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Anotace

Tato bakalafska prace se zabyva komplexnim pohledem na mozZnosti poradenské a
terapeutické prace s rodinnym systémem v sou€asné dobé a v krajich nadi zemé. Vymezuje
podstatné pojmy pro témata rodina a rodinné prostfedi. Je popsano fungovani rodinnych
systému. Kazuistika konkrétniho rodinného systému popisuje vzajemné vztahy a zivotni
pfibéhy jeho ¢lenl v obdobi delSim nez Ctyficet let. V praci jsou uvedeny zakladni informace
ohledné socialni patologie u déti. Cilem prace je popsat bézné postupy poradenské a
terapeutické prace, zejména poradenstvi v socialnich skupinach, psychoterapii a alternativni

a okrajovou psychoterapii. Soucasti bakalarské prace je dotaznikové Setfeni a jeho analyza.
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Annotation

The bachelor thesis deals with a complex view of the consultancy and therapeutic work

with a family system at the present time and in the environment of our country.

It delimits substantial terms for the subject of family and family environment. The functioning
of family systems is described. The case interpretation of a particular family system
describes mutual relations and stories of life of its members during a period longer than forty
years. In this thesis there are basic information regarding a children’s social pathology. The
aim of this thesis is to describe common methods of the consulting and therapeutic work,
above all the consultancy in social groups, psychotherapy and alternative and marginal

psychotherapy. A questionnaire survey and its analysis are parts of this bachelor thesis.
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Alternative psychotherapy, case interpretation, children’s social pathology prevention,
family consultancy activities, family systems, family therapy, marginal psychotherapy,
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UvoD

Rodina je slovo i skute€nost, které nas provazi vétSinu naseho zivota. V rodiné a
jejich vztazich hledame pfi¢iny naSeho Uspéchu i nelspéchu, obracime se na ni pro pomoc
a podporu béhem nasi zivotni cesty, sdilime s ni dosazeni svych oCekavani a hledame
utéchu pfi zklamanich. Od vzajemnych vztah( uvnitf naseho rodinného systému odvijime
své vlastni vztahy s rodici, sourozenci, pfibuznymi, vrstevniky, autoritami, pfateli, partnery,

pracovnimi kolegy i se svym okolim.

Narodime se do konkrétni rodiny a zabéhnutého rodinného systému a minimalné
prvnich deset let jsme na tomto rodinném systému a jeho ¢lenech naprosto zavisli.
Potfebujeme péci a starostlivost rodicl, starSich sourozencu, prarodicl a SirSi rodiny,

abychom nejen preZzili, ale také se zdarné psychicky i zdravotné vyvijeli.

V této blizké socialni skupiné se uc€ime, jak to v zivoté chodi. V pribéhu naseho
télesného i psychického vyvoje postupné zjiStujeme, zda se mizeme na blizké lidi
spolehnout a jaké ma nasledky nase vlastni chovani a jednani. Uéime se, jak zvladat

konflikty, usmifeni, dohody i naslednou komunikaci v osobnich vztazich.

Pfi vybéru tématu bakalarské prace meé vyrazné ovlivnila moje vlastni zivotni cesta a

pfibéh nasSeho rodinného systému, ktery jsem si vybrala jako nazornou kazuistiku.

V détstvi jsem prozila spolu se svymi rodici postupny rozpad jejich vztahu a jako
jediné pfitomné dité v domacnosti jsem jimi byla stavéna do role obéti i soudce. Tato
kazdodenni situace trvala témér &tyfi roky a méla za nasledek zavazné naruseni vazeb
vSech ¢lenl rodinného systému. Trvalo skoro deset let, nez se situace zklidnila natolik, ze se
jednotlivi Elenové rodiny postupné znovu zacali stykat. A trvalo celkem dvacet let, nez
rodinny systém zvladl dramaticky rozpad jedné zakladni rodiny a my jsme spolu opét zacali

dobrovolné a radi travit ¢as.

Do své bakalafské prace jsem zahrnula i alternativni a okrajové formy psychoterapie.
Mnozstvi r(zné literatury, internetovych stranek, rozlicnych terapeutickych kurzi a
prezentované osobni zkuSenosti konkrétnich jednotlivet ukazuji, Ze v sou¢asné dobé ma
stale vétSi pocet lidi zajem poznat &i zazit i jiny nez ,klasicky“ odborny psychoterapeuticky
pristup od vysokoSkolsky vzdélaného terapeuta-psychologa Ci psychiatra, a to jak
pfi existenci svych €i rodinnych akutnich problémd, tak i pfi ur€ité nespokojenosti s obsahem

svého nebo rodinného zivota a z toho vyplyvajici touze po zméné.



Pred péti lety jsem se dostala do psychicky i fyzicky naro€né zZivotni situace, kdy jsem
béhem jednoho mésice feSila tyto zasadni udalosti: existenci a fungovani mé soukromé
firmy, rychly rozvoj rakoviny a nasledné umrti nevlastniho otce, zjisténi rozvinutého stadia
rakoviny u vlastniho otce a jeho akutni ohrozeni Zivota, a rozchod s partnerem. Potfebovala
jsem pomoci tuto zatéZovou situaci fesit, ale pro své nepfili§ dobré zkuSenosti z pfedchozich
setkani s nékolika psychology, jsem byla vi¢i odborné psychoterapii nedlvéfiva. Hledala
jsem tehdy na internetu a rlznych webovych strankach inspiraci a moznosti, kam se obratit.
Brzy na to jsem se poprvé zucastnila vikendového setkani pfi rodinnych konstelacich a
nasledné jsem se pfiblizné dva roky intenzivné uc€astnila alternativnich forem psychoterapie.
V ramci individualnich nebo skupinovych setkani a pfi riznorodych seminarich jsem zazila
dalsi pfistupy €i metody, které jsou nékdy oznaovany souhrnnym pojmem ,esoterie® i
.esoterika“ a maji vyjadfovat cosi ,mezi nebem a zemi“ a souhrn védomosti, které maji jen

zasveéceni.

V béZzném Zivoté potkavam Cim dal vic lidi, ktefi vyhledavaji alternativnimi pfistupy
psychoterapie. V provedeném internetovém dotaznikovém prlizkumu na téma rodinnych
systému pro tuto bakalarfskou praci respondenti v ramci nepovinné otazky ohledné vlastnich
zkusSenosti s psychoterapii uvadéli, Zze pokud maji néjaké zkusenosti s psychoterapii, tak
odborné vedenou psychoterapii vnimali pfevazné jako negativni zkuSenosti. A naopak ti,

ktefi se zuCastnili alternativni psychoterapie, hodnotili své zkusenosti velice pozitivné.

Po zohlednéni téchto skuteCnosti jsem vtéto bakalafské praci vénovala
alternativnim a okrajovym pfistupim v psychoterapii vétSi prostor nez jsem puvodné

zamyslela.

Vzhledem ktomu, Ze o jednotlivych alternativnich a okrajovych terapiich se lze
vétSinou docCist jen vramci webovych prezentaci, je pro toto téma internet hlavnim

informacnim zdrojem a i ¢asti t&chto webovych prezentaci jsou obsahem mnoha citaci.

Cilem mé bakalarské prace je poskytnuti uceleného pohledu na dostupné

moznosti poradenské a terapeutické ¢innosti s rodinnym systémem v souéasnosti a

v krajich nasi zemé.




1. RODINA

Rodina nas obklopuje od okamziku poceti az do nasi smrti. Jsme soucasti rodinného
systému, do kterého jsme se narodili a ve kterém nas v pribéhu naseho zivota budou
s ostatnimi Cleny spojovat spole¢né zazitky, vzajemné vztahy, vlastni soukroma pravidla,

zvyky a ritualy.

V Ceské legislativé je zakladnim zakonem, ktery upravuje oblast rodinného prava
Zakon o roding®, ktery bude od ledna 2014 zruSen a nahradi ho druha &ast Ob&anského
zakoniku?.

Havlik (r. 2007, str. 67) uvadi vystiznou definici podle Velkého sociologického
Clankem socialni struktury i zakladni ekonomickou jednotkou a jejimiz hlavnimi funkcemi je

reprodukce trvani lidského biologického druhu a vychova, respektive socializace, potomstva,

ale i pfenos kulturnich vzort a zachovani kontinuity kulturniho vyvoje.”

Prof. PhDr. Rudolf Kohoutek, CSc. ve svém ¢lanku Vliv rodiny na rozvoj osobnosti

Clovéka (publikovano v r. 2009) popisuje rodinu a jeji vyznam takto:

» Z hlediska socialné psychologického a sociologického je rodina tzv. malou a
neformalni skupinou, ktera je nejddlezitéjsim mediatorem kulturniho vilivu. Soucasna rodina
referenc¢ni skupinou, k niz ma jedinec kladny vztah, identifikuje se s ni a napodobuje ji

ve svém Zivoté.

Viyznam rodiny tkvi predevsim v klicové roli, kterou hraje v procesu zespolecensténi
lidského individua, socializace a kulturace jeho osobnosti. Klicova uloha rodiny je spojena
S jeji funkci spoleCenského dédéni neboli predavani navykd, nutnych pro orientaci
v poznavacich stereotypech, ddlezitych pro regulaci zachovani hodnot a norem, pficemz
veskeré aspirace, hodnoty, navyky, symboly, stereotypy a normy jsou spojeny se socialni
pozici. Opétné obsazeni této pozice v dalsi generaci byva povazovano za hlavni funkci

rodiny.

! Zakon o rodiné &. 94/1963 Sb.

2 Obcansky zakonik €. 89/2012 Sb.
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Rodina jako jedna ze zakladnich, primarnich, malych socialnich skupin ma
vyznamnou ulohu pfi socializaci osobnosti ditéte. Pfi socializaci je modifikovana, kultivovana,

rozvijena i potlacovana "pfirodni" biogenni podstata osobnosti."

Paulik (2010, str. 133 -134) uvadi, ze kromé individualni perspektivy zvladani zatéze
ovliviuji psychickou odolnost jedince jeho socialni vztahy a odolnost socialnich skupin.
Rodina, ktera je primarni socialni skupinou, je pfirozenym zdrojem odolnosti vuéi zatézi a
poskytuje svym prislusnikim pocit jistoty a bezpeci, které pozitivné plsobi na zatéZzovou

odolnost.
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2. KAZUISTIKA

Pro svou bakalafskou praci si autorka za kazuistiku vybrala pfibéh svého rodinného
systému. Pro jeji sestaveni pouzila vlastni vzpominky, fakta a rozhovory s rodinnymi

prislusniky.

Rodinny systém je popisovan z pohledu autorky a pozice ditéte v jeji plvodni

(orientacni) rodiné.

Hana se narodila jako druhorozené dité svych rodi¢u na zacatku roku 1973.

Rodi¢e Hany se setkali béhem roku 1969 na vesnické zabavé. Po kratkém vztahu byl otec
Hany uc€astnikem nezavinéné vazné dopravni nehody, kdy ho pfi jizdé na motocyklu srazilo
vojenské nakladni vozidlo. Byl ve velmi vazném stavu odvezen do okresni nemocnice, kde
bylo rozhodnuto o amputaci nohy. Jesté prfed operaci byl pfevezen do prazské vojenské
nemocnice, kde podstoupil naro€nou operaci, pfi které mu byla noha zachranéna. Nasledna
témér ro¢ni 1éEba obsahovala pohyb na voziku, nékolikamésiéni |éCebny rehabilitaéni pobyt
na Slovensku v PieStanech, pohyb o berlich, kazdodenni rehabilitaéni cviCeni az do prakticky
uplného uzdraveni. BEéhem této IéCby vztah pokraCoval, na podzim roku 1970 byla svatba a

manzelé jiz oCekavali narozeni svého prvniho potomka.

Prvni dité (syn) se narodilo velmi pfed€asné a po nékolika hodinach Zzivota zemfelo. Tato
udalost se odehrala na konci roku 1970, a jak bylo v té dobé obvyklé, rodi€e se svym ditétem
nikdy nesetkali, pouze jim bylo sdéleno, Ze dit€ zemfelo a bude pohfbeno do spole¢ného
hrobu. Rodi¢e o svém prvorozeném ditéti prakticky nemluvili, nemohou si vzpomenout, jaké

mu dali jméno a jeho kratky zivot dokumentuji jen utrzky z rznych lékafskych zprav.

Nasledné museli mladi manzelé na doporuceni lékafu s dalSim téhotenstvim alespor rok
poCkat. V té dobé& manzelé Zili na vesnici spoleCné s otcovou matkou a jejim druhem
v rodinném domku, kde méli pro sebe vyhrazen jeden pokoj. Oba manzelé pracovali
v chemické tovarné v nedalekém mésté, kde jim byl Casem pfidélen podnikovy byt o velikosti
2+1.

Po bezproblémovém téhotenstvi se jim v lednu 1973 narodila zdrava dcera Hana.

Jen par mésicu po narozeni dcery matka znovu otéhotnéla a v prosinci 1973 se predCasné
v Sestém meésici téhotenstvi narodila dalSi dcera Pavla. Jiz jeji narozeni probihalo za velmi
dramatickych okolnosti. Lékafi se plvodné domnivali, Zze matka porodi mrtvé dité a teprve

v okamziku, kdy se dité po porodu zalalo hybat a plakat, byla novorozenci poskytnuta
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intenzivni poporodni péle. Novorozené bylo okamzité pfevezeno do okresni nemocnice
na specializované kojenecké oddéleni a umisténo do inkubatoru. Vzhledem k tomu, Ze
prognodza o preziti novorozence byla velmi skepticka, nebyl rodi€im umoznén styk s ditétem
a o zdravotnim stavu svého dité byli informovani telefonaty. Teprve po tydnu Zivota se stav

novorozence natolik stabilizoval, Ze rodi€am byly umoznény navstévy v nemocnici.

MIadSi dcera Pavla byla po dvou mésicich, které prozila v inkubatoru, propusténa do domaci
péce, ale jeji zdravotni stav vyzadoval naro€nou intenzivni péci, pobyt ve vytopeném pokoji
na cca 37°C a minimalni styk s jinymi osobami nez matkou. RodiCe byli nuceni zménit
usporadani domacnosti tak, ze jednorocni dceru Hanu svéfili do péce prarodic¢i (matcinych
rodiCa), ktefi bydleli v nedaleké vesnici, otec chodil do prace, dennodenné jezdil za starsi
dcerou a pfestéhoval se do obyvaciho pokoje. Matka obyvala pokoj s mladsi dcerou, jednou

tydné pfichazel do domacnosti Iékaf a dvakrat tydné zdravotni sestra.

Asi po pul roce se zdravotni stav a vyvoj mladSi dcery stabilizoval natolik, ze starSi dcera se

vratila domu od prarodi€u a mladSi dcera mohla byt ve spolecnosti i dalSich lidi.

Zhruba od véku Sesti mésicl mladSi dcery si matka vSimala urcitych znaku télesného vyvoje
mladsi dcery, které se odliSovaly od vyvoje starSi dcery. AcCkoli na tento stav Casto
upozorfiovala Iékare, ktery ji pozdéji poslal ke specialistovi, zavér byl, ze matka je vlivem
dramatickych udalosti pfi porodu mladsi dcery precitlivéla a vyvoj mladsi dcery je v poradku.
Teprve ve véku kolem jednoho roku byla u mladsi dcery diagnostikovana détska mozkova

obrna a na urCitd kompenzacni opatfeni v ramci vyvoje bylo jiz pozdé.

Nasledujici roky se oba rodiCe snazili zajistit maximalni péci, aby se nepfili§ pfizniva
progndza budouciho vyvoje mladsSi dcery zvratila. Coz se jim diky osobnimu nasazeni
(nékdy az tvrdosijnému komunikovani s Iékafi a vyhledavani novych moznosti [é€by), osobni
péci (kazdodenni pravidelné cviCeni s mladSi dcerou, absolvovani rlznych I|ékaFskych
vySetieni) i akceptaci faktu, Ze mladSi dcera od véku Sesti let pobyvala kazdoro¢né tfi az

Sest mésicu v laznich, povedlo.

V mladSim Skolnim véku obou dcer se zacaly €im dal vic projevovat neshody mezi rodiCi a
pozdéji se vrodinné komunikaci zacalo feSit téma rozvodu. Rodi¢e se zpocatku snaZili
situaci vyreSit mezi sebou, do rodinného vyvoje zasahla neCekana a nahla smrt babicky
(mat€iny matky). Udalost rodi¢e na ¢as stmelila a rodina fungovala dal. Po né&jaké dobé se
zacaly rozpory a neshody mezi rodiCi opét objevovat. Nastalou situaci velmi umocnil

tehdej$i® pristup spoleénosti a redlie mensiho mésta, kdy rozvod manzelstvi podiéhal urgité

% rozpad manzelstvi rodicu probihal v letech 1983-1987
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,verejné“ kontrole a otazka manzelstvi rodi¢l byla feSena na schuzich a pfed komisemi

mistni zajmovych €i politickych organizaci.

Casem byla frustrace rodiéti z faktu, Ze si nerozumi a kazdy si predstavuje svdj Zivot jinak,
ale tlak spole€nosti a okoli jim nedovoluje zménu, tak obrovska, ze své dohady kazdodenné
prenasely na své déti, které byly pfitomny hadkam, scénam, vzajemnym naschvaliim i ni¢eni
véci. Cela tato situace trvala téméf Ctyfi roky. Nakonec vedla tato situaci k naprostému
rozpadu vzajemnym rodinnym vazbam této zakladni rodiny, k naruSeni vazeb v SirSi rodiné a

devastaci rodinného systému.

Po faktickém rozpadu spole¢né domacnosti zakladni rodiny ve stfedoCeském mésté
Kralupy n/VIt o letnich Skolnich prazdninach a bez pfitomnosti obou dcer, nasledovalo
prfestéhovani otce za novou partnerkou do Znojma, matka se vdala a prestéhovala
do Trutnova a obé dcery byly pivodné na do€asnou dobu svéfeny do péce babicky (otcovy
matky) a jejiho druha (nevlastniho dédy) v nedaleké vesnici od Kralup n/VIt. Asi po Sesti
mésicich nevlastni déda tragicky zahynul, mlads$i dcera Pavla dochodila zakladni Skolni
dochazku pfi kazdoroCnim pobytu v laznich a poté nastoupila na ucilité ve Zlinském kraji.
Starsi dcera Hana zUstala u babi¢ky a pozdéji ji byla soudem svéfena do péce, kde zlstala

az do své dospélosti.

Trvalo pres dvacet let, nez zivotni pribéhy jednotlivych €lent a také hojivy u€inek ¢asu
toto trauma a destrukci uhladil, rodinny systém zacal opét fungovat a poskytl svym

prislusnikiim pocit sounalezitosti.

Nasleduijici struéné popsané dalsi zivotni pfibéhy ¢lent rodinného systému

Otec zacal zit ve spoleCné domacnosti s partnerkou o téméf dvacet mladsi. Uskutecnil své
pracovni ambice a po rozpadu CSSR zaéal pracovat v zahraniéi, nejprve v Némecku, pozdgji
v Rakousku. Ackoli mu v té dobé bylo jiz pfes Ctyficet let a dostupné pracovni nabidky
pro cizince byly vét§inou pomocné prace, vypracoval se béhem let diky své pili, pracovnimu
nasazeni, spolehlivosti i kazdodennimu studiu némdciny na pracovni postaveni, které mu
pfineslo dobré finan&ni ohodnoceni a urcitou oficialni pozici v rakouském statnim sytému. Byl
drzZitelem rakouského a podléhal socialnimu i zdravotnimu systému v Rakousku V osobnim
Zivoté se mu dafilo, s mladSi partnerkou po nékolika letech uzavieli manzelstvi a pozdéji se
jim narodila dcera Jitka. V roce 1997 se u jeho druhé manzelky projevily vazné zdravotni

obtize a i pfes vysoce specializovanou lékafskou péci po Ctyfech letech zemriela. Mezitim
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umira také jeho matka (babi¢ka dcer) a otec zlstava z pohledu své plvodni rodiny sam.
Po umrti své druhé manzelky se vzdava svého zaméstnani v Rakousku, zacina se starat
o domacnost a svou nejmladsi dceru Jitku. Tyto Zivotni udalosti i pfirozené Zivotni vyvojové
etapy zpusobi, ze zacina byt va&i svym dceram i okoli pfistupnéjSi. Pozdéji zacne
s pfestavbou rodinného domu v Sazené, kde se narodil a ktery je znaCné svazan s celou
rodinou. V dobé, kdy je mu diagnostikovana rakovina v rozvinutém stadiu a bez velkych
nadé&ji na uzdraveni, jezdi na stavbu kazdy tyden minimalné na vikend a vénuje se opravé
domu. Diky tomuto svému tvofivemu zapalu bojuje s rakovinou dva roky, které mu dovoli

prehodnotit Zivotni postoje a hodnoty a urovnat rodinné vztahy.

Matka zacala Zzit s druhym manzelem a jeho dvéma détmi v Trutnové. Tento druhé
manzelstvi, které bylo uzavieno po nékolika mésicni znamosti pfes inzerat, vydrzelo zhruba
rok a poté se manzelstvi rozpadlo. Nicméné tento rozchod byl v pfatelském a klidném duchu.
Druhy matcin manzel pfed lety zemfel, ale z jeho déti stale je stale v kontaktu se svou
nevlastni matkou. Matka brzy potkala dal$iho partnera, nasledovalo tfeti manzelstvi matky,

které trvalo pfiblizné dvacet let a bylo ukon&eno necekanou smrti manzela.

Vlastni_sestra Pavla: Po ukonéeni zakladni 3koly, nastoupila sestra Pavla do ucilisté

ve Zlinském kraji a pobyvala na internatu. Na vikendy se vracela do domacnosti svého otce
a jeho druhé Zeny. Toto prostiedi téZzko snasela, ¢asto byvala zdrojem konfliktG a vypjatych
scén. Méla pocit, Zze ji rodi¢e opustili a odmitala jakékoli blizSi vazby s puvodni rodinou.
Naslednou rodinu vytvofila s jiZ rozvedenym otcem dvou déti. BEhem jejich manzelstvi se jeji
manzel s détmi z prvniho manZelstvi styka minimalné a oba se naprosto vénuji svému
jedinému spolecnému synovi. Zazité prostfedi z puvodni rodiny se opakuje i v jeji nasledné

rodiné a v rodinné prostfedi jsou ¢asto konflikty mezi jednotlivymi €leny i vuci SirSimu okoli.

Poloroda sestra Jitka: Treti dcera otce se narodila v jeho druhém manzelstvi a v dobég, kdy

se obé dcery z prvniho manzelstvi staly pInoleté. Tato dcera byla vychovana jako jedinacek.
Majetkové zabezpeceni rodiny bylo nadprimérné a do jejich cca Sesti let fungovala rodina
za pritomnosti obou rodi¢l. Poté se projevily disledky zhorSujiciho se stavu jeji matky a jeji
dlouhodoba hospitalizace v brnénské nemocnici, kam otec a sestra Jitka kazdodenné
dojizdéli. Ze Stastného a veselého ditéte se ¢asem stalo vazné a ,dospélacky“ orientované
dité, na které bylo pfenaSeno zoufalstvi, strach a Zal jeho otce. Po smrti otcovy druhé
manzelky zili s otcem urcitou dobu sami. Jitka se velmi orientovala na vykon a vyborné skolni
vysledky. V dobé& puberty trpéla nékolik mésicl anorexii. Pfi prazdninovém pobytu u star$i
sestry Hany se vlivem zmény prostfedi i ochoty o anorexii komunikovat a hledat feSeni, jeji
stravovani i nadmérna télesna zatéz upravilo do normalnich mezi. Tésné pfed jeji maturitou

umira otec a Jitka se ve dvaceti letech stava sirotkem. Z hlediska majetkovych poméru je
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po dédickém Fizeni majetkové velmi dobfe zabezpefena. Zakina se vénovat profesni kariéfe
v oblasti reklamy a publicity a pferusi vysoko8kolska studia. V bfeznu 2013 se vdava a jeji

manzel je o vice nez dvacet pét let starsi.

Hana: Vlivem velmi rozvraceného prostfedi a diky pocitu, ze nikam nepatfi, za¢ina jesté na
stfedni Skole vazny vztah a uchyluje se do prostfedi jiného rodinného systému. Bohuzel si
diky rozvracenym vztahim v plavodni rodiné nékolik let neuvédomuje socialné patologické
vztahy v tomto rodinném systému a stava se objeti nasili v rodiné. V prfesvédcCeni, ze situaci
nelze nijak Fesit, protoZze blizké okoli schvaluje uréitou miru nasili (napf. kontrolu styku
s jinymi osobami, povolovani volno€asovych a zajmovych cinnosti, dohled nad pohybem a
obCasné fyzické napadeni) a nema kam jit, snazi se s timto rodinnym systémem szZit a
s jednotlivymi ¢leny bezkonfliktné vyjit. Teprve po divérné rozmluvé se svou babickou, ktera
ji nabidne, aby se vratila domu, zacne situaci feSit a po pfechodnych nékolika dennich
pobytech u babicky, odchazi do Prahy, kde si postupné vybuduje vlastni firmu a studuje
vysokou Skolu. Pfesto stale dokola ¢asto proziva ve vétsi mife osobni i profesni patologické
vztahy (nepfiméfené ustupovani pozadavkum i narokim ostatnich lidi; zachovavani
nefunkénich vztahl ze strachu, Ze zUstane sama a nikdo ji nebude mit rad; nedlavéra ve
vlastni intuici a v opravnénost svych nazor(). Az vlivem alternativnich terapii dokaze
pfipustit, Ze minulost nemusi stéle stejné dramaticky ovliviiovat budoucnost a ponecha si ¢as
a prostor, kdy Zije sama a fe$i své pocity a potfeby. Casem prestava obvifiovat a soudit své
rodiCe a hleda si k nim cestu. Zpétnym pohledem se da fici, Ze v okamziku, kdy své rodiCe
pfijala takové, jaci jsou a byla s nimi rada, nasla cestu sama k sobé. O néco pozdéji potkala
partnera, proziva funkéni partnersky vztah a se zbytkem své plvodni rodiny, s jeho puvodni
rodinou i détmi s pfedchoziho vztahu buduji zdravé rodinné prostfedi a vytvari stabilni

rodinny systém.
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3. RODINNE PROSTREDI

Rodinné prostfedi byva prvnim a zakladnim Zivotnim prostfedim kazdého &lovéka.
Zahrnuje jak materialni podminky rodiny, organizaci rodinného Zivota a zaroven odrazi

aktualni problémy doby, ve které se rodinny Zivot odehrava.

Prof. PhDr. Rudolf Kohoutek, CSc. (€lanek, r. 2009) uvadi, Ze ,organizace rodinného
Zivota je jakymsi psychologickym a sociologickym modelem dané kultury a vztahy mezi
manzely, mezi rodi€i a détmi i mezi sourozenci navzajem do znacné miry vyjadfuji

zvlastnosti dané tfidy, kultury, doby, tradice a rasy.”

V soucCasné dobé se rozpada stale vice rodinnych systému, nasledné Casto kazdy
z rodi¢ll uzavira nové partnerstvi a vznikaji nové rodinné systémy usporadané formou

nevlastni rodiny.

Sobotkova (2012, str. 178-189) timto terminem oznacuje rodinu vzniklou po druhém
¢i dalSim sfiatku alespon jednoho z rodi€u a zabyva se ur€itymi zakonitostmi takto vzniklych
rodin, které jsou odliSné od prvnich manzelstvi a zasadnim faktem, ktery ovliviiuje celé klima
takovéto rodiné je fakt, ze déti z pfedesSlych vztahu jsou pfitomny jiz v poCatcich téchto

vztahd.

3.1 Zdravé rodinné prostredi

Za zdravé rodinné prostfedi Ize oznacit ten rodinny systém, kde jsou uspokojovany
potfeby vSech ¢&lenl, ktefi se navzajem respektuji. Takové rodinné systémy se pruzné a

s menSimi obtiZzemi pfizplUsobuji zivotnim udalostem a zakonitostem pfirozeného vyvoje.

Freeman (1991, str. 12) uvadi, Ze rodina prochazi nékolika vyvojovymi stadii a
zabyva se rdznymi rolemi v rodiné a jejich prolinanim. Razné druhy Zivotnich situaci ovliviuji
vyvoj rodiny a ochotu pfechazet z jedné role do jiné. Rodinna jednotka prochazi rdznymi
vyvojovymi stadii. Stadia zacinaji vytvofenim partnerského subsystému, ktery se zabyva
rozmachem rodiny s narozenim ditéte. V prvnich letech véku déti se rodinny vyvoj bude
soustfedit na oSetfovani, péci a zavislé role. Pozdgji, kdyz déti zatnou navstévovat Skolu,
zadina letting-go faze*. Jak pokraduje osamostatfiovani, rodiée zaginaji prehodnocovat jejich
vlastni cile a touhy. V dobé&, kdy déti opoustéji domovy, rodi¢e se znovu stavaji vice parem

nez opatrovateli déti. Je idealni, pokud se tento proces déje pozvolné a dovoli rodiné jako

4 Letting-go faze = faze, kdy déti za¢inaji chodit do $koly a vztah rodi€u se vraci do stavu pfed narozenim ditéte
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jednotce se pfipravit na odlisné potfeby a olekavani, se kterymi se budou setkavat

v prubéhu ¢asu.

Nicméné mnoho rodi€l se snazi oddalit pfipravy na tyto zmény, nejCastéji se
primarné snazi zaméfit na povinnosti opatrovnikd, aby se vylougili z jinych roli. Rlzné Zivotni
udalosti také mohou narusovat idealni vyvojové procesy. Odlouceni, rozvod, novy svazek,
nemoc a smrt maji vyznamny dopad na rozvoj rodinného rustu. Série vyvojovych a
situacnich ztrat mohou rodinu rozkolisat a zménit vyvojovy zivotni cyklus rodiny a nasledné

muzeme pozorovat dysfunkce v rodiné

3.2 Nezdravé rodinné prostredi
Za nezdrave rodinné prostiedi Ize oznacit nevyhovujici materialni a socialni
podminky, které vedou k porucham rodiny.

Dunovsky (1986, str. 12-22) chape poruchy rodiny jako situace, pfi které rodina neplni

zakladni pozadavky a ukoly dané spoleCenskou normou.

Porucha biologicko-reprodukéni funkce: V rodiné se rodi déti néjak poSkozené nebo

se nerodi vibec. Samostatny problém je nezodpovédné rozeni déti do velmi nepfiznivych

Zivotnich podminek.

Porucha ekonomicko-zabezpedovaci funkce: Rodina ma nizké ekonomické

zabezpeceni nebo je patrna zavislost rodiny a jejiho zivota na spolecenském systému.

Porucha emocialni funkce: Poruchy emocionality byvaji zdrojem nebo alespon

privodnim jevem vétSiny rodinnych poruch a tato porucha ohrozZuje predevsim klidnou a

vyrovnanou rodinnou atmosféru. Casto je nutna spoluprace psychologa nebo psychiatra.

vvvvvv

rodiny — péci rodi€u o dité a jejich zajem o néj. PFiciny poruchy mohou byt objektivni (ij.
nezavislé na vuli rodicl), subjektivni (tj. zavislé na vuli rodi€u) a také smiSené. Nastavaji pak

situace, kdy:

- a) rodiCe se o dité nemohou starat
- b) rodi€e se nedovedou o dité starat

- ¢) rodie se nechtégji o dité starat.
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Dunovsky (1986, str. 12-22) popisuje poruchy takto::

LPoruchy v péci o dité mivaji dale dvé extrémni polohy. Predevsim je to nadmérna
péce, kdy se rodice pfilis staraji o dité. Divodem pro to je vychyleny postoj ¢i stav rodicu
v oblasti psychosocialni (napf. anxiézni rodiCe, pfepjaté ambicidzni ¢i velmi stafi). Plati to
Casto i u jedinych déti v rodiné. Vysledkem byva tézka neurotizace ditéte s nejriznéjsimi

poruchami socialni adaptace. Zajem o dité je nadmérny.

voevs

vedouci k tyrani, zneuzivani azZ k fyzické likvidaci déti. Divodem pro takové zachazeni

s ditétem byva tézka psychopatologie rodiét. Zivot nebo alespori zdravy vyvoj déti je trvale
vazné ohrozen a tato situace je provazena celou radou nepfiznivych viivii na vyvoj déti.

Z hlediska socialné-diagnostického jde o syndrom tyraného ditéte. Zvlastni problematiku zde

predstavuje pohlavni zneuZiti v rodiné.

MatéjCek, Dytrych (2002, str. 39-53) uvadi, Ze u velkého poctu déti se v souvislosti
s pfedrozvodovou, rozvodovou a porozvodovou situaci v rodiné objevuji také znamky
psychického tyrani. Toto rodinné obdobi byva ¢asto naplnéno nadmérnym stresem a
frustraci dulezitych lidskych potfeb. Dité se Casto stava jakymsi prostfednikem, pfes kterého

si rodiCe vyfizuji ucty.
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4. SOCIALNI PATOLOGIE U DETI

Socialni patologie je oznaceni pro jevy, které spole¢nost oznaCuje jako nezadouci

(socialné-patologicke), protoZe porusuji moralni, socialni €i pravni normy spolecnosti.

Sociolog Emile Durkheim chapal socidlni patologii jako védu o zpUsobech chovani
odchylnych od stanovenych norem a vnimal tyto negativni jevy jako neoddélitelnou soucast

Zivota kazdé spolecCnosti s urcitou pozitivni funkci.

Psychopatologie je hrani¢ni védou mezi psychologii a psychiatrii, ktera se studiem a
popisem poruch jednotlivych psychickych funkci, procesli a poruchami osobnosti jako celku

a je zakladem psychiatrické klasifikace.

Hartl a Hartlova (2004, str. 487) uvadéji, ze psychopatologie je nauka o chorobnych
duSevnich jevech, ktera se zabyva pfiznaky dusevnich chorob, klasifikaci téchto chorob,

poruch a hranicnich stav(.

Tamtéz (str. 424) je popsana duSevni porucha, kterou Ize popsat jako zménu ¢i
naruseni nékterych psychickych procest a funkci projevujici se v mysleni, pocitech a
chovani ¢lovéka. Soubor klinicky rozpoznatelnych pfiznakd nebo chovani vyrazné

znesnadfiuje adaptaci a interakci jedince se socialnim okolim.

Poruchy psychickych funkci je nutno vzdy posuzovat z hlediska vékovych zvlastnosti
(napf. chovani, které je naprosto pfirozené v batolecim véku, mize byt neadekvatni u ditéte
ve Skolnim véku apod.) a pfi posuzovani psychopatologickych jevu je dulezita znalost

vyvojove psychologie.

Poruchy chovani a emoci se zacatkem obvykle v détstvi a v dospivani

Nezéavisla mezinarodni organizace WHO? pfijala Mezinarodni statistickou klasifikaci
nemoci a pfidruzenych zdravotnich problém( (MKN-10), ktera v Ceské republice plati
od roku 1994,

Online verzi MKN-10 Ize najit na internetovych strankach Ustavu zdravotnickych
informaci a statistiky CR® a dozvédét se tak nasledné zakladni informace o klasifikovanych

poruchach chovani a jednani, napf.:

® World Health Organization

6 http://www.uzis.cz/
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.F90 Hyperkinetické poruchy

Skupina poruch charakterizovana ¢asnym zacatkem (obvykle v prvnich péti letech
Zivota),nedostatecnou vytrvalosti v cinnostech, vyZadujicich poznavaci schopnosti, a
tendenci pfebihat od jedné cinnosti ke druhé, aniz by byla jedna dokonéena, spolu
S dezorganizovanou, Spatné regulovanou a nadmérnou aktivitou. Soucasné muze byt
pfitomna Fada dalSich abnormalit. Hyperkinetické déti jsou ¢asto neukaznéné a impulzivni,
nachylné k drazim a dostavaji se snadno do konfliktd s disciplinou pro bezmyslenkovité
poruSovani pravidel spise, neZ by umysiné vzdorovaly. Jejich vztah k dospélym je &asto
socialné dezinhibovany pro nedostatek normalni opatrnosti a odstupu. Mezi ostatnimi détmi
nejsou prili§ popularni a mohou se stat izolovanymi. Poznavaci schopnosti jsou bézné
poruSené a specifické opozdéni v motorickém a jazykovém vyvoji je disproporcialné casté.

Sekundarnimi komplikacemi jsou disocialni chovani a nizké sebehodnoceni.

F91 Poruchy chovani

Poruchy chovani jsou charakterizovany opakovanym a pfetrvavajicim agresivnim, asocialnim
nebo vzdorovitym chovanim. Takové chovani by mélo vyrazné pfekrocit socialni chovani
nebo rebelantstvi dospivajicich a mélo by mit trvalejsi raz (Sest mésict nebo déle). Tento
druh poruch chovéani vSak muZe byt projevem i jiné psychiatrické poruchy a v takovém
pfipadé ma byt preferovana pfislusna diagnéza. Chovanim, na némz je diagnéza zaloZena,
je napfiklad nadmérné prani se nebo tyrani, krutost k lidem nebo ke zvifatim, zavazné
destrukce majetku, zakladani pozard, kradeze, opakované Izi, zaskolactvi a utéky z domova,
neobvykle Casté a silné vybuchy vzteku a nekazen. Pro diagnézu postaluje jedno z téchto

typt chovani, pokud je vyrazné, nestaci vdak ojedinély disocialni ¢in.

F92 Smisené poruchy chovani a emoci

Tato skupina je charakterizovana kombinaci trvale agresivniho, disocialniho nebo
vzdorovitého chovéani se zietelné vyraznymi priznaky deprese, tzkosti nebo jinych poruch
emoci. Musi byt spinéna jak kritéria pro poruchy chovani v détstvi (F91.—), tak pro emoc¢ni
poruchy v détstvi (F93.—-), nebo diagnéza neurdzy typu dospélych (F40-F48) nebo poruchy
nalad (F30-F39).

F93 Emocni poruchy se zac¢atkem specifickym pro détstvi

Jde v podstaté o zveliCeni normalniho vyvojového trendu, spiSe neZ o samostatnou

Kvalitativni poruchu. Klicovym diagnostickym rysem pro definovani rozdilu mezi emocnimi
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poruchami a zacatkem specifickym pro détstvi (F93.—) a neurotickymi poruchami (F40-F48)

je pfimérenost vyvoje.

F94 Poruchy socialnich funkci se zacatkem v détstvi a dospivani

Ponékud heterogenni skupina poruch, které maji spoleéné abnormality v socialnich funkcich
a které zacinaji béhem vyvojového obdobi. Tyto poruchy vSak nejsou charakterizovany
zfejmou konstituéné snizenou nebo nedostateCnou sociélni kapacitou, kterd by pronikala
vSemi oblastmi téchto funkci, jak je tomu u pervazivnich vyvojovych poruch. V mnoha

pfipadech ziejmé hraji klicovou roli vazné poruchy a nedostatky zevniho prostredi.

F98 Jiné poruchy chovani a emoci se za¢atkem obvykle v détstvi a dospivani

Heterogenni skupina poruch, které maji spole¢ny zacatek v détstvi, ale jinak se v mnohych
ohledech lisi. Nékteré z nich jsou dobre definovatelnymi syndromy, ale jiné jsou toliko
souborem pfiznaku, ktery potrebuje presnéjSi urceni, protoZze jsou <C&asto sdruzené

s psychosocialni poruchou a protoZze nemohou byt vélenény do uréitych syndroma.*

Nyvltova (2010, str. 31-67) se zabyva pfehledem rizikovych okolnosti, které se mohou
spolupodilet na vzniku psychickych poruch a mySlenkou, Ze pfi¢iny psychickych poruch
nejsou pfesné znamy a na vzniku psychickych poruch se vzdy podili vice pfi€in ve vzajemné
interakci. Zakladem pro vesSkerou psychickou ¢innost jsou morfologie a fyziologie centralni
nervové soustavy. V prubéhu Zzivota pod vlivem vnéjSich i vnitfnich okolnosti dochazi
k neustalym zménam ve stavbé mozku i v probihajicich biochemickych procesech. Pokud
jsou tyto zmény pozitivni, vedou k rozvoji, zdokonaleni a psychickému zdravi. Nékdy byvaji
tyto zmény negativni a pak se Casto zaCina projevovat néktera z psychickych poruch.
V orientalnich IéCebnych systémech (napf. €inska nebo indicka medicina) je samozfejmosti
teze o jednoté psychiky a téla, stejné jako tzv. celostni pfistup v IéCeni télesnych a
psychickych problému. Pfi akceptaci této teze, Ize dovodit, Ze zména ve fungovani téla
automaticky vyvold zménu ve fungovani mozku a tedy i v psychice. A naopak zmény
v emoc¢nim prozivani ihned zpUsobuji zmény v biochemickych procesech a tim dochazi ke

zménam ve fungovani téla.

Uvadéné hlavni rizikové faktory, které se mohou podilet na vzniku psychickych

poruch, jsou:

- dédicné dispozice a genetické programy
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- vnéjSi environmentalni vlivy (materialni a interpersonalni)
- vnitfni rizikové faktory (télesné nemoci, intrapsychické rizikové faktory).

Nasledky plsobeni rizikovych faktorll zavisi na délce pusobeni, intenzité, citlivosti

daného jedince a na jeho vyvojové fazi, v niz se nachazi.

Za nejdllezitéjsi vnéjsi materialové vlivy Ize povazovat chemické rizikové faktory,
které maji pravdépodobné v soucasnosti velky podil na vzniku mnoha psychickych poruch a
vzajemné souvislosti se teprve postupné objevuji. Nejvétsi mnozstvi chemickych rizikovych
latek pfijimame v potravinach, dale pak z vody, ovzdus$i, pidy, Iéka, nékterych Cdisticich

prostfedkl, predmétu bytového a domovniho zafizeni, ze stavebnich hmot atd.

Vyznamnou okolnosti, ktera se podili na vzniku psychickych poruch, je stres (zatéz).
mensi mira stresu je dnes soucasti zZivota témér kazdého Clovéka a bohuzel tato skuteCnost
zacCina byt brana jako bézna véc. Ve stresové situaci je Clovék vystaven vnéjSim a vnitfnim
stresorlim (tj. nepfijemnym podnétim, komplexnim situacim, negativnim mySlenkam a
pfedstavam), které pfesahuji reakéni a adaptaéni moznosti daného jedince, uvadéji ho
do stavu télesné a emocni nepohody a tim jsou zatézi na télesné i psychické urovni.
PFfi stresu témér vzdy dochazi ke konfliktu, minimalné k intrapsychickému, c&asto i

k interpersonalnimu, ktery je sou¢asné jednim z nejintenzivnéjsich stresoru.

S vyjimkou mimofadnych, silné traumatizujicich udalosti se v bézném Zzivoté Clovék
zpocatku snazi se stresory vyrovnat, pfizpisobi se jim, zmobilizuje své sily a po urcitou dobu
se mu mUlze dafit zdanlivé stresovou situaci zvladnout. V disledku déletrvajiciho nebo
kratkodobého, ale intenzivniho stresu se u daného jedince objevuji zmény télesné a
psychické (emocni, kognitivni, motivacni, zmény chovani). Proto je dllezité snazit se
0 minimalizaci stresu v zivoté kazdého jedince a byt si védomi obecné platné zakonitosti, Ze
k opétovnému nastoleni rovnovahy po stresu je potfeba pfiblizné dvojnasobné mnozstvi

¢asu, nez je doba, po kterou trvalo pusobeni stresoru.
BliZze jsou popisovany fobické a uzkostné poruchy, které jsou typické jen pro détstvi:

- F93.0 Separacni uzkostnd porucha v détstvi: Projevuje se silnym psychickym

pfipoutanim ditéte k peCovatelské osobé a nadmérnym strachem i z kratkého
odlouceni od této blizké osoby i ve véku, kdy je to z vyvojového hlediska jiz
nepfiméfené (ke konci predskolniho véku, ve Skolnim véku a v adolescenci).

Nasledna boufliva emocni reakce znemoznuje ditéti bézné Zivotni fungovani, dité
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napf. odmita chodit do Skolky €i Skoly, nechce chodit samo spat, nechce byt samo
doma atd. K tomuto strachu z odlouéeni se pfidruzuje iracionalni strach z udalosti,
které by zpUsobily trvalé odlou€eni od peCovatelské osoby (napf. unos ditéte,
nehoda pecCovatelské osoby). Dité pfi odlou€eni psychicky strada a prozitek

intenzivniho strachu doprovazeji télesné projevy (bolest bficha, zvraceni, atd.).

- F93.1 Fobicka uzkostna porucha v détstvi: Pro vznik fobii v détském véku je

typické, Ze zpravidla vznikaji ve vyvojovém obdobi, kdy strach z urcitych objektu
(napf. ze zvifat, uzavieneho prostoru, tmy, ohné) nebo situaci (napf. navstéva
Iékare) je pfiméFeny véku. Pokud tento strach pretrva do doby, kdy je to vzhledem
k véku ditéte jiz nepfiméfené, Casto tento strach tak zintenzivni, ze znemoznuje
ditéti normalni Zivotni fungovani. Casto tyto fobické poruchy, které vznikly
v détstvi, vymizi s pfibyvajicimi zkusenostmi a socialnim vyzravanim ditéte, nékdy

vS8ak pretrvaji az do dospélosti.

- F93.2 Socialni_uzkostna porucha v détstvi: Hlavni projev je strach z cizich lidi a

vyhybani se jim. V prvnich letech Zivota kazdého psychicky zdravého ditéte je
uréitd mira strachu vuéi dospélym nebo vrstevnikim béznym vyvojovym jevem,
pokud v8ak pretrvava do véku, kdy je to jiz nepfiméfené (ke konci pfedskolniho
véku, ve Skolnim véku a v adolescenci), naruSuje & znemoziuje bézné socialni

aktivity ditéte.

Socialné patologické jevy déti

Zavazné socialné patologickeé jevy podrobné popisuje Fischer (2009, str.45 -152)

- agresivita, nasili a vandalizmus
- suicidalni jednani, sebeposkozovani
- zneuZzivani psychoaktivnich latek (napf. alkohol, drogy, sedativa a hypnotika)

- navykové a impulzivni poruchy (patologické hracstvi, pyromanie, kleptomanie)

Dale uvadi, ze rodina, ktera je povazovana za nejdllezitéjSi socialni skupinu, ve které
Cloveék Zije, se mize sama o sobé stat zatézi i zdrojem vzniku a rozvoje riznych psychickych

problému a naslednych patologickych jeva
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5. PORADENSKA A TERAPEUTICKA PRACE S RODINNYM
SYSTEMEM

Béh zivota a pfirozené zakonitosti vyvoje pfinasi rodinnému systému a jejim
jednotlivym ¢&lentm rizné udalosti, se kterymi se musi vyrovnat. Od kazdodenniho prozivani
ménici navyklé a zabéhnuté fungovani az po zasadni &i tragické udalosti, které navzdy

zméni uspofadani rodinného systému.

O zakladnim déleni psychoterapie a jejich nejzakladnéjSich smérl informuji napf.
internetové stranky psychologického centra Psycholog Praha’ s pouzitim odborné literatury
Vymétal (2003)® a Kratochvil (2006)°:

“U kolébky psychoterapie stala vyznamna osobnost, neuropsychiatr, zakladatel
psychoanalyzy a rodak z Pfibora na Moravé Sigmund Freud. V roce 1900 vydal svij Vyklad
snl a timto datem Ize ¢asovat i vznik psychoanalyzy. Na pocatku 20. stoleti poloZila tedy
psychoanalyza zaklady psychoterapie, ktera se postupné rozvinula do mnoha novych smérc
a proudd. K dalsimu vyvoji prispéli v poc¢atcich mj. C. G. Jung (analyticka psychologie), A.
Adler (individuélni psychologie), A. H. Maslow (humanisticka psychologie) a B. F. Skinner

(behaviorismus).

V soucasnosti existuje nékolik desitek zakladnich pristupl, pro naSe ucely a

jednoduchou orientaci zde vSak uvedeme jen osm nejzakladnéjsich:

shumanisticka __psychoterapie (téZz zkuSenostni, filozofujici — Rogersovska

psychoterapie, Gestalt terapie, daseinsanalyza, logoterapie)

*hlubinna psychoterapie (téZ dynamicka — vychazi z psychoanalyzy a jejich

soucasnych smért)

*kognitivné-behavioralni terapie (vychazi z teorie u¢eni a kognitivni psychologie)

ssugestivni a hypnoterapeuticky pristup (direktivni, manipulativni pfistup)

" http://www.psycholog-praha.cz/

8 VYMETAL, J. In: http://www.psycholog-praha.cz/

9 KRATOCHVIL, S.In: http://www.psycholog-praha.cz/
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srelaxacéni _a psychofyziologické postupy (autogenni ftrénink, progresivni svalova

relaxace aj.)

*systémové, systemické a komunikacni pojeti (uplatnéni zejména v rodinné a parové

psychoterapii)

franspersonalni psychoterapie (zakladatelem Stanislav Grof)

sintegrativni _a obecné pojeti (napf. integrovana psychoterapie manzelt

Knoblochovych)

Dale jsou zde vysvétleny rozdily mezi psychologem, psychiatrem a

psychoterapeutem:

»lerminy psychologie, psychiatrie a psychoterapie vychazeji z feckého pojmu psyché
(duSe), a proto neni divu, Ze laikovi ¢asto tyto discipliny splyvaji. Pfedmétem zajmu vSech tri
oborti je duSe neboli psychika ¢lovéka, kazdy z nich se k ni vSak priblizuje na jinou

vzdalenost a pouziva rtiznych nastroja, jak ji poznat ¢i IéCit.

Psycholog: Psychologem se zpravidla stava absolvent pétiletého magisterského
studia filozofické fakulty (prip. fakulty socialnich studii), jehoz zékladem jsou humanitni védy,
a to predevsim psychologie. MozZnosti uplatnéni jsou $irsi, od personalistiky a svéta
obchodu, koucovani, dopravni psychologie, psychologického poradenstvi az po oblast

klinické psychologie.

Psychiatr: Psychiatrem je vystudovany lékar, ktery pfi svém Sestiletém studiu ziskava
orientaci v pfirodovédném sméru, zejména pak v biologii ¢lovéka. Psychiatrem se stava lékar

dal$i praxi a systematickym vzdélavanim, které je ovéfeno atestacni zkouskou.

Psychoterapeut: Psychoterapeutem se stava v Sir§im slova smyslu absolvent

psychoterapeutického vycviku, ktery trva zpravidla nékolik let a jehoz soucasti je ziskani
teoretickych znalosti a psychoterapeutickych dovednosti, viastni zkuSenosti s procesem
psychoterapie (dotyény sam je tedy v roli ,pacienta®) a supervize viastni terapeutické prace.
V uzs8im slova smyslu a s prisnéj§imi kritérii na prfedepsané vzdélani a praxi je
doporuc¢ovano, nékdy je podminkou, aby mél adept na psychoterapii dokonéené univerzitni
vzdélani lékafského nebo humanitniho sméru. Po absolvovani daného psychoterapeutického
vycviku a na zakladé dalSich spinénych podminek a zkousky mohou klini¢ti psychologové a
lékafi ziskat psychoterapeutické osvédceni na subkatedre psychoterapie IPVZ (Institutu

postgradualniho vzdélavani ve zdravotnictvi) v Praze. Toto osvédceni znamena tzv. funkcni
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specializaci v systematické psychoterapii, to je také nejvysSi mozné dosazené

psychoterapeutické vzdélani v CR.

Jak takova psychoterapie probiha? Konkrétni pfedstavu si mizete udélat diky nasim

pfibéhdm z psychoterapie, kde ji popisuji nejenom nasi terapeuti, ale i klienti, kteri ji v nasem

psychoterapeutickém centru absolvovali.

Spoluprace psychologa a psychiatra: Psychiatr a klinicky psycholog (coZz je psycholog

S klinickou atestaci) spolupracuji pfi IéCbé pacientt zejména ve zdravotnickych zarizenich
(nemocnici, psychiatrické lé¢ebné, ambulanci, krizovém centru apod.). Oba, formovani
odlisnym pristupem (biologickym a humanitnim), se spolupodileji na diagnostice a lIé¢bé
duSevnich poruch, které jsou vymezeny v mezinarodni klasifikaci nemoci (viz Klasifikace
duSevnich poruch a poruch chovani). Optimalnim cilem je respektujici spoluprace a spole¢ny
postoj vedouci k celkovému zlepSeni pacientova stavu na utrovni télesné i psychické.
Psychiatr stejné jako klinicky psycholog je pri diagnostice odkazan na klinické metody
pozorovani a rozhovor, navic sleduje pacienta po télesné strance a spolupracuje s dal§imi
lékari-specialisty, v€etné internisty, neurologa aj. a vyuZiva také sluZzeb zobrazovacich

metod, napr. CT a magnetické rezonance.

Klinicky psycholog je vySkolen a soucasné se déle postgradualné vzdélava v
pouZzivani diagnostickych testovych metod, které napomahaji pfi hodnoceni osobnostnich
charakteristik ¢lovéka-pacienta, dale jeho pripadnych dusevnich poruch na urovni mysleni,

emoci a chovani.

Psychiatr 16¢i Iéky, psycholog slovem: Na zakladé predchozich postupl Ize dale

stanovit Ié¢ebné opatreni. Psychiatr je tim, kdo predepisuje IéKy, pfip. sou¢asné muze
doporudit pacientovi psychoterapii. Pokud nejsou Iéky nezbytné a jako ucinna je indikovana
pravé psychoterapie, je Zadouci motivovat pacienta pro tento zpusob Iécby. Pravé klinicky
psycholog je zpravidla tim, kdo poskytuje psychoterapeutickou péci a provazi pacienta ¢i
klienta problematickou zivotni fazi ¢i krizi. JednoduSeji feCeno psychiatr I6¢i medikamenty,
psycholog predevsim slovem. Odbornéji feCeno psychiatr aplikuje farmakoterapii, zatimco
psycholog (zpravidla) psychoterapii. Psychoterapeuticky a farmakoterapeuticky postup

nejsou v praxi protipdlem, ale pokud je tfeba, vzajemné se doplriuji.

Uginnost psychoterapie: Psychoterapie klade na klienta-pacienta néroky ve smyslu

jeho vlastni aktivity, motivace a zodpovédnosti za své jednani, svij Zivotni styl a prevenci
svého zdravi, a to jak fyzického, tak psychického. V psychoterapii neexistuje zadny

hmatatelny lék, ktery klient dostane z rukou svého terapeuta a od kterého bude oCekavat

27



zazraCné uzdraveni. Psychoterapeut ani nedava Zadnou kouzelnou radu, ktera klienta-

pacienta vyvede beze zbytku z trapeni, nestastnych vztahu, zklamani a frustraci.

Na zacatku psychoterapie je vzdy Zadouci, aby klient za pomoci terapeuta definoval
aktualni problem — tzv. zakéazku ¢&i kontrakt, Cili s ¢im klient viastné pfichazi, co by chtél
zmenit Ci na ¢em potfebuje pracovat. Formuji si tak realna oCekavani, ktera mohou
redukovat klientovy problémy, a tak se také psychoterapie sama stava ucinnéjsi. | klient sém

je informovan o limitech psychoterapeutické metody, s niz terapeut pracuje.

Neni neobvyklé, kdyZ je klient v priibéhu procesu terapie do¢asné zhorSen, napfr.
muze byt tzkostnéjsi. Byva to znamkou nastupujicich zmén, které motivuji klienta k praci na
sobé. Pro posouzeni efektu terapie je dulezity koneény vysledek, ke kterému je potreba se

trpélivé dopracovat, nebot jen kratkodoba psychoterapie si Zada priamérné tfi mésice.

Vedle osobnosti terapeuta se na efektu terapie podili také osobnost klienta a
terapeuticky vztah, ktery se mezi nimi vyviji. Prokazatelné ucinnou sloZkou je tzv.
terapeutické spojenectvi a empatie (vciténi se do pocitti klienta, aniz by terapeut ztracel

potfebny odstup a kontakt sam se sebou).”

Navrh etického kodexu pro psychoterapeuty zvetejnila Ceska psychoterapeuticka
spolegnost (viz pfiloha A) na svych internetovych strankach'® a v sougasné dobé je odbornou

verejnosti pfipominkovana.

Otazkou etiky v kddu dnesni doby, ¢im se etika zabyva a proc€ je dllezita se zabyva
Nytrova, Pikalkova (2007, str. 21-36), kde pfedklada argumenty o tom, proc je etika dulezita
a ze je fenomén, ktery prochazi déjinami lidstva. V kapitole ,Etika a dilemata sou€asnosti*
(str. 135 — 147) formuluje etickou zodpovédnost, popisuje nezbytnost sestaveni etickych
kodexu konkrétnich spole¢nosti, aby bylo zfejmé, k jakym hodnotam a standardim se tato
spolecnost hlasi a jeji Clenové znali stanoveny souhrn pravidel a jednani a mohli se s nim

ztotoznit.

19 http:/vww.psychoterapeuti.cz/
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5.1 Poradenstvi v socialnich skupinach a osobni rozvoj

Za poradenstvi v socialnich skupinach Ize povazovat diivérné a posilujici rozhovory
v ramci rodinného systému. Ve zdravém a funkénim rodinném systému se malé dité opira
0 pocit bezpedi a jistotu bezpodminecného pfijeti, které mu dodavaji rodi¢e. Postupem svého
zivotniho vyvoje se z prvotni naprosté zavislosti na rodi€ich stava stale vice a vice
osobnosti, ktera rozhoduje o své osobé a svém konani, a stava se tak ¢im dal vic partnerem

v dialogu s rodici.

Trélalin (2005, str. 75-82) se zabyva situaci, kdy se rodi¢ muze stat ,vSednim
mediatorem* v konfliktu svych déti. Mediator (prostfednik) se nachazi mezi dvéma pravdami,
které se stfetavaji, a jeho pozice mize smérovat ke zprostfedkovani dohody (mediaci), kdy

misto jednoho vitéze a jednoho poraZzeného, budou dva spokojeni vitézove.

Je nutné, aby si rodi¢-mediator uchoval od problému odstup, u€astniky konfliktu
nesoudil, nepfidaval se na néci stranu a soupefim vénoval stejnou podporu a pozornost.

Postup mediace je mozno systematicky rozdélit do Sesti etap:

- 1. Zahajeni: vstoupeni prostiednika konfliktu; vysvétleni pozice mediatora; stanovi
pravidla vymény nazoru; nékdy je téz vhodné zvazit pravidlo ,zachovani tajnosti
sdéleného v ramci mediace”

- 2. Ur€eni problému: vyslechnuti vSech u¢astnik konfliktu, ktefi jeden po druhém

predstavi svuj pohled na udalosti a postupné upresni fakta konfliktu

- 3. Pocity: kazdy vyjadii své pocity; v pfipadé potfeby je mediator preformuluje

- 4. Potfeby: mediator se zajima o potfeby ucastnik konfliktu, protoze odtud
vychazi moznost nalézt fedeni

- 5. Re$eni: mediator podnécuje znepratelené strany k tvofivosti, aby si pokusily
predstavit vic mozZnosti feSeni, v€etné téch ztfesténych; pokud nikoho nic
nenapada, sam muize zacit vyjmenovavat napady

- 6. Dohoda: jakmile je vysloveno nejméné Ctyfi az pét napadu, mediator shrne a
pfeformuluje potfeby zu&astnénych; projde v rychlosti vSechny navrhy, popf.
navrhne zkuSebni obdobi dohody; na zavér mediator jasné a zfetelné zopakuje
dohodu, necha ji vSemi odsouhlasit a poblahopfeje vdem uasnikim, ze dokazali

uspésné spolupracovat
Mediace ma tato mozna uskali:

- zrole mediatora Ize velmi snadno vypadnout vyjadifenim vlastniho nazoru

na konflikt, proto je nutné nesoudit a pokusit se byt stale nestranny
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- nékdy stoji u€astnici konfliktu pevné na svych pozicich a trvaji na svych pravdach,
proto je nutno se ptat na emoce a potieby, popf. navrhnout pauzu

- mediaci je tfeba se naucit a chce to trpélivost

- dullezité je posouzeni, zda konflikt je nutno FeSit mediaci nebo nechat ,valgici
strany®, aby sv(j spor vyfesili bez pomoci

- pfilisné vysvétlovani a nedostatek spontannosti

Mediator neni kouzelnik, ktery by fesil problémy mavnutim kouzelného proutku. Mediacni
proces je o spolupraci a ochoté vSech zu¢astnénych néco ze sebe vloZit, aby mohlo dojit

ke zméné.

Mediaci Ize oznadit za prostfedek, kterym |ze dosahnout trvalejsi, zhodnocuijici a
vychovné feSeni konfliktd a jeho vyuzivani za urgity poradensky prvek rodinného systému,
ktery poskytuje svym &lenim nejen zaruku moznosti vyjadreni, ale i motivaci k efektivnéjSimu

feSeni konfliktd.

Urcitym sebe-poradenstvim |ze oznacit zajem o vlastni rozvoj, hledani novych
pohledu se na situaci podivat a akceptaci nazoru druhych, které jsou ¢asto velmi inspirujici a
obohacujici. Obzvlasté pokud se jedna o naSe starSi rodinné pfislusniky, jejichz zivotni

postoje a nazory pfebirame a kopirujeme €astéji a obsahleji nez jsme ochotni pfipustit.

5.2 Odborna poradenska a terapeuticka ¢innost

Na internetovych strankach psychologického centra Psycholog Praha je vysvétleno

s pouzitim odborné literatury Vymétal (2003), ze:

~Psychoterapie je IéCba tzv. psychologickymi prostfedky, které ma v rukou
kvalifikovany psychoterapeut, zodpovédny za formovani terapeutického vztahu s klientem.
Hlavnim nastrojem psychoterapie je rozhovor a tim, co Ié¢i, je jiz zminény a nepostradatelny

vztah.

Terapeutické spojenectvi: Mezi terapeutem a klientem se utvari tzv. aliance Ci

terapeutické spojenectvi, ve kterém oba spolupracuji na klientem vymezenych cilech a
potfebach (zabyvaji se tim, co klienta trapi). Tento tzv. kontrakt muze byt v prabéhu Iécby
pozmériovan tak, aby klient i terapeut vzdy aktualné védéli, na ¢em realisticky spolupracuji

(je obvyklé, Ze se klientem oznacované potize mohou postupem IéCby promériovat).
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Psychoterapeut je vazan miCenlivosti a klientova sdéleni jsou povaZovana za duvérna.

Vyjimkou povinné miCenlivosti terapeuta je oznamovaci povinnost trestného éinu.

Vybér vhodného terapeuta: Klient si mize svého terapeuta vybrat podle dostupnych

informaci nebo podle prvotnich sympatii, coZ je optimalni varianta. Klient ma samozrejmé
pravo zménit terapeuta, pokud mu nevyhovuje jeho styl prace nebo vyskytne-li se vyrazna
antipatie. Také terapeut neni povinen pracovat s kazdym klientem, muze klientovi doporucit

Jiného odbornika.

Ruzné psychoterapeutické sméry: Existuje nékolik psychoterapeutickych $kol a

pfistuptl), vyznacujicich se uréitymi specifiky. Klient by mél byt pou¢en o moznostech i
limitech pfislusného terapeutického sméru, protoZze i tim je budovan vztah mezi

psychoterapeutem a klientem na realném zakladé.

Citelné podminky: Spoleéné si déle vymezi praktické kroky, jako jsou misto a ¢as

sezeni, jejich frekvenci a finanéni podminky. Klient je informovan o pfedpokladaném prabéhu
terapie, ktera na ného klade jisté pozZadavky. Zatimco farmakoterapie je pro pacienta
pasivnéjsim a pohodinéjsim zpusobem lé¢by, kdy se spoléha na ucinek Iékl, psychoterapie
je zaloZzena na partnerské spolupraci a vyzaduje od pacienta-klienta aktivitu, védomi
zodpovédnosti za své zdravi a viastni motivaci k praci na sobé. V psychoterapii nelze tucinné

lecit Elovéka, ktery nechce byt lécen.

Casovy pribéh psychoterapie: V zavislosti na potfebach klienta a doporuceni

terapeuta je psychoterapie lé¢bou kratkodobou (do 3 mésict), stfednédobou (od 3 do 6
mésict) nebo dlouhodobou (déle nez 6 mésict). Doporuéovana frekvence sezeni je jednou

tydné, pricemz jde vZdy o vzajemnou dohodu a realné moznosti obou stran.“

Skolni poradenské pracovisté

Na metodickém portalu inspirace a zku$enosti ugiteli' byl v roce 2012 zvefejnén
uceleny popis €innosti Skolniho poradenského pracovisté a jejich pracovniku. Informacni a
vzdélavaci portal Skolstvi Zlinského kraje™ v &lanku zroku 2013 uvadi typy Skolskych

poradenskych zafizeni.

™ hitp:/irvp.cz/

2 http://www.zkola.cz/zkedu/
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Shrnuti podstatnych informaci pro zakladni orientaci ohledné moznosti poradenstvi

ve Skolnim poradenském zafizeni je nasledujici:

,Skolské poradenska zafizeni zajistuji pro déti, Zéky a studenty a jejich zékonné
zastupce, pro $koly a Skolska zarizeni informacni, diagnostickou, poradenskou a metodickou
Cinnost, poskytuji odborné specialné pedagogické a pedagogicko-psychologické sluzby,
preventivné vychovnou péci a napomahaji pri volbé vhodného vzdélavani déti, zaka nebo

studentt a pfipravé na budouci povolani.

Skolské poradenska zafizeni spolupracuji s organy socialné-pravni ochrany déti a
S organy péce o mladeZ a rodinu, se zdravotnickymi zafizenimi, popfipadé s dal§imi organy

a institucemi.

Poradenstvi ve skolstvi: Poradenstvi ve Skolstvi (po droveri vysokych $kol) zahrnuje

sluzby zamérené na podporu vychovy, vzdélavani a kariérového rozhodovani déti, Zaku a

nx z

studentu (dale jen "Zaci"). Tyto sluzby jsou poskytovany Zzakum, jejich zakonnym zastupcim,

Skolam a Skolskym zarizenim.

Metodologické a teoretické zazemi poradenstvi tvofi Institut pedagogicko-
psychologického poradenstvi CR, ktery plni i koordinaéni roli a roli v oblasti dal$iho
vzdélavani poradenskych pracovnikl, a katedry psychologie a specialni pedagogiky
vysokych $kol. Informacni a metodologické zazemi i pfimé sluzby v oblasti karierového
poradenstvi poskytuje také Narodni ustav odborného vzdélavani, ktery v této oblasti

spolupracuje se spravou sluzeb zaméstnanosti Ministerstva prace a socialnich véci.

Poradenské sluzby zajistuji

*Skoly,

*Skolska poradenska zafizeni, jimiz jsou pedagogicko-psychologicka poradna a
specialné pedagogické centrum.

Ve stanovenych pripadech participuji na poskytovani poradenskych sluzeb i
diagnostické ustavy (Skolska zafizeni pro vykon ustavni a ochranné vychovy) a strediska

vychovné péce (Skolska zarizeni pro vykon preventivné vychovné péce).
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Skoly: Skoly zajistuji poradenské sluzby zpravidla vychovnym poradcem a $kolnim
metodikem prevence, ktefi spolupracuji zejména s tfidnimi uciteli a udciteli vychov. Nové
Skolské predpisy umozZnily Skolam zajistovat poradenské sluzby i Skolnim psychologem

a/nebo Skolnim specialnim pedagogem.

Uspésnost poradenstvi ve $kole je zavisla na spolupraci odbornikt a na pfipravenosti
ucitel na mozné vychovné problémy a krizové situace jako jsou vysoké procento $Skolni
neuspésnosti zaku, potize zaku jakkoli handicapovanych a problémy spojené s vyskytem
socialné nezadoucich jevu, zejména agresivity. Rozsah poradenskych sluzeb ve Skole

se zpravidla odviji od poctu a vzdélavacich potreb Zaku Skoly.

Pedagogicko-psychologické poradny. Pedagogicko-psychologické poradny jsou

Skolska poradenska zarizeni zfizovana kraji, popf. jinymi pravnickymi nebo fyzickymi
osobami (poradny cirkevni a soukromé), pricemz v kazdém okrese puisobi nejméné jedno

pracoviste.

Sluzby poraden zajistuji psychologové, specialni pedagogové a socialni pracovnici.
Individualni nebo skupinova prace téchto odbornik( s Zaky, jejich zakonnymi zastupci a
pedagogy zahrnuje Cinnosti diagnostické, intervencni, metodické a informacni.
Je realizovana ambulantné na pracovisti poradny a navstévami odborniki poradny

ve Skolach a Skolskych zafizenich.

Napln ¢innosti poradenskych pracovnikd Skolniho poradenského pracovisté

Poskytovani poradenskych sluzeb na Skolach je zapracovano do vyhlasky 72/2005
Sh. o poskytovani poradenskych sluzeb ve $kolach a Skolskych poradenskych zafizenich a
nasledné v jeji novele - Vyhlaska ¢. 116 ze dne 15. dubna 2011, kterou se méni vyhlaska
¢. 72/2005 Sb., o poskytovani poradenskych sluZzeb ve Skolach a Skolskych poradenskych

zafizenich. Ridi se v$ak i fadou dal$i zakont a vyhlasek.

Poradenské sluzby ve Skole jsou obvykle zajiStovany vychovnym poradcem, Skolnim
metodikem prevence, pripadné $kolnim psychologem/Skolnim specialnim pedagogem a

jejich konzultaénim tymem sloZenym z vybranych pedagogti $koly. (Véstnik MSMT, 2005)

Uvniti  8kolniho poradenského pracovisté je nutné rozdéleni C¢innosti vSech

poradenskych odbornikd.
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Skolni psycholog &i $kolni specialni pedagog vytvari systém véasné identifikace Z&k(
s vyukovymi obtiZzemi a vytvafi strategii pouZivani ve Skolach pro prevenci vyukovych obtizi
ve vztahu k reedukaci. Dale se vénuje metodické podpofe udcitell, zajistuje krizovou

intervenci.

Vychovny poradce se vénuje zejména problematice kariérového poradenstvi a
procesu integrace zaku se specialnimi vzdélavacimi potfebami (véetné integrace ZzZaku

nadanych) na Skolach.

Skolni metodik prevence pracuje predevsim v oblasti prevence socialné nezadoucich

jevdl.

N&plri innosti $kolniho psychologa: Skolni psycholog vykonavé é&innosti konzultaéni,

poradenské, diagnostické, metodické a informacni, pracuje se Zaky, pedagogy i rodici.
Dokumentaci o svych cinnostech vede v souladu s pfedpisy o ochrané osobnich udaju a
etickym kodexem $kolniho psychologa. Skolni psycholog spolupracuje se specializovanymi
Skolskymi a dalSimi poradenskymi zafizenimi, zejm. pedagogicko-psychologickymi
poradnami, déle se zafizenimi a institucemi zdravotnickymi a socialnimi, s organy statnimi i

nestatnimi s organizacemi pécée o déti a mladez apod.

Néplri_éinnosti_Skolniho specialniho pedagoga: Skolni specialni pedagog vykonéava

Cinnosti zamérené na odbornou podporu integrovanych Zaku se specialnimi vzdélavacimi
potfebami a v8ech ostatnich Zakua, kteri potfebuji specialné pedagogickou podporu a péci
zaloZzenou na kratkodobych ¢&i dlouhodobych podpirnych opatifenich. O svych &innostech
vede pisemnou dokumentaci v souladu se zakonem ¢&. 101/2000 Sb., o ochrané osobnich

udaju a o zméné nékterych zakonu ve znéni pozdéjsich predpisu.”

Psychologicka a poradenska centra

Pfiklad konkrétni a fungujici psychologické poradny Psychocentrum Domecek (2013):

a jejich webovych stranek™®:

~Psychologicka poradna: Psychologicka poradna je specialni odborné psychologické

pracovisté zaméfené na poskytovani socialnich sluzeb formou zakladniho a odborného

13 http:/vww.psychocentrumdomecek.cz/
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psychologického poradenstvi a psychoterapie lidem, ktefi se ocitli v osobni, vztahove,

rodinné, Zivotni nebo existenc¢ni Krizi Ci tisni.

Prostrednictvim zkuSenych psychologi a socialnich pracovniki pomahame
odstrariovat priciny, které vedly k naruSeni rodinnych, manzelskych, partnerskych Ci

mezilidskych vztaht i vztahu k sobé samému.
Psychologicka poradna nabizi:
*dostupnou, kvalifikovanou socialni sluzbu,

*podporu uZivatele pri zvladani osobnich, vztahovych, manZelskych, rodinnych a

socialné nepfiznivych situaci,

epomoc prfi navratu k béznému zplsobu Zivota s co nejmen$i mirou Zzavislosti

na socialni sluzbé,

*snizovani rizik socialniho vylouéeni nebo jeho pfedchazeni.

Poslani Psychologické poradny: Bezplatné nabizet ve specializovaném ambulantnim
pracovisti a prostrednictvim kvalifikovaného psychologického a socialniho poradenstvi

individualni, parové i rodinné psychoterapie.

Cilové skupiny:

*déti a mladez ve véku od 6 do 26 let ohroZené spoleCensky nezadoucimi jevy,
*obéti domaciho nasili,

*0soby se zdravotnim postiZzenim,

*obéti trestné ¢innosti,

*0Soby ohroZené nebo zavislé na navykovych latkach a hracstvi,

*0soby s chronickym dudevnim onemocnénim,

*0Soby v Kkrizi,

*0soby, které vedou rizikovy zpusob Zivota nebo jsou timto zpusobem Zivota

ohrozZeny,
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srodiny s détmi,

*seniofi.

Na jiz nékolikrat zminénych internetovych strankach psychologického centra

Psycholog Praha se Ize ziskat pfedstavu, jak détsky psycholog, terapeut pracuje:

»lerapeuticka péce o déti muze probihat formou individualni nebo rodinné terapie Ci
cilenou podporou nékterého z rodic¢l. VétSinou jde o kombinaci téchto pfistupd, a to po

vzajemné dohodé s klienty.

Rodinna terapie je metodou a koncepci psychoterapie, ktera se zabyva
rodinnymi problémy, tykajicich se rodic¢u, déti a vztahu v rodiné. Rodina je chapana
jako uzavreny systém, kdy narusenim jeho rovnovahy mizZe vzniknout napf. nemoc
nebo symptom. Smyslem terapie je pak rekonstrukce, restrukturalizace rodinnych
vazeb a komunikacnich vzorcu tak, aby mohlo dojit opét k pozitivnimu vyvoji déti i
celé rodiny. PFi prdci s terapeutem tak dostavaji ¢lenové rodiny prostor k hledani

novych pohledu, FeSeni a nasledné dosazeni potfebné zmény.

Cilové oblasti, kde Vam détsky psycholog &i terapeut miize pomoci:

*vyvojové otazky, specifika riznych vékovych skupin
*schopnost adaptability ditéte, reakce na nové situace a prostredi

*psychosomatické obtize (chronicka onemocnéni, bolesti, nevolnosti, zaZivaci obtize,

nespavost, enuréza, enkopréza, apod.)
*ADHD — porucha pozornosti s hyperaktivitou (specificka porucha chovani)
sporuchy prijmu potravy

*potiZze spojené s uzkosti, strachem, reakce na stres, enormni zatéz ¢i traumaticky

zazitek

*problémy ve $kolni oblasti (vztahy v tfidnim kolektivu, neklid, nesoustfedénost,

nevhodné chovani, Sikana, vyukové obtize, atd.)
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ssituace déti v konfliktnim rodicovském vztahu, v rozvodové i porozvodové situaci
sporadenska ¢innost v oblasti profesni orientace a volby povolani

spodpora rodinam se zdravotné postizenym ditétem

*krizové situace, podpora v naro¢nych Zivotnich situacich

Uspésnost poradenstvi ve $kole je zavisla na spolupraci odbornikt a na pfipravenosti
ucitel na mozné vychovné problémy a krizové situace jako jsou vysoké procento Skolni
neuspésnosti zaku, potize zaku jakkoli handicapovanych a problémy spojené s vyskytem
socialné nezadoucich jevu, zejména agresivity. Rozsah poradenskych sluzeb ve Skole

se zpravidla odviji od poctu a vzdélavacich potreb zaki skoly.*

5.3 Alternativni a okrajova psychoterapie

Alternativni a okrajova terapie neni v sou¢asné dobé v Ceské republice upravena

zadkonnymi normami nebo zavaznym profesnim ramcem.

Alternativni terapeuti své psychoterapeutické poradenstvi vétSinou provadi jako svou

podnikatelskou €innost.

V podstaté jediny uceleny odborny zdroj k tématu ,Alternativni a okrajova terapie“ je
diplomova prace (Danelova, 2010), ktera se je pfehledovou studii Eeskych i zahraniénich
alternativni a okrajovych terapii. Je zde vymezen metodologicky ramec, identifikovany

zdroje, vypsany pouZité zdroje a stanoveny vyzkumné otazky.

Jsou popsany definice alternativnich a okrajovych sméru, napf. , zpocatku alternativni
terapie intuitivné vnimame a chapeme:jako odliSné od nasi zkusenosti, stojici mimo ramec
relativné uchopitelnych systému hlavnich proudl psychoterapie, eventualné zpochybnitelné,
podezielé a misty az ohrozujici“ nebo ,souhrnny nazev praktik a pfistupl povazovanych

autory za nevédecké®.

V jednotlivych podkapitolach se vénuje skupinam alternativnich psychoterapii
v odborné literatufe, napf. spiritualné orientovanym terapiim, terapii New Age,
psychoterapeutickym kultim, alternativni a komplementarni psychoterapii. Dale se zabyva
psychoterapeutickou etikou pfi alternativnich smérech a pfi€inam rozSifeni alternativnich

psychoterapii (napf. rozSifovani a propagace neovéienych pseudovédeckych technik médii;
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neucinnost klasického lé¢ebného postupu v pfipadé chronickych onemocnéni nebo
nemoznost rychlého vyfeSeni zatéZové Zivotni situace pfi klasické psychoterapii; pfani
klienta, aby se o jeho terapii nikdo nedozvédél; nebo fakt, Ze klient je ¢lovék s odmitavym

postojem viéi institucim a zavedenym zplsobim organizace spolecnosti).

Jako nazor a pohled druhé strany je pouzita prezentace alternativni terapeutky

Petrasové (2013) na jejich webovych strankach, kde o alternativni psychoterapii uvadi:

,Co to vlastné znamena... Zcela prosté a jednoduse fec¢eno - hledani pricin souc¢asné

situace pomoci podvédomi.

V nasem podvédomi mame uloZeny veSkeré informace naseho Zivota, ale i Zivota
nasich pfedkl a viastné celého lidstva. Jde jenom o to, jak se k nim dostat. Podvédomi k
nam promlouva pomoci sntl, zableskt vzpominek, pocitt, emoci... Podvédomi viastné s
nami stale komunikuje. Jen my jsme zapomnéli, jak se s nim spojit. Neustale k nam vysila
signaly. Nejprve jsou slabé - emoce, city, pocity. Pak silnéjsi - néco nam upadne, porucha
auta, nékdo nam predé informaci, potkame nékoho, na koho jsme dlouho mysleli... A kdyz
neslySime, pfijde traz, nemoc, nestésti - prosté néco, co uz s nami fadné otfese. Je to

takové, jako kdyZ na nas nékdo kri¢i: Clovéde, zastav se! Myslil To neni Tvéa cesta!

Vétsinou pak zaCiname pfemyS$let - co jsem komu udélal? Sobé preci. Neposlouchal
Jsi se. Zapomnéls, kdo jsi. Zapomnél, cos chtél. Zapomnél, s kym jsi... Zapomnél jsi na sva

pféni, na své tajné sny - a Zivot se zacCal ubirat jinym smérem.

Rozhovor s podvédomim je dobrodruzna vyprava za svym pravym ja. Je to cesta ke
svému stfedu. Kdo na cesté najde své vnitini strachy a bloky, kdo pochopi vzorce jednani,
chovéani a mysleni, ten dostava do rukou obrovsky dar. Ten se stane panem a vladcem
svého Zivota. Vypada to jednoduSe a také to jednoduché je - jenom ta cesta je troSicku

Vv,

jedinecny obraz. Ten obraz prijmout a zacit jej Zit... A pak se déji zazraky...

Rada Vas na Vasi cesté ke svému stfedu provedu. Budu Vasim privodcem tak
dlouho, jak budete chtit. Jakmile naleznete sva kridla a naucite se je pouzivat, poznate

svobodu a volnost.”
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5.3.1 Kineziologie

Na informa&nim serveru o zdravi z pohledu celostni, pfirodni, alternativni mediciny™*

byl v roce 2005 publikovan uceleny ¢lanek, autor Martl Radek, ktery tuto metodu popisuje:

.Kineziologie je jedna z nejznaméjSich metod alternativni mediciny, kterou uznavaji
psychologové, lékafi, ucitelé i laici po celém svété. Postupné se zacina stale vice rozSifovat
tato metoda i u nas. Kineziologie se tyka studia svali a pohybl téla (z rfeckého kinesis -
pohyb). Cilem kineziologie je udrZovani rovnovazného zdravotniho stavu pomoci svali
lidského téla. Metoda je zaloZzena na poznatku, Ze kazda skupina sval( lidského téla ma
vztah k dalSim ¢astem téla - k jednotlivym organum, zaZivacimu ustroji, Zlazam, kostem a

krevnimu obéhu. Pokud jsou v dobré kondici svaly, je i télo v pofadku.

Terapeut nejprve Zzjisti celkovy stav téla podle toho, jak pfi vySetieni reaguji svaly na
Jjemny tlak rukou. Jednotlivé svaly reaguji na negativni informace oslabenim, nebo naopak
napnutim svalu. Kazdy stres, ¢i nhemoc se projevi na naSich svalech. To ostatné zname
vSichni a také proto kdyZz chceme nékomu sdélit zlou zpravu, Fikame: sedni si, at se ti
nepodlomi kolena. Negativni emoce zablokuji energetické proudéni nejdfive v oblasti mozku

a tim i v prislusné casti téla, kterou tato oblast Fidi.

Naru$eni, zablokovani energetickych toku nastava pfi nemoci nebo stresu, ale i tfeba
diky traumatum z détstvi uloZzenym v podvédomi. A tak se vytvafi nejriznéjsi psychické Ci
fyzické problémy, které se mohou stat chronickymi. Stresové situace mohou podle této teorie
zablokovat a odpojit az 75 % mozku. Mozek je jako pocitaé a zaznamenava v8echny naSe
zkuSenosti od poceti po soucasnost, véetné stresujicich ¢i neprijemnych zazitki. Pomoci
testovani svali muze terapeut tyto energetické blokady vyhledat a pomoci jemnych technik -
jako napf. jednoduchymi pohyby, doteky ¢&i masazemi, popr. svételnym pilsobenim
pferuSeny energeticky tok obnovit. Tato zména se nasledné projevi zlepSenim svalové

reakce.

Kineziologie tedy vyuZiva vlastnich ozdravnych sil, které méa kazdy a po odblokovani
se organismus zacCne automaticky vracet do rovnovazného stavu. Je to tedy metoda
naprosto objektivni, kterou se muze naucit kazdy a nema nic spolecného s lécitelstvim.
Napriklad v Americe ji od 60. let hradi pojiStovna. Je hrazena také zdravotni pojistovnou
v Nizozemsku a od roku 1998 i v Madarsku. Tuto metodu objevil americky chiropraktik
George Goodheart v 60. letech minulého stoleti. Ten pfi své préaci zjistil, Ze stlaCovanim

rtiznych bodu na lidském téle je mozno posilit odpovidajici svaly. Postupné zmapoval vztah

14 http://www.celostnimedicina.cz
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mezi 16 rliznymi tlakovymi body na lebce, nad prsni kosti a za kolenem a v8emi hlavnimi
svalovymi skupinami. Na zakladé téchto poznatk( usoudil, Ze v téle existuji urcité
energetické kanaly, diky nimzZ existuje vztah mezi tlakovymi body, svaly a jednotlivymi
organy. Tyto energetické drahy - meridiany jsou znamy a vyuZivany také v akupunkture nebo
akupresure. Z jeho metody se postupné vyvinuly dalsi kineziologické metody. Jednou z nich

Jje metoda ONE BRAIN (jednotny mozek), ktera je dnes nejpouzivanéjsi a nejucinnéjsi.

Kineziologie se brzy zalala Sifit Spojenymi staty a pred nékolika lety se diky
americké pedagoZce Carol Ann Hontzové, Zené, ktera je povéfena vedenim kineziologickych

kurz(, prednések a $koleni ve vychodni Evropé, objevila také v Ceské republice.

Tato terapie se ponékud zjednodusené definuje jako zplsob komunikace terapeuta
S podvédomim pacienta, sméfujici k odstranéni tzv. psychickych bloku. Je postavena
na poznatcich tradi¢ni asijské mediciny, ktera vzdy respektovala jednotu téla a ducha.
Zaroverni slucuje tyto poznatky s psychoterapii a zapadni medicinou. Sama lékarska véda
rika, Zze az 95 % onemocnéni je psychosomatického puvodu. NaSe télesné zdravi je tedy
zavislé na naSich duSevnich procesech. | boleni zad, hlavy, ¢i v kfizi mGze mit
psychosomaticky zaklad, podobné jako jej méa viedova choroba Zaludku, srdecni infarkt,
sexualni poruchy, vady feci, potize s u¢enim, &tenim, psanim, pocitanim a dalsi. U téchto

potizi a nemoci nam mdze odborna aplikace kineziologie pomoci.

Tato metoda pomaha k rozvoji harmonického Zivota, k nastoleni samolééebného
procesu organismu. Pomoci této metody dokaze zkuSeny terapeut i otestovat potraviny,
které jsou pro prirozeny energeticky tok v téle prospésné a které jej blokuji. Dale pomize
zbavit se rdznych strachd (z u€eni, z bolesti, pfed operaci apod.), zlozvykd, fobii, deprese Ci
stresu. Maze zmirnit i odstranit dalsi dusSevni &i fyzické potize jako napf. alergie,
pomocovani, zavislosti, poruchy spanku. Vyraznych vysledki dosahuje vyuZiti kineziologie
pfi praci s dislektiky a disgrafiky, ale téZ s détmi hyperaktivnimi, které zklidni, nebo naopak
zakfiknutymi, z nichZz pro zménu dokaZe udélat sebevédomé jedince. Nezfidka se klienty
kineziologickych poraden stavaji déti predskolniho a raného $kolniho véku, s nimiz si rodice
nevédi rady a domnivaji se, Ze pravé kineziolog jejich potomky vyléci, pripadné jejich potize
alespori ¢astecné zmirni. Nékterym détem muze One Brain systém pomoci uz jen proto, Ze
kineziolog se ditéti intenzivné vénuje, povida si s nim, a tak ho logicky zbavuje stresu a

pnuti, kterymi muze trpét kazdy, kdo nema dobré a kvalitni rodinné zazemi.

Podminkou uspésné lécby je nezbytna spoluprace pacienta. Terapeut pouze zahaji
lé¢ebny proces odstranénim blok( a pak uz zalezi na pacientovi, jak se bude ve svém Zivoté

chovat a pecovat o své zdravi.”
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5.3.2 Rodinné konstelace, modifikace konstelaci

Pfi hledani zakladnich informaci o této metodé je na Wikipedii uvedeno:

-Rodinné konstelace jsou metodou rozvoje osobnosti, sebepoznavani a
psychoterapie. UmoZzriuji ndzorné ukazat a pocitit souvislosti a vztahy mezi ¢leny rodiny,
pfipadné c¢leny SirSich systémd. Jejich tvarcem je Bert Hellinger. Metoda je pouzivana

v terapii a poradenstvi.

Rodinné konstelace zavedl Bert Hellinger (*1925), ktery tuto metodu vyvinul
v osmdesatych a devadesatych letech. Hellingeriv fenomenologicky pristup se castecné
opira o psychodrama, vyvinuté rakouskym lékafem Jakobem Levy Moreno, o rodinné

rekonstrukce a skulptury Virginie Satirové a hypnoterapii Miltona Ericksona.

Technika konstelaci spoCiva v sestaveni jakéhosi ,modelu” rodiny, vztahu nebo

jiného systému ze ,zastupcu* vybranych z ostatnich tcastnikt seminare.

Klient terapeutovi popiSe podstatu problému, ktery ho na konstelace pfived|. Terapeut
klientovi navrhne, ktefi lidé z jeho pribéhu by méli v konstelaci vystupovat, a klient si mezi
ucastniky seminafe vybere takové zastupce skutecnych osob, ktefi mu dotyéné pocitové

nejvic pfipominaji.

Ukazuje se, Ze v osobnich pribézich jsou ddleziti nejen rodi¢e, sourozenci, prarodice,
ale mnohdy i vzdalenéjsi pfibuzni nebo lidé s rodinou néjak spjati. V pribézich mivaji zvlast
velky vyznam rodinni pfislusnici, ktefi jsou z védomi rodiny vytésnéni, nebo se na né
zapomnélo. Mohou to byt potracené nebo brzy zemrielé déti, nezadouci ¢lenové systému i

pfibuzni s tragickym osudem.

Klient si rovnéz zvoli zastupce, ktery bude v situaci zastupovat jeho sameho. Takto
vybrané zastupce klient rozestavi tak, jak si mysli, Ze by se rozestavili sami, kdyby byli
pfitomni. Vychozi rozestaveni tedy odpovida jeho vnitinimu obrazu dotyéného systému.

Proto to musi délat soustifedéné a bez ohledu na formalni o¢ekavani.

Od chvile, kdy zastupci zaujmou své pozice, se u nich zacCinaji projevovat
charakteristické pocitové reakce. Jejich pocity v konstelaci jsou pfekvapivé autentické a
silné. Konstelace umoZzriuji spatfit situaci v jeji podstaté a ¢asto vynesou na svétlo skrytou

dynamiku systému. Tento jev je zakladem metody.
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Pozorovanim reakci a dotazovanim zastupcut dostavame fadu informaci o systému a
procesech, které pod povrchem systému probihaji. Zaroveli vychazi najevo, zda
v rozestavené konstelaci nechybi nékdo, kdo ve skutecnosti v systému byl ddlezZity, ¢i zda
v systému neprevzal nékdo roli jiného Clena rodiny. Preskupovanim systému, hledanim
~Spravného” mista pro jednotlivé ¢leny a doplnénim systému o dalsi vylouéené anebo
zapomenuté C&leny rodiny zacina proces, jehoZ hojivy ucinek pocituje nejen klient, nybrz
pozdéji cely jeho rodinny systém. Pro ostatni uéastniky seminafe je jejich ,prace“ v rolich
zastupcu, ale i sama ucast na seminafi neobycejné intenzivni a prinasi vzdy hluboké prozitky

a pfekvapivé nahledy do jejich viastniho Zivota.”

Némecky diplomovany psycholog a psychoterapeut Prof. Dr. Franz Ruppert (2008)
popisuje svoji psychoterapeutickou praci s traumaty, Stépenimi a zapletenimi osobnosti,

pfi které pouziva metodu konstelaci traumatu.

Devata kapitola s nazvem ,Terapeuticka prace s konstelacemi® (str. 166-181)
pfiblizuje jeho praci metodou konstelaci i odklon od pouzivani metody rodinnych konstelaci
pfi zpracovavani dusevnich traumat klientd. Objasfiuje, ze Ize vyuzit kreativhé obrovského
potencialu metody k IéEbé traumatu, kdy se stfedem terapeutické prace stavaji traumatické
zazitky a pak Ize mluvit o modifikaci pavodni metody rodinnych konstelaci, kterou nazyva

konstelace traumatu.

V desaté kapitole ,Vyzkumny projekt na téma metody konstelace® (str. 182-231)
uvadi, Ze v soucCasnosti etablovana véda ohledné hodnoceni metody konstelace miéi a
provedené studie, které védeckymi metodami zkoumaly fenomén konstelace, potvrzuji
ucinnost metody. Podrobné& popisuje jim iniciovany vyzkumny projekt zroku 2005
uskutecnény v Mnichové, jehoz obsahem bylo hledani odpovédi na otazky, které vyvstavaji
pfi intenzivnim praktikovani této metody. V ramci této kapitoly predklada vybrané vysledky
tohoto prlizkumu, popisuje dotazany vzorek i vyhodnoceni, uvadi zavére¢né shrnuti a diskusi

nad vysledky prazkumu.

V posledni jedenacté kapitole ,Perspektivy“ (str. 232-233) se zamysli nad poznanim i
novymi otazkami, které na ného kladou nové terapeutické situace, které mize viceméné
zvladat jen diky konstelacni metodé a pomoci tak svym klientdm usporadat jejich vztahy
k ostatnim lidem i k pfirodé, aby nemuseli jen pfezivat, ale védomé a celou dusi, celym

srdcem Cerpat z takika nevycerpatelnych pramen( zivota.
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5.3.3 Terapie pevnym objetim podle Prekopové
"Nejddlezitéjsi je, aby v rodinach proudila laska."

PhDr. Jifina Prekopova — Ceska psycholozka zijici v Némecku
autorka Terapie pevnym objetim podle Prekopové

V soucasné dobé patfi metoda TPO ke kontroverznim tématim, které rozdéluje
odbornou i laickou vefejnost. Tato metoda ma své priznivce — terapeuty, ktefi ji propaguji a
v ramci terapii pouzivaji a vdééné klienty, ktefi jsou s jeji aplikaci spokojeni a vyjadfuji svou
vdécnost. Ale také ma své odpUrce z fad terapeutd, ktefi ji kritizuji a vystupuiji proti jejimu

vyuzivani, a nespokojené klienty, kterym aplikace TPO v praxi nevyhovovala.
Na internetovych strankach o pevném objeti najdeme tento popis metody:

,Autorkou terapie pevnym objetim je PhDr. Jifina Prekopova. Uplny a pfesny nédzev
zni Terapie pevnym objetim podle Prekopové (Festhaltetherapie nach Prekop). BEéhem své
drivéjsi psychologické prace s autismem se J. Prekopova setkala s mySlenkou pevného
objeti vypracovanou ptivodné pro autistické déti americkou psycholozkou Marthou Welch
(tzv. Holding therapy). Cerpala také z védeckych poznatku etologa Niko Tinbergena, nositele
Nobelovy ceny. A déle z prace Berta Hellingera v oblasti rodinnych systémi a konstelaci.
Metodu pevného objeti tak rozvinula viastni cestou. Pevné objeti se stalo prostiedkem

obnovy lasky v rodiné.

Pevné objeti je vhodné u osob, jeZ jsou spolu v tuzkém rodinném vztahu (rodic¢e a déti
— bez ohledu na vék, manzelé nebo dlouhodobi partnefi). Tam, kde je vzajemny vztah natolik
narusen, Ze jej nelze slovy napravit. O pevném objeti mizeme hovofit jako o FORME
ZIVOTA (napf. rodina pracuje s konflikty pomoci konfrontace tvafi v tvar) nebo jako o mozné
TERAPII vedené vySkolenym terapeutem (napf. kdy projeveni negativnich emoceni néco

brani nebo jde-li o usmifeni s jiz zesnulym ¢lovékem).“

DalSi internetové stranky Nadacniho fondu PhDr. Jifinky Prekopové vice informuji
o autorce metody, o poslani tohoto nada¢niho fondu, aktualnich akci a také o zalozeni
projektu ,Obnova lasky v rodiné — vychova laskou“ a podpora pozitivniho rodiCovstvi, ktery
ma podporovat rodiny s détmi a preventivné pusobit pfed negativni vychovou prostfednictvim
odnéti lasky, fyzickych trestd, manipulaci, poniZzovani, hyperprotektivni vychovou a dalSich

nezadoucich jevu. Je zvefejnén eticky kodex TPO (viz pfiloha C).
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Ve videoarchivu iVysilani Ceské Televize' Ize shlédnout unikatni sbérny dokument
0 nestorce Ceské détskeé psychologie Dr. Jifiné Prekopoveé véetné ukazek z praktikovani

metody pevného objeti.

Brozova (2012) ve své diplomové praci zabyva odbornou analyzou této metody a
vyzkumem TPO, ktery shromazduje a tfidi dal$i informace o prabéhu TPO. Dale popisuje
odbornou i laickou diskuzi kolem TPO, vyvoj alternativnich terapii a vymezuje dvé

samostatné, ale husté propojené vétve pfistupu Jifiny Prekopové.

Prvni vétev je teorie Zivotniho stylu, ktery poskytuje modely, podklady, rady a navody
pro vychovné, rodinné a vztahové poradenstvi a jejim cilem je zprostfedkovavat klientim
model rodinnych vztahi a mezilidské komunikace, ktery by mél pfedchazet rozvodim,
vztahovym a vychovnym problémim a dal§im patologickym jev(im, které vznikaji na zakladé

narusenych vztahl nebo komunikace

Druha vétev je terapeuticka prace na obnové hluboce narusenych vztahl, kde je
pevné objeti skuteéné terapeutickou technikou a terapie ma pfedem stanovené
kontraindikace. Jejim cilem je jednorazovy proces intenzivniho pevného objeti, ktery ma
pfinést zasadni korektivni emo¢ni zkuSenost, na zakladé které se vzapéti vytvofi prostor pro

zménu dalSich vztahovych aspektu

5.3.4 Metoda RUS

Na internetovych strankach o této metodé&'® je publikovana vétsina zékladnich
informaci o metodé RUS (=Rychla a Uginna zména Skute¢nosti). Autor metody Karel Nejedly
zde popisuje svou zivotni cestu, ktera ho dovedla k vytvofeni této metody. O samotné

metod& RUS se Ize dozvédét nasledujici:
,Metoda RUS je metodou védomé a logické prace s lidskym podvédomim.

= Je rychla, prehledna, jasna

15 http://www.ceskatelevize.cz/ivysilani/

16 http://www.metodarus.cz/
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= Pgsobi do hloubky
= Pfinasi okamZzité vysledky
= Je Setrna

Je to moderni, jednoducha, prakticka, logicka a vécna metoda pro souéasného
Clovéka.

Tim, Ze pfimocare reSi skute¢né pficiny aktualnich problémd — rychle a dpiné — je

Jedineéna.

Pomoci této metody se zcela zbavite Fady svych potizi béhem relativhé velmi kratké

doby, navic s trvalym efektem.
Metoda je uréena vSem, ktefi védi, Ze maji problém/y a jsou rozhodnuti je vyresit.

Je uréena pro praci terapeuta s klientem, a pfedevsim pro individualni praci

jednotlivce se sebou samym.
Princip metody je velmi jednoduchy. Najdu problém, nazvu ho, pfijmu, je pry¢ :-).

Protoze vSak lidé maji ruzné predpoklady a jsou ruzné vnimavi ke svym pocitim,

vznikl postupné uceleny systém, aby metoda mohla pomoci vdem typum lidi.

Metoda RUS vychézi z nékolika jednoduchych zasad:

- To, co mi vadi, je muj problém. Pokud mam z c&ehokoliv ve svém Zzivoté

neprijemné pocity (emoce nebo télesné), napfiklad: vadi mi to, mam vztek, je mi
to lito, mrzi mé to, nemohu se s tim smifit, je mi z toho smutno, Zarlim, hnévam
se... ale také picha mé v zadech, boli mé hlava, mam staZeny Zaludek, mam tu a
tu nemoc, chorobu... Jsou to moje pocity a jsem to ja, komu zneprijemriuji Zivot.
A je jedno, jestli se moje nepfijemné pocity tykaji mé osoby nebo nékoho jiného.

Negativni pocity mam ja. Tedy zase jen ja je mohu trvale zménit, vyresit.

- Neprijemné pocity vznikaji po mySlence. Jakakoli situace neni sama o sobé dobra

ani 8patna, je neutralni. Teprve naSim pojmenovanim — tedy po myslence — se
pfipoji neprijemné ¢i prijemné nebo neutralni pocity, podle toho, jakou myslenku
si svobodné zvolim. Autor metody pan Karel Nejedly ve své mnohaleté
terapeutické praxi s tisici klientii doSel k poznani, Ze pocit nasleduje vzdy

po mySlence. Praci na sobé i svych klientech si tuto pravdu denné ovérujeme.
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Nauéme se vnimat sebe. Pokud se naucite dobrfe vnimat svdj vnitfini svét —

uvédomovat si svoje pocity, zmény ve svém téle — muzete obracenym postupem
(ktera mySlenka mi zpusobila tento pocit?) onu prvotni mySlenku najit a vycistit
(,vyradit®, vyrusit ze svého Zivota). Chce to ovSem urcitou praxi. VétSina z nas si
neuvédomuje svoje myS$lenky. Namitame, Ze jsme na nic, ale opravdu na nic
nemysleli a pritom mame nepfijemné pocity. Je to tim, Zze naSe psychika plsobi

asociativné.

Asociativni _pusobeni psychiky. NaSe télo ma uzasnou pamét. S obrovskou

kapacitou. Ta v kazdé chvili naseho Zivota vSe peclivé pozoruje, sleduje a
zapisuje. Je to ohromna spousta informaci. Nékteré jdou pfes naSe védomi (co
vidim, citim, sly§im...) o jinych ani nevime (tfeba hladina cukru v krvi, tlak, télesna
teplota). A vSechno se uklada do naSi paméti, ktera si vSe uchovava jako v
perfekiné vedeném archivu. Predstavte si, Ze néjaka situace je vam velice
nepfijemna. Treba se na vas maminka rozzlobi, kdyZz néco provedete. Vy si
feknete: ,Je na mé zla“. Cela véc je peclivé zapsana a uloZzena do vaseho
"archivu". A vy zapomenete. Po néjakém (tfeba i hodné dlouhém) case se
dostanete do situace, ktera vam — vaS$i ukryté databance — néjak pfipomene onu
davnou situaci. Treba potkate v obchodé Zenu, ktera ma stejny uces, jako
maminka tenkrat. VaSe télo se automaticky nastavi do stavu, v jakém bylo tenkrat,
a vy opét proZivate: ,Je na mé zla“. A pani vam napfiklad pékné vynada.
Uvédomte si v této chvili, Ze ne ona, ale vy jste spustili ten stroj, byt kdysi, tak

davno, Ze jste to zapomnéli. Dobra zprava je: mizZete to zménit.

Co v$echno se da metodou RUS vyresit?

Metoda RUS vyre$i jakékoliv problémy psychické (emoéni), fyzické (télesné),

mentalni (myS$lenkoveé).

Resime osobni problémy s lidmi, ktefi jsou viceméné spokojeni a v jejich Zivoté

,Skripe“ jen néco malo a chtéji svij zivot zkvalitnit, zlep$it, Zit spokojené ve vSech oblastech

Zivota.

VyreSime také jakékoliv prozité trauma. Jestlize vam nékdo ublizil (pfi pfepadeni,

znasilnéni, vyloupeni...) nebo jste nékomu ublizili vy (napfiklad pri dopravni nehodé), pak
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tuto zatéz vyresime uplné, jakoby se to nikdy nestalo. Pritom je Ihostejné, jak davno nebo

nedavno k situaci doslo.

Béhem prace s ni dojde k uvédoméni, poznani, pochopeni souvislosti, a k odpusténi

ostatnim i sobé samému.

Klienti vyfesi krizi ve vztahu (i tu financni), jakékoli starosti, obavy, strachy, fobie, i
socialni fobii, uzkosti, litost, smutky, depresi, stres, vztek, nenavist, hnév, Zarlivost, zavist,
proZity Sok, pocit samoty, nelasky, odlouceni, marnosti, pocit vyhofeni, strach ze smrti,
strach z utrpeni a bolesti, myslenky na sebevrazdu, anorexii, bulimii, alergie, bolesti hlavy i
migrény, trauma z rozvodu i rozchodu — at’ uz k nému doS$lo nebo jesté ne, z potratu, umrti

blizkého ¢lovéka i milovaného zviratka, a jakékoliv zdravotni problémy.*
Poskytovana terapie je prezentovana takto:

,Popis terapie: ,Metoda RUS je uceleny systém. V principu sestévé ze tfi

zasadnich kroku:
1. krok: ,vytaZeni“ negaci z klientova podvédomi
2. krok: vyreseni nalezenych negaci klienta
3. krok: kontrola, Ze je negace (problém) trvale vyreSena

Pod vedenim terapeuta se klient zaméfuje na vyhledani a odstranéni negativnich
programu (presvédceni, vzorcd, bloku), prosté toho, co Clovéku zplsobuje neprijemné
pocity, stres, trable, problémy, starosti, bolesti a bolistky... Prosté na to, co mu brani Zit

Stastny Zivot.

Jak probiha terapie: Terapeut vede klienta cilenymi otazkami k prvotnim pfi¢inam
jeho soucasnych problémi a obtiZzi a ty nasledné vyrfesSi (nebo muzeme fict vydisti,
vygumuje, odstrani, vyrusi...). Pri terapii v kazdé chvili vite kde jste a co se s vami déje.
Budete mit zaviené o¢i, je to proto, abyste si lépe uvédomovali své pocity (jak emoce, tak

télo) a vybavovali si udalosti z minulosti.

Budte upfimni ... Terapeut si s vami nejprve popovida o vaSich problémech a
spolecné pojmenujete vas nejvétsi soucasny problém. Bude si zapisovat, co vas trapi.
Duavériujte svému terapeutovi, budte otevieni, pokud si néco nechate pro sebe, nemuze vas

toho zbavit a budete to Zit dal.

Nebojte se zeptat ... Vysvétli vam strucné, jak budete pracovat. Pokud nécemu

nerozumite, nebojte se zeptat.

47



Co mé bude &ekat? .... Terapeut vas povede pfesnymi otazkami nejprve k udalosti,
kdy v posledni dobé jste onen problém zaZil(a). Pokud je akutni, budete se pravdépodobné
vénovat tomuto problému. Tedy najdete a vydistite jeho pfi¢inu v minulosti. Pokud akutni
neni, za¢nete postupné resit vase vztahy s blizkymi lidmi. Nejprve s rodici, pak sourozenci,
potom partnery od prvniho po posledniho, vztah s détmi, sami se sebou, se svétem
(vesmirem, bohem). V zavislosti na typu vaSeho problému a vasi osobnosti mizete reSit take
vztahy s jinymi lidmi, kteri vas v Zivoté ovlivnili, dokonce i vztah se zvifetem — obzvlast, kdyz

vam zemrelo.

Soucasti této casti terapie je nékolikastupriové odpusténi a osvobozeni s kaZdou

fesSenou osobou.

Na zavér terapie se vréatite k udalosti, kterou jste zacinali (fika se ji soucasna
udalost) a znovu ji projdete. Podle pocitt zjistite, jestli je problém vyreSen. Méli byste mit
pocity prijemné nebo neutralni (nezapominejte, prosim, na pocity téla, jsou stejné dileZité,

jako emoce!).

Jak dlouho terapie trva? .... Jedno terapeutické sezeni mize trvat dvé az &tyri hodiny
(po deldim Case klesa pozornost, ve vyjimeénych pripadech je mozné pracovat déle, pokud

se na to citite vy i terapeut).

Podle zavaznosti a mnoZstvi vaSich probléem( mizete potfebovat i nékolik terapii, uz
po prvni ale musite mit jasné vysledky. Ulevi se vam v té oblasti Zivota, na které jste

pracovali.

Priprava _na_terapii: Na terapii metodou RUS se nemusite nijak pfipravovat.

Na zaCatku sezeni s terapeutem se spolu domluvite, jaky problém vas v soucasnosti nejvic

zatéZuje a ten pojmenujete.

- Kdo je terapeut: Kvalifikovany terapeut metody RUS je absolvent terapeutickych
kurzt metody, drzitel platného CERTIFIKATU.

Jak probiha kvalifikace: Vyuka terapeutt probiha na dvou terapeutickych kurzech
(RT1 + RT2), kterych je mozné se zucastnit po absolvovani a tfi kurz( zakladnich. Od roku

2013 zacne platit, Ze kvalifikace je kazdoro¢né obnovovana.

Hodnoceni prfed predanim certifikatd: PFi hodnoceni budoucich terapeuti jde

pfedevsim o pfirozeny zajem o klienta. Adept na certifikat musi védét, Ze pomahat lidem je
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to, co opravdu chce, co ho naplriuje. Budouci terapeut prochazi nékolika odbornymi testy,

hodnoti se znalost teorie, jeji pouZiti v praxi, stejné jako celkovy rozvoj jeho osobnosti.

Navic pfed udélenim kvalifikace odpovidaji lektofi a asistenti - kazdy sam za sebe -
u kazdeho ucastnika na otazky:

Zna teorii, umi ji?

Vede klienta jasné, pfesné a bez zbyte¢nosti?

Dosahuje v daném c¢ase optiméalniho vysledku?

Vede s jistotou a klidné?

Podporuje klienta, ma o néj zajem, je soucitny?

A predevsim:

Poslal bych k nému svoje nejblizsi?

Sel bych k nému sém?

Jak si vybrat terapeuta: Projdéte si profil terapeuta na téchto strankach, pfectéte jeho

povidani, zhodnotte, jestli Vam vyhovuje jeho kvalifikace.

Je predpoklad, Ze ten, kdo ho ma certifikat kratce, zna nejnovéjsi techniky (metoda
RUS je stéle doplriovéna novymi praktickymi postupy a zmény v poslednich dvou letech byly
podstatné). A naopak ten, kdo jej ma déle mize mit zase vice zkuSenosti z praxe, podle
toho, jak intenzivné se terapiim vénuje. Zrejmé pro vas bude hréat roli i vzdalenost od Vaseho
bydlisté. Zavolejte mu/ji, a popovidejte si. Zeptejte se, kolika klientdm metodou pomohl, jestli

pracuje pouze metodou RUS, nebo déla vice riznych terapii.

Pokud se nemuzete rozhodnout, napiSte na email v kontaktech, doporuc¢ime

individualné vhodného terapeuta pfimo pro Vasi konkrétni situaci a problem.

Pokud si vyberete terapeuta, ktery nema svdj profil na této oficialni strance, nesete

plnou zodpovédnost za priibéh a vysledek terapie.

- Uvefejnénim Etického kodexu terapeuta (viz pfiloha C)

Sougasti prezentace metody RUS jsou i nasledujici zalozky:

- Zkusenosti: Zde jsou umistény kratké videoreportaze, ve kterych tcastnici kurzu

sdéluji své nazory a pocity ohledné této metody, ¢asto s odkazem nasledné

zplsobeni zmén v jejich Zivoté.
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- Otazky a odpovédi: Vybér nékolika zodpovézenych dotazt dne 4.¢ervna 2013

Dotaz: Vase metoda mé velmi zaujala. Rada bych se zeptala, zda vychazi i
Z koncepttl dalsich psychologut :)? Studoval autor metody Karel Nejedly psychologii?

Odpovéd: Karel Nejedly psychologii nestudoval, "pouze" pomahal fadu let lidem
"alternativnimi postupy*.

Metoda RUS vychéazi z jeho osobnich zku$enosti s klienty. Praxi dosel k zavérim,
které jsou blizké postuplm, jeZ se dotykajicich samotné podstaty Zivota. Tedy, Ze:

- za svUj Zivot je zodpovédny kazdy sam

- co mi vadi, je mtj problém a ja ho mam vyreSit v sobé, ne venku

- v8e zacina ve vztazich s blizkymi, zejména s rodici v détstvi

- emoce a télesné pocity vznikaji po myslenkach

Princip zpracovani jednotlivych negaci je vSak jedinecny. Také systematicky pfistup
k jejich vyhledani a mozZnost praktikovat metodu sam bez pomoci terapeuta ji &ini velmi
pristupnou béznym lidem.

Dotaz: K éemu vede metoda RUS?

Odpovéd: Vede k prozZivani Stastného, naplnéného Zivota, svobodé, hlubokému
vnitrnimu klidu, stavu bez myslenek, radosti, bezprostfednosti a proZivani kazdého okamZiku
naplno.

Vede ve svém zakladu k harmonickym vztahum — s okolim, se sebou, s vesmirem.
Zivot je uspésny bez usilovéani.

Prodélanou terapii se zvySuje odolnost vuci stresu.

Vede ke Stastnéjsimu a spokojenému Zivotu (ve vSech oblastech) tim, Ze odstrani
negace, které nam zpdsobuji neprijemné pocity, k uvédoméni a zodpovédnosti za viastni
Zivot.

Dale také ¢lovéka uci vyznat se ve svych pocitech, uvédomovat si je, rozumét sobé i
ostatnim.

Metoda RUS sméfuje k hlub§imu pochopeni souvislosti, vytvofeni a rozsifeni
vnitrniho prostoru — klidného, éistého, hlubokého.

Druhy dotaz: Pomiize metoda RUS kazdému?

Odpovéd: Ano. Podminky k vyfeseni problémt pomoci RUSKy jsou:

- je rozhodnuty, napr. Ze chce vyreSit svoje problémy, nebo Ze chce Zit Stastné a
podobné

- béhem terapie déla to, co mu terapeut fika

- je otevreny, fika vSechny negace, na které béhem terapie mysli

Dotaz: Jaci lidé prichazeji na terapii nebo jezdi na kurzy?

Odpovéd: Metodu vyhledavaji nejéastéji dva typy lidi:
- ti, ktefi rozumové "dozraji" k poznani, Zze maji problém/y a chtéji je vyresit
- ti, kteri jsou na dné a nevédi, kudy kam
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Stale cCastéji prichazeji ti, ktefi se o metodé dovédéli od svych pratel, ktefi maji
za sebou terapii nebo kurz. Vlysledek je na nich obvykle zfetelné vidét. Casto ani nemusi nic
fikat. Jsou spokojenéjsi, rozzarenéjsi, klidnéjsi... A ti, co je vidi, to chtéji taky :).

Dotaz: Je lepSi individualni terapie, nebo kurz?

ZaleZi na tom, jaky vysledek oCekavate.

Béhem terapie — odkaz — si odstranite problém, ktery vas zatéZuje.

Béhem tfi pétidennich zakladnich kurzt — odkaz — si tuc¢astnici fesSi postupné vSechny
oblasti svého Zivota. Tim se jejich Zivot zasadné méni. Ziskavaji nadhled, jsou otevieni,
uvazuji pozitivné bez usili, uZivaji si pritomny okamzik. S pripadnymi pristimi starostmi si
snadno poradi pouzitim metody RUS.

Behem naslednych terapeutickych kurz( se ucastnici uci, jak byt dobrym terapeutem
metody RUS. Ziskévaiji tim novou profesi.

Dotaz: Je tézké se metodu RUS naudit?

Odpovéd: Jeden pfitel (ptvodné klient) fekl: "Ta metoda je genialné jednoducha,
ovsem tim je zaroven pro nékteré lidi slozZita".

Ani netuSite, jak rad bych vam ji predal co nejjednodussim zptisobem.

Trilety Krystof se bal draka ve Skolce. Béhem nékolika vtefin se strachu pod mym
vedenim zbavil. Po témér dvou letech mi jeho maminka sdélila, Ze jeji synek tento zptisob
feSeni problémi od té doby bézné pouZziva; pfitom ani ja, ani ona, ani nikdo jiny mu nic
nevysvétloval. Jednou jedinkrat to se mnou aplikoval.

Oproti triletému ditéti to dospélym nékdy vysvétluji i dvé hodiny a stejné se obcCas
stava, Ze to moc nechapou, pravé proto, Ze jsou zvykli uvaZovat sloZité.

Proto nabizime zakladni kurzy metody RUS — odkaz — kde vysvétlujeme vse
podrobné tak, aby to pochopil kazdy.

Dotaz: Dobry den, méam syna, kterému je necelych 12 let a trpi Obsedantné
kompulsivni poruchou. Dostaly se ke mné informace o Vas$i metodé a chci se zeptat, jestli se
ji da resit i tento problém?

Odpovéd: Jak konkrétné se jeho porucha projevuje? Je to trochu silna diagnéza na
dvanactileté dité. OvSem z naSeho pohledu psychické problémy jakéhokoliv razu se daji
metodou RUS resit velmi dobre, zviast déti vétsinou funguji velice spontédnné a rychle se
Cisti.

TroSku téZsi to nékdy byva s maminkami (a tatinky) ?, které/ktefi maji starosti, trapi
se a hrouti a jsou neStastné/i z nemoci svych déti a vibec si pfitom neuvédomuji, Ze by si to
také ony/i mély/i vyresit v sobé. VZdyt jen vedle spokojené a vyrovnané maminky vyrusta
pfirozené spokojené a zdravé dité.

A pokud se maminka (oba rodi¢e) necha presvédcit a pfijde na terapii jako prvni,
Casto se probléemy ditéte az zazracné zlepSi a u hodné malych déti vymizi uplné. NaSe déti
jsou zrcadlem toho, co v sobé dosud nemame zpracovane.

Pokud budete mit jakékoliv dalSi otazky, radi vam odpovime.

Prejeme hezké dny vam i synkovi
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- Zajimavosti: Zde jsou uvedeny nasledujici informace:
.Prvni vyuka metody RUS probéhla v éervnu 2007, zi&astnilo se ji 7 absolventt.

Celkem se ziiastnilo kurzi vyuky metody RUS 1035 lidi (k 1. 6. 2013), z toho 788

Zen a 3 déti.
Certifikovanych terapeutii metody RUS je 165 (k 1. 6. 2013).

N&$ vék: Nejmladsi absolventka vyuky metody RUS 1 byla Barborka, ktera se
zucastnila kurzu spolu s rodici v zafi 2011 jako devitileta. Nejmlad$i mlady muZz je Tomas,
kurz prosel s maminkou v dubnu 2013 desetilety. Uéastnikti mladsich 20 let bylo pét.

Ucastnika starsich 60 bylo 46, jedna Zena starsi 70.

Odkud jsme: Vétsina udastniku je z Ceské republiky a Slovenska, 17 z nich Zije v jiné

zemi a dva jsou cizinci Zijici v Cechéch.

Zmény: Pfelomovy pro systém vyuky bylo zafi 2011, kdy jsme presli od dvou
sedmidennich kurzu ke tfem pétidennim. Témito novymi pétidennimi kurzy proslo celkem
610 lidi. V roce 2013 se znovu zménil systém pripravy terapeutu, nyni je tfeba ke kvalifikaci
projit kurzti pét. Béhem tii pétidennich zakladnich kurzi se ucastnici uci pouzivat metodu
RUS pro viastni potfebu, fesi postupné vsechny oblasti svého Zivota. Teprve na dalsich dvou

ziskavaji potfebné znalosti a dovednosti kvalitniho terapeuta.”

5.3.5 Alternativni terapeut

Za priklad alternativniho terapeuta zvolila autorka terapeutku, kterou osobné zna a
v obdobi cca dvou let k ni dochazela na individualni poradenstvi a zaroven se ucastnila
riznych nabizenych skupinovych setkani s pfedem danym tematickym zaméfenim (napf.

sabotazni programy, harmonizace €aker, vliv planet slune¢ni soustavy na nase zZivoty, atd.).

Terapeutka Sarka prezentuje v rGznych internetovych odkazech i na vlastnich
webovych strankach poskytovani psychologického poradenstvi a pomoci pfi feSeni obtiznych

situaci ve vztazich a v rodiné.

Na webovych stranka popisuje svou terapeutickou €innost takto:
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~Pomaham lidem prochazet osobnostnimi, vztahovymi i profesionalnimi krizemi
S porozuménim sobé, svému Zivotu, svym situacim i vztahum. Pomaham lidem vidét, jakym
zplsobem ovlivriuji to, co se jim v Zivoté déje a ménit to, co zménit potfebuje. Pomaham
lidem nalézat zpatky sama sebe, viastni silu, krasu a laskavost, schopnost projevit se,
vymezit hranice, pfijimat ddsledky svych rozhodnuti, ale i prijimat Zivot takovy, jaky je, aby se
kaZdy mohl citit plny energie, radosti, spokojenosti, Zit laskyplné vztahy a podpofit sebe
sama i v situaci, kdy by se ¢lovék nejradéji nevidél. Pomaham klientam nachazet pocit

svobody v situacich, které jsou dané a v okolnostech, které se nedaji zménit.

K novému pohledu na Zivot a mezilidské vztahy mé pfived! zdravotni stav mého syna.
Narodil se s mnoha alergiemi a kdyZ jsem si vyslechla prognézy lékart, rekla jsem si "NE !
Musi existovat zpusob, jak to zménit." ZacCala jsem hledat a nalézat. Ménit a tvorit. Syn je
nékolik let bez alergii a ja vim, Ze to jde. Jde to. Vytvofit si Zivot, ktery Zijjeme radi a

ve kterém se citime dobre. Pokud opravdu chceme.

Vystudovala jsem pedagogickou Skolu a nékolik let jsem pracovala v bézné a pak

specialni materské Skole.

Pri svém hledani jsem proSla mnoha kurzy a seminari a ziskala mozZnost pracovat
S riznymi metodami. PFi individualnich terapiich nejradéji pouzivam kombinaci metod podle
toho, jak kazdy klient potfebuje. Pracuji s prvky One brain (kineziologie), SRT, hlubinné

abreaktivni psychoterapie a se skrytou symbolikou podvédomi.

Poradam sebepoznavaci vecery a celodenni seminafe pro Zeny*

Seznam pouzivanych terapeutickych metod:

~Hlubinna abreaktivni psychoterapie je metoda, ktera vyuziva asociaéni schopnosti

mozku na zakladé podobnosti si vybavovat podobné. Provadi se za piného védomi klienta,
ktery ma zaviené oCi. Pomoci vedeného rozhovoru si klient dokaze uvédomit své emoce a
postoje, které vznikly v minulosti a v sou¢asnosti se stale opakuji a ovlivriuji jeho Zivot. Patfi
sem véty typu ,ja to nezvladnu®, ,stejné to nema cenu®, ,mam strach z toho, co bude®,
LvZdycKky se rozhodnu Spatné*” atd. ZnovuproZitim minulého za plného védomi &lovék
prehodnoti a zméni svij postoj. Situace zlstava stejna, ale klient se v ni uz citi jinak a proto i

v pritomnosti mize zcela jinak.
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Spiritual response therapy(SRT) - Je to metoda duchovniho Iééeni, terapie pro télo,

dusi i ducha, zakladatelem je pan Robert E. Detzler. Jejimu vyvoji se vénuje od roku 1985.
Pracuje se s tzv. Vy§8im Ja, které predstavuje soubor duchovnich bytosti s vy$si trovni
védomi. S jejich pomoci je mozZné nalézat a prodistit negativni a $kodlivé energie a
programy, které si duSe s sebou nese a které jsou zdrojem jich problémdu. PFi praci

pro nalezeni blokujicich programt se pouziva kyvadlo coby prostfednik — ukazovatko a

soubor tabulek s negativnimi programy a energiemi.

One brain — kineziologie - Metoda jednotného mozku se zabyva hledanim pficin

problému a odstranénim bariér, které v nas byly naprogramovany v minulosti a ovliviiuji nasi
pritomnost. Pomoci této metody se uvolriuje stres a nervové napéti z organizmu. ProZité
negativni emoce zpusobuji zablokovani proudéni energie v mozku a tim i v odpovidajicich
Castech téla. Mize to vést k dyslexii a riznym dusevnim i fyzickym potizim. Alergie, obezita,
fobie, migrény, bolesti zad, strachy, problémy s komunikaci atd. Metoda nediagnostikuje ani
neléci, ale tim, Ze odstranime blokady, uvolnime energeticky tok v téle a zapoji se
samolécici sily organizmu. Je vhodna pro déti, téhotné Zeny, vyuZiva se pfi ni také kresleni,

Cteni a pohyb.

Symbolika podvédomi - Je to zpusob, jak velmi jednoduse nahlédnout do reality,

kterou si podvédomé sami vytvarime. Vyuzivame pfi ni obrazotvornosti mysli a ducha.
Pomoci vedeného rozhovoru si klient uvédomi, v éem je problém a co je tfeba pozménit

v jeho postojich®

Aktualni seznam pofadanych seminaru:

~vecery pro studenty: Otevieny prostor pro otazky a odpovédi, seznameni se

zaklady toho, jak funguji vztahy, podle ¢eho a jak si vybirame partnery, seznameni
s dynamikou rodiny, s tim, co nam davaji a jak nas ovlivriuji ofec a matka, co je to zrcadleni

a jak se v Zivoté projevuje.

Zena ruze: Zkrécena verze zékladniho sebepoznéavaciho seminafe Zena v nés. Co to
znamena byt Zenou? Jak se projevuje Zenstvi a jak se jako Zena citit? Jak se vnimat ve
vztazich a proZivat vztahy s laskou a respektem. Poznani toho, jaké nastaveni do vztahu
pfinasime, jaké vzorce opakujeme a jaké zavislosti prizivujeme. Setkani probihaji 1x za 6

tydnd vzdy v nedéli, soucasti procesu je uZivani esenci Raffaela mezi jednotlivymi setkanimi.
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Vecery o Cakrach: Seminar zabyvajici se harmonizaci Caker a porozuméni systému

jemnohmotnych tél. Cakry jsou energeticka centra naseho téla a zdroj nasi sily. Kazdéa pini
svuj specificky ukol, je propojena s urcitymi ¢astmi téla a s urcitymi vyzvami, které mame

na své cesté zZivotem zvladnout. Energeticka nerovnovaha Caker se projevuje fyzickou
nemoci nebo psychickymi problémy, strachy a obavami. Jednim ze zptGsobu, jak porozumét
sobé a svému Zzivotu, své rodiné, svym vztahum a vyrovnat se s vlivem rodi¢i v nas je
seznameni se s tématy jednotlivych Eaker a nasledné jejich procisténi a harmonizovani.
Dozvite se, jaka jsou témata jednotlivych Caker, prostfednictvim jednoduchych cviceni, her a
meditaci se podivate na to, jaké téma je pro vas nejaktualnéjsi, dostanete pfehledny
seznam, o ¢em jednotlivé Cakry jsou, moznosti jejich harmonizovani, list otazek na které si
muzZete odpovédét a tim vice nahlédnout pod poklicku svych motivaci a lahvicku esenci

Rafaella pro zpracovani a doladéni jednotlivych Caker.

Zena v nas: Zakladni sebepoznévaci seminar pro Zeny, které chtéji nahlédnout
do sebe a podivat se na to, kdo jsou a na jakych zékladech vytvareji svoje vztahy a podle
Jakého kli¢e vyhledavaji své partnery. Zda se, Ze je téZké byt v soucasné dobé Zenou a
uspét v praci, vde zviadnout doma, skloubit dohromady domacnost, pééi o déti, manzela, byt
partnerkou, milenkou, matkou, dcerou. Tolik se toho zménilo za posledni stoleti v postaveni
Zeny a presto néco stale zustava stejné — o¢ekavani. To, co si myslime, Ze musime, Ze je
spravné, Ze se to ma. Pres jaké bryle hodnotime samy sebe? Jaké si dovolime byt a jaké
bychom si prali byt? Co jsou naSe prani, po ¢em opravdu touzime? Umime se dobre citit
ve svych vztazich? Co je to Zenskost a byt opravdu Zenou? Cim vice rozumime sami sobé,
tim vice rozumime jinym. Laska je nejvétsi porozuméni.
Setkani probihaji vZdy v sobotu Ix za Sest tydnu, posledni setkani je spojené s meditaci
v bazéné. Soucasti procesu jsou i lahvicky esenci na uzivani v ¢ase mezi jednotlivymi

setkanimi.

Skririky a pfihradky vlastniho nitra: Jaky je vas vnitini fad? Vas vnitfni systém a

usporadani vnitinich potfeb? Jak je dokazete naplriovat a uspokojovat? A co je pro vas
prvoradé? Co si dokazZete dat a co ¢ekate, Ze vam daji jini? Jste schopni rozliit své
skutecné potreby? A to, co potrebujete, je opravdu vasi touhou? Nebo je to néco, co jste se
naucili, Ze by se mélo, Ze by se chtélo, nebo musi? Co je to laska? A opravdu vérite tomu, Ze
muze existovat a Ze i vy ji muZete Zit? Tento seminar je pro pokrocilé, ktefi chtéji najit a
posilnit to, po ¢em touZi jejich télo i duse. Je pro ty, ktefi se uz naucili, ze jsme sami tvurci
viastni reality a okolni svét je odrazem naseho prozivani. Uz nedélaji to, co by se mélo, ale
jesté nevi, co by pfesné délat chtéli a citi, Ze uvnitr je§té néco vola o pozornost. Na tomto
seminari najdeme a vytvofime vnitini systém ¢&i rad ¢i strukturu (jak je komu milo) viastnich

zakladnich potreb, tuzeb a pfani. Dotkneme se nepodminénosti lasky a hloubky vlastni
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svobody. Setkani probihaji vzdy v nedéli 1x za Sest tydnd, soucasti procesu jsou i lahvicky

esenci na uzivani v ¢ase mezi jednotlivymi setkanimi.

Probouzeni: Sebepoznévaci cyklus seminéfti navazujici na seminar Zena v nas.
Pro ty, co uz maji zakladni informace o tom, Ze vétSina véci, ktera se nam déje se déje s
na8im souhlasem — nékdy védomym a nékdy nevedomym. Podivame se na dal$i témata
spojena s laskou, partnerstvim, proZivanim, hodnocenim a trapenim se. Na to, v jakych
situacich se citite bezmocné nebo semleté okolnostmi, které jste nechtély. Kolik podob ma
Zena? Kolik podob maji pocity, které proZiva sama k sobé, ke svym blizkym, k tém, které
miluje? Kolik svétla, lasky, radosti a potéSeni v sobé nosi? A kolik temnych stranek skryva?
Jaka je Zenska sila a co znamena? Co je protivahou aktivity? Setkani probihaji vZdy
v sobotu 1x za Sest tydnu. Soucasti procesu jsou i lahvicky esenci na uzivani v ¢ase mezi

Jednotlivymi setkanimi.

Sedm draku sily- Sedm sabotaznich programi: Sabotazni programy jsou nase vzorce

chovani, které se aktivuji ve chvili, kdy mame na dosah mozZnost byt Stastni, spokojeni se
sebou, vyrovnani, trpélivi a v kontaktu se svoji silou. V tibetském uceni se témto sabotaznim
programuim fiké draci. Zivi se nasim strachem a stéle nas dohanéji a chtéji nés sezrat a tak
nezbyva nezZ se zastavit, otocit se k nim ¢elem, promeénit je na bajné koné Pegasy, osedlat je
a naucit se pouzivat jejich silu ke svému ristu a prospéchu. Byt slabymi, netispéSnymi,
bazlivymi a vyhybajicimi se je tak snadné. To jsme se naucili a ted’ je na ¢ase naucit se

riskovat tspéch!!!

K rozpoznani téchto draku a jejich proménu pouzivame regresni terapii
Zkuste si doplnit:

1.DRAK SEBEPODCENOVANI = sila .............

2 .DRAK AROGANCE = .................

3. DRAK SEBEDESTRUKCE = ................

4. DRAKBYT OBETi = ....................

5. DRAK CHAMTIVOSTI = ......coovvvvennee

6. DRAK NETRPELIVOSTI =...................

7. DRAK UMINENOSTI = ........ceeue....
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Setkani probihaji 1x mési¢né v podvecer od 18.00 — do 21:00h a skupina je oteviena

pro kazdého, kdo chce prijit. MizZete se zucastnit i jen nékolika setkani. *

Kromé nékterych z vySe uvedenych seminari se autorka bakalarské prace v kvétnu
2010 zucastnila tematického tydenniho pobytu, ktery byl pofadan terapeutkou v lazeriském
domé ve Frantidkovych laznich. Denni program pobytu zaginal rannim cviéenim tensegrit'’,
dopoledne a odpoledne byly pro U€astnice pfipraveny lazeriské kuary (koupele, zabaly,

masaze) nebo se vénovaly vlastnimu programu.

Po vecefi nasledoval spole¢ny veder s terapeutickym programem, ktery se odehraval
v nasledujicim schématu: usednuti vSech pfitomnych do krouzku; postupné sdéleni
jednotlivce ostatnim ¢lentim skupiny, jaka témata ho béhem dne oslovila; reakce kteréhokoliv
¢lena skupiny na sdélené téma v ramci probihajici diskuze; v pribéhu vecera zafazovala
terapeutka rGizné alternativni psychoterapeutické metody pro celou skupinu a na zaveér

vecCera spole¢na zklidhujici relaxace.

Uvedeny pobyt byl pofadan pro zeny, popf. jejich malé déti, které se v pfipadé zajmu
nebo protoze to situace vyzadovala (napf. nebylo hlidani) mohly u&astnit ranniho cvi¢eni

nebo vecernich terapeutickych skupinovych setkani.

m Tensegrita je soubor pohybu jdoucich po sobé, kterymi se rozmichava usazena zZivotni energie, ktera se timto
dostava zpét do ob&hu a je mozno ji poté opét vyuzivat. V pfipadé Samanl davného Mexika se pouzivala k
rozsifeni vnimani za hranice lidského svéta.

ZjednoduSené se da fict, Ze Tensegrita je systém cvi¢eni podporujicich duchovni techniky $aman( davného
Mexika, podobné jako napf. Tchaj-ti ve vychodni filozofii. (http://cs.wikipedia.org/wiki/Tenseqgrita)

57


http://cs.wikipedia.org/wiki/Tensegrita

6. ANALYZA VYSLEDKU DOTAZNIKU

Pro uéely své bakalarské prace sestavila autorka dotaznik (viz pfiloha D), na zakladé

kterého provedla dotaznikové Setfeni mezi respondenty.

Dotaznik byl umistén na online dotaznikové sluzb&'®, kde je mozno realizovat

internetovy prizkum pomoci vlastniho dotazniku.

Prizkum trval v obdobi 23. 02. 2013 - 06. 03. 2013 a prvni respondenty ze svého
okoli (rodinné pfislusniky, pratele a kolegy v zaméstnani) autorka oslovila e-mailem,
ve kterém zaslala odkaz na dotaznik, zadost o vyplnéni dotazniku a prosbu o roz§iteni
prizkumu mezi dal$i potencionalni respondenty. Respondenti Sifili odkaz na dotaznik
po e-mailech, néktefi jej umistili na své profily na Facebooku® nebo v jinych internetovych

socialnich sitich. Zamysleny cilovy pocet respondentt byl 100.

Vyzkumu se zuc&astnilo 343 respondent(, ktefi odpovidali na celkovy pocet dvanacti
otazek. Prvni Ctyfi se vénuji zakladnim charakteristikdm dotazovanych. Zbyvaijici otazky se
zaméfuji na usporadani rodiny, zplsoby vychovy, nazory na terapeutickou ¢innost a
zkuSenosti se socialné patologickymi jevy. Nékteré otazky umozniuji respondentim vyjadfit

vlastni nazor.

Cilem prazkumu bylo zjisténi nasledujicich skute¢nosti:

1) usporadani naslednych rodin u respondentt v zavislosti na usporadani jejich
puvodnich rodin a prozitym zpusobem vychovy v détstvi,
2) preferovany zplsob feSeni zavaznych rodinnych situaci,

3) realna Cetnost socialné patologickych jeva.

Z provedeného prizkumu je ziejmé, Ze zjisténé vysledky jsou velmi ovlivnény

slozenim respondentl, obzvlasté v zavislosti na véku a vzdélani.

Odpovédi na jednotlivé otazky jsou v nasledujicim textu podrobné analyzovany.

18
www.vyplnto.cz

19 . C s P . Al
www.facebook.com, v sou€asnosti nejvétsi a nejznaméjsi internetova socialni sit
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dotaznikova otazka ¢.1 — pohlavi respondentt

Zeny tvofily 81 % dotazovanych a muzi byli zastoupeni z 19 %, coZ znazorfiuje

Graf 1.

Graf 1: Pohlavi respondentu

Emuz
OZena

Zdroj: autor prace (vlastni Setfeni)

dotaznikova otazka ¢.2 — vék respondentt

Dotaznik vyplnili lidé z rdznych vékovych skupin, a to od mladSich 20 let az

po starsi 70 let.

AZ 76 % respondentl bylo v intervalu 21 — 50 let, kdy nejvice dotazovanych patfilo

do skupiny 21 — 30 let (Graf 2).

Graf 2: Vék respondentti
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Zdroj: autor prace (vlastni Setfeni)
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dotaznikova otazka ¢.3 — vzdélani respondentt

Prevazna vétsina respondenti ma dokoncenou alespori stfedni Skolu, jak je patrné
z Grafu 3.

Nejvétsi podil dotazovaného vzorku pak tvofi lidé se stfedni S8kolou s maturitou 42 %

nebo s vysokou Skolou 43 %.

Zakladni vzdélani uvedlo pouze 2 % odpovidajicich.

Graf 3: Vzdélani respondentu
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Zdroj: autor prace (vlastni Setfeni)

dotaznikova otazka ¢.4 — soucasné bydlisté respondentt

Drtiva vétSina respondentl Zzije nebo Zila v rodiné, kdy jejich rodi€e spolu ziji/Zili a
maiji/méli jen spole¢né déti (73 %). VétSina respondentt (33%) v soucasné dobé bydli na

vesnici. Z Grafu 4 je ale patrné, Ze pomérné velké zastoupeni maji lidé bydlici ve vétSim

mésté a velkomeésté.

Graf 4: Slozeni respondentu dle sou¢asného bydlisté
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Zdroj: autor prace (vlastni Setfeni)
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dotaznikova otazka ¢.5 — usporadani ptvodni rodiny respondentd
Drtiva vétSina respondentl Zije nebo Zzila v rodiné, kdy jejich rodi¢e spolu Ziji/Zili a

maji/méli jen spole¢né déti (73 %).
Zastoupeni ostatnich odpovédi zobrazuje Graf 5.

Odpovéd moji rodi€e spolu neziji/neZili a maji/méli jen spole¢né déti nebo spole¢né
déti a déti z jinych vztah( se objevuje u respondentd véku 21 — 40 let, z Eehoz Ize usuzovat,

Ze mit déti bez partnerstvi je pomérné novy trend.

Néktefi odpovidajici vyuzili moznost vlastni odpovédi, kdy se jednalo napfiklad o smrt

partnera nebo smrt rodic.

Graf 5: Slozeni respondentt dle usporadani pavodni (rodné) rodiny

Rodi¢e spolu Ziji/Zili a maji/méli jen

spolené déti 253

Rodi¢e spolu ziji/zili, maji/méli spole¢né

déti a déti z jinych vztaha 24
Rodice spolu neziji/nezili a maji/méli jen 29
spolecné déti
Rodice spolu neziji/nezili, maji/méli 29
spole€né déti a déti z jinych vztahl
Ostatni :I 8
0 100 200

Zdroj: autor prace (vlastni Setfeni)
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dotaznikova otazka ¢.6 — usporadani domacnosti respondentt
Velka ¢ast respondent zZije v domacnosti s partnerem a détmi (pokud je maiji),

celkem 62 %.

Odpovéd ,studuji a Ziji s rodiCi ve spoleéné domacnosti“ vyuZili predevsim

respondenti ve véku 21 — 30 let, coZ odpovida sou€asnému sociologickému trendu.

tedy duvod hledat si vlastni bydleni.

Prevazna vétdina odpovidajicich, ktefi Ziji sami, bydli ve velkomésté nebo vétsim

mésté. Coz potvrzuje trend, ktery se objevuje v posledni dobé.
Z Grafu 6 Ize vycist rozlozeni vSech odpovédi.

Ve vlastni odpovédi respondenti napfiklad uvadéli, ze ziji v domacnosti s tchyni nebo

Ziji s rodici a partnerem.

Graf 6: Slozeni respondenti dle usporadani domacnosti

Studuji a ziji s rodi€i ve spole¢né

domacnosti 47
Nestuduiji, ziji s rodi¢i ve spoleéné 15
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Ziji sam/a 29
Ostatni :l 13
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Zdroj: autor prace (vlastni Setfeni)
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dotaznikova otazka ¢.7 — usporadani nasledné rodiny respondentu
Velka ¢ast respondentl Zije s partnerem/partnerkou a maji jen spole¢né déti (44 %)

nebo zatim nemaji naslednou rodinu (35 %).

AZ 74 % lidi Zijicich s partnerem/partnerkou a majicich jen spolecné déti pochazi
z rodiny, ve které rodiCe ziji/zili spolu a maji/méli jen spole¢né déti. Lze tedy predpokladat, ze

lidé vyristajici ve fungujici rodiné se snazi v dospélosti vytvofit téZ fungujici rodinu.

Respondenti odpovidajici, ze ziji s partnerem/partnerkou, spole¢né déti nemame,
vychovavame déti z naSich jinych vztahu, byli vétSinou z vékové kategorie 31 — 50 let a
bydleli ve velkomésté. Vzhledem k véku se pravdépodobné jedna o jedince, ktefi jiz zazili

néjaky vazny vztah, pfipadné i manzelstvi.
Kategorie samozivitel/samozivitelka je ze 45 % tvofena Zenami ve véku 41 — 50 let.

RozloZeni jednotlivych odpovédi zobrazuje Graf 7.

Graf 7: Slozeni respondentu dle usporadani nasledné rodiny
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Samozivitel/samozivitelka 20

Zatim bez nasledné rodiny 119

Ostatni 20
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Zdroj: autor prace (vlastni Setfeni)
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dotaznikova otazka ¢.8 — vychova respondentt v détstvi
Drtiva vétSina respondentll uvedla, Zze v détstvi zazila od svych rodi¢l spole¢nou

vychovu a to az 79 %. Ve vétsiné pfipadl takto odpovidajici pochazeli z rodiny, ve které

rodice ziji/zili spolu a maji/méli jen spolecné déti.

Nepotvrdilo se, ze by moznost protichidné vychovy, stfidavé vychovy a nezajmu
0 vychovu pfevazovala u odpovidajicich, pro které plati, ze rodice spolu nezili. Témé&r vSichni
respondenti, ktefi maji dojem, Ze jejich rodi¢e pouzivali protichdnou formu vychovy, jsou

Z vékové kategorie 40+.

Cetnost jednotlivych odpovédi je zobrazena v Grafu 8.

Graf 8: Slozeni respondentti dle vychovy v détstvi

Spolec¢na (jednotna rodiGovska péce obou rodicl) 271

Stfidava (kazdodenni &as vychovy je realizovan
jednim nebo druhym rodi¢em, spole¢né pusobeni
rodi¢l je vyrazné nizsi, napr. stfidava péce o déti po 30
rozvodu; vychova déti vojakd na dlouhodobych
zahrani¢nich misich)

Protichidna (oba rodi¢e vychovavaiji dité dle vlastnich

nazoru bez vzajemné spole¢né dohody a kooperace) 34

Nezajem o vychovu 8

0 100 200

Zdroj: autor prace (vlastni Setfeni)
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dotaznikova otazka ¢.9 — vychova realizovana respondenty
Prevazna cast respondentll se domniva, Ze jejich vlastni ¢&i nevlastni déti

zazivajilzazily spole€nou vychovu (Graf 9). Tito respondenti téz vétSinou uvadéli, ze zazili

spole¢nou vychovu od rodicu, ktefi Zili spolu. Tato odpovéd tvofi 57 % vSech odpovédi.

Témeér jedna tretina vSech respondentu (pfesnéji 30 %) odpovédélo, ze zatim déti

nevychovava.

Je zajimavé, Ze dotazovani, ktefi zvolili moznost protichidné vychovy, stfidavé
vychovy a nezgjmu o vychovu, Ziji spoleCné s partnerem a détmi a sami vétSinou zazili
vychovu spole€nou. Za téchto podminek, Ize predpokladat, Zze déti nevyristaji ve zcela

harmonickém prostiedi.

Graf 9: Slozeni respondentt dle vychovy déti

Spolecna (jednotna rodi¢ovska péce obou rodict) 197

Stfidava (kazdodenni ¢as vychovy je realizovan jednim nebo

druhym rodi¢em, spolecné plisobeni rodicl je vyrazné nizsi,

napr. stfidava péce o déti po rozvodu; vychova déti vojakd na
dlouhodobych zahrani¢nich misich)

Protichtidna (oba rodi€e vychovavaji dité dle vlastnich nazord
bez vzajemné spole¢né dohody a kooperace)
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Zdroj: autor prace (vlastni Setfeni)
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dotaznikova otazka ¢.10 — moZnosti poradenské a terapeutické innosti
Mezi nejvice preferovanou volbu feSeni problému jsou rozhovory s rodinou a prateli.

Velmi preferovanou volbou pro vétSinu respondentt je i vyuziti odborné pomoci.

Nejméné preferovanou volbou jsou rozhovory s duchovnim. (Dle autor€ina nazoru je

to z toho ddivodu, ze Ceska republika je pomérné ateisticka zems).

Také esoterika neni pro respondenty velmi vitanou volbou feSeni problémi, stejné

jako virtualni komunikace.
Jako strfedni cestu respondenti pfevazné uvadéli alternativni metody.

Preference jednotlivych moznosti poradenské a terapeutické ¢innosti, Ize vycCist
z Tabulky 1.

Tabulka 1: Analyza preferenci respondentti

(preferovana volba = 6, nejméné preferovana volba = 1)

Cetnost poradi

Moznosti poradenské a terapeutické ¢innosti

Odborna terapie vedena psychiatrem nebo psychologem 107 96 60 37 18 25

Alternativni metody (rodinné/systémové konstelace,
kineziologie, alternativni terapie — napf. terapie pevnym 15 61 110 79 66 12
objetim, metoda RUS, hlubinna abreaktivni psychoterapie)

Esoterika (napf. harmonizace ¢aker, vyklad karet, sestaveni a

vyklad horoskopd, regrese minulych Zivot(, prace s energii, 12 37 44 87 86 77
Reiky)

Porada s rodinnymi pfislugniky nebo blizkymi prateli | [160 ] [67] | 43 | [40] [10] | 23
ZF;tczjrr;\denske rozhovory s duchovnim (knéz, rabin, starsi cirkve 26 27 30 36 89 135

Virtualni komunikace (internetové diskuze, chaty, socialni sité
/Facebook, Lidé.cz/, atd.) 23 55 o6 64 4 1

Zdroj: autor prace (vlastni Setfeni)
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dotaznikova otazka ¢.11 — Jedina nepovinna otazka v dotazniku s moznosti viastni odpovédi
znéla: ,Strucné popiste viastni zkuSenosti s poradenskou a terapeutickou cinnosti v ramci
rodinného systému.

Nadpolovi¢ni vétsSina respondentl (celkem 297) uvedla, ze nema zadnou vlastni

zkuSenost s jakoukoliv poradenskou nebo terapeutickou &innosti v ramci rodinného systému

nebo na tuto otazku neodpovédéla.
Pouze 47 respondentl uvedlo viastni zkuSenost.

Pomoc psychologa, poradce, terapeuta nebo jinou odbornou pomoc vyuzilo
20 respondentd. VétsSina z nich uvedla, Ze jejich zkuSenost byla Spatna nebo nevedla

k vyfeSeni problému.

Naopak Sest respondentd, ktefi uvedli, ze vyuzili pomoci prostfednictvim
alternativnich prostfedk, se shodlo na tom, Ze pro né vyuzita metoda byla pfinosem.

Nejéastgji byla uvedena metoda Kineziologie, pak téZ metoda RUS, prace s energiemi atd.
Osm respondentll se spoléha na pomoc v rodiné anebo vyuziti odbornych knih.

Jeden respondent uvedl, Zze vyuziva pfiméfenych télesnych trestu jako feSeni.

V odpovédich se vyskytovala cela Skala rozli¢nych problémud — problémy

v manzelstvi, problémy s vychovou potomkd, studijni disfunkce a jiné rodinné komplikace.

Priklad zajimavych odpovédi:

,Dlouho se resili neresitelné problémy mezi mnou a otcem syna, nez se vibec pristoupilo
k reseni samotnych problému syna (md ADHD a poruchu opozicniho vzdoru) - nesoulad
mez/i rodici tomu samozrejmé neprospéje, ale trvalo dlouho, nezZ psycholog pripustil, Ze
dohoda s otcem posté neni moznd - to az v té dobé, kdy se otec strucné receno - na syn
vykaslal.”

Zena, 41- 50 let, s vysokoskolskym vzdé&lanim, jeji rodi¢e spolu neZiji nebo nezili, ona sama
samozivitelka, upfednostiiuje odbornou terapii vedenou psychiatrem nebo psychologem,
nejméné preferovanou volbou byla virtudlni komunikace, osobni zkuSenosti s kriminalitou,

delikvenci, vandalismem a jinymi formami nasilného chovani a sebevrazednym jednanim.

,KdyZ jsem pred rozvodem navstivila manZelskou a predmanzelskou poradnu a vysvétlila
tam svoji situaci, misto odborné rady mi jen pani rekla — Ze co bych chtéla, bud’ budu

s détmi Zivorit sama a bez penéz (byla jsem tu dobu na MD), nebo budu trpét, ale budu
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hmotné zabezpecend.. NaceZ jsem odesla, protoZe to jsem védéla i tak. Rozhodla jsem se
ndsili na sobé netolerovat a odesla jsem po 15 letech manzelstvi od manzela i se tremi
nezletilymi détmi do Domova pro matky v tisni, kde mi hodné pomohli.. Dodnes nechdpu,

Jak nékdo takovy muze viubec v takovych institucich pracovat...“

Zena, 41- 50 let, vzdélani stfedni s maturitou, jeji rodi¢e spolu Ziji a maji pouze spole¢né
déti, ona sama Zije bez partnera s détmi, je téz samozivitelkou, preferovanou volbou reseni
problému jsou pro ni alternativni metody, nejméné vhodné jsou poradenské rozhovory

s duchovnim a virtualni komunikace, osobni zkusSenosti s Sikanovanim a nasili, kriminalitou a

delikvenci a téz i s drogovou zavislosti

,Pro mne jsou neprijatelné jak alternativni metody, tak esotrika. Nepodarilo se mi zaskrtnout
v dotazniku. Prosim o rucni doplnéni. Stejné je tomu s virtudlni komukaci, kterou bych
umistila téZ jako zcela sSpatnou. Tyto tri body jsou na misté jedna. Dotaznik mi to neumoZznil
a bez vyplnéni nepustil dal. Proto je bod 10 nepresné vyplnén. Omlouvdm se. Asi nejsem

sprdvny cilovy objekt. Dékuji*

Zena, 61- 70 let, s vysokoskolskym vzd&lanim, jeji rodi¢e spolu Ziji nebo Zili, ona sama byla
samozivitelka, dnes Zije sama, jelikoz déti jsou dospélé, nejvice pripustnou metodou by pro
ni byla pomoc odbornika, nejméné pfrijatelna je esoterika, ma zkuSenosti se zasSkolactvim a

téz se sektami a socidlné patologickymi ndbozenskymi hnutimi

Lpsychologickd porodna pro rodinu, kvili poruchdm soustredéni a uceni, zdrhala jsem
ze Skoly, protoZe mé nebavila, tak jsme kecli s nasima u pana doktora, ten zjistil, Ze nasi

za to nemuzou, jen jd jsem ponékud nenormdlni. Bylo to v pohodé, no stres.“

Zena, 21- 30 let, vzdélani stfedni s maturitou, jeji rodi¢e spolu Ziji a i ona s nimi sdili
domacnost, sama nechce mit rodinu, nejvice preferovanou volbou by pro ni byla alternativni
metoda, nejméné poradenské rozhovory s duchovnim, setkala se s patologickymi jevy

zaskolactvi a rasismem, xenofobii, intoleranci a antisemitismem
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SWuZila jsem kineziologii pri reseni svych problému, odbornou terapii vedenou
psycholoZkou i s pomoci EFT u svych déti - pri problémech s ucenim, které jak se ukdzalo,
souvisely se vztahy k sobé samym, k rodiné a ke svétu. Masdze Shiatsu, které pracuji

s energii. Vse skvéle fungufe, pokud je clovék ochotny na sobé pracovat, zménit se.”

Zena 41- 50 let, stfedni s maturitou, jeji rodi¢e spolu Ziji nebo Zili, ona sama ma kompletni
rodinu - zZije s partnerem a spole¢nymi détmi, nejvice vyuziva rozhovoru s rodinnymi
prisluSniky a téz preferuje alternativni metody, nejméné atraktivni jsou pro ni virtualni

rozhovory, osobni zkusenosti s netolismem a patologickym hrac¢stvim

,Zkusenost mdm s poradenskou cinnosti z obdobi mého détstvi po rozvodu mych rodic...
vysledek nula = odpovidala jsem tak abych mohla co nejdrive z poradny vypadnout. Dile z
partnerského poradenstvi u psycholoZky, kam jsme dochdzeli na popud mého partnera,
kterého bavilo "lovit", podvddét mne a ndsledné resit krizi domadcim udobrovdanim. Vysledek

opét nula, ale nastésti jsem tuto sluzbu neplatila ja.*

Zena, 21- 30 let, vzdélani stfedni s maturitou, jeji rodi¢e spolu neZiji nebo nezili, ona sama
Zije s partnerem, bezdétni, nejvice duvéfuje poradé s rodi¢i nebo pfateli a nejméné poradé
s duchovnim, setkala se s jevy nasili a Sikanovani, zaSkolactvi, ohrozeni mravnosti a mravni

vychovy mladeze, sebeposkozovani a sekty a socialné patologickd nabozenska hnuti
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dotaznikova otazka ¢.12 — vyskyt socialné patologickych jevi u déti a mladeze
VétSina respondentu (42 %) uvadi, Ze nemaiji zkuSenosti s zadnym z uvedenych

patologickych jevl. (To je dle autorky pomeérné prekvapuijici zjisténi.)

Velky pocet dotazovanych se setkal pfedevSim se zaskolactvim (98), nasilim a

Sikanovanim (82) a drogovou zavislosti — uzivani navykovych latek (64).

Velice rozSifené bylo i setkani s kriminalitou, delikvenci, vandalismem a jinymi
formami nasilného chovani. Také jevy xenofobie, rasismus, intolerance a antisemitismus byly

hojné zastoupeny.

Jiné uvedené v odpovédich — syndrom vyhofeni, alkoholismus. Pfehled odpovédi je

uveden v Tabulce 2.

Tabulka 2: Analyza vyskytu socialné patologickych jevl u déti a mladeze

Procentualni
Socialné patologické jevy u déti a mladeze zastoupeni

Nasili a Sikanovani 82 23,91%
Zaskolactvi 98 28,57%
Kriminalita, delikvence, vandalismus a jiné formy nasilného

chovani 30 8,75%
OhroZeni mravnosti a ohroZovani mravni vychovy mladeze 12 3,50%
Xenofobie, rasismus, intolerance a antisemitismus 35 10,20%
Drogové zavislosti (uzivani ndvykovych latek) 64 18,66%
Nedrogové zavislosti-virtualni drogy (netolismus) a

patologické hra&stvi (gambling) 26 7,58%
Sebeposkozovani 25 7,29%
SebevraZzedné jednani 18 5,25%
Divacké nasili 4 1,17%
Komeréni sexualni zneuzivani déti 2 0,58%
Syndrom tyraného, zneuzivaného a zanedbavaného ditéte 10 2,92%
Sekty a socialné patologicka naboZenskéa hnuti 9 2,62%
Zadné 146 42,57%
Ostatni 7 2,04%

Zdroj: autor prace (vlastni Setfeni)
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Shrnuti dotaznikového Setreni

Nejcastéji na dotaznik odpovidaly Zeny ve véku 21 -30 let s vysokoSkolskym

vzdélanim, které v sou€asnosti bydli ve velkomésté.

V ramci cilovych otazek prizkumu bylo zjisténo nasledujici:

1) VétSina respondentu Zije s partnerem/partnerkou a maji jen spole¢né
déti. Velka ¢ast takto odpovidajicich vyrustala v rodiné, kde rodi¢e méli jen
spole¢né déti. Pro vychovu déti si pfevazna ¢ast respondentu voli spole¢nou
vychovu stejné jako jejich rodice. Z toho Ize usuzovat na pozitivni plisobeni
funguijicich rodin. Zajimavosti je, ze néktefi respondenti, ktefi zazili spole¢nou
vychovu a ziji s partnerem/partnerkou a détmi, si voli svou protichidnou vychovu,
stfidavou vychovu nebo nezajem o vychovu. Naproti tomu neplati, Ze by
dotazovani, ktefi byli vychovavani protichidnou nebo stfidavou vychovou

pouzivali jen tuto vychovu pro svoje déti.

2) VétSina respondentu by FeSilo rodinné problémy pomoci rozhovort
s rodinou a prateli, popfipadé by vyuZilo odbornou pomoc. Naopak by se
dotazovani neuchylili k esoterice nebo virtualni komunikaci. Zajimavosti celého
prizkumu je fakt, Ze drtiva vétSina Spatnych zkuSenosti uvadénych respondenty
byla oznacena v souvislosti s vyuzitim odborné psychoterapeutické pomoci nebo
s navstivenim psychologickych poraden. Presto lidé jesté stale neztratili davéru
v odbornou pomoc. Pokud ale tento trend bude pokracovat, dojde k tomu, Ze se
lidé budou stale vice obracet k alternativnim metodam. Tyto metody jsou zatim
podle respondentu stfedné preferovany, ale na rozdil od odborné pomoci s nimi

maji pfevazné pozitivni zkusenosti.

3) Velka ¢ast respondentl (konkrétné 42 %) uvadi, Ze nemaji zkuSenosti
s zadnym z uvedenych socialné patologickych jevd. Autorka se domniva, Ze je to
pomérné malé procento vzhledem ke stavu dnesni spole¢nosti. Dotazovani se

setkali pfedevsim se zasdkolactvim, nasilim a Sikanovanim a drogovou zavislosti.
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ZAVER

Cilem této bakalarské prace bylo zmapovat moznosti poradenske a terapeutické

prace s rodinnym systém v ramci prevence socialné patologickych jevl u déti.

Jako dité jsem zaZila nékolik let trvajici dramaticky rozpad rodinného prostfedi a toto
nezdravé rodinné prostiedi zpUsobilo, Zze jsem témér dvé desitky let opakovala urcité
patologické vztahové vzorce a nefunk&ni osobni i profesni vztahy jsem povaZovala za sice
nepfijemnou, ale normalni souéast Zivota. Zatimco ve zdravém rodinném prostfedi se déti
nauci efektivni komunikaci, tolerantnosti a funkénim vztah(m, nezdravé a nefunkéni rodinné
prostfedi déti i ostatni ¢leny rodinného systému velmi determinuje a psychicky i emoéné
oslabuje. Nasledné pak v dospélosti Casto vyhledavaji poradenskou a terapeutickou péci
kvuli feSeni svych osobnich nebo rodinnych problému, pfipadné kvali probihajicim socialné

patologickym jevam.

Po pfiméfeném uvodu a orientaci v zakladnich pojmech tématu rodina jsem se
zaméfila na oblast odborné psychoterapie i alternativni a okrajové psychoterapie a jejich
prezentace v ramci internetovych webovych stranek. Domnivam se, Ze internet a jeho
webové prezentace, jsou v sou¢asné dobé nejvyuzivanéj§im nastrojem a v pfipadé
rodinnych problému se internet a jeho obsah se stane minimalné zdrojem informacénich

odpovédi na otazky vztahové problematiky.
Duvody pro toto vysledné zaméreni mé bakalarské prace jsou nasledujici:

- v pfipadé osobnich a rodinnych problém( jsem hledala moznosti feSeni situace

na zakladé informaci z prezentaci na internetu
- dva roky jsem se intenzivné ucastnila alternativnich a okrajovych psychoterapii

- stale vice lidi je pfistupno alternativni psychoterapii a jejimu dlouhodobému

zacdlenéni do svého Zivota

- v souCasnosti se vyzkumné studie ani etablovana véda alternativnimi a okrajovymi

formami psychoterapie nezabyvaji

- neni stanoven zakonny ramec ani odborna zodpovédnost alternativnich terapeutl a

dopadu jejich pusobeni na klienta

- poskytované alternativni a okrajové psychoterapie jsou ¢asto soucasti osobniho

podnikani (j. vydélecné Cinnosti) terapeutl
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Pro pfiméfené srovnani uvadim také vynatky z webovych prezentaci odbornych
psychologickych poraden nebo portalu, kde jsou ¢asto uvedeny odborné terminy, odkazy

na odbornou literaturu a zakonné normy.

Pfi psani této bakalarské prace a po odbornych konzultacich s psycholozkou -
psychoterapeutkou jsem ziskala urcity vhled na odbornou a alternativni psychoterapii a mym
zavérem je, ze vSechny alternativni metody maji jednu véc spole€nou, vychazeji ze
zakladnich psychologickych a obecné znamych poznatku. Tim se zdaji byt vérohodnymi a
seriéznimi. Lidé, ktefi hledaji pomoc a pouzivaji k tomu socialni sit€¢, mohou a jsou ovlivnéni
zavislosti na svém ,terapeutovi®. Silu, state€nost a pfedavani tzv. pozitivni energie jsou tito
lidé — samoziejmé za pfiméfreny honorar — ochotni poskytovat i pomoci telefonu a i jiz
zmiflovaného internetu (Skype). Tak se jejich klienti dostavaji do bludného kruhu. Zavislost
na jejich ,terapeutovi“ nevede k feSeni jejich problém, ale k pocitu podpory ze strany
.erapeuta” a k zavislosti na ném. O to vic je tato praxe nebezpelnéjsi, Ze z uvedenych

webovych prezentaci vyplyva, Ze se téchto alternativnich terapii u¢astni i déti v utlém véku.
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PRILOHY

Pfiloha A — Navrh Etického kodexu Ceské psychoterapeutické spoleénosti

Navrh Etického kodexu je uréen k vefejné diskusi ¢lend CPS, tato bude uzaviena
k 31.8.2013. Své pripominky prosim zasilejte na adresu info@psychoterapeuti.cz .

Eticky kodex Ceské psychoterapeutické spoleénosti

Preambule
Vsichni ¢lenoveé pfijimaji, ze praxe psychoterapeutického povolani vyzaduje
odpovédnost psychoterapeuta vi&i sobé samému i vigci klientdm/pacientiim.

Eticky kodex slouzi:

a) jako voditko k etickému rozhodovani a jednani ramci psychoterapeutické
profese
b) k ochrané ucastnikli psychoterapeutického procesu pied neetickym jednanim

c) jako podklad pro feSeni stiznosti

1. Zavaznost
Nasledujici etické zasady jsou zavazné pro vdechny &leny CPS a vzdélavaci instituty
pUsobici v ramci CPS. Tyto zasady jsou v souladu s etickymi smé&rnicemi Evropské
asociace pro psychoterapii (EAP).

2. Psychoterapeutické povolani

a) Psychoterapeutické povolani je pokladano za samostatnou odbornou profesi
v té mife odpovidajici souCasné legislativé. Tato profese se zabyva diagnostikou
a léCbou psychickych poruch a psychického fungovani nebo stavl utrpeni a
pouziva k tomu odbornych psychoterapeutickych metod.

b) Od psychoterapeutu se pozaduje, aby pouzivali svou odbornost pro blaho

klienta/ pacienta s respektem vaznosti k jeho dlstojnosti, hodnotam a pravim.

3. Profesionalni kompetence a rozvoj

a) Od psychoterapeutl se pozaduje, aby vykonavali svou profesi kompetentné a
eticky, aby se zajimali o nové odborné poznatky na poli psychoterapie a
prubézné se vzdélavali.

b) Psychoterapeuti by méli ve své praxi vyuzivat pouze takovych metod a
postupd, pro které maji odborné kompetence.
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4. Miéenlivost
Psychoterapeuti jsou vazani principem micenlivosti o vSech skuteCnostech, které
se dozvédéli v pribéhu psychoterapeutického procesu. Totéz se tyka vycviku a

supervize.

5. Ramec psychoterapie

a) Na pocatku psychoterapie je psychoterapeut povinen seznamit pacienta /
klienta s postupem a podminkami léCby (pouzitd metoda, rozsah a
predpokladané trvani IéCby, finanéni podminky, mi¢enlivost a okolnosti ukonceni
|éCby)

b) Psychoterapeut a pacient/klient uzaviraji svobodné smlouvu o terapeutické
spolupraci v ramci platné legislativy

c) Psychoterapeut je povinen jednat odpovédné s ohledem na specifickou
povahu psychoterapeutického vztahu, ktery je postaven na duveére a jisté mife
zavislosti. Zneuziti tohoto vztahu je porusenim profesionalni etiky a odpovédnost

za né spociva vyhradné na psychoterapeutovi.

6. Objektivni a pravdivé informace

Informace o 1éEbé podavané pacientovi Ci klientovi maji byt faktické, objektivni a
pravdivé. Zavadeéjici a vtirava inzerce Ci reklama je neeticka.

7. Profesionalni vztahy s kolegy

V zajmu blaha pacienta/klienta jsou psychoterapeuti povinni spolupracovat
interdisciplinarné se zastupci ostatnich odbornosti. Psychoterapeut pfistupuje
k ostatnim odbornikim a jejich praci s respektem.

8. Etické zasady pro vycvik a vzdélavani

VysSe zminéné etické zasady se maji téZ odpovidajicim zpusobem uplatnit v oblasti
psychoterapeutického vzdélavani a supervize.



9. Psychoterapeuticky vyzkum

Tyto etické zasady se vztahuji i na psychoterapeuticky vyzkum a odborné publikace.
Zajem pacientu /klientu je i v této oblasti nejvy$si hodnotou.

10. Reseni etickych problému

CPS zajistuje pfiméFené postupy pro Fedeni etickych dilemat, stiznosti a odvolani
prostfednictvim své nezavislé etické komise.

Praha, prosinec 2012

PhDr P.Goldmann, PhDr A.Koblicova, MUDr J.Lorenc, MUDr P.Remes,



Priloha B — Eticky kodex terapie pevnym objetim podle Jifiny Prekopové

([online]. © 2012 [cit. 2013-06-13]. Dostupné z http://www.prekopova-
pevneobjeti.cz/LinkClick.aspx?fileticket=DfQrS47M5mI|%3d&tabid=70)

Davodova zprava

Terapie pevnym objetim (dale TPO) patfi podle naseho nazoru mezi psychoterapeutické
sméry, které nalezi do oblasti humanistické a na télesné prozivani orientované
psychoterapie. Vychazi z obrazu &lovéka jako celistvé jednoty télesného a dusSevniho
prozivani, meziosobnich vztaht a duchovniho sebepresahu, zasazeného do dynamiky
sméfovani sahajiciho od rodovych kofenu pres jedine€ny osobni pfibéh, mificiho
prusecikem pritomnosti k hledani a naplfiovani nadéje a touhy po smyslu zZivota i v
budoucnosti, dokonce nad ramec osobné daného prostoru a ¢asu. Zakladni hnaci silou
tohoto Zivotniho pohybu — anebo jeho pfekazkou a deformuijici silou (neni-li v dostate¢né
mife v zivoté jedince pfitomna) - je bezpodmineéna laska a pfijeti. Jejim zrcadlem v utlém
véku je vyvoj a utvareni pfilnuti mezi ditétem a jeho kliCovymi osobami jakoZto zaklad pro
dal$i socialni vztahy.

Povazujeme-li TPO a komplex pfistupl a metod s ni spjatych za psychoterapii, pak by mél
terapeut pevnym objetim mit kvalifikaci psychoterapeuta. Pro ucely této ivahy (mozna vsak
s obecnéjSim dosahem) mlizeme psychoterapii poskytovanou v ramci systému
zdravotnickych sluzeb nazvat psychoterapii klinickou. MGZzeme konstatovat, Ze metody a
pristupy, které charakterizujeme jako psychoterapeutické, se aplikuji i mimo oblast
zdravotnictvi. Pfedpoklady pro €innost psychoterapeuta se ziskavaji absolvovanim zpravidla
pétiletého sebezkuSenostniho vycviku (v rozsahu alespon 500 hodin) a stanovenym poctem
hodin absolvované supervize (byva to kolem stovky hodin). Pfedpokladem je i pfedepsané
studium teoretické, zpravidla v rozsahu magisterského studia pro oblast klinické
psychoterapie v oboru mediciny anebo psychologie, pro oblast psychoterapie mimo
zdravotnictvi pfipadné i v jiné z pomahajicich profesi (dnes se tak akceptuje mj. studium
specialni pedagogiky, socialni prace, teologie). Ve zdravotnictvi - pfi spInéni vySe zminénych
predpokladl — se ziskava kvalifikace psychoterapeuta sloZzenim specializa¢ni zkousky

z psychoterapie (jakozto navazujici na atestaci /zkousku z funkéni specializace/ z psychiatrie
anebo z klinické psychologie.

Eticky kodex terapeuta pevnym objetim je tedy nutné etickym kodexem psychoterapeuta,
ktery pfirozené — podle své zakladni profese — akceptuje i pfislusny eticky kodex této profese
(napf. psychologa ¢i Iékafe). Vzhledem k nékterym specifickym charakteristikam TPO
zabyva se jeji eticky kodex také vyslovné témito aspekty. Z téchto davodu tvofi tedy prvou
&ast Etického kodexu TPO Eticky kodex Ceské psychoterapeutické spoleénosti. Tento kodex
je doplnén specifickymi body, ¢lenénymi podle &tyf zakladnich etickych principt evropského
Metakodexu psychologické etiky. Princip respektu se podrobné zabyva otazkou souhlasu s
TPO klienta, zejména ditéte a jeho rodi¢l, zvlasté pak klienta, ktery pro svou vyvojovou
uroven (malé dité) i zdravotni nebo psychicky stav neni s to se odpovédné rozhodnout sam.

Princip kompetence se zabyva svrchu zminénym problémem kompetence k provadéni TPO.
Pamatuje se tu i na to, Ze TPO jako pfistup relativné novy a stéle se rozvijejici klade naroky


http://www.prekopova-pevneobjeti.cz/LinkClick.aspx?fileticket=DfQrS47M5mI%3d&tabid=70
http://www.prekopova-pevneobjeti.cz/LinkClick.aspx?fileticket=DfQrS47M5mI%3d&tabid=70

na pribézné odborné vzdélavani a supervizi terapeuta, na narocny a kriticky pfistup a
potfebu vyzkumného sledovani a ovéfovani vysledku terapie.

Princip zodpovédnosti pak v nejlepsim zajmu klienta zada, aby nepohodli i prozivané
negativni emoce klienta byly v pribé&hu TPO minimalizovany a aby nad nimi v kone¢ném
vyusténi terapeutického procesu jednoznacné prevazily emoce pozitivni v podobé obnovené
a pIné rozvinuté bezpodminecéné lasky, nakolik je to jen mozné. Terapeuticka odpovédnost
pfikazuje rovnéz zabezpedit klientovi kontinualni a naslednou pédci.

Princip integrity, ktery znamena vice nez jen hippokratovskou zasadu ,neublizit® —

»nhon nocere®, nybrZ usiluje o prospéchu a dobro klienta, vede v ramci kodexu i k reflexi
télesného kontaktu a doteku jakozto integralni sou¢asti TPO, ovSem za predpokladu splnéni
jasné stanovenych etickych kriterii. Takto pfipraveni mizeme pfistoupit k samotnému
Etickému kodexu TPO:

Terapeuti pevnym objetim podle Jifiny Prekopové se ve své odborné Cinnosti Fidi Etickym
kodexem Ceské psychoterapeutické spoleénosti, ktery zde citujeme:

(Srv. http://old.If3.cuni.cz/etika/eticky_kodex_psychoterapeutické _spolecnosti.pdf, viz téz:
Weiss, Petr a kol.: Etické otazky v psychologii. Portal, Praha, 2011, pfiloha 4, 321 - 335)

,Eticky kodex Ceské psychoterapeutické spolecnosti
(dle etické smérnice Evropské asociace pro psychoterapii)
PREAMBULE

1/ V8ichni élenové Ceské psychoterapeutické spoleénosti (dale CPS), jeji sekce a
pfidruZzené organizace prijimaji, Ze praxe psychoterapeutického povolani vyZzaduje
odpovédnost vuci vlastni osobé s jejimi tkoly v psychoterapii, i vaci klientam, ktefi se
SVérili profesionalnim psychoterapeutiim a vstoupili s nimi do specifického vztahu.

2/ CPS je odpovédné za to, Ze se vénuje pozornost etickym otazkam. To se tyké jejich
Clend, lektort psychoterapeutického vycviku i jeho tcastnika.

3/ Eticky kodex slouzi:

- k ochrané pacienta Ci klienta pfed neetickou aplikaci psychoterapie ze strany vsech
¢lent a frekventantd vycviku,

- k zaloZeni standard(i pro ¢leny CPS,

- jako zaklad pro reSeni stiznosti.

1. Zavaznost
Nasledujici etické smérnice jsou zédvazné pro vsechny éleny CPS, sekce a pfidruzené
organizace. Jsou v souladu s etickymi smérnicemi EAP.

2. Psychoterapeutické povolani
1/ Psychoterapeutické povolani je pokladano za samostatnou védeckou profesi v té mire,
Jak to dovoluje narodni zdravotnicka legislativa. Tato profese se zabyva diagnostikovanim

a komplexni, poznatelnou a planovanou lé¢bou psychosocialné nebo psychosomaticky
podminénych poruch chovani nebo stavi utrpeni, a pouziva k tomu védeckych

\Y,



psychoterapeutickych metod. Psychoterapeuticky proces je zaloZzen na interakci mezi
jednim nebo vice pacienty (klienty) a jednim nebo vice psychoterapeuty, s cilem usnadnit
zmény a dalsi vyvoj.

2/ Charakteristikou psychoterapeutické profese je oddanost odpovédnému naplnéni vyse
uvedenych cild.

3/ Od psychoterapeutt se poZaduje, aby pouZivali svou odbornost s vaznosti vici
dustojnosti a sebedcté jednotlivce a v nejlepSim zajmu pacientd ¢&i klientd.
Psychoterapeuti musi prohlasit, Ze jejich profesionalni postaveni odpovida jejich
profesionéalnimu vycviku.

3. Profesionalni kompetence a rozvoj

1/ Od psychoterapeutti se poZaduje, aby vykonavali svou profesi kompetentnim a etickym
zplsobem. Musi vénovat pozornost vyzkumu a vyvoji na védeckém poli psychoterapie. K
tomuto ucelu je nezbytny prabézny odborny rozvoj.

2/ Psychoterapeuti by méli omezit svou praxi na takové oblasti a Ié¢ebné metody, v nichz
se mohou vykazat dostateénymi a potvrzenymi znalostmi a zkuSenostmi.

4. Mi¢enlivost

Psychoterapeuti stejné jako pomocny personal jsou vazani principem micenlivosti o vSech
skutecnostech, které se dozvédéli v priibéhu psychoterapeutického procesu. Totéz se
tyka supervize.

5. Ramec psychoterapie

1/ Na pocatku psychoterapeutického léCeni je psychoterapeut povinen seznamit pacienta
Ci klienta s jeho pravy se zvlastnim zfetelem na nasledujici:

- pouZita psychoterapeuticka metoda (je-li to pfiméfené a vhodné s ohledem na proces
psychoterapeutického IéCeni) a jeji podminky (véetné zptsobu ukonceni lé¢by),

- rozsah a predpokladané trvani psychoterapeutického lééeni,

- finan¢ni podminky lé¢eni (pfiblizné poplatky, naroky plynouci ze zdravotniho pojisténi,
placeni za zme$kana sezeni atd.),

- ml¢enlivost,

- postup pri uplatriovani stiznosti.

2/ Pacient Ci klient musi mit pfilezitost se rozhodnout, zda hodla do psychoterapie
vstoupit, a pokud ano, s kym.

3/ Psychoterapeut je povinen jednat odpovédné, zvlasté s ohledem na specifickou povahu
psychoterapeutického vztahu, ktery je postaven na duvére a na jisté mire zavislosti.
ZneuZziti a poruSeni duvéry je hodnoceno tak, Ze psychoterapeut zanedbal své
profesionalni povinnosti ve vztahu k pacientovi Ci klientovi, aby uspokojil své viastni
osobni zajmy, at’ uz sexualni, emocni, spole¢enské nebo finanéni.

4/ Jakakoliv forma zneuZiti je provinénim proti profesionalnim psychoterapeutickym
smérnicim. Odpoveédnost za to leZi vyhradné na psychoterapeutovi. Selhani odpovédnosti
v zachazeni s duvérou a zavislosti v psychoterapeutickém vztahu je vaznou chybou
léceni.

6. Objektivni a pravdivé informace
Informace podavané pacientovi Ci klientovi musi byt faktické, objektivni a pravdivé.
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Jakakoliv vtirava nebo zavadéjici inzerce Ci reklama je nedovolena. Prikladem mohou byt:
nepodlozené sliby tzdravy nebo citovani mnoha riznych typa psychoterapeutickych
metod (v nichZ tfeba vycvik zalal, ale dosud nebyl ukonéen), které budi dojem
soubornéjsiho nebo SirSiho vycviku, nez psychoterapeut opravdu ma.

7. Profesionalni vztahy s kolegy
Psychoterapeuti jsou, tam kde je to nutné, povinni spolupracovat interdisciplinarné se
zastupci ostatnich véd pro blaho pacienta Ci klienta.

8. Etické smérnice pro vycvik
VySe zminéné etické smérnice se maji téZ vhodnym zpisobem uplatnit na vztahy
v psychoterapeutickém vycviku.

9. PFfinos pro zdravotnictvi

Spolec¢enska odpovédnost psychoterapeutl vyZaduje, aby pfispivali k udrzeni a vytvoreni
takovych Zivotnich podminek, které podporuji, udrzuji a obnovuji psychické zdravi a
obecné zralost a rozvoj lidi.

10. Psychoterapeuticky vyzkum

V zajmu védeckého a teoretického rozvoje psychoterapie a vyzkumu jejich vysledki by se
psychoterapeuti méli ucastnit vhodnych vyzkumnych projektt. Na psychoterapeuticky
vyzkum i publikace se vztahuji tyto etické smérnice, pficemz zajem pacient( a klientu je
nejvy$si hodnotou.

11. Povinnosti odborné spolecnosti (CPS)

1/ CPS je zavazéana vyZadovat od svych ¢lenti dodrzovani etickych pravidel slucitelnych
se smérnicemi EAP.

2/ CPS je zavazéna vytvorit a podporovat pfiméfené postupy pro stiznosti a odvolani
PFi prestoupeni etickych smérnic.

PRAHA, CERVEN 1998

Kamil Kalina, Jana Kocourkova, Antonin Simek"

Stala eticka komice Evropské federace psychologickych asociaci vypracovala v r. 1995
Metakodex psychologicke etiky, do podrobnosti rozpracovany v knize dostupné i v ¢estiné
(Lindsay a kol.: Etika pro evropské psychology. Triton a Hogrefe — Testcentrum, Praha,
2010). Predstavuje kvintesenci etickych principl, z nichZz vychazeji etické kodexy v riznych
zemich a v rlznych oblastech psychologie, a je jakymsi jejich spole€nym jmenovatelem.
Jsou to nasledujici principy:

- princip respektu
- princip kompetence
- princip zodpovédnosti

- princip integrity
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Pokud jde o terapii pevnym objetim, vzhledem k jejim specifikim plati pro terapeuty pevnym
objetim v navaznosti na vySe fe€ené jesté nasledujici zasady, které utfidujeme podle
jednotlivych etickych principu:

1. Princip respektu

Prvotnim vyrazem Ucty ke klientovi a zakladnim pfedpokladem terapie pevnym objetim (dale
TPO) je dobrovolny, informovany a podle potfeby obnovovany a konkretizovany souhlas
zucastnénych klientu s touto terapii. Pfed vyslovenim (ne)souhlasu je klient dostatecné a
konkrétné seznamen s prubéhem, pfipadnymi moznymi komplikacemi i cilem terapie véetné
realistické pfedstavy o jejim trvani. Klient ma pravo svij pfipadné vysloveny souhlas
odejmout a spolupraci s terapeutem svobodné ze svého rozhodnuti ukongit. Pfi TPO rodicl
s détmi je tfeba ucinit vSe pro to, aby dité co mozna plné porozumélo smyslu a formé TPO,
aby pak - v ramci svych moznosti — mohlo vyslovit svilj souhlas a poskytnout svoji
soucinnost. Rodice (resp. jeho zakonni zastupci) a terapeut respektu;ji pfitom dosazenou
vyvojovou uroven ditéte. Pokud dité — z hlediska vyspélosti svého poznani a schopnosti
rozhodovani — neni pro svij vék (byva tomu tak u déti mladSich 4 rok(), vyvojovou uroven a
nebo pro svij psychicky (zdravotni) stav schopné odpovédné se rozhodnout samo, jsou

k tomuto rozhodnuti kompetentni nalezité informovani rodi€e (zakonni zastupci).

K TPO je zpravidla tfeba souhlasu obou rodi¢l (zakonnych zastupct), jsou-li prakticky
dosazitelni. Souhlas druhého rodi¢e by mél vyzadat ten z rodi€u, ktery o terapii pro své dité
zada. Podminkou TPO mezi rodi€em a ditétem je ucta objimajiciho rodi¢e k druhému rodici.
PFi TPO mezi adoptivnim rodi¢em anebo pé&stounem/péstounkou a ditétem je podminkou
Ucta nahradniho rodice k biologickym rodi€um ditéte.

2. Princip kompetence
a/ Kompetence k provadéni TPO

Tento princip znamena, Ze terapeut asi je védom svych pozitivnich moznosti, ale i mezi své
odbornosti. Poskytuje jen ty sluzby a uziva jen ty metody, v jejichZ poskytovani je nalezité
vzdélan teoreticky i prakticky a ma s nimi dostatek zkuSenosti. Tento princip si zada i
osvojeni dobrych znalosti z etiky a jejich integraci do profesionalni praxe (etické po védomi).
V pfipadé TPO jakozto psychoterapeutické metody je nositelem kompetence k
samostatnému provadéni terapie pevnym objetim je Uspésny absolvent vycviku v terapii
pevnym objetim podle Jifiny Prekopové (ktery se mize prokazat pfisluSnym osvédcenim),
pokud splfiuje kritéria kladena na psychoterapeuta (Uspésné zakon&eni dlouhodobého
sebezkuSenostniho psychoterapeutického vycviku v akreditovaném programu
psychoterapeutického vzdélavani, pfedepsaného teoretického vzdélani, napf. v podobé,
jakou nabizi systém SUR i Prazska psychoterapeuticka fakulta, absolvovani pfedepsaného
poctu hodin supervize). Pfedpokladem k provadéni terapie pevnym objetim v ramci
zdravotnictvi (jakozto soucasti psychoterapeutické péce) je uspésné absolvovani funkeni
specializani zkousky z psychoterapie podle pfislusnych ustanoveni.

Drzitelé osvéd&eni o uspésném absolvovani vycviku v terapii pevnym objetim,
garantovaného Spole¢nosti pro pevné objeti jako terapie a zivotni styl v Lindau, ktefi
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nespliuji vyse zminéna kritéria pro samostatny vykon psychoterapie, mohou tuto formu péce
vykonavat jen pod vedenim a garanci terapeuta pevnym objetim, ktery je pIné kvalifikovanym
psychoterapeutem. Tento psychoterapeut pak na terapeuta pevnym objetim pro jednotlivého
klienta mize delegovat provedeni terapeutického Ukonu &i péce z repertoaru TPO (napf.
usmifeni s rodiCem pod imaginaci) anebo se terapeut pevnym objetim podili na
psychoterapeutickém procesu jako psychoterapeuticky asistent €i Clen terapeutického tymu.
Zodpovédnost za cely psychoterapeuticky proces ma pfitom psychoterapeut. Terapeut
pevnym objetim postupuje pfi aplikace TPO s obzvlastni obezfetnosti, nebot je si védom, Ze
TPO patfi mezi pristupy a metody relativné nové a rozvijejici se. S tim souvisi i povinnost
terapeuta pribézné se pfi své Cinnosti vzdélavat, byt kriticky otevieny k novému vyvoji a
novym poznatkim a pfenaset je do své praxe s tim, Zze Ucinky je tfeba peclivé a dlouhodobé
sledovat a vyhodnocovat.

b/ Supervize

Terapeuti pevnym objetim se pribézné podrobuji supervizi v rozsahu alespor 20 hodin
ro¢né. Supervize mlze probihat individualné &i ve skupiné (tymoveé), az 10 hodin mlze mit
charakter intervize (vzajemné kolegialni supervize). Nejméné polovina celkového poctu
hodin supervize se déje pod vedenim supervizora uznaného nositelem vycviku, do vyse 10
hod. hodin mize supervize probihat pod vedenim supervizora, ktery ma kvalifikaci

pro supervizi v psychoterapii.

3. Princip zodpovédnosti
a/ Jednani v nejlepsim zajmu klienta

V souvislosti se svou €innosti nese terapeut pevnym objetim plnou odpovédnost vici
klientdm, komunité i spole€nosti. Eticka odpovédnost za profesionaini jednani a jeho
dusledky je osobni. Terapeut jedna v nejlepSim zajmu klienta. Podobné jako v mediciné i
v TPO plati Hippokratova zasada: ,Primum nonnocere.” (,Pfedevdim neuskodit.”)

Velmi peclivé — v duchu plného respektu k pravim klienta — zvazuje takova rozhodnuti a
jednani, jez mohou — pfimo ¢i nepfimo — vést u klienta anebo u jeho blizkych (rodi¢u,
partneru atd.) v pribéhu terapeutického procesu anebo v souvislosti s nim vést k zatézi,
smutku, zarmutku ¢i emo¢&ni anebo télesné nepohodé. Negativni emoce, pocity, zazZitky a
zkuSenosti, je zapotiebi - s respektem k vySe feenému - v prabéhu TPO vyjadfit co mozna
pIné — neverbalné i verbalné — v chranéném a bezpecném prostiedi vytvareném terapeutem.
Je tu tfeba bedlivé vyvazovat uc€inky a nasledky jednani a hledat pro klienta za dané situace
tu nejlepSi moznou variantu. Je na misté byt si védomi rozdilu mezi cestou a cilem, mezi
intervenci a jejim vyusténim. Pfipadné nepohodli klienta je mozné pfipustit ,cestou®,

za trvani procesu, nikdy v8ak neni cilem. TPO pfedstavuje dynamické déni, v jehoz prabéhu
by klient mél projit procesem promény a ziskat nadégji na pozitivni feSeni.

b/ Cile a smysl TPO

Cilem a smyslem procesu TPO je z hlediska odborného, lidského i etického obnova,
podpora, prohloubeni, proména a pozitivni korekce vzajemného pfijeti. Etickou maximou tu
je bezpodminecna laska, v pfipadé ditéte bezpecné pfilnuti. V procesu TPO je tedy tfeba
pocitat — s respektem k moznostem ucastnik( — s dostate€nym €asovym prostorem, aby
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v pribéhu vzajemné emocni konfrontace mezi objimajicim a objimanym si klient/i uvédomili
v plnosti polaritu citového prozivani, aby dosSlo k co nejplnéjSimu vyjadfeni emoci a proméné
negativnich emoci ve vzajemnou lasku, v duchu Pavlovych slov: ,Slunce at nezapada nad
vasim hnévem!“ (Ef 4, 26)

¢/ Kontinuita a naslednost péce

Vzhledem k tomu, Ze TPO patfi mezi kratkodobé formy intervence, terapeut pevnym objetim
je klientovi — v navaznosti na TPO — napomocny pfi zabezpec€eni nasledné (dlouhodobé)
péce podle jeho potfeb a pfani a v souladu s realnymi moznostmi.

4. Princip integrity

Terapeut pevnym objetim usiluje o svUj rozvoj odborny i lidsky, pracuje na své identité, se
znalosti pozitivnich moznosti i hranic a limitl své €innosti. Z etického hlediska sméfuje

k tomu, aby se staval stale vic integrovanou osobnosti v plivodnim smyslu toho slova, kde
latinské ,integrita“ znamena ,neporusenost’, Ci ve stfedovéké latiné moralni Cistotu. Jista
odpoutanost od sebe samého je tu pfedpokladem schopnosti sebereflexe a empatie. To pak
predstavuje ideal, k némuz se terapeut v procesu osobniho ristu a prace na sobé snazi
priblizit.

Télesny kontakt a dotek

TPO pfinasi do psychoterapie téma télesného kontaktu v podobé doteku €i objeti. Je mozné
tak ucinit jen za pfedpokladu, Ze plati vySe vytyCeny ideal lidské integrity, kdy nalezité
vzdélany (kompetentni) terapeut pfistupuje ke klientovi s uctou a plnou odpovédnosti. V TPO
chapeme a respektujeme Clovéka jako jedine¢nou osobu v celku a jednoté télesného,
dusevniho, duchovniho a socialniho Zivota, prozivani a vztaht. Dotek a objeti jsou nedilnou
soucasti TPO. Slouzi k prohloubeni kontaktu se sebou samym a s objimanym partnerem a je
nastrojem vzajemné empatie. V prubéhu TPO pfichazeji s oboustrannym souhlasem

do télesného kontaktu oba subjekty pevného objeti. Jsou jimi zpravidla osoby, které k sobé
podle pfirozeného fadu nalezi. V pfipadé usmifovaci terapie pod imaginaci, nebo neni-li
pfislusna vztahova osoba k dispozici, voli si klient za objimatele osobu sobé blizkou.

Sam terapeut pevnym objetim smi v procesu TPO obejmout klienta s jeho souhlasem jen
v pfipadé krizove intervence. Je-li to mozné, upfednostriujeme tu objeti osobou téhoZ rodu.
Terapeut se v pribéhu TPO dotyka osob v procesu zu€astnénych jen s jejich souhlasem a
v mife nezbytné k nalezitému navozeni a pribéhu TPO.

(Poznamka: Vyrazy v textu jako ,terapeut® &i ,absolvent® &i ,psychoterapeut® apod.
v muzském rodé se samoziejmé vztahuji i na Zzeny.)

Tato podoba Etického kodexu byla pod vedenim dr. Jifiny Prekopové projednana a
upfesnéna v Iété 2012 na supervizich setkani terapeutd pevnym objetim. Byla schvalena
jako zavazna pro vSechny terapeuty pevnym objetim podle Jifiny Prekopove.



Pfiloha C — Eticky kodex terapeuta RUS

([online]. © 2012 [cit. 2013-06-13]. Dostupné z http://www.metodarus.cz/Terapie/Eticky-
kodex-terapeuta/)

Pomoci mizu jen tomu, kdo chce pomoci a pozada mé o to.

Klienta intenzivné vedu tak, abych mu pomohl co nejrychleji a nejefektivnéji vycistit
jeho problém.

Veskeré informace, které se dozvidam od klienta, musi zUstat naprosto duvérné.

PFi terapii pracuji podle pravidel metody RUS.

Nemicham ji s jinymi metodami. Ty mohu pouZzit nasledné — oddélené. Pokud pouZiju
jinou metodu, klientovi to vzdy sdélim predem.

Klientovi pouze pomaham, aby si nazval svoje negace a vycistil je.
Pracuji na sobég, Cistim se, rozvijim se.

ZlepSuji svoje terapeutické schopnosti.
Teoreticky i prakticky.

Pokud hodnotim nékoho nebo néco negativné, vyfesSim to v sobé co nejdfive.

Uvédomuiji si totiz, Ze co mi vadi, je mUj problém.

Ziju podle zasad metody RUS.

Vim, Ze jsem zodpovédnaly za svuj spokojeny a Stastny zivot.
Uvédomuiji si, ze hledanim ,vinika“ svlj problém prohlubuiji.
Pokud neziju Stastné, je na mné, abych to vyfesil/a.
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Priloha D - Dotaznik

UVODNIINFORMACE ZVEREJNENE RESPONDENTUM

Dobry den,
jsem studentka 3. rocniku bakalarského studia Univerzity Jana Amose Komenského Praha. Chtéla bych vas

timto poZadat o spolupraci na mé bakalarské praci a prosim o par minut Vaseho €asu, které vénujete
nasledujicimu dotazniku. Mohu Vas ubezpedit, Ze vyplnéni dotazniku je zcela anonymni.
Prosim o peclivé vyplnéni otazek a zarover dékuji za veikeré poskytnuté informace.

Hana Pokorna, Specialni pedagogika, UJAK
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Rodinné systemy

Konec vyplfiovani dnes v 23:45:00, vysledky budou vefejné pfistupné.
Pofer otdzek: 12 Primé&rna doba vypliiovini: 00.07:03

povinna otazka
1. Jsem:
O muz

O zena

povinna otazka
2. Mij vék:
O do 20 let
O 21-30
O 31-40
O 41-50
O 51-60

O 61-70
O nad 70 let

povinna otazka
3. Dosazena nebo pravé studovana droven vzdélani:

O zékladni

O stfedni bez maturity

O stfedni s maturitou

O vyiii odborné (VO3S, odborné nastavby)
O wvysokotkolské

povinna otazka
4_ Moje soucasné bydlisteé je -

2 na vesnici

O v malém mésté (do 10tis obyvatel)

O ve vEtEim mésté (10tis-100tis obyvatel)
O ve velkomésté (nad 100tis obyvatel)

© dlouhodoby pobyt v zahraniéf

povinna otazka
5. Usporadani mé puvodni (rodné) rodiny je/bylo:
2 moji rodice spolu Ziji/ Zili a maji/méli jen spolené déti
© moji rodi¢e spolu Ziji/Zili, maji/méli spole¢né déti a déti z jinych vztahi

2 moji rodige spolu neziji/nezili, maji/méli spoleéné dé&ti a déti z jinych vztahii
O vlastni odpovéd”
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povinna otazka

6. V soucasnosti je moje domacnost usporadana takto:

O studuji a Ziji s rodi¢i ve spolecné domacnosti

O nestuduji, Ziji s rodi¢i ve spoleéné domacnosti a je mi nad 20 let
O #iji s partnerem a déwmi (pokud je mame)

O #iji bez partnera a 5 démmi

O #iji s piareli

O #iji sam/a

O vlastni odpovéd | ‘

povinna otazka

7. Moje nasledna rodina (tj. takova, kterou jsem vytvoril/a se svym
partnerem) je v soucasnosti tato:

) Ziji 5 partnerem/partnerkou a mame jen spoleéné déti

O #iji s partnerem/partnerkou, spoleéné d&ti nemame, vychovavame déti z natich jinych vztaha
O ziji s partnerem/partnerkou, mame spole¢né déti a vychovavame déti z naich jinych vztahi
O jsem samoZivitel/samoZivitelka

O naslednou rodinu zatim nemém

O wlastni odpovéd:

povinna otazka

8. Domnivam se, 7e v détstvi jsem zazil/a od svych rodicu vychovu:
(Otazka je zamérena na styl vychovy, nezalezi na vedeni spoleCné
domacnosti a trvani partnerského vztahu rodicu.)

O spoleénou (jednotna rodicovska péce obou rodica)

O stiidavou (kazdodenni éas vychovy je realizovan jednim nebo druhym rodiéem, spolecné phsobeni
rodicd je vyrazné nizZii, napf. stfidava péce o déti po rozvodu; wychova déti vojakia na dlouhodobych
zahraniénich misich)

O protichiidnou (oba rodiée vychoviavaji ditd dle viastnich ndzord bez vzdjemné spolecné dohody a
kooperace)

O nezdjem o vychovu

povinna otazka

9. Domnivam se, ze moje vlastni Ci nevlastni déti zazivaji/zazily vychovu:
(Otazka je zamérena na styl vychovy, nezalezi na vedeni spolecné
domacnosti a trvani partnerského vztahu rodicu.)

O spoleénou (jednotna rodicovska péce obou rodica)

O stfidavou (kaZdodenni ¢as vychovy je realizovan jednim nebo druhym rodi¢em, spoleéné plsobeni
rodiéh je wvyrazné niZii, napf. stfidava péce o d&ti po rozvodu; wychova déti vojakl na dlouhodobych
zahrani€nich misich)

O protichiidnou (oba rodiée vychoviavaji ditd dle viastnich ndzord bez vzdjemné spolecné dohody a
kooperace)

O nezdjem o vychovu

(O zatim d&ti nevychovavam
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povinna otazka
10. V pripadé rodinnych problému bych si zvolil/a nasledujici
vyjmenované moznosti poradenské a terapeutické cinnosti v tomto poradi
(sestupné serazeni vsech uvedenych moznosti;preferovana volba=6,
druha volba v poradi=5, atd. az nejméné preferovana volba=1):
Zvolte prosim u kaZdé odpovédi néjaké (jedinecné) pofadi:

odborna terapie vedena psychiatrem nebo 1. 2. 3. 4. 5. 6.
psychologem:

alternativni metody (rodinné/systémové konstelace,

kineziologie, alternativni terapie - napf. terapie pevnym 1. 2. 3. 4. 5. &.
objetim, metoda RUS, hlubinni abreaktivni
psychoterapie):

Esoterika (napf. harmonizace Caker, vyklad karet,

. i . L . 2 3 4. 5 B
sestaveni a vyklad horoskopi, regrese minulych Zivota,
prace s energii, Reiky):
; L o . 2 3 4. 5 6
porada s redinnymi pfisluiniky nebo blizkymi pfateli:
poradenské rozhovory s duchovnim (knéz, rabin, starsi 1. Por =) 4, 5. 6.
cirkve atd.):
virtualni komunikace (internetové diskuze, chaty, 1. 2. 3. 4. 5. 6.

socialni sité /Facebook, Lidé.cz/, atd.):

nepovinna otazka

11. Strucné popiste vlastni zkusenosti s poradenskou a terapeutickou
cinnosti v ramci rodinného systému:
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povinna otazka

12. V. mém rodinném systému (blizka i SirSi rodina) jsem se setkal osobné
nebo zprostiedkované se socialné patologickymi jevy u déti a mladeze:

Zvolte alespofi jednu moZnost, maximalné 14 moZnosti.

[ nasili a Zikanovani

L] zaskolactvi

L] kriminalita, delikvence, vandalismus a jiné formy nasilného chovani
] ohroZeni mravnosti a ohroZovani mravni vichovy mladeze

[] xenofobie, rasismus, intolerance a antisemitismus

L] drogové zavislosti (uZivani navykowych latek )

[ nedrogové zavislosti-virtudlni drogy (netolismus) a patologické hraéstvi (gambling)
[ sebepotkozovani

[ sebevrazedné jednani

L] divacké nasili

[ komeréni sexudlni zneuZivani déti

L] syndrom tyraného, zneuZivaného a zanedbavaného ditéte

[ sekty a socidlné patologickd naboZenska hnuti

L] zadne

[ viastni odpovéad™

Ukondéit vyplhovani dotazniku a smazat vyplnéné hodnoty
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