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UVOD

Za téma nasi bakalaiské prace jsme zvolili Vybrané aspekty syndromu CAN a
doméaci nasili, a to predevsim z toho diivodu, Ze v Ceské republice je poéet tyranych
a zneuzivanych déti, navzdory osvété v této problematice, stale alarmujici. Nejinak je
tomu u jevu domaciho nasili, které jde se syndromem zneuzivané¢ho ditéte ruku
vruce. Syndrom tyraného, zneuzivaného a zanedbavaného ditéte je v soucasnosti
velmi Casto feSenym a diskutovanym tématem nejen v odborné literatuie
a u socidlnich pracovnika, ktefi se s tyranim setkavaji dnes a denné. Také v médiich
nas informuji o riznych piipadech nasili.

Za znepokojivy je mnohymi odborniky povazovan fakt, ze ackoliv je tento jev
v historii lidstva zndm jiz dlouha staleti, postoje k nému se méni jen velmi pozvolna.
Toto téma se v Ceské republice dostava do $irs§iho povédomi aZ zhruba od roku 1990.

NaSe prace je rozdélena do dvou hlavnich kapitol, z nichz prvni se zabyva
syndromem CAN a druhd domécim nasilim. Tyto dva jevy se tykaji jak rodict, tak
také jejich déti, proto se ve své praci vénujeme obéma tématim.

Snazime se o zachyceni nejnovéjSich poznatkli a zkuSenosti, které byly
zvetejnény odborniky vénujici péci détem se syndromem CAN. Predkladame také
postup prace stémito détmi, které jsou vystaveny traumatizujicim zkuSenostem
ze strany téch nejblizSich, ktefi maji povinnost dit¢ chrénit a uspokojovat jeho
potieby. Nasim cilem je také upozornit na tento zavazny patologicky jev, nebot
pomoc obétem at’ uz domaciho nasili ¢i tyrani, je velmi dilezita.

V kapitole zabyvajici se syndromem CAN se vénujeme jeho historii, formam,
rizikovym faktoriim a psychologii osobnosti agresora a obéti a v neposledni fadé se
zabyvame také 1écbou a terapii déti, které jsou timto syndromem postizeny.

Problematiku domaciho nésili rozebirame také proto, Ze tyrané dité je
nasilnym chovanim rodi¢e ovlivnéno na cely zivot a toto se ve velké mife promita
do jeho chovani, ma vliv na vybér partnera, na vSechny vazby a vztahy, které
v pribéhu Zivota navaze. S timto souvisi 1 fakt, Ze z obéti se neziidka stava agresor.
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Tato kapitola je rozdélena na pfiCiny, formy, znaky a faize domaciho nasili.



1 TYRANI, ZNEUZiIVANI A ZANEDBAVANI

V této kapitole bude obecné popsan syndrom tyrané¢ho, zneuzivaného
a zanedbavaného ditéte a historie tohoto jevu, podrobnéji rozepsany jeho formy,
rizikové faktory tykajici se ohrozenych déti, jejich Ié€ba a nakonec psychologie obéti
a agresora.

Tyrani, zneuzivani a zanedbavani déti (syndrom CAN) je obecné oznacovano
anglosaskou zkratkou CAN - Child Abuse and Neglect (HanuSova, 2006).

Definice tohoto syndromu se autor od autora mirné¢ li§i, nejcastéji byva
definovan jako ,,poSkozeni fyzického, psychického nebo socidlniho stavu a vyvoje
ditéte, které vznikd v dasledku jakéhokoli nendhodného jednani rodi¢h nebo jiné
dospélé osoby a které je v dané spolec¢nosti a kultufe hodnoceno jako neptijatelné*
(Krejcitova, 2007, s. 12).

Dle Slaného (2008) by dnes méla uplna definice syndromu CAN znit takto:

e jde o nendhodny d¢j, situaci (dospély si je obvykle dobfe védom, co Cini, akce
proti ditéti se nedéje v afektu, vzplanutim, ale planované, chténé, cileng),
ktery je v dané spolecnosti nepiijatelny ¢i odmitany,

e je preventabilni (Ize mu pfedchézet),

e jednd se bud o akci (Gtok, nasili vici ditéti), zpravidla opakovanou
— charakteru t€lesného tyrani a/nebo tyrdni duSevni a/nebo sexualni
zneuzivani ditéte a/nebo je to naopak ne-akce (tedy zanedbavani, nepecovani
o dit&, ptipadné je to duSevni deprivace),

e toto chovani dospélého poskozuje télesny, duSevni a socialni status.

Syndrom CAN se vyznacuje aktivnim ublizovdnim nebo nedostatecnou péci.
Formy tyrani se Casto kombinuji (Krej¢itova, 2007).

Syndrom CAN miZeme charakterizovat jako soubor neptiznivych ptiznaki
ve stavu, vyvoji i v jeho postaveni ve spolecnosti, v rodiné pifedevSim. Je vysledkem
umyslného ublizovani ditéti, které je zpisobeno nejCastéji jeho nejblizSimi
vychovateli nebo rodici. Jeho nejkrajnéjsi podobou je smrt ditéte (DuSkova, 2004).

Dospély agresor zneuziva své fyzické sily anebo psychické nadiazenosti
nad ditétem, které je na ném zavislé. Dité fyzicky €1 psychicky trpi, je mu ubliZovano

a jeho dalsi vyvoj 1 Zivot je ohrozovan (Vanickova, 2009).



Do syndromu CAN jsou podle Zdravotni komise Rady Evropy zroku 1992
zahrnuty nésledujici kategorie:
e psychické tyrani,
o fyzické tyrani,
e sexualni zneuzivani,
e zanedbavani,
e Sikanovani,

® systémove tyrani (HanuSova, 2007).

1.1 Historie syndromu CAN

Historie tohoto pojmu je velmi dlouhd a sahé daleko do d&jin lidstva. Ve vSech
zemich svéta bylo a je mnoho déti a dospivajicich, jejichz vyvoj byl vazn€ ovlivnén
negativnimi faktory.

To samé ale plati ve véku dospélosti a stafi, kdy je clov€k odkazan na pomoc
ne€koho jiného, pokud je sam nemohouci nebo né¢jak indisponovan. Postoje pediatra,
psychologli a socialnich pracovniki se v riznych obdobich a lidskych spole¢nostech
odlisuji. Tomuto tématu byla vénovana ptili§ mald pozornost (Martinkova, 2009).

Prace amerického pediatra C. H. Kempeho z roku 1962 , The battered child
syndrome* (syndrom bitého ditéte) se stala vyznamnym podnétem pro zménu, s cilem
vyburcovat odbornou lékafskou vetejnost z urcité lhostejnosti k témto zavaznym
alarmujicim negativnim socialnim jeviim. Tento ¢lanek se stal prikopnickou praci a
teprve po jeho vydéani se tomuto tématu vénuje dostateCna pozornost (Bentovim,
1998).

Vroce 1977 byla zalozena mezinarodni spole¢nost ISPCAN
(The International Society for Prevention of Child Abuse and Neglect). Jeji
iniciativou bylo také vydavani Casopisu Child Abuse and Neglect. Vénuje se zde sice
pozornost télesnému tyrani a sexudlnimu zneuzivani, ale stale pozornosti 1ékaiit nebo
okoli unikaji ,,Spatné viditelné* formy ohrozeni (Krej¢irova, 2007).

Psychicka bolest a duSevni utrpeni nelze nijak zméfit. Je vysledkem
ponizovani, nev§imani, urdzek, opovrhovani nebo zdmérné¢ho zastrasovani. Rozdil
mezi psychickou a fyzickou bolesti je vtom, ze psychickd bolest pietrvava dlouho
po ublizeni. VétSinou ma za nasledek pocity ménécennosti, nedostatecnosti spolu

s nedostatkem sebedtvéry, z Cehoz také prameni sebeobviniovani (Pothe, 1996).
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V Ceské republice tomuto psychickému aspektu ublizovani byla vénovéana
pozornost jiz v 60. letech publikaci Psychicka deprivace v détstvi. Tato prace je u nas
povazovana za prukopnickou a mizeme fici, ze predbéhla dobu, nebot’ v zahrani¢ni
literatuie se autofi témto jemnéjSim formam nésili vénuji az od konce minulého

stoleti (Krej¢itova, 2007).

1.2 Formy ohroZeni ditéte prostiedim

Ptechody mezi formami neadekvatni péce o dité jsou plynulé. Typy, které zde
budou uvedeny, se ¢asto vyskytuji soucasné.
RozliSujeme tfi zakladni formy ohrozeni ditcte:
e tyrani (télesné 1 psychicke),
e zneuzivani (k wuspokojeni vlastnich sexudlnich, fyzickych
1 psychickych potieb),
® zanedbavani (télesné 1 emocni, tj. psychicka deprivace) (Dunovsky,

1998).

1.2.1 Tyrani

Tyrani je v dnes$ni dob¢ velmi studovany, ale ne uplné objasnény spolecensky
jev. Tyka se hlavné déti, ale ohroZeny jsou i nékteré skupiny dospélych jako jsou

zeny, invalidé nebo stafi lidé.

Télesné tyrani je podle zdravotni komise Rady Evropy definovano jako télesné

ubliZeni ditéti nebo védomé odmitnuti zabranit takovému jednani. Télesné tresty (i velmi

kruté) byly v minulosti mnohdy pokladany za opravnény vychovny prostfedek. Dodnes

u nas vétSina rodicl zastava ndzor, ze obCasné ,,placnuti je nutnosti. Problém je spatfovan

v tom, Ze mezi spolecnosti prijatelnou mirou télesnych trestll a tyranim, je velmi tézko

stanovitelna hranice (Krej¢ifova, 2007).

I pres skuteCnost, Ze je dnes ve vyspélych zemich uzdkonéna povinnost hlasit

podezieni na tyrani, pocCet téchto piipadi roste a pocet tyranych déti je veétsi nez pocet

ostatnich chronickych chorob, kterymi déti trpi. Z riiznych populacnich studii vyplyva,

ze az 30% dospélych lidi trpelo v détstvi Spatnym zachazenim (Slany, 2008).



Ovsem je jisté, ze skutecnost je mnohem horsi, protoze tyto traumatizujici zazitky
byly v détském veéku z védomi vytésnény (Dunovsky, 1998).

Uvadi se, ze az 10% urazh oSetfenych na détské pohotovosti je v disledku télesného
tyrani. Pro mnoho z téchto rodin jsou charakteristické ¢asté zmény l€kate, neurcitost popisu
urazu nebo nehody, jsou zde také situace, kdy rodice odmitaji hospitalizaci ditéte. Dé&ti
tyrani obvykle popiraji nebo zmenSuji jeho vyznam, protoze maji velmi silnou emoc¢ni
vazbu na rodice, 1 ptes negativni zkuSenosti s nimi (Hanusova, 2006).

Pti patrani po tyranim ohrozenych détech je dilezité brat na zietel, Ze jeho formy
jsou velice rozmanit¢é a mohou zahrnovat biti rukou, femenem, holi, gumovou hadici
1 zeleznymi fetézy, coz ma za nasledek hematomy, trzné rany, také fraktury kosti ¢i jina
poranéni (Krejéitova, 2007).

Mezi dalsi formy tyrani mize patfit napiiklad tmyslné popaleni (matka posadila
malé dit€¢ na rozzhavenou plotnu), tfeseni ditétem, kopani, buseni ditétem o sténu nebo
o zem (,,shaken infant syndrome®), u kterého muze nasledovat bezvédomi, nitrolebni
krvaceni nebo dokonce smrt (Mufsonova, 1996).

Je nutnosti, aby se odbornici v takovychto ptipadech vénovali celé roding, protoze
mohou byt tyrany i dalsi déti v rodiné (Krej¢ifova, 2007).

Agresorem muze byt v podstaté kdokoli, kdo ma nad ditétem néjakou moc a je
siln€j$i. Velmi Casto jsou to vlastni rodi¢e nebo piibuzni. Asi jen v 5-10% ptipadi je
porucha podminéna psychopatologii rodici samotnych — roli zde totiz mizZe sehravat
napiiklad tézka deprese, zavislosti na alkoholu nebo jinych psychoaktivnich latkach,
psychotické poruchy nebo poruchy osobnosti (Cermak, 2003).

Mezi nejzavaznéjsi rizikové faktory se fadi predevSim negativni zdzitky rodici
z jejich vlastniho détstvi, kdy byli sami zneuZzivani, deprivovani nebo tyrani. Tresty, které
ukladaji svym détem, tak mizou pramenit z jejich vlastni détské zkuSenosti. U téchto lidi je
zjevna tendence k intergeneraCnimu pienosu — nékteti autofi uvadi, Ze se tyka az 70%
pfipadi Spatného zachazeni s détmi, nemusi ovSem postihovat vSechny ohroZené
(Krejcitova, 2007; Lovasova, 2005).

V détstvi tyrani lidé se tak mohou stat dobrymi rodici, zvlasté pokud ve svém
pozdéjSim zivoté navazali kvalitni socidlni vztahy (ptfedevSim v puberté a adolescenci)
a prozili pozitivni socialné-korektivni zkuSenosti (Krejcirova, 2007).

Svobodné a velmi mladé matky jsou také zahrnovany mezi rizikové, co se tyka
tyrani déti. Obecné jsou to pak rodiCe osobnostné nezrali, ktefi maji jesté nedostatek
interak¢énich dovednosti, nejsou schopni empatie, dale lidé impulzivni, s nizkou frustraéni

toleranci. Ke svym détem Casto zaujimaji ambivalentni postoje — na jedné stran¢ jsou
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hyperprotektivni, na stran¢ druhé své déti popisuji jako tézko vychovatelné a kladou na né
piehnané a nerealistické pozadavky (Mufsonova, 1996).

Drobné poruSeni pravidel ditétem vnimaji jako védomou snahu ditéte jim ublizit
nebo jako své vlastni rodiCovské totalni selhani. V téchto ptipadech nezralosti rodicu je
tyrani impulzivnim ¢inem a svou chybu si poté uvédomuji a lituji ho. Piesto je velmi
pravdépodobné, ze se toto jedndni bude opakovat (pravdépodobnost 20-60%). Tato
pravdépodobnost tyrani je také zvySena, pokud se vrodiné vyskytuje jesté¢ jiny druh
rodinného nasili, v rodinach s nedostatkem socialni opory nebo v rodinach s vysokou mirou
stresu (Krejcifova, 2007).

Télesné tyrani byva Casto spojeno s dal§imi formami ndsili a nepfiznivymi faktory
— semocnim tyranim, psychickou deprivaci, zanedbavanim atd. Nasledky jednotlivych
typl tyrani a Spatného zachazeni jsou jen tézko oddélitelné a vyvoj ditéte — jak kognitivni
a emocni, tak 1 télesny — miize byt poSkozen na cely zivot (Vanickova, 1995, 2009).

Timto jsou nejvice ohroZeny déti nejmensi, zvlasté v prvnim a druhém roce Zivota.
Na nasledky tyrani mnohdy umiraji anebo pfeziji, ale zlistanou jim nasledky po zbytek
zivota (kolem 50% dé&ti je bud’ postizeno télesné, smyslové, mentalné nebo kombinovang).
JiZ zminény ,,shaken baby syndrom* (tfeseni ditétem) patii k nejcastéj$im typim postizeni.
Toto ma za nasledek tézké urazy mozku, mnohocetné subdurdlni hematomy a cCasto
bohuzel vede k umrti ditéte (Vanickova, 1995, 2009).

I ptesto, ze u nékterych déti nedoslo k organickému postizeni, jsou tyto déti
postizeny opozdénym vyvojem (riznym stupném). Opomenuta nesmi byt rovnéz skupina
dospivajicich, ktera tvoii asi jednu ¢tvrtinu vSech tyranych déti. (Langmeier, 2006).

Dlouhodobé tyrani zanechava rovnéz stopy na duSi, nasledkem je zvySena
agresivita a uzkost a vede k opakovani chovani v pozdéjSim véku na vlastnich détech a také
k agresivnimu chovani v§eobecné (KrejCitova, 2007).

Dité¢ mize byt dale ohroZzeno pasivitou osoby, kterd o néj pe€uje, a to timyslnym
neposkytnutim ochrany a péce nebo napiiklad nedostateCnou vyzivou (,,nutri¢ni varianta
tyrani), ktera vede k neprospivani (Langmeier, 2006).

Dalsi variantou tyrani je psychické tyrani, zejména emocni — nadmérna a hruba
kritika, posméch, ponizovani atd. V literatufe je obvykle rozliSovano pét subtypl
psychického tyrani:

e pohrdani — hrubé nadavky, posmésky, ponizovani, osoovani z neschopnosti nebo
moralni zkazenosti (,,jsi k niCemu®, ,,d€las ostudu®),
e terorizovani — hrozba fyzického ubliZzeni ¢i zabiti (,,ja ti ukazu*), k tomuto typu
patii také piihliZzeni k domacimu (rodinnému) nasili,
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e korumpovani — pobizeni k antisocidlnimu chovéni, k alkoholu, k drogam,
e odpirani emo¢ni opory- ignorovani pokusu ditéte o interakci (,,dej mi pokoj,

,heotravuj“, ,,nemam c¢as®),

e izolovani — branéni stykani se s vrstevniky nebo dospélymi, s ptibuznymi; patii sem

taktéz zavirdni vétSinou v tmavych mistnostech (zachod, sklep) (Naughton, 2010;

Pothe, 2006).

Toto ,,jen* psychické tyrani vede samoziejmé také k velice vaznym poskozenim
psychického vyvoje. V téchto piipadech byvaji Castéji ohrozeny déti starSi (mezi 6. a 8.
rokem) anebo v dob¢ dospivani. Emoc¢ni tyrani byva velmi obtizn€ zachytitelné. Je narusen
predevSim  osobnostni vyvoj ditéte, provazen depresemi, uzkostnymi stavy
a dissociativnimi' prozitky. Existuje zde zvy$ené riziko budouciho suicidalniho® jednani —
az 12krat vice oproti bézné populaci, v ptipadech télesného tyrani je toto riziko pouze Skrat
vys$$i proti populaci (P6the, 2006).

Mezi jesté obtiznéji rozeznatelné formy télesného a psychického tyrani se fadi tzv.
Miinchhauseniv syndrom’. Do &eitiny je tento syndrom prekladan jako ,.syndrom barona
Prasila®, v psychiatrickych diagnostickych manualech se uvadi pod pojmem ,,faktitativni*
neboli predstirand porucha v zastoupeni (by proxy). Miinchhauseniv syndrom je
charakteristicky tim, Ze pacienti nejenze piedstiraji rizné télesné potiZze, ale dokonce se
podrobuji  ochotné¢ I€kafskym  vySetfenim, naro¢nym invazivnim postuplim
1 operacnim vykoniim (Krejcitova, 2007).

Casto se tyto zakroky neobejdou bez trvalych mutilujicich dtsledk, ale u déti je
vzacny. S timto syndromem se setkavame hlavné v obdobi puberty, kdy je obvykle spojen
se sebeposkozovanim. Nejde tedy o prostou simulaci sjednoduchou motivaci, nybrz
obsahuje hlubsi motivaci — mize jit o ,,vyrdbéni* piiznakt vlastni nemoci nebo u druhého
¢lovéka (tzn. v zastoupeni — by proxy). Stava se, Ze matka bere dité k lékati nadmiru Casto.
Motivaci k tomuto je vlastni stres matky, jeji pocit bezmoci a vyCerpani, neziidka také
pfi manzelskych ¢i jinych interpersondlnich konfliktech. Pfi téchto navstévach tedy
vyhledava spiSe pomoc pro sebe, nez pro dité. Jde o jakési ,,volani o pomoc* a dit¢ byva
invazivnich zékroki a neodiivodnéného podavani 1ékti uchranéno. U Miinchhausenova

syndromu matka invazivni zdkroky vita anebo se jich dokonce dozaduje (Smolik, 1996).

! Patii sem napf. hysterie zapii¢inéné riiznymi stresovymi situacemi.
? tzn. sebevrazedného jednéni.
3 Tento syndrom poprvé popsal Meadow (1977) ve Velké Briténii, u nds s nim odbornou vefejnost

seznamil jako prvni Marten (1985).
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Byl publikovan ptipad, kdy matka svou dceru zamérné€ vice nez 3krat denné nejprve
dusila a pak sama resuscitovala. Poté matka dité pfivedla k 1ékafi a dramaticky popisovala
jeho obtize, dozadovala se 1éCeni. Zaroven kontaminovala odebrané vzorky moci,
zaménovala poddvané Iéky, dadvkovani atd. Poté se v ptitomnosti I€kait chovala jako
vzornad matka (Krej¢itova, 2007).

V dnes$ni dobé, kdy byvaji déti hospitalizovany za doprovodu svych matek, se tato
z jejich osobnich nebo manzelskych potizi, také z motivace k ziskdni uznani a obdiv
za péCi o vazn€ nemocné dité. Nekteré zpisoby ,,vyrabéni priznak‘ jsou k ditéti obzvlast
kruté, jedna-li se naptiklad o zandSeni infekce do ran anebo riizné otravy. Takto tyrané déti
nesmirné trpi a je jim zpiisobovana ohromna bolest, zranéni mohou vést 1 k amrti (6-19%)
(Smolik, 1996).

Pted n¢kolika lety byl uveden ptipad, kdy matka udery kladivem vyrabéla poranéni
koncetin své dcefi a rany poté infikovala. Toto tyrani trvalo od dvou do deseti let véku
hol¢icky, nez se matce jeji dcera postavila na odpor. Néco podobného pak zacala matka
provadét u mladSiho bratra divky. Béhem téchto osmi let bylo dévcée 28krat
hospitalizovano, prodélalo 24 operaci. Matka takto jednala 1 béhem hospitalizaci. Svym
okolim byla pfitom povazovana za milujici matku. Poprvé o svém utrpeni divka promluvila
az v mladé dospélosti (po tficeti letech od poc¢atku tyrani) (Smolik, 2006).

Poskozovani ditéte (dosp€lého) je dalsi formou tyrani. Jedna se o rizna opatieni ¢i
zakroky, které¢ byly plvodné k jeho prospéchu. Jako piiklady miZeme uvést necitlivé
vedeni vyslechu, zbyteCné traumatizujici l¢karské vySetieni, odebrani ditéte zrodiny
a umisténi do tustavu v pfipadech, u kterych to nebylo nutné. Toto vSechno mize vést
k sekundarni viktimizaci® (Cirtkova, 1999).

Organizované tyrani dcti je zvlasté nebezpecné. Potfad castéji se dostavaji
na povrch zpravy o ritualnim tyrani a zneuzivani déti i dospélych osob. Byva to spojovano
s magickym vyznamem nebo napiiklad se satanistickymi bohosluZzbami. Mezi extrémni
pfipady pak patfi hromadné sebevrazdy. Bohuzel se stimto fenoménem objevuje také
odmiténi transfuze krve, coz je naptiklad bézné¢ u Svédkti Jehovovych (Dunovsky, 1998).

Pachateli télesného nebo psychického nasili mohou byt také vrstevnici (ve Skole).
Toto chovani ovliviiuje vyvoj nejen obéti, ale 1 pachatele, a to nejen, kdyz jde o tyrani
ojedin¢lé, ale zvlaste, jde — li o opakované a systematické Sikanovani. Obéti byvaji Castéji

déti, které jsou tyrany i doma, nebot’ jim chybi socidlni dovednosti, Spatné se jim navazuji

* Druhotné zrafiovéani, vystavovani ob&ti zbyteéné psychické zat&Zi v prab&hu vysetfovani, ob&t’ trpi
vySetfovanim.
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pratelské vztahy a jsou ostatnimi détmi a spoluzaky odmitané. Tendence k reviktimizaci’® se

potvrzuje 1 ve vrstevnickém prostredi (Vagnerova, 2008).

1.2.2 ZneuZivani

Obecné mluvime o zneuzivani, kdyz Clov€k vyuziva druhé¢ho Elovéka ke svému
vlastnimu prospéchu (obohaceni, uspokojeni). D¢la to pii zneuziti vlastni silnéj$i pozice,
intelektualni pfevahy nebo spoleCensky vétsi prestize.

Do této kategorie patii predevSim sexudlni zneuzivani, dale ekonomicke
zneuzivani, nepiiméfena prace. Prehlizeno by nemélo byt ani zneuZivani Zen - nuceni
k prostituci, ke krddezim, k Zebrani s détmi v naruc¢i (Halfarova, 1996).

Zneuzivani nezletilych déti k praci tu bylo jiz od praddvna. ObzvIlast zavaznym se
ale stalo v souvislosti s primyslovym rozvojem v Evropé a Severni Americe. Déti tvrdé
pracovaly mnoho hodin v dolech, v tovarnach, v zemédélstvi. Béhem druhé poloviny 19.
stoleti byla ovSem v evropskych zemich détska prace zakézéna. Pfesto je 1 dnes stale
roz$itenym jevem. Odhady, které se tykaji poctu malych pracujicich mezi 5. a 14. lety
mluvi o ¢islech mezi 120 — 250 miliony déti po celém svété. Nejhorsi situace je v Asii,
v Africe, Latinské Americe, vyjimku netvoii ani USA nebo evropské staty (Rumunsko,
Bulharsko, Portugalsko, Italie). Rozvinuté zemé tuto skute¢nost na jednu stranu odsuzuji,
ale zaroven podporuji, protoze dovazi zbozi, k jehoz vyrobé jsou déti vyuzivany (napf.
rucné tkané koberce) (Elliotova, 1997; Krejcitova, 2007).

Sexualnim zneuZivinim se v dneSni dobé zabyva asi nejvétsi pocet studii.
Ve vyspélych zemich je totiz pomérné rozsifené. Samoziejme s sebou nese vazné a trvalé
nasledky nejen psychického vyvoje. Velka pozornost je tomuto jevu vénovana az od 70. let
minulého stoleti. Souvisi to také s kulturou spole¢nosti (Adamsova, 1997).

Sexudlni zneuzivani déti (Child Sexual Abuse) je charakterizovano jako ,,nepatticné
vystaveni ditéte sexualnimu kontaktu nebo aktivité — at’ uz formou dotykovou (pohlavnim
stykem, ordlnim ¢i andlnim sexem, laskanim pohlavnich organiti), nebo bezdotykovou
(zneuziti exhibicionisty, ptihlizeni sexudlnim aktivitdm, pornografii apod.)* (Krej¢ifova,
2007, s. 20).

Krej¢itova (2008) dale uvadi, ze pachatelé tohoto typu zneuzivani mohou byt lidé
rizného véku, rizného vzdélani rizného pohlavi (Castéji ale muZzi). Mohou to byt ptibuzni

nebo také uplné cizi osoby. Také sexudlni zneuzZivani jinymi (sexualn€ agresivnimi) détmi

’ Obét je opakovang vystavovana fyzickému nebo psychickému natlaku nebo nasili.
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byva pomérné ¢asté. Castdji se oviem jedna o rodinné piislusniky. Vyjimku netvoii ani
nevlastni otcové.

Potvrzuje se zde také transgeneracni prenos Spatného zachazeni s détmi. Sexudlnim
zneuzivanim byvaji ohroZeny spiSe divky, zatimco télesnym tyrdnim obvykleji chlapci.
Mezi dlouhodobé nasledky sexualniho zneuZivani (nebo zneuziti) patii pocit bezmocnosti,
deprese, poruchy osobnostniho vyvoje (hrani¢ni osobnost, mnohocCetna osobnost),
dissociativni poruchy, tzkost (Martinkova, 2009; Weiss, 2000).

Byva také naruseno sebepojeti, kdy se dit¢ citi poSpinéné a Spatné, stydi se, ma
pocity viny, nema daveéru v okoli, zvlasté pokud byl nésilnik ptibuzny. Chlapci si nesou
nasledky ve vétSi mife nez divky z toho diivodu, ze u muzi je méné piijatelna role obéti
a pocit ztraty kontroly vice ohroZuje jejich osobni identitu. Radou studii je dokazano, Ze
obéti incestu maji pozd¢ji tendenci k néjaké forme€ zneuzivani nebo zanedbavani a sndzeji
ztraceji sebekontrolu pii vychové svych déti.® (Vagnerova, 2004).

Krejéitova (2008) uvadi, Zze u déti, jejichz rodiCe se rozvedou, hrozi nebezpeci
i zneuzivani, které mize mit psychicky ¢i emoéni charakter. U tohoto druhu zneuzivani je
charakteristicka ,,manipulace* s ditétem po rozvodu. Dité je proti rodi¢i popuzovano nebo
si je rodi€ tzv. ,kupuje* a druhého rodice naptiklad pomlouva nebo ponizuje. Snazsi ulohu
ma ten rodiC, ke kterému dité chodi jen na navstévy nebo na vikendy. Objevuje se také
snaha dit¢ od druhého rodiCe izolovat, zabranit jejich stykani. V poslednich letech se
v disledku tohoto objevuje tzv. syndrom zavrzeného i presnéji odcizené¢ho rodiCe. Dalsi
formou zneuzivani je prenaSeni rodiCovskych povinnosti na dit€. To je nuceno

neadekvatné ke svému véku pefovat o sourozence, nékdy 1 o rodice (,,zaména roli).

1.2.3 Zanedbavani

Zanedbavani byva definovano jako ,,vazné opomijeni rodiCovské péce nezbytné pro
télesny a dusevni vyvoj ditéte.” (Krej¢ifova, 2007, s. 29). Dale se déli na zanedbavani
télesné, zdravotni, vyukové ¢i kulturni a emocni (psychickd deprivace).

Podle Krejcitové (2007) je télesné zanedbavani charakteristické nedostatkem
pfiméiené vyzivy (kvalitativné 1 kvantitativn€), obleceni, nezbytného pfistiesi, hygieny
a ochrany. Dale sem spada i nedostatecny dohled, vystavovani ditéte stresovym situacim

nebo nebezpe¢i doma 1 mimo domov (tj. zanedbavéani environmentalni). Pti Skolni

% Burton uvadi 287 pripadi sexualné agresivnich pachateld, z nichz 72% bylo jako dité samo
zZneuzivano.

15



dochazce je Casté zanedbavani vyukové a vychovné, nezajisSténi Skolni dochazky, ptipravy
domacich tkoll a celkovy nezajem o Skolni prospéch ditéte (kulturni deprivace). Také sem
zahrnujeme nedostatecny dozor nad tim, kde a s kym dité€ travi volny cas.

Zanedbavani je asi nejcastéjSim typem Spatného zachazeni s détmi (maltreatment).
Podle odhadt tvofi nejméné polovinu ptipadi ohrozeni prostfedim. Mnoho autorti dava do
souvislosti zanedbavani se Spatnou ekonomickou situaci rodiny (Bentovim, 1998).

Psychicka deprivace se tyka tézce zanedbavanych nebo opusténych a ositelych déti,
kterym se odedavna dostavalo pomoci skrze cirkevni instituce nebo jednotlivce. Na zaklade
,2Doporuceni Rady Evropy”“ z roku 1992 byly sjednoceny zékladni pojmy tyrani,
zneuzivani a zanedbavani déti — psychicka deprivace je tu zahrnuta pod pojem ,,citového
zanedbavani“, které je definovdno jako neuspokojovani emocnich potieb ditcte
(néklonnosti 1 pocitu ditéte, Ze nékam patii). Disledkem c¢asné emocni deprivace je
naruseni psychomotorického vyvoje, naruseni vyvoje osobnosti u postizenych déti.
U malych déti je to vyvojova retardace rtizného stupné, mize také dochdzet k velmi
tézkym poruchdm somatického vyvoje, nékdy az kumrti ditéte, ztrata schopnosti

navazovat pevné¢ emoc¢ni vazby k druhym lidem (Langmeier, 2006).

1.3 Rizikové faktory syndromu CAN

Z hlediska CAN jsou ohrozené takové déti, jejichz chovani a projevy jsou pro jejich
okoli n&jakym zplisobem nesrozumitelné. Je velmi narocné je vychovné zvladnout. Dale
sem patii také déti, které svym chovanim vychovatele drazdi, provokuji, vyCerpavaji nebo
svadéji (Slany, 2008).

Tyrajicim pachatelem byva nej€astéji muz, Casto vlastni nebo nevlastni otec ditéte.
Jsou znamy mnohé piipady, kdy nékteré matky jsou v podobnych situacich v roli pasivni
Gi¢astnice. Tento zptisob zachazeni se svym ditétem tise toleruji z riznych divodi. Zeny,
které jsou ptimo pachatelky téchto ¢ind, se nejCastéji dopoustéji zanedbavani péce o dite

(Dunovsky, 1995).

Rizikové faktory dle Vanic¢kové

Rizikové faktory se podle Vanickové daji rozdelit do péti bodi. Konstatuje, ze jsou
spojeny s uvedenymi piicinami pfedevSim zvySovanim stresové zatéze. Jedinci se Casto

ocitaji v situaci, kterou jiz nejsou schopni fesit.
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Vanickova (2007) uvadi tyto rizikové faktory:

na urovni celospolecenské: velmi rychlé spolecenské zmény, které vyzaduji
neustalé prizplsobovani, virtudlni realita, ve Skole nebo ve spole€nosti chybi
pozitivni vzory,

na urovni individudlnich predispozic ditéte: genetickd zatéz, biologické oslabeni
plodu v prenatdlnim obdobi, rizné odchylky ve vyvoji osobnosti ditéte, zdravotni
postizeni, genetickd zatéz,

na urovni rodiny: $patny vychovny systém, zavislost rodicti nebo rodi¢e na alkoholu
nebo drogéch,

na ekologické urovni: zhorSené zivotni prosttedi,

na kulturni Grovni: celkové klima ve spole¢nosti, negativni nazory dospélych, rizné
myty a predsudky.

Mezi spoustéce akutni agrese, které napliuji syndrom CAN, patii ¢asto negativni

zivotni udalosti a rizné negativni emoce (strach, hnév, smutek) nebo také dlouhodoba

frustrace.

Rizikové faktory dle Vzdélavaciho institutu ochrany déti

Z jiného pohledu popisuje rizikové faktory Jaroslava HanuSova (2006), ktera

pracuje jako feditelka ve Vzdélavacim institutu ochrany déti. Rozdé€leni rizikovych faktorii

je nasledujici:

rizikové faktory na strané¢ rodiCe: rodice, ktefi byli ve svém détstvi sami
deprivovani, tyrani ¢i zneuzivani. Stejn¢ jako Krej¢ifova konstatuje, Ze tendence
k intergenera¢nimu pienosu je znacna, ale samoziejme nepostihuje vSechny rodice
a obé¢ se shoduji, Ze mnohé v minulosti tyrané déti mohou byt v budoucnu dobrymi
rodi¢i. Dale sem také jako ostatni autofi zahrnuje svobodné a velmi mladé matky
a rodiCe osobnostné nezralé, ktefi maji nedostatek interak¢énich dovednosti,

rizikové faktory na stran¢ ditéte: nejvice jsou ohrozeny déti postizené (at’ jiz
mentalné, télesné ¢i smyslové nebo maji jiny typ organického postizeni CNS).
Diivodem je to, ze tyto déti pro jejich rodi¢e byvaji méné srozumitelné. Déle jsou
ohrozeny déti s odliSnou reaktivitou v utlém veéku — déti drazdivé, plactivé, malo
reaktivni,

faktory na stran¢ prostfedi: negativni vlivy prostiedi.
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Rizikové faktory dle WHO

WHO popisuje rizikové faktory tyrani a zneuzivani v jednotlivych oblastech
zivotniho pole ditéte z globalniho pohledu:

e dité: pohlavi, pfed¢asna vyspélost, nechténé dité, dité télesné postizene,

e rodice: nizky ve€k, nechténé téhotenstvi, nedostatecné vychovné kompetence, osobni
zkuSenost s tyranim v détstvi, drogova zavislost, nedostatecna ptedporodni péce,
fyzicka nebo psychicka nemoc, problémy v partnerstvi,

e rodina: jeji velikost, nizky socioekonomicky status, spolecenska izolace rodiny,
vysoky stupeii stresu, nasili nebo zneuzivani v rodin€ v minulosti,

e komunita/ spolecnost: neexistence nebo nerespektovani détskych prav, neuznavani
hodnoty ditéte (diskriminace podle pohlavi, déti menSinovych skupin obyvatel),
postizené, socidlni nerovnost, organizované ndsili — valky, vysoka kriminalita,
akceptace nasili ze strany spole¢nosti, nasili prezentované¢ v médiich, kulturni

normy dané spolec¢nosti (Fialova, 1999; Slany, 2008).

1.4 Psychologie osobnosti obéti a agresora

V nasledujici kapitole se budeme vénovat obétem i1 agresorim jak u syndromu
CAN, tak u domaciho nasili, nebot’ tyto jevy jsou od sebe neodd¢litelné a uzce spolu
souvisi. Hlavnim cilem je pochopeni chovani a jednani obou stran a nastinéni reakce obéti
na sexualni zneuzivani.
V prominentni Duttonové typologii domacich nasilniki z roku 1995 jsou rozliSeny
tfi typy ohroZujicich osob:
e obecné¢ agresivni typ
e kontrolujici se typ (vnitini nejistota je zdrojem obcasnych fazi explozi)

e emocn¢ nestabilni typ (izkostna vazba, poruchy osobnosti).

Pro takovéto jedince jsou typické emociondlni vykyvy, které vedou az k nasili.
U takovych lidi se stfidaji protichlidné chovani a nalady, ve vztahu je pro né€ typicky
egocentrismus az narcismus, neopodstatnéla zarlivost. Partner/ka se mulze jakkoli
snazit, ale agresorovi se nijak nezavdéci. U tretiho typu je nejvyssi riziko stalkingu,
jeho fragilni sebevédomi neunese konec vztahu. Reakci na rozchod je tedy
pronasledovani (Cirtkova, 2008).
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Co se tyka rodin a agrese v nich, Bentovim (1998, s. 27) pise, Ze ,,6im vétSiho
stupné¢ nasili se rodi¢e dopoustéji na svych détech, tim hrub¢j$i jsou tyto déti
k sourozenciim. Cim vice jsou manzelé hrubi na manzelky, tim hrub&jsi je matka na
své déti. Nasili prozité v détstvi a majici formu ,,neSkodného* zneuzivani se opakuje o
generaci pozd¢ji. Mira nasledného nasili zavisi na intenzit¢ a délce tyrani a
zneuzivani.*

Z vyzkuml rodinného nésili mame k dispozici n€kolik vysvétleni, ktera jsou
zaméfena na jedince — tzv. vysvétleni psychopatologicka (tato vysvétleni se opiraji
o neschopnost agresora kontrolovat impulsy k nasilnému chovani proti détem
a partnerovi, souvisi shluboce zakofenénymi pocity hnévu, nespokojenosti
a podrazdénosti toto je vysledkem vlastnich jizev), na spolecensky kontext — tzv.
vysvétleni socidlné - kulturni a ekologicka (odbornici tvrdi, Ze nasili jedincti neni
nic jiného nez pokus o zvladnuti stresujici udalosti, stresujici faktory vedouci k tyrani
jako je ztrata zaméstnani zde také hraji roli), nebo to mize byt vysvétleni interakéni,
pfesnéji socialné — interakéni (jde o porovnani interakénich rozdili mezi rodinami,
v nichZ dochazi k nésili a zneuZivani a témi, kde k nému nedochazi) (Bentovim,
1998).

V dalsi casti této kapitoly se budeme vénovat reakei obéti na sexualni
zneuzivani. Ta vyplyva zbezprostiednich posttraumatickych G¢inkd a
z dlouhodobych traumatogennich reakci. Toto povétSinou trva po tu dobu, dokud je
dit¢ tyrano. Naptiklad u divek je typickou reakcei, Zze zneuzivani musi byt jejich chyba.
Vytvaii si o sob¢ negativni sudky, nasleduje boj, ktery byva doprovazen anorexii,
mrzacenim sebe sama, upinanim se na agresora, promiskuitnim chovanim. Typické je
také vytvareni si ,,mnohoclenné osobnosti* s faleSnymi a fiktivnimi j4, s cilem ziskani
alespon n¢jaké kontroly.

Pro nazornou ilustraci a hlub$i pochopeni celé¢ problematiky (nejen) sexuélniho
zneuzivani uvadime ptipad divky |Lorraine:

»lento pfipad je piikladem disledk procesu viktimizace vzniku véazného
traumatického stavu.

Lorraine byla hrubé sexualné zneuzivéna a fyzicky tyrana otcem i matkou
po dobu nékolika let. Tyrani a zneuzivani vychéazelo postupné najevo — nejprve se
o fyzickém tyrani svéfila své ucitelce ve Skole, ale jelikoZ se nenaSel zadny dikaz,
byla oznaCena za lhatku. Teprve o néco pozdé¢ji byla schopna popsat sexualni
zneuzivani, pro néz existovaly jasné dukazy. Kdyz ji bylo 13 let, byl s ni proveden

pohovor. Lorraine sedé€la na klin€ socialni pracovnice a pevné se ji drzela. Terapeut se
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zeptal: ,,Zlobila se n€kdy Lorraine na svého otce a svou matku? Lorraine
neodpovédéla, a tak lékat polozil stejnou otazku socidlni pracovnici. Ta prohlasila, ze
Lorraine se skutecné né€kdy zlobi na své rodiCe, obzvlasté kdyz si uvédomi, ze ji zcela
zavrhli a naprosto popreli, ze ji kdy zneuzivali a tyrali, za coz byli do doby konani
soudniho procesu uvéznéni. Socidlni pracovnice ale také naznacila, Ze jindy je
Lorraine smutna a nesStastna a postradd své rodiCe. V takovych chvilich jim
nepiisuzuje vinu.

Pak se do hovoru zapojila Lorraine a fekla, Zze kdyby si jeji matka uvédomila,
ze se nechova spravné, nebyla by v tom pokracovala.

Myslela si, ze ani jeden z rodic¢l by nemél byt obvinovan, jelikoz si nemohli
pomoci, nevédéli, co délaji. Kdyby to védéli, prestali by s tim. Lékar se pak zeptal,
kdo je za vSechno zodpovédny, je to snad ona? Lorraine se pfitiskla k socidlni
pracovnici — 1ékaf fekl, Ze podle jeho ndzoru to ona neni. Jak by mohlo osmileté dévce
nebo dité v jakémkoli véku chtit po dospelém clovéku ¢i po obou svych rodi¢ich, aby
se na ni dopoustéli fyzického tyrani nebo sexudlniho obtézovani, zranovali
a zneuzivali ji?

Potom se zeptal, zda Lorraine Cetla v novinach ptibéh dévcete jejiho veku,
kterému dali kolem krku provaz a utdhli ho tak pevné, az omdlela a ona se probudila
se zjisténim, ze byla sexudln¢ zneuzita. Hned na to se zeptal, zda by se Lorraine na
jejim misté zlobila, nebo by si také myslela, Ze si ti dospéli nemohou pomoci
— obzvlasté v situaci, kdyby ji vyhrozovali ze ji zabiji, kdyz promluvi. Lorraine se
jesté pevnéji pritiskla ke své opatrovnici a nebyla schopna odpovédét. Dostala se
do stavu disociace.

Lékat ptedpokladal, ze kdyby Lorraine vidéla své rodice jako zlé lidi, ktefi ji
zranuji, citila by, Ze nema rodice vitbec zadné. A tak bylo lepsi vytvoftit si ptib&h, na
jehoz zéklad¢ by neméli byt rodi¢e obvinovani, jelikoz si nemohou pomoci. Tak by
mohla drZet pii svych rodi¢ich. Lorraine se uvolnila.

Zdalo se, ze si Lorraine vytvofila realitu, vniz byla bezmocna, zrazena,
stigmatizovand, nemohla si dovolit mit zlost a Casto citila, ze se nechova spravné.
Disociovala a travila mnoho hodin tim, ze vitbec nepfemyslela, zila doslova v ,,dife*,
a drzela pi1 svych rodi¢ich diky totalni deformaci své osobnosti a zkresleni problému
jejich odpovédnosti. Byl to piiklad siln¢€ traumatického stavu — jeji Zivot byl ovladan
dasledky traumatogenni dynamiky plynoucimi z dlouho trvajiciho zneuzivani.

V nasledujicim obdobi méla velké problémy s pochopenim kontaktt, do nichz

se dostavala s jinymi lidmi. Casto se citila zneuzivana tim, co byla ve skute¢nosti
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bézna ndklonnost. Kontakt ji pfipominal traumatizujici udalosti a spoustél Zivé
vzpominky. Nebyla si jista, zda jsou to jen vzpominky nebo skutecny zazitek. Nékdy
citila, ze by mohla uzit krajnich prostfedkli — tj. prostituovat — aby si znovu ziskala
matcin z4jem a zacala transformovat své vzpominky na tyrani a zneuzivani tak, ze je
sexualizovala a erotizovala. Jindy ale dovedla byt agresivni, rozzlobena a sobecka*
(Bentovim, 1998, s. 40-41).

Tento ptipad tfinéctileté divky Lorraine je dokonalou ukéazkou ditéte trpiciho
téZkym traumatem. Dle mého nazoru mélo dévcée svoji situaci zhorSenou navic i
v tom, ze bylo zneuzivano obéma rodi¢i. Nestava se to sice vzdy, ale pokud je dité
zneuzivano napiiklad jednim z ptibuznych, vétSinou najde oporu a to€isté u ostatnich
z rodiny (sourozenci, jeden z rodicii, prarodice atd). Tuto oporu nasla Lorraine az u
psychoterapeutl a socialnich pracovnic. Matka 1 otec divku bezohledné a dlouhodobé
tyranizovali, ¢imz ji zanechali stopy nejen na téle, ale také na dusi. Tento ptipad je
taktéz ilustraci toho, jak rozsahlé potize se zaclenénim do spole¢nosti ma sexudlné
zneuzivané dité. To se tyka predev§im kontaktl se spoluzaky a vrstevniky, ktefi hraji

dalezitou roli v navazovani a rozvoji socialnich vztahti jedince.

1.5 Lécba déti postiZzenych syndromem CAN

"Strategie intervence ma svilj ekologicky rdmec, v némz se na CAN pohlizi jako
na vysledek komplexni interakce mezi charakteristikami rodit (napf. osobnostni rysy,
rodicovské dovednosti a védomosti), charakteristikami ditéte (napt. télesny vyvoj,
temperament) a situa¢nimi Ciniteli" D. A. Wolfe (in Dunovsky, 1998).

Lécba déti se syndromem CAN ma za ukol odstranit ¢i co nejvice eliminovat
dasledky Spatného zachazeni s ditétem. Jejim tkolem je vytvofit Zddouci pohodu ditéte,
a to po strance télesné, psychické i socidlni, ma zajistit v nejvyssi mozné mire jeho zajem
a prospéch. Lécba by méla byt nejen symptomatickd, ale predev§im kauzalni. Musi byt
bran zietel na zajmy ditéte a dat si pozor na sekundarni viktimizaci. U vlastni terapie je pak
potiebny komplexni rozbor celého piipadu. Jako nejacinnéj$i se ukazuje kombinace
paralelni psychoterapie pro rodice 1 dit¢ samotné s cilenou socialni pomoci (HanuSova,
20006).

Lécba akutnich stavii ¢1 pfima intervence feSici urgentni situace nasleduje

po prvnim zjiSténi rozsahu a zavaznosti postizeni a jeho pfi€in. Snazime se co nejdiive
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zabranit dalSimu utoku nebo bezprostfedné pierusit agresora v jeho Cinnosti a ublizovani
ditéti (Hanusova, 2006).

Dalsi faze terapie je faze dalSiho rozsahlého Setfeni vSech okolnosti, které s nasilim
na ditéti nebo s nedostateCnou péci o né, souviseji. Déle je tfeba navstivit détského 1ékare,
provést Setfeni v rodiné samotné, ve Skole. Poté se stanovi definitivni diagndza a potvrzuje
se opravnénost hldSeni. Zde zaCina feSeni civilné pravnich zaleZitosti. V neposledni fad¢
sem patii také psychoterapie, socioterapie, ktera je zaméfena na hlavni problémy ditéte
1jeho rodiny (Dunovsky, 1998).

Nasleduje etapa dlouhodobého sledovani ditéte a jeho rodiny a komplexni podpory,
pomoci a snahy vyfeSit alesponn zdkladni vztahy mezi zacastnénymi. Toto musi byt
provadeéno s ohledem na dité, jeho z4jmy, s cilem uplného uzdraveni. Je vhodné, aby bylo
dit¢ sledovano, jak se vyviji dal, sledovat, jestli nedochazi k opakovani ataka. Toto musi
byt provadéno opatrné€, aby nedochazelo ke vzpominkdm na trauma (Dunovsky, 1998).

To, jestli bude zahajena psychoterapie a v jaké mife, je zavislé na vice faktorech.
Jsou to napiiklad v€k, pohlavi ditéte, zpusob a trvani zneuzivani, zda je pachatel vlastni
rodi¢ nebo nevlastni. V tvahu je také brana velikost bydlisté, jaké je slozeni rodiny apod.
U dospélych 1idi, ktefi byli zneuzivani v détstvi, je vhodna hlubinné orientovana
psychoterapie (Hanusova, 2006).

Diilezitd je interdisciplinarni spolupréace, kterd je velice Casto podcenovand. Sem
patfi socialni pracovnik, ucitel, pediatr, psychiatr, pravnik. Planovani kazdého kroku
krizové intervence musi byt pec€livé. Pokud je znéjakého divodu chaotické, miize byt
poskozujici, coz souvisi se sekundarni viktimizaci. Je proto nutné sladit jednotlivé slozky

této pomoci a spoluprace (Dunovsky, 1998).
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2 DOMACI NASILI

Domaci nasili je fyzické, psychické nebo sexualni nasili mez blizkymi osobami,
ke kterému dochazi opakované v jejich soukromi a tim paddem skryté mimo kontrolu
vefejnosti, intenzita nasilnych incidentl se stupniuje a vede ke ztrat€ schopnosti v€as tyto
incidenty zastavit a efektivné vyfesit naruSeny vztah. Domaci nasili je velmi uzce spjato se
syndromem CAN, nebot’ v drtivé vEétSiné piipadi dochazi k obéma jeviim soucasné.
Neijtypiétéjsi model je takovy, kdy pachatel nasili ublizuje jak matce, tak ditdti. Casto se
také ale stava, Ze dit€ je nuceno piihlizet nasili na matce.

Domaci nasili jiz dnes neni definovéano jako partnerovo (muzovo) tyrani zeny, ale je
definovano jako "opakované, dlouhodobé a zpravidla eskalujici ndsili fyzického,
psychického, sexudlniho, socidlniho a ekonomického razu, které vytvari jednoznacné
asymetricky vztah a vede ke stabilnimu rozdé€leni roli na nasilnou a ohrozenou osobu"
(Cirtkova, 2008, s. 9).

V soucasné dobé je vSeobecné znamo, ze domaci nasili mize postihnout jak Zenu,
tak 1 muze, nebo 1 déti a seniory (Vargova, 2008).

Pojem domaci nasili 1ze také definovat jako zI¢ nakladani, télesné Gtoky, pohrizky
obdobnym ndsilim nebo jedndnim, které zpiisobuji jmu na fyzickém, sexualnim nebo
psychickém zdravi. Jde o agresi jedné osoby proti druhé, jejimz cilem je ublizit, poskodit,
poranit, v krajnim ptipadé 1 zabit (Sttilkova, 2009).

Pro policejni praxi je domdaci nésili definovano jako opakované, dlouhodobé
a stuptiujici se nasili, kterého se dopoust&ji dosp&li nebo mladistvi ’ na svych blizkych®
(Cirtkova, 2002).

2.1 Pri¢iny domaciho nasili

Za prvni, dnes jiZz znacné prekonané pifi¢iny domdaciho nasili, byly povaZzovany
jednofaktorové teorie. Do téchto teorii patii psychologické teorie, které jsou
koncentrovany na osobnost a psychiku agresora, kde je spatfovana pti¢ina v povahovych
rysech a zvlastnostech pachatele (stres, alkohol, uZivani navykovych latek, psychicka

porucha) a také na ob& domaciho nasili (typicka obét — snizené sebevédomi) (Cirtkova,

2008).

7 Vyjimkou neni ani tzv. nasili mezi mladymi mileneckymi dvojicemi (dating violence).
8 Obéti muize byt manzel/manzelka, druh/druzka, partner, rozvedeny manzel/-ka, dité, rodic,
prarodic.
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Dalsi jednofaktorovou teorii je biologicko — geneticka teorie, ktera vysvétlovala
pouze obecné predispozice k agresivnimu chovéani a zahy zanikla, a tieti je sociologicka
teorie, u niz dochazi k prekryvani s feministickym pfistupem, zdroj nasili je spatfovan
v uplatiiovani moci a nadfazenosti muZe nad Zenou v patriarchalnim svété zaloZeném na
genderovych rolich’ (Cirtkova, 2008).

V soucasnosti jsou prevazujicim a nejmodernéjSim smérem badani v této oblasti
multifaktorové teorie. Nasili mezi intimnimi partnery je chapano jako vicevrstevny
fenomén a na jeho vzniku ma podil cela fada faktort (Voiikova, 2008).

9%

Nejznaméjsi teorie piicin domaciho nasili jsou podle teorie D. G. Duttona:

e makrosystémové pri¢iny — domdaci nasili je vyvolavano ptevazujici patriarchalni
hierarchii hodnot, kterd je zakofenéna v nadvladé muzi a jejich vidc¢i uloze
ve spolecnosti,

e ekosystémové pri¢iny — jedna se o plisobeni formalnich i neformalnich struktur
a situaci, kdy je pfiCina spatfovana v Zivotnim a socidlnim okoli jedinct, napft. to
mize byt nezaméstnanost, nizky pfijem, nizka Groven vzdélanosti a nedostupnost
socialni sité,

e mimosystémové pri¢iny — rizika prameni z podstaty rodinného zivota, jednotlivi
¢lenové se dobie znaji, jejich vzdjemné ovliviiovani je velmi silné, znaji navzdjem
sva slaba mista a reakce na rizné zatéZové 1 bézné zivotni situace,

e ontogenetické pri¢iny — je bran zietel hlavné na individualni charakteristiky

pachatele, obéti a jejich vzajemnou interakci (Cirtkova, 2002).

2.2 Znaky a formy domaciho nasili

V této kapitole se zabyvame znaky a formami domaciho nasili, které uvadéji autofi
odborné literatury nejCastéji. VSechny popsané skutecnosti zavisi na chovani
jednotlivych obéti a pachatelil a tyto znaky a formy jsou velmi individualni piipad

od ptipadu (Cirtkova, 2008).

? Genderovou roli miizeme definovat jako soubor sdilenych o&ekavani o chovani jedince, které se
vazou na jeho pfislusnost k muzskému ¢i Zenskému pohlavi.
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1. Znaky domaciho nasili

Dobra znalost znakt tykajicich se doméciho nasili je nezbytna pro vSechny, ktefi se
ve své profesi s timto patologickym jevem setkdvaji. Naptiklad policisté a také dalsi organy
¢inné v trestnim fizeni nebo pracovnici v oblasti socidlnich sluzeb by je meli umét presné

popsat. Tato znalost poskytuje jasny obraz chovani nasilné osoby (Cirtkova, 2008).

Nasili

Incidenty existuji v riznych podobach (forméch), zpravidla to byva kombinace
n&kolika forem; u nas v Ceské republice je nej¢astdjsi kombinace dvou forem nasili, a to
psychického a fyzického nasili, psychicka podoba tyrani, podobné jako sexualni obtézovani
a vynucovani sexualnich aktivit se izolované (bez ptitomnosti fyzického nasili) vyskytuje

spise ojedinéle (Ulehlova, 2009).

Opakovanost a dlouhodobost

Za domaci nésili nemizeme povazovat jednorazovy a ojedinély incident, 1 kdyz se

mu daji pfipisovat zdvazné disledky; domaci nasili ma svou historii (Cirtkova, 2008).

Eskalace

Nasilné ataky se vyznacuji rostouci intenzitou, obvykle jsou to na zacatku utoky
proti lidské diistojnosti, ke kterym se postupné piidavaji utoky proti zdravi jedince, které
v kone¢ném dlisledku maji charakter utoku proti lidskému Zivotu; v iplném pocatku nema
nasili podobu trestného Cinu, nésilny vztah stfidaji faze klidu a usmitovani, které se ale

zkracuji s postupnym rozvojem agrese (Cirtkova, 2008; Vonkova, 2008).

Vzajemna blizkost osob

Obét’ 1 agresor jsou, nebo v minulosti byli, osobami blizkymi, k domacimu nésili
dochazi uvnitf realného partnerského vztahu dvou osob (manzelstvi, partnerstvi nebo jiny
obdobny déle trvajici vztah) nebo mezigenera¢niho vztahu mezi rodici a détmi ¢i prarodici

a vnuky.

25



Uplatnéni moci a kontroly

Postaveni obéti a pachatele je nerovné a jejich role se v pribéhu incidentt, které se
opakuji, neméni; pachatel uplatiiuje kontrolu nad zivotem obéti zejména v oblasti jejich
socialnich kontaktl a v oblasti ekonomickeé; nasilim uplatiiuje moc nad jejim kazdodennim
zivotem; domaci nasili neni spor, hadka nebo rvacka — to jsou udalosti, pti kterych je
postaveni obou stran incidentu stejné (Cirtkova, 2008; Voiikova, 2008).

Cirtkova (2008, s. 21) uvadi piipad uplatiiovani extrémni kontroly a moci:

"Tyrand manzelka musela manzela pfedem informovat o svych veskerych pohybech
a aktivitich béhem dne. Bez jeho souhlasu nesméla utratit zaddné penize. ManZel
rozhodoval 1 0 tom, co se bude vafit, kdy se bude prat atp. KdyZ §la zZena na toaletu, musela
nechat oteviené¢ dvete. TotéZ platilo 1 pro jeji pobyt v koupelné. K vyhledani poradny

pfimély Zenu praveé posledné jmenované skutecnosti."

Slozity, ambivalentni postoj obéti k pachateli

Chovani obéti domaciho nasili je jiné neZz obéti poSkozené cizim pachatelem;
ochota k potrestani pachatele je kolisava, po utoku vyhledaji pomoc, avSak poté sviij postoj
meéni, a to z divodu psychického tlaku a oprdvnéného strachu z agresora, ktery bydli
ve spolecném byté nebo dom¢; trestni fizeni byva proti nému vedeno zpravidla na svobodé,
to znamend, ze neni vzat do vazby; divodem mulze byt také zastraSovani ze strany
pachatele, vira v polepSeni, obavy z finan¢ni a materialni nejistoty, ztrata bydleni atd., obéti
si preji zastavit nasilné chovani, doufaji, ze vztah bude pokraCovat bez nasili, pachateli
,odpusti a pfijmou jej zpét; hrozi zde nebezpeci, ze koloto¢ domaciho ndsili bude

pokracovat, coZ je nezadouci (Cirtkova, 2008; Marrewa, 2002).

Pachani nasili v soukromi

K nésili dochazi zpravidla beze svédkd, v domacim prostiedi, ale 1 na jinych
mistech (chata, hotel); utoky zapadajici do schématu domdciho ndsili se vSak mohou

vyskytnout i na vefejnosti (Cirtkova, 2008).

Priklad psychického tyrani rozSifeného na déti:
"Muz nejdiive tyral svou partnerku riznymi kombinovanymi postupy (viz vyse).

Bézné vyhazoval véci ze skiin€ a nutil manzelku, aby je znovu poskladala. V nedéli slibil
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roding vylet, pro malichernost jej pak zrusil. Stfidal manzel€ino poniZovani a urdZeni. pak
roz8ifil pfimé psychické tyrani 1 na déti. Pred desetiletym synem inscenoval pokus
o sebevrazdu. Upevnil provaz k lustru, uvazal si smycku na krk a stoupl si na zidli.

Plagicimu synovi vysvétloval, Ze ho k tomu nuti maminka" (Cirtkova, 2008).

2. Formy domaciho nasili

Cirtkova (2008) uvadi, ze z riznych vyzkumi ohlednd forem domaciho nasili

vyplyva, Ze muzi Castéji trpi fyzickym nasilim menSi zdvaZnosti a Zeny jsou naproti tomu

v v

Fyzické nasili

Do této formy nasilného chovani patii fackovéni, biti rukama nebo rlznymi
predméty, Skrceni, kopani, svazovani, ohroZovani bodnou nebo palnou zbrani, odpirani

spanku a jidla, utoky proti zivotu (Cirtkova, 2002).

Psychické nasili

Za psychické nésili je odborniky povazovano ponizovani, znevazovani, urazky,
obvinovani, zastraSovani, zakazy, terorizovani, vydirdni, vyhrozovéni, hrubé chovéni,
ni¢eni vlastnictvi obéti (zeyjména oblibenych véci).

Pripad psychického trestani manZelky za pokus FeSit fyzické napadani:

Vzhledem k vysokému véku partnerd je piipad ponékud kuridzni. Kvili
dlouhodobému a zdvaznému fyzickému nésili byl manzel vykazan. Oba jsou seniofi nad 70
let. Spole¢né déti (nyni dospélé) opakované presvédCovaly matku, aby od otce odesla.

Ta vSak nikdy problémy doméaciho nasili nefesila. Vzhledem k agresivité nasilného
seniora prob¢hlo vykazani za ucasti ¢lenti zadsahové jednotky. Ackoliv agresor mél hned
neékolik moznosti, kam se na deset dni uchylit, zvolil psychické tyrani partnerky. Vytrvale
a demonstrativné setrvaval pfed spole¢nym bydlistém. Daval ji najevo, jak mu ublizila.
Po domluvé policejni hlidky se nechal odvést, vzapéti se vSak pfed dim manzelky vratil.

Odmital 1éky, jidlo, "délal" ublizeného (Cirtkova, 2008).
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Emocionalni nasili

Do této formy tyrani zahrnujeme neustalou kontrolu toho, co obét’ déla, s kym a kdy
se styka, kam chodi, prohlaSovani obéti za blazna, zesméStiovani, citové vydirdni,

vyhrozovani odebranim déti atd. (Cirtkova, 2002).

Sexualni nasili

Za sexualni nasili povazujeme predevSim znasilnéni, nuceni proti viili k sexualnim
praktikam, sexualni napadéani, zachdzeni s blizkou osobou jako se sexudlnim objektem

(Cirtkova, 2002).

Socialni nasili

Socialni nasili predstavuje hlavné zakazovani kontaktu s rodinou nebo pfateli (cil je
socialni i1zolace obéti; znemoznovani obéti v socidlnim prostiedi, vyuzivani déti jako

prostiedku natlaku na obét) (Cirtkova, 2002).

Dé se konstatovat, ze nejcastéjsi a nejrozsitencjsi formou domaciho nasili v Ceské
republice je kombinace fyzického a psychického nasili, za nimi nésleduje nasili vylucné

psychické.'® Velmi ztidka se objevuje izolované nasili sexualni (Kralickova, 2011).

2.3 Faze domaciho nasili

Domaci nasili nelze charakterizovat jako jednorazovy akt. Jedna se o cyklicky se
opakujici etapy. Prvni naznaky se projevuji velmi nendpadné a da se fici, Ze vétSina obéti
neni schopna pfesn¢ urcit, co bylo Uplné prvnim spouStécim mechanismem a kdy nasili
v jejich vztahu zadalo."' Z po&atku pozorny partner nepusti zenu bez dohledu nikam, &asto
je i donucena k odchodu z prace, aby se mohla lépe vénovat jemu a domacnosti. Casem
zena zjisti, ze jiz nema zadné funkéni socialni vazby, nevida se ani s rodinou a je Gplné

izolovana (TomeSova, 2007).

19 Jak vyplyva, ze zavérii reprezentativniho sociologického vyzkumu o doméacim nasili v Ceské
republice v roce 2006 ,,STEM pro Bily kruh bezpeéi a Philip Morris CR, 81% obéti domaciho nasili
opakovan¢ sdé€luje, ze nejhlfe vnimaji nasili psychické, nez jeho jiné formy.

' Stava se, Ze potateéni partnerova pozornost, napf. vyzvedava zenu z prace, premlouva ji, at’ radgji
zustane vecer s nim, nez aby chodila za kamaradkami apod., pferoste v nadmérnou kontrolu.
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Priibéh kazdého vztahu i projevl nasilného jednani se lisi, ale 1 piesto se daji

vysledovat spolecné rysy. Nasili se objevuje ve fazich, které se opakuji. Tyto faze jsou

oznacovany za ,kruh domaciho nésili“ nebo také jako ,,spirdla nasili“. V tomto nazvu je

zahrnuta také vzrlstajici agresivita a brutalita jednotlivych utokt (Eis, 1993; Poftizek,

2005).

Domaci nasili ma tri faze:

faze vytvareni napéti, ktera bezprostiedné ptfedchazi obdobi tyrani; agresor byva
roz€ileny, podrazdény, zérlivy, zutivy a explozivni a kritizuje obét, ta se v této fazi
snazi byt Usluzna, pecujici, uctiva, obviniuje sebe sama a snazi se vyhoveét
nasilnikovi, aby zamezila konfliktu,

obdobi tyrani, ve kterém agresor ztraci kontrolu nad svym chovanim a jednanim
a jiz propuka fyzické a psychické nasili, obét ma vtéto fazi pocit nejistoty
a bezmoci, ma strach a vii¢i agresorovi citi zlobu,

zaveérecna faze se také nékdy nazyva obdobim usmitfovani, fazi lasky nebo také
libanky, agresor po obdobi tyrani citi vinu, obéti se omlouva a slibuje, Ze uZz se toto
nasili nebude nikdy opakovat, obét mu uvefi, ma pocit nadéje, ze se jejich vztah

urovna a nasilnikovi odpousti (Potizek, 2005).

Tyto faze se poté opakuji. Méni se ale intenzita utokt, zvySuje se. Zpravidla to byva

tak, Ze se zkracuje faze ,libanek* a prodluzuje se faze tyrani a vytvareni napéti (Potizek,

2005).
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ZAVER

Jako téma na$i bakalatské prace jsme si zvolili Vybrané aspekty syndromu CAN
a domaci nasili.

V na$i praci jsme se snazili o nastinéni a vysvétleni problematiky syndromu
tyraného, zneuzivaného a zanedbavaného ditéte, které uzce souvisi s domacim nasilim
a syndromem tyrané Zeny.

Zam¢étili jsme se také na problematiku 1€¢by déti postizenych timto syndromem a na
psychologii osobnosti obé€ti 1 agresora. Nalézt motivy jednani pachatele nam totiz
umoziuje pochopit alespoii z ¢asti jeho jednani.

Domaci nésili 1 syndrom CAN jsou  zavaznymi psychosocidlnimi jevy,
s dlouhodobymi traumatizujicimi dopady na psychiku obéti, jak dospélych, tak 1 détskych.

Ve Skolach a skolskych zafizenich se pohybuji déti z raznych rodin, napiiklad
socidln¢ slabsich, a proto je dilezité tento jev zavCasu rozpoznat a diagnostikovat, nebot’
déti si nesou nasledky po cely dalsi zivot. Mé budouci povolani ucitele na druhém stupni
zékladnich Skol mi umoziuje se k takovym détem dostat a pokud v jejich rodin€ opravdu
néco neni v poradku, 1 adekvatné zasdhnout a pomoci.

Jiz vime, ze ne kazdé dité vyrtsta v idedlnich podminkach a tato skutecnost dnes jiz
neni Zadnou novinkou. S tyranymi nebo zneuzivanymi détmi ale mizeme piijit do styku,
aniz o tom vime. A tak déti vystavené tyrani, zneuzivani ¢i zanedbavani takto travi v drtivé
vetsing piipadi celé své détstvi, aniZ by jim bylo jakymkoliv zptisobem pomozeno. Nékdy
je tomu tak, protoze lidé se boji a pomoci nechtéji, mnohdy ale déti sviij problém a velké
trapeni nikomu nesveéti. Neziidka si dokonce mysli, ze za n¢j mohou a jsou viniky celé
situace. Z tohoto diivodu je velice diileZita informovanost déti, a to jiz od utlého véku. Na
zakladnich Skolach by mély byt dostupné riizné materialy a ptirucky, informujici o znacich,
formach a postizenich nejen tyrani, ale také domaciho nasili.

S timto tématem je mozné déale pracovat a rozvijet jej. Jedna se naptiklad
o vypracovani klinické kasuistiky nebo o problematiku sekundarni viktimizace.

Toto obsahlé téma je v dneSni dobé velice aktudlni a mélo by se o ném dale psat,
aby se dostavalo vice do povédomi vSech lidi, a tim pddem se mohly eliminovat piipady

takto postizenych a trapenych détskych i dospélych obéti.
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Pi‘ﬂohy
Priloha 1

Trestné pravni uprava syndromu CAN, CSA

Trestni zakon ¢. 140/1961 vymezuje:
e § 204 Kuplifstvi
e § 205 Ohrozovani mravnosti
e § 212 Opusténi ditcte
e § 213 Zanedbavani povinné vyzivy
e § 215 Tyrani svéfené osoby
e §216 Unos a obchodovani s détmi
e § 217 OhroZzovani mravni vychovy mladeze
e §219 Vrazda
e § 221 - § 224 Ublizeni na zdravi
e § 231 Omezovani osobni svobody
o § 241 Znasilnéni
e § 242 a § 243 Pohlavni zneuzivani

e § 246 Obchodovani s lidmi

DalSi souvisejici zakony:
Trestni zakon (zakon €. 140/1961 Sb. ve znéni pozdé&;Sich piedpisit)
§ 167 Nepiekazeni trestného ¢inu
§ 168 Neoznameni trestného Cinu

§ 215 Tyrani svéfené osoby

Povinnost obéana CR

Ze zékona vyplyva, Ze kazda osoba, kterd zjisti u ditéte jakoukoliv z forem CAN nebo
CSA, je povinna tuto skutecnost nebo jen zavazné podezieni na ni oznamit na OSPOD (Organ
socidln¢ pravni ochrany déti) nebo piimo policii. Ji také patii konecné rozhodnuti o obvinéni

pachatele. (Cirtkova, 2008).



Zakon o prestupcich (zak. ¢. 200/1990 Sb. ve znéni pozdéjSich predpisi)

Umluva o pravech ditéte (vyhl pod & 104/91 Sb.) — v Ceské Republice vstoupila v platnost
Umluva o pravech ditéte od roku 1991. V devadesatych letech se postupné zacaly rozsitovat a
zviditelnovat linky davéry, krizova centra a neziskové organizace zamétené na pomoc a podporu

ohroZenym détem.

ZiKon o socidlné — pravni ochrané déti (zak. ¢. 359/1999 Sb. v upIlném znéni)

Zakon o socialn€ — pravni ochrané déti stanovi, Ze socialn€ — pravni ochranu déti zajistuji
krajské urady, obecni Grfady obci s rozsifenou plsobnosti, obecni ufady, ministerstvo prace a
socidlnich véci, obce v samostatné puasobnosti, Utad pro mezinarodnépravni ochranu déti, kraje
v samostatné plsobnosti, komise pro socidlné-pravni ochranu déti a povérené pravnické a
fyzické osoby (§4)

e pirednim hlediskem socidlné-pravni ochrany je zajem a blaho ditéte (§ 5),

e kazdy je opravnén upozornit na zavadné chovani déti jejich rodice (§ 7 odst. 1)

e kazdy je opravnén upozornit organ socialné-pravni ochrany na poruseni povinnosti nebo
zneuziti prav vyplyvajicich z rodiCovské odpovédnosti jakoZ 1 na skutecnost, ze rodice
nemohou plnit povinnosti vyplyvajici zrodiCovské zodpovédnosti, nebo na dalsi
skutec¢nosti, z kterych vyplyva potteba socidlné-pravni ochrany déti. Tim neni dotcena
oznamovaci povinnost a povinnost piekazit jednani podle trestniho zdkona ve vztahu

k trestnym ¢inlim tyrani svéfené osoby a pohlavni zneuzivani (§ 7 odts. 2).

Z4akon o rodiné (zak. &. 94(1963 Sb.)



Priloha 2
Letak pro osoby ohroZen¢ domacim nasilim

Typické znaky domaciho nasili:

3

e opakujici se projevy nasili — ponizovani, vyhruzky, tzv. ,,nésili na pokracovani‘
e tendence k ¢astéjSimu a krutéjSimu nasili

e ohroZzeni jsou hlavn¢ Zeny a déti, ale také seniofi a muzi

e k nasili dochézi mezi lidmi, kteti sdili byt nebo dim

e charakteristické rozdéleni roli (pachatel a ohroZzend osoba)

Ochrana pred domacim nasilim:

Policie CR: Policista méa opravnéni na vykazani nasilné osoby ze spoleéné obyvaného
bytu na 10 dni, vydd o ném obéma stranam potvrzeni. Ohrozené osobé poskytne
ochranu:

e teritoridlni - vymezeni prostoru, na ktery vykazani plati),
e personalni — zdkaz styku a navazovani kontaktu.

Policista zaSle kopii o vyk4zani intervenénimu centru, civilnimu soudu, pokud jsou
v domacnosti déti a také prislusSnému orgdnu socialn€ pravni ochrany déti. Béhem tii dnt
je policistou provedena kontrola vztahujici se na pravidla vykazani a jejich dodrzovani.

Soud: mutze predbéZnym opatienim vykazat nasilnou osobu bez predchoziho
policejniho vykazani, mize prodlouZzit desetidenni vykéazani, o kterém rozhodl policista.
Maximalni délka vykazani v CR je jeden rok.

Intervencni centrum: nabizi aktivné podporu ohroZenym osobdm, pomaha kazdému

obcanovi, ktery vyhleda toto centrum.

Vykazani chrani ohroZené osoby pred opakovanymi nasilnymi utoky v ramci

domaciho nasili.

'Volejte nasi linku!
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