TECHNICKA UNIVERZITA V LIBERCI
Fakulta pfirodovédné-humanitni
a pedagogicka |

Socialni prace v kontextu ustavni péce

Bakalarska prace

Studijni program: B7508 Socialni prace

Studijni obor: Socialni prace a penitenciarni péce
Autor prdce: Johana Tlach

Vedouci prdce: PhDr. Alena Dédeckova

Katedra socialnich studii a specialni pedagogiky

Liberec 2020 [ | ]| |



TECHNICKA UNIVERZITA V LIBERCI
Fakulta piirodovédné-humanitni
a pedagogicka &

Zadani bakalarské prace

Socialni prace v kontextu ustavni péce

Jméno a pfijmeni:  Johana Tlach

Osobni ¢islo: P17000467
Studijni program: ~ B7508 Socialni prace
Studijni obor: Socialni prace a penitenciarni péce

Zaddvajici katedra: Katedra socialnich studii a specialni pedagogiky
Akademicky rok: 2018/2019

Zasady pro vypracovani:

Cil bakalafské prace: Analyza soucasnych pfi¢in umistovani a okolnosti propousténi déti z détského domova.
Pozadavky: Formulace teoretickych vychodisek, pfiprava prizkumu, sbér dat, interpretace a vyhodnoceni dat,
formulace zavérd.

Metody: Sekundarni analyza dokumentace.

P¥i zpracovani bakalafské prace budu postupovat v souladu s pokyny vedouci prace.



Rozsah pracovni zprdvy: . . .

Forma zpracovdni prace: - tisténa/elektronicka B B

Seznam odborné literatury:

BECHYNOVA, V., KONVICKOVA, M., 2011. Sanace rodiny: socialni prace s dysfunkcnimi rodinami. 2. vyd. Praha:
Portal. ISBN 978-80-262-0031-4.

FISCHER, S., SKODA, J., 2014. Sociélni patologie: zavazné socialné patologické jevy, pfi¢iny, prevence, moznosti
fedeni. 2., rozs. a aktual. vyd. Praha: Grada. ISBN 978-80-247-5046-0.

MATOUSEK, 0., KODYMOVA, P, KOLACKOVA, J.,, ed., 2010. Socialni prace v praxi: specifika riznych cilovych
skupin a prace s nimi. 2. vyd. Praha: Portél. ISBN 978-80-7367-818-0.

MATOUSEK, O., 2013. Metody a fizeni socidlni prace. 3., aktual. a dopl. vyd. Praha: Portal. ISBN
078-80-262-0213-4.

SOBOTKOVA, I, 2007. Psychologie rodiny. 2., pfeprac. vyd. Praha: Portal. ISBN 978-80-7367-250-8.

Vedouci prdce: PhDr. Alena Dédeckové
Katedra socialnich studii a specialni pedagogiky

Datum zaddni prdce: 3.dubna 2019

Predpoklddany termin odevzddni: ~ 30.dubna 2020

L5 7 4 <
% et
pref RNDr. Jan Picek, CSc. ' Ing. Zuzana Palounkov3, Ph.D.
& vedouci katedry

V Liberci 3. dubna 2019



I 4

Prohlaseni

Byla jsem sezndmena s tim, Ze na mou bakalafskou praci se plné vztahuje
zakon €. 121/2000 Sb., o pravu autorském, zejména § 60 - Skolni dilo.

Beru na védomi, Zze Technicka univerzita v Liberci nezasahuje do mych au-
torskych prav uzitim mé bakalarské prace pro vnitini potfebu Technické
univerzity v Liberci.

Uziji-li bakalafskou praci nebo poskytnu-li licenci k jejimu vyuZiti, jsem
si védoma povinnosti informovat o této skute¢nosti Technickou univerzi-
tu v Liberci; v tomto pripadé ma Technickd univerzita v Liberci pravo ode
mne pozadovat Uhradu ndkladd, které vynalozila na vytvoreni dila, az do
jejich skutecné vyse.

Bakaldafskou praci jsem vypracovala samostatné jako ptvodni dilo s pouzi-
tim uvedené literatury a na zakladé konzultaci s vedoucim mé bakalarské
prace a konzultantem.

Soucasné Cestné prohlasuji, ze texty tiSténé verze prace a elektronické ver-
ze prace vlozené do IS/STAG se shoduiji.

24. Unora 2020 Johana Tlach



Podékovani

V 1tvodu bych chtéla od srdce pod€kovat za obrovskou vstficnost, ochotu a mnoho
hodin stravené¢ho Casu pii vedeni bakalaiské prace PhDr. Alené Dédeckové. Dale patii
velké dik vSem pracovnikiim, ktefi mi poskytli data a pomdahali s ucelenim podkladi do
vyzkumné ¢asti prace. Zaroven také dékuji své rodin€ — babickam, dédeckovi, manzelovi

1 détem za to, Ze m¢ podporovali po celou dobu studia.



Nazev
Sociélni prace v kontextu tstavni péce

Anotace

Bakalarska prace se zaméfuje na poruchy funkci rodiny, které mohou byt rizikovymi
faktory pro zdravy vyvoj ditéte. Popisuje a zjistuje, jaké jsou soudobé nejcastéjsi potize
v souziti moderni rodiny, které vedou k nahradni ustavni péci. Prace je rozdélena na
teoretickou a praktickou ¢ast. Cilem prace je zanalyzovat pfi¢iny umistovani a divody
odchodt déti z vybranych détskych domovii. V teoretické ¢asti se vénuje funkci rodiny,
porucham funkci rodiny a pfiblizuje patologické jevy v roding, které jsou vyznamné pro
socialni praci. Dale se vénuje socidlni praci ve spojitosti ohrozeného ditéte a ustavni péci.
Ve své vyzkumné Casti se zamétuje na nejcastéjsi priciny a faktory, které vedou k odebirani
déti z jejich prirozeného prostfedi, okolnosti odchodu déti z détského domova, ale také

ukazuje, v jaké mife dochazi k navratnosti déti zpét do biologické rodiny.
Klicova slova

Funkce rodiny, patologie v rodiné€, sanace rodiny, socialni prace, ohrozené dit¢, détsky

domov, pfic¢iny umisténi do détského domova, diivody odchodt z détského domova.



Title
Social Work in the Context of Institutional Care

Abstract

This bachelor thesis focuses at those dysfunctions of family life, which may become risk
factors for healthy child development. It maps and describes the most frequent dysfunctions
in family life, which lead to substitute institutional parenting. The thesis is divided into
a theoretical and practical part. The aim of this work is analysis of causes of placement and
reasons for leaving children from selected children’s homes. Theoretical part is dedicated to
family life and its dysfunctions and explores pathological issues, which are significant for
social work. It further explores social work in regards to the vulnerable child and
institutional residential care. The research part is focused at the most commonly occurring
causes and factors leading to taking children away from their natural environment,
circumstances of children leaving children’s homes. It shows into what degree children

return back to their biological family.

Keywords
Family role, pathology in family, family recovering, social work, vulnerable child,
children’s home, causes for placement in children’s home, causes for leaving children’s

home.
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UVOD
., Budouci osud ditéte je vzdy dilem matky.
NAPOLEON BONAPARTE

Dftive bylo hlavnim diivodem umistovani déti do tstavni péce osifeni. Dnes je ale
znamo, ze pievazuji divody odlisSného charakteru, nez je ztrata blizkého clov€ka. Tento
fenomén, ktery se zacal objevovat se vznikem moderni spole¢nosti, byl podnétem pro tuto
bakalafskou prace, ktera ve své praktické Casti zjistuje, jaké jsou soucasné pficiny

umistovani a divody propousténi déti z détského domova.

Bakalatska prace se nazyva ,, Socialni prace v kontextu ustavni péce* a je rozdélena
tradiéné na dvé Casti — Cast teoretickou a Cast praktickou. Prace je psana systematicky od
nejkonkrétnéjsiho k nejobecnéjsimu. Teoreticka ¢ast definuje rodinu, vénuje se vyznamu
a funkcim rodinného institutu a popisuje jak potiebné ochranné faktory rodiny, tak faktory
rizikové. StéZejni Cast teorie se zaméfuje na poruchy funkce rodiny a patologické jevy
v rodiné, zejména v souvislostech pro socialni praci. Nasledné je v praci popséna socialni
prace v kontextu ohrozené rodiny. V zavéru teoretické Casti jsou pfiblizeny typy nahradni
ustavni (institucionalni) péce.

Navazujici prakticka ¢ast je zamétfena na vyzkum nejcastéjSich pficin odebirani déti
z rodin, ale také zjiStuje divody odchodi déti z détského domova a tim plynule navazuje
na posledni ¢ast teoretického ramce. Zjistuje, z jakych divodu je v dnesSni dobé potiebna
ustavni péce. Ukazuje, jaké jsou spojitosti mezi prichodem a odchodem déti z Gstavni péce,
¢imz reflektuje celou problematiku smérem zpét k rodiné a socidlni praci. Vyzkum
konkretizuje poruchy rodinného prostfedi, ale také ukazuje, kterd potiz je nejcastejSim
divodem umisténi ditéte do détského domova a jaké jsou souvislosti mezi rodinnym
prostfedim a dal$im vyvojem situace smérem k ditéti — tedy zda po odebrani ditéte dochazi
v rodiné k néjakému pozitivnimu posunu ¢i nikoliv. Vyzkumna cast uceluje a pomysiné
ohranicuje celé téma bakalaiské prace, ¢imz ukazuje, z jakych diivodu ndhradni péce

existuje a musi existovat. Vyzkum je uskutecnén na zidkladé¢ dokumentt, které byly



zprostfedkovany Détskym domovem Semily a Détskym domovem a Skolni jidelnou

Vrchlabi.



1 TEORETICKA CAST

1.1 Vyznam rodiny

To, jak je rodina pojiména, se v riznych dobach meéni, ale jeji zaklad a zejména
smysl je pevné zakotveny. Jednotna definice rodiny neexistuje, jelikoZ se jednd o pomérné
slozity systém, ale napiiklad dle Jandourka je rodina definovana jako , soliddrni
dlouhodobé souziti dvou osob spojenych pribuzenstvim a zahrnujici prinejmensim rodice
a deti. VSechno ostatni je uz sociokulturné podminéno“ (Jandourek 2003, s. 115-116).
Diive byla rodina definovdna svazkem, ktery byl schvalen uznivanou autoritou ve
spolecnosti a také pokrevnim poutem mezi rodi¢i a détmi (Matousek 2013, s. 201). Dnes uz
je tomu vsak jinak. Rodina jako nejstarSi a elementarni socialni jednotka spolecnosti, je
soudobé¢ pojimana z hlediska socidlni politiky jako ,,soubor spolecné bydlicich
a hospoddrich manzelii ¢i partneru s ditétem nebo détmi nebo jednoho rodice s ditétem
nebo deétmi.” Vzhledem k tomu, Ze rodina jiZ neni chapéna jako nerozdélitelny zavazny
svazek muze a zeny, jehoZ primarnim vyznamem je plozeni déti, ale v moderni spole¢nosti
1 pojem rodinnd domécnost, jejimz zakladem je Uplna ¢i nelplnd rodina (Krebs 2015,
s. 381). Matousek v jiné své publikaci uvadi, Ze existence rodiny je od nepaméti vyznamna
pro svou nenahraditelnost vychovy a péce o své déti. Nejen, ze je vyznamnym faktorem pro
zachovani lidské populace, ale také je to zaklad kazdé spole¢nosti. Ma tedy vyznam nejen
biologicky, ale také socialni (Matousek 2003, s. 9). Rodina je ve své podstaté¢ pomyslna
zakladna spole¢nosti, kterd je zrcadlem dané doby a odrazi jeji aktualni problémy

(Kohoutek 2009).

V socialnim kontextu je rodina dilezitym institutem, se kterym se dit¢ ve svém
zivoté setkdva jako prvni. Kazdd rodina mé své hodnoty a urCitou miru flexibility, ale
obecné navazuje a respektuje spolecensky pfijimané normy a pravidla. Normy a pravidla
jsou neodmyslitelnou soucésti jednak jedince, ale také maji vyznamny podil v celém

fungovani spolecnosti. Tyto normy jsou sociokulturné podminéné a také promeénlivé



v riiznych ¢asovych etapach. Definuji, jaké chovani jedincii ve spole¢nosti je povazovano
za priméfené, piijimané a dokonce také, které¢ chovani je pro spolecnost pfimo zadouci ¢i
naopak, jaké projevy jedince jsou mezi lidmi odmitdny a sankcionovany. Je
pravdépodobné, Ze pokud by se urcitd cast spolecnosti normami nefidla, vzniklo by
chaotické prostfedi. Kazdy clovek si béhem zivota osvojuje vzorce chovéni a pravidla,

kterymi se fidi (Fischer, aj. 2017, s. 21).

V roding€ probiha tzv. primarni socializace, ktera je pro dit¢ klicova v celkovém
télesném 1 dusevnim zdravi. Socializace je celozivotni proces, ktery zacind praveé v rodiné
a postupné se rozsifuje do Sir§iho socidlniho okoli. V ramci rodiny si se dité€ u¢i pottebnym
socialnim dovednostem, hodnotam a socialnim rolim. Rodina poskytuje ditéti oporu a uci
ho pracovat s urcitymi konflikty a to vSe v bezpecném rodinném prostoru, kde si dité
vSechny tyto dovednosti osvojuje, trénuje a piipravuje se do budoucich naro¢néjsi situaci
(Matousek 2003, s. 9). Je to nejvyznamnéjsi proces v zivoté Clovéka, ktery determinuje
vzorce chovéani a budouci vztahy s ostatnimi lidmi, jenzZ umoziuji pfiméfené a zadouci
zaClenéni do rozmanitého socialniho prosttedi, ve kterém se v pribéhu zivota jedinec

pohybuje (Musil 2007).

Zhruba kolem druhého véku zivota se dit¢ s rodinou identifikuje a ziskava
takzvanou rodinou identitu. Je si védomo svého mista v rodinném spolecenstvi a zhruba
o rok pozdéji ptekracuje hranice rodiny a poznavd okolni spoleCenstvi. VSe plynule
navazuje — dit€ si osvojuje a nacvicuje potfebné dovednosti a ziskava jistotu v ohraniceném
prostoru a pozd¢ji se uci tyto zkusenosti aplikovat do SirSiho socidlniho prostfedi. V tomto
smyslu je rodina velmi dileZitou sloZzkou — zejména v prvnich rocich Zivota ditéte, jelikoz
spravna rodinna konstelace vyznamné ovliviiuje celou osobnost ditéte (Matéjéek in
Hogenova, aj. 2001, s. 35). Neméné dulezitym faktorem je i1 celkovd atmosféra v roding,
ktera by méla ptispivat k tvorbé bezpecného a stabilniho zazemi pro vyvoj ditéte. Nelze
také opomenout osvojovani sexuality ditéte, ve kterém hraje vyznamnou roli kontakt rodice

opac¢ného pohlavi (Matousek 2003, s. 9).
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1.1.1 Funkce rodiny

S transformaci tradi¢ni rodiny v moderni a posilovanim role Zeny na trhu prace, se
v ¢im dal vétsi mife prendsi vychovna funkce rodiny smérem k riiznym institucim (Krebs
2015, s. 383). Soucasna rodina je kieh¢i a mnohem mensi, jelikoz se vyrazné ustupuje od
vice generacniho souziti. Princip subsidiarity se dostava do pozadi a t€zkosti rodin jsou vice
zavislé na pomoci statu a jinych zdrojich (Matousek 2013, s. 201). Ve své podstaté lze tedy
fici, ze v soucasné dobé je domov povazovan za nenahraditelny a nezastupitelny prostor pro

dit¢ do predskolniho véku (Matousek 2003, s. 9).

Rodina zastdvd mnoho funkci, které jsou vyznamné pro spravny vyvoj ditéte
a pospolitost rodiny. Mnohdy si je ani rodina neuvédomuje, ale mezi zakladni funkce
rodinného institutu patfi:

* reprodukéni funkee — zajisténi lidské populace, ale také tvorba vhodnych Zivotnich
podminek pro spravny vyvoj ditéte,

* socialné-ekonomicka funkce, kam spadd hmotné zabezpeceni, uklid, strava apod.,

* ochranna funkce — pecovatelsky vyznam, jimz jsou zabezpecCovany hygienické,
zdravotni a biologické potteby rodiny,

* funkce emociondlni, kterd je vyznamnym a nenahraditelnym faktorem v zivoté
ditéte, jelikoz zadnd instituce nedokdze substituovat stabilitu, jistotu a pocit lasky
rodinného prostiedi,

* funkce socializacné vychovna, kdy rodina uc¢i dit€¢ navykim a normam dané
spolecnosti,

* funkce relaxacni — rodina by méla zajistovat také zabavu, rekreaci a pohodu, které
by se méli t€astnit vSichni ¢lenové (Anon, s. 2-3).

Aby mohly byt naplnéné vySe uvedené funkce, je nutné, aby rodi¢e ovladaly
potiebné kompetence. Mezi né patii: zajistit potfebny pfijem a umét s nim hospodafit,
zajistit bydleni a umét ho udrzet ho v odpovidajicim stavu vzhledem potiebam rodiny,
partnersky fungovat a umét vhodné fesit konflikty, vychazet se Sirs$i rodinou a okolnim
socialnim prostfedim, nepodminecné pfijimat déti, znat jejich potfeby a umét na tyto

potfeby vhodné reagovat, stanovit hranice a pravidla a umét na nich trvat, mit piehled

11



o aktivitach déti pokud se pohybuji mimo rodinu (Matousek 2013, s. 201-202). Pfimérené
zvladnuti té€chto kompetenci tvoii pfiznivé a stabilni rodinné prosttedi, které je dileZitym
predpokladem pro tvorbu ochrannych faktorti rodiny, které jsou vyznamnou soucasti

zvladani rozmanité obtiznych Zivotnich prekazek.

1.1.2 Protektivni faktory rodiny

Mezi dulezité aspekty rodinného souziti patii i resiliencni (protektivni) faktory,
neboli ochranné faktory. Slovo resilience pochdzi z latinského resilio, resiliere a v ptekladu
znamena odraZet se, skakat zpét (Punova in Stefkové 2016, s. 6). Definice pojmu resilience
se u riznych autorti 1i$i, ale maji spole¢nou myslenku a shoduji se v tom, Ze se jednd
o proces zvladani vyrazné naroénych situaci (Solcova 2009, s. 11). Existuji protekéni
faktory na urovni jedince, rodiny i spolecnosti. Ve vyvoji jedince hraji roli zejména
temperamentové charakteristiky, schopnost komunikovat a navazovat vztahy, vyrovnavani
se s problémy, sebepojeti aj. V socidlnim kontextu jsou vyznamné napiiklad pozitivni
zivotni vzory nebo systémy socidlni opory (Sobotkova 2007, s. 82). Odolnost jedince vSak
vyplyvé z kombinace riznych faktorh — predpokladi biologickych (genetika a vrozena
poskozeni), prostiedi (zivotni standard, vychova...) a ndhodnych udalosti, které mohou
zmeénit zivotni smér kazdého ¢loveéka v prubéhu jeho zivota (Clarke 2003) — jelikoz nejsme
izolované jednotky, ale spolecenské bytosti. Nicmén¢ rodinné prostfedi v tomto sméru hraje

vyznamnou roli.

Resilien¢ni faktor neboli ochranny faktor je takova vlastnost rodiny, diky které je
rodina schopna udrzet dosavadni vzorce fungovani, 1 kdyz je vystavena negativnim vlivim.
Je to schopnost zotaveni se z krizové uddlosti, kterd zpusobila zmény v dosavadnim
zpusobu fesSeni situaci a rodinném fungovani (Sobotkova 2007, s. 80—81). Vitkova (2011)
uvadi tyto ochranné faktory na urovni rodiny:

» stabilni rodinné prostiedi podporujici divéru a autonomii,
* soudrznost rodiny,
* motivace a snaha dosazeni cile,

* pfizplsobivost a schopnost feseni tézkych situaci,
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* pozitivni vztahy rodiny k socidlnimu okoli, zaclenéni do spole¢nosti,

e pozitivni emocni mysSleni

* respekt a nepodminénd laska (Vitkova 2011).

Vyse uvedené faktory nejsou rigidni, nybrz jsou ovlivnéni konkrétni zivotni situaci

v zivoté jedince. Zdravé rodinné fungovani neni vsak tak lehké definovat, ale obecné se za
rodinné fungovani povazuje zpiisob zvladani rodinnych funkci — zaclenéni ditéte do rodiny
(ptijeti, identita), ekonomické =zajisténi, vychova, socializace, péfe a ochrana
o znevyhodnéné Cleny (nemocné, handicapovanych apod.) (Pattersonova in Sobotkova

2007, s. 71).

Mnoho autorli se shoduje na tom, Ze odolnou rodinu charakterizuji tfi elementarni
principy: adaptabilita, soudrinost a komunikace. Rodina by méla byt adaptabilni, tedy
flexibilni, aby byla schopna reagovat na proménlivé zivotni udalosti. Soudrznost koreluje
s rodinnou intimitou a sounalezitosti. Komunikace, jako posledni nosny pilif, je klic¢ova
v rodinné atmosféte, jelikoz upfimna respektujici komunikace mlze byt vyznamnym
ochrannym faktorem pii feSeni problémil. Naopak narusena komunikace miiZze piindSet

nedorozuméni a nasobit tak negativni vlivy (Sobotkova 2007, s. 72).

To, ze se rodina dostane do obtizné situace, neni vSak nijak neobvykly jev. Do
urcitych krizovych situaci se dostdva v zivoté kazda rodina. Klicové je vSak to, jakym
zpisobem se s danou situaci vyrovnava. Pfi feSeni takovych problémi vyuziva vyse
zminéné protektivni faktory — vyuzitelné vlastnosti Clend rodiny, ale také Ccerpa
z materidlnich zdrojii a podpory piibuznych ¢i SirSiho socidlni okoli — komunity,
dobrovolnikii, odbornych socidlnich sluzeb, instituci apod. (Matousek 2013, s. 202).
Z vyse uvedeného vyplyva, ze ¢im vice je jedinec vulnerabilni (opak odolnosti), tim vice

potiebuje faktorti ochrannych.

1.1.3 Rizikové faktory rodiny

Rizikové faktory v rodiné jsou jakékoliv faktory, které ohrozuji pospolitost rodiny,
pfipadné¢ nékterého ze c¢lent rodiny. Mezi rizikové faktory jsou fazeny také napiiklad

osobnostni zvlastnosti jako zarlivost, nedvétivost ¢i autismus ditéte apod. Ohrozend rodina
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je ta, ve které nejsou v dostate¢né mife vyvazovany rizikové faktory témi ochrannymi nebo
plusobenim dalSich zdroji. Zde je pak riziko rozpadu rodiny nebo zdvazné ujmy nékterého
ze Clent rodinného souziti (Matousek 2013, s. 202). Rizikovymi faktory rodiny jsou:

* rodice (rodi€) stravili détstvi nebo ¢ast détstvi v dysfunkéni rodiné nebo v Gstavnim

zafizeni,

* rodic¢e maji odebrané nékteré z déti ¢i v minulosti dali souhlas k adopci,

* zneuzivani drog, alkoholismus, nasilné feSeni problémd,

* nizka vzdélanost v rodin€, nezaméstnanost, nezaméstnatelnost,

* 7zivotni Groven kolem hranice minima, potize s hospodatenim, potize s bydlenim,

zadluzeni (Bechynova, aj. 2011, s 19).

Rodice s takovymi riziky jsou €asto k socidlnim pracovnikiim nediivétivi. Boji se
zmény, nemaji virt v pozitivni zménu, coz se jevi jako ochrana déti 1 sebe samych pred
dal§imi potencionalnimi neuspéchy. Maji sklony k odvraceni pozornosti profesionalii od
pficin svych potizi, problémy zlehcuji, Casto chybi redlny pohled na situaci. Mnohdy je
mozZné pozorovat transgeneracni pieddvani vzorci chovani a jednani, jenz ke zlepSeni
situace nepfispiva, a které ovlivituje kvalitu zivota ditéte i1 celé rodiny (Bechynova, aj.

2011, s 19).

1.2 Typologie rodin a jejich vyznam ve vztahu k socialni praci

Rodina je prostfedim, které vyznamné formuje jedince béhem jeho vyvoje. Typy
rodin zjednoduSené rozdélujeme na eufunkcni, problémové, dysfunkcni a afunkcni rodiny.
Z hlediska funkci povazujeme eufunéni rodinu za optimalni prostiedi pro vSestranny vyvoj
ditéte. Zde jsou napliiovany vSechny potiebné funkce, které ma rodina zajiStovat. Nekdy se

vSak muze stat, Ze se rodina stane bariérou sobé samé.

* V problémové rodiné se objevuji poruchy naplnovani zakladnich funkci, nicméné
vSak tento stav neni ohrozujici pro vyvoj ditéte ani soudrznost rodiny a pomoc
socialnich instituci nebyva nutny. Takova rodina si vétSinou dokéaze vytesit krizi
svépomoci s vyuzitim vlastnich zdroji ¢i nanejvy§ s podporou socidlniho

pracovnika.
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* Dysfunké¢ni rodina ma narusené nékteré nebo vSechny své funkce a ovliviluje tak

negativné vyvoj ditéte a ohrozuje celou rodinu.

* Afunkéni rodiny maji poruSené vSechny funkce, coz zavaznym zplisobem
zabranuje zdravému vyvoji ditéte a rodina se v tomto stavu vymyka smyslu

rodinného souziti (Hogenova, aj. 2013, s. 48—49).

Existuji 1 dalsi typologie rodiny, které jsou pro socidlni praci dilezité. Patfi mezi né rodiny

perfekcionalistické, neprimérené, egocentrické, asocialni a klinické.

* Perfekcionalistické rodiny vyzaduji dodrzovani stanovenych zplsobl chovani
norem, které jsou v piipad¢ pirekroceni provazeny vysokou uzkosti. Z hlediska

socialni prace je tento typ rodiny povazovan za spolupracujici.

* Neprimérené rodiny jsou nezralé a jsou zéavislé na pomoci zvenci. NejCastéji se
zde objevuji finan¢ni problémy a problémy z vychovou, ale vhodnym piisobenim

1ze tyto rodiny nasmérovat spravnym smeérem.

* Egocentrické rodiny maji ve svém stiedu spoleCenskou kariéru, prestiz. Jsou
chladné a ustfednim cilem je prezentace rodiny. Objevuje se zde Casto nesoulad ve

vztazich, skryté nasili, rizné nedelikventni problémy, ale 1 psychiatrické projevy.

* V asocidlnich rodinach se objevuje agrese, hodnotové odchylky a nedostatecné
napojeni na spolecnost. Potfeby jsou napliiovany rGznymi zplsoby a clenové
mnohdy nerespektuji spolecenské hranice a dopoustéji se deviantniho C¢i
delikventniho jednani. Déti v téchto rodinach byvaji asto neplanované. V disledku
toho dochazi k adopcim nebo v pifipadé ponechani ditéte, 1 k zanedbavani ¢i tyrani.
Rodi¢e nemaji stalé zaméstnani. Objevuje se zavislost na alkoholu a drogéch ¢i
agresivni chovani. Prognézy pii praci s takovym typem rodiny nebyvaji piili§
optimistické.

* Mezi klinické rodiny fadime rodiny, které jiz v minulosti feSily nebo feSi své
problémy s pomoci socialnich pracovnikii. Sem ndlezi tyrajici rodiny, rodiny

s handicapovanym c¢lenem, rodiny s delikventnim ditétem, svobodné matky, rodiny,
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ve kterych se objevuji zavislosti, rozvadéjici se rodiny atp. (Matousek in Hogenova,

aj. 2013, s. 49).

1.3 Patologie v rodinném prostredi

Existuje mnoho faktorii a pticin, diky kterym rodice nezvladanou nebo nepiijmou
svou roli. Problémy v rodindch maji tedy multifaktoridlni povahu. Tyto poruchy ve
vyznamu a funkcich rodiny nazyvdme souhrnné jako poruchy rodicovstvi (Sulova in
Fischer, aj. 2014, s. 157). Existuji také zajisté rodiny, které k détem nemaji vztah
a pravdépodobné ho nikdy neziskaji (Matousek 2013, s. 2019). Rodina se poté stava
prekazkou sobé samé, a timto miiZze ohroZovat a vazné naruSovat zdravi nékterého ze ¢lent

rodiny.

1.3.1 Poruchy funkeci rodiny

Tyto téZkosti 1ze jednotné nazvat jako poruchy rodi¢ovské role a ke ztraté funkcim
rodiny Casto dochdzi pravé v kontextu patologického chovani — zavislosti alkoholové,
drogové, delikvence atd. Mezi divody, kvili kterym rodic¢e napliiuji svou roli a adekvatné

nevychovavaji své déti, fadime:

* Rodic¢e nemohou pecovat o své dité — je to stav, kdy se rodice nemohou z riznych
nepfiznivych divodi o své dité postarat. Patfi sem rizné neptiznivé Zivotni situace.
Mohou vzchéazet ze socidlniho prostfedi nebo ptirodnich podminek — naptiklad
pfirodni katastrofy, valka, chudoba nebo z naruSeni celku rodinného systému

— invalidita, umrti v rodné, Spatny zdravotni stav aj.

* Neschopnost se o své dité postarat — v tomto piipad¢ rodic¢e nenaplituji potiebné
funkce rodiny a neumi zajistit prostfedi, které je alespoil v ramci moznosti vhodné
pro piiméfeny vyvoj ditéte. Jedna se Casto o vlastni nezralost, nizkou adaptabilitu
rodiny na zmény v zivoté¢ (nechténé dité, handicapované dit¢ aj.) nebo neschopnost
akceptovat elementarni spolecenské normy. Lze sem zaclenit i situaci rodiny, ktera
je v rozvodovém fizeni nebo po rozvodu. Rodina si neumi urovnat vztahy ¢i nejsou

schopni adekvatné vytesit krizovou situaci, a tak se dit¢ mlze stat ndstrojem pro
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jejich hnév a nenavist. Radime sem i situaci, kdy jeden z rodi¢ti zabranuje druhému

v kontaktu s ditétem.

Nejevi zajem se o dité starat — jedna se o situace, kdy se u rodi¢t vyskytuji
poruchy osobnosti (psychopatie, maladaptace, disocialni porucha osobnosti aj.)
a nenapliuji bud’ dostate¢né nebo vibec svou rodiCovskou roli, coz vede
k neuspokojivé péci o dité, kterd mize piejit az do zdvazného zanedbavani ditéte.
Zamér rodic¢h neni pro dité prospésny, jelikoz nezajistuji détem potiebnou péci.
V mnoha piipadech byvaji az neptatelsti a agresivni.

Nadmérna péce o dité — ani velkd mira z4jmu a pozornosti o dité neni prosp€sna.
Ditéti se dostava piiliSného z4jmu, ktery sméruje k rozmazlovéani v takové mife,
kdy dit¢ neni schopno respektu k druhym a celkové neni piipravené na budouci

zivotni situace (Fischer, aj. 2014, s. 157).

V kontextu socialni prace jsou vyznamné zejména poruchy rodinného prostiedi, kde

muze dochazet ke vzniku a rozvoji psychickych poruch, které mohou vygradovat az na

uroven socialné patologického jevu. NiZe uvedené problémy jsou velmi Casto detekovany

v anamnéze osob s poruchami chovani ¢i jedincll s naru§enymi socidlnimi vazbami (Fischer

in Fischer, aj. 2014, s. 156). Mezi nejzadvaznéjsi problémy rodiny z pohledu socialni prace

patfi:

Dysfunkéni az afunkéni rodiny, zejména ve spojeni s psychickou deprivaci, kdy je
ohroZeny nebo vazné naruseny zdravy vyvoj ditéte. Zde je narusena vétSina nebo
vSechny funkce rodiny.

Anomalni osobnost rodi¢l, kteti nemohou, neuméji ¢i nechtéji z velkého mnozstvi
divodi vhodné peCovat o své déti. PiekraCuji normy az zakony a dopousti se
asocialniho a antisocialniho chovani.

Neuplnd rodina, absence rodi¢li, ndhradni rodina, ndhradni vychova ¢i ustavni
vychova.

Problematika CAN — Child Abuse and neglect, tyrani zneuzivani a zanedbavani

ditéte (Fischer, aj. 2014, s. 156).
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1.3.2 Potize ve vychové déti

Mezi problematické faktory rodiny fadime i nevhodné vychovné styly. Vychova déti
je zajisté velmi obsahlé téma a vystacilo by na nékolik odbornych knih ¢i praci. Nicméné
vzhledem k tomu, Ze vychova determinuje prostiedi rodiny a vyznamné ovliviiuje kazdého
jedince, je potieba tuto problematiku alesponi okrajové zminit. Vychova formuje chovani,
mysleni a celkové utvaii specificky pohled na svét. Nevhodné zvolené vychovné metody
a puisobeni, 1 kdyz jsou zamyslené v nelepSim duchu, mohou mit velké negativni dopady na
vyvoj ditéte (viz egocentrickd rodina, ucitelska vychova aj.). Neexistuje ptesny postup, jak
vychovat dité, ale zdkladnim kritériem je to, aby se cela rodina citila dobfe, byla spokojena

a zarover, aby jeji hodnoty byly v souladu s pfijimanymi normami a zakony.

Obecné lze fici, ze v Ceskych rodinach jsou v souCasné dobé ctyfi dominantni
zpusoby vychovy — partnersky (demokraticky), autoritativni, ucitelsky a liberalni. Extrémni
formou patologie ve vychove je tzv. zanedbavajici styl, ktery nezahrnuje a opomiji potieby
ditéte. D¢leni je také inspirovano placenym kurzem o vychové od Katky Kralové. Nize je

vysvétleno, z jakych diivodu jsou neékteré vychovné styly nevhodné ¢i ohrozujici.
Demokraticky (partnersky) styl vychovy

Lze ho povazovat za optimalni vychovné prostfedi podporujici spravny rozvoj
ditéte. Tento partnersky pfistup je zalozeny na respektu k potfebam jak rodicCe, tak ditcte.
Partnersky zde neni mysleno tak, ze se s ditétem jedna jako s kamaradem. Je to vychova
v duchu rovnocennosti potfeb a bezpodmineéné lasky. Ditéti je poskytovana svoboda
v ramci hranic a stabilni prostfedi, které podporuje jeho autonomii. Je zde ptredévana
pfiméiend zodpovédnost smeérem k ditéti. Rodi¢ uplatnujici teto styl vychovy je vzorem
a autoritou, kterda je zalozena na laskavosti, duslednosti, vyrovnanosti, stabilnosti,
srozumitelnosti, sebejistoté, primétrenosti a divéte (Mikulkova 2015, 84-85). Jako nastroj
v tomto sméru byva nékterymi rodi¢i vyuzivand dohoda, kdy dit€ i rodi¢ feknou co
pottebuji, co citi a najdou spole¢né feseni, které bude vyhovovat vS§em. Dulezitou soucasti

je oteviend a upiimna komunikace. Tento smér uci dite asertivite.
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Autokraticky zpusob vychovy

Je zaloZeny zejména na pseudoautorité, vyhrizkach, strachu, kiiku a fyzickych
trestech. Je zde nadvlada rodice, ktery ma absolutni moc, nicméné neni autoritou v pravém
slova smyslu. Déti rodice poslouchaji ze strachu, v pozdéjsim véku se casto stavi do
opozice. Paradoxné autoritativni zpisob vychovy milZze byt doprovazen obavami
a zodpovédnosti o dité. Mezi typické vyroky patii: Dokud bydlis pod moji stiechou, budes
poslouchat! Skoda kazdé rany, kterd padne vedle. Jestli neprestanes, dostanes na zadek!
Proc? Protoze jsem to rekla. (Mikulkova 2015, s. 84). D¢ti vychovavané typicky
autokraticky jsou pak casto bud’ nesebevédomé a introvertni nebo ptejimaji nevhodné
vzorce feSeni problému od svych rodic¢li. Problematické zde mohou byt neprimérené

fyzické tresty.
UCditelsky zpiisob vychovy

Je v soucasnosti velmi rozsifeny a je typicky pro rodice, ktefi sami zazili ptfisnou
vychovu a chtéji délat véci jinak, nicméné pouZzivaji jako ndstroj zejména moralizovani,
vydiréni, neustalé opakovani a své déti ve vSem instrumentuji. Typickymi vyroky jsou: 7o
tedy nevim, jestli té muzu mit rada, kdyz jsi tak osklivy chlapecek. Takové veci hodné
a Sikovné deti nedelaji. Styd’ se! Kwiili tobé jsem ted’ smutnd. Zklamal jsi me! Vzdyt to
vitbec neboli, nemas proc¢ brecet. Déti takovych neustale opakujicich se a moralizujicich
rodici, pak Casto dé€laji véci tak, aby potéSily nebo nezklamaly své rodi¢e a neberou ohledy
na své potieby. Citi se zodpovédné za pocity ostatnich. Vnimaji se jako Spatné, snazi se
kazdému vyhoveét nebo jsou naopak neustdlym opakovanim unaveny a vypinaji pozornost.
Jsou nesamostatné¢ a nezodpovédné a v dasledku Cinnost za dit€¢ vykondva rodi¢. Tento
smér nebuduje v ditéti zdravé sebevédomi a uci potlacovat ,,nezadouci“ emoce. Laska

a prijeti je zde podminéno vysledkem.
Liberalni vychova

Je to pomérné novy trend, ktery jde v duchu shovivavosti a volnosti. Rodice se
Casto boji, aby svému ditéti neublizili a néjak ho netraumatizovali. Je zde svoboda bez

hranic a tento pfiliSny prostor, kde dit¢ nema hranice pro své chovani a jednani, neni
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dostacujicim sloupem a opérnym bodem pro zdravy vyvoj ditéte. Rodi¢ se dostava do
pozadi. Takové déti jsou typicky jako vichfice, nemaji autoritu, hranice a dé€laji si co chtéji.
Jsou neohleduplné, sebesttedné a zavislé na okoli, jelikoz je jim neustdle poskytovdna
pfed¢asnad zachrannd sit. Mezi typické vyroky patiti: Dobre, kdyz to chces, tak ja ti to
koupim (Mikulkova 2015, s. 84). Mné je to jedno, jak chces ty. Tato vychova opomiji

hranice a potieby rodici.
Zanedbavajici styl vychovy

Tento vychovny styl naopak nepocita s potiebami ditéte. Zajmem rodict jsou
zejména jejich potfeby a jejich uspokojovani. Dit€ je zde odsunuto do pozadi
z nejriznéjSich divodl. Mize jit o zanedbavani zakladnich potfeb — nedostatek stravy,
hygieny a nevhodné podminky k bydleni, které mohou pfimo ohrozovat zdravi ditéte.
Zanedbavani vSak miiZze byt 1 na Urovni socialni a emo¢ni, kdy na prvni pohled ditéti nic
nechybi, z dlouhodobého hlediska pak ale mize dochéazet k citové deprivaci (Mikulkova
2015, s. 84).

Nevhodné zvolena ¢i na zdklad¢ neznalosti rodic¢ii aplikovand vychova muize mit
1 rozsahlé dopady, které nejsou na prvni pohled patrné. Ditéti po biologické strance nemusi
vibec nic chybét, mize ale dochazet ke stradani citovému, které bylo prvotné pozorovano
u déti vyristajicich v ustavni pééi (Matgjéek in Bechyiiova, aj. 2011, s. 40). Spatné pojata
vychova miize také podporovat rozvoj dalSich potizi (napf. nevhodné zvolend vychova
u ditéte s ADHD). Psychicka deprivace tedy neprameni z nedostatku, ale z nepfitomnosti
citového vztahu k dospélému jedinci. Tato vazba ditéti poskytuje bezpecny prostor, ktery je
vyznamny v jeho zdravém vyvoji. Psychickéd deprivace tedy mtze probihat v rodinach bez

pfitomnosti zanedbavani (Bechynova, aj. 2011, s. 40).

V kontextu socidlni prace je nejvyznamnéjsi zanedbévajici styl vychovy, ktery je
spojovan spise s rodinami v nizké socioekonomické vrstvé a vazné narusuje ptiznivy vyvoj
ditéte (Bechynova, aj. 2011, s. 40). Nedochézi k naplitovani zdkladnich biologickych potieb
a muze dochazet 1 k pfimému ohrozeni Zivota ditéte — proto je zanedbavani podrobnéji

rozvedeno v dals$i kapitole.

20



1.3.3 Syndrom zneuzivaného a zanedbavaného ditéte (syndrom CAN)

Syndromu zneuzivané¢ho a zanedbavaného ditéte se vénuje jedna celd samostatna
kapitola, jelikoZz je to pravdépodobné nejcastéjsi forma nevhodného ohrozujiciho zachézeni
s détmi. Zjistitelnost tyrani a zneuzivani je pomérné slozita, coz ukazuje i statistika vyskytu
syndromu CAN v jinych zemich, které lze porovnavat s Ceskou republikou. Dunkovsky
uvadi, Ze vyskyt snydomu CAN se pohybuje mezi 1-2 %. Kdybychom vzali v potaz
pravdivost tdaje, jednalo by se za rok na tizemi CR o 25 000 dé&ti do 18 let. Realn& lze
vSak dle statistik obori, které se podileji na feSeni syndromu CAN, odhalit pouze 1/5
pripadti (Dunkovsky, aj. 1999). Pokud se nejednd o zvlast’ zdvazné formy zanedbavani,
byvaji obéti zanedbavani obtizné zjistitelné — stejné jako v ptipadech psychického nésili
(Bechynova, aj. 2011, s 36). Mezi formy tohoto negativniho zachazeni patti: zanedbavani,
zneuzivani a tyrani. Jedna se o spoleCensky nepfijatelné jednani, které je ve velké vétsing
piipadii imysIné a zpisobuje ditéti uymu ve fyzické, psychické i1 socidlni oblasti. Dité¢ ma
vlivem Spatné¢ho zachazeni rozmanita psychicka a fyzicka poranéni a psychosocidlni vyvoj
takového ditéte mize byt zavazné naruSen. V extrémnich pfipadech miize v takovém
prostiedi dojit az ke smrti ditéte. Se syndromem CAN velmi ¢asto souvisi i jiné patologické

jevy (Fischer, aj. 2014, s. 160).

Spatné zachazeni s ditétem mé rizné disledky. Kazda forma ublizovani ma jiny
dopad a proto rozliSujeme problémy, které vznikaji deprivaci, tyrdnim a zneuzivanim.
Aktéry byvaji nejcastéji rodice, ptipadné dalsi ¢lenové v rodinného prostiedi. Jedna se
o stav, kdy dospé€ly vyuziva své psychické a fyzické sily a svého nadifazeného postaveni.
Nebere ohledy na potieby ditéte nebo ptimo vyuziva dit€¢ k uspokojeni svych potieb,
s cilem pievahy nad kompetencemi zavislého podiizeného jedince. Do takového jednani
fadime i situaci, kdy jedinec nepfijatelnému chovani nezbranuje (Fischer, aj. 2014, s. 160,

161).
Zanedbavani ditéte

Zanedbavani péce o dit€ je jev, ktery doprovazi mnoho faktorti, které jsou vétSinou
pozorovatelné dlouhou dobu. Tyto faktory jsou ve vzdjemné interakci, ovliviiuji se

a opakuji se s dalSi generaci. Mezi formy zanedbavani patii: zanedbavani vyzivy, oSacent,
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bezdomovectvi (stiidani bydlisté, bydleni po zndmych aj.), zanedbavani zdravotni péce,
vzdélavani, nedostatecny dohled a zanedbani ochrany ditéte (riziko zranéni, urazu...),
zanedbavani emocni (dité neni podporované, bezpodminecné piijimané). VSechny uvedené
typy zanedbavani Casto souvisi s nizkou socidlni urovni a chudobou rodiny, coz komplikuje
mapovani situace — zda je o dité nedostatecné pecovano v disledku Spatné socidlni situace
nebo zda je zanedbavani provadéno umysiné (Bechynova, aj. 2011, s. 39). Jsou definovdna
rizika rodici, které ve své kombinaci mohou navySovat ohrozeni ditéte. Rizikovymi faktory
na strané rodici jsou podle Family Stress Checklist:
* rodi€ byl ¢i je trestné stihan,
* rodic jiz dfive tyral/ byl podezieli z tyrani,
* na rodi¢i bylo v détstvi pachano fyzické ¢i psychické nasili,
* duSevni onemocnéni v rodin€, deprese, proziti mnoha krizi a stresovych situaci
(v préci, s partnery, ve vztazich, st¢hovani apod.)
* nizké sebehodnoceni, socialni izolace,
* nadmérné pozadavky na chovani a jednani ditéte, rodi¢ povazuje dité za potiz, jeho
chovani ho otravuje/povazuje za provokaci,
* nepfiméfené tresty,
* nemoc ¢i handicap ditéte, ktery je piekdzkou v zivoté rodicd, nechténé dité

(Bechyiiova, aj. 2011, s. 41).

Vyse uvedené faktory vyznamné souvisi s vlastnimi zkuSenostmi rodi¢t z obdobi
jejich détstvi a dospivani. 1 presto, ze se vzorec zanedbadvani mnohdy preddva
transgeneracné, neni podminkou, ze zanedbavané dit¢ bude v budoucnu pecovat o dité
stejnym zpusobem. Vyznamnym aspektem je zde také socidlni zkuSenost v navazovani
vztahl. Pokud si dit€ prozije v obdobi pubescence a adolescence hodnotny pozitivni
socialni vztah, mlZe tato zkuSenost ovlivnit jeho dalSi jedndni jako rodiCe. Stejné tak
naopak, miize byt zkusenost na tirovni socialnich vztahii rizikova — kritika ve vychové,
Casté a nepfiméfené trestdni, zvySena impulzivita a nezvladatelnost vlastni agresivity

(Bechynova, aj. 2011, s. 40-41). Na tato rizika navazuje také rizikovy faktor prostiedi,
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ktery zvysuje plisobnost nezadoucich jevii na celou rodinu — sociélni izolace, chudoba, rana

separace ditéte atd. (Bechynova, aj. 2011, s. 42).

Mezi rizikové faktory jsou fazeny také rizikové faktory déti. Matéjcek (1995) zde
fadi déti handicapované nebo déti, které maji jinou reaktivitu nez jejich rodice (Casto
placici, velmi aktivni aj.). Do této skupiny spadaji i déti hodné aktivni nebo naopak déti
pasivni. PéCe o déti se specifickymi potiebami potiebuje Casto jiny rodi¢ovsky ptistup
a chovani. Porozuméni potfebam a signalim takovych déti byva pro rodice mnohdy
komplikované. Je dulezité si uvédomit, Ze zanedbavani neni stejna situace jako tyrani
a pohlavni zneuzivani. Dité neni obéti nasilného chovani nebo jiné aktivity, ale strada
v diisledku pasivity — proti nezdjmu neni aktivni obrany. Do ohrozené skupiny patii déti:
temperamentem neaktivni, pomalej$i, nenipadné, hypoaktivni, déti s handicapem
(smyslovym, mentalnim zdravotnim), nemocné a podvyzivené (Bechynova, aj. 2011, s. 42).
Tyrani ditéte

Béhem tyrani a zneuzivani je dité vystaveno nasilnému chovani ze strany dospélého
Clovéka. Tyrané déti Casto vzorec chovani prejimaji a v budoucnosti se stavaji témi, kteti
tyraji. Ublizovani ditéti v rodin€ ma rizné formy a patii mezi né:

* Psychické tyrani — je soucasti vSech typl tyrani (objevuje se 1 béhem zneuzivani
sexualniho 1 tyrani fyzického), ale miize se projevovat i samostatn¢. Je to negativni
chovani sméfované vici ditéti, které ma dopad na dusevni, emocni a citovy vyvoj
ditéte. Psychické tyrani narusuje chovani, osobnost, sebehodnoceni a navazovani
mezilidskych vztahil ditéte. Patfi sem: poniZovani, vysméch, nadavky, vyhrizky,
vyvolavani strachli, nepfijimani ditéte, citova deprivace, vydirani, porovnavani
vykonli mezi ,,usp€$néjSimi“ sourozenci, pozadovani neredlnych vykonl (zajmy,
Skola... ), nevhodné zatézovani ditéte odpovédnosti (o sourozence, o domacnost

v v

aj.), psychické tyrani v kontextu se zatézi okolo rozvodového fizeni, Sikanovani.

* Fyzické tyrani — obsahuje svym zplisobem kazdy nepiiméfeny akt nasili vedeny
smérem k ditéti. Mize dochazet k télesnym zranénym nebo také az o zdvaznému
poskozeni ditéte ¢i smrti ditéte. Spada sem i1 nevhodna hruba vychova, kdy je

pravidelné vyuzivanym néstrojem vychovy télesné trestani ditéte. Jedna se o facky,
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byti riznymi pfedméty ¢i péstmi, kopani, popaleniny, opatfeni, bodani, trhani vlasd,

Skrceni, tfeseni (hlavné u malych déti), svazovani, odebirani potravy, zabranovani

spanku a Sikanovani (Fischer, aj. 2014, s. 160—-161).
Rizikovymi rodi¢i jsou ti: ktefi maji tendence reagovat ndsiln¢ a maji niz$i miru
sebekontroly, osoby s psychickym onemocnénim ¢i behaviordlnimi poruchami, jedinci,
kteti dité nechteli.
Mezi rizikové déti patii: zejména ty, které nenapliuji ocekavani svych rodici, psychicky
¢1 fyzicky nemocné déti, ty déti, které rodice zatézuji, plsobi ,,provokativné* (Fischer,
Skoda 2014, s. 165).
Sexualni zneuzivani ditéte

Sexudlni zneuzivani ditéte je kazda nevhodna expozice ditéte sexualnimu kontaktu,
ktery je veden zejména k uspokojovani sexudlnich potieb zneuzivatele. Patii sem veSkeré
formy chovani, které maji sexualni podtext — to znamena i ty formy, kdy ditéti viditeln¢ nic
nechybi a sexudlni zneuzivani miize citit jako pomérné piijemné. I v tomto pifipadé je
chovani neakceptovatelné a ma tézky traumatizujici dopad na psychicky vyvoj ditéte
(Fischer, Skoda 2014, s. 162). Casto byva zneuzivatelem osoba, ktera je ditéti velmi blizka
— ¢len rodiny, osoba Zijici ve spole¢né domacnosti, piibuzny. Zneuzivatelem mize byt ale
také osoba ditéti cizi, ktera se mize okoli jevit pozitivn€. Sexudlni zneuzivani mtize vést ke
strachu ze sexu nebo naopak k vyzyvavosti v sexudlni oblasti, ztraté bezpeci, davery
a jistoty v Zivoté, bezmocnosti, rozvoji duSevni ¢i behaviordlni poruchy, nemozZnosti
navazani partnerského vztahu, riziku, ze zneuzivany se sam stane zneuzivatelem (Fischer,

aj. 2014, s. 166). Do sexualniho zneuzivani fadime:

* Bezkontaktni zneuZivani — masturbace, svlékani se ptfed ditétem a pozorovani
ditéte bez oblecCeni, které slouzi ke vzruSeni a uspokojeni. Ukazovéani ditéti

pornografii a nuceni ditéte sledovat pohlavni styk.

* Kontaktni zneuzivani — libani a sahani na détské intimni partie, nuceni ditéte
k sahani na na své ¢i zneuZivatelovi genitdlie. Oralni, andlni ¢i pohlavni styk

(1 znasilnéni).
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* Komer¢ni zneuzivani — nuceni k prostituci ¢i pornografii (Fischer, Skoda 2014,

5. 162).

Rizikovymi jedinci zneuZivani déti jsou: osoby s jinymi sexualnimi preferencemi,
sexudlné nevyspélé, moralné, jedinci, ktefi neovladaji své pudy a nemajici dostatecnou
sebekontrolu.

Rizikovymi détmi jsou: vSechny déti, které jsou provokativni svym chovanim (zejména
pak hol¢icky), vnéjSimi znaky (nevinnost, roztomilost, zenskost), déti fyzicky ¢i psychicky

handicapované (napt. déti s mentalné retardované) (Fischer, aj. 2014, s. 165,166).

1.4 Socialni prace v souvislosti ustavni péce

,,Nezabyvame se svalovanim viny na rodice, lide vidy délaji to, co povazuji za
nejlepsi (V. SATIROVA).“ Uvodni citat trefné vystihuje pozadi socialni prace s rodinou.
Rodina je vysoce proménlivy systém, jehoz jadro byva individudlni a specificky se
odliSujici od ostatnich rodin. To, co Ize povazovat za normalni ve vychove a zptisobu Zivota
jedné rodiny, miize byt pro druhou nepiedstavitelné. Bariéry, které jedna zvladne prekonat
s lehkosti, jind s téZkosti a obtizemi zdolava. Kazdy clovek teSi problémy takovym
zpusobem, jakym to v ramci svych moznosti v dané situace svede nejlépe. Jak jiz bylo
zminéno, mezi ohrozené rodiny patii zejména ty, které neuméji adekvatné fesit problémy ve
svém zivoté, at’ uz s vyuzitim vlastnich ¢i vnéjSich zdroji (MatouSek 2013,

5. 202).

Odebrani ditéte z rodiny je zavazny krok, kterym se postupuje pouze v zadvaznych
ptipadech. Sociélni prace s rodinou zasahuje a poméha v nejriznéjSich rovinach rodinnych
potizi. Hranice pro vstup socidlni prace do rodiny je tedy znac¢né individualni. Socialni
pracovnici pomahaji v rozmanitych situacich, které mohou zac¢inat u poradenskych sluzeb,
pomoci pii promeéné partnerstvi v roding, piibuzenstvi, financnich problémech a dostavaji
se az do obtiznych situaci jako je nésili a zavislosti v roding€, zanedbavani a tyrani ditéte
atd. (Hogenova, aj. 2013, s. 47). Nejcasteji vSak byvaji klienty socialni prace rodiny ve

finan¢ni krizi, rodiny neuplné, rodiny, ve kterych se objevuje deviantni chovani u nékterého
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¢lena rodiny (nemoc, alkoholismus, trestnd ¢innost atp.) a rodiny, které si prochazi zménou

sv¢ struktury — napft. rozvodové fizeni (Matousek in Hogenova, aj. 2013, s. 49).

Rodiny, které se nejCastéji stavaji objektem zadjmu socialni pracovnikd, jsou takové
rodiny, které maji naruseno vice funkci a hrozi zde zdvazna jma nékterému ze Clenu
rodiny. Z hlediska typologie rodiny mluvime zejména dysfunkéni a afunkéni roding.
Takovou rodinu, kterd ma dlouhodobé problémy s vice kompetencemi nazyvame
mnohoproblémovou rodinou (MPR) (Matousek 2013, s. 202). Jiz po prvni schlzce
s rodinou byva patrné, Ze poruchy kompetenci v rodiné¢ spolu do zna¢né miry souvisi.
Kaplanova (1986) rozd¢luje problémy v rodiné na dv€ zékladni skupiny — na vnitini
a vné&jsi problémy.

* Mezi vnéjsi problémy je fazena oblast financi, vzdélani a pracovni ¢innosti, fizeni
domacnosti, vztahti, bydleni, stravovani, stylu vychovy, oblast socidlnich vazeb at’
uz v bliz§im nebo §irSim okoli apod.

* Mezi vnitini (individudlni) problémy, které se v problémovych rodinach casto
objevuji v riznych variacich, patii naptiklad trestnd ¢innost, zavislost na alkoholu,
drogéach ¢i nelatkové zavislosti jako gambling, nezaméstnanost, prostituce, nasili
a tyrani v rodin¢, zanedbavani nékterého ze ¢lenii rodiny, nechténé téhotenstvi,
incestni chovani, poruchy osobnosti a poruchy chovani, suiciddlni pokusy ¢i
sebevrazdy, handicap n¢kterého ¢lena rodiny, Utéky z domova, nechozeni do Skoly

aj. (Matousek, Kodymova, aj. 2010, s. 75-76).

1.5 Zasady socialni prace s ohroZenou rodinou

Aby mohl socidlni pracovnik efektivné pomoci fesit situaci, je nutné, aby znal stav
a vSechny okolnosti tykajici se ohrozené rodiny. Patii sem kulturni ramec rodiny
a hodnotové orientace, kterd determinuje socializaci a principy rodinného souziti véetné
vychovy déti (Hintnaus in Hogenova, aj. 2013, s. 50). Proto je znalost hodnot a kulturnich
souvislosti klicova ve zvoleni spravného pfistupu feSeni problému, jelikoz tato skute¢nost
vyznamné ovliviiuje uhel pohledu na vnéjsi svét, ale 1 na ¢lovéka samotného. Pii praci

s ohroZenou rodinou je také diilezita orientace v jednotlivych problémech a rizicich rodiny,

26



ale také moznych zdrojich feSeni problému. Komplexni zjisténi stavu a naslednd volba
vhodného potupu je klicovou casti k pozitivnimu posunu situace v rodiné. Aby socialni
pracovnik mohl efektivné pomoci, existuji obecné zéasady socialni prace s rodinou

(Matousek 2013, s. 202).

Pomahajici profesional musi doptedu brat v potaz mozné obranné systémy v rodiné
— zejména u dospélych jedincl. V takovychto rodinach nebyva ochota spoluprace se
socialnim pracovnikem vysoka. Na domluvené schiizky se rodina ¢asto nedostavuje nebo
nedodrzuje platny termin ndvstévy. Vzhledem k tomu je mnohem vhodnéj$i pracovat
s takovou rodinou v jejim pfirozeném prostiedi, jelikoZz pfitomnost domova dava rodiné
pocit bezpeci a jistot. Socialni pracovnik pii préaci s rodinou zjisti pouze to, co mu rodina
poznat dovoli. Béhem prvnich setkani je socidlni pracovnik navstévnikem a mél by tuto
skutecnost respektovat. Jasny souhlas dospélych ¢lenti rodiny je nutnou podminkou. Je
dalezité a zésadni, aby socialni pracovnik zjistil, zda je nebo byla rodina v kontaktu
s jinymi pracovniky ¢i organizacemi. Je potiebné situaci zkoordinovat a rozdélit
kompetence. Klicové je ziskani diveéry rodiny a wuceleni a usmérnéni situace.
Nekoordinované intervence a zmatek mezi pracovniky muze vést k dalSimu zhorSovani

situace (Matousek 2013, s. 202-203).

Dilezitou ¢asti socidlni prace s rodinou je definice a stanoveni cile, ktery byva ¢asto
rodinou vnimén odli$n¢, nez ho vidi odbornik, poptipadé rodina mize tvrdit, Ze nema zadné
cile. Je vhodné nastavit limity socialni prace, jelikoz rodina mnohdy o¢ekdva pomoc, ktera
neni v kompetenci socidlniho pracovnika (Kim-Berg in Matousek 2013, s. 203).

K sanaci rodiny se pfistupuje v ptipad¢, ze v rodin€ nedochdzi ke zlepSeni nebo
nastava zhorSeni situace u ditéte (Bechynova, aj. 2011, s. 20). V pfipadé¢, Zze jsou potize
v rodin¢ dle odborniku natolik zadvazné, ptistupuje se neprodlené k preruseni kontaktu mezi
dité¢tem a rodinou. Dalsi podkapitola se bude vénovat socidlni praci s rodinami, jejichz
funkce jsou naruSeny ve velké mife a potiZze jsou natolik zavazné, Ze zde hrozi riziko

odebrani ditéte mimo rodinu.
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1.6 Sanace rodiny

Sanace rodiny je metoda socialni prace, ktera je prvni volbou u téch piipadu, kdy je
socialni sluzba kontaktovana ve spojitosti ohrozeného ditéte (Hogenova, aj. 2013, s. 53). Je
také vhodné uvést, ze spojeni ,, ohrozené dité“ byva v socialni praci za poslednich nékolik
let nahrazovano pojmem ,,déti ve zvlast obtiznych situacich* (MatouSek 2013, s. 221).
V praci bude ale pouzivan jiz zabéhnuty pojem.

Sanace rodiny je ,,soubor opatieni socialné-pravni ochrany, socialnich sluzeb
a dalsich opatreni a programii, které jsou poskytovany nebo ukladany prevazné rodiciim
a diteti, jehoz socialni, biologicky a psychologicky vyvoj je ohrozen.* Sanace stoji na
principu podpory ditéte skrze jeho rodinu. Socidlni pracovnik zde pomahd s cilem zlepsit
situaci v celé roding, a tim vytvofit vhodné prostiedi pro zivot ditéte. Pokud neni situace
feSena a hrozi ohrozeni ditéte, mize byt neprodlen¢ umisténo mimo rodinu. Cilem sanace
je predchazeni, zminéni €i odstranéni nezadoucich ohrozujicich jevlii a vedeni rodiny
k zachovani své struktury. Cinnost poskytuje pomoc a podporu a snazi se odvratit moznost
odebrani ditéte z rodiny. Realizuje kontakt mezi ¢leny v pfipad¢ umisténi ditéte, ale také se
angazuje v jeho bezpecném navraceni zpét do rodiny a podporuje udrzeni zmén v rodin€ po

navraceni ditéte z ustavni péce (Bechynova, aj. 2011, s. 18).

Béhem sanace rodiny je sestaven multidisciplindrni tym v cele s koordinatorem.
Mezi ¢leny tymu je pracovnik socialné-pravni ochrany déti (SPOD), pracovnik centra pro
sanaci rodiny (CSR) a pracovnik ze zafizeni vykonu ustavni vychovy ¢i pro déti, které
potiebuji neprodlenou pomoc (UV). Pokud je dité jiz umisténo, jsou pfitomni i jini
odbornici pracujici s ditétem nebo celou rodinou — psycholog, specialni pedagog, 1ékaf,
soudce atd. V pripad¢€, ze centrum pro sanaci neni pobliz, l1ze sestavit multidisciplinarni
tym 1 bez ptitomnosti pracovnika centra. Pravidla a role sana¢niho tymu jsou dana a znama
vSem pracovniklim 1 rodiné, ktefi se sanacnim planem souhlasi (Bechynova, aj. 2011,

5. 18).

Soucésti sanacniho planu je cil, ke kterému ma rodina pomoci jednotlivych kroki
sméfovat. Je domluven Casovy usek, ve kterém ma dojit k naplnéni stanoveného cile, ale

také minimalni Gsek, po jehoz ub&hnuti bude vyhodnocovéana tspésnost jiz probéhnutych
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krokd. Jsou stanoveny znaky, dle kterych bude UspéSnost prace hodnocena, rodina jim

rozumi a také s nimi souhlasi (Bechynova, aj. 2011, s. 19).

1.6.1 Kady je a neni vhodné rodinu sanovat

Zda dojde k naplnéni cilového stavu rodiny, zaleZeni na mnoha okolnostech, jelikoz
kombinaci riznych faktorii se ohrozeni ditéte stupiiuje a je ovliviiovana tspéSnost obnoveni
funk¢nosti rodiny. Hraji zde roli jak rizikové faktory rodiny, tak rizikové faktory prostiedi
(kde rodina zije a bude v budoucnu zit), celkova aktudlni socialni situace rodiny — zminéné
rizika, délka trvani sanace a souvislost s ohrozenym ditétem, posouzeni rozvoje ditéte
a jeho situace (zdravi fyzické a psychosocidlni rozvoj), vztahy v rodin€ mezi jednotlivymi
Cleny, schopnosti rodici ve vychoveé a péci, zkuSenosti s jinymi organizacemi (jaky byl
jejich postup prace a zkuSenosti) a ulozena vychovna opatieni soudu (Bechynova, aj. 2011,

. 20).

Kdy je vhodnym Fe§enim rodinu sanovat:

* Rodice, kteti ocekavaji prichod ditéte, ale sami byli zanedbavani ¢i ohrozeni. Hrozi
zde riziko, ze nezvladnou péci o dité, nemaji vhodné podminky, které jsou potiebné
pro vyvoj ditéte a nemaji nikoho, kdo by jim mohl pomoci.

* Dité v rodin€ je po zdravotni, psychické ¢i socidlni strdnce ohrozeno a nedoslo
béhem socialni prace s rodinou ke zlepsSeni nebo dokonce nastalo zhorSeni situace.

* Dit¢ bylo dobrovolné ¢i ve spojitosti predbézného fizeni odebrano z rodiny
a umisténo do ustavni péce.

* Dité je umisténo v Ustavnim zafizeni a cilem sanace je zajistit kontakt mezi rodinou
a dité¢tem. Tato prace mlze pokracovat az do svéteni ditéte zpét do rodiny.

* 'V situaci, kde na zaklad¢ zlepSeni v rodin€, bylo dité navraceno zpét k rodicim
a sanace napomaha udrzet kvalitativni zmény v rodinném prostredi.

* V pfipadég, Ze soud svétil dit€ do péstounské péce na prechodnou dobu a sanace je
nastrojem udrzeni kontaktu mezi dit¢tem a biologickou rodinou. Cilem je také

ptiprava bezpecného navratu zpét domu. V této situaci je nutnym ¢lenem sanacniho
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tymu pracovnik instituce podporujici péstounskou rodinu (Bechynova, aj. 2011,

s. 20).
Kdy neni vhodné rodinu sanovat:

* Na ditéti je pachano hrubé nasili ze strany rodicti a dle odborniku zde neni vhodny
kontakt.

* Dle znaleckého posudku nemaji rodi¢e zadny citovy vztah.

* Rodi¢e maji alkoholovou zavislost, drogovou zavislost nebo jinou latkovou
zavislost a odmitaji se 1é¢it.

* Rodi¢e trpi psychiatrickym onemocnénim a nemaji zajem spolupracovat se
sana¢nim tymem a jejich Iékafem.

* Rodice maji ¢aste¢né zbavenou zptisobilost k pravnim tkoniim a nechtéji pracovat

se sananim tymem a jejich opatrovnikem (Bechynova, aj. 2011, s. 20-21).

V socialn¢ ohrozenych rodinach byva Castym jevem neschopnost rozliSit mozné
rizika pro dit€ a sviij pfistup a chovani vnimaji jako normu. Nevidi, ze je dand situace
zdvazna a pritomné rizika pro dit€ nevnimaji. Sanace rodiny miize pomoci, pokud je
socialni pracovnik kompetentni v oblastech: rozeznani jednotlivych potieb ditéte v roding,
stanoveni miry zanedbani a ohrozeni v kazdé oblasti péce, pojmenovani moznych disledk,
které souCasnd situace miiZze piinést, zaméteni cile prace na nejvice aktudlné ohrozujici
oblast péce, stanoveni (spole¢n¢ s multidisciplindrnim tymem) jednotlivych kroki zvolené
oblasti, které povedou ke zmirnéni ohrozeni ditéte a posileni rodiCovského chovani

(Bechynova, Konvickova 2011, s. 55).

1.7 Zhodnoceni situace v rodiné ditéte

To v jaké mife je dit¢ ohrozeno, je ovlivnéno zdsadné protekénimi a rizikovymi
faktory ditéte, rodicl, ale i prostiedi, které jsou neustale ve vzajemné interakci. Je velmi
individudlni, jaké nasledky bude mit pro dité prozité trauma ¢i deprivace. V situaci hraje
roli geneticky vybava, pohlavi ditéte, vk, temperament, zdravotni stav, rozumovy
a osobnostni vyvoj ditéte. Pokud stoji uprostted negativniho a ohrozujiciho prostiedi dite,

které¢ je zranitelné, citlivé a ve velké mife ovlivnitelné neptiznivou zivotni situaci, je
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logické, ze zde hrozi ohrozeni ditéte v mnohem vétsi mite, nez u ditéte nezdolného. Pokud

je posuzovana rodina jako celek, nelze vynechat dite, stejné tak, jako kdyz jsou posuzovany

potifeby ohrozeného ditéte, do kterych musi byt zahrnuta situace celé rodiny, jelikoz se

jedné o propojeny systém. Velkou roli zde hraje také socialni kontext ditéte. Jen tak lze

komplexné zmapovat situaci v rodin¢ (MatousSek 2013, s. 233-235). Vyhodnocovani situace

v rodin€ by mélo vyplyvat z dobré urovné znalosti a fungovani rodiny (Bechynova,

Konvickova 2011, s. 58). Do potiebnych informaci nutnych ke zmapovani situace ditéte

v roding patii:

Celkovy stav ditéte a vSechny aspekty jeho Zivota (véetné sourozencii v rodin€):

vyziva, obleceni a hygiena (Bechyiova, Konvic¢kova, s. 56.),

zdravotni stav a jeho télesny vyvoj,

psychicky stav a rozumova roven,

osobnost, vzdélavani a moralni hodnoty,

socialni uroven,

socialni vazby mimo rodinu — Skola, krouzky (star§i déti), socidlni vazby v Sirsi
roding,

uhel pohledu ditéte smérem k roding¢,

posouzeni rizik a zdroju ditéte (Matousek 2013, s. 235, 236).

Zhodnoceni celkové stavu a vSech aspekti pecujiciho dospélého/rodice (ale i ostatnich

¢lenu spole¢né domacnosti):

anamnéza a zdravotni stav,

duSevni zdravi a mira Zivotni pohody,

pfipadna traumata, vlastni historie rodicu,

vztahy mezi partnery,

uroven bydleni, socialni a ekonomicka situace,
vztah k ditéti, pfistup k rodiCovstvi,

potize, jenz jsou z pohledu pecujiciho potieba fesit,

posouzenti rizik a zdroji (Matousek 2013, s. 263),

31



* schopnosti rodice zabezpecit bezpecny prostor pfimefeny véku ditéte (Bechynova,
Konvickova, s. 56.).

Do hodnoceni je vhodné zatadit i Sirs$i rodinu, sousedy a kamarady, ktefi mohou nastinit

situaci z jiného pohledu a socidlnimu pracovnikovi mohou pomoci komplexnéji zhodnotit

mozné zdroje a rizika. Nutny je vSak souhlas rodiny.

Socialni pracovnik pti hodnoceni situace v rodin¢ vyuziva riizné metody, mezi které
patfi: pozorovani, kdy pozoruje emoce, pozornost, komunikacni kanaly klientd...,
rozhovor, v kterém je dilezité navazat pocit divéry a bezpeci a hraje zde velkou roli
verbalni i neverbalni komunikace, mimika, postoj a poloha téla atd., genogram (zmapovani
mezigeneracnich vztahll), ekomapa (vztahy rodiny a ditéte k okoli — napt. Skola, prace,
OSPOD, kamaradi apod.), pripadova konference (setkani rodiny s celym
multidisciplinarnim tymem a odborniky, kde dochazi k hodnoceni situace a vytvoieni

individudlniho planu) (Matousek 2013, s. 237-238).

1.8 Narizeni predbéZného opatieni

Predbézné opatieni je ,,rozhodnuti soudu, za zaklade kterého je dité v pripadech,
kdy je vazné ohrozena jeho vychova, zdravi nebo Zivot, odejmuto z péce rodice/rodicu*
(Bechynova, Konvickova 2011, s. 116). Uptednostituje se umisténi do §irsi rodiny nebo
pestounské péce. Posledni moznosti pak byva ustavni zafizeni. Je to nouzové feSeni
zavazné ohrozujici situace ditéte v rodin€. Opatieni trvd 3 mésice. Pokud ale pied koncem
lhiity bylo zahéjeno fizeni o rozhodnuti péce o dité, pak trvd do pravomocného rozsudku

(Bechynova, Konvickova 2011, s. 116).

Pro rodice to znamena obvykle velky zdsah do Zivota, ktery zasahuje jejich identitu
a intenzivn¢ ovliviiyje jejich emoce. Je to vysoce zatézova situace nejen pro rodinu, ale také
pro samotné dit¢, kterému mnohdy chybi vysvétleni pifesunu do neznamého prostiredi
(z jakého dtivodu, kam jedu, kdy uvidim rodice, kdy pojedu domu). Tato situace je nelehka
i pro pracovnika SPOD, zejména pokud se jedna o pfipad zanedbavani péce
v rodiné a dfive jiz s rodinou pracoval — nicméné nedoSlo ke zlepSeni. Rodina bud’ nabizené

sluzby odmitla nebo nepfijala (Bechynova, Konvickova 2011, s. 155).
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I kdyZ neni situace v rodiné natolik zavazna, pak i v tomto pfipad¢, je sanace rodiny
potifebna. Dite situaci Casto vnimd jako opuSténi, proto je nutné, aby rodice udrzovali
kontakt s ditétem, nejlépe ho do ciziho prostiedi piimo doprovazeli ¢i spolupracovali
s pracovnikem SPOD na pfipravni umisténi ditéte mimo rodinu. Tato faze je kli¢ova v tom,
ze si rodi¢ muze zaCit uvédomovat zavaznost situace — je vhodné ho vést ke zméné
a motivovat ho. Je ale také pravdépodobné, ze nebude chdpat divody, nebude tomu
rozumét a nebude chtit situaci pfijmout. Je vhodné situaci rodi¢lim opakované objasnovat,

ale také mu sdélit, Ze je mozné s ndvrhem nesouhlasit.

Je také vhodné zmapovat, zda neni mozné, aby si dit€ vzal do péce n¢kdo ze Sirsi
rodiny (i kdyZ v minulosti odmitl). Dulezité je v tomto momenté udrzovat kontakt ditéte
s rodinou, aby doslo k co nejmensi mozné traumatizaci ditéte a podporovat rodinu v oblasti
rodicovstvi, aby se dit¢ mohlo co nejdfive navratit zpét do pfirozené¢ho prostredi

(Bechynova, Konvickova 2011, s. 116-115).

1.9 Nahradni vychovné péce jako alternativa rodinné vychovy

V pfipadé, ze nepomlze socidlni prace s rodinou, sanace rodiny, situace
v rodin¢ je natolik zavazna, ze je ohrozeny zdravy vyvoj ditéte nebo se pifimo vylucuje
kontakt rodicu s ditétem, pak ptichdzi na fadu umisténi ditéte mimo rodinu. Pokud nelze
uplatnit nahradni rodinnou péc¢i, tedy neni neni uskute¢nitelna adopce, péstounska péce
ani nelze stanovit opatrovnika ¢&i porucnika, je nevyhnutelné ptistoupit k nahradni
vychovné (institucionalni) péci. Svétreni ditéte do péce jinym osobam, nezli rodi¢lim a tim
zachovani co nejvice pfirozeného prostfedi pro vychovu ditéte, je vzdy prednostnéjSim

krokem pted vychovou ustavni (Oteviend budoucnost 2013).

1.9.1 Specifikace ustavnich zarizeni

Ustavni vychova je zfizena vzhledem k pfitomnosti vychovnych a socidlnich
problémil ve spolecnosti, existenci zdvaznych ohrozeni ditéte a nedostatecnych podminek
pro zdravy vyvoj ditéte v rodin€. Mezi zafizeni Ustavni péce patii: diagnosticky ustav,

vychovny ustav, deétsky domov se Skolou a détsky domov (Zékon €. 109/2002 Sb., § 1-2).
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Tyto zafizeni spadaji pod Ministerstvo $kolstvi, mladeze a t&lovychovy Ceské republiky
a mohou zde byt déti od veku tii let. V ptipadé, Ze je dit€¢ mladsi tii let, pak jsou zde
specializované zafizeni spadajici pod Ministerstvo zdravotnictvi. Jedna se o kojenecké
ustavy, deétské domovy pro deéti od 0-3 roky a détska centra . Existuji také domovy pro déti
se zdravotnim postizenim a zarizeni pro deti vyzadujici okamzitou pomoc (ZDVOP), které
jsou v gesci Ministerstva prace a sociadlnich véci (Vancdkova 2019). Cilem zminénych
zafizeni je zajiSténi vychovné a vzdé€lavaci péCe, podminek, které podporuji sebediveru
ditéte, rozvoje osobnosti a citové stranky ditéte a zapojeni ditéte do spolecnosti (Zakon

¢. 109/2002 Sb., § 1-2). Nize jsou pfiblizeny jednotlivé typy ustavnich zafizeni.
Zavizeni urcené pro déti do 3 let

Pokud je v nepfijatelné ohrozujici situaci dit€, kterému nelze zajistit ndhradni
rodinnou péci, pak jsou zde specializované ustavy, které zajistuji péci o déti rané¢ho véku.
Pobyty v téchto zatizenich by méli trvat co nejkrat$i mnoznou dobu, jelikoz prokazatelné
narusuji zdravy vyvoj ditéte (citovd deprivace). V zafizenich se podporuje co
nefrekventovanéjsi kontakt ditéte s biologickou rodinou. Zajmem téchto zafizeni by mélo
byt urceni prognézy a diagnozy s cilem, co nejdiive umistit dit¢ do rodinné péce. Existuji
tf1 typy zafizeni: kojenecké dstavy — zafizeni pro novorozence a kojence do véku zhruba
1 roku, obvykle byvaji soucasti détského domova pro déti 0—3 roky, détské domovy pro
déti 0-3 roky — zatizeni pro déti do 3 let a détska centra — jsou to transformované Ustavy
vySe uvedenych typl, které umoziuji celostn€j$i péci o dit€¢ v ohrozeni, umoznuji
1 ambulantni sluzby.

Umistovani déti at’ uz do biologické nebo nahradni rodiny je v téchto ustavech
ditéte je to nejvhodnéjsi zplsob feseni situace. Zhruba 0,5 % déti se umistit nepodafi a jsou
poté zafazeny do Ustavll v piisobnosti MSMT. Zbylé déti trpi zdravotnim, mentalnim nebo

kombinovanym postizenim a jsou umistény do domovi pro déti se zdravotnim postizeni

(Vancakova 2019).

34



Zarizeni v pusobnosti MPSV

Do domovi pro osoby (déti) se zdravotnim postiZenim jsou umistovany ty déti,
které trpi mentalnim, smyslovym, télesnym nebo kombinovanym postizenym a nemohou
byt z riznych pfi¢in v domaci péci. Zatizeni je pfizplisobené specifickym potiebdm
handicapovanych déti a poskytuje specializovanou odbornou péci. Zatizeni je fizeno

zakonem o socialnich sluzbach.

DalSim typem je zarizeni pro déti vyZadujici okamZitou péci (ZDVOP), které je
urcené pro vSechny déti ve véku 0-18 let. Cilem je zajistit péci pro déti, které se ocitly
v nepiiznivych podminkach neodpovidajicich jejich véku, jejichz zdravy vyvoj, zdravi,
prava nebo zivot je vazné€ ohroZen ¢i naruSen, véetné déti zneuzivanych a tyranych. Dité 1ze
umistit neprodlené na jeho vlastni zddost, Z&4dost rodi¢i nebo OSPOD ¢i na zakladé
soudniho rozhodnuti. Pobyt ditéte je v zafizeni omezeny na 3 meésice, lze ho vSak

prodluzovat — a to az do vySe 1 roku, vyzaduje-li to zdjem ditéte (Vancakova 2019).
Zarizeni pro déti starsSi 3 let

Pokud je dité strasi 3 let, pak je umisténo do jednoho ze zafizeni specifikovaného
dale. V téchto typech zafizeni je poskytovana jednak ustavni, ale také ochranna vychova. Je
potieba uvést, ze ochrannd vychova je nejptisnéjSim opatienim pro mladistvého jedince,
jelikoZ je spojena s nejvice pravidly a povinnostmi. Ochranné vychova je ukladana soudné
détem ve v€ku 12—15 let, které spachaly trestny ¢in sankciovany vyjime¢nym trestem nebo
jedincim ve véku 15-18 (ptip. 19) let, u kterych soud rozhodne, ze ochranna vychova
postaci, nebo ze bude mit vétSiho efektu, nez odnéti svobody. Soud také muze naridit
ochrannou vychovu v téch ptipadech, kdy ustavni vychova jiz nema dostatecny efekt

(Zeman et al. in Vavrysova 2018, s. 88).

Détsky diagnosticky tstav — pobyt v diagnostickém tustavu se pohybuje zhruba
v délce osmi tydnu. Jsou zde komplexné vySetrovany déti ve vékovém rozmezi 3—18 let
(Vancékova 2019). Déti jsou zde piijimany na zakladé predbézného opatieni, ulozené
ochranné vychovy nebo nafizené ustavni vychovy. Jsou zde zajiStovany diagnostické,

terapeutické, vzdélavaci, vychovné a socidlni sluzby. Primarnim cilem je zajistit
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psychologické a pedagogické vysetieni ditéte, naprava poruch v socidlni a osobnostni
roving ditéte a zaméfeni na rodinné vazby ditéte (Zakon 109/2002 Sb., § 5). Dle celostniho
vySetieni, zdravotniho stavu a aktualnich kapacit v zafizeni, je nésledné dit€¢ umisténo do

détského domova, détského domova se skolou nebo vychovného ustavu (Vancakova 2019).

Détsky vychovny ustav — zpravidla jsou zde umistovany déti ve véku 15-18 let se
zavaznymi poruchami chovani, které maji nafizenou ustavni nebo ochrannou vychovu.
Miuze zde byt zatazeno i dité, které je straSi 12 let, ma uloZenou ochranou vychovu
a poruchy chovani jsou natolik zdvazné, Ze nelze dit¢ zaclenit do détského domova se
Skolou. Déti s ulozenou ochrannou vychovou jsou odd€leny od déti s nafizenou vychovou

ustavni. Jsou zde napliiovany vychovné, socidlni a vzdélavaci funkce (Vancakova 2019).

Détsky domov se Skolou — zpravidla zde byvaji déti od véku 6 let do ukonceni
povinné Skolni dochédzky. Zajistuje péci o déti s ochrannou vychovou nebo o déti
s nafizenou ustavni vychovou, které maji zdvazné poruchy chovani nebo potiebuji
vychovné 1écebnou péci vzhledem k pfitomnosti pfechodné nebo trvalé duSevni poruchy.
Vzdélavaji se ve Skole, kterd je soucasti détského domova. V piipadé, ze po ukonceni
povinné Skolni dochdzky nemiize dit€¢ navstévovat — vzhledem ke své poruse chovani,
sttedni Skolu mimo zafizeni nebo neuzavie pracovné-pravni vztah, pak je premisténo do

ustavu vychovného (Zakon 109/2002 Sb., § 13).

Détsky domov — zde jsou umistény déti ve véku 3-18 let nebo do ukonceni
pfipravy na budouci povolani (26 let), které maji nafizenou ustavni vychovu bez
pfitomnosti zdvaznych poruch chovéani. S détmi se pracuje individualné a na zéklad¢ jejich
jednotlivych potieb. Plni funkce vychovné, socialni a vzdélavaci a snazi se ditéti zajistit co
nejpodnétnéjsi prostfedi. Déti umisténé v détském domovée se vzdélavaji ve skoldch mimo

zafizeni a navs$tévuji libovolné zajmové krouzky (Zakon 109/2002 Sb., § 12).
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2 EMPIRICKE SETRENI

V teoretické casti byly popsdny poruchy funkci rodiny, které mohou byt
ohrozujicimi faktory jednak pro celou rodinu, ale zejména pro dité samotné. Praktické ¢ast
analyzuje konkrétni, ale i obecné problémy rodin, které maji dit¢/déti umisténé ve

zkoumanych détskych domovech.

2.1 Cil empirického Setreni

Hlavnim cilem empirického zkoumani je navazat na teoretickou ¢ast prace a zjistit
nejcastéjsi faktory, které jsou piicinou umisténi déti do détského domova ve zkoumanych
zafizenich, ale také analyzovat diivody, kvili kterym déti détsky domov opousti a tim ucelit
celou problematiku. Hlavni cil empirick¢ého zkoumdni tedy vychazi a koreluje s cilem

bakalaiské prace.

Podnétem pro vyzkum byla ziskana zkuSenost béhem praxe a poté dodnes trvajici
externi spoluprace v détském domové, béhem které byly provedeny rozhovory a tvahy
s pracovniky zafizeni. Z téchto rozhovort vyplynuly informace, které byly iniciatorem pro

uskutec¢néni empirického Setfeni.

2.2 Charakteristika vychodisek empirického zkoumani

Béhem mapovani terénu pro vyzkumné Setfeni a pii vykonu praxe v détském
domové¢, bylo provedeno mnoho rozhovorii s dlouholetymi pracovniky zafizeni. Béhem
téchto uvah a rozhovort vzesSel veelku jednotny profesni nazor — velkd cast rodicl, které
maji dit€¢ umisténé v détském domové, jsou v n¢jaké mite zavisli na alkoholu. Zavislost na
alkoholu byvéa ¢asto doprovazena dalSimi patologickymi jevy, které vedou k zanedbani péce
o dit¢. Behem predvyzkumného Setieni se také Casto opakovala informace, Zze hodné déti,
které jsou umisténé v détském domove, jsou zde na zédkladé zanedbané nebo nezvladnuté
pé&e rodiétl z nejrizngjsich divodi. Casto byla také zmiflovana nevhodna &i nezvladnuta

vychova ditéte.
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Problematika byla zkoumana Ministerstvem prace a socialnich véci v roce 2016.
Z této statistiky vzeslo, Ze nejcastéjSim divodem odebrani ditéte z rodiny byla zanedbana
péce rodici (43,7 %), kterou se rozumi stav, kdy rodi¢ nezajiSt'uje ditéti zdkladni Zivotni
potieby. Mezi tyto potieby patii vhodné bytové podminky, hygiena, strava, odpovidajici
zdravotni péce aj. (Ministerstvo prace a socidlnich véci 2017). Na toto téma jiz existuji
1 jiné zavérecné prace. V nekterych vyzkumnych Setfenich se vSak nejvice objevovaly

problémy v oblasti nezvladnuti vychovnych problému déti.

Odebirani déti z jejich prirozeného prostiedi je zavazny spolecensky jev. Existence
sirotCincll byla diive potfebna piedev§im z diivodu osifeni déti. V dnesni dobé jsou détské
domovy stale dilezitym prostiedim pro déti, které nemohou vyristat ve své biologické
roding, nicméné¢ davody, kvili kterym musi domovy existovat, jsou jiz odliSn¢ho
charakteru, nez tomu tak byvavalo dfive. V dnesSni dobé je tustavni péce logickym
vyusténim multifaktoridlnich problémid v oblasti rodinného souZziti a zaroven potiebny

institut ve vychovné, vzdélavaci a socidlni roving cilové skupiny.

2.3 Metodologie vyzkumu

Pro zjisténi potfebnych dat byla pro vyzkum zvolena metoda sekundéarni analyzy
dokumentil. Jedna se kvantitativni strategii zjiStovani stanovenych cilii. Diky této metodée
je mozné z riznych dokumentl zjistit potfebné informace. Sekundarni analyzu dokumentt
lze definovat metodu, kdy ,,data originaly collected for a different purpose are reused for
another research questions *“ (Hox, Boeije 2005, s. 593), to znamena, Ze data ¢i1 dokumenty
puvodné shromazdéné za jinym ucelem, jsou vyuzivany k zodpovézeni novych
vyzkumnych otazek. V piipad¢ této prace se jedné se o riizné dokumenty jako osobni spisy

déti, domovni knihy aj., kdy jejich dotazovanim byly zodpovézeny vyzkumné otazky.

Prvotni setkdni s problematikou probéhlo v fijnu 2018, kdy byla vykonavéana
odbornd praxe. Déle byly Cerpany informace béhem externi spoluprace v détském domove
od pracovnikli pribézné az do prosince 2019. Z téchto zkuSenosti, které byly pomoci
rozvorl zjiStény od pracovnikll zafizeni, vzeSly zadkladni podklady pro uskute¢néni

vyzkumu. V dubnu 2019 byl proveden ptedvyzkum, kdy bylo zjistovano, zda budou
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potiebné vyzkumné informace dostupné — vzhledem k existenci osobni ochrany udaju
(GDPR), ale také zda bude vibec urcita mira ochoty spoluprace organizaci a pracovnik.
Predvyzkum byl zaméfeny systematicky, tedy byl cileny na ty organizace, kde byla predem
pfedpokladana spoluprace — na zakladé predchozi ¢i aktudlni spoluprace, ale také
dostupnost pro ob¢ strany vyzkumu. Béhem predvyzkumu byla zjisténa ochota spolupréace,

cozZ bylo potvrzenim v problematice dale postupovat.

V pribéhu samotného vyzkumu byla pouzita nejen metoda sekundéarni analyzy
dokumentti, ale také doplnkova metoda rozhovoru. Pfi empirickém Setfeni byla totiz
zjiSténa nutnost spoluprace a konzultace jednotlivych piipadi s odbornymi pracovniky.
Data, ktera se tykala odchodii déti, byly priméarné ziskavany ze spisovych dokumentaci. Pii
zjiStovani pficin umisténi, pak bylo potfeba doplnit ¢i konzultovat urcité informace ptimo
se socialni pracovnici nebo feditelem/lkou daného zatizeni. Tyto konzultace probihaly

osobné, pozdéji pies emailovou komunikaci.

2.3.1 Charakteristika mist vyzkumné sondy

Do vyzkumného Setieni byly zapojeny dva détské domovy. Oba détské domovy jsou
uréené pro vykon ustavni vychovy, pfiCemz plni funkci vychovnou, vzdélavaci
a socialni. Nejsou zde tedy déti s ochranou 1é€bou a nemély by se zde vyskytovat déti,
u kterych je zjiSténa porucha chovani. Kazdé zatizeni je vSak odlisné situovano. Détsky
domov Semily je na tizemi libereckého kraje a Détsky domov a Skolni jidelna Vrchlabi se
nachazi jiz v kralovéhradeckém kraji. Béhem vyzkumného zkouméni bylo postupné
zjiStovano, ze poloha kazdého domova determinuje nejen cilovou skupinu, ale i to, jaky
charakter maji pfi¢iny umisténi déti do domova. Tyto odliSnosti budou prezentovany

v kapitole Vyhodnoceni dat empirického Setreni.
Détsky domov Semily

Pivodné vznikl dim socidlni péfe pro sirotky a choré. Nicméné jeho kapacita
nebyla pln¢€ uzivana, proto urcity Cas fungoval pouze jako chorobinec. Pozd¢€ji okresni
komise péfe o mladez rozhodla domov pro sirotky obnovit, a tak v roce 1945 znovu

zapocala socialni péce o sirotky. O dva roky pozdéji byl dim piejmenovany na Okresni
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détsky domov. Casem byl domov nahrazen Zvlastni $kolou internatni, ale po roce 1990 se
dim navratil zpét k plvodni zdméru, za kterym byl vybudovany. Od roku 1945 proslo
domovem vice nez 560 déti, které jsou zaznamenané v tzv. domovni knize (Détsky domov

Semily 2020).

V soucasné dob¢ je domov rozdéleny na dvé rodinné skupiny a ma kapacitu 16 déti.
V domove jsou aktudlné umistény déti ve vékovém rozmezi 6—18 let. Vzhledem k tomu, ze
je Détsky domov Semily jedingm domovem pro déti v blizkém okoli, je struktura jejich

cilové skupiny odli$nd, nez je tomu tak Détském domové Vrchlabi.
Détsky domov a Skolni jidelna Vrchlabi

Détsky domov a Skolni jidelna Vrchlabi vznikl v roce 1962 prest€ehovanim
z Upice. Jsou zde déti ve vékovém rozmezi 3—18 let (19 let) nebo do ukondeni $kolni
dochazky. V domove jsou tii rodinné skupiny s celkovou kapacitou 24 déti. Do skupin jsou
déti zafazovany s odlehnutim na zachovani sourozeneckych vazeb (Dé&tsky domov

a Skolni jidelna Vrchlabi 2020).

Ac bylo ze zacatku vyzkumného Setfeni piredpokladano, Ze stejny charakter zatfizeni
bude znamenat podobnd data, tak béhem vyzkumu vyplynulo, Ze i prostfedi a podminky
domova maji vyznamny vliv na faktory pficin umisténi, které jsou v empirickém Setfeni
zjiStovany. V blizkosti domova se totiz nachazi dalsi dv€ zafizeni zfizené pro vykon tstavni
vychovy. Jedna se o détsky domov se skolou, kde jsou umisténé déti s ulozenou ustavni, ale
1 ochrannou vychovou a o détsky domov se Skolou, kde Ziji zejména déti mentdlné
postizené bez zavaznych poruch chovani. Tyto dvé zafizeni determinuji strukturu klienti
Détského domova Vrchlabi trochu jinym smérem, nez je tomu tak v Détském domové

Semily.

2.3.2 Charakteristika cilového vzorku

Pro praktickou cast byly pouzity data 84 déti, které¢ v letech 2014-2019 pobyvaly
v cilovych zafizenich. Détsky domov Semily je mensi zafizeni, tudiz zde bylo

zaznamenano 31 déti za poslednich 5 let. Détsky domov a Skolni jidelna Vrchlabi je
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zatizeni s vétsi kapacitou a zde bylo zjisténo, ze ve zvoleném Casovém planu pobyvalo
53 déti. Potfebna data o détech byla zjistovana ze spisovych dokumenti, ale také pomoci

rozhovort s odbornymi pracovniky.

2.3.3 Casovy aspekt a eticka stranka vyzkumu

V priibéhu sepisovani a dokonCovani teoretické Casti prace byla studovana hloubé;ji
dana problematika. Béhem orientace v tématu byly formovany blizS§i predstavy
o zkoumaném vzorku a dil¢ich cilech empirického Setfeni. Casovy tisek pro vyzkum byl
stanoven na obdobi 5 let. Bylo tak zvoleno ze dvou divodi: novelizace obcanského
zakoniku, ktery pfinesl zmény v legislativé a obdobi 5 let se jevilo jako pfiméfeny Casovy
usek. Do zvoleného obdobi byly zafazeny vSechny déti, které se svym pobytem ve
vyty¢eném useku prolinaly, tzn. ty déti, které toho Casu odesly, pfisly nebo stale pobyvaji
v zatizeni. Bylo tak u¢inéno z divodu, ze pokud se dit€¢ pobytem protind ve zvoleném
useku, tak lze povazovat pficinu umisténi stale za platnou a pro vyzkum vypovidajici,

jelikoz divody, kvili kterym dité bylo z rodiny odebrano, stale pretrvavaji.

Pti vyhodnocovani dat empirického Setfeni je vzdy uvedeno, jaky charakter dat byl
pro zodpovézeni stanovené otdzky pouzit. Vyzkum je tedy platny pouze pro zkoumané
détské domovy v Casovém obdobi 1.1.2014 — 31.12.2019 a vsechny klienty, ktefi se
v daném obdobi v zafizenich vyskytly. Empirické Setfeni tedy nelze aplikovat to SirSiho

nebo celoplosného méftitka.

.| .j -

l |
2014 ® >‘ 2019

e Prichod ditéte » Odchod ditéte

Vzhledem k ochrané¢ osobnich udaji a tim zajiSténi maximalniho bezpeci
a zachovani soukromi kazdého ditéte a rodiny, neni ve vyzkumném Setfeni uvadén zadny
vek ani realné jméno, piijmeni, ¢iselny kod ¢i jiné osobni udaje ditéte, aby v zadné ptipadé

nemohlo dojit ke spojeni uvedenych informaci s konkrétnim ditétem. Pokud se v praci
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objevuje jméno ditéte, je pln¢ smyslené. Zachovavané bylo pouze pohlavi klienti.
V piipadé, ze byly pficiny umisténi natolik citlivé ¢i specifické, nemohly byt v praci

jmenovany.

Cilem vyzkumu bylo zjistit co nejvice faktort, které vedly k umisténi ditéte do
détského domova, nicméné v nekterych ptipadech nebylo mozné data bud’ uvést, jelikoz
ptipad byl natolik specificky, identifikovatelny ¢i znamy, ze zde bylo riziko ztotoznéni
ditéte s uvedenymi informacemi nebo potfebnd data nebyly znamé, tudiZz jsou pficiny

umisténi pouze obecné. Touto skute¢nosti bylo empirické Setfeni urcity smérem limitované.

2.4 Predmét vyzkumu a stanoveni vyzkumnych otazek
empirického Setreni

Vyzkumnym problémem empirického Setfeni je analyza pfi¢in umistovani
a okolnosti odchodi déti z détského domova. Cilem bylo zjistit co nevice faktort, které se
podilely na odebrani ditéte z rodiny, ale také provedeni reflexe smérem k rodinnému
institutu. Z predmétu empirického Setfeni byly stanoveny tii vyzkumné otazky (VO), které
jsou zékladnim vychodiskem a hlavni strukturou celé vyzkumné Casti:

VOL1: Jaké jsou soucasné¢ nejcastéj§i pficiny a faktory, kvuli kterym dochazi

k odebirani déti z rodinného prostredi?

VO2: Z jakych divodua déti détsky domov opousti?

VO03:V jaké mitfe dochazi k ndvratnosti déti zpét do biologické rodiny?

Biologickou rodinou je zde myslen kterykoliv €len, ktery je ptfibuzensky spjaty s ditétem —
at’ se jednd o ¢lena rodiny nukledrni (rodi¢) nebo Sirsi (babicka, dédecek, teta, stryc).

Ze stanovenych vyzkumnych otazek vyplynulo nékolik dalSich dilcich cilt, které
byly béhem vyzkumu zjiStovany. Mezi stanovené dil¢i vyzkumné otazky patii: Z jakych
instituci déti do DD ptichazi? Jaké patologické jevy se v soucasnosti v rodinach vyskytuji
v nejveétsi mife? Je pozivani alkoholu vyznamnym faktorem, ktery se spolupodili na
odebrani ditéte z rodiny? Je hlavnim diivodem umistovani déti do détského domova
zanedbana péce rodic¢l nebo nezvladnuta vychova? V jaké mife dochdzi k navraceni déti

zpét do nuklearni rodiny?
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2.5 Vyhodnoceni dat empirického Setfeni

V teto kapitole jsou vyhodnocovany ziskané informace empirického Setfeni, které
byly zjiStény z dokumentl déti, dokumentl zatfizeni, ale také od samotnych pracovniki
v Détském domové Semily (dale jen DD Semily) a Détském domové a Skolni jidelné
Vrchlabi (dale jen DD Vrchlabi). Jedna se o data déti z casového obdobi 2014-2019, které
se svym pobytem prolinaly. Data, ktera byla ziskana, jsou pfevedeny do grafického ¢i
tabulkového znazornéni. Ke kazdému grafu ¢i tabulce je umistén komentat, ktery popisuje
a vysvétluje prezentovana data.

1) Priciny, kviili kterym byly déti umisténé do DD Semily a DD Vrchlabi
v ¢asovém obdobi 2014-2019.

Graf ¢. 1: Porovnani poctu chlapct a divek v DD Semily.

m Chlapci
M Divky

Graf ¢&. 2: Porovnani poctu chlapcti a divek v DD Vrchlabi.

B Chlapci
m Divky
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Graf ¢. 1 a ¢ 2 znazorfuje pomér divek a chlapci zkoumanych zafizeni ve
stanoveném Casovém obdobi. Z vyobrazeni je patrné, Ze ze zkoumaného vzorku 84 déti, je
zfejma ptevaha divek, kterych je 54. Pokud vSak porovname rozlozeni v kazdém domovg,
neni pomér divek a chlapcii v zafizenich stejny. V DD Semily je stav takika vyvazeny — 16
dévcat ku 15 chlapctim. Naopak v DD Vrchlabi je divek 38 a chlapci pouze 16, coz je

vyrazna prevaha zenského pohlavi.

Graf ¢. 3: Instituce, ze kterych byly déti pobyvajici v zafizenich v rozmezi let 2014-2019

umisténé do détského domova.

13

H Rodina
m Diagnosticky ustav
ZDVOP
13 m Jiny détsky domov

Péstounska péce

41

1 Psychiatrickd nemocnice

Tabulka €. 1: Instituce, ze kterych byly déti pobyvajici v zafizenich v rozmezi let

2014-2019 umisténé do détského domova — v procentech.

Rodina 48,8 %
Diagnosticky ustav 16,6 %
ZDVOP (zarizeni pro déti vyzadujici okamzZitou péci) 15,5 %
Jiny détsky domov 14,3 %
Péstounska péce 3,6 %
Psychiatricka nemocnice 1,2 %
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Mista, ze kterych déti do détského domova piisly, byly rozdélené do 6 skupin.
Z grafu ¢. 3 a tabulky €. 1 lze vycCist, Ze nejCastéji byly déti umisténé do zafizeni piimo
z rodiny na zakladé rozhodnuti soudu. Velky podil dale tvoti diagnosticky ustav a zatizeni
pro déti vyzadujici okamzZitou péci. Z jakého ditvodu se na druhém a tfetim misté vyskytuji
prave tyto instituce, bude prezentovano nize v tabulce €. 2, jelikoz zde existuji odliSnosti
mezi zkoumanymi domovy. V jednom piipadé dokonce bylo dit¢ do détského domova

umisténé z psychiatrické nemocnice.

Tabulka ¢. 2: Odkud déti ptisly do détského domova — porovnani DD Semily a DD
Vrchlabi.

Instituce DD Semily (31 klientti) DD Vrchlabi (53 klientii)
Rodina 12 (38,7 %) 29 (54,7 %)
Péstounska péce 1(3,25 %) 2 (3,8 %)
Diagnosticky ustav 9 (29 %) 5 (9,4 %)
Jiny détsky domov 8 (25,8 %) 4 (7,6 %)
ZDVOP 1 (3,25 %) 12 (22,6 %)
Psychiatricka nemocnice 0 1(1,9 %)

V tabulce €. 2 l1ze 1épe vycist odliSnosti mezi zkoumanymi détskymi domovy. Vyssi
vyskyt prichodl z diagnostického ustavu do DD Semily je zplisoben faktem, ze zhruba
polovina déti pfiSla do zafizeni jeSté pfed rokem 2014, ale pobyvaly v domové jesté
v Casovém useku, ktery byl zkouman, tudiz pficina jejich ptichodu byla stale povazovana
za platnou, jelikoZ nepfiznivd situace v rodinach nadale pfetrvavala. Nicméné jsou zde
odchylky v institucich, ze kterych déti byly umisténé do détskych domovti, coz ale ukazalo

a zaroven potvrdilo zmény, které pfisly v tomto pfelomu s novym obcanskym zékonikem.

Naptiklad v DD Semily pobyvalo mezi lety 2014-2019 urcity casovy usek celkem
31 déti. Z celkového poctu 16 déti, které piiSly pred rokem 2014 do DD Semily, bylo 8 déti

zatazeno z détského diagnostického tstavu. Po roce 2014 piislo z diagnostického tstavu do
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DD Semily pouze jedno dité. Z toho vyplyva skutecnost, ze pted zménou zakona vétsi ¢ast
déti prichazela z détského diagnostické tstavu, coz znamenalo to, ze déti mély kompletni
diagnostiku a méné se stavalo, Ze by byly nevhodné zatazené (poruchy chovani aj.). Navic
mely diagnostického tstavy kompletni ptehled o tom, kde jsou volnd mista a mohly s tim
pracovat. Naopak po roce 2014 vzrostla mira umistovani déti ptfimo z rodin. Z 15 déti,
které byly do DD Semily zatazené po roce 2014, byla vice nez polovina umisténa piimo

z rodiny — jedna se o 8 déti.

V DD Vrchlabi je celkova mira pfichodl pifimo z rodiny vyssi. Celkem 29 déti z 53,
které pobyvaly ve vymezeném cCasovém obdobi v zafizeni, bylo umisténo z rodiny.
Vyskytuje se zde ale jesté jind odlisnost, ve srovnani s DD Semily. Vyrazna ¢ast déti, je
zatazena do DD Vrchlabi ze zafFizeni pro déti vyZadujici okamzZitou péci — celkem jde o 12
déti. Kdezto do DD Semily prisel ze ZDVOP pouze jeden klient. To je zpisobené jinou
situovanosti zafizeni, kdy DD Vrchlabi ma nejblizsi spadovy ZDVOP lépe dostupny, nez
DD Semily, coZ ukazuje skutecnost, Ze i prostiedi, ve kterém se détsky domov nachazi, ma

vyznamny vliv na formovani klientely — i presto, Ze se jedna o stejny charakter zafizeni.

Graf ¢. 4: Obecné priciny, které vedly k umisténi ditéte mimo rodinu v letech 2014-2019.

B Zanedbana €i nezvladnuta péce o
dité

 Nezvladnuta vychova €i vychovné
problémy ditéte
Nezajem rodiél

= Na vlastni Zadost ditéte

Tyrani ditéte
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Tabulka €. 3: Obecné piiciny, které vedly k umisténi dit€te mimo rodinu — v procentech.

Zanedbana ¢i nezvladnuta péce 61,9 %
Nezvladnuta vychova 27,4 %
Nezajem se starat o dité 7,1 %
Na vlastni zadost ditéte 2,4 %
Tyrani ditéte 1,2 %

Z grafu €. 4 a tabulky €. 3 je patrné, Ze nejCastéji jsou déti v détském domové
z diivodu zanedbané ¢i nezvladdnuté péce rodicii. Celkem se jedna o 61,9 % ptipadd
z diivodu zanedbani zékladnich Zivotnich potieb ditéte. Jednoduse feceno, rodice nezvladli
naplnit funkce rodinného institutu. Dal§im vyraznym aspektem je nezvlddnutd vychova

rodi¢lh — at’ uz diky vychovnym problémim ditéte nebo nevhodnym stylim vychovy.

Tabulka €. 4: Obecné priCiny umisténi ditéte do détského domova — porovnani DD Semily

a DD Vrchlabi
Priciny DD Semily DD Vrchlabi

Zanedbana ¢i nezvladnuta 20 (64,5 %) 32 (60,4 %)
péce o dité

Nezvladnuta vychova 10 (32,3 %) 13 (24,5 %)
Nezajem se starat 0 6 (11,3 %)
Na vlastni zadost ditéte 0 2 (3,8 %)
Tyrani ditéte 1 (3,2 %) 0

Z tabulky €. 4 lze vycist, ze v DD Vrchlabi se na rozdil od DD Semily vyskytuji
divody odebrani ditéte kvili nezajmu rodicl a umisténi ditéte na vlastni zaddost — zejména
kvali Spatnym vztahlim rodi¢—dit€. V DD Semily se jednd pfevazné o piipady zanedbané

péce ¢i nezvladnuté vychovy a navic se zde vyskytuje jeden ptipad odebrani z divodu
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tyrani, coz je zpusobené faktem, ze patologicky jev nésili na ditéti se v DD Vrchlabi
nevyskytl ani v jednom piipad¢ (viz tabulka €. 5 nize).
Graf ¢. 5: Faktory, které se v rodinach vyskytly/vyskytuji a mohly byt jednou z pficin

odebrani ditéte z rodiny.
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Graf ¢. 5 vyobrazuje faktory, které mohly vést nebo piispét k umisténi ditéte do

v

détského domova. Byly pouzity data pouze téch déti, kde byly detailn€jsi informace

dostupné. Ze 84 zkoumanych déti byly ziskany podrobnéjsi informace u 53 déti. U zbylych

klient nebyly informace bud’ dostupné nebo nemohly byt v ramci ochrany ditéte uvedeny.

Zde se potvrdilo, 1 kdyz nejsou znadmy data vSech déti, Ze odebrani ditéte z rodiny
ma multifaktoridlni povahu. V jedné rodiné se Casto vyskytovalo vice patologickych jevi,
které smétovaly situaci do bodu, ve kterém muselo dojit k umisténi ditéte do vybraného
zafizeni. Lze si vSimnout, Ze nejvice opakujicim se nezadoucim jevem, je pozivani
alkoholu, které se vyskytovalo ve 26 ptipadech. Na druhém misté jsou s poctem 17 Spatné
bytové podminky nebo bezdomovectvi, které jsou logickym vyusténim v rodinach, kde se

vyskytuje vice zavaznych patologickych jevi. Ptipad, ze by bylo dit¢ odebrané pouze
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z diivodu Spatnych bytovych podminek, nebyl zaznamenan. Vzdy se jednalo o kombinaci
nekolika dalSich faktorti. Napiiklad v jednom ptipad¢ se jednalo o kombinaci Spatnych
bytovych podminek, nezaméstnanosti, velkého poctu déti a domaciho nasili. Dale se v 10
ptipadech vyskytovaly poruchy chovani a drogové zavislost Nezanedbatelnymi faktory jsou
také domaci nasili, psychiatrické onemocnéni v rodiné a Spatné vztahy mezi rodi¢i a détmi

(zejména u starSich déti).

Tabulka ¢. 5: Faktory, které mohly byt jednou z pfic¢in umisténi ditéte do détského domova

— porovnani DD Semily a DD Vrchlabi.

Faktory DD Semily DD Vrchlabi

Alkohol 20 6
Drogy 8 2
Psychiatrické onemocnéni v rodiné 6 2
Prostituce 4 0
Domaci nasili, tyrani 9 0
Spatné bytové podminky, 14 3
bezdomovectvi

Vykon trestu odnéti svobody 2 2
Poruchy chovani 4 6
Sebevrazda 0 1
Spatné vztahy rodic—dité 3 4
Zdravotni stav ditéte 1 1

Tabulka €. 5 zobrazuje porovnani faktorti, které mohly vést k umisténi ditéte do DD
Semily a DD Vrchlabi. Z tabulky je ziejmé, ze v DD Semily je struktura klientely odlisna.
Objevuje se zde v rodinach ve vét§i mife pozivani alkoholu, drog, domaci nésili, velmi

Spatné bytové podminky a prostituce. V. DD Vrchlabi se napiiklad umisténi ditéte do
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ustavni péce z divodu domdaciho nasili vitbec nevyskytuje. Tento stav miize zpisobeny vice

faktory:
Jednim z faktorti odlisné struktury klientely DD Vrchlabi, je naptiklad poloha

organizace, kdy v jejim okoli je vice zatizeni urcenych k tstavni vychové — détsky domov
se Skolou a détsky domov cileny pfevazné€ na klienty s mentalnim postizenim. Také horské
prostiedi je vyznamnym faktorem, ktery pfinasi sezonni pracovni pfilezitosti pro rodice. Ve
velké mife se zde objevuje fakt, ze rodice nejsou v opravdu tizivé financni ¢i bytové situaci
(viz tabulka €. 5 — bytové podminky). Tyto zjisténi smétuji ke skuteCnosti, ze velkd ¢ast
rodi¢li mé sice umisténé dit¢ v DD Vrchlabi z diivodu nezvladnuté péce o dité, ale jedna se
spiSe o kombinaci nezdjmu a tim néasledného piehlizeni jeho Zivotnich potieb (,,dit¢ roste
jako dfivi v lese®), nez o umysIné zanedbavani nebo zanedbavani, které plyne z tizivé
zivotni nebo krizové situace rodiny. DalSim faktorem je i1 to, ze do Détského domova
Vrchlabi jsou Castéji umistovany déti ze zatfizeni pro déti vyzadujici okamzitou péci, ale
také fakt, Ze n€kdy konkrétn&jsi divody nebyly zndmy nebo nemohly byt uvedeny c¢i
zatazeny do vyzkumu. Poslednim zjisténim je nadale to, ze romska klientela je aktudlné

v DD Vrchlabi opravdu spiSe vzacna.

v

Naopak v DD Semily byly ziskany podrobné&jsi informace u vSech déti. V Semilech
je détsky domov pouze jeden, coz determinuje strukturu klientely mirné odliSnym smérem.
V mnohem vétsi mife se zde vyskytuje nizka socialni troveni, coz miize byt zplsobené
napf. odliSnymi pracovnimi pfilezitostmi a z nich plynoucich bytovych moznosti, vétSim
vyskytem romské klientely, opravdu nizkou socialni trovni rodin, rodinami s velkym
poctem déti apod. Nejpocetnéjsi rodinou, ktera se vyzkumu objevila, byl par, ktery mél osm
déti, z nichZ 4 byly umisténé pravé ptimo v DD Semily. V tomto piipadé je jasné€ patrné, ze
umisténi déti z divodu zanedbané péce je opravdu vysledkem Spatnych bytovych
podminek, latkovych zavilosti a dalSich patologickych jeva, které ve své kombinaci vytvari
ohrozujici prostedi pro zdravy vyvoj ditéte. V takovém piipad€ je odebrani ditéte z jeho
rodinného prostiedi nutnym a zarovein nevyhnutelnym krokem, ktery je cilené¢ sméfovany

v jeho nejlepsi zajem.

50



2) Okolnosti propusSténi déti z DD Semily a DD Vrchlabi mezi lety 2014-2019.
Ze zkoumaného vzorku 84 déti, které pobyvaly v DD Semily nebo DD Vrchlabi,

opustilo zafizeni ve vymezeném cCasovém useku celkem 48 déti. V Détském domove

Semily se jedna o 17 klienti. Détsky domov Vrchlabi, ktery ma vétsi kapacitu, opustilo ve

vymezeném ¢asovém obdobi 31 klientt.

Graf €. 6: Divody, pro¢ déti opustily détsky domov v ¢asovém obdobi 2014-2019.

3

m Dovrseni plnoletosti
Navraceni zpét do biologické rodiny

H Pfemisténi do diagnostického ustavu
nebo détského domova se skolou

m Svéfeni do péstounské péce

Tabulka €. 6: Duvody, pro¢ déti opustily détsky domov v ¢asovém obdobi 2014-2019
— porovnani DD Semily a DD Vrchlabi.

Diivod odchodu DD Semily (17) DD Vrchlabi (32)
Zletilost 9 (52,9 %) 20 (62,5 %)
Navrat zpét do biologické 4 (23,55 %) 6 (18,7 %)
rodiny (zrusSeni tstavni péce)

Premisténi do DDU, DDS 4 (23,55 %) 3 (9,4 %)
Péstounska péce 0 3 (9,4 %)

V grafu €. 6 lze vidét, ze ze 48 déti, které v letech 2014-2019 opustily détsky

domov, velka ¢ast odesla z diivodu ukonceni ustavni vychovy nebo ukoncéeni dohody se
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zafizenim. Zde je patrny celkem vyrazny jev, ktery ukazuje, ze vétSina déti opusti détsky
domov az po dovrSeni 18 narozenin. Déle v 10 ptipadech doslo ke zruSeni tGstavni vychovy
soudem a navraceni ditéte zpét do biologické rodiny. 7 klient bylo na zéklad¢ vychovnych
problému pfemisténo do diagnostického ustavu nebo détského domova se Skolou. Nejméné
déti bylo svéteno do péstounské péce — jedna se o tii déti.

V tabulce €. 7 nize lze vidét, Ze GispéSnost navratnosti déti do biologické rodiny neni
prilis velka, vezme-li se jesté v potaz, ze v kazdém zafizeni u jednoho piipadu nebyl vyvoj
situace pozitivni a dité bylo opét umisténé do stavni vychovy. Nejvetsi podil tvoti odchod
ditéte z détského domova z diivodu plnoletosti. Béhem vyzkumu byl také zaregistrovany
fakt, ze velka c¢ast déti, ktera opusti détsky domov ve své zletilosti, se vraci zpét do své
biologické rodiny dobrovolné. U dévcat se také Casto vyskytoval odchod z détského
domova za pfitelem. Rozdilu mezi DD Semily a DD Vrchlabi si lze povSimnout
v poslednim tadku tabulky, kdy v DD Semily nebylo ve vymezeném obdobi zadné dité
sveéfeno do pestounské péce. Bylo si ale povSimnuto, Ze pfed zménou zdkona v roce 2014
bylo naopak pomérné mnoho déti svéteno do péstounské péce. Naproti tomu v DD Vrchlabi
se jedna o tii ptipady, kdy bylo dité svétené do pestounské péce.

3) Mira navratnosti déti zpét do biologické rodiny v DD Semily a DD Vrchlabi
v letech 2014-2019.

Tabulka & 7: Usp&$nost navraceni ditéte zpét do biologické rodiny v ¢asovém obdobi

2014-2019.

Odchodu ZrusSena ustavni Uspésnost setrvani Uspésnost celkem
celkem vychova celkem ditéte v rodiné
48 10 (20,8 %) 8 (16,7 %) 8 déti ze 48 pripadd

Z tabulky ¢. 7 Ize vycist GspéSnost navraceni ditéte zpét do jeho biologické rodiny.
Z celkového poctu 48 déti, které opustily DD Semily nebo DD Vrchlabi v ¢asovém rozmezi
2014-2019, byla zruSena ustavni vychova pouze u 10 déti. Z téchto 10 déti zlstalo
v rodinach k prosinci 2019 déti 8. Jedno dit¢ bylo navraceno zpét do DD Vrchlabi a poté
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umisténo do péstounské péce. Druhé dit€¢ bylo po pll roce od zruseni ustavni vychovy

umisténo do détského domova se Skolou. K ur¢itému pozitivnimu posunu v rodindch doslo

tedy u 8 deti ze 48 (16,7 %). Nize budou prezentovany a piiblizeny ptipady, ve kterych

doslo ke zruseni ustavni vychovy.

Tabulka ¢. 8: Blizsi specifikace pfipadt, u kterych dosSlo ke zruSeni ustavni vychovy
v letech 2014-2019.

nalezena v byté sama doma.

- ZANEDBANA PECE

nevratila, ale
zanedlouho odesla zit
k teté (2015).

Jméno Priciny, které vedly k Okolnosti navraceni | Uspésnost setrvani
ditéte odebrani ditéte z rodiny ditéte ditéte u nékterého
(smyslené) Clena rodiny
1. Hynek | Matka hodné cestovala. Trpéla Umisténi déti do ANO, ANO
a EliSka | psychiatrickym onemocnénim, détského domova
Zivila se prostituci a pila matku velmi zasahlo a
alkohol. usilovala o navraceni
_. ZANEDBANI PECE syna a dcery zpet do
své péce, coZ se ji
zanedlouho podarilo
(2016).
2. Josef Matka trpéla schizofrenii a Matka se snaZila NE
otec syna tyral. ziskani syna zpét,
. TYRANI intenzivné se l1écila. Po
pl roce od zruSeni
ustavni vychovy byl
vSak syn umistén do
détského domova se
Skolou (2017).
3. Petr | Rodice byli zavisli na alkoholu | Rodice si ponékolikaté | Zatim ANO, ale
a uzivali drogy. Nevhodna zazadali o svéfeni déti | progndzy nejsou
nasilna vychova déti. do péce (celkem 3 déti). pozitivni.
. NEZVLADNUTA U jednohcv)vditéte uvspéli
VYCHOVA a bylo svéreno zpét do
jejich péce (2019).
4. Karolina | Odebrana z rodiny, kdyzZ byla K rodi¢lim uz se ANO
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5. Andrea | PriSla z péstounské péce, kde | Odesla Zit k babicce ANO

souZziti nefungovalo. (2015).
— NEZVLADNUTA
VYCHOVA
6. Iveta Dcera odeSla od matky s Odesla Zzit k prarodi¢tim ANO
otcem. Méla velmi Spatné (2015).

vztahy s rodici. Rodice
nezvladali vychovu.

- NEZVLADNUTA
VYCHOVA

7. Kristina Byla umisténa ze ZDVOP. Ten samy rok odesla NE
. ZANEDBANA PECE zpét k matce, ale opét
to nefungovalo a o dva
roky pozdéji byla znovu
umisténa do DD.
Nakonec byla svéfena
do péstounské péce
(2019).

8. Marian |Rodice se o dité nechtéli starat.| Socialni pracovnice ANO
. ZANEDBANA PECE zjistili zménu financni
situace v rodiné.
Povedlo se dité vratit
zpét, ale rodina syna
priliS nechtéla. Mit dité
v DD jim vyhovovalo
(2014).

9. Michal — ZANEDBANA PECE | Zména situace v rodiné ANO
a diky iniciativé
socialnich pracovnic
bylo dité navraceno
zpét do rodiny (2019).

V tabulce €. 8 Ize detailnéji zjistit, jaky charakter m¢l davod, pro¢ byla ustavni
vychova zrusena. Pokud by méla byt brana uspéSnost navratu déti zpét do nuklearni rodiny
— tedy k matce nebo otci, tak zde je uspéSnost pouze u 5 déti: jednd se o dva sourozence,

kde matka opravdu bojovala a zménila sviij zivot a dceru a syna ziskala zpét do své péce.
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O jednoho chlapce, ktery aktualné nemd prognézy pfili§ pozitivni, jelikoz velké zmény
v rodin€ nenastaly. A posledni jsou dva ptipady chlapcti, u nichz byla situace dost podobna.
Rodi¢e se o n¢ nezajimali a zanedbavali jejich péci. Po odebrani si rodice kvalitu Zivota
vyrazné zlep$ili a diky snaze socialnich pracovnic byli kluci navraceni zpét k rodiné.
Rodice se vSak na svou vlastni iniciativu neangazovali. U dal$ich tfech ptipadl sice nedoslo
k navraceni ditéte zpét k rodicim, ale déti odesly zit k nékterému z blizkych ¢lent Sirsi
rodiny, coz je taktéz velmi uspokojiva varianta, zejména pro dité¢ samotné. U poslednich
dvou déti nedoslo k dlouhodobé pozitivni zméné v roding, i kdyz v jednom piipadé se
matka opravdu snazila, bohuzel neuspéla.

Pokud by m¢ly byt ptipady hodnoceny podle ,,idedlniho* pomyslného vzorce: dité
bylo odebrano z divodu XY — rodic/rodice se intenzivné snazil/i o zménu a navrdaceni
ditéte zpet do rodiny — rodicuim se povedlo dité ziskat zpét do své péce a naddle se jim
darilo, pak by se dal povazovat za efektivni a UspéSny pouze jeden piipad sourozencii
z celkového poctu 48 déti, které ve vymezeném obdobi opustily zafizeni. Takto vSak
nemohou byt ptipady hodnoceny, protoze ve vétSing situaci, je lepsi byt v péci vlastnich

rodi¢i nebo u nékterého ze Clena blizké rodiny, nez vyrtstat v détském domove.

2.6 Vyhodnoceni vyzkumnych otazek

Pro praktickou ¢ast prace byly stanoveny vyzkumné otazky, které byly vychodiskem
a zékladni strukturou pro empirické Setieni. Nize jsou prezentovany vysledky jednotlivych

vyzkumnych otdzek, ale také vyzkumnych otazek dil¢ich:

VO1: Jaké jsou soucasné nejcastéjSi priciny a faktory, kvili kterych dochazi

k odebirani déti z rodinného prostiredi?

Prvni stanovend vyzkumna otazka byla zodpovézena na zaklad¢ grafu €. 4 a grafu
¢. 5, ktery zobrazuje, jaké jsou soucasné nejCastéjsi priciny, kvuli kterym muselo byt dité
odebrano z ptirozené¢ho prostiedi. Nejcastéji byva dit¢ odejmuté z rodinného prostiedi na
zékladé zanedbané péée rodiét. Dle vysledkil vyzkumu Ceského statistického ufadu z roku

2016, byl ptedpoklddany divod zanedbani péce zhruba u mensi poloviny piipadu.
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Z empirického Setfeni vSak vzeSly vyssi Cisla a celkem se jednd o 61,9 % ptipadd ve

zkoumanych zatizenich.

Je hlavnim ditvodem umistovani déti do détského domova zanedbana péce rodicii
nebo nezvladnuta vychova? Zanedbéni ¢€i nezvladnuti péce o dit¢ je aktudlné nejcastéjSim
divodem, pro¢ détské domovy existuji. Na druhém misté se umistil divod nezvladnuti
vychovy ditéte. Ve zkoumanych zatizenich pfevazuje divod zanedbané péce o dité.
Nicméné nezvladnuta vychova ditéte je stile celkem vyraznym a rozhodné

nezanedbatelnym problémem.

Jaké patologické jevy se v soucasnosti v rodinach vyskytuji v nejvétsi mire? Je
pozivani alkoholu vyznamnym faktorem, ktery se spolupodili na odebrani ditéte z rodiny?
I kdyz nebyly dostupné detailni informace vSech zkoumanych déti, tak Ize jasné fici, ze
faktor alkoholu pfevazuje nad jinymi nezddoucimi jevy. Lze tedy potvrdit, Ze zavilost na
alkoholu je nezanedbatelnym aspektem, ktery se v rodinach vyskytuje a v urcité mire
pfispivd k odebrani ditéte mimo rodinu. Déle se objevily vyznamné faktory jako:
nevyhovujici bytové podminky drogy, poruchy chovéani a doméci nasili.

Z jakych instituci déti do DD prichdzi? Bylo zjisténo, ze nejcastéji byly déti
umisténé do détského domova piimo z rodiny. Poté se s podobnym poctem umistily
instituce v poradi: diagnosticky ustav, ZDVOP a jiny détsky domov. Zde si bylo
povSimnuto faktu, Zze pfed rokem 2014 bylo vice déti umistovano do détského domova
z diagnostického ustavu, ale také toho, ze situovanost zatizeni ma vliv na to, z jakych mist
déti prichazeji, coz ve vysledku mize determinovat cilovou skupinu mirn¢ odliSnym

smérem, v porovnani s jinym zafizenim stejného charakteru.
VO2: Z jakych davodi déti détsky domov opousti?

Vyzkumna otazka €. 2 byla zodpovézena v grafu €. 6, kde lze vidét, Ze nejcastéjSim
divodem, pro¢ déti opousti détsky domov, je dovrSeni plnoletosti (celkem v 59 %).
U deseti déti doslo ke zruseni ustavni vychovy. Usp&sné setrvalo v roding k prosinci 2019
pouze déti osm. Na tfetim misté se objevil odchod ditéte ze zatizeni z divodu prfemisténi do
détského domova se Skolou nebo diagnostického ustavu. Ve tiech ptipadech doslo ke

sveéteni ditéte do péstounské péce.
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VO3: V jaké mife dochazi k navratnosti déti zpét do biologické rodiny?

Vyzkumna otazka ¢. 3 byla zodpovézena v tabulce ¢. 7, kde je zndzornéné, v jaké
mife dochazi ke zruSeni ustavni vychovy soudem a navraceni ditéte zpét do rodiny. Ze
48 klientt, ktefi opustili zafizeni, byl odchod z diivodu navraceni ditéte zpét do biologické
rodiny pouze u 10 piipadi. Navic 2 pfipady navraceni do rodinného prostfedi nemély
dlouhodobou efektivitu a dit¢ bylo znovu umisténé do ustavniho zatizeni. Ze 48 ptipadu,
ma tedy k prosinci 2019 UspéSnost 8 ptipadi. Z toho lze jednoznacné fici, Ze mira

uspésnosti navraceni ditéte zpét do biologické rodiny neni v souc¢asné dob¢ vysoka.

V jaké mire dochazi k navraceni deti zpét do nuklearni rodiny? Zpét do nuklearni

rodiny bylo svéfeno 5 déti, pfi¢emz 2 z nich jsou sourozenci.
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3 DISKUZE

Pfedmétem zkoumani bakalaiské prace byla analyza pfi¢in umistovani a divodi
odchodt déti z détského domova. Byly stanovené vyzkumné a dil¢i otazky, které se
podaftilo pomoci metody sekundarni analyzy dokumentii a dopliikové metody rozhovoru
zodpoveédét. Cilem bylo na stanovené otazky odpovédét a pochopit, jaké jsou nejCaste)si
soudobé duvody, pro¢ musi ustavni péfe existovat, ale také v jaké mife dochazi
k pozitivnim zménam v kontextu rodiny a ditéte. Tremi vyzkumnymi otdzkami byly:

» Jaké jsou soucasné nejCast€jsi ptiCiny a faktory, kvili kterym dochazi k odebirani
déti z rodinného prostiedi?
e Z jakych divodu déti détsky domov opousti?
* V jaké mife dochézi k navratnosti déti zpét do biologické rodiny?
Vyzkumné otazky byly zodpovézeny v kapitole Vyhodnoceni vyzkumnych otdzek. V této

kapitole je hodnocen vysledek vyzkumného Setieni.

VO1: Vyzkum potvrdil, Zze poruchy ve vyznamu a funkcich rodiny, maji
multifaktoridlni povahu. Piekvapivé ale bylo, kolik riznych druhi patologickych jevl se
muze vyskytovat v jedné rodin€. V rodinich, kde se vyskytovalo velké mnozstvi
nezadoucich jevi, zpravidla nedoslo k zddnému zlepSeni situace ve zkoumaném obdobi.
Uplné nejéastdjsi diivodem, proé musi byt ditd umisténé v détském domové, je zanedbana
péce rodict (62 %) — tedy nezajisténi zakladnich Zivotnich potieb ditéte. Tento vysledek
jasn& potvrdil zkoumani Ceského statistického ufadu z roku 2016, ktery uvedl, Ze
zanedbani péce se vyskytuje zhruba u 44 % ptipadi. Nezvladnuta vychova rodict je vSak
také nezanedbatelnym jevem, ktery se vyskytoval u 27 % ptipadt. Tento fakt ukazuje, ze
vychova a vychovné styly rodi¢i jsou dileZitou oblasti, kterou je potieba zanalyzovat,
podpofit a hlavné nebrat na lehkou véhu. Vzorce ve vychov€ déti jsou opakované
predavany mezi rodi¢i a détmi. I v neproblémovych rodinach stale ptrevladaji vychovné
myty jest¢ z dob minulych, které vSak byly jiz mnohymi odborniky vyvraceny (napf.
novorozenec musi fvat — trénuje si plice, mé moje mama taky fezala a jsem uplné

v poradku, dit€ je neschopny nedokonaly jedinec apod.). Je slozité urcit, jaka vychova je ta
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»spravna®, jelikoz jednotny néavod na vychovu ditéte jednoduSe neexistuje. Navic v dobé
,nhekonecnych® informaci se i dva vlivni odbornici mohou zasadné nazorové lisit. Je velmi
tenka hranice mezi nezvladnutim rodicovskych kompetenci ve vychové ditéte, které¢ vedou
k rozvoji dalSich problému (poruchy chovani, nasilné feSeni situaci, psychické problémy,
rozmazlenost, neschopnost prekonavat zivotni prekazky...) a situaci, kdy si rodi¢ jen prosté
nevi rady nebo neumi situaci 1épe zvladnout. V druhém piipadé by mozné jen stacila

podpora nebo odborna pomoc.

Zjisténé potize v rodinach jsou odrazem soucasnych probléml spolecnosti.
Nejcast€jSim patologickym jevem, ktery se v rodindch vyskytuje, je zavilost na alkoholu.
Na zaklad¢ tohoto zjisténi je nutné se ptat, zda je tento vysledek sociokulturné podminén?
Byl by alkohol natolik vyznamnym faktorem 1 v zemich, kde neni poZzivani alkoholu ve
spolecnosti brano na lehkou vahu? Je uvadéno, ze v Evropské unii dochazi
k nejvétsi spotiebé alkoholu ve svété. V Ceské republice je odhadovan podet zavislych na
alkoholu ve zhruba 3—-5 % populace. Konzumace alkoholu neni nikterak neobvykla mezi
dospélymi, ale ani mezi mladistvymi. Vice nez 1/5 mladistvych nad 15 let poziva alkohol
pravidelné¢ alesponn jednou tydné (Hilek, Urbanek 2018, s. 363). Nebo se jedna
o predavany transgneracni vzorec chovani? Zavislost na alkoholu se vyskytuje castéji
v téch rodindch, které maji narusené nékteré¢ nebo vSechny své funkce a komunikaci a také
tam, kde se jiz zavislost na navykovych latkach vykytuje u nékterého ¢lena rodiny (Hilek,
Urbanek 2018, s. 364). Ci je alkohol logickym unikem pied potizemi, které rodina
nedokézala a nedokédze zvladat? Jelikoz se zavislost na alkoholu objevovala nej€astéji, bylo
by vhodné se zamyslet nad tim, z jakého divodu to tak je. Kdy zavislost vznikla? Je to
hlavni pfi¢ina, kvili které bylo nakonec dit€¢ odejmuté nebo to byl jiz sekundarni faktor?
vztahové neshody, zdravotni potize, nezaméstnanost, financni obtize atd. Nezddouci
faktory, které se v rodindch nejvice vyskytuji, maji ptfevazné charakter individudlnich
problémi. Jsou to vnitini problémy rodicl, které ohroZuji nejen je samotné, ale zejména

jejich déti. Mezi nejcastéjsi vnéjsi problém patii nevhodné bytové podminky.
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Casto se také vyskytovaly neméné zavazné jevy jako: poruchy chovéni, drogova
zavislost, domaci nasili a psychiatrické onemocnéni v rodiné. Nejvice piekvapujicim
jevem, ktery piispél a vedl k umisténi ditéte do tstavni péce, byl Spatny vztah rodi¢ — dite.
Opravdu se jednalo o pfipady, kdy si dospivajici chlapec/dcera nerozumél/a se svym
rodicem a o umisténi do détského domova zadaly ze své vlastni iniciativy. VéEtSinou to byl
jediny problém, ktery se v rodiné vyskytoval. V takovych ptipadech se jevi otazka, zda by

nebyla vhodnéjsi intenzivni podpora tieti odborné strany, kterd by pomohla ve vychove,

komunikaci a vzatcich mezi ¢leny rodiny.

VO2: Z osobni praxe bylo zjisténo, Ze velka ¢ast déti, u kterych rodina nejevi zdjem
ani snahu o navraceni zpét do péce, by potfebovala stabilni milujici rodinné zazemi. To ale
bohuzel neni mozné, jelikoz dle soucasné legislativy staci, pokud rodi¢ jednou za tfi roky
projevi ,,zajem‘ — tieba jen zavola ditéti. Takové dité pak ¢eka na svou plnoletost v Gstavni
péci nebo na jakoukoliv zménu v rodiné, ke které ale vétSinou nedochéazi. Zhruba 59 % déti
opustilo Ustavni pé¢i az na zaklad¢ své plnoletosti, coz potvrzuje to, ze dit¢ musi dlouha
léta cekat do své zletilosti. Docela Casto také dochazelo k premistovani déti do jinych
zafizeni z davodi problematického nezvladatelného chovani, coz opét privadi k myslence,
zda nebylo lepsi, pokud byly déti ve vétsi mife umistovany z diagnostického Ustavu (pied
rokem 2014). Béhem vyzkumu si bylo také povSimnuto, ze ve zkoumaném obdobi byly
umisténé do péstounské péce pouze tii déti. Pii prochdzeni materialt bylo vSak zajimavé
sledovat, ze pted rokem 2014 bylo do péstounské péce svéfeno mnohem vice déti. Jestli je
vyse uvedené pouze ndhoda, nebo zda jsou zde hlubsi souvislosti, je miniméln¢ dobrou

otazkou k zamysleni.

VO3: Vyzkum ukazal, ze ze 48 déti, které opustily détsky domov v letech 2014—
2019, pouze 10 odeslo zpét k nékterému ze ¢lenil své biologické rodiny. Dvé déti vSak byly
zanedlouho znovu odebrany. Aktudlni uspéSnost je tedy u osmi déti ve zkoumanych
zatizenich. Nékterym vSak byla zruSena tstavni vychova ke konci roku 2019, a jaky bude
dal§i vyvoj v rodindch, uz bohuzel zjisténo nebude. Bylo docela piekvapujici mozna
1 Sokujici, ze situace, kdy bylo dité odebrané z ptirozeného prostiedi a rodina se snaZzila

situaci ze své vlastni iniciativy napravit v co nejkratsim casovém useku (vyhledala
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odbornou pomoc a intenzivné pracovala na zmén€) a opravdu se ji podafilo patologii
odstranit a funkce rodinného prostredi efektivné obnovit a posilit, se vyskytla pouze
v 1 piipadé. Na zacatku vyzkumu bylo ocekavano vétsi Cislo. Obdobi 5 let pieci jenom neni

uplné kratka doba.

I kdyZ byly vyzkumné otazky zodpovézeny, melo vyzkumné Setfeni své limity. Bylo
predpokladéano, Ze bude zjisténo detailné vse, co bude potieba, ale u nékterych piipada
nebylo mozné data uvést v souvislosti s ochranou osobnich udaji (GDPR). N¢ktera data
naptiklad také nebyla dostupna, coz nékteré ¢asti vyzkumu znacné¢ limitovalo. Presto vSak
bylo apelovano na to, aby poloZzené otdzky byly zodpovézeny, 1 kdyZ v obecngj$i mife, nez
bylo zprvu zamyslené. Nekteré skute¢nosti byly zjistény az béhem a vyzkumu a neslo je

pfedem odhadnout.
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4

NAVRHY OPATRENI

Z empirického Setteni vzeslo n€kolik potizi, které by bylo potieba v budoucnu fesit.

V této Casti jsou navrhované opatieni pro praxi:

novelizace nového obcanského zdkoniku €. 89/2012 Sb., ktery pfinesl v roce 2014
velké mnozstvi zmén v legislativé. Pred rokem 2014 bylo vice déti umistovano
z détského diagnostického ustavu, coz vyrazné eliminovalo situace, kdy se do
détského domova dostalo dit€¢ s poruchami chovani. V ptipadé, Ze se v détském
domové objevi dité s poruchou chovani, miiZe to byt slozita situace pro pracovniky,
klienty, ale i dit€¢ samotné, jelikoz po urcité dobé dochazi k premistovani do jinych
zafizeni,

predani zodpoveédnosti rodi¢tim za jejich jednani a ¢iny, jelikoz rodicovstvi s sebou

nese jak prava, tak povinnosti,

zruSeni €1 omezeni rodicovskych prav v pfipadé, Ze rodi¢ prokazatelné nejevi
dlouhodoby zjem ani iniciativu o vychovu a péci svého ditéte a v rodiné nedochézi
k Zadnému pozitivnimu posunu situace ani ke snaham o docileni zmény ve prospéch
ditéte,

preklanét se k pranim a pottebam ditéte,

zvysit pocty socidlnich pracovnikl, ktefi budou spolupracovat s ohrozenymi
rodinami a s rodinami, které jiz maji dit€ v ustavni péci, s cilem posilit jejich
odpovédnost a rodi¢ovské kompetence,

stanovit jasné limity, srozumitelné a pevné cile a také objasnit mozné nasledky
nespoluprace, které by mély byt legislativné ukotveny,

vetsi podpora rodin, které ziskali dit¢ zpét do své péce, aby doslo k eliminaci

situaci, kdy dojde k opakovanému odejmuti ditéte z rodiny,

potize v roding fesit v€asné a efektivne, zejména ve spolupraci s dal§imi odborniky,
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vice se zamé&fit na pficiny tizivé situace rodiny, nez na dasledky. Vénovat specidlni
péci rodi¢tim a zapojit je vice do procesu,
zam¢fit na na zavislosti rodict a dalsi problémy individuélniho charakteru, jelikoz

jsou vyznamnym faktorem ve fenoménu odebirdni déti z rodinného prostiedi

v dnesni spolecnosti a zaroven naslednou prohlubujici se prekazkou k ditéti.
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ZAVER

Cela bakalaiskd prace je napsana od nejkonkrétnéjSiho po nejobecnéjsi. Tedy od
nejzékladnéjsiho systému spolec¢nosti — rodiny — situaci, kdyz to v rodiné ,,nefunguje*
— socialni praci v kontextu ohrozeného ditéte a dochdzi k bodu, kdy je jedinym aktudlnim
moznym feSenim umisténi dité¢te do détského domova — tedy (statni) Ustavni péce. Za
nejobecnéjsi je povazovano to, z jakych divodld v dneSni moderni spolecnosti dochdzi
k odebirani déti z rodin, jelikoz bez existence divodu, by ustavni péce nebyla potieba.
Konkrétni divody kazdého ptipadu jsou samoziejmé vysoce individudlni. Pravé pficiny
pobytu déti a divody odchodia déti z détského domova byly pfedmétem vyzkumu
empirické ¢asti. Ve vyzkumném Setfeni bylo potvrzeno, ze nezvladnuti zajisténi zdkladnich
potieb ditéte a problémy ve vychoveé déti, jsou hlavnimi divody, pro¢ v dnesni spolec¢nosti
ustavni péce existuje. Bylo zjisténo, ze mira uspéSnosti obnoveni funkci rodiny je bohuzel
nizka.

S rodinami je Casto velmi obtiznd komunikace a nejenom socidlni prace je v této
oblasti znacné limitovana. Pokud rodi¢ nebude sam chtit a zaji§ténd statni péce o dit¢ mu
bude vyhovovat, je systém na takovou situaci kratky. Zavérem lze fici, respektive se vratit
k uvodnimu citatu prace, ze budouci osud ditéte, je od zacatku v rukou jeho matky. Pokud
nema dit¢ v rodin¢ jiného Clena, ktery o n&j projevi zdjem, je to velmi slozita a tiziva
situace — zejména pro psychickou oblast ditéte.

Samoziejmé nelze problematiku takto jednoduse pausalizovat. Ustavni péde ma své
opodstatnéné misto. Je to ndhradni rodinna péce, kterd se snazi ud¢lat maximum pro dité
tak, aby stradalo co v mozné nejmensi mife. V soucasnosti jsou moznosti déti v détskych
domovech rozsahl¢ — at' se jednd o zajmové krouzky, vzdé€lavani, sluzby, substituci
rodinného prostiedi apod. Ustavni péte méa dvé strany mince, jelikoz nékdy prosté existuji
rodiny, které si vztah a cestu ke svému ditéti nikdy nenajdou a uz z tohoto divodu, je
pritomnost ustavnich zafizeni pro déti vice nez potiebna. V dneSni dobé je to jedna

z nejlepsich moznosti, jak fesit ohrozujici situaci ditéte v roding.
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Je obtizné zjistit, ktera cesta je pro dité a rodinu ta nejlepsi (nejlepsi neznamena
nutné nejjednodussi). Rodiny byvaji Casto nedivétivé €1 demotivované nebo naopak
nevnimaji situaci jako ohrozujici. Situace se jim jevi jako bé&zné, coz opé€t inklinuje
k preddvani mezigeneracniho vzorce ve vychové a péci o dité. Je to jejich spravné vnimani
svéta, které je zvenci oznaCovano jako nefunkéni nebo nevyhovujici a nyni ma byt
bezodkladné zménéno. Je zde tenkd hranice mezi nezvladanim funkeci rodiny, které prameni
z velmi obtizné zivotni situace rodiny a zanedbavanim ditéte jakozto stylu zivota. Je slozité
najit spravna feseni, jelikoz kazdy ptipad je velmi individudlni. Okoli nikdy nemutze plné
pochopit vSechny souvislosti, nebot’ zkusenost je neptenosna.

Nikdy se nepodafi zajistit idedlni prostfedi pro vSechny na celém svété. Vzdy tu
budou jedinci odolnéjsi a jedinci zranitelnéj$i. Vzajemné se ale potiebuji ob¢ strany, nejvice
vsak potifebuje pomoc ta strana, kterd se neumi nebo nemuze branit. Tu je pak potieba

ochranovat.
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