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Seznam zkratek

ADHD - Attention deficit hyperactivity disorder

CAN — Child Abuse and Neglect

CR — Ceska republika

MPSV — Ministerstvo prace a socidlnich véci

MSMT — Ministerstvo skolstvi, mladeZe a t&lovychovy
NZDM — Nizkoprahové zatizeni pro déti a mladez
OSPOD - organ socialné-pravni ochrany déti

SPOD - socilné-pravni ochrany déti

RSK — rodinna skupinova konference

VTI — videotrénink interakci



Uvod

V bakaléiské praci se autorka zabyva syndromem CAN, tedy syndromem tyraného,
zneuzivaného a zanedbavaného ditéte. Vefejnost ma v dnesni dobé mnohem vice informaci 0
potiebé ochrany ditéte ohrozeného syndromem CAN a je dilezité, aby se vefejnost této
problematice vénovala. Na lasku a pé¢i od své rodiny ma pravo kazdé dité. Déti ohrozené
syndromem CAN mnohdy nemaji tato zakladni lidska prava garantovana, a to ani v minimalni
mife. U téchto déti Casto dochazi ke kopirovani chovani svych rodic¢i ¢i jinych blizkych osob a
tim se mohou stat agresivnéj$imi nebo nasilnymi viéi svému okoli. Mohou se také uzavtit a
prestat komunikovat se svymi blizkymi. Tyto traumatické zazitky a zkuSenosti ovliviiuji
negativné jejich psychicky vyvoj, ale i budouci vztahy. Proto je velice dulezité rozpoznat dité
ohrozené syndromem CAN co nejdfive a vénovat jim maximalni péci ve vSech oblastech.

Cilem prace je vytvofit prakticky metodicky dokument socidlni prace pro socidlni
pracovniky v NZDM pro praci s détmi ohroZzenymi syndromem CAN. Touto problematikou se
primarné¢ zabyva socialné-pravni ochran¢ déti, socidlni pracovnici v NZDM, ale také lékati,
pedagogové, psychologové a mnoho dalSich. Jejich tikolem je uéinit preventivni opatfeni vuci
syndromu CAN, ale také navazat spolupréaci s kazdym kdo pfichdzi do pfimého kontaktu
s dité¢tem ohroZenym syndromem CAN.

Autorka se ve své praci vychazi hlavné z dila od détského 1ékate Jifiho Dunovského, ale
také vychazi se zakona socialné-pravni ochrany déti. Také byly vyuziti statistické udaje
Z MPSV, které poskytuji kazdy rok organy socialn€ pravni ochrany déti.

V prvni ¢asti bakalarské prace se autorka vénuje teoretickému vymezeni, prevenci a
nasledkiim problematiky syndromu CAN, dale ukotveni problematiky do socialni politiky,
teorii a metod socialni prace, ale také propojeni tématu s etickym hlediskem. V prvni ¢asti jsou
také identifikovany problémy, pficiny a disledky syndromu CAN.

V druhé Casti je popsan metodicky dokument. Je zde zpracovand analyza pottebnosti, ze
které vypliva, ze metodicky dokument je potiebny, ale jsou v ni uvedeny napiiklad i moznosti
fedeni problematiky u nas v CR i v zahrani¢i. Dale je V praci vytvofeny vyvojovy diagram, u
kterého jsou popsané faze metodického dokumentu a navrh pilotniho ovéteni, ale i prediktivni
analyza rizik spojenych s metodickym dokumentem.

Autorka zpracovavala metodicky dokument pro konkrétni NZDM Etapa, které spada pod
Charitu Olomouc, ale véfi, ze metodicky dokument bude moci vyuzit jakékoliv NZDM v CR,

ale 1 jiné instituce které pracuji s détmi ohroZenymi syndromem CAN.
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1 Predstaveni tématu a vymezeni pojmi

Cilovou skupinou dle zdkona ¢. 108/2006 Sb. o socialnich sluzbéach jsou klienti
nizkoprahového zatizeni pro déti a mladez ve véku od 6 do 26 let ohrozené spole¢enskymi
nezadoucimi jevy. Nizkoprahové zafizeni pro déti a mladez Etapa, které spada pod
stiedisko pro rodiny s détmi Charita Olomouc, poskytuji sluzby pro déti a mladez od 9
do 21 let.

1.1 Zakladni pojmy problematiky

Dunovsky (1995, s.15) definuje syndrom CAN jako stav tyraného, zneuzivané¢ho
a zanedbavaného ditéte, coz je Siroce rozsifeny pojem pouzivany v anglosaské literatuie
pod nazvem Child Abuse and Neglect (CAN) a odtud se tento termin ujal i v ceském
kontextu. Jednad se o soubor nepfiznivych ptiznaki v nejriznéjSich oblastech stavu a
vyvoje ditéte, zejména v jeho spoleenském, a hlavné rodinném prostiedi. Tyto jevy jsou
vétsinou disledkem umyslného ublizovani ditéti, Casto ze strany jeho nejblizSich
vychovnych osob, pfedevsim rodi¢ii. Syndrom se projevuje riiznorodymi zptsoby a miiZe
mit rozmanité pficiny, mechanismy a dopady na Zivot ditéte a jeho okoli, jak co do
charakteru, zavaznosti i rozsahu.

Tyrani lze rozd€lit na dvé formy, a to je fyzické a psychické tyrani. Podle Fischera
a Skody (2014, s. 161) fyzické tyrani zahrnuje veskeré formy nasili pachané na ditéti.
Kromé ptimého fyzického utoku, ktery miize vést k zranénim, trvalym poSkozenim nebo
dokonce i k amrti ditéte. Spada sem také pravidelné pouzivani fyzického trestu jako
primarniho prostfedku vychovy (Fischer a Skoda, 2014, s. 161)

Dunovsky (1995, s. 41) povazuje fyzické tyrani za nejvice podrobné prozkoumany
a popsany jev v ramci syndromu CAN. Mezi déti, které jsou télesné€ tyrané a maji fyzicka
zranéni, spadaji ty, které byly bité, popalené, opatené ¢i trestané, a takeé ty, které nebyly
dostatecné ochranény pifed nasilim. Druhou skupinou jsou déti, které vykazuji ptimé
znadmky fyzického zranéni, ale trpi formou duseni, otraveni nebo jiného podobného nasili.
Hlavni pfi¢inou fyzického tyrani a zneuzivani déti je nadmérna agresivita rodict a dalSich
osob. Je znamo, ze ¢im jsou déti mensi a mladsi, tim jsou zranitelnéj$i a méné schopné se
branit.

Psychické tyrani, jak uvadgji Fischer a Skoda, (2014, s. 161) piedstavuje takové
chovani smérem k ditéti, které ma negativni vliv na citovy vyvoj ditéte, jeho chovani,
osobnosti a sebehodnoceni, a ovliviiuje 1 rozvoj mezilidskych vztahli. Psychické tyrani
Casto doprovazi i1 ostatni diagnostikované formy syndromu CAN jako fyzické tyrani,
sexudlni zneuzivani, ale mize se vyskytovat i samostatn¢.

Zatimco sexualni zneuzivani a fyzické tyrani jsou terminy, které si obvykle

dokazeme piedstavit konkrétnimi udalostmi a ¢iny, psychické a emocionalni tyrani jsou
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pojmy, které jsou Casto nejasné a méné ve spolecnosti diskutované. Psychické tyrani
nezahrnuje pouze aktivni formy jako jsou nadavky, ponizovani, nedtivéra a opovrhovani.
Neékdy se také projevuje formou nedostatecné péce a maly zajem o déti, spolu s vysokymi
o¢ekavani rodi¢t, zejména v oblasti $kolniho Gspéchu. (Dunovsky, 1995, s. 65-67)

Sexualni zneuzivani ma mnoho definic. Podle Dunovského (1995) je jednou
Z nejstarsich definic povazovéano sexualni zneuzivani ditéte jako nepatficné vystaveni
ditéte sexudlniho kontaktu, ¢innostem nebo chovani. Tato forma zahrnuje jakékoliv
sexualni dotykani, styk nebo vykofistovani ditéte kymkoliv, kdo mé nad nim dohled nebo
se snim dostane do kontaktu. Tato osoba muze byt rodicem, pfibuznym, piitelem,
odbornikem nebo cizi osobou. (Rada Evropy 2012 in Dunovsky 1995, s. 72)

Sexualni zneuziti se déli na dvé hlavni kategorie: bezdotykové a dotykové.
Bezdotykové zneuziti zahrnuje situace, kdy dochazi ke konfrontaci s Exhibionisty nebo
dochazi k tcasti na sexualnich aktivitach, pfi nichz nedochazi k fyzickému kontaktu,
napiiklad vystaveni ditéte pornografickym. Dotykové zneuziti se projevuje fyzickym
kontaktem, vcetné¢ dotekii pohlavnich organt ditéte, pohlavniho styku, ordlniho a
analniho sexu. (Dunovsky 1995, s. 72)

Zanedbavani kazdy autor popisuje jinak. Bechynova s Konvickovou (2020, s. 38)
popisuji, ze zanedbavani ditéte se projevuje nedostateCnou péci rodicd, obvykle
neuvédomovanou, ¢asto se opakujici v rdmci rodiny. Jeho dopady na dité€ vétSinou zjist'uji
profesiondlove, kteti s nim ptichazeji do blizkého kontaktu jako jsou I€kafi, zdravotni
sestra, ucitelé a mnoho dalSich blizkych osob.

Dunovsky (1995, s. 88) v rdmci syndromu CAN definuje ,,zanedbavané* dite, které
se ocita v situaci, kdy je akutn€¢ a vazné ohrozeno nedostatkem podnéti dulezitych pro
jeho zdravy fyzicky i1 psychicky rozvoj.

Ob¢ definice poukazuji na vaznost situace u zanedbdvani déti. Poukazuji na
negativni dopady na dité, avSak se odliSuji v tom, Ze Dunovsky (1995) déva diraz na
akutni hrozby pro zdravotni a psychicky stav ditéte a Bechyiiova s Konvi¢kovou (2020)
se vice zamétuji na dlouhodobé nedostatky péce (ChatGPT, 2024, [online])

Dunovsky (1995, s. 54-55) rozliSuje dva typy zanedbdvani. Prvnim ke tézké
zanedbani, coz miZze byt situace, kdy je ohrozeno zdravi ditéte, nebo mlze zahrnovat
nedostatek vyzivy. Sekundarnim typem je vSeobecné zanedbani, které mtize zahrnovat
nedostateCnou péci o stravu, oSetfeni, izolaci déti od vné¢j$iho svéta a lékaiskou péci.
Spada sem i nedostatek dozoru nad malymi détmi a nez4jem k tomu, co délaji po Skole.
Mezi ukazatelé zanedbavani ditéte patii nedostatecnd 1ékarskd a stomatologickd péce,
unava a ospalost ditéte, nedostatecnd osobni hygiena a mozZny vyskyt depresivniho,
uzavien¢ho a apatického chovani u ditéte, a nedostatecny dozor nad ditétem, coz se
projevuje napiiklad ¢astymi pady nebo Ze se dité¢ musi starat o dalsi dité. Tyto podminky
se mohou vyskytovat v kazdé domacnosti, ale jejich pietrvavani a Castéjsi vyskyt muze

naznacovat ur€itou uroven zanedbavani.
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Nezaopati‘eny dité je dle § 11 zakona 117/1995 Sb. o statni socialni podpoie
definovano jako dit¢ do skonceni povinné skolni dochazky, a nejdéle vSak do 26. roku
veku, jestlize se soustavné pripravuje na budouci povolani nebo neni schopen se aktivné
pfipravovat na budouci povolani z divodu nemoci ¢i urazu.

Dale je nezaopatienym ditétem jedinec, ktery ukonci povinnou $kolni dochazku do
18. roku v&ku a bude veden v evidenci na Ufadu prace jako uchaze¢ o zamdstnani.
(ChatGPT, 2024, [online])

Socialné-pravni ochrana ditéte zahrnuje zabezpeceni prav ditéte na zivot, jeho
pozitivni vyvoj, na rodi¢ovskou péci a zivot v rodiné, na identitu ditéte, svobodu mysleni,
svédomi a nabozenstvi, na vzdélani, moznost budouciho zaméstnani. Kromé toho
zahrnuje také ochranu ditéte pted jakymkoliv télesnym ¢i psychickym nasilim,
zanedbavanim, zneuzivanim nebo vykoftistovanim. (PoliSenska a kol., 2019, s. 255)

Dle § 858 Zakona 89/2012 Sb. obcansky zakonik rodifovska odpovédnost
zahrnuje povinnosti a prava rodicu, které se tykaji péce o dité, zahrnujici zejména péci o
jeho zdravi, jeho télesny, citovy, intelektudlni a mravni vyvoj, ochranu ditéte, udrzovani
osobniho styku s ditétem, zajist'ovani jeho vychovy a vzdélani, ur¢eni mista jeho bydliste,
zastupovani a spravovani jeho jméni Rodiovskd odpovédnost vznikd okamzikem
narozeni ditéte a zanik4, jakmile dit¢ nabude plné svépravnosti.

Oznamovaci povinnost je, kdyZ jedinec legitimné zisk4 informace naznacujici, ze
nekdo se dopousti, pfipravuje nebo jiz spachal tyrani nebo zanedbéavani ditcte, je
V hamronii se sou¢asnymi pravnimi piedpisy povinen podle § 167 (tj. povinnost ohlasit
trestny ¢in) a § 168 (tj. povinnost zabranit trestnému ¢inu) trestniho zdkona nahlésit
takovy trestny ¢in. Neakceptovani této povinnosti mize vést k trestni odpoveédnosti za
nepiekazeni nebo neohlaseni trestného ¢inu. Eliminovani trestniho €inu 1ze provést bud’
v€asnym oznamenim policii nebo statnimu zastupci, nebo jakymkoliv jinym zplsobem,
ktery je v dané situaci schopen zabranit dokonéeni nezakonného jednani. (Sance détem,
2024, [online])

Nizkoprahova zatizeni pro déti a mladez (NZDM), jak udava zékon o socidlnich
sluzbéch (€. 108/2006 Sb.) poskytuji ambulantni, poptipad¢ terénni sluzby détem ve véku
od 6 do 26 let, ktefi jsou ohrozeny spolecensky nezadoucimi jevy. Cilem této sluzby je
zlepsit kvalitu jejich zivota pfedchazenim nebo snizenim socialnich a zdravotnich rizik
souvisejicich se zpisobem jejich Zivota, pomahat jim Iépe se orientovat v jejich socidlnim
prostiedi a vytvaret podminky k feSeni jejich neptiznivé socidlni situace. Sluzba miize byt
poskytovana osobam anonymng.

Vseobecnym poslanim NZDM podle Zemanové a Dolejse (2015, s. 11) je
doprovazet déti a mladez obdobim dospivani, poskytovat jim informace, odbornou pomoc
a podporu V nepfiznivych Zzivotnich, aby predesly tak jejich selhani a socialnimu

vylouceni.
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Organ socialné-pravni ochrany déti (OSPOD) je instituce, kterd se stara o to, aby
nedochazelo k narusovani vychovy déti a kterd zastupuje zajmy déti v soudnich fizenich.
Jeji povinnosti je dohlizet na problémové rodiny, zprostiedkovava osvojeni déti, pomaha
fesit n€které rodinné situace tykajici se déti, pokud neni nutny zésah a rozhodnuti soudu
apod. OSPOD muze i sam podavat navrhy na soudni rozhodnuti ohledn¢ nezletilych déti,
povazuje-li to za nutné, napiiklad navrh na nafizeni vychovy ditéte. (Sance détem, 2024,
[online])

1.2 Prevence

Jak uvadi Dunovsky (1995) ,, predchazet je lépe nez lécit“ a to platii v problematice
syndromu CAN. Prevence hraje dulezitou roli v feseni nepfiznivého spolecenského jevu.
Jakoukoliv prevenci mizeme rozdélit to tfi vrstev, podle toho, na koho se zrovna

preventivné zamétuje. Mame tedy prevenci primdrni, sekunddrni (Dunovsky, 1995,
s.103)

1.2.1 Primarni prevence

KdyZ se zajimdme o primarni prevenci u problematiky syndromu CAN, je také
dilezité zminit, na koho se prevence bude zamétovat. Jsou tfi hlavni skupiny, to je Siroka
vetejnost, rodice a vychovatelé a oborni pracovnici. Odbornici si uvédomuji dalezitost
primarni prevence, hlavné pokud jde o informovanost vetejné spolecnosti o problematice
syndromu CAN. Primarni prevence se zaméfuje na osvétu a Sifeni informaci v ramci
vetejnosti, aby meéla povédomi o existenci problému a jeho rizicich. Rodi¢im a
vychovatelim je kli¢ové poskytnout vSeobecné informace o ocekavani vuci ditéte
(ocekavani vaci vychove, péci), ale také, ze jich ocekavani nemusi byt naplnéna. Je
dualezité upozornit rodiCe, aby si byli védomi, Ze role rodice je dar, ktery sebou nese
zodpovédnost. Také je velmi dulezitd prevence zamétfend na odporné pracovniky, ktera
zahrnuje kvalitni vzdélavani a Skoleni pracovnikd jako jsou socidlni pracovnici,

pedagogové, psychologové, policisté a dalsi. (Dunovsky, 1995, s. 103-107)

1.2.2 Sekundarni prevence

Sekundarni prevence spociva v nalezeni rizikovych skupin obyvatelstva a také
rizikovych situaci, ve kterych pravdépodobné dojde k ohrozeni ditéte syndromem CAN.
V cileném plisobeni na skupiny lidi a situace jde 0 minimalizaci rizika syndromu CAN.
(Dunovsky, 1995, s. 107)
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1.3 Pri¢iny syndromu CAN

Podle Hoferkové a Svréinové (2009) neni mozné uvést viechny p¥i¢iny pro¢ jsou
déti obétmi syndromu CAN. Za pii¢iny povazuji faktory a mezi né patii:

- Rizikové situace,

- Rizikové dospélé,

- Rizikové déti (Hoferkova, Svréinova, 2009, s. 12 [online]).

1.3.1 Rizikové situace

Dle Hoferkové (2009) jsou do rizikovych skupin zafazeny i rodiny s velkym
poc¢tem déti, socialn¢ izolované rodiny, rodiny s adoptovanym ditétem a rodiny ve
kterych se Casto opakuje domaci nasili a je mozné, Ze rodi¢e sami zazili domaci nasili
(Hoferkova, 2009, s.13-14 [online])

Kdyz jsou matky v ohroZeni, je vétsi riziko, Ze jejich déti budou ¢elit syndromu
CAN. Rodiny, které jsou oznacovany za chaotické a neptedvidatelné jsou ty rodiny ve
kterych jsou ¢asto déti ohrozeny zanedbanim. (Matousek, 2014, s. 149)

1.3.2 Rizikovi dospéli

Rodice, ktetfi jsou nevyspéli a rodie ktefi nejsou schopni piijmout svoji
rodicovskou roli spadaji do rizikovych dospélych. Tito rodi¢e mohou vykazovat rizné
negativni rysy jako jsou naptiklad agresivita, impulsivita, choleri¢nost nebo potla¢ovani
emoci. Pod rizikové dosp€lé spadaji 1 rodice s niz§im intelektem, zdravotnim postizenim
nebo zavislosti na navykovych latkach. Rizikovymi dospélymi mohou byt i jedinci
pochazejici z netiplnych ¢i dysfunkénich rodin, ¢lenové sekt a kultt nebo rodice, ktefi si
sami proSli tyranim, zanedbavanim ¢i zneuZivanim. Syndromem CAN mohou byt
ohroZeny i déti samozivitelt. (Hoferkova, 2009, s.13 [online])

1.3.3 Rizikové déti

Déti, které jsou narocné na vychovu a Casto vycCerpavaji své blizké osoby Spatnym
chovanim, jsou oznacovany za rizikové déti. Spadaji do této skupiny impulzivni déti, deti
s ADHD nebo s mentalnim postizenim. Také sem muzeme zatadit déti s komunika¢nimi
problémy nebo pfilis poslusné vici autorité. (Hoferkova, 2009, s. 12-13 [online])

Matousek (2014) uvadi ve své knize ,, Hodnoceni ohrozeného ditéte a rodiny
V kontextu pomdahajici profese‘ rizikové biologické faktory, kterymi jsou napiiklad
nedonosenost, obtizni temperament ¢i jeho nestabilita, snizend inteligence, chronicka

nemoc nebo Casta nemocnost. (Matousek, 2014, s. 142-143)
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1.4 Nasledky syndromu CAN

Nasledky syndromu CAN se mohou projevovat riznymi zpusoby, coz zavisi na
schopnosti ditéte se adaptovat situaci a jaké ma obranné mechanismy Kk zvladani
psychického traumatu. Také zalezi na véku ditéte a jeho vyvojové fazi ve které se zrovna
nachdzelo. Jestli neni 1éCen traumaticky zazitek, mize to vést k emocnimu zranéni ditéte,

které si tyto zranéni mohou projevit i do novych vztahl. (Bechynova, 2007, s.101-103)

1.4.1 Transgeneracni prenos nasili

Hartl a Hartlova (2015, s. 456) tvrdi, ze transgenera¢ni pfenos je: ,,uréeni jevu
Z jedné generace na druhou®. Kazd¢ dité€ piejima vzorce od svych rodi¢ii a rodiny, at’ jsou
vzorce negativni ¢i pozitivni, a poté je vyuziva ve vychové vlastnich déti. Pokud je dité
vystaveno syndromu CAN, je velika pravdépodobnost, Ze tento cyklus chovani opakuje i
u ditéte v dospélosti. Pro uplatnéni vzorct chovani je dilezita podobnost vazby mezi
rodi¢em a ditétem, s tim, co zazil rodi¢ ve svém détstvi. Dité se pozdé€ji zachova stejné a
toho pozdgji lituje. (Bechynova, 2007, s. 119-121)

1.4.2 Posttraumaticka stresova porucha

Dulezitym prvkem, ktery spojuje syndrom CAN a posttraumatickou stresovou
poruchu je trauma a stres. Posttraumaticka porucha je rozdélena do tii skupin:

- Znovuprozivani traumatu,

- Snaha o vyhnuti se udélosti a pocitlim, Ze Zivot nema smysl,

- Psychosomatické projevy (Bechyinova, 2007, s. 101-103)

Dité mlize na trauma reagovat riiznorod¢, je dilezitd vyvojova troven ditéte, jeho

zkuSenosti a také emocni podpora rodict. (Vagnerova, 2012, s. 439)

Vagnerova (2012) dale uvadi piiznaky:

-  Emoc¢ni ptfiznaky — muze dojit ke ztrat€¢ jistoty a bezpeCi a tim dojit
K pretrvavajicimu strachu ¢i tizkosti, ale také ke zvysené drazdivosti,

- Zmény kognitivnich funkei — nékteré déti mohou zacit pocitovat casté
myslenky na prozité trauma. Trauma muiZe byt pro déti zasazené syndromem
CAN dominantnim zaZzitkem, ktery se promitd do jejich chovani. Tyto déti
nesou pocit viny, mysli si, Ze za Spatné zachazeni si mohou sami,

- Socidlni disledky — Déti, které maji zkuSenosti s traumatem, maji casto
naruSené¢ vztahy s ostatnimi lidmi, Casto se u déti muize objevit agrese a

nedostatek ohledu na slabsi,
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- Té¢lesné priznaky — Casté bolesti hlavy, bficha, poruchy spanku, poruchy ptijmu
potravy.

- Zmény v chovani — Déti se bud’ snazi vyhybat situacim spojenym s traumatem,
nebo se zapojuji to situaci, kdy si trauma pfipominaji. Mohou se objevit
vyvojové regrese, jako je naptiklad pomocCovani nebo, ze dit¢ pfestane uplné
komunikovat. (Vagnerova, 2012, s. 439-442)

1.4.3 Psychicka deprivace

Termin psychickd deprivace se se Casto pouzivd ve vztahu k duSevnim nebo
psychickym pottebam ditéte. Deprivace nastava, kdyz se dlouhodobé nepostardme o néco
zasadniho, co je pro nés dulezité a tim trpime.

Podle Langmeiera a Matéjicka (2011) je dilezity vyznam emocialniho zazemi pro
psychické potieby ditéte. Uvadi, ze je dilezitd podpora a laska pro zdravy vyvoj ditéte.
Nedostatek materialnich véci, jako jsou naptiklad hracky, ale i véci jako jsou vzdélani a
smyslové podnéty mulze byt vyvazen dostatkem emocionalni podpory. (Langmeier,
Matéjcek, 2011)

1.5 Popis vychoziho stavu

Nizkoprahova zatizeni pro déti a mladez se v Ceské republice zagala odhalovat po
nastupu demokracie v ramci nestatniho sektoru. Béhem rozvoje téchto zatizeni vzniklo
mnoho riznych forem jako napiiklad nizkoprahova zatizeni zamé&fujici se na podporu
romské mladezi nebo zafizeni, ktera poskytuji v ramci své ¢innosti i riizné volnocasové
pobyty (Matousek, Kodymova, Kolackova, 2010, s. 273)

Komplexnost a rozmanitost syndromu CAN lze sledovat pfedevsim v jeho vyvoji.
V této souvislosti je tfeba vzit v uvahu, Ze se zvySujicim se chapanim détstvi jako
specifického vyvojového udobi ¢loveka s vlastnimi potfebami, pozadavky i pravy. Také
je poptena diivejsi obecny kontext, ze s ditétem je mozné zachéazet libovolné podle viile
dospélych. (Dunovsky a kol., 1995, s. 15)

Dunovky (1995) uvadi, Ze historie naznacuje, ze lidé v odlisnych vrstvach
obyvatelstva od pravéku az po stfedov€k méli k ditéti obdobny postoj a vénovali mu
stejnou emocionalni péci, jako se dnes vénuje ditéti

Dunovsky (1995) poznamenal, Ze soucasna spolecnost, kterd vychdzi z tzv. zapadni
civilizace, jasn€ zdlraznuje péci o déti, jejich ochranu a vysoké hodnoceni. Tento piistup
zamétfeny na déti a mladez 1ze pozorovat ve vSech vyznamnych spole¢nostech dnesniho
svéta. Cesta, kterd vedla k dneSnimu postoji spole¢nosti k détem a détstvi byla slozita a

Casto obtizna. Nas pohled do minulosti je omezeno nasi vlastni mentalitou, ktera se tvofila
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ke konci dvacatého stoleti. Praveé proto mtize nas pohled do minulosti poskytnout piehled

o tom, jak daleko jsme pokrocili ve vyvoji.
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2 ReSerse zdroji a legislativni zakotveni

V této kapitole budou popsany zdroje, které jsou relevantni k tématu kvalifika¢ni
préace. Existuje mnoho zdroju k jednotlivym pojmtim i k samotnému ndzvu prace, avSak
jejich nalezeni je obtizné z né€kolika divodu. Prvnim diivodem je variabilita vyklada
pojmu mezi riznymi autory, coz mize byt ovliviiovano jejich odbornosti, pohledem na
danou problematiku nebo hloubkou, do jaké miry se problematikou zabyvaji. Naptiklad
Dunovsky (1995, s. 15) definoval syndrom CAN jako ,,soubor nepriznivych priznakii
V nejruznéjsich oblastech stavu a vyvoje ditéte i jeho postaveni ve spolecnosti, v rodiné
predevsim. Jsou vysledkem prevazne umysiného ublizovani diteti, zpusobeného nebo
plisobeného nejcastéji jeho nejblizsimi vychovateli, hlavné rodici.“ A Fischer a Skoda
(2014, s. 160) definovali syndrom CAN jako ,,poskozeni télesného, dusevniho i
spolecenského stavu a vyvoje ditéte, které vznikne v diisledku jakéhokoliv nendhodného
jednani rodicu nebo jiné dospélé osoby, jez je v dané spolecnosti hodnoceno jako
neprijatelné. “ DalSim divodem je vzajemnd propojenost jednotlivych pojmi a subjektt
pusobicich v oblasti socidlni prace. Objektivitu mize dale narusovat naptiklad aplikace
teorie v konkrétnich mistnich podminkach, rozdilné moznosti jednotlivych organizaci a
mest.

Vychozim zdrojem informaci byla reSerSe vyzkumt a zdroji v Univerzitni
knihovn¢ Univerzity Palackého v Olomouci a v e-zdrojich Univerzity Palackého
v Olomouci. Na pocatku byly za pomoci vyhledavaci Google Scholar a EBSCO
prohledany internetové zdroje. Po zadéani klicovych slov ve formé déti AND syndrom can
AND nizkoprahové zatizeni bylo vyhledano 1752 zdroja. Klicova slova autorka nechala
vyhledat v titulni strané a také v abstraktu. Po odec¢tu duplicitnich zdrojt a nékteré zdroje
se objevovaly na vSech vyhledavacich, ale nékdy byly uvedeny i nékolikrat. Po tomto
ukonu zustalo pouze 978 zdroji. Pred piectenim vsSech téchto zdrojii autorka vytadila
dalsich 761 zdroju. Autorka hodnotila, zda jsou tyto zdroje piinosné pro metodicky
dokument, vyloucené ¢lanky se prevazné tykaly problematiky kvalifikacni prace pouze
okrajove. Nakonec autorce ziistalo 217 zdroji, tento pocet byl prozkouman, zda jsou tyto
zdroje blizké problematice kvalifikacni prace a jestli odpovidaji otazkam autorky. Timto
zpusobem bylo vylouceno 195 zdrojt. Zdroj, které autorka mohla pouzit v praci, zlstalo
22. U vSech téchto praci byla pfekontrolovana aktudlnost a seznam pouzité literatury a
tim bylo zjiSténo, Ze zdroje nejsou relevantni, proto vychozi zdrojem autorky byla

pfevazné odborna literatura.
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2.1 Legislativni zakotveni problematiky

Zakladnim zdrojem kvalifikani prace je zakon ¢&. 108/2006 Sb. o socialnich
sluzbach, ktery v § 1 upravuje podminky pro poskytovani pomoci a podpory lidem
V nepiiznivé zivotné-socialni situaci prostfednictvim socialnich sluzeb a piispévku na
péci. Tento zakon zaroven definuje podminky udéleni povoleni k poskytovani socialnich
sluzeb, pravidla pro spravu vetejného sektoru v oblasti socialnich sluzeb, kontrolu
poskytovani socialnich sluzeb a piedpoklady pro uskute¢iovani cinnosti v oblasti
socialnich sluzeb. Dale zdkon stanovuje podminky pro vykonavani povolani socialniho
pracovnika, zejména v oblasti socidlnich sluzeb a pfi poskytovani pomoci v hmotné
nouzi, socidlné-pravni ochrané déti, skolach, vézenich a azylovych domech. Zakon o
socialnich sluzbach je uzce spojen s vyhlaskou ¢. 505/2006 Sb., ktera upfesiuje néktera
ustanoveni tohoto zdkona.

Podminky socialné-pravni ochrany déti jsou upraveny zakonem ¢. 359/1999 Sb. o
socialné-pravni ochrané déti a s nim souvisejici vyhlaskou ¢. 473/2012 Sb., ktera
stanovuje nckterd ustanoveni uvedeného zékona. Tento zdkon upravuje pravidla pro
ochranu prav déti a zabezpeceni potieb plné svépravnych osob. Déle zahrnuje zajiSténi
vhodného vyvoje a spravné vychovy déti, ochranu jejich opravnénych zajmt, praci na
obnoveni a ukotveni rodinnych funkci a poskytovani alternativniho rodinného prostiedi
pro déti, které z riznych divodi nemohou byt trvale nebo docasné vychovavany ve
vlastni rodin¢.

Nizkoprahové zafizeni pro déti a mladez jsou podle zdkonu €. 108/2006 Sb. o
socialnich sluzbach § 62 jsou instituce, které poskytuji terénni a ambulantni sluzby
détem ve véku od 6 do 26 let, které jsou vystaveny spolecenskym nezaddoucim jevim.
Hlavnim cilem téchto sluZeb je zlepsit kvalitu Zivota téchto jedinci tim, Ze pfedchéaze;ji
nebo minimalizuji socidlni a zdravotni rizika spojend s jejich zivotnim stylem. Dale se
pokousi pomoci détem Iépe se orientovat ve svém socidlnim prostiedi a vytvorit
podminky pro feseni jejich obtizné socidlni situace. Sluzba NZDM zahrnuje nékolik
zakladnich aktivit. Nalezi mezi n€ vychovné, vzdélavaci, socialné terapeutické aktivity a
pomoc pifi prosazovani prav, legitimnich z4ml a pfi feSeni osobnich problému a
zalezitosti.

Zakon ¢&. 40/2009 Sb. trestni zakonik obsahujici ustanoveni obsahujici rizné
formy tyrani a zanedbavani péce o dité. Napiiklad podle § 201, ktery se zajima o
ohroZzovani vychovy ditéte, coz zahrnuje Ciny, které negativné ovliviiuji jeho rozumovy,
citovy nebo mravni vyvoj, a to znedbalosti. Tyto pravni normy jsou dilezité pfi
posuzovani piipadi syndromu CAN a pii ochrané déti pfed riznymi formami zneuzivani

¢1 zanedbavani.
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3 Propojeni tématu s teoriemi, metodami a technikami

socialni prace

Tato kapitola se bude zaobirat aplikaci teorii a metod socidlni prace v kontextu déti
ohrozenymi syndromem CAN. Cilem této kapitoly je zaméfeni na konkrétni teorie a
metody socialni prace, které pomahaji v podpote déti ohrozenymi syndromem CAN a
jejich rodin. Dale nabidne ¢tenaiim kompletni pohled na vyuziti teorii a metod socialni
prace v praci s détmi ohrozenymi syndromem CAN, a pfispét k lepSimu porozuméni
tématu v této oblasti socialni prace.

Socialni pracovnici vyuZzivaji pfi praci s tyranymi a zanedbavanymi détmi v NZDM
tzv. mala paradigmata socialni prace, jak je popsano v knize ,,Teorie a metody socialni
prace* od Pavla Navratila (2001, s. 14-17). Podle toho, co Navratil (2001, s. 14-17) uvedl,
je vramci socidlni prace terapeutické paradigma pojimano jako terapeuticka
intervence. Cilem terapeutick¢ého paradigma je posilit psychosocidlni pohodu jak
jednotlivee, tak i skupiny. Emociondlni pohoda je dulezita pro dobré fungovani ve
spoleCnosti. Klicovym ndstrojem je u¢inna komunikace mezi klientem a socialnim
pracovnikem, ktery podporuje klienta v jeho osobnim rozvoji. Béhem této komunikace
se formuje vztah mezi socidlnim pracovnikem a klientem, ktery mize velmi pozitivné
ovlivnit ob¢ strany. Ocekava se, Ze zména nastane nejen u klienta, ale také u odborné
vzdélaného pracovnika, pfi¢emzZ ob€ strany se na spolecnych setkanich vzajemné
obohacuji. Prostfednictvim komunikace lidé ziskdvaji mnohem vétsi kontrolu nad svymi
pocity a vice si uvédomuji své emoce.

V praci socidlniho pracovnika s ditétem se socialni pracovnik tidi terapeutickym
paradigmatem, kdy aktivné¢ podporuje dité¢ v jeho psychickém pohodli a poméhd mu
porozumét jeho zkuSenosti s problémy. Analyzuje, jak rlizné faktory ovliviiuji a méni
psychicky stav ditéte. TaktéZ pomahd ditéti objevovat jeho silné stranky a rozvojovy
potencial, s ohledem na jeho vék a vyvojové schopnosti. Socialni pracovnik neni v této
situaci opuStény a ma moznost doporucit ditéti a jeho rodin€¢ odbornou pomoc
profesionalti vzdélanych v psychologické oblasti, pokud jiz tuto podporu nevyuzivaji.
V NZDM Etapa, jak jsem jiz pfedtim zmifiovala, pracuji sociadlni pracovnici i
prostiednictvim terénni sluzby. To znamend, Ze maji piimy kontakt s ditétem a jeho
rodinou, coZ jim umoziuje hloub¢ji porozumét klientovym i rodinnym problémtim.

A tim se dostavame k tomu, Ze socialni pracovnici v NZDM Etapa pracuji pouze
s klientem, ktery vyuziva jejich sluzeb, tudiz jde o socialni praci s jednotlivcem tzv.
pripadovou praci. Podle Matouska (2013, s. 68) je zakladem piipadové prace vnimani
jedince, ale také porozuméni rodin€, komunité, spolecnosti, kultuie a znalost socialné-
zdravotnickych sluzeb, které nabizeji moznost zbavit se nedlstojnych Zivotnich

podminek. Dale tvrdi, ze piipadova prace stavi na sile ¢loveéka. To v praxi znamena, ze
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pokud jsme identifikovali problém, povzbuzujeme jedince k odvaze a k sebeduvéte,
pomdhdme mu prozkoumavat dostupné zdroje, mobilizovat sily a vyhodnocovat
moznosti, které se pfed nim oteviraji.

V piipadové praci miizeme vyuzivat rozhovory, aktivni naslouchani, oteviené a
uzaviené otazky a neverbalni komunikaci.

Ptfi zkoumani vztahii mohou socialni pracovnici vyuzivat teorii ekologické
perspektivy. Tato perspektiva je jedine¢na tim, Ze klient neni bran jako protivnik svého
okoli, nybrz jako jeho integralni sou¢ast. Clovék ovliviiuje své prostiedi stejné tak, jako
je ovliviiuje své prostredi stejné tak, jako je ovliviiovan timto prostiedim. Ekologicka
perspektiva vidi ¢lovéka v kontextu jeho socidlniho prosttedi. V idedlnim ptipadé socialni
pracovnik spole¢né s ditétem rozliSuje pét zakladnich systémt v ramci individudlniho
planovani. Mikrosystém je formovan nejuz§im okolim jednotlivce, jako je rodina.
Mezosystém pak zahrnuje vztahy mezi rliznymi, jako je naptiklad propojenost rodiny se
Skolou ¢i utady a dal§imi institucemi. Ekosystém piedstavuje prostiedi, ve kterém jedinec
neni aktivnim tuc¢astnikem, ale i pfesto je jeho Zivot ovliviiovan, naptiklad pracovni
prostiedi jeho rodict. Makrosystém pak utvaii rimec zivota jednotlivce ve spolecnosti a
urCuje normy a hodnoty, které ho formuji, vcetné téch etickych, kulturnich a
naboZenskych. Chronosystém pak reflektuje zmény, kterymi jednotlivec i jeho prostiedi
prochézeji v prubéhu casu, a klicové okamziky v jeho zivoté. (Matousek, Kfist'an a kol.,
2013, s. 74-76)

U problematiky kvalifikaéni prace bychom mohli fict, Ze socialni prace
s jednotlivcem tzv. pfipadova prace spada pod mikrosystém a v mezosystému se miiZzeme
vénovat problematice socialni prace s rodinou. Rozmanity obor prace s rodinou lze
zkoumat z riznych hledisek, ktera odrazeji vyvoj socialni prace jako védeckého oboru.
Existuje nckolik metod a pfistupl, které mizeme nazvat rliznymi typy intervenci.
Socialni intervence predstavuje specializovany zasah, zahrnujici veskeré aktivity, které
socialni pracovnik provadi ve prospéch klientt, véetné rodiny. (ChatGPT, 2024, [online])

Sanace rodiny aneb socialni prace s dysfunk¢nimi rodinami je podle Bechynové a
Konvickové (2020, s. 18) soubor cinnosti SPOD, socialnich sluzeb a dalSich
programul/opatieni, které jsou poskytované/ukladané rodicim ditéte a ditéti ohrozenému
na socialnim, biologickém a psychologickém vyvoji. Cilem sanace rodiny je eliminovat,
zmirnit ¢i zastavit divody ohroZeni ditéte a predchazet jim, pficemz poskytuje rodicim a
ditéti potiebnou pomoc a intervenci k udrzeni integrity rodiny. V piipad¢, kdy je nezbytné
umistit dit¢ mimo domov, sanace rodiny usiluje o podporu ditéte a jeho nejblizsich osob.
Tato opatieni jsou koordinovana a zamétuji se na konkrétni potieby ditéte, piicemz se
soustfedi na sniZeni miry ohroZeni a pokousi se zohlednit prostiedi, ve kterém se dité
aktivné pohybuje. Tuto praci vykonava tym odbornikt z riznych oblasti ve spolupraci

s dité¢tem a jeho rodinou. Pro tento tym je velmi dilezita struktura, kterda zahrnuje
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stanoveni cilii, planovani, realizaci, monitoring, kotveni a vyhodnoceni. (Bechynova a
Konvickova, 2020, s. 18)

Jednim ze zakladnich znakt sanace rodiny je realizace pripadovych konferenci.
Tyto konference se staly od roku 2013 standardnim, ale dilezitym postupem uradu
socialné-pravni ochrany déti (OSPOD) pii feSeni situaci ohrozenych déti. Piipadova
konference je planované a fizené setkani rodicu, pripadné ditéte, a odbornika pracujicich
s rodinou a ditétem podle zdkona o socialné — pravni ochrané déti. Ugelem ucasti rodiét
na piipadové konferenci neni zvyraznéni jejich frustrace, ale zapojeni jejich usili
k nalezeni feSeni situace ditéte. Cilem pfipadové konference je nalézt opatieni, ktera
eliminuji riziko ohrozeni ditéte a posili schopnost rodi¢i. Konference je navrzena tak,
aby rodi¢e motivovala a davala jim pravomoci k vyuziti jejich potencialu k feseni situace
ditéte a rodiny. Proto je pfipadova konference vyuzivana jako nastroj multidisciplinarni
pomoci ditéti a podpory jeho rodic¢i. (Bechynova a Konvickova, 2020, s. 89-93)

V dnesni dob¢ se mizeme setkat i s terminem rodinné skupinové konference.
Rodinné skupinové konference (RSK) jsou vyuzivany k feseni situaci, kdy jsou déti a
mladez ohrozeny. Tyto konference hledaji vyvazeny pfistup mezi zdsahem statu a
rodinnymi kompetencemi. Pfi feSeni trestné ¢innosti umoznuji brat v tivahu potteby obéti
a jejich rodin (Burford a Hudson,2000 in Matousek, Kiistan, 2013, s. 305) RSK
predstavuji shromazdéni ¢lend rodiny a dalSich blizkych osob, které mohou piispét
k feSeni problému. Tyto konference stavi na primarnim zapojeni Siroké rodiny nebo
blizkych lidi pfi feSeni individudlnich problému. Tento pfistup neni pouze metodou
socialni préce, ale posiluje kompetence obcanli v feSeni svych starosti a problémi.
Koordinato RSK by mél byt nezédvisly na statnich organech a nemusi nutné byt
profesiondlem s kvalifikaci v oblasti pomdhajicich profesi, aby minimalizoval své
angazovani a podpofil dynamickou Uc€ast rodiny. B&hem konference koordinator
usnadiiuje komunikaci a odstrafiuje prekdzky dorozuméni, ale klicové feSeni by méli
hledat a najit sami ¢lenové rodiny. Konference mize zahrnovat ucast déti 1 pachateli
trestnich ¢inli, pokud by néci pfitomnost vzbuzovala u zacastnénich strach a obavy
mohou néktefi vstoupit do konference prostfednictvim videa ¢i online. Spoluprace
s fady miize byt narocnd, a koordinator nékdy musi vyvijet velké usili, aby omezil jejich
intervence a umoznil rodin¢ a blizkym vypracovat vlastni plan fteSeni, piipadné
s profesionalni podporou. (Matousek, Kiist'an, 2013, s.305) RSK mohou byt pfitomni 1
socialni pracovnici z NZDM v ptipadé, Ze mohou pfispét k vyieseni problému.

Socialni pracovnici mohou v NZDM vyuzit metodu nazvanou videotrénink
intervenci (VTI). Tato technika pom4ha jako prostifedek prevence, kratkodobé intervence
nebo terapie pii poruchach komunikace nebo feSeni vztahovych problémi. Cilem VTI je
identifikovat, aktivovat a rozvijet konstruktivni interakce, posilit stavajici zdroje a
podnitit rozvojové procesy vSech zacastnénych v daném systému. Tim se pokousi vyuzit

maximalné jejich kapacitu a potencial. VTI je kratkodoba intervence nebo pfip. terapie
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zamétena na podporu, posileni, usmeérnéni nebo obnoveni komunikace v ramci dalezité¢ho
vztahu pro klienta. (Matousek, Ktistan, 2013, s.307) V okamziku, kdy piijde do NZDM
klient, ktery s socialnim pracovnikem nechce hovofit a fesit zakazky se kterymi do
zatizeni pfichazi, mohou pracovnici zafizeni vyuzit tuto metodu pro navazani davérného
vztahu a otevienosti klienta.

V Nizkoprahovém zafizeni pro déti a mladez Etapa maji socialni pracovnici
moznost provadét Krizovou intervenci, pokud se klient obrati na n¢ s obtiznym tématem.
Krizova intervence je specializovana technika, kterd vyuziva pfirozené tendence lidi
k pomoci a podpofe béhem krizovych situaci a rozviji je pomoci systemickych a
reflektovanych pfistupt. Jejim cilem je snizovat prohlubovani krizové situace, eliminovat
rizika, zastavit negativni tendence v chovani a umoznit klientovi aktivnéji ovladat svij
zivot. Navic usiluje o vraceni jedince zpét na iroven fungovani pied krizi a chce podpoftit
jedince v jeho schopnosti fesit problémy. Dulezitym nastrojem krizové intervence je
rozhovor, jehoz délka se pfizplisobuje aktualni situaci klienta. Struktura tohoto rozhovoru
je obvykle rozdélena do ctyt fazi: posouzeni, planovani, provedeni a vyhodnoceni.
(Matousek, Ktistan, 2013, s. 259-261)

V krizové intervenci je mozné vyuzit techniku aktivniho naslouchani, coz je
specificky komunikaéni pfistup zaméfeny na maximalni porozuméni toho, co druha
strana potiebuje sd€lit a poskytovani kvalitni zpétné vazby. Tato technika vyzaduje fadu
dovednosti, v€etné schopnosti soustiedit se na pfesny vyznam slov, které druha strana
vyuziva. Déle socialni pracovnik musi byt schopen analyzovat neverbalni projevy klienta,
jako je jeho mimika, gesta a celkovy postoj té€la a pribézné reagovat na emocionalni
rozpolozeni obou stran komunikace. (Matousek, K#istan, 2013, s. 265-267)

Socialni pracovnici v organizaci NZDM Etapa maji moznost vyuzit nastroj
supervizi. Supervize je systemicky proces vedeny odbornikem, ktery ma za cil prohloubit
kvalitu prace v urcité oblasti. Tento proces se odehrava prostiednictvim interakce mezi
zadavateli supervize, supervizorem a UcCastniky supervize. Zamétfuje se na moznosti
zkvalitnéni pracovnich postoji, postupti a vztahti v souladu s profesnimi hodnotami a cili.
Klic¢ova je angaZovanost ucastniki a jejich aktivni zdjem o zdokonaleni praxe. Supervizor
pracuje s motivaci, potiebami, pocity a vztahy, a dava prostor pro jejich vlastni vstupy a
prispeévky. Muzeme mit vicero druhli supervize napfi. individuélni, skupinova, tymova a
organizaéni. V Ceské republice je supervizor obvykle externi odbornik, ktery
spolupracuje s pracovnim tymem na dosazeni stanovenych cili organizace
prostfednictvim reflexe a identifikace ptekazek a moznosti v praci. Supervizor ma hlavni
zodpovédnost za vedeni celého procesu supervize, pocinaje vyjednanim podminek
kontraktu, vytvafenim piiznivé a inspirativni atmosféry az po spravu ¢asu a zhodnoceni
celého priibéhu. Zadavatelé supervize jsou povéteni odpovédnosti za aktivni vyuziti

vysledki supervize ve prospéch organizace. Ucastnici supervize maji na starosti piinaset
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obsahy a témata, ktera by méla zahrnovat diskutabilni a eticky relevantni otazky z jejich
praxe. (MatouSek, Kfist'an, 2013, s. 514-515)

V préci s ohrozenymi détmi je bézné, Ze socidlni pracovnici prozivaji silné emoce
jako je zoufalost ¢i bolest. Supervizor se tak stava dilezitym nastrojem pro poskytovani
podpory socidlnim pracovnikiim pii zvladani t€chto emoci, se kterymi se mohou potykat
a nemusi vzdy veédét, jak je fesit. Ignorovani téchto emoci a jejich potlacovani miize vést

k nadmérnému stresu a v kone¢ném disledku k vyhoteni. (Hawkins, Shonet, 2004, s. 60)

3.1 Etika v socialni praci

r~r J4

Prace v oblasti socialni prace je riiznorodd a kazdy klient ptinasi své individualni
potieby a situace. To vyzaduje od pracovnikil nejen schopnost eticky citlivého jednani,
ale také schopnost porozumét klientovi a jeho specifickému zptisobu mysleni. Casto se
setkavaji s dilematy, které vyzaduji vazné uvazeni etickych otazek a hodnotovych
postoji. Respektovani jedine¢nosti kazdého klienta je zakladem tspéSné socidlni prace.
(Kuntohorska et al., 2011, s. 13)

Etika, odvozena ziteckého slova ,éthos”, zkoumad mravy, zvyky, obyceje a
charakter ¢loveka. Je to filozofické disciplina, kterd se zabyva moralni strankou lidského
zivota, zkouma pivod a podstatu moralniho védomi a jednani. Moralka ma sviij ptivod
vV ruznych zdrojich, jako je vira v Boha, pfiroda a pfirozenost ¢loveka, autorita a
spole¢nost. (Necasova, 2011, s. 11)

Etika je dulezitym prvkem v interakcich mezi klientem a socialnim pracovnikem,
jelikoz préace této profese piinasi s sebou velkou zodpovédnost. Socialni pracovnici maji
velky vliv na Zivoty druhych prostfednictvim svych rozhodnuti. Tim vznikaji situace, ve
kterych se musi zabyvat etickymi aspekty. Etické problémy nastavaji, kdyz je situace
jasna a socidlni pracovnik by mél udélat rozhodnuti, ale jeho osobni piesvédceni mu brani
Vv jeho provedeni. Etickd dilemata vznikaji, kdyZ socialni pracovnik ¢eli situaci, ve které
ma k dispozici dvé nebo vice moznosti rozhodnuti, ale tyto moznosti jsou v konfliktu
s jeho morélnimi principy, a neni ziejmé, které feSeni je nejvhodnéjsi. To, co mize byt
pro socialniho pracovnika pouze otdzkou respektovani pravidel, mize pro jiného
predstavovat eticky problém, zatimco pro dal$i osoby mize byt dilematem. Kdyz se
socialni pracovnik ocitne pfed sloZitym rozhodnutim, v pfipadé etického problému je
obvykle jasné, jaké by mél socialni pracovnik dé€lat kroky. Avsak v ptipadé dilematu se
zda, ze neexistuje zadné prijatelné feSeni. V takovych situacich zalezi na osobnich
vlastnostech socialniho pracovnika, jeho zkuSenosti, znalosti a osobni hodnotové
presvédceni socialniho pracovnika. (Necasova, 2011, s. 6)

Sociélni pracovnici maji v ramci své prace vyznamnou moc, kterd sebou nese urcita
privilegia, ktera vSak mohou byt zneuzita. Dulezitym aspektem profesni praxe je

dodrZzovani moralné spravného poskytovani péce, sluzeb a sluzeb, jak je stanoveno
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Vv profesnim etickém kodexu. Tento kodex definuje zakladni hodnoty profese, které by
méli profesionalové dodrzovat. Nicméné hodnoty profese a eticky kodex nejsou jedinymi
kritérii pro hodnoceni praxe. V moralni sféte je tfeba brat uvahu i informace z dalsich

oblasti, které 1ze pouzivat k posouzeni praxe. (Fischer, Milfait, 2008, s. 81-82)

3.1.1 Eticky kodex

Profesni etika je celkem vybranych hodnot, norem a principa, které pomahaji
formovat zadouci zplsoby jednani a spravné vnimdni hodnot a moréalnich standarda
v dané profesi. Etické principy socialni prace jsou identifikovany v mezinarodnich,
narodnich a organiza¢nich kodexech, které stanovuji pravidla a zasady, jez socidlni
pracovnici jako profesionalni skupina maji dodrzovat. (Fischer, Milfait, 2008, s.18-19)

Socialni prace je zalozend na hodnotach demokracie, lidskych prav a socialni
spravedlnosti. VSichni pracovnici v oblasti socidlnich sluzeb se zavazuji k dodrzovani
lidskych prav, jak vaci skupinam, tak jednotlivetim, coz je v souladu s Chartou lidskych
prav Organizace spojenych narodii a Umluvou o pravech ditéte. (Eticky kodex socialniho
pracovnika Ceské republiky, 2024, [online])

Necasova zduraziuje, ze eticky kodex je nedilnou soucésti kazdé profesni oblasti,
zvlasté pokud pfinadsi moc a privilegia, kterd mohou byt zneuzita. Kodex usiluje
o regulaci chovani ¢lenli dané profesni skupiny. Existuji formélni kodexy, které jsou
psané a neformalni které jsou spis zalozené na tradici a kultuie profese. Formalni kodex
je podle autorky kli¢ovy pro uchovani duvéry klientd v danou profesi. (Necasova, 2001,
S. 61-62)

Profesni asociace aktivné podporuji vytvafeni a udrZovani etickych kodext
zejména z nasledujicich divodi: kodex nabizi vedeni a inspiraci pro ¢leny asociace a
slouzi jako privodce pro uplatiovani etické praxe v jejich praci. Taktéz funguje jako
regulace chovani v profesnim prostfedi, coz ma za cil ochranit klienty pfed moznym
zneuzitim Ufedni moci a nedostatenou péci. Kodex je dulezitym aspektem pro
posuzovani stiznosti a hodnoceni aktuélni praxe z hlediska hodnot, a zdroven zdiiraziuje
vyznam a statut dané profese ve Sir$i spoleCnosti. Udrzuje také identitu profese a
podporuje profesionalni standardy a zdsady v profesnim prosttedi. Matousek zdiraziiuje,
ze potieba etického kodexu v socidlni praci zavisi na konkrétnich situacich, ve kterych se
socialni pracovnik zrovna nachéazi. Tato potieba je nejvice ovlivnéna: typem praxe,
pfi¢emz je vySsi potteba kodexu v neinstitucionalnich sluzbach. PouzZivanou technikou,
kde kodex pfipomind povinnost zajistit optiméalni moznou sluzbou, zejména pii pouZiti
komplexnich technik. Povahou praxe, kde pifimy osobni kontakt s jednotlivymi klienty
vyzaduje existenci kodexu vétsi mérou nez v ptipad€ nepiimého kontaktu nebo prace se
skupinou. (Matousek, 2013, s.42)
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3.1.2 Eticka dilemata a dilemata pri praci s détmi a mladezi v nizkoprahovych

zarizeni

Eticka dilema vznikaji v socidlni praci, kdyz se pracovnik ocitne ptfed nckolika
nevhodnymi moznostmi, které sméiuji ke konfliktu moralnich principti, a neni zfejmé,
které rozhodnuti je pfijatelnéjsi. To, co mize byt pro nékoho pouze technickou otazkou
dodrzovani pravidel, miize pro jiného piedstavovat velky eticky problém a pro dalsiho
mize byt nefesitelnym dilematem. ReSeni takovych situaci zavisi na osobnich
vlastnostech socidlniho pracovnika, jeho zkuSenostech v moralnim rozhodovani a jeho
osobnich hodnotach. Dilezitou roli hraji také okolnosti, ve kterych se socialni prace
provadi. Rozhodovéni v socialni préaci je slozitym procesem, ktery zahrnuje etické,
technické, pravni a politické faktory, jez jsou vzadjemné propojené. (Matousek, 2013, s.
24)

Dale se autorka kvalifikaéni prace soustfedi na mnohé dilemata spojend s praci
Vv nizkoprahovém zafizeni pro déti a mladez. Etickych dilemat v tomto prostfedi mize byt
opravdu mnoho, tudiz vybereme nejcastéjsi eticka dilemata.

Hranice oznamovaci povinnosti — Oznamovaci povinnost se vztahuje
K povinnostem vyplivajicich z trestniho zakona ¢. 40/2009 Sb.

Pro socialniho pracovnika je dulezitym okamzikem situace, ve které musi
rozhodnout ohledné¢ oznamovaci povinnosti a zachovani anonymity u klientii. Musi se
zamyslet nad tim, jaky krok podniknout pro co maximalni prospéch klienta. Z autorCiny
praxe se socialni pracovnik ocitl v dilematu, kdy mél podezieni na sebevrazdu u klienta.
Vzhledem k véku klienta a vaznosti tohoto podezieni neveédél, jak pfesné ma postupovat.
Byl si védom své oznamovaci povinnosti, ale souasné si uvédomoval, Ze tim ohrozi
duvéru a vztah s klientem.

Necasova upozornuje, ze je dulezité uvazit, vyznam diskrétnosti vzhledem k zajmu
klienta a riziklim, kterd mohou vyplyvat z poruSeni nebo nedodrZeni diivérnosti. Role a
zkuSenosti socialniho pracovnika také hraji klicovou roli pii feSeni takovych obtiznych
situaci. Zkuseng&jsi pracovnik pravdépodobné klientovi vysvétli, Zze v nékterych situacich
neni mozné zarucit uplnou davernost. (Necasova, 2001, s. 92)

Duivéra mezi klientem a socialnim pracovnikem spociva zejména v oc¢ekavani, Ze
informace poskytnuté klientem ziistanou diivérné. Socialni pracovnik si uvédomuje, Ze
pro klienta neni jednoduché sdilet citlivé informace s cizim ¢lovékem. KdyzZ se tak stane,
utvaii se diveérny osobni vztah a socidlni pracovnik se zavazuje zachovat tuto divérnost
a neposkytovat informace dal. (Kutnohorska et al., 2011, s. 57)

Kopfiva upozoriiuje na komplikace, které mohou vzniknout, kdyz se klient svéti
socialnimu pracovnikovi, ktery ma urcitou autoritu. V takovych situacich mize klient

vnimat ohlaSovaci povinnost pracovnika jako utok. Tento krok muze byt vykladan
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klientem jako projev nepratelstvi, coz mize vést k naruSeni diivéry a kontaktu mezi nimi.
(Kopftiva, 2006, s. 41)

Mnozstvi poskytovanych sluzeb — Jak vyftesit dilema: je lepsi poskytnout sluzby
vSem zajemcim nebo radé€ji nékoho odmitnout? DneSnim trend smétuje k co nejveétSimu
poctu klientl, nicméné¢ to muze byt v rozporu s potiebou individudlniho pfistupu
k jednotlivym klientim.

Musil poukazuje na to, ze snaha pracovat a zvladat velké mnozstvi klienti vede
k nedostatecnému splnéni jejich individualnich potieb a nereagovani adekvatné na jejich
problémy a potize. Tento rys nazyva nepiimétenosti sluzeb. Timto se pracovnici ocitaji
v dilematu mezi snahou udrzet pracovni zatéZ na pfijatelné Urovni a nutnosti jednat
s klienty lidsky a zodpovédné. To mtlize mit za nasledek bud’ zplsob, jakym se zvlada
pocetna klientela, a ktery je zdGvodnén jako prospésny pro klienty, nebo snizeni kvality
prace kvili nedostatku zdroja, jako je ¢as. (Musil 2004, s.71)

Zasahnout nebo nezasahnout — v nizkoprahovém zatizeni pro déti a mladez, kde
vétsinu klientl tvofi romské déti a mladistvi, mtize dojit k situaci, kdy tyto klienti za¢nou
utiskovat a vytlacovat ostatni klienty, ptevazné bilé klienty. Bohuzel bili klienti jsou
Vv situaci, kdy by pottebovali vice podpory a pomoci od socidlniho pracovnika. Tim se
dostal socidlni pracovnik do dilematu, kdy zasahnout nebo nezasahnout.

Podle Musila se socialni pracovnici nachéazeji v kiehké situaci, kdy je tieba se
vyhnout dvou chyb. Na jedné stran¢ by nem¢li jednat na zaklad¢ faleSného poplachu a
riskovat nespravné zasahy. Na druhé stran€¢ by neméli opomijet svou povinnost a
nepfistupnost K situaci, kdy by méli zasahnout. Udrzet se v této rovnovaze je velmi
obtizné, protoze snaha vyhnout se jedné chybé muze zvysit pravdépodobnost pachani
druhé chyby. Aby se zamezilo faleSnym poplachtim a neopravnénym zasahtim, miize byt
feSeni zasahovat pouze v piipadé, kdy je to nezbytné. Na druhou stranu je nutné zasahovat
1 ptipadech, kdy to mliZe byt zcela nevhodné (Musil, 2004, s. 137)

Socialni pracovnik jako kamarad nebo autorita — Klienti v NZDM jsou ¢asto
Vv obdobi puberty €1 dospivani, coZ je obdobi, kdy zacinaji mit hodné dotazl k autorité.
Projevuje se u nich odpor vuci autoritdm, véetné rodiCovské autority, ale i1 autorit
dospélych obecné. Radéji by méli socidlniho pracovnika jako pftitele nez jako autoritu.
Pti feSeni problémi by chtéli byt podpofeni, ale zaroven nestoji o vyslychani ¢i
napomindni.

Kopfiva identifikuje jako hlavni problém pii poskytovani pomoci nebezpecné
splyvani hranic mezi pracovnikem a klientem, kdy pracovnik pfili§ osobné¢ vnima
zalezitosti klienta. Tato situace miize velmi negativné ovlivnit nejen pomocny proces, ale
1 samotného pracovnika. Socidlni pracovnik se mize ochrdnit netecnosti, coz miize vést
k dalsim komplikacim. Autor rovnéz poukazuje na dilezitost chranéni si hranic pied
manipulaci ze strany klienta. Dale tvrdi, ze vhodnym feSeni mlze byt v takovych

situacich uplatnéni asertivniho chovani. (Kopftiva, 2006, s. 78)
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4  Propojeni tématu se socialni politikou

Téma kvalifikacni prace spada do oblasti rodinné politiky, socidlné-pravni ochrany déti a
také do oblasti socidlnich sluzeb. Rodinna politika je multidisciplindrni oblast, kterd zahrnuje
Sirokou Skalu aktivit, jak ze strany statu, tak nevladnich organizaci s cilem podporovat a fesit
potieby rodin a jednotlivcli v nich. Zaméfuje se na utvareni vhodnych socioekonomickych
podminek pro fungovani rodin, které odpovidaji specifickym potiebam a pozadavkim. I kdyz
je soucasti socialni politiky je vniména jako samostatna oblast, ktera zapojuje aktéry z riznych
sektor(, vCetné statu, obanské spolecnosti a soukromého sektoru. Rodinna politika se zaméiuje
vzhledem k odezvé na rozmanité zivotni situace rodin prostiednictvim opatieni, kterd maji za
cil podporovat rodinu a jeji ¢leny. Klicovym aspektem je orientace na potieby rodiny, coz vede
k sirokému zaméfeni politickych opatieni. Jednim z hlavnich cilii je vytvofeni spolecenského
prostiedi, které podporuje rodiny a snizuje rizika a bariéry ohrozujici rodiny a jejich ¢leny.
Dal$im cilem je zajiSténi pfirozeného fungovani rodin a odlehéeni finanéni zatéze
prostfednictvim riznych forem rodinné podpory, vcetné financnich prostiedkli a vécnych
davek. Tato podpora miize byt brana jako kompenzace nakladl spojenych se zajisténim Zivota
ditéte nebo jako uznani prace spojené s péci o déti. Tretim zdmérem je chranit ty nejohrozenéjsi
rodiny a poskytnout jim pomoc a intervenci v situacich, kdy rodiny selzou nebo se dostanou do
nepfiznivych podminek. Cile rodinné politiky by mély vzdy brat v potaz anatomii rodiny a
podporovat ji v plnéni svych piirozenych funkci, zaroven je dilezité dodrZzovat respekt
k soukromi rodiny. (Mertl, 2023, s. 1320-1338)

Statni podpora je urCena rodinam, které plni své zakladni funkce tim, ze poskytuji
materialni zajisténi, pé¢i, ochranu a vychovu svych ¢lent. Zakladnimi funkcemi rodiny jsou
biologickd — reproduk¢ni, ochrannd, pecovatelskda a vychovnd, socializaéni a ekonomicka.
Biologicko-reprodukéni funkce rodiny ma podstatny vliv na celou spole¢nost, protoze zajistuje
kontinuitu zivota a piedstavuje perspektivu pro budouci generace. Ochrannd funkce je o tolik
vice neZ pouha distribuce fyzické ochrany. Spociva v poskytovani bezpe¢ného a harmonického
prostiedi pro své Cleny, coz jim piindsi pocit jistoty a bezpe¢i. Rodina chrani své ¢leny pied
nasilim a vnéj§imi hrozbami, coz je dilezité pro psychicky rozvoj déti. Kromé toho rodina
zastit'uje zakladni Zivotni potieby, jako je péce o zdravi s strava, zejména pro déti. PeCovatelska
a vychovna funkce je prostiedim pro fyzicky i emocionélni rozvoj déti. Je nesmirné dulezita
pro rozvoj osobnosti a schopnosti déti. Rodice predavaji svym détem hodnoty, vzory chovani a
dovednosti, coZ ma vliv na jejich budouci osobnost a lidsky kapital. Rodina je prostfedim, kde
se déti vzdelavaji socialnim dovednostem, buduji vztahy a zapojuji se do socidlnich interakei,
coz je klicoveé pro jejich socialni a emociondlni rozvoj. Socializaéni funkce rodiny spociva
Vv tom, ze rodina jiz od rané¢ho veku détem predava zkusSenosti se spoleCenského zivota a
pomaha jim porozumét jejich roli ve spolecnosti. Tato schopnost rozviji socialni dovednosti a
je klicova pro budouci kvalitu zivota déti. Ekonomické funkce rodiny lze chapat dvéma

zpusoby. Prvni zplisob je, Ze se rodina starda o materialni potieby svych cleni, casto
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prostiednictvim pfijmu rodi¢u. Za druhé, rodina jako mikro jednotka je soucasti ekonomického
systému, kde prispiva vydélecné ¢innymi Cleny naptiklad jako danovy poplatnici. Neuplné
rodiny se mohou potykat s ekonomickymi obtizemi, coz mlze ohrozit jejich schopnost zajistit
se, a tim i rodinnou stabilitu. (Mertl, 2023, s. 1354-1359)

Aby cile rodinné politiky mohly byt Gspésné realizovany, je klicové vybrat vhodnou
kombinaci nastrojii a opatieni, které budou v souladu se zakladnimi principy této politiky.
Timto zpisobem by mélo byt poskytnuto prostfedi pro svobodné rozhodovani vSech rodin a
usporadani svého zivota. Nastroje by mély reflektovat jak dlouhodobé cile rodinné politiky, tak
aktualni priority v této oblasti. Na obecné Urovni nastroje provedou rozliSeni jako piimé
finan¢ni davky, nepfimé finan¢ni nastroje a poskytovani sluzeb. Pfimé finanéni davky pro
rodiny s détmi jsou poskytovany v ramci Ceského socialniho zabezpeceni a dopliuji je
konkrétni socidlni davky. Z prvniho pilife socialniho zabezpeceni, kterym je socidlni pojisténi,
jsou poskytovany davky, které jsou orientované na podporu rodiny napf. penézitd pomoc
V matefstvi, otcovskd poporodni péce a oSetfovné. Druhy pilitf socialniho zabezpeceni, statni
socialni podpora, je primarné zaméten na pokryti nakladd na bydleni a dalsi zakladni potieby
rodin s nezaopatifenymi détmi. Tento pilif poskytuje dva druhy davek, které jsou piimo spojené
S pfijmem: ptidavek na dité, piispévek na bydleni a porodné. U téchto davek je piijem rodiny
dilezitym faktorem pro stanoveni naroku. Naopak, u rodi¢ovského piispévku a pohiebného se
vySe pfijmu neberou v potaz. Davky poskytované jednotlivelim, parim i rodindm, kterym
klesnou pfijmy pod urcitou hranici, jsou vyplaceny v tfetiho pilife socialniho zabezpeceni, a to
konkrétné ve sféfe socidlni pomoci. Tato pomoc je urCena predevsim tém, kdo jsou nejvice
potfebni. Soucasti tohoto systému jsou davky uréené k zajiSténi zékladnich Zivotnich
podminek, jako je prispévek na zivobyti, doplatek na bydleni a mimotfadna okamzita pomoc.
(Mertl, 2023, s. 1367-1377)

Nepiima finan¢éni podpora pro rodiny se pfevazné realizuje prostfednictvim danového
systému. V Ceské republice piedstavuji dafiové mechanismy vyznamnou &ast celkovych vydaji
na rodinnou politiku v porovnani danové s ostatnimi evropskymi zemémi. VétSina téchto
prostiedkach spociva v daitovych tlevach, které jsou pro stat z hlediska dani nakladem. Mezi
tyto formy nepfimé podpory spadaji slevy na dan pro manzelku/manzela, dafiové zvyhodnéni
pro vyzivované déti a sleva na dail za dochazku vyzivovanych déti do pfedskolniho zatizeni.
(Mertl, 2023, s. 1377)

Sluzby pro rodiny s détmi jsou doplnény jak pfimymi, tak nepiimymi finanénimi nastroji
rodinné politiky. Tyto sluzby zahrnuji Siroké spektrum aktivit, které maji za cil poskytnout
pomoc a podporu rodinam. Zna¢na cast téchto sluzeb je zaméfena na podporu rodin a
jednotlivet v obtizné socialni situaci. Mezi tyto sluzby spadaji riizné aktivity volného Casu,
vychovné a vzdélavaci ¢innosti, které jsou poskytovany nizkoprahovymi zatizenimi pro déti a
mladez. Tyto aktivity se zaméfuji na podporu socialni zaclenéni a pozitivni zmény v zivotnim
stylu déti a mladeze, které se nachazeji v tézké socialni situaci. (Mertl, 2023, s. 1390-1393)
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Sluzby specializované na prevenci socialniho vylouceni déti, mladeze a rodin s détmi a
péci o n¢ zahrnuji nizkoprahova zarizeni pro déti a mladez, socialn¢ aktivizacni sluzby pro
rodiny s détmi (SAS) a domy na pul cesty. NZDM podle § 62 zakona o socialnich sluzbach
poskytuji sluzby détem a mladezi ve véku od 6 do 26 let, ktefi jsou vystaveni riziku socialniho
vylouceni a nezadoucim jevim ve spole¢nosti. Tyto sluzby jsou dostupné v terénu nebo
ambulantné a jejich hlavnim cilem je zlep$it Zivotni situaci této skupiny tim, Ze se snazi
predchazet, minimalizovat nebo eliminovat socialni a zdravotni rizika spojena s jejich zivotnim
stylem a pomahaji jim 1épe se integrovat do svého socidlniho prostiedi. Sluzba rovnéz formuji
podminky pro feSeni socidlnich obtizi téch, ktefi je vyuzivaji a to anonymn¢. Obsahuje Siroké
spektrum aktivit, jako jsou vzdélavaci, rekrea¢ni a podptrné aktivity, podporuje navazovani
kontakti s okolnim spolecenskym prostiedim, poskytuje socidln¢ terapeutickou pomoc a
asistuje pfi uplatiovani prav a legitimnich zajmt. Kromé toho je tato sluzba poskytovana
bezplatn€, coz znamend, Ze klient neplati Zddné financni poplatky.

Tomes (2011) a Krebs (2015) identifikuji v socialni politice nékolik kli¢ovych principi,
véetné rovnosti, osobnich prav, svobod a dustojnosti, solidarity, subsidiarity a participace.
V moderni dob¢ je rovnost interpretovana piedevsim jako rovnost pied zdkonem a odmitnuti
jakékoliv formy diskriminace. Pro dosaZeni rovnosti je nezbytné aktivné vyrovnavat rozdily
mezi lidmi, které mohou byt zpiisobeny faktory jako zdravi, v€k nebo vrozené schopnosti.
Poruseni rovnosti v§ak narusuje zakladni lidska prava (Tomes, 2011, s. 18-37; Krebs, 2015, s.
27-39)

Princip osobnich prav je zaméfen na prava, kterd maji socialni objektivni i subjektivni
charakter, a tyto dva typy prav se vzajemné ovliviiuji. Objektivni pravo predstavuje soubor
pravnich ptedpist, které stanovuji, jak se ob¢ané maji chovat, a které jim garantuji jejich
subjektivni prava, tj. urcita prava, ktera nalezi kazdému jednotlivci.

Princip svobody je v moderni spole¢nosti uchopen jako nedotknutelny princip, ktery
muze byt omezen pouze za urcitych podminek. Je zde také uznani, Ze kde jedna svoboda kon¢i,
zacina svoboda druhého. V oblasti socialni politiky je na tento princip kladen diraz zejména
v zdkazu jakékoliv formy omezeni, zejména v interakci mezi poskytovatelem socidlnich sluzeb
a klientem. Spolu s principem osobnich prav a svobod je také uzce spojen princip distojnosti,
ktery zahrnuje pravo na distojny zivot a respektovani jedineCnosti kazdého jednotlivce.
(Tomes, 2011, s. 28-29)

Socialni solidarita, jako princip vzajemné podpory, ma vyznamnou roli, av§ak miize mit
vliv jak pozitivn¢ a motivujicim zplisobem, tak i negativné podporovat zavislost na vné&jsi
pomoci. Solidarita miZe byt projevovana na riznych trovnich — od mezinarodnich aZ po
rodinnou ¢i mezigenera¢ni. Miize se vztahovat na zdravé i nemocné lidi s riznymi piijmy ¢i
rodinnymi situacemi. Existuji formy dobrovolné subsidiarity, jako je darcovstvi, ale také formy
nedobrovolné solidarity, naptiklad placeni dani ¢i povinné pojisténi. Povinna solidarita podle
Tomese (2011) slouzi statu jako prostifedek k redistribuci zdroji, bud’ obecné nebo cilené na
konkrétni skupiny. (Tomes, 2011, s. 32; Krebs a kol., 2015, s. 32-33).
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Subsidiarita stanovuje hranici solidarity tim, Ze upozoriiuje na individualni odpovédnost
jednotlivce, vyuziti své jedineéné schopnosti a vili k ochrané sebe a své rodiny. Podle toho
principu by méli lidé nejprve hledat feSeni svych potizi s vyuzitim vlastnich zdroju a teprve
poté, co si sami nedokazou pomoci, se maji obratit na SirSi spoleCenstvi a organice. Statni
pomoc by méla byt az posledni moznosti, a to az poté, co vSechny ostatni formy podpory byly
vycerpany. Subsidiarita tak mtze byt chapana jako osobni zodpovédnost za vlastni zZivot a
jednani. (Krebs a kol., 2015, s. 37-38).

Princip participace posiluje individualni moc ¢lovéka tak, aby nebyl zavisly na socidlnim
systému a pomoci od ostatnich, ale aby se optimaln¢ zapojoval do procesii zmén a nezlstal
pasivnim piijemcem socidlnich opatfeni. Tento princip dava obfaniim mozZnost ucasti na
politickych rozhodnutich, odmitd autoritativni vedeni, a tak podporuje vznik a posiluje
demokratické hodnoty. (Krebs a kol., 2015, s. 38-39).

Socialni spravedlnost mize byt brana subjektivné a mize se tak vzdalovat od idealu
humanity blaha prospéchu celého lidstva. Jedna se o zpusob, jakym jsou ve spole¢nosti
rozd€lovany zdroje a pfilezitosti, jako je pfistup k vzdelani, zdravotni péci, zaméstnani a dalsi.
Je relativni a pfi jejim zkoumandi je tfeba brat v ivahu rizna hlediska a charakter riznorodych
socialnich situaci. (Krebs a kol., 2015,
s. 27-33)

Socialni politika sehrava vyznamnou roli v ochrané¢ déti a mladeze do 18 let, jak
déti a déti mimo rodinu. Nicméné v soucasnosti se k nim piidavaji zavazné problémy jako je
zanedbavani. Ochrana déti z hlediska socidlnich a pravnich aspektti mize byt provadéna pouze
organizacemi, které jsou k tomu opravnény. (Tomes, 2011, s. 206-215)

V Nérodni strategii ochrany prav déti 2021-2029 si Ministerstvo prace a socialnich véci
(MPSV) uréuje za hlavni cil, aby ,,déti a mladi lidé v Ceské republice méli moznost Zit
kvalitnim Zivotem, vyrlstat v bezpe¢ném a rodinném prostiedi a disponovali rovnymi
ptilezitostmi k rozvoji svého potencialu®“. (MPSV, 2021, s. 25) Plan naplnéni hlavniho cile je
rozdélen na Sest dil¢ich cili. Prvnim z nich je sjednoceni pfistupti k zajistovani a prosazovani
nejlepsich zajmu déti, coz zahrnuje soulad pravnich predpist tykajicich se ochrany déti a
poskytovanych sluzeb pro ohrozené déti a rodiny, stejné jako definovani jednotnych
kvalifikacnich standardl pro pracovniky v oblasti péce o déti a rodiny. Druhy dil¢i cil se
soustiedi na zajiSténi bezpecného rodinného prostifedi pro déti a klade diiraz na prevenci,
posilovani kapacit sluzeb pro ohrozené déti a podporu nahradni rodinné péce. Tietim dil¢im
cilem je zajistit vyvazenost ptilezitosti pro znevyhodnéné déti prostiednictvim vetfejné osvéty,
podpory a poskytovani informaci. Dal§im cilem je zapojeni déti do rozhodovacich procest a
zajisténi, aby byly informovany o svych pravech a aby byly jejich potieby brany v ivahu. Paty
dil¢i cil usiluje o zlepseni kvality zivota rodin prostiednictvim lepsi dostupnosti sluzeb, rozvoje

bydleni a Giprav dafiovych a davkovych systémi pro rodiny s détmi. Sesty diléi cil se zamétuje
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na jednotny sbér dat a evaluaci systému ochrany prav déti. (Narodni strategie ochrany prav déti
2021-2029, s. 25-40)
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5 Identifikace problému, jeho pric¢in a dasledku

Identifikace problému je proces, pii kterém dochazi k rozpoznani, definovani a
porozuméni situaci nebo stavu, ktery vyzaduje feSeni. Také to zahrnuje urceni disledkd, pficin
a souvislosti problému, aby bylo mozné vyvinou akceptovatelnd feSeni. Identifikace problému

je vetsinou prvnim krokem v procesu feSeni problému a je dulezita pro nalezeni feSeni.

5.1 Identifikace ohrozeni ditéte

Podle odborniki je primarnim krokem identifikace problému, coZz zahrnuje vcasnou
detekci, jak mezi specializovanymi odborniky, jako jsou lékafi a socidlni pracovnici, tak i
v ramci rodinného a socialniho prostiedi, jako jsou blizké osoby ditéte. Detekce problému
V prvotnim stadiu je stale nedostatena a ve vétsing ptipadl, kdy problémy vyplynou na povrch,
jde ale uz pozdni fazi. Pfedtim nez dit¢ nastoupi do socidlniho prostiedi, je velmi obtizné
rozpoznat problémy, protoze se dité pohybuje hlavné v rdmci rodiny. Nedostatecna znalost
socialnich pracovnikli o projevech trauma u nasili maze vést k prehlédnuti znakd syndromu
CAN. (Nadace Sirius, 2020, [online])

Chybi jednotnd evidence ohrozenych déti, kterd by slouZzila pro ziskani informaci
dualezitych pro rizné instituce, jako jsou OSPOD, policie, statni zastupci, ale také pro sdileni
informaci s odborniky pracujicimi s détmi a mladezi jako je NZDM.

Vefejnost neni dostatecné informovana o tom, kdy, jak a co by méla nahlésit. Neni to
jasné stanoveno, kde ke hranice mezi normalnim a nepfijatelnym chovanim. Lidé ¢asto nevédi,
jaké situace by mély byt povazovany za diilezité a potiebuji nalézt feSeni. Neni stanovené jasné
urceni, jaké chovani je piijatelné a neptipustné v naSi spolecnosti. (Nadace Sirius, 2020,
[online])

5.2 Oznameni

Detekce problému je pouze zacatek, na ktery musi navazat ozndmeni problému a zahéjeni
procesu feseni. Navzdory tomu, Ze v Ceské republice je stanovena povinnost nahlésit nasilné
trestné ¢iny pachany na détech, v praxi kolem této povinnosti existuje mnoho nejasnosti.
Naptiklad postup oznamovani — pro lékafe a socialni pracovniky jsou tyto situace velmi
rizikové a komplikované. Neni jasné, jaky dokument pouzit, komu ho poslat, co konkrétné
napsat, jaké zahrnovat fakta a subjektivni nazory. Chybi standardizace, ktery by uleh¢ila proces.
(Nadace Sirius, 2020, [online])
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5.3 Podani podnéti

Pokud socialni pracovnik rozhodne, Ze situace je zdvazna, mél by podat podnét na policii
¢1 OSPOD. V piipadé¢, Ze neni jasné definovany postup, co musi nebo nema byt uvedeno a kdy
a za jakych okolnosti podnét podat. Mize se objevit strach z kiivého obvinéni ze stran
pracovnikiit OSPOD ¢i policie. Socialni pracovnik nevi, co se od néj ¢ekava v ptipadé podani

podnétu na policii. (Nadace Sirius, 2020, [online])

5.4 Prevence

V oblasti obecné celospolecenské prevence se soustiedi na n€kolik dilezitych opatieni.
Prvnim dilezitym opatfenim mulze byt vefejnd osvéta o vychovnych standardech a
nepiijatelnosti aplikovani nasili v détské vychové. Dalsi opatfeni miize zahrnovat cilenou
kampan na de-normalizaci nasili vii¢i détem v rodinach. Klicovym opatfenim mize byt také
jednoznacény zakaz jakéhokoli fyzického trestu na détech. Informacni kampar je sméfovana na
zdtraznéni dusledki syndromu CAN a dale informovanost ob¢ant o jejich zakonné povinnosti
pfi podezieni na trestny ¢in, zahrnujici oznamovaci povinnost a povinnost piekazit jeho
spachani. (Nadace Sirius, 2020, [online])

V ramci cilené prevence zaméiené na rodicCe a jejich déti se miizeme soustiedit na nékolik
dilezitych opatifeni. Primarné obecna podpora informovanosti rodi¢d o spravnych a
nevhodnych vychovnych metodach. Déle poskytovani podpory prostiednictvim programil
orientovanych na trénink zdravé komunikace a dal$ich rodi¢ovskych dovednosti. Informujeme
rodi¢e o tom, jak rozpoznat situace, kdy je potfebné vyhledat odbornou pomoc a kde ji najit.
Pro déti mohou byt zajistény vzdélavaci aktivity zabyvajici se spolecenskymi normy a jejich
pravy, vcetné informaci o tom, kdy uz neni spravné, pokud se jim d¢je néco, a kde se mohou
obratit pro pomoc. Soucasti prevence by mohl byt také rozvoj tzv. mékkych dovednosti u déti
Jiz v mateiské Skole, tento rozvoj zahrnuje schopnost oteviené komunikace, stanovovani hranic
a schopnost sebeobrany, informace o tom, kde a na koho se mohou obratit, aby nasli pomoc.
(Nadace Sirius, 2020, [online])
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6 Analyza potrebnosti

V kapitole autorka piedstavi pfi¢iny nedostate¢ného zahnuti problematiky syndromu
CAN do prace socidlnich pracovniki v NZDM. Ptiklady osvédCenich pfistupt v této sféie,

charakteristiku cilové skupiny, specifikaci steakholderti a analyzu potiebnosti.

6.1 Pric¢iny problémii a jeho disledky/dopady na cilovou skupinu a obecné

spole¢nost

Priciny nedostate¢ného zaclenéni problematiky syndromu CAN do socidlni prace
v NZDM lze spatfovat jednak v nedostatecné znalosti a respektovani problematiky, tak
V procesu socialni prace, ktery nema dostatecné informace a moznosti v feSeni dané
problematiky.

Tyrani a zanedbavani ditéte Casto vznikd v situacich, které ptredstavuji urcité riziko.
Rizika nejsou pouze spojena s rizikovym chovanim rodic¢u ¢i ditéte, ale také s celkovym
kontextem, ve které rodina funguje, a spodminkami spoleCenského a ekonomického
charakteru, které rodina zaziva. Mezi tyto okolnosti mohou pattit napf. rozvod rodi¢u, finan¢ni
potize, fyzické a psychické zdravotni obtiZe, kterymi mohou ¢lenové rodiny dlouhodobé trpét.

Je dulezité se také zamétit na dilezitou otazku, a to: proc¢ lidé, ¢asto rodice, ublizuji a
Skodi détem. Odpovéd mizeme nalézt v jejich usili vyrovnat se Sruznymi frustracemi a
psychologickymi sklony, které mohou vést ke $patnému chovani. P¥i¢inou tyrani a zanedbavani
je mnohdy spojena s tim, ze rodice maji obvykle podobné zkuSenosti béhem vlastniho détstvi.
Po narozeni ditéte se Casto objevuji vV podvédomi vzpominky na jejich vlastni détstvi a na to,
jak se knim chovali rodi¢e ¢i jiné blizké osoby. Tyto vzpominky mohou nevédomé vést
k opakovani téchto vzorct, protoze je jedinec bere jako normalni. U tyranych ¢i zanedbavanych
rodi¢t se setkavame s nedostatkem empatie a citlivosti vii¢i svym détem. (Dunovsky, 1995, s.
19-20)

Disledky tyrani a zanedbavani déti maji zasadni dopad na celou spole¢nost. V nejhorSich
pfipadech mize byt nasledkem umrti ditéte. Dal§i mozZnosti je odebrani ditéte z rodiny, coz
muze byt ekonomicky zatézujici, zvlasté pokud je dit€ umisténo v ndhradni rodinné péci. Déti,
které proSli tyrdnim a zanedbavanim, Casto trpi dlouhodobymi psychickymi a fyzickymi
problémy, vCetné tizkosti, deprese, posttraumatické stresové poruchy, somatické ptiznaky, jako
jsou bolesti hlavy a dalsi. Dasledky mohou vést v dlouhodobé $patnému zdravotnimu stavu,
ktery vyzaduje nédkladnou 1é¢bu. Navic existuje zvysené riziko, Ze tito d€ti se stanou pachateli
trestniho ¢inu, také budou mit problém nalézt praci a je riziko, ze budou zavisli na socialnich
davkach. Podle vyzkumu z let 2001 a 2012 tyrani a zanedbavani zpsobuje ekonomické
naklady ve vysi 124 miliard ro¢né. (Sidebotham et al., 2001)

37



6.2 Priklady FeSeni dané problematiky v CR a v zahrani¢i

Dulezitym aspektem ,,ispéSnosti“ systému ochrany déti je, jakym zplsobem se
vyhodnocuje Gc¢innost jednotlivych postupti v identifikaci a intervenci a jestli je kladen diiraz
na principy zalozené na dikazech. Systémy ochrany déti v riznych zemich mohou byt
kvalifikovany podle riznych kritérii, napf. podle toho, zda se vice vénuji ochrané ditéte nebo
celé rodiny. (Nadace Sirius, 2020, [online])

Systémy, které se primarn¢ specializuji na ochranu déti, uptednostiuji ochranu ditéte pied
zachovanim rodinnych vazeb. Jednim z takovych systému je napi. norsky. Naopak systémy,
které se zamé&fuji na podporu rodiny, se v piipadé ohroZeni usiluje nejprve posilit schopnosti
rodiny a zasahy jako je odebrani ditéte z rodiny povazuje jako moc radikalni opatieni napf.
Skotsko. (Nadace Sirius, 2020, [online])

V 80. letech 20. stoleti se zménil systém socidlné-pravni ochrany déti ve Skotsku, pficemz
bylo omezeno umist'ovani déti do ustavni péce. Hlavni specializaci systému se stala terénni
prace ptimo v ohrozenych rodindch a rozvoj profesionalizované péstounské péce. Zakladni
principy a postupy systému ochrany déti ve Skotsku jsou zakotveny v dokumentu ,,Getting it
right for every child®, ktery vyplyvd z Mezinarodni umluvy o pravech ditéte od UNICEF.
Zaroven klade diiraz na v¢asnou identifikaci potencialniho ohrozeni ditéte v roding. V ptipadé
podezieni na ohrozeni ditéte je nutné, aby clenska komunita informovala tym socidlnich
pracovnikll na mistnim ufad¢. Tym socidlnich pracovnikil je pak odpoveédny za nasledujici
kroky v ochrané¢ ditéte. Jejich primarnim ukolem je ziskat co nejvice informaci o0 mozném
ohroZeni a informovat rodinu o podani ohlaSeni. Mistni spravni instituce maji za ukol spravovat
tzv. registr ochrany ditéte, ktery je nezbytnou soucdsti agendy socialni prace na kazdém
mistnim skotském Gfadé a je sjednocen pro vSechny samospravné celky. V registru ochrany
jsou zapsany vsechny déti, pro které byl vytvoren plan ochrany, pfip. jsou posuzovany jejich
situace a ucini se rozhodnuti ohledné budoucich krocich. V registru jsou uvedené déti narozené
1 nenarozené, kter¢ mohou byt v budoucnu ohrozeny fyzickym a psychickym nésilim,
zanedbavanim, sexualnim zneuZivanim. Rozhodnuti, jestli dit¢ bude uvedeno do registru
ochrany ditéte, je zavislé na projevech z tzv. piipadovych konferenci ochrany ditéte, kdy
odbornici zkoumaji, zda dit¢ je ohrozeno v budoucnu jednou ¢i vice okolnosti z vySe
uvedenych. V ptipad¢, Ze se prokaze, Ze je dité ohroZené, je vytvoien plan, ktery se poznamena
v registru. Informace, které jsou uvedené v registru, jsou velice divérné, ale maji k nim pfistup
odborni pracovnici, kteti znaji konkrétni dité napt, socialni pracovnici, 1€kati, policie, 1€kafi a
Skolni pedagogové. (Nadace Sirius, 2020, [online])

Ceska republika v roce 1991 piijala do Umluvy o pravech ditéte feseni problematiky
ochrany prav déti. Vybor OSN pro prava ditéte pravideln¢ vyhodnocuje jeji spravné napliiovani
V konkrétnich doporucenich. Z toho diivodu byla vypracovana Nérodni strategie ochrany prav

deéti. Strategie obsahuje cile, které jsou rozdéleny do akénich planti na realizaci Narodni
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strategie ochrany prav déti, a to pro obdobi 2021-2024, tak i pro nasledujici obdobi 2024-2029.
(MPSV, 2022 [online])

Narodni strategie ochrany prav déti 2021-2029 rozpoznala nedostatky v systému ochrany
prav déti a v péci o ohrozené déti. Primarnim nedostatkem je nedostatecné zohlednéni nazort
déti a mladeze, neadekvatni vyuziti postupti pro zapojeni déti do rozhodovacich procesii. Dalsi
cil by mélo byt aktivni zapojeni déti do rozhodovaciho procesu, ktery se jich také tyka. (Pravo
na détstvi, 2020, [online]) Vybor OSN pro prava ditéte se vyjadiil celkové pozitivné
k hodnoceni této strategie, avSak konstatoval nedostatky v oblasti respektovani nazoru ditéte.
Pokud se jedna o oblast tyrani a zanedbavani déti, Vybor doporu¢il CR, aby vypracovala
strategii o prevenci a o feSeni nésili na détech, zlepsila dostupnost komunitnich podporovacich
sluzeb a navysila povédomi o domacim nasili a tyrani a zanedbavani déti.

Na zaklad¢ analyzy hloubkovych rozhovort s odborniky Nadace Sirius v roce 2020
vytvotila dokument s ndzvem ,, Mapovani problematiky déti ohroZenych tyranim, zneuzivanim
a zanedbavanim v CR*, Ve kterém za pomoci odbornikii identifikuje a pojmenovava slaba
mista. Dokument obsahuje ¢tyii hlavni kategorie identifikace problému ale zaroven i mozné
feSeni. Prvni kategorii je prevence, ktera je rozd€lena na celospolecenskou prevenci a prevenci
zamétenou na rodiCe s détmi. Obecna celospoleCenska prevence, ktera uvadi slabé misto
napiiklad, ze ¢eska spolecnost je relativné tolerantni k nésili v rodiné a blizkych vztazich a
nepiiméfené zachazeni s détmi a jejich trestani. Na to navrhuje feSeni typem vefejné osvéty 0
vychovnych normach anebo jednoznacny legislativni zakaz veSkerych fyzickych trestd na
détech. Prevence zaméfend na rodice s détmi poukazuje na problém, ze fada rodi¢li nema
potiebné rodicovské kompetence, jak dité vychovat bez vyuZiti nasili. Na to je navrzené feSeni
informovat rodi¢e o vhodnych a nevhodnych vychovnych vzorct. Dalsi kategorii je identifikace
a monitoring, ktery je Nadaci Sirius (2020) rozdé€len na nastroj véasné detekce a systém sdileni
informaci. V¢asna detekce uvadi slabé misto, Ze chybi primérni standardizovany multioborovy
nastroj pro rozpoznani a zachyt ohroZenych déti pro profese pracujici s détmi na to je uvedeno
feSeni povinné zavedeni jednotného systému pro viechny OSPODY v CR. Systém sdileni
informaci uvadi problém, Ze v CR chybi jednotné celorepublikova evidence ohroZenych déti a
na to se nabizi feSeni zavést danou evidenci, kterd podobnym zpisobem funguje napt. ve
Skotsku viz. zacatek kapitoly. Nasledujici kategorii je legislativa, ktera je rozdélena na ochranu
ditéte v fizeni, potrestani pachatelii, znalci a znalecké posudky a procesni zalezitosti. Posledni
kategorii je metodické vedeni, které je rozdéleno na t¥i podkategorie, a to jsou metodické
vedené organl socidln¢ pravni ochrany déti, metodické vedeni Vv multioborové oblasti a
edukace odborniki mimo OSPOD. Metodické vedeni SPOD identifikuje slabé misto
v metodickém vedeni organu SPOD, jelikoZ se lisi v jednotlivych krajich. Reseni slabého mista
by mohl byt jednotny celorepublikovy systém metodického vedeni. V metodickém vedeni
v multioborové spolupraci vidi odbornici slabé misto v nejasnych rolich jednotlivych aktéri
V systému a jejich vzajemné kompetence, tento problém by se dal vyfesit lepSim stanovenim

roli a kompetenci jednotlivych aktéri. Edukace odbornikii mimo OSPOD uvadi pouze jeden
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problém, a to nedostate¢né kompetence profesionalt mimo OSPOD pii identifikaci ohrozeni ¢i
provadéni intervenci. Jedno z mnoha feSeni tohoto slabého mista muze byt metodika pro
socialni pracovniky pfichazejicich do kontaktu S traumatizovanymi détmi. (Nadace Sirius,
2020, [online])

6.3 Instituce nabizejici pomoc détem ohroZenych syndromem CAN

- Détské krizové centrum, Centrum Locika
- Nadace nase dit&, Nadace sirius

- Linka bezpeci, Rtizova linka

6.4 Zakladni informace o velikosti cilové skupiny

Primarni skupinou jsou socialni pracovnici nizkoprahového zatizeni pro déti a mladez
Etapa, Charita Olomouc a sekundarni cilovou skupinou jsou klienti NZDM.

Nizkoprahovy zafizeni pro déti a mladez spada pod Charitu Olomouc, coz je neziskova
cirkevni organizace, ktera patii do sit& Charit u¢inkujicich na tizemi Ceské republiky. NZDM
podle zakona ¢. 108/2006 Sb. o socidlnich sluzbach poskytuji ambulantni a terénni sluzby
détem ve v€ku od 6 do 26 let. NZDM Etapa funguje spis terénni formou, ambulantni formu
maji pouze dva dny a poskytuji sluzby klientim ve véku od 9 do 21 let. Je urcena klientim,
ktefi se ocitli v t€Zké zivotni situaci, se kterou si neumi poradit sami. Jde o situace, kdy klienti
zaZivaji problémy ve Skole, doma nebo se citi osamély. NZDM Etapa nabizi svym klientim
podporu a pomoc pii feSeni obtiznych situacich, ale nabizi 1 volno€asové aktivity a socialné
terapeutické aktivity.

Metodicky dokument socialni prace s détmi ohrozenymi syndromem CAN se bude moct
dat vyuzit i v dalich zafizeni obdobného charakteru. Vzhledem k Registru poskytovateld
socialnich sluzeb v Olomouckém kraji nalezla 12 zafizeni podobného charakteru. Vétsina
NZDM spada pod velké organizace jako je Charita, Spole¢nost Podané ruce, PONTIS a dalsi.

6.5 Popis metod ziskani predloZenych dat a vyhodnoceni vychoziho stavu

Béhem praxe v NZDM Etapa se autorka dozvédéla, Ze by socialni pracovnici potiebovali
metodicky dokument ohledné prace s détmi ohrozenymi syndromem CAN. Na zakladé¢
poptavky autorka provedla analyzu potiebnosti v okresu Sumperk a zkoumala, zda jiz podobné
metodické dokumenty existuji a jestli by byly povazovany za uzite¢né a potiebné.

Sbér informaci pro danou analyzu se uskutecnil rozhovorem se ¢tyifmi respondenty R1-
R4. Potadi respondentl bylo podle doby praxe v NZDM. Autorka zvolila polostrukturovany
rozhovor, pii kterém m¢la pfedem zpracované otazky. Nicméné béhem rozhovoru bylo mozné
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aktualizovat a specifikovat informace podle potieb respondentii. Prvni otazka je oteviena, druha
je koncipovana jako polouzaviena s variantou ANO/NE a moznosti volného dopInéni odpovédi
respondentll. Tteti a Ctvrtd otazka je oteviend s volnou odpovédi. Pata otdzka je uzaviena
s odpoveédi 1-10 (jedna znamend velmi nizkd schopnost a deset znamena velmi vysoka
schopnost). Posledni otazka je oteviena.

Otazky:

1. Jak Casto se ve vasi praci setkavate s détmi ¢i mladezi, u kterych je mozné podezieni

na syndrom CAN?

2. Je podle vas dilezité mit po ruce metodicky dokument pro praci s détmi, které jsou

ohroZeny syndromem CAN?

3. Co by podle vas m¢l obsahovat metodicky dokument?

4. V jakych situacich by vam mohl pomoci metodicky dokument pfi praci s détmi

ohroZzenymi syndromem CAN?

5. Jak byste ohodnotil/a svou schopnost pracovat s détmi u kterych je podezieni na

syndrom CAN, v ptipad¢, ze mate k dispozici metodicky dokument?

6. Mate dals$i poznamky ¢i ndvrhy ohledné potieby metodického dokumentu pro praci

s détmi ohrozenymi syndromem CAN?

Odpovédi:

Odpoveédi respondentii na otazku ¢.1, jestli se setkavaji v praci s détmi a mladezi, u
kterych je moznost podezieni na syndrom CAN. Respondenti odpovidali velmi podobné.
Respondenti R1, R2 a R5 odpovédéli, Ze se s détmi setkavaji do mésice jednou ¢i dvakrat. Dale
R3 a R4 zminili Castgjsi setkavani s détmi, a to jednou az dvakrat do tydne.

Na otazku ¢.2, zda by byl metodicky dokument dillezity pfi praci s détmi ohroZenymi
syndromem CAN se vSichni respondenti jednohlasné shodli, Ze je by o dany dokument stali.

U otazky ¢. 3 bylo mnoho nazori, ale kdyby je autorka méla shrnout, tak se respondenti
shodovali v tématech typu komunikace s détmi a rodi€i, konkrétni kroky pro intervenci,
spolupraci s dal§imi institucemi, sjednoceny registr, kde by byli uvedeny déti se syndromem
CAN, identifikaci riznych rizikovych situaci, ptfi vytvafeni planu péce pro dité, prevenci
dalsiho zneuZzivani.

Odpovedi na otazku ¢.4 v jakych situacich by jim metodicky dokument pomohl pfi praci
s détmi. Tak R1 uvedl, ze by mu metodicky dokument ulehcil praci pfi posuzovani ptiznakd,
feSeni konkrétnich situaci a poskytovani podpory détem a jejich rodin€. R2 uvedl pouze, ze by
mu metodicky dokument zjednodusil praci pfi zajisténi bezpecnosti ditéte. R3, R4 a RS uvedli
totoznou odpovéd’ a to, ze by jim pomohl v pii zahajeni v€asné intervence a pii koordinaci
s multidisciplindrnim tymem.

U otazky ¢.5 uvedli vSichni respondenti, Ze v ramci dlouhodobé praxe v NZDM nacerpali
schopnost pracovat s détmi ohrozenymi syndromem CAN.

A u posledni otazky ¢.6 bylo rozvedeno mnoho navrhi metodicky dokument. R1 uvedl,
ze by bylo dulezité, aby byl dokument pruzny a flexibilni na rizné situace a bral v potaz
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individualitu kazdého klienta. Navrh od R2 byl se zam¢éfit i na postupy pro sebepéci socidlnich
pracovniki a prevenci vyhoieni. R3, R4 a R5 se shodli, ze by bylo dobré zaclenit postupy a
dokumentaci pro sledovani G¢innosti intervenci.

Z odpoveédi plyne, Zze socialni pracovnici vidi metodicky dokument socidlni prace
s ohrozenymi détmi syndromem CAN za potiebny a dilezity. Socidlni pracovnici nevi, jaké
maji kompetence v rdmci prace s détmi a nemaji k tomu pottebny material. Pokud by méli
pracovat s détmi ohrozenymi syndromem CAN potiebovali by proskoleni o této problematice
a podpirné metodick¢é dokumenty, které vy obsahovaly napf. vymezeni problematiky
syndromu CAN, kompetence, které by m¢l socialni pracovnik v této oblasti mit, na jaké dalsi

oborniky se miize obrétit.

6.6 Specifikace stakeholderu — aktéra zapojenych do tématu v riznych
funkcich

Do problematiky syndromu CAN je zapojeno opravdu mnoho aktérti. Dalo by se fict, Ze
v8ichni, kdo pfijdou do kontaktu s ditétem ohrozenym syndromem CAN. V kontextu této
bakalatské prace to jsou pievazné socialni pracovnici, pracovnici OSPODu, policie ale i dalsi
subjekty jako je MPSV a Ministerstvo $kolstvi, mladeze a t&lovychovy (MSMT). Velmi
diilezité je spoluprace s rodinou, blizkymi lidmi a opatrovniky.

Hlavnim organem statni spravy je MPSV, zéaroven je odpovédné za socidlné-pravni
ochranu déti. MPSV v ramci svych pravomoci vykonava zejména legislativni, metodickou a
kontrolni ¢innost i1 prizkum ohledné¢ pravomocnych rozhodnuti krajskych tfadd v rdmci
odvolacich a ptezkumnych ftizeni. MPSV spolupracuje s vyznamnymi mezinarodnimi
institucemi, sleduje situaci v oblasti prav déti. Dale se MPSV angaZuje pii realizaci Umluvy o
pravech ditéte a dal$ich véci. (Nadace Sirius, 2020, [online])

MSMT autorka uvadi z diivodt, Ze i ve §kole si mohou pedagogové viimnout ditéte, které
je ohroZzeno syndromem CAN a V takovém ptipad¢ dojde spolupraci Skolské zatfizeni bud’
s OSPOD anebo policii. Podle § 10 zékona ¢. 359/1999 o socialné-pravni ochran¢ déti maji
povinnost ohlasit situace, které naznacuji, Zze se jedna o déti definované v § 6 zékona C.
359/1999 o socialné-pravni ochrané déti. Ale nejde pouze o skoly, jde o zafizeni, ktera zfizuje
MSMT, a to jsou détské domovy, détské domovy se skolou, détské diagnostické ustavy a
vychovné ustavy. Nasledujicim aktérem je NZDM, a to je popsano v kapitole ¢.1.
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7 Metodicky dokument

V této kapitole bude piedstaven metodicky dokument pro socialni praci s détmi
ohrozenymi syndromem CAN. Tento dokument je primarné uren po socialni pracovniky
NZDM Etapa, ale zaroven muze byt pouzivan v jakémkoliv jiném NZDM, ale také
V institucich, kde je mozné se setkat s ditétem ohrozenym syndromem CAN.

7.1 Poslani a cile metodického dokumentu

Poslanim metodického dokumentu je nabidnout socidlnim pracovnikim v NZDM
strukturovany a efektivni ramec pro praci s détmi a mladezi ohrozenymi syndromem CAN.

Cilem je zajistit bezpe¢né a podporujici prostedi pro déti a mladez a zarucit komplexni
péci a podporu s nejnovEjSimi poznatky. Konkrétni nastroje a strategie, které poskytuje
metodicky dokument, dale nabizi prevenci v situacich syndromu CAN a klade duraz na
dustojnost, respekt, a hlavné bezpecnost déti a mladeze. Dal§im cilem je podpora pracovnikti
Vv poskytovani kvalitni pomoci a podpory détem V tizivych zivotnich situacich a zaslouzit se o

jejich zdravy rozvoj a celkové blaho.

7.2 Organizacni struktura

Organizacni struktura pro NZDM je velmi dilezitd, jelikoZ jde o kompletni seznam
schopnosti a povinnosti socidlnich pracovnikii. VSichni zaméstnanci, ktefi jsou v izkém
kontaktu s klienty NZDM musi mit vzdélani podle zakona 108/2006 Sb. o socialnich sluzbach.
V piipadé€ pracovniki v NZDM je dobré navySovani védomosti a kompetenci u cilové skupiny.
Je nutné mit znalosti v legislativnim ukotveni problematiky, mit schopnost navazovat kontakt
a komunikovat s détmi a mladezi a orientovat se v tom, co je dilezité pro dne$ni mladez.

Socialni pracovnici vykonavaji kontaktni praci s klientem, ale i jeho rodinou. Poskytuji
jak ambulantni, tak i terénni sluzby. Dale vytvaii individualni plany pro Kklienty, a hlavné
pravideln¢ komunikuji s klienty. Socidlni pracovnici fesi s nimi aktualni problémy formou
krizové intervence a poskytuji zdkladni odborné poradenstvi. Doucovani a pomoc s ptipravou
do skoly. Pracovnici se staraji 1 o materialni vybaveni NZDM a jeho obnovu. Déle je 1 dulezité
prokonzultovani t€zsich pfipadud s ostatnimi pracovniky.

Supervizor, se stara o zaméstnance NZDM, potada pravidelnd setkani mohou byt
skupinova i individualni. V pfipadé NZDM Etapa mohou zaméstnanci vyuzit i kKrizovou pomoc,
jelikoz spada také pod sttedisko pro rodiny s détmi.
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7.3 Cinnost socialniho pracovnika a jeho kompetence

Socialni pracovnik v NZDM bude schopen poznat dité ohrozené syndromem CAN. Podle
teoretické casti vymezené V kvalifika¢ni praci. Bude mit informace ohledné problematiky
syndromu CAN.

Dale socialni pracovnik se bude snazit nendsiln¢ vytvaiet vztah mezi klientem a nim
samotnym. Setkdvani mezi nimi probiha minimalné jednou za tyden. Pfi téchto setkénich
dochazi k rozhovoru, u kterého se socialni pracovnik zajima o béZzné véci napf. jak se mél klient
ve Skole nebo jak se vSeobecné ma. Ale zajima se napiiklad o vztahy v rodin€, vztahy
s kamarady. Podporuje klienta Vv plnéni cili stanovenych v individualnim planu, dale ho
podporuje Vrozvoji znalosti, dovednosti a koni¢kd. Vysledkem spoluprace socialniho
pracovnika a klienta by mél byt pratelsky a otevieny vztah, dale také by méla byt viditelna

kladna zména Vv zivoté klienta.

7.3.1 Vlastni porozuméni

Socialni pracovnik, ktery pracuje s takto slozitou a tézkou problematikou méli by mit
vyfeSené problémy a traumata sam v sobé, jelikoz mize dojit, ze se socialni pracovnik zac¢ne
vzivat do situace klienta a tim pfestane byt nestranny. Je moZné, Ze zac¢ne upiednostiiovat
klienta pted ostatnimi a bude fesit pouze jeho problém. Proto je velice dilezité, aby byl socialni
pracovnik schopny pracovat na sobé a reflektovat sva traumata je dilezité znat i své limity
V ramci prace s détmi ohroZzenymi syndromem CAN. Déle je klicové, aby znal a zkoumal své

postoje, presvédceni a predsudky tykajici se dané problematiky.

7.3.2 Porozuméni klientovi Vv tizivé situaci

Socialni pracovnik NZDM, by mél umét poznat dit€¢ ohrozené syndromem CAN. M¢l by
mit piehled v problematice syndromu CAN. Pracovnik by mél byt komunikativni a umét
s ditétem navazat na citlivé téma, zde je velice diileZita diivéra a bezpecny vztah mezi klientem

a pracovnikem. M¢l by umét shromézdit informace o klientové problému.

7.3.3 Navrh a realizace intervence

Socialni pracovnik je schopen zahrnout do procesu intervence ptistupy, které jsou velice
citlivé k individualnim pottebam déti ohrozenymi syndromem CAN také respektuje specifické
potieby klientd. Pracovnici vytvaii bezpecné prostfedi pro klienta. Vyuziva metody, které
zohlednyji individudlni situaci klienta. Zajistuje, aby klienti byli informovani o vhodné

podpoie tykajici se problematiky syndromu CAN.
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7.4 QOdivodnény vybér reSeni

Redenim je vytvofit pisemny metodicky postup pro socialni pracovniky NZDM.
Metodicky dokument vychazi z naléhavé potieby zlepSit ochranu, a hlavné podporu déti a
mladeZe ohrozenymi syndromem CAN v NZDM.

7.4.1 Obsah postupu

Postup je pfimo zpracovany pro socialni pracovniky v NZDM. Informace v dokumentu
maji byt jasné, struéné, garantované, piehledné a hlavné dohledatelné, také je klicové, aby byly
mozné aktualizovat a kontrolovat jejich pouziti v redlnych situacich. Dale by v dokumentu méli
byt jasn¢ uvedené pokyny, jak postupovat (jak se zachovat pii zjisténi tézké zivotni situace
klienta) a ¢emu se rad&ji vyhnout.

Aby byl dokument uziteny mél by byt konkrétni, srozumitelny a hlavné piehledny.
Nem¢l by obsahovat cizi definice a slozité terminy, mél by byt strucny, ale také musi obsahovat

dilezité informace k dané problematice.

7.5 Provadéni pokynu a zakladni proSkoleni

Pracovnici NZDM postupuji podle smérnic v souladu s metodickymi pokyny zafizeni.
Pokyny souvisejici se syndromem CAN provadi pouze ti socialni pracovnici, ktefi jsou v této
problematice proskoleni. Socidlni pracovnici mohou vyuZzit Skoleni v dané problematice
Vv rdmci akreditovanych kurzii od MPSV. Mohou vyuzit naptiklad:

- Univerzita palackého v Olomouci — ,,Kompetence socidlnich pracovniki v feSeni
syndromu CAN*

- Centrum psychologickych sluzeb —,,Dité v krizi*

- Studium psychologie —,,Syndrom CAN — tyrané a zneuzivané dité*

- Caritas VOS socialni — ,,Problematika tyrané¢ho, zneuzivaného a zanedbavaného ditéte

V préci socidlniho pracovnika®.

7.6 Postup praxe socialni prace s détmi ohroZenymi syndromem CAN

Naésledujici postup:

1. Posouzeni situace klienta

2. Planovani podpory

3. Poskytnuti intervence a hledani feseni
4. Evaluace
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Posouzeni situace klienta — je zasadni, aby socialni pracovnik mapoval prostiedi a
problémy. V piipadé podezieni na syndrom CAN je dulezité zachovat klidnou hlavu a
neunahlovat se. Je dilezité vytvorit pro dité bezpecné prostredi, aby citilo pratelskou atmosféru
a nebalo se oteviit t¢zka témata. Socialni pracovnik musi i respektovat hranice klienta a
postupovat opatrné, ale zarovenn by mél informovat klienta na zacatku spoluprace, ze ve
vyjimecnych situacich nemusi zachovat daveérnost. Zde je mozné vyuzit aktivni naslouchani.

Planovani podpory — V piipad¢€, ze socidlni pracovnik uzna, ze u ditéte je moznost
ohrozeni syndromem CAN. Je dulezité stanovit individudlni plan, jedna se o podporujici plan
a muze vyuzit naptiklad terapeutické paradigma.

Poskytnuti intervence a hledani feSeni — S ohledem na stanoveni individualniho planu,
socialni pracovnik rozhodne o nasledujicich intervencich. Krizova intervence je zde také na
misté a ta je popsana v prvni kapitole.

Evaluace — Je klicové, aby byl proces pomoci zaznamenam, ale také je velice dulezité
zhodnoceni pouzitych technik a metod v ramci syndromu CAN. Smyslem hodnoceni kvality je

posouzeni toho, zda NZDM splituje své poslani a cile.

7.7 Supervize

Supervize by méla probihat alespon jednou mési¢né u socialnich pracovniki, kteti pracuji
s danou problematikou, méli by se ji ucastnit kolektiv socidlnich pracovniki v. NZDM.
V ptipadé¢ potieby je mozné zafidit i individualni supervizi. Je kliCové si ptipravit téma, které
chce pracovnik rozebirat a supervizor by mél na aktivitu reagovat. Délka supervize je
individualni, zalezi na velikosti skupin€ a také na tématech. Supervize slouzi k posileni
schopnosti, dovednosti a porozuméni béhem reflexe praxe. Miize byt zaméfena i na pomoc pfi
zpracovani emoci vyvolanych s praci s klienty. (Michkova, 2022, s. 80-82)

Havrdova (1999) vnimala supervizi jako nadhled nad obtiZemi a problémy jedince. Tento
nadhled by mél vést k rozpoznani novych nebo neobjevenych moznosti, také jako osvobozeni
od pocitu uzkosti ¢i bezmoci. Profesionalni a pou¢ny dohled vykonava supervizor, tento dohled
by mél byt zaloZen na chéapajicim a laskavém vztahu, na misto hodnoceni. Déle uvadi, ze
supervize pusobi na kazdého individudln€. Pomaha klientim feSit problémy, pochopit své
emoce a umét s Nimi pracovat. Supervize je brana jako odborna ¢innost, ktera se zaméfuje na

podporu a vedeni pracovnikil ze strany supervizora
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8 Vyvojovy diagram, navrh pilotniho ovéreni

Zavedeni metodického dokumentu socialni prace do praxe v NZDM znamend urcitou
zménu v pracovnich postupech, v organizaci, ale i v mysleni socidlnich pracovnik.

Zahajeni zmény

Ukotveni metodického
dokumentu do zarizeni

Obrazek 1 — vyvojovy diagram metodického dokumenti

1. Faze — Predstaveni metodického dokumentu

Prvni faze je dilezita, jelikoz v ni dochazi k pfipravam planované zmény. Veskera
pravidla, postupy socialnich pracovnikd jsou pfehodnoceny. Dulezité je rozhodnuti, zda
zafizeni danou metodiku zavede do praxe. Toto rozhodnuti je podpofeno vytvorenim
metodického dokumentu, ktery bude poskytovat jasné informace ohledné dané problematiky.
Dalsim duilezitym bodem v prvni fazi je kladnd motivace socialnich pracovniku v NZDM
K ptijeti zmény. Méli by byt také konzultovany oba a pochybnosti. Této fazi jsou predstavena
prvni kapitola této prace, aby socidlni praci byli uvedeny do problematiky syndromu CAN.

2. Faze — Zahajeni zmény

V této fazi jsou Socialni pracovnici seznameni s metodickymi dokumenty. Probihd zde
komunikace ohledné nazoru, pfipominek a obav pracovnikli zaroven dochazi k identifikaci a
eliminaci bariér v ramci komunikace. V této fazi probiha proskoleni socialnich pracovniku a
stanovuje se ¢asovy harmonogram proskoleni. Socidlni pracovnici v NZDM si ve druhé fazi
ovetuji své kompetence v rdmcei problematiky syndromu CAN. Také je v této fazi vysvétlené

pracovnikiim ukotveni v socialni politice, aby si byli védomi, jaké maji moznosti v socidlnim
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systému. Dale jsou zde vymezené techniky a metody socidlni prace, aby socialni pracovnici
mohli vyuzivat pfi praci s détmi ohrozenymi syndromem CAN.

3. Féze — Ukotveni metodického dokumentu do zafizeni

Ve findlni fazi dochazi k ukotveni zmény v zafizeni a zaCne probihat realizace prace
S détmi ohrozenymi syndromem CAN (prevence, informovanost) V této fazi probihé u socialni
pracovnikil supervize a dal$i vzdélavani. A hlavné dochazi k evaluaci a k aktualizaci
metodickych pokynt.

8.1 Navrh pilotniho ovéreni

Pro navrh pilotniho ovéfeni metodického dokumentu v praxi je klicovym krokem. Tento
proces umoznuje ziskat zpétnou vazbu od socialnich pracovnikti a analyzovat potencionalni
problémy nebo nedostatky, které je dilezité¢ vyfesit pfed Gplnym zavedenim metodického
dokumenty. Dale pilotni ovéfeni napomaha odhalit piipadné nedostatky a nejasnosti
metodickém dokumentu a umoziuje pracovnikiim lepsi pochopeni a tim se eliminuji chyby a
zlepsi se efektivita pouzivani dokumentu.

Vysledky pilotniho ovéfeni usiluji 0 zdokonaleni pokynii. Tyto pokyny budou pfedany
socialnim pracovniktim a také vedeni organizace. Jeden z pracovnikd v NZDM poskytl zpétnou
vazbu, Ze metodické pokyny povazuje za pouzitelné a ucinné pii socidlni praci S détmi
ohrozenymi syndromem CAN.

8.2 Prediktivni analyza rizik a dopadu

Za zéakladé€ vlastnich zkuSenosti ziskanych na praxi uvadim rizika, kterd by mohla ohrozit
zavedeni a pouzivani metodického dokumentu v praxi.

PriliSmy tlak na vyuZivani metodiky — ze strany vedeni mize vzniknout tlak na
pracovniky v NZDM s vyuzivanim metodiky a tim mtze vzniknout averze a nechut’ metodiku
V praxi vyuzivat. Re$enim této situace miize byt zjisténi pohledt a nazorii na metodiku a nechat
pracovniky se pomalu seznamit s dokumentem.

Neprijeti metodiky — Muze nastat situace, kdy pracovnici nebudou chtit pracovat podle
metodického postupu a mohou se tymove podporovat v negativnim pristupu v ramci metodiky.
Zaskolenim pracovnikti do problematiky nezaruc¢ime, ze dané postupy budou vyuzivat v praxi.
Resenim této situace by mohla byt oteviend komunikace ohledné obav a diivodii k negativnimu
postoji v ramci metodického dokumentu. Vhodnym feSenim by mohla byt také komunikace se
supervizorem. Pokud se potvrdi obavy ohledné metodiky, je vhodné to konzultovat s vedoucim
¢i spolupracujicim odbornikem.

Nedostate¢né proskoleni pracovniki — Pokud socialni pracovnici v NZDM nebudou

dostate¢né seznameni s metodickym dokumentem, nebudou schopni jej spravné vyuzit v praxi.
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Resenim této situace miizeme dosahnout tim, e vedeni bude ¥adné informovat pracovniky
ohledn¢ smyslu pouzivani metodiky, pozitivni zménu a jeji pfinosy, ale také by meéli byt
uvedeny rizika, které mohou nastat v ptipad¢é nevyuzivani metodiky. Metodiku by m¢li mit

pracovnici stale po ruce at’ mohou v ptipad¢ potieby nahlédnout.
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Z.avér

V ramci této bakalaiské prace se autorka zaméfila na problematiku socialni prace s détmi
ohrozenymi syndromem CAN v NZDM. Studium odbornych textl a zdroju autorce pomohlo
hloubéji prozkoumat problematiku syndromu CAN.

Hlavnim cilem bakalarské prace je vytvofeni praktického metodického dokumentu
socialni prace pro socidlni pracovniky NZDM, ktefi pracuji s détmi ohrozenymi syndromem
CAN. Jejim ukolem je poskytnout socialnim pracovnikiim ucinny navod, jak efektivné, ale
zaroven citlivé pracovat s détmi ohrozenymi syndromem CAN.

Navrzena metodika klade velky ddraz na prevenci a ochranu pted riznymi formami
tyrani, zneuzivani a zanedbavani, kterym jsou déti vystavené. Dilezitym aspektem metodiky je
poskytnuti emoc¢ni podpory a vytvoreni bezpeéného prostiedi ve kterém mohou déti ohrozené
syndromem CAN vyjadfovat své myslenky a nazory bez obav.

V prvni ¢asti bakalafské prace je teoretické vymezeni problematiky. Téma bakalatské
prace je ukotvena Vv socialni politice, teoriich a metodach socidlni prace a také v etickém
hledisku. V prvni ¢asti jsou identifikované problémy a pfi¢iny problematiky.

Analyza potiebnosti ukazala, ze je zajem o ucinnou a praktickou metodiku, jak pracovat
S détmi ohrozenymi syndromem CAN. Tudiz by mohla byt metodika cennym nastrojem pro
socialni pracovniky v NZDM, ktefi budou Vv kazdodennim kontaktu s détmi. Je vSak velmi
dulezité si uvédomit, Ze prace s détmi ohrozenymi syndromem CAN je narocna a je dulezita i
supervize a vzdélavani socialnich pracovnik. Metodika je pouze jednim z moznych ptistupt,
ale je velmi dtlezité reflektovat a zlepSovat svoji v praci s aktudlnimi poznatky a potiebami
déti. Druha ¢ast se vénuje zpracovani metodického dokumentu. V posledni ¢asti jsou uvedené
faze metodického dokumentu a navrh pilotniho ovéfeni, jelikoz z ¢asové ndrocnosti
metodického dokumentu, by nebylo mozné stihnout ovéfit metodicky dokument.

Prace by mohla slouzit jako zaklad pro dalsi prace v oblasti ochrany déti a mladeze a jako
dalezity podnét Vv optimdlnich pfistupech Vv socialni praci s détmi ohroZzenymi syndromem
CAN. Navrzena metodika posili profesionalni praxi v oblasti ochrany ditéte v NZDM a pfinese
pozitivni zmény v Zivotech nejzranitelnéjSich clenti

Autorka véri, ze navrzend metodika muze prispét ke zkvalitnéni prace socialnich

pracovniki v NZDM s détmi ohroZenymi syndromem CAN a posili ochranu déti.
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Anotace

V této bakalarské praci se autorka zabyvala zpracovanim praktického metodického
dokumentu socidlni prace s détmi ohrozenymi syndromem CAN pro NZDM. Cilem préce je
poskytnout socialnim pracovnikiim uceleny navod, jak efektivné reagovat na situace s potieby
déti, které jsou ohrozeny syndromem CAN a pfispét k prevenci a ochrané déti. Prace obsahuje
teoretické vymezeni dané problematiky a také propojeni tématu se socialni politiky, teoriemi a
metodami socidlni prace a také je v praci vymezené etické hledisko. Prace ma za cil pfispét
k profesionalnimu rozvoji socidlnich pracovnikll a zajisténi péce a ochrany déti ohrozenymi
syndromem CAN.

Kli¢ové slova: Socidlni prace, Socialni prace s détmi, tyrané a zanedbavané dité, syndrom
CAN, rodina s détmi, socialni sluzby, socialni sluzby pro rodiny s détmi, rodinna politika,
ekologicka perspektiva, ohrozené dit€¢, oznamovaci povinnost, metodicky dokument,

nizkoprahové zatizeni pro déti a mladez.
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Annotation

In this bachelor thesis the author dealt with the elaboration of a practical methodological
document of social work with children at risk of CAN syndrome for NZDM. The aim of the
thesis is to provide social workers with a comprehensive guide on how to respond effectively
to situations with the needs of children who are at risk of CAN syndrome and to contribute to
the prevention and protection of children. The thesis includes a theoretical definition of the
topic and also links the topic to social policy, social work theories and methods, and also an
ethical perspective is defined in the thesis. The thesis aims to contribute to the professional
development of social workers and to ensure the care and protection of children at risk of CAN
syndrome.

Keywords: Social work, Social work with children, abused and neglected child, CAN
syndrome, family with children, social services, social services for families with children,
family policy, ecological perspective, child at risk, reporting obligation, methodological
document, low threshold facility for children and youth.
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