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UvVOD

Rodina by meéla détem poskytovat maximalni pocit bezpeci, jistoty, lasky a klidu.
Bohuzel tomu tak neni vzdy a existuji déti, kterym je praveé ze strany té nejbliz§i rodiny
ublizovano. Problematika tyraného, zneuzivaného a zanedbavaného ditéte je velmi zavazna
a také aktualni. Mnoho lidi, nejen ucitelq, se s ni v praxi velice Casto setkava. Je vSak otazkou,
zda dokazi pfi takovém zjisténi spravne postupovat.

Tématem diplomové prace je syndrom CAN a specialné pedagogicka intervence, tedy
jak by mél pedagog spravné postupovat, pokud se nékdy u ditéte setka se syndromem CAN.

Téma této prace bylo zvoleno za ucelem toho, aby se upozornilo, ze 1 v dnesni vyspélé
spoleCnosti je v nekterych rodinach, kulturach a zemich s détmi zachazeno velmi nevhodné.
Bohuzel ani Ceska spole¢nost neni vyjimkou, jelikoz pocet ohrozenych déti stale roste. Znacné
tomu piispiva i dnesni digitalni doba, kdy mnoho déti travi svij Cas na socialnich sitich.

Diplomova prace je rozdélena do dvou Casti. Prvni, teoreticka cast obsahuje Sest kapitol,
které se vénuji syndromu CAN, jeho formam, prevenci, pravnimu podkladu a diagnostice.
Zavér teoretické Casti je vénovan intervenci pedagogickych pracovnika, tzn. jak by méli pii
zjisténi syndromu CAN postupovat a na koho by se méli obratit.

Prakticka cast se dé€li na pét kapitol. Prvni kapitola obsahuje cile vyzkumu, tj. hlavni cil,
dil¢i cile, a hypotézy. Druha kapitola popisuje vyzkumnou metodu. V ramci vyzkumného
Setfeni byla zvolena kvantitativni metoda v podobé polostrukturovaného dotazniku. Treti
kapitola se vénuje vyzkumnému souboru. Ten tvoiilo 85 respondentt z deviti zakladnich $kol
ve Valasském Mezifi¢i. Respondenti dotaznik vyplnili budto v elektronické, nebo tisténé
podobé. Dalsi kapitolou jsou vysledky. V této kapitole jsou prezentovany celkové vysledky
dotaznikového Setfeni a detailné rozebrany diléi cile a hypotézy. Posledni, patou kapitolu tvoti
diskuse, ktera vychazi z vysledka dilcich cilti a hlavniho cile. Také jsou v ni zminény limity
prace a doporuCeni, ktera vychazeji ze zjisténych poznatkd.

Cilem teoretické €asti je shrnout problematiku syndromu CAN a doporucit jiz zminény
postup pedagoga pii zjisténi této zavazné problematiky ve Skolnim prostfedi. Cilem praktické
Casti je zjistit u ucitell zakladnich skol ve Valasském Mezifici jejich informovanost a mozné
kompetence ve vztahu k syndromu CAN.

Cilem vyzkumného Setfeni je také zjistit tyto dil¢i cile:
1. Zda ucitelé zakladnich skol maji povédomi o syndromu CAN.
2. Sjakymi formami syndromu CAN se mizeme na zakladnich skolach setkat.

3. Jaké kompetence maji ucitelé zakladnich skol pii feSeni syndromu CAN.



4. 'V jakém prostiedi a jakou osobou jsou nejcastéji déti tyrany, sexudlné zneuzivany
a zanedbavany.

5. Zda ucitelé vi, jaké organizace se zaméruji na prevenci a feSeni syndromu CAN.

Byly stanoveny nasledujici hypotézy, kde si vyzkum klade za cil je bud'to vyvratit, nebo
potvrdit:

Hypotéza €. 1: ndhradni rodina ma vétsi vliv na vyskyt syndromu CAN nezli biologicka rodina
ditéte.
H1o: nadhradni rodina nema vétsi vliv na vyskyt syndromu CAN nezli biologicka rodina ditéte.

H11: nadhradni rodina ma vétsi vliv na vyskyt syndromu CAN nezli biologicka rodina ditéte.

Hypotéza €. 2: pachatelem tyrani a sexualniho zneuzivani déti je Castéji otec nezli matka.
H2o: pachatelem tyrani a sexualniho zneuzivani déti neni Castéji otec nezli matka.

H21: pachatelem tyrani a sexualniho zneuzivani déti je Castéji otec nezli matka.

Hypotéza ¢. 3: jestlize byl cloveék tyran v détstvi, pak v dospélosti bude tyrat své déti.
H3o: jestlize byl clovek tyran v détstvi, pak v dospélosti nebude tyrat své déti.
H31: jestlize byl clovek tyran v détstvi, pak v dospélosti bude tyrat své déti.

Hypotéza €. 4: psychicka forma tyrani je zdvaznéjsi nez forma fyzicka.
H4o: psychicka forma tyrani neni zavaznéjsi nez forma fyzicka.
H4: psychicka forma tyrani je zavaznéjsi nez forma fyzicka.

V piiloze je ptilozen dotaznik, ktery byl pouzit pro tvorbu praktické casti této diplomové prace.
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1 SYNDROM CAN

Syndrom CAN, oznacovany v anglicky mluvicich zemich jakozto ,,Child Abuse and
Neglect* (CAN), je do cestiny piekladan jako syndrom tyraného, zneuzivaného
a zanedbavaného ditéte. Syndrom CAN se vztahuje na vSechny formy ohrozeni ditéte, které
jsou ruznorodé a Casto se vzajemné kombinuyji (Bastecka, 2009).

Syndrom CAN lze dle Duskové definovat jako: ,,soubor nendhodnych, védomych ci
nevédomych aktivit Ci neaktivit (nezabrdnéni) rodice Ci jiné osoby vici ditéti, které jsou v dané
spolecnosti neprijatelné nebo odmitané a které vedou k poskozeni psychického ci télesného
zdravi ditéte (ojedinéle dokonce k jeho usmrceni) ¢i narusuji jeho optimdlni vyvoj nebo
spolecensky stav. V zdasadé jde bud’ o nedostatecné uspokojovani zakladnich potreb ditéte —
potieb biologickych, emocnich, dostatku podnétii, nebo uplatiiovani nasili na ditéti — ndsili
psychického, fyzického, sexudlniho *“ (Duskova, 2004, s. 16).

Drivéjsi obecna predstava, ze se s ditétem smi zachazet podle vile dospélych, byla
popiena. Kazdé nedostateCné uspokojeni zakladnich potfeb déti piinasi zdvazné ohrozeni jejich
zdravi. Nejhorsi z nich je vSak moznost jejich zabiti (Dunovsky, 1995).

Mezi formy syndromu CAN patfi:

o fyzické tyrani,

e psychické tyrani,

e sexualni zneuzivani (CSA — child sexual abuse),

e zanedbavani,

e zvlastni formy syndromu CAN: systémové tyrani, organizované zneuzivani déti,

ritualni zneuzivani, sexualni turismus, Minchhausentiv syndrom by proxy

(v zastoupenti).

Syndrom CAN je zavazny sociopatologicky jev, na némz se podili mnoho faktort.
Zejména faktory na strané dospélého jedince (osobni zkuSenost, pfijaté normy, primarni rodina,
vlastni traumata, nezvladani vlastnich emoci, nekomunikativnost apod.), ale i ditéte (vychovné
obtize, handicapy, hyperaktivita, impulzivita, plactivost, déti vydéSené, uzkostné a v obdobi
vzdoru) a faktory na stran€ rodiny (dysfunkcnost, neuplnost, nekomunikativnost, izolovanost,
nestabilnost atd.). Muze se jednat také o faktory ovlivnéné prostiedim, napf. nezaméstnanost,

chudobu, zavislost, konflikty, nestabilitu a onemocnéni (Bastecka, 2009).



1.1 Historie

V dobé antiky bylo dit€¢ povazovano za bezpravného tvora. To dokazuje 1 skute¢nost
ze starovékého Rima, kdy mél otec nad ditétem veskerou moc a mohl si s nim nakladat, jak se
mu zlibilo, otec dit€ mohl prodat i zabit. Obrat pfisel az ve 4.stoleti po Kr., kdy fimsky zakon,
z 1. 374 zakazoval zabiti ditéte a pokladal to za vrazdu. Kiestanstvi totiz oznaCuje dité
za lidskou bytost, na kterou se téz vztahuje piikazani , Nezabijes!“. Dit¢€ jiz nebylo pokladano
za bezpravny subjekt, ale za pravoplatného ¢lovéka. Novy pohled piinasi 16. stoleti, kdy doslo
k proméné rodiny a pojeti détstvi. ZlepSilo se hmotné zajisténi a rodice méli vice ¢asu na své
potomky.

V 17. stoleti Jan Amos Komensky pozadoval vychovu pro viechny a sam vytvoil
systém vychovy a vzdélavani. AvSak povinnou Skolni dochazku zavedla az Marie Terezie. Dalsi
pokroky piineslo osvicenstvi v 18. stoleti, kdy osvicenci kladli hlavni diraz na détstvi
a prospéch ditéte. Dité pro né bylo budoucnosti, tudiz na vychové a vzdélani velmi zéalezelo.
S nastupem industridlni spoleCnosti ¢asto dochédzelo k hromadnému zneuzivani déti jakozto
pracovni sily. Vyjimkou nebylo ani tulactvi a zebrota. Také nechténych a odlozenych déti
ptibyvalo, a proto se z nafizeni Napoleona zfidily détské utulky k anonymnimu odkladani déti.
V Anglii v 19. stoleti probihalo tazeni proti détské praci a byly vydavany zakony (Children’s
Acts), které zakazovaly détskou praci. Celé 19. stoleti je oznacovano jako stoleti boje o prava
ditéte, hlavné tedy o uznani pravni subjektivity ditéte a dosazeni prav u vSech déti, které jsou
zakotveny ve VSeobecné deklaraci lidskych prav (Dunovsky, 1995).

V roce 1883 v Liverpoolu vznikla Narodni spolecnost proti krutostem na détech. Byla
to dobrovolna organizace, ktera se zaméfovala na fyzicke tyrani, zanedbavani a namezdni praci.
Jeji ptsobnost se pozdéji rozsitila také do Londyna (DKC, Prezentace zaméfena na syndrom
CAN, 20006).

Vroce 1924 byla pfijata prvni oficialni deklarace, kterda se zabyvala pravy ditéte,
tzv. Zenevska deklarace prav ditéte. Pozdg&ji vznikl UNICEF s cilem mezinarodni pomoci tm
nejohrozenéjSim détem (Dunovsky, 1995).

Pocatkem 20. stoleti se jiz nekladl tak velky daraz na poslusnost a spiSe se utvarely
spravné navyky ditéte. V t¢ dobé se proménily i spoleCenské instituce, které se zabyvaly
rodinou a détmi. Zlomovym okamzikem v piistupu k détstvi je Umluva o pravech ditéte.
Z tohoto vyvoje vzesla téz otazka ochrany déti pred tyranim, zneuzivanim a zanedbavanim

(Dunovsky, 1995).
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V prvni poloving 20. stoleti si 1€kati zacali vSimat déti, které prichazely se zavaznymi
urazy. Zranéni vSak vykazovaly znamky zamérého urazu (Vanickova aj., 1999).
Tzv. ,netrazové poranéni“ popsali 1ékafi Caffey (1946) a Silvermann (1953) (Dunovsky,
1999).

Americky doktor C. H. Kempe v roce 1962 jako prvni popsal ,,syndrom bitého i
tyraného ditéte* (,,Battered Baby syndrome®). Oznacil jej za soubor velmi neobvyklych
zranéni ditéte, ktera nemohla byt zpisobena trazem. Na tento popud zacala ve statech USA
platit ohlasovaci povinnost tyrani ditéte. Na doktora Kempe navazal ,,syndrom neniahodnych
zranéni ditéte* (,,Non-accidental injury*). Poté se rozsifily pojmy: ,,zneuziti ditéte* (,,Child
Abuse®), ,,akce proti ditéti (Commission®) a ,,ne-akce* (Omission®).

Postupné se zaCalo projevovat, ze dité netrpi pouze po strance fyzické, ale také
psychické. Mezi 60. a 70. lety 20. stoleti se k této problematice také piidavalo sexudlni
zneuzivani déti (HanuSova, 2000). V téchto letech jiz byly platna Charta prav ditéte (1924)
a Konvence o pravech ditéte (1959).

Poprvé byl syndrom CAN definovan na tfeti evropské konferenci o zneuzivanych
a zanedbavanych détech v roce 1991 v Praze. Zdravotni komise Rady Evropy poté v roce 1992
ptijala definici syndromu, jejimz obsahem je télesné a psychické tyrani, sexualni zneuzivani,
zanedbavani a systémové zneuziti ditéte.

Na naSem uUzemi zacal vyvoj ochrany déti roku 1836 fiSskym domovskym zakonem,
ktery krom jiného upravoval péci o vyzivu a vychovu chudych déti véetné zafizeni pro napravu
déti zanedbanych. Zacala pusobit také Okresni komise pro péci o mladez, ktera poskytovala
pé&i o potiebné déti. Vlivem nepiiznivé doby, po vzniku samostatného Ceskoslovenska, se déti
dostaly do situace, ktera ohrozovala jejich zdravi, vychovu a vyvoj. Okresni komise pro péci
o mladez byla pfejmenovana na Okresni péci o mladez a snazila se zajistit lepsi podminky pro
déti. Tato konani se dafila do roku 1938, poté snahu narusila okupace. V roce 1969 vzniklo
Ministerstvo prace a socialnich véci, pod n&Zz spada socidlné-pravni ochrana déti

(Specianova, 2003).

1.2 Statistické adaje

Ministerstvo prace a socialnich véci uvadi na své strance statistické udaje, které se tykaji

sledovani syndromu CAN u déti.

11



Je zaznamenan pocet zjisténych a prokazanych ptipadd OSPOD, kde se sleduji tyto oblasti:

o t¢lesné tyrané déti,

e psychicky tyrané déti,

e sexualné zneuzivané déti,

e déti zneuzité k vyrobé détské pornografie,
e déti zneuzité k prostituci,

e zanedbavané déti.

Tabulka €. 1 PocCet tyranych, zneuzivanych a zanedbavanych déti v letech 2010-2018

ROK 2018 | 2017 | 2016 | 2015 |2014 | 2013 | 2012 | 2011 | 2010
télesné tyrani 531 | 635 626 686 787 859 836 738 677
psychické tyrani 966 | 909 987 1068 | 1171 | 1067 | 952 953 826
sexualni zneuzivani | 720 | 729 780 745 932 888 813 806 786
détska pomografie | 151 119 66 57 87 33 33 33 26

détska prostituce 2 9 23 15 17 17 22 9 12

zanedbavani déti 6808 | 6528 | 6934 | 6862 | 5484 | 4663 | 4869 | 4103 | 3460

Celkem 9178 | 8929 | 9416 | 9433 | 8478 | 7527 | 7525 | 6642 | 5787
Zdroj: MPSV

V tabulce je pocet tyranych, zneuzivanych a zanedbavanych déti mezi roky 2010-2018.
Je zde nutno uvést, ze se jedna pouze o pocty, které byly odhaleny a o kterych se pftislusné
tfady dozvédély. Od roku 2010 po rok 2018 bylo v Ceské republice nahlaseno celkem 72 915
pfipadu tyrani, zneuzivani a zanedbavani ditéte. Jak 1ze z tabulky vidét, pocet téchto déti krome
roku 2016, ktery byl v tabulce nejpocetn&si, rapidné roste. Zajisté tomu prispiva také
mnohonasobné vétsi uzivatelnost internetu.

Tabulka ¢. 2 Pocet zemielych déti v dusledku tyrani, zneuzivani a zanedbavani (OSPOD)

ROK 2018 2017 | 2016 | 2015 | 2014 | 2013 | 2012 | 2011 | 2010
télesné tyrani 3 2 5 2 2 6 4 2 4
psychické tyrani 0 0 1 0 0 0 0 0 0
sexualni zneuzivani | 2 0 0 4 3 0 3 3 1
détska pomografie | O 0 0 0 0 0 0 0 0
détska prostituce 0 0 0 0 0 0 0 0 0
zanedbavani déti 1 1 3 0 1 3 6 1 5
Celkem 6 3 9 6 6 9 13 6 10
Zdroj: MPSV

Z druhé tabulky je patrné, ze pocet zemfelych kulminuje. Nejvice déti vlivem syndromu CAN
zemielo vroce 2012, celkem 13 déti. Nejvice déti zemielo z divodu télesného tyrani,
sexualniho zneuzivani a zanedbavani. V dasledku vyroby détské pornografie a détské

prostituce nezemfely v letech 2010-2018 zadné déti.
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Tabulka ¢. 3 PoCet déti odebranych v letech 2016-2018 z péce rodict dle divodu odebrani

2016 158 42 1665 937 1010 3812

2017 141 24 1640 871 1070 3746

2018 122 43 1541 862 1071 3639
Zdroj: MPSV

Zde pocet déti odebranych z péce rodict v celkovém poctu v letech 2016-2018 klesl.
V roce 2018 byl nejvétsi pocet odebranych déti z péce rodica (43) z divodu zneuzivani. Dale
byl nejvetsi pocet odebranych déti z péce rodict (1071) z divodu jiné prekazky v péci na strané
rodica.

Tabulka ¢. 4 Klientela DKC v letech 1992-2020 dle vstupni problematiky

fyzické tyrani 578 8
psychické tyrani 178 2
sexualni zneuzivani 1779 25
ohrozuyjici prostiedi 1388 20
rozvodova problematika 1384 20
jina problematika 1750 25

Zdroj: DKC

Dle vstupni problematiky Détského krizového centra byla pfevazujici fesena
problematika sexualniho zneuzivani na détech. Traumata zplisobena sexualnim zneuzivanim
v détstvi patii mezi nejtézsi traumata a zadaji si odbornou, dlouhodobou péci. Mezi ohrozujici
prostiedi patfi zejména domaci nasili, poruchy osobnosti rodict, psychiatricka onemocnéni
rodict a konflikty rodicu, které byly druhou nejCastéjsi problematikou. Ambulantni péce
Détského krizového centra poskytla od roku 1992 pomoc jiz 7 057 détem (Détské krizové
centrum, 2020).



Tabulka ¢. 5 Linka duvéry v roce 2020

Linka davéry v roce 2020
Prevazujici problematika pocet
Syndrom CAN 1077
rodinna problematika 392
vrstevnicka problematika 11
problematika osobni a existencialni 831
socialné pravni problematika 155
partnerska a manzelska problematika 33
zdravotni problematika 105
sexualni problematika 87
Zavislost 18
socialni patologie 43
internetova problematika 73
Sikana 43
traumatizujici udalost 71
Zdroj: DKC

V obdobi 1. 1. 2020 — 31. 12. 2020 bylo prostiednictvim Linky duvéry pfijato celkem
4200 krizovych kontaktd, ztoho 1161 prostfednictvim chatu a zbytek prostfednictvim
telefonu. Nejvice pievazujici problematikou byl v roce 2020 Syndrom CAN s 1 077 kontakty.
Ze statistickych udaju na strance Détského krizového centra lze vidét, ze vyznamnym
zachytnym bodem syndromu tyraného, zneuzivaného a zanedbavaného ditéte k detekci
ohrozenych déti, na nichz byl spachan trestny Cin je Linka diavéry DKS. Problematika
Syndromu CAN se stale zvySuje (Détské krizové centrum, 2020).

1.3 Dopad pandemie koronaviru, rok 2020

Péce v Détském krizovém centru byla poskytovana i v roce 2020 v ramci nouzového
stavu a mimoradnych opatfeni vlady. Vyjimkou byla sluzba SAS (Socialn¢ aktivizacni sluzby)
pro rodiny s détmi, ktera byla pozastavena z divodu nafizeni vlady v obdobi 3. — 5. 2020.

V roce 2020 zaznamenalo DKC narust poctu déti, jejichz psychicky stav a vyvoj byl
ohrozen v dasledku pandemie koronaviru. Déti trpély osamélosti, uzkosti a izolaci od svych
vrstevniki. V mnoha ptipadech doslo ke zhorSeni psychického stavu. Mezi nejéastéjsi davody,
proc se déti obracely na DKC patfily, narust uzkostnych stavi, sebeposkozovani, domaci nasili,
fyzické tyrani a sexualni zneuzivani. Je potvizen narust sebevrazedného chovani v populaci.
Velmi vzrostlo také ohrozeni déti v on-line svét€¢ sexualnimi predatory, kyberSikanou,
kybergroomingem 1 nevhodnym obsahem, mezi ktery patii brutalni nasili, navody

na sebeposkozovani a dostupnost pornografie. Jelikoz déti travily velky pocet hodin
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na internetu, a to i z divodu on-line vyuky. V nékterych rodinach se prohloubila problematika
syndromu CAN a v jinych se zacaly objevovat znamky syndromu CAN. Zapficinila to ztrata
¢l omezeni zaméstnani, ztrata bydleni, tlak na zvladani on-line vyuky a pracovni povinnosti
rodi¢t. V mnoha rodinach vzrostla konzumace alkoholu. V nékterych ptipadech on-line vyuka
vubec neprobihala, a to z divodu nedostupnosti internetového pripojeni.

Ze statistickych udaju vyplyva, Ze vice tyrana, zneuzivana a zanedbavana byla v roce
2020 dévcata, tj. 234. Oproti chlapcim, kterych bylo 162.

Sexualné zneuzivano bylo 113 déti, v 76 % se jednalo o divky, v 26 % o chlapce. Stejné
jako v predchazejicich letech dominovalo zneuzivani intrafamiliarni, kdy se jej dopoustély
ptibuzné osoby. Nejcastejsim pachatelem byl vlastni otec a poté nevlastni otec i parter matky.
Mezi nejzavaznéjsi formy se povazuje zneuziti pomoci penetracnich technik, tj. formou
vaginalniho, analniho ¢i oralniho styku a znésilnéni. Nejzavaznéj§imi formami bylo zneuzivano
42 % deéti. U 77 % ptipadi se jednalo o opakované zneuzivani. Ve 32 % pripadu byl pocatek
sexualniho zneuzivani u déti mladsiho véku, tj. méné nez 6 let (Vyrocni zprava 2020 DKC,

2021).
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2 FORMY SYNDROMU CAN

2.1 Fyzické tyrani

Dle Hanusové (2006, s. 7) je fyzické tyrani oznaCovano jako ,,télesné ublizeni ditéti
anebo nezabrdnéni ublizeni i utrpeni ditéti, véetné umysiného otraveni ¢i uduseni ditéte, a to
tam, kde je urcitd znalost nebo diivodné podezreni, ze zranéni bylo zpiisobeno anebo mu védomé
nebylo zabranéno.

Jedna se o jakékoliv uzivani nadmeérné sily ¢i trestani dospélym jedincem. Nasledkem
je fyzické poskozeni, zrandni a v nejhorsich piipadech i smrt (Specianova, 2003).

Fyzické tyrani je nejprozkoumanéjsi jev v ramci syndromu CAN.

Patfi sem déti, u kterych doslo vlivem biti k poranéni, popéleni a opafeni. Také sem patii
déti, u kterych neni na prvni pohled vidét fyzické trestani, ale jsou duSeny, traveny nebo na nich
bylo spachano jiné nasili. Té€lesné tyrani je mnohdy zpuisobeno piehnanou agresi rodicu
a ostatnich osob, jez na ditéti pachaji trestny ¢in. Vice byvaji tyrany déti mladsiho Skolniho
véku, nebot &im jsou mendi, tim jsou také bezmocn&jsi a nemohou se branit. I v CR je nejvice
déti zabijeno do 1. roku zivota. V mnoha piipadech je tézké rozlisit, zda k zranéni doslo
,,nestastnou nahodou nebo nedostateCnou pozornosti, péci ¢i védomim ublizenim. Dunovsky
(1995) mezi aktivni télesna poranéni fadi:

e Zaviena poranéni — mezi které patii otfesy mozku a michy, pohmozdéni,

vytrhavani vlasa, kousnuti, poranéni svalt, poranéni kosti, poranéni hlavy, ,,Shaken
Infant Syndrom® (tfeseni), subduralni hematom (krvaceni mez tvrdou a mékkou
plenou), poranéni michy, poranéni nitrobfiSnich organi (patfi mezi druhou
nejcasté)si pri¢inu umrti u syndromu CAN).

e Oteviena poranéni — rany na hlaveé, nitrooCni krvaceni, rany na hrudniku,

popaleniny, bezvédomi, bolesti bficha, bolesti hlavy, zavraté, kieCové stavy.

e Mnohocetna zranéni — objevuji se tam, kde byvaji utoky opakované (Dunovsky,

1995).

Duskova (2004) uvadi konkrétni piipady fyzického tyrani z praxe, tj. biti ditéte paskem,
voditkem na psa, vafeckou, elektrickou Snitirou, popaleni od cigaret, kopani a bezcitné zachazeni
s détmi. Déti si nasledky fyzického tyrani nesou cely zivot — fraktury, operace, popaleniny,
jizvy apod.

Ve vét§iné evropskych zemich je ze zdkona zakazano fyzické trestani déti doma

i ve skole. Fyzické tresty jsou v Ceské republice viak zakazany pouze ve skole. V domacim
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prostiedi ne, tudiz byvaji ¢asto praktikovany. V Ceské republice vyrazng rozviiila debatu nad
fyzickymi tresty nékdejsi ministryné Dzamila Stehlikova, kdyz pfisla s navrhem, aby se fyzické
trestani v roding v Ceské republice zakazalo. Ceiti ob&ané se rozhodli o tom rozhodovat sami,
tudiz poslanci navrh neschvalili (Labusova, 2011).

Diuvodem nedostate¢né péce u pasivniho té€lesného tyrani muze byt rodicovska
nezralost, otupé€lost a uvédomeéni si jinych zivotnich priorit nezli téch rodinnych. Mize se
projevovat také nadmémym kritizovani, ponizovanim a vydiranim ditéte.

Projevy pasivniho télesného tyrani:

e Nedostatek zdravotni péfe — umyslné odmitani zdravotni péce pro dité,

nezabezpeceni zakladni hygienické péce.

o Nedostatek ve vzdélani a vichové — kazdé dit& v CR m4 pravo na vzd&lani.

e Nedostatek pristreSi, oSaceni a ochrany — nezabezpeceni vhodnych zivotnich

podminek a nedostate¢na pozornost k vlivim ovliviiyjici zdravi dité.

o Vykoristované déti —jedna se o ndkdejsi problém détské prace, ktery je v CR jiz

nekolik desetileti zakazan. Mnoho rodict vsak stale vyuziva své déti k zebrani

(Dunovsky, 1995).

2.2 Psychické tyrani

Psychické tyrani byva nejasné a je velmi tézko zjistitelné, kdezto nasledky fyzického
tyrani a sexualniho zneuzivani jsou na prvni pohled zfetelné. Proto se o psychickém tyrani tak
Casto nehovorti. Patfi vSak mezi nejrozsifenéjsi. Nejbeznéji se psychické tyrani vyskytuje
u rozvadéjicich se rodicu, ktefi se o dité ,, pretahuji“. Psychické tyrani v podstaté vzdy doprovazi
ostatni formy syndromu CAN — fyzické tyrani, sexudlni zneuzivani, zanedbavani, ale také se
muizZe vyskytovat samostatné (Specianova, 2003).

Psychickym tyranim je mysleno nedostatecné uspokojovani psychickych a socialnich
zakladnich potieb déti. Muze mit formu opakovaného ponizovani, slovnich utoka ¢i
opovrhovani ditéte. Emocionaln€ zneuzivané dité ma problémy se sebedivérou a je neustale
vystavovano slovnim utokim, napf. jak je hloupé, neuzite¢né, osklivé a nechténé. V mnoha
ptipadech tomu dité opravdu uvéfi a vsugeruje si, ze je ,,budizknicemu* (Elliotova, 1995).

U psychického tyrani 1ze také rozlisit slozku aktivni a slozku pasivni. Do aktivni slozky
se fadi cilené, zamémé jednani proti ditéti, jako jsou nadavky, straSeni, agrese, Sikana
a ponizovani. A mezi pasivni slozku patii absence néCeho, co je povazovano za zakladni

potieby ditéte, a tim mZe dojit az k psychické deprivaci (Specianova, 2003).
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Dopady na dit€, které je psychicky tyrano, jsou rizné. Zalezi na intenzité a délce trvani.
Cast déti reaguje na psychické tyrani uzavienim do sebe a tim se stavaji uzkostnymi,
ustraSenymi a samotaiskymi. Hned se rozplacou, protoze jejich sebedtivéra je velmi nizka.
Snadno se vzdavaji a nemaji chut’ bojovat. Nejsou schopny vyjadiit své pozadavky, vytky, prani
a nazory. Druha skupina déti reaguje spiSe agresivné. Velmi Casto napodobuji chovani
dospélych v jejich blizkém okoli. Tyto déti mivaji problémy s poruchami chovani, 1zou, chodi
za Skolu nebo utikaji z domova. Pokud se takto déje u déti mladS§iho Skolniho véku, lze
pozorovat negativni vliv béhem jejich vyvoje. S psychickym tyranim se setkdvame nejen
v rodinach, ale 1 ve skole a mezi vrstevniky. Neplati pouze pravidlo, ze dospély jedinec tyra
dité. Také se vyskytuje tyrani rodica jejich détmi, at’ uz fyzické ¢ psychické. Osoby tyrajici
mohou byt nevyspélé, trpét chronickym stresem nebo nezvladat narocné situace, které je
nasledné vedou k psychickému tyrani ve svém okoli.

Mezi nejcCastéjsi formu psychického tyrani patii Sikana.

Sikana — nejast&ji se vyskytuje mezi zaky na $kolach. Jedna se o agresi, které se
dopousti jedinec nebo skupina proti jednomu & vice bezbrannym. Casto byva opakovana
(Dunovsky, 1995).

Nasilnik je zpravidla télesnéji zdatn&jsi nezli obét’, je sebevédomy nebo naopak vnitineé
nejisty, chce pred kolektivem dominovat, prosazuje se prostiednictvim télesného nasili, neumi
se vcitit do pocita druhych, je velmi vznétlivy a impulzivni, nedokaze zachovat ,,chladnou
hlavu“, ma tvrdou vychovu zalozenou na trestani, agresivni rodiCe a také muze pochazet
ze socialng slabsich pomért.

Obét se muze vzhledové (rasové nebo kulturn€) odliSovat. Mlze byt pfirozené
inteligentni a odmitat télesné nasili nebo mize pochazet ze socialné slabsich pomérta. Zpravidla
byva plachd snizkym sebevédomim nebo s uzkostnymi rodi¢i, taktéz vétSinou velmi

neoblibend v kolektivu (Pothe, 1996).

2.3 Sexualni zneuzivani

Sexudlni zneuzivani, v anglicky mluvicich zemich oznafovano jako CSA ,,Sexual
Abuse“, se dé&je stale ve velké mife. Vysledky vyzkumu DKC v letech 1992-2020 prokazaly,
ze sexualni zneuzivani patfi mezi nejcastéjsi problematiku feSenou pravé v Détském krizovém
centru.

Jedna se o takové chovani, kdy je dit€ vystaveno kontaktu nebo chovani, které souvisi

s uspokojenim sexualnich potfeb zneuzivajici osoby. Sexualni zneuzivani se nejCastéji dé&je
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v rodinach. Zahrnuje také pohlavni dotykani, styk ¢i vykofistovani kymkoliv, komu bylo dité

svéfeno do péce, nebo kymkoliv, kdo dité zneuziva (Matousek, 2017).

Sexudlni zneuzivani déli HanuSova (2006) na kontaktni a nekontaktni. Mezi

nekontaktni zneuzivani patii: verbalni sexualni navrhy, zneuziti ditéte pro détskou pornografii,

exhibicionismus, voyerismus — sexualni vzruSeni pii pozorovani nahého ditéte.

Kontaktni (dotykové) sexualni zneuzivani zahrnuje:

1.

Nepenetrativni aktivity — dotykani se, mazleni na genitalu a prsou riznymi predmeéty,
rukou ¢i genitalem.

Penetrativni aktivity — proniknuti prsty nebo predméty do genitalu, a to:

e oralne,

e analné,

e genitalné.

Mezi formy sexualniho zneuzivani dle Dunovského (1995) patfi:

Exhibicionismus (bezkontaktni forma CSA) — jedna se dospélé, ktefi ukazuji své
genitalie okoli. Vétsinou se jednd o cizi muze.

Harassment — projevuje se znepokojovanim, zneklidiiovanim. Dospély zneklidiuje
dité¢ slovnimi vypady, poplacanim po zadku a tisknutim k sobé. Tyto ¢innosti maji
sexualni podtext, prestoze jej dospély popira.

Obtézovani (kontaktni forma CSA) — dité je dospélym obtézovano, libano
a osahavano na erotogennich zoénach. Byva doprovazen slovnim obtézovanim,
napf. vulgarismy.

Sexudlni Gtok (kontaktni forma CSA) — dospély se za uziti své sily snazi dotykat
erotogennich zon détského téla, mazli se s nim, poSkozyje ho tim, ze do né& vnika
prstem, jazykem nebo raznymi predméty.

Znasilnéni (kontaktni forma CSA) — jedna se o vynucené vniknuti do oralni,
vaginalni i analni oblasti détského téla.

Incest (kontaktni forma CSA) —jde o sexualni aktivitu mezi dvéma osobami, jezjsou
v pokrevnim nebo piibuzenském vztahu. Jednd se o sexualni styk mezi ditétem
a pokrevnim rodi¢em, ditétem a pfibuznym, vcCetné nevlastniho rodiCe a mezi
sourozenci.

Pedofilni obtézovani (kontaktni forma CSA) — sexualni obtézovani prepubertalniho

ditéte jakymkoliv dospélym.
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o Sexualni turistika, skupinové zneuzivani (kontaktni forma CSA) — sexualni
zneuzivani déti cizinci.
e Sexudlni utok s nasledkem smrti (kontaktni forma CSA) — sexuélni zneuzivani,
které konci u ditéte smrti.
Mezi nejCastéjsi pachatele sexudlniho zneuzivani déti patfi rodinni pfislusnici,
predevsim muzi.
Sexualni zneuzivani lze rozdélit také dle povahy na:
e Intrafamiliarni — probiha uvnit rodiny, pachatelem je pfibuzna osoba. Pfedevsim otec,
nevlastni otec nebo dédecek.
e Extrafamiliarni — probiha mimo rodinu, pachatelem je osoba ditéti dobfe znama,

napft. soused, ucitel, vedouci krouzku, rodinny zndmy nebo osoba uplné cizi (Bastecka,

2009).

2.4 Zanedbavani

Tyrani a zanedbavani déti jsou komplementarni formy Spatného zachazeni s détmi.
Zanedbavani souvisi s nedostatkem minimalni péce poskytované rodici ¢i blizkymi osobami,
které o déti peCyji. Dité neni v tomto pripadé obéti agrese dospélych, nybrz neaktivity. Proti
nezajmu dospélého se na rozdil od agrese neda branit. Zanedbavani je spojeno s vhimanim
détskych prav a kulturnich norem a zalezi na zivotnich podminkach daného regionu. Proto
vyskyt zanedbavani nelze vysvétlit bez znalosti kulturnich, ekonomickych, pravnich
a socialnich podminek kazdé jednotlivé zemé (Pemova, Ptacek, 2016).

., Zanedbavani déti je obvykle definovano jako chovani, jehoz vysledkem je vyznamné
ohrozeni nebo riziko vyznammého ohrozZeni déti . ,, Pravni systémy jednotlivych stdtii vétsSinou
znamend vyznamné ohrozeni nebo riziko vyznamného ohroZeni. Pro posouzeni vdznosti
ohroZent ditéte byla vypracovdna tribodova stupnice. Jde o teoretické vymezeni miry mozného
nebezpeci, které vyplyvd z nedostatecné nebo nekvalitni péce o dité “ (Pemova, Ptacek, 2016,
s. 30).

Dle Matouska (2017) dochézi k zanedbavani ve vSech zivotnich pottebach, tedy nejen
v materialni strance péce o dité, ale také v citové oblasti, oblasti vychovy a vzdélavani. Mezi
oblasti, v nichz mize dochazet k zanedbavani péce o dité patii napi. pifima péCe o dité, jeho
zdravi, hygiena, strava, udrzba domacnosti a jiz zminénd materialni stranka. Pfi neuspokojovani

zéakladnich zivotnich a emocnich potfeb dochazi k tzv. psychické deprivaci.
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Zanedbavani déti muze probihat velmi pomalu. Zvlast inteligentni rodiCe umi
zanedbavani velmi dobfe maskovat, naopak rodi¢e snedostateCnymi vychovnymi
kompetencemi si nemusi viilbec uvédomovat, ze péci o dit€ zanedbavaji. Ned€laji to zamérne
(Pemova, Ptatek, 2016). Figer a Skoda (2014) dodavaji, Ze se o déti nemtizou (z divodu bidy
nebo zdravotniho stavu), neumi (z divodu nezralosti nebo nahradni rodiny) nebo necht¢ji
(z davodu poruchy osobnosti), starat.

PfiCiny zanedbavani déli Pemova a Ptacek (2016) na rizikové faktory vn&jsi a vnitini.

Vnéjsi rizikové faktory:
e Chudoba.
e Komunitni charakteristika — déti zijici v socialné vyloucenych komunitach. Tyto
komunity maji nedostupnost kvalitnich socidlnich a vzdélavacich sluzeb se zvySenou
kriminalitou a vyskytem socialné patologickych jevii ohrozujicich déti.

e Socialni izolace — zivot ve vyloucené socialni komunité bez spolecnosti.

Vnitrni rizikové faktory:
e Vék a pohlavi rodi¢u — za nizky vék rodica je povazovan vek adolescentni nebo

vek, ktery je v dané zemi hranici zpusobilosti k pravnim tkontim.

Pii posuzovani miry zanedbavani ditéte mizeme vychazet ze dvou stupid:
o Tézké zanedbavani— objevuje se u déti, které jsou bezprostfedné ohrozené na zivoté
nebo je ohrozeno jejich zdravi.
e VsSeobecné zanedbavani — tyka se zanedbavani v oblasti jidla, oSaceni, 1ékaiské
péce Ci kontaktu s lidmi. Také sem patii nedostateCna ochrana pred nebezpecim

tirazu nebo socialné patologickymi jevy (Specianova, 2003).

2.5 Zvlastni formy syndromu CAN

Dle Dunovského (1995) mezi zvlastni formy syndromu CAN patii:
e systémové tyrani (druhotné zneuzivani a ponizovani),

e organizované zneuzivani déti,

e ritualni zneuzivani,

e sexualni turismus,

e Miinchhausentiv syndrom by proxy (v zastoupeni).
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Systémové tyrani neboli sekundarni viktimizace znamena, ze dit¢ je posSkozovano
systémem péce, ackoliv by mu mél byt spise ku prospéchu. Po jiz prvnim traumatu nasleduje
druhé od téch, ktefi by ditéti méli pomoci. Dité€, jako obét trestného Cinu, se stava jesté vice
vySetfovanym. Napf. opakovanymi vypovédmi, neddvérou vto, co fika, obvifiovanim,
nadbyteCnym lékarskym vySetfenim, neadekvatnim piistupem k ditéti, zanedbavanim Cci
$patnou péci v kolektivnich zafizenich, nadbyteCnym pretézovanim ¢i traumaty zpisobenymi
ditéti pfi kontaktu s policejnim a soudnim systémem.

Détem se Casto nevefi ajejich vypoveéd byva zpochybnovana, z tohoto divodu musi dité
popisovat traumatickou udalost opakované, véetn€ vSech detailQ, prestoze zakon uvadi moznost
pouze jednoho vyslechu. Zakon se obvykle , obchazi“ tzv. ,vytézovanim informaci®
(Specianova, 2003).

Organizované zneuzivani déti je zavaznou formou organizovaného zneuzivani a dité
zde figuryje jako zbozi. Jedna se o détskou pornografii, prostituci, tyrani déti ritualniho
charakteru nebo zneuzivani déti v tstavech. Na organizovaném zneuzivani se podili vice osob
(Specianova, 2003). Matousek (2017) dodava, e také dochazi k zavaznému zneuZivani
ve smyslu vrazd, za GCelem prodeje détskych organt k transplantaci a zneuzivani déti k otrocké
praci.

Ritualni zneuzivani Ize oznacit za nejpodivuhodnéjsi, projevujici se bizarnimi rysy. Jde
o opakované fyzické, psychické ¢i sexualni ublizovani déti, tzv. ritudl. Je to jednani, které je
spojované s raznymi symboly souvisejicimi s magickou, nadpfirozenou nebo nabozenskou
tématikou. Byvaji organizované, uskute¢nované urCitym spolecenstvim.

P11 sexudlnim turismu piijizdéi cizinci do cizi zemé za u€elem sexualniho uspokojeni
ditétem.

Miinchhausenuv syndrom by proxy (v zastoupeni) byl poprvé pouzit britskym
lékafem Richardem Asherem v roce 1951. Nazev je odvozen od postavy barona Hieronyma
Karla Friedricha, svobodného pana z Miinchhausenu, ktery je v Ceskych zemich znamy jako
Baron Présil. Pro pacienty trpici Miinchhausenovym syndromem je typické vypravéni
smySlenych piibéht. Pacienti pfiznaky a nemoci predstiraji nebo zvelicuji. U déti hraji
dilezitou roli rodice, ktefi se snazi u dité€te vyvolat rizné patologické stavy. Podavaji jim léky,
meni jejich davkovani, nuti déti pozfit Cistici chemické prostfedky apod. Termin je doplnén
slovem ,,v zastoupeni“ —mySleno na rodicCe, ktefi predstiraji potize svych potomki. Je uvadéna

az 1/5 pripadu, které konc¢i smrti (Dunovsky, 1995).
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3 PREVENCE SYNDROMU CAN

,Lépe je predchazet nez 1éCit” — v pfipadé syndromu CAN toto tvrzeni plati
dvojnasobné. Je velmi dilezité klast diraz na prevenci vzhledem k tomu, ze fyzické i psychické
nasledky jsou, ve vétsin€ piipadl, nezvratné.

Prevence by méla byt zahajena co nejdiive. Samoziejmé formou, kterou dit€ pochopi
a bude ji dostate¢né€ rozumét. Je dulezité détem predstavit situace, které mohou nastat a piiblizit
jim, jak by se v dané situaci mely zachovat. Pottebné je u déti zacit se sexualni vychovou jiz
na prvnim stupni zékladni Skoly v ramci piirodovédy (Duskova, 2004).

Prevenci lze rozdélit do Ctyf skupin, a to prevenci primarni, sekundarni, tercialni

a kvartalni.

3.1 Primarni prevence

Primarni prevence spociva v tom, aby k urcitému neblahému spolecenskému jevu vibec
nedochazelo. Pfevazna cast odbornika zachycuje to, co se jiz stalo, ale dilezité je predchazet
vzniku. Velmi dulezité jsou metodické prirucky na toto téma a také kurzy pro ucitele, socialni
pracovniky nebo pravniky (Dunovsky, 1995). Z vysledkt vyzkumu, ktery byl pro tuto praci
zhotoven vzeslo, ze velmi malé procento ucitelt se jiz zminénych kurza ¢i skoleni ucastni,
pfitom primarni prevence je ze vSech nejdulezitéjsi. Velkou prevenci celosvétového vyznamu
je Umluva o pravech ditéte a Svétova deklarace o preZiti, ochrané a rozvoji ditéte.

Primarni prevence spociva hlavné v kvalitni pfipravé déti pro manzelstvi a rodiCovstvi
od nejrangj§iho véku, dale také v riznych programech pro t€hotné Zeny a nastavajici otce.
Posilovani vztahu obou rodicu k ditéte ihned po narozeni je dulezity pro jejich nasledné
fungovani (Rigan, Krej&ifova, 1997).

Dle Dunovského (1995) 1ze rozdélit primarni prevenci na nekolik vrstev:

1. zamérena na Sirokou verejnost,

2. zamérena na rodice a vychovatele,

3. zamérena na odborné pracovniky a verejné Cinitele.

3.2 Sekundarni prevence

Do sekundarni prevence jiz spada vytipovana rizikova skupina obyvatelstva a rizikové
zivotni situace, ve kterych k syndromu CAN ziejmé dochazi. Pasobenim na tyto skupiny lidi
a situace 1ze riziko syndromu CAN snizit na minimum. Mezi rizikové skupiny predevsim patfi

dysfunk¢ni a afunkéni rodiny a déti, které jsou nedonosené, postizené nebo jinak zdravotné
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ohrozené. Syndrom CAN je zde pouze potencionalné pfitomen, tudiz cilem této prevence je
ochrana bezbranného ditéte pied piipadnym pachatelem tak, aby k zddnému ublizeni nikdy
nedoslo (Dunovsky, 1995).

Cim dfive je prevence zahgjena, tim je G&inn&j§i. Proto se s rodi&i za¢ina pracovat jiz
v te¢hotenstvi matky nebo t€sné po narozeni ditéte, kdy jsou rodiCe pro spolupraci nejvice
motivovani. Tato prace s rodici je zaméfena hlavné na emocni stranku, socialni pomoc rodic¢tm

a také pomoc pii osvojovani novych dovednosti v pééi o dit& (Ri¢an, Krejéitova, 1997).

3.3 Tercialni prevence

Tercialni prevenci se rozumi chovani odbornikd neboli jejich reakci na jiz vzniklou
situaci, kdy doslo k tyrani, zneuzivani nebo zanedbavani. Snazi se zabranit pachateli v dalSim
ohrozeni ditéte. Tercialni prevence je jiz pusobici terapie a rehabilitace zamétena na konkrétni
formu syndromu CAN. Do terapie a rehabilitace 1ze zahrnout celou rodinu a kolu. Odbornici
se snazi najit co nejpiijatelnéjsi feseni, jak 1 v téch nejhorsich podminkach postupovat a nejlépe
ditéti pomoct (Hanusova, 2006). Taubner (1996) uvadi ti zakladni etapy tercialni prevence:

e etapa diagnosticka,

e etapa pomocna, ochranna,

e etapa terapeuticka.

3.4 Kvartalni prevence

Podle Hanusové (2006) do kvartalni prevence spada nasledny navrat ditéte zpét domu,
pokud bylo v ramci 1é¢by a ochrany ditéte umisténo mimo domov. Tento typ prevence se
objevuje predevsim v anglosaské literatute, kde je na postaveni biologické rodiny kladen velky
diiraz. Kvartalni prevence by se jisté osvédgila i v Ceské republice, musela by viak fungovat

interdisciplinarni spoluprace mezi statnimi a nestatnimi zafizenimi.

3.5 Instituce

V CR existuje velké mnozstvi zafizeni a organizaci, na které je mozno se v piipadé
vyskytu syndromu CAN obrétit.

Détsky domov (DD) je druh skolského zafizeni pro vykon ustavni vychovy.
Do détského domova jsou umistény déti ve véku 3—18 let nebo do doby ukonceni studia,
maximalné do veéku 26 let. Jsou zde déti, které potifebuji okamzité umisténi do nahradni

vychovy, ktera nahrazuje vychovu rodi¢t do doby, nez rozhodne soud. Déti navstévuji skolu
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mimo détsky domov, ale mohou byt také ztizeny Skoly soucasné s DD. Hlavnim cilem DD je
umoznit détem co nejpiirozenéjsi prostredi a podminky pro vSestranny rozvoj od rané¢ho détstvi
az po dospélost (Détsky domov VM, 2022).

Détské krizové centrum (DKC) je nestatni neziskova organizace specializovana
na pomoc tyranym, zneuzivanym a zanedbavanym détem. Zaroveti je DKC jediné pracovisté
v CR, které se specializuje na pomoc sexualné zneuzitym détem. Cilenou skupinou jsou déti
a dospivajici ve véku 0 az 26 let a sluzby jsou také urCeny dal$im ¢lenim rodiny nebo osobam
pedujicim o dité. Pomoc DKC vyplyva z ustanoveni Umluvy o pravech ditéte.

Zatizeni vzniklo pted 30 lety a u jeho zrodu stél prof. MUDr. Jifi Dunovsky DrSc., ktery
je autorem publikace, ze které je v této praci hojné Cerpano. Pracovni tym DKC tvori
psychologové (véetné klinickych psychologt), terapeuti, socialni pracovnici, krizovi interventi,
konzultanti Linky davéry DKC, preventista, externi pravnici a supervizofi.

Détské krizové centrum je od roku 2000 povéfeno k vykonu socialné-pravni ochrany
déti v tomto rozsahu:

e vyhledavani déti, na které se socialné-pravni ochrana zameétuje,

e pomoc rodi¢im pii feSeni vychovnych nebo jinych problému souvisejicich s péci

o diteé,

e poskytovani nebo zprostiedkovani poradenstvi rodi¢im pii vychové a vzdélavani

ditéte a pii péci o dit€ zdravotné postizené,

e poradani pfednasek a kurzti zamétenych na feseni vychovnych, socialnich a jinych

problému souvisejicich s péci o dité a jeho vychovu,

e cinnost zaméfenou na ochranu déti pred Skodlivymi vlivy a pfedchazeni jejich

vzniku,

e zfizovani a provoz zafizeni odborného poradenstvi pro péci o déti,

e zfizovani a provoz zafizeni pro déti vyzadujici okamzitou pomoc (Specianova,

2003).

Soucasti DKC je Linka duvéry, ktera je urCena nejen détem, ale i dospélym.
Na pracovniky Linky divéry je mozné obratit se nepfetrzité prostfednictvim telefonu, e-mailu,
chatu nebo sluzby Skype (DKC, 2022).

Sdruzeni azylovych domui (SAD) nabizi pomoc pro rodiny s détmi, matky a Zeny
v tisni a tehotné zeny. Azylové domy poskytuji poradenstvi, pomoc a podporu lidem v situaci,

kterou nejsou schopni sami zvladnout. Nabizeji ubytovani v azylovych domech v celé Ceské
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republice, odborné poradenstvi, terénni asistencni sluzby a vzdélavani pro Skoly i vefejnost
(SAD, 2022).

Nadace Nase dité patii mezi nestatni organizace, které se zabyvaji pomoci tyranym
a zneuzivanym détem. Tato organizace pomahd détem v krizovych zivotnich situacich
za dodrzeni Umluvy o pravech ditéte v Ceské republice. Organizace také rozviji spolupraci
s narodnimi i mezinarodnimi organizacemi, které pasobi v oblasti ochrany déti a détskych prav.
Pracovnici jsou neustale vzdélavani a doskolovani prostfednictvim prednasek, workshopt,
seminait apod (Nadace Nase dite, 2022).

Linka bezpeci byla zalozena pod zastitou Nadace Nase dit€. Linka bezpeci umoziuje
kvalitni a snadno dostupnou pomoc détem a dospélym, jez ji potfebuji. Poslanim Linky bezpeci
je pomahat s feSenim narocnych zivotnich situaci, kazdodennich starosti a problému. Poskytuje
krizovou intervenci a poradenstvi (Linka bezpeci, 2022).

Fond ohrozenych déti (FOD) funguje jiz 22 let jako obCanské sdruzeni na pomoc
opusSténym, tyranym, zneuzivanym, zanedbavanym a jinak socidlné¢ ohrozenym détem.
Provozuje 15 zafizeni pro déti, které potfebuji okamzitou pomoc. Kazdoro¢né také porada
sbirku, jejiz vytézek byva vénovan na rozvoj péstounské péce, vytvoreni sité regionalnich
pobocek zaméfenych na terénni socialni praci, vybudovani azylovych domu pro rodiny s détmi
a také na vytvareni sité zafizeni pro prechodnou rodinnou péci Klokdnek. Hlavnim poslanim
FOD je poskytnuti pomoci détem, které vyrustaji mimo biologickou rodinu v institucionalni
nebo nahradni rodinné péci anebo jejichz vyvoj je v biologické rodiné ohrozen v disledku
syndromu CAN. FOD poskytuje socialni sluzby dle zakona ¢. 108/2006 Sb. o socialnich
sluzbach, ve znéni pozdéjsich predpist (FOD, 2022).

V Ceské republice se bude v letosnim roce na konci &ervna konat drazba
Mercedesu-Maybach od znacky Mercedes Benz. Ceska republika ziskala jeden kus luxusniho
Mercedesu-Maybach série Edition 100 a pocateCni cena drazby bude osm a pul milionu korun.
Vse nad ramec této Castky ptjde na konto Fondu ohrozenych déti. Nasledné piispé€je na FOD
jeste Ceské zastoupeni Mercedesu pul milionu korun.

Klokanek je projekt FOD, jehoz cilem je nabidnout détem pfechodnou rodinnou péci
namisto astavni vychovy na dobu nezbytné nutnou, tj, nezli se dit€ mize navratit zpét do svoji
rodiny nebo dokud pro n¢j neni nalezena nahradni rodinna péce. Do Klokanku jsou pfijimany
déti bez ohledu na vék a primérna doba pobytu je 6 mésict. Klokanek pfijima déti na zakladé
zadosti rodicu, soudniho rozhodnuti, zadosti organu socialné-pravni ochrany déti nebo zadosti
samotného ditéte. VSechny Klokanky maji poveéfeni MPSV jako zafizeni pro déti vyzadujici

okamzitou pomoc (FOD, 2022).
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Sance Détem je internetovy portal, ktery nabizi informace zaméfené na problematiku
ohrozenych déti v CR. Na strankach Ize nalézt &lanky, které jsou uréeny rodinam s détmi, které
potiebuji poradit nebo se zorientovat v problémové situaci, a zajemcum, které tématika
ohrozenych déti zajima. Clanky na webu byly vytvofeny ve spolupraci s pfednimi Seskymi
odborniky, ktefi se tématem ohrozenych déti zabyvaji. Informacni portal byl poprvé spustén

v roce 2011 Nadaci Sirius, ktera zajistuje jeho provoz (Sance Détem, 2022).

3.6 Preventivni programy

Vyznamnou ¢asti v oblasti ochrany déti je pravé oblast prevence a mozné preventivni
programy. Prevence pusobi na jedince, ktefi se nikdy Spatného zachazeni na détech nedopustili,
ale i na ty, u kterych je zvysené riziko, ze by se v budoucnu Spatného zachazeni na détech
dopoustét mohli.

Preventivni programy mifi na hlavni faktory, u kterych se predpoklada, ze predurcuji
$patné zachazeni s détmi. Jsou jimi: dostupnost zdravotnickych a socialnich sluzeb, podptrné
sité¢ rodiny, ekonomické a materialni podminky zivota rodiny, vychovné strategie a vybava
rodica.

Mezi cilovou skupinu muazou patiit hlavné rodiCe, pedagogové, specialni pedagogové,
psychologové, 1ékafi a socialni pracovnici, ktefi se mohou dostat do kontaktu s rodinou, v niz
by mohlo dojit k ohrozeni ditéte. Tito lidé by méli byt schopni rozpoznat rodinné dysfunkce
a navrhnou nasledny postup feseni.

Cilovou skupinou jsou také déti, které by mély védét, kde je hranice mezi vhodnym
a nevhodnym chovanim rodica a také by mély védét, jak postupovat a na koho se obratit
v piipadé, ze rodi¢e tuto mez prekro¢i. Nejvhodnéj§im prostiedim pro uskute¢novani
preventivnich programu je Skola, ve které déti travi mnoho Casu. Na nékterych Skolach jsou
pravidelné poradany preventivni programy na ruzna témata. Prevence by meéla také mifit
na Sirokou veftejnost, kterd potfebuje dostavat informace o tom, jaké vychovné strategie jiz
hrani¢i styranim déti (tvrdé formy trestani déti). Pro informovanost vefejnosti jsou
nejvhodnéjsi preventivni pofady a clanky v masovych sdélovacich prostiedcich.
O informovanost se také snazi nékteré neziskové organizace, které poradaji kratkodobé
medialni kampané zaméfené pravé na problematiku nevhodného zachazeni s détmi
(Specianova, 2003).

Mezi zakladni typy preventivnich programti Matéjcek (2005), fadi:
Navstévni programy v rodinach, v nichz dité pfiSlo na svét. Pomoc muze byt

adresovana rodi¢um, u nichz se predpokladaji problémy s vychovou déti, napf. matkam
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samozivitelkam. Moznou cilovou skupinou mohou byt i matky, u kterych se nepredpoklada
budouci problémovost, avsak byly nahodné osloveny v porodnici a souhlasily s naslednou
pomoci. Nejcast&j§i osobou poskytujici pomoc je zena pracujici v agentufe jako dobrovolnice.

Skupinové programy pro rodice mohou byt svépomocné nebo vedeny odborniky,
pfipadné kombinaci obou zplisobi. Vétsinou se konaji v komunitnich centrech, které rodinam
mohou nabidnout i jiné sluzby. Rodi¢e mohou také dochazet do skol, kde Skola muze byt
spoluorganizatorem programu nebo jen mistem, kde se skupina setkava. Tyto programy jsou
vhodné pro rodice, ktefi se ocitli v narocné zZivotni situaci, nebo ¢erstvym rodic¢um.

Velmi dysfunk¢ni rodiny vyzaduji vice nez jen podpurné programy. U téch je vhodné
zaCit se soustavnou terapii, ktera je poskytovana jednotlivym rodinam. Podparny program muze

byt dopliikem k této terapii. Prevence by meéla byt soucasti funkéniho systému sluzeb rodinam.

3.7 Psychosocialni interven¢ni programy ochrany déti

Tyto sluzby pusobi bud preventivné, jako ochrana pifed zanedbavanim, nebo
intervenéné, ve prospeéch jiz ohrozenych rodin. Uplatiluji se zde spise sluzby terénniho
komunitniho charakteru, oproti institucionalizovanym sluzbam. Dulezité je hned zpocatku
identifikovat pficinu zanedbavani v konkrétnim piipad€, urit je-li zanedbavani dasledkem
nedostatku socialnich, rodi¢ovskych kompetenci nebo nizkou motivaci rodi¢t v péci o déti ¢i
realny nezajem o déti a jejich primarni potteby (Lewin, Herron, 2007).

,,Home visiting“ sluzby neboli v Cestiné prace srodinou v domacim prostiedi lze
rozdélit podle mnoha kritérii (Pemova, Ptacek, 2016).

Dle profese poskytovatelu:

e socialni pracovnici nebo pedagogove,

e zdravotniCti pracovnici, sestry, porodni asistentky,

e pedagogicti pracovnici,

e komunitni pracovnici, paraprofesionalové, dobrovolnici.

Dle véku déti:

e programy rané intervence pro déti ve véku 0-3 roky (n€kdy do 6 let),

e programy pro rodiny s détmi starsimi 3 let (nékdy od 6 let).

Dle charakteristiky populace cilovych rodin:

e sluzby urcené vSem rodindm ve vytipované populaci s omezenim véku ditéte (rana

péce) nebo prostoru (komunitni programy),

e sluzby urc¢ené rodindm s détmi nebo rodici se specidlnimi potfebami.
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4 PRAVNI PODKLAD

Jiz v roce 1924 byla v Zenevé piijata Deklarace prav ditéte, ktera zavazuje staty, jez
s ni souhlasily, aby poskytovaly vSem détem co nejlepsi péci, rozvoj a ochranu za jakékoliv
nepiiznivé situace, ktera nastane.

V roce 1959 Spojené narody schvalily Chartu prav ditéte, jez se zabyvala optimalnim
vyvojem kazdého ditéte a jeho ochranou vSude tam, kde by mohlo byt né€jak ohrozeno.

O n&kolik let pozdgji, v roce 1989, OSN piijalo Umluvu o pravech ditéte, jez udéluje
vSem détem na celém svéte plna lidska prava a zavazuje ucastnické staty k pravnimu plnéni
a zakotveni téchto zakladnich prav déti do svého zakonodarstvi. V tomto dokumentu jsou
zmin&na pouze prava déti, jejich povinnosti nikoliv. Proto v roce 2000 OSN vydalo k Umluvé
o pravech ditéte 2 Opcni protokoly. Prvni z nich, o zapojovani déti do ozbrojenych konfliktt,
Ceska republika schvalila v listopadu 2001 (Hanu$ova, 2006). Druhy protokol tykajici se
prodeje déti a détské pornografie CR také podepsala, ale o n&kolik let pozdg&ji (sdéleni
¢. 74/2013 Sb. m. s.).

4.1 Zakon ¢. 40/2009 Sb., trestni zakonik

V trestim zakoniku jsou vymezeny sankce pro pachatele Cint, které souvisi se
syndromem CAN. V souvislosti s problematikou syndromu CAN se 1ze setkat s trestnym ¢inem
souloze mezi pfibuznymi, pohlavnim zneuzivanim, sexualnim zneuzivanim, tyrani svéfené
osoby, obchodovani s détmi, zanedbavani povinné vyzivy apod. V hlavé IV jsou §194-204
uvedeny hlavni trestni ¢iny uskutecnéné proti détem a roding.

Ohlasovaci povinnost je definovana zakonem ¢. 40/2009 Sb. trestniho zakoniku. Ten
udava povinnost vSem ob¢anum, ktefi maji podezfeni na tyrani, zneuzivani ¢i zanedbavani,
nahlésit tento ¢in na odd&leni socidlné-pravni ochrany déti, piip. Policii CR nebo Linku
bezpeci/davéry. Po ohlaseni musi byt situace vzdy provéfena pracovnici odd€leni socialné-
pravni ochrany déti. Jestlize se jedna o zavazny pripad, dale vySetfovani probiha ve spolupraci
s Policii CR. Trestni zakonik uklada povinnost kazdému, kdo se dozvi o spachani trestného
¢inu tézkého ublizeni na zdravi, muceni, zbaveni osobni svobody, zneuziti ditéte k pornografii,
tyrani svéfené osoby, krutého chovani a zachazeni, neprodlené oznamit trestny ¢in bez odkladu
statnimu zastupci €i policejnimu organu. Pokud byla osoba svédkem spachani trestného Cinu,

hrozi ji potrestani odnétim svobody az na tfi roky (zékon trestniho zakoniku ¢. 40/2009 Sb.).
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4.2 Zakon ¢. 359/1999 Sb., o socialné-pravni ochrané déti

Jedna se o ochranu pfiznivého vyvoje prav ditéte, fadnou vychovu a ochranu
opravnénych zajmu ditéte, véetné jeho jméni. Pro ucely zakona je ditétem nezletila osoba.
Socialné-pravni ochranu déti zajist'uji krajské urady, obecni Gifady obci s rozsifenou ptsobnosti,
obecni ufady a ministerstvo prace a socialnich véci, Utad pro mezinarodn&pravni ochranu déti,
obce v samostatné pusobnosti, kraje v samostatné pusobnosti, komise pro socialné-pravni
ochranu déti a povérené pravnické a fyzické osoby. Hlavnim hlediskem socialné-pravni
ochrany je blaho a zajem ditéte. Dle zakona, se socialné-pravni ochrana vztahuje na déti, jejichz
rodice zemfeli, neplni povinnosti plynouci z rodicovské odpovédnosti anebo zneuzivaji prava
plynouci z rodi¢ovské odpoveédnosti. Také je zaméfen na déti, které byly svéfeny do vychovy
osobg, ktera tyto povinnosti neplni. Déle na déti, na kterych byl spachan trestny ¢in ohrozujici
jejich zdravi, vedou nemravny zivot, zanedbavaji své povinnosti, Skolni dochazku, nepracuyji,
pozivaji navykové latky, zivi se prostituci, pravidelné pachaji prestupky, opakované se
dopoustéji utekt z domova apod. Kazdy obCan je opravnén upozornit organ socialné€-pravni
ochrany na poruSeni povinnosti nebo =zneuziti prav rodi€ovské odpoveédnosti

(Specianova, 2003).

4.3 Zakon ¢. 89/2012 Sh., obcansky zakonik

Soucasti obcanského zakoniku je rodinné pravo, které obsahuje oddil rodice a dit¢, kam
spada i rodicovska odpoveédnost, ktera souvisi s tématem diplomové prace a je nize popsana.
Rodicovska odpovédnost §855-859

Jde o souhrn prav a povinnosti pfi péci o osobu ditéte, kdy rodice jsou povinni peCovat
o jeho zdravi, télesny, rozumovy, citovy a mravni vyvoj, chranit zajmy ditéte, fidit jeho jednani
a vykonavat nad nim dohled. Nezletilé dit€ zastupuji a spravuji jeho jméni. Rodi¢e maji pravo
uzit pfiméfenych vychovnych prostiedkti, ovSem aby neutrpé€la dustojnost ditéte a nebylo
ohrozeno jeho zdravi.

Rodicovska odpoveédnost nalezi obéma rodicim. Brani-li rodi¢i ve vykonu rodicovské
odpovédnosti zavazna piekazka, mize soud vykon rodi¢ovské odpoveédnosti pozastavit. Soud
také muze v pripad€ neplnéni rodicovské odpoveédnosti rodice této povinnosti zbavit, pokud je

zneuzivan ¢i zanedbéavan jeji vykon (zakon obCansky zakonik ¢. 89/2012 Sb.).
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S DIAGNOSTIKA SYNDROMU CAN

Vroce 2020 zvefejnila organizace UNICEF alarmujici udaje. Zjistila, ze zhruba
150 miliont déti je zapojeno do nejhorsich forem détské prace, 1,2 milionu déti se kazdoro¢né
stava obéti obchodovani, 3 miliony dévcat roéné musi podstoupit obfizku, 7,3 milionu dévcat
oteéhotni a porodi dité jesté¢ pred dosazenim plnoletosti a celkové je kazdé desaté dévce
provdano diive, nez dosdhne veéku 15 let. Autofi publikace se domnivaji, ze v Evropé& trpi
az 18 miliona déti sexualnim tyranim, 44 miliont fyzickym a 55 miliont psychickym tyranim.

Bohuzel neni v Ceské republice provadén pravideln& systematicky sbér dat o vyskytu
domaciho a genderové podminéného nasili. Soucasné vyzkumy uvadeji, ze 19 % déti Skolniho
veku mé n&jakou zkusenost s Sikanovanim (Mydlikova, 2021).

Diagnostiku  popsal Dunovsky (1995, s. 180) jako, , komplexni CcCinnost
interdisciplindrniho tymu, zjistujiciho a posuzujicitho vSechny okolnosti ohlaseného nebo jinak
odhaleného pripadu Spatného zachazenti s ditétem ci jeho ndsledkii “.

Typickym modelem pro tuto Cinnost je diagnosticky postup v lékatstvi, ktery je téz
rozsifeny o spolupraci s ostatnimi odborniky v oboru. V ramci diagnostiky je velmi dilezita
osobni, rodinna a socialni anamnéza. Dale je dllezité vysetfeni détskym psychologem a Setfeni
socialnim pracovnikem. Pokud tento postup nevede ke zjisténi syndromu CAN, je vhodné dité

ptijmout k diagnostickému pobytu (Dunovsky, 1995).

Anamnéza osobni — uplnost o¢kovani, opakované urazy, opakované hospitalizace.
Anamnéza rodinna — data o otci a matce, poCet déti, veék, zdravotni stav a vyvoj sourozencu.
Anamnéza socialni — velikost bytu, pocet ¢lentt domacnosti, zameéstnani rodict, piijmy rodic¢a,
typ Skoly ditéte a sourozenct, prospéch, znamky z chovani, zajmy ditéte.
Zasady vySetrovani, pii podezieni na syndrom CAN:

o dité se vySetiuje zcela svleCené,

e pozoruje se chovani ditéte, rodicu, piipadny prehnany stud,

e vSe se zaznamenava do dokumentace,

e dité by mélo byt vySetfeno pouze jednou, aby nedoslo k pfipominani traumatu,

e vyuzivat specialni vySetiovaci mistnost s moznosti zvukové 1 obrazové dokumentace,

mistnost se specialnim sklem (Kukla, 2016).
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5.1 Diagnostika télesného tyrani

Pokud jsou na téle ditéte znamky nasili, byva diagnostika syndromu CAN snadna.
Opakované pohmozdéniny, zlomeniny, popaleniny a mnoha dal$i poranéni signalizuji télesné
tyrani ditéte. AvSak slozitési je diagnéza podvyzivy, tmyslné neléCena zavazna onemocnéni

a nedostatecna péce o dité (Dunovsky, 1999).

5.2 Diagnostika psychického tyrani

Diagnostika psychického tyrani je na rozdil od télesného tyrani mnohem obtiznéjsi.
Citové a duSevni tyrani je provazeno zménami chovani u ditéte. Rozpoznat zmény jde velmi
tézko, a proto je nutné obratit se na odborniky, détského psychologa, neurologa a psychiatra. Je
dulezité odlisit chovani ditéte zpusobené tyranim nebo mimofadnym zazitkem ¢i udalosti,

napf. umrtim v rodin€ nebo akutnim psychickym Sokem (Dunovsky, 1999).

5.3 Diagnostika sexualniho zneuzivani

Sexualni zneuzivani u déti se diagnostikuje nejhire, pokud se ale nejedna o znasilnéni,
které zanecha viditelné stopy na té€le i na dusi ditéte. Také muze byt pachatel pfistizen pii Cinu.
V jinych ptipadech se sexualni zneuzivani dokazuje tézce.

Sexualni zneuzivani je zalozeno na vypoveédi obéti. V tomto piipadé ditéte, jehoz
vérohodnost byva Casto zpochybiiovana, protoze se obecné véfi vice dospélému nez ditéti.
Navic se v 80 % piipadu odehrava toto zneuziti uvnitf rodiny a ta si svou intimitu a soudrznost
snazi udrzet a nedovoli nikomu proniknout k samotnému objasnéni skutku. Pokud se takto
stane, byva dité ¢lenem rodiny pfinuceno odvolat své tvrzeni.

Proto se diagnostikou sexualniho zneuzivani zabyvaji ti nejzkusené;si odbornici, kteti
rozhovor s ditétem registruji na videozaznam a uskuteciiuji ho pouze jednou, aby nedochazelo
k sekundarni viktimizaci. Souc¢asti komplexniho vysSetfeni je prohlidka détskym gynekologem
¢1 chirurgem. Pii této diagnostice je nutnad piitomnost socialni pracovnice ze zdravotniho

zafizeni nebo pfimo z organu péce o rodinu a déti (Dunovsky, 1999).

5.4 Détska kresba

Détska kresba funguje jako nastroj diagnostiky syndromu CAN. Je to jeden
z nejvhodnéjsich pfistupt k poznani osobnosti ditéte a jeho vyvoje. Poprvé se objevily studie
o détskych kresbach ve 20. stoleti a jsou s nimi spojena jména jako Luguet, Corrado, Ricci,

Passy, Brown a dal§i. V CR byla poprvé détska kresba zaznamenana v dile J. A. Komenského.
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Komensky jiz v té dobé veédél, ze dité nekresli jen proto, aby napodobovalo pismo dospélych,
ale ze kresli také z hlubsi potteby. Byl presvédCen, ze kresba souvisi s dusevnim zivotem a je
velmi potfebna pro dalsi rozvoj ditéte.

Zajem o kresbu postupné rostl. K prikopnikim krom Komenského patii pedagog
Frantisek Cada, ktery ke kresbam piipojil systém zaznamd: osobni Gdaje ditéte, v&k, pohlavi,
datum, oznaceni, zda se jedna o spontanni kresbu apod. Mezi dalsi vyznamné autory, ktefi se
détské kresbé veénovali v polovingé 20. stoleti, patii Jaromir Uzdil a Bohuslav Kovac
(Mydlikova, 2021).

Détské kresby se vyuzivaji hlavné:
e pii testovani mentalni irovné ditéte,
e jako komunikacni prostredek,
e jako prostfedek ke zkoumani afektivity ditéte,
e jako prostfedek k vyjadreni znalosti ditéte o jeho téle a situovani v prostredi (Davido,

2008).

Détska kresba je ovlivnéna vyvojem jednotlivce. Kazdému veéku nalezi specificky typ
kresby. Jinou kresbu bude mit dvouleté dit€¢ a jinou dit€ Sestileté. Détska kresba souvisi
s vyvojem intelektu. Mnoho autori uvadi tfi hlavni stadia umeéleckého vyvoje:

1. stadium ¢maranic,
2. schématicke stadium,

3. naturalistické stadium.

5.5 Détska kresba — syndrom CAN

Pomoci détské kresby muzeme diagnostikovat mnohé problémy, at’ uz poruchy
pozornosti, specifické vyvojové poruchy ucCeni, grafomotoriky ¢i jiné psychické poruchy.
Hlavnim vyznamem této diagnostiky je to, Ze si vSimneme nékterych opakujicich se varovnych
znaku, které mohou znamenat, ze je dité tyrano, sexualn€ zneuzivano nebo zanedbavano. Diky
kresbé lze zjistit, ze se s dit€tem néco déje, néco traumatizujiciho proziva a potfebuje najit
bezpeci, ochranu a lasku (Mydlikova, 2021).

Barva v kresbach déti vyjadiuje jejich psychické a fyzické zdravi. Kazda barva ma
néjaky vyznam a muze odrazet urcité varovné signaly. Mezi varovné signaly v kresbach déti
se syndromem CAN patfi:

e kresba postavy s nohama od sebe,

e tela bez rukou a pazi,
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e postavy obleCeni v , sexy* Satech,

e tvafe s dlouhymi fasami,

e hlavy bez tél nebo chybéjici spodni Cast téla,

e dezorganizace Casti téla,

e ohraniCeni postavy,

e pouziti Cervené a zelené barvy,

e nezvyklé kresby,

e Casto se vyskytujici srdcovité a kopinaté tvary,

e kruhy a kliny,

o dést aslzy.

V kresbach déti se syndromem CAN se vyskytuji kromé téchto jednotlivych znaku také

znaky agrese sméfujici ven nebo dovnitf (sebepoSkozovani). Déti si takové kresby uzkostliveé

stfezi nebo konci zmackané ¢i roztrhané v kosi (Mydlikova, 2021).
Mezi indikatory sexualniho zneuzivani v kresbé postavy, patii:

e zietelné nakreslené genitalie,

e zakryté genitalie,

e vynechani genitalnich partii,

e vynechani stfedni ¢asti postavy,
e ohraniceni kresby,

e dokreslené ovocné stromy,

e postava opacného pohlavi.

Téchto 7 indikatord se povazuje za nejzavaznéjsi, avSak screeningovy dotaznik obsahuje

dalsich 21 indikatorti (Peterson, Hardin, 2002).
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6 INTERVENCE PEDAGOGA

Dité travi prevaznou Cast svého zivota ve Skolnim prostfedi a ucitel, ktery s nim je
v dennodennim kontaktu, by mél poznat zmény v jeho chovani. M¢l by si vSimnout moznych
projevu tyrani, zneuzivani nebo zanedbavani. Pro pedagoga je velmi dilezité navazat s zaky
blizky, divémy vztah, aby se mu v piipadé ohrozeni svéfili.

U podezieni na vyskyt syndromu CAN musi pedagog ihned informovat feditele skoly.
Reditel a tiidni ugitel spolupracuji a podezieni fesi se $kolnim metodikem prevence,
s vychovnym poradcem, Skolnim psychologem, se Skolskym poradenskym zafizenim,
pediatrem a také orgdnem socialné-pravni ochrany déti.

Dle zakona €. 359/1999 Sb., o socialné-pravni ochrané déti je nutné kontaktovat pii
podezieni na tyrani zéka odborniky. Pfi podezfeni na syndrom CAN je zakonnou povinnosti
toto podezieni neprodlené ohlasit. Tento zakon se vztahuje na rizné instituce, Skoly, Skolské
zafizeni a nafizuje nahlasit pfipad ohrozeni zdravi nebo zivota ditéte, a to 1 tehdy, pokud se
objevi pouze podezieni na trestny Cin. U trestniho zakona nestaci mit pouze podezreni, ale jiz
urcité dikazy, kdezto v pripadé zakona ¢. 359/1999 Sb. sta¢i mit podezieni. Nasledné je potieba

postupovat v souladu s pokyny organti ¢innych v trestnim fizeni a t€émito pokyny se fidit.

6.1 Postup pedagoga — tyrani, zanedbavani

Skoly, skolska a zdravotnicka zafizeni jsou nejcast&j§imi subjekty, které piipady tyrani,
zneuzivani ¢i zanedbavani ditéte ohlasuji pfislusnym ufadim. Thned po rodicich jsou ucitelé
ditéti nejblize, protoze s détmi travi prevaznou Cast jejich zivota. Mnohdy je pravé pedagog ten,
kdo odhali u ditéte syndrom CAN, a muze mu tak zachraniti Zivot.

Jelikoz ucitel s ditétem travi mnoho Casu, maze si u n€j v§imnout nahlé zmény, at uz
v chovani ¢i fyzickych zmeénach, vypovidajici o nasilném zachazeni s ditétem. DalSim
signalem, ktery ukazuje na mozné tyrani, je nahlé zhorSeni prospéchu zéaka, ktery diive
prospival velmi dobfe. Ditéti zacne byt uplné jedno, jakou dostalo znamku, a najednou je
z veselého ditéte uzkostny zak, ktery je naprosto neprubojny. Mize mit také nejriznéjsi
problémy ve vztahu se spoluzaky. Diive kamaradské dité se mize najednou chovat agresivng.
Také muze prestat nosit do Skoly pomucky, svaciny, zapominat domaci tkoly nebo chodit
pozdé. Pokud se jedna o fyzické ohrozeni, nejvétsi moznost vSimnout si nejraznéjsich télesnych
poranéni ma ucitel v télocviku, ptipadné spoluzaci, ktefi se s ditétem prevlékaji v Satné. Pokud
maji s pedagogem vstficny a blizky vztah, mohou se mu s takovym zjisténim svéfit.

U nékterych signali muize byt velmi tézké rozpoznat, ze neni néco v poradku. Takova
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diagnostika je spise na odbornicich. Mezi citlivéjsi signaly 1ze zahrnout napf. potize pii sezeni
v lavici, které mohou ukazovat na poruchy se zazivanim nebo krev v moci.

Jakmile ucitel zpozoruje znamky vzbuzujici podezieni na syndrom CAN, m¢l by se
pokusit navazat osobni kontakt s zdkem. Nejlepsi je, pokud si ucitel vezme zaka stranou, napt.
do kabinetu, a zepta se ho, pro¢ ma na téle modfiny nebo pro¢ posledni dobou chodiva do skoly
pozde. Je dobré pripravit zakovi piijemné prostiedi, aby se ucitelovi otevrel a citil se dobfe.
Také by se pedagog nemél zaka ihned vyptavat na dany problém, ale by mél zacit ze Siroka
a pomalu se k problému dopracovat. Predpoklada se, ze tento rozhovor povede tfidni ucitel,
ovSem pokud ma dité€ blizsi vztah k jinému pedagogovi, nemélo by se branit tomu, aby ho vedl
praveé on.

Je vSak mozné, Ze se uciteli nepodafi s dit€tem navazat kontakt, protoze dit€ muze byt
neduverivé. V tomto piipadé je dobré obratit se na pedagogicko-psychologickou poradnu,
ptipadné zminit zakovi moznost, Ze se miize obratit na Linku bezpeci ¢i Linku duveéry. Pro dité
je nékdy piijemnéjsi obratit se na neznamého cloveéka. Odbornik se snazi, aby na sebe dité
sdélilo kontakt, pokud se mu to ale nepodari, pfiméje ho, aby se alespon svétilo nékomu, komu
davétuje.

Do celého procesu samoziejmée patii 1 zadkonni zéastupci zaka, prestoze jsou to
pravdépodobné oni, kdo jsou pavodci tyrani. Ucitel by si je mél pozvat ptimo do Skoly a vést
s nimi rozhovor o jejich ditéti. V prvni fazi by mél pedagog po rodicich chtit okomentovat to,
jak si vysvétlyji problémy, které ucitel u ditéte vypozoroval. Muaze také zjistit, ze rodiCe vibec
netusi, ze se s jejich potomkem néco déje. Tudiz skute¢nou piicinou muze byt uplné néco jiného
nez domaci tyrani. UCitel by mél dle chovani rodi€e nepifimo poznat, zda v rodiné k tyrani
dochazi ¢i nedochazi. Pokud rodi¢ nebo zdkonny zastupce ditéte o této skuteCnosti neveédel
a neni osobou ohrozuyjici dité, potom by mél uvitat zajem Skoly, ktera se ho snazi upozornit na
néjaky problém potomka a je ochotna pomoci pfi nasledném feseni. Jestlize ucitel od rodict nic
nezjisti a dité se chova nadale nezvykle, je na Case zapojit odborniky. V ptipad€, ze podezieni
pedagoga v tyrani nadale pokraCuje, nezlepsuje se komunikace s rodiCi, potom je nezbytné
kontaktovat OSPOD dle spadové oblasti Skoly. Tyto urady maji registr, kde si vedou seznam
problémovych rodin a je mozné, ze socialni pracovnici budou ihned védet, jaké problémy jsou

s danou rodinou spojeny (MSMT, 2013).

6.2 Postup pedagoga pri sexualnim zneuzivani

Pohlavni zneuzivani je zavazny trestni Cin proti lidské dustojnosti, ktery je ze zakona

povinné okamzité ohlasit (v souladu s trestnim zakonikem) organiim ¢innym v trestnim fizeni.
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Pokud se dité uciteli svéfi se sexudlnim zneuzivanim, je potfeba si uvédomit, ze jde
o velmi citlivou zalezitost, a tudiz s ni obeznamit co nejuzsi okruh osob. Samoziejmosti je
obeznamit s touto skuteCnosti feditele skoly. V pfipad€, ze se zneuzivani dopousti rodic, neni
zadouci ho informovat o tom, ze se dit€¢ svéfilo. Pedagog musi ditéti vhodné oznamit,
ze skutecnost musi ohlasit na polici a nasledné tak ucinit. S ditétem ucitel nadale komunikuyje,
avSak podrobnéj§i vySetfovani necha na psychologovi, Policii a OSPOD. Jestlize ucitel
s jistotou vi, Zze byl spachan trestny ¢in, ma ze zakona povinnost obratit se na organy ¢inné
v trestnim fizeni, pokud ma pouze podezieni, zdkon urcuje Skolskému zafizeni povinnost
nahlasit tuto skutecnost obecnimu ufadu nebo socidlnimu pracovnikovi z organu socidlné-
pravni ochrany déti.

Hlavnim cilem je pfedejit vzniku traumatu u ditéte a zabranit rozvoji dlouhodobych

zdravotnich, socialnich a psychologickych nasledki (MSMT, 2013).
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7 CILE VYZKUMU

Hlavnim cilem této prace je zjistit u ucitel zakladnich skol ve Valasském Mezifici jejich
informovanost a kompetence pii setkani s nékterou formou syndromu CAN, na zakladé
odpoveédi ve standardizovaném dotazniku. DalSim cilem je zjistit, zda védi, na koho se v téchto
situacich obratit a jak celou situaci fesit v ramci svych moznosti. Prevence je v této oblasti vice
nez potiebna. Zak ve $kole ziskava vétSinu Zivotnich, odbornych i praktickych znalosti
a dovednosti. Nedilnou soucasti je také pfedavani informaci v ramci sexualni vychovy jiz
na zékladni Skole, a proto by méli zaci ziskat informaci i o negativnich jevech v této oblasti.
Vyzkumna cast této prace se zabyvala daty, které byly ziskany na zakladnich Skolach

ve Valasském Mezifici, vysledky tedy nemaji obecnou platnost.

7.1 Diléi cile

1) Zjistit, zda ucitelé zakladnich kol maji povédomi o syndromu CAN.

2) Zjistit, s jakymi formami syndromu CAN se mizeme na zakladnich skolach setkat.

3) Zjistit, jaké kompetence maji ucitelé zakladnich kol pii feSeni syndromu CAN.

4) Zjistit, vjakém prosttedi a jakou osobou jsou nejcastéji déti tyrany, sexualné
zneuzivany a zanedbavany.

5) Zjistit, zda ucitelé znaji organizace zaméfujici se na prevenci a feseni syndromu CAN.
7.2 Hypotézy

Hypotéza €. 1: ndhradni rodina ma vétsi vliv na vyskyt syndromu CAN nezli biologicka rodina
ditéte.
H1o: nadhradni rodina nema vétsi vliv na vyskyt syndromu CAN nezli biologicka rodina ditéte.

H11: nahradni rodina ma vétsi vliv na vyskyt syndromu CAN nezli biologicka rodina ditéte.

Hypotéza €. 2: pachatelem tyrani a sexualniho zneuzivani déti je Castéji otec nezli matka.
H2o: pachatelem tyrani a sexualniho zneuzivani déti neni Castéji otec nezli matka.

H21: pachatelem tyrani a sexualniho zneuzivani déti je Castéji otec nezli matka.
Hypotéza ¢. 3: jestlize byl cloveék tyran v détstvi, pak v dospélosti bude tyrat své déti.

H3o: jestlize byl clovek tyran v détstvi, pak v dospélosti nebude tyrat své déti.
H31: jestlize byl cloveék tyran v détstvi, pak v dospélosti bude tyrat své déti.
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Hypotéza &. 4: psychicka forma tyrani je zavaznéjsi nez forma fyzicka.
Hd4o: psychicka forma tyrani neni zavazngjsi nez forma fyzicka.
Hd: psychicka forma tyrani je zavazngjsi nez forma fyzicka.

V piiloze je piilozen dotaznik, ktery byl pouZit pro tvorbu praktické ¢asti této diplomové prace.
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8 VYZKUMNA METODA

V ramci vyzkumné ¢asti byla zvolena kvantitativni metoda — dotaznikové Setfeni. Dle
Miroslava Chraska (2007) je samotny dotaznik soustava pfedem pfipravenych a pecliveé
formulovanych otazek, které jsou promyslené sefazeny, a na které dotazovana osoba odpovida
pisemné. Konkrétné¢ byl zvolen polostrukturovany dotaznik, ktery slouzi ke zjisténi dat
a informaci o respondentech. Vyhodou dotazniku je, ze Ize oslovit vétsi pocet respondentu
a ziskat tak vét§i mnozstvi dat.

Nejprve byl stanoven hlavni cil, na ktery navazyji jednotlivé dilci cile. Pro tuto praci
byly stanoveny také hypotézy. Dotaznik byl uréen ucitelim zakladnich $kol a zakladnich skol
specialnich. Byl vyhotoven ve dvou forméach, v tisténé a elektronické podobé. Dotaznik se
sklada z dvaceti dvou otevienych, polootevienych i1 uzavienych otdzek. Prvni Ctyfi otazky jsou
zaméfeny na informace o respondentech, tj. jejich pohlavi, vék, zaméteni profese a na kterém
typu Skol uci, zda se jedna o zakladni Skolu nebo zakladni Skolu specialni. Dalsi otazky se
orientuji na nazory a zkusenosti ucitelti zakladnich skol. Cely dotaznik je k nalezeni v pfiloze

v

¢. 1.
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9 VYZKUMNY SOUBOR

Vyzkumny soubor tvofilo celkem 85 ucitelt. Dotaznik byl vyplnén jak v elektronické
(62 respondentl), tak v tist€né podobé (23 respondentti). K vyhodnoceni jednotlivych otazek
bylo zvoleno grafické a tabulkové znazornéni, ve kterych je uveden pocet jednotlivych

odpovedi a Cetnost v procentech. Nechybi také slovni komentar.

Tabulka ¢. 6 Celkovy pocet respondentti

Celkovy pocet vyplnéni v elektronické

2
podobé 62285

Celkovy pocet
elkovy poce 85

respondentu Celkovy pocet vyplnéni v tisténé

2
podobé 3285

Zdroj: vlastni zpracovani

Pocetnéjsi skupinou byly Zeny, a to v poctu 67 (78,8 %) respondenti. NejpocCetnéjsi
vékovou skupinou byli respondenti ve véku 40—48 let (32,9 %). Nadpolovi¢ni vétSinu vsech
respondentt tvorili uCitelé z 2. stupné zakladnich $kol, tj. 46 (54,1 %) respondentd. Zaméfeni
danych skol bylo téméf vyrovnang, ale poCetnéjsi skupinu tvofili respondenti z bézné zakladni
Skoly, 48 (56,5 %) respondentt oproti specialni zakladni skole.

Prvni Ctyfi otazky jsou zakladniho charakteru a maji za cil zjistit obecné informace

o respondentech.

Tabulka ¢. 7 Pohlavi respondent

Pohlavi respondenti Pocet Podil
Zeny 67 78,8 %
Muzi 18 21,2 %
Celkem 85 100 %

Zdroj: vlastni zpracovani
Ze ziskanych datjasné vyplyva, ze vétsi skupinou dotazovanych byly zeny. Z celkovych
85 dotazovanych odpovédélo 67 zen, tj. 78,8 % a 18 muzl, tj. 21,2 %. Z téchto odpovédi Ize

usoudit, ze na zakladnich Skolach je mezi uciteli vétsi zastoupeni zen nezli muzu.
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Tabulka ¢. 8 Vek respondentti

Vék respondentu Pocet Podil
22-30 let 17 20 %

31-39 let 10 11,8 %
4048 let 28 32,9 %
49-57 let 22 25,9 %
58-64 let 7 8,2 %
65 a vice let 1 1 %

Celkem 85 100 %

Zdroj: vlastni zpracovani

Ve vyse uvedené tabulce je uveden vek respondenti. Nejpocetnéjsi skupinu tvorili
ucitelé ve veéku 40-48 let, v této skupiné je 28 respondentli (32,9 %). Druhou nejpocetnéjsi
skupinou byli ucitelé ve veku 49-57 let, kde je 22 respondentil (25,9 %). Nejmensi skupinu

tvorili ucitelé ve véku 65 a vice let, kde odpovedél 1 respondent (1 %).

Tabulka ¢. 9 Zaméteni profese jednotlivych respondentt

Zaméreni profese jednotlivych respondentu Pocet Podil
Ucitel/ka na 1. stupni 39 45,9 %
Ucitel/ka na 2. stupni 46 54,1 %
Celkem 85 100 %

Zdroj: vastni zpracovani

V prizkumu prevazuji ucitelé 2. stupné, z dotazovanych odpovédélo 46 respondentt
(54,1 %). Ucitela pracujicich na 1. stupni bylo 39 (45,9 %). Zde je pocCet respondentti téméf
vyrovnan.

Tabulka ¢. 10 Zam¢teni §kol u respondentt

Zaméreni §kol u respondentu Pocet Podil
Bézna zakladni Skola 48 56,5 %
Specialni zakladni skola 37 43,5 %
Celkem 85 100 %

Zdroj: vlastni zpracovani

Zde byl opét pocet respondentti témérf srovnatelny. AvSak prevazovalo vice odpovedi
z béznych zakladnich Skol, 48 (56,5 %) respondenti. Ze specialnich zakladnich skol
odpovédelo 37 (43,5 %) respondentti. Divodem pievazujicich odpovédi uCitelt z béznych

zakladnich kol je jejich vétsi pocet ve Valasském Mezifici.
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9.1 Prubéh sbéru dat

Do vyzkumu bylo zapojeno celkem devét zakladnich $kol ve Valasském Mezifi¢i: ZS
Kiizna, ZS a MS Valasské Mezifi&i, ZS Masarykova Valasské Mezifici, ZS Safatikova, ZS
Vyhlidka, ZS Salvator Valasské Mezifidi, ZS Zerotinova Valasské Mezifi&i, Mé, ZS a SS pro
sluchové postizené ve Valaiském Mezifi¢i, ZS a MS Poli¢na. Na ZS Salvator a ZS a MS
Valasské Mezific¢i probihal sbér dat pomoci vytisténych dotaznik, na zbyvajicich Skolach poté
elektronicky. Ucitelé vyplnili dotaznik pfes webovou online platformu Survio. Ucitelé byli
pfedem seznameni s ucelem dotazniku i stim, ze odpovédi jsou zcela anonymni a budou
pouzity pouze za ucelem zpracovani diplomové prace. Vysledna data byla z dotazniku
pfevedena do tabulky v programu MS Excel. Kde byla nasledné zpracovana a prevedena

do formatu, ze kterého bylo mozno vytvofit potfebné tabulky, grafy a nasledné vyhodnoceni.
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10 VYHODNOCENI VYSLEDKU VYZKUMU

V této kapitole jsou prezentovany vysledky dotaznikového Setfeni a detailné rozebrany

jednotlivé dil¢i cile diplomové prace a hypotézy.

10.1Dilcicil €. 1

Zjistit, zda ucitelé zakladnich $kol maji povédomi o syndromu CAN

Pro tento dil¢i cil byly vybrany dotaznikové otazky €. 5, 6, 17 a 22.

Dotaznikova otazka €. 5: SlySeli jste nékdy o syndromu CAN - syndrom tyraného,

zneuzivaného a zanedbavaného ditéte?

Povédomi o problematice syndromu CAN

18%

\

® ano, slysel/a jsem

ne, neslysel/a jsem

\_82%

Graf ¢. 1 Povédomi o problematice syndromu CAN
Zdroj: vlastni zpracovani

V této otazce méli respondenti vybrat jednu z moznosti, zda jiz o syndromu CAN nékdy
slyseli, nebo nikoliv. Ze vSech respondentt jich 82 % uvedlo, Ze jiz o zminovaném syndromu
nekdy slyseli. Zbyvajicich 18 % uvedlo, ze se s timto pojmem nikdy v minulosti nesetkali. Je
mozné, ze kdyby nebyl tento pojem vysvétlen uz v samotné otdzce, pravdépodobné by
odpovédéli, ze syndromu CAN nikdy diive neslyseli. Jelikoz byl ale pojem v otazce piimo

vysvétlen, seslo se vice odpovédi pozitivniho znéni.
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Dotaznikova otazka ¢. 6: Odkud jste o syndromu CAN slyseli?

7 jakého zdroje se respondenti dozvedéli o syndromu CAN
40 35

25 20
20 15

pocet respondentii
—
(91
N

zdroje
Graf ¢. 2 Z jakého zdroje se respondenti dozvéde€li o syndromu CAN

Zdroj: vlastni zpracovani

Otazka €. 6 souvisi s predchazejici otazkou a navazuje na ni. Zde méli respondenti
oznacit z jakého zdroje se o syndromu CAN dozveédéli. Nejcastéjsi odpoveédi bylo , jiné*, jak
odpovédelo 35 respondentd. Nejvice uvadéné zdroje v sekci ,,jiné“ byly: odborna literatura,
vysoka Skola a rodina. Druhou nejcastéj§i odpoveédi byl internet, ktery uvedlo celkem 20
respondentt. Dale 15 respondentti uvedlo, Zze o syndromu CAN nikdy neslyseli. Z televize se

o problematice dozvédeélo 20 respondentt a z tisku pouze 6.
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Dotaznikova otiazka ¢. 17: Co podle Vas znamena pojem , Rodicovska odpoveédnost

(definovana zakonem ¢. 89/2012 Sb., Obcansky zakonik).

Pojem ,,Rodicovska odpovédnost"
5%

o\

\ 93%

= povinnosti a prava rodicu, ktera spocivaji v péci o
osobu ditcte

= celozivotni odpovédnost za rodicu za ¢iny svych déti

Graf ¢. 3 Pojem ,,RodiCovska odpoveédnost™

Zdroj: vlastni zpracovani

V této otazce meli respondenti oznacit jednu spravnou odpoveéd’. Z 85 respondentt
odpovédélo 93 % spravné a zvolili prvni odpovéd’ a), tj. Rodicovskd odpovédnost zahrnuje
povinnosti a prava rodicu, kterda spocivaji v péci o dité, zahrnujici zejména péci o jeho zdravi,
jeho télesny, citovy, rozumovy a mravni vyvoj, v ochrané ditéte, v udrzovani osobniho styku
s ditétem, v zajistovani jeho vychovy a vzdélani, v urceni mista jeho bydlisté, v jeho zastupovdni
a spravovani jeho jméni; vznikd narozenim ditéte a zanikd, jakmile dité nabude plné
svéprdavnosti. Trvdni a rozsah rodicovské odpovédnosti miize zménit jen soud (Obcansky
zakonik ¢. 89/2012 Sb., §858). Odpoveéd b), tj. Rodicovska odpovédnost znamena celozivotni
odpovédnost rodict za Ciny svych déti, zvolilo 5 % respondentt. Posledni odpovéd c),
tj. rodi¢ovska odpoveédnost znamena, ze rodice rozhoduji o chovani a jednani nezletilych déti,

odpovédeéla pouze 2 % respondentu.
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Dotaznikova otazka €. 22: Setkal/a jste se nekdy s tyranim, zanedbavanim ¢i zneuzivanim

ditéte ve svém okoli?

Setkani se syndromem CA12\12 ye svém okoli
(4

33%

45%

®= ano, setkal/a ne, nesetkal/a nejsem si jisty/a

Graf ¢. 4 Setkani se syndromem CAN ve svém okoli

Zdroj: vlastni zpracovani

Z 85 respondentd 45 % odpovédelo, Ze se jiz nékdy se syndromem CAN setkali. Dalsi
odpovédi bylo, ze se respondenti se syndromem CAN nikdy dfive nesetkali, celkem 33 %
respondentt. A 22 % respondentti uvedlo, Ze si nejsou jisti.

V CR neni presny vyskyt tyranych, zneuzivanych a zanedbavanych d&ti znam,
predpoklada se ale, ze se jedna pfiblizné o 1-2 % déti. Jedna se o déti jiz od raného véku do
6 let. Divky jsou vice ohrozeny nez chlapci. Tyrani, zneuzivani nebo zanedbavani déti neni
v CR statisticky sledovano. Trestné &ny jsou v evidenci kompetence Ministerstva
spravedlnosti CR. Poget ohlagenych piipadd dle dat MPSV neklesd. V CR se uskuteénil,
v letech 2001-2003, pod vedenim Mgr. Viktora Bosaka a tymem pracovnikd Sdruzeni Linky
bezpeci vyzkum s ndzvem, ,Retrospektivni studie fyzického a psychického tyrani v détstvi
u dospélé populace CR. Cilem vyzkumu bylo ziskat udaje o vyskytu fyzického a psychického
tyrani v Seské spole¢nosti. Projekt byl podporen Interni grantovou agenturou MZ CR a Nadaci
Nase dité. Dotazovany soubor tvotilo 1104 respondentti ve véku 18—44 let, ktery predstavoval
reprezentativni vzorek populace CR. Ze viech dotazanych 69,1 % uvedlo, e se v détstvi &
mladi setkali s nékterou z forem psychického tyrani, pfiblizn€ polovina z nich zazivala takovéto
zachéazeni 1-2krat mési¢né ¢i Castéji. V predskolnim v€ku je obecné vyskyt psychického tyrani
nejniz§i a s rostoucim vékem a prechodem ditéte na druhy stupeni zakladni Skoly kulminuje
a poté se postupné snizuje. Ctvrtina dotazovanych (24,4 %) byla nékdy v détstvi t8lesné tyrana.
Jedna pétina z nich méla v diasledku télesného tyrani nasledky (Nadace Nase dité, 2004).
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10.2 Dilci cil €. 2
Zjistit, s jakymi formami syndromu CAN se muzeme na zakladnich skolach setkat.
Pro tento dil¢i cil byly vybrany dotaznikové otazky ¢. 11, 12, 14 a 15.

Dotaznikova otazka ¢. 11: Ktera forma tyrani je podle Vas zavazn¢j§i?

Yo 24

Zavazn€jsi forma tyrani ditéte

19%
1\

= psychicka
fyzicka

\_81%

Graf ¢. 5 Zavazngjsi forma tyrani ditéte
Zdroj: vlastni zpracovani

Respondenti vybirali ze dvou forem tyrani, psychickou a fyzickou. Ugelem bylo zjistit,
ktera ztéchto forem je zavaznéjsi. Zamérmne nebyly v otazce na vybér obé moznosti. Vice
respondentt uvedlo, ze zavaznéjsi je psychicka forma tyrani, tj. 81 %. Zbyvajicich 19 % uvedlo,
ze zavazngj$i je fyzicka forma tyrani.

Fyzické dusledky zanedbavani déti se mazou zdat jako méné zavazné, protoze je lze

na prvni pohled vidét, na rozdil od psychickych (Pemova, Ptacek, 2016).
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Dotaznikova otazka €. 12: Za jakych okolnosti mizeme mluvit o tyrani ditéte?

Okolnosti souvisejici s tyranim ditéte

% e 70
70 63 56

pocet odpoveédi
L)‘)
S

projevy tyrani

Graf ¢. 6 Okolnosti souvisejici s tyranim ditcte
Zdroj: vlastni zpracovani

V této otazce mohli respondenti vybrat jednu nebo vice odpovédi. Proto se zde celkovy
pocet odpovédi nerovna poctu respondentti. Nejcastéjsi odpoveédi byly tvrdé t€lesné tresty, coz
uvedlo 79 respondentti. Druhou nejéastéjsi odpovédi, kterou uvedlo jen o 9 respondentti méné,
tj. 70 respondentd, bylo psychické ¢i fyzické vyhrozovani. Jako treti nejcast€jsi odpovédi bylo
ponizovani a nadavky, a to s poctem 63 odpovédi. Dale 56 respondentt uvedlo zanedbavani —
nedostateCnou péci. A jako posledni, nejméné Castou odpovédi byly drobné télesné tresty
(pohlavek), kterou uvedli 3 respondenti.

Z vyzkumu ,Retrospektivni studie fyzického a psychického tyrani v détstvi u dospélé
populace CR* vyplyva, Ze mezi nejéastdjsi t&lesné tresty v détstvi patii uhozeni rukou pies ruce
nebo hyzde¢, facka/pohlavek ¢i tahani za vlasy a usi, kousnuti, §tipnuti, cloumani a strkani.

Telesné trestano bylo 58,7 % respondentt (Nadace Nase dité, 2004).
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Dotaznikova otazka ¢. 14: Vyberte, které projevy chovani patii do kontaktniho (dotykového)

sexualniho zneuzivani.

Kontaktni (dotykové) projevy sexudlniho zneuzivani
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80
70

60

50 43

40 30
28

pocet odpoveédi
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projevy chovani

Graf ¢. 7 Kontaktni (dotykov¢) projevy sexudlniho zneuzivani

Zdroj: vlastni zpracovani

Také zde méli respondenti moznost vybrat jednu nebo vice odpovédi. NejcCasté)si
odpovédi bylo nejzavaznéjsi sexualni zneuzivani — pohlavni styk, kde tuto odpoveéd’ oznacilo
82 respondentt. Dalsi nej¢astéjsi odpoveédi byl voyeurismus — sexualni vzruseni pii pozorovani
nahého ditéte (Spektrum Akademischer Verlag, Heidelberg, 2000) se 43 odpovéd'mi. Nasledné
36 respondentd odpovédélo, ze dalSim projevem sexualniho zneuzivani je pornografie
a 28 respondentti uvedlo mazleni. Jako posledni, s nulovou Cetnosti, zustala pusa na dobrou
noc. Za kontaktni (dotykové) zneuziti se povazuje vynuceny pohlavni styk — znasilnéni,
intrafemuralni pohlavni styk, osahavani a ohmatavani, specifické drazdéni pohlavniho ustroji,
nuceni ditéte k masturbaci pachatele a oralni sexualni aktivity. Mezi sexualni zneuzivani déti
patii také jedna z forem sexualniho nasili, tj. incest — sexualni aktivita mezi dvéma blizkymi

rodinnymi piislusniky (Sance détem, 2012).
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Dotaznikova otazka ¢. 15: V jaké oblasti podle Vas dochazi nejcastéji k zanedbavani ditéte?
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Graf ¢. 8 Nejcast¢jsi oblasti zanedbdvani ditcte

Zdroj: vlastni zpracovani

Z grafu vyplyva, ze 56 respondenti, tedy drtiva vétsina, uvedla oblast citovou jako

nejcCastéjsi oblasti pfi zanedbavani ditéte. Druhou nejcastéjsi odpovédi byla oblast vychovna,

kterou zvolilo 19 respondentti. Dalsi oblasti byla oblast t€lesna, kterou oznacilo 6 respondentd.

Oblast zdravotni péCe a oblast vzdélani ziskaly shodné 2 odpovédi. Z téchto dat 1ze vycCist,

Ze oblast citova silné prevlada nad ostatnimi oblastmi zanedbavani ditéte. Je zfejmé, ze by se

v rodin€ na ni mé¢l klast nejvétsi duraz, protoze ovliviiuje zrani ¢lovéka az do dospélosti.
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10.3Dilcicil €. 3
Zjistit, jaké kompetence maji ucitelé zakladnich kol pri reseni syndromu CAN.
Pro tento dil¢i cil byly vybrany dotaznikové otazky ¢. 18 a 21.

Dotaznikova otizka €. 18: Jste si védom/a ohlaSovaci povinnosti podle Trestniho zakoniku
¢. 40/2009 Sb., v ptipadé€, zjistite-li, ze v okoli dochazi k tyrani, zanedbavani ¢i zneuzivani

ditéte?

Trestni zakonik uddva povinnost vSem obcamim, kteri maji podezieni na zanedbavani,
zneuzivani ci tyrani ditéte, nahldsit tento cin na oddéleni socidlné -prdavni ochrany déti, popr-

Obvodni oddéleni Policie CR (zakon trestniho zakoniku &. 40/2009 Sb.).

Ohlasovaci povinnost Trestniho zékoniku ¢. 40/2009 Sb.

1%

~

® ano, jsem

ne, nejsem

\_99%

Graf ¢. 9 OhlaSovaci povinnost Trestniho zdkoniku ¢. 40/2009 Sb.

Zdroj: vlastni zpracovani

Z vysledki jasné vyplyva, ze ohlasovaci povinnost je u respondentti téméf jednoznacna.
Z celkovych 85 respondentt 99 % odpovédélo ,,ano, jsem si védom/a ohlasovaci povinnosti®,
avSak nasSel se respondent (1 %), ktery o této skutecnosti dosud nevédél a odpovédél na tuto

otazku ,,ne, nejsem si védom/a ohlasovaci povinnosti®.
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Dotaznikova otazka €. 21: Ucastnite se skoleni v ramci problematiky tyraného, zneuzivaného

a zanedbavaného ditéte?

Ucast na skoleni v ramei problematiky syndromu CAN

14%

® ano, ucastnim se

ne, neucastnim se

86%

Graf ¢. 10 Uast na $koleni v ramci problematiky syndromu CAN

Zdroj: vlastni zpracovani
Jen 14 % respondenti se pravidelné ucastni Skoleni zaméfeného na problematiku

syndromu CAN. Zbylych 86 % se zadného Skoleni netcastni.

V Ceské republice je poradana Siroka skala riznych $koleni, a to i na tuto problematiku,
napt.. Kompetence socialnich pracovnikll v feseni syndromu CAN — Institut celozivotniho
vzdeélavani FF UP v Olomouci (FF UPOL, 2022), Syndrom CAN — SOS détské vesnicky (SOS—
vesnicky, 2019), Syndrom CAN - centrum pro vzdélavani a supervizi (DKC,2022) apod. Vyse
uvedena Skoleni nejsou uréend pouze pro socialni pracovniky, ale i pro Sirokou vefejnost

a zadjemce, ktefi se o tuto problematiku vice zajimaji.
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10.4 Dil¢i cil €. 4

Zjistit, v jakém prostredi a jakou osobou jsou nejcastéji déti tyrany, sexualné zneuzivany

a zanedbavany.
Pro tento dil¢i cil byly vybrany dotaznikové otazky ¢. 7, 8, 9, 10, 13 a 16.
Dotaznikova otizka €. 7: V jakém prostiedi si myslite, ze dochézi nejcastéji k tyrani,

zanedbavani ¢i zneuzivani ditéte?

Prostiedi, ve kterém dochazi nejcastéji k syndromu CAN
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Graf €. 11 Prostfedi, ve kterém dochazi nejcastéji k syndromu CAN

Zdroj: vlastni zpracovani

Respondenti méli za ukol oznacit pouze jednu odpoved’. Vysledky se liSily o nékolik
hlast, jinak byly téméf vyrovnané. Da se tedy fict, ze odpoveéd’ na tuto otazku nebyla zcela
jednoznacna. Nejvice respondentt (25) odpovédélo, ze k nejcastéjsimu tyrani, zanedbavani ¢i
zneuzivani ditéte dochazi v neuplné rodiné bez otce. Z vysledkd je patrné, ze Cast&jSim
pachatelem tyrani, zanedbéavani ¢i zneuzivani dit€te byva muz, tudiz by pachatelem mohl byt
pritel ¢i novy manzel matky (nevlastni otec). Toto tvrzeni 1ze dokazat vyzkumem, ktery probéhl
v letech 2001-2003 a ktery je v této praci nékolikrat zminén. Jako druhé nejzavaznéjsi prostiedi
oznacili respondenti rodinu tplnou, tuto volbu zvolilo 21 respondentd. Dale se odpovédi lisily
jen o 1 hlas. Treti nejCastéjsi prostiedi byla dle 20 respondentd nahradni rodina (adopce,

pestounstvi) a na posledni pricce s 19 odpovéd'mi skoncila neuplna rodina bez matky.
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Dotaznikova otazka ¢. 8: Kdo je podle Vas Castéjsim pachatelem tyrani déti?
Nejcasté)si pachatelé tyrani déti
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Graf ¢. 12 Nejcastéjsi pachatelé tyrani déti
Zdroj: vlastni zpracovani

Podle 53 respondentt je nejcastéj$im pachatelem tyrani déti nevlastni otec ¢i matka.
Toto tvrzeni jasné predcilo vSechny ostatni odpovédi o vice nez polovinu. Na druhém misté se
umistila odpovéd ,otec” s 19 hlasy. Na treti pficce je moznost ,jiné“, kterou zvolilo
7 respondentt, tj. pachatelem muze byt kdokoliv. Na ¢tvrté pozici byla odpoveéd , matka“,
kterou zvolilo 6 respondentii. Zadny respondent si nemyslel, ze by pachatelé tyrani déti mohli
byt prarodice ¢i sourozenci.

Dle vyzkumu zlet 2001-2003 vyplyva, ze za nejcastéj§i osobou dopoustéjici se
psychického tyrani/ublizovani byl respondenty ozna¢ovan otec (vlastni/nevlastni), dale matka
(vlastni/nevlastni) a dale pedagog, vychovatel ¢i jina osoba dohlizejici na dité. V oblasti
télesného tyrani byli nejcastéji oznaCovani rodice, na prvnim misté byl otec a na druhém matka.

Te&lesného tyrani se dopoustéli také pedagogové, avsak méné Casto (Nadace Nase dite, 2004).
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Dotaznikova otazka €. 9: Myslite si, ze Clovek, ktery byl tyran v détstvi, bude v dospélosti

tyrat své déti?

Bude ¢lovek, ktery byl v détstvi tyran, tyrat 1 své déti?

40%

= ano, nejspise bude

ne, nejspise nebude

\60%

Graf ¢. 13 Bude Clovek, ktery byl v détstvi tyran, tyrati své deéti?

Zdroj: vlastni zpracovani

Dotaznik obsahoval také velmi diskutabilni otdzku zaméfenou na to, zda si respondenti
mysli, ze ¢lovek, ktery ve svém détstvi prozil urCitou formu tyrani, bude nasledné tyrat i své
déti. Prevazujici Cast respondentd, tj. 60 %, se domniva, ze tyrani jedince v détstvi muze v jeho
dospélosti velmi negativné ovlivnit jeho chovani k jeho vlastnim détem, a tudiz se na nich tyrani
muze dopoustét také. Nazorové opacnou, méné€ pocetnou skupinu, tj. 40 %, tvoiili respondenti,
ktefi se naopak domnivaji, ze jedinec, ktery ve svém détstvi ur¢itou formu tyrani zazil, se jiz
psychického i fyzického nésili na svych détech dopoustét nebude. Tato otazka se Casto rozebira
i vramci odborné a laické vefejnosti, kterou rozdéluyje na dva nazorové rozdilné tabory.

Odbornici se jiz nékolik let snazi podat na tuto otazku uspokojivou odpoved'.
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Dotaznikova otazka ¢. 10: Vyberte, které skupiny déti jsou podle Vas nejCastéji obétmi

syndromu tyraného, zneuzivaného a zanedbavaného ditéte?

Skupiny déti, které jsou nejcastéji obétmi syndromu CAN
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Graf ¢. 14 Skupiny déti, které jsou nejcastéji obét'mi syndromu CAN
Zdroj: vlastni zpracovani

Zde meli respondenti také moznost vybrat jednu nebo vice odpovédi, tudiz celkovy
pocet nedava 85 odpovédi, ale vice. Nejcast€jsi odpovedi respondentt byly déti ustrasené, takto
odpovédeélo 64 z nich, poté déti s postizenim, 57 respondentii. Na odlisnost jedincti s postizenim
odkazuje myslenka Heinricha Behra: ,,Jiné je tvé dité. Jiné ve svém duSevnim bohatstvi, jiné
v rozvoji svych schopnosti, jiné ve vztazich ke svétu, jiné ve svém jedndni i pocinani, jiné v
béznych reakcich. Je jiné, ale neni horsi. Treti nejpocetnéjsi odpoveédi byly déti hyperaktivni,
s 19 odpoveédmi.

Hyperaktivni dité ma nadmérnou nebo vyvojoveé nepfimefenou urovent motorické Ci
hlasové aktivity. Patii mezi né pohyby, které nejsou potiebné, nezbytné Ci jsou bezucelné
(Jucovitova, Zatkova, 2010). Pro hyperaktivni dité je charakteristické vykonavat neustaly
pohyb. Dal§i odpovédi byly déti suverénni se 7 odpovéd'mi. Jako posledni zvolili respondenti

déti nebojacné pouze se 2 odpoveédmi.
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Dotaznikova otdzka ¢. 13: Kdoje podle Vas CastéjSim pachatelem sexualniho zneuzivani déti?
Castéjsi pachatel sexualniho zneuzivani déti
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Graf ¢. 15 Cast&jsi pachatel sexudlniho zneuzivani déti

Zdroj: vlastni zpracovani

Respondenti, pfesné&ji 55 z nich, si mysli, Ze astéj§im pachatelem sexudlniho zneuzivani
déti je nevlastni otec/matka. Druhou nejcast€jsi odpovédi respondentti byl ,,otec”, tuto moznost
oznacilo 25 z nich. Jak lze vidét, odpoved ,,matka* zastala bez hlasu jediného respondenta.
Na posledni piicce se s 5 hlasy umistila odpovéd ,,jiné“, kde respondenti nejcastéji uvadéli
blizkou osobu ¢i rodinného pifibuzného. Dalsi 3 odpovédi zlstaly neoznaCeny. Respondenti
odpoveédéli stejné jako dotazovani ve vyzkumu ,,Retrospektivni studie fyzického a psychického
tyrani v détstvi u dospé&lé populace CR%, tedy Ze nejéastdjsim pachatelem sexualniho zneuZivani

byva muz.
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Dotaznikova otazka ¢. 16: Z jakého diivodu se domnivate, ze dochazi nejcastéji k zanedbavani

ditéte?

Nejcasté)si diivod zanedbavani ditéte
66
70
60
50
40

30

pocet respondentu

&\Ce\e -S'\Qe

Graf ¢. 16 Nejcast¢jsi duvod zanedbavani ditéte
Zdroj: vlastni zpracovani

Drtiva vétSina respondentt, pfesnéji 66 z nich, se domniva, ze nejCastéji v rodiné
dochazi k zanedbavani z diivodu zavislosti na alkoholu ¢i drogach.

Dité mize na drogovou zavislost v roding reagovat riizn€. Muze byt rodinnym milackem
a prebirat zodpovédnost za problémové rodiCe. V dospélosti muize pak dit€¢ trpét pocity
ménécennosti. Dal§im pfipadem muze byt dité uzaviené do sebe, nekomunikativni, které Zije
ve vlastnim svéte. Opakem muze byt dité veselé, které se snazi vyvolavat v rodin€ radost, a tim
od problému odvadét pozornost. Dité na sebe mlize upozorfiovat i jinak, jako ¢erna ovce rodiny,
napi. zlobenim delikventnim chovanim, kterym se snazi oprostit od problému (Nespor, 2011).

V rodinach svyskytem alkoholové a drogové zavislosti mohou byt zajmy ditéte
zanedbavany. Dité trpi nedostatkem komunikace a z4jmu o néj. Tento postoj vede k porucham
psychiky, problémum s komunikaci ¢i vzdélavanim (Gudzinkiené, Gedminiené, 2011).

Pokud rodice jevi jasny nezijem a objevuji se zndmky zanedbavani ditéte po strance
psychické ¢i fyzické, mize u ditéte vzniknout deprivacni a subdeprivacni syndrom. Jestlize
vedle toho dochazi i k tyrani a zneuzivani, mize nastat syndrom CAN (Zelena, Klégrova, 2006).

Jako dalsi divod zanedbavani 6 respondentd uvedlo nepfipravenost na rodiCovstvi.
Stejny pocet respondentt zvolil odpoved ,,jiné“. Nedostatek financi jako divod zanedbavani
uvedli 4 respondenti. Podle 2 respondentt je divodem vice déti v rodiné. Rodice mohou
z divodu pocetnéjsi rodiny travit méné ¢asu doma a vice v praci. Zdravotni postizeni uvedl jako

divod zanedbavani 1 respondent.
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10.5 Diléicil €. 5
Zjistit, zda ucitelé vi, jaké organizace se zaméruji na prevenci a reSeni syndromu CAN.
Pro tento dil¢i cil byly vybrany dotaznikové otazky ¢. 19 a 20.

Dotaznikova otiazka ¢. 19: Vite, jaké organizace se zabyvaji problematikou tyraného,

zneuzivaného a zanedbavaného ditéte?
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Graf ¢. 17 Organizace, zabyvajici se problematikou syndromu CAN

Zdroj: vlastni zpracovani

Otazka ¢. 22 byla oteviend, respondenti tedy uvadeli své vlastni odpovédi.
Z 85 respondentt si 6 z nich nevzpomnélo na zadnou organizaci, ktera se touto problematikou
zabyva, coz je pomérn€ povzbudivy vysledek. Nejcastéjsi odpovedi respondentit byl OSPOD —
Organ socialn€é pravni ochrany déti, ktery uvedlo 50 z nich. Tento organ haji zajmy ditéte
a zastupuje ho v fizenich, v nichz se rozhoduje o nezletilych détech. Tento organ je soucasti
samospravy a nachazi se na méstském urade¢, spada pod odbor socialnich véci nebo socialni
odbor (OSPOD - prava déti). Jako druhou nejéastéjsi variantu respondenti zvolili ,,Policii CR*
s 11 odpovéd’'mi. Dalsi odpovedi dotazovanych byla ,,Nadace Nase dité” se 7 odpovéd'mi. Také
odpovéd jiné“ uvedlo 7 respondenti. Posledni nejcast€jsi odpoveédi byl , projekt Fondu

ohrozenych déti Klokanek®. Klokanek je zafizeni pro déti, které vyzaduji okamzitou pomoc.
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Dotaznikova otazka ¢. 20: Vite, na koho se obratit pfi podezfeni u ditéte na syndrom CAN?

Postup pii podezieni u ditéte na syndrom CAN
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Graf ¢. 18 Postup pii podezieni u ditéte na syndrom CAN
Zdroj: vlastni zpracovani

U této otazky méli respondenti zvolit jednu odpovéd’. Otazka zjistovala, na koho by se
respondenti obratili v pfipad€é podezieni na syndrom CAN u ditéte. Spravné odpovédelo 63
z nich, kdyz uvedli, Ze by se obratili na Orgéan socialné pravni ochrany déti. V pfipadé tohoto
zji§téni je nutné obratit se dle trestniho zakoniku ¢. 40/2009 Sb., na oddéleni socidlné-prdavni
ochrany déti, popr. obvodni oddéleni Policie CR (trestni zakon &. 40/2009 Sb.). Policii CR
uvedlo 20 respondent a Linku bezpeci pouze 2 respondenti.

Lze se obratit na sit’ linek divery, které maji informace o psychosocialnich sluzbach
v jednotlivych regionech a poskytuji 1 konzulta¢ni Cinnost. Détska krizova centra, centra
psychosocialni pomoci, PPP a pracovisté klinickych psychologli poté mohou ve spolupraci
s ostatnimi odborniky, 1ékafi, socialnimi pracovniky, specialnimi pedagogy a policii poskytnout

specialni systémovou pomoc, ktera byva mnohdy opakovana (HanuSova, 2006).
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10.6 Vyhodnoceni hypotéz

Navrzené hypotézy byly testovany pomoci x?2 testu dobré shody. Bylo uvazovano
X1,X2,X3, ..., Xn, realizace nezavislych nahodnych veli¢in s multinomickym rozdélenim
s pravdépodobnostmi p;, py, ..., p;--

Byla testovana hypotéza: Hy:p; = p? Vi €{1,..,7} X H;:3j €{1,..,r} p; # p?,
kde nulova hypotéza odpovida situaci, kdy jsou pozorované pravdépodobnosti (relativni
Cetnosti) rovny danym hodnotam np?. Alternativni hypotéza pak zahrnuje piipad, kdy existuje
alespon jedna pravdépodobnost statisticky odliSna od danych hodnot p?. Za platnosti nulové

—np®
hypotézy byla spoCitana statistika T, kde T = X[, (mn—;?’)
]

Hodnota n vyjadiuje celkovy poCet pozorovani, n; pak absolutni Cetnost. Testovaci
statistika byla porovnavana s (1 — a)-kvantilem y? rozdéleni s v — 1 stupni volnosti. Pro
nasledujici testy hypotéz bylo uvazovano nad hladinu vyznamnosti « = 0.05.

Vsechny testované hypotézy byly pror = 2 a p? = 0.5 pro j = 1,2. Jsou dvé mozné varianty
a testuje se, zda-li jedna z nich nastava Castéji. Pozoruje se tzv. p-hodnota, kterou Ize porovnat
s hodnotou a. Pokud je p-hodnota mensi nez hladina vyznamnsti a, pak s pravdépodobnosti
1 — a se nulova hypotéza ve prospéch alternativni hypotézy zamitd. V opacném pfipade se

nulova hypotéza nezamita (pfijimame).

Hypotéza €. 1: ndhradni rodina m4 vétsi vliv na vyskyt syndromu CAN nezli biologicka rodina
ditéte.
H1o: nadhradni rodina nema vétsi vliv na vyskyt syndromu CAN nezli biologicka rodina ditéte.

H11: nahradni rodina ma vétsi vliv na vyskyt syndromu CAN nezli biologicka rodina ditéte.
Pravdépodobnost p0: 05 chi*2 (kvantil 0.05): 3,841458821

Testovaci statistika: 23,82352941 p-hodnota: 1, 05584E-06

Zamita se hypotéza H1y, jelikoz T > chi*2 a p-hodnota je mensi nez 0.05.
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Hypotéza €. 2: pachatelem tyrani a sexualniho zneuzivani déti je Castéji otec nezli matka.
H2o: pachatelem tyrani a sexualniho zneuzivani déti neni Castéji otec nezli matka.

H21: pachatelem tyrani a sexualniho zneuzivani déti je Castéji otec nezli matka.

Pravdépodobnost p0: 05 chi*2 (kvantil 0.05): 3,841458821
Testovaci statistika: 6,76 p-hodnota: 0,009322376

Zamita se hypotéza H2o, jelikoz T > chi*2 a p-hodnota je mensi nez 0.05.

Hypotéza ¢. 3: jestlize byl cloveék tyran v détstvi, pak v dospélosti bude tyrat své déti.
H3y: jestlize byl clovek tyran v détstvi, pak v dospélosti nebude tyrat své déti.
H31: jestlize byl clovek tyran v détstvi, pak v dospélosti bude tyrat své déti.

Pravdépodobnost p0: 05 chi*2 (kvantil 0.05): 3,841458821
Testovaci statistika: 3,4 p-hodnota: 0,065196419

Nezamita se hypotéza H3o, jelikoz T < chi”2 a p-hodnota je vétsi nez 0.05.

Hypotéza ¢. 4: psychicka forma tyrani je zdvaznéjsi nez forma fyzicka.
H4o: psychicka forma tyrani neni zavaznéjsi nez forma fyzicka.

H44: psychicka forma tyrani je zavaznéjsi nez forma fyzicka.

Pravdépodobnost p0: 05 chi*2 (kvantil 0.05): 3,841458821
Testovaci statistika: 33,04705882 p-hodnota: 8,9955E-09

Zamita se hypotéza H4o, jelikoz T > chi*2 a p-hodnota je mensi nez 0.05.
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11 DISKUSE

Cilem praktické casti diplomové prace bylo zjistit u uciteld zakladnich Skol
ve Valasském Mezifici jejich informovanost a kompetence pii setkani s nékterou formou
syndromu CAN. Byl vytvoren polostrukturovany dotaznik, ktery zjiS§toval zakladni informace
o respondentech, jejich nazory a také zkuSenosti se syndromem CAN. Dotaznikového Setfeni
se zucastnilo 85 ucitelt ze zakladnich skol. Vyhodnoceni mélo podobu tabulek, grafti a slovniho
komentare. V ramci praktické Casti byl stanoven hlavni cil, nasledujici dil¢i cile a hypotézy, jez
se podafilo naplnit nasledovné:

1. Zjistit, zda ucitelé zakladnich $kol maji povédomi o syndromu CAN.

Vysledkem prvniho dil¢iho cile je, ze ucitelé ve Valasském Mezifi¢i znaji pojem
syndrom CAN. Nejcastéji se o ném dozveédeli z odborné literatury a béhem studia na vysoké
Skole. Drtiva vétSina z nich odpovédéla spravné na otazku, co znamena pojem ,,rodiCovska
odpovédnost“ a 38 respondentt uvedlo, Ze se jiz nékdy v minulosti se syndromem CAN setkalo.
2. Zjistit, s jakymi formami syndromu CAN se muzeme na zakladnich skolach setkat.

Na zékladnich Skolach se lze setkat s psychickou 1 fyzickou formou tyrani. Avsak
ve Valasském Mezifi¢i uCitelé uvedli, ze vice zdvaznou formou tyrani je pravé zminovana
forma psychicka, tuto odpoveéd’ uvedlo 81 % respondentd, tedy drtiva vétsina. Stejnou odpoved’
uvedla i vétSina respondentd, ktefi se GiCastnili vyzkumu v letech 2001-2003. Mezi nejcastejsi
okolnosti tyrani se, dle vyzkumu, fadi tvrdé télesné tresty spolu s psychickym a fyzickym
vyhrozovanim. Daéle ucitelé uvedli, ze pohlavni styk patfi mezi nejzavaznéjSi projevy
kontaktniho (dotykového) sexualniho zneuzivani. V oblastech zanedbavani ditéte z vyzkumu
vyplynulo, ze oblast citova patii mezi nejCastéjsi oblasti zanedbavani a rodice by tak méli
v tomto ohledu dbat vétsi diraz na jeji rozvoj.

3. Zjistit, jaké kompetence maji ucitelé zakladnich Skol pri FeSeni syndromu CAN.

Prvni ze dvou otazek souvisela s ohlasovaci povinnosti pfi zjisténi syndromu CAN.
Témer vétsina, 99 % vsech dotazanych, odpovédéla, ze si je védoma ohlasovaci povinnosti.
Tato povinnost se dle trestniho zdkoniku ¢. 40/2009 Sb. nevztahuje pouze na pedagogy,
ale rovnéz na vSechny obcany této republiky. Co se tyka ucasti na Skoleni v souvislosti se
syndromem CAN, pouze 14 % respondentii uvedlo, ze se urcitého skoleni na toto téma tcastni.

Z vysledka lze tedy vycist, ze by se ucitelé méli vice vzdélavat praveé v tomto tématu.
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4. Zjistit, v jakém prostiedi a jakou osobou jsou nejcastéji déti tyrany, sexualné
zneuzivany a zanedbavany.

V prvni zSesti dotaznikovych otazek respondenti odpoveédéli, ze nejCastéjSim
prostfedim, kde dochézi k tyrani, zneuzivani nebo zanedbavani ditéte, je neuplné rodina bez
otce. Respondenti predpokladaji, ze Castéj§im pachatelem tyrani, zneuzivani ¢i zanedbavani
ditéte je muz, Casto to byva novy pritel matky ¢i nevlastni otec ditéte. O tomto je presvédceno
53 respondentt z 85.

Dotaznik také obsahoval velmi diskutabilni otazku, ktera rozdéluje populaci na dva
,,rozdilné tabory“, a to, zda Clovek, ktery byl v détstvi tyran, bude v dospélosti tyrat i své déti.
Prevazna Cast naSich respondentt, tj. 60 %, se domniva, zZe jedinec, ktery byl v détstvi tyran,
bude své déti v dospélosti tyrat také. Mezi skupinu déti, které jsou nejcastéji tyrany, patii déti
ustrasené a déti s postizenim.

Stejné jako u otazky ¢. 9 uvedli respondenti, ze nejcastéjSim pachatelem sexudlniho
zneuzivani je nevlastni otec/matka. Na posledni otazku, ktera zjistovala, z jakého divodu
dochazi k zanedbavani ditéte, respondenti odpoveédéli jednoznacn€. Podle nich je hlavnim
divodem zavislost na alkoholu ¢i drogach v rodiné.

5. Zjistit, zda ucitelé znaji organizace zamérujici se na prevenci a reSeni syndromu CAN.

Poslednim dil¢im cilem bylo zjistit, zda ucitelé védi, které organizace se zaméiuji
na prevenci a feseni jiz vzniklého syndromu CAN. K tomuto dil¢imu cili se vazaly 2 otazky.
Prvni z nich byla oteviena a dotazovani respondenti méli uvést, které organizace se zabyvaji
problematikou tyraného, zneuzivaného a zanedbavaného ditéte. Vice nez polovina respondent(,
presnéji 50 z nich, uvedla Organ socialn¢ pravni ochrany déti (OSPOD). U druhé otazky méli
respondenti odpovedet, na koho by se v pfipadé podezieni na syndrom CAN obratili. Drtiva

vétsina vSech respondentt by se obratila pravé na OSPOD.

11.1 Limity vyzkumu

Vyzkumna Setfeni maji obvykle urCité nedostatky a limity, které se mohou tykat
napfi. zpusobu sbéru dat, vyzkumného vzorku, pouZzitych metod, ale také postupu pii samotném
vyhodnocovani. Toto vyzkumné Setfeni neni vyjimkou. Prvnim limitem je praveé velikost
vyzkumného vzorku. Ackoliv se do vyzkumu zapojila kazda Skola na uzemi Vala§ského
Mezifici, nelze zavéry vyzkumu zobecnit na veskerou populaci. Tento vyzkum totiz probihal
pouze v jednom kraji, takze je veelku pravdépodobné, ze se projevilo urcité uzemni specifikum
prave zvoleného kraje. Dalsim limitem byla nestala epidemiologicka situace. Z tohoto davodu

nebylo vzdy mozné vyplnit dotaznik osobné a musel byt tak Castokrat rozeslan v elektronické
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podobé. Online dotazniky s sebou pfinasi rozhodné fadu vyhod, napt. jimi lze oslovit vétsi
pocet respondenti a samotné vyhodnocovani dat je mnohem jednodussi. Nicméné i presto,
ze v oslovovacim emailu bylo jasné€ zdliraznéno, kdo byl zvolen jako cilova skupina pro
vyplnéni dotazniku, mohlo se stat, ze vypliiovanou osobou nebyl vzdy vybrany respondent,
ale nékdo uplné jiny. Pravé tento fakt je jednim z rizik rozesilani online dotaznikti. Poslednim
limitujicim faktorem vyzkumu je skutecnost, ze k vyhodnoceni dotazniku byla vyuzita pouze
metoda zakladni popisné statistiky. Spolecné s nepfiliS velkym poctem zucastnénych

respondentt se tak muze stat, ze kone¢né vysledky vyzkumu mohou byt ponékud zavadéjici.

11.2 Doporuceni do praxe

Na zakladé ziskanych dat a poznatkt Ize predlozit vychodiska ¢i doporuceni, kterych
mohou vyuzit nejen pedagogové, ale 1 détsti 1ékarti €i socidlni pracovnici organizaci zamétenych
na déti a mladez, ktefi na jedince dohlizi pii riznych volnocasovych aktivitach.

Jak jiz bylo v praci mnohokrat zminéno, problematika syndromu CAN je velmi zavazna
a neméla by se opomijet, zvlast v dnesni digitalni dobe, kvili které se do téchto problémt miize
dit¢ dostat daleko snaze, nez tomu bylo kdy diive. Ve svété tato problematika nabyva
na zavaznosti a pocet tyranych, zneuzivanych a zanedbavanych déti se nadale zvySuje. Nutné
je také podotknout, Ze ackoliv uvadéna data riznymi studiemi mohou byt jakkoli pfesna, o celé
fadé pripadu se nevi, tudiz je zadna statistka ani studie nemtize zohlednit. Je dobré uvédomit si,
ze realita je pravdépodobné o poznani horSi, nez jak udavaji statistiky. Dle vysledka
dotaznikového Setteni potvrdilo 38 respondentti (45 %) osobni setkani s tyranym, zneuzivanym
¢i zanedbavanym ditétem ve svém okoli. Mizeme tedy fict, Ze se téméf polovina vyzkumného
vzorku s touto problematikou setkala a musela ji umét fesSit. Zde ale nastava prvni ,,.kdmen
urazu®“ — informovanost. Uméli se tito respondenti v dané situaci spravné zachovat a danému
jedinci nalezité pomoct? Pfi tak ¢astém kontaktu s ditétem je totiz mozné zaznamenat jeho
ptipadné zmény chovani a jiné varovné signaly, které mohou (samoziejmé také nemusi) byt
nasledkem néjaké negativni zkusenosti. V chovani ditéte se ve velké mite odrazi piistup rodica
k nému samému. Za predpokladu spravné informovanosti pedagoga tak muaze dojit k prvnimu
rozpoznani projevujiciho se syndromu CAN u ditéte. Pravé z pohledu zavaznosti této
problematiky je zadouci, aby se informovanost o problematice syndromu CAN $ifila nejen mezi
pedagogy, ale i socialnimi pracovniky v organizacich zaméfenych na déti a mladez. Vétsina
respondentt (86 %) uvedla, ze se neucastni zadného Skoleni zaméfeného na problematiku
syndromu CAN. Bylo by tedy vhodné, aby se pedagogové pravidelné vzdélavali, at uz

soukromé nebo formou pravidelnych Skoleni, riznych prednasek ¢i besed ve Skolach. Timto
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zpusobem lze i vice pomoci détem, které jsou obétmi tyrani, zneuzivani ¢i zanedbavani. Cim
vetsi totiz budou mit pedagogicti pracovnici prehled a znalosti, tim 1épe pak mohou détem

pomoci.
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ZAVER

Diplomova prace se zabyva syndromem tyraného, zneuzivaného a zanedbavaného ditéte
a specialné pedagogickou intervenci.

V teoretické Casti je popsan syndrom CAN, jeho formy, pravni podklad, diagnostika
a intervence pedagoga neboli jeho postup pii zjiSténi ohrozeni ditéte.

Hlavnim cilem praktické casti bylo zjistit informovanost ucitelti na zakladnich skolach
ve Valasském Mezifici a jejich mozné kompetence v piipadé, ze se setkaji se syndromem CAN.
Duraz byl zamémé kladen na znalosti a védomosti ucitelt zakladnich skol, nebot’ pravé oni
hraji dalezitou roli pii odhalovani trestnych ¢inti spachanych na détech.

Vyzkum byl realizovan na deviti zakladnich Skolach ve Valasském Mezifici a za¢astnilo
se ho 85 respondentt. Dotaznik byl vyplnén bud’to v elektronické nebo tisténé podobé.

Na zékladé vyhodnoceni ziskanych dat byla navrhnuta doporuceni do praxe. Velmi
vhodné by bylo, aby se pedagogové pravideln€ u€astnili riznych preventivnich skoleni, besed,
seminafu a kurzii zameéfenych na tuto problematiku. Vysledky vyzkumného Setfeni potvrdily,
ze by se ucitelé méli vice vzdélavat v problematice syndromu CAN. Pouze 14 % respondentt
uvedlo, ze se pravidelné tiCastni Skoleni na toto téma. Informovanost mezi uCiteli ve Valasském
Mezifici byla znac¢na. Vétsina respondentti védéla, na koho se v piipadé zjisténi syndromu CAN
u ditéte obratit, a jak nasledné postupovat.

Zuvedenych hypotéz bylo zis§téno, ze nahradni rodina ma vétsi vliv na vyskyt
syndromu CAN nezli rodina biologicka. Také, ze pachatelem tyrani a sexualniho zneuzivani
déti je Casteji otec nezli matka. Ze tfeti hypotézy vzeslo, ze Clovek, ktery byl tyran v détstvi,
pak v dospélosti nebude tyrat své déti. A posledni hypotéza ukazala, ze psychicka forma tyrani
je zavaznéjsi nez forma fyzicka.

Tato diplomova prace muze slouzit jako studijni material pedagogim ¢i Siroké

verejnosti.

69



SEZNAM POUZITE LITERATURY A PRAMENU

Monografie

1) BASTECKA, Bohumila, ed. Psychologickd encyklopedie: aplikovand psychologie. Praha:
Portal, 2009. ISBN 978-80-7367-470-0

2) DAVIDO, Roseline. Kresba jako nastroj poznani ditéte. Vyd. 2. Prelozil Alena
LHOTOVA, prelozil Hana PROUSKOVA. Praha: Portal, 2008. ISBN 978-80-7367-415-1.

3) DUNOVSKY, J. Socidini pediatrie vybrané kapitoly. Praha: Grada, 1999. ISBN 80-7169-
254-9.

4) DUNOVSKY, Jifi. T Yrané, zneuzivané a zanedbdvané dité. Praha: Grada, 1995. ISBN 80-
7169-192-5.

5) DUSKOVA, Z. aj. Obraz problematiky tyraného, zneuzivaného a zanedbdvaného ditéte v
letech 1992-2003. Praha: Détské krizové centrum, 2004.

6) ELLIOT, M. Jak ochranit své dité. 1.vydani. Praha: Portal, 1995. ISBN: 80-7178-034-0.

7) FISCHER, Slavomil a Jiti SKODA. Socidlni patologie: zivazné socidalné patologické jevy,
priciny, prevence, moznosti reSeni. 2., roz§. a aktualiz. vyd. Praha: Grada, 2014. Psyché
(Grada). ISBN 978-80-247-5046-0.

8) HANUSOVA, I. Sexudilni zneuzivéani. Praha: Vzdélavaci institut ochrany déti, 2006. ISBN
80-86991-64-4.

9) HANUSOVA, Jaroslava. Nasili na détech — syndrom CAN. Praha: Vzdé&lavaci institut
ochrany déti, 2006. ISBN isbn80-86991-78-4.

10) CHRASKA, Miroslav. Metody pedagogického vyzkumu: zdklady kvantitativniho vyzkumu.
Praha: Grada, 2007. Pedagogika (Grada). ISBN 978-80-247-1369-4.

11)JUCOVICOVA, Drahomira a Hana ZACKOVA. Neklidné a nesoustredéné dité ve skole a
v rodiné: zakladni projevy ADHD, zdsady vychovného vedeni, piisobeni relaxacnich
technik, dospivani hyperaktivnich déti. Praha: Grada, 2010. Pedagogika (Grada). ISBN 978-
80-247-2697-7.

12) KUKLA, Lubomir. Socidlni a preventivni pediatrie v soucasném pojeti. Praha: Grada
Publishing, 2016. ISBN 978-80-247-3874-1.

13) LEWIN, D., HERRON, H. Signs, symptoms and risk factors: Health visitor's perspectives
of child neglect. Child Abuse Review 2007; 16 (2): 93-107.

14)MATOUSEK, Oldiich, ed. Dité traumatizované v blizkych vztazich: manudl pro
profesiondly a rodiny. Praha: Portal, 2017. ISBN 978-80-262-1242-3.

70



15) MATOUéEK, Oldrich, Pavla KODYMOVA a Jana KOLACKOVA, ed. Socidlni prace v
praxi: specifika riznych cilovych skupin a prace s nimi. Praha: Portal, 2005. ISBN 80—
7367-002—x.

16) MYDLIKOVA, Eva, Jaroslav SLANY a Mariana KOVACOVA. Diagnostika syndromu
tyraného, zneuzivaného a zanedbdavaného ditéte. Prelozil Milada HOLICKOVA. Praha:
Portal, 2021. ISBN 978-80-262-1834-0.

17)NESPOR, Karel. Navykové chovani a zavislost: soucasné poznatky a perspektivy 1écby.
Vyd. 4., aktualiz. Praha: Portal, 2011. ISBN 978-80-7367-908-8.

18)PEMOVA, Terezie a Radek PTACEK. Zanedbdvani déti: priciny, diisledky a moznosti
hodnoceni. Praha: Grada Publishing, 2016. ISBN 978-80-247-5695-0.

19) PETERSON, Linda Whitney a Milton Edward HARDIN. Déti v tisni: prirucka pro
screening détskych kreseb. Praha: Triton, 2002. ISBN 80-7254-237-0.

20)POTHE, P. Dité v ohrozeni. 1.vydani. Praha: G plus G, 1996. ISBN: 80-9018-965-2.

21)RICAN, P.; KREJCIROVA, D. Détska klinicka psychologie. 3. preprac. a dopl. vydani.
Praha: Grada, 1997. ISBN: 80-7169-512-2.

22) SPECIANOVA, S.: Ochrana tyraného a zmeuzivaného ditéte, 1.vyd., Praha: Linde, 2003.
ISBN 80-86131-44-0.

23) VANICKOVA, E., PROVAZNIK K. a HADJ-MOUSSOVA, Z. Sexudini zneuzivani déti
II. 1. Praha: Karolinum, 1999. ISBN 80-7184-878-6.

24) VANICKOVA, E., PROVAZNIK K., HADJ-MOUSSOVA, Z. a SPILKOVA, J. Sexudini
nasili na détech. Praha: Portal, 1999. ISBN 80-7178-286-6.

25)ZELENA, Martina a Alzb&ta KLEGROVA. Podpora rodiny. Praha: Vzdélavaci institut
ochrany déti, 2006. ISBN 80-86991-67-9.

Internetové zdroje

1) 359/1999 Sb. Zakon o socialné-pravni ochrang déti. Zdakony pro lidi — Shirka zcdkomi CR v
aktualnim konsolidovaném znéni [online]. Copyright © AION CS, s.r.o. 2010 [cit.
31.05.2022]. Dostupné z: https://www.zakonyprolidi.cz/cs/1999-359

2) 40/2009 Sb. Trestni zakonik. Zdkony pro lidi — Shirka zdkomi CR v aktudlnim
konsolidovaném znéni [online]. Copyright © AION CS, s.r.o. 2010 [cit. 31.05.2022].

Dostupné zZ:
https://www.zakonyprolidi.cz/cs/2009-40?fbclid=IwAR042vVObYeWEjNIBSYLXKpQ
PES6b4WriiDdsSXT529K3aG7LcSHifL1KuU

71


https://www.zakonvprolidi.cz/cs/1999-359
https://www.zakonvprolidi.cz/cs/2009

3)

4)

5)

6)

7

8)

9)

74/2013 Sb. m. s. Opéni protokol k Umluvé o pravech ditéte tykajici se prodeje déti, détské
prostituce a détské pornografie. Zdkony pro lidi — Shirka zdkomi CR v aktudlnim

konsolidovaném znéni [online]. Copyright © AION CS, s.r.o. 2010 [cit. 26.05.2022].

Dostupné z: https://www.zakonyprolidi.cz/ms/2013-74

Akademischer Verlag, Heidelberg Voyeurismus, 2000. spektrum.de.
https://www.spektrum.de/lexikon/psychologie/voyeurismus/16538 (accessed July 05,
2022).

Détské krizové centrum — Odbornd pomoc détem a rodiciim [online]. Copyright © 2018
Adobe Systems, Inc. [cit. 23.05.2022].
Dostupné z: https://www.ditekrize.cz/app/uploads/2021/06/vyrocni_zprava2020-14-6-

web.pdf
GUDZINSKIENE, Vida a Rasa GEDMINIENE, 2011, PSYCHOLOGICAL, SOCIAL

AND LEARNING DIFFICULTIES EXPERIENCED BY CHILDREN GROWING IN
FAMILIES WITH ALCOHOL ADDICTION PROBLEMS. Social Education / Socialinis
Ugdymas [online]. ro¢. 16, ¢. 27, s. 86-99 [cit. 2015-04-25]. Dostupné z:
http://web.b.ebscohost.com.ezproxy.vkol.cz/ehost/pdfviewer/pdfviewer?sid=49d60437 -
a749- 4cel-899946e71dba8b20%40sessionmgrl 13 &vid=9&hid=105

Kooperace socialnich pracovnikti v feseni syndromu CAN — ICV FF UP. ICV FF UP —

2

Institut celozZivotniho vzdélavani Filozofické fakulty Univerzity Palackého v Olomouci
[online]. Dostupné z: http://icv.ff.upol.cz/index.php/kooperace-socialnich-pracovniku-v-
reseni-syndromu-can/

Myty a fakta o sexualnim zneuzivani déti | Sance Détem. homepage | Sance Détem [online].

Copyright © [cit. 14.05.2022]. Dostupné z: https://sancedetem.cz/myty-fakta-o-sexualnim-

zneuzivani-deti

OSPOD. prdva déti — iivodni stranka [online]. Dostupné z: https://prava-deti.cz/slovnik/45-

ospod.

10) PhDr. Eva Labusova — rodiCovstvi — psychologie — zdravi. PhDr. Eva Labusovd —

rodicovstvi — psychologie — zdravi [online]. Copyright © 2006 [cit. 23.05.2022]. Dostupné

z: http://www.evalabusova.cz/clanky/tresty.php

11) Priloha_5-Syndrom CAN.doc, MSMT CR. MSMT CR [online]. Copyright ©2013 [cit.

31.05.2022]. Dostupné z: https://www.msmt.cz/file/20280

12) Psychické a fyzické tyrani v détstvi u dospélé populace CR | Nadace Nase dit&. Hlavni

strana | Nadace Nase dité [online]. Dostupné z: https://www.nasedite.cz/archiv-tiskovych-

zprav-detail/psychicke-a-fyzicke-tyrani-v-detstvi-u-dospele-populace-cr-270/

72


https://www.zakonyprolidi.cz/ms/2013-74
http://spektrum.de
https://www.spektrum.de/lexikon/psychologie/voyeurismus/16538
https://www.ditekrize.cz/app/uploads/2021/06/vvrocni
http://web.bxbscohost.com.ezproxy.vkol.cz/ehost/pdfviewer/pdjviewer
http://icv.ff.upol.cz/index.php/kooperace-socialnich-pracovniku-v-
https://sancedetem.cz/mytv-fakta-o-sexualnim-
https://prava-deti.cz/slovnik/45-
http://www.evalabusova.cz/clanky/tresty.php
https://www.msmt.cz/file/20280
https://www.nasedite.cz/archiv-tiskovych-

13) SOS vesnicky | Pomoc ohrozenym détem [online]. Copyright ©J [cit. 19.06.2022].
Dostupné zZ: https://www.sos-vesnicky.cz/app/uploads/2019/08/pozvanka-skoleni-
syndrom-can.pdf

14) Statistiky DKC — Détské krizové centrum. Détské krizové centrum — Odbornd pomoc détem
a rodicum [online]. Copyright © VSechna prava vyhrazena, Détské krizové centrum 2022
[cit. 23.05.2022]. Dostupné z: https://www.ditekrize.cz/statistiky/

15) Zakon ¢. 40/2009 Sb.: Trestni zakonik, Cast 2 hlava X, dil 8, Neozndmeni trestného cinu

§368. Dostupné z:  http://zakony.centrum.cz/trestni-zakonik/cast-2-hlava-10-dil-8-

paragraf-368.
16) Zakon ¢. 89/2012 Sb.: Zdkon obcansky zdkonik; Oddil 3, Rodice a dité, Pododdil 1, obecna

ustanoveni §858. Dostupné z: https://www.msmt.cz/uploads/legislativa/2012_89.pdf.

73


https://www.sos-vesnicky.cz/app/uploads/2019/08/pozvanka-skoleni-
https://www.ditekrize.cz/stati�tiky/
http://zakony.centrum.cz/trestni-zakonik/cast-2-hlava-10-dil-8-
https://www.msmt.cz/uploads/legislativa/2012

SEZNAM SYMBOLU A ZKRATEK

Zkratky:
syndrom CAN

CSA

DKC
aj.
SAS
tj.

¢.
tzv.
tzn.
apod.
Sb.

ZS
SS
CR
MS

UP

SOS
OSPOD
PPP
MPSV
MZ

Child Abuse and Neglect (syndrom tyraného,
zneuzivaného a zanedbavaného ditéte)
Child sexual abuse (syndrom sexualné zneuzivaného
ditéte)

Détské krizové centrum

ajiné

Socialné aktivizacni sluzby

to je

cislo

takzvane

to znamena

a podobné

sbirka zakonu

matefska Skola

zékladni skola

stiedni Skola

Ceska republika

Microsoft

Filozoficka fakulta

Univerzita Palackého

Save our souls! (Zachrai nase duse!)
Organ socialné pravni ochrany déti
Pedagogicko-psychologicka poradna
Ministerstvo prace a socialnich véci

Ministerstvo zdravotnictvi

74



SEZNAM TABULEK A GRAFU

Tabulka ¢. 1 PoCet tyranych, zneuZzivanych a zanedbavanych déti v letech 2010-2018.......... 12

Tabulka &. 2 Pocet zemfelych déti v dasledku tyrani, zneuzivani a zanedbavani (OSPOD) ...12

Tabulka &. 3 Pocet déti odebranych v letech 20162018 z péce rodicu dle divodu odebrani. 13

Tabulka ¢. 4 Klientela DKC v letech 1992-2020 dle vstupni problematiky..........ccccceeuennnee. 13
Tabulka ¢. 5 Linka dUVETy v 10Ce 2020 .....cuevvireriiiieiiereiesreie ettt ere s 14
Tabulka ¢. 6 Celkovy pocet 1eSPONdentll........cceveueiiuiriiiiiiriiiiiie e 42
Tabulka ¢. 7 Pohlavi reSpondentli...........ccueeieririineeiieiieiieitiiiciccic e 42
Tabulka €. 8 VEK reSpONdentil..........coueueeeuirienieiinienieiieiiciee st s essae s 43
Tabulka ¢. 9 Zaméieni profese jednotlivych respondentll.........c..cccoevueviniiiiiiiniiiiiniincnieiennn 43
Tabulka ¢. 10 Zaméreni SKol u reSpondentil..........cc.eeerueeireeieieiiiniiieieiie e 43
Graf ¢. 1 Povédomi o problematice syndromu CAN.........ccccccuiviiiiiiiiiiiniiinie 45
Graf ¢. 2 Z jakého zdroje se respondenti dozveédéli o syndromu CAN ... 46
Graf ¢. 3 Pojem ,,Rodicovska odpovednost...........ccccoviviiiiiiiiiiiniii e 47
Graf ¢. 4 Setkani se syndromem CAN ve sVém OKOIf ........ccccoviviiiiiiiniiiiiici i, 48
Graf ¢. 5 Zavazng€jsi forma tyrani dit€e ..........ooceeiviiiiiiiiiiiiiiinii e 49
Graf ¢. 6 Okolnosti souvisejici s tyranim dit€te ........cceevueviiviiiiiiiiiiiiiiiiiece e 50
Graf ¢. 7 Kontaktni (dotykové) projevy sexualniho zneuZivani...........cccccovveviniiiiiiiiiennnnne, 51
Graf ¢. 8 Nejcastéjsi oblasti zanedbavani dit€te..........cccooveviiiiiiiiiiiiiiiii e, 52
Graf ¢. 9 Ohlasovaci povinnost Trestniho zakoniku €. 40/2009 Sb. .......ccoooieiiiiiiiiiniiinene 53
Graf & 10 Utast na $koleni v ramci problematiky syndromu CAN .........cccoeuieerreirieerrcerieennn. 54
Graf &. 11 Prostiedi, ve kterém dochazi nejcastéji k syndromu CAN........ccoovviiiiiiiiininninn, 55
Graf ¢. 12 Nej¢ast€jsi pachatelé tyrani detl ..........coceeviviiiiiiiiiiniiiic e 56
Graf ¢&. 13 Bude Clovek, ktery byl v détstvi tyran, tyrat1 sveé d€ti? ......ccocoviviniiininviniennnne. 57
Graf ¢. 14 Skupiny déti, které jsou nejcastéji obétmi syndromu CAN ..o 58
Graf ¢&. 15 Castgjsi pachatel sexualniho ZneuZivAnT d&ti..........covevuevvereieeercineneirieeereneecenae 59
Graf ¢. 16 Nejcastéjsi divod zanedbavani dit€te...........ccceeiviiiiiiiniiiininiiieeeee 60
Graf ¢. 17 Organizace, zabyvajici se problematikou syndromu CAN ..........c.cccoooiiiiiiiinnnn. 61
Graf ¢. 18 Postup pii podezieni u ditéte na syndrom CAN..........cccooiniiiiiiiiiiii e, 62

75



SEZNAM PRILOH

Pfiloha ¢. 1 Dotaznik

76



Ptiloha ¢. 1 Dotaznik

DOTAZNIK
Vazena pani, vazeny pane,

jmenuji se Tana Bafinkova, jsem studentkou 5. roniku Ucitelstvi pro 1. stuperi zakladni
Skoly a specialni pedagogiky na Univerzité Frantiska Palackého v Olomouci. Rada bych Vas
pozéadala o vyplnéni dotazniku k mé diplomové praci, ve které se zabyvam Syndromem
tyraného, zneuzivaného a zanedbavaného ditéte a specialné pedagogickou intervenci.
Dotaznik je zcela anonymni a jeho zavéry budou pouzity pouze pro mou praci.

Pokud nebude uvedeno jinak, prosim o zakrouzkovani pouze jedné odpoveédi.

P

Dékuji za Vas Cas a vyplnéni mého dotazniku &

1. Jste:

a) zena
b) muz

2. Vasvék:

a) 22-30
b) 31-39
c) 40-48
d) 49-57
e) 58-64

3. Jste:

a) ucitel/ucitelka na 1.stupni
b) ucitel/ucitelka na 2.stupni

4. Pracujete na:

a) bézné zakladni skole
b) specialni zakladni §kole

5. Slyseli jste nékdy o syndromu CAN — syndrom tyraného, zneuzivaného a
zanedbavaného ditéte?

a) ano, slySel/a jsem
b) ne, neslySel/a jsem
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6. Odkud jste o syndromu CAN slySeli?
- radia
- televize
- internetu
- tisku
- neslySel/a jsem

- jiné (uved’te):

7. V jakém prostiedi si myslite, ze dochazi nejcastéji k tyrani, zanedbavani ¢i
zneuzivani ditéte?

a) uplna rodina

b) neuplna rodina bez matky

¢) neuplna rodina bez otce
d) nahradni rodina (adopce, péstounstvi)

8. Kdo je podle Vais castéjsim pachatelem tyrani déti?

a) matka

b) otec

C) sourozenec
d) prarodice
e) nevlastni otec/matka
f) jiné (uved’te):

9. Miyslite si, ze ¢lovék, ktery byl tyran v détstvi, bude v dospélosti tyrat své déti?

a) ano, nejspise bude
b) ne, nejspise nebude

10. Vyberte, které skupiny déti jsou podle Vas nejcastéji obét’mi syndromu tyraného,
zneuzivaného a zanedbavaného ditéte?

(Mozno vybrat vice odpovédi)

a) déti suverénni
b) deti ustrasené
c¢) déti hyperaktivni
d) déti nebojacné
e) déti s postizenim

wewr,

a) psychicka
b) fyzicka
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12. Za jakych okolnosti muzeme mluvit o tyrani ditéte?
(Mozno vybrat vice odpovédi)

a) ponizovani, nadavky

b) tvrdé télesné tresty

c) drobné télesné tresty (pohlavek)
d) zanedbavani — nedostatecna péce
e) psychické ¢i fyzické vyhrozovani

13. Kdo je podle Vas ¢astéjsim pachatelem sexualniho zneuzivani déti?

a) matka

b) otec

C) sourozenec
d) prarodice
e) nevlastni otec/matka
f) jiné (uved’te):

14. Vyberte, které projevy chovani patfi do kontaktniho (dotykového) sexualniho
zneuzivani?

(Mozno vybrat vice odpovédi)

a) mazleni

b) pohlavni styk

¢) pornografie

d) voyerismus — sexualni vzruseni pfi pozorovani nahého ditéte
e) pusa na dobrou noc

15.V jaké oblasti podle Vas dochazi nejéastéji k zanedbavani ditéte?

a) oblast telesna

b) oblast vychovna

c) oblast citova

d) oblast vzdélani

e) oblast zdravotni péce

16. Z jakého duvodu se domnivate, Ze dochazi nejcastéji k zanedbavani ditéte?

a) vice déti v rodiné

b) rodice jsou piili§ mladi na rodi¢ovstvi
c) nedostatek financi

d) zavislost na alkoholu ¢i drogach

e) zdravotni postizeni ditéte

f) jiné (uved’te):

17. Co podle Vas znamena pojem ,,Rodicovska odpovédnost” (definovana zakonem ¢.
89/2012 Sb., ob¢ansky zikonik)

a) povinnosti a prava rodicu, ktera spocivaji v péci o osobu ditéte
b) celozivotni odpoveédnost rodicu za Ciny svych déti
¢) rozhodovani rodi¢t o chovani a jednani nezletilych déti
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18. Jste si védom/a ohlasovaci povinnosti podle Trestniho zakoniku ¢. 40/2009 Sb.,
v pripadé, zjistite-li, Ze v okoli dochazi k tyrani, zanedbavani ¢i zneuzivani ditéte?
(Trestni zakonik udava povinnost vS§em obfantiim, ktefi maji podezfeni za zanedbavani, zneuzivani
¢i tyrani ditcte, nahlasit tento ¢in na oddéleni socialné-pravni ochrany déti, popt. Obvodni
oddgleni Policie CR.)

a) ano, jsem
b) ne, nejsem

19. Vite, jaké organizace se zabyvaji problematikou tyraného, zneuzivaného a
zanedbavaného ditéte?

Uved'te:

20. Vite, na koho se obratit pri podezreni u ditéte na syndrom CAN?

a) OSPOD - Organ socialné pravni ochrany déti

b) Policie CR

c) Linka bezpeci

21. Ukastnite se §koleni v ramci problematiky tyraného, zneuzivaného a zanedbavaného

ditéte?

a) ano, ucastnim se
b) ne, netcastnim se

22. Setkal/a jste se nékdy s tyranim, zneuzivanim ¢i zanedbavanim ditéte ve svém okoli?
a) ano, setkal/a
b) ne, nesetkal/a
) nejsem si jisty/a
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