzkumu byli zapojeni odborni pracovnici vykonavajici profesi psychologa nebo
specidlniho pedagoga. Socialni pracovnici €1 jini zaméstnanci poradenského zatizeni
nebyli do vyzkumu zahrnuti. Pfedpokladala jsem, ze ostatni pracovnici poradny nejsou

v aktivnim pracovnim kontaktu s klientem.

1. Jaka je vaSe pracovni pozice v PPP? (psycholog, specidlni pedagog).

Prvnim faktorem, ktery jsem v dotazniku sledovala, byla profesni orientace dané¢ho
odbornika. S klientem v poradenském terénu pracuje jak psycholog, tak specidlni
pedagog, kazdy svym specifickym odbornym zplGsobem. V ramci vyzkumu jsem
zamyslela pravé tyto dvé odborné profese porovnat z hlediska piistupu k praci s rodinou.
Ze ziskaného poctu 20 dotaznikl jsem obdrzela 10 vyplnénych psychology a 10

specialnimi pedagogy.

O psychologové

50% | M spec.
pedagogové

50%




2. Jak dlouho pracujete v PPP?

Dalsi otdzka v dotazniku byla zamétena na délku praxe daného odbornika. Jedna
se o praxi v poradenském zafizeni, nebyl zde bliz8i zdjem popsat profesni vyvoj danych
pracovnikll a jejich kariérni rast, ale zaméfit se na to, jak kratkodobymi ¢i naopak

dlouhodobymi zkuSenosti dany odbornik disponuje.

Primérna délka praxe vSech respondentt je 14,2 let, z toho praxe psychologt ¢ini
11,6 let a praxe specialnich pedagogt je 17,4 let. Pokud bychom porovnali primérné
hodnoty v ramci vyzkumného vzorku, ukazuje se, Ze specialni pedagogové maji v ramci

poradenského zatizeni delsi praxi nez psychologové.

pramérna délka psychologové spec. pedagogové
praxe - celkem



3. Pracujete v Praze Ci jiném mésté?

Z celkového poctu vyplnénych 20 dotazniki bylo piijato 16 dotaznikl
z poradenskych pracovist ve vychodnich Cechach (80%), 4 dotazniky reflektuji situaci

v poradenskych zatizenich v Praze (20%).

B vychodni
Cechy

OPraha

4. Kolik Casu v ramci své pracovni doby miiZete vénovat prdci s rodinou (kolik

hodin tydné)?

Primémd pracovni doba odborného pracovnika v pedagogicko-psychologické
poradné ¢ini pfiblizn€ 42 hodin za tyden. Otazka byla zaméfena na Casovou dotaci,
kterou rodiné dany pracovnik mtize ze své pracovni doby vénovat.

Pojem prace srodinou zistdva nadadle v obecné roving€, jeho bliz§i chéapani
pracovniky je obsazeno v nasledujicich otdzkach.

Pracovnici uvadéli primérnou dobu, po kterou se praci s rodinou vénuji v rozsahu 6,9
hodin tydné. Casova dotace u psychologi a specialnich pedagogti se li§i, specialni
pedagogové uvadéli skoro dvojnasobnou ¢asovou dotaci, nez psychologové, tedy 9 hodin

tydné, zatimco psychologové uvadeéli 4,8 hod/tydné (hodnoty viz nésledujici graf).
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primérna casova psychologové spec. pedagogové
dotace - celkem

5. Je tato Casova dotace dle VaSeho nazoru dostatecna? Pokud ne, jakou Casovou

dotaci povaZujete za optimalni?

Tato otazka si kladla za cil zmapovat, zda jsou odborni pracovnici spokojeni s vyse
uvedenou ¢asovou dotaci, zda ji vnimaji jako dostateCnou, nebo by naopak uvitali vice

¢asu a prostoru pro praci s rodinou.

Jako primérnou optimalni ¢asovou dotaci stanovili pracovnici 10,3 hod/tydn€, coz je
Y4 pracovni doby. Idealné by dle odbornikii méla byt primérna ¢asova dotace pro praci
s rodinou o 3,4 hod/tydné delsi, nez je v soucasné dobé&. Také zde se ukazuje rozdil mezi
posouzenim situace mezi obéma profesemi. Psychologové uvadi jako idedlni dostacujici
casovou dotaci 7,8hod/tydné, naopak specialni pedagogové by v idedlnim ptipadé uvitali

casovou dotaci 13,2hod/tyden (hodnoty viz nasledujici graf).



primérna psychologové spec. pedagogové
optimalni ¢asova
dotace - celkem

6. Pokud s rodinou pracujete, jakym zpusobem pro sebe definujete pojem ,,prdce

s rodinou*“? Kdo by mél byt pritomen, s kym pracujete?

Tato otdzka je zaméfena na vnimani pojmu ,,prace srodinou®. Jak si jednotlivi
pracovnici pojem vykladaji. Pokud s rodinou pracuji, kdo musi byt pfitomen? Je to pouze
jeden zrodi¢i a dité, nebo je vyzadovana piitomnost obou rodici popt. zakonnych
zéastupct.

V tomto ptipad€ se vyjadfovali pracovnici pomoci slovnich komentafi. Otdzka je
sloZzena ze dvou ¢asti, prvni znich je cilend na specifikaci pojmu ,,prace s rodinou®,

druhé ¢ast otazky se zaméfuje na to, kdo by mél byt pti takové praci pritomen.

Prvni éast otazky-specifikace pojmu prace s rodinou:

e Specialni pedagogové
Vétsina specialnich pedagogli vidi nejvétsi ¢ast své prace s rodinou v konzultacich
srodi¢i nad zavéry vysetfeni ditéte. Jednd se prevazn€é o sdéleni zavéri a nasledné
informovani rodict jak se doma s ditétem ucit, jaké jsou zdsady vedeni a vychovné

postupy. Déle jsou to informace zamétené na reedukaci, napt. spravné vyuziti specidlné-



pedagogickych pomiicek. Dva specialni pedagogové zdiraziuji, ze v jejich pojeti prace

s rodinou se nejedna o terapii.

e Psychologové
Psychologové stejné jako specidlni pedagogové vnimaji praci s rodinou z jednoho
hlediska jako konzultace ¢i poradenstvi pro rodi¢e nad vysledky vysetieni ditéte, ve 3
piipadech poukazuji na praci terapeutickou. Ve 2 ptipadech chapou psychologové praci

s rodinou jako vedeni skupiny déti s ADHD a jejich rodice.

Druha ¢ast otazky-kdo by mél byt pritomen p¥i praci s rodinou

Obecn¢ se pracovnici shoduji na faktu, ze nutna je pfitomnost jednoho z rodicu, popf.
zakonného zéstupce. Nejcastéji prichazi do poradenského zafizeni dit€ bez sourozenct,
v doprovodu matky. Ve 4 piipadech se odbornici shoduji, ze pokud pfijde spolecné
s matkou 1 otec, vétSinou se jednd o ,,téz8i* vychovné obtize ditéte (doma, ve Skole), ale
efekt spolecné prace je vyrazné lep$i. Pracovat s kompletni rodinou se daii méné Casto

(oba rodice, sourozenci).

e Specialni pedagogové
3 specialni pedagogové vidi rozdil v nutnosti pfitomnosti obou rodic¢t dle dané
problematiky, kvuli které klient prichdzi. Pokud se jedna o vychovné problémy ditéte ve
Skole ¢i doma, je zde zvySena dilezitost, aby se do poradenského zatizeni dostavili oba
rodice/zakonni zastupci. Pokud se jedna o konzultaci nad vysledky vySetieni, je dle nich

dostacujici ptitomnost jednoho z rodict.

e Psychologové
Psychologové se shodovali v ndzoru, Ze vhodna je pfitomnost obou rodict a ditéte, ¢i
sourozencl. Problematiku, kvili které dit¢ do poradenského zatizeni prichazi, neuvadéli

pro piitomnost jednoho ¢i obou rodic¢t jako dilezitou.



7. Jak pracujete s rodinou (diagnosticky, terapeuticky, poradensky)? Co je naplni

vasich spoleénych setkdvani s rodinou — prosim rozved’te.

Otazkou ¢. 6 jsem zamyslela bliZze se podivat na naplii prace z hlediska psychologt a
specialnich pedagogii, pokud pracuji srodinou, jaké cCinnosti se veénuji nejcastéji?
V tomto ptipad¢ neni mozné vzhledem k velikosti vzorku zobectovat zavéry, dle mého
nazoru by bylo zajimavé tuto otazku polozit vétSimu poctu respondenti z pedagogicko-
psychologickych poraden.

Tato otdzka je slozena ze dvou Casti, prvni znich je popsana vyse, druhou ¢asti
otazky jsem se chtéla zaméfit na to, jak je vnimano poradenstvi a terapie ocima
odbornikli pravé v kontextu PPP.

Odpovédi obou skupin odbornikli se nejvice shodovaly v ramci popisu piistupu

diagnostického, nejvice se liSily v ramci popisu terapeutického piistupu.

e Specidalni pedagogové
Specialni pedagogové z 80% pracuji s rodinou poradensky, z 60% diagnosticky a

z 60% terapeuticky.

Pod pojem ,, diagnosticky pristup “ specialni pedagogové zahrnuji vyhradné vysetieni

ditéte. Odpovédi zahrnujici jinou problematiku se v dotazniku nevyskytly.

Pod pojem ,, poradensky pristup “ zahrnuji specialni pedagogové konzultace a rozbor
vySetteni:

- konzultace nad vySetfenim k volb€ povolani — nasmérovani k uré¢itému

oboru lidské ¢innosti, eventuelné vybér SS nebo VS

- konzultace nad vySetfenim $kolni zralosti — seznameni s dosazenim urovné

ke vzdélavéani, sezndmeni s moznostmi pred¢asného nastupu do Skoly —
predavani informaci a materiala pro praci s ditétem

- rozbor zavéra SPV - RR se zakonnym zastupcem, sd€leni nalezii, vyklad,

konzultace ohledné¢ mozné reedukace, metodicky vyklad nad aplikaci

specialnich pomticek a postupi, informace tykajici se skoly



Dle odpovédi specidlnich pedagogt 1ze pod pojmem ,, terapeuticky pristup ““ nalézt tii
skupiny odpovédi:

- problematika vychovnych obtizi — pokud se rodice obraci na odbornika

v otazce vychovnych obtizi, svlij ptistup hodnoti jako terapeuticky

- aplikace specidlné-pedagogickyvch postupu k rozvijeni elementdrnich

dovednosti — uplatnéni specialné-pedagogickych postupti dle Matéjcka
(Matgjcek, 1975 in Novak, 2010)

- opakovand prace srodinou — zde neni rozhodujici problematika, ale

dlouhodobost; jednd se o opakované navstévy v zatfizeni napt. pravidelné
kazdy tyden (otec, matka, popft. i prarodice) nebo piilezitostné tii az pét

setkani s rodinou.

e Psychologové

Pod pojem ,,diagnosticky pristup“ zahrnuji psychologové vysetieni ditéte, které se
zamétuje:

- na vyukové obtize (testy rozumovych ptredpokladi)

- na rodinné vztahy (vyuziti testli typu Scénotest, Bene —Anthony test,

kresba rodiny, nedokoncené véty).

Pod pojem ,, poradensky pristup “ zahrnuji odbornici:

- konzultace ohledné vychovnych a osobnostnich obtizi (disledny pftistup

rodi¢t k détem, sebeposkozovani, suicidalni pokusy)

- pravidelna setkavani s rodinou zameéfena na nacvik motivacnich technik,

spolecné smlouvy mezi rodici a détmi, apod.

V ramci pojmu ,, terapeuticky pristup“ 1ze u psychologli odpovédi rozdélit do dvou
skupin:

- pracuji terapeuticky (dle hloubky problému a zdjmu rodiny i pfipadna

terapie; rodinnd terapie; skupinova terapeutickd prace s détmi — soubézné

probihaji také rodicovské skupiny)



- nepracuji terapeuticky (s rodinou nepracuji, na terapeutické vedeni nemam

vycvik; pokud je tieba vylozené rodinnou terapii, odesilam na

specializované pracovisté, nemam zajem pracovat s rodinou)

8. Mate néjaké kurzy Ci vyceviky, které jsou zaméreny na prdci s rodinou?

Otazka byla zaméfena na monitoring piipadného dalSiho vzdélavani odbornikt
v oblasti prace s rodinou ve form¢ kurzi ¢i psychoterapeutickych vycviki.

Ukazalo se, ze nasledné vzdélani v rodinné problematice nema 60% odborniki, 40%
oslovenych poradenskych pracovnikii rozSifujici vzdélani v dané problematice
absolvovalo. Z toho je 80% specialnich pedagogii a 20% psychologli. Ve vétsing piipadii
se jedna o predndsky, semindie ¢i nasledné kurzy zaméfené na praci s rodinou, dva

pracovnici aktuadlné navstévuji psychoterapeuticky vycvik v rodinné terapii v Liberci.

Absolvované kurzy: Ostrov rodiny (PhDr, Z. Rieger)
Rodina v procesu zmény (PhDr. H. Vyhnalkova)
Rodinna terapie (PhDr. Z. Rieger)

Vycvik rodinné terapie (Chvala, Trapkova)

M pracovnici bez
dalsiho
vzdélani

O pracovnici s
dalSim
vzdélanim




20%

@ specialni
pedagogové

O psychologové

9. Dostavdte zpétnou vazbu o pripadnych zméndch v rodinném systému? (od déti,

rodicu, naslednych zarizeni). Pokud ano, jakou?

Tato otazka byla zaméfena na spolupraci poradenskych pracovnikli srodi¢i a
zafizenimi Ci institucemi, ve kterych se klient pohybuje (Skola, OSPOD, socialni kurator,
apod.). Pokud je navstéva rodiny kratkodoba, jednorazovd, ma odbornik moznost
dozvédét se o u€inku intervence, pokud ano, od koho nej¢astéji.

V dotazniku pracovnici shodné¢ uvadi, ze pokud se jedna o dlouhodobou spolupraci
s rodinou, dostavaji informace o pfipadnych zménach piimo od klientii (rodict, déti).
Pokud se jedna o spolupraci s ostatnimi zafizenimi, na prvnim misté dostavaji informace
ze Skoly, pokud je mezi poradnou a Skolou dobra komunikace. Od ostatnich zatizeni
zpétnovazebné informace nepfichdzeji, pokud pracovnik informaci o ptfipadné zméné
potiebuje, musi bud’ oficidln¢ zazadat patti¢nou instituci, nebo pozadat rodice o zpravu ¢i

sd€leni, jak v zafizeni spoluprace probiha.

10.V ¢em je dle vas nejvétsi piinos &i naopak nejvétsi omezeni prdace s rodinou v

kontextu PPP?

Touto otdzkou jsem chtéla zjistit, jak jednotlivi pracovnici vnimaji moznosti
poradenského zatizeni pfi praci s rodinou. Zda je v rdmci nastaveni podminek poradenské

prace v CR moznost se rodin¢ dostatecné vénovat, nebo zda naopak vidi v ramci této



problematiky omezeni. Poradenské zafizeni je i ze strany odbornikdi vnimano prvotné

jako zaftizeni diagnostické, na dlouhodobé vedeni klientli nejsou pracovnici dostatecné

vzdélani a nemaji ani dostatecny Casovy prostor.

Odpovédi psychologli a specialnich pedagogii se v mnoha bodech shodovaly, nebudu

proto rozdélovat odpovédi dle téchto dvou kategorii, ale rozdélim je na zaklade piinosu a

%

omezeni napfi¢ o

Prinos:

dbornymi skupinami.

- posileni diivéry rodiny v instituci

- bezplatné, pristupné sluzby (coz miize byt i omezeni, klienti
nemaji dostate¢nou motivaci k praci)

- povédomé — rodie se obraci na PPP, znalost zafizeni klienty 1
odbornou vetejnosti

- vets$i a SirSi moznost poznani problému a ptisobeni

- predani odbornych poznatkti o problémech ditéte, ale 1 o
zpusobech pomoci

- pres prvotni zakazku sméfovanou vétSinou k obtizim v uceni je
mozné navazat srodi¢i vztah (rodic sdavérou sve&ii 1 jiné
problémy)

- prvni zachytny bod pro rodice, ktefi by jinak do zddného zatizeni

nepfisli

Poradenské zatizeni poskytuje pro praci s rodinou mnoho vyhod. Je dle pracovnikli

snadno dostupné, bezplatné, povédomé, klienti maji v zatizeni ¢i konkrétniho pracovnika

divéru. Diky tomu muze slouZit jako prvni pracovisté, které klient navstivi.

Poradenské zatizeni ma pro praci s rodinou také jista omezeni, jsou to zejména:

Omezeni:

- mald casova dotace, velkd riznorodost Setfeni (mozna
specializace)

- malo se zapojuji otcové — muzi, pokud se zapoji vSichni, maji
snahu, pak je efekt velky

- neni kapacita — ¢asu i lidi na dlouhodobou RT

- malo ¢asu, mensi moznost dlouhodobého plisobeni



- nedostatek ¢asu, velké mnozstvi klientt

- relativné kratky kontakt formou navstévy, ale proto se jednd o
pracovisté poradenské a ne terapeutické

- ¢asové omezeni ze strany rodici i PPP

- predn¢ diagnostické zafizeni, neni prostor pro jiny druh prace

- nedostate¢né vzdélani pro praci s rodinou

- motivace rodicl — vétSinou nepifichazi sami, ale jsou ,,poslani*
Skolou, uciteli

- nedostateény ¢asovy prostor, neni specializace, délame vSechno,
neni ¢as na jeden problém

- poradna neni ur€ena na prvnim misté pro praci s rodinami (tuto

napln maji jina zatizeni)

Jako nejvétsi omezeni pro piipadnou dlouhodobéjsi spolupraci s rodinou vidi
odbornici nedostatek ¢asu. Ten mize byt zptisoben velkou pestrosti problematik, které se
v PPP objevuji, velkym mnozstvim klientli, ¢asovym omezenim na strané¢ rodiny,
nedostatenou motivaci ze strany rodicl, zaméfenim pracovisté (poradenské ne

terapeuticke).

5.6.2 Rozhovor

Strukturu a otazky k fizenému rozhovoru jsem sestavila po analyze a vyhodnoceni
dotazniku. Z divodu snizené dostupnosti poraden v Praze a absenci srovnavani poraden
v Praze a menSich méstech jsem volila respondenty z poradenskych zafizeni ve
vychodnich Cechach. Zamérem bylo oslovit ke spolupraci 5 odbornych pracovniki,
k dal§imu rozhovoru se mi podatilo ziskat pouze dva poradenské pracovniky. Ostatni
odbornici z ¢asovych divoda dalsi spolupraci odmitli. Jsem si védoma faktu, Ze rozhovor
bude slouzit jen k dokresleni zkoumané problematiky, v takto omezeném mnozstvi neni
mozné vyvozovat jakékoli zavery.

Na zakladé¢ dotaznikovych otdzek jsem sestavila otdzky k navaznému fizenému
rozhovoru. N¢které otazky se opakuji proto, Ze jsem v dotazniku dostala pouze stru¢né

odpovédi, které se zamyslené problematiky jen lehce dotykaji. Rizeny rozhovor tedy



bude zaméfen na detailngjsi popis a rozvedeni nékterych dotaznikovych otazek. Uplny
ptepis rozhovorti uvadim v ramci piiloh.

Diky zaneprazdnénosti pracovnikii jsem rozhovor koncipovala tak, aby narusSoval
béZny chod poradenského zafizeni co nejméné, jeho trvani jsem odhadovala maximalné
na 10 min. Rozhovor probihal v pracovné dané¢ho odbornika v rdmci doby, kterou mé¢l
vyc¢lenénu na psani zprav a dal$i administrativni ¢innosti. Zaméfila jsem se pirevazné na
detailn&jsi popis pracovni naplné dané¢ho odbornika z hlediska préace s rodinou a ptipadna
doporuceni ohledné€ zkvalitnéni sluzeb pro klienty.

Prvni rozhovor probihal se specialnim pedagogem. Kolegyné, kterd je v poradenském
zafizeni v souCasné dobé¢ druhym rokem, jest¢ pfed zahajenim rozhovoru uvadi, ze
z pracovniho hlediska si v urcitych situacich stale nent jista.

Hlavni pracovni ndpli v ramci prace srodinou u dané odborné pracovnice
predstavuje konzulta¢ni Cinnost s rodi¢i nad vysledky vySetfeni ditéte. Z Casového
hlediska neni mozné podat rodi¢lim veskeré potiebné informace ke kvalitni domaci praci
s ditétem.

M¢éné casto se rodice obraceji s vychovnymi problémy. Tomu se déje vétSinou
v ramci konzultaci na Skolach (kazdy pracovnik ma ptidéleno ur¢ité mnozstvi Skol, kam
pravidelné dochazi na pfedem avizované konzultacni hodiny; béhem nich ho mohou
vyhledat déti, ucitelé ¢i rodice a zaméfit se na jejich aktudlni problém), kde se zpravidla
objevuje prave problematika vychovnych obtizi.

Terapeuticky s rodinou nepracuje, nema psychoterapeutické vzdélani.

Pokud by byla dostate¢na casova dotace, v rdmci doporuceni pro praci s rodinou
méla kolegyné mnozstvi ndpadl, jakym zptsobem klientim popt. rodi€lim poskytnout
dostatek informaci a poznatkli, pfevazné zaméfenych na problematiku specifickych
poruch uceni. Je to napt. preventivni kurzy pro rodice, prednaskova c¢innost, efektivni

zpusoby reedukace,atd.

Druhy rozhovor probihal s psycholozkou, ktera je v poradenském zafizeni 5.
rokem. S rodinou pracuje.

Nejvétsi casovou dotaci pii praci srodinou vénuje dana pracovnice c¢innosti
diagnostické, konzulta¢ni a poradenské. Pristup konzultacni chape jako sd€leni vysledka
z vySetfeni a néasledna opatfeni, které ztoho plynou. Jako poradensky piistup vnima

opakovanou praci s rodinou ptevazné nad problematikou vychovnych obtizi. Diagnostika



je v ramci prace s rodinou vnimana jako metoda, zamétujici se na aktudlni psychicky stav
ditéte a vztahy v rodiné, ptevazné v rozvodové situaci. Terapeuticky nepracuje.

Pokud by byla dostatecna ¢asova dotace, také oslovena pracovnice by ¢as vyuzila
pro zkvalitnéni sluzeb pfevazné ve formé skupinovych terapii pro déti a rodice,

prednaskovou ¢innost, skupinové terapie pro nastavajici rodice,...

Obe¢ pracovnice se shoduji na faktu, Ze s rodinou v kontextu PPP pracuji prevazné
diagnosticky, poradensky a ve form¢ konzultaci. Na psychoterapeutickou praci nemaji
pottebné vzdélani, i kdyz po nich formaln¢ neni vyzadovéno, timto zptsobem s klienty

nepracuji.



6. DISKUSE

Diplomova préace byla zamétena na odborné poradenské pracovniky a jejich napli
prace vzhledem k tématu prace s rodinou. Jak jsem jiz poznamenala vySe, rodinu vnimam
jako zédsadni soucast zivota kazdého jedince, kterd svym vlivem clovéka formuje, utvari,
vtiskuje mu svou Zivotni realitu.

I v bézném Zivoté se v nasem okoli setkdvame s kamarady, zndmymi, ktefi svym
dostupnym zplsobem fe$i partnerské problémy, problémy s détmi rtzného véku,
mezigeneraéni problémy. Da se fici, ze kazdy clovék se v zivoté¢ vicekrat setkal
s problematickou situaci, ktera souvisela s jeho ptivodni rodinou a velmi ¢asto se prenasi
do rodiny soucasné.

Z vysledkli diplomové prace je mozné konstatovat, ze v radmci oslovenych
pedagogicko-psychologickych poraden prace s rodinou probihd. S rodinou pracuji obé
skupiny odbornikli — psychologové i specialni pedagogové.

V ramci dotazniku byly prvni tfi polozené otdzky ,uvodni“, stématem prace
bezprostiedné nesouvisely. Prvni otazka, ktera se k tématu prace piimo vztahovala je

otazka €. 4 a dale pak vSechny nasledujici.

4. Kolik casu v ramci své pracovni doby miiZete vénovat prdaci s rodinou (kolik

hodin tydné)?

Casova dotace pro praci s rodinou je dle vysledki diplomové prace nedostateéna
jak z hlediska specialnich pedagogti, tak psychologli. Priimérné¢ pracovnik s rodinou
stravi 6,9 hod/tydné, coz Cini ptiblizn€ 27,6 hod/mésic. Tento vysledek nekoresponduje
se zavéry IPPP kdy zanalyzy zaméfené na cinnosti pedagogicko-psychologickych
poraden a ostatnich Skolskych poradenskych zafizeni, kterou realizoval v roce 2008,
vyplyva, ze pifiméa prace srodi¢i tvori 14,1% piimé pedagogicko-psychologické a
specidln¢ pedagogické Cinnosti (1 pracovnik ji vénuje primérné mesicné 14,7hodiny).

Vysledky mohou byt ovlivnény malym vyzkumnym vzorkem ¢i jinym vykladem
pojmu préce s rodinou popi. rodi€i jednotlivymi pracovniky. IPPP sledoval pfimou praci
s rodi¢i, kam napt. neni zahrnuta diagnostika ditéte. Tento fakt mohl ptispét k vyraznému

hodinovému rozdilu. Pracovnici z oslovenych poraden vramci diplomové prace



diagnostiku ditéte berou jako soucast prace s rodinou, proto mize byt vysledna primérna

Casova dotace v jejich pojeti vyssi.

5. Je tato casova dotace dle VaSeho ndazoru dostatecna? Pokud ne, jakou casovou

dotaci povaZujete za optimalni?

Ukazalo se, Zze ob¢é skupiny pracovniki vnimaji c¢asovou dotaci jako
nedostate¢nou. Optimalni primérny ¢asovy prostor pro praci s rodinou by mohl byt
10,3hod/tydn€, coz €ini ptiblizn€ 41,2 hod/mési¢né, tedy zhruba o 13,6 hod/mési¢né vice,
nez jak je tomu v soucasné dob€. Rozdily se ukdzaly mezi skupinou psychologi, ktefi
jako optimalni ¢asovou dotaci pro praci srodinou vnimaji 7,8 hod/tydné, specialni
pedagogové za idedlni ¢asovou dotaci povazuji 13,2 hod/tydné.

Tento rozdil mize byt zplisoben odliSnym vniménim pojmu ,prace s rodinou™ u
jednotlivych skupin odbornikti. Je mozné, ze psychologové tento pojem chépou v uzsim
slova smyslu (rodinna terapie, rodinné poradenstvi) na rozdil od specialnich pedagog,
kteti oznacuji pojmem prace s rodinou jakykoli kontakt s rodici.

Vysledky mohou byt také ovlivnény celkovou situaci v poradenskych zatizenich, kdy
ze zaveéru analyzy IPPP vyplyva, ze nejvice jsou odborni pracovnici v PPP zaméstndvani
individudlni diagnostikou zakd, kterd tvoii piiblizné 53% z celkového poctu pifimé

pracovni ¢innosti. Na ostatni ¢innosti jim v takovém piipad¢ zbyva méné Casu.

6. Pokud s rodinou pracujete, jakym zpitsobem pro sebe definujete pojem ,,prdce

s rodinou“? Kdo by mél byt pritomen, s kym pracujete?

Zadani se ukazalo jako ne pfili§ vhodné, vétSina respondenti zacala odpovidat ihned
na druhou c¢ast otazky, diky Cemuz ziistala prvni Cast otdzky ve vétSin€ piipada
zodpoveézena jen velmi struéné. Pokud je otdzka sloZzena ze dvou cCasti, je mozné, Ze si
respondent vybere jen jednu z nich, na kterou odpovi a druhou ¢ast opomene. LepSim
zpusobem, kdy se dozvime vice informaci, které jsme chtéli znat, by pravdépodobné bylo
klast krat$i nerozvétvené otazky.

U specidlnich pedagogi a psychologli se ukdzalo rozdilné vniméani pojmu prace
s rodinou. Ob¢ skupiny odbornikli vnimaji jako jednu ¢ast prace konzultace s rodici.

Specidlni pedagogové ji uvadi jako stézejni oblast setkdvani a prace s rodici,



psychologové mimo to uvadi navic Cinnost poradenskou a terapeutickou, ktera se
v odpovédich specidlnich pedagogii k této otazce nevyskytovala.

Je mozné, ze speciadlni pedagogové nerozdé€luji pro svou praci poradenstvi a terapii,
vSe zahrnuji pod pojem konzultaéni ¢innost.

Ve druhé¢ casti otazky se ukazuje, ze na konzultace se vétSinou dostavi pouze jeden
z rodi¢li. Dle specidlnich pedagogii je to dostacujici v pfipad€ konzultaci nad vysledky
vysetieni, v piipad¢ vychovnych problémil je pfitomnost obou rodicti velmi diilezita. Do
poradenského zafizeni se v nejCastéjSim piipad€é dostavi klient v doprovodu matky,
pritomnost otce nebyva obvykla. Pokud se vSak otec dostavi, vysledky intervence jsou
dle nekterych oslovenych odbornikil vyrazné lepsi.

Dle psychologli nezalezi na problematice, se kterou klient pfichazi, vzdy je zadouci

pfitomnost obou rodict.

7. Jak pracujete s rodinou (diagnosticky, terapeuticky, poradensky)? Co je ndplni

vasich spole¢nych setkdvani s rodinou — prosim rozved’te.

Z vysledkt prace vyplyva, ze v ramci pedagogicko-psychologickych poraden se
s rodinou pracuje tfemi zpiisoby, které jsem pro ucely prace nazvala a rozdélila jako
pfistup diagnosticky, poradensky a terapeuticky. Sami odbornici pod pojem
»diagnosticky* pfistup zahrnuji diagnostiku ditéte, pod pojem ,poradensky pftistup*
poradenska doporuceni ohledné vychovného pfistupu k ditéti. Pod pojmem ,,terapeuticky
pristup* zahrnuji specidlni pedagogové dlouhodobéjsi praci s rodinou v ptipadech
vychovnych obtizi, psychologové pod timto pojmem rozumi rodinnou terapii. Nejvetsi
Casova dotace je vénovana pristupu diagnostickému, poté poradenskému a nejméné casto
pracuji odbornici s rodinou terapeuticky.

Dle vyzkumu IPPP tvofi prace s rodi¢i celkem 14,1% piimé odborné prace (1
pracovnik ji primérné mésicné veénuje 14,7hodiny). Tato oblast je dale délena do 5
kategorii dle poskytovanych sluzeb. Nejcastéji poskytovanou sluzbou jsou jednordzové

individudlni konzultace (témét 75% prace s rodici). Obsahem konzultaci jsou vétSinou

informace o vysledcich vySetfeni, poradenské konzultace o moznostech a postupech pfii
feSeni obtizi déti, nacvik dovednosti ptipadné¢ doporucovani literatury souvisejici

s aplikaci téchto postupil v domacim prostiedi.



Na druhém misté z hlediska Cetnosti je opakované individudlni vedeni rodict,

pfipadné terapeutickd prace s celou rodinou (20,5% piimé prace srodi¢i = 3,1

hod/mé&sicné na jednoho pracovnika).
Skupinové préci s rodi¢i vénuji pracovnici v poméru k ostatnim ¢innostem velmi

malo Casu (napt. prednasky, besedy, ucast na tfidnich schiizkach ve Skoléch, aj.)

8. Mate néjaké kurzy Ci vycviky, které jsou zaméieny na praci s rodinou?

Pokud odbornici pracuji vramci své pracovni napln€ s rodinou formou rodinné
terapie, vysokoskolské vzd€lani neni schopno je plné¢ vybavit kompetencemi potiebnymi
ke kvalitnimu vykonu, je tfeba dalSiho vzdélavani v této oblasti. Pokud poradenska
zatizeni nabizi v rdmci svych sluzeb rodinnou terapii €i terapeutické rodicovské skupiny
poradnach), piedpokladala jsem, ze vétSina pracovnikli bude mit absolvovano nasledné
vzdélani v podobé kurzii ¢i vycvikl orientovanych na rodinnou problematiku.

Psychologové spolupracuji cCastéji s klienty napf. vradmci krizové intervence,
rozvodového fizeni, nebo diagnostikuji aktudlni psychicky stav ditéte a vztahy v rodiné
pro potteby soudu. Na zakladé¢ tohoto faktu jsem piedpokladala, Zze se setkavaji
s rodinnou problematikou vice neZ specialni pedagogové, proto naslednych kurzi ¢i
vycviki absolvuji vice.

Z vysledkt prace vyplyva, ze dalsi vzdélavani absolvovalo 40% pracovnik, z toho je
80% specialnich pedagogti a 20% psycholog.

Vysledky mohou byt ovlivnény omezenym vyzkumnym vzorkem, kdy jsem méla
ptfistup pouze k pracovnikim ze tii poradenskych zafizeni. Je mozné, Ze situace
v hlavnim mésté je jina, je zde vice moznosti, co se tyce vzdélavacich akci, vzdélani je
zde dostupnéjsi. Bohuzel v tuto chvili nemam moznost tento piedpoklad jakkoli dolozit.
V tomto ohledu by bylo mozné ptipadné navézat ¢i stavajici praci rozsifit.

Rozdil v nésledném vzdélavani mezi psychology a specidlnimi pedagogy je mozné
pojmout z hlediska dosavadni praxe v PPP. Mezi oslovenymi odborniky byl rozdil
v délce praxe (specialni pedagogové pramérné 17,4 let; psychologové primérmé 11,6 let),
je tedy mozné, Ze speciadlni pedagogové stihli za 1éta v PPP absolvovat do této chvile vice

vzdélavacich aktivit nezli psychologové.



9. Dostavite zpétnou vazbu o piipadnych zméndch v rodinném systému? (od déti,

rodici, ndslednych zavizeni). Pokud ano, jakou?

Ukazuje se, ze v otazce zpétné vazby a spoluprace s naslednymi zafizenimi je
velmi dilezitd komunikace mezi poradenskymi pracovniky a Skolou klienta popf.
navaznymi institucemi. VéEtSinou si dle potfeby musi pracovnik informace o zménach ¢i

spolupraci s klienty od ndvaznych zatizeni vyzadat, zpétna vazba nepiichazi automaticky.

10. V ¢em je dle vas nejvétsi piinos ¢i naopak nejvétsi omezeni prdace s rodinou v

kontextu PPP?

Nejvétsim prinosem poradenského pracovisté se ukazuje jeho snadnéd dostupnost,
bezplatnost, znamost (mezi klienty 1 odbornou vefejnosti). Naopak jako omezeni
pracovnici vnimaji hlavné nedostatecny ¢asovy prostor, velké mnozstvi klient a velkou
variaci problematik, se kterymi ptichazi.

V ptipad¢ zvySené cCasové dotace byla vétSina pracovnikli oteviena novym
moznostem prace s klienty formou vedeni besed, pfednasek, kurzl, preventivni prace
srodinou ve formé¢ setkdvani rodi¢h cCekajicich na piichod ditéte do rodiny, rodici
s predskoléky, détmi v mladsim Skolnim véku, star$im Skolnim veku, atd.

A to jak =zhlediska specialné pedagogického (prevence SPU, kurzy
grafomotoriky, besedy o speciadlné-pedagogickych pomiickach), tak z hlediska
psychologického (terapeutické skupiny pro budouci rodice, pirednaSky zaméfené na

vychovné strategie, aj.).

Omezeni nevidim v nedostatecné invenci, nezdjmu ¢i rigidit¢ odbornych
pracovnikl dale se vzdélavat a zkvalithovat poskytované sluzby klientim, spiSe je to
nedostatek casu, diky pfevazujici orientaci poradenskych zafizeni diagnostickym

smeérem.

Pravé kvuli nezastupitelné roli rodiny v naSich Zivotech povazuji z odborného

hlediska praci srodinou jako jednu ze stéZejnich oblasti. Diky tomu, Ze pracuji



v poradenském zafizeni, myslim si, Ze rodinna problematika na plidu pedagogicko-
psychologickych poraden nesporné patfi.

Jak se v diplomové praci ukazuje, neni tento piedpoklad zcela naplhovan.
Odborni pracovnici z poradenskych zafizeni, které jsem oslovila, se shoduji na jednom:
prace s rodinou je dulezita, v kontextu PPP vSak neni dostatek ¢asu a prostoru rodiné se
dle jejich potieb vénovat. DalSim faktorem, ktery se na této situaci podili, je nedostatecné
vzdélani pracovnikil v rodinné problematice. Casteéné by tento problém mohla vyfesit
pfipadna specializace, kterou v dotaznicich i rozhovorech odbornici zminovali. Pokud by
v poradenském zafizeni byl uréen kompetentni odbornik vzdélany v oblasti rodinné
psychoterapie, ktery by se specializoval na préaci s rodinou, bylo by zatizeni schopno
klientim poskytnout odpovidajici sluzby.

Z hlediska teoretického a praktického je viditelny rozdil v ndplni prace
poradenskych pracovnikd. V souladu s vyhlaskou, kde je vycet diagnostickych sluzeb
zastoupen skoro ve stejném pomeéru jako vycet sluzeb intervencnich (€1 terapeutickych)
by méla byt zachovana rovnovaha i1 na praktické urovni, tedy v poradenskych
pracovistich. V soucasné dob¢ je vSak naprostd vétSina prace poradenského pracovnika
orientovana diagnosticky (v souladu s vyzkumem Institutu z roku 2008), z ¢asovych
divodi jiz neni prostor na préci terapeutickou.

Prace srodinou v kontextu pedagogicko-psychologickych poraden probihd, ale
v omezeném rozsahu. Dilezitym faktorem, ktery jisté pfispiva k tomu, Ze pedagogicko-
psychologické poradny nejsou primarné orientovany na rodinnou problematiku, je
existence navaznych zatizeni v siti socidlnich sluzeb ob¢aniim. Jsou to na prvnim misté
poradny pro rodinu a mezilidské vztahy, dale pak neziskové organizace zameétujici se
napf. na sanaci rodiny, pomoc péstounskym rodindm, atd. V dané lokalité velmi zaleZi na
spolupraci vySe zminénych zafizeni a vzdjemné informovanosti o poskytovanych

sluzbach.



7. ZAVER

Prace srodinou vramci pedagogicko-psychologickych poraden probihda, dle
oslovenych odborniki je vy¢lenéna ¢asova dotace pro praci s rodinou nedostacujici.

V ramci PPP se srodinou pracuje diagnosticky (vySetfeni ditéte), poradensky
(poradenskd ¢i konzulta¢ni Cinnost nad vysledky vysSetfeni ditéte; opakovana setkani
s rodinou pfevdzné v piipadé¢ vychovnych problémti — vychovny styl rodic¢u, prace
s motiva¢nim systémem, a jin€) a terapeuticky (rodinné terapie).

Vétsina oslovenych odbornikii (60%) neabsolvovala nasledné vzdélavaci kurzy ¢i
vycviky v rodinné psychoterapii.

Jako nejvétsi piinos poradenského zatfizeni pro praci s rodinou vnimaji pracovnici
jeho snadnou dostupnost, znamost mezi klienty i odborniky, bezplatnost, diky
dlouhodobému vedeni klientll se buduje vzajemnd divéra, zafizeni byva prvni instituci,
kterou klient navstivi. Naopak jako omezeni prace s rodinou v poradenském procesu
vnimaji pracovnici zejména nedostateCnou Casovou dotaci, velkou pestrost problematik,
se kterou klienti ptichazeji, velky pocet klientli, pfedn¢ vnimaji PPP jako diagnostické
zafizeni.

Pokud by méli pracovnici dostatek prostoru pro praci s rodinou, vétSina z nich by
rozSifila svou pracovni naplit zejména o prednaskovou cinnost, porddani kurzi pro

rodice, skupinovou terapii pro rodice a déti, pro adolescenty.



SOUHRN

Predkladand diplomova prace se vénuje problematice prace s rodinou v kontextu
pedagogicko-psychologickych poraden v ramci CR.

Toto téma jsem si zvolila na zéklad¢ znalosti poradenského terénu a na zaklade
zajmu o rodinnou problematiku.

Vychazela jsem zptedpokladu, Ze i kdyz jsou pedagogicko-psychologické
poradny orientovadny prvotné na détskou klientelu, ve vétSin€ piipadii se odbornici

setkavaji 1 s dalSimi rodinnymi ptislusniky-pievazné rodici, se kterymi dale spolupracuji.

V teoretické Casti se zabyvam bliz§im pohledem na rodinnou terapii a jeji vyvoj u
nas a ve svété. Uvadim zakladni instituce v rAmci CR, kde je mozné se v rodinné terapii
vzdélavat 1 soucasné odborniky, ktefi se otazkou rodinné terapie zabyvaji.

V névaznosti na psychoterapii dale vymezuji vyvoj poradenstvi ve svété a v rdmcei
CR. Také vtéto kapitole jsou uvedeni odbornici, ktefi k vyvoji psychologického
poradenstvi u nds vyznamné piispéli.

V dal§im oddile je vymezena oblast diagnostiky rodiny v ramci PPP, jeji moZnosti
a vystupy pro pracovnika a klienta. Zamétuji se pfevazné na nejcastéji pouzivané
diagnostické metody.

Nasleduje kapitola zaméfend na zakotveni pedagogicko-psychologického
poradenstvi v soudasné legislativé CR. Obsahuje naplii prace odbornych pracovniki
stanovenou ve vyhlasce ¢.72/2005 Sb. a dalsi sluzby, které poradenska zatizeni klientim
nabizi.

Déle se v praci vénuji zakladnimu vymezeni pojmu psychoterapie, poradenstvi a
jejich vzijemnému vztahu. Dokladdm pohled zahrani¢nich odbornikl, ktefi se touto

problematikou zabyvaji.

Vyzkumna ¢ést prace se zaméefuje na zmapovani prace s rodinou v kontextu PPP,
konkrétng v poradenskych zafizenich v Praze a vychodnich Cechach. Kladla jsem si
nasledujici vyzkumné otazky:

e Jakym zplsobem (v pifipadé, Ze v PPP prace s rodinou probiha) jednotlivi

odbornici s rodinou pracuji, jaky zpisob prace je nejcastejsi?



e Lisi se vnimani prace s rodinou u psychologii a specialnich pedagogti?

e Maji odbornici ze svého hlediska dostatek casu vénovat se praci s rodinou?

e Pokud ne, jaka casova dotace by dle jejich nazoru byla optimalni?

e Je prace s rodinou v kontextu PPP podobna v Praze a ve vychodoceském
kraji?

e Pokud ne, v ¢em se situace 1iSi?

e Jaké maji odbornici v PPP nasledné vzdélani (kurzy, psychoterapeuticke

vycviky)?

Jako vyzkumnou metodu jsem zvolila dotaznik, ktery byl slozen z 10 otazek
formulovanych pro ucely prace. Prvnich 5 otazek bylo uzavienych, nasledujichich 5
otazek bylo otevienych, s oekavanim komentafe ze strany odborniki. Dotaznik byl
doplnén o rozhovory (RR) s oslovenymi pracovniky.

Do vybranych poraden jsem zaslala dotaznik s oficidlni Zadosti a prosbou o
spolupraci. Z celkového poctu 54 odeslanych dotaznikl se zpét vratilo 20, ty byly dale
analyzovany. Diky faktu, Ze jedno zoslovenych poradenskych pracovist v Praze
nedodalo zadné vyplnéné dotazniky, nemohl byt realizovan zamér porovnat situaci
v poradenskych zatizenich v Praze a ve vychodnich Cechéach.

Vyplnéné dotazniky jsem rozdélila podle odbornosti pracovnikli na dvé skupiny —
psychologové, specialni pedagogové a odpoveédi z obou téchto skupin jsem navzijem
porovnavala. Ziskané vysledky bylo mozno ¢aste¢né porovnat s vyzkumem IPPP, ktery
byl realizovan v roce 2008, publikovan pak vroce 2009 v periodiku Pedagogicko-
psychologické poradenstvi, a byl zaméfen na analyzu Ccinnosti v pedagogicko-
psychologickych poradnéch a dalSich Skolskych zatizenich.

V souladu s vyhlaskou ¢. 72 Sb. 2005 se potvrdilo, Ze v ramci poradenskych
zatizeni probihd i prace s rodinou. Lze ji rozli$it na ¢innost diagnostickou, poradenskou a
terapeutickou. Stejn¢ jako v analyze IPPP zroku 2008 se i zde ukazuje, ze pracovnici
poraden se v n¢jvyssi mife vénuji diagnostice (s détskym klientem), na nasledné
konzultace, poradenstvi €i terapie s rodinou nemaji dostateCny Casovy prostor. Déle se
ukazuje, ze vétSina oslovenych odbornik (60%) nemd ndsledné vzdélani v odlasti
rodinné terapie ve formé kurzii ¢i psychoterapeutického vycviku.

Psychologové a specialni pedagogové v ramci vyzkumu vnimali praci s rodinou

obdobné, ob¢ skupiny pracuji diagnosticky, poradensky a terapeuticky, rozdily byly jen



v oblasti cCasové — kolik casu travi dand skupina odbornikli napf. poradenstvim,
diagnostikou nebo terapii.

Ukazuje se, Ze obé skupiny pracovnikli vnimaji casovou dotaci pro praci s rodinou
jako nedostate¢nou. Navrhovanym opatfenim z jejich strany je napt. specializace, kdy by
byli na pad€¢ PPP specializovani odbornici v konkrétnich problematikach (napf. rodinna
problematika, problematika ptedSkolniho véku, atd.).

Pokud by byla ¢asova dotace pro praci s rodinou vyssi, odbornici by ji vyuzili
zejména pro predndskovou Cinnost, pofadani kurzi pro rodice (vychovna problematika,
vhodné zpiisoby reedukace, grafomotorické kurzy, a jiné) a skupinovou préci s rodici a

détmi.
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PRILOHY:

Priloha 1: Doslovny prepis rozhovoru s poradenskvym pracovnikem-

specidlnim pedagogem

1. Co piesné chapete pod pojmem prdce s rodinou?
Rodi¢tim se sd€luji zplisoby vyuky a informace, jak provadét reedukaci.
V ramci konzultaci — pokud maji rodi¢e problém napt. diagnostikovana SPU, doporucené
ptistupy nefunguji, znovu se obrati na odbornika. Bohuzel je na v§e malo ¢asu.
Naplin prace s rodinou-vySetfeni ditéte min 1 hod, poté konzultace srodicem — vse
spravné¢ podat, vysvétlit, aby to pomohlo ditéti
- konzultace ohledné¢ vysledki vySetieni
- s rodi¢i probihaji konzultace i na Skole, ohledné chovéani i problému
s u¢enim
- vétSinou chodi matky s détmi, nékdy chodi i otcové — malokdy vSichni
spolecné
Vychovné problémy fesim malokdy, nejvice se objevuji pti konzultacich na Skole
2. Pracujete s rodinou terapeuticky?
Ne, nepracuji, ani na to nemam vzdélani. V ramci své prace se s rodinou setkavam hlavné

pfi konzultacich.

3. Probiha u Vas v poradné skupinova prdce s détmi, popr. rodici?

Ixro¢né se realizuje kurz grafomotoriky — pfitomni jsou rodice s détmi

4. V pripadé dostatecné cCasové dotace, jaké cinnosti s rodinou si u vds v
poradné umite predstavit?

Doporuceni: pokud by bylo vice casu, Slo by realizovat reeduka¢ni kurzy pro

rodi¢e — informace o moznych pomiickach

preventivni kurzy pro rodice predSkolakt, Skoldkl 1 teprve nastavajici rodice —

vychovné styly, ptistup k ditcti



- na rodi¢e nemé ani Skola moc Casu, ucitelé chodi na vzdélavaci kurzy

potadané poradnou, ale prostupnost informaci smérem k rodictim chybi

Priloha 2: Doslovny prepis rozhovoru s poradenskvm pracovnikem-

psychologem

1. Co piesné chapete pod pojmem prdace s rodinou?

S rodinou vétSinou pracuji v ramcei konzultaci nad vySetfenim ditéte. Jedna se o vySetteni
vyukovych obtizi, kdy se vétSinou omezuje spoluprace na sdéleni vysledkli s komentaiem
k ndvaznosti na Skolni pfedpoklady.

Rodice nas také Casto kontaktuji v otdzce vychovnych problémi ditéte. V tuto chvili
s rodi¢i pracuji spiSe poradensky, nékdy se setkdvame 1 opakované, spiSe pro kontrolu
stavu. Srodi¢i pracujeme napf. na motivaénim systému pro dité, vhodnych
volnocasovych aktivitach,...

Déle se mlze jednat o vysetieni psychického stavu ditéte, vétSinou pokud ptichazi rodi¢
v rozvodovém fizeni. Nad vysledky vySetieni s rodicem/rodi¢i trdvime vice Casu, nékdy
se na zaklad¢ rozhovoru otevie i1 jind problematika. V takovou chvili si rodi¢e zveme

opakovang.

2. Pracujete s rodinou terapeuticky?
Rodinnou terapii vramci poradny nedéldm, nemdm na ni patficné vzdélani. Dana
problematika mé velmi zajima, ale diky nedostatku ¢asu a financi pro mé v tuto chvili
neni vycvik v rodinné terapii prioritou.
Neékdy citim, ze by v daném piipad€ byla urcité vhodna. Dokonce se mi stalo, Ze jsem

rodic¢e odeslala do ndvazného zatizeni, kam jiz nedorazily.

3. Probihd u Vas v poradné skupinova prdace s détmi, popr. rodici?

.....

4. V pripadé dostatecné casové dotace, jaké cinnosti s rodinou si u vds v
poradné umite piedstavit?
Pokud by bylo vice ¢asu, rada bych u nas v poradné¢ vedla détské skupiny, se kterymi

soubézné by bézely skupiny rodicovské. Personalné obsadit je to vSak obtizné. Kolegové



maji dost prace pfevazné diagnostické, na kterou dale navazuje administrativa, na
terapeutické aktivity opravdu nezbyvd mnoho casu. Ddle mé napadaji ptrednasky,
preventivni prace s rodici, ktefi teprve ¢ekaji na piichod ditéte do rodiny — mohla by to

byt forma skupinova, kde by rodi¢e méli moznost sdilet ptipadna oc¢ekavani, obavy,...

Priloha 3: Informace o poradenském zarizeni v Praze

Pedagogicko-psychologicka poradna Praha S

Poradna rozdéluje své sluzby podle véku potencialnich klientd. V kazdém
veékovém obdobi jsou sluzby specifické, zaméfené na jinou problematiku. Stranky jsou
prehledné déleny, klientlim poskytuji dobrou orientaci v problematice.

Jména pracovnikl jsou uvedena i1 s odbornym zaméfenim (psycholog/specidlni
pedagog), bez blizsich tidaju tykajicich se absolvovanych kurzi ¢i vycviki.

Nabizené sluzby uvadim ve zkracené formé, kompletni informace je mozZné
dohledat na internetové adrese: Kromé standardnich ¢innosti, které poradenska zatizeni

poskytuji, jsou v nabidce sluzeb dalsi programy.

Programy pro déti a rodice:
Do programt jsou déti zatfazovany po psychologickém, nebo specialné pedagogickém
vySetieni, které jasné definuje potieby ditéte.

1. Naprava specifickych poruch uceni

= dyslexie, dysgrafie, dysortografie, dyskalkulie

2. Pfipravny kurz pro budouci prviiacky "Piedskolak"

Program je koncipovan pro déti, které nastupuji od zaii do skoly a je u nich patrny
nerovnomeérny vyvoj, je potieba posilit nékteré z dil¢ich oblasti dulezitych pro tspésné
zvladnuti prvni tfidy.

3. Kurz grafomotoriky

Program je urcen pro predskoldky a déti mlads$iho Skolniho véku, které maji problémy v
oblasti grafomotoriky.

4. Rozvijejici program HYPO

Program je zaméten na posileni koncentrace a rozvoj percepéné —kognitivnich funkci u
déti ve véku 5,5 — 8 let.

5. Rozvijejici program KUPOZ




Kurz je zaméfen na rozvoj pozornosti u déti s LMD ve véku 8§ - 12 let.

6. Kurz podle metodiky R.Feuersteina(Metoda instrumentalniho obohacovani)

Kurz je zaméfen na rozvoj schopnosti ucit se efektivnim zptisobem.

7. Skupina pro déti mladsiho $kolniho véku

Skupinové forma prace probihd formou relaxacnich cviceni, jejichz cilem je zlepsit
socialni dovednosti kazd¢ho ucastnika a posilit jeho pozitivni sebepfijeti.

8. Tvdenni tabor v Praze v dobé letnich pridzdnin "Startovaci tdbor pro déti se

specifickymi poruchami uceni a chovani"

Tabor je uréen pro zaky ZS prvniho stupnd. Smyslem tabora je dopomoci détem se

specifickymi poruchami uceni a chovani k tspéSnému néstupu do Skoly v zafi.

Priloha 3: Informace o poradenském zarizeni v Praze 6

Pedagogicko-psychologicka poradna v Praze 6

Na strankach PPP v Praze 6 je klient informovén o zfizovateli zatizeni a spadové
oblasti, o kterou se dana poradna stara.

U konkrétnich pracovnikli neni zminéna jejich odborna specializace (psycholog,
specidlni pedagog), ale u kazdého z nich je fotografie a vycet absolvovanych kurzi a
vycevikid. Klientim tim poskytuji lepsi orientaci v zaméteni ¢i specializaci jednotlivych
pracovnikil a nabizi rozsifené terapeutické sluzby v piipad¢ potieby.

Jako jedinad poradna uvadi Cinnosti, které¢ byly financovany z granti (zdjezdy
s klienty, zazitkové pobyty s klienty). V soucasné dobé je tato Cinnost pozastavena
z davodu nedostatecné poptavky ze strany klientd. Blizsi informace lze nalézt na
strankach

Kromé standardnich poradenskych sluzeb zatizeni nabizi:

e skupinova sezeni, skupinovou psychoterapii pro déti, studenty i ucitele

e jednani, skoleni (napt. vycvik v Gestalt psychoterapii), vernisaze

e tydenni vyjezdy s klienty, vétSinou do ciziny

e skupinovou praci s détmi s potizemi v komunikaci, zaroven s détmi maji
svou podpurnou skupinu i rodice

e naslednou pomoc v pfipadé problémi v oblasti vztahi v podobé
psychoterapie — v téchto metodach jsou odbornici vyskoleni

v akreditovanych pracovistich



Priloha 4: Informace o poradenském zarizeni v Pardubicich

Pedagogicko-psychologicka poradna Pardubice

Stranky PPP Pardubice jsou pro klienty pifehledné koncipovany, vycet
poskytovanych sluzeb je zde délen podle v€ku klientl, a také podle toho, kdo ptichazi
(dité, rodi¢, pedagogicky pracovnik).

Vzdélani pracovnikli je obecné uvedeno, u jednotlivych odbornikl Ize nalézt

jejich profesni orientaci, absolvované kurzy ¢i vycviky uvedeny nejsou.

Poradna nabizi rodinnou terapii, konzultace ohledné terapeutického vedeni ditéte,

individuélni a skupinovou terapii déti.

mozné dohledat na adrese:

Odborni pracovnici PPP, psychologové i1 specidlni pedagogové spliuji kvalifikacni
pozadavky. Jsou absolventy vysokoskolského magisterského studia psychologie a
specialni pedagogiky, nebo si toto studium dopliiuji. Své odborné znalosti si prubézné
doplilyji také studiem v ramci dalSiho vzdélavani pedagogickych pracovniki. Jsou

pfipraveni poskytnout sluzby na vysoké profesionalni Grovni.

Nasledné sluzby

e rodinna terapie

e Klub rodict — pravidelna setkavani

e pomoc Vv krizovych situacich rodiny s détmi

e nabidka pomiicek a metodik pro napravu poruch c¢teni, psani, pravopisu a

matematiky

o logopedicka péce
¢ individualni a skupinova psychoterapie pro déti

e cviceni DOV ( Dil¢i oslabeni vykonu )



Priloha 5: Vyvzkum IPPP

Institut oslovil ke spolupraci 50 poradenskych pracovist vramci CR.
Sledovanymi faktory bylo:
l. rozloZeni odbornych pedagogickych pracovnikli a nepedagogickych pracovnikl
v ramci pracovist’ (44,62% psychologové, 36,53% specidlni pedagogoveé, 18,85%

nepedagogicti pracovnici)

2. pomér mezi pfimou a nepifimou odbornou ¢innosti (pocet hodin pfimé prace za 1

meésic 57%, pocet hodin neptimé prace za 1 mésic 43%)

3. pfima Cinnost dle cilovych skupin (pfimé individudlni prace szadky — 71,4
hod/mésic, ptfima skupinova prace szdky — 9,3hod/mésic, pifimd prace srodi¢i —

14,7hod/mésic, ptfima prace s pedagogy — 8,5hod/mésic).

Prace s rodici tvoii celkem 14,1% piimé odborné prace (1 pracovnik ji primérné
mési¢né vénuje 14,7hodiny). Tato oblast je dale délena do 5 kategorii dle poskytovanych

sluzeb. Nejcastéji poskytovanou sluzbou jsou jednorazové individudlni konzultace (témét

75% préce s rodi¢i). Obsahem konzultaci jsou vétSinou informace o vysledcich vySetteni,
poradenské konzultace o moznostech a postupech pfi feseni obtizi déti, nacvik dovednosti
pripadné doporucovani literatury souvisejici s aplikaci téchto postupti v domacim
prostiedi.

Na druhém misté z hlediska Cetnosti je opakované individudlni vedeni rodicu,

pfipadné terapeutickd prace s celou rodinou (20,5% piimé prace srodici = 3,1

hod/mésicné na jednoho pracovnika).
Skupinové praci s rodici vénuji pracovnici v poméru k ostatnim ¢innostem velmi

malo Casu (napft. prednasky, besedy, ucast na tiidnich schiizkach ve skoléch, aj.)



