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předávání dítěte z přechodné pěstounské péče do další péče. Ve výzkumné části je 

popsán výzkum. V tomto výzkumu byla využita kvalitativní výzkumná strategie, kon

krétně metoda polostrukturovaného rozhovoru, který je veden s pěstouny na přechod

nou dobu, kteří si procesem předávání dítěte do biologické rodiny prošli. Závěr práce 
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Úvod 

Práce je zaměřena na problematiku procesu předávání dítěte z přechodné pěs

tounské péče zpět do biologické rodiny. Cílem pěstounské péče na přechodnou dobu 

je poskytnout dítěti domov a péči, než si biologická rodina upraví své poměry tak, aby 

byla schopná dítě znovu převzít do své péče, či než se pro dítě najde jiná vhodná ná

hradní rodina. 

Dalo by se tedy říct, že pěstounská péče na přechodnou dobu je určitou pře

stupní stanicí, než se pro dítě najde vhodné řešení. Tím se také předchází tomu, aby 

bylo dítě umístěno do ústavní péče, což vnímám jako velký přínos. Pokud se podaří 

dítě vrátit do biologické rodiny, je to ideální případ. Proces předávání dítěte z pře

chodné pěstounské péče je náročný, ať už se dítě předává do jakékoliv formy péče 

a předávání dítěte do biologické rodiny není dozajista výjimkou. Myslím si, že by 

práce na toto téma mohla být přínosná jak pro subjekty zapojené do spolupráce s pěs

touny na přechodnou dobu, tak pro samotné pěstouny na přechodnou dobu či zájemce 

o vykonávání pěstounské péče na přechodnou dobu, a v neposlední řadě i pro širokou 

veřejnost. I přesto, že pěstounská péče na přechodnou dobu funguje v České republice 

již několik let, stále se řadí mezi nej novější formu v rámci institutu náhradní rodinné 

péče. Proto si myslím, že je potřeba snažit se pěstounskou péči na přechodnou dobu 

a s ní spojený proces předávání dítěte do biologické rodiny reflektovat a případně se 

proces předávání snažit zdokonalovat a přizpůsobovat potřebám všech zúčastněných 

osob v tomto procesu. 

K výběru tématu mě inspirovala pěstounská rodina na přechodnou dobu, kte

rou znám a která si nedávno procházela právě procesem předávání dítěte zpět do bio

logické rodiny. Od této rodiny jsem poprvé slyšela více informací o fungování předá

vání dítěte zpět do biologické rodiny. Z jejich zkušenosti tedy vím, jak je tento proces 

náročný. Proto mi přišlo zajímavé a přínosné tento proces blíže prozkoumat, a lépe 

porozumět j eho fungování v praxi, právě z pohledu pěstounů na přechodnou dobu. 

Tato skutečnost mě tedy inspirovala ke zvolení tématu bakalářské práce s hlavním 

cílem zjistit, jak z pohledu pěstounů na přechodnou dobu probíhá proces předá

vání dítěte z přechodné pěstounské péče do biologické rodiny a jak jej hodnotí. 
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Hlavního cíle bude dosaženo pomocí dílčích cílů, které se soustřeďují na jednotlivé 

fáze předávacího procesu. 

Práce je členěna na teoretickou a výzkumnou část. Teoretická část práce se 

věnuje velmi obecně institutu náhradní rodinné péče a jeho jednotlivým formám, kte

rými jsou svěření do péče jiné osoby než rodiče, osvojení, poručenská péče a pěstoun

ská péče. Podrobněji se pak věnuje pěstounské péči na přechodnou dobu a jejím spe

cifikám. V neposlední řadě se věnuje tématu předávání dítěte z přechodné pěstounské 

péče do dalších forem péče, kde je nej větší pozornost věnována právě předávání dítěte 

do biologické rodiny, kde jsou popsány jednotlivé fáze tohoto procesu. 

Výzkumná část práce je zaměřená na samotné výzkumné šetření, ke kterému 

bude využito kvalitativní metody. Kvalitativní výzkum bude realizován na základě po-

lostrukturovaných rozhovorů, které budou vedeny s pěstouny na přechodnou dobu, 

kteří mají zkušenost s předáváním dítěte do biologické rodiny. V rozhovorech se po

mocí jednotlivých dílčích cílů a výzkumných otázek pokusím zjistit, jak z pohledu 

pěstounů na přechodnou dobu probíhá předávání dítěte do biologické rodiny, a jak 

tento proces hodnotí. Věřím, že má práce pomůže čtenáři přiblížit fungování tohoto 

procesu a zároveň by mohla být i přínosem pro praxi v předávání dětí do biologické 

rodiny, ve kterém by se mohlo poukázat na případná úskalí, se kterými se pěstouni na 

přechodnou dobu v procesu předávání dítěte do biologické rodiny setkávají. 
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TEORETICKÁ CAST 

V této části práce nastíním fungování institutu náhradní rodinné péče a jeho 

jednotlivé formy. Blíže se zaměřím na pěstounskou péči na přechodnou dobu, do které 

zahrnu osobnost pěstouna, podmínky k výkonu pěstounské péče na přechodnou dobu, 

téma ranné pěstounské péče, jak se stát pěstounem na přechodnou dobu, průběh pro

cesu svěření dítěte do přechodné pěstounské péče a fungování odměňovacího systému 

pěstounské péče na přechodnou dobu. Také popíšu funkci a průběh doprovázení při 

pěstounské péči na přechodnou dobu, kontakt s biologickou rodinou dítěte a vybraná 

úskalí pěstounské péče na přechodnou dobu. V poslední části čtenáře seznámím s té

matem přechodu dítěte z pěstounské péče na přechodnou dobu do jiné formy péče, a 

to konkrétně přechod dítěte do nové náhradní rodiny, přechod do biologické rodiny a 

přechod do ústavního zařízení. 

1. Náhradní rodinná péče 

„ Člověk je na této planetě zajisté nejúspěšnějším živočišným druhem. Pří

roda ho stvořila nedokonalým, ale několikrát ho pojistila. Když selže vlastní rodičov

ství, nenechá (společnost, stát-pozn. SNRP) lidské potomstvo na holičkách, nýbrž 

pojistí je rodičovstvím novým, stejně biopsychickým jako to vlastní, stejně přírodním 

a přirozeným, stejně pravým - ba pravějším, neboť pomáhajícím a vpravdě záchran

ným. " (Matějček 2002, s. 103) 

Náhradní rodinou péči upravuje zákon č. 89/2012 Sb., občanského zákoníku a 

zákon č. 359/1999 Sb., o sociálně právní ochraně dětí, ve znění zákona č. 401/2012Sb. 

Podle těchto zákonů má za děti zodpovědnost jejich zákonný zástupce, tedy zpravidla 

rodič dítěte. V případě, že rodič v této roli selže, musí se najít někdo jiný, kdo tuto roli 

převezme. (Bubleová a kol., 2009) „Náhradní rodinná péče je forma péče o děti, kdy 

je dítě vychováváno „náhradními" rodiči v prostředí, které se nejvíce podobá životu 

přirozené rodině. Tou je u nás zejména adopce (osvojení) a pěstounská péče. " (Ma

tějček, 1999, s. 31) 

Cílem náhradní rodinné péče je tedy zajištění péče a výchovy pro opuštěné 

děti, ve snaze přizpůsobit prostředí co nejblíže jejich vlastní rodině. Náhradní rodinná 

péče je vhodnější a upřednostňovanější alternativou před ústavní péčí a soud má vždy 
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povinnost před umístěním dítěte do ústavního prostředí přezkoumávat, zda pro dítě 

neexistuje možnost umístění do vhodné náhradní rodiny. (Bubleová a kol., 2011) 

Systém náhradní rodinné péče zřídkakdy řeší situaci skutečně osiřelých dětí, 

kterým zemřeli rodiče. O takové děti se většinou starají prarodiče, či jiní příbuzní. 

V kontextu náhradní rodinné péče se jedná spíše o děti, které jsou sociálně osiřelé, což 

znamená, že se jejich rodiče o ně nechtějí, nebo nemohou starat. (Bubleová a kol., 

2009) 

Děti mohou být svěřeny do nových rodin: 

• z kojeneckých ústavů, 

• z dětských domovů, 

• z dětských center a jiných ústavů, 

• z azylových domů, 

• ze zařízení pro děti vyžadující okamžitou pomoc, 

• či přímo z původní rodiny. (Bubleová a kol., 2009, s. 4) 

Tyto děti mají stejně tak jako všechny ostatní děti stejná práva i potřeby, a to 

především potřebu lásky a naděje, která jim je nabízena v podobě nové náhradní ro

diny. Nová náhradní rodina by měla brát v potaz nelehkou minulost těchto dětí, které 

byly nechtěné, nebo po nějakou dobu pobývaly v rodině, která neplnila svou funkci, 

či musely projít ústavním zařízením. Všechny tyto skutečnosti se na dítěti v určité míře 

podepsaly a je nutné, aby na tuto skutečnost byla náhradní rodina dobře připravena 

a uměla porozumět potřebám a projevům dítěte. (Bubleová a kol., 2009) 

Může nastat období, kdy se děti začnou zajímat o své kořeny a ptát se po svém 

původu. Toto období nastává u každého dítěte, avšak u dětí z náhradních rodin je 

otázka po vlastní identitě ještě více důležitá a citlivá. Dítěti je potřeba jeho kořeny 

a minulost citlivě vysvětlit. Tento nelehký úkol pak připadá na náhradní rodiče. Dítěti 

v náhradní rodině je dobré otázky ohledně jeho minulosti a původu nezatajovat a vy

jasňovat je ještě dříve, než se o ně samo dítě začne zajímat. Samozřejmě je nutné brát 

ohled na věk dítěte a podávání informací přizpůsobit jeho věku a vnímání. Nezodpo

vězené a zamlčené odpovědi na otázky mohou akorát uškodit vztahu a důvěře mezi 

náhradním rodičem a dítětem. (Bubleová a kol., 2009) Náhradní rodiče se nemusí bát 

toho, zda k nim dítě přilne a bude k nim cítit lásku. K tomuto tématu lze uvést násle

dující úvahu Matějčka (1982, s. 3) "Není hlas krve. Dítě přijímá za matku tu osobu, 
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která se k němu mateřsky chová. Adoptivní rodiče, pěstouni, či jiní vychovatelé dítěte 

v náhradní rodinné péči jsou psychologicky pravými rodiči, jestliže skutečně za své 

dítě přijímají." 

1.1 Svěření do péče jiné osoby než rodiče 

Pokud se rodiče o dítě nemohou nebo nechtějí starat, jako první z institutu ná

hradní rodinné péče přichází v úvahu svěření do péče jiné osoby než rodiče, pokud 

s tím daná osoba souhlasí. Návrh na svěření do péče může podat osoba, která chce dítě 

do své péče. Zahájit řízení o svěření do péče jiné osoby může i soud na základě podnětu 

obce s rozšířenou působností, z tohoto důvodu je zapotřebí souhlasu osoby, které má 

být dítě svěřeno. Upřednostňovány jsou osoby, které jsou k dítěti v příbuzenském 

vztahu, anebo ho znají a mají spolu vytvořené citové vazby. Dítě nemusí být svěřeno 

do péče pouze jedné osobě, vhodný je i manželský pár. Práva a povinnosti pečující 

osoby jsou vymezeny soudním rozhodnutím. (Bubleová a kol., 2011) 

1.2 Osvojení (adopce) 

Právní vymezení této formy náhradní rodinné péče bylo dříve vymezeno záko

nem o rodině, nyní jej vymezuje občanský zákoník zákon č. 89/2012 Sb. Osvojení je 

nejvyšší formou náhradní rodinné péče. Osvojitelé získávají stejná práva i povinnosti, 

jaká mají biologičtí rodiče k vlastním dítětem. Zároveň tato práva a povinnosti zanikají 

vůči biologickým rodičům. Osvojením získává dítě příjmení osvojitelů, tedy nových 

rodičů. Mezi dítětem a osvojitelem, ale také příbuznými osvojitelů vzniká příbuzenský 

vztah. Je možné osvojit pouze nezletilé dítě. Dítě lze osvojit za předpokladu, že je tzv. 

právně volné. To znamená, že se ho rodiče buď dobrovolně zřekli a podepsali tak pí

semný souhlas, nebo o dítě dlouhodobě nejeví zájem (řádově několik měsíců). (Gabriel 

a Novák, 2008) 

Osvojení rozdělujeme na dvě základní formy: 

Osvojení zrušitelné (1. stupně) 

• Osvojení lze ze závažných důvodů rozhodnutím soudu zrušit. 

Osvojení nezrušitelné (2. stupně) 

• Osvojení již nelze zrušit. Rodičovská práva a povinnosti osvojitelů 

vůči dítěti a stejně tak práva a povinnosti dítěte vůči osvojiteli jsou 
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trvalá. Nezrušitelné osvojení je možné pouze u dítěte staršího jednoho 

roku. (Gabriel a Novák, 2008) 

Osvojitel 

Osvojitelem se mohou stát fyzické osoby, které dosáhly plnoletosti a jsou způ

sobilé k právním úkonům. Osvojení však není možné v přímém pokolení či mezi sou

rozenci. Věková hranice mezi osvojeným dítětem a osvojitelem není zákonem pevně 

stanovená, ale věkový rozdíl by neměl být příliš veliký. Dítě lze osvojit jako společné 

výhradně v manželském svazku, pokud si však naopak chce dítě osvojit pouze jeden 

z manželů, musí mít k tomu souhlas druhého manžela - dítě nebude společné. Pokud 

si chce dítě osvojit nesezdaný pár, dítě si musí osvojit pouze jeden z páru. Osvojitelem 

se může stát i jednotlivec. Osvojení je možné pouze u nezletilého dítěte, a to se sou

hlasem biologických rodičů, zákonného zástupce dítěte či rozhodnutím soudu. 

(Bubleová a kol., 2011) 

Mezinárodní osvojení 

V případě, že se pro dítě nepodaří zajistit náhradní rodinu v zemi jeho původu, 

je možné, aby došlo k mezinárodnímu osvojení. Mezinárodní osvojení upravuje 

Úmluva o ochraně dětí, která vyšla v platnost k 1. 6. 2000. Tato úmluva umožňuje dítě 

osvojit do ciziny a z ciziny. (Bubleová a kol., 2011) 

1.3 Poručenská péče 

Poručník funguje jako zákonný zástupce dítěte, byť mezi nimi nevzniká rodi

čovský poměr, jaký je mezi rodičem a jeho dítětem. V případě, že poručník o dítě 

osobně pečuje, má on i dítě nárok na hmotné zabezpečení, jako je tomu u pěstounské 

péče. Zpravidla jednou do roka musí poručník podávat soudu zprávy o poručena a 

o jeho vývoji. V případě rozhodování o důležitých záležitostech týkající se dítěte, po

ručník nežádá o souhlas biologické rodiče, nýbrž soud. (Gabriel a Novák, 2008) 

Poručníka ustanovuje soud, a to v případě že: 

• rodiče dítěte zemřeli; 

• byli zbaveni rodičovské zodpovědnosti; 

• byl pozastaven výkon jejich rodičovské zodpovědnosti; 

• nemají způsobilost k právním úkonům v plném rozsahu. (Bubleová a 

k o l , 2011, s. 54) 
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1.4 Pěstounská péče 

Pěstounská péče je jednou z forem náhradní rodinné péče, která je garantovaná 

a kontrolovaná státem. Pěstounská péče zajišťuje hmotné zabezpečení dítěte v podobě 

příspěvku na úhradu potřeb dítěte. Pěstounům, kteří se dítěte ujali náleží finanční od

měna. (Smutková, 2007) 

O vzniku či zániku pěstounské péče vždy rozhoduje soud. Pěstounská péče se 

dá zrušit, pokud o to požádá sám pěstoun, či rozhodnutím soudu, pokud k tomu má 

závažné důvody. Dále zaniká v případě, že dítě dosáhlo zletilosti. Dítě si do pěstoun

ské péče může vzít buď příbuzný či známý dítěte, nebo cizí osoba. Pěstounem se může 

stát manželský pár či fyzická osoba. Pěstoun o dítě pečuje a vychovává ho. Má právo 

dítě zastupovat pouze omezeně, a to v běžných záležitostech, pokud se jedná o určité 

zásadní rozhodnutí, zákonný zástupce dítěte musí udělit svůj souhlas. (Bubleová a kol., 

2011) 

U pěstounské péče je podporován kontakt dítěte s jeho biologickými rodiči. 

Rodiče dítěte mají právo zažádat o vracení dítěte zpět do své péče. Tuto skutečnost 

přezkoumává soud a následně musí rozhodnout, zda požadavku vyhovět či nevyhovět. 

Soud požadavku vyhoví, pokud je to v nej lepším zájmu dítěte. (Bubleová a kol., 2018) 

Na závěr této kapitoly, bych chtěla zmínit myšlenku Matějčka (1999), a to že 

by se v pěstounských a adoptivních rodinách měli slavit dvoje narozeniny. Jedny jako 

připomínku na den, kdy se dítě narodilo. Druhé narozeniny by se měly slavit v den, 

kdy adoptivní či pěstounská rodina dítě přijala a vznikla tak nová rodina. 
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2. Pěstounská péče na přechodnou dobu 

Pojem „Pěstounská péče na přechodnou dobu" se do naší právní úpravy začle

nil od 1. června 2006, větší pozornosti se mu však dostává až po přijetí novely o soci-

álně-právní ochraně dětí, která vstoupila v platnost k 1. 1. 2013 a vymezuje podmínky 

pro PPPD. Cílem PPPD je zabezpečit dítěti okamžitou péči, než se podaří vyřešit určitá 

nepříznivá situace v rodině, tak aby nemuselo být umístěno do ústavní péče. Zejména 

slouží k tomu, aby si rodiče dítěte mohli dát do pořádku a vyřešit všechny své záleži

tosti a byli schopní převzít znovu péči o dítě. (Bubleováakol., 2018) Pokud se rodičům 

nepodaří upravit podmínky v rodině pro návrat dítěte, dítě většinou přechází do dlou

hodobé pěstounské péče, případně k adopci. (Patočková a kol., 2019) 

Pěstounská péče na přechodnou dobu je tedy vhodná pro všechny děti, které 

jsou nuceny dočasně žít mimo svou rodinu. Dítě je třeba na příchod do pěstounské 

péče na přechodnou dobu důkladně připravit, a to s ohledem na věk dítěte. To zna

mená: „ Vysvětlení situace, vysvětlení, kdo jsou pěstouni, zachování kontaktu s biolo

gickou rodinou, společně s dítětem plánování dalších kroků, kvalifikovaně získaný ná

zor dítěte atd. " (MPSV, 2009, s. 1) 

Trvání pěstounské péče na přechodnou dobu se vymezuje na dobu nejdéle 1 

roku. To však neplatí v případě, pokud pěstouni přijímají do své péče sourozence dí

těte, které již v pěstounské péči mají. V tomto případě se počítá uplynutí 1 roku od té 

doby, kdy pěstouni přijali sourozence, který byl do péče svěřenjako poslední. (Buble-

ováakol. ,2018) 

Přechodnou dobou se rozumí: 

• Doba, po kterou rodič ze závažných důvodů nemůže dítě vychovávat. 

• Doba, po jejímž uplynutí lze dát souhlas rodiče s osvojením. 

• Doba do pravomocného rozhodnutí soudu o tom, že není třeba sou

hlas rodiče s osvojením. 

Specifika PPPD spočívají: 

• V její časové omezenosti (PPPD může trvat nejdéle 1 rok - § 27a odst. 

9 zákona o SPOD). 

• Dítě může být do PPPD svěřeno pouze rozhodnutím soudu na návrh 

OSPOD a jen osobám, které jsou vedeny ve zvláštní evidenci pěs

tounů na přechodnou dobu. 
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• Před umístěním dítěte do PPPD neprobíhá proces zprostředkování 

náhradní rodinné péče. 

• Osoby, které mohou PPPD vykonávat, jsou vedeny ve zvláštní evi

denci a pobírají odměnu i po dobu, kdy o žádné dítě nepečují; jsou v 

pohotovosti a měly by být připraveny přijmout dítě v krizové situaci 

bezprostředně po rozhodnutí soudu. 

• Přípravy na PPPD mají větší časový rozsah (72 hodin). (Macela 2013, 

s. 1) 

Gabriel a Novák (2008, s. 54 - 58) ve své knize uvádějí následující specifika 

dětí, které jsou do PPPD umísťováni. Z těchto specifik, můžeme zároveň vyvodit i 

důvody, ze kterých je dítě do PPPD primárně umísťováno. 

• Děti, které mají vlastní biologickou rodinu či alespoň jednoho z rodičů. 

• Děti mladých, nezralých matek, které zatím nejsou schopny plnit od

povědně svou rodičovskou roli. 

• Děti drogově závislých matek, které potřebují určitý čas na doléčení. 

• Děti žijící v rodině dlouhodobě nefunkční. 

• Děti, jejichž rodina je dlouhodobě vážně ohrožena pobytem jednoho či 

obou rodičů ve výkonu trestu. 

• Děti, které náhle onemocní závažnou nemocí a jejichž rodina či jeden 

z členů tuto zátěž dočasně nezvládá. 

• Děti vykazující masivní a dlouhodobější poruchy chování. 

• Děti, které jsou vráceny z neúspěšné formy NRP. 

• Děti nechtěné v ochranné lhůtě šestinedělí. 

2.1 Raná pěstounská péče 

Období raného vývoje dítěte je označováno od narození do věku 3 let. Rané 

období je považováno za nej důležitější období, které z velké části určuje budoucí kva

litu života a je zcela zásadní pro úspěšný vývoj dítěte. Toto období je plné změn 

a rychlého vývoje. (Ptáček a kol., 2011) 

„Pro dítě je v období rané výchovy obzvláště důležitá individuální péče s mož

ností navázání blízkého vztahu. Pokud je tato péče nebo interakce nedostatečná nebo 

chybí úplně a děti prožívají nevyhraněné a neosobní vztahy v ústavním prostředí, po

ruchy ve vývoji jsou již nenapravitelné. " (Ptáček a kol., 2011, s. 15) 
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Jak již zvýše uvedeného vyplývá, raná pěstounská péče se zaměřuje na nej-

menší děti. Pěstouni na přechodnou dobu jsou zejména využíváni na ranou pěstoun

skou péči o nej mladší děti, mezitím, co se pro ně najde nová rodina. Je tedy velký 

rozdíl vtom, když je dítě po narození umístěno do ústavního zařízení či do náhradní 

rodiny. Spatným postupem je, pokud v situaci, kdy je dítě matkou ponechané v porod

nici umístěno do ústavního zařízení, i přesto že je k dispozici volná pěstounská rodina 

na přechodnou dobu. První dny po narození dítěte jsou velmi důležité a umístění do 

náhradní rodiny namísto ústavního zařízení má velký význam a pozitivní vliv na vývoj 

dítěte. (Macela, 2013) 

2.2 Pěstoun na přechodnou dobu 

Žadatel o výkon pěstounské péče na přechodnou dobu by měl mít alespoň zá

kladní informace o pěstounské péči na přechodnou dobu a mít povědomí, co taková 

práce obnáší (MPSV, 2015b) Aby se žadatel pěstounské péče na přechodnou dobu 

mohl stát pěstounem na přechodnou dobu, j e po něm vyžadováno dost podmínek, které 

musí splňovat. (Macela 2019) 

Macela (2019) uvádí jako jednu z hlavních podmínek svéprávnost, bezúhon

nost, bydliště na území České republiky a předpoklady pro výkon péče, které jsou 

zkoumány při odborném posuzování Krajským úřadem. Proces odborného posuzování 

se však netýká osob, které jsou k dítěti příbuzné či blízké. 

Macela (2019) dále uvádí, že z analýzy procesů odborného posuzování z roku 

2007 vyplývá, že na pěstouny na přechodnou dobu jsou kladeny vyšší nároky, než je 

tomu tak u pěstounů či osvojitelů. 

Pěstouni by měli být také připraveni na psychickou náročnost PPPD, a to pře

devším z hlediska krátkodobosti péče. Od pěstouna se očekává určitá stabilita osob

nosti a dobré předpoklady pro výchovu dítěte. (MPSV, 2011) U pěstounů je kladen 

velký důraz na vzdělávání a odbornou přípravu na proces přijetí dítěte za podpory do

provázejících organizací. (Bubleová a kol., 2018) „Zvolit si pěstounství jako profesi 

znamená vydat se na cestu, která není jednoduchá, mnohdy je trnitá a skrývá mnohá 

úskalí. Na konci každé cesty je však cíl, kterým je v této profesi umožnit dítěti procítit 

situace, které zažije jen v rodině. " (MPSV, 2015b, s. 9) 
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Pěstouni na přechodnou dobu mají za úkol vést o dítěti a průběhu PPPD zá

znamy, kde zaznamenávají každodenní život s dítětem, jeho specifika a vývoj. Do zá

znamů například uvádějí, co má dítě rádo, co rádo nemá, jaký je jeho spánkový režim, 

jaké jsou jeho specifické potřeby. Pokud se jedná o malé dítě, mohou zapisovat, kdy 

mu začaly růst zoubky, nebo naopak kdy dítěti vypadl první zub, kdy dítě začalo cho

dit, mluvit a tak podobně. Dále pěstouni na přechodnou dobu vedou záznam o důleži

tých událostech, jako například nástup do mateřské školky či školy, záznamy z vyšet

ření u lékařů, zdravotní komplikace či jiné důležité změny. V neposlední řadě vedou 

záznam o průběhu kontaktů s biologickou rodinou. Uvádějí kdy, kde a na jak dlouho 

došlo k posledním setkáním a kdo u toho byl případně přítomen. (Magistrát hl. m. 

Prahy, 2018) 

2.3 Evidence pěstounů na přechodnou dobu 

Aby se fyzická osoba mohla stát pěstounem na přechodnou dobu, musí zažádat 

o zařazení do evidence pěstounů na přechodnou dobu. Žádost se podává na obecním 

úřadě s rozšířenou působností, kde jsou budoucímu pěstounovi/pěstounům, poskyt

nuty všechny potřebné informace. Vyplněná žádost spolu se stanoviskem obecního 

úřadu s rozšířenou působností postupuje dál ke krajskému úřadu, který žadatele posu

zuje a rozhoduje o zařazení či nezařazení žadatele do evidence. Současně s posuzova-

cím procesem se žadatel účastní přípravy na přijetí dítěte do rodiny. (MPSV, 2011) 

„Žádost obsahuje jméno, popřípadě jména žadatelů, příjmení, datum narození a místo 

trvalého pobytu žadatele, doklad o státním občanství či povolení k pobytu, opis z rej

stříku trestů, zprávu o zdravotním stavu žadatele, údaje o sociálních a majetkových 

poměrech a souhlas s účastí na odborné přípravě. " (MPSV, 2011, s. 28) 

Stejně tak jako u „klasické" pěstounské péče se i u žadatelů o zařazení do evi

dence pěstounů na přechodnou dobu posuzuje řada aspektů. „... u žadatelů o zařazení 

do evidence pěstounů na přechodnou dobu posuzuje bezúhonnost žadatele, jeho man

žela, druha, dítěte a jiné osoby tvořící s žadatelem společnou domácnost, charakteris

tika osobnosti žadatele, jeho zdravotní a psychický stav, předpoklady vychovávat dítě, 

motivace, která vede žadatele k podání žádosti o svěření dítěte či dětí do pěstounské 

péče, posuzuje se také stabilita manželského vztahu a prostředí v rodině, případně 

další skutečnosti rozhodné pro svěření dítěte do pěstounské péče na přechodnou 

dobu." (MPSV, 2011, s.28). 
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Dále se klade důraz na schopnost pečovat o dítě vyžadující speciální péči a 

také na schopnost spolupráce s biologickou rodinou, na který je obzvlášť kladen důraz, 

jelikož při PPPD je podporován návrat dítěte do biologické rodiny. Příprava na výkon 

pěstounské péče na přechodnou dobu je vymezená na 72 hodin, jelikož je oproti „kla

sické" pěstounské péči vyžadována větší profesionalita a je tedy kladen větší důraz na 

přípravu. Pokud žadatelé splňují všechny požadavky, jsou zařazeni do evidence osob 

pro výkon pěstounské péče na přechodnou dobu. (MPSV, 2011) 

Pěstouni j sou tedy krajským úřadem vedeni v evidenci osob, které j sou vhodné 

pro výkon PPPD. Zaevidovaní pěstouni čekají a musí být připraveni na přijetí dítěte 

do péče. (Bubleová a kol., 2011) 

2.4 Proces svěření dítěte do PPPD 

Jakmile se najde dítě vhodné pro PPPD, sociální pracovnice obecní úřadu obce 

s rozšířenou působností kontaktuje krajský úřad a informuje ho o této skutečnosti. 

Krajský úřad následně vybere z evidence volného pěstouna, který může přijmout dítě 

do pěstounské péče na přechodnou dobu. (MPSV, 2011) Krajský úřad potencionálního 

pěstouna seznamuje se spisem dítěte. V případě zájmu o dítě, je kontaktována dopro

vázející organizace, která zajišťuje první setkání. (Hrbáčková a kol., 2016) Pěstouni 

mají právo PPPD odmítnout, avšak pokud k tomuto rozhodnutí nemají závažnější dů

vody, je to důvod k tomu, aby byli z evidence osob vhodných k výkonu PPPD vyřa

zeni. Za závažné důvody odmítnutí se například považují zdravotní důvody, nebo také 

fakt, že po posledním odchodu dítěte v PPPD uplynula krátká doba a pěstouni si po

třebují odpočinout a zpracovat odchod dítěte. (Macela, 2013) 

Macela (2013) však dodává, že v praxi spíše než že by pěstouni mezi odevzdá

ním jednoho dítěte a přijetím druhého požadovali dlouhé časové rozmezí, tak naopak 

čekají i několik měsíců, než se vůbec najde další dítě, které mohou přijmout do své 

péče. 

Pokud se tedy najde vhodné dítě ke svěření do PPPD i vhodní pěstouni pro 

výkon PPPD, sociální pracovnice obecního úřadu s rozšířenou působností podává ná

vrh o svěření dítěte do PPPD k příslušnému soudu. (MPSV, 2011) Vzhledem k nut

nosti rychlého jednání soud vydává (v případě splnění obecných podmínek) návrh 

předběžného opatření, které trvá po dobu 3 měsíců. (Macela, 2013) Soud má povinnost 

jednou za tři měsíce přezkoumat, zda jsou důvody, kvůli kterým bylo dítě do PPPD 
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svěřeno stále aktuální. Pokud shledá, že tyto důvody již neexistují, rozhoduje o další 

výchově dítěte, jako například možnost návratu do původní rodiny či jiná forma ná

hradní rodinné péče, jako je osvojení nebo klasická pěstounská péče. ( M P S V , 2011) 

Pěstounská péče na přechodnou dobu může trvat nejdéle po dobu 1 roku. (Bubleová a 

k o l , 2018) 

2.5 Financování PPPD 

Pěstounům na přechodnou dobu náleží odměna pěstouna. Odměna pěstouna 

není považována za sociální dávku, ale za plat. Odměna je brána jako příjem ze závislé 

činnosti. Pokud jsou pěstouny manželé, odměna náleží pouze jednomu z nich. (MPSV, 

2011) Po zařazení žadatele do evidence náleží pěstounovi na přechodnou dobu peně

žitá odměna ve výši 20 000 Kč měsíčně, a to i v případě, že aktuálně nepečuje o žádné 

dítě. Pokud je pěstounovi svěřeno do PPPD dítě, které je závislé na pomoci jiné fyzické 

osoby ve stupni II, III nebo IV, je výše odměny zvýšena na 24.000 Kč. Při splnění 

běžných zákonných podmínek j e možné uplatňovat dávky státní sociální podpory (pří

davek na dítě, příspěvek na bydlení, rodičovský příspěvek). To samé platí i na peněži

tou pomoc v mateřství. (Macela, 2013) 

2.6 Doprovázení pěstounů na přechodnou dobu 

Doprovázení při přechodné pěstounské péči i všeobecně při náhradní rodinné 

péči je velmi důležité. Hlavním cílem doprovázení je poskytnutí pěstounské rodině 

prostor pro reflexi, vzdělávání, podporu, ale i kontrolu. Objektem doprovázení nejsou 

pouze pěstouni, ale i dítě v PPPD a v budoucnu to může být i nová přebírající rodina, 

ať už biologická, či náhradní. Doprovázení funguje zároveň jako určitá prevence před 

problémy a selháním pěstounské péče. (Semerádová a kol., 2013) Doprovázení vzniká 

na základě dohody o výkonu pěstounské péče. Pro pěstouny na přechodnou dobu jsou 

doprovázejícím subjektem především nestátní neziskové organizace - doprovázející 

organizace. (Macela, 2019) 

Doprovázení realizuje klíčový sociální pracovník, který je pěstounské rodině 

přiřazen již při jednání se zájemcem o službu. Doprovázející pracovník také úzce spo

lupracuje s klíčovým sociálním pracovníkem OSPOD dítěte a předává mu informace 

o průběhu PPPD v rodině. Pracovník doprovázející organizace je s pěstounskou rodi

nou v pravidelném kontaktu, kdy společně hodnotí a reflektují průběh pěstounské péče 
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a řeší případné obtíže, se kterými se rodina potýká. „Pracovník reflektuje s pěstouny 

průběh výkonu náhradní rodinné péče, vývoj dítěte a jeho projevy, výchovné postupy, 

posiluje kompetence pěstounů, plánuje společně s nimi další služby pro dítě či celou 

rodinu.„(Semerádová a kol., 2013, s. 7). Dále se zaměřuje na spokojenost dítěte v ro

dině, jeho názory, pocity, potřeby či obavy. „Pracovník mapuje potřeby dítěte a spolu 

s pěstouny hledá způsoby, jak potřeby ve všech oblastech vývoje co nejlépe naplnit. 

Podílí se tak na podpoře rozvoje dítěte. " (Semerádová a kol., 2013, s. 8) 

Podpora se netýká pouze dítěte v pěstounské péči, ale i případných biologic

kých dětí. Pracovník rodinu podporuje a poskytuje jim zpětnou vazbu, společně hledají 

schůdná řešení k problémům. Mimo podpory rodiny má klíčový pracovník doprová

zející organizace i úlohu kontrolní, jelikož je pověřený k výkonu sociálně právní 

ochrany dítěte. Pracovník kontroluje, zda pěstouni jednají v souladu s individuálním 

plánem dítěte a zda jsou naplněny zájmy a potřeby dítěte. Kontroluje, zda pěstouni 

dodržují jednotlivé kroky, které byly společně domluvené a poskytuje zpětnou vazbu. 

Poslední důležitou funkcí doprovázení je vzdělávání pěstounů. Jelikož se nároky na 

pěstouny stále vyvíjejí a mění, je nutné, aby byla pěstounská rodina v obraze a věděla 

všechny potřebné informace, kterými může svou výchovu či přístup k dítěti zkvalitnit. 

Pracovník vyhodnocuje vzdělávací potřeby pěstounů a podle toho jim nabízí určitou 

škálu možností, jako různé semináře, workshopy, vzdělávací kurzy či poskytnutí od

borné literatury. (Semerádová a kol., 2013) Doprovázející pracovník se při PPPD také 

zaměřuje na kontakt s novou pečující rodinou, plánuje a seznamuje pěstouny s plánem 

přechodu dítěte. (Patočková a kol., 2019) 

Společné konzultace zpravidla probíhají u pěstounů doma či na jiném domlu

veném místě. Jsou však upřednostňované návštěvy u rodiny doma, aby pracovník mohl 

nahlédnout do přirozeného rodinného prostředí a atmosféry rodiny. Počet společných 

setkání se odvíjí od vytíženosti pracovníka a potřeb pěstounské rodiny. Minimální čet

nost setkání j e však alespoň lx za 2 měsíce a délka konzultace by měla trvat do 2 hodin 

nejdéle. Pracovník při každé konzultace vede zápis, kam poznamenává, o čem se s pěs

touny bavili, jaké jsou cíle, jednotlivé osoby zodpovědné za plnění cílů a termín. Pěs

touni mají právo požádat o změnu klíčového doprovázejícího pracovníka a stejně tak 

může požádat o ukončení spolupráce s pěstounskou rodinou i klíčový pracovník, který 

k tomu však musí mít opodstatněný důvod. (Semerádová a kol., 2013) 
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Úloha OSPOD v doprovázení PPPD 

Při doprovázení PPPD se více spolupracuje s OSPODem dítěte, na rozdíl od 

klasické dlouhodobé pěstounské péče, kdy se spolupracuje více s OSPODem pěs

tounů. Cílem je, aby PPPD byla co nejkratší a dítě se mohlo vrátit do stabilní rodiny. 

OSPOD vypracovává a aktualizuje individuální plán ochrany dítěte a vede o dítěti do

kumentaci. Má povinnost dohlížet na správný vývoj dítěte a minimálně jednou za 6 

měsíců pěstounskou rodinu navštívit. (Středisko náhradní rodinné péče, 2015) 

2.7 Kontakt s biologickou rodinou 

Pokud kontakt dítěte s biologickou rodinou není v rozporu se zájmy dítěte, je 

vítán a podporován. Pěstouni by měli podporovat a rozvíjet vztahy a udržovat kontakt 

s blízkými dítěte, a to zejména s jeho rodiči, pokud nebylo soudem stanoveno jinak. 

V případě pěstounské péče na přechodnou dobu, kdy se naskýtá možnost návratu dítěte 

do biologické rodiny, je kontakt s rodinou ještě více podporovaný. „Cílem této péče 

by mělo být zkvalitnění a utužení těchto vztahů, tak aby návrat dítěte do rodiny byl pro 

dítě radostnou událostí. " (Bubleová a kol., 2018, s. 23) Biologický rodič by měl být 

hned ze začátku odchodu dítěte do pěstounské péče OSPODem upozorněn, že pokud 

o dítě nebude projevovat zájem, bude zbaven rodičovské odpovědnosti a dítě může být 

osvojeno novou rodinou. Zbavení rodičovské odpovědnosti je možné v případě, že 

rodič neprojevuje zájem o dítě po dobu 3 měsíců, kdy je OSPOD oprávněn podat návrh 

k soudu o zbavení rodičovské odpovědnosti k dítěti. (Patočková a kol., 2019) 

Je vhodné, aby se nejprve s biologickými rodiči dítěte sešli pouze pěstouni, 

ideálně i se sociálním pracovníkem doprovodné organizace a společně domluvili pod

mínky kontaktu. Stanoví si, jak často se s rodiči bude dítě vídat, v jaký den a čas, na 

jakém místě, na jak dlouho a za jakých okolností bude kontakt probíhat. Je také možné 

domluvit, zda a jak často budou rodiče dítěte telefonicky, či přes internet kontaktovat 

pěstouny, či přímo dítě. Tyto stanovené podmínky se uvedou do individuálního plánu 

dítěte, který je vytvořen příslušným pracovištěm OSPOD. Formu, délku i četnost kon

taktuje zapotřebí pravidelně přehodnocovat tak, aby měl kontakt pozitivní vliv na dítě. 

Kontakt se může navýšit či naopak omezit. Hledí se i na schopnost dítěte orientovat se 

v situaci. Nemělo by se stát, že dítě bude zmatené z toho, kde je jeho domov a kdo se 

o něj stará. (Kocourková a Černá, 2018) 
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Osobní kontakt mezi biologickými rodiči, pěstounskou rodinou a dítětem ve 

většině případech probíhá bez přítomnosti další osoby. Doprovázející pracovník prů

běh osobních kontaktů pravidelně vyhodnocuje dle informací od dítěte a pěstounské 

rodiny. Pokud by zaznamenal nějaká rizika spojená s tímto kontaktem, doporučí 

vhodná opatření, jak tyto rizika odstranit. (MPSV, 2015b) V případě, že si biologičtí 

rodiče dítě berou a zase ho pěstounům vrací, je dobré podepsat prohlášení o převzetí 

dítěte, kde bude uvedená doba, po kterou dítě s rodiči bude, a doba, do kdy bude dítě 

zase předáno pěstounům. Pokud z nějakých důvodů rodiče nestíhají dítě do stanove

ného času vrátit, je nutné se domluvit, aby pěstounům dali tuto skutečnost vědět pro

střednictvím SMS zprávy či telefonátu. 

Výhodou fungující spolupráce mezi pěstouny, dítětem a biologickou rodinou 

je snadnější vyřizování některých záležitostí, které je možné pouze se souhlasem zá

konných zástupců, jako například vyřizování pasu, zařízení přestupu dítěte na jinou 

školu a podobně. V případě, že by spolupráce s rodinou dítěte nefungovala, může o 

těchto záležitostech rozhodovat soud. Tento proces je však více zdlouhavý a je mno

hem jednodušší, pokud domluva a spolupráce mezi pěstounskou a biologickou rodinou 

v rámci možností funguje. Pokud by pěstouni měli odůvodněný pocit, že kontakt s ro

diči dítěti způsobuje újmu, mohou se obrátit na soud, aby rozhodl o změně kontaktu 

(omezení kontaktu či jeho zrušení). (Bubleová a kol., 2018) Biologickou rodinu, která 

nefunguje a selhává, není vhodné moralizovat, hodnotit či odsuzovat. V tomto případě 

si dítě selhání rodiny může přisuzovat sobě a cítit tak pocit viny a selhání. Pokud je 

historie biologické rodiny opravdu negativní, je nutno tuto skutečnost dítěti podávat 

neutrálně a ujistit ho, že nic z toho není jeho chyba. (MPSV, 2011) 

M P S V (2018) upozorňuje na nevyjasněnou otázku týkající se právní odpověd

nosti za dítě, která nastává při předávání dítěte z PPPD. Konkrétně hovoří o nejasnosti, 

kdo je zodpovědný za dítě, které by bylo pečující osobou (pěstounem na přechodnou 

dobu) předáno ke kontaktu např. s biologickými rodiči či budoucími osvojiteli, a dítěti 

by se při tomto kontaktu něco stalo. 

Hovoříme o tzv. náležitém dohledu nad dítětem, který má zajišťovat osoba pe

čující o dítě, kterým je v případě PPPD pěstoun na přechodnou dobu. Pokud však do

chází k předání dítěte ke kontaktu s jinou osobou, odpovědnost za dítě a povinnost 

náležitého dohledu nad dítětem přechází na tuto osobu. Není tedy pravdou, že pokaždé, 

kdy dítě přijde k nějaké újmě na zdraví je právně odpovědný jeho primární pečovatel, 
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ale ta osoba, se kterou dítě právě je. Je však posuzováno, zda pěstoun osobě, které je 

předáván dohled nad dítětem sdělil všechny potřebné informace, (např. nemoci dítěte, 

alergie...) a zda byl výběr této osoby vhodný. Je namístě například oznámit skuteč

nost, že chce pěstoun předat dítě na víkend k jeho biologickým rodičům OSPODu, 

který vyhodnotí, zda k tomuto kontaktu shledává nějaké překážky, či nikoliv. (MPSV, 

2018) 

2. 8 Úskalí PPPD 

Konečná a kol. (2016) vidí jako nej větší úskalí PPPD v tom, že pěstouni na 

přechodnou dobu příliš nechtějí do své péče starší dítě, či sourozence. Pěstounů na 

přechodnou dobu je sice dost, ale horší je to s dlouhodobými pěstouny. Nedostatek 

dlouhodobých pěstounů může představovat problém. Pokud si biologická rodina dí

těte, které bylo svěřeno do PPPD neupraví své podmínky tak, aby se mohlo dítě znovu 

vrátit do j ejich péče, dítě nemá kam odejít a může hrozit umístění do ústavní péče. Dítě 

pak zůstává u pěstounů na přechodnou dobu déle, než očekávali a na to nej sou připra

veni. 

V praxi je občas i problém s přípravou pěstounů na přechodnou dobu. „Pěs

touni jsou zmatení. Chybí jim konkrétní příklady z praxe, chybí kvalitní metodika do

provázení, chybí vymezení rolí, je třeba zohlednit odpovědnost při seznamování dítěte 

s PPPD, jde zde přítomno příliš mnoho aktérů..." (Konečná a kol., 2016, s. 15) Někde 

je nedostatečné doprovázení, jelikož doprovázejících organizacích není v některých 

místech dostatek. Pěstounská péče na přechodnou dobu není automaticky vhodná pro 

každé dítě. Zaznívají názory, že děti zdravotně postižené potřebují speciální péči od 

profesionálů. Je také zapotřebí dobře zvážit rozhodnutí o svěření do této formy péče 

z důvodů velké psychické náročnosti, kterou nemusí každý dobře zvládat. Proto je dů

ležité hledět na osobnost pěstounů a na to, o jaké dítě se jedná. (Konečná a kol., 2016) 

Jako jeden z dalších problémů, který se vyskytuje na straně pěstounů na pře

chodnou dobu, je nejistota v období, kdy pěstouni na přechodnou dobu aktuálně ne

mají v péči žádné dítě. Nedá se předvídat, kdy, a za jak dlouho se budou zase o další 

dítě starat. V tomto období si nemohou například hledat zaměstnání, jelikož nevědí, 

kdy jim přijde nabídka a museli by například po týdnu ze zaměstnání odejít. (MPSV, 

2011) Vyskytují se i problémy například s dávkami pěstounů na přechodnou dobu. 

Pokud předají dítě dříve než po plynutí prvního následujícího měsíce, je nutné vrátit 
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rodičovský příspěvek. Pěstouni také nemohou s dítětem vycestovat do zahraničí. 

(MPSV, 2011) 

3. Předávání dítěte z PPPD do další péče 

Pěstounská péče na přechodnou dobu má požadavek určité profesionality pěs

tounů, především z toho důvodu, že je kladen důraz na návrat dítěte do původní rodiny 

či jiné formy náhradní rodinné péče jako dlouhodobá pěstounská péče a osvojení. 

(MPSV, 2011) Pod pojmem předávání si představme proces, při kterém dítě posiluje 

a vytváří citové vazby k jeho novým pečovatelům. Podmínkou k zahájení předávání 

dítěte je vykonatelné soudní rozhodnutí. (MPSV, 2018) 

Při přechodu dítěte z PPPD do další péče je možné svolat případovou konfe

renci, kde se ujasní, zdaje přechod dobrým řešením pro dítě a naplánují se jednotlivé 

kroky přechodu. (Patočková a kol. 2019) 

Pokud dítě přechází z PPPD do další péče, je zapotřebí spolupráce všech sub

jektů, kteří jsou zapojeni do péče o dítě. Na začátku procesu předávání je vhodné určit 

hlavní osobu, která bude celý proces přechodu dítěte koordinovat. V praxi je touto 

osobou nejčastěji pracovník doprovázející organizace pěstounů na přechodnou dobu. 

Koordinující pracovník by měl pěstounskou i biologickou rodinu seznámit s postupem 

přechodu. (MPSV, 2015b) 

Další postupy se řídí dle individuálního plánu, kde je zpracován konkrétní prů

běh přechodu a časování. Individuální plán zároveň vymezuje jednotlivá práva a po

vinnosti zapojených subjektů. Stanovuje a vyhodnocuje formu seznámení dítěte s no

vými pečujícími osobami a zapojení dítěte do tohoto procesu. (Macela, 2013) 

Středem zájmu musí být při procesu přechodu z PPPD do nové rodiny dítě a 

jeho prožívání. Pro dítě bude proces přechodu mnohem jednodušší, pokud bude cítit 

podporu všech zúčastněných dospělých, kteří se v tomto procesu budou dobře orien

tovat. (MPSV, 2015b) 

MPSV (2011, s. 30) uvádí následující obecné principy předávání: 

• Formální správnost procesu, 

• vzájemná informovanost, 

• připravenost všech zúčastněných, 
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• dobrá spolupráce při selhávání přebírající rodiny, 

• vzájemné oslovování, 

• naslouchání dítěti, až si přijde samo, 

• navázání na všechny smysly v procesu předávání, 

• předávání dítěte přes neutrální prostor, 

• předání informací dítěti, 

• prostředí pro setkání, 

• vzájemné přespávání rodin, 

• nepříjemné věci dělají pěstouni, oblíbené činnosti přebírající rodina. 

Při ukončení procesu předávání je další kontakt s pěstouny na přechodnou 

dobu závislý na rozhodnutí nové rodiny (biologické, osvojitelské či pěstounské). Je 

však alespoň vhodné zajistit, aby dítě neztratilo kontakt s pěstouny na přechodnou 

dobu ze dne na den. Ideálním případem je, když se nová rodina s dítětem a s pěstouny 

na přechodnou dobu v následujících dnech navštěvuje. Dítě tak může vidět, že přechod 

do nové rodiny je v souladu obou rodin. (Raná pěstounská péče, 2012) Pro dítě je nový 

domov velkou změnou, kterou potřebuje zpracovat a přijmout. Proto je vhodné, aby 

rodina po přijetí dítěte měla spíše klidnější režim. Nedoporučuje se hned jezdit aktivně 

na výlety, cestovat, zvát si domů návštěvy, ale spíše dát dítěti prostor zvyknout si na 

svůj nový domov. (Dvořáčková a Vítková, 2019) 

3.1 Předávání dítěte do dlouhodobé náhradní rodinné péče 

V případě, že biologičtí rodiče nejsou schopni dítě znovu převzít do své péče, 

dítě primárně přechází do dlouhodobé náhradní péče, tedy do dlouhodobé pěstounské 

rodiny, či do osvojitelské rodiny. Aby se pro dítě našel osvojitel či dlouhodobý pěs

toun, je nutné dítě nahlásit do náhradní rodinné péče. Poradní sbor poté diskutuje 

o vhodném dlouhodobém pěstounovi, či osvojiteli. (MPSV, 2011) 

„Při předávání dítěte do osvojitelské rodiny či do péče dlouhodobých pěstounů 

je nutná spolupráce pěstounů na přechodnou dobu a této nové rodiny. Každé dítě vy

žaduje individuální a citlivý přístup. " (MPSV, 2011, s. 26) 
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Zprostředkování pěstounské péče či osvojení zajišťuje krajský úřad, který vy

hledává a seznamuje potencionální pěstouny či osvojitele se spisem dítěte. Pokud ža

datelé projeví o dítě zájem, krajský úřad kontaktuje doprovázející organizaci pěstounů, 

aby naplánovala první kontakt. (Hrbáčková a kol., 2016) 

Náhradní rodina by měla rozumět a dobře znát PPPD a být srozuměna s pro

cesem přechodu dítěte. Přechod by měl být postupný, kdy se rodiny navzájem potká

vají a postupně probíhá předávání. Předávající rodina jde pomalu do pozadí a přebíra

jící rodina do popředí. (Macela, 2013) Proces přechodu dítěte z pěstounské péče na 

přechodnou dobu do náhradní rodinné péče je velmi podobný procesu přechodu do 

biologické rodiny, který je blíže popsán v následující podkapitole. 

3.2 Předávání dítěte do biologické rodiny 

Proces předávání dítěte do biologické rodiny je emočně velmi náročnou udá

lostí, při které by měl být zájem dítěte na prvním místě. „ V případě, že dojde k návratu 

dětí do biologické rodiny, je tato skutečnost pro pěstouny či osvojitele zatěžující. Zá

jem dětí by však měl být vždy upřednostněn před zájmem dospělých " (Kolektiv autorů, 

2019, s. 79) 

Z úřední povinnosti je nutné pravidelně přezkoumávat, zda nenastala mož

nost, aby se dítě mohlo vrátit do biologické rodiny. Pokud na straně biologické rodiny 

odpadly překážky pro péči o dítě, má rodič a dítě právo i přednost na společný život, 

a to i v případě, že podmínky pro výchovu u pěstounů na přechodnou dobu byly kva

litnej ší. (MPSV, 2015a) Bohužel je však nutné konstatovat, že všeobecně návrat dítěte 

z PPPD k biologické rodině je méně častý. (Konečná a Sudová, 2011) 

„Pěstoun, jehož přijaté dítě má naději, že pravidelná setkávání s vlastním ro

dičem povedou k návratu do biologické rodiny, nutně potřebuje citlivou podporu. Bi

ologický rodič, jenž má reálnou naději na návrat dítěte, potřebuje podporu, poraden

ství a doprovázení ve znovusjednocení rodiny. " (MPSV, 2015a, s. 280) 

Přechod dítěte z přechodné pěstounské péče zpět do původní rodiny je zapo

třebí důkladně naplánovat, připravit na přechod dítě, a především přechod provádět 

postupně. Je nutno brát v potaz, z jakých důvodů nastal odchod dítěte z rodiny, a jak 

dlouho toto odloučení trvalo. Dále je zapotřebí naplánovat, jakým způsobem bude pro-
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bíhat podpora biologické rodiny, do které je dítě předáváno a domluvit, jak bude pro

bíhat kontakt mezi dítětem a pěstouny na přechodnou dobu. (Macela, 2013) Doprová

zející pracovník pěstounů zajišťuje kontakt mezi biologickou a pěstounskou rodinou a 

dohlíží na to, jakým způsobem kontakt probíhá, jak se rodiče chovají k dítěti a jak se 

chová dítě. Ohledně průběhu kontaktu informuje OSPOD. (Patočková, 2019) 

Biologickým rodičům dítěte je dobré vysvětlit, proč je pro dítě důležité udržo

vat kontakty s pěstouny na přechodnou dobu. Jako nástroj k plánování a přípravě na 

předávání dítěte z PPPD do biologické rodiny je vhodné svolat případovou konferenci. 

(Macela, 2013) 

3.2.1 Fáze předávání dítěte z pěstounské péče na přechodnou dobu 

zpět do biologické rodiny 

Proces předávání dítěte z přechodné pěstounské péče do biologické rodiny můžeme 

rozdělit na následující 4 fáze: 

1. fáze - Biologičtí rodiče projeví zájem o dítě - zahajuje se jednání soudu 

„Rodiče mohou děti požadovat i zpět. Soud takovému návrhu vyhoví, pokud 

je v souladu se zájmy dítěte. " (Bubleová a kol., 2018, s. 7) Pokud biologičtí rodiče/ro

dič projeví zájem o dítě a chtěli/chtěl by ho vrátit znovu do své péče, zahajuje se jed

nání soudu. (Krajský úřad Jihočeského kraje, 2015) 

2. fáze - rozhodnutí soudu - přípravná fáze 

Přípravná fáze procesu předávání dítěte do biologické rodiny zahrnuje zaučení 

biologického rodiče v péči o dítě. „Rodič se zaučuje v péči o dítě, od pěstounů PPD 

se dozvídá informace o denním režimu dítěte a o jeho specifických potřebách; tj. spán

kový režim, strava, co má dítě rádo, kdy reaguje pláčem apod. " (Kraj ský úřad Jiho

českého kraje, 2015, s. 13). Zejména je zaučení vhodné, pokud se jedná například 

o mladou matku, která ještě nemá s péčí o dítě žádné zkušenosti, a s dítětem nebyla 

dlouho v kontaktu. Zaučení v péči o dítě však není zapotřebí, pokud je biologický 

rodič s dítětem v častém kontaktu, při kterém si osvojoval péči o dítě a komunikaci 

s ním. (Krajský úřad Jihočeského kraje, 2015) 

Dále v rámci přípravy pěstoun doprovází biologické rodiče do místa jeho 

pobytu. „Pěstoun společně s dítětem dochází do domácnosti rodiče. Pomáhá rodiči s 

přípravou domácího prostředí (umístění postýlky, přebalovacípult apod.), zajištěním 
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všech potřeb pro péči o dítě (lahvičky, příprava jídla pro dítě, ošetřování pokožky dí-

těte-u kojenců, koupání dítěte). "(Krajský úřad Jihočeského kraj e 2015, s. 13)Hlavním 

cílem je, aby dítě poznalo nové prostředí, ve kterém bude žít a aby si na něj zvyklo. 

Tyto setkání také slouží k vytváření pevnějších vztahů mezi dítětem a rodičem, a ke 

společné komunikaci. Těchto setkání se může také účastnit pracovník doprovázející 

organizace pěstounů na přechodnou dobu, který by měl být především při prvním se

tkání rodin, další setkání je možné realizovat i bez pracovníka doprovázející organi

zace, kdy mu pěstouni na přechodnou dobu budou podávat informace ohledně průběhu 

schůzek. Doprovázející organizace pak tyto zprávy vyhodnocuje a předává je 

OSPODu, který poté soudu interpretuje své stanovisko ohledně svěření dítěte do péče 

biologických rodičů/rodiče. (Krajský úřad Jihočeského kraje, 2015) „Někdy dítě pře

chází do nové rodiny na základě předběžného opatření, jindy soudním rozhodnutím v 

řádném řízení apod. Často bývá nutná intenzivní spolupráce se soudem, aby termín 

jeho rozhodnutí odpovídal skutečnému stavu a potřebám dítěte. " (MPSV, 2015b, s. 

30) 

3. fáze - předávání dítěte 

Příprava na předání 

Podle právního stavu věci stanoví pracovník, který koordinuje přechod dítěte 

termín, kdy dojde k definitivnímu předání dítěte z přechodné pěstounské péče do péče 

biologických rodičů/rodiče. O termínu předání informuje jak pěstounskou rodinu, tak 

biologickou rodinu. Pracovník pomáhá pěstounské rodině připravit veškeré důležité 

věci pro předání, jako jsou doklady a osobní věci dítěte, včetně fotografií, videí, knihy 

života či deníku dítěte. Tyto vzpomínky mohou napomoci k lepšímu zvládnutí pře

chodu z PPPD. Je dobré, aby koordinující pracovník upozornil biologickou rodinu na 

to, aby nechala pěstouny rozloučit se s dítětem, a aby s pěstouny a s biologickou rodi

nou domluvil, jak budou probíhat návštěvy rodin po předání dítěte. (MPSV, 2015b) 

Den předávání 

Je vhodné, aby pracovník, který koordinuje přechod, byl v den definitivního 

předávání dítěte účasten. Pracovník dohlédne na předání všech potřebných věcí a po

může s uzavřením dohody o předání dítěte z PPPD do přebírající rodiny, ve které je 

uveden datum a hodina předání, jména všech zúčastněných procesu předávání, seznam 
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věcí, které se spolu s dítětem předávají a podpis předávající i přebírající rodiny. Úřad 

práce tuto dohodu často bere jako poklad k ukončení dávek PPPD. (MPSV, 2015b) 

4. fáze - ukončení, doprovázení 

Konečná a kol. (2016, s. 15) upozorňují, že „při svěřování dítěte zpět do bio

logické rodiny chybí následné služby a podpora rodiny, aby opět neselhala. " Prová

zení biologické rodiny je důležité zejména pro dítě. Dítě potřebuje ujištění, že přechod 

do nové rodiny je v pořádku a dospělí jsou s ním srozuměni a v souladu. Když dítě 

uvidí, že proces přechodu dospělí dobře zvládají, bude to dobře zvládat i dítě a rychleji 

pochopí, kdo jsou jeho pečující osoby. Aby dítě přechod lépe zvládlo a vyrovnalo se 

s ním co nejrychleji, může napomoci kontakt s pěstouny na přechodnou dobu. (MPSV, 

2015b) „ V rámci dohledu navštěvuje dítě v rodině pracovník OSPOD. Terénní služba 

podporuje kompetence matky v péči o dítě, se souhlasem rodiče předává zprávy 

OSPOD. " (Krajský úřad Jihočeského kraje, 2015, s. 14) 

Po dokončeném procesu předávání dítěte je nutné zaměřit se i na pěstounskou 

rodinu, které by měl být poskytnut prostor na zpracování ztráty a poskytnutá nabídka 

terapie a supervize. V tomto období se vytváří vyhodnocení průběhu výkonu PPPD, 

který se zaměřuje na následující body: 

• Co bylo přínosem, co se povedlo, co bylo těžké, co by příště šlo dělat 

lépe. 

• Co potřebovalo dítě nejvíc. 

• Co potřebovali (potřebují) pěstouni. 

• Poskytnout pěstounům dostatek času na prožití ztráty, možnost super

vize dle individuálních potřeb rodiny. 

• Vyhodnocení, zda je tato rodina připravena pro přijetí dalšího dítěte do 

PPPD. (Macela, 2013, s. 14) 

Díky vyhodnocení průběhu výkonu PPPD se reflektují potřeby pěstounů, jako 

jsou například supervize, doprovázení, vzdělávání. Jelikož proces předávání dítěte ať 

už do biologické rodiny, či do jiné formy NRP, je pro pěstouny na přechodnou dobu 

psychicky náročný, je možné, že pěstouni na přechodnou dobu budou potřebovat více 

času na zpracování odchodu dítěte z rodiny a zároveň si potřebují na nějakou dobu 

odpočinout. V tuto chvíli j e vhodné PPPD přerušit. (Macela, 2013) 
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3. 3 Umístění dítěte do ústavního zařízení 

V případě, že biologická rodina nechce nebo nemůže o dítě pečovat a návrat 

do původní rodiny se nezdaří a ani se nepodaří najít vhodného pěstouna či osvojitele, 

dítě je umístěno do ústavního zařízení. Je vhodné, aby doprovázející organizace zajis

tila pro dítě i pěstouny psychologa, či jiného odborníka, který připraví dítě i pěstouny 

na přechod a bude je při tomto procesu doprovázet. (Centrum pěstounských rodin, 

2012) 
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4. Shrnutí teoretické části 

V první kapitole teoretické části j sem stručně nastínila fungování institutu ná

hradní rodinné péče a jeho jednotlivé formy. Náhradní rodinná péče je velmi důležitým 

institutem, který podává záchranou ruku, pokud selže rodičovství. K dítěti v náhradní 

rodinné péči bychom měli přistupovat citlivě a s ohledem na jeho minulost. Selhání 

rodičů nesoudíme, často si totiž mohou nést těžkou minulost a podobné odmítnutí, 

stej ně j ako j ej i ch děti. 

V další kapitole jsem se se zaměřila na pěstounskou péči na přechodnou dobu, 

kterou jsem popsala o něco blíže a snažila se zachytit její nej důležitější aspekty. Do 

jednotlivých podkapitol jsem zahrnula, jaká by měla být osobnost pěstouna na pře

chodnou dobu a jaké jsou podmínky k výkonu PPPD. U pěstounů na přechodnou dobu 

je kladen důraz na jeho osobnost a musí splňovat několik podmínek. PPPD je náročná 

především po psychické stránce právě kvůli krátkodobosti péče, na tuto skutečnost by 

měl být pěstoun na přechodnou dobu dobře připraven. 

Dále se zmiňuji o tématu ranné pěstounské péče a o tom, jak jsou první roky 

života dítěte zcela zásadní pro jeho budoucí vývoj. V dalších podkapitolách popisuji, 

jak se stát pěstounem na přechodnou dobu, průběh procesu svěření dítěte do PPPD a 

jak funguje odměňovací systém PPPD. Také jsem popsala funkci a průběh doprová

zení při PPPD, kdy doprovázející organizace hraje společně s OSPODem důležitou 

roli pro dobrý průběh PPPD i procesu předávání dítěte. Dobrá spolupráci těchto sub

jektů i pěstounů přispívá k hladkému průběhu PPPD. Dále uvádím, jak a za jakých 

podmínek v rámci PPPD probíhá kontakt s biologickou rodinou dítěte, který je u pěs

tounské péče na přechodnou dobu podporován, musí se však hledět ostatně tak jako u 

celé náhradní rodinné výchovy na nej lepší zájem dítěte a kontakt s biologickou rodi

nou pravidelně vyhodnocovat. Na závěr této kapitoly jsem vybrala pár nej častějších 

úskalí PPPD. 

Poslední kapitolu jsem se věnovala tématu přechodu dítěte z pěstounské péče 

na přechodnou dobu do jiné formy péče. Na začátku kapitoly se zabývám všeobecnými 

podmínkami a principy při přechodu a v jednotlivých podkapitolách uvádím následu

jící možnosti přechodu dítěte do jiné formy péče: přechod do nové náhradní rodiny, 

přechod do biologické rodiny a přechod do ústavního zařízení. Konkrétněji jsem se 

zaměřila na přechod dítěte do biologické rodiny, který jsem rozdělila do jednotlivých 
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fází a snažila se každou fázi blíže popsat. Jednotlivé fáze předávacího procesu budu 

využívat ve výzkumné části. 
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VÝZKUMNÁ ČÁST 

5. Metodologie výzkumného šetření 

V této praktické části práce se budu věnovat formulaci výzkumných cílů, které 

zpracuji do transformační tabulky, ve které uvedu i sadu tazatelských otázek. Popíšu a 

zdůvodním zvolenou výzkumnou strategii. Dále pak představím vybraný výzkumný 

vzorek a průběh výzkumu. Popíšu způsob zpracování získaných výstupů z výzkumu a 

zmíním možná rizika výzkumu. Na závěr se budu věnovat analýze a interpretaci vý

sledků. 

5.1 Formulace výzkumných cílů 

Cílem mé práce je zjistit, jak z pohledu pěstounů na přechodnou dobu probíhá 

proces předávání dítěte z přechodné pěstounské péče do biologické rodiny a jak tento 

proces hodnotí. Na základě cíle jsem definovala cíle dílčí, které se zaměřují na jednot

livé fáze v procesu předávání dítěte: 

DVC1: Zjistit, jak z pohledu pěstounů na přechodnou dobu probíhá fáze, kdy biolo

gická rodina chce dítě zpět do své péče a chystá se jednání soudu, a jak tuto fázi hod

notí. 

DVC2: Zjistit, jak z pohledu pěstounů na přechodnou dobu probíhá fáze, kdy soud 

rozhodne o svěření dítěte do biologické rodiny a probíhá přípravná fáze na předání 

dítěte, a jak tuto fázi hodnotí. 

DVC3: Zjistit, jak z pohledu pěstounů na přechodnou dobu probíhá samotný akt pře

dávání dítěte do biologické rodiny, a jak tuto fázi hodnotí. 

DVC4: Zjistit, jak z pohledu pěstounů na přechodnou dobu probíhá fáze po předání 

dítěte do biologické rodiny, a jak tuto fázi hodnotí. 

5. 2 Zdůvodnění zvolené výzkumné strategie 

Jako výzkumnou strategii mé práce jsem zvolila kvalitativní metodu s využi

tím polostrukturovaného rozhovoru. Kvalitativní metodu jsem zvolila, jelikož umož

ňuje hlubší náhled do dané problematiky a získává tak podrobný popis při zkoumaní 

36 



daného fenoménu. U polostrukturovaného rozhovoru je typický definovaný účel s ur

čitou osnovou, rozhovor se však vyznačuje velkou pružností v rámci získávání infor

mací. (Hendl, 2016) 

Polostrukturovaný rozhovor je kombinací a středem mezi rozhovorem struk

turovaným a nestrukturovaným. Polostrukturovaný rozhovor může být označován také 

jako částečně řízený rozhovor. Jak již vyplývá z výše uvedeného, rozhovor má předem 

daný určitý soubor otázek, jejich pořadí i formulace je však možné pozměnit či přidat 

doplňující dotazy. Je však nutné, aby se všechny soubory otázek v rozhovoru položily. 

(Reichel, 2009) V této strategii spatřuji výhodu v tom, že dává prostor pro získání dů

věry mezi tazatelem a dotazovaným, což vnímám jako důležité při sdílení citlivého 

tématu, jako je právě proces předávání dítěte. Zároveň není přesně nařízená pevná 

struktura rozhovoru, takže rozhovor může být přizpůsoben respondentům, jejich reak

cím a podnětům a využity mohou být i doplňující otázky. 

5. 3 Transformace dílčích cílů 

Viz další strana 
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Tabulka č. 1. - transformační tabulka 

Hlavní výzkumný cíl Dílčí výzkumný cíl Tazatelské otázky 

Zjistit, jak z pohledu pěs

tounů na přechodnou 

dobu probíhá proces pře

dávání dítěte z pěstoun

ské péče na přechodnou 

dobu do biologické ro

diny a jak jej hodnotí. 

DVC1: Zjistit, jak z po

hledu pěstounů probíhá 

fáze, kdy biologická ro

dina chce dítě zpět do své 

péče a chystá se jednání 

soudu, a jak tuto fázi hod

notí. 

T O l : Jakým způsobem 

se dozvídáte, že biolo

gická rodina zažádala o 

svěření dítěte zpět do své 

péče? 

T02: Jak tuto skutečnost 

hodnotíte? 

Zjistit, jak z pohledu pěs

tounů na přechodnou 

dobu probíhá proces pře

dávání dítěte z pěstoun

ské péče na přechodnou 

dobu do biologické ro

diny a jak jej hodnotí. 

DVC2: Zjistit, jak z po

hledu pěstounů na pře

chodnou dobu probíhá 

fáze, kdy soud rozhodne o 

svěření dítěte do biolo

gické rodiny a probíhá 

přípravná fáze na předání 

dítěte, a jak tuto fázi hod

notí. 

T03: Jakým způsobem 

probíhá příprava na pře

dání dítěte? 

T04: Jak probíhá komu

nikace a kontakt s biolo

gickou rodinou? 

T05: Jak hodnotíte spo

lupráci všech zapojených 

subjektů? 

Zjistit, jak z pohledu pěs

tounů na přechodnou 

dobu probíhá proces pře

dávání dítěte z pěstoun

ské péče na přechodnou 

dobu do biologické ro

diny a jak jej hodnotí. 

DVC3: Zjistit, jak z po

hledu pěstounů na pře

chodnou dobu probíhá sa

motný akt předávání dí

těte do biologické rodiny, 

a jak tuto fázi hodnotí. 

T06: Jak probíhá sa

motný akt předávání, kdo 

u něj bývá přítomný a jak 

tuto fázi hodnotíte? 
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Hlavní výzkumný cíl Dílčí výzkumný cíl Tazatelské otázky 

DVC4: Zjistit, jak z po T07: Jak prožíváte od

hledu pěstounů na pře chod dítěte? 

chodnou dobu probíhá T08: Jaké typy podpůr
fáze po předání dítěte do ných služeb po odchodu 
biologické rodiny, a jak využíváte a jak je hodno
tuto fázi hodnotí. títe? 

T09: Jaký máte pohled 

na shánění informací o dí

těti po jeho odchodu a o 

udržování kontaktu s dí

tětem? 

TO10: Po jak dlouhé 

době po odchodu dítěte 

berete do své péče další 

dítě? 

5. 4 Výzkumný vzorek 

Výzkumný vzorek se skládá ze 7 respondentů, přičemž jsou všichni respon

denti ženy. Ve výzkumu jsou respondentky od sebe odlišeny a pojmenovány kódově 

R l až R7. Výzkumným vzorkem mé práce jsou tedy pěstounky na přechodnou dobu, 

které mají zkušenost s předáváním dítěte do biologické rodiny, jelikož si procesem 

předávání přímo procházejí a dokáží ho tak popsat i zhodnotit. V rámci zachování ano

nymity respondentek neuvádím žádné osobní údaje. Respondentky jsem pro svůj vý

zkum získala dvěma způsoby, a to prostřednictvím doprovodných organizací, které 

jsem e-mailem kontaktovala a požádala je o přeposlání „dopisu pro pěstouny", a pro

střednictvím facebookové skupiny „Pěstounská péče známá - neznámá", ve které jsem 

přímo oslovila potencionální respondenty. 

5. 5 Průběh výzkumu 

Průběh výzkumu bych rozdělila do třech fází. První fází výzkumu byla pří

prava, která spočívala v nastudování literatury a tvoření teoretické části práce. Dále 
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jsem se zaměřila na tvoření otázek k rozhovoru, které jsem formulovala na základě 

teorie k předávacímu procesu. 

Druhou fázi výzkumu jsem věnovala hledání vhodných respondentů. První re-

spondentku j sem sehnala na základě osobní známosti, tudíž jsem se spojila přímo s ní 

a zeptala sejí. Další respondenty se mi podařilo získat dvěma způsoby, jak jsem avi

zovala již v předešlé kapitole. Kontaktovala jsem tedy prostřednictvím e-mailové ko

respondence pár doprovodných organizací a požádala jsem je, zda by mohly pěstou

nům na přechodnou dobu přeposlat dopis, který byl k emailu připojený, kvůli zacho

vání anonymity klientů mi nemohly zprostředkovat kontakt přímo na konkrétní pěs

touny. 

V dopisu jsem uvedla základní informace o bakalářské práci, jejich cílech a o 

tom, že k výzkumu potřebuji výhradně pěstouny na přechodnou dobu, kteří si prošli 

procesem předávání dítěte do biologické rodiny. Dále jsem uvedla informace o prů

běhu rozhovoru a upozornila na to, že rozhovory budou probíhat online formou z dů

vodu nepříznivé koronavirové situace. Na tuto výzvu se mi ozvala jedna respondentka. 

Mezitím j sem hledala další způsoby, jak sehnat respondenty a využila jsem sílu soci

álních sítí. Našla jsem Facebookovou skupinu s názvem „Pěstounská péče známá -

neznámá", kde se probírají různá témata týkající se pěstounské péče. Členové této sku

piny jsou jak samotní pěstouni, tak lidé pracující s pěstouny, ale i široká veřejnost. Ve 

skupině se sdílí různá témata, články, odkazy či dotazy týkající se pěstounské péče. 

Do této skupiny j sem tedy napsala příspěvek, že hledám pěstouny na přechodnou dobu, 

kteří si prošli procesem předávání dítěte do biologické rodiny a byli by ochotní podílet 

se na mém výzkumu k bakalářské práci a poskytli mi online rozhovor. Byla j sem velice 

mile překvapená, když na tuto výzvu reagovalo 8 pěstounek, které byly ochotné účast

nit se rozhovoru. 

Třetí fází byla samotná domluva termínů jednotlivých rozhovorů, která byla 

již o něco složitější. Některé z pěstounek se mi po kontaktování neozvaly, nebo roz

hovor na poslední chvíli odřekly. Nakonec se mi tedy povedlo sehnat dohromady 7 

respondentek, se kterými byl rozhovor uskutečněn. 

Před samotnými rozhovory j sem si nejdříve nastudovala potřebnou teorii k ve

dení polostrukturovaného rozhovoru, jelikož jsem doposud neměla s vedením tako

vého rozhovoru zkušenost. Také jsem si připravila a zabezpečila technické zázemí, 

40 



aby rozhovory v online prostředí proběhly bez větších technických potíží. Výběr on

line platformy jsem přizpůsobila možnostem respondentek, většinou se jednalo o plat

formy Messenger, WhatsApp a Google Meet. V úvodu každého rozhovoru j sem re-

spondentky informovala o anonymitě a dotazovala se, zda souhlasí s nahrávkou roz

hovoru. Zdůraznila jsem, že nahrávky slouží výhradně pro účely zpracování bakalář

ské práce. Všechny respondentky s nahrávkou rozhovorů souhlasily. Dále jsem je v 

krátkosti seznámila s charakterem a cílem mé bakalářské práce. Poté následovaly již 

samotné rozhovory, které zpravidla trvaly 30 až 60 minut. 

5. 6 Způsob zpracování získaných výstupů výzkumu 

Všechny rozhovory byly se souhlasem respondentek nahrány na diktafon a ná

sledně dále zpracovávány. Nejdříve jsem jednotlivé nahrávky rozhovorů doslovně pře

psala a poté šije přečetla. Dále nastává proces kódování, kdy jsem ke každé odpovědi 

respondentek vytvořila určitý kód, který pojmenovává, co se mi respondent snažil sdě

lit. Jednotlivé výpovědi respondentek byly tedy analyzovány, kódovány a porovná

vány v rámci jednotlivých výzkumných otázek. (Hendl, 2016) 

5. 7 Rizika výzkumu 

Jedno z rizik mého výzkumu spatřuji v tom, že téma předávání dítěte a od

chodu dítěte je pro pěstouny velice citlivou událostí. Je proto vhodné klást důraz na 

citlivé vedení rozhovoru, respondentky do ničeho netlačit a také prokázat svůj aktivní 

zájem o to, co mi sdělují. Respondentkám jsem proto hned ze začátku rozhovoru ozná

mila, že pokud by na některou z otázek nechtěly odpovídat, tak nemusí. Zároveň jsem 

je také informovala o tom, že mají právo od rozhovoru kdykoliv odstoupit. 

Dalším rizikem je citlivost informací, z kterých by mohlo být možné identifi

kovat samotnou respondentku, dítě či další zapojené aktéry. Z těchto důvodů je nutné 

respondentkám zdůraznit informace o anonymitě a zachování mlčenlivosti z mé 

strany. Respondentky j sem ujistila, že informace budu využívat pouze pro účely psaní 

bakalářské práce a nebudu uvádět žádné osobní údaje, či údaje, na základě kterých by 

mohly být identifikovány. Kladla jsem důraz na to, aby ve výzkumu nebyla uvedená 

žádná konkrétní místa, organizace či jména. 

Z důvodu nepříznivé koronavirové situace se všechny rozhovory konaly pro

střednictvím videohovoru přes různé platformy. Zde vidím riziko v tom, že rozhovory 
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nebyly tak osobní a autentické, jako by tomu mohlo být při osobním setkání. Často 

bylo těžké z videohovoru vyčíst všechny emoce, či řeč těla. Na druhou stranu online 

rozhovory přinášely i výhodu v tom, že jsem za respondentkami nemusela cestovat do 

místa jejich pobytu a tím tak ušetřila čas. 

Také z důvodu rozsáhlosti tohoto tématu jsem spatřovala riziko vtom, že re-

spondentky často od tématu utíkaly a nedržely se přímo situace při předávání do bio

logické rodiny. Pro mě j ako tazatele, bylo těžké rozhovor citlivě vracet zpátky ke zkou

manému tématu. Musela jsem si dávat pozor, aby to ode mě nevyznělo netaktně a 

nebylo to pochopeno tak, že to, co říkají, mě nezajímá. 

Posledním možným rizikem je skutečnost, že důvodem k ochotě účastnit se 

rozhovoru byla například špatná zkušenost právě s procesem předávání dítěte do bio

logické rodiny. Je pochopitelné, že v tomto případě je větší motivace či potřeba sdílet 

svoji zkušenost, „vypovídat se" a „postěžovat si", než u někoho, kdo procesem předá

vání do biologické rodiny prošel poměrně klidně a byl se vším spokojen. Jedná se tedy 

pouze o mojí spekulaci, ale myslím si, že by zde mělo být zmíněno i toto riziko, jelikož 

by tato skutečnost mohla ovlivnit výsledky výzkumu. 
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6. Analýza výsledku 

Nyní se budu věnovat zpracování dat z jednotlivých rozhovorů a hledání od

povědí na jednotlivé dílčí cíle. Následující podkapitoly představují dílčí výzkumné 

cíle, kde bude obsažen souhrn výpovědí respondentek, doplněný citacemi. 

6.1 DVC 1. Zjistit, jak z pohledu pěstounů na přechodnou dobu pro

bíhá fáze, kdy biologická rodina chce dítě do své péče a chystá se jed

nání soudu, a jak tuto fázi hodnotí. 

V tomto dílčím výzkumném cíli jsem se pokoušela zjistit, jak podle pěstounů 

na přechodnou dobu probíhá prvotní fáze předávání dítěte do biologické rodiny. Kon

krétně mě zajímalo, jak podle nich probíhá fáze, kdy se biologická rodina rozhodne, 

že chce dítě do své péče, a jak tuto konkrétní fázi hodnotí. Jednou z mých otázek bylo, 

jakým způsobem se pěstouni dozvídají, že má biologická rodina o dítě zájem a chce 

ho do své péče, a jak tuto skutečnost hodnotí. 

Z odpovědí respondentek mi vzešly dvě možnosti. Tuto skutečnost se dozvě

děly buď přímo od biologické rodiny, anebo od spolupracujících subjektů jako je 

O SPOD či doprovodná organizace. 

Více respondentek se tuto skutečnost dozvědělo přímo od biologické rodiny. 

R l uvádí: „Já jsem se to dozvěděla vlastně přímo od té bio rodiny jo, protože my jsme 

byli se všema těma rodičema, tam jsem byla ve spojení, vídali jsme se. A když požádali 

o to dítě, tak už to bylo ve stádiu, kdy to dítě se začalo stýkat s tou bio rodinou a už se 

tak jakoby překlápělo jo, takže to jsem se dozvěděla od té bio rodiny. " (Rl) Obdobně 

odpovídá i R4: „...tam jsem to věděla od maminky, že maminka podává návrh. Tam 

jsme byly domluvený i vlastně dopředu, jak bude probíhat to předávání, to bylo 

všechno v pohodě. " (R4) 

Další respondentky se naopak tuto skutečnost dozvídají od zapojených sub

jektů, jako například R7: „Tak my jsme se to dozvěděli tak, že nám volala sociální 

pracovnice, že se ozvala maminka, která ho původně nechala v nemocnici, nebo v po

rodnici a domluvili jsme se na setkání s mamkou. " (R7) 

V případě, že se pěstounky dozvěděli o tom, že biologická rodina má zájem o 

vrácení dítěte do péče přímo od biologické rodiny bylo většinou v případě, kdy už tam 
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byly nějaké vztahy a kontakty. Z tohoto důvodu se od začátku vědělo a počítalo s tím, 

že se dítě bude k rodičům pravděpodobně vracet a tato skutečnost nebyla pro pěstouny 

žádným překvapením. R2 uvádí: „ Takže tady jsme celou dobu věděli, že maminčin 

hlavní zájem je získat dítě zpátky do péče, a vlastně bylo to téma, který nás provázelo 

celých těch 7 měsíců co byl u nás. " (R2) Pokud se informaci o zájmu rodiče o svěření 

dítě do péče dozvídají pěstouni od zapojených subjektů, jako OSPODu či doprovodné 

organizace, je to většinou v případě, kdy s biologickou rodinou nejsou kontakty a ne

počítá se příliš s variantou, že by se dítě do biologické rodiny vracelo. R3 uvádí: „ Vo

lala mi naše doprovodka, že právě dostala telefonát z OSPODu, že se na OSPOD do

stavila maminka s tím, že si to rozmyslela a že by to dítě chtěla zpátky, a to mě vlastně 

strašně jako překvapilo... " (R3) 

V další otázce jsem od respondentek zjišťovala, jak hodnotí skutečnost, že se 

dítě vrací zpátky do biologické rodiny. Výpovědi jsem rozdělila podle toho, zda re-

spondentky tuto skutečnost vnímaly jako pozitivní nebo negativní. 

Větší část respondentech uvádí, že skutečnost, že se bude dítě vracet do biolo

gické rodiny vnímaly pozitivně, R7 odpovídá: „Myslím si, že děti maj vyrůstat ve 

svejch rodinách, jakmile to jde, jakmile je to pro ně bezpečný, takže já jsem měla ra

dost, když se ta mamka ozvala. " (R7) Pozitivně tuto skutečnost vnímala i R6, která 

však později uvádí, že to nebylo tak dobré, jak se tenkrát zdálo: „ Tenkrát jsme si mys

leli, že to tak má být, a že by měli dostat šanci, a že to bude dobrý. " (R6) 

Z rozhovorů jsem vnímala, že velmi záleží na tom, do jakých podmínek se dítě 

vrací. Pokud je všechno v rámci možností v pořádku a pěstouni vidí, že rodič funguje, 

nemají s tím pochopitelně takový problém, jako když vnímají, že rodič nefunguje 

dobře a vidí rizika, kterými by dítě mohlo být ohroženo. R5 odpovídá: „vnímalijsme 

to velice špatně. My jsme od začátku věděli, že ti kluci se budou vracet nejspíš do té 

biologické rodiny, resp. k tomu tatínkovi, takže jsme věděli, do jakých podmínek v pod

statě půjdou nebo tušili ...protože nás pak překvapilo, jak to bylo o mnoho horší, než 

jsme tušili. " (R5) Negativně hodnotí skutečnost, že se dítě vrací do biologické rodiny 

i R2, která poukazovala na to, že matka dítěte měla psychiatrickou diagnózu, kdy měla 

stavy, u kterých hrozilo riziko ublížení dítěti, což bylo také důvodem odebrání dítěte. 

Z jejího pohledu se na stavu matky nic nezměnilo, proto jí přišlo nelogické dítě znovu 

do péče matky vracet a měla o dítě strach. „Jako mě to přišlo úplně uhozený a rozhodně 

jako moje prožívání v tom bylo, že to dítě se tam přece nemůže vrátit, resp. nemůže se 
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tam vrátit teď, protože to je prostě nesmysl a byla jsem přesvědčená o tom, že by to 

skončilo ještě hůř, než do tý doby. " (R2) Záleží tedy velmi na okolnostech návratu 

dítěte do biologické rodiny a pěstouni potřebují vědět, že dítě předávají do dobrých 

rukou. 

Shrnutí DVC 1: 

První dílčí výzkumný cíl se zaměřoval na počáteční fázi předávacího procesu, 

kdy biologická rodina zažádá o dítě a začíná se soudní jednání. 

Respondentky se o této skutečnosti dozvídají buď přímo od biologických ro

din, a to většinou v případě, kde jsou již s biologickou rodinou kontakty. Druhou va

riantou je, že se pěstouni o zájmu biologického rodiče o svěření dítěte dozvídají pro

střednictvím OSPODu, či doprovodných organizacích, právě v případech, kdy kontakt 

s biologickou rodinou ještě nebyl tolik navázaný, či se s variantou, že se dítě bude 

k rodiči vracet příliš nepočítalo. V této fázi hraje hlavní roli skutečnost, že se dítě bude 

předávat do biologické rodiny. Většina respondentek tuto skutečnost hodnotí pozi

tivně. V případech, kdy tuto skutečnost respondentky hodnotí negativně, je v důsledku 

toho, že respondentky vnímají, že by dítě mohlo být návratem do biologické rodiny 

nějakým způsobem ohroženo. 

6. 2 DVC 2. Zjistit, jak z pohledu pěstounů na přechodnou dobu pro

bíhá fáze, kdy soud rozhodne o svěření dítěte do biologické rodiny a 

probíhá přípravná fáze na předání dítěte, a jak tuto fázi hodnotí. 

Tento dílčí výzkumný cíl se zaměřuje na přípravnou fázi předávání dítěte do 

jeho biologické rodiny. Zajímalo mě, jakou mají pěstouni zkušenost s přípravnou 

fází a jak vlastně v praxi probíhá. 

Většina respondentek hodnotí přípravu na předání dítěte za povedenou, jest

liže probíhaly společné návštěvy a postupná příprava dítěte na příchod do biologické 

rodiny. R6 odpovídá: „Příprava začala v momentě, kdy mamku pustili z vězení, tak 

jezdil na víkend k ní a k dědečkovi, takže tam už věděl, že se můžou vídat. Potom jsme 

jezdili k psycholožce, která nám pomáhala, jak třeba nějaké věci vysvětlit... " (R6) Ně

které respondentky uvádí, že u nich biologický rodič před předáváním dokonce i byd

lel, jako to bylo například u R7: „Mamka k nám teda pravidelně jezdila a pak u nás 

poslední týden i bydlela. Prostě šla do pokojíčka místo mě k malej, a když už malá 
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spala celou noc u ní, vůbec mě nepotřebovala, tak vlastně jsem zavolala, že je přichys

taná, takže podle mě to bylo takový jako fakt ideální předávání, takjak to má být" (R7) 

Podobnou zkušenost má i R4: „ ...když teda tapěstounka má možnost tu maminku ten 

týden ubytovat u sebe a ona teda s tím souhlasí, tak je to to nejúžasnější, co můžeme 

pro to dítě udělat. " (R4) 

Dvě z respondentek naopak přípravu na předání považují za ne moc dobře 

povedenou, kdy absentovaly společné návštěvy a celkový čas na přípravu nebyl do

statečně dlouhý na to, aby se dítě dokázalo na novou pečující osobu překlopit. U re

spondentky 2 nastala situace, kdy soud poměrně nečekaně rozhodl o vrácení dítěte, 

které mělo proběhnout do týdne. Ve fázi, kdy se řeklo, že se dítě bude předávat, nebyly 

mezi dítětem a biologickým rodičem žádné kontakty, nejhorší však byla krátká doba 

na přípravu. „Prostě bylo jasný, že je to rozjetý. Takže my jsme mu začali vyprávět, že 

se vrátí za mámou, že tam bude ve svým domečku, a tak nějak jsme ho prostě připra

vovali. Snažili jsme se to co nejvíc verbalizovat, pouštěli jsme si nějaká videa s tou 

mámou a fotky, co jsme měli z těch kontaktů. Vlastně bylo to opravdu během toho týdne 

a bylo to čistě na tom, co my zprodukujeme doma, nebo co jsme zvládli... " (R2) 

Další otázka byla zaměřená na to, jak probíhá komunikace a kontakt s biolo

gickou rodinou. Většina respondentek uvádí, že komunikace a kontakt s biologickou 

rodinou nebyla ideální a mnohdy náročná. Uvedu na příkladu R6: „My jsme byli 

zvyklý si pak jako normálně spolu jako komunikovat po telefonu, volat si, a tak no. 

Komunikace byla ale náročná, protože maminka jako drogově závislá osoba dřív, měla 

prostě už takový intelektuální změny ...z nějakého znaleckého posudku bylo jako prostě 

že ji ty drogy ovlivnily natolik, že není schopná vždycky všechno úplně vyhodnotiť 

(R6) Mimo komunikaci byly pro respondentky poměrně náročné i společné kontakty. 

Některým respondentkám přišlo, že ze strany rodiče nebyl příliš velký zájem o dítě. 

R5 popisuje, jak si otec chlapce bral často pod vlivem alkoholu: „V případě, kdy jsme 

kluky předávali a kdy jsme je přebírali potom zase zpátky, tak byl tatínek pod vlivem 

alkoholu. Řekla bych, že někdy docela hodně. " (R5) 

Zbytek respondentek mělo spíše kladný postoj a nastavená komunikace a 

kontakty jim přišli dobré, jako to bylo například u respondentky 6: „Co se týče těch 

kontaktů a íý domluvy, tak to bylo docela fajn. S maminkou jsme nastavily kontakty, 

kdy ona jezdila ke mně domů, tak jak to dávala. Někdy to dávala jednou týdne, někdy 

zas jednou za 14 dní... " (R4) 
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V další otázce respondentky uváděly, jak hodnotí spolupráci se všemi zúčast

něnými subjekty při přípravě na předávání, kterými jsou především doprovodné or

ganizace, OSPOD či soudy. U této otázky byly odpovědi respondentek různé, jelikož 

jednotlivé zkušenosti j sou dost individuální, a jak zmiňovaly respondentky při rozho

vorech, hodně záleží, na jakého člověka zrovna narazily. 

Respondentky se však povětšinou shodli na tom, že pro ně byla velmi důležitá 

funkce a podpora doprovodné organizace a její spolupráci hodnotili kladně. R5 

uvádí: „my jsme měli super spolupráci a podporu naší doprovodný organizace, prostě 

bez ní by to nešlo" (R5) Spokojená se spoluprací doprovodné organizace byla napří

klad i R7, která viděla velkou výhodu v tom, že j i sociální pracovnice z doprovodné 

organizace věřila. Respondentka uvádí, že měla potřebnou podporu, ale zároveň oce

ňovala určitou volnost a samostatnost v rámci přípravy na předání dítěte: „ ...Prostě 

mi věřila, že to jako zvládnu. Vlastně se nám do toho, když to řeknu...úplně se do toho 

nemotal nikdo, takže to dopadlo, jak to mohlo dopadnout nejlíp " (R7) 

Spíše negativně respondentky hodnotily spolupráci OSPODů a soudů, kde 

ze strany pěti respondentek zazněla kritika ohledně přílišného prosazování návratu dí

těte do biologické rodiny. Respondentky popisovaly, že OSPOD a soudy mají návrat 

dítěte do biologické rodině na prvním místě, což jako samo o sobě nevnímají vůbec 

špatně, naopak také zastávají názor, že dítě by se mělo do biologické rodiny vrátit. Co 

hodnotily negativně bylo prosazování návratu dítěte do biologické rodiny, i přes ne

příznivé podmínky v biologické rodině, které pro ně samotné nebyly přijatelné. R l 

popisuje, že cítila tlak k návratu dítěte do biologické rodiny „za každou cenu", i když 

to dle ní nebylo zrovna v zájmu dítěte: „V nynější době se strašně moc ta bio rodina 

jako prosazuje, někdy si myslím, že až na úkor nebo špatně vůči tomu dítěti, abych 

řekla pravdu. " (Rl) Podobnou situaci zažila i respondentka 2, která popisuje, že pro 

ni byla dost složitá spolupráce se sociální pracovnicí na OSPODu, kdy respondentka 

vnímala, že pro dítě není návrat do biologické rodiny aktuálně vhodný. Měla potřebu 

to řešit, mluvit o tom, ale cítila, že j i nikdo neposlouchá a nekomunikuje s ní. „ ...mě 

šlo hodně o to dítě a mluvila jsem o tom, jak se mi zdá, že on to prožívá a co by potře

boval. A ona zase hodně viděla potřeby tý biologický mámy a říkala: Musíte ho tam 

vrátit, je to v pořádku, takhle když to soud rozhodne, je to dobrý... " (R2) 

Zaznělo také, že by se mělo více zaměřit na šetření v biologické rodině a na 

jejich podporu, protože jak popisuje R7, stává se, že po vrácení dítěte do biologické 
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rodiny se dítě znovu předává do náhradní péče, jelikož biologická rodina bohužel 

znovu selhává: „ To dítě se zase z tý rodiny vrací a děje se to často, protože já jich 

znám poměrně hodně ...tak to je o tom, že se tam prostě dobře nepracuje " (R7) 

Ze strany některých respondentek zazněla i kritika vůči předběžným opatřením 

vydanými soudy. R4 dodává: „Pokavad'jsou ty děti předávaný tímhletím stylem, to je 

prostě zrůdnost, kterou by si měli soudci odpustit. " (R4) Často také selhání ve spolu

práci s jednotlivými subjekty spočívala ve špatné vzájemné komunikaci, nebo naopak 

fungovala skvěle, protože byla nastavená dobrá komunikace a vzájemná informova

nost. 

Shrnutí DVC 2.: 

Druhý dílčí výzkumný cíl zkoumá druhou fázi předávacího procesu, kdy soud 

již rozhodl o svěření dítěte do biologické rodiny a probíhá přípravná fáze na předávání 

dítěte. 

Respondentky popisují, že se příprava na předávání zaměřuje na překlopení 

dítěte na novou pečující osobu, tedy biologickou rodinu. Příprava předávání spočívala 

u většiny respondentek ve vzájemných kontaktech a návštěvách, u dvou respondentek 

biologický rodič dokonce v rámci přípravy na předání po nějakou dobu bydlel. Samot

nou přípravu na předávání hodnotí většina respondentek kladně a považují j i za dobře 

provedenou, jelikož se podařilo nastavit kontakty a byla snaha udělat vše proto, aby 

byl přechod pro dítě postupný. Dvě respondentky se vyjádřily, že příprava na předá

vání nebyla realizována dobře, a to z důvodů krátkého času na přípravu a absentujících 

či nedostatečných kontaktech. V přípravné fází na předávání je nej důležitější dobrá 

vzájemná komunikace a kontakt s biologickou rodinou a dobře nastavená spolupráce 

se zapojenými subjekty. Komunikaci a kontakt s biologickou rodinou větší část re

spondentek pokládá za velmi náročnou, společná domluva i kontakt pro ně byla ob

tížná. Zbylé respondentky hodnotí společnou komunikaci a kontakt s biologickou ro

dinou jako vydařený, kdy se povedly nastavit fungující společné kontakty. Spolupráci 

se zapojenými subjekty respondentky hodnotí dost individuálně. Z rozhovorů vyply

nulo, že doprovodné organizace j sou pro pěstounky velmi důležité a většina hodnotila 

jejich spolupráci velmi kladně. Naopak hůře hodnoceny byly soudy a OSPOD. Zde se 

opakovala myšlenka, že tyto subjekty jsou dost nakloněny ku prospěchu biologické 

rodiny, navzdory nej lepšímu zájmu dítěte. 
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6. 3 DVC3: Zjistit, jak z pohledu pěstounů na přechodnou dobu pro

bíhá samotný akt předávání dítěte do biologické rodiny, a jak tuto 

fázi hodnotí. 

V rámci tohoto cíle jsme zjišťovala, jakou mají pěstouni na přechodnou dobu 

zkušenost přímo s aktem předávání. Zajímal mě tedy průběh samotného dne pře

dávání dítěte, kdo u něj bývá přítomný, a jak pěstouni hodnotí tuto fázi. 

Průběh samotného aktu předávání dítěte byl u všech respondentek hodně 

podobný. Vypadalo to tak, že respondentky přijeli s dítětem do místa bydliště biolo

gické rodiny. Proběhli určité formální úkony jako podpis předávacího protokolu, pře

dání osobních věcí dítěte, fotografií, videí, či denních záznamů dítěte, které se u pěs

tounů vedli. R5 popisuje průběh následovně: „vlastně jsme odjeli za tím otcem, ona 

tam přijela taky naše klíčová pracovnice. Vyložili jsme z auta všechny kluků věci a 

hračky, a tak dále. Tatínek nás pozval dovnitř, podepsali jsme potom ten předávací 

protokol a tím to vlastně skončilo, rozloučili jsme se a pak jsme si šli pobrečet na 

rameni ven" (R5). 

U respondentek 1, 2, 5 a 6 byli při předávání přítomné klíčové pracovnice 

z doprovodné organizace či pracovnice OSPOD. Respondentky 3, 4 a 5 zmiňují, že 

před každým předáváním trvají na lékařské prohlídce dítěte, aby měly jistotu a důkaz 

o tom, že dítě předávají do biologické rodiny v pořádku, „já ještě navštevujú před 

odjezdem jakoby do tý bio rodiny, tak navštevujú dětského lékaře, abych měla zprávu 

o tom, že jsem předala dítě v pořádku ". 

Téměř všechny respondentky považují průběh samotného předávání za vyda

řený a hodnotí tuto fázi dobře. R3 odpovídá: „ Ten jako samotnej den proběhnul 

nakonec úplně v klidu, my jsme byli prostě jako rádi, že to vypadalo, jako že to dobře 

dopadlo nakonec, takže to předávání bylo fajn " (R3) 

Výjimkou mezi odpověďmi byla R l , která hodnotila tuto fázi negativně. 

Bylo to především kvůli tomu, že dítěti se od ní nechtělo a plakalo, že k tatínkovi ne

chce a chce zůstat s ní. R l popisuje, jak pro ni tato situace byla obtížná: „To bylo 

hodně těžký a doufám že...už to nikdy zažívat nechci. Když musíte to dítě předat a teď 

vy prostě víte, že se vás to dítě drží zuby nehty a nechce vás pustit... " (Rl) Velmi tedy 
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záleží především na tom, jak situaci vnímá dítě, a zdaje na návrat do biologické rodiny 

dobře pripraveno. Většina respondentek popisovala, že dítě vzalo návrat poměrně 

dobře, a i díky tomu pro ně bylo samotné předávání o něco jednodušší. R2 uvádí, že 

se obávala toho, jak to dítě pochopí, a bála se, že v ten den dítě „stropí scénu". Ale 

bylo pro ni překvapivé, j ak to dítě vzalo. „Prostě si jako zasedl k tý televizi a vypadalo 

to, že jako dobrý, tak jsme si říkali tyjo, tak možná to fakt bude bez scénky. A pak jsme 

mu říkali tak čau, my jdem a ty tu zůstaneš s mámou a bude to prima. A on tak seděl u 

tý televize a říká nám: „CAAU" a usmívá se na nás... " (R2) 

Shrnutí DVC 3.: 

Třetí dílčí výzkumný cíl byl zaměřený na třetí fázi předávání, a to konkrétně 

na samotný akt (den) předávání dítěte do biologické rodiny. 

U všech respondentek byl průběh samotného dne předávání velmi totožný. Re-

spondentky dorazily do místa bydliště biologické rodiny a zde proběhly veškeré for

mální záležitosti jako je podpis předávacího protokolu či předání osobních věcí dítěte. 

Tři respondentky uvádějí, že před předáním trvají na lékařské prohlídce dítěte, aby 

měly potvrzené, že dítě predávaj í v pořádku. U čtyř respondentek byla v den předávání 

přítomná klíčová sociální pracovnice. Šest respondentek hodnotí samotný akt předá

vání za vydařený. Zbylá respondentka tuto fázi nehodnotí dobře, j elikož dítě předávání 

neslo těžce a k biologické rodině nechtělo a plakalo. 

6. 4 DVC4: Zjistit, jak z pohledu pěstounů na přechodnou dobu pro

bíhá fáze po předání dítěte do biologické rodiny, a jak tuto fázi hod

notí. 

V posledním dílčím cíli j sem se zaměřila na fázi po předání dítěte do biolo

gické rodiny. Respondentky popisovaly a hodnotily průběh fáze již po odchodu dí

těte. 

Na první otázku, jak pěstouni prožívají odchod dítě, jsem dopředu tušila od

pověď, ale přesto mě zajímal konkrétní pohled a prožívání jednotlivých respondentek. 

Všechny respondentky se tedy shodly na tom, že odchod dítěte je pro ně citlivým a 

těžkým obdobím. R l popisuje období po předání následovně: „Najednouje obrovská 

prázdná náruč a máte pocit, že to dítě hledáte pořád v peřinách, když už tam není...j e 
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to těžký jo, protože ono se říká, že každým odevzdáním dítěte ztrácíte kousek svého 

srdce a je to pravda. " (Rl) 

Některé respondentky tuto fázi prožívaly o něco lépe, jiné zase hůře. Jejich 

prožívání odchodu a vyrovnání se s odchodem dítěte úzce souvisí s tím, do jakých 

podmínek se dítě vracelo. R7 uvádí, co jí pomohlo se s odchodem dítěte vyrovnat: 

Vvlastně co mě pomohlo na to je, že jsem věděla, že malá prostě bude v bezpečným 

prostředí" (R7) Podobnu zkušenost má i R4, které se zpracováním odchodu dítěte na

pomohlo vědomí toho, že j e dítě spokoj ené. „ Já jsem to teda měla zpracovaný tím, že 

ta malá jakoby přešla tak, že prostě byla šťastná, spokojená, tak i já jsem byla. " (R4) 

Bohužel ne všechny respondentky byly ztotožněny s přechodem dítěte do bio

logické rodiny a pro ně byl odchod dítěte o to těžší. R3 popisuje svůj způsob vyrovná

vání se s odchodem dítěte následovně: „Vlastně jakoby pojmout to i tak, jako že by 

prostě pro mě jakoby umřel, protože pohrávat si s myšlenkou, co se mu tam děje, tak 

to by mě zničilo asi... " (R3) 

Dalším tématem byly podpůrné služby (např. supervize, terapie, podpůrná 

skupina) po odchodu dítěte a jejich hodnocení. Respondentekjsem se ptala, jaká pod

půrná služba jim byla nabídnuta, případně zprostředkována, a jak jí hodnotí. Zde se 

výpovědi respondentek rozdělily na dva tábory. Na respondentky, které podpůrné 

služby po předání využili, a na ty, které je nevyužily. 

Podpůrné služby celkem využily čtyři respondentky, a to formou supervize: 

„Já jsem měla dopředu nahlášenou supervizi, že šiji udělám, kdyby náhodou to bylo 

někde potlačený nebo prostě něco. Je zapotřebí se z toho vypovídat, to určitě...i když 

se cítí jakoby dobře, tak určitě je zapotřebí si to jakoby uzavřít tou supervizi. " (R4) 

Všechny čtyři respondentky považují využití podpůrných služeb za potřebné a hod

notí je jako přínosné. R2 v otázce, jak by hodnotila proběhlou supervizi, odpovídá: 

„To bylo jako určitě dobrý, nějak to jakoby snažit se uzavřít v sobě, nějak dobře a 

zároveň zrekapitulovat tu naší roli, co my jako pěstouni příště třeba můžeme udělat 

líp. V tomhle nám to asi fakt hodně pomohlo a to jako bylo hodně takový uklidňující" 

(R2) Respondentky na supervizi kladně hodnotí to, že mají někoho, komu se můžou 

vypovídat a kdo jim zprostředkuje třetí nezaujatý pohled. Supervize jim pomáhá od

chod dítěte lépe zpracovat a uzavřít. 
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Druhá část respondentek uvádí, že podpůrnou službu nevyužily. Snažila jsem 

se zjistit, zda jim byla podpůrná služba nabídnuta a jaký byl důvod jejich odmítnutí. 

R6 odpovídá, že jim podpůrná služba nabídnuta byla a důvod odmítnutí služby byl v 

citlivosti tématu odchodu dítěte: „My jsme pak měli možnost psychologický podpory, 

jenže v tu chvíli to bylo strašně citlivý a bolavý a já jsem o tom moc mluvit nedoká

zala. " (R6) R5 uvádí, že podpůrné služby nevyužila, jelikož jim stačilo si odchod dí

těte v klidu rozebrat a uzavřít v rámci rodiny. „ Byli jsme na to dva a já měla i podporu 

ze strany syna. Pomáhalo nám, že jsme o tom mluvili a pořád dokolajsme to rozebírali, 

takže my jsme měli takovou tu terapii, víceméně tou rodinou jsme si udělali, " Trochu 

jiný vhled přináší R7, která podpůrné služby nevyužila, jelikož s odchodem dítěte byla 

vyrovnaná „Já jsem žádnou supervizi nepotřebovala, to bylo tak ukázkový, že to prostě 

bylo v pohodě. " (R7) 

Následující otázka zjišťovala pohled pěstounů na shánění informací o dítěti 

po jeho odchodu a o udržování kontaktu s dítětem. Většina respondentek odpovídá, 

že komunikaci či kontakt neiniciují a nechávají to spíše na biologické rodině. R6 

k tomu dodává: „Já jsem si sama pro sebe dala, že já nebudu kontaktovat jí, a když 

ona bude chtít, tak bude kontaktovat mě. " (R6) R3 naopak řešila dilema, zda má bio

logickou rodinu kontaktovat jako první, jelikož od ní dlouhou dobu neměla žádné 

zprávy a zajímalo jí, jak se jim daří. „Já jsem jako hrozně přemýšlela, jestli jí mám 

jako psát, nebo jestli mám tu mámu jako nechat žít. " (R3) 

Většina respondentek zůstává po odchodu dítěte nějakým způsobem s biolo

gickou rodinou v kontaktu (posílání emailů, fotek, telefonáty...). Občas probíhají, či 

v minulosti probíhaly i návštěvy. Výjimkou j e například R5, která však v neprobíhají

cím kontaktu po odchodu dítěte spatřuje i výhodu: „Nemáme vůbec žádné zprávy, což 

mě trošku mrzí, ale možná je to i taková ochrana pro mě, že stejně bych s tím nemohla 

nic dělat a dobrý zprávy bychom zřejmě nedostaly" (R5) Respondentky vnímají, že 

čím je dítě starší a čím delší dobu u pěstounů pobývalo, tím je potřebnější zanechat 

alespoň ze začátku minimální kontakty, aby to pro to dítě nebyl takový „šok", a aby 

pro něj odloučení od pěstounů bylo co nejméně bolestivé. 

V další otázce zjišťuji, po jak dlouhé době od odchodu dítěte přijímají pěs-

tounky do své péče další dítě. Touto otázkou jsem chtěla zjistit, jak dlouho respon

dentky potřebují čas na vyrovnání se s odchodem a po jak dlouhé době jsou schopné 

pečovat o další dítě. Nej delší dobou mezi odchodem dítěte a přijmutí nového byly čtyři 
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měsíce a nejkratší dobou byl jeden měsíc. Všechny respondentky potřebovaly nějaký 

čas na zpracování odchodu dítěte a na odpočinek. R5 odpovídá: „Kluky jsme předávali 

v březnu a já jsem další dítě dostala v červenci, takže já jsem měla dost dlouho dobu 

na to, abych se z toho vzpamatovala no. " (R5) R l popisuje, že přijetí nového dítěte do 

péče pro ni bylo nej lepší „terapií" po odchodu dítěte: „...v podstatě tu ránu po tom 

dítěti léčíte dalším dítětem, je to takhle blbě řečeno, ale je to tak" (Rl) 

Shrnutí DVC 4.: 

Čtvrtý dílčí výzkumný cíl se zaměřuje na fázi po předání dítěte do biologické 

rodiny. 

Všechny respondentky zažívají po odchodu dítěte těžké období, které je pro ně 

velmi psychicky náročné. Prožívání odchodu dítěte je úzce spojené se skutečností, zda 

jsou respondentky vyrovnané a spokojené s tím, do jakého prostředí se dítě vrací. Po

kud vědí, že dítě bude v biologické rodině milováno, bude o něj dobře postaráno a 

nebude strádat, pěstounky předávají dítě s klidnějším srdcem a odchod dítěte zpraco

vávají lépe, než pokud by tomu tak nebylo. Podpůrné služby po předání dítěte celkem 

využily čtyři respondentky, a to formou supervize. Všechny tuto formu podpůrné 

služby hodnotí kladně a přínosně. Konkrétně hodnotí kladně možnost určitého vnitř

ního uzavření a zrekapitulování předávání i společně stráveného času s dítětem, a to 

vše s třetí nezávislou osobou, která jim dokáže poskytnout vhodnou reflexi. Respon

dentky, které podpůrných služeb nevyužily, uvádějí jako důvod to, že necítily potřebu 

těchto služeb, či že pro ně téma odchodu dítěte bylo čerstvé a nebyly ještě připraveny 

o něm hovořit. Většina respondentek po odchodu dítěte zůstává alespoň v minimálním 

kontaktu s dítětem, a to jak prostřednictvím internetu, tak v rámci osobních setkávání. 

Respondentky většinou nejsou iniciátory kontaktu a komunikace a přenechávají tuto 

roli spíše na biologické rodině. Jsou však názoru, že by alespoň v době krátce po pře

dání mělo ke kontaktům docházet, aby dítě citově nestrádalo. Pro respondentky je pře

dávací proces a odchod dítěte velmi psychicky náročným, kdy potřebují náležitý čas 

na odpočinutí a zpracování odchodu dítěte. Nejkratší doba mezi předáním dítěte a při

jetím nového byla okolo jednoho měsíce a nejdelší doba okolo čtyř měsíců. 
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Závěr a diskuse 

V bakalářské práci jsem se věnovala problematice procesu předávání dítěte 

z přechodné pěstounské péče zpět do biologické rodiny. Teoretická část práce přiblí

žila institut náhradní rodinné péče a jeho formy, pěstounskou péči na přechodnou dobu 

a přechod dítěte z pěstounské péče na přechodnou dobu do jiné formy péče, kde je 

stěžejním tématem přechod dítěte do biologické rodiny a jednotlivé fáze předávání. 

Na základě těchto fází předávání dítěte do biologické rodiny je postaven i samotný 

výzkum, konkrétně dílčí výzkumné cíle. Tyto dílčí cíle zkoumaly, jak z pohledu pěs

tounů na přechodnou dobu jednotlivé fáze předávání probíhají a jak je hodnotí. 

Myslím si, že se mi podařilo naplnit hlavního cíle práce, kterým bylo zjistit, 

jak z pohledu pěstounů na přechodnou dobu probíhá proces předávání dítěte z pře

chodné pěstounské péče do biologické rodiny, a jak jej hodnotí. Z výsledků výzkumu 

je zřejmé, že v procesu předávání dítěte do biologické rodiny jsou určité problémové 

oblasti. Jednou z těchto problémových oblastí je nedostatečná podpora biologické ro

diny po předání dítěte. Od pěstounek zaznělo, že biologická rodina po přechodu dítěte 

v péči mnohdy selhává a dítě se tak musí znovu vracet do náhradní péče. Další problé

movou oblastí se jeví návrat dítěte zpět do biologické rodiny „za každou cenu". Z vý

zkumu vyplynuly pochybnosti a nesouhlas ze strany pěstounek ohledně samotného 

návratu dítěte do biologické rodiny, kdy OSPOD a soudy stojí často pevně za tím, aby 

se dítě do biologické rodiny vrátilo, nehledě na možná rizika, důsledky a nej lepší zá

jem dítěte. Problematická bývá i komunikace a kontakt s biologickou rodinou. Dle 

slov pěstounek není domluva a nastavení kontaktů s rodinou příliš jednoduchá. Nao

pak vydařenou oblastí se jeví spolupráce doprovázejících organizací s pěstouny. Pěs-

tounkám byla poskytnuta dostatečná podpora ze strany doprovodné organizace a její 

role byla v procesu předávání pro pěstounky velmi důležitou. Za vydařenou oblast také 

považuji nabízenou podporu pěstounům i po předání dítěte. Z výsledků výzkumu je 

patrná důležitost zpracování a vyhodnocení průběhu výkonu pěstounské péče na pře

chodnou dobu po předání dítěte, a to ať formou supervize, či v rámci kruhu blízkých 

osob. Výzkum potvrzuje, že je proces předávání dítěte do biologické rodiny (nejen) 

pro pěstouny na přechodnou dobu velice psychicky náročný a potřebují při něm nále

žitou podporu v podobě dobře spolupracujícího multidisciplinárního týmu odborníků. 
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Fungující spolupráce a komunikace se všemi zapojenými subjekty do procesuje tím 

nejlepším nástrojem pro co nejlepší možné zvládnutí tohoto procesu. 

Domnívám se, že teoretická východiska dané problematiky jsou s praktickými 

výsledky víceméně v souladu. Výzkum potvrdil, že průběh předávacího procesu nava

zuje na teorii předávání. V každém předávání proběhli jednotlivé fáze a kroky, které 

popisuji v kapitole 3.2.1. V teoretické části je zmíněn rizikový aspekt týkající se pod

pory biologické rodiny, aby neselhala a upozorňuje na absentující následné služby. 

Tuto skutečnost následně potvrzuje i výzkum, kdy pěstounky tuto rizikovou oblast 

také reflektovaly. Jako j akýsi rozkol mezi teoretickými východisky a výzkumem, vní

mám skutečnost, kdy teorie popisuje, že podmínkou pro návrat dítěte do biologické 

rodiny je pominutí překážek pro péči o dítě na straně rodiče. Tudíž by si měl rodič 

upravit všechny své podmínky tak, aby dítě mohl přijmout do své péče. Na základě 

výzkumu se ale ukázalo, že mnohdy biologičtí rodiče své podmínky dostatečně neu

pravili natolik, aby bylo vhodné dítě do biologické rodiny vrátit. Tato skutečnost je 

diskutabilní, jelikož teorie zároveň uvádí, že rodič má právo a přednost na svěření dí

těte do péče, a to i přes skutečnost, že byly podmínky pro výchovu dítěte u pěstounů 

kvalitnější. Nabízí se tedy otázka, kde je hranice určité akceptovatelnosti podmínek, 

které jsou pro výchovu a vývoj dítěte v biologické rodině ještě přijatelné a které už 

nikoliv, tak aby se jednalo v nejlepším zájmu dítěte. 

Myslím si, že výběr kvalitativní výzkumné strategie a polostrukturovaného 

rozhovoru se osvědčil. Zvolená strategie umožnila hlubší vhled do dané problematiky. 

Na druhou stranu slabinu spatřuji v tom, že nelze dát jednoznačnou odpověď nato, jak 

pěstouni na přechodnou dobu tento proces hodnotí. Jednotlivé hodnocení a zkušenosti 

respondentek byly dost individuální a nedají se tak vztáhnout na celý výzkumný vzo

rek. Také počet respondentek nebyl tak vysoký, aby bylo možné výsledky zobecňovat. 

Další slabinou výzkumu bylo online prostředí pro rozhovory. Videokonference nebyly 

příliš přirozeným prostředím, které může být nekomfortní obzvláště pro někoho, kdo 

na něj není zvyklý. Výzkum mohl být také ovlivněný citlivostí tématu. Respondentky 

se mohly cítit určitým způsobem ohroženě, a zde je riziko zkreslení informací. To 

samé se dá říct i o aktuální náladě respondentů a tazatele, kterou mohl být výzkum 

taktéž ovlivněný. 

Přínos této práce shledávám především v poznání pohledu pěstounů na pře

chodnou dobu se zkušeností předávání dítěte do biologické rodiny, který může sloužit 

55 



jako zpětná vazba pro ty, kteří se na tomto procesu podílí. Má práce by mohla být také 

určitou příručkou pro zájemce o výkon pěstounské péče na přechodnou dobu, která 

jim může proces předávání blíže přiblížit a obohatit zkušenostmi pěstounů na přechod

nou dobu, kteří si jím již prošli. V neposlední řadě by práce mohla být přínosná i pro 

veřejnost, a to v rozšíření povědomí o pěstounské péči na přechodnou dobu a s ní spo

jený předávací proces dítěte do biologické rodiny. 

Domnívám se, že na praxi předávacího procesuje stále co zdokonalovat. Bylo 

by vhodné se více zaměřit na podporu a práci s biologickou rodinou, jak při procesu 

předávání dítěte, tak i po jeho předání. Tedy více zapojit sanaci rodiny. Po každém 

předávání se s rodinou pravidelně setkávat, vyhodnocovat jejich situaci, a především 

je podporovat. Možnost, jak zlepšit oblast podpory biologické rodiny vidím v tom, že 

by byl dohled a podpora biologické rodiny poskytovaná navazujícími službami ale

spoň měsíc po předání povinná. Bylo by také vhodné, aby se zlepšila součinnost mezi 

OSPODy a soudy, a aby před samotným zahájením předávacího procesu proběhlo více 

šetření v biologické rodině. Pěstouni by ocenili, aby bylo více nasloucháno i jejich 

názorům a postojům ohledně umístění dítěte zpět do biologické rodiny. 

Myslím si, že by bylo zajímavé a přínosné proces předávání dítěte z přechodné 

pěstounské péče do biologické rodiny prozkoumat i z opačné strany, tedy jak by jej 

popsala a hodnotila biologická rodina. 
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