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Anotace

Bakalaiska prace se zabyva détmi v riziku poruchy chovani a metodami specialné
pedagogické prace s t€émito détmi. Prace sleduje poruchy chovani, piedevsim pak potieby
ditéte v riziku poruchy chovani vyplyvajiciho zrodinného, Skolniho a socialniho
prostfedi, vymezuje poruchy chovani a zamétfuje se na faktory, které¢ ovliviiuyji jejich
vznik. Déle se zabyva preventivné vychovnou péci a prevenci vzniku poruch chovéni,
jakoz i moznostmi v&asné intervence, ktera je postavena zejména na diagnostice,
poradenstvi, preventivnich aktivitich a opatfenich. Teoreticka ¢ast charakterizuje vyse
popsané a na ni navazuje cast prakticka, kterd je zaméfena na rodinné prostiedi ditéte a
vyskyt hlavnich rizikovych faktor v tomto prostiedi, dale pak na projevy poruch chovani
ve skolnim prostiedi a v€asnost, piinos a efektivitu preventivné vychovné ¢innosti. Cilem
bakalaiské prace je popsat hlavni rizikové faktory a ptic¢iny vzniku poruch chovani a
moznosti v€asné prevence a intervence, véetné optimalizace Zivotnich perspektiv ditéte

tak, aby uspésné preklenulo slozité obdobi (riziko poruchy chovani) do dospélosti.

Klicova slova: diagnostika, dit¢ v riziku poruchy chovani, intervence, prevence,

porucha chovani, problémové chovani, rizikové faktory



Annotation

The bachelor thesis deals with children at risk of behavioral disorder and methods
of special pedagogical work with these children. The thesis deals with behavioral
disorders, especially the needs of a child at risk of a behavioral disorder resulting from
the family, school and social environment, defines behavioral disorders and focuses on
the factors that influence their origin. It also focuses on preventive educational activities
and prevention of rising behavioral disorders, as well as the possibilities of early
intervention, which is mainly based on diagnostics, counseling, preventive activities and
measures. The theoretical part characterizes the above described and is followed by a
practical part which focuses on the child's family environment and the occurrence of the
main risk factors in this environment, as well as the manifestations of behavioral disorders
in the school environment and the timeliness, benefit and effectiveness of preventive
educational activities. The aim of the bachelor thesis is to describe the main risk factors
and causes of behavioral disorders and the possibility of early prevention and
intervention, including the optimization of the child's life perspectives in order to
successfully overcome the complicated period (risk of behavioral disorder) into
adulthood.

Keywords: behavioral disorder, diagnosis, child at risk of behavioral disorders,

intervention, prevention, problem behavior, risk factors
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UvVOD

"Veskeré rané ujmy jsou nezvratné, protoze ztracené prilezitosti se uz nikdy nedaji nahradit,
rané zazitky zanechavaji nesmazatelnou stopu a mohou se projevit v dospélosti. Rané ujmy se
daji zvratit, nekteré ztracené prilezitosti mohou byt vynahrazeny pozdéji. Ne vSechny probléemy
v dospélosti mohou byt odvozeny z ranych zazitku, presto rané ujmy mohou vazné poznamenat
zivotni vyhlidky ditéte. Kompenzace za promarnéné prileZitosti casto vyzaduje rozsahlou
intervenci v pozdejsim zivote. V raném veku ditéte se rozhoduje o tom, zda bude v dalsim vyvoji
stavet na solidnich ¢i krehkych zdkladech” (Shonkoff, Phillips, 2000, s.384 in Sorino, 2005 in
Vojtova, V., 2008, s.46)

Déti na cesté k dospélosti ¢eli fad€ riziklim, které mohou negativné ovlivnit jejich vyvoj,
jakoz 1 zpusoby jejich chovani a je povinnosti kazdé spole¢nosti vyvinout maximalni usili
k jejich ochrané. Nutno podotknout, Ze vétSina déti s poruchou chovani ziska tuto poruchu
bchem Zivota a Casto se na jejim rozvoji podili blizké socidlni okoli, ve kterém vyrtstaji. Velka
role je pfisuzovana rodinnému prostiedi, ale také Skole a kontaktiim s vrstevniky, jelikoZ praveé

rodinné, Skolni a vrstevnické prostredi pro dit€ predstavuji ur¢ity model svéta.

Vcasna intervence muze vyznamné snizit ohrozeni déti a jejich rodin. Existuji metody
prevence a intervence, které pokud jsou spravné pouzity, dokazi odvratit déti z cesty, kterd vede
ke skolnimu netspéchu, zavislostnimu chovani, nasili, delikvenci nebo jinym projeviim poruch
chovani, které maji zdsadni dopad na jejich dalsi zivot. Jednd se o slozity problém, pficemz
k jeho feSeni je tieba cilena a zaroven koordinovana pomoc a usili, dostate¢ny ¢asovy prostor

a riizné prostredky ptisobeni a intervencnich strategii.

Tato bakalaiskéa prace obsahuje teoretickou a praktickou ¢ast. Teoreticka ¢ast je rozdélena
do tii kapitol, pficemz kazda kapitola je rozdé€lena do dalsich tematickych podkapitol. Prvni
kapitola se zabyva détmi v riziku poruchy chovani, soustiedi se na duSevni vyvoj ditéte a jeho
zakladni psychické potieby, jejichz saturovani je dileZité pro zdravy vyvoj ditéte. Zaroven
popisuje piiciny, rizikové charakteristiky a faktory ptsobici na rozvoj poruchy chovani u ditéte.
Druha kapitola vymezuje poruchy chovani u déti, soustiedi se na rozliSeni mezi détmi
S problémy v chovani a détmi s poruchami chovani, klasifikuje poruchy chovani a zaroven blize
uvadi nékteré konkrétni projevy poruch chovani. Tteti kapitola se zabyva cilenou specialné
pedagogickou podporou a intervenci u déti v riziku poruchy chovani, popisuje formy prevence

a dulezitost rané intervence v rodiné ditéte, dale pak charakterizuje ramec preventivné
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vychovné péde v Ceské republice s bliz§i charakteristikou Stiediska vychovné péée jako
instituce, jejimz Gcelem a cilem je piedchazet vzniku a rozvoji negativnich projevii chovani u
déti nebo naruseni jejich zdravého vyvoje a zmirfiovat ¢i odstraiiovat ptic¢iny nebo dusledky jiz
rozvinutych poruch chovani. Zarovei seznamuje se Systémem véasné intervence, ktery v Ceské
republice vznikl za ucelem propojeni a spoluprace vSech subjektu, které pracuji s ohrozenymi
détmi. Dalsi podkapitola tieti kapitoly se zabyva intervenci a podporou ve Skolskych zafizenich
hlavniho proudu, jelikoZ v ramci intervence ma praveé skola nezastupitelnou pozici. Blize jsou
zde rozvadény jednotlivé faze intervence, a to konkrétné faze poradenska, diagnosticka a

nastoleni intervencnich strategii a opatieni.

Praktickd cast bakalafské prace, prostiednictvim vyzkumu provedeného ve Stiedisku
vychovné péce Praha 12- Modrany, zjist'uje rodinné prostiedi ditéte a vyskyt rizikovych faktort
v rodiné majici vliv na vznik a rozvoj nezadouciho chovani ditéte. Dale pak zjistuje problémy
¢i projevy poruch chovani ditéte ve Skolnim prostfedi, jakoz i v€asnost, ptinos a efektivitu

preventivné vychovné ¢innosti Stiediska vychovné péce.



TEORETICKA CAST

1. DITE V RIZIKU PORUCHY CHOVANI

"Osobnost jedince musime vidy vidét v priseciku pusobeni vnitinich dispozic a vnéjsich
viivil, jako jedinecnou syntézu jeho viastnosti a chovani, procesii biologickych, psychologickych
a socidlnich. V techto procesech jedince ovliviiuje prirodni, kulturni a socialni prostredi, on

zase naopak piisobi na ne"
Radomir Havlik

Dité je ve svém Zivoté od narozeni na cesté k dospé€losti, kdy mluvime o procesu
socializace jako pfipravé na zivot. Obecné vzato socializace oznacuje prechod od biologického
tvora ke spolecenskému, coz Anthony Giddens (1999, s.39) popsal jako ,,proces vyvoje od
bezmocného novorozenéte az po osobu dobre uvédomujici sebe sama a orientovanou ve své
viastni kulture.“ Socializace znamend formovani a riist osobnosti pod vlivem nejrozmanitéjsich
vnéjsich podnétl, véetné lidskych ¢innosti, které nazyvame vychovou. Mezi hlavni socializa¢ni
Cinitele, resp. ty faktory, které maji na dité a dospivajiciho jedince nejvyraznéjsi vliv je rodina
a domacnost, dale pak Skola, vrstevnici, ale také hromadné sdélovaci prosttedky, jejichZ vliv, a
to zejména v dneSni moderni dobé, stale sili (Jedlicka, R. 2015). Déti se v ramci socializace uci
zejména raznym zpusobliim chovani, feSit nastalé zivotni situace, ale také poznavat lidi a
zapojovat se a ucastnit se riznych socialnich vztahi atd.

Mladi lidé maji pted sebou velké mnozstvi cest k sebeuplatnéni, ale jsou také vystaveni
fad¢ jevu, které jsou moralné problematické, vychovné nevhodné a v nékterych ptipadech i
socialn¢ patologické. Jak uvadi Véra Vojtova (2008) nékteré déti maji cestu k socializaci a
dospélosti plnou prekazek a uskali a jejich socializace se vyviji rizikové nebo je dokonce
blokovéna. Za déti v riziku odbornici oznacuji déti, které ve svém vyvoji ¢eli mnohym riziklim,
které vyplyvaji z osobnostni a socialni roviny, pfi¢emz tyto rizika se mohou stat pfi¢inou

rozvoje poruchy emoci nebo chovani, coz méa neblahy dopad na jejich dalsi Zivotni perspektivu.
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1.1. Dité, jeho duSevni vyvoj a potieby

,,Hledet na dité jako na osobnost znamend zabyvat se tim, jak kvality osobnosti vznikaji,
vwijeji se, pripadné jak jsou ve svém vznikani brzdeny ¢i deformovany...Dité je osobnosti v
dynamice jejiho vznikani”. (Helus, Z.,2004, s.228)

Proto, abychom se mohli hloubégji vénovat problematice ditéte v riziku poruchy chovani
a moznosti prevence této poruchy, je tieba se nejprve zamétit na dité samotné, jeho dusevni
vyvoj a uspokojeni jeho zakladnich potieb.

Zakladnim prostiedim pro Zzivot ditéte je jeho rodina, kterd zasadnim zplisobem
ovlivituje jeho psychicky vyvoj. Dité od rodiny ziskava nejen genetickou vybavu, ale ma také
zasadni vliv na formovani osobnosti ditéte, jeho hodnotovy systém, na jeho postoje, vzorce a
strategie chovani a jeho socializaci. Lze fici, Ze rodina pfedava ditéti primarni zkuSenosti se
svétem, které dit€ zobeciiuje a ovliviiuje tak zplsob jeho vnimani a interpretaci dalSich
informaci véetné toho, jak na né reaguje. Chovani ¢leni rodiny, jakoz i vztahy mezi nimi se
stavaji pro dit¢ modelem, ktery napodobuje a s nimz se ztotoziuje, a proto ma rodina rovnéz
dopad na utvareni dalSich socidlnich vztahu ditéte. Rodina se také vyznamné podili na rozvoji
schopnosti a kompetenci ditéte a ma vliv na miru jeho sebedtvéry. V rodiné se dité rozviji po
strance télesné, dusevni a socidlni a v rodinném prostfedi by mély byt rovnéz uspokojovany
zékladni potieby ditéte, které jsou predpokladem pro jeho zdravy dusevni vyvoj.

"Tak jako existuji Zivotné diilezité potieby biologické (potrava, teplo, ochrana pred
urazem apod.), které musi byt plné uspokojeny, aby malé dité mohlo viibec prezit, jsou tu i
zakladni Zivotné dilezité potieby psychické, které musi byt nalezité a v pravy cas uspokojovany,
ma-li se dité vyvijet v osobnost psychicky zdravou a zdatnou." (Matéjcek, Z.,2007, s.37). Mezi
tyto potieby dle Matéjcka patfi:

1. potieba urcitého mnozstvi, kvality a proménlivosti vné€jSich podnétii, coz pro ¢loveka
znamena, Ze se nebude nudit, ani Ze nebude soustavné podnéty pretéZovan,

2. potieba urcité stalosti, fadu a smyslu v podnétech, kdy naplnéni této potfeby umoznuje,
aby se z podnéth staly zkuSenosti, poznatky a pracovni strategie, zarovein se jedna o zakladni
potiebu umoznujici uceni,

3. potieba prvotnich citovych a socialnich vztahl,, tj. vztahi k osobam prvotnich

vychovatelt, kdy nalezité uspokojeni této potieby pfinasi ditéti pocit Zivotni jistoty a je zakladni
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podminkou pro Zadouci vnitini uspofadani osobnosti ditéte, dnes je jiz prokazano, Ze citovy
vztah ditéte k matce a k ostatnim blizkym lidem je vztahem diivéry, bezpeci a jistoty,

4. potieba identity, tj. potfeba spolecenského uplatnéni a spolecenské hodnoty, kdy z
uspokojeni této potieby vychazi zdravé védomi vlastniho ja,

5. potteba oteviené budoucnosti neboli zivotni perspektivy.

V odbornych kruzich je také Casto poukazovano na potiebu hranic a limitd. Spravné
vytvofené hranice jsou ve své podstaté orientovany na samotné dité a poskytuji ditéti zakladni
jistotu bézného tadu. Jsou to pritom rodice, kteii by méli détem klast hranice, jelikoz déti jasné
dané hranice potiebuji, kdy diky jejich respektovani mohou zazit pocit spolehlivosti, socialni
sounalezitosti a sily (Rogge, J.-U., 2005). Tak jako vSechny potieby déti, tak i tato poticba
hranic je podminéna vyvojove a jeji stanoveni, jakoz 1 jeji dodrzovani by se mélo ptizptisobovat
veéku a vyvojové zralosti ditéte.

Lze konstatovat, ze optimalni podminky vyvoje jsou zalozeny na vztahu s nejbliz§im
pecovatelem, ktery od pocatku naplituje potieby ditéte. Proto dlouhodoba vzajemna interakce
blizkého a zaroven bezpecného Clovéka piinasi vznik bezpecného vztahu a citového pouta a
postupné napliiovani potieb, kdy takovyto vztah je nezbytny pro dals$i zdravy vyvoj ditéte.
Zaroven nutno zdlraznit, ze ve vyvoji kazdého jedince mizeme pozorovat citlivé obdobi, kdy
je psychika ¢lovéka mnohem vnimavéjsi na urcité vlivy. Nedostava-li se ditéti urcitych podnéti
a uspokojovani jeho potieb ze strany okoli, miZe nasledné dojit ke zménam, které mohou
ovlivnit vyvoj jedince nejen v dalsi jeho vyvojové etap€, avsak i na cely jeho zivot. Tedy to v
jakého jedince se dité vyvine, zalezi jednak na jeho genetické a biologické vybavé, ale také na
péci a prostiedi, ve kterém dité vyrasta, a které jej obklopuje.

V této kapitole jsme se blize vénovali potiebam ditéte, jelikoz déti v riziku jsou ve svém
vyvoji ohrozeny pravé deprivaci svych zakladnich potieb. Za nejzasadnéjsi obdobi pfitom

odbornici povazuji rané détstvi a také obdobi adolescence.
1.2. PfiCiny a rizikové faktory rozvoje poruchy chovani

Lze konstatovat, ze v zivoté ditéte existuje mnoho faktort, které jsou z hlediska rozvoje
poruchy chovani rizikové. Proto je dilezité, aby pedagog ¢i jiny odbornik poznal a rozlisoval

divody problémového chovani a zaroven se snazil nahlédnout na dané souvislosti. Blizsi
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znalost ditéte a jeho zivotniho pfib&éhu a kontextu mu pomuze spravné interpretovat piic¢iny

problémi v chovani (Vojtova, V., 2008).

Rizika spojend s vyvojem ditéte do dospélosti seskupili odbornici do ¢tyt skupin:

1. Rizika spojena s osobnosti ditéte — rizika, ktera jsou spojena s individualitou ditéte se
véazi k jeho individualni fyzické a psychické konstituci a socialni zkuSenosti. Radime
sem rizika spojend s fyzickym zdravim jako je nedonoSenost, nizkd porodni véha,
postizeni, nemoc, prenatalni postizeni mozku, chronické onemocnéni, dale pak rizikové
faktory vnittnich dispozic jako je nizka inteligence, obtizny temperament, hyperaktivita,
impulzivita, dale pak faktory socialnich kompetenci jako jsou slabé vazby, mala
schopnost feSit problémy, malé socidlni dovednosti, obdiv k nasili a faktory
emociondlniho zamétfeni a prozivani jako je nizka sebeucta, nedostatek empatie,
egocentrismus, absence klicové osoby a zivot v institucionalni péci (Vojtova, 2010).
Nutno uvést, ze vliv ma nejen geneticky podminéna dispozici k disharmonickému
vyvoji s odchylkou v rozvoji emocnich a volnich charakteristik, ale také oslabeni nebo
porucha CNS, a to pfedevsim v obdobi prenatalnim a perinatalnim, coz také piedstavuje
dispozici pro vznik poruch chovani. Zakladem je pak kolisavost emo¢niho ladéni, ale
hlavné¢ impulsivita a niz§i schopnost sebeovladani, kterda vede k riznym
problematickym reakcim. (Vagnerovd, M. 2004) K osobnostnim rizikim pfi vyvoji
ditéte fadime také deprivaci, coz je ,, stav, kdy néktera z objektivné vyznamnych potreb,
biologickych ¢i psychickych, neni uspokojovina v dostatecné mire, primérenym
zpiisobem a po dostatecné dlouhou dobu” (Vagnerova, M. 2004, s.53). Deprivace se
rozdeluje dle oblasti, ve kterych jedinec stradd: rozliSujeme deprivaci v oblasti
biologickych potieb, podnétovou deprivace, kognitivni deprivaci, citovou deprivaci
(napt. citova deprivace ditéte pii ustavni vychove€) a socialni deprivaci (napf. pfi
omezeni socialnich kontakta ditéte). Psychologicky zaméfeny vyklad etiologie poruch
chovani dle Bowlbyho deprivacni teorie a na to navazujici koncepce Langmeiera a
Matéjcka také poukazuje na vyznam neuspokojenych zakladnich psychologickych

potieb, a to pfedevsim citoveé jistoty.

2. Rizika spojena s rodinou ditéte — zakladni rizika rodinného prostiedi spocivaji dle
odbornikli v nedostatku vielosti a lidského tepla (Vojtova, V., 2010, Helus, 2004).

"Vielost je ucinnym faktorem sblizovani rodicu a déti nejen v raném veku, ale i v obdobi
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dospivani” (Helus, Z. 2004, s.98). Lze také konstatovat, ze pokud rodinny model
chovani ptisobi nedostate¢né, nevhodné ¢i piimo patologicky, zvySuje se tim riziko
rozvoje nezadoucich osobnostnich charakteristik, které¢ vedou k porucham chovéni. "V
tomto sméru jsou rizikové rodiny asocialnich jedincii, psychopatickych osobnosti, osob
s tendenci k nevhodnym ndvykiim, vedoucim ke zmené osobnosti (napr. alkoholismus),
dale emocné chladnych jedincii bez zajmu o déti a tomu odpovidajici strukturou hodnot
a norem. Negativni dusledky takové vychovy budou veétsi, jestlize je dité k
disharmonickému vyvoji osobnosti néjak disponovano. I to je v takovych pripadech
pravdépodobnéjsi nez v bézné populaci, protoze u jejich neadekvatné chovajicich se
rodicil nelze urcitou genetickou zatez vyloucit" (Vagnerova, M., 2004, s. 67). Mezi
rizika spojena s rodinou fadime rodinnou konstalaci v podobé neuplné rodiny,
mnohopocetné rodiny, neptitomnosti otce, nezletilé matky, amrti v roding, dlouhodobou
nezamé&stnanost. Za rizika povazujeme také rodinné stresory v podob¢ naruSené¢ho
rodinné prostiedi jako jsou konflikty mezi rodi€i, rodinné nasili, nizka vzdélanost,
tisniva finan¢ni situace, dale pak také systém fungovani rodiny, tj. interakce v roding,
vyvazenost vztahii, disharmonie, negativni interakce s okolim, socialni izolace.
Vyznamnym rizikovym faktorem jsou vSak i Spatné rodicovské vzory, kriminalita,
zneuzivani navykovych latek ze strany rodi¢t a Spatné vychovné styly. Mezi $patné
vychovné styly odbornici fadi nedostatecné vedeni a kontrolovani ditéte, tvrdé nebo
proménlivé vyZzadovani kazng, tyrani nebo odmitani ditéte, nedostatek zdjmu a

privétivosti, zanedbavani a nedostatek aktivit.

Rizika spojena se spolecnosti — sem patii socioekonomické znevyhodnéni, hustota
zalidnéni a Zivotni podminky, nasili a krimindlni ¢innost v okoli, v¢etné pfijeti nasili
jako akceptovatelné formy reakce na frustraci, znazornéni nasili v médiich, socialni a

kulturni diskriminace, nizka Zivotni uroven a dalsi.

Rizika spojena se §kolou — riziko problémi v chovani ¢i poruch chovani déti se zvysuje
u déti, které vstupuji do Skoly nepfipravené a neschopné ptizplsobit se novym
podminkam. Mezi rizika spojena se Skolou odbornici fadi Skolni netispéch, nepiimérené
naroky, slabou vazbu na Skolu, nevhodné kazenské prostiedky, zamétfeni Skoly na
vykon, na chybu a nevyhovujici kazen, Skodlivou vrstevnickou skupinu, Sikanovani

nebo prosté odmitani vrstevniky aj.
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Vsechna vyse popsana rizika ptfindsi do zivota ditéte bariéry pro dalsi vyvoj a ohrozuji
budouci kvalitu zivota ditéte. Nutno konstatovat, Ze v mnoha ptipadech se jednotlivé vlivy
vzajemné kombinuji, tedy nevystupuji zcela osamocené a pro uspéSnou a efektivni praci s
ditétem v riziku poruchy chovani, je ticba zjistit nebo alespon nahlédnout do podstaty problému
a zaroven zjistit osobni a rodinnou anamnézu, coZ nam pomuze nejen pro predvidani reakci
ditéte, avsak da ndm to zaroven navod k tomu, jak na dit¢ spravné pisobit a ceho se naopak

vyvarovat
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2. PORUCHY CHOVANI A JEJICH KLASIFIKACE

V pribéhu svého vyvoje se dité uci rozliSovat zddouci ¢i vhodné chovani vzhledem k
dané situaci od chovani nezadouciho a nevhodného. Nejde jen o to, aby dité¢ ptislusSné normy
znalo, ale aby se také podle nich chovalo. Zpocatku dité v jeho chovani usmériuji rodice,
pfiCemz pozdéji je dit€¢ schopné regulovat své chovani samo, i kdyz ho pravé nikdo
nekontroluje. Nelze odhlédnout od skutecnosti, Ze schopnost dodrzovat normy je spojena s
rozvojem ruznych psychickych kompetenci, kdy dité musi byt natolik rozumové vyspélé, aby
bylo viibec schopné chéapat vyznam a podstatu pravidel chovani. Zaroven je u néj nutné
dosazeni ur¢ité urovné autoregulace, kdy dité potfebuje umét odlozit aktualni uspokojeni, popt.

se ho zcela vzdat, pokud by to bylo vzhledem k situaci nevhodné (Vagnerova, M. 2004).
2.1. Déti s problémy v chovani a poruchami chovani

Pro kazdé¢ obdobi Skolniho véku jsou typické urcité problémy v chovéni, které
signalizuji dosazeni néjaké vyvojové faze. Je dilezité, a to zejména v pedagogickém prostiedi,
odlisit problémové chovani od poruch chovani, a to zejména s pfihlédnutim ke skutec¢nosti, ze
spravné zatrazeni ditéte predchdzi zbytecnému "nalepkovani" déti a zakd, jejichz problémy
nejsou tak zadvazné, aby je Skola nemohla vyfesit sama. Zaroven spravné rozliSeni vede Skolu k
v€asnému kontaktu s odborniky zvnéjsku, kteti mohou piedejit celkovému zhorSeni situace
zéka v ptipad¢ poruchy.

Vyvoj poruchy chovani probiha béhem zivota ditéte nejcastéji od faze piisobeni
rizikovych faktort k fazi problémového chovéani aZ k zdvaznym porucham chovani. Vcasné
rozpoznani problémového chovani je podminkou pro zamezeni tohoto vyvoje a eskalace dalSich
"nabalujicich se" problémi. Odbornici rozlisuji dvé zakladni skupiny déti, a to déti s problémy
v chovani a déti s poruchami chovéani. Rozdil mezi nimi lIze dle Véry Vojtové (2005) vidét ve
ttech zdkladnich aspektech:

* v motivaci nezadouciho chovani

a) zak s problémy si je svych problémi v chovani védom, vadi mu a ma zajem je odstranit,
predmétné normy neporusuje tmyslng, avsak jedna se o vysledek konfliktu mezi
vngjsimi pozadavky S jeho wvnitinimi potiebami nebo dispozicemi, nalepkou

problémovy 74k trpi a vyvolava v ném negativni emocionalni zazitek,
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b)

b)

b)  Zak s poruchami chovani naopak neni s danymi normami v konfliktu, ale spiSe je
nepfijima, popf. je zcela ignoruje, kdy takové dité vétsinou nepocituje vinu v souvislosti

s disledky vlastniho jednani

v trvani nezadoucich projevl chovani, resp. v ¢asovém obdobi a intenzité takového
chovani

zak s problémy v chovani ma tyto problémy spise kratkodobého charakteru nebo se
projevuji nahodile ¢i v urCitych periodach, lze fici, ze tyto problémy jsou casto
podminény vyvojové a maji souvislost s nezvladnutymi konflikty se socialnim okolli,
zak s poruchami chovani naopak porusuje dané normy dlouhodob¢ a vyvojova specifika

moralniho vyvoje zptisoby nezadouciho chovani umocnuji ¢i prohlubuyji.

ve zpusobech pedagogického vedeni takového zéka, resp. ve zpusobech podpory a
intervence

u zéka s problémy v chovani vedou k népravé cilena pedagogicka opatteni, kterd jsou
aplikovana v systému a prostiedi Skoly ¢i t¥idy, kdy specialné pedagogickymi metodami
a intervencemi pomaha ucitel kompenzovat nezadouci chovani zaka,

U zéka s poruchami chovani je tfeba nastavit specidlni péci, kdy cilenymi specialné
pedagogickymi a psychologickymi postupy a metodami se specidlni pedagogové a
psychologové snazi ovlivnit nezddouci chovéani zdka a smétovat jej ke zméné cili a

zpuisobt jeho chovani tak, aby se jeho chovani stalo spolecensky pfijatelnym.

Dle Vagnerové (1997) lze poruchy chovani charakterizovat jako odchylku v oblasti

socializace, kdy dité¢ neni schopné respektovat bézné normy chovani na trovni odpovidajici
jeho veéku (eventualné rozumovych schopnosti). Nejde pfitom jen o to, aby dit€ znalo ptislusné
normy, ale aby v souladu s nimi jednalo, tedy aby bylo viibec schopno je rozumové pochopit a
dodrZovat je. Signalem dostatecné urovné socializace je schopnost reagovat na piestoupeni
norem pocity viny. Zakladnim rysem téchto poruch je chovani, kterym jsou v rizné mifte,
opakované a dlouhodobé¢ (alespoii 6 mésicii) naruSovany socialni (etické a pravni) normy.
Nejde ptitom o nasledek duSevni poruchy nebo onemocnéni, ale jde o odchylky v osobnostnim
vyvoji, které jsou dany interakci zakladnich etiologickych faktort, které byly blize popsany v
ptedchozi kapitole. O poruchach chovani mluvime obycejné az ve stfednim Skolnim véku, tj. v

prepuberte.
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Dle Véry Vojtové (2010) je porucha chovani a emoci charakteristicka nasledujicimi rysy:

1. neschopnost se ucit, pokud tuto neschopnost nelze vysvétlit problémy v intelektové,
zdravotni ¢i smyslové oblasti,

2. neschopnost navazovat uspokojivé socialni vztahy s vrstevniky, s uciteli a pfip. s dalSim
socialnim okolim,

3. nepfiméfené chovani a nepfiméfené emotivni reakce vyskytujicich se v béznych
podminkach,

4. celkovy vyrazny pocit nestésti nebo deprese,

5. tendence vyvolavat somatické symptomy v podobé bolesti, strachu a jiné v souvislosti se
Skolnimi problémy.
Nadto je tieba, aby se poruchy projevovaly minimaln¢ ve dvou riiznych socialnich prostiedi,

z ¢ehoz jedno je prostiedi Skoly.

2.2. Klasifikace poruch chovani

V literatufe nalezneme Sirokou Skélu definic a klasifikace poruch chovani, které se 1isi
v souvislosti s interpretaci problematiky z riznych pohledd riznymi védnimi obory a s
variabilitou pfi¢innych vlivi. V rameci medicinského hlediska jsou poruchy chovani
zakotveny v Mezinarodni klasifikaci nemoci 10. revize "Dusevni poruchy a poruchy chovani"
(dale jen" MKN-10), kdy dle kategorie F 91 jsou poruchy chovani vyrazem psychickych
poruch, které ,,jsou charakterizovany opakovanym a pretrvavajicim agresivnim, asocialnim
nebo vzdorovitym chovanim, které vyrazné prekracuji socialni chovani odpovidajici danému
dospivajicich a zaroven by mélo mit trvalejsi raz (Sest mésicu nebo déle). “ Nejde tedy o pouhé
vzdorovité, opozicni a rozvratnické chovani. ,, Chovanim, na neémz je diagnoza zalozZena, je
napriklad nadmeérné prani se nebo tyrani, krutost k lidem nebo ke zviratiim, zavazné destrukce
majetku, zakladani pozari, kradeze, opakované IZi, zaskolactvi a uteky z domova, neobvykle
caste a silné vybuchy vzteku a nekazen. Pro diagnozu postacuje jeden z techto typu chovani,
pokud je vyrazny, nestaci vsak ojedinély disocidlni ¢in“.(MKN-10, v kategorii F91)
Dle MKN-10 patii mezi poruchy chovani nasledujici:
- Porucha chovani vazana na vztahy k rodiné - nevhodné asocialni chovani ditéte je
zamé&feno na rodinu a jeji €leny a zpravidla byvaji vazné naruSeny vztahy mezi ditétem a jednim

¢i vicero €leny rodiny.
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- Socializovana porucha chovani - dit¢ si nezadouci chovani osvojuje v priub&hu
socializace od svého nejblizsiho socidlniho prostiedi (ale i sledovani hromadnych sdélovacich
prostiedki, filma ¢i hranim pocitacovych her), observaénim ucenim (u¢enim napodobou), ale
1 jinymi druhy uceni, vyskytuje se u jedincu, ktefi jsou celkem dobfe integrovani do skupiny
stejn¢ starych (napt. skupinova delikvence, zaskolactvi, kradeze s partou). V ptipad¢ této
poruchy se dité Casto chova v souladu s normami, kterymi se fidi jeho socialni prostiedi, v némz
vyrastad a neuvédomuje si, ze v Sir§im socialnim prostiedi plati jiné normy chovani, proto také
nema pocity viny ani vycitky svédomi a piichazi-li do jiného prostiedi (napft. skoly), kde jsou
nasledovany jiné normy a pravidla, obtizn¢ se do tohoto prostredi zaclenuje.

- Nesocializovana porucha chovani — dité¢ se nezadoucim formam chovani neuci ve svém
socialnim prostiedi, neni k nim ani vedeno svym nejblizSim okolim, ale nezddouci chovani je
v tomto pifipadé obranou a ndhradnim zplisobem uspokojovani zdkladnich psychickych a
fyzickych potieb, které dit¢ nemize uspokojovat vhodnéj$im zplsobem (napt. potiebu
psychického a fyzického bezpeci, potfebu kontaktu s vrstevniky, pottebu lasky, sebeucty aj.).
O této poruse lze hovorit naptiklad v téchto situacich — dité je ve skole obéti Sikany a mize se
zacit brénit tim, Ze samo zac¢ne druh¢ Sikanovat, nebo dité je silné€ frustrovano v potiebé lasky
a pozornosti ze strany rodicu a jejich zdjem o sebe se pokousi ziskat tim, Ze zacne zamérné
krast, uzivat drogy nebo dit¢ se dopousti zaskolactvi, avSak ne z divodi Spatného vztahu k
uceni €1 vzdelani, ale proto, Ze ve Skole zaziva tézky stres, kterému se snazi vyhnout (Nyvltova,
V., 2010).

- Porucha opozi¢niho vzdoru - vyskytuje se u déti ve véku do deseti let a je
charakterizovana signifikantnim vzdorovitym a neposlusnym chovanim, které vSak nezahrnuje
delikventni jednani ani extrémnéjsi agresivni nebo disocialni chovani. Tato diagndza vyzaduje
splnéni vSech zakladnich kritérii pro F91, kdy ani velké darebactvi ¢i zlobeni neni pro stanoveni
této diagndzy nedostacujicim kritériem. Stanoveni této diagnodzy je tfeba uZivat s opatrnosti
zejména u starSich déti, jelikoz Klinicky vyrazné poruchy chovani jsou vétSinou spojeny s
disocialnim ¢i agresivnim chovanim, které vSak zaroven musi piesahovat hranice pouhé
vzdorovitosti, opozice nebo rozvratnictvi.

- Jiné poruchy chovani.

V ramci socialni klasifikace poruch chovani je kritériem stupeii naruSovani norem,

pficemz dle tohoto studn¢ se dit€¢ zarazuje do jedné ze tii skupin poruch chovani fazené od

wvewr
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Disocialni chovani — jedna se o nespole¢enské, nepfiméfené chovani, které se vSak da
zvladnout vhodnymi pedagogickymi ptistupy. Disocialni chovani miva prechodny charakter a
¢asto se objevuje v urcitych vyvojovych obdobi (napt. nastup do skoly, puberta) nebo jsou
pravodnimi jevy u nékterych jinych druhl postizeni. Jedna se o drobnéjsi vykyvy a nesoulad s
béznymi zvyklostmi spolecenské normy (napf. vzdorovitost, kazenské prestupky proti
Skolnimu fadu, neposlusnost) a je snadno ovlivnitelné v pozitivnim slova smyslu pfiméfenym
intervencnim opatienim.

Asocialni chovani — projevuje se vyraznéjSimi problémy a je v rozporu se spolecenskymi
normami a ocekavanim socialniho okoli. Dité opakovan¢ a dlouhodob¢ narusuje spolecenské
normy a normy moralky dané spolec¢nosti, av§ak zaroven nepiekracuje pravni predpisy a dopad
jeho chovani negativné ovliviiuje jeho samotného. Patii sem utéky, toulky, zasSkolactvi,
sebeposkozovani, zavislostni chovani.

Antisocialni chovani — dit¢ jedna proti zdkonu spolecnosti, v podstaté pacha trestnou
¢innost a svym jednanim poskozuje sebe i spole¢nost. Mezi formy antisocidlniho chovani patii
veskerd trestna cinnost, napt. kraddeze, loupeze, nésilnd trestna Cinnost, trestna cCinnost

souvisejici se zavislostnim chovanim.

Mimo vySe uvedené odbornici rozdéluji poruchy chovani do dvou specifickych

kategorii, a to :

a) neagresivni — kde dochazi k porusovani socialnich norem, ale jednani a chovani nenese
prvky agresivity (napt. 171, zaSkolactvi, uté€ky, toulky, zneuZivani navykovych latek, zavislost

na automatech),

b) agresivni — charakteristické porusovanim socialnich norem, pfi¢emz jednani ¢i chovani
je navic €asto spojeno s omezovanim zakladnich prav a svobod ostatnich, které ma nasilnou
podobu a z tohoto hlediska je 1ze povazovat za zavaznéjsi (napt. nasilné chovani, Sikana, tyrani,
vandalismus). Agresivni jednani 1ze charakterizovat jako prostfedek vyplyvajici z potfeby néco
ziskat nebo se prosadit a jen vzacné&ji jde o potiebu agresivniho jednani jako cile. Dité, které se
dopousti agresivniho jednani neni casto schopno empatie, trpi nedostatkem citového vztahu ke
komukoliv, je u néj typickd emocni lhostejnost a plochost, dominance vlastnich potieb a
osobniho uspokojeni (Vagnerova, 1997).

Mezi obéma typy poruch chovani neni pfesna hranice a mohou se riznym zplsobem

kombinovat. Pro komplexni hodnoceni projevii maji pfitom vyznam dal$i charakteristické
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znaky, jako je Cetnost, zdvaznost, intenzita a variabilita projevu, vztah k okolnostem (napf.
promyslenost ¢inu), socidlni charakter chovani (napt. ve skupin€) a také doba, kdy se tyto
projevy poprvé objevily. Lze konstatovat, ze ¢im diive se tyto projevy objevi, tim je progndza

dalsiho vyvoje ditéte horsi.

2.3. Konkrétni projevy poruch chovani
Pro blizsi a konkrétnéjsi orientaci v dané problematice jsou nize rozvedeny nekteré

projevy poruch chovani.

Lhavost

Détské 17 je tfeba hodnotit ve vztahu k vyvojové Grovni ditéte. Casto se miize jednat o
variantu uniku z osobné¢ tizivé situace, kterou dité nedovede fesit jinak.

Odbornici rozlisuji tii druhy 171, kdy prvni dvé jsou varianty zdénlivého lhani, kde chybi
umysl 1Zi ¢i zkresleni reality a cilenost. Proto nejde o poruchu chovéni, ale o odchylku jiného
typu. Jednéd se o smyslenku (konfabulaci), kterd vznikd zaménou vzpominek a fantazijnich
piedstav od reality, kdy dité své tvrzeni povazuje za pravdivé sdéleni a samo mu véii. Dale se
rozliSuje lez bajiva, ktera se projevuje vymyslenim nepravdivych pribéht, kde dité zpravidla
hraje atraktivni roli. Cilem je upoutat pozornost nebo kompenzovat néjaké nedostatky v
uspokojovani zédkladnich psychickych potieb. I zde chybi védomi nepravdivosti, pficemz k
tomuto typu lhavosti jsou disponovany napiiklad deprimované déti. Obsah piibéhti nam pak
muze signalizovat citlivou oblast, ve které neni dit€¢ uspokojeno. Oproti tomu tzv. prava lez
jako tfeti druh 17i, je charakteristickd védomim nepravdivosti a Casto je touto 1zi sledovan
néjaky ucel a lez je Casto obranou v zatézové situaci, kterou dité neumi fesit jinak (dité se napf.
potiebuje vyhnout potizim, trestu nebo ziskat n¢jakou nezaslouzenou vyhodu). Vyskytuje se
Casto az ve Skolnim véku, kdy ma lez jiz jinou vyznamovou hodnotu nez v mlad$im véku. Pti
posuzovani 1zi ma vyznam zejména frekvence 171, dale vybér osob, kterym dité€ 1Ze, specifi¢nost
situaci, ve kterych obycejné 1Ze a diilezity je i i€el. Lzi zaméfené na poSkozeni jiné osoby nebo
dosaZeni vlastniho prospéchu bez ohledu na ostatni mivaji jinou motivaci, nez je uvedeno vyse
a nejde o obranou reakci, avSak jednd se o zavaznéjs$i odchylku osobnostniho vyvoje ditéte s

problematickou prognézou do budoucnosti. (Slomek, Z. 2010).
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Zaskolactvi

Zaskolactvi je jednim ze zavaznych problémdu, které je tteba tesit. "Zaskolactvim trpi
nejen jedinec, ktery se ho dopousti, ale celd spolecnost, protoze jeho diisledkem jsou Spatné
studijni vysledky zaku, jejich horsi uplatnéni v zZivoté i mozna nasledna kriminalni cinnost."
(Kyriacou, CH. 2005, s. 44). Dle miry zaSkolactvi lze indikovat spravnou funkci celého
vzdélavaciho systému.

Zaskolactvi je asocialni poruchou, kdy jedinci nejsou schopni plnit si své Skolni
povinnosti a v souvislosti s tim se dostavaji do stresujicich situaci (napf. se mtize jednat o strach
z potrestani rodi¢em, zakonnym zéastupcem). Déti mohou mit k zaskolactvi rizné divody. V
nékterych ptipadech jde o obranny mechanismus ditéte a strach z negativniho hodnoceni jeho
Skolni prace, kdy se miize jednat o tnikovou reakci s cilem vyhnout se subjektivné netinosné
zaté7i, kterou v daném piipadé predstavuje $kola. Unik ze $koly, kterd piedstavuje pro dité
stresovou situaci se miiZze projevovat i jako predstirdni nemoci. Zaskolactvi vSak nemusi byt
jen obrannym mechanismem, ale ¢asto se jedna o déti ¢i mladez, které Skola nebavi a snazi se
ji timto zpisobem vyhnout. Ve tiidé mtize zaSkolactvi ptisobit i jako socialni model, ktery déti
napodobuji (Vagnerova, M., 1997). Kyriacou (2005) uvadi, ze zaskolactvi je slozité na popsani
a déli ho do péti kategorii — pravé zaSkolactvi, zaskolactvi s védomim rodici, zaskolactvi s
klamanim rodict, utéky ze skoly, odmitani Skoly. Znalost typologie a pricin zaskolactvi a jejich
v€asné rozpoznani u konkrétniho ditéte mize pedagogovi velmi pomoci pfi feseni situace, mize

dle riznych typt a pfi¢in volit i¢innou intervenci.

Utéky a toulani
Zaskolactvi, utéky, toulky fadime do stejné kategorie poruch chovani, nebot’ tyto jevy jsou
si podobné a je t€zké zjistit pfesnou hranici mezi nimi. Jedn4 se tedy o jednu z variant inikového
jednani, predev§im z rodiny, ktera by méla fungovat jako zdroj bezpeci a jistoty. Pfi¢inou tteéka
byvaji jak nedostatky v osobnostnim vyvoji, tak v samotném rodinném prostiedi, kdy dité neni
schopné zvladnout situaci vhodnéjsim zptisobem. Existuji vSak i utéky bez zjevné pticiny, kdy
je tieba hledat odpovéd’ s medicinskou sférou.
Toulani je pak charakteristické dlouhotrvajicim opusténim rodinného prostfedi a
vét§inou je spojeno s utéky a zaskolactvim. Casto se toto jednani vyskytuje u déti, které nemaji
dostate¢nou citovou vazbu k lidem. Déti se pak Casto toulaji sami nebo také v part€ a mize zde

byt propojenost s kradezemi, abisem drog, prostituci.
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Kradeze

Kradeze jsou spojeny se zamérnosti takového jednani a je zde nutny takovy predpoklad
stupn€ rozumové vyspélosti ditéte, které je schopno pochopit pojem vlastnictvi a akceptovat
danou normu chovani tykajici se odliSného vztahu k vlastnim a cizim vécem. Zavaznost
détskych kradezi je tteba posuzovat z nékolika kritérii, a to misto kradeze, zptusob kradeze (kdy
mensi vyznam maji neplanované, ptilezitostné spise impulsivni kradeze, zejména mladSich déti,
vyplyvajici z nezvladnuté potieby ptivlastnit si néjakou véc, ktera se jim libi, aniz by o takovém
¢inu pfedem uvazovaly) cil a frekvence. Dle Vagnerové (1997) cil kradeZe a motivace, ktera k
takovému jednéni vedla, mtze byt velmi variabilni a signalizovat, jaké problémy dit¢ ma:

* dit¢ krade pro druhé, kdy pfic¢inou takového jednani byva neuspokojend potieba
dosahnout vyssi prestize mezi vrstevniky,

» dité krade pro sebe, kdy se snazi ziskat néco, co nedokdze ziskat jinym, socialné
piijatelnéj$im zpisobem. Dité muze krést i z pudu sebezachovy, a to naptiklad kdyz je
na uté¢ku. Matéjcek uvadi i piipad, kdy jsou kradeze projevem nahradniho uspokojovani
v situaci citového stradani, kdy citové deprivované déti mohou mit zvySenou potiebu
hromadéni véci €i jidla, které slouzi jako nahrazka za chybéjici citové zdzemi,

» dité krade pro partu, kdy jsou krddeze vyrazem snahy udrzet si svou pozici v parté nebo

souvisi se socidlnimi normami party.

Drogova zavislost

Je mnoho pficin, které vedou dité k uzivani drog. Dle Vagnerové (1997) se jedna
zejména o tendenci dosahnout néceho lepsiho, nez je soucasny stav, kdy primarnim impulsem
muze byt tendence vychazejici z nudy, nedostatku atraktivnich ¢innosti, zvédavost, touhy po
néem jiném, vzruSujicim a také tabuizovaném s nepochopenim zavaZnosti svého jednani.
Pfi¢inou v8ak mlZe byt i potfeba uniknout od problémi, které dité ¢i mladistvi neumi fesit nebo
nechce fesit. Vyznamna je 1 zvySena tendence riskovat, kdy mladistvym chybi zkuSenost a
nahled na vlastni zranitelnost. Motivaci k uzivani drog mize byt 1 snaha zbavit se pocitl
ménécennosti a nepfijemné tenze, uzkosti, strachli, pocitii prazdnoty, nepochopeni okoli aj.
Tendence zkusit drogu je posilovana i socidlné, kdy k prvni zkuSenosti dochéazi nejcastéji ve
spolecnosti vrstevnikii a je mnohdy zaleZitosti osobni prestize neodmitnout. Osobnost
narkomana se pak vyznacuje ztratou moralniho vyvoje, zafixovanych socialnich norem a
navykl, mnohdy dochdzi i k pachani trestné ¢innosti. Hodnotova orientace takového jedince je
postupné ovladana jedinym motivem, a tim je potieba ziskat drogu. Takové jednani vede k

postupné destrukci osobnosti a kK duSevnim i fyzickym zménam. Drogova zavislost podnécuje
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1 negativni vztah ke Skole, snizeni Skolni vykonnosti a zanedbavani Skolni dochazky

(Vagnerova, M., 1997).

Mimo vysSe uvedené mezi projevy poruch chovani fadime také negativismus, gambling,
alkoholismus a dalsi formy zavislosti, agresivni a nasilné¢ chovani, tyrani, vandalismus,
delikvenci, prekriminalni a kriminalni chovani, sexudlni zneuzivani, prostituci,
sebeposkozovani a dal$i socidlné patologické jevy, na které je tfeba systémové reagovat a
zavadét preventivni a intervencni programy k jejich piedejiti ¢i odstranéni nasledka, pokud jiz

vznikly.
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3. CILENA SPECIALNE PEDAGOGICKA PODPORA A
INTERVENCE U DETI V RIZIKU PORUCHY CHOVANI

Lze uvést, ze dlouhodobé a nefeSené problémy s chovanim ovliviluji zejména dité samotné
a maji dopad na tfi vyznamné oblasti v zivoté ditéte, a to:

a) individudlni, kdy vyvoj charakteru ditéte ovlivituje mimo jiné i prub¢éh socializace a
vzdeélani ditéte,

b) socidlni — na zéklad¢ interakci a hodnoceni socidlniho okoli si dit¢ vytvaii obraz o sob¢
samém, svou vlastni sebehodnotu, nadto déti s problémy v chovani navazuji neuspokojivé
socialni vztahy,

¢) zivotni perspektiva — problémy s chovanim maji svilij dopad na Gspéchy ve skole, coz dale
ovlivituje moznost dosazené¢ho vzdélani a pracovniho uplatnéni v budoucnu, a to v souladu
s potencialitou ditéte (Vojtova, V., 2008).

ZkuSenosti z praxe ukazuji, ze v Zivoté¢ mladych lidi, u kterych se rozvinula porucha
chovani, a ktefi se ndsledné¢ dopustili rovnéz delikventniho jednani, existuje jiz hluboce pred
tim tada signall, které dany vyvoj predikuji. Odbornici z Institutu kriminologie a socialni
prevence ve své analyze nazvané Systémovy piistup k prevence kriminality mladeze (Stéchova,
M., Vecerka, K., 2014, s. 8) k tomuto piimo uvadéji: ,, Zpétny pohled na zZivotni cestu mladého
clovéka na scesti nds nejednou vede k povzdechu: jak je mozné, Ze si téchto signalii ndstupu
delikventni Zivotni cesty nikdo adekvatné nevsiml, jak to, Ze na tyto signaly nikdo nereagoval
nebo reagoval nekompetentné, agresivné, nepodpiirné, nendpravné. Casto dochdzime dokonce
K pozndni, Ze by bylo vysoce prekvapivé, kdyby se jedinec, casto vybaveny obtiznymi
osobnostnimi charakteristikami a vyrustajici v neradostnych, nepodnétnych, socialni patologii
zatizenych zivotnich podminkach, delikventem nestal a kdyby se mu pouze svou vnitini silou
podarilo néjak se vymanit z pravdepodobného selhani a pozitivné se socializoval. Pri téchto
uvahach nad konkrétnimi pripady mladych lidi, soucasnymi klienty organii socidlné pravni
ochrany deti, kurdtoru pro mladez ¢i organu cinnych v ochrané prava, pak nejednou uvazujeme
0 tom, Ze by v mnohych pripadech snad stacil na zacatku jejich Zivotni drahy maly zasah, jiné
nasmerovani, prenastaveni chybnych vychovnych zasad vychovatelu, odizolovani mladych
Jjedincii od nevhodnych Zivotnich vzorii a nastartovani kontaktu s pozitivné formujicimi vlivy. *

Casna a i¢inna intervence u déti v riziku poruchy chovani ma za cil zabranit détem dostat
se na tuto cestu, a to odstranénim rizik z jejich okoli. Tato prevence a intervence by méla

pfedchazet moZznym problémum, které nastanou, vznik téchto problém a situaci predvidat, tyto
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situace urychlené¢ zaznamenat a reagovat na ne V piedstihu, a to jesté¢ pred jednotlivymi
vyvojovymi fazemi ditéte. K realizaci prevence, kde existuje vyvojovy aspekt, je nejvhodnéjsi
rand komplexni intervence, kterd je cilena na hlavni rizikové faktory a s tim souvisejici
nasledky. V daném ptipad¢ je nutné podchytit piedchiidce rizikového chovéni, at’ je to
delikvence ¢i Skolni netspéch a vyhybani se povinné skolni dochdzce nebo jing, a to jesté
predtim, neZ tyto zanou pisobit. Uginna intervence musi zaroveii poskytnout podporu vlastni
individualité ditéte v ptipad€, ze se na tuto cestu dostalo, a podpofit jej, aby se z ni, co
nejrychleji dostalo pry¢ (Vojtova, V. 2008).

Obecné Ize fici, Ze ¢im dfive je intervence zahajena, tim ma u¢innéjsi dopad a vliv na dalsi
vyvoj ditéte. Prilezitost k efektivni intervenci se nabizi jiz v prenatalnim obdobi, v obdobi po
narozeni a v raném a stfednim détstvi. Intervence v kazdém vyvojovém obdobi ma pfitom své
strategie, zaméfeni 1 cile, pficemz pouzité postupy se v jednotlivych fazich upravuji a
ptizpusobuji. Je tieba také rozlisit, kdy postacuji bézné prostredky preventivni a vychovné
¢innosti, a kdy je jiz zapotiebi specializovana forma prevence.

Autofi analyzy Systémovy piistup k prevenci kriminality dochazeji k zavéru, ze ,,jedno
Z nejvétsich dilemat preventivni prdce spociva v tom, Ze urcité ndpravné akce neadekvatné
zacinaji vetsinou az tehdy, kdyz je proces asocidalniho chovani mladého clovéka jiz vyrazné
rozvinut a kdy uz vétsinou nejde o prevenci ve smyslu predchdzeni, ale o prevenci ndslednych
asocidlnich (Casto jiz chronickych) ¢init mladych lidi, tedy spise jiz o jistou (nejednou velmi

obtiznou a ndkladnou) resocializacni ¢innost. * (gtéchové, M., Vecerka, K., 2014, s. 8)

V souvislosti s vySe uvedenym nutno poukazat na to, ze mezi odborniky existuji nejasnosti
V pouzivani a vykladu pojmu prevence a intervence. Na prevenci lze pohlizet jako na soustavu
jednotlivych intervenci a opatieni, jejichz cilem je zamezit nebo alesponi snizit vyskyt a $ifeni
nezadouciho chovani (Miovsky et al., 2010). Intervence je poté samotny proces, ¢innost ¢i
pristup, jehoz cilem je vyhnout se poskozeni. Tedy prevence samotné dosdhneme riznymi

druhy intervencnich postupi.

Obecné rozliSujeme tFi zakladni druhy prevence:

a) primarni prevence — zakladnim principem a podstatou této prevence je vychova
k pfedchazeni a minimalizaci rizikovych projevii chovani u déti, u kterych se takové chovani
jesté nevyskytlo, zamétfuje se na rozvoj pozitivniho socidlnich chovani a psychosocilnich

dovednosti, jakoz i na zvladani zatézovych situaci a na vychovu ke zdravému zivotnimu stylu,
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b) sekundarni prevence — jedna se o programy, aktivity a strategie zaméfené na rizikovou
skupinu zvlast ohrozenou negativnim jevem napi. prevence AIDS mezi prostitutkami,
ptedchazeni vzniku ¢i rozvoji zavislosti u jedinct, kteti zkusili ¢i uzivaji drogu (experimenty
s drogami),

¢) tercialni prevence — zaméfuje se na jedince, u nichz se jiz negativni jev projevil, kdy
snahou je piedchazeni zdravotnim nebo socialnim obtizim wvzniklych v souvislosti s

nezadoucim chovanim, napt. metadonovy program, vymeéna injekénich strikacek atd.

Jelikoz tato prace je zaméfena na praci s détmi v riziku poruchy chovéni, je predmétem
naseho zajmu zejména primérni a potazmo i sekundéarni prevence.

Primarni prevence se déli na specifickou a nespecifickou. Programy a akce specifické

primdrni prevence jsou uzce zamefeny na cilenou préci s t€émi skupinami populace, u nichz Ize

ptedpokladat negativni vyvoj v oblasti rizikového chovani. Tento druh prevence je provadeén
formou prace s mensimi skupinkami déti a mladeze, kdy tyto déti jsou motivovany k formovani
svych vlastnich nazort, k tomu, aby pfemyslely o svych postojich, aby se ucily zvladat rizné
situace, vcetné stresovych, aby dokdzaly odmitnout ndvykovou latku, aby ovladaly své emoce,

uzkost ¢i strach. Do nespecifické primarni prevence patii veSkeré aktivity, které podporuji

zdravy zivotni styl a aktivity, které pomadhaji snizovat riziko zdvadného chovani, ale nejsou na
né cilené zaméteny. Tyto programy jsou zaméfeny zejména na lepsi organizovani volného ¢asu
a tfadime sem volnoCasové aktivity nebo programy, které vedou k dodrzovani urcitych
spolecenskych pravidel, maji vliv na zdravy osobnostni vyvoj ditéte, vedou k odpovédnosti za
sebe a své jednani. Konkrétné sem pak patii ndvstéva divadel, muzei, cyklisticky, turisticky
krouzek atd., kdy tyto aktivity nabizeji alternativu rizikového chovani ve volném case.

Specifickou primarni prevenci dale délime na vSeobecnou, selektivni a indikovanou.

Vseobecna prevence je zaméfend na celé skupiny populace bez zohlednéni specifickych
rizikovych skupin. Nej€astéji tyto aktivity realizuji PPP, nevladni organizace pfimo ve Skole
nebo v nékterych ptipadech i samy Skoly. Jsou-li v ramci vSeobecné prevence zachyceny
signaly ohroZeni jednotlivce ¢i skupiny, nabizi se n€ktery z dalSich programil a prevenci.

Prevence selektivni je urCena ohroZzenym skupinam, u kterym muliZzeme piedpokladat
zvysené riziko socialné patologickych jevil (napt. déti osob zavislych na alkoholu ¢i jinych
navykovych latkach, vysoce rizikové socialni prostiedi, tfidy se Spatnymi vztahy atd.), jedné se
tedy o programy, pii nichZ je zaméfena pozornost na individudlni pfistup a mapovani potieb
cilové skupiny, napt. programy vc€asné intervence u problematickych tfid zaméfené na zlepseni

klima tfidy, vzdjemnych vztahi atd.
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Prevence indikovana je zamétena jiz na ohrozené jedince, u kterych jsou viditelné znamky
socialné patologickych jevll a jsou ptitomny rizikové faktory pro vznik zavislosti ¢i jinych
druht zavadového chovani. Tento druh prevence si klade za cil snizit frekvenci a objem

rizikového chovani a snazi se zmirnit nasledky problémového chovani.

Vseobecna primarni prevence byva sméfovana na vsechny mladé lidi, zaroven vsak musi
byt kombinovana s cilenou priméarni nebo sekundarni prevenci, ktera zachyti neadekvatni vyvoj
chovani nékterych ohrozenych déti.

Uznavany odbornik na problematiku prevence kriminality John Graham (Graham, 2005, in
Stéchova, M., Vecerka, K., 2014) shrnuje, Ze z dlouhodobého hlediska je mozné mezi kladné
hodnocené preventivni programy a opatieni zahrnovat zejména tfi typy opatieni, a to konkrétn¢:
opatieni, kterd jsou uskutefiovand v prostfedi rodiny dé¢ti, ddle pak opatfeni, kterda jsou

realizovand ve Skolnim prosttedi a opatieni, kterd pracuji s vrstevnickymi skupinami.

3.1. Rana intervence a podpora ditéte v rodiné

Podle odborniki zabyvajici se v€asnou intervenci a prevenci rizik chovani hraje klicovou
roli v ziskavani socio-emoc¢nich dovednosti rodina, ktera jak bylo feceno v ptedchozich
kapitolach, tvoii zéklad pro GspéSnou socializaci ditéte.

V pribéhu vyvoje ditéte se objevuji kriticka pfechodné obdobi, kterd vytvareji prostor pro
zavedeni vysoce u¢inné intervence. Prestoze nikdy neni pozd¢€ pro zavedeni preventivnich ¢i
intervencnich programt, jelikoZ uspéSnost intervence je dokazéna ve vSech vékovych
skupinach, ze samotnych psychologickych poznatkli vyplyva, Ze u€innéjsi a vyznamnéjsi vliv
na chovani ditéte maji zasahy v diivéjSim veku, a to 1 diive, neZ je v€k Skolni. Nutno zdlraznit,
ze specifi¢nost preventivni prace vyzaduje vidét problémy ditéte v SirSim kontextu, pficemz je
tieba vzdy brat zietel na to, ze nékteré negativni jevy Se vzajemné podminuji. A proto je na
misté, aby vhodna a zaroven v€asna jednorazova intervence byla vzdy doplnéna dlouhodobé;si
intervenci, ktera bude odpovidat vé€ku, pohlavi a Zivotnim podminkém ditécte.

Co se tyce rané intervence v roding ditéte, tak z pohledu preventivni prace a opatieni byva
Casto problémem znacna citlivost rodiny vici zasahtim zvnéjsku do soukromi rodiny. Proto by
také mély byt upfednostiovany a nabizeny takové sluzby (vcetné poradenstvi), které jsou tyto

rodiny viibec schopny piijmout. K tomu je vSak tieba se dobfe orientovat v prostiedi, kde budou
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preventivni aktivity realizovany a také nastolit pfiméfeny a sofistikovany postup pii realizaci
samotnych preventivnich akci. Za nejslibnéjsi jsou dle zahrani¢nich studii povazovany
programy, kdy vySkolené osoby dochazeji do samotnych rodin a poskytuji rodicim malych déti
ucinnou pomoc, rady a podporu pii vychové jejich déti nebo jim nabizi a poskytuji vhodna
Skoleni. Bylo zjisténo, ze piedmétné typy programu maji zadouci vliv a dopad na snizeni
vyskytu socidlng patologickych jevii u sledovanych déti v pozdgjsim véku (Stéchova, M.,
Vecerka, K., 2014).

Jak jiz bylo feceno, odborniky bylo zjisténo, Ze nejlepsi vysledky maji intervence, které
jsou aplikované v raném véku ditéte. Dle studie Institutu kriminologie a socialni prevence
(Stdchova, M., Vederka, K., 2014) byly v souvislosti s danym poznatkem V zahraniéi zavedena
a nasledné¢ vyhodnocena tada preventivnich programt. Dle pfedmétné studie maji tyto
preventivni programy za cil povzbudit kognitivni vyvoj samotného ditéte a zaroven poskytnout
rodi¢im podporu a pomoc a vést je ke kvalitngj§imu rodicovstvi a podnétnym interakcim
s jejich détmi. Snahou pfedmétnych preventivnich programi je zaroven snizeni chudoby rodiny
I komunity. Programy, které jsou cileny na malé déti, jsou ve vétSiné piipadd orientovany
obecné, pfi€emz u starSich déti je intervence zamétfena konkrétnéji a je cilena zejména na ty
jedince, kteti uz maji problémy v chovani. ZkuSenosti ze zahrani¢i poukazuji na to, Ze vCasna,
promyslena a zaroven déletrvajici intervence, zejména pak v rodinach, kde hrozi vysoké riziko
ptenosu nezadoucich ¢i ptimo delikventnich vzorcii chovani, sehrava vyznamnou roli v zivoté
ditéte a pro jeho dalsi vyvoj mize byt vyznamnym kladem.

Bylo shledano, Ze ptedmétné preventivni programy maji, a to nez-li na kriminalitu (kde je
ucinek programt méné prikazny), lepsi vliv na vzd€lanostni a naslednou pracovni drahu déti.
Na samotné snizeni delikvence jsou UCinnéjSi programy, které jsou specialné cileny
na problémové chovani. Na vznik kriminality ma vliv mnoho faktorid, a proto za mnohem
efektivnéj$i jsou povazovany intervence, které jsou zaméfené nejen na dit€ samotné, ale i
na rodinné prostredi, ve kterém dité vyrasta a vzajemnou vazbu rodiny a ditéte.

Déle bylo shledano, ze z hlediska délky programi jsou nejvhodnéjsi relativné kratkodobé,
avSak zarovei intenzivni programy, na které navazuji dal$i motivujici a podnécujici lekce, a to
zejména v citlivych obdobich zivota ditéte jako je piestup na stiedni Skolu, kdy je tieba prevést
vhodné navyky ditéte do nového prostiedi. Odbornici vyhodnotili, Ze pouze jednorazové
programy nejsou piili§ uc¢inné, protoze nejdou natolik do hloubky, jak by bylo tieba, a to
v souvislosti s tim, ze nemaji dostate¢ny Casovy prostor k tomu, aby pozitivné ovlivnily $patné
navyky klientii. Opacnym problémem jsou pak programy, které jsou ¢asové pfilis narocné, napf.

dvou az tiileté, jelikoz pti daném typu programu se postupem casu snizuje kvalita provadénych
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intervenci, dochazi k rutind a kompromistim a postradaji pozadovanou efektivitu (Stéchova,
M., Vecerka, K., 2014).

Po vyhodnoceni interven¢nich postupi v zahranic¢i dochdzeji experti Institutu kriminologie
a socialni prevence k zavéru, Ze 1 v Ceském prostiedi je tieba, aby doslo k hlubsimu promysleni
¢innosti a intervenci jak ze strany statnich a obecnich instituci, tak i ze strany charitativnich
a dobrovolnych organizaci.

W

3.1.1. Preventivné vychovna péce v CR

K tomu, aby byla prevence uc¢inn4, je nutné do preventivnich programii pro déti a mladez
efektivné zapojit vice subjektd. V ¢eském prostiedi se na preventivné vychovné péci podileji
zejména Stiediska vychovné péce, organy socidlné-pravni ochrany ditéte, pedagogicko-
psychologické poradny, krizova centra, Skoly, obce prostfednictvim nejriiznéjSich

preventivnich programili nebo tymy pro déti a mladez a systémy vcasné intervence.

Stiedisko vychovné péce

Stredisko vychovné péce (dale také jen ,,SVP*) je upraveno v zakon¢ 109/2002 Sb., o
vykonu Ustavni vychovy nebo ochranné vychovy ve Skolskych zafizenich a o preventivné
vychovné péci ve Skolskych zatizenich a o zméné dalSich zakon, a jeho ticelem je dle § 1 odst.
3 predmétného zékona ,,poskytovat preventivné vychovnou péci a tim predchdzet vzniku a
rozvoji negativnich projevii chovani ditéte nebo naruseni jeho zdravého vyvoje, zmirnovat nebo
odstranovat priciny nebo dusledky jiz vzniklych poruch chovani a prispivat ke zdravému
osobnostnimu rozvoji déti.** SVP je tedy preventivni zafizeni nabizejici komplexni pomoc a
intervenci détem a rodi¢im, pfip. I jinym osobam, kterym bylo dit¢ svéfeno do vychovy
rozhodnutim pfislusného organu, a to pifi vychové a vzdélavani ditéte, jakoz 1 pii feSeni
vychovnych problémi tak, aby byly udrzeny ¢i zlepSeny rodinné vazby ditéte a zamezilo se
odejmuti ditéte z jeho pfirozeného prostiedi. Cinnost SVP je zaméfena na déti od 3 let do
ukonceni pripravy na budouci povolani, tedy i na studujici zletilé - nejdéle vSak do véku 26 let,
pricemz klienty jsou déti v riziku poruchy chovani nebo s jiz rozvinutymi projevy poruch
chovani €1 negativnimi jevy v socidlnim vyvoji. SVP se zabyva Sirokym spektrem potizi, a to
zejména v raném stadiu. SVP poskytuji konzultace, odborné informace a pomoc rodi¢im ¢i
jinym osobam odpovédnym za vychovu, jakoz i pedagogickym pracovnikim, OSPOD a jinym

organtim a organizacim podilejicim se na praci s ditétem a rodinou.
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SVP poskytuje nasledujici sluzby:

a) poradenské

b) terapeutické

c) diagnostické

d) vzdélavaci

e) specialn¢ pedagogické a psychologické
f) vychovné a socialni

g) informa¢ni

Vyse uvedené sluzby jsou SVP poskytovany ve form¢ ambulantni, celodenni, internatni
(nejdéle po dobu 8 tydnti) a terénni (zejména v rodinném a $kolnim prostiedi klienta). V ramci
ambulantniho oddé€leni zajistuji specialné¢ pedagogickou a pedagogicko-psychologickou
diagnostiku poruch chovéani a socidlniho vyvoje a na zdklad€ této diagnostiky poskytuji
intervenci, které je bud’ jednorazova nebo je nabizeno kratkodobé ¢i dlouhodobé vedeni a
spoluprace v podobé¢ individualni, skupinové nebo rodinné terapeutické ¢innosti. SVP rovnéz
zpracovavaji individudlni program pomoci pro kazdého klienta a poskytuji pomoc pfi jeho
naplnéni. Dale pak realizuji specialné pedagogické a terapeutické €innosti a programy pro
jednotlivé skupiny klientli, smétujici k napraveé poruch v socialnich vztazich a v chovéani. Na
zadost $kol realizuji cilené specialné pedagogické programy pro jednotlivé tiidy K feSeni a
odstranéni Sikany, nésili ve Skolach, zneuzivani navykovych latek a jiné. Nadto poskytuji
sluzby, které jsou cileny na volbu dal§iho vzdélavani ¢i povolani a uskuteénuji metodické
schlizky a porady s pedagogickymi pracovniky Skol, Skolnimi psychology a Skolnimi metodiky
prevence (http://www.nuv.cz/t/pedagogicko-psychologicke-poradenstvi/strediska-vychovne-
pece).

V ptipadé, Ze se nedafi dosahnout stanovenych cilti ambulantni péci, nabizi SVP celodenni
¢1 internatni program jako intenzivnéj$i moznost prace s klientem. Celodenni a internatni
oddéleni poskytuji sluzby na zakladé zadosti rodic¢t nebo jinych 0sob, které jsou odpoveédné za
vychovu. V souvislosti s pfijetim je tfeba zpracovat zakladni individualni program pomoci.
SVP navazuje kontakt s rodinou ditéte a spolecné s ni fesi vzniknuvsi problém v souladu se
zpracovanym individualnim programem pomoci.

Celodenni program se zaméfuje na Skolni a volnoCasovou oblast. Zajistuje Skolni
vyucovani a piipravu na Skolu, pfi¢emz volnocasové aktivity jsou uskuteciiovany formou

vychovatelskych programii zaméfenych na rozvoj z4jmové ¢innosti, osobnostni riist a feSeni
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problémt klientli. Kromé zajmovych cinnosti byvaji soucasti programu také vychovné
vzdelavaci a terapeutické aktivity.

Internatni odd€leni se zamétuje na praci s détmi, u kterych prevazuji vychovné problémy
a cilu intervence nelze dosahnout piedchozimi programy. Smyslem prace je preventivné
vychovna Cinnost s terapeutickymi prvky s cilem upravy nezddoucich projevi chovani déti a
mladistvych, a to zejména v jejich rodinném kontextu a v kontextu jejich SirSiho socidlniho
okoli, v¢etn¢ Skoly. Pobyt v internatnim oddéleni je dobrovolny a piedstavuje moznost
intenzivnéjsi prace na danych problémech. Preventivné vychovny pobyt je obecné indikovan
pro déti od Sesti do 18 let v€ku, u kterych se vyskytly projevy nezadouciho chovani, které maji
problémy v socialnich vztazich a komunikaci s osobami odpovédnymi za vychovu a Sir§im
okolim apod. Pobyt v zafizeni byva vétSinou veden komunitng, kdy jsou déti umistény do
vychovnych skupin 0 max. poctu 8 klientl. Program se zaméiuje na osobnostni a socialni
vychovu a rozvoj téchto dovednosti, rozvoj zodpovédnosti za vlastni chovani, sebepoznani,
zlepseni komunikace a zdroveil napomaha détem se orientovat ve slozitych zivotnich situacich.

SVP se staly soucasti Skolském poradenském systému a pro déti s projevy poruch chovani
byvaji Casto jednou z poslednich moznosti a Sanci, ktera miize mit pozitivni vliv na zastaveni
vychovné problémy, ze ani spoluprace s SVP nema pozitivni dopad na jejich nezadouci vyvoj,
pak nezbyde, nez pouzit intervenci v podobé vyjmuti ditéte z pfirozeného socialniho prostiedi

a umisténi do specializovanych zafizeni.

Systém véasné intervence

Systém vcasné intervence (dale také jen ,,SVI®) je projekt zpracovany odborem prevence
kriminality Ministerstva vnitra CR, jehoZ cilem je zlep3eni systému péce o ohrozené déti a
prevence socialné patologického ¢i kriminalniho vyvoje téchto déti, jakoZz 1 zlepSeni spoluprace
a komunikace mezi institucemi, do jejichz pisobnosti spada péfe o ohrozené déti. Mezi
instituce, které maji v ramci SVI vzdjemné spolupracovat fadime zejména socidlni, zdravotni,
justiéni organy (soud, statni zastupitelstvi, Proba¢ni a mediacni sluzba), Skoly a Skolska
zafizeni, Policii CR, v&etné méstské policie a nestatni organizace (probaéni programy), a to
prostiednictvim Tymu pro déti a mladez.

SVI je postaven na nasledujicich principech: zajem ditéte, véasnost intervence, spoluprace

instituci, které s ohrozenymi détmi a jejich rodinami ptichazeji do kontaktu, vymeéna a sdileni
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informaci, jakoz i koordinace aktivit subjektt péée o ohrozené déti, profesionalita, adekvatnost
a dlouhodobost ptijatych opatieni.

SVI funguje jako informacni systém, ktery umoznuje rychly pienos informaci, vcetné
vcasného zjisténi problému, komunikaci, kontrolu nad ¢innostmi jednotlivych subjekta, vedeni
spisové dokumentace orgdnl socialné-pravni ochrany déti a jiné. SVI, piestoze podléha
slozitému a naro¢nému vyvoji, patii k vyznamnym preventivnim aktivitam, které smétuji k
ohrozenym détem a mladistvym.

V ramci SVI ma byt vytvorena databaze delikventnich déti, kdy tento systém by m¢l u¢inné
zasahovat proti negativnim jevim v zivoté déti a mladistvych, které jsou na svém pocatku Casto
zvladnutelné¢ a ovlivnitelné a zaroven ma predejit tomu, aby vzniknuv$i problém dosel
do netesitelnych terminalnich stadii. To vSak dle expertd z Institutu pro kriminologii a socialni
prevenci (Stéchova, M., Veterka, K., 2014) vyzaduje, aby byla preventivni prace
zprostiedkovana SVI poskytovana na dostate¢né odborné trovni, a aby byla tato prace
poskytovana v souladu s ovéfenymi metodikami postupti tak, aby v pravy moment byl u¢inén
ten spravny interven¢ni zasah. Proto, za ucelem zjisténi efektivnosti SVI a preventivné
vychovné péce, byl Institutem pro kriminologii a socialni prevenci zpracovan vyzkum, jehoz
hlavnim cilem bylo zjistit a vyhodnotit, zda a za jakych podminek jsou aplikované postupy
zachazeni s ohrozenymi détmi a mladistvymi v ramci SVI schopny eliminovat ¢i alespon
zmirnit nastup kriminalnich aktivit v Zivoté ohrozenych jedinct (gtéchové, M., Vecerka, K.,
2014). Na zaklad¢ predmétného vyzkumu byly zjistény nasledujici informace a vyvozeny
nasledujici zavéry:

Vétsina déti byla do systému zatazena z divodu projevi poruch chovani, mensi ¢ast déti
z divodu vyskytu problému v socialnim okoli, kdy vétSinou $lo o rizné zavady a problémy
V rodinném prostiedi.

Bylo zji$téno, Ze nejcastéjSim intervenénim zdsahem smérem k ditéti ajeho rodiné je
metoda pohovoru. Pfedmétny pohovor je nadto ¢asto pouze jednorazového charakteru, kdy
osoba provadéjici pohovor nedisponuje mnohdy dostatecnym mnoZzstvim potiebnych
informaci. Experti zarovenl uvadéji, Ze pfi provadéni vyzkumu v ¢asti zaméfené¢ho na postup
pracovniki OSPOD se jen malokdy setkali s vytvofeni né&jaké dlouhodobéjsi koncepce
napravného programu pro déti a jejich rodice €i jiné osoby odpoveédné za vychovu. Postradali
zde zejména snahy nasmétovat ¢i vést dité K pozitivnim preventivnim volno¢asovym aktivitam,
coz vsak muze souviset i s nedostatecnou nabidkou preventivnich programil a aktivit pro déti a
mladez. Experti rovnéz zaznamenali podcenujici pfistup pracovniki OSPOD k mistnimu

Setfeni v rodin€, coz povazuji za jeden z dtvodi malé nabidky dlouhodobéjsich koncepci
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preventivnich aktivit a plant napravy. V souvislosti stim konstatovali, ze bez znalosti
prostredi, kde vznikl a dale se rozviji konkrétni vychovny problém ditéte, Ize tézko vytvorit
a posléze realizovat efektivni postup feSeni. Sami experti za idealni postup povazuji hlubsi
a kooperujici spolupraci OSPOD se skolou, skolskymi zafizenimi, organizacemi volného casu
nebo organizacemi, které zajist'uji preventivni, ale také resocializa¢ni sluzby.

Dale bylo experty vyvozeno, ze za idealni postup Ize mimo jiné povazovat aktivity vedouci
k pomoci rodiné pii vyfeseni jeji dlouhodobé nezaméstnanosti, zlepSeni socialniho zazemi,
vcetné pomoci s feSenim dluhové pasti a bytového nepohodli, jenz vyvolava dalsi problémy
véetné nasili a agrese. VyfeSeni kofeni problému a zasah ve prospéch osob zajist'ujicich
vychovu ditéte je Casto startovacim podnétem k feSeni problémové situace ditéte. Moderni
poznatky véd o ¢lovéku upozoriuji na to, Ze problémy se tézko vyiesi jen tim, Ze se budou fesit
izolovang jako problémy konkrétniho ditéte, a to bez pfihlédnuti k okolnostem a skute¢nostem,
ve kterych se rodi. Casto je totiz prekriminalni vyvoj a jednani ditéte v souvislosti
s charakterem socialniho, vychovného a rodinného klimatu, ve kterém dité utvaii své predstavy
0 zivoté a je jen jeho Casto piedvidatelnou reakci na prostfedi, ve kterém vyrusta. Moderni
trendy v této oblasti také poukazuji na to, ze pfi sanaci problému je ticba komplexnéjsi zapojeni
Sirstho rodinného zazemi. Idealni postup by dle expertd mél usilovat oto, aby nebyly
Vv rodinném prostfedi opomenuty zadné moznosti preventivniho ¢i resocializa¢niho charakteru
(Stéchova, M., Velerka, K., 2014).

Od zavedeni SVI je zavadéna a rozvijena fada preventivnich aktivit a programii. Jedna se 0
programy ruzného charakteru napft. terénni prace ve vyloucenych lokalitdch, programy na
zvySeni socialnich dovednosti u déti sprojevy prekriminalniho chovani, pomoc Vv
ramci azylovych domt pro matky a déti, mentorska asistence - prace s détmi s poruchami uceni
&i pomoc détem s piipravou na Skolni vyudovani (napf. v ramci programu Clovéka v tisni a
dalSich nestatnich neziskovych organizaci).

,,Z provedeného Setreni jasné vyplynulo, Ze systémovy pristup k reseni asocialniho chovani
Ci kriminality mladych lidi je vice jak vhodny. Nase izahranicni zkusenosti ukazuji, Ze
preventivni prdce ma nejvetsi Sanci na uspech v co nejranéjsim veku ditéte, a také to, Ze klient,
ktery se v pozdéjsim veku dostava do kontaktu s napravnymi socidalnimi sluzbami, vykazoval jiz
vV minulosti celou radu signalu, kterych by si mélo socialni okoli vazné vsimnout. SVI vychazi
Z myslenky, ze by bylo vhodné tyto signaly vcas registrovat a urychlené predat ohrozZené dité
K zamérené sekundarni (v horsim pripadé tercidarni) preventivni prdci. Tato ¢innost by ovSem
méla byt spolupracujici, méla by ohrozeného jedince z ruznych smeérii motivovat k opusteni

nastoupené negativni zZivotni cesty. Meélo by dochdzet k soustiedené a zamérené napravné
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cinnosti, kterd by zahrnovala jak primé pusobeni na klienta preventivni ¢i resocializacni prace
V ramci socialnich sluzeb, skoly, pripadné dalsich agens (zejména v oblasti zajmové cinnosti),
které by mohly mit na klienta pozitivni viiv, tak i piisobeni na jeho — casto nezdravé — socialni
zdazemi. Ne nadarmo pocita zakon o socialné-pravni ochrané deéti, jakoz i zakon o soudnictvi
ve vécech mladeze s tim, Ze pri snaze o odvraceni mladého cloveka od asocialniho vyvoje je
treba mobilizovat vSechny dostupné prostredky, vcetné pozitivnich vzori v Sirsi rodiné klienta.
Pouze kooperativni puisobeni vsech pozitivné ladenych organizaci ve spoluprdci se Sirsi
rodinou a pozitivnimi vrstevnickymi skupinami miize mit nadéji na uspéch. Systém véasné
intervence je zaloZen na spravnych principech, vyzkum vSak ukdzal, Ze jejich napliovani je

z Fady divodii obtiznym iikolem. * (Stéchovd, M., Vecerka, K., 2014, 5.91)

3.2. Intervence a podpora ve Skolskych zarizenich hlavniho proudu

Skolsky systém umozituje riizné zpiisoby a formy vzdélavani zaki s poruchou chovani nebo
V jejim riziku. Zakladni formou, ktera je ve smyslu naplnéni Zivotnich perspektiv téchto déti
také formou nejvyznamné;jsi, je vzdélavani ve skole hlavniho proudu.

Skola je mistem, které pro dité vytvati piileZitost pro rozvoj jeho kompetenci, a to jak
kognitivnich, tak i citovych a socialnich, umoziiuje rozvoj jeho dovednosti a nabizi také prostor
pro ziskani socializa¢nich zkuSenosti. Déti s poruchami chovani jsou Casto znevyhodnény ve
svém piistupu ke vzdélani a omezeny ve svych dovednostech, zejména co se ty¢e budouciho
profesniho uplatnéni. Proto bez cilené intervence a podpory je znacné ohroZena jejich Skolni
uspésnost a zaroven tak i rozvoj jejich kompetenci (Vojtova, V. 2008).

Pro kazdé dit€, zejména pak pro dité¢ v riziku poruchy chovéni, by Skola méla byt
bezpecnym prostiedim, které v ném navozuje pozitivni prozivani, snizuje riziko stresu a
uzkostnych stavii a na druhou stranu posiluje sebehodnoceni a sebevédomi, a to prostiednictvim
hodnoceni, které by mélo vZdy vyzdvihovat individudlni pokrok a vykon jednotlivého zaka.
Nutno podotknout, zZe Skola je také vyznamnym socializa¢nim ¢initelem, proto vztahy a
interakce zazivané ve Skole by mély byt bezpecné, aby si zaci do Zivota odnaseli vhodné vzorce
pro své dalsi socialni chovani.

Skola mutize zarovei vyznamné pfispét k diagnostice celého problému ditéte a svym
postupem zastat diilezitou praci potiebnou pro eliminaci mozného negativniho vyvoje ditéte.

Skola, prostfednictvim svych pracovnikil, ma totiz bezkonkurenéni moznost kazdodenng
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pozorovat vyvoj svych zakti a vCasné zachytit signaly poukazujici na nezadouci vyvoj u
jednotlivych déti. Uloha 8koly v prevenci je povazovana za stéZejni zejména proto, Ze ve
Skolnim prostiedi je mozné na déti pisobit dlouhodobé a zaroven systematicky. To plati tim
spise, ze vyzkumy opakované potvrzuji uzkou souvislost mezi Skolni neuspesnosti a naslednou
delikvenci (étéchové, M., Vecerka, K., 2014). Z toho divodu také vznika fada preventivnich
programu, které jsou zaméfené praveé na Skolu. Ministerstvo skolstvi, mladeze a télovychovy,
jakoz i n¢které neziskové organizace v souvislosti s tim zpracovaly odborné metodiky prevence
riznych typu rizikového chovani, které jsou pro Skolni prostredi aplikovatelné.

Nutno uvést, zZe zatimco preventivni opatieni a aktivity ve Skole jsou zaméteny na vSechny
zaky, cilovou skupinou intervencnich aktivit jsou p¥imo zaci s problémy v chovani a s poruchou
chovani. Interven¢ni program pfitom neni zacilen jen na zaka samotného, avsak i na jeho ucitele
a rodice, jelikoz ty jsou s ditétem v soustavné interakci a sami se podili na podminkach, které
mohou ovliviiovat uspéSnost intervence. Proto je také dualezitym prvkem intervence vztah
nabizejici a poskytujici bezpeci ze strany pedagoga, ale i rodict a dalsich blizkych osob.

Podcenovani a mald pozornost symptomim problémového chovani vedou k pozdnimu
zjisténi vzdélavacich potieb ditéte a k rozvoji poruch chovéni, pfi€emz ani mezi odborniky neni
neuspéch problémy v chovani, je vSak zcela ziejma souvislost V¢asnad identifikace jejich
problému a nasledna specialné pedagogicka diagnostika eduka¢nich potieb muze selhani a
neuspéchiim ve skole zamezit, jelikoz umozni nasazeni specifické intervence (Vojtova, V.
2010). Problémy v chovani jednoho zédka ptitom zasahuji do u¢eni, chovani a klimatu celé ttidy,
proto jejich odstranéni ma pozitivni dopad nejen na samotného jedince s problémy v chovani,
avSak 1 na jeho okoli. I proto je tfeba se intervenci ze strany pedagogl vice vénovat.

Samotny interven¢ni proces se sklada z n€kolika fazi a ma za cil vytvofit u Zdka odli¥né
zpusoby chovéni, nez jaké mél pred jejich zavedenim. Jednd se o fazi poradenstvi, diagnostiky
a intervencni strategie, samotného interven¢niho zasahu, opatfeni a nasledného ptisobeni. Na
specidlné pedagogickych opatfenich a interven¢nich zasazich se v souladu se zdkonnymi
ptedpisy, které tuto problematiku upravuji, podili samotné vedeni $koly a jeji pedagogové, a to
ve spolupréci s externimi odborniky. Nezbytnou soucasti intervenc¢nich postupt jsou vsak i
samotni rodice, ptic¢emz je dlilezité vytvorit rovnopravny a kooperujici vztah s rodici, kteti znaji
své dité nejlépe. Intervence totiz piistupuje k ditéti v celém jeho kontextu, jak osobnostnim,
tak i socialnim a edukacnim. Z tohoto divodu také intervencni opatieni Cerpaji poznatky

z interdisciplinarni spoluprace.
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Jednotlivé faze intervence byly rozpracovany odborniky na danou problematiku, pfic¢emz
rozpracovani jednotlivych fazi vychazi zejména z odborného zpracovani PhDr. Véry Vojtové,

PhD. (2008,2010).

3.2.1. Poradenstvi jako souc¢ast intervence

Poskytovani poradenskych sluzeb na Skolach je zapracovano do vyhlasky 72/2005 Sb. o
poskytovani poradenskych sluzeb ve Skolach a Skolskych poradenskych zarizenich, ve znéni
pozdéjsich novel. Ridi se vak i fadou dalsich zakont a vyhlasek.

Poradenstvi je prvni fazi intervence a jeho cilem je v piipad¢€ zaka v riziku poruchy chovani
mu pomoci se orientovat v jeho zivotni situaci, kterd mu zptisobuje problémy, pomoci fesit
Zivotni situaci Zaka a vytvofit ptdu pro zahajeni interven¢nich procest. Jinak fe¢eno ptipravit
zaka pro praci na zméné jeho problémové situace ve prospéch vhodného a Zadouciho chovani.
Nelze vsak zaroven opominout, Ze poradenstvi je postaveno na kompetencich samotného ditéte
a je tudiz tfeba oteviit prostor pro podporu, aktivizaci a rozvoj téchto kompetenci. Jelikoz bez
aktivni Ui¢asti ditéte a jeho motivace ke zméné nemulze byt Zadny intervencni postup Uspésny,
je nutné vytvorit atmosféru vzéjemné spoluprace a partnerského vztahu. Spolupréce s Zakem je
nutna zejména z toho diivodu, aby mohlo dojit k nastartovani osobniho procesu zmény, kdy
problému. V ramci toho také pedagog zprostfedkovava ditéti jeho vnitini svét, aby si mohlo
budovat své vlastni zivotni postoje a perspektivy. Poradensky model tedy piedpoklada, ze zak
hledajici radu, také skute¢né chce pracovat a zménit svou situaci a sam zak rozhoduje o
intervenci na zaklad¢ nabizenych moznych variant (Vojtova, V. 2008).

Poradenstvi ve Skole probihd na dvou trovnich, a to na Urovni tfidy, kdy poradcem je
zejména tiidni uditel a na Girovni Skoly, kde poradenskou ¢innost vykondva vychovny poradce,
popftipad¢ specialni pedagog a Skolni psycholog.

V ptipadé poradenské prace, at’ na Grovni téidy ¢i $koly je tieba dodrzovat urcité zasady,
aby tato prace mohla spravné fungovat. Dle Vojtové (2008) jsou tyto zasady nasledujici:

e sledovat vzdy prospéch zéaka, kdy ucitel ma k zakovi pfistupovat se zajmem o jeho
problém a vytvofit atmosféru divéry,

e neznevazovat ndzory zaka, coz znamena, ze zak by nikdy nemél nabyt dojmu, Ze je
jeho problém zleh¢ovan ¢i dokonce zesmésnovan,

e prubézné se informovat, Ze zak porozumél smyslu a obsahu sdéleného,
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e uzavirat jednotlivé dohody se zdkem tykajici se zavéru poradenského rozhovoru, o
dalSich postupech feseni problému, o pravidlech, opatienich atd.,

e zachovavat divérnost informaci a ostatni pedagogy informovat pouze o tom, co je
pro jejich praci s zdkem vyznamné,

¢ informovat zéka o rozsahu a obsahu ptfedavanych informaci,

e chranit dokumentaci o Zacich pied jejich zneuzitim.

Poradenské ¢innost tfidniho ucitele smétuje k zaktim, pti¢emz danou ¢innost konzultuje
s rodi¢i i s vedenim $koly. Ukol t¥idniho ugitele jako poradce spodiva predevsim v identifikaci
problému zdka (pomoci sledovani zéka v rlznych situacich v prostiedi Skoly), v analyze
dopadli a moznych souvislosti a v ptedejiti ¢i zastaveni dal§iho nezddouciho vyvoje, ale také v
pomoci zakovi se v problému tykajici se Skolni prace orientovat, V poskytovani zpétné vazby a
v samotné motivaci zaka ke zméné. Samotny proces intervence by mél byt ndvazny, proto po
identifikaci problému, by se mélo zacit pracovat s problémem, ktery lze odstranit nejjednodussi
cestou.

Poradenskéd a interven¢ni Cinnost je poskytovdna také vychovnym poradcem, ktery je
vybiran z fad pedagogu, pticemz jeho intervencni prace probiha vici zakim, jejich rodi¢tim a
ostatnim pedagogim Skoly. Jeho ukolem ve Skole je koordinace poradenskych aktivit a
nabidek, dale zajist'uje kontakt Skoly s vné&j$imi poradenskymi zatizenimi a zaroven plisobi jako
konzultant v souvislosti s hledanim vhodnych intervenénich opatieni.

Ve vztahu k zakovi v riziku poruchy chovani vykonava vychovny poradce poradenskou
¢innost spoCivajici v podpoie a konzultacich téidnimu uciteli, stava se partnerem tiidnimu
uciteli s cilem optimalizovat vzdélavaci podminky Zéka a hleda cesty a zavadi opatfeni pro
zefektivnéni strategie u¢eni Zaka. Zaroven vede s zakem rozhovory, pozoruje a analyzuje jeho
Skolni praci, vyhodnocuje modelové diagnostické situace, sleduje Zaka, spoluzaky, pedagoga a
cely kontext vyuky (Vojtova, V. 2008).

Skolni specialni pedagog piisobi na $kole jako poskytovatel poradenskych sluzeb spolu se
Skolnim metodikem prevence, vychovnym poradcem piipadné skolnim psychologem a jejich
konzulta¢nim tymem slozenym z vybranych pedagogu skoly.

Poradenské a intervencni Cinnost specidlniho pedagoga ¢i Skolniho psychologa ve Skole
smétuje k prevenci psychosocidlnich rizik ve Skolnim prostiedi, v individudlni intervenci u
zakl s problémy v u€eni a chovani, pomaha fesit jejich problémy a orientovat se ve vlastnich

vzdélavacich moznostech a perspektivach. Prace specidlniho pedagoga je nejvice orientovana
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na interven¢ni aktivity a vykonava zejména poradenskou praci spocivajici v identifikaci
problému, v pifimé podpote zaka, v pozorovani ve vzdélavacim procesu, v analyze socialniho
prostfedi a v individualni diagnostice, pfiCemz na zaklad¢ ziskanych informaci vytvari
individualni interven¢ni programy, které také nasledné s zakem realizuje nebo tyto programy
doporucuje ucitelim, které Zzaka vyucuji. Nadto specidlni pedagog ostatnim pedagogim
zprostiedkovava orientaci v interven¢nich postupech a systémovych opattenich, které jsou

schopny zlepsit samotnou edukaci zéka.

3.2.2. Diagnostika, intervenéni strategie a opati‘eni

StéZejni misto v intervenénim procesu ma faze diagnostiky, a to v podobé identifikace
problému, ktera nastava jiz v poradenské fazi a dale pak diagnostika pribézna, ktera spociva ve
srovnavani chovani zéka sjeho vychozim stavem. Zarovenn informuje pedagoga, zda-li
zavedena intervencni opatfeni jsou ¢i nejsou efektivni. Odchylka v chovani by méla byt ptitom
zietelnd a hmatatelnd. Nutno podotknout, ze diagnostika a vyhodnocovani zmén je nutnou
soucasti intervencnich opatieni, jelikoz poskytuje vedle vstupnich informaci i zpétnou vazbu o
zménach v chovani a tudiz i o spravnosti nastaveni intervence.

Volba postupt intervence mé individualni charakter, jelikoz je v pfimém vztahu k ditéti
samotnému, zaroven se vSak vychazi ze systematicky strukturovanych teoretickych metodik
(Vojtova, V. 2010). Strategie intervence je tieba u kazdého zaka peclivé zvazovat a spravné
vyhodnocovat s védomim jeho prospéchu a budouci perspektivy.

Proces intervence a volba intervencnich strategii zavisi zejména na dobré znalosti ditcte a
jeho problému. V ramci toho se sleduji charakteristiky ditéte v jeho osobnosti (vlastnosti,
emoce, nadani atd.), vjeho socialni interakci (reakce v jeho chovani), v historickém
socializa¢nim programu (hodnoty, normy a postoje socidlniho mikroprostfedi ditéte a s tim
souvisejici pozadavky na jeho chovéni) a ve zkuSenostech ditéte s jeho vlastnim chovanim
(Vojtova, V. 2008). Sebepoznani a schopnost divat se na své chovani je zékladnim
predpokladem pro jeho ovliviiovani a cilené smétovani, kdy se dit€ uci divat se na své chovani
Vv rozliénych situacich. Zaroven je dit¢ vedeno Kk verbalizaci vlastniho chovani. V zacatcich
intervence motivuje pedagog dité k jasnym postojum tykajicich se socialnich vztahti — k sob¢
samému, k jinym lidem, ptatelské, nepratelské vztahy, vztahy k autoritdm, tykajicich se
pfedmétného okoli — prostfedi domova a Skoly, k mistim oblibenym, vyhleddvanym,
negovanym atd. Rovnéz se dit¢ vede k vyjadieni postoji k procestim, ve kterych je zapojeno.

Pedagog usiluje o objasnéni psychickych procest a hleda cesty k podpoie potencionality ditéte,
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které zaroven uci na modelovych situacich problémy se svym chovanim zvladat ptijatelnym
zptisobem. Tim také trénuje vyrovnavaci strategie, tedy zpisoby a mechanismy jak zvladat
rizikové momenty.

Lze uvést, ze intervence ma smérovat ve vsech svych postupech k sebepodpoie ditéte a
jejim smyslem je, aby se dit¢ samo umélo rozhodovat v riznych situacich. Tedy pii praci
s dité¢tem je nutno mit vzdy na paméti jeho samostatnost a nezavislost v budoucim Zivoté
Vv dospélosti.

Vhodna intervence je postavena na optimismu a méla by se orientovat také na vhodné
projevy chovani, jelikoz dité si v souvislosti se Spatnym chovanim zvyké vnimat sebe sama
negativné a podle toho pfizptsobuje své chovani (Helus, Z. 2004). Opatieni ke zméné chovani
ditéte by melo sledovat posilovani jeho vlastni identity, dit¢ by se mélo ucit rozumét sobé
samému, svym pohnutkdm a reakcim v momentech krize vlastniho chovani. Pokud se v ramci
intervence podafi nastolit zménu, tak aby se dit¢ naucilo rozumét sobé samému, je vytvoren
prostor pro sebepfijeti, coz je podminkou pro schopnost prozivat sviij zivot jako §tastny a
uspésny (Helus, Z. 2004).
motivace a zapojeni samotného ditéte, kdy motivaci ditéte ke spolupraci byva ¢asto vlastni piani

zmenit svou situaci, a to z divodu prozivani ohrozeni pod vlivem problému.
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PRAKTICKA CAST

4. UVOD A CILE

Tato cast bakalarské prace navaze na cast teoretickou a zaméii se na déti, které se staly
klienty internatniho oddéleni Stiediska vychovné péce Praha 12- Modtany, jakoZ i na piinos,
véasnost a efektivitu této intervence. Stfedisko vychovné péce v Praze 12 je samostatné
preventivné vychovné pracovisté, které je organiza¢né vedeno a fizeno Diagnostickym ustavem
a Strediskem vychovné péce, Praha 4, Na Dlouh¢é mezi 19. Internatni odd€leni SVP poskytuje
vychovny a socialné terapeuticky pobytovy program, zpravidla v délce 8 tydnt, a to klientim
ve véku od 12-18 let. Pobyt zde je dobrovolny a je realizovan na zakladé smlouvy mezi
sttediskem, klientem a jeho zdkonnym zastupcem. Pfed zah4jenim pobytového programu jsou
realizovany 3 vstupni pohovory mezi stiediskem a zakonnym zdstupcem. Smyslem prace
stiediska je preventivné vychovna ¢innost s terapeutickymi prvky s cilem upravy nezadoucich
projevu chovani u déti a mladistvych. V souvislosti s tématem této bakalaiské prace se jedna o

pracoviste, které 1ze povazovat za piithodné pro vykonani pfedmétného vyzkumu.
Cile vyzkumu byly stanoveny takto:

e Zjistit jaké bylo rodinného prostredi déti, které se staly klienty Stiediska vychovné
péce Praha 12- Modrany, a zda-li se v roding ditéte vyskytly zasadni rizikové faktory
majici vliv vznik a rozvoj nezadouci chovani ditéte.

e Zjistit, zda-li se problémy Vv chovani ¢i poruchy chovani projevily ve skolnim
prostiedi, ptip. jak.

e Zjistit, zda-li pobyt ditéte v internatnim oddéleni Stfediska vychovné péce Praha 1¢&-
Modrtany ptichazel s delSim ¢asovym odstupem (déle nez jeden rok) od vyskytu
prvnich projevii nezddouciho chovéni ditéte.

e Zjistit, zda-li byl pobyt v internatnim odd¢leni Stfediska vychovné péce Praha 12-
Modrtany pro dité ptinosny, a zda-li byla doporucena po ukonceni preventivniho

programu nésledna odborna prace s ditétem, ptip. jeho rodinou.
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4.1. Vyzkumné otazky

V souvislosti s vyse uvedenymi cili byly stanoveny nasledujici vyzkumné otazky:
1. Jaké bylo rodinné prostiedi ditéte, vyskytly se v rodiné n&jaké rizikové faktory majici vliv
na vznik a rozvoj poruchy chovani?
2. Projevily se problémy v chovani ¢i poruchy chovani ve $kolnim prostiedi, pfip. jak?
3. Byla zahdajena preventivné vychovna ¢innost v internatnim oddéleni Stediska vychovné péce
vice nez 1 rok poté, co se u ditéte projevilo nezadouci chovani?
4. Byl pobyt ditéte v internatnim odd¢leni Stiediska vychovné péce a pusobeni tohoto pobytu
na dit¢ hodnoceno kladné&?
5. Doporucovalo Stredisko vychovné péce po ukonceni preventivného programu néslednou

odbornou praci s ditétem, ptip. jeho rodinou?
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5. METODOLOGIE

V ramci Setfeni byl vyuzit kvalitativni vyzkum. Vyzkum byl proveden s pouzitim
metody pripadové studie, jelikoz tato metoda nejlépe, nejpodrobnéji a zaroven nejkomplexnéji
mapuje specifika dané problematiky, rodinného prostiedi a priabéhu vyvoje problému
jednotlivych déti. Za Gelem zpracovani vyzkumné ¢asti byly podrobeny analyze osobni
spisové dokumentace 5 déti, které prosly péci internatniho oddéleni Strediska vychovné péce
Praha 12- Modfany (dale také jen ,,SVP* ¢i ,,stiedisko®). Vybér byl ucinén jako zamérny, kdy
byly vybrany spisové dokumentace déti obou pohlavi, které byly v dobé pobytu v SVP zaky
zékladnich Skol. Konkrétné se jednalo kazuistiky tii chlapcti a dvou divek. Obsahem spisové
dokumentace a predmétem studia a analyzy byly zejména zaznamy ze vstupnich pohovoru se
zakonnymi zastupci, dotazniky vyplnéné ze strany zakonnych zéastupci, rozsudky o svéteni
ditéte do péce, individualni vychovné plany déti, kazdodenni zpravy o pobytu ditéte v SVP,
zavére¢né zpravy 0 pobytu, protokoly z ptipadové konference, potvrzeni o zdravotnim stavu,
zpravy lékait a interni dokumentace zatizeni. Vzhledem k tomu, Ze bylo zachazeno s citlivymi
a osobnimi udaji déti a jejich rodin, byla zménéna jejich jména a zdmérné nebyl uveden rok

pobytu v SVP.

5.1. Pripadové studie

Pripadova studie ¢. 1 - Nezletila Martina, 13 let

Osobni a rodinnd anamnéza

V piipadé matky se jednalo o prvni téhotenstvi a §lo o pfed¢asny porod. V pribéhu
détstvi a dospivani neméla divka Zadné zavazné onemocnéni, zdravotni stav v dob¢ pfijeti do
stiediska byl dobry, 1éky nebrala. Divka byla spiSe tiché a introvertni povahy, dominovalo
vnitini prozivani S castenym narusenym kontaktem s realitou a moznymi fabulacemi.
V kontaktu s okolim byla nejista, avSak vstiicna, motivaéné — volni vlastnosti spiSe slabsi.
Divka nenavstévovala matetskou Skolu, v raném a sttednim détstvi neméla divka vyrazné;si
vychovné problémy, ty zacaly az v obdobi puberty (11-12 let).

Matka: zakladni vzdélani, dlouhodobé nezaméstnand, ekonomicka Groven matky byla

nizka, vyskytoval se u ni abuzus alkoholu, byla kutacka.
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Otec: vyucen, pracoval jako fidi¢, po rozchodu s matkou divky Se ozenil, jeho
ekonomicka troven byla dobra, zdravotni stav dobry

Sourozenci: polorody bratr — 4 roky, bez zdravotnich problému, zil s matkou

Rodic¢e divky nebyly nikdy sezdéani, po narozeni zili ve spolecné domacnosti cca 3,5
roku, pak se pro neshody rozesli. Po rozchodu se otec s dcerou né¢jakou dobu stykal pravidelné.
Nasledn¢ zacala matka styku otce s ditétem branit a v 5ti letech ditéte byl vzdjemny kontakt
s otcem jiz velmi omezen, a to vyhradné z diivodu na strané matky. V dobé, kdy bylo divce Sest
let byla divka rozhodnutim soudu pravomocné svéfena do vychovy a péce matky. Piesto
néjakou dobu zila i u své babicky a tety. Pred nastupem do SVP zila divka s matkou, jejim
pritelem a polorodym bratrem. Mezi matkou a jejim pfitelem dochazelo k ¢astym konflikttim.

Rodinné prostiedi, ve kterém divka vyristala bylo velmi disharmonické. Matka ¢asto
konzumovala alkohol a mezi matkou a jejim partnerem dochazelo k vyhrocenym konflikttim.
Divka se musela podilet na péc¢i 0 svého mladsiho bratra a s otcem se nemohla téméf vitbec
stykat. Vztahy mezi otcem a matkou byly dlouhodobé velmi Spatné a narusené. Také mezi
matkou a dcerou dochéazelo k ¢astym hadkam.

Matka vychovu své dcery zanedbavala a nebyla schopna zajistit fadny vyvoj ditéte.
Vychovny styl matky byl velmi nevhodny a zanedbavajici. Otec mél zdjem o navazani

zptetrhaného vztahu se svou dcerou a o vychovu své dcery projevoval zajem.

Vyvoi problému u ditéte pred zahajenim pobytu v SVP

Divce byl ze strany matky zamezen pravidelny styk s jejim otcem, coz trvalo mnoho let.
Matka neprojevovala zajem o to, jak divka travi svlij volny ¢as. Divka nenavstévovala zadné
krouzky ani jiné volnoc¢asové aktivity, ani s matkou nepodnikaly zadné spolecné rodinné
aktivity. Ve volném case se divka Casto starala o svého mladsiho bratra, jinak travila ¢as na
socialnich sitich, poslechem hudby a se zavadovou partou. Mezi matkou a dcerou dochazelo
k ¢astym konfliktim, divka matku ptestala respektovat, stykala se s chlapci a zucastiiovala se
ruznych vecirkll, kde konzumovala alkohol, a kde doslo také k nechténému pohlavnimu styku.
Tti mésice pied navazanim spoluprace s SVP divka utekla od matky, kontaktovala svého otce
a projevila zajem zit s otcem. V souvislosti s tim otec kontaktoval OSPOD a vzniklou situaci
snimi fesil. Zaroven zadal o pomoc s obnovenim vztahu S dcerou a podporu pii zméné

vychovy.
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Skolni prostfedi

Divka byla zakyni 8. stfidy. Dochézka divky do skoly byla velmi komplikovand, skola
byla velmi vzdalend od bydlisté ditéte, divka musela chodit nékolik kilometrti pésky za
jakéhokoliv pocasi. Skolni prospéch divky byl velmi $patny (neprospéla z jednoho predmétu)
a kazdy rok se stale zhorSoval. V piedchozim Skolnim roce (7. tfida) méla divka vysokou skolni

absenci a zhruba 220 neomluvenych hodin. Jeji chovani ke spoluzakiim a ucitelim byl dobry.

Piijeti do SVP a prubéh pobytu

Ze spisové dokumentace bylo zjiSténo, ze pobyt divky v SVP trval 8 tydnt a byl
iniciovan otcem, a to na doporuéeni pracovnice OSPOD. Divodem k pobytu bylo vy¢lenéni
divky z prostiedi, kde se opila a néasledn¢ doslo k nechténému pohlavnimu styku. DalSim
divodem byla velka Skolni absence, zaskolactvi a ptechod do péce otce. Vychovné problémy
u divky trvaly 1-2 roky ptfed zah4jenim spoluprace s SVP.

Béhem pobytu divka navstévovala svou kmenovou skolu. Dochazka byla pravidelna,
chovani bez ptipominek, ale prospéch byl velmi slaby. Od pocatku bylo patrné, Ze divka neni
zvykla se samostatné ptipravovat na vyucovani a v mnoha piredmétech ji chybély zaklady, na
které by méla navazovat. Ukoly plnila poctivé, ale vzdy byl nutny dohled vychovatele a uréita
korekce uceného textu. Pti skupinovych ¢innostech byla aktivni a spolupracujici. Jeji pracovni
navyky byly na velmi dobré trovni. V zatéZzovych situacich vSak reagovala unikem, at’ uz
obrazné — staZenim se z kontaktu, uzavienim se nebo doslova-ut¢kem (do svého pokoje). Po
celou dobu byla velmi dobrd spoluprice s otcem a jeho manZelkou. O divku projevovali
upfimny zajem, o vikendech podnikali spolecné vylety a planovali spole€nou budoucnost.
Matka divky se s SVP nikdy nespojila a na dceru se nikdy neptala, byla jen v telefonickém
kontaktu s divkou, divka matku 2x navstivila, pribéh navstévy hodnotila spiSe negativné.

V domku pry byla zima a matka byla nervozni, jelikoZ fesila konflikty s partnerem.

Pfinos pobytu v SVP a dalsi doporuceni

Dle z&vérecné zpravy SVP se divka pobytem v internatnim oddéleni dostala do nového,
stabilniho prostiedi, ve kterém ji byly poskytnuty podminky pro plnéni stanovenych tkolt, coz
se ji dafilo. Plisobeni SVP bylo hodnoceno jako smysluplné a uspésné. Jako ucinné ptistupy se
osvédcila verbalizace pocith a jejich sdileni, podpora a motivace pro zvladnuti zat€Zzovych
situaci a nahlédnuti vlastniho chovani. Doslo také k nahledu na vliv jednotlivych ¢lent rodiny,
na konci pobytu divka vyjadiovala ptani Zit natrvalo s otcem a navs$tévovat svoji matku a Sirsi

rodinu. Pobyt divky byl ukonéen s doporu¢enim nasledné prace s rodinou, at’ uz formou
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poradenstvi nebo terapie na zlepSeni rodinnych vztahti a vazeb, pro nezletilou individudlni
terapie jako podpora rozvoje zddoucich zptisobli chovani, dou¢ovani zmeskané latky a vybér
vhodnych volnocasovych aktivit.

Piipadova studie ¢. 2 - Nezletily Roman, 14 let

Osobni a rodinni anamnéza

U matky se jednalo o 2. porod, béhem porodu se nevyskytly zadné problémy. U ditéte
se nevyskytla Zadna zavazna onemocnéni béhem détstvi ani dospivani, v dob¢ piijeti do SVP
byl chlapctv zdravotni stav dobry, bez 1ékti. Chlapec byl socialné zdatny, vnimavy, pratelsky,
na svij vék vyspély, avSak nachylny k impulsivnim reakcim. Neobvyklé jevy v chovani —
vybusnost, nervozita, zlost. Chlapec byl romského puvodu. Byl kutak (cca 10 cigaret denng).

Matka: zakladni vzdélani, nezaméstnand, invalidni dichodkyné, Spatny zdravotni stav,
samozivitelka, velmi $patna socidlni situace

Otec: udaje o otci nebyly k dispozici

Sourozenci: starsi bratr (16 let), starsi sestra (20 let)

Rodice se rozvedli, kdyz bylo chlapci 6 let, otec o chlapce dale neprojevoval zadny
zajem. Chlapec vyrustal v netplné roding, kde zcela chybél pozitivni muzsky vzor a otcovska
autorita. Od 6-10 let pobyval nezletily v détském domové, jelikoz matka v t¢ dobé neméla
zadné finan¢ni prostiedky a byla bez bydleni. Nasledné se rodina ¢asto stehovala. Chlapec zil
spolu s matkou a star§im bratrem v malém pronajatém byté. Starsi sestra nezletilého byla pted
tfemi lety odsouzena za vrazdu, k ¢emuz doslo v souvislosti s uzivanim drog. Vychova matky

byla nevhodna, protektivné pecujici.

Vyvoj problému u ditéte pfed nastoupenim do SVP a projevy ve skolnim prostiedi

Chlapec nenavstévoval matetskou skolu. Problémy v chovani se projevily zejména na
zakladni Skole, kde se z jeho strany vyskytla slovni agresivita vici u¢itelim a nevhodné chovani
vici spoluzaktim. Zaroven chlapec dlouhodobé neplnil skolni povinnosti & mél velmi Spatny
$kolni prospéch (chlapec opakoval 6. t¥idu). Pfed rokem od nastoupeni do SVP byla Policii CR
feSena jeho fyzicka agresivita vuci vrstevnikim. Vice jak rok chlapec experimentoval s THC.
Matka s ditétem nepodnikala spole¢né aktivity a neméla financni prostiedky na uhradu
vhodnych volnocasovych aktivit, nezletily travil volny cas sledovanim fotbalu v televizi nebo

se zavadovou partou. U ditéte se projevilo také casté lhani.
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Piijeti do SVP a prubéh pobytu

Pobyt byl iniciovan matkou na zékladé¢ doporuceni pracovnice OSPOD. Na pocateéni
schiizky dochazela matka v doprovodu pracovnice Proxima Sociale. Doba pobytu chlapce byla
8 tydnti. Hlavnim diavodem k pobytu bylo opakované se projevujici nevhodné chovani
k vrstevniktiim a spoluzakiim, slovni agresivita vi¢i u¢iteliim, neplnéni Skolnich povinnosti a
nastoupeni do pobytového programu.

Na nové¢ prostiedi stiediska se chlapec adaptoval rychle a bez problému. Diky své
komunikaci zaujal ve skupiné spiSe vedouci postaveni, pfimeiené jeho veéku a socidlnim
dovednostem. Se svymi vrstevniky navazal vétSinou pratelské vztahy a byl jimi pfijiman a
akceptovan, ale na jeho reakcich bylo patrné, Ze je zvykly posouvat hranice. Pozadavky, které
na n¢j byly ze strany stfediska kladeny, plnil pomérné dobte. NejlepSich vysledk dosahoval
pti sportovnich Cinnostech, kde vynikal dovednosti a nasazenim. Pracovni a sebeobsluzné
¢innosti provadél velmi dobfe a bez nuceni. Autoritu vychovatele respektoval a natizeni plnil.
V komunikaci se snazil byt vstiicny a respektujici, Casto ale projevoval snahu z vlivu
vychovatell unikat (napf. podvody s koufenim). Ve své kmenové Skole mél problémy
S nerespektovanim autority, coz bylo spojeno s nezdjmem o vyuku a Skolni vysledky. Po dobu
pobytu v SVP piestoupil na tamni Skolu, kde se jeho vysledky zlepsily — a to diky disledné
motivaci a podpote ze strany pracovnikii SVP. Pracovnici SVP byli v pravidelném kontaktu
s vedenim Skoly a chovani chlapce bylo hodnoceno kladné. Vzhledem ke S$patnému
zdravotnimu stavu matky se matka nezucastiiovala schiizek s pracovnikem SVP, ale byla s SVP

v Castém telefonickém kontaktu. Na vychové syna méla zajem.

Piinos pobytu v SVP a dalsi doporudeni

Z hlediska individualniho planu se podafilo dosdhnout stanovenych cili. Pobyt byl
hodnocen kladnég. Nezletily v pribéhu pobytu dokazal reflektovat a regulovat svoje chovani,
zacal si uvédomovat nepiijemné dusledky svého diivéjSiho chovani a pottebu pozitivni zméeny.
Problémem byla vsak dlouhodobé&jsi motivace po navratu do svého prirozengjsiho prostiedi.
Bylo doporuceno navstévovat vhodné poradenské pracovisté, které pracuje individualnim
piistupem nebo skupinovou terapii, kde bude dité€ nadale rozvijet ndhled na své chovani. Dale
pak hledani moznosti pro naplnéni voln€ho Casu, zejména pak v pozitivn€ orientované skuping,

kde by mohl nasledovat pozitivni muzsky vzor (napft. sportovni krouzek).
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Piipadova studie ¢. 3 - Nezletily Viktor, 15 let

Osobni a rodinnd anamnéza

U matky se jednalo o 1. porod, porod probéhl cisaiskym fezem, zadna zavazna
onemocnéni béhem détstvi a dospivani se nevyskytla, v dobé ptijeti do SVP byl zdravotni stav
chlapce dobry, bez 1éki. U ditéte byla stanovena diagn6za — porucha chovani a emoci u celkové
nezralého chovani, emo¢ni nevyrovnanost, ADHD, v psych. ptepéti sebezranovani.

Matka: vyucena, nezaméstnana, 2x rozvedena, samozivitelka, Spatna socialni situace
Otec: bez informaci

Sourozenci: mladsi polorody bratr (10 let)

Chlapec pochazel z netuplné rodiny. Rodice se v prvnim roce ditéte rozvedli, chlapec
otce neznal, jelikoz otec o chlapce neprojevoval zadny zajem. U chlapce zcela chybél pozitivni
muzsky vzor a autorita. Béhem rozvodu matka konzumovala alkohol ve vét§i mife, samotny
rozvod psychicky tézce nesla, nasledné se znovu vdala a méla dalsi dité, znovu vsak doslo
K jejimu rozvodu. S matkou se Casto sté¢hovali, chlapec vysttidal nékolik $kol. V dobé
nastoupeni do SVP zila matka s novym ptitelem, kterého chlapec odmital. Chlapec poukazoval
na dlouhodobé neshody s matkou, které jej trapily, zaroven uvedl, Ze byl svédkem domaciho
nasili, coz Spatné nesl. Vychovny styl matky byl spise kamaradsky, nez-1i vychovny, chybélo

pevné vychovné ohrani¢eni a smefovani.

Vyvoj problému u ditéte pied nastoupenim do SVP

Chlapec m¢l vychovné problémy cca 2 roky, kdy piestal respektovat matku, dochazelo
k ¢astym neshodam s matkou, k nedovolenym odchodiim z domova. Pied 2 lety zacal chlapec
experimentovat s THC. Pfed dvéma lety také doslo k vazngjsi intoxikaci alkoholem. Pied
rokem se k vychovnym problémiam ptidaly i kradeZze doma. Rodina spolu nepodnikala zadné
aktivity, volny ¢as chlapec travil hranim her na pocitaci, na socialnich siti, sledovanim televize
nebo s kamarady ¢i pritelkyni. Pfed rokem se zacal chlapec sebeposkozovat (fezani) a byl v péci

détské psychiatricky, divodem tohoto jeho jednani mél byt rozchod s divkou.

Skolni prostiedi

Vychovné problémy chlapce se projevily zejména ve Skolnim prostiedi. Chlapec byl
zakem 9. tidy. Cely 2. stupen mél problémy ve skole, mél velmi Spatny prospéch, neplnil $kolni

povinnosti, nerespektoval autoritu uditele, ve tfidé Casto vyrusoval, fadné nepracoval a jiz
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dvakrat v poslednich dvou letech dostal ¢tyfku z chovani. Posledni dva roky také dochazelo

k zaskolactvi.

Piijeti do SVP a prubéh pobytu

Pobyt byl iniciovan matkou na zakladé doporuceni pracovnice OSPOD. Pobyt trval 3
tydny a jednalo se o jiz druhy pobyt, k prvnimu doslo pted 3 lety. Poté doslo ke zlepSeni, pied
1-2 lety se vSak jeho chovani zacalo znovu zhorSovat. Duvodem piijeti byla velka skolni
absence — ¢asta somatizace (bolesti hlavy, bficha), zaSkolactvi, neplnéni $kolnich povinnosti —
Spatny prospéch, nerespektovani autorit.

I ptesto, Ze vstupoval do ucelené a jiz mésic fungujici klientské skupiny, dokéazal najit
¢elni pozici, byl pfijiméan jako autorita a s ostatnimi détmi nemé¢l konflikty. Dokonce svym
chovani a nazory, které byly Casto zodpovédné, pozitivné ovliviioval ostatni. Autoritu
chovani a k svédomitému postoji vi¢i povinnostem SVP a vii¢i skupinovym cinnostem.
Ptijimal a naslouchal doporuceni vychovatelli, svéfoval se se svymi starostmi, byl citlivy a
emoc¢n¢ rychle reagujici, volné vSak nezraly a bez podpory upadal do splinu a pesimistického
vidéni svéta. Vyborné fungoval s pevnou a pozitivni podporou autority. Béhem pobytu
vyplynulo, ze byl v posledni dobé dennim uzivatelem THC, béhem pobytu vsSak zvladl
abstinovat. Uceni do Skoly probihalo dle individudlniho planu dodaného kmenovou Skolou a

S podporou a dislednym dohledem své Skolni povinnosti a ucivo plnil.

Pfinos pobytu v SVP a dalsi doporuceni

Pobyt v SVP byl hodnocen jako piinosny, chlapec byl veden k zodpovédnosti, ke
schopnosti verbalizovat své prozivani, k zdjmovym c¢innostem a budovani konicki, byl mu
zaroven stanoven denni rezim. Byla doporuena maximalni aktivizace v ramci rodiny,
posilovani komunikace v ramci rodiny, podpora chlapce ke Skolnim pfipravam, posilovani
sebehodnoceni, zaclenéni do zajmovych a sportovnich aktivit.

s tim, Ze chlapec potfebuje vzor a ,,privodce*, ktery s nim bude konzultovat, kterému se mtize
svetit, ale ktery ho bude 1 vychovavat a posilovat vili. Situace matky je vzhledem k zavadné
rodicovské roli a v€ku chlapce slozitd, presto bylo doporu¢eno zmeénit obsah z této role
»kamaradské* na vychovnou, v ¢emz by ji mély podpofit odborné instituce — OSPOD, SVP
apod. Déle byly povazovédno za dulezité chlapce ze strany odbornych instituci motivovat

k omezeni uzivani THC, které miZe zptisobovat jeho emoc¢ni nestabilitu.
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Piipadova studie ¢. 4 - Nezletily Jaromir, 14 let

Osobni a rodinnd anamnéza

V piipadé matky se jednalo o 1. porod, téhotenstvi a porod prob¢hl bez problému a
komplikaci, v prubéhu détstvi a dospivani mél chlapec Casto problémy s dychacimi cestami,
zdravotni stav chlapce v dobé piijeti do SVP byl dobry, bez 1éki. Chlapec je snadng&ji
ovlivnitelnym jedincem, ktery se v okamziku konfliktu hodnot pfikloni k takovému postoji,
ktery mu zajisti vétsi akceptaci skupinou.

Matka: zakladni vzdélani, aktualné pracovala jako prodavacka, diive davky v hmotné nouzi,
samozivitelka, zdravotni stav dobry, socialni situace Spatna
Otec: udaje nejsou k dispozici

Sourozenci: dva star$i bratti (15,20 let)

Rodice chlapce nebyli nikdy sezdani. S otcem chlapce zila matka 8 let, poté doslo
K jejich rozchodu a otec ztratil o chlapce zajem, vzajemny kontakt byl minimalni. Chlapec
ztratil otce i muzskou vychovnou autoritu. Rozchod svych rodici a ztratu zajmu ze strany otce
chlapec velmi Spatné nesl a od t¢ doby se u chlapce zacaly vyvijely vychovné problémy.
Socialni situace matky, kterd se sama starala o své syny, byla velmi $patnd, rodina se Casto
st¢hovala a chlapec vystfidal tfi rizné Skoly. Rodinné prostiedi bylo nepodnétné, rodina
nepodnikala zZadné spolecné aktivity, chlapec travil volny ¢as hranim na PC a zejména se
zavadovou partou, jen obcas hral sport. Dva tydny pfed osloveni SVP se matka obratila na
OSPOD, jelikoz z finan¢nich diivodu pfisla o bydleni a byla umisténa do azylového domu, kde
chlapec nastoupil na novou Skolu. Chlapec ptfed nastoupenim do SVP Zil s matkou a starSim
synem V provizornim bydleni. Rok byl nad ditétem natfizen dohled proba¢niho Gfednika. Pied
dvéma lety byla navazana ambulantni spoluprace s SVP, kde probéhlo par konzultaci, matka
vSak dal nepokracovala. Vychovny styl matky byl kamaradsky, nepodnétny, nedtsledny a

ochranitelsky, bez nastavovani hranic a hlubsi reflexe problémt chlapce.

Vyvoi problému u ditéte pred nastoupenim do SVP

Po rozchodu rodi¢u za¢al mit chlapec vychovné problémy. Chlapec se navazal na partu
starSich kamaradu, stal se ¢lenem zavadové party, jejichz ¢lenem byl i star$i bratr. Pfed dvéma
lety (pted nastoupeni do SVP) se rodina ptestéhovala, nastalo chvili zklidnéni, kdy se chlapec

ocitl mimo partu, pred rokem se vsak rodina vratila zpét do piivodniho bydlisté a styk chlapce
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s partou byl obnoven a zacalo dochazet k trestné ¢innosti. Chlapec se stal spolupachatelem

nékolika kradezi a vice nez rok experimentoval s alkoholem.

Skolni prostfedi

Chlapec z divodu castého stéhovani zménil t¥ikrat Skolni prostfedi. Jeho Skolni
prospéch byl velmi Spatny, neplnil své Skolni povinnosti, domaci pfiprava byla nedostatecna,
opakoval 5. tfidu, nyni v 6.tfid¢€. Nerespektoval autoritu ucitele. U chlapce se projevilo ¢asté

zaskolactvi, které matka dodatecné omlouvala.

Piijeti do SVP a prubéh pobytu

Do programu preventivné vychovného pracovisté se chlapec dostal na popud a
doporuceni kurétora - OSPOD. Dtvody pfijeti — potfeba nastaveni funkéniho doméciho rezimu
(nerespektovani matky jako autority), masivni Skolni absence (pfip. matkou zpétn€ omluvena)
spojena s chabymi vysledky ve Skole, spolutcast na trestné ¢innosti (vandalismus, kradeze,
loupeze). SVP bylo jakymsi zkuSebnim mistem pro dalsi aktualni budoucnost, pokud by se
realizovala ve vychovném tustavu. Pozadavek kurdtorky bylo rozd¢lit bratry tak, aby Sel kazdy
do jiného SVP, a aby doslo k nastaveni rezimu.

Na prostifedi SVP se adaptoval dobfe a rychle. S vrstevniky navazal pratelsky vztah.
Autoritu vychovatele plné respektoval a béhem pobytu nedoslo k vaznéjSimu poruSeni pravidel.
Z pocatku bylo nutné trvat na zdkladech slusné komunikace, ale to se postupem casu zlepsilo.
Nastavena pravidla rychle pfijal. Béhem technik s terapeutickym ptesahem dobie a ochotné
spolupracoval. Bylo s nim trénovano pfiznani si a zodpovidani za své ¢iny. Chlapec vynikal
V pohybovych aktivitach a bavily ho volnocasové aktivity. Spoluprace s matkou byla dobra,
avSak projevil se jeji nevhodny a nediisledny vychovny styl. Spoluprace s kmenovou skolou
byla pravidelna a pomocna. Skolni vysledky se podafilo zlepit, zlepil se i stav piipravy na
Skolni vyuku — pravidelnou pfipravou a spoleénym ucenim. Pii Skolni pfipravé byl vSak
potiebny dohled vychovatele. Celkové se podatilo chlapce motivovat k lepSim znamkam ve

skole a hlavné k jeho vnitinimu uspokojeni z nich.

Piinos pobytu v SVP a dalSi doporuceni

Pobyt ve stredisku byl hodnocen jako smysluplny pifedev§im v tom, Ze si zde chlapec

vvvvvv

Chlapec pobyt v SVP vzal jako novy start, ale bylo konstatovano, Ze je nadale nutna dusledna

pozitivni motivace a duasledngjsi vychovny model. Bylo doporuceno najit vhodnou
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volnoc¢asovou aktivitu, ktera by chlapce odvedla od problémové skupiny. Zaroven byla

doporucena nasledna ambulantni péce ve formé poradenstvi a terapie vcetné prace s rodinou.

Piipadova studie €. 5 - Nezletila Karolina, 14 let

Osobni a rodinnd anamnéza

U matky se jednalo o 4. dit¢ z 6. gravidity, t€¢hotenstvi i porod probéhl bez komplikaci,
syndrom ADHD- hyperaktivita, emo¢ni labilita, psychomotoricky neklid, agresivni projevy
Matka — vyucéena, abuzus alkoholu, zanedbavani déti, Spatna socialni situace
Otec — zékladni vzdélani, zdravotni stav - epilepsie, nasledné imrti
Sourozenci — starS§i poloroda sestra (26 let), méla problémy s drogami, nyni vdana,
neprojevovala o divku zajem, starSi bratr (16 let)- ve vychovném ftstavu pro tézké a
nezvladatelné poruchy chovani
Poruc¢nice — vzdélani vysokoskolské, prace — péce o osobu blizkou, zdrava
Poru¢nik — vzdelani stfedoskolské, fidi¢ tramvaje, zdrav

V rodin¢ porué¢nikt: 4 sourozenci

Ve své biologické rodiné byla divka do svych 5 let. Nezletilad vSak nemohla vyrustat ve
své biologické rodin€ z diivodu dlouhodobého zanedbavani ze strany matky, Castého ste¢hovani
rodiny, Castého stfidani partnerti matky, trestné ¢innosti v rodin€, exekucim. Rodi¢e mély
nefunkéni rodinné kompetence, a proto byly zbaveni rodi¢ovské zodpovédnosti. Nasledné byla
divka se svym bratrem umisténa do zatizeni pro déti vyzadujici okamzitou pomoc Klokanku,
kde byla 4 roky. Divka vykazovala velkou touhu po nové roding, pficemz ve svych 9 letech
byla se svym bratrem umisténa do porucnické rodiny. Star$i bratr v roding kradl a silné divce
ublizoval, zaroven ji nutil krast. Poté byl umistén do vychovného tstavu. Po jeho odchodu do
vychovného tustavu zlepsila 1 divka své chovani, nasledné vSak opét doslo ke zhorSeni. Divka
do svych 12-13 let navstévovala atletiku, poté vSak ztratila 0 sportovni volnocasové aktivity

zajem.

Vyvoj problému u ditéte pred nastupem do SVP

Divka uz od détstvi vykazovala vychovné problémy, které se po odchodu bratra do
vychovného ustavu zlepsily, nasledné vSak doSlo k dal§imu zhorSeni. Rok a ptl pfed pfijetim
do SVP pobyvala divka v psychiatrické 1écebné¢, a to z ditvoda projevt poruch chovéni v rodiné

I mimo ni, a to v podob¢ kradezi v roding, 1zi, ubliZovani sourozenctim. MladSimu bratrovi
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autistovi divka otravila terapeutickou koc¢ku, sestie zabodala Spendliky do postele. I po navratu
Z psychiatrické 1é¢ebny méla divka vychovné problémy, kradla, Ihala, agresivné se projevovala

vici druhym détem a nevhodné se chovala ke zviratim.

Skolni prostfedi

Divka méla odklad Skolni dochazky na zékladé doporuceni PPP z dliivodu parcidlni
psychosocialni nezralosti. Skolu zvladala dobe, jelikoZ se s ni péstounka ¢asto piipravovala.
Prospéch divky byl dobry, avSak ve Skole se projevily vychovné problémy v podobé

odmlouvani, nesoustifedéni, nerespektovani autorit, nesndsenlivost a agrese vici spoluzakam.

Piijeti do SVP a prubéh pobytu

K pobytu byla divka piijata na zakladé zadosti porucnice, a to Vv souvislosti
s doporuc¢enim kuratorky z OSPOD z duvodu zmapovani, zda-li se v jiném prostfedi bude
chovat jinak (1épe) a zda-l1i je diivod pro umisténi divky do tGstavni pé¢i. Pobyt trval 8 tydnt.

Adaptace na prostiedi probihala dobte. Divka se dobte adaptovala na aktudlni skupinu
klientd a 1 na novou skupinu tiidni, jelikoZ byla béhem pobytu pfetazena ze své kmenové skoly
do skoly v blizkosti stfediska. Pritbézna komunikace s ucitelem prokazovala, ze divka ve vyuce
pracuje, na vyucovaci hodiny se piipravuje svédomité a plnila své Skolni povinnosti. V pribéhu
skupinové prace se nejprve drzela vice na povrchu véci, s postupem Casu vSak pronikala do
hloubky a zlepSovala se ji schopnost ndhledu na vlastni chovani a sebereflexe. T€Zké a
traumatizujici prozitky z détstvi vSak neméla dostate¢né zpracovany a ty negativng ovliviiovaly
vzorce jejiho chovani. Celkové se vSak jeji chovani v SVP zlepsilo. Téz se ukazalo, ze
s dostatkem osobniho prostoru se sniZovala intenzita agresivniho chovani a celkova Uroven
nezadoucich projevl. V pribéhu pobytu divky v SVP zazadaly porucnici o zruSeni jejich

porucnictvi nad divkou a odmitli divku z SVP prevzit.

Pfinos pobytu v SVP a dalsi doporuceni

Zavérem bylo konstatovano, Ze chovani divky se celkove zlepsilo, vyhovoval ji jasnéjsi
osobni prostor a moznost konzultovat aktualni 1 star$i emocni situace. Bylo doporuceno divku
umistit do détského domova rodinného typu, kde bude odborn¢ vzdélany persondl schopen
zajistit citlivy pfistup k divce ohroZené psychosocialni deprivaci a kde bude s divkou nadale

terapeuticky pracovano a bude ji doptéano stabilni prostedi a zdzemi.
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6. INTERPRETACE VYSLEDKU SETRENI

V popisech jednotlivych piipadovych studii déti jsou zjevné odpovédi na vyzkumné
otazky tykajici se kazdého jednotlivého ptipadu.

K vyzkumné otazce: Jaké bylo rodinné prostredi ditete, vyskytly se v rodiné néjaké
rizikové faktory pro vznik a rozvoj poruchy chovani? lze uvést, ze ve vSech zkoumanych
ptipadech se v rodinném prostiedi ditéte vyskytla fada rizikovych faktord. Ve vSech ptipadech
dit¢ vyristalo v neuplné biologické roding, pfi¢emz V pribéhu vyvoje ditéte se vzdy vyskytl
zasadni projev rodinné dysfunkénosti ¢i disharmonie. V prvnich ¢tyfech pfipadech v ramci
vychovy ditéte vzdy chybéla piitomnost a autorita otce, jakoz i jeho pozitivni vychovny vzor.
Samotna autorita matky byla velmi slaba, doplnéna $patnym vychovnym stylem, kterému
chybéla dislednost, dostate¢né vychovné vedeni a kontrola. DéEti zaroven vyriastaly
vV nepodnétném ¢i jen malo podnétném prostiedi, kde chybély spoleéné rodinné aktivity. Ani
samy déti neméely vhodné zajmové a volnocasové aktivity. V patém piipadé chybéla piitomnost
a laska obou biologickych rodict, dité bylo ve své biologické rodiné zanedbavano, vyrustalo
ve zcela patologickém rodinném prostiedi. V dusledku toho bylo dité v péti letech umisténo
do nahradni rodinné pécée, pricemz béhem svého vyvoje bylo psychosocialné a citové hluboce
deprivovano. Ve 4 ptipadech se objevil nevhodny, az patologicky rodinny model, a to bud’ ve
form¢ abtizu alkoholu ze strany matky ¢i ablizu navykovych latek ze strany starSich sourozenct.
Ve dvou piipadech se vyskytla kriminalita v rodiné. Ve vSech ptipadech se v rodinach
vyskytovaly vyznamné stresory v podob& nizké vzde€lanosti rodici, tisnivé financni situace,

Casté nezaméstnanosti, ptip. i konflikty a $patna interakce v rodiné.

K vyzkumné otazce: Projevily se problémy v chovani ¢i poruchy chovaini ve Skolnim
prostredi, prip. jak? lze konstatovat, Zze ve vSech piipadech se projevily problémy ¢i poruchy
chovani ditéte ve Skolnim prostfedi. Vychovné problémy ve zkoumanych pifipadech mély
podobu bud’ velké Skolni absence - zaskolactvi a dlouhodobého neplnéni skolnich povinnosti,
kde byl znatelny 1 Spatny Skolni prospéch nebo v podobé nerespektovani autorit ucitelt. Ve
dvou zkoumanych ptipadech se vyskytla pfimo slovni agrese vici u€itelim a agresivni projevy

vuci spoluzdkim.

K vyzkumné otdzce: Byla zahdjena preventivné vychovna Ccinnost V interndtnim

oddéleni SVP vice nez 1 rok poté, co se u ditéte projevilo nezadouci chovani? lze uvést, ze ve
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vSech zkoumanych piipadech se projevovaly vychovné problémy u déti delsi dobu, a to vzdy
vice nez rok (ve vétsin€ pripadl i n€kolik let) pfed zahdjenim preventivné vychovné ¢innosti

ze strany SVP.

K vyzkumné otazce: Byl pobyt ditéte v interndatnim oddéleni Strediska vychovné péce a
pusoben: tohoto pobytu na dite hodnoceno kladné? lze uvést, ze ve vSech zkoumanych
ptipadech byl pobyt ditéte v internatnim oddéleni Strediska vychovné péce hodnocen jako
kladny a piinosny. Déti byly vramci pobytu vedeny Kk zodpovédnosti, ke schopnosti
verbalizovat své pocity a prozivani a jejich sdileni, byla jim poskytnuta podpora a motivace pro
zvladnuti zatézovych situaci a déti byly zaroven vedeny k nahlédnuti vlastniho chovéni a
prevzeti zodpovédnosti za disledky svého chovani. Déti byly také vzdy motivovany

k zajmovym ¢innostem a byl jim stanoven denni rezim.

K vyzkumné otazce: Doporucovalo Stredisko vychovné péce po ukonceni preventivného
programu naslednou odbornou praci s ditétem, prip. jeho rodinou? 1ze uvést, ze po ukonceni
preventivni programu bylo vzdy doporucovdno nadale odborné pracovat s ditétem, a to
V podob¢ ambulantniho poradenstvi, individualni ¢i skupinové terapie a ve tfech ptipadech byla
doporucena také prace s rodinou napi. formou poradenstvi nebo terapie na zlepSeni rodinnych

vztahll a vazeb nebo v ramci podpory rodicovskych kompetenci.
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7. ZAVER SETRENI A DOPORUCENE OPATRENI PRO PRAXI

Pro ucely vyzkumu byly vybrany déti obou pohlavi, které¢ se staly klienty internatniho
oddéleni SVP a které byly zaroven zéky zakladnich Skol. VSechny déti byly pfijaty do SVP
z diivodu vyskytu nezddoucich projevii chovani na zékladé zadosti jejich zdkonnych zastupce
z podnétu OSPOD.

Lze konstatovat, ze cile vyzkumu byly naplnény stim, ze na vyzkumné otazky
souvisejicimi se stanovenymi cili vyzkumu, bylo odpovézeno.

Z provedeného Setfeni vyplynulo, ze ve ¢tyfech piipadech déti vychazely z neuplného,
disharmonického a dysfunkéniho rodinného prostiedi, v poslednim ptipad¢ ptimo z afunkéniho
rodinného prostiedi, coz mélo zasadni dopad na vznik a rozvoj negativnich projevii chovani u
déti. Détem chybély pozitivni rodi¢ovské vzory, otec nebyl Gcasten na vychové ditéte a byl
znatelny Spatny vychovny styl matky. Ve vSech ptipadech déti pochazely z nepodnétného c¢i
malo podnétného rodinného prostiedi, kde se projevila nizkd vzdélanost rodice vychovatele a
Spatna socialni situace rodiny. Dé&ti nadto postradaly vhodnou zajmovou ¢innost i
volnoc¢asovou aktivitu. Posledni pfipad byl nadto specificky tim, ze dité¢ muselo byt z divodu
zanedbavani a zasadni patologie rodinného prostiedi odebrano z biologické rodiny.

Dale bylo zjisténo, Ze problémy v chovani déti se projevovaly delsi dobu (vzdy déle
neZ jeden rok) pied zahdjenim preventivné vychovné ¢innosti ze strany SVP, pfi¢emzZ problémy
Vv chovani ¢i pfimo poruchy chovani byly vzdy znatelné ve Skolnim prostfedi. Pfestoze byl
pobyt ditéte v SVP hodnocen jako kladny S pozitivnim pfinosem pro samotné dité, nelze
odhlédnout od skute€nosti, Ze tento preventivni pobyt pfichazel na fadu az v dob¢, kdy byly u
déti jiz delsi dobu rozvinuty poruchy chovani. Ve svém dusledku se tak nejednalo o prevenci
vzniku poruch chovani, ale spiSe o opatieni, jehoz cilem bylo zmirnit, pfip. odstranit jiz delsi
dobu se projevujici a rozvijejici poruchy chovani. Vzhledem k tomu, Ze se poruchy chovani u
déti projevily ve skolnim prostiedi, tedy v ramci ¢innosti statni instituce, 1ze doporucit, aby byla
v praxi vénovana veétsi pozornost a zastivana vétsi duslednost pii sledovani a feSeni
jednotlivych projevii nezddouciho chovéni tak, aby preventivni opatfeni ptfichazelo vcas.
V zajmu v€asnosti a uc¢innosti preventivnich opatieni lze také doporucit, aby byla zajisténa vétsi
provazanost a rychlej$i spoluprace mezi stidtnimi instituci podilejicimi se na prevenci
negativniho chovani déti, zejména pak mezi skolou, OSPOD a SVP. Zavérem lze kvitovat
doporuceni SVP, aby na ukonceny pobyt ditéte byla navazdna naslednd odborna péce a pomoc,

tedy aby intenzivni kratkodoba intervence byla vzdy doplInéna intervenci dlouhodobou.
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ZAVER

Tato bakalarska prace se vénovala problematice déti v riziky poruchy chovani a
specialné pedagogické praci s témito détmi.

Poruchy chovani vnimame jako bariéru na cesté k dosp€losti a k normalnimu fungovani
v dospélosti, kdy tato porucha ohrozuje nejen budouci kvalitu zivota ditéte, ale i jeho socialniho
okoli. Proto je také dulezité se danou problematickou blize zabyvat.

Nelze odhlédnout od skutecnosti, Zze dochazi K nartistu vyskytu negativnich projevt
ovliviiuji, dopliuji a prolinajici. Je naro¢né predmétnou problematiku celistvé a komplexné
uchopit, avsak jesté narocnéjsi byva teoretické poznatky spravné aplikovat v praxi tak, aby
doslo k efektivnimu propojeni systémového ramce fungovani péce o ohrozené déti s ti¢innou a
vcasnou intervenci v konkrétnim piipade¢.

Vzhledem Kk tomu, Ze se jedna o aktualni problém majici dopad na $irsi spolecnost, je
vhodné se této problematice nalezité¢ vénovat, zkoumat ji a zavadét vhodna opatteni do praxe,
ktera budou postavena na zasadach vcasnosti a ucinnosti. ZkuSenosti z praxe ukazuji, ze U
mladych lidi, u kterych se rozvinula porucha chovani a nasledné i kriminalni jednani, v jejich
zivoteé jiz dlouho pted tim existovala fada signali, které tento vyvoj pfedznamenavala. Proto je
potiebné efektivné a v€asné zasahovat proti negativnim jevim, které se vyskytuji v Zivoté déti
a dospivajicich. Nutno zdlraznit, ze samotna intervence nehleda feseni problému s chovanim
az v momenté, kdy se stanou evidentnimi a zaroven obtizné feSitelnymi, avSak na problémy
s chovanim je tfeba se zaméfit, nez chovani ditéte presahne hranici tolerance spole¢nosti a dojde
K trestnimu postihu.

V ramci preventivni prace je vZdy nutné vidét problémy ditéte v SirSim kontextu a
rozpoznat vlivy majici zdsadni dopad na chovani ditéte, proto také popisu téchto vlivil, jakoZ i
rizikovym faktorim byla vénovana ¢ast této prace. Bylo provéfeno, Ze zasadni vliv na chovani
déti mé prostiedi, ve kterém dité vyrista, a praveé proto by se ti¢inna intervence mela zamétrovat
nejen na praci se samotnym ditétem, ale 1 na préci s jeho rodinnym prostfedim, kde dochazi
Kk pfenosu nevhodnych vzorcl chovani, Spatnym vychovnym stylim, konfliktim aj., v¢etné
pomoci s piipadnou nezameéstnanosti a tizivosti Spatné financni a bytové situace rodiny. Déti
by zaroven meély byt vedeny a podporovany v zdjmovych cCinnostech a ve vhodnych
volnocasovych aktivitach, které by mély pozitivni dopad na rozvoj jejich osobnosti a zptisob

traveni jejich volného ¢asu. Tyto zajmové aktivity by mohly mit také pozitivni dopad na snizeni
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vlivu zavadového socialniho okoli (Casto party vrstevnikl), coz také mnohokrat na dité
nevhodné plsobi a negativné ovlivituje jeho chovani.

Je ziejmé, Ze komplexni prace sditétem a jeho rodinou casto vyzaduje
multidisciplinarni spolupraci, a proto je v zajmu efektivity intervence vzdy potiebné, aby se do
ni zapojilo vice subjektu, mezi kterymi bude dochazet k vymeéné informaci a vzajemn

kooperace.

- 58 -



SEZNAM POUZITYCH ZDROJU

Seznam pouzitych ¢eskych zdroji

BARTONOVA, M., VITKOVA, M. Vzdélavini zdkii se specialnimi vzdeélavacimi potrebami
I1.: Education of pupils with special educational needs Il. Brno: Paido, 2008. ISBN 978-80-
7315-170-6.

CACKA, O. Psychologie ditéte. Tisnov: SURSUM, 1997. ISBN 80-85799-03-0
GIDDENS, A. Sociologie. Praha: Argo, 1999,ISBN 80-7203-124-4.

HELUS, Z. Dité v osobnostnim pojeti: obrat k ditéti jako vyzva a ukol pro ucitele i rodice.
Praha: Portal s.r.0., 2004. ISBN 80-7178-888-0

HELUS, Z. Vyznat se v détech. Praha: SPN n.p. 1987. 14-186-87.
HENDL, J. Kvalitativni vyzkum. Praha: Portal s.r.o., 2010, ISBN 978-80-262-0982-9

JEDLICKA, Richard. Poruchy socializace u déti a dospivajicich: prevence Zivotnich selhdni a

krizova intervence. Praha; Grada, 2015. ISBN 978-80-247-5447-5.

KAVALE, M., NEDVEDOVA, S., PILAROVA, M. Déti s potiebou specifické péce. Praha:
Aula, 1999. ISBN 80-902667-3-8

KYRIACOU, CH. Reseni vychovnych problémii ve skole, Praha: Portal, 2005.ISBN 978-80-
7178-945-1.

LANGER, S. Diagnostikovani problémovych zakii. Hradec Kralové: Kotva, 1998. ISBN 80-
900254-9-8.

MATEJICEK Z. : Co déti nejvic potiebuji. Praha: Portal 2007, ISBN 978-80-7367-504-2

MIOVSKY, M. a kolektiv. Programy a intervence $kolské prevence rizikového chovani v praxi.

Druhé, ptepracované a doplnéné vydani. Praha

MULLER, O. a kol. Dité se specidlnimi vzdélavacimi potiebami v bézné skole. Olomouc:
Univerzita Palackého, 2001. ISBN 80-244-0231-9.

-59 -



NYVLTOVA, V. Psychopatologie pro specidlni pedagogy, vydani 1L, upravené. Praha:
Univerzita Jana Amose Komenského, 2010, ISBN 978-80-86723-85-3.

PIPEKOVA, I. et al. Kapitoly ze specidlni pedagogiky. 3.pfeprac a rozsit. vyd. Brno: Paido,
2010. ISBN 978-80-7315-198-0.

PIPEKOVA, J., VITKOVA, M. Terapie ve specidlné pedagogické péci. Bro: Paido, 2001.
ISBN 80-7315-010-7.

PAVKOVA, J. Pedagogika volného ¢asu, 3. aktualiz. vyd. Praha : Portal, 2002. ISBN 80-7178-
711-6

RIEFOVA, S., F. Nesoustiedéné a neklidné dité ve skole. Praha: Portal s.r.o., 1999. ISBN 80-
7178-287-4.

ROGGE, J.-U. : Rodice urcuji hranice. Praha: Portal, 2005.ISBN 978-80-262-0533-3.

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

STECHOVA, M., VECERKA, K. Systémovy pristup k prevenci kriminality mlddeze, Praha:
Institut pro kriminologii a socidlni prevenci, 2014, ISBN 978-80-7338-140-0.

TRAIN, A. Specifické poruchy chovani a pozornosti. Praha: Portal, 1997. ISBN 80-7178-131-
2.

VAGNEROVA, M. Zdklady psychologie. Praha: Karolinum, 2004. ISBN 80-246-0841-3.

VAGNEROVA, M. Psychologie problémového ditéte $kolniho véku. Praha: Karolinum, 1997.
ISBN 80-7184-488-8.

VITKOVA, M., VOITOVA, V. Vzdéldvani Zékii se socidlnim znevyhodnénim. Vzdelavani zakii
se specialnimi vzdelavacimi potrebami. Brno: MU, 2009. ISBN 978-80-7315-188-1.

VOJTOVA, V. Uvod do etopedie. Brno: Paido, 2008. ISBN 978-80-7315-166-9.

VOITOVA, V. Inkluzivni vzdélavani Zakii v riziku a s poruchami chovani jako perspektiva
kvality zivota v dospelosti. Brno: Masarykova univerzita, 2010. ISBN 978-80-210-5159-1.

-60 -



VOITOVA, V. Kapitoly etopedie I, Pristupy k poruchdm emoci a chovdni v soucasnosti. 2.
pfepr. a roz$it vyd. Brno: MU, 2008, ISBN 978-80-210-4573-6

Zakon ¢. 109/2002 Sb. zdkon o vykonu ustavni vychovy nebo ochranné vychovy ve skolskych
zarizenich a o preventivne vychovné péci ve Skolskych zarizenich a o zmeéné dalsich zakonii, ve

zneni pozdejsich predpisu.

Vyhlaska ¢. 72/2005 Sb. vyhlaska o poskytovani poradenskych sluzeb ve skoldach a Skolskych

poradenskych zarizenich, ve znéni pozdeéjsich predpisii

Seznam pouzitych internetovych zdroji

Adiktologie. Prevence rizikového chovani. 2014. Dostupné zZ:

http://www.adiktologie.cz/cz/articles/detail/70/4538/Prevencerizikoveho-chovani

Institut pro kriminologii a socidlni prevenci. Systémovy ptistup k prevenci kriminality mladeze.

Dostupné z http://www.ok.cz/iksp/p_stud.html#s2014

Metodika Centra podpory inkluzivniho vzdélavani. Zavadéni preventivnich opatieni proti
rizikovému chovani ve Skole. Praha 2012. Dostupné Z:
http://www.inkluzivniskola.cz/content/zavadeni-preventivnich-opatreni-proti-rizikovemu-

chovani-ve-skole

Metodické doporuceni k primarni prevenci rizikového chovani u déti, zakd a studenti ve
Skolach a $kolskych zatizenich (Dokument MSMT &j.: 21291/2010-28). Dostupné z:

http://www.msmt.cz/vzdelavani/socialniprogramy/metodicke-dokumenty-doporuceni-a-

pokyny

MKN- 10, Dostupné z http://www.uzis.cz/cz/mkn/seznam.html

Narodni strategie primarni prevence rizikového chovani déti a mladeze na obdobi 2013-2018.

Praha, 2013. Dostupné z: http://www.msmt.cz/file/28077

Systém vcéasné intervence. Dostupné z http://www.prevencekriminality.cz/projekty/overene-

projekty-upr/system-vcasne-intervence/system-vcasne-intervence-55cs.html

-61-


http://www.uzis.cz/cz/mkn/seznam.html

SEZNAM ZKRATEK

CNS - centralni nervova soustava

MKN-10 - Mezindrodni klasifikaci nemoci 10. revize "Dusevni poruchy a poruchy chovani"

PPP - pedagogicko-psychologicka poradna
OSPOD - organ socialné-pravni ochrany déti
SVP - Stredisko vychovné péce

SVI - Systém vcasné intervence

-62 -



BIBLIOGRAFICKE UDAJE

Jméno autora: Jana Havigerova

Obor: Specialni pedagogika - vychovatelstvi

Forma studia: kombinovana

Nazev prace: Cilena specidlné pedagogicka prace s détmi v riziku poruchy chovani
Rok: 2018

Pocet stran textu bez priloh: 50

Celkovy pocet stran priloh: 0

Pocet tituli ceskych pouzitych zdroja: 28

Pocet tituli zahrani¢nich pouzitych zdroji: 0

Pocet internetovych zdroji: 7

Vedouci prace: PhDr. Zdenék Moucha, CSc.

-63-



