FAKULTA

PRIRODOVEDNE-HUMANITNI
A PEDAGOGICKA TUL

Bakalarska prace

I
\/

I\
I

—
S~

%

\I/
gz

%
NS

/I

—=

\
A
=2
7]

Preventivni vychovna péce zaka s poruchami

chovani

Studijni program:

Studijni obor:

Autor prace:

Vedouci prace:

B7506 Specialni pedagogika
Specialni pedagogika pro vychovatele

Lenka Trcalkova, DiS.
PaedDr. Lubomir Bajcura, Ph.D.

Katedra socialni prace a specialni pedagogiky

Liberec 2024



FAKULTA

PRIRODOVEDNE-HUMANITNI
A PEDAGOGICKA TUL

Zadani bakalarske prace

Preventivni vychovna péce zaku s poruchami

chovani

Jméno a pfijmeni:

Osobni ¢islo:

Studijni program:

Studijni obor:

Zadavajici katedra:
Akademicky rok:

Zasady pro vypracovani:

Lenka Trcalkova, DiS.

P19000633

B7506 Specialni pedagogika

Specialni pedagogika pro vychovatele
Katedra socialni prace a specialni pedagogiky
2022/2023

Cil bakalaFské prace: Zjistit, jakym zplsobem a za jakych podminek probiha preventivni

vychovna péce v praxi.

Pozadavky: Formulace teoretickych vychodisek, pfiprava prizkumu, sbér dat, interpretace

a vyhodnoceni dat, formulace zavérd.

Metody: Polostrukturovany rozhovor s experty, analyza dokumentd klientd.
Pfi zpracovani bakalarské prace budu postupovat v souladu s pokyny vedouciho prace.



Rozsah grafickych praci:

Rozsah pracovni zpravy:

Forma zpracovani prace: tisSténa/elektronicka
Jazyk prace: cestina

Seznam odborné literatury:

ERIKSON, E. H. Détstvi a spole¢nost. Praha: Argo, 2002. ISBN 80-7203-380-8.

HELUS, Z. Sociaini psychologie pro pedagogy. Praha: Grada, 2007. ISBN 978-80-247-1168-3.
RONENOVA, T. Psychologickd pomoc détem v nesndzich (Kognitivné — behavioraini pfistupy pfi
prdci s détmi). Praha: Portal, 2000. ISBN 80-7178-370-6.

SLOMEK, Z. Etopedie. Vyd. 1. Praha: Univerzita Jana Amose Komenského, 2010. ISBN
978-80-86723-84-6.

SVARCOVA, E. Viybrané kapitoly z etopedie a socidlni patologie. Vyd. 1. Hradec Krélové:
Gaudeamus, 2009. ISBN 978-80-7041-959-5.

VAGNEROVA, M. Souéasnd psychopatologie pro pomahajici profese. Vyd. 1. Praha: Portal, 2014.
ISBN 978-80-262-0696-5.

Vedouci prace: PaedDr. Lubomir Bajcura, Ph.D.
Katedra socialni prace a specialni pedagogiky

Datum zadani prace: 3. unora 2023
Predpokladany termin odevzdani: 26. dubna 2023

L.S.

prof. RNDr. Jan Picek, CSc. Mgr. Hana Ryslava, Ph.D.
dékan garant studijniho programu

V Liberci dne 28. bfezna 2023



1 4

Prohlaseni

Prohlasuiji, ze svou bakalarskou pracijsem vypracovala samostat-
né jako plvodni dilo s pouzitim uvedené literatury a na zakladé
konzultaci s vedoucim mé bakalarskeé prace a konzultantem.

Jsem si védoma toho, Ze na mou bakalarskou praci se plné vzta-
huje zakon €. 121/2000 Sb., o pravu autorském, zejména § 60 -
Skolni dilo.

Beru na védomi, Ze Technicka univerzita v Liberci nezasahuje do
mych autorskych prav uzitim mé bakalarské prace pro vnitini po-
tfebu Technickeé univerzity v Liberci.

Uziji-li bakalafskou praci nebo poskytnu-li licenci k jejimu vyuZziti,
jsem si védoma povinnostiinformovat o této skute¢nosti Technic-
kou univerzitu v Liberci; v tomto pfipadé ma Technicka univerzita
v Liberci pravo ode mne poZadovat Uhradu nakladl, které vyna-
lozila na vytvoreni dila, az do jejich skuteéné vyse.

SoucCasné Cestné prohlasuji, ze text elektronické podoby prace
vlozeny do IS/STAG se shoduje s textem tiSténé podoby prace.

Beru na védomi, Ze ma bakalarska prace bude zvefejnéna Tech-
nickou univerzitou v Liberci v souladu s § 47b zakona ¢. 111/1998
Sb., o vysokych $koldch a 0 zméné a doplnéni daldich zakonUl (za-
kon o vysokych $kolach), ve znéni pozdé&jsich predpisd.

Jsem si védoma nasledkdl, které podle zakona o vysokych $ko-
lach mohou vyplyvat z poruseni tohoto prohlaseni.

1. Cervence 2024 Lenka Tr¢alkova, DiS.



Podékovani

Rada bych vyjadrila své srdecné podékovani PaedDr. Lubomiru Bajcurovi, Ph. D. za
cenné a inspirativni rady, jakoZto i odborné vedeni této bakalaiské prace. Mé podékovani patii
také vSem respondentim, ktefi se podileli na empirické casti této prace. Velké diky také

nalezi mé roding, kterd mi je velkou oporou jak v osobnim, tak i pracovnim Zivot¢.



Anotace
Bakalatska prace se zabyva preventivné vychovnou péci o zéaky s poruchami chovani.

Hlavnim cilem prace je zjistit, jakym zplisobem a za jakych podminek probiha
preventivné vychovna péce pro tuto skupinu zakt. Teoretickou ¢ast tvofi definice zakladnich
pojmi, charakteristiky preventivnich strategii a pfistupi. Dale je zde popséna vychovna

¢innost a péce o zaky s poruchou chovani ve specializovanych Skolskych zatizenich.

Vyzkum vyuzivd metodologii polostrukturovaného rozhovoru s experty a analyzy
dokumentt klientli. Dokumenty klientd byly vyuzity jako podklad pro vytvofeni dvou
kazuistik, které slouzi pro pfiblizeni popisovanych jevl. Vysledky ukazuji klicové faktory

a podminky, které ovliviiuji preventivné vychovna opatieni.
Klicova slova

Preventivni vychova, zéaci s poruchami chovani, vychovnd opatieni, polostrukturovany
rozhovor, analyza dokumentli, vychovnad péce, specidlni Skolska zafizeni, preventivni

strategie.



Annotation

The bachelor’s thesis deals with preventive educational care for student with

behavioral disorders.

The main objective of the thesis is to determine how and under what conditioins
preventive educational care is conducted for this group of students, The theoretical part
includes definitions of key concepts and characteristics of preventive strategies and
approaches. Furthermore, it describes educational activities and care for students with

behavioral disorders in specialized educational institutions.

The research utilizes the methodology of semi-structured interviews with experts and
analysis of client documents.Client documents were used as a basis for creating two case
studies, which serve to illustrate the described phenomena. The the results identify key factors

and conditions that influence preventive educational measures.
Keywords

Preventive educiation, students with behavioral disorders, educational measures, semi-
structured interviews, document analysis, educational care, specialized educational

institutions, preventive strategies.
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DU — Diagnosticky Gistav

IVP — Individudlni vzdélavaci plan

KBT — Kognitivné — behavioralni terapie
MS — Mateiska skola

SVP — Stiedisko vychovné péce
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UvVOD

Tato bakalarskéd prace se zabyva problematikou preventivni vychovné péce u zaki
s poruchami chovani. Poruchy chovani pfedstavuji vyznamny pedagogicky a socialni
problém, ktery ovliviiuje nejen samotné déti, ale 1 jejich rodiny, Skolni kolektiv a Sirsi
spolec¢nost. Efektivni prevence a intervence v oblasti poruch chovani jsou proto klicové pro
zajisténi optimalniho vyvoje téchto déti a jejich tispéSnou integraci do spolecnosti.

Cilem této prace je zjistit, jakym zplisobem a za jakych podminek probihd preventivni
vychovna péce v praxi. Tento cil zahrnuje analyzu soucasnych metod a ptistupli pouzivanych
v preventivni vychovné péci, identifikaci kli¢ovych faktori, které ovliviiuji jeji Gcinnost,
a posouzeni podminek, za kterych je tato péce nejefektivné;si.

Teoretickd c¢ast je rozdé€lena do péti hlavnich kapitol, které postupné rozvijeji
jednotlivé aspekty zkoumané problematiky. Prvni kapitola se zamétuje na definici zakladnich
pojmi, jako jsou normy a pravidla, které tvoii fundamentdlni ramec pro dalsi diskusi
o poruchach chovani.

Ve druhé kapitole je podrobné rozebran pojem porucha chovani. Tato kapitola
zahrnuje definici poruchy chovani, identifikaci rizikovych faktort, které piispivaji k jejimu
vzniku. dale také klasifikaci poruch chovéni a popis jejich konkrétnich projevi, které mohou
odbornika dovést ke spravnému urceni diagnézy.

Tteti kapitola se vénuje prevenci poruch chovani. Zde jsou rozebrany ruzné
preventivni strategie a piistupy, které mohou byt vyuzity k minimalizaci rizika vzniku poruch
chovani u zaki.

Ve ctvrté kapitole je popsana vychovna prace s détmi s poruchou chovéni. Tato ¢ast
zahrnuje rtizné vychovné metody a techniky, které mohou pedagogové a dal$i odbornici
vyuzit pii praci s témito jedinci, aby podpofili jejich pozitivni vyvoj a socidlni integraci.

Posledni kapitolou je péfe o déti s poruchou chovani ve specializovanych Skolnich
zatizenich. Tato kapitola se zaméfuje na specifické institucionalni ramce a programy, které
poskytuji cilenou podporu a péc¢i o déti s poruchami chovani.

Empiricka ¢ast prace je uvozena popisem projektu pruizkumného Setteni, zdiivodnénim
volby vyzkumnych metod, vybéru empirickych zdrojii a respondenti. Shroméazdéné udaje
jsou pak strukturované prezentovany a komentovany, o vysledcich autorka uvazuje v kapitole

,Diskuse*, navrhuje doporuceni, ktera by mohla pomoci stavajici praxi a z nich vyzdvihuje



nejdulezitéjsi doporuceni v Zavéru prace, kde je také zhodnocena mira ispés$nosti autorcina

usili o naplnéni hlavniho cile této prace.



TEORETICKA CAST

1. Definice zakladnich pojmu
1.1 Norma

Nezbytnou soucasti prace s lidmi je posuzovani jejich projevi. Béhem své praxe si
kazdy €lovek vytvoii urcitd hodnotici kritéria, kterd nasledné pouziva. I piesto se mu mize
stat, ze si v nckterych situacich neni zcela jist, jak by mél hodnotit urcitého klienta.
Opravnénost jeho pochybnosti je na misté, jelikoz je velmi obtiZzné vymezit normu. Hranice
normy je znacné nestald, jelikoZ normalita byva posuzovana podle mnoha rtznych kritérii
(Véagnerova, 2014, s. 19). Podle Bendla (2001, s. 92) je mozné na normy nahlizet z riznych
uhld pohledu. V fad¢ ptipadil jsou normy spojovany s chovanim, které je ve spolecnosti
obvyklé a osvédcené. Mizeme na né nahlizet také jako na pFipustné jednani. V neposledni
fad¢ se jednd o potiebné a spravné chovani. Podle Rotterové (1973, s. 84—85) je normy
nutné vnimat jako prvek, ktery upravuje vzajemné vztahy mezi lidmi a dava jim fad. Jedna se
o vyznamny prvek, ktery umoznuje predvidat chovani jedince. Normy v tomto ohledu piinasi
jedinci ur¢itou miru jistoty a pocit stability.

Na normy je mozné nahlizet jako na ur¢ity navod k tomu, jak jednat v urcitych
situacich. S ohledem na tuto skutecnost je nutné si uvédomit, pro¢ je pro jedince dobré jednat
podle spolecensky uznavanych norem. Bendl (2001, s. 92) v tomto ohledu uvadi c&tyti
zékladni divody, pro¢ lidé normy dodrzuji. Prvnim divodem je strach jedince z nasledki
nedodrzeni norem. Nedodrzovani spoleCenskych norem je Casto spojeno s trestem, ktery je
jedinci nepfijemny. Trestem v tomto ohledu nemusi byt mySlen pouze soudni trest. V fadé
ptipadl je jedinec potrestan socidlni izolaci nebo odsouzenim ze strany ostatnich osob — t.
negativni socidlni sankci obvyklou v normativnim systému oznacovaném jako moralka.
V ranném détsvi je pro dit€¢ velmi dulezity pocit bezpeci a pokud se jedinec v bezpeci neciti
a vnima reakci rodici jako trest, pak je nasledkem pocit studu a pochybnosti. (Erikson, 2002,
s. 9). DalSim diivodem dodrzovéani norem je nedostatek energie k tomu, aby se jedinec proti
spolecenské normé postavil. V tomto ohledu je nutné si uvédomit, Ze ne vSechny spolecenské
normy jsou efektivni a spravné. Nékteré normy jsou zastaralé a je ¢asto pouze otazkou Casu,
kdy se proti nim spole€nost postavi a dojde k jejich zméné. Tretim divodem je motivace
k dodrzovéani norem. V fadé piipadi lidé dodrzuji normy jen proto, ze je s jejich splnénim
spojena urcita forma odmény — pozitivni socialni sankce. Poslednim diivodem (ktery by mél
byt ale hierarchicky prvnim) k dodrzovéani norem je osobni piesvéd€eni jedince. Pokud totiz

clovek vnima spoleenskou normu jako opodstatnénou, je pro néj jeji dodrzovani ptirozené.



Takového jedince mizeme nazvat uvédomélym, dobrovolné vnitin€é ukaznénym. Takova
uvédomeélost zna¢i vysokou miru socialni zralosti a spoleCenské odpovédnosti za

predpokladu, Ze jsou normy prospésné obéma ziacastnénym stranam (Bendl, 2001, s. 92).

1.2 Pravidla

Pravidla ptfedstavuji soubor nafizeni, jejichZz dodrzovani je od jedince poZadovéno.
Pravidla jsou dulezita pro vzajemné souziti lidi. To plati také pro Skolu a Skolni t¥idu, kterd se
fidi urcitymi pravidly. At uz se jedna o zakladni pravidla slusného chovani nebo o $kolni fad.
V souvislosti s touto skuteCnosti je nezbytné si uvédomit, ze se mizeme setkat s riiznymi
druhy pravidel. Na jedné stran€ stoji pravidla nepsand, kterd se traduji jen Gstn€ a maji Casto
neformalni charakter. Nepsanymi pravidly jsou napiiklad pravidla slusného chovani, jako je
omluva pozdniho pfichodu nebo vzajemny pozdrav. Na strané druhé stoji psana pravidla,
ktera jsou spiSe formalni. V ptipad¢ Skoly nalezneme tato pravidla ve Skolnim tadu. Jednou
z povinnosti ucitele by mél byt dohled nad zpisobem komunikace mezi zéky a také zajistit,
aby se ve tfidnim kolektivu netvofily vztahy zaloZené na sile a slabosti (Smolik, 2016, s. 27).

Pravidla ve tfidé maji své funkce. Jednou z funkci je doddvani pocitu jistoty. Pro
efektivni vzdelavani je nezbytné, aby se citili Zaci ve tfidé bezpe¢né. Proto je nezbytné jasné
vymezit pravidla skoly a tfidy, kterd zakim urci, jaké chovani je ve tfidé tolerovano a jaké
nikoliv. Pfijeti pravidel ve Skole je nezbytné také proto, aby bylo zjevné, jakd jsou prava
a povinnosti zaka a ulitele. Nezbytné je samoziejme také, aby ucitel zaky s pravidly seznamil.
Vhodné je zapojit zéky do tvorby pravidel tfidy. Diivodem je skutecnost, Ze je pro zaky
snadnéjsi pfijmout pravidla, na jejichZz formulaci se podileli. Jsou tak vice motivovani k jejich
dodrzovani (Auger a Boucharlat, 2005, s. 69-72).

Pravidla plni v praxi celou fadu funkci. V prvni fad¢ pravidla urcuji vzajemné vztahy
ve spolecnosti a zajist'uji, aby spoleCnost fungovala. Pravidla maji vliv také na strukturaci
osobnosti. Prostfednictvim pravidel jsou na zaky kladeny urCité naroky, coz milze mit
pozitivni vliv na jejich osobnost. Pravidla hraji vyznamnou roli také v procesu socializace.
V tomto ohledu je nezbytné si uvédomit, ze tfida je mala socialni skupina. Je mozné na ni
nahliZet jako na uréitou malou spolenost, ve které dochazi k socializaci. Zak se tak zde miize
setkavat s podnéty, které ho ovliviiyji také mimo Skolu. Pokud ucitel vede zaky ke sluSnému
chovani ve tfid¢, je vétsi pravdépodobnost, Ze se budou sluzn¢ chovat i mimo Skolu (Auger

a Boucharlat, 2005, s. 69-72).



2. Poruchy chovani
2.1 Definice pojmu poruchy chovani

Poruchy chovéni piedstavuji dle mezinarodni klasifikace nemoci psychiatrickou
diagnozu, ktera je ovSem tUzce spjata se spoleCenskym kontextem. V piipadé poruch chovani
je nezbytné si uvédomit, ze se nejednd pouze o zdravotni problém, ale vyznamnou roli zde
hraje spole¢nost. Diivodem je skutec¢nost, ze je v rdmci spolecnosti vymezeno, co je zadouci
a nezadouci chovani. Tuto skuteCnost je mozné vysledovat naptiklad v ptipad€ ptistupu
spolecnosti k nesezdanym parim, rozvedenym parim a svobodnym matkdm. V minulosti
bylo na tyto fenomény nahliZeno negativné a byly spole€ensky nepfiijatelné. V soucasné dobé
se jednd o zcela béznou véc, kterd jiz nikoho nepobutuje. Jak jiz bylo vyse uvedeno,
spolecnost uruje zddouci chovani. Déti si toto chovani pak osvojuji v rdmci socializace.
Existuji vSak osoby, které spoleCenské normy nepiijimaji a dlouhodobé je porusuji. Pro
spolecnost je pak dilezité se s témito jedinci vyrovnat a hledat vhodna feSeni. Z vySe
uvedenych skute¢nosti vyplyva, Ze je nezbytné nahlizet na poruchy chovani z hlediska
riznych obort. Jedna se zeyjména o psychologii, pedagogiku, sociologii, socialni sluzby
a medicinu. Prvnim krokem je pfitom spravna diagnostika.

V odborné literatufe se setkdvame s tfadou definic. Nejednotnost v definovani je
ziejma, nebot’ se odhaduje, ze béhem poslednich tficeti let bylo vytvotfeno vice nez 30 pokusi
o jednoznacné pfijatelnou definici (Michalova, 2011, s. 13). Naptiklad pedagogicky slovnik
vymezuje ,,problémové chovani® nasledovné: ,,Projevy chovani deti a mladeze, které
nerespektuji ustalené a spolecenské normy. Vyskytuji se hlavne u socialné narusené mladeze,
ale také u jedincii s jinym typem postizeni.” (Pricha, Walterova a Mares, 2001, s. 170).
Z hlediska psychologie jsou poruchy chovani popisovany jako: ,,opakujici se a trvaly (v trvani
nejméne 6 mésicii) vzorec disocidlniho agresivniho a vzdorovitého chovani, které porusuje
socialni normy a ocekdavani primerena veku ditete (napr. kradeze, rvacky a krutost vici lidem,
zaskolactvi, uteky z domova). “ (Hartl a Hartlova, 2000, s. 95). Také Theiner (2007, s. 85-87)
zdiraziiuje, ze pro poruchy chovani je charakteristické zejména to, Ze se jedna o trvalé
extrémni chovani, které hrubé prekracuje vzory chovani typické pro piislusny vék. Timto
zpusobem muzeme odlisit poruchy chovani od agresivniho chovani. Bartoniova (2008, s. 276)
v ramci své definice zdiraziuje, ze dit€¢ trpici poruchou chovani jedna odlisné nez jeho
vrstevnici. V uvahu je samoziejmé nutné brat konkrétni situace a jejich kontext. V piipadé

poruch chovani se s jejich projevy mizeme setkat v minimaln¢ dvou raznych prostiedich.
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Jednim z nich by pfitom méla byt Skola. Autorka poukazuje na fakt, Ze poruchy chovani
ovliviiuji Skolni vykonnost ditéte.

Végnerova (1999, s. 274) zdaraznuje, ze je pro poruchy chovani charakteristicka
neschopnost pfijmout spoleCenské normy a chovat se v souladu s nimi. Podle autorky jsou
poruchy chovéni zalozeny na odchyleni se jedince od socializace. Také Janki (2009, s. 9)
klade v ramci své definice dliraz na to, ze poruchy chovani ptredstavuji nezadouci odchylku od
,hormalniho chovani“. S ohledem na tuto skuteCnost je mozné spojit poruchy chovani
s problémy s respektovanim autorit a s nedostateCnou schopnosti pfizptisobit se svému okoli.
Na dité, které trpi poruchou chovani, je z hlediska spole¢nosti nahlizeno jako na
problematické, protoze nenapliiuje ocekavani spolecnosti. Z tohoto divodu ma casto diteé

problémy s navazovanim vztahti s ostatnimi lidmi (Slowik, 2008, s. 135).

Optimalnim klicem kuréeni poruchového chovani jsou kritéria amerického
psychologa Bowera, ktery v roce 1981 stanovil pét charakteristik typickych pro chovani
jedince s touto diagndézou. Bower popsal pét zakladnich charakteristik, podle kterych je
mozné poruchu chovani rozpoznat. Aby bylo mozné diagnostikovat u jedince poruchu
chovani, je nutné, aby chovani jedince napliovalo alesponi jednu z nich. Jde o nésledujici
charakteristiky (Vojtova, 2004. s. 60):

- zak se neni schopen ucit;

- zak neni schopen navézat uspokojivé socialni vztah s vrstevniky a uciteli;
- zak se chova neptfiméiené k dané situaci;

- zak se citi nest’astn¢, n¢kdy az depresivng;

- zak trpi somatickymi projevy, jako je strach ¢i bolest ve spojeni se Skolou.

Bower se vramci svého vyzkumu zaméten¢ho na poruchy chovani vénoval také
klasifikaci poruch chovani. Rozlisil pti tom nasledujicich pét stupni chovani (Vojtova, 2004,
s. 50):

1. Reakce na podnéty z kazdodenniho Zivota: v tomto ptipadé reaguje dit¢ na konkrétni
podnéty. Jeho reakce pii tom odpovidaji jeho véku. Pro toto chovani je
charakteristické, ze dité je schopné ovladat se.

2. Reakce na krizové zivotni situace: dité reaguje na situace, které jsou z jeho pohledu
vyhrocené a neciti se v nich komfortné. MiiZze se jednat naptiklad o rozvod rodict,

nemoc v roding atd. Dité je v takovéto situaci vystaveno silnému stresu a citi se pod
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2.2

tlakem. Jeho reakce pak mize byt nepfimérend a neodpovida tomu, jak by zareagovalo
v jinych ptipadech.

Chovani, které se vymyka ocekavani: jedna se o situace, kdy se jedinec neni schopen
pfizpusobit stavajicim podminkam. Pokud dostane jedinec dostatek ¢asu na adaptaci
na danou situace, je schopen se opét ovladat a jednat normalné. Osoby, pro které je
toto chovani charakteristické, jsou Casto siln€ vykolejené zménou socialniho prostiedi
(naptiklad zména Skoly, zmény vyucujiciho). Maji problém se této zméné piizpusobit,
ale jsou toho schopni.

Opakujici se nevhodné chovani, které je mozné korigovat ve Skole: jedna se o chovani,
které si jedinec jiz zafixoval a dlouhodobé¢ se tedy opakuje. V ptipad¢, ze se s zakem
systematicky pracuje, je mozné jeho chovani korigovat. Sdm vSak neni schopen ke
zmény dosahnout. Vyznamnou roli zde hraje také skutecnost, Ze reakce okoli na
chovani ditéte ovlivnilo jeho sebehodnoceni. Tyto déti jsou zvyklé na negativni reakce
okoli, a proto ¢asto nejsou motivovany ke zméné€. Je proto dulezité, aby doslo k cilené
intervenci. Ta by se méla zamétfovat nejen na zménu chovani ditéte, ale také na zménu
jeho sebehodnoceni. Podstatnou souc¢ést tohoto procesu zastava pozitivni motivace
a vztah ditéte k ¢lovéku, ktery intervenci realizuje.

Opakujici se nevhodné chovani, které neni mozné korigovat ve Skole: také v tomto
pripadé se jedna o chovani, které si dit¢ jiz zafixovalo. Projevy tohoto chovani jsou tak
silné, Ze neni mozné je korigovat ve Skole a je nezbytné vyuzit sluzeb
specializovaného zatizeni. V fadé piipadl je nutné umistit dit¢ do specializovaného
zafizeni. Aby bylo moZzné dosdhnout zmény, je nezbytné ho tesit komplexné. Vhodné

je v takovémto piipadé dit€¢ vyjmout z jeho aktudlniho socialniho prostiedi.

Rizikové faktory vzniku poruch chovani

Pti¢iny vzniku poruch chovani jsou riizné a casto je nezbytné na né pohlizet

komplexné. Podle Vagnerové (2004, s. 781) stoji u vzniku poruch chovani kombinace

biologickych a socidlnich vlivi, které se navzdjem ovliviiuji. Jedna se pfi tom jak o vnitini,

tak o vnéjsi faktory. Proti rizikovym vlivim ptsobi faktory ochranné, které dopad rizika

utlumuji. Jednd se o osobnostni pifedpoklady a wvnéjSi podminky, které snizuji

pravdépodobnost vzniku poruchy. Rizikové a ochranné faktory jsou ve vzajemné interakci.

Tento proces probiha v ramci mechanismu socialniho uéeni. (Cirtkova, 2004, s. 81)
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Osobnostni faktory

- Genetika: kazdy jedinec ma urcité¢ genetické predispozice, které se v jeho chovani
projevuji. Urcita ¢ast genetiky ma vliv naptiklad na agresivitu jedince. Také v ptipadé
temperamentu hraje vyznamnou roli genetika.

- Poruchy centralni nervové soustavy: tyto poruchy vznikaji v prenatalnim
a perinatalnim obdobi. K jejich vzniku dochazi také z divodu urazu nebo nemoci.
V nékterych piipadech je nutné brat v ivahu, Ze pficinou agrese mlize byt neschopnost
sebeovladani, a ne odmitani obecné pfijimanych norem.

- Urovet inteligence: nejedna se o faktor se zdsadnim vyznamem. Déti trpici poruchami
chovani mohou mit sniZenou inteligenci, ale miZeme mezi nimi najit i osoby

s nadprimérnou inteligenci.

Rodina

Rodina je definovana jako: ,.zdakladni socializacni cinitel. Dité v ni ziskava fakta
o socialnim okoli, nabyva ruznych vedomosti, zkuSenosti, vytvari si postoje a hodnoty,
vztahujici se k mordlnim standardiim a druhym lidem.” (Miihlpacher, 2008, s. 27) Rodina je
nejspiSe nejvyznamnéjSim rizikovym ale 1 ochrannym faktorem. To je dano skute€nosti, Ze
rodina ma zcela zasadni vliv na formovéni osobnosti ditéte. Rodina ma nasledujici zakladni

funkce:

Biologicko-reprodukéni: zajisténi pokracovani rodu;

Socializa¢ni: jedna se o prvotni socialni skupinu, ve které probiha socializace;

Ekonomicka: rodina zajist'uje zékladni ekonomické potieby ditcte;

- Emocionalni: rodina dava ditéti emocionalni zdzemi (Kimplova, 2023, s. 12).

Neplni-li rodina své funkce, dité strada, protoze nejsou naplnény jeho zakladni
potieby. Dlouhodoba frustrace muze vést ke vzniku nezadoucich forem chovani a v nékterych
pfipadech dokonce i1 k naruSeni osobnosti. Ptikladem mutze byt pfijeti nevhodného
hodnotového systému, ktery je ditéti v rodin€ prezentovan (Matéjcek, 1992, s. 63).

Podle Heluse (2007, s. 149-150) ma rodina deset zakladnich funkci, které oznacuje
jako socialné-psychologické. Spravné chapani téchto funkci je klicové pro zdravy vyvoj ditéte
a napomaha jeho UspéSné socializaci. Rodina, kterd dokéze adekvatné naplnit vSechny tyto

potieby, je ozna¢ovana jako funkcni.
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Obecné rozlisujeme rodinu funk¢ni, dysfunkéni a afunkéni. V ramei funkéni rodiny
jsou napliovany vSechny jeji zékladni funkce. Neni-li vSak své funkce schopna plnit mluvime
o problémové rodin€. V tomto piipadé vSak jeSté nedochazi k negativnimu ovliviiovani
vyvoje ditéte. Dané problémy je mozné vyfteSit bez zasahu zvenci. V ptipad¢ dysfunkéni
rodiny jiz dochazi k bezprostfednimu ohroZeni rozvoje ditéte bez toho, aniz by bylo mozné
danou situaci fesit v ramci rodiny. Pro afunkéni rodinu je typické, Ze je dité v bezprostfednim
ohroZzeni, kter¢ je tak velké, ze je nutné dit¢ odebrat (Matéjcek a Klégrova, 2011, s. 90).

Kazdy z rodi¢i ma k ditéti individudlni vztah a voli rizné zpiisoby vychovy. Ty jsou
dany jeho osobnimi zkuSenostmi, vztahem k vlastnim rodi¢tim, emoc¢ni inteligenci, vzdélanim
¢1 osobnimi vlastnostmi. V ramci vychovnych styli rozliSujeme (Mat¢jcek, 1992, s. 64):

- Autoritarsky vychovny styl: rodi¢ klade na dit¢ velké naroky a vyzaduje po ném
absolutni poslusnost.

- Liberalni vychovny styl: rodi¢ se drzi spiSe v pozadi, zasahuje jen malo. V fadé
pripadi nekontroluje, zda dité skutecné splnilo jeho pozadavky.

- Demokraticky vychovny styl: je zaloZen na spolupraci mezi ditétem a rodi¢em. Rodi¢

vede dit¢ k samostatnosti a respektuje jeho osobnost.

Z vyse uvedenych skutecnosti je jasné, ze na vyvoj ditéte mé negativni vliv, pokud
dit¢ vyrtustd v dysfunkéni rodiné. Mezi problematické rodiny ve vztahu ke vzniku poruch
chovani patii podle Vagnerové (1999, s. 275):

- Netplnd rodina: v ramci této rodiny mize dojit k situaci, kdy se ditéti nedostavaji
vSechny potfebné vzory chovani, coz mize mit negativni vliv na proces socializace.

- Formalné fungujici rodina: jedna se o dysfunk¢ni typ rodiny, ktera sice budi dojem
uplné rodiny, ale funguje jen na formdlni urovni. Ditéti zde Casto chybi dostatecné
podnéty pro rozvoj, nedostava se mu pocitu jistoty a nasledné neni schopno orientovat
se v obecné¢ platnych pravidlech.

- Rodice s anomalni osobnosti: tento typ rodice neni schopen dostat své roli. Dit¢, které
vyrusta v takové rodin€, je citové deprivované a velmi Casto tyrané. Dé&ti mivaji

problémy se socidlni adaptaci.

Nejveétsim rizikem vSak zlstava, pokud dité pobyva v rodin€, kde dochézi k tyrani
a zneuzivani. V fad¢ piipadi se dit¢ vyrovnava s takovouto situaci tak, Ze pfijima vzorce
chovani, které jsou mu prezentovany. Je agresivni vici ostatnim, vyvolava konflikty a je

utocné. Negativné vSak na dité plisobi také ptilisSna péce. (MatousSek a Kroftova, 1998, s. 247)
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V obdobi adolescence je vztah ditéte k rodin€é velmi vyhranény. Mlady clovék se
snazi emancipovat a bojuje proti autoritam. Postupné se od rodiny odpoutdva a snazi se
demonstrovat svou samostatnost. Vztahy s rodi¢i byvaji ¢asto velmi napjaté. To je dano
faktem, Ze se méni potfeby mladistvého. Rodina je pro adolescenty uréitym vzorem chovéani.
Vztah srodi¢i je vtomto obdobi ovlivnén tim, ze mladistvi porovnavaji jejich skutecné
jednani s idedlem, ktery si o nich v détstvi vytvorili. Dokazi-li rodice uznat své chyby a byt
k détem otevieni, mohou jim do znacné miry pomoci pii procesu osamostatnéni. V ramci
tohoto vyvojového obdobi by méli rodice ptijmout, Ze se dit¢ pomalu od rodiny odklani
a ziskava stale vétsi samostatnost. Je vSak nutné, aby byl udrZzen vzdjemny pozitivni vztah.
(Vagnerova, 2000, s. 281) Pokud ptevlada v roding vstiicna atmosféra, v rdmci které¢ mtize dat
dité najevo své ndzory, je mozné danou situaci pomérn¢ dobte zvladnout. Konflikty mezi
rodinnymi pfislusniky mohou mit v tomto pfipadé pozitivni dopad, protoze se béhem nich
mladistvi uci, jak zvladat stresové a vyhrocené situace. Vedou ho k hlubsimu sebepoznani
a umoziuji mu lépe se zorientovat v mezilidskych vztazich. Je-li v§ak vychovny styl v rodiné
az prili§ autoritaisky, dochézi Casto k naruseni sebevédomi ditéte, které mize mit dlouhodobé
a vazné nasledky. V nékterych piipadech mohou vznikat v disledku Spatnych rodinnych
vztahil poruchy chovani, jejichz disledkem je emocni deprivace. Mladistvi se prostfednictvim

delikventniho chovani snazi najit ndhradni citové uspokojeni (Macek a Smeékal, 2002, s. 194).

Socialni faktory
Mezi rizikové socialni faktory patii nasledujici: (Vagnerova, 2002, s. 156—159)

- Skola: déti s poruchami chovani jsou siln& ovliviiovany §kolnim prostiedim. Zna¢nou
roli hraje volba vyukovych metod, vyukovy styl pedagoga ¢i uspotradani tridy. Velmi
dilezité je respektovat individudlni potteby Zdka. V rdmci prevence neZzadouciho
chovani je vhodné jasn¢ definovat pozadavky na zdka, stanovit pravidla chovani,
neustale opakovat latku, urcit disledky pii nedodrzeni pravidel a byt disledny pii
jejich kontrole.

- Vrstevnici: velké riziko je spojeno s ¢lenstvim ditéte v nevhodné ¢i dokonce asocialni
skupin¢ vrstevnikli. Pro takovouto skupinu mtize byt poruchové chovani normou.
Pravdépodobné je, ze pokud dité¢ vyrista ve funkéni rodin€, kterda mu poskytuje
dostate¢né zazemi, je schopno pifekonat vliv party.

- Spolecnost: rizikovym faktorem se mliZze stat také Sir$i prostredi, ve kterém dité Zije.
Jako priklad uvedme sidlisté, ktera jsou vzhledem ke zna¢né anonymité zivota

a nedostatetné nabidce volnocasovych aktivit, vhodnym prostiedim pro rozvoj
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patologickych jevii. Mladdez neni pod takovou socidlni kontrolou, jako v pfipadé

malych mést. Proto se zde miizeme Castéji setkat s asocidlnim chovanim.

2.3 Klasifikace poruch chovani

Pokud chceme spravné vést specidlné pedagogickou diagnostiku, musime znat
vSechny uhly pohledu feSené¢ho problému. Nezbytnou podminkou pro opodstatnéné
rozhodnuti je znalost klasifikace poruch chovani. Mluvime zde pfedevsim o strukturovaném
utiidéni informaci o zkoumaném jevu do urcitych kategorii a jejich podkategorii. V odborné
literatufe je mozné dohledat fadu klasifikaci poruch chovani, které se 1iSi v ndvaznosti na
interpretaci problematiky z odliSnych pohledii souvisejicich s rtiznorodosti védnich oboril
a predevSim proménlivosti pficinnych vlivii (Vojtova, 2008b, s. 63). V soucasnosti vznikaji
klasifikace velmi ¢asto s ohledem na mezioborové vztahy, coZ je ddno nutnosti vyuZzivat
v ramci prace s zaky se specialnimi vzd€lavacimi potiebami znalosti z riznych védnich
obort. NejcCastéji se jedna o medicinské hledisko, sociologii a pedagogiku. (Vagnerova, 2008,

s. 63—68). Nize jsou uvedena nektera z hledisek klasifikace poruch chovani.

Pesatova (2006, s. 13) zmifiuje mimo jiné také klasifikace, uzivané v Ceské republice.
Jako jednu z nich zminuje ,, Déleni podle veku ditéte nebo mladistvého na poruchy typické pro
urcité vekové obdobi a poruchy vyskytujici se ve vice nebo ve vsech vekovych obdobich. *
Z hlediska tohoto typu klasifikace hovotime o détské delikvenci, ktera se tyka déti ve véku od
6 do 15 let, a delikvenci mladistvych, coz jsou osoby ve véku od 15 do 18 let. V ptipadé osob

starSich 18 let se pak jedné o kriminalitu dospélych.

Skolska klasifikace poruch chovani

V ptipad¢ Skolské klasifikace poruch chovéani jsou kritériem hodnoceni projevy
poruch chovani. RozliSujeme pfitom poruchy chovéani vyplyvajici z konfliktu (lhani,
zéasSkolactvi, kradeze), spojené s nasilim (Sikana, loupeze) a se zavislosti (gamblerstvi,

toxikomanie) (Hoferkova, 2014, s. 33).

Socialni klasifikace poruch chovani

V mnohé odborné literatue, zabyvajici se poruchami chovéani, se setkdvame
pfedevsim se socialni klasifikaci poruch chovani. Jednd se tedy o jedno z nejcastéjsich
dé€leni, zaméfujici se na zavaznost, obsah a formu. Nize kratce charakterizujeme kazdou
podkategorii.
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Disocialni chovani — tento typ poruch chovani vyplyva z nedisledné ¢i naruSené
vychovy. Je pro ni charakteristické nepfiméfené chovani, které je vSak mozné vychovnymi
prostiedky zvladnout. Dilezité je, aby ucitel zvolil vhodné pedagogické postupy a byl v jejich
dodrzovani disledny. Vyskyt této formy poruchy chovéni se socidlnim zdkladem je ve Skolni
praxi velmi Casty. Neziidka se s nim setkdvame také v rodinné vychové€, avSak nesmime
zapomenout zminit dileZity fakt, jenz je charakteristickym rysem, a to, Ze neptechéazi do stavu
socialni dimenze (Bendl a kol.,, 2015, s. 217). Jednd se o mensi vykyvy a rozpory
s obvyklymi zvyklostmi spolecenské normy. Disocialni chovéni se casto shoduje s chovanim
typickym pro nékteré vékové obdobi a také jsou jeho projevy brany jako vedlejsi priivodni
znak jinych forem postizeni. Mezi nejcastéjsi projevy patii kdzenské prestupky proti Skolnimu
fadu, neposlusnost, negativismus, vzdorovitost, 1zi a dalsi. Uplatnéni pii FeSeni obtizi zde
naleznou jak poradenské instituce, tak i1 terapeuticky ptistup psychologa ¢i specidlniho

pedagoga (Slomek, 2010, s. 19).

Asocialni chovani — jde o chovani, ve kterém jiz spatfujeme znacny rozkol
s moralnimi zvyklostmi, ¢astd absence socialniho citéni jedince, pfipadné velmi nizka Groven.
Zjevna odchylka od vétSinového priméru. Svym jednanim Skodi zejména sobé€. Je pro né
charakteristické, ze pretrvava déle a jeho projevy se Casto zhorSuji (Slomek, 2010, s. 19).
Asocidlni chovani jiz neni ucitel schopen zvladnout bez pomoci odbornika. Na jeho feSeni se
tedy musi podilet specializované poradenské zatizeni. Vhodné je, aby dité¢ proslo terapii,

jejimz cilem je naprava problému (Bendl a kol., 2015, s. 217).

N 24

charakteristické, Ze dit¢ svym jednanim poSkozuje nejen sebe, ale i své okoli (majetek, zdravi
nebo Zivot ostatnich). Ve vétsiné ptipadi toto chovani v pribehu casu vede také k porusovani
legislativnich norem (Bendl a kol., 2015, s. 217). V pfipad¢ asocidlniho chovani je nutné
ptistoupit k umisténi ditéte do specializovaného zatizeni na zdklad¢é rozhodnuti soudu, ktery
mé moznost rozhodnout o ustavni nebo ochranné vychové. V piipadé antisocidlniho chovani
se mizeme také Casto setkat s recidivou, protoze na dit¢ Casto piisobi nevhodné okolni

prostiedi (Slomek, 2010, s. 20).

Dimenzionalni klasifikace poruch chovani
Jedna se o klasifikaci, kterd je typickd pro anglosaské zemé. Rozdé€leni je zaloZeno

na zhodnoceni stupn¢ a hloubky odlisnosti od bézného jednani. Déti jsou do jednotlivych
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skupin zatazovany podle formy a intenzity projevu dané poruchy. V tvahu je vsak nutné brat
skutecnost, ze se jednotlivé poruchy mohou vzajemné prolinat. V ramci této klasifikace
rozliSujeme nasledujici skupiny poruch: (Vojtova, 2004, s. 74)
- Poruchy chovani: jedna se naptiklad o agresivni chovani, vzdor, negativismus.
- Osobnostni a psychické problémy: jednid se naptiklad o stydlivost, tzkost nebo
socialni izolaci.
- Nevyzrélost: v souvislosti s nevyzralosti se setkavame s problémy s pozornosti,
roztrzitosti nebo dennim snénim.
- Socializovana agrese: jedna se naptiklad o zéaskolactvi, loupeze, agresivni chovani

nebo identifikace ditéte s delikventni skupinou.

2.4 Projevy poruch chovani
Poruchy chovani se zpravidla diagnostikuji az ve stfednim skolnim véku, v ranéj$im
obdobi se miize za nepfiznivych okolnosti u ohroZenych jedinci vyskytovat nezadouci

chovani také. Projevy takového chovani mohou mit pfechodné trvani, ale také jiz signalizovat

wewr

Lhani

Lez se projevuje tak, ze jedinec sdéluje ostatnim osobam nepravdivé informace za
ucelem dosahnout urcité vyhody (Hartl, Hartlova, 2000, s. 294). Ke 1Zi velice Casto dochazi
v situacich, které jsou pro déti nevyhodné nebo které déti nejsou schopné vyfesit. V fadé
pfipada se tedy jedna pouze o reakci ditéte na danou situaci. V praxi se miZzeme setkat se
dvéma zakladnimi druhy 1zi. Na jedné strané stoji prava lez, kterd se vyznacuje tim, ze se ji
dit¢ dopousti védomé a umysIn¢. S pravou 1zi se mizeme setkat u déti ve Skolnim véku.
Existuje také bajivé lhani (pseudologia fantastica), jehoz cilem je dosahnout ve fantazii
uspokojeni potieb, které nejsou napliiovany. Pokud zjistime, Ze dité¢ lze, je vzdy nezbytné
zhodnotit situace, ve které¢ ke lhani doSlo. Zésadni roli hraje zejména to, za jakym cilem ke

lhani doslo (Véagnerova, 1999, s. 280).

Zaskolactvi

Dit¢ mize mit fadu diavodl, pro¢ nenavstévuje Skolu, napiiklad Skolni neuspéch,
nuda ¢i strach. V fadé ptipadl hraje vyznamnou roli negativni vztah ditéte ke Skole. V tomto
pfipad¢ je nezbytné zhodnotit, zda dit¢ netrpi fobii ze Skoly. Fobie ze Skoly patii mezi

neurotické poruchy, které se v fadé ptipadl projevuji také somaticky. Na rozdil od fobie ze
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Skoly ptedstavuje zaskolactvi delikventni chovani (Elliott, 2002, s. 41). V praxi se mizeme
setkat s nasledujicimi druhy zéaskoléactvi (Kyriacou, 2005, s. 54):
- Pravé zaskolactvi: dité nechodi do Skoly bez védomi rodict.
- Zaskolactvi s védomim rodi¢i: v tomto piipadée si jsou rodi¢e védomi toho, ze zak
nenavstévuje Skolu. V tadé piipadi se stimto typem zéaskolactvi setkavame
v rodinach, které nemaji ke vzdélavani pozitivni vztah.
- ZasSkolactvi spojené s klamanim rodict: v takovémto piipadé se détem podari
presvedcit rodice o tom, Ze do Skoly nemohou z dlivodu nemoci.
- Uteky ze $koly: jedna se o situaci, kdy dité sice do $koly rano dorazi, ale nasledn&

z ni odejde.

Uteky

Na utéky je mozné nahlizet jako na urcitou formu uniku z prostiedi, ve kterém se
neciti bezpecng. V tadé pripadl tedy hovoiime o reaktivnim utéku, ktery je mozné popsat
jako impulzivni reakci na situaci doma nebo ve Skole. Na takovéto jednani je nutné nahlizet
jako na varovny signal zoufalé¢ho ditéte. V fadé ptipadi se dit¢ nakonec vrati dom.
V nékterych piipadech se déti uchyluji k utéktim pravideln€. K tomuto typu jednani dochdzi
v situaci, kdy problémy v rodiné nebo Skole pietrvavaji. Vyznacuji se zna¢nou pripravenosti
a maji konkrétni cil. Déti nemaji v umyslu vratit se domti. Specifickou formou uteki je
touldni. Jedna se o dlouhodobé&jsi opousténi domova, které souvisi s nedostateCnymi citovymi
vazbami ditéte k lidem v jeho okoli i samotnému domovu. Dité se mize toulat samo nebo ve
skupiné tedy s ,,partou’. Byva spojeno s dal§imi projevy poruchy chovani, tj. delikty, které
slouzi k zajisténi obzivy. (Vagnerova, 2004, s. 796-798).

Kradeze

Jde o zamérné jedndni namitfené proti osobnimu vlastnictvi jinych lidi. O kradezi
muzeme hovofit pouze v piipadech, kdy je dit¢ schopné pochopit podstatu osobniho
vlastnictvi. Pokud se dit¢ dopusti kradeze, je nutné brat v ivahu to, jakym zplsobem k ni
doslo. Setkat se tak muzeme s pfilezitostnymi kradezemi, které jsou impulzivnim Einem
ditéte, které chce danou véc vlastnit. O poruse chovani je mozné hovofit v souvislosti
s promyslenymi kradezemi. Jednd se o odchylku v socializaci jedince. NejvétSim problémem
jsou opakované kradeze pod vlivem party vrstevnikii. Dité casto krade proto, Ze je to po ném

vramci party vyzadovano. Jeho chovani je ostatnimi pozitivné hodnoceno. Kradez
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v takovychto piipadech neni partou vniméana jako poruseni spoleCenskych norem, coz je
velice nebezpecné (Vagnerova, 2004, s. 795).

Pti hodnoceni kradezi je také nutné brat v ivahu motivy tohoto jednani. Dit¢ muze
krast za ucelem uspokojeni vlastnich potieb. Ke kradezim vSak miZze dochazet také na popud
ostatnich osob. Cilem ditéte je v takovémto piipadé¢ dosdhnout uznani. Specifické jsou
ptipady, kdy je dit¢ v ramci Sikany nuceno ke kradezim. Kradeze mohou slouzit také k ziskani
vetsi prestize v o¢ich party vrstevnikli. V nékterych skupinach mladistvych jsou kradeze po

¢lenech vyZzadovany s cilem dokéazat oddanost parté (Vagnerova, 2004, s. 795).

Vandalismus

Nejcast&jsi pti¢inou vandalismu je pokles moralnich hodnot ve spole¢nosti. Mezi
hlavni projevy vandalismu patii niceni odpadkovych kosu, sprejerstvi ¢i ni¢eni vozit MHD.
Zaradit sem muzeme také hanobeni hrobt, niceni kulturnich pamatek ¢i vytrznictvi v rdmci
fotbalovych utkani. Hlavni charakteristikou této poruchy chovani je fakt, ze jde o védomou

¢innost bez jakéhokoli pocitu viny. (Vagnerova, 2004, s. 798)

Zavislostni chovani

Zavislostni chovani byva spojeno s experimentovanim v dob& dospivani. Motivem
je casto unik pred realitou, touha po Stésti ¢i novych zazitcich. Roli zde velmi Casto hraji
vrstevnici a pratelé, jejichz uznani chce dit€ dosahnout. Zavislost je mozné definovat jako
psychické a somatické zmény, které v organismu vznikaji v souvislosti s opakovanym
uzivanim psychotropnich latek. K pfiznaklim zavislosti patii potieba ziskat tuto latku,
neschopnost kontroly, abstinen¢ni piiznaky v ptipad¢ jejiho nepodani a neustdlé uzivani latky,
piestoze si zavisly uvédomuje jeji Skodlivy vliv. Dusledky zavislosti se projevuji biologicky

a psychicky. (Vagnerova, 2004, s. 799)

Agresivni chovani

Jedna se o poruchu chovani spojenou nejen s naruSenim integrity jiné zivé bytosti,
ale také nezivého objektu. Na agresi je mozné nahlizet jako na neptatelské jednani. Agrese se
miZe projevovat verbalné nebo muze jedinec pfistoupit ke konkrétnimu nésilnému Einu.
Cilem agrese je ve vétSin€ piipadi prosadit vlastni vali a dosdhnout pozadovaného cile

(Pricha, Walterova, Mares$, 1995, s. 17). V souvislosti s agresivnim chovanim je nezbytné
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zminit Sikanu. Cilem Sikany je dosdhnout vyhody na tkor jiné osoby. Podle Ondracka (2003,
s. 85) rozliSujeme nasledujici druhy Sikany:

- Nonverbalni: agresivni gesta, vyhriizny pohled;

- Verbalni: vyhrozovani, urazky;

- Télesna: strkani, biti;

- Vydirani: poZadovani urcité véci pod pohrizkou biti;

- Pomluvy: Sifeni 1Zi ¢i polopravd o urcité osobé a jeho roding;

- Socidlni vylouc€eni: uto¢nik brani ob¢ti ti€astnit se déni ve skuping€;

- Kybersikana: vyuziti elektronickych prostiedkll Casto slouzi k posilovani klasické

Sikany.

3. Prevence poruch chovani

Pojem prevence predstavuje predchazeni projeviim rizikového chovani. V ramci
prevence je realizovana fada opatfeni s cilem pfedchédzet negativnim jeviim, jako je napiiklad
nemoc, zlo¢in, socidlni konflikty atd. S prevenci se mulzeme setkat také v pripade
nezadouciho chovani. Za timto ucelem jsou realizovana vychovnd opatieni, jejichz cilem je
zamezit rizikovému chovani. V rdmci prevence je kladen diiraz také na zabranéni rozvoje
nezadouciho chovéni a zmirnéni jeho dopadii (Miovsky, Skacelova, Zapletalova a kol., 2015,
s. 89).

V ramci prevence se miiZzeme setkat se ttemi zakladnimi oblastmi prevence. Jedna se
o primarni prevenci, ktera je zacilena na celou spolecnost. Jejim cilem je piedchdzet vzniku
poruch chovani. Sekundarni prevence je zacilena na ohrozené skupiny a jejim cilem je
zamezit vzniku a rozvoji poruch chovani. Je zaloZena zejména na intervenci, terapii a cilené
péci. V ramci terciarni prevence je pracovano s osobami trpicimi poruchou chovani. Diraz
je kladen na resocializaci a reintegraci téchto osob. Cilem je zajistit, aby nedoSlo k recidivé
(Stefunkova a Sejvl, 2012, s. 26-27).

Svarcova (2009, s. 129—134) ve své knize popisuje sekundarni prevenci, jako takovou,
ktera nastupuje ve chvili, kdyz se problém objevi. Podobn¢ jako je tomu u ndstupu nemoci,
ale jest¢ piedtim, nez nemoc zpusobi jakékoliv Skody.

Prevence miize byt vSeobecnd, selektivni nebo indikovana. VSeobecna prevence se
zamétuje na béznou populaci. Cilem je podporovat v populaci pozadované hodnoty, postoje
a chovani. V ramci selektivni prevence je pracovano se skupinou osob, které jsou vystaveny
vys$Simu riziku vzniku poruchy chovani (déti ze socidlné slabych rodin, déti se Spatnym
prospéchem atd.). Cilem selektivni prevence je posilovat socialni a komunika¢ni kompetence.
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Indikovana prevence je urcena vysoce rizikovym skupindm, u kterych se jiz mizeme setkat
s ur¢itou formou projevu poruchy chovani. Primarnim cilem je sniZit ¢etnost projevii poruchy
chovani a zmirfiovat jejich nasledky (Matéjcek a Klégrova, 2011, s. 93).

Pokud se zaméfime na pedagogickou prevenci poruchy chovéni, hraji vzdy velice
dilezitou roli preventivni cile. Ty by mély vzdy zahrnovat tfi zakladni slozky, kterymi jsou
rozumova stranka, emotivni stranka a konativni strdnka. Rozumové stranka je zaloZena na
predavani informaci, které se tykaji sledovaného jevu (zneuzivani navykovych latek, Sikana,
vandalstvi atd.). Emotivni stranka prevence se zamétuje na city a jejim cilem je zaplsobit na
nejniternéjsi strdnku cloveéka a vyvolat v ném urcité pocity. Konativni stranka prevence se

zaméifuje na zmeény chovani jedince (Miovsky, Skacelova, Zapletalova a kol., 2015, s. 93).

Prevence poruch chovani zahrnuje celou fadu aktivit. Prvnim krokem je vSak vzdy
sbér informaci, které se tykaji rizikového chovani. S t€émi informacemi je vzdy nezbytné dale
pracovat, ovéfovat je a vyhodnocovat. Na zakladé¢ analyzy nashromézdénych informaci je
nasledn¢ mozné zvolit vhodnou pomoc a aktivovat korektni mechanismy. Na realizaci
preventivnich opatfeni by se vzdy mély podilet vSichni aktéti prevence, kteti by se méli snazit
spole¢né dosdhnout pozadovaného cile. Nespor (2011, s. 59) v souvislosti s touto skute¢nosti
hovoii o tzv. kopretiné¢ prevence. Jednd se o schéma zahrnujici vSechny aktéry prevence,
jejichz cast je nezbytna, aby byla prevence efektivni. Na obrazku €. 1 je kopretina prevence

zobrazena.
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Obrazek 1 Aktéfi prevence
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Zdroj: NESPOR, K. 2011. Navykové chovani a zavislost: soucasné poznatky a perspektivy 1écby. Praha: Portdl.
ISBN 978-80-7367-908-8.
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4. Vychovna prace s détmi s poruchou chovani
4.1 Vychova a vzdélavani déti s poruchou chovani

Jak jiz bylo vySe uvedeno, k feseni n¢kterych piipada staci iprava socidlniho prostiedi
7éka. Skola by tak méla sledovat, zda ve svych funkcich neselhava rodina ditéte a piipadné
problémy efektivné feSit. V dané oblasti muze spolupracovat naptiklad s pedagogicko-
psychologickymi poradnami, stfedisky vychovné péCe a krizovymi a kontaktnimi centry.
(Slowik, 2008, s. 139)

Moznosti feSeni problémového chovani uzce souvisi s diagndézou Zéka. Do
feSeni musi byt vzdy zapojeno celé okoli ditéte. Skola v tomto ohledu musi
spolupracovat s rodinou. V rdmci feSeni dan¢ho problému je nutné pohybovat se
v nasledujicich oblastech: (Ptacek, 2014, s. 17-19)

e Pedagogicko-psychologické poradenstvi: poradenstvi musi byt specifické
a reflektovat konkrétni potieby ditéte. Cilem je zajiSténi efektivni komunikace
a stanoveni konkrétni strategie potiebné ke zvladani problematického chovani.

e Psychoterapie: zakladem psychoterapeutického ptfistupu by mél byt nacvik
zadoucich vzorcti chovani a uvédoméni si néasledkti daného jednédni. VéEtSinou
jsou aplikovany skupinové techniky.

e Volnocasové aktivity: organizace volného Casu zdka hraje zna¢nou roli. Cilem
aktivit je pomoci détem zapojit se do skupiny vrstevniki. Vhodna je podpora
odbornikli na volno¢asovou pedagogiku.

e Edukativni pomoc: poruchy chovani maji zna¢ny vliv na Skolni prospéch zaki.
Zvysenou pozornost je ¢asto nutné vénovat motivaci, ale také zvladnuti uciva.

e Medikace: méla by byt vyuzita pouze v nutnych ptipadech po konzultaci
s odbornikem. Mezi nejCastéji  vyuzivanad 1éCiva patii neuroleptika

a antidepresiva. Mélo by se jednat pouze o docasné feseni.

Ucitel casto vnima Zaka s problémovym chovanim jako rusivy element, ktery pro ného
znamena praci navic. S podobnym pfistupem se mizeme setkat také u vedeni skoly, které ma
tendenci problémy piehlizet a nechat je na pedagogovi. Zaci s problémovym chovanim se tak
dostavaji do izolace, coz dany problém pouze prohlubuje. (Bendl, 2008, s. 39)

Ucitel se v ramci vyuky setkava s fadou projevii poruch chovani. Mezi nejcastéjsi patii
rusivé a napadné chovani. Napadné chovani je mozné definovat jako neschopnost respektovat

ur¢ité zavedené zpusoby jednani, které odpovidaji dané situaci. (Pokorna, 2001, s. 128)
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Rusivé chovani je jedndni, které je mimo rdmec zavedenych norem. UCcitel by mél byt
schopen na danou situaci reagovat tak, aby zaka nepodporoval v jeho zadméru, kterym je ve
vetsing pripadl strhnout na sebe pozornost a potvrdit si tak vlastni dulezitost. (Ondracek,
2003, s. 30) Mezi hlavni projevy napadného a ruSivého chovani patii: (Ondracek, 2003, s. 64—
65)

e Neurotické jednéani: jedna se o signdl pocatku naruseni schopnosti ditéte adaptovat se
na nové prostiedi. Zna¢nou roli pii tom hraji kazdodenni zatézové faktory, jako jsou
problémy v roding ¢i obavy ze selhani.

e Neklid: jedna se o nejcastéjsi formu rusivého chovani, které se projevuje neschopnosti
ditéte zistat v klidu a tendenci rusit vyuku.

e Nepozornost: neschopnost vénovat pozornost probirané latce a koncentrovat se na
vyuku.

e Nepotadnost: vétSinou vznikd v disledku neschopnosti zorganizovat si praci.

e Nejistota: nejisti zaci, jsou velmi Spatné rozeznatelni a ucitel jim tak neni schopen
pomoci. Vétsinou jsou nadmérné svédomiti a maji dobré skolni vysledky. V ptipade
dlouhodobé zatéze se u nich projevuji psychosomatické potize a neurotické chovani.

e Lenivost: jedna se o zaky, ktefi jsou sice chytfi, ale nechce se jim plnit dané ukoly.

Cas od &asu se do vyuky zapoji a projevi se, ale dlouhodobé se jim pracovat nechce.

Obecn¢ vnimd vétsina ucitelll jako problémového zdka toho, kdo béhem vyucovani
vyruiuje, &i se odmita aktivné zapojit do prace. Rada z nich je presvédéena, Ze agresivni
chovani zaka casto poukazuje na hlubsi problémy, se kterymi se Zaci potykaji. V takovémto
ptipadé se néktetfi z nich snazi zjistit pfi¢inu a pomoci ji fesit. Praveé tato empatie a snaha
pomoci je typickd pro ucitele, ktefi maji pfi praci s problémovymi zdky uspéchy. Diky
pozitivnimu piistupu a respektu jsou schopni s nimi navazat kontakt a pomoci. Dale se
ukazuje jako zcela zasadni stanovit si v ramci tfidy konkrétni pravidla, vytvofit otevienou
atmosféru umoznujici Zadklim svobodné se vyjadiit a zapojeni celého pedagogického sboru do
feSeni dané situace. (Auger, Boucharlat, 2005, s. 11)

Train (2001, s. 142) vymezuje nékolik zakladnich pravidel, kterymi by se ucitel mél
pii praci s zaky s poruchami chovani fidit:

e zajisténi vzajemné spoluprace;
e snaha piedvidat potencialni problémy a pfipravit se na ng;

e volit odpovidajici postupy;
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e piedem stanovit zadvazna pravidla a dbat na jejich dodrzovani;

e opakovat zakim pokyny;

e v¢Etsi ukoly rozdélit do dil¢ich casti tak, aby je zak zvladl a mohl zazit pocit ispéchu;
e motivovat zaky k dalsi praci;

e (asto a riznorod¢ chvalit;

e nabizet nepiebernou Skélu ¢innosti a alternativ;

e zajistit Zakovi misto, kde se mtze uklidnit.

Mezi psychoterapeutické ptistupy mtizeme fadit naptiklad metody KBT, mezi néz se
fadi také nacvik feSeni problému. Podle Ronenové (2000, s. 88-89) se musi kazdy clovek
v Zivote vypotadat s problémy a konflikty, avSak pro mnoho lidi mlze byt feSeni slozitych
a stresovych situaci ndro¢né samo o sobé&. Pro déti a mladez je proto vhodné vyuzit napiiklad
nacvik feseni problému prostiednictvim her, kde si pomoci pfedem ptipravenych roli mohou
vyzkouSet modelové situace. Tato metoda je zvlasté ucinna u hyperaktivnich nebo

impulzivnich déti a mladistvych.

4.2 Péce o déti s poruchou chovani ve specializovanych Skolskych zarizenich

Péce o déti s poruchami chovani je velice naro¢na a vyzaduje, aby se ji vénovalo vice
subjekti. Proto je tato problematika nejen v gesci Ministerstva Skolstvi, mladeze
a télovychovy, ale také Ministerstva socidlnich véci, Ministerstva spravedlnosti a Ministerstva
zdravotnictvi. Pti planovani konkrétnich postupt je pfitom nezbytné vychazet z diagnostiky.
V Gvahu je nezbytné brat zejména vk ditéte a druh poruchy. Pé¢i o déti s poruchami chovani
zajist'uji riizna pracovisté. Ta je mozné rozdélit podle toho, zda se zaméfuji pouze na prevenci
nebo na realizaci Gstavni a ochranné vychovy. V tadé piipadi nabizi instituce kombinaci
téchto typl sluzeb. Mize se pfi tom jednat jak o vychovnd tak o zdravotnickéd zatizeni
(naptiklad psychiatrické nemocnice). Vyznamnou roli hraji také instituce, které nabizeji
terapeutické sluzby ve formé individudlni nebo skupinové terapie nebo nabizeji sluzby
psychoterapeutické komunity. S détmi s poruchami chovani pracuji také socidlni pracovnici
nebo kuratoti (Matéjcek a Klégrova, 2011, s. 76).

Vyznamnou roli hraji v ramci péce o déti s poruchami chovéni stfediska vychovné
péce. Ta jsou ziizovana nejen za ucCelem realizace prevence rizikového chovani. Jejich
ukolem je mimo jiné vyhledavat déti trpici poruchami chovani, poskytovat jim pomoc

a zmirnovat dopady neziddouciho chovéni. Byvaji pfedstupném ustavni, nebo ochranné
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vychovy. Strediska vychovné péce pracuji s détmi ve véku od 3 let do doby ukonceni ptipravy
na budouci povoléani (az do veku 26 let). V ramci prace s klientem spolupracuji s rodinami
a partnerskymi organizacemi. Skoly a poradenska zatizeni se mohou na stiediska vychovné
péce obratit a konzultovat s nimi konkrétni situace. V fad€ piipadii nabizeji specializované
seminafe, workshopy a metodiky zamétené na praci s zaky s poruchou chovani (NPI, 2023).

V Ceské republice existuje 37 pracovist tohoto typu. VétSinou jsou zfizovana
Ministerstvem Skolstvi, mladeze a télovychovy. Stiediska vychovné péfe mohou své sluzby
zajiStovat ambulantni, internatni nebo stacionarni formou. Ambulantni sluzby jsou zalozeny
zejména na realizaci jednordzovych intervenci a poskytovani terapeutickych sluzeb
(individuélni, rodinnd, skupinova terapie). Jejich tkolem je konzultace a ptiprava
individualnich vzdé€lavacich plant pro déti trpici poruchou chovani. Spolupracuji pfi tom se
Skolou a dal$imi institucemi. Stfediska vychovné péce funguji také jako internatni zafizeni,
ktera klientiim poskytuji celodenni péci. Jejich ukolem je vytvofit pro dit¢ vhodné prostiedi,
ve kterém by doslo k napravé poruch chovani. Interndtni programy trvaji 6 az 8 tydnt a dité
se po jejich absolvovani vraci do Skoly a dale navstévuje komunitni terapeuticky program.
Stacionarni sluzby jsou zaloZeny na celodenni péci, kterd zahrnuje nejen vzdélavani, ale také
volnoc¢asové aktivity po Skole. Po ukonc¢eni mimoskolniho programu se dité vraci domt (NPI,
2023).

Stredisko vychovné péce nabizi specialné pedagogické, psychologické a poradenské
sluzby. Jednim z hlavnich Ukoll stfediska je stanoveni diagnézy v oblasti psychologické,
specialné pedagogické a pedagogicko-psychologické. Sledovan je také socialni vyvoj jedince.
Hledany jsou pfic¢iny vzniku poruchy chovéani. V rdmci své Cinnosti zabezpecuji stfediska
specidln¢ pedagogické a psychologické sluzby. Nabizeny jsou rtizné druhy terapeutickych
programtl — individudlni terapie, skupinova terapie, rodinna terapie, komunitni programy atd.
Strediska realizuji také reedukacni programy. V neposledni fad¢é nabizi stfediska vychovné
péée poradenské sluzby. Skoly se na né mohou obratit za delem konzultace rizikového
chovani zakt. Strediska nabizi metodické materialy a realizuji fadu seminaia (NPI, 2023).

Pokud jsou projevy poruchy chovani velice vazné, mize dojit k zasahu soudu formou
predbézného opatifeni, nafizeni tustavni nebo ulozeni ochranné¢ vychovy. K nim je
piistupovano zejména v situaci, kdy nejsou rodi€e schopni zajistit zdarny vyvoj ditéte. Blizsi
informace k jednotlivym opatienim jsou uvedeny nize (Pokorna, 2001, s. 11-13):

e Predbézné opatieni: rozhoduje o ném soud v ptfipadé, ze hrozi prodleni, které by vedlo
napiiklad k mravnimu ohroZeni mladeze. Podnét dava soudu organ sociilné¢ pravni

ochrany déti, ktery je do feSeni dané situace zainteresovan.
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e Ustavni vychova: soud ji nafidi v ramci ob&ansko-pravniho Fizeni osobdam mladsim
18 let. Jedna se o opatfeni, ke kterému je ptfikro¢eno, pokud ostatni zplsoby feSeni
poruch chovani selhaly. NejcastéjSim diivodem rozhodnuti o ustavni vychové je, Ze
rodina se jevi jako dysfunkéni. Ustavni vychova je vétsinou nafizena v situaci, kdy je
ohroZen nebo narusen vyvoj ditéte.

e Ochrannd vychova: stejné jako v ptipad¢ ustavni vychovy rozhoduje o ochranné vychové
soud. Ochrannd vychova se tyka déti ve véku od 15 let. Soud ji vSak muze ve
vyjimecnych ptipadech ulozit i détem starSim 12 let. K ochranné vychové dochazi za
predpokladu, ze dité spachalo protispolecenskou ¢innost, kterd by u dosp&lého napliovala
skutkovou podstatu trestného €inu.

Ustavni a ochrannou vychovu zajistuji détské domovy, détské domovy se $kolou,
diagnosticky tstav a vychovny tstav. O realizaci Gstavni nebo ochranné vychovy rozhoduje
soud. V n¢kterych piipadech putuji déti pred umisténim do détského domova do
diagnostického ustavu, kde je stanovena diagndza a détem je poskytovana potiebna péce
véetné terapie. DEti maji moznost v diagnostickém ustavu pokracovat ve vzdélavani a je jim
poskytnuta individudlni péce. V piipad€ potfeby dité navstévuje také skupinovou terapii.
Vénuji se jim zde odbornici, ktefi stanovi psychologickou a pedagogickou diagnozu
a navrhnou vhodné feSeni. V ramci diagnostického ustavu dochazi priméarné k analyze
problémti a potteb dospivajicich a na jejim zaklad¢ jsou vypracovana vychovna doporucent,
kterd by méla byt nasledn€ implementovana do praxe v instituci, do které bude dit€ umisténo.
Pobyt v diagnostickém ustavu vétSinou trva 8 tydnli, zalezi vSak na rychlosti rozhodovani
soudii. Je vSak nutné si uvédomit, Ze diagnostické ustavy nejsou primarné uzplsobeny
k zajistovani dlouhodobé péce (Michalova, 2011, s. 45-46).

Jak jiz bylo vySe uvedeno, diagnostické ustavy jsou uréeny pro kratkodoby pobyt déti.
Ty nésledné na zéklad¢é rozhodnuti soudu putuji do specializovanych zatizeni, kterymi jsou
bud’ détsky domov nebo détsky domov se Skolou nebo vychovny Ustav. Pfi umistovani ditéte
do konkrétniho zafizeni je v ivahu brana mimo jiné také zdvaznost poruchy.

Détsky domov a détsky domov se Skolou se zamétuji primarn€ na zajisténi péce o dite.
Détem je zde poskytovano vzdélani a je o n€ pecovano tak, aby byly naplnény jejich potieby.
Pobyvaji zde déti a mladistvi zvlast€ ve véku od 3 do 18 let, kterym byla nafizena Ustavni
vychova. Dilezité je si uvédomit, ze détské domovy nejsou urceny pouze détem s poruchou
chovani, ale také détem, o které nemd kdo pecovat nebo jejichZ péci nejsou rodice schopni
zajistit. Dostavaji se sem vSak také déti s poruchami chovani, jejichz rodiny pfispivaji svym
chovanim k rozvoji poruchy chovéni. Jen vyjimecné se zde miizeme setkat s détmi s uloZenou
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ochrannou vychovou. Détsky domov se Skolou je uréen détem ve véku od 6 let, které nejsou
schopny navstévovat klasickou skolu. V ptipad¢ mladistvych, ktefi dokonc¢ili povinnou Skolni
dochazku a nedoslo u nich k napravé poruchy chovani, dochazi k jejich predani do péce
vychovného ustavu (Vitaskova, 2005, s. 63).

Ve vychovnych ustavech je zajisStovana péce o déti starSi 15 let trpici poruchou
chovani. Jedna se o déti, kterym byla nafizena tGstavni nebo uloZena ochrannd vychova. Jak jiz
bylo vyse uvedeno, do vychovného tstavu se mohou dostat i déti ve veéku 12 let, pokud jim
byla ulozena ochrannd vychova a projevy poruchy chovéni jsou velice zdvazné. Vychovny
ustav plni preventivné vychovnou, vzdélavaci a socidlni funkci. Mladistvi zde pokracuji ve
vzdélavani na urovni zékladni nebo stfedni Skoly (praktické Skoly, odborného ucilisté nebo
sttedniho odborného ucilisté). RozliSujeme ustavy pro mladistvé se soudem natizenou ustavni

vychovou a ulozenou ochranou vychovou (Mertin, 2020, s. 37).
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5. Shrnuti poznatkii z teoretické ¢asti pro ucely priizkumného projektu

Priizkumny projekt koncipovany v této praci se zamétuje na déti s poruchou chovani
a na preventivni vychovnou péci poskytovanou témto détem. Cilovou skupinou jsou déti,
které vykazuji znaky rizikového chovéni, jako je agresivita, Sikana nebo delikventni
chovani. Sekundérni prevence se zamétuje na skupiny, které¢ jsou jiz v riziku rozvoje
téchto poruch. Cilem projektu je ptedchazet vzniku poruch chovéani a zmirnit jejich
dopady pomoci specifickych preventivnich a intervencnich opatieni. Dllezitym aspektem
je také vytvoreni efektivniho vychovného prostiedi prostiednictvim upravy socialniho

prostiedi ditéte, spoluprace s rodinou a odbornymi institucemi.

V empirické c¢asti projektu je pouzita kvalitativni metoda, konkrétné prizkumné
Setfeni formou polostrukturovaného rozhovoru. Tato metoda umoZzZni podrobngjsi
pochopeni problematiky a ziskdni detailnich informaci o konkrétnich zkusSenostech
a nazorech respondentii. Polostrukturované rozhovory budou vedeny s odborniky v oblasti
etopedie, psychologie a vedenim skol. Cilem téchto rozhovort je zjistit, jakym zptisobem
a za jakych podminek se provadi preventivni vychovna péce a také identifikace klicovych

faktorti ovliviiujicich jeji efektivitu.

Vysledky prizkumného Setfeni by mohly pfispét ke snaz§imu pochopeni soucasnych
postupli a podminek preventivni vychovné péce. Timto zpusobem projekt poskytne cenné
poznatky, které mohou byt vyuzity k optimalizaci preventivnich a intervencénich strategii,
a tim k efektivnéjsi podpoie zdravého psychického a socidlniho vyvoje déti s poruchou

chovani.
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EMPIRICKA CAST

6. Cil pruzkumného Setieni

Cilem tohoto prizkumného Setfeni je zmapovat a analyzovat preventivni vychovnou péci
poskytovanou zakiim s poruchou chovani. Priizkumné Setfeni je provadéno kvalitativni
metodou, coz umoznuje hlubsi vhled do specifickych postupi, prekazek a strategii, které jsou
bézn¢ pouzivany. Kvalitativni vyzkum je zvolen z diivodu jeho schopnosti poskytnout detailni
a kontextualizované informace, které kvantitativni metody casto nemohou zachytit (Hendl,

2023, s.21-22; 61-62).
7. Analyza dokumenti klienta

Analyza dokumentti klientt je kliCovym nastrojem v praci se zaky s poruchami chovani.
Tento proces zahrnuje shromazd’ovani a vyhodnocovani rtiznych typti dokumentace, které
poskytuji komplexni pohled na osobni, socialni a akademickou historii ditéte. Dokumenty
zahrnuji individualni vzdélavaci plany (IVP), které jsou navrzeny na miru potiebam kazdého
zaka a obsahuji specifické cile, strategie a podptirnd opatieni nutnd k dosazeni spéchu
v akademickém 1 socidlnim prostfedi. Psychologické a specidlné-pedagogické zpravy
poskytuji dikladnou analyzu intelektovych schopnosti, emocniho stavu a specifickych
vzdélavacich potieb ditéte, Casto vytvarené Skolnimi psychology nebo externimi odborniky.
Pravidelné zaznamenavani chovani Zzaka pomahd identifikovat vzorce a spoustéce
nezaddouciho chovani, coz umoziuje cilené intervence. Zpravy z ptedchozich Skol nebo
instituci poskytuji historicky piehled o vzdé€lavacich zkusSenostech ziaka a mohou odhalit
opakujici se problémy nebo uspésné strategie z minulosti. Komunikace s rodinou, vcetné
zaznami 0 setkanich S rodici
a poznamek o dohodnutych strategiich a zpétné vazby, je kliova pro vytvareni konzistentniho
pristupu mezi Skolou a domovem. Analyza téchto dokumentti umozituje odborniklim vytvoftit
detailni obraz o potiebach zdka a navrhnout efektivni podpiirné strategie. Tento proces je
dynamicky a vyzaduje pravidelnou aktualizaci na zakladé¢ pribézného monitoringu

a hodnoceni efektivity pfijatych opatteni (Hricova, 2023, s. 39-41).
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8. Kazuistika

Kazuistika je detailni popis konkrétniho piipadu zdka s poruchou chovani, ktery slouzi
jako nastroj pro hlubSi pochopeni individualnich potfeb a pro planovani efektivnich
intervenci. Proces tvorby kazuistiky zahrnuje nékolik krokd. Nejprve se shromazdi data
z riznych zdroji, véetné analyzy dokumentt klientl, pozorovani, rozhovort s Zdkem, rodinou
a uciteli, a vysledki diagnostickych testd. Poté se vytvoii detailni popis piipadu, ktery
zahrnuje zékladni informace o zdkovi, specifické problémy a projevy chovani, dosavadni
intervence a jejich vysledky. Nasledné odbornici analyzuji shroméazdénd data, identifikuji
klicové problémy a spoustéce chovani a interpretuji je ve vztahu k teoretickym ramctim
a zkuSenostem z praxe. Na zdklad¢ analyzy jsou navrzeny specifické intervencni strategie
zamétené na feSeni identifikovanych problémd, které jsou diskutovany a dohodnuty s Zakem,
rodinou a Skolnim persondlem. Navrzené intervence jsou implementovany a jejich ti¢innost je
pravidelné monitorovana. Kazuistika je dynamicky dokument, ktery se upravuje na zakladé
pribézného hodnoceni a zpétné vazby. Po ur¢itém obdobi je vypracovdna zdvérecna zprava,
ktera shrnuje pribéh a vysledky intervence, vcetné doporuceni pro dalsi postup (Hricova,

2023, s. 63-64).

Kazuistiky slouzi nékolika t¢elim. Poskytuji detailni vhled do individudlnich problému
a potfeb zéka, pomahaji pii tvorbé individualnich vzdélavacich plant a dalSich podplrnych
opatieni, umoziuji odbornikiim sledovat a vyhodnocovat efektivitu intervencnich strategii
a slouzi jako studijni material pro dalsi odborniky a studenty v oblasti specidlni pedagogiky
a psychologie. Pouziti kazuistik zajiStuje, Ze intervence jsou cilené, individualné
pfizptsobené a vychazeji z komplexniho porozuméni potfebam zaka (Chrastina, 2019, s. 45—

46).
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9. Vybér vzorku respondentii, metodologie a hypotézy

Respondenti byli vybrani nahodné a osobnim kontaktem na zaklad¢ jejich zkuSenosti
a odbornosti v oblasti prace s détmi s poruchou chovani. Cilovou skupinou pro potieby
prizkumu byli respondenti z diagnostickych ustavi, sttedisek vychovné péce a dale teditelé
a teditelky matetskych a zakladnich Skol v regionu, ktery €aste¢né¢ svym rozsahem piesahl
hranice jednoho vybraného kraje. Interakce mezi autorkou a respondenty probihala zpocatku
formou prospektivni emailové komunikace za ti¢elem osloveni vétSiho mnozstvi respondenti.
Respondenty autorka vyhledavala na internetu a déale oslovovala své byvalé kolegy ze
zaméstnani. Oslovenych respondentt bylo 20 z kazdého oboru. Na email autorce zareagovalo
10 respondentti, ze kterych autorka vybrala celkem 8, ktefi nejlépe odpovidali pozadavktm.
Dale autorka rozeslala vybranym 8 respondentim kazuistiky, které byly pfedem ve stejném
regionu zpracovany (viz Pfiloha ¢. 3 a ¢. 4) proto, aby slouzily jako konkrétni podklad
k rozhovoriim. Na c¢ase a misté vhodném pro rozhovor se autorka domlouvala s kazdym
respondentem individualn¢ a telefonicky. Rozhovory probihaly osobné¢ a byly
polostrukturované, tudiz obsahovaly pfedem pfipravené otdzky, ale zaroven umoZiovaly
volné odpovédi a diskusi na témata relevantni pro prizkumné Setieni. Délka rozhovoru

nepiesahovala pfedem planovanych 30 minut. Respondenti byli spolupracujici a vstiicni.

Metodologie této studie se zamétuje na kvalitativni pfistup, ktery integruje analyzu dat

z rozhovort vedenych s etopedy, psychology (viz Pfiloha ¢. 1 — celkem 4 respondenti)

a fediteli matetskych a zakladnich Skol (viz Ptiloha ¢. 2 — celkem 4 respondenti). Ramcova
osnova polostrukturovanych rozhovorti s respondenty se opiela ve své konstrukci o dvé
kazuistiky zakl s projevy poruch chovani (viz Ptiloha ¢. 3 a ¢. 4). Tyto kazuistiky byly pii
rozhovorech vyuzivany jako ptiklady situaci, na které musi respondenti v praxi reagovat. Data
tedy mohla byt uceln€ a cilen¢ ziskavana prostiednictvim systematického sbéru odpovédi na
otazky, které reflektuji klicové oblasti prace s détmi trpicimi poruchami chovani. Dal$im
inspirativnim zdrojem pro provadéni rozhovorli v prizkumném Setfeni zaméfeném na
preventivni vychovnou pé¢i pro deti s poruchami chovani ve Skolnim prostfedi byly na
zakladé informaci shromazdénych v teoretické ¢asti prace formulovany nasledujici

hypotézy:
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1. Hypotéza o ucinnosti spoluprace s rodinami: Efektivni spoluprace s rodi¢i déti
s poruchami chovani ve Skolnim prostiedi pozitivné ovliviluje implementaci
preventivnich opatieni a zvysuje jejich ucinnost.

2. Hypotéza o roli specialnich pedagogii: Specidlni pedagogové hraji kliCovou roli
v poskytovani a koordinaci preventivni vychovné péce pro déti s poruchami chovani.

3. Hypotéza o vlivu nedostatku odborniki: Nedostatek odbornikti (psychologd,
specidlnich pedagogli) a financnich prostfedki negativné ovliviluje efektivitu
a dostupnost preventivnich programi pro déti s poruchami chovani.

4. Hypotéza o ucinnosti individualniho pristupu: Individudlni pfistup k zakim
s poruchami chovani, zahrnujici personalizované pedagogické plany a terapeutické
intervence, prispiva k uspéchu preventivnich opatieni ve Skolnim prostiedi.

5. Hypotéza o ucinnosti komunitnich kruhu: Zapojeni komunitnich kruhti (rodice,
pedagogiCti asistenti, ostatni zaci) do preventivnich strategii podporuje pozitivni

chovani a socidlni integraci Zakl s poruchami chovani.

Dil¢i prizkumné Setfeni je zpusob, jakym lze ziskat hlubSi porozuméni daného tématu
nebo problému pfed samotnym zahdjenim hlavniho vyzkumu. Tento typ Setfeni se Casto
provadi jako ptfiprava na rozsdhlejsi studii, aby se ziskaly potiebné informace pro definici

cilti, ndvrh metodiky a formulaci hypotéz. (Hricova, 2023, s. 87-90).

Prvnim krokem je definice cilii prizkumného Setieni a formulace klicovych otdzek, na
které chceme najit odpovédi. Rozhoduje se o vhodnych respondentech pro Setfeni, ktefi maji
relevantni zkuSenosti nebo znalosti k dané problematice. Vybere se vhodna metoda sbéru dat,
jako jsou strukturované rozhovory, dotazniky nebo analyza dokumentt, pfipadné¢ kombinace

téchto metod.

Setfeni se provadi v souladu s planem, ktery zohlediiuje transparentnost procesu
a dodrzovani etickych norem vyzkumu. Po sbéru dat nésleduje jejich systematickd analyza
s cilem identifikovat hlavni témata, vzory a trendy. Vysledky Setfeni jsou interpretovany ve
vztahu k definovanym cilim, coz umoziuje ziskat uceleny pohled na problematiku

a poskytnout doporuceni pro dalsi postup.

Prizkum pokryva Siroké spektrum témat, véetné diagnostickych postupt a hodnoceni
chovani déti, stanovovéani cili terapeutickych programil, aplikace metodik intervenci,

spoluprace s rodinami, identifikace vyzev v praci s détmi s poruchami chovani, hodnoceni
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ucinnosti terapeutickych intervenci a zpétnou vazbu od rodin. Tento komplexni pfistup
umoznuje detailni zkoumani praktik a perspektiv respondentlt v ramci jejich specifickych

profesnich roli a kontextt.

Data z rozhovorii byla dale analyzovdna pomoci kvalitativniho vyzkumného ptistupu,
ktery zahrnoval tematickou analyzu. Tato metoda umoznila identifikaci kliCovych témat
a vzorcl v odpovédich respondentii, coZ pfispiva k hlubSimu porozuméni jejich postoja,

praktik a vyzev v oblasti péce o déti s poruchami chovani.

Metodologicky ramec studie klade diraz na zachovani integrity dat, zabezpeceni
davéryhodnosti vysledkil a kvalitativni interpretaci ziskanych informaci. Timto zplisobem je
dosazeno komplexniho a informa¢né bohatého poznéni, které ma potencial poskytnout cenné
podnéty pro praxi, vyzkum a dal$i rozvoj v oblasti péfe o déti s poruchami chovanim

(Hricova, 2023, s. 27-35).
10. Zasady postupu

Respondenti byli vybrani na zdklad¢ jejich zkuSenosti a odbornosti v oblasti prace
s détmi s poruchou chovéni. Data byla sbirdna prostfednictvim strukturovanych rozhovort,
které umoznily respondentim podrobné popsat své zkuSenosti a postupy. Data byla
analyzovana pomoci tematické analyzy, kterd umoznuje identifikovat kliCova témata a vzory

v odpovédich respondentti (Hendl, 2023, s. 397-398).
11. Uvahy o dosaZeni cilii a hypotéz

Uvahy o dosazeni cili a hypotéz v ramci této studie reflektuji peclivy vybér
metodologickych piistupt a respondentd, které byly zvoleny z diivodu optimalizace relevance
a vypovédni hodnoty ziskanych dat. Dil¢i prizkumné Setfeni je orientovano na zjiSténi
praktickych zkuSenosti a perspektiv respondentii, ktefi maji piimou zkuSenost

s poskytovanim preventivni vychovné péce v kontextu Skolniho prostiedi.

Vybér respondentu, tedy etopedti, psychologt a fediteli matetskych a zakladnich Skol,
je klicovy pro dosaZeni reprezentativnosti a rozmanitosti nazort. Etopedové a psychologové
pfinaseji odborné pohledy na diagnostiku, terapeutické intervence a spolupraci s rodinami déti

s poruchami chovani. Reditelé $kol zase poskytuji informace o implementaci preventivnich
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opatfeni a strategii v ramci Skolniho prostfedi a jejich zkuSenosti s koordinaci s rodici

a dal$imi ¢leny Skolniho tymu.

Pro dosazeni cili vyzkumu je kliCové zajistit systematicky a dikladny sbér dat
prostiednictvim polostrukturovanych rozhovori. Tento pfistup umoziuje ziskat
komplexni a hlubsi pochopeni pohledii a praktik respondentli, coz je nezbytné pro detailni

analyzu a interpretaci ziskanych informaci.

Validita a spolehlivost vysledkii jsou zajistény pouzitim ovéfenych metod analyzy dat,
které umoznuji systematické zpracovani a interpretaci dat. Timto zpusobem lze efektivné
ovéfit formulované hypotézy a dosahnout relevantnich zavért, které budou mit praktické

aplikace v oblasti pedagogické praxe a politiky vzdélavani.

Celkove, cilem této metodologické ptipravy je zajistit, aby vyzkum ptinesl hluboké
a uziteCné poznatky pro dalsi rozvoj preventivnich strategii pro déti s poruchami chovani ve
Skolnim prostfedi, s dirazem na efektivni spolupraci mezi Skolami, rodinami a dalSimi

relevantnimi aktéry.

12. Shrnuti poznatkii z empirické ¢asti, pojmenovani jevii a diskuse o nich

Empirickd cast vyzkumu odhalila nékolik klicovych poznatkli. Specidlni pedagogové
hraji klicovou roli v poskytovani preventivni vychovné péce. Efektivni spolupréce s rodici je
nezbytna pro uspé$nou preventivni péci. Nedostatek odbornikl a finan¢nich prostiedkii jsou
hlavnimi prekdzkami. Komunitni kruhy a individualni ptistup k zdkiim se ukazaly jako ucinné
preventivni strategie. Obsahovou analyzou autorka identifikovala dilezit¢ poznatky, které Ize
pojmenovat a pak strukturovat jednak s ohledem na vnitini mechanismy interakci mezi aktéry
edukacniho procesu (viz Obr. €. 2 Myslenkova mapa), anebo formou vyctu fazeného podle
Casoprostorové vize edukacniho plisobeni na zaky s projevy poruch chovani — tuto formu
fazeni uvadi autorka nyni nize, pficemz o kazdém poznatku a jeho SirSich moznych, ¢i naopak
malo vyuzivanych kontextudlnich potencich v praxi je bezprostiedné po jeho pojmenovani

diskutovano:

12.1 Zjisténi z rozhovoru s etopedy a psychology

e Proces diagnostiky a hodnoceni se vyrazné 1i§i mezi jednotlivymi zafizenimi. Zatimco

nektefi respondenti nevyuzivaji standardizované klasifikace a zaméfuji se na
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individudlni pfi¢iny chovéni, jini provadéji komplexni diagnostiku zahrnujici
rozhovory, psychologické testy a pozorovani.

Cile etopedickych programt jsou formulovany odliSn€é v zavislosti na zafizeni.
Néktera zafizeni nemaji formalné¢ definované programy a zameétuji se na potieby
rodiny, zatimco jina stanovuji kratkodobé, sttednédobé a dlouhodobé cile zamétené na
zlepseni socialnich dovednosti, emo¢ni regulaci a akademicky vykon zaki s projevy
poruch chovani.

Pouzivané metody a techniky zahrnuji Sirokou Skalu ptistupli od psychoterapeutickych
technik jako arteterapie a KBT az po rodinnou terapii a relaxacni techniky. Piistupy
jsou tedy velmi rliznorodé¢ a pfizptisobené individudlnim potiebam déti.

Spoluprace s ostatnimi Cleny tymu je zésadni a probiha prostfednictvim pravidelnych
porad a supervizi, které zahrnuji multidisciplindrni tymy slozené z psychologt,
specialnich pedagogt a dalSich odbornik.

Hlavni vyzvy pfi préci s détmi zahrnuji vazné psychické problémy, rodinné problémy
a kombinované poruchy. Reseni tdchto vyzev vyzaduje intenzivni individualni terapii,
rodinnou terapii a tzkou spolupréci s dal§imi odborniky.

Hodnoceni Uc¢innosti intervenci se 1isi, pfiCemz néktera zafizeni pouzivaji zpétnou
vazbu a skélovani, zatimco jind se spoléhaji na standardizované testy a pravidelné
monitorovani pokroku.

Role rodin je klicova v procesu prace s détmi s poruchou chovani. Rodiny jsou
zapojeny prostiednictvim konzultaci, piipadovych konferenci a terapeutickych sezeni,
coz umoznuje efektivni spolupraci.

Podpora socidlnich dovednosti a emo¢ni regulace je realizovana rtiznymi zplsoby,
vcetné edukace rodin, terapeutickych skupin, mindfulness a socidlnich nacvikd.
Nejcastéjsi problémy zahrnuji osobnostni potize, rodinné zalezitosti a Skolni
problémy, které jsou feSeny prostfednictvim individuélnich terapeutickych pland.
Zpétna vazba rodin je vétSinou pozitivni, pficemZ rodiny ocefuji individudlni ptistup
a podporu. Nékteré rodiny vSak vyjadiuji frustraci z pomalého pokroku, coz se fesi

nastavenim realistickych oc¢ekavani a dalsi podporou.

37



12.2 Zji§téni z rozhovori s Fediteli MS a ZS

Opatteni pro podporu zakl s poruchou chovani ve Skolnim prostfedi zahrnuji praci
s zakem 1 tfidnim kolektivem, komunitni kruhy, individudlni plany a konzultace
s rodici. Specidlni pedagogové hraji klicovou roli v téchto intervencich.

Nejcastéjsi prekazky pii poskytovani preventivni vychovné péce jsou nedostatek
odbornikt a finan¢nich prostfedkd, stejné€ jako nespoluprace nekterych rodin.
Spoluprace Skoly s rodinami probihd prostfednictvim pravidelnych konzultaci,
spole¢ného stanovovani strategii a kontrolnich sezeni. Rodiny jsou aktivné zapojovany
do tvorby individualnich plani.

Utinné strategie prevence zahrnuji individualni piistup k Zakam, prace s t¥idnim
kolektivem a preventivni programy. Rozpoznani zdjmi Zzdka a zlepSeni jeho
sebevédomi jsou také klicové.

Role uciteld a personalu je nezastupitelna. Ucitelé, asistenti pedagoga a dalsi odbornici
spolupracuji na vytvateni podpiirného prosttedi pro zaky s poruchou chovani.
Financovani preventivni vychovné péce je omezené, piicemz financovani specialnich
pedagogti a asistentli pedagoga Casto zavisi na projektech a dotacich.

Profesni rozvoj ucitelti zahrnuje pravidelné Skoleni a seminafe zaméfené na praci
s détmi s poruchou chovani, coz je klic¢ové pro zlepSeni kompetenci uciteld v této
oblasti.

Cile Skolniho programu pro podporu chovéani zahrnuji zlepSeni Skolniho klimatu,
prevenci socialné patologickych jevl a podporu zdravého zZivotniho stylu. Prevence je
integrovana do Skolnich vzdélavacich program.

Hodnoceni u¢innosti preventivnich intervenci probiha prostfednictvim pravidelnych
kontrolnich sezeni a zpétné vazby od uciteld, rodict a dalsich zi¢astnénych.

Zpétna vazba rodin je vétSinou pozitivni. Rodic¢e ocenuji individualni ptistup Skoly

a podporu, pti¢emz vétSina z nich spolupracuje na intervencich.
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13. MySlenkova mapa: Prace s détmi s poruchou chovani

1. Diagnostika a hodnoceni
o Proces diagnostiky
» Individudalni pfistup vs. standardizované ptistupy
= Psychologické testy a rozhovory
o Hodnoceni
= Kritéria tspéSnosti intervenci
= Standardizované metody vs. skalovani
2. Cile etopedickych/psychologickych programu
o Formulace cili
= Kratkodobé, stftednédobé, dlouhodobé cile
= Zaméfeni na osobnostni rozvoj, socialni dovednosti, akademicky vykon
o Flexibilita programii
* Individualni planovani vs. rodinny pfistup
3. Metody a techniky intervence
o Psychoterapeutické pristupy
= KBT, arteterapie, rodinna terapie
» Socidlni nacviky, muzikoterapie, mindfulness
o Spoluprace v tymu
=  Multidisciplindrni ptistup, supervize
4. Spoluprace s rodinami
o Role rodin
= Partnerstvi v terapeutickém procesu
* Individudlni a skupinové setkani
5. Vyzvy pri praci s détmi
o Typy problému
* Emocni problémy, chovani ve $kole, rodinné dynamiky
o Reseni vyzev
» Intenzivni terapie, vzdélavani rodin
6. Podpora rozvoje socialnich dovednosti
o Edukace a trénink

= Socialni dovednosti, regulace emoci
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10.

» Role-playing, terapeutické skupiny
Hodnoceni a zpétna vazba
o Metody hodnoceni
= Standardizované testy, pravidelné revize [VP
= Zpétna vazba od rodin, Skolniho personalu
Prace v Skolnim prostiedi (MS a Z8)
o Opatieni a strategie
» Individualni plany, komunitni kruhy
= Spoluprace s uciteli a specidlnimi pedagogy
Financovani a zdroje
o Omezeni a zdroje
* Financovani projekti, dotace, krajské prostiedky
Profesni rozvoj
o Skoleni a podpora

= Profesni rozvoj ucitelll a specialista

40



Intenzivni teraphe, vadélavani rodin
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Obradzek 2: Myslenkovd mapa

Myslenkovd mapa (Obr. 2) sestavena na zakladé¢ poznatkl z prizkumného Setfeni
zahrnuje hlavni oblasti z4jmu v ramci prace s détmi s poruchami chovéni, které jsou

sledovany jak etopedy a psychology, tak i feditelem MS a ZS. Kazda kategorie je doplnéna
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o kli¢ové podkategorie a rozviji se o specifické ptistupy a strategie, které respondenti uvadéji

ve svych odpovédich.
ZAVER

V zavéru této studie Ize konstatovat, ze specialni pedagogové hraji nezastupitelnou roli
v poskytovani preventivni péce pro deti s poruchami chovéani ve Skolnim prostiedi. Jejich
angazovanost a schopnost pracovat individualné s zaky ptispivaji k posileni jejich socidlnich,
emocionalnich a akademickych dovednosti. Specidlni pedagogové také zajistuji koordinaci
s ostatnimi ¢leny Skolniho tymu a s rodici, ¢imz ptispivaji k integraci preventivnich strategii

do kazdodenni praxe.

Dulezitost spolupréace s rodi€i je zdiraznéna jako kli€ovy faktor pro uspéch preventivni
péce. Pravidelna komunikace, spole¢né stanovovani cilii a strategii a aktivni zapojeni rodict

do zivota Skoly a podpory jejich déti jsou kliCové pro dosazeni pozitivnich vysledkii.

Nedostatek odbornikii a finan¢nich prostiedkii byly identifikovany jako hlavni prekazky
v poskytovani kvalitni preventivni péce. Omezené zdroje mohou limitovat dostupnost
specifickych intervenci a podpory pro déti s poruchami chovani. Je nezbytné hledat strategie
pro efektivni vyuZziti dostupnych zdroji a optimalizaci finan¢ni alokace, aby bylo mozné

poskytovat vysoce kvalitni péci v souladu s individualnimi potfebami kazdého zaka.

Komunitni kruhy a individudlni ptistup byly identifikovany jako ucinné strategie v rdmci
prevence chovani, které mohou negativné ovlivnit uceni a prostfedi ve tfidé. Podpora
prostfedi, kde se zaci citi bezpecné¢ a podporovani, je kli¢ova pro jejich celkovy rozvoj

a uspéch ve skole.

Celkové je teba tyto zavéry brat jako vyzvu k dal$imu rozvoji a zlepSovani pedagogické
praxe a politiky vzdélavani. Diraz na efektivni spolupraci mezi specidlnimi pedagogy, rodici
a Skolnim vedenim, jakoz i na hledani inovativnich feSeni pro piekonani omezeni zdroju,
miZe vést k posileni preventivnich opatfeni a zlepSeni vysledkti pro déti s poruchami chovani
ve Skolnim prostfedi. Zdaraznéni a prioritizace nejvyznamnégjSich zkuSenosti uvadénych
v teoretické Casti a z toho odvozenych hypotéz, které¢ byly néasledné potvrzovany poznatky

z prizkumného Setfeni, 1ze povazovat za naplnéni hlavniho cile této prace.
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Doporuceni pro praxi

Na zakladé ziskanych vysledkl 1ze doporucit né¢kolik opatteni pro zlepsSeni preventivni

vychovné péce:

ZvySeni financovani je nezbytné pro zajiSténi dostatecnych finan¢nich zdroji pro

specialni pedagogy a preventivni programy.

Profesni rozvoj uciteld by mél zahrnovat pravidelna skoleni zamétena na praci

s détmi s poruchou chovéani.

ZlepsSeni spoluprace s rodi¢i vyZaduje vytvareni strategii pro efektivni komunikaci

a spolupréci.

Implementace komunitnich kruhii jako soucasti preventivnich strategii by méla

byt Siroce zavedena.

Prace na zlepSeni Skolniho klimatu a socidlnich vztahl ve tfid¢ je klicova pro

uspéch preventivnich opatieni.
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Priloha €. 1 — Strukturovany zaznam poznatki z rozhovort s etopedy a psychology

1. Jaky je
proces
diagnostiky a
hodnoceni
déti s
poruchou
chovani ve
vaSem

zarizeni?

2. Jaké jsou
hlavni cile
etopedického
programu
pro tyto déti
a jak jsou
formulovany

?

3. Jakymi
metodami a
technikami
etoped
pracuje pri
prevenci a
intervenci

chovani?

Respondent 1

Nepouzivame
MKN, hledame

priciny chovani.

Nemame
formulovany
program,
vychédzime z

potieb rodiny.

Psychoterapeutick
¢ techniky dle
vycviku
(arteterapie,
dramaterapie,
piskoviste,
terapeutické

karty).

Respondent 2

Komplexni
diagnostika
véetné
osobnosti a
rodinné
situace,
dvoumésicni
diagnosticka

faze.

Sekundarni
prevence,
dlouhodobé,
kratkodobé a
sttednédobé
cile, soucast
programu
rozvoje
osobnosti.
KBT techniky
(analyza
problému,
denni
planovani,
schématerapie

, terapeutické

dopisy).
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Respondent 3

Uvodni rozhovor s
rodici a ditétem,
pozorovani,
standardizované
testy, individualni

plén intervence.

Zlepseni socialnich
dovednosti,
emocni regulace,
akademického
vykonu. Formulace
v IVP ve
spolupréci s
ditétem, rodici a
Skolou.
Behavioralni
techniky, KBT,
rodinnd terapie,
arteterapie,
muzikoterapie,

socialni nacviky.

Respondent 4

Klinické
rozhovory,
psychologické
testy, pozorovani,
anamnéza ditéte a

rodiny.

Zlepsit psychické
zdravi, socialni
fungovani,
akademicky
uspéch.
Stanovovany ve
spolupréci s
ditétem, rodinou
a odborniky.
KBT, rodinna
terapie,
individualni
psychoterapie,
relaxacni
techniky,

mindfulness.



4. Jak etoped
spolupracuje
s ostatnimi
¢leny tymu
pri
poskytovani
podpory

détem?

5. Jaké jsou
hlavni vyzvy
pFi praci s

témito détmi

6. Jak etoped
hodnoti
ucinnost
svych
intervenci a
jaka jsou
hlavni
kritéria pro
uspéch?

7. Jaka je

Tymova prace s
etopedy,
psychoterapeuty a
socialni
pracovnici,
pravidelné porady

a supervize.

Naro¢na témata:
vazné psychické
potize,
sebevrazedné
chovani, rodinné

problémy.

Smysluplnost a
uzite¢nost pro
zivot klientd,
zpétna vazba,

Skalovani.

Prace s celym

Pravidelné
porady a
minitymy,
komunikace
béhem dne,
zapisy do

systému Fostr.

Zaméfeni na
zpracovani
traumat,
regulaci
emoci,
prevenci
relaps,
socialni

dovednosti.

Zpétna vazba
pii odjezdu
ditéte z DU,
hodnoceni
cilt (splnéno,
castecné
splnéno,

nesplnéno).

Rodina jako
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Pravidelné tydenni
porady s uciteli,
specialnimi
pedagogy a
psychologem,
koordinace
intervenci
prostfednictvim
plantd a

dokumentu.

Nejvetsi vyzvy
predstavuji déti s
kombinovanymi
poruchami (napf.
ADHD a tzkostné
poruchy). Reseni
prostfednictvim
multidisciplinarnih
o ptistupu a uzké
spoluprace s rodici

a Skolou.

Hodnoceni
pravidelnymi
revizemi [VP,
zpétnou vazbou od
rodi¢u a ucitelu,
meéfenim pokroku
v socialnich a
akademickych
dovednostech.

Rodiny jsou

Multidisciplinarni
tym, zahrnujici
psychiatry,
socialni
pracovniky,
specialni
pedagogy a dalsi
odborniky.
Pravidelné
porady a
pripadové
konference.
Vyzvou jsou déti
s vdznymi
emocionalnimi a
behaviordlnimi
problémy. Reseni
intenzivni
individudlni
terapii, rodinnou
terapii a izkou
spolupraci s
dal§imi
odborniky.
Hodnoceni
standardizovany
mi testy, zpétnou
vazbou od rodin a
Skol, pravidelny
monitoring

pokroku ditéte.

Rodiny zapojeny



role rodin v
procesu
prace s détmi
s poruchou
chovani a jak
jsou

zapojeny?

8. Jak etoped
podporuje
rozvoj
socialnich
dovednosti a
emocni
regulaci u

déti?

9. Jaké jsou
nejcastéjsi
problémy s
projevy
poruchy
chovani a jak

jsou FeSeny?

10. Jaké jsou

zkuSenosti se

rodinnym
systémem,
konzultace s

obéma rodici.

Edukace rodin v
neurobiologii a
regulaci, trénink
socialnich
dovednosti pii

konzultacich.

Osobnostni
potize, rodinné
zalezitosti, Skolni
potiZe, trestna

¢innost.

Doporuceni

znamym,

partner,
zpétna vazba z
dovolenkovyc
h pobytt,
pfipadove
konference,
individualni

pohovory.

Terapeutické
skupinky,
nacvik
socialnich
dovednosti,
arteterapie,

muzikoterapie

(Nerozumi

otazce.)

Vétsinou
negativni
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klicovymi
partnery,
zapojujeme je do
tvorby IVP,
pravidelnych
konzultaci,
poskytujeme
podporu a
vzdélavani v
oblasti vychovy a
chovani.
Skupinové 1
individualni
nacviky socidlnich
dovednosti,
techniky emocni
regulace jako
mindfulness,
zapojeni do
socialnich a
terapeutickych
skupin.

Kazdé dit¢ ma IVP,
ktery je pravidelné
aktualizovan.
Intervence
ptizplisobeny na
zaklad¢ hodnoceni

a zpétné vazby.

Zpé&tna vazba je

vétSinou pozitivni,

od zacatku,
ucastni se
terapeutickych
sezeni,
konzultaci,
edukovany o
strategiich pro

podporu doma.

Role-playing,
socialni nacviky,
mindfulness,
kognitivni

restrukturalizace.

Individualni
terapeuticky plan
prizpisoben
specif. potiebam
ditéte, pravidelné
aktualizovan na
zéklad¢ zpétné
vazby a
hodnoceni
pokroku.
Vétsinou

pozitivni, rodiny



zpétnou
vazbou rodin
na vasi praci

a pristup?

obnoveni péce,
sdileni udalosti po

ukonceni péce.

zpétna vazba,
ale 1 ptipady
kladného
hodnoceni a
doporuceni
dalSim

rodinam.
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rodiny ocenuji
individualni
pristup a podporu.
Nékteti rodice
vyjadiuji frustraci
z pomalého
pokroku, fesime to
komunikaci a
nastavovanim
realistickych

oc¢ekavani.

ocenuji
individualni
pristup a ucinné
strategie. N&které
rodiny maji
problémy s
implementaci
strategii doma,
feSime to dalsi
podporou a

edukaci.



Piiloha & 2 — Strukturovany zaznam poznatki z rozhovori s Fediteli MS a Z$

Otazka
1. Jaka
opatieni Skola
prijima pro
podporu zaki s
poruchou
chovani ve
Skolnim

prostredi?

2. Jaké jsou
nejéastéjsi
pirekazky pri
poskytovani
preventivni
vychovné péce

pro tyto déti?

3. Jak
spolupracuje
Skola s
rodinami déti s
poruchou

chovani?

Respondent 1
Préace s zakem i
tfidnim
kolektivem,
komunitni kruhy,
stmelovaci
aktivity,
konzultace s
rodici, specialni

pedagog.

Nedostatek
odbornik,
nespoluprace

rodiny.

Pravidelné
konzultace,
spole¢né hledani
strategii,

kontrolni sezeni.

Respondent 2

Individualni
plany,
specialni
pedagog,
pravidelné
konzultace s
rodici,
preventivni

programy.

Nedostatek
finan¢nich
prostiedk,
nespoluprace
nékterych

rodic¢a.

Pravidelné
setkani s
rodici,
individualni
konzultace,
spole¢né
stanovovani

cilt a strategii.
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Respondent 3
Komunitni kruhy,
spoluprace s
rodici, specialni
pedagog,
individudlni

piistup.

Nedostatek
odbornik,
nespoluprace
rodin, ¢asova

naroc¢nost.

Spoluprace na
individudlnich
planech,
pravidelné
konzultace,

kontrolni sezeni.

Respondent 4
Podpora
specialniho
pedagoga, prace
s kolektivem,
konzultace s
rodicCi,
individualni

plany.

Nedostatek
financi a
odbornikd,
problémy s
komunikaci s
nckterymi

rodinami.

Pravidelné
konzultace,
spole¢né
hledani feSeni,
kontrolni

sezeni.



4. Jaké jsou
nejucinnéjsi
strategie pro
prevenci
chovani, které
miiZe negativné
ovlivnit uceni a

prostiedi ve

tridé?

5. Jaka je role
uciteli a
dalSiho
personalu ve
vytvareni
podpiirného
prostredi pro

tyto déti?

6. Jaka jsou
omezeni ve
financovani
nebo zdrojich
pro
implementaci
preventivni

vychovné péce?

7. Jaka jsou

Rozpoznéni
z4jmu zaka, prace
s kolektivem,
preventivni

programy.

Nezastupitelna,
role asistentil
pedagoga a
dalsich
pracovnik je

vitana a dulezita.

Specialni
pedagog
financovan z
projektu OPJAK,
asistenti
pedagoga z
krajskych penéz,
preventivni
programy z
dotacnich titult
nebo hrazené

7éaky.

Ucitelé absolvuji

Individualni
piistup,
preventivni
programy,
prace s tfidnim

kolektivem.

Klicova role
uciteld,
vyznamna
podpora
asistentli
pedagoga a

odborniku.

Nedostatek
finan¢nich
prostiedkil po
skonceni
projekta,
financovani
asistenttl
pedagoga z
krajskych

pencz.

Pravidelné
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Zlepseni
sebevédomi zaka,
prace s
kolektivem,
preventivni

programy.

Nezastupitelna
role uciteld,
podpora asistentli
pedagoga a
specidlnich

pedagogi.

Finan¢ni omezeni
po skonceni
projektii, asistenti
pedagoga
financovani
krajem,
preventivni
programy
dotovany nebo

hrazené zaky.

Profesni rozvoj

Rozvoj z4jmi
zaka, kolektivni
prace,
pravidelné
preventivni

programy.

Klicova role
ucitelii a
asistentil
pedagoga,
dilezita
spoluprace s
dalsimi

odborniky.

Omezené
financovani po
projektech,
asistenti
pedagoga z
krajskych
penéz,
preventivni
programy z
dotaci nebo

hrazené zaky.

Pravidelné



specifika
profesniho
rozvoje uditeli
v oblasti prace
s détmi s
poruchou

chovani?

8. Jaké jsou
hlavni cile a
strategie
Skolniho
programu pro
podporu
chovani a
socialniho

rozvoje déti?

9. Jaka
opatfeni jsou
prijimana pro
sledovani a
hodnoceni
ucinnosti
preventivnich

intervenci?

10. Jaké jsou

zkuSenosti a

Skoleni tykajici se
této

problematiky.

Zlepseni Skolniho
klimatu, prevence
socialné
patologickych
jevu, podpora
zdravého
zivotniho stylu,
zaclenéni

prevence do SVP.

Stanoveni krokt
ke zlepSeni,
kontrolni setkani
dle potteby po
tydnu, 14 dnech.

Vétsina rodicu

spolupracuje a

Skoleni a
seminaie
zaméfené na
praci s détmi s
poruchou

chovani.

Optimalizace
socialnich
vztahu,
prevence
rizikového
chovani, rozvoj
harmonické
osobnosti,
zapojeni vSech

aktért skoly.

Pravidelna
hodnocent,
kontrolni
sezeni, zpétna
vazba od
uciteld a

rodic¢a.

Vétsina rodict
spolupracuje,
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prostfednictvim
Skoleni a
seminafri na téma
prace s détmi s
poruchou

chovani.

Zvysovani
socidlnich
kompetenci,
prevence
negativnich jevi,
podpora
pozitivniho
chovani, aktivni
zapojeni celé

Skoly.

Sledovani plnéni
opattent,
pravidelné
kontrolni sezeni,
hodnoceni zpétné

vazby.

Rodice vétsinou

pozitivné hodnoti

Skoleni a
workshopy
zaméfené na
praci s détmi s
poruchou

chovani.

Podpora
socialniho
rozvoje,
prevence
rizikového
chovani,
harmonicky
rozvoj
osobnosti,
zaclenéni
prevence do

vyuky.

Pravidelné
hodnoceni,
kontrolni
sezeni, zpétna
vazba od vSech

zucastnénych.

Vétsina rodicu

ocefuje



zpétna vazba
rodin déti s
poruchou
chovani na vasi
praci a pristup

Skoly?

respektuje

doporuceni Skoly.

ocenuji

individualni

piistup skoly.
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pristup skoly,
spolupracuji na

intervencich.

podporu a
pristup Skoly,
spoluprace je

dobra.



Priloha €. 3 - Kazuistika: Pripad chlapce ve véku 12 let
Jméno: Tomas

Vék: 12 let

Pohlavi: muz

Rodinna situace: narusené rodinné prostiedi

Anamnéza:

Toma$§ pochazi z rodiny s dlouhodobé naruSenymi vztahy. Rodi¢e jsou rozvedeni,
matka ma problémy s alkoholem a otec jiz neni v kontaktu. Tomas byl svédkem castych
hadek a domaciho nasili. Skolni vysledky byly $patné a dochazka nepravidelna. Pedagogicti
pracovnici si vS§imli TomaSovych problémii a upozornili na jeho zhorSujici se chovani.
Intervence:

Vzhledem k nartistajicim problémiim bylo rozhodnuto o umisténi Tomase do stfediska
vychovné péce (SVP). Zde se m¢l pokusit stabilizovat své chovani a ziskat podporu v oblasti
vzdélavani a psychologické pomoci.

Pribéh pobytu ve stiedisku vychovné péce:

V SVP se Tomas§ z pocatku jevil jako tichy a uzavieny. Postupem casu zacal
projevovat agresivni chovani vic¢i ostatnim détem a personalu. Nereagoval na vychovné
zasahy a nepodiizoval se pravidlim. Kromé toho se objevily také kradeze a utéky z SVP.
Presun do diagnostického tstavu:

Vzhledem k nezlepSujicimu se chovani byl Tomas pfesunut do diagnostického tstavu,
kde mél podstoupit podrobnéjsi vySetieni a posouzeni. Zde bylo zjisténo, ze jeho problémové
chovani prameni zejména z rodinného prosttedi, které se stale nezménilo. Byl zjistén vysoky
stupent emocionalniho a behaviordlniho naruseni.

Prubéh pobytu v diagnostickém ustavu:

Tomasuv stav se v diagnostickém tustavu nelepsil. Pokra¢oval ve svém problémovém
chovani, které¢ zahrnovalo utéky, agresi a kradeze. Personal diagnostického tstavu se snazil
o intenzivni terapeutickou intervenci, avSak bez uspéchu. Rodinnd situace zlstdvala
nezménend, coz prispivalo k trvalému stresu a frustraci Tomase.

Umisténi do ochranné vychovy:

Po vycCerpani vSech moznych terapeutickych opatieni bylo rozhodnuto o umisténi
Tomase do ochranné vychovy. Toto rozhodnuti bylo uc¢inéno na zéklad€ jeho nebezpecného
chovani a neexistence podpirného rodinného prostfedi. Tomas byl umistén do
specializovaného zafizeni, kde mél byt pod stalym dohledem a méla mu byt poskytovana
intenzivni vychovna a terapeuticka péce.
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Soucasny stav a prognéza:

Tomas je nyni v ochranné vychové. Jeho chovani je 1 nadale problematické a existuji
obavy, Ze pokud nedojde k zisadni zméné, mohl by jeho piibéh skoncit i ve véznici.
V soucasnosti se pracuje na hledani dlouhodobych feSeni, ktera by mu mohla poskytnout
stabilni a podpirné prostiedi mimo piivodni rodinu.

Doporuceni:
o Pokracovat v intenzivni psychoterapii: Zaméfit se na praci s emocemi a na zlepSeni
behavioralnich vzorct.
e Socialni prace s rodinou: Pokud je to mozné, pokusit se o zlepSeni rodinnych vztaha
a zapojeni rodict do terapeutickych procest.
« Skolni podpora: Poskytnout individualni vzdélavaci plan a podporu v ramci $koly,
aby se zleps$ila Tomésova motivace k uceni.
e Prace s odborniky: Zapojit do péce odborniky na traumatologii, aby se lépe
porozumeélo kofenim Tomasova chovani a navrhla se adekvatni terapeuticka opatieni.
Zavér

Ptipad Tomase je ukézkou vlivu komplikovaného rodinného prostredi na vyvoj ditéte.
Bez adekvatni intervence a podpory hrozi, Ze Tomas skonci v trestnim systému. Diraz je
tteba klast na komplexni a dlouhodobou péci, ktera zohledni vSechny aspekty jeho Zivota

a ptisp&je k jeho celkové stabilizaci a integraci do spolecnosti.
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Priloha ¢. 4 - Kazuistika: Pribéh divky ve véku 11 let
Jméno: Jana

Vék: 11 let

Pohlavi: zena

Rodinna situace: narusené rodinné prostiedi
Anamnéza:

Jana pochazi z rodiny, kde byly dlouhodobé problémy s komunikaci a vztahy. Matka
trpéla depresi a otec pracoval dlouhé hodiny, coz vedlo k nedostatku dohledu a podpory pro
Janu. Casté konflikty mezi rodi¢i zptisobovaly emoéni nestabilitu u Jany, ktera se zacala
projevovat problémy s chovanim a taktéz se Skolni dochazkou. Byla ¢asto smutnd, uzaviena
a ve Skole se jeji vysledky vyrazné zhorSovaly. Ucitelé¢ a skolni psycholog si vSimli téchto
zmeén a rozhodli se zasahnout.

Intervence:
Na zakladé¢ doporuceni Skolniho psychologa a socidlniho pracovnika byla Jana
umisténa do stfediska vychovné péce (SVP) na pobytovy rezim.
Priibéh ve stredisku vychovné péce (SVP):
o Délka pobytu: 6 mésict
e Aktivity: Jana se ucastnila individualnich 1 skupinovych terapeutickych sezeni. Byly ji
poskytnuty razné volnoCasové aktivity, které mély za cil rozvijet jeji socialni
dovednosti a posilit sebevédomi.
¢ Podpora: Jana dostdvala pravidelnou psychologickou podporu zaméfenou na zvladani
stresu a emoci. Byly ji poskytnuty také individualni vyukové plany na podporu jejiho
vzdélavani.
Piesun do diagnostického ustavu:
Po Sesti mésicich ve SVP bylo rozhodnuto, ze Jana potiebuje dikladnéjsi diagnostiku
a specializovangjsi podporu, proto byla pifevezena do diagnostického ustavu.
Priubéh v diagnostickém ustavu:
¢ Délka pobytu: 4 mésice
e VySetfeni: V diagnostickém ustavu byla provedena hloubkova psychologicka
a pedagogicka diagnostika. Jana se castnila individuélni terapie a specialnich
pedagogickych programu.
e ZlepSeni: B&hem pobytu se Jana zaala chovat stabilnéji. Diky intenzivni

terapeutické praci se podafilo identifikovat hlavni pficiny jejich problémut

59



a zpracovat je. Jeji chovani se zlepSovalo a Skolni vysledky zacaly opét

stoupat.

Navrat do rodiny:

e Podminky: Po ¢tyfmésicnim pobytu v diagnostickém tustavu bylo zhodnoceno, Ze
Jana miize byt propusténa zpét do rodiny za podminky, ze rodina bude spolupracovat
se socialnimi sluzbami a bude ji poskytovana pravidelna rodinna terapie.

¢ Rodinna terapie: Rodina Jany zacala pravidelné navstévovat rodinného terapeuta.
Matka zahajila 1é¢bu deprese a rodinné vztahy se postupné zlepsSovaly.

Soucasny stav:

Jana se Uspésné vratila do své rodiny a pokracuje ve Skolni dochézce s podporou
Skolniho psychologa a socidlniho pracovnika. Rodina se pravidelné ucastni terapie a pracuje
na zlepSovani vztahti a komunikace.

Doporuceni:
e Pokracovani v terapii: DoporuCuje se, aby Jana i1 nadale pokraCovala
v individudlni terapii a rodina v rodinné terapii.
 Skolni podpora: Jana by méla mit pokradujici podporu ve $kole, aby se jeji
zlepSeni chovani a Skolni vysledky udrzely.
e Socialni prace: Socidlni pracovnik by mél nadale sledovat situaci v rodiné
a poskytovat podporu dle potieb.
Zavér

Ptibéh Jany je pfikladem toho, jak dilezita je komplexni a systematickd intervence v
krizovych situacich. Diky v€asnému zasahu a intenzivni praci ve stiedisku vychovné péce
a diagnostickém ustavu se podafilo stabilizovat jeji chovani a umozZnit navrat do rodiny.
Pravidelna terapie a podpora rodiny vedly k postupnému zlepSovani rodinnych vztahii

a navratu k normalnimu zivotu.
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