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Abstrakt

Bakalafskd prace snazvem Vyznam vzdélavani rodi¢h aka SOS v oblasti
rizikového chovani poukazuje na dulezZitost zapojit rodi¢e do procesu prevence jejich
vlastnim vzdélavanim v této problematice. Teoretickd ¢ast se zabyva teorii rizikového
chovani se zamérenim na Sikanu, poruchy pfijmu potravy a drogovou zavislost. Dulezity
oddil této casti prace tvofi kapitola pojednavajici o Uloze rodiny a Skoly pti prevenci

rizikového chovani.

Praktickou ¢ast tvofi kvantitativni vyzkum ve formé dotaznikového Setfeni.
Na zakladé analyzy a porovnani vysledkll ziskanych timto Setfenim byla zjiStovana
povédomost rodi¢ll o projevech a tématech vztahujici se obecné k oblasti rizikového
chovéni. Byla zjisténa ochota rodicl vzdélavat se v problematice rizikového chovani
a jejich preference ve zplsobech realizace tohoto vzdélavani. Na zakladé zjisténého byl

sestaven ndvrh systému spoluprace mezi Skolou a rodici, ktery by mél pfispét

k zefektivnéni procesu prevence na SOS.

Klicova slova: rizikové chovani, Sikana, kyberSikana, poruchy pfijmu potravy, drogova

zavislost, prevence



Abstract

A Bachelor thesis named The Importance of Pupils Parents Education at Secondary
Vocational Schools in the Area of Risky Behaviour, points to importace of involving
parents in the preventing proces by educating them in this area. The theoretical part
deals with the theory of risky behavior, with a focus on bullying, eating disorders and
drug addiction. The important part of the thesis is a chapter dealing with the role of

family and school in preventing risky behavior.

The practical part consists of quantitative research in a questionnaire form. Based
on analysis and comaparison of results obtained in this research is detected awareness
of parents about the signs and issues relating to the area of risky behavior. There is also
detected willingness of parents to educate themselves in the issue of risky behavior and
their preference in the ways of realization this education. Based on results is lined up a
system of collaboration between school and parents, which should help to streamline

the process of prevention at secondary vocational school.

Keywords: risky behavior, bullying, cyber bullying, eating disorders, drug addiction,

prevention
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2 Uvod

Rodina je podle teoretickych poznatkl primarnim prostifedim prevence rizikového
chovani. Skola se vramci preventivnich programl zabyva konkrétnimi specifiky této
problematiky a pouze vzdjemnou spolupraci téchto dvou instituci lze dosahnout
optimalni Urovné prevence nejen u stfedoskolské mladeze. Ztohoto dlvodu je
bakalarska prace zamérena tak, aby bylo zjisténo, jak rodi¢e na rizikové chovani nahlizi,
zda jsou obeznameni s tim, co vSechno do této oblasti spadd a jak se projevuje Uroven
jejich znalosti do praxe - jakym zpUsobem by reagovali v pfipadé, Ze by se s rizikovym
chovdnim u svého ditéte setkali a zda v jejich chovani prevlddnou stereotypy uvedené

v literatufe nebo budou schopni situaci resit s ohledem na dité.

V ptipadé, Ze budou rodi¢e Cerpat informace z odbornych zdroji, budou schopni
s vétsSi pravdépodobnosti rozpoznat priznaky a projevy rizikového chovani u svého ditéte
vcas, tedy jesté pred tim, neZ se cela situace dostane do stadia, kdy je v sdzce psychické
Ci fyzické zdravi ditéte. Ochota rodict vzdélavat se je tedy klicovym prvkem v optimalni
prevenci rizikového chovani mladeze, a proto by mélo byt zjisténo, jestli by rodice byli
naklonéni mozZnosti vzdélavat se vtéto oblasti a ziskat uceleny prehled, popf. nové
informace o tématech Sikany, poruch pfijmu potravy a drogové zavislosti. V tomto
ohledu byly zjistovany preference rodicu, co se tyce zplUsobl samotného vzdélavani, ale

také toho, v jakém c¢asovém Useku by mélo probihat a kdo by je mél realizovat.

Bylo také zjistovano, jakym zplsobem budou odpovidat rodice s rliznym stupném
nejvyssiho dosazeného vzdélani, zda se vySe jejich vzdélani néjakym zplisobem odrazi
na urovni jejich védomosti o této problematice. DalSi véci, kterou prakticka c¢ast
bakalarské prace zohlednuje, byly odlisnosti v pfistupu muzl a Zen k oblastem rizikového

chovani, ale pouze na Urovni obecného porovnani.

Dulezitym prvkem prace je ndvrh systému spoluprace mezi Skolou a rodici, ktery by
mél na zdkladé odpovédi ziskanych v dotazniku jednak pomoci v prevenci rizikového
chovéni, ale také vyhovovat rodicim. Tento ndvrh je tedy popisem moznosti, jak by
mohlo probihat zapojeni rodici do prevence rizikového chovani u stfedoskolské

mladeze.

11



Zaméreni prace na Sikanu, poruchy pfijmu potravy a drogovou zavislost bylo zvoleno
proto, Ze tato témata byvaji nejcastéji rozebirana vramci Skolnich preventivnich
program( a rodi¢e by méli mit stejné jako jejich déti moznost informovat se a ziskat
odborné poznatky o tématech, kterda jsou v naSich podminkach nejobvyklejSimi

kategoriemi projevujicimi se mezi mladezi a spadajici pod oblast rizikového chovani.
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3 Cil a metodika

Cilem bakalarské prace je prostrednictvim dotaznikového Setfeni zjistit povédomi
a ochotu dalSiho vzdélavani rodic¢l zaku stfedni odborné skoly v problematice rizikového
chovdni ana zakladé vysledk(i dotaznikového Setfeni navrhnout moZnosti zapojeni

rodi¢l do procesu prevence ve spolupraci se Skolou.

Teoretickd ¢ast je vytvorena na zakladé reSerSe literatury, obsahujici zakladni
informace z oblasti rizikového chovani zamérené na Sikanu, poruchy pfijmu potravy
a drogovou zavislost. Ke kazdému vySe uvedenému tématu jsou pripojeny zakladni
teoretické poznatky, projevy, ndvrhy feSeni apod. Je zde kladen ddraz na ulohu Skoly

a rodiny v prevenci rizikového chovani, vztahujici se k tématim odpovidajicim zaméreni

bakalarské prace.

Byla zvolena metoda kvantitativni, konkrétné dotaznikové Setfeni. Pro optimalni
sestaveni ndvrhu spoluprace rodic¢l a Skoly pti prevenci rizikového chovani bylo tfeba
zjistit preference vétsiho poctu rodicl, a proto bylo dotaznikové Setfeni nejvhodné;jsim

nastrojem.

V ramci dotaznikového Setfeni bylo zjistovdano povédomi rodicd o problematice
rizikového chovani obecné, jejich pristup k tématim vztahujicim se k této oblasti, ale
také ochota zapojit do procesu prevence svym vlastnim vzdélavanim. Vysledky byly
porovnavany na zakladé pohlavi respondent(, ale i vySe dosazeného vzdélani. Na zakladé
zjisténého byl navrien systém spoluprace mezi rodi¢i a Skolou, ktery byl v souladu

s preferencemi rodicl vyplyvajicich z vysledk( dotaznikového Setreni.
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4 Teoreticka cast

Teoretickd cast obsahuje prehled zkoumané problematiky, s dlirazem na oblast
Sikany, poruch pfijmu potravy a drogové zavislosti. Samostatnou kapitolu tvofi Uloha
rodiny a Skoly pfi prevenci rizikového chovani a feSeni jeho nasledkd, kde jsou moZnosti
Skoly i rodiny rozepsany jednotlivé, v souvislosti s tématy, jez odpovidaji zaméreni prace.

Posledni ¢ast pak sestdva z prehledu primarni prevence rizikového chovani.

4.1 Teorie rizikového chovani

Jako rizikové chovani oznacujeme nevhodné, delikventni, deviantni, ¢i socialné
patologické chovani. Rizikové chovani md negativni fyzické nebo psychické dusledky
na Zivot jedince. Do této skupiny patti vandalismus, kradeze, rizikové sporty, plisobeni
sekt atd. Sikana, poruchy pfijmu potravy a drogova zavislost (zejména alkohol, tabakové
vyrobky a konopné drogy) jsou pak nejvyraznéjSimi fenomény mezi mladezi. (Bendl

a kol., 2015)

Socidlné patologicky jev, je pojmem sociologickym a oznacuje fatdlni jevy
ve spolecnosti, jako je alkoholismus, kradez, vrazda atd. K témto jevim taktéz sméruji
opatfeni spojena s primarni prevenci, ale ve Skolnim prostfedi se pracuje s rizikovym
chovanim ve smyslu SirSiho spektra jev(l. K témto jevim jsou zaujimana Ucinna primarné
preventivni opatfeni, ktera maji za cil minimalizovat projevy a rizika tohoto chovani,
popf. prijmout efektivni opatfeni. Primarni prevence na Skolach je zaméfena hlavné

na tyto oblasti: ( MSMT, online, cit. 27. 3. 2016)

a) agrese, Sikana, kyberSikana a dalsi rizikové formy komunikace prostfednictvim
multimedii, nasili, vandalismus, intolerance, antisemitismus, extremismus, rasismus

a xenofobie, homofobie
b) zaskolactvi,

c) zavislostni chovani, uzivani viech ndvykovych latek, netolismus, gambling

14



d) rizikové sporty a rizikové chovani v dopravé, prevence urazl
e) spektrum poruch pfFijmu potravy
f) negativni plisobeni sekt

g) sexualni rizikové chovani

4.1.1 Sikana

Sikanu chdpeme jako specidlni formu agresivniho chovéni a zarovefi jako jeden
z nejvyraznéjSich spolecenskych fenoménu s dlouhodobymi nasledky. (Pavlovsky a kol.,

2012)

Sikana nepogkozuje pouze obét, ale i agresora a také viechny, ktefi $ikané prihlizi
nebo o ni védi. Z tohoto dlvodu je vaznou hrozbou Sikana ve tfidé, nebot o ni vSichni
védi, a pokud nedojde ke v€asnému reseni, mlze mezi zaky postupem casu vzniknout

nazor, Ze je vée v poradku a nedéje se nic $patného. (Ri¢an, 2010)

Jako Sikanu tedy oznacujeme jev, kdy je ublizovdano nékomu kdo se nemuze nebo
nedovede branit a zdrovert ma postaveni mezi zu¢astnénymi stejnou Uroven - pokud je
postaveni obéti a agresora rozdilné, jednd se s velkou pravdépodobnosti o jinou formu
Sikanujiciho chovani, napf. mobbing- tato forma chovani je typicka pro pracovni vztahy.
Nicméné i ve Skole mlzZe dojit k Sikanujicimu chovani, kdy postaveni zucastnénych neni
Sikanujiciho chovani je vSak to, Ze mezi obéti a agresorem je osobné asymetricky
mocensky vztah, ktery je typicky a jedineény pro kazdy jednotlivy pfipad. V souvislosti
s Sikanou se objevuje také pojem teasing. Jedna se o chovani pripominajici Sikanu, napf.
konflikty mezi chlapci a divkami na druhém stupni zakladni Skoly. | kdyzZ jsou konflikty
razné zavazné jedna se o normalni jev, ktery je doprovdzen spise formalnimi stiznostmi
ze strany poskozeného. Na rozdil od Sikany neni vyuzivana agrese a manipulace, taktéz

konflikty samotné nejsou soustfedovany vylu¢né na jednoho jedince. (Martinek, 2009)
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4.1.1.1 Déleni Sikany

4.1.1.1.1 PFima a nepfima

Nepfimou Sikanou je mysleno urcité socialni izolovani Zzaka, tedy snaha o jeho
vyClenéni z kolektivu. Byva obvykle vice pouZivano ze strany divCich agresorl. Obét je
vylucovdna ze vsech Cinnosti skupiny a kolektiv ji zamérné ignoruje. Tato forma je ¢asto
vnimana jako daleko tryznivéjsi nez Sikana pfima, nebot v obéti vyvolava zoufalou
potfebu se zavdécit a za kazdou cenu se zaclenit do skupiny. V takovém ptipadé muzie
dojit napf. ktomu, Ze obét zacne zanedbavat své Skolni povinnosti, jeji chovani se
diametrdlné zméni a timto zplsobem muzZe utrpét jeji vztah s rodici ¢i vyucujicimi.
V kone¢ném dusledku, ale dochazi pouze ke snizeni spolecenské prestize obéti z pohledu

agresoru. Pfima Sikana ma rozmanité formy, které vychazeji ze tti zakladnich pilifG: nasili,

slovni napadani a zotro€ovani. (Ri¢an, 2010)

V pfipadé primé Sikany dochazi k nasledujicimu vyvoji: Agresor zacne obét
nejprve napadat slovné, posmivat se a urazZet jeji rodinu. Podle toho jak obét na toto
chovani reaguje, mlze dojit ke dvéma scénarim. V prvnim pfipadé se agresor
po skonceni etapy slovniho napadani prikloni k jedné ze zbyvajicich moznosti. V druhém
pripadé si obét projde obéma etapami po sobé. Nasili, které je vyuzivano pfi sSikanujicim
chovéani neni otazkou vyluéné fyzickych utokd jako je plsobeni bolesti -biti, kopani,
paleni atd. - ale také ponizujicich télesnych manipulaci, kdy je obét donucena
k obnazovani ¢i konzumaci odpornych véci. Pokud jde o zotroCovani, agresor nuti obét
vykonavat néco zakdzaného ¢i ponizujiciho. V tomto tfetim pilifi pfimé Sikany se agresor

snaZi si svou obét jesté vice pFipoutat. (Ri¢an, 2010)

Cini tak zvy$enou intenzitou slovnich vyhruzek nebo fyzickych napadeni, nékdy
ale dochazi i ktomu, Ze je obét vydirdna, nebo se témito Cinnostmi snazi vlastni
iniciativou priblizit svym agresordm, zmensit tak rozdil v osobnim mocenském postaveni
a Casto dochazi k tomu, Ze se obét sama stava agresorem. V takovém pfipadé je vybrana
nova obét a plvodni poskozeny se podili na Sikanujicim chovani o to intenzivnéji, o€ vice

se boji, Ze by se do pozice obéti mohl znovu vratit sam. (Geisslerova, 2012)
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4.1.1.1.2 Verbalni a fyzicka x aktivita a pasivita

Sikanu, jako agresivni chovani, mdieme mimo pfimé a nepfimé rozdélit také

na verbdlni a fyzickou a soucasné na aktivni a pasivni. Délit Sikanu pouze jako pfimou

a neprimou je nedostacujici, nebot pak se mulze Sikanujici chovani snadno zaménit

za teasing. Z pohledu aktivity a pasivity jsou odliSnosti v agresivnim chovani jasné patrné.

Bud' se jedinec aktivné zapojuje do agrese vici obéti, nebo v pfipadé pasivni Ucasti je

pouze pfihlizejicim. Kombinaci téchto tfi pohledl vznikne osm druhl agresivniho

chovani, ktera jsou typicka pro Sikanu. (Martinek, 2009)

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

Fyzickd aktivni pfima agrese se projevuje fyzickym poniZzovanim, bitim obéti

a vSeobecné je vnimana jako snaha o ziskani fyzické prevahy nad obéti.

Fyzicka aktivni nepfima agrese znamena najmuti jiné osoby, kterd ma za ukol ubliZit
obéti. Plvodni agresor pak vymysli zpUsoby tyrani, ale sdm se na nich nepodili -

pouze jako pozorovatel

Fyzickd pasivni pfima agrese je typ chovani, kdy je obéti fyzicky branéno v plnéni
jejich cild. Jedna se o zamérné niceni Skolnich pom(cek, popf. znehodnocovani

pokusU atd.

Fyzickd pasivni nepfima agrese je odmitnuti na splnéni pozadavkd, které vychazeji

od obéti, anebo jsou s ni v pfimém vztahu. Napf. odmitnuti pomoci, zabirani lavic atd.

Verbalni aktivni pfima agrese je jedna znejcastéjSich ve Skolnim prostredi.
Konkrétné to jsou nadavky a jakékoli slovni ponizovani. S ohledem na soucasnou
frekvenci pouZivani vulgarnich vyrazli se tento typ Sikanujictho chovani muze

ucitelim jevit pouze jako teasing.

Verbalni aktivni nepfima agrese se projevuje rozsifovanim pomluv, které maiji za cil
ublizit. Typickym projevem je zaujatost na jednoho ¢lovéka, kdy je kritizovano uplné

vse, napr. chovani, obleceni, Uces atd.

Verbalni pasivni pfima agrese znamena ignoraci druhého clovéka, odmitnuti
odpovédét na pozdrav a na otazku. Pokud ma agresor vidci postaveni v kolektivu,

mUzZe se stat, Ze takto ,,neviditelnou” se obét postupem ¢asu stane pro celou tfidu.
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8) Verbalni pasivni nepfima agrese je zpUsob jak vyuZivat problémoveéjsi zaky, ktefi maji
Casto problémy s chovanim. Toto chovani se projevuje ve chvili, kdy se Zak nezastane
nékoho kdo je nespravedlivé kritizovan ¢i trestan nebo na néj svede néco co
neudélal. Agresofi vyuZivaji problémové Zaky se Spatnou povésti v jakémkoliv sméru,

aby nemuseli nést odpovédnost za své chovani.

4.1.1.1.3 Kybersikana

Kybersikana byva nékdy oznacovana jako nezavisly fenomén, ktery je od klasické
Sikany odloucen a je vysledkem zneuzZiti novych technologii. V praxi je vSak kybersSikana
jakymsi rozsifenim tradi¢niho Sikanujiciho chovani. Ohrozeni jsou predevsSim mladistvi
a déti, ktefi maji snadny pfistup k mobilu a internetu, ale nejsou dostate¢né informovani

o rizicich, kterd jsou s komunikac¢nimi technologiemi spojena. (Geisslerova, 2012)

Pfekryvani online a offline Sikany je az 85%, u obéti klasické Sikany je mnohem
vyssi riziko, Ze budou napaddny i na internetu. Vzhledem k tomu, Ze je kybersSikana uzce
spjata stou tradi¢ni, sdili jeji obecné rysy. Vinternetovém prostiedi, ale nabyvaji
ponékud odliSnych forem a tak se kyberSikana nedd s obecnou platnosti definovat
i vzhledem k tomu, Ze jde o relativné novy a rychle se rozvijejici fenomén. Mizeme tedy
vychazet ztoho, Ze obét tohoto problému vnima chovani druhého jedince jako
nepfijemné a ubliZujici, s tendenci se opakovat a je zde patrny nepomér sil mezi obéti

a agresorem. (Cerna a kol., 2013)

4.1.1.2 Agresor a obét

Sklon k agresivnimu jednani se vytvafi v prvnich letech Zivota. Roli tu hraje
genetika, zasadni je vSak vliv vychovy a celkové zachdzeni s ditétem. Nedostatek zajmu,
fyzické a psychické nasili, citovy chlad, nedostatek svobody ¢i tolerance k nasili- to vse
mulze v budoucnu udélat z ditéte agresora, tedy toho, kdo se dopousti Sikanujiciho
chovani na ostatnich. Agresorem se muzZe stat dité z jakékoli spolecenské vrstvy,

ze zkuSenosti pedagogl vsak vychazi, Zze mezi rodici agresorl se velice ¢asto vyskytuji lidé
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s vysSim spolecenskym postavenim, podnikavci a zbohatlici. Eticko-kulturni uUroven
rodiny je oproti technicko-civiliza¢ni nizkd a dochdzi zde k zanedbdvani déti vlivem
nedostatku c¢asu diky zaméstndni. Tyto nedostatky jsou pak kompenzovany vysokym
kapesnym, diky ¢emuzZ si takové déti rychle ziskaji respekt v kolektivu a vliv na jejich

vrstevniky je znaény. (Ri¢an, 2010)

Agresofi jsou vidy vzhledem k obéti zdatnéjsi, at uz fyzicky ¢i psychicky. Hlavnim
spoustécem agresivniho chovani je krutost a touha po moci. DalSim motivem muzZe byt
touha po pozornosti, kdy se agresor dostdva do role herce ochotného udélat cokoli
pro potlesk, motiv Zarlivosti zase obndsi pomstu za pfizen jiné osoby- nejcastéji uditele.
Motiv ,,Mengeleho” stavi agresora do role badatele, ktery zkouma co vSechno obét
vydrzi a motiv prevence vyuZivd byvald obét aby predesla opakovanému tyrani.
Poslednim je motiv vykonat néco velkého, kdy se v Zivoté neuspésSny clovék snazi

dokazat, Ze v néem vynika. (Kelnarova, 2010)

Obéti Sikany se stavaji takovy lidé, u kterych si je agresor jisty, Zze nebudou
vzdorovat. Pokud obét dokaze nedat na sobé znat stres, porusi se tim vztah, ktery mezi ni
a agresorem vznikl. Sikanujici chce vidét obét trpét, a pokud se mu to nedafi, obvykle
svou pozornost presméruje jinam. Ucinnymi obrannymi mechanismy jsou asertivita

a humor. (Matouskova, 2013)

Z hlediska typologie obéti mGzeme rozlisit pét druhl Sikanovanych: (Kelnarova,

2010)
a) Obét na prvni pohled vysila signaly slabosti a je proto vhodnym teréem.

b) Obét dlouhou dobu pod ochrannymi kfidly matky nebo babi¢ky neni dostate¢né

samostatna a neumi se uc¢inné branit.

c¢) Handicapované a socialné slabé déti jsou znevyhodnény odliSnostmi, které jsou

proti nim vyuzivany.

d) Posledni kategorii jsou ucitelské déti, které maji stejny sklon stat se obéti jako

agresorem.

19



4.1.2 Poruchy pfijmu potravy (PPP)

Zakladnim rysem PPP je zménény pfistup kjidlu a k vlastnimu vzhledu. Socialni
aktivity jsou potladovany v dlsledku naléhavé potfeby kontrolovani vyzZivy. Na rozvoji
poruch prijm0 potravy se podileji biologické, psychologické a sociokulturni mechanismy
a jejich vyskyt ma vzestupny trend. Mezi PPP fadime mentalni anorexii a mentalni
bulimii. Tato onemocnéni se vyskytuji predevsim u dospivajicich divek. (Markova a kol.,

2006)

4.1.2.1 Mentalni anorexie

Projevuje se umysinym ubytkem télesné hmotnosti, projevuje se predevsim
u divek a to v obdobi dospivani, tedy v dobé, kdy dochazi ke zménam poméru hormon
vtéle a stim i nardstu objemu télesného tuku. Onemocnéni provazi omezeni pfijmu
potravy, nadmérnd aktivita, ale také deprese, hysterické ptiznaky a afektivni labilita.
Pacientky maji narusené vnimani télového schématu. Kromé napadné ztraty vahy se
nemoc projevuje také vypadavanim vlasl, snizenim télesné teploty, krevniho tlaku
a pulsu, bledou az vrasCitou pokozkou a ldmanim nehtd. K udrZeni vahy pacientky
nadmérné cvici, vyvolavaji si zvraceni a prajmy, uZivaji laxativa a anorektika. (Markova

a kol., 2006)

4.1.2.2 Mentalni bulimie

Vyskyt onemocnéni z hlediska véku i pohlavi je skoro stejny jako u mentalni
anorexie. Jediny rozdil spociva v za¢atku onemocnéni, kdy je vék postizenych nepatrné
vySSi. Bulimie je charakterizovana prejidanim a naslednou prehnanou kontrolou

hmotnosti, kdy se pacient pokousi zmirnit Gcinky pfijaté potravy. (Mahrova a kol., 2008)

Postizeni nemaji nizkou hmotnost a charakteristickd je nadmérna konzumace
velkych porci jidla. Jednim z pfiznakll onemocnéni jsou drastické diety- nemocni si

uvédomuji, Ze jejich prijem potravy je mimo normu a maji strach, Ze svou vlastni vili
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nejsou schopni prijem jidla omezit. Onemocnéni provazi pocit vinny, sebeodsuzovani
a deprese po jakémkoli jidle. Uchyluji se proto k uzivani projimadel ¢i diuretik a tak

dochazi k opakovanym vykyviim hmotnosti. (Markova a kol., 2006)

4.1.2.3 Psychosocialni a osobnostni faktory PPP

Poruchami pfijmu potravy trpi Castéji zeny nez muizi. Klinicka zkuSenost byla
podporena i vyzkumy, z nichZ vyslo, Ze Zeny trpi prejiddnim 2,5x castéji a anorexii
a bulimii dokonce 10x castéji nez muzi. NejrizikovéjSim vékem pro vyskyt onemocnéni
PPP je adolescence a casna dospélost. U pacientek s anorexii a bulimii byla zjisténa
nedostatecnd kontrola impulsd. Tato impulzivita vede k zachvatovitému prejidani,
a prestoze vyzkumy, které pouzivaji dotaznikové metody, tuto souvislost nepotvrdily,
existuje spojitost mezi zneuzivanim navykovych latek a pozdéjSim onemocnénim PPP.
Impulzivitu, ktera je spojovana s uzivanim navykovych latek tedy mlzeme povazovat
za spolecny faktor, ktery zplisobuje oba tyto problémy. Pro pacientky s anorexii a bulimii

je také spolecny sklon k perfekcionismu. (Papezova, 2010)

4.1.3 Drogova zavislost

Opakovanym uzivanim a zneuzivanim drogy, kterd ma pocatecni pfijemné ucinky,
vznika zavislost. Cim vy33i je toxicita a siln&jsi vazebny potencidl, tim je droga povaZovana
ke vzniku zavislosti, ale také silu odvykacich priznak( pfi vysazeni. Dalezitym faktorem
pfi vzniku zavislosti je osobnost jedince a také jeho socialni zazemi. Obvykle se navykové
latky rozdéluji na alkoholové a nealkoholové drogy. Toto déleni ma v rdmci spolecensko-
kulturnich pomérd své odGvodnéni. | kdyz je alkoholismus svymi zdravotnimi, socialnimi
je k piti alkoholu tolerantnéjsi, nez k uzivani jinych navykovych latek. Jako plvod tohoto

jevu mazeme oznacit mimo jiné i to, Ze doba, kterd vede od prvniho uziti alkoholu pfimo
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k zavislosti, trva i nékolik let, zatimco napt. u heroinu se udava mnozstvi tfi az péti davek

k vytvoreni zavislosti. (ValiSova, 2007)

Stale castéji je mezi mladezi uzivana marihuana. Tato droga je v urcitych
spolecenskych vrstvach vnimdna jako spolecensky pfijatelnd. Marihuana byva nékdy
oznacovana jako ,startovaci“ droga, nebot jeji uZivatelé snadnéji sklouznou k uzivani

tzv. tvrdych drog. (Sak, 2004)

Za spolecensky béinou, ale zaroven dlouhodobé zdravotné poskozujici drogu
mulzeme oznacit alkohol. Zavislost na alkoholu roste u mladistvych velice rychle, projevuji
se zde faktory jako je dédi¢nost, socidlni zdzemi a samoziejmé misto, kde se mladistvy

pohybuje- tedy parta, Skola atd. (Bartlova, 2005)

Zasadnim rozdilem mezi uzivani marihuany a alkoholu je plsobeni drogy
na jedince. Zatimco alkohol pUsobi na sebevédomi a zbavuje zabran, marihuana ma
tlumici ucinky. Alkohol ma negativni vliv na agresivni chovani. Také v otdzce
predavkovani si alkohol stoji hare. Predavkovani marihuanou je jev zcela vyjimecny.
Rodi¢e maiji obvykle strach z nelegdlnich drog, ale neuvédomuiji si, Ze se jejich dité maze
doma dostat ke stejné nebezpecnym latkdm. | kdyZz spole¢nost alkohol vlivem jakési
ytradice” toleruje, kdyby byl vynalezen dnes, ocitl by se pravdépodobné na seznamu

zakazanych latek. (Hines, 2014)

Stejné jako alkohol, je tabak drogou legdlni. Jeji uzivani upravuje zakon v ochrané
pred alkoholismem a jinymi toxikomaniemi. Z Iékafského pohledu je zavislost na tabaku
pfi zacatku uzivani, tim horsi a rizikovéjsi zavislost. PrestoZe je prodej tabakovych
vyrobk( regulovan na hranici 18 let, koufit zacinaji mladistvi prevainé pfi prestupu

na stredni skolu. (Geisslerova, 2012)

Konzumace alkoholu, cigaret a drog, prevazuje u mladistvych se
socioekonomickym poskozenim- s neuplnou plvodni rodinou, niz§im vzdélanim atd., ale
také s uzsi strukturou socialnich vazeb. Zavislost na latkach poskozujicich zdravi souvisi se
socializaCnim procesem a mlzeme ji chapat jako neschopnost vyrovnat se s tézkostmi
a nejistotami, které provazi obdobi adolescence. Zasadnim faktorem v tomto Zivotnim

obdobi je skupina vrstevnikd, kterd mize mladistvym pomoci vyhnout se konzumaci
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alkoholu a drog nebo v opacném pfipadé predstavuje nebezpeci a mlze ho do zavislosti

na téchto latkach vtahnout. (Bartlova, 2005)

4.2 Uloha rodiny a 3koly pfi prevenci rizikového chovani a feseni jeho
nasledki

Zasadni roli pfi vzniku rizikového chovani v obdobi dospivani ma prostredi,
ve kterém se mladeZ pohybuje. Hlavnimi faktory vtomto obdobi jsou rodina, Skola
a prostredi vrstevnikl. Kombinace vSech téchto faktord spoluutvari vyvoj ditéte, pricemz
zasadni je vliv rodiny. V dospivani ale dochdzi k emancipaci na rodiné a vétsi roli zacinaji
zastavat vztahy mimo ni. Pro dospivajiciho ma skola zdsadni vyznam, vzhledem k tomu,
Ze v ni travi vétSinu dne, ale také proto, Ze utvari vztah jedince nejen ke vzdélani, ale

i k ostatnim lidem. (Sobotkova a kol., 2014)

4.2.1 Rodina a Skola x Sikana

Pokud se ve tfidé objevi jakakoli forma nasili, pozorny ucitel by ji mél byt schopen
rozeznat. Zak, ktery je néjakym zpGsobem napadén, vétSinou travi prestavky osamocené,
vyhledava pritomnost pedagogli, jeho véci jsou rozhazené, ponicené atd. Priznakem
muze byt i prudké zhorseni prospéchu, ¢asté absence atd. Pfedevsim rodina by méla byt
schopna odhalit, Ze se s ditétem néco déje. Zmény v chovéani, naladovost, chybéjici
¢i ponicené véci nebo snaha vyhnout se skole, to vS§e mohou byt ukazatele toho, Ze je

ditéti ve Skole néjak ublizovano. (Geisslerova, 2012)

Rodice by v pfipadé, Ze zjisti, Ze je jejich dité Sikanovdno, neméli podnikat Zadné
ukvapené akce. V Zddném pfipadé by se konflikt neméli snazit vyresit sami s agresorem
nebo jeho rodici. Také je dllezZité, aby rodice své dité podpofili a nevinili ho ze spousténi
Sikany v(ci své osobé napf. tim, Ze agresory provokuje. V ptipadé zjisténi podobného
konfliktu, by mél zacdit proces spoluprace mezi rodinou a skolou. Je nutné aby se ucitel
obratil na rodi¢e a citlivé se jich zeptal zda nepozoruji varovné signaly napf., zda se

nezménilo chovani ditéte doma, jestli nemda modtiny, nechybi mu véci atd. V opacném
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pripade, tedy pokud zjisti jako prvni rodice, Ze je jejich dité Sikanovano, by méli
kontaktovat Skolu, nebot pravni rad priznava zaklm a jejich zakonnym zastupcdm aktivni
ochranu pred Sikanujicim chovanim. V ramci tohoto procesu by mély byt shromazdény
vSechny poznatky, kterymi obé strany disponuji, a celd zaleZitost by méla dojit
k takovému feseni, kdy je agresor potrestan, za své chovani. Doporucuje se nasledné
ve tfidé provést urcité zopakovani prevence Sikany, aby Zaci pochopili, k ¢emu zde
vlastné doslo- ovsem citlivé, aby obét nebyla timto jedndnim poskozena v ocich
spoluzaka. V ptipadé agresora by pak mélo byt dano najevo, Ze odsuzujeme pouze jeho

chovani a nikoli jeho samotného. (Martinek, 2009)

4.2.2 Rodina a skola x PPP

Pro poruchy pfijmu potravy je typické, Ze se nemocni snazi sv(j stav utajit pred
okolim. Nékdy si sv(j skutecny stav neuvédomuiji a pripada jim vse v poradku. Vzhledem
k tomu, Ze nasledky poruch ptijmu potravy mohou byt smrtelné, je tfeba nepodceriovat
znepokojivé priznaky spojené s témito onemocnénimi a v¢as vyhledat pomoc psychologa

a v pokrocilejSim stadiu i [ékarskou pomoc. (Geisslerova, 2012)

Poruchy pfijmu potravy zdsadnim zpUsobem narusuji spolecensky i osobni Zivot
postizeného. VSechno je podfizeno zajmu o jidlo, pozornost je soustfedéna hlavné
na svou vlastni osobu. Takto nemocny ztraci zajem o své vrstevniky a trpi i jeho vztahy
srodinou. | pres pripadné utajovani existuje nékolik varovnych signall, které mohou
rodiné napovédét, Ze se jedna pravé o PPP. Pro stanoveni diagnézy mentdlni anorexie,
musi byt pfitomny tfi zakladni znaky: aktivni udrZzovani nizké télesné hmotnosti, strach
z tloustky (trvda i pres abnormalné nizkou télesnou hmotnost) a nepfitomnost
menstruace u divek. Diagnostickd kritéria pro bulimii jsou: neustalé zabyvani se jidlem
a prejidani, snaha o zvrdceni vyZivového aspektu jidla (zvraceni, zneuzivani projimadel,
uzivani lékq, stfidani obdobi hladovéni a prejidani), chorobny strach z tloustky. (Machova

a kol., 2009)

Rodina si také muze vSimnout psychickych komplikaci, které vznikaji v dasledku

hladovéni. Clovék trpici PPP si vlivem nemoci nezvysi své sebevédomi, pravé naopak, je
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uzkostny a nejisty, Casto se mu i drobné problémy zdaji nefesitelné. Byva podrazdény,

nesoustfedény, egocentricky a vztahovacny. (Slezakova a kol., 2013)

Vramci rodiny je prevenci PPP zdravy Zivotni styl. Vychova sprdavnych
stravovacich navyk( je velice dilezitd a mélo by se s ni zacit jiz v utlém véku. Soudrznost
a tolerance rodiny jsou dllezitymi faktory pfi prevenci zvlasté ve vztahu ke konzumnimu
stylu Zivota. Uspéchanost, ¢i pfehnana honba za jednostrannym uUspéchem mohou
napomoci ke vzniku PPP. Uloha 3koly pfi prevenci je zdsadni. Jeité pred zacatkem
puberty by se méli Zaci dozvédét o psychickych, télesnych a socidlnich zménach, kterymi
projdou v obdobi dospivani. Zejména télesné zmény u divek v tomto obdobi je tfeba
zdlraznovat jako pfirozenou soucast dospivani. DlleZitou soucasti Skolni prevence je
samoziejmé poskytnuti dostatecného mnozstvi objektivnich informaci o pficinach,
disledcich a vyskytu poruch prijmu potravy. RovnéZz podpora sebedlvéry, zvySovani
sebevédomi, vzajemné dlvéry a tolerance ve tfidé, je jednou z moZnosti prevence

mentalni anorexie a bulimie. (Machova a kol., 2009)

4.2.3 Rodina a Skola x drogova zavislost

Hlavnim ukolem rodicl pfi prevenci uzivani drog je to, aby své déti podnécovali
k odpovédnosti za své Ciny a ty pak s dostate¢nou sebeuctou a sebedlvérou rozhodovaly
o tom, co chtéji. Toho mohou docilit tim, Ze napf. podporuji alkohol v pfimérené mire,
povidaji si s détmi o drogach, pomahaji jim rozvinout jejich asertivni dovednosti atd.
Timto pfistupem se da docilit toho, Ze dité nebude mit pocit, Ze musi drogy tajné
zkouset, protoze je to zakazané. Z tohoto divodu pak mize mit rodic dité pod dohledem,
kdyz bude chtit vyzkouset alkohol, ¢i tabdkové vyrobky. Vétsina mladych po néjaké dobé
prestane uZivat ndvykové latky sama od sebe a jejich ndhled na né se zméni. Vyse
uvedenym zpusobem se da efektivné zabranit napf. konzumaci pfiliSného mnozstvi

alkoholu, ktery mladez pravidelné zabiji. (Hines, 2014)

Existuji ndznaky, které mohou rodic¢e ¢i pedagogy privést k tomu, Ze dité bere
drogy. UzZivani navykovych latek mize vést ke sniZzeni zajmQ popf. vymizeni predchozich

zalib, vykyvim ndlad nebo stfidani neprimérené hovornosti s Utlumem. Vainym
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varovanim je nalezeni 1ék( nebo jejich oballl a samoziejmé jehel a injek¢nich stfikacek.
Vpichy po jehle jsou vétSinou patrny tam, kde jsou pomérné dostupné povrchové Zily,

tedy na zapésti, predlokti ¢i na ohbi lokte. (Novak, 2014)

Domadci i zahrani¢ni vyzkumy jednoznac¢né vypovidaji o tom, Ze nejpfirozenéjSim
prostfedim primdrni prevence je rodina. Skola nabizi $iroké spektrum moZnosti prevence
socialné-patologickych jevd, ty by mély Zzakdm umoZnit osobnostni socidlni rozvoj.
Preventivni programy musi zahrnovat specifické prvky jako napt. dvahy o divodech proc
drogu nebrat, ale také ucit déti jak drogu odmitnout. V téchto specifikdich ma pravé
rodina zdsadni vyznam. V pfipadé, Ze rodi¢ nebo pedagog zjisti, Zze dité uziva drogy, je
dilezité nedélat predcasné zavéry, ale poskytnout véasnou a odbornou pomoc. Jednim
z nastrojli, které vtomto pripadé muze ucitel vyuzit je kratka intervence. Jedna se
o jednoduchy a ¢asové nendrocny postup, ktery mlze pomoci predejit pozdéjsim vaznym
komplikacim. Soucasti tohoto postupu je posilovani motivace, kdy pedagog nabidne
moznost zmapovat vyhody a nevyhody pokracujiciho skodlivého uzivani navykové latky.
Zajima se o zZivot Zaka, jeho cile a plany a dava je do vztahu k omezenim, ktera ndvykové
latky prindseji. Motivace byva podporena stanovenim jasnych a raciondlnich pravidel.
Dulezitd je spoluprdce s rodici, a pokud intervence nedostacuje, je na misté zaradit Zaka
do specializované lécby. Ucitelé by méli byt schopni pomoci jednotlivci i celé roding,
zhodnotit vlastni situaci a doporucit optimalni 1ééebnou intervenci, je-li toho tfeba.
Zadny pomahajici pracovnik ani ucitel nem@iZe o 1é¢bé& rozhodnout misto klienta. Dobra
spoluprace skoly a rodiny, ale mlze ditéti pomoci uvédomit si podstatu a kontext celého

problému a tim vyrazné zvysit Uspésnost pripadné Iécby. (ValiSova, 2011)

4.3 Prevence rizikového chovani

Zakladnim principem primarni prevence rizikového chovani je vychova
k minimalizaci a predchazeni projevl rizikového chovani. Jde o formovani pfristupu
ke zdravému Zivotnimu stylu, ziskani dovednosti ke zvladani zatéZzovych situaci, ale také
o rozvoj pozitivniho socidlniho chovani a psychosocialnich dovednosti. (MSMT, online,

cit. 27. 3. 2016)
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4.3.1 Specificka primarni prevence

Jednd se o aktivity a programy, které maji za cil predchazet a omezovat vyskyt
jednotlivych forem rizikového chovani. Specifickou primarni prevenci dale délime na:

((MSMT, on-line, cit. 27. 3. 2016)

a) vSeobecnou prevenci
b) selektivni prevenci

c) indikovanou prevenci

4.3.1.1 VSeobecna prevence

Vseobecna primarni prevence rizikového chovani zahrnuje celou populaci. Je
realizovana dlouhodobymi kontinudlnimi programy a jejim cilem je rizikovému chovani
predchazet. Ve Skolni prevenci se postupné preventivni programy zacinaji soustfedit
na model sociadlniho vlivu, a to v kombinaci s vice specifickymi, interaktivnimi programy.
Pouze takové aktivity, které jsou dlouhodobé a systémové provazané, zohlednuji rizné
kulturni, socidlni, ekonomické i ndbozenské odliSnosti a které respektuji rliznorodé
potreby odlisSnych cilovych skupin, jen ty maji prokazatelné vysledky. Vyznamnou roli
v prevenci hraje zapojeni rodicd, popf. celé komunity do organizace sSkoly. Dlvéra rodicu
v pedagogy, klasifikaci a normy Skoly je klicovym prvkem pro vytvoreni zdravého

prostredi ve skole. (prevence-info.cz, on-lineg, cit. 27. 3. 2016)

4.3.1.2 Selektivni prevence

Selektivni prevence se primarné zaméruje na takové skupiny, u kterych je rizikové
chovani spojeno s psychologickymi, biologickymi, socidlnimi a environmentdlnimi
faktory. Cilem této formy primarni prevence je v€asné a efektivné resit problematiku
rizikovych skupin déti a mladeze, které mohou mit problémy v chovani. (prevence-

info.cz, on-line, cit. 27. 3. 2016)
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4.3.1.3 Indikovana prevence

Tento typ prevence je zaméfen na skupiny, u kterych je velké riziko vyskytu
rizikového chovani, ¢i jevu. V rdmci této prevence je zohledfiovana mira rizika a pfi jejim
uplatinovani se voli kombinace vyhodnotitelnych intervenci, podporujicich zmény

v chovani. (prevence-info.cz, on-line, cit. 27. 3. 2016)

4.3.2 Nespecificka primarni prevence

Pod timto oznacenim rozumime veskeré aktivity, které podporuji zdravy Zivotni
styl a ziskavani pozitivniho socidlniho chovani. Ktomu dochazi prostfednictvim
smysluplného vyuzivani volného c¢asu, tedy zdjmovymi, sportovnimi a volnocasovymi
aktivitami, které vedou kdodrZovani urcitych pravidel a podporuji zdravy rozvoj
osobnosti. Prostfednictvim téchto aktivit je jedinec veden mimo jiné k odpovédnosti
za sebe a své jedndni a z tohoto dlvodu je tento typ prevence vyznamny v kontextu

aplikovani specifickych programd prevence. (MSMT, on-line, cit. 27. 3. 2016)

4.3.3 Efektivni primarni prevence

Efektivni primarni prevence zahrnuje kontinualni a dlouhodobé programy. Tyto
jsou zaméreny na vytvareni dobrého klimatu ve tfidé, osvojovani a rozvoj socialné
emocnich dovednosti a kompetenci, zvladani konfliktd a zatézovych situaci, zvySovani
zdravého sebevédomi atd. Principy efektivni prevence jsou pak zaloZeny
na uvédomeélosti, dlouhodobosti, aktivnosti, soustavnosti, nazornosti a pfimérenosti.

(MSMT, on-line, cit. 27. 3. 2016)
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4.3.4 Neucinna primarni prevence

Za neucinnou mlzeme prevenci povazovat ve chvili, kdy: (prevence-info.cz, on-

line, cit. 27. 3. 2016)

a) Vyuziva zastraSovani, trividlni pristup nebo citové apely, dochazi ke znevazovani
osobnich postoji jedince nebo nerespektovani jeho nazori, anebo dochazi

k pouhému predavani informaci bez pfimého zapojeni ze strany studentu

b) Prevence probihd pomoci hromadnych aktivit ¢i navstév, za pasivni Ucasti studenta

a nedochazi k diskuzim na dané téma

4.3.5 Minimalni preventivni program

Tento konkrétni dokument skoly je zpracovdvan na dobu jednoho $kolniho roku
Skolnim metodikem prevence. Je hodnocen pribézné, na konci roku je zhodnocena jeho
efektivita a kvalita. Je zaméren na vychovu a vzdélavani zakl ve zdravém Zivotnim stylu,
pomdahd rozvijet jejich osobnostni a emocné sociadlni rozvoj, ale také komunikaéni

dovednosti. (MSMT, on-line, cit. 27. 3. 2016)

4.3.6 Skolni preventivni strategie

Vychazi z ramcového vzdélavaciho programu a je soucasti Skolniho vzdélavaciho
programu. Jednd se o dlouhodoby preventivni program skoly, ktery jasné definuje
dlouhodobé a kratkodobé cile Skolni prevence, které jsou uzplsobeny kulturnim,
socialnim, ¢i politickym rozdilnostem ve strukture skoly, ale také oddaluje, brani nebo
snizuje vyskyt rizikovych forem chovani. M4 za ukol zvySovat schopnost studentd Cinit

informovand a zodpovédnd rozhodnuti. (MSMT, on-line, cit. 27. 3. 2016)
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5 Prakticka cast

Prakticka ¢ast bakalarské prace obsahuje hypotézy, popis sbéru dat, popis dotazniku
a charakteristiku respondentl, vyhodnoceni dotaznikového Setfeni, ovéreni hypotéz

a ndvrh systému spoluprace Skoly a rodica.

5.1 Dotaznikové setreni

Cilem dotaznikového Setteni bylo zjistit, zda jsou rodice zakl stfedni odborné skoly
naklonéni myslence vzdéldvani své vlastni osoby v problematice rizikového chovani
ve spolupraci se skolou a jaké jsou preferované zplsoby vzdélavani. Dalsim dllezitym
poznatkem bylo zjisténi pristupu, ale také povédomi rodicl o rizikovém chovani jednak
v obecné roviné a pak v konkrétnich pfipadech, zvolenych tak, aby odpovidaly zaméreni

prace.

Jesté pred uskuteénénim samotného Setfeni probéhla pilotdz na mensim poctu
respondent(, kterd zajistila, Ze otazky budou jasné a srozumitelné. Dotaznik byl rozdan
za spoluprace s tfidnimi uciteli 9. 3. 2016 mezi rodi¢e zak( Stfedni zdravotnické Skoly
Praha 1, v po¢tu 120 kusU. Z tohoto mnozZstvi se zpét vratilo 104 dotaznikd, z nichZ bylo
pro praktickou ¢ast pouZito sto z toho dlvodu, Ze Ctyfi dotazniky se vratily nedplné.
Dotaznik byl anonymni, obsahoval dvacet otdzek, uzavienych a polootevienych

(zdGvodnéni vybrané odpovédi) a byl roz¢lenén na pét ¢asti.
1) Obecné informace

Tato ¢ast dotazniku se skladala z uzavienych otdzek. Odpovédi byly vyuzity jako
dopliujici informace, slouzici ke konkretizaci dalSich vysledk( z ostatnich dotaznikovych
casti.

Otdzka €. 1: Pohlavi
Otazka ¢. 2: Jaké je Vase nejvyssi dosazené vzdélani?

Otazka €. 3: V jakém rocéniku studuje Vase dité?
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Otazka ¢. 20: Kolik je Vam let?

2) povédomi o problematice rizikového chovani

V této sekci byly mozZnosti, ze kterych rodice vybirali, prevzaty z odborné literatury
a doplnény, popfipadé pozménény tak, aby z nich co nejlépe vyplynulo povédomi rodicu
o zkoumané problematice. Napf. u nékterych otazek bylo mozno zakrouzkovat vsechny
moznosti, jako odpovédi spravné. Bylo tedy zjiStovano nejen to, jakd moZnost byla
krouzkovana nejvice, ale také to, kolik rodi¢ zvolilo kolik odpovédi - jejich rozsah pak

stanovil obecnou uroven znalosti rodicu.
Otdzka €. 4: Které z téchto mozZnosti dle Vas spadaji pod rizikové chovani?

Otazka €. 5: Co by pro Vas jako rodi¢e bylo varovnym pfiznakem a vzbudilo podezreni

o tom, Ze je Vase dité Sikanovano?
Otdzka €. 6: Pokud byste zjistili, Ze je Vase dité Sikanovano, jak byste postupovali?

Otazka €. 8: Zakrouzkujte prosim ty moznosti, které se dle Vaseho ndzoru tykaji mentalni

anorexie

Otazka ¢. 9: Zakrouzkujte prosim ty moznosti, které podle V&s souvisi s uzivanim

marihuany.

3) dosavadni vzdélavani se v této oblasti a pristup kindividualnimu vzdélavani ditéte

rodicem

Tato ¢ast méla zjistit, jakym zplsobem pristupuji rodice vice, ¢i méné obeznameni

s problematikou rizikového chovani k individualnimu vzdélavani svého ditéte.

Otdzka €. 7: ZakrouZkujte prosim ty moznosti, které podle Vas maji nejzasadnéjsi roli pfi

informovani Vaseho ditéte o rizikovém chovani.
Otdzka €. 10: Jakym zpUsobem jste byli Vy sami vzdélavani v oblasti rizikového chovani?

Otdzka €. 11: Rizikové chovani: Jakym zplisobem pfistupujete ve vztahu k ditéti k tomuto

problému?
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4) ochota ke vzdélavani a preferované zpusoby vzdélavani

Otdzka €. 12: Pokud by Skola, kterou navstévuje Vase dité, poskytovala moZnost
vzdélavani v problematice rizikového chovani pro dospélé, byli byste ochotni
spolupracovat se Skolou pfi prevenci rizikového chovdni svym vlastnim zapojenim

do vzdélavaciho procesu?

Otdzka €. 13: V pfipadé navazani spoluprace se Skolou, ktera by vzdélavani dospélych

v oblasti rizikového chovani organizovala, o co by jste méli nejvétsi zajem?

Otdzka €. 14: Co by pro Vas bylo v pfipadé Vasi ucasti v preventivnim programu

omezujicim faktorem?

5) konkrétni informace potfebné k sestaveni navrhu systému spoluprace mezi skolou a

rodici

Tato ¢ast méla v kombinaci s ¢asti predchozi zjistit preference rodicli, potrebné
k sestaveni systému spoluprace v prevenci rizikového chovani.
Otdzka €. 15: V pripadé prednasek a seminarli, kdo by Vam mél pfedndaset?
Otdzka €. 16: V pripadé prednasek a seminaru, jaky casovy rozsah by Vam vyhovoval?
Otazka €. 17: V pfipadé individualnich setkani, s kym byste méli komunikovat?

Otdzka €. 18: V pripadé individualnich setkani, jaky ¢asovy rozsah by Vam vyhovoval?

Otdzka €. 19: Chodite pravidelné na obé tfidni schlizky v rdmci skolniho roku?

5.2 Charakteristika respondentl

Dotaznikového Setfeni se zucéastnilo celkem 104 osob. Respondenty byly rodice
7aku stfedni zdravotnické Skoly ve véku od 35 do 61 let s vétSinovym podilem Zen - 61 %.
Mezi rodici, kteti dotaznik vyplnili, byli zastoupeni stfedoskolsky a vysokoskolsky vzdélani

jedinci, pficemz stfedoskolsky vzdélani rodice tvofili vétSinu.
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5.3 Hypotézy

Hypotéza ¢. 1: VétSina vysokoskolsky vzdélanych rodicd je naklonéna moZnosti

vzdélavani v oblasti rizikového chovani.

Hypotéza ¢. 2: Rodice, ktefi nebyli odborné vzdélavani v oblasti rizikového chovani,

nepovazuji za nutné individudlné vzdélavat své déti v této oblasti.

Hypotéza ¢. 3: Vysokoskolsky vzdélani rodi¢e projevuji hlubSi obezndmenost

s problematikou rizikového chovani, nez rodice se stfedoskolskym vzdélanim.

5.4 Vyhodnoceni dotaznikového Setreni

1. Pohlavi

Z celkového poctu sta respondent(, bylo 31 muz(i a 69 Zen.

Graf ¢. 1 Rozdéleni respondenti dle pohlavi

B Mu7i

mZeny

Zdroj: vlastni zpracovani
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2. Jaké je Vase nejvyssi dosazené vzdélani?

Nejvice zastoupenym nejvySSim stupném dosazeného vzdélani bylo stfedni
s maturitou, celych 51 %. Vyucni list mélo 23 % rodi¢t a vysokoskolsky vzdélano bylo 26

% rodicU.

Graf ¢. 2 Rozdéleni respondenti dle vzdélani

B Stfedni s vyuénim listem
B Stredni s maturitou

= VysokoSkolské vzdélani

Zdroj: vlastni zpracovani

3. V jakém rocniku studuje Vase dité?

Nejsilnéji zastoupen byl treti ro¢nik - 52 %. U druhého a ¢tvrtého rocéniku byly

odpovédi témér vyrovnané- druhy rocnik 27 % a ctvrty rocnik 21 %.

Graf ¢. 3 Rozdéleni respondenti dle ro¢niku, ve kterém studuje jejich dité

M 2. rocnik
M 3. ro¢nik

= 4. ro¢nik

Zdroj: vlastni zpracovani
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4. Které z téchto moznosti dle Vas spadaji pod rizikové chovani?

U této otazky bylo celkem dvacet Sest mozZnosti vybéru a bylo jen na rodicich,
kolik z nich zvoli. VSechny odpovédi byly ,spravné”, videdlnim pripadé by tedy rodice
méli zaskrtnout vSechny. Mezi moZnostmi byly uvedeny jednak pfimo kategorie
rizikového chovani a pak pfimé i nepfimé projevy. Rodi¢e méli také moznost dopsat svou

moznost/i. Tuto variantu si ale nezvolil nikdo.

Co se tykd cetnosti odpovédi, nejvice krouzkovanymi mozZnostmi byly
sebeposkozovdni (96 %), poskozovdni majetku (90 %) a krddeZ (82 %). Nejméné rodicl
zvolilo moZnost ,rizikové sporty”. PrestoZe je tato mozZnost jednou z hlavnich kategorii

zahrnutych pod rizikové chovani, z celkového poctu ji zvolilo pouze 8 % dotazanych.

Velké mnoiZstvi rodi¢l zvolilo také variantu tykajici se zverejriovdni intimnich
fotogrdfii na internetu (78 %), sexudini obtéZovani zvolilo o tfi procenta méné (75 %)
rodi¢l a promiskuitu obecné nepovazuje za rizikové chovani skoro polovina dotazanych
(42 %). Velice zajimavé je u téchto tfi moZnosti také roz€lenéni Zenskych a muzskych
odpovédi. A¢ bych predpokladala, Ze pravé na tato témata budou citlivéjsi Zeny, sexudini
obtéZovdni oznacilo jako rizikové chovani z celkového pocétu 97 % muzil a 65 % Zen,
zverejriovdni intimnich fotografii na internetu 68 % muzl a 87 % zen a promiskuitu 94 %

muzl a 43 % zen.

Velmi zardzejici je fakt, jak malo rodi¢l oznacilo koureni (39 %) a poZivdni
alkoholickych ndpoji (42 %) za rizikové chovani, zvlast prihlédneme-li k faktu, Ze se
dotaznik tykal rizikového chovani mladeze, a Ze oni sami jsou rodic¢i déti pod hranici
zletilosti. Vzhledem ktomu, Ze toto byly jediné mozZnosti spadajici pod drogovou
zavislost, nelze s urcitosti fici jaky je nahled rodict na drogy obecné, i kdyz s prihlédnutim
k nizkym poctlim zvolenych odpovédi Ize predpokladat, Ze rodice jsou k nékterym latkdm

shovivavéjsi, prestoze spadaji do kategorie drog.

DalSim negativnim zjiSténim je, Ze pouze 58 % rodic¢l vybralo anorexii a jesté
méné (42 %) bulimii. Da se predpokladat, Ze za rozdil ve vnimani téchto dvou poruch
mohou stereotypy a sdélovaci prostiedky, ve kterych se s pojmem anorexie setkdvame
Castéji nez s pojmem bulimie. Vzhledem k tomu, Ze poruchy pfijmu potravy mohou vést

aZz k pfimému ohrozeni Zivota, je jasné patrné, Ze ve vnimani verejnosti k témto pojmim
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musi dojit ke zméné. Obeznamenost rodicl s témito pojmy bude jesté ovérovana v dalsi

dotaznikové otazce (C. 8).

Co se tyka Sikany, tento pojem byl zamérné z mozZnosti vypustén a nahrazen vice,
¢i méné zavainymi projevy at uZ z hlediska obéti nebo agresora. V souvislosti s tim,
ze kybersikanu zaskrtlo 81 % dotazanych a projevy klasické Sikany, kromé jediného
pfipadu, nezvolila nadpoloviéni vétsSina — zdskoldctvi (47 %), verbdini utoky (57 %),
vyclenéni ditéte z kolektivu (32 %), pomlouvdni (30%), rvacky (44 %), tvorba pokorujicich
prezdivek (25 %) atd. - vypadd to, Ze rodie automaticky vnimaji pojem Sikana jako
negativni, ale nevédi uz, co vée pod néj spada. Tato myslenka bude ddle porovnavana

s vysledky otdzky €. 5.

Graf ¢. 4 Rizikové chovani, odpovédi dle muza a Zen

Otazkac. 4
Cetnost odpovédi dle pohlavi
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Zdroj: vlastni zpracovani
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V této otdzce bylo mozino zaskrtnout vSechny odpovédi. Nejmensi pocet
vybranych byl 4/26 nejvétsi pak 25/26. Podle poctu zaskrtnutych odpovédi jednotlivymi
rodici a s pfihlédnutim k jejich dosazenému vzdélavani bylo zjiSténo, Ze rodice s vyucnim
listem zaskrtli v priméru 9 moZnosti, rodiCe s maturitou 13 moZnosti a rodice

s vysokoskolskym vzdélanim 20 moznosti.

Graf ¢. 5 Rizikové chovani, odpovédi dle irovné vzdélani

Otazkac. 4
Pocet zvolenych odpovédi dle vzdélani rodict
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5. Vyberte z nasledujicich moznosti: Co by pro Vas jako rodice bylo
varovhym signalem a vzbudilo podezieni o tom, Ze je Vase dité
Sikanovano?

V této otdzce bylo opét mozné zaskrtnout vsechny odpovédi. MoZnosti sestavaly
z klasickych priznakl Sikanovaného ditéte, upravenych pro potieby dotazniku. Rodice

mohli dopsat navic svou vlastni variantu a ctyfi rodi¢e toho skuteéné vyuzili. Tuto

dopisovanou variantu uvadim jako samostatnou kategorii.

Nejcastéji volenou moznosti byla tato: ,Dité je doma apatické, popr. se objevuji
vykyvy ndlad”. Tuto odpovéd' si vybralo 60 % rodicl, z celkového poctu zucastnénych,

dle pohlavi pak 29 % muzl a 74 % Zen. Nejméné vybiranymi moznostmi byly: , Dité nemd
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kamardda, s nimzZ by travilo volny ¢as” — 28 % a ,,Dité neni zvdno na ndvstévu k ostatnim
détem“- 29 %. Tyto moznosti se také vyznacuji prakticky minimalnim vybérem ze strany
muzl- 6 % a 3 %. Zde se nabizi srovnani s otdzkou ¢. 4. Tyto dvé moznosti totiz
pojednavaji o vyclenéni ditéte z kolektivu (v pfedchozi otdzce ziskala tato moZnost 32 %).
Vyclenéni ditéte z kolektivu je jednim z nejzasadnéjsich faktor(l pti rozpozndvani Sikany.
Pro rodice by to, Ze dité nema nikoho, s kym by travilo volny ¢as, mélo byt prvotnim
varovnym signdlem, Ze néco neni v poradku. Vzhledem k tomu, Ze ani odpovéd' , Dité je
agresivni k sourozencum, ¢i ostatnim détem” nebyla pfiliS vybirana (37 %), je patrné,
Ze rodi¢e dostatec¢né nevnimaji signaly, které dité nepfimo ddvd o tom, Ze je néco
v neporadku. Podle vysledkl dotazniku by rodi¢e zacali vnimat, Ze je néco Spatné az
ve chvili, kdy by Sikana propukla naplno- napf. dité strfidd riizné cesty skoly (57 %), dité si
stézuje na neurcité bolesti hlavy a bficha, ¢asto zvraci (54 %). O tom mimo jiné hovoti
také dopisované odpovédi: Dité si vymysli vymluvy, aby nemuselo do skoly, zdskoldctvi,
zni¢ené véci, ztracené véci. Zajimavym faktem je také to, Ze vSichni muZzi zaSkrtli
odpovéd: ,Dité chodi ze Skoly hladové”. U muzil tedy nejvice prevladd predstava,

Ze Sikana se projevuje tim, Ze je dité okradano o svaciny, ¢i penize na jidlo.

Graf ¢. 6 Sikana- varovné signaly, odpovédi dle muZi a Zen

Otazkac. 5
Cetnost odpovédi dle pohlavi
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Opét byl porovnan pocet zvolenych odpovédi v souvislosti se vzdélanim rodica.
Bylo mozno zvolit vSechny moznosti, pficemz celkovy pocet, tedy osm, opét nevybral
dosazeného vzdélani a poctu vybranych moznosti vychazi, Zze rodi¢e s vyuénim listem
zvolili v prlméru pouze jednu moZnost, rodiCe s maturitou Cctyfi a rodice

s vysokoskolskym vzdélanim pét.

Graf ¢. 7 Sikana- odpovédi rodicu dle urovné vzdélani

Otazka ¢.5
Pocet zvolenych odpovédi dle vzdélani rodict
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Zdroj: vlastni zpracovani

6. V souvislosti se Sikanou: Pokud byste zjistili, Ze je Vase dité Sikanovano,
jak byste postupovali?

Tato otazka méla v podstaté jen dvé vyhovujici odpovédi a to konkrétné:
f) Budu celou véc resit s tridni ucitelkou, spolecné vymyslime vhodny postup reseni

g) Obrdtim se na skolniho psychologa ci vychovného poradce a tridni ucitelku. Spolecné

vymyslime vhodny postup a reseni.
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Ostatni mozZnosti sestavaly z obvyklych scénard uvadénych v odborné literature,
byly pouze upraveny tak, aby vSechny pUsobily nezavadnym dojmem- tedy aby nebylo
jasné, ze nékterd moznost je vylozené Spatné. Rodice i tady vybirali vice moznosti, i kdyz
podle pilotaZe a jejich vysledkl tu byl predpoklad, Ze zvoli pouze jednu, kterd nejvice

vyhovuje jejich pfistupu.

Nejvice byla vybirdna moznost a) SnaZil/a bych se situaci rozebrat s ditétem, zjistit
pficiny a ujistit se, Ze mé dité tuto situaci védomé nevyprovokovalo. Teprve pak budu resit
samotnou situaci. Tuto moznost zvolilo 41 rodich (32 % muzl a 45 % Zen z celkového
poctu). Tato odpovéd se sice zda byt nezavadnd, nicméné z hlediska teorie oznacuje
jeden z nejvyraznéjsich stereotypd, které se k Sikané vazi- totiz, Ze obét si za Sikanu mUze
sama. | kdyz je rodic¢ z tohoto stereotypu vyveden, kdyz zjisti, Ze jeho dité si ,nezacalo”,

dlvéra ditéte v rodice mize timto zplUsobem fesSeni vyrazné utrpét.

Druhou moZnost, tedy b) SnaZil/a bych se situaci rozebrat s ditétem, zjistit priciny
a celkovou zdvazZnost situace. Pravdépodobné bych na zdkladé zjisténého poradil/a ditéti
jak (ne)reagovat aby si s tou situaci mohl/a poradit sdm/a. Teprve pokud bude problém
pretrvdvat, zapojim se sdm/a, zvolilo celkem 25 rodic, celkové by tento postup
realizovalo 29 % muzll a 23 % Zen z celého poctu dotazovanych. Tato odpovéd' rozviji
prvni stereotyp v tom smyslu, Ze dité si necha vSechno libit a proto ma problémy. Rodice
se vtakovych pfipadech uchyluji k ,ovéfenym” raddam, navrhuji, aby si dité agresora
nevsimalo, Ze ho to pak prestane bavit atd. Bohuzel, ve fazi, kdy Sikana propukla naplno,

tyto zpUsoby obrany nefunguiji.

MozZnost c¢) Vyhleddm Sikanujiciho a budu se ho snaZit presvédcit, aby toho nechal,
popr. pujdu celou situaci resit s jeho rodici, byla volena prakticky pouze muzi. Z celkového
poctu 23, ji zvolilo 22 muzl a pouze jedna Zena. Tato odpovéd je prakticky nejhorsi,
timto postupem se mulze naopak celd situace jen zhorsit. Stejné tak odpovéd: d) Budu
celou véc okamzité resit oficidlné pres vedeni Skoly a poZadovat trest (vylouceni, sniZend
zndmka z chovadni atd.) pro sikanujiciho, neni pravé vhodnym zplsobem feseni,
protoze je rovnéz pfilis radikalni a mlze mit neblahé ndsledky na psychiku vsech
zUcastnénych. Tento postup zvolilo celkem 9 rodi¢l. MozZnost e) Budu zvaZovat prechod
ditéte na jinou Skolu, také nic nevyresi, dité je tim jen vice stresovano. Tuto moZnost

zvolili pouze 4 rodice.



MozZnosti f) a g), tedy idedlni postupy feseni takové situace (divody popsany
v kapitole 4.2.1.), zvolilo u odpovédi f) 20 rodi¢l, u odpovédi g) 22 rodicl. Z celkového
poctu by si tedy reSeni situace s tfidnim ucitelem zvolilo 10 % muzl a 25 % Zen.
Obsahlejsi formu s psychologem ¢i vychovnym poradcem, si vybralo 3 % muzl a 30 %
Zzen. Vzhledem ktomu, Ze rodi¢e mnohdy oznacili vice odpovédi, nejsou tato disla
relevantni, protoZe neoznacuji skute¢né spravné zvolené odpovédi. Pokud se na tuto
skutecnost zamérime, zjistime, Ze ze sta rodi¢l by pouze 14 % zvolilo spravny postup, 28
% by zvolilo kombinaci sprdvného a Spatného postupu a celych 58 % by se rozhodlo

Spatné.

Graf ¢. 8 ReSeni Sikany, spravnost odpovédi

Otazkac. 6
Spravnost vybranych odpovédi

M Pouze spravné odpovédi M Pouze Spatné odpovédi ® Kombinace spravnych a Spatnych odpovédi

Zdroj: vlastni zpracovani

7. Zakrouzkujte prosim ty moznosti, které podle Vas maji nejzasadnéjsi roli
pfi informovani Vaseho ditéte o rizikovém chovani.

PfestoZze otazka primo vybizela k zakrouzkovani vice moznosti, vSichni rodice
zakrouzkovali pouze jednu. Tato otdzka méla zjistovat povédomi rodic¢l o problematice

rizikového chovani dle kapitoly 4.2, ale vzhledem k tomu, Ze rodice zvolili vidy pravé

jednu moZnost, nelze vysledky v tomto smyslu vyuzit.
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Graf ¢. 9 Informovani ditéte, rozdéleni dle pohlavi

Otazkac. 7
Cetnost odpovédi dle pohlavi
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Zdroj: vlastni zpracovani

Nejvice rodicl si vybralo moznost rodina (43 %), Skola ziskala 37 %, pedagogicko-
psychologickd poradna 9 % (tuto moZnost si vybraly pouze Zeny) a vrstevnikiim

a kamaradim ptipadlo 11 %.

8. Zakrouzkujte prosim ty moznosti, které se dle Vaseho nazoru tykaji

mentalni anorexie.

Tato otazka méla celkem devét moznosti, z nichZ Sest se pfimo tykalo mentaini
anorexie. Zbylé tfi mozZnosti patfily k mentalni bulimii. Cilem této otazky tedy bylo zjistit,
kolik rodici dokaze spravné urcit projevy mentalni anorexie bez toho, aby zvolili

i pfiznaky bulimie a prokazali tak, Ze od sebe obé poruchy pfijmu potravy dokazi odlisit.

Rodice si byli nejvice jisti moznosti, kterd oznacovala zdkladni rys mentalni
anorexie, tedy sniZovdni prijmu tekutin a potravy (90 %). Tuto moznost spravné zvolilo 68
% muzl a dokonce 100 % Zen. Dalsi odpovéd, ktera ziskala nadpolovi¢ni vétsinu, byla
mozZnost: nejcastéji postihuje Zeny v rozmezi 14-18 let. Tu zaskrtlo 60 % respondentd,
19% muzli a 78% Zen. Presné na hranici padesati procent se ocitla moZnost ztrdta
menstruace u Zen, kterou vybralo 23 % muzl a 62 % Zen. Nasledujici moznosti uz mély

sestupnou tendenci, coz se dalo predpokladat. Vyprovokované zvraceni oznacilo 35 %
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rodi¢l. Mensi procento, mizeme prikladat tomu, Ze zvraceni byva obvykle spojovano
s bulimii, presto se tyka i anorexie a to sjednim rozdilem- u anorexie nepredchazi
zvraceni samotnému prejidani. To, Ze moznost ztrdta potence u muZzu, bude mit taktéz
mensi zastoupeni, bylo ofekavano, zvlasté z toho dlivodu, Ze poruchy prijmu potravy
jsou dosud spole¢nosti vnimany jako ¢isté Zenska zéleZitost. Sestou spravnou odpovédi
byla nespavost a tu nezvolil vibec nikdo. TéZko zhodnotit pro¢ tomu tak je, nabizi se
odpovéd, ze vétsina lidi predpokladd, Zze pokud Elovék nepfijimd dostate¢né mnozstvi

potravy, bude logicky unaveny. V tomto pfipadé je tomu ale naopak.

Graf ¢. 10 Piiznaky anorexie, odpovédi dle pohlavi

Otazkac. 8
Cetnost odpovédi dle pohlavi
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Zdroj: vlastni zpracovani

Podobné jako u otazky ¢ 6 je nutné prihlédnout k tomu, Ze vySe uvedena
procenta jsou orientacni vtom smyslu, Ze ne vsichni rodi¢e vybrali pouze spravné
odpovédi. Po odstranéni odpovédi rodici s kombinacemi spravnych a Spatnych
odpovédi, dojdeme k tomu, Ze pfi absenci jakychkoli chybnych kombinaci odpovédélo
spravné pouze 58% rodicl. Ani toto Cislo vSak neni pfilis relevantni a neukazuje na vyssi
uroven znalosti této problematiky. Je to z toho divodu, Ze celych 82 % z tohoto poctu
oznacilo nejvyse tfi ze Sesti spravnych odpovédi. Pokud toto zohlednime, zjistime,
Ze pouze 8 % ze vsech dotazovanych projevuje hlubsi znalost problematiky poruch pfijmu

potravy.



9. Zakrouzkujte prosim ty moznosti, které podle Vas souvisi s uzivanim

marihuany.

U této otazky bylo opét mozno zaskrtnout vSechny odpovédi, stejné jako u otazek
€. 4 a €. 5. Mezi moznostmi byly uvedeny jednak projevy, které se objevuji bezprostfedné
po uziti marihuany, ale také zdravotni komplikace spojované s dlouhodobym uZivanim

této latky.

Z celkem dvanacti moZnych odpovédi, byly pouze tfi zvoleny nadpolovi¢ni
vétSinou. Moznost f) Stav mysli mimo realitu vrcholici béhem prvnich 30 min, ziskala 73 %
(zvolilo 100 % muzl a 61 % Zen). Odpovéd g) Zmény povahy, osobnosti a ndlad zvolilo 68
% a moznost /) Zhorsend koordinace a rovnovdha, zvolilo 62 % ze vSech dotazovanych.
Naproti tomu odpovédi h) Zvysené riziko vyskytu leukémie a j)Poruchy ristu, nezvolil ani
jeden z respondentl. Zajimavé je i rozloZeni Zenskych a muzskych odpovédi. VSichni muzi
shodné zvolili odpovédi f) a /), zatimco mozZnosti e) a k) — tedy Zdchvaty paniky

a Poskozeni spermatu- nezvolili viibec.

Graf ¢. 11 NasledKky uZivani marihuany, odpovédi dle pohlavi

Otazkac.9
Cetnost odpovédi dle pohlavi
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Opét je porovnavan pocet zvolenych odpovédi v souvislosti se vzdélanim

rodi¢d. Bylo moZno zvolit vSechny moZnosti, pficemzZ celkovy pocet, tedy dvanact,

vy

nejvyssiho dosazeného vzdélani a poc€tu vybranych moznosti vychazi, Ze rodice s vyucnim
listem zvolili vpriméru c¢tyfi moznosti, rodiCe s maturitou tfi moZnosti a rodice

s vysokoSkolskym vzdélanim sedm.

Graf ¢. 12 Nasledky uzivani marihuany, odpovédi dle tirovné vzdélani

Otazkac. 9
Pocet zvolenych odpovédi dle vzdélani rodica
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Zdroj: vlastni zpracovani

10. Jakym zplisobem jste byli Vy sami vzdélavani v oblasti rizikového

chovani?

Rodi¢e vtéto otdzce vybirali jednu moZnost, a to takovou, kterda nejlépe
odpovidala zplsobu, kterym dosud ziskavali vétSinu informaci o rizikovém chovani.
Vybirané moznosti byly veskrze vyrovnané, nejvice rodict vSak oznacilo, Zze informace
ziskavaji hlavné prostrednictvim televizniho vysilani, sledovanim dokumentd (29 %).
Dalsimi vice zastoupenymi zdroji informaci byly novinové, popft. internetové ¢lanky (20
%) a 24 % rodicu uvedlo, Ze se nijak systematicky nevzdélavaji, ale maji dle svého nazoru

vSeobecny prehled o zkoumané problematice. Samostudiu odborné literatury se vénuiji
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pouze 2 % rodic¢l, odborné prednasky navstévuje, ¢i navstivilo 5 % rodi¢l a néjakou
formou prevence rizikového chovani v rdmci studia proslo 14 % rodicd. Pouze 6 % rodicl
uvedlo, Ze nemaji vtomto sméru zZadné vzdélani a s pojmem rizikové chovani se setkavaji

poprvé.

Graf ¢. 13 Ziskavani informaci o rizikovém chovani
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Zdroj: vlastni zpracovani

11. Rizikové chovani: Jakym zplisobem pfistupujete ve vztahu k Vasemu
ditéti k tomuto problému?

Tato otazka méla zjistit, jakym zpUsobem rodice pfristupuji ke vzdélavani svych
déti v problematice rizikového chovani. V dotazniku bylo navrieno pét mozZnosti,

ze kterych si rodi¢e méli vybrat, byl ale ponechan prostor pro dopsani vlastni odpovédi,

tuto moznost viak nikdo z rodi¢ nevyuzil.
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Stejné jako v predchozi otdzce, Zadna z moznosti neziskala jednoznacnou
pfevahu. Nejvice rodi¢l uvedlo, Ze se svym ditétem o této problematice hovori
a predkladaji ,klasické” priklady, varovani a navody (39 %). Pouze o procento méné, tedy
38 % rodich uvedlo, Ze s ditétem tuto problematiku nerozebira, protoie se dité vse
podstatné dozvi ve Skole a rozhovor na toto téma probéhne jen tehdy, kdyz dité projevi
iniciativu nebo potrebuje néco dovysvétlit. Pouze 6 % rodicl, které tvofi vyluéné Zeny,
uvedlo, Ze s détmi rozebiraji to, co se o rizikovém chovani dovédély ve Skole, aby se
ujistily, Ze déti vSe spravné pochopily. Jen ¢tyti procenta- z toho tfi procenta tvofi muzi-

si zvolila tu moZnost, ktera vyjadfuje, Ze na toto téma se svymi détmi nemluvi viibec.

Graf ¢. 14 Individualni informovani ditéte, odpovédi dle pohlavi

Otazkac. 11
Cetnost odpovédi dle pohlavi

HMuii = Zeny

Nehovofime o téchto tématech

Aktivni snaha o informovani ditéte- TV dokumenty,
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Dité se viechno podstatné dozvi ve Skole,neni tudiz
tfeba dale rozebirat, pokud samo nebude chtit

Dité se viechno podstatné dozvi ve Skole, pouze
informativni rozhovor, zda vie chape

Rozhovor na toto téma, "klasické" pfiklady, varovani
a navody

Zdroj: vlastni zpracovani

Po porovnani s vysledky otdzky €. 10 je patrné, Ze rodice, ktefi se v problematice
rizikového chovani nijak nevzdélavali a rodice, ktefi informace ziskdvaji vétSinou
z novinovych, ¢i internetovych ¢lankd, se svym ditétem o téchto tématech prevdiné
nemluvi, pokud nejsou ditétem vyzvani. Rodice, ktefi informace ziskavaji prostiednictvim

televizniho vysilani, tyto informace dale zprostfedkovavaji svym détem, ve snaze je
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varovat a odradit od rizikového chovani néjakym prikladem. Rodice, ktefi uvedli, Ze se

snazi dité aktivné vzdélavat v této problematice, jsou ti, ktefi v pfedchozi otdzce uvedli,

Ze se jim dostalo néjaké formy odborného vzdélavani.

Graf ¢. 15 Individualni informovani ditéte, odpovédi dle otazky ¢.10
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Zdroj: vlastni zpracovani

12. Pokud by skola, kterou navstévuje Vase dité, poskytovala moznost
vzdélavani v problematice rizikového chovani pro dospélé, byli byste
ochotni spolupracovat se skolou pri prevenci rizikového chovani svym
vlastnim zapojenim do vzdélavaciho procesu?

Tato otazka méla zjistit stanovisko rodicd vici vzdélavani v oblasti rizikového

chovéni. Bylo dano pét moznosti vybéru a rodice méli svou odpovéd zdlvodnit. Nejvice

rodict (47 %) uvedlo, Ze pokud by méli moZnost vzdélavat se v této oblasti,



pravdépodobné by ji pfijalo. Druhou nejvice vybiranou odpovédi byla moZnost, kdy
rodice vyjadfrili, Ze by se do vzdéldvaciho procesu zapojili urcité (34 %). Pouze 10 %
rodi¢l uvedlo, Ze by se spiSe nezucastnilo a 9 % odpovédélo, Zze o takové situaci nikdy

nepremyslelo a nevi proto, jak se rozhodnout.

Graf ¢. 16 Ochota rodici vzdélavat se v problematice rizikového chovani

Otazka c. 12
Ochota rodicu vzdélavat se v oblasti rizikového
chovani
mano Mspideano Mspiiene MWne M nevim, nepiemyslel/a jsem otom

Zdroj: vlastni zpracovani

Porovnanim ziskanych odpovédi a nejvyssiho dosazeného vzdélani rodic¢d zjistime,
Ze vysokoskolsky vzdélani rodice by se jednoznacné zapojili do vzdélavaciho procesu,
rodice s maturitnim vzdélanim téz, ale nejsou si uz tak jisti a rodi¢e s vyucnim listem

nejsou v ndzoru na vzdélavani v problematice rizikového chovani jednotni.

Svou odpovéd odlvodnilo pouze jedenact rodica. Tyto odpovédi by se dali shrnout v tom
smyslu, Ze rodi¢im ptipada dllezité dozvédét se néco nového, popf. ujistit se ve svych
vlastnich znalostech. Dalsi odpovidali, Ze jde o jejich dité a proto by se méli informovat
o tom co mu hrozi. Pouze jeden rodi¢ odpovédél, Ze nechape jak by néco takového

mohlo pomoci.
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Graf ¢. 17 Ochota rodici vzdélavat se v oblasti rizikového chovani, odpovédi dle vzdélani
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Zdroj: vlastni zpracovani

13. V pripadé navazani spoluprace se Skolou, ktera by vzdélavani v oblasti

rizikového chovani organizovala, o co byste méli nejvétsi zajem?

V této otazce si mohli rodice vybrat, jaky zplsob vzdélavani by jim vyhovoval
a zaroven jaka by méla byt Uloha Skoly v rdmci jejich vzdélavani. Byly dany ¢tyti moznosti,
ze kterych bylo moZno vybirat a zaroven moznost patd, kam rodi¢e mohli dopsat své

vlastni ndzory. Tuto moznost si opét nevybral nikdo.

Rodice volili z prednasek a seminari, individualnich setkani i samostudia, kde by
Skola slouzila jako prostrednik zasilajici doporuceni, informace a prehledy. Nejvice rodict
si vybralo prednasky a seminare, kde by byla probrana obecna problematika a prednasky
by byly rozloZzeny do vétSich Casovych rozestupl (38 %). Druhou nejvice vybiranou
odpovédi (36 %) byla individudlni setkani rodi¢e s opravnénou osobou, kde by se dalo

porovnat chovani ditéte ve Skole a doma a zaroven by rodi¢ ziskal konkrétni informace
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o déni ve tfidé. Jednorazové proskoleni formou seminare si vybralo 20 % rodicl s tim,
Zze konkrétni situace chtéji reSit na tfidnich schizkdch. Nejmensi zdjem byl o vyse

zminovanou formu samostudia, kterou si vybralo pouze 6 % rodica.

Graf ¢. 18 Nazory rodici na zpiisob vzdélavani

Otazkac¢. 13
Nazory rodich na zplsob vzdélavani

B Piedndsky, seminaie (obecnd problematika), rozloZeno do del$ich ¢asovych rozestupt
B Samostudium- Skola slouZi jako prostfednik, zasila doporuceni, informace a prehledy

individualni- konkrétni informace o déni ve tfidé, rozhovor s opravnénou osobou, porovnani
chovani ditéte doma a ve tfidé

M Jednorazové proSkoleni formou seminafe, konkrétni situace fesit individualné na tfidnich

<

schlizkach

Zdroj: vlastni zpracovani
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14. Co by pro Vas bylo v pripadé Vasi ucasti v preventivnim programu (viz.

Otazky 11 a 12) omezujicim faktorem?

Pro vytvoreni navrhu spoluprace mezi skolou a rodici bylo nutné zjistit, ¢im by byli
rodice omezovani pfi eventudlnim zapojenim do vzdélavani v oblasti rizikového chovani.
Byly proto nabidnuty tfi moZnosti nejpravdépodobnéjsich omezujicich faktort, ctvrta
byla doplfiovaci pro pfipad, Ze by si rodice nevybrali a patd oznacovala, Ze rodi¢e nemaiji
zadny dlvod, ktery by jim mohl v pripadném vzdélavani branit. Vétsina rodict (51 %)

uvedla, Ze je limituje nedostatek ¢asu.
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Pro 8 % rodicu je Skola pfilis vzdalena od mista bydlisté a pouze dvé procenta
uvedla, Ze je pro né omezujicim faktorem pro Ucast ve vzdéldvani samotnd neochota se
vzdélavat. Velmi prekvapuijici je také to, ze 39 % rodicl uvedlo, Ze nevidi nic, co by jim
branilo Ucastnit se pripadného vzdélavani. Pouze ctyfi rodice uvedli vlastni davody.
Konkrétné to byli tfi rodic¢e, ktefi uvedli péci o malé dité a jeden rodi¢ se snizenou
pohyblivosti. Tito rodice si také vybrali z pfedchozich odpovédi, proto jejich dopisované

odpovédi uvadim jako samostatnou kategorii.

Graf ¢. 19 Omezujici faktory

Otazkac. 14
Omeazujici faktory pro ucast v preventivnim
programu

m Nedostatek ¢asu  m Velkd vzdalenost Skoly od bydlisté = Neochota se vzdélavat m nic

Zdroj: vlastni zpracovani
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15. V pripadé prednasek a seminari, kdo by Vam mél prednaset?

V této otdzce si mohli rodice vybrat, kdo by jim dle jejich ndzoru mél preddvat
poznatky o problematice rizikového chovani. Své odpovédi méli vztahovat ke tfem
tématim z oblasti rizikového vzdélavani- Sikané, porucham pfijmu potravy a drogové
zavislosti. V pripadé poruch pfijmu potravy a problematiky drogové zavislosti se vice nez

polovina rodi¢h (65 %) shodla, Ze by upfednostnili externiho odbornika, pred
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zaméstnanci Skoly. V pfipadé Sikany uZ to tak jednoznacné neni, externiho odbornika by

chtélo 30 % rodicu, kdezto skolnimu psychologovi by dalo prednost 29% rodicu.

Graf ¢&. 20 Vybér prednasejicich

Otazka¢. 15
Volba prednasejiciho dle probirné problematiky
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Zdroj: vlastni zpracovani

16. V pripadé prednasek a seminafl, jaky casovy rozsah by Vam
vyhovoval?

V této otdzce si rodice mohli vybrat ze Sesti mozZnosti. Pét z nich oznacdovalo
¢asovy Usek, ktery by rodice uvitali pro prednasku & seminar. Sestd moznost byla uréena
pro ty, ktefi nemaiji jasnou ¢asovou predstavu nebo jim nezaleZzi na tom, jak dlouho bude

prednaska trvat.
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Graf & 21 Casova dotace pFednasek

Otazkac. 16
Volba casového rozsahu prednasek

B Vice neZ dvé hodiny B Dvé hodiny ® Hodina a pll ®Hodina B Méné neZ hodina B Je mi to jedno

Zdroj: vlastni zpracovani

Z grafu vyplyva, Ze nejdelsi Casovy Usek, tj. vice jak dvé hodiny, si vybrala pouze tfi
procenta respondentl. Nejvice rodi¢li zvolilo 60 minut (39 %), druha nejcastéjsi varianta
byla 120 minut (31 %). Hodinu a pul si vybralo 17 %, méné nez hodinu nikdo a péti

procent rodicu je jedno, jak dlouha prednaska ¢i seminar bude.

17. V pripadé individualnich setkani- rozhovor o situaci ve tridé, reseni
varovnych ptiznakt atd. — s kym byste méli komunikovat?

V tomto pripadé méli rodice opét vybrat z nabizenych moznosti, tentokrat ale pro
pfipad individudlniho rozhovoru, s kym by méli komunikovat a reSit véci spojené
konkrétné s jejich ditétem- to znamend probrat chovani ditéte ve tfidé, zda jedna nebo
druha strana nepozoruje néjaké varovné signaly v souvislosti s rizikovym chovanim atd.

Vybér rodi¢li byl rozmanitéjsi nez v pfipadé predndsek. V pfipadé Sikany, jejich

projevd atd. dali rodice jasné najevo, Ze by si prali tuto zaleZitost resit s tfidnim ucitelem
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(78 %). U poruch prijmu potravy zastava tfidni ucitel opét silnou pozici (41 %), ale
Skolniho psychologa vybralo o tfi procenta vice rodi¢u- tedy 44 %. V zaleZitostech
spojenych s drogovou zavislosti by si opét nejvétsi procento rodi¢l pralo komunikovat
s tfidnim ucitelem (42 %), ale své zastoupeni tu maji celkem vyrovnané i ostatni

moznosti- Skolni psycholog (26 %), externi odbornik (19 %) a vychovny poradce (13 %).

Graf ¢. 22 Individualni rozhovory, vybér opravnéné osoby

Otazka¢. 17
Vybér osoby pro komunikaci v ramci
individualnich setkani
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Zdroj: vlastni zpracovani

18. Vpripadé individualnich setkani, jaky casovy rozsah by Vam
vyhovoval?

V ramci této otazky méli rodice zvolit jednak ¢asovy usek, v rdmci kterého by mél
rozhovor probihat, ale také jak ¢asto by se takové individualni setkdni mélo konat.

Nejcastéji rodice vybirali, Ze by se setkani méla uskutecnit dvakrat do roka (57 %).
Nejméné rodich zvolilo setkdni pouze v pfipadé, Ze se ve tridé vyskytnou néjaké

problémy (2 %), moZnosti zbyvajici byly skoro vyrovnané- jednou v pribéhu Skolniho
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roku by rozhovor s opravnénou osobou uvitalo 21 % rodi¢l a setkdni na zakladé domluvy

a nepravidelné zvolilo 20 % rodica.

Graf & 23 Casova dotace individuslnich setkani

Otazka ¢. 18.
Cetnost individualnich setkani dle preferenci
rodica
m Jednou v prib&hu gkolnih roku

m Dvakrat v pribé&hu 3kolniho roku

W Jen v pripadé, Ze se ve tfidé vyskytnou néjaké problémy

m Na zdkladé domluvy, nepravidelné

Zdroj: vlastni zpracovani

Vybér casového useku pak byl velice vyrovnany. Nejvice rodi¢a zvolilo kratky,
patnactiminutovy rozhovor (32 %), o procento méné, tedy 31 % procent rodi¢u vybralo
rozhovor o délce tficet minut. Tti ¢tvrté hodiny si vybralo dvacet procent rodicu
a hodinovy sedmndct procent. NejcastéjSi volenou kombinacemi pak byla varianta

dvakrat ro¢né, patnact az tficet minut.

19. Chodite pravidelné na obé tfidni schiizky béhem Skolniho roku?

Tato otdzka byla velice dGleZita pro tvorbu systému spoluprace. U¢ast rodi¢d na
tfidnich schlzkdch je klicova pro naplanovani vzdélavani rodi¢l v oblasti rizikového
chovani. Rodi¢e zde vyjadfovali ucast svou, ¢i druhého zakonného zastupce na tfidnich
schizkach. Vsichni rodi¢e uvedli, Ze na tfidni schlizky chodi pravidelné (53 %) anebo
vynechaji jen v zavainém pfipadé (47 %). Rodice méli svou odpovéd také zdlvodnit,

¢ehoz vyuzilo patnact rodich. Jejich odpovédi v mensich obméndach vyjadrovaly, Ze je
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dllezZité se informovat, jak travi jejich dité vétsinu Casu, Ze tfidni schlzky jsou jedinou
prileZitosti pro ziskani objektivnich informaci nebo jim ucast na tfidnich schlizkach

pfipada jako samozifejmost.

Graf &. 24 Utkast rodi¢i na téidnich schiizkach

Otazka €. 19
Uéast rodi¢d na t¥idnich schizkach

M Ano, vidy naob&é M Ano, vynecham jen v zavainém pfipadé mSpiSe ne  H Ne

Zdroj: vlastni zpracovani

20. Kolik je Vam let?

Vék rodicu, ktefi vyplnili dotaznik, se pohyboval mezi tficatym patym a Sedesatym
prvnim rokem vcetné. Nejvice byla zastoupena skupina rodi¢t ve véku ctyficet osm let
(16 %). Vyrazné zastoupeni méli také padesatnici (15 %) a rodice ve véku Ctyficet pét let
(13 %). Tato otazka méla puvodné slouzit ke konkretizaci pfedchozich otazek a poukazat
na pripadné odchylky ve vnimani zkoumané problematiky na zakladé véku, bohuzel tento
predpoklad nevysel a v odpovédich rodict nebyly pozorovany vyraznéjsi tendence, které

by ukazovaly na to, Ze by rodice nékteré vékové skupiny odpovidali shodné.
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Graf ¢. 25 Rozdéleni respondentii dle véku

Otazkac. 20
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m47 let
161 let

Zdroj: vlastni zpracovani
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5.5 Ovéreni hypotéz

Hypotéza €. 1: Vétsina vysokoskolsky vzdélanych rodicu je naklonéna moznosti vzdélavani

v oblasti rizikového chovani.

Hypotéza potvrzena. Z celkového poctu sta rodicl, bylo 26 vysokosSkolsky vzdélano

a vSichni uvedli, Ze by se rozhodné vzdélavani v oblasti rizikového chovani zacastnili.

Hypotéza ¢. 2: Rodice, ktefi nebyli odborné vzdélavani v oblasti rizikového chovani,

nepovazuji za nutné individualné vzdélavat své déti v této oblasti.

Hypotéza potvrzena. Z celkového poctu sta rodi¢l jich 79 % uvedlo, Ze nebyli nijak
vzdélavani v problematice rizikového chovani, popfr. veskeré informace ziskavaji pouze
ze sdélovacich prostfedk(. Ztohoto poctu jich pak 53 % uvedlo, Ze sdétmi o této
problematice hovofi pouze v pfipadé, Ze dité samotné projevi iniciativu nebo o tomto

tématu nemluvi vlbec.

Hypotéza ¢. 3: Vysokoskolsky vzdélani rodi¢e projevuji hlubSi obeznamenost

s problematikou rizikového chovani, nez rodice se stredoskolskym vzdélanim.

Hypotéza potvrzena. Podklady pro ovéreni této hypotézy vychazi z vysledkd otazek
¢.4 ai ¢.9 (Pocet zvolenych odpovédi dle vzdélani rodicd). Rodi¢e s vysokosSkolskym
vzdélanim vzdy vybirali nejvétsi objem z moznych spravnych odpovédi a primérné mnozstvi

zvolenych odpovédi bylo také vidy vyssi nez u stfedoskolsky vzdélanych rodica.
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5.6 Navrh systému spoluprace

Na zakladé vyse uvedenych vysledkl jsem zjistila, Ze vétSina rodi¢u je vzdélavani
v problematice rizikového chovani naklonéna. Rodice uZ vSak nezastdvaji jednotny nazor
v tom, jakym zpUsobem by méla spoluprace se Skolou probihat- néktefi rodice uprednostnuji
odborné vzdélavani formou predndsek a semindrd, jini se domnivaji, Ze preventivni funkci

|épe splni individudlni setkani s oprdvnénou osobou.

Vice nez polovina dotdzanych rodi¢t také uvedla, Ze omezujicim faktorem, ktery by
jim pripadné mohl zabranit v zapojeni se do vzdélavaciho procesu, je nedostatek Casu. To se
projevilo nejen na vybéru ¢asového rozloZeni, ale také na samotnych zplsobech realizace
vzdélavani, které byly vybirdny. Zatimco ziskani teoretickych znalosti formou seminare, i
prednasky, jsou rodi¢e ochotni vénovat vétsi ¢asovy usek, individudlnim setkanim, které by
plnily preventivni a informacni funkci, byl vybrdn mnohem mensi casovy prostor.
V souvislosti s tim je také nutné zohlednit, Ze rodice v pfipadé odbornych prednasek davaji
pfednost budto vétsim ¢asovym rozestuplm pred uskute¢nénim dalsi pfednasky nebo by jim
vyhovovalo jednorazové proskoleni s delSi ¢asovou dotaci, kdezto individudlni setkdni by se

méla dle rodic konat ¢astéji.

S ohledem na vysledky dotaznikového Setieni, by tedy spoluprdce rodiny a Skoly méla
probihat obéma zplsoby- prednaskami, kde rodice ziskaji prehled o problematice rizikového
chovani celkové, ale i formou setkdni rodi¢e s opravnénou osobou, kde by mély mit obé
strany moZnost rozebrat chovani ditéte ve Skole i doma a ujistit se, Ze je vSe v poradku.
Prakticky by tento systém mohl vypadat tak, Zze by si pfi informativni schlizce pfi nastupu
ditéte na stfedni Skolu rodice vybrali, zda by jim vyhovovalo jednorazové proskoleni slou¢ené
do vétsSiho ¢asového bloku nebo zda by dali pfednost prednaskam, rozdélenym podle
jednotlivych témat a zafazenym do programu tfidnich schlzek. Z odpovédi rodi¢li vyplynulo,
Ze Casova dotace jednotlivych prednasek by se méla pohybovat kolem hodiny a pdl

(nejcastéji volenymi odpovédmi byla hodina a dvé hodiny).

V této souvislosti by se mohlo zdat, ze by tfidni schlizka byla az pfilis dlouhd, ale neni
tomu tak. V souladu se zamérenim prace predpoklddejme, Ze by se mély uskutecnit tfi
prednasky na téma Sikany, poruch pfijmu potravy a drogové zavislosti. Celkem tedy tfikrat

hodina a pul. Prednasky by byly upraveny svym obsahem tak, aby z nich rodice ziskali
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uceleny prehled o dané problematice a zaroven kladly dliraz na projevy a signaly souvisejici
s tématem tak, aby rodi¢e méli realnou Sanci vyuZit ziskané poznatky v praxi. Proskoleni
touto formou by se tedy tykalo tfi tfidnich schlizek z osmi, které rodi¢e absolvuji v rdmci
Ctyrletého pUsobeni ditéte na stfedni Skole. Zaroven je nutné zohlednit, Ze kromé klasickych
tfidnich schizek by probihala i individualni setkani, dvakrat v pribéhu skolniho roku o ¢asové
dotaci cca dvacet minut na Zadka (nejcastéji volenymi byly ¢asy 15 a 30 min), kde by rodice,
krom preventivniho a kontrolniho rozhovoru s tfidnim ucitelem, méli moznost probrat
vysledky a prospéch ditéte. Samotny obsah tfidnich schizek by tedy v idedlnim pfipadé
sestdval pouze zinformovani rodi¢d o celkovém prospéchu (minimalni ¢asova prodleva,
rodi¢cUm je rozdan soupis zndmek podle jednotlivych predmétl, které ditéti vychazeji)

a z predani informaci tykajicich se celé tridy.

Jak uz jsem naznadila, individudlni setkani by méla probihat dvakrat ro¢né a méla by
mit svym zplsobem kontrolni charakter. Pfi poctu tficeti Zak( na tfidu se tato setkdni daji
zvladnout béhem c¢trnacti dnl s tim, Ze osoba vedouci rozhovor srodicem kazdy den
provede tfi rozhovory o celkové casové dotaci cca 60-ti minut béhem odpolednich, i
vecCernich hodin. Rodice by byli informovani o chovani ditéte ve tfidé, byly by zminény
pfipadné odchylky od dosavadniho chovdni ¢i prospéchu a rodi¢ by se zarovern mohl
informovat o tom, jak se liSi chovani ditéte ve Skole a doma, pokud by mél pocit, Ze vse neni
uplné v poradku. V pfipadé, Ze by ze strany rodice ¢i Skoly vyvstalo podezreni, Ze se dité
projevuje zplsobem, ktery by naznacoval souvislost s rizikovym chovanim, je tato situace
sdélena v soukromi, nikoli pred vSemi rodic¢i na tfidnich schlzkach, coZz do znacné miry
podporuje vztah a dlvéru mezi rodiéem a tfidnim ucitelem a zaroven tak napomdha

efektivni spolupraci.

Co se tyce samotné realizace, tedy toho, kdo by mél rodi¢e seznamovat s projevy
rizikového chovani nebo vést rozhovor o konkrétni situaci ditéte, se rodi¢e vyjadrili

nasledovneé:

e V pfipadé predndsek na téma drogové zavislosti a poruch pfijmu potravy, by
prednasejicim mél byt externi odbornik, u kterého se predpokldda hlubsi znalost

tématu.

e Prfednaska na téma Sikany by méla byt vedena taktéz externim odbornikem, di

Skolnim psychologem.
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e V pfipadé, Ze by ze strany skoly ¢i rodiny vyvstalo podezfeni o tom, Ze se v souvislosti
s ditétem da hovofit o drogové zavislosti ¢i Sikané, rodice chtéji tuto situaci rozebrat

s tridnim ucitelem.

e V pfipadé projevi poruch pfijmu potravy by mél byt rozhovor veden se Skolnim

psychologem nebo tfidnim ucitelem.

Vyse uvedené body vyjadfuji vysledky dotaznikového Setfeni. V pfipadé prednasek byly
vysledky zcela jednoznacné- rodi¢e preferuji osobu s hlubsi znalosti tématu, pred
zaméstnancem Skoly. V pfipadé individudlnich setkdni uz vysledky nebyly tak jednoznacné.
Vzhledem k tomu, Ze tfidni ucitel mél ve vSech pfipadech velkou, ne-li vétSinovou podporu
rodi¢l, domnivam se, Ze rozhovory by mély probihat hlavné s nim. Podle rozloZeni odpovédi
ve vSech pfipadech a se zohlednénim odpovédi rodica, ktefi chtéli tato individudlni setkani
realizovat pouze v pfipadé, Ze se vyskytne podezieni o rizikovém chovani ditéte na jedné
nebo druhé strané, by v této situaci, kdy je svolana mimoradna schiizka mél byt zastoupen
vychovny poradce ¢i Skolni psycholog. Tridni ucitel a rodi¢ mohou porovnat své poznatky
o chovani ditéte a Skolni psycholog zase na zadkladé feceného pfripoji svlj odborny ndzor.

Timto zplsobem pak mlZe byt nalezena efektivné;jsi cesta k reseni problému.
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6 Zaver

Cilem bakalarské prace bylo zjistit, zda jsou rodi¢e zak( stfedni odborné Skoly
naklonéni myslence vzdélavani své vlastni osoby v problematice rizikového chovani
ve spolupraci se skolou a jaké jsou preferované zpuUsoby vzdélavani. Déle bylo zjistovano

povédomi rodicl o této oblasti.

Teoretickd ¢ast byla vytvorena na zakladé reSerSe literatury obsahujici zakladni
informace z oblasti rizikového chovani zamérené na Sikanu, poruchy pfijmu potravy
a drogovou zavislost. Ke kaidému vySe uvedenému tématu byly pripojeny zdakladni
teoretické poznatky, projevy, navrhy feseni apod. Byl kladen dliraz na ulohu Skoly
a rodiny v prevenci rizikového chovani vztahujici se k tématiim odpovidajicim zaméreni

bakalarské prace.

Praktickou ¢ast bakaldrské prace tvofi analyza dat ziskanych v dotaznikovém
Setfeni. Byly stanoveny hypotézy tykajici se vlivu nejvysSiho dosazeného vzdélani
na povédomi o oblasti rizikového chovani, dale vlivu vzdélani na ochotu se vzdélavat
v této problematice a tfeti hypotéza se tykala pfistupu rodic(, ktefi neziskdvaji informace
o rizikovém chovani z odbornych zdroja. Vsechny hypotézy byly potvrzeny. Z porovnani
vysledk( jasné vyplynulo, Ze rodice s vysokoSkolskym vzdélanim projevuji vétsi miru
znalosti o problematice rizikového chovani, nez rodice s nizSim dosazenym vzdélanim.
Stejné tomu bylo i v pfipadé zjisténi ochoty rodi¢li se vzdélavat v této oblasti- vSichni
dotazovani, ktefi uvedli, Ze jsou vysokoskolsky vzdélani, shodné odpovédéli, Zze pokud by

se naskytla mozZnost takovéto spoluprace se Skolou, okamzité by ji vyuZili.

Dulezitym zjisténim bylo samoziejmé to, Ze rodice ve velké mife podléhaji
stereotyplm, které se vazi kjednotlivym tématim rizikového chovani popsanych
v literature. Jednd se zejména o chapani vyznamu pojmu Sikana, kdy rodic¢e ¢asto nemaji
jasnou nebo maji dokonce mylnou predstavu o tom, jak se Sikana projevuje a co s ni Uzce
souvisi. V pfipadé poruch pfijmu potravy se velka ¢ast rodi¢d dokonce nedomniva, Ze by
patfily do rizikového chovani a konkrétni dotazovéni na projevy téchto onemocnéni
prokdzalo, Ze rodice od sebe dokazi ve vétsiné rozliSit anorexii a bulimii jen ve velice

hrubych obrysech. Lehce nadpriimérnou obezndmenost s témito pojmy pak prokazuje
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pouhych osm procent dotazanych. Z hlediska drogové zavislosti pak rodice projevuji az
prekvapivou shovivavost pro uzivani tabakovych a alkoholovych vyrobkd svymi détmi,
nadpolovi¢ni vétSina dotazanych by tyto latky s drogovou zavislosti a tedy celou
problematikou rizikového chovani viibec nespojovala. Prevladani stereotypl se také
ukazalo na pfristupu rodict k marihuané, kdy rodice projevuji velmi nizkou obeznamenost

se zdravotnimi dusledky, které pravidelné uZivani této drogy mize zpUsobit.

Na zakladé informaci zjisSténych prostfednictvim dotaznikového Setfeni, byl nastinén
navrh systému spoluprdce mezi rodinou a Skolou. Tento navrh poukazuje na moznosti
zapojeni odbornych predndsek do schématu tfidnich schlizek, ale také na to, Ze rodice
povazuji za klicové navazani spoluprace uzsi formou vtom smyslu, Ze by radi
komunikovali castéji s tfidnim ucitelem, ¢i jinou oprdvnénou osobou, coz by mélo
za nasledek vysSi miru efektivity prevence rizikového chovani. Ktomu by doslo tim
zplUsobem, Ze by jak zastupce Skoly, tak rodi¢, méli moZnost porovnat chovani ditéte

ve Skole i doma a spolecné tak zavéas odhalit pfipadna rizika.

Je patrné, Ze je tfeba rodice v oblasti rizikového chovani vzdéldvat. Preventivni
funkci, kterou plni nebo by méla plnit rodina, neni dobré zanedbdvat, ale pouze pokud
budou mit rodice ucelené a dostatecné informace z vérohodnych zdroj(, teprve tehdy
mohou spravnym zplsobem plsobit na dité a podpofit tak dalsi rozsifené formy
prevence, kterych se ditéti dostava v ramci Skolni dochazky. S ohledem na fakt, Ze rodice
si sami uvédomuiji, Ze jejich znalosti nejsou dostatecné a projevuji az prekvapivou ochotu
doplnit si znalosti v této oblasti, mélo by jim byt vyhovéno tim, Ze spoluprace rodiny

a Skoly zaéne fungovat na provazanéjsi urovni.
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8 PFilohy

a) Dotaznik pro rodice
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8.1 Dotaznik pro rodice

VéZeni rodice, jmenuji se Barbora Kugerovd a jsem studentkou tFetiho roéniku Institutu vzdélavani a
poradenstvi, na Ceské zemédéIské univerzité v Praze. Chtéla bych Vas timto po2idat o vyplnéni dotazniku
k mé bakalafské praci, kterd se tyka vyznamu vzdélavani rodica 3aki SOS v oblasti rizikového chovani, se

zaméfenim na nejvyraznéjsi fenomény této problematiky. Dotaznik je anonymni, Vase odpovédi budou
pouZity vyhradné ke zpracovani praktické ¢asti bakalaFské prace. Obsahuje celkem 20 otazek.

Dékuji za Vas ¢as!

1) Pohlavi
a)muz b) zena
2) Jaké je Vase nejvyssi dosazené vzdélani?

a)zakladni b)stiedni s vyuénim listem c)stiedni s maturitou e)vysokoskolské
3) Vjakém roéniku studuje Vase dité?
a)l. rocnik b)2. roénik ¢)3. ro¢nik d)4. roénik
4) Které z téchto moznosti dle Vas spadaji pod rizikové chovani?
a) gambling b) zaSkoldctvi ¢ sebepoikozovani d)poskozovani majetku

ejrasismus  f) pfisiusnost k sektam  g) zvefejfiovani intimnich fotografii na internetu

h) koufeni i) pozivani alkoholickych népojii  j)anorexie k)verbalni utoky

1) promiskuitni chovani m)vyclenéni ditéte z kolektivu n)bulimie o)krade?

p) sebevrazedné sklony q)fyzické napadeni r} pomlouvénf s) sexudlni obtézovani
t)rvacky ve t¥idé u) tvorba pokotujicich pfezdivek  v)extremismus w)xenofobie
x)rizikové sporty y)kybersikana  z)intolerance  jiné-prosim doplfite-

5) Vyberte z nasledujicich moZnosti: Co by pro Vs jako rodice bylo varovnym signalem a vzbudilo
podezieni o tom, Ze je Vase dité Sikanovano?

a)Dité nema kamarada, s nimz by travilo volny f)Dité st¥ida riizné cesty do/ze skoly.
Cas.
g)Dité je doma apatické popt. se objevuji
b)Dité ztraci zdjem o uéeni a schopnost vykyvy nalad.
soustredit se.
h)Dité neni zvano na navitévu k ostatnim

c)Dité chodi ze $koly hladové. détem.

i) Z4dna varianta.
d)Dité je agresivni k sourozenclim, ¢i ostatnim
détem.

e)Dité si stézuje na neurcité bolesti hlavy a
bficha asto zvraci.

j) jiné- prosim doplrite-
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6) Vsouvislosti se Sikanou: Pokud byste zjistili; e je Vase dité Sikanovano, jak byste postupovali?

a)

b)

9]

i)

snazil/a bych se situaci rozebrat s ditétem,
zjistit pficiny a ujistit se, e mé dité tuto
situaci védomé nevyprovokovalo. Teprve
pak budu fesit samotnou situaci.

snaZil/a bych se situaci rozebrat s ditétem,

zjistit pficiny a celkovou zévainost situace.

Pravdépodobné bych na zakladé
zjisténého poradil/a ditéti jak
(nejreagovat aby si s tou situaci mohi/a
poradit sdm/a. Teprve pokud bude
problém pretrvavat nebo se vyhroti,
zapojim se sdm/a.

vyhledam $ikanujiciho a budu se ho snafit
presvédcit, aby toho nechal, popt. pGjdu
celou situaci fesdit s jeho rodiéi.

Jind varianta- prosim doplfite-

d)

e)

f)

g

h)

budu celou véc okamiité Fesit oficialné
pfes vedeni Skoly a poZadovat trest
{vyloucent, snizend znamka z chovéni atd.)
pro Sikanujiciho.

Budu zvaZovat prechod ditéte na jinou
Skolu.

Budu celou véc Fesit s tfidni ucitelkou,
spole¢né vymyslime vhodny postup a
feseni.

Obratim se na skolniho psychologa ¢i
vychovného poradce a tFidni uéitelku.
Spolecné vymyslime vhodny postup a
feseni.

Nevim co bych délal/a.

7) Zakrouzkujte prosim ty moZnosti, které podle Vis maji nejzasadnéjsi roli pfiinformovani
Vaseho ditéte o rizikovém chovani.

a)rodina b)Skola c) pedagogicko-psychologicka poradna

d)kamaradi a vrstevnici (zkusenost)

8) Zakrouzkujte prosim ty moznosti, které se dle Vaseho nazoru tykaji mentalni anorexie.

a)
b)
c)

d)

neodolatelna touha po jidle

nespavost

nejcastéji postihuje Zeny v rozmezi 14-18
let

zachvaty prejidani s konzumaci velkych
davek jidla béhem krétké doby

e)
f)
g)

h}
i)

vyprovokované zvraceni

ztrdta potence u muzd

nejastéji postihuje zeny v rozmezi 18-24
let

snizovani pfijmu tekutin a potravy

ztrata menstruace u Zen

9)Zakrouzkujte prosim ty moznosti, které podle Vs souvisi s ugivanim marihuany.

a)
b)
c)
d)
e)
f)

ZhorSeni paméti a koncentrace
Deprese

Uzkost

Ospalost

Zéchvaty paniky

Stav mysli mimo realitu vrcholici béhem
prvnich 30 min

70

8)
h)

Zmény povahy, osobnosti a nalad
Zvy3ené riziko vyskytu leukémie
Poruchy ristu

Snizeni mentalni schopnosti
Poskozeni spermatu

ZhorSena koordinace a rovnoviha



10) Jakym zpUsobem jste byli Vy sami vzdélivaniv.oblasti rizikového chovani?
a)samostudium odborné literatury  b) odborné prednasky, seminafe ¢ televizni dokumenty
d)novinové ¢i internetové Clanky  e)preventivni program bé&hem studia

f) Zddné systematické vzdélavani, mam vieobecny prehled g) t4dné vzdélavani, neznam tento pojem

11) Rizikové chovani: Jakym zpsobem pristupujete ve vztahu k Vasemu ditéti k tomuto problému?

a)rozhovor na toto téma, ,klasické” pFiklady, d)aktivni snaha o informovani ditéte- TV
varovani a ndvody dokumenty, ¢lanky, odbornd literatura

b)dité se viechno podstatné dozvi ve $kole,
pouze informativni rozhovor zda viechno

e} nehovofime o téchto tématech

chépe f) jinak-prosim doplrite-

¢) dité se vSechno podstatné dozvi ve skole,
neni tudiz tfeba déle rozebirat, pokud samo
nebude chtit

1,;2’) Pokud by Ekbla, kterou navstévuje Vade dité, poskytovala moznost vzdélavani v problematice
rizikového chovéni pro dospélé, byli byste ochotni spolupracovat se skolou pfi prevenci
rizikového chovani svym vlastnim zapojenim do vzdélavaciho procesu?

a)ano b)spise ano c)spise ne dne &) nevim, nepfemyslel/a jsem o tom

Svou odpovéd' prosim kratce zdivodnéte:

13) V pfipadé navazani spoluprace se $kolou, ktera by vzdéldvéni dospélych v oblasti rizikového
chovéni organizovala, o co byste méli nejuétsi zajem?

a)prednasky, semindfe (obecnd problematika), d) Jednorazové proskoleni formou seminate,
rozlozeno do vétsich ¢asovych rozestupti konkrétni situace resit individualné & na tidnich
schlzkach

b) samostudium-3kola slouZi jako prostfednik, zasila
doporuceni, informace a pfehledy

c) individudlni - konkrétni informace o déni ve e} Jiné- prosim doplite-
tfid€, rozhovor s opravnénou osobou, porovnani

chovéni ditéte doma a ve tfidé- kazdoroéné

14) Co by pro Vas bylo v pfipadé Vasi Géasti v preventivnim programu {viz. Otdzky 12 a 13)
omezujicim faktorem?

a)nedostatek Casu  b)velké vzdalenost $koly od mista bydlisté c)neochota se vzdélavat

d)jiné-prosim doplite e) nic
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15) V pfipadé pFednaiek a seminaFi, kdo by Vam mél prednaset? (udélejte kiizek do-Vami
zvoleného pole) . '

16) V pﬁpédé predndlek a semindfd, jaky Easovy rozsah by Vam vyhovoval?

a) Vice jak dvé hodiny d) hodina
b) Dvé hodiny e)méné nez hodina
¢) hodina a pal f) je mi to jedno

17) V kaibaﬂdé individualnich setkani- rozhovor o situaci ve tfidé, feSeni varovnych pfiznakd atd. -
s kym byste méli komunikovat? ' o '

18)‘V,pi“ip‘adé‘ individudlnich setkani, jaky &asovy rozsah by Vém vyhovoval? (Vyberte prosim jednu
& odpoVédfz'kaidého sloupce, jejichz kombinace by Vam nejlépe vyhovovala)

a)60 min 1)Jednou v pribéhu skolniho roku

b)45 min 2)Dvakrat v prabéhu Zkolniho roku

€)30 min 3)Jen v pripadé, Ze se ve tfidé vyskytnou
d)15 min néjaké problémy

4)Na zékladé domluvy, nepravidelné
19) Chodite pravidelné na-obg tfidni schiizky v rémci $kolniho roku? (Vy nebo V4§ manzel/ka)
a) Ano, vidy na obé c) Spise ne
b) Ano, vynechdm jen v zévazném pripadé d) ne

Svou odpovéd’ prosim kratce zdivodnéte:

20) Kolik je vam let? Prosim, dopliite.

let

Dékuji za vyplnéni dotazniku!
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