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ABSTRAKT

Diplomova prace se zabyva problematikou vyrlstani v dysfunkénich rodindch se
zamérenim na agresivni a autoagresivni projevy chovani. Cilem prdce je na zakladé
odbornych zdroju popsat dysfunkcni rodinu a problémové chovani a nasledné pomoci
vyzkumného Setreni zjistit, jaky dopad ma vyrlstani v dysfunkéni rodiné na Zivot jedince
(pfedevsim v oblasti problémového chovéni). Prace seznamuje se zdkladnimi pojmy
tykajicimi se rodiny a dysfunk¢ni rodiny, zminuje funkce a typy rodiny, dllezZitost vyvoje
citové vazby a dale vymezuje problémové chovani. Praktickd ¢ast se zaméruje na popis
vyrastani v dysfunkéni rodiné jednotlivymi respondenty. V praktické ¢asti je vyuZito
kvalitativniho vyzkumu. Pro sbér dat je pouzit polostrukturovany rozhovor. Data jsou

zpracovana metodou tematického kédovani.

Klicova slova

rodina; dysfunkéni rodina; agrese; vyrastani; problémové chovani



ABSTRACT

The diploma's thesis focuses on the topic of growing up in dysfunctional families with a
focus on aggressive and auto-aggressive behavior. The thesis' aim is to describe the
dysfunctional family and problem behavior based on professional sources and then to
find out the impact of growing up in a dysfunctional family on an individual's life
(especially in the area of problem behavior) with the help of research. The thesis
introduces the basic concepts related to the family and the dysfunctional family,
mentions the functions and types of the family, the importance of the development of
the attachment and further defines problem behavior. The practical part focuses on
the description of growing up in a dysfunctional family by individual respondents. In
the practical part, qualitative research is used. A semi-structured interview is used for
data collection. The data is processed using the thematic coding method.
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Seznam poutzitych zkratek

CAN — Child Abuse and Neglect



uvoD

Rodina je socidlni skupinou, kterd by nas méla formovat od Uplného pocatku
nasSeho Zivota. Ne v kazdé rodiné se to ovsem dafi. Existuje mnoho rodin, které
nefunguji tak, jak by mély. Déti se zde citi nepochopeny, pocituji nedostatek lasky a
porozuméni, nékdy prozivaji dokonce strach ¢i bolest. To se posléze odrazi v mnoha
aspektech jejich Zivota. Rodina ma nezastupitelny vliv na celkovy rozvoj osobnosti
jedince. Staci zminit naptiklad fakt, Ze u spousty psychickych onemocnéni najdeme

mezi moznymi pFicinami jejich vzniku uvedeny pravé negativni vlivy rodiny.

Pro kazdého z nas je rodina dullezZitou instituci a potfebou kazdého z nas je citit
se bezpecné, byt pfijiman a citit lasku. Primarni rodinu si bohuzel nemuizeme vybrat. |
proto by na spravné fungovani rodin méla byt zamérena vysoka pozornost, protoze to,
kde jedinec vyrlsta, se podepisuje na jeho fungovani ve spolec¢nosti. Volba tohoto
tématu byla ovlivnéna tim, Ze kolem sebe mam mnoho osob, které vyristaly
v rodinach, jeZ se nedaji povazovat za funkcéni. Mam tedy moznost sledovat, jak se tato
skute¢nost podepsala na jejich zivoté. Chtéla jsem tuto problematiku vice prozkoumat

a zjistit, jak velkou skodu mlze nevhodna vychova napachat.

Diplomova prace je standardné rozdélena do dvou zakladnich casti, tedy ¢asti
teoretické a Casti praktické. Teoreticka ¢ast se sklada z péti hlavnich kapitol. Prvni
kapitola stru¢né pojednava o socializaci v rodiné a rodiné jako socialni skupiné. Druhd
kapitola se vénuje rozsahlému tématu ,rodina“. Je zde zminéno nékolik definic rodiny
od rGznych autord, dale se kapitola zabyva funkcemi rodiny, typologii a vychovnymi
styly. Treti kapitola se zaméruje na popis dysfunkéni rodiny a jednotlivych typt
takovych rodin. Ctvrtd kapitola obsahuje klicové momenty z ontogenetického vyvoje
jedince. Je zde kladen d(iraz pfedevsim na vyvoj citové vazby, dale také na vyvoj
identity a na dospivani. Soucasti je také Eriksonova teorie psychosocialniho vyvoje.
Posledni, tedy patd, kapitola teoretické ¢asti se vénuje problémovému chovani,

konkrétné agresi a autoagresi.

Na teoretickou ¢ast plynule navazuje ¢ast prakticka. Cilem prace je proniknout
do problematiky vyrlstani v dysfunkénich rodinach. Prace se snazi zachytit a zmapovat,

jak se odrazilo vyrlstani v dysfunkcni rodiné na jednotlivych respondentech a jejich



Zivotech. Vyzkumny problém je formulovan jako ,Vztah mezi vyrtstanim v dysfunkéni
rodiné a vyskytem agresivniho a autoagresivniho chovani®. V souladu s vyzkumnym
problémem jsou formulovany nasledujici vyzkumné otazky: 1. Z jakého diuvodu hodnoti
sledované osoby svou primdrni rodinu jako nefunkcni?; 2. Jakd existuje souvislost mezi
vyristanim v dysfunkéni rodiné a ndslednymi projevy (auto)agresivniho chovdni
sledovanych osob?; 3. Jakym zplsobem se zménily vztahy v rodiné po odstéhovani
respondentt?; 4. Jak vnimaji respondenti posun ve svém chovdni po odstéhovdni od
primdrni rodiny?; 5. Jaky vliv mélo vyristani v dysfunkcni rodiné na oblast vzdélavani u

jednotlivych respondentii?

V praktické ¢asti je vyuzit kvalitativni vyzkum, data jsou sbirdana pomoci
polostrukturovanych rozhovora. Data ziskana vyzkumnym Setfenim jsou zpracovana

technikou tematického kdédovani.



1. TEORETICKA CAST

1. SOCIALIZACE

S rodinou jsou velmi Uzce spjaty pojmy ,socializace” a ,socialni skupina®. V prvni

fadé je tedy nutno tyto pojmy vymezit.

Helus (2015) definuje socializaci osobnosti jako proces utvareni a vyvoje ¢lovéka
pusobenim socidlnich vlivi a jeho vlastnich aktivit, kterymi na tyto socidlni vlivy
odpovida. Socializaci zaroven chdpe jako to, Ze vychozi bio-psychicky organismus
novorozence je postupné pretvaren v organismus spolecensky zaclenéné osobnosti.

Zduraznuje také to, Ze socializace je celozivotnim vyvojovym procesem.

Podle Krause (2008) se socializaci rozumi proces postupné premény clovéka jako
biologické bytosti v bytost spolecenskou, tedy postupné zacleriovani se do Zivota dané
spolecnosti. Jandourek (2001) vymezuje socializaci jako proces, kterym se jedinec
zaclenuje do socialni skupiny, pricemz si osvojuje normy této skupiny, jeji hodnoty a uci

se socidlnim rolim.
1.1 Socialni skupina

Dle Jandourka (2009) se jako socidlni skupina oznacuje mnoZzstvi jedinc( od dvou
(dyada) az k velkym celklim. Helus (2015) definuje socidlni skupinu jako pospolitost
jedinc(, ktefi jsou propojeni systematickymi vzajemnymi interakcemi a ktefi mezi sebou

komunikuji za ucelem realizace spole¢ného cile.
1.1.1. Primarni socialni skupina

Socialni skupiny se zpravidla déli na primarni a sekundarni. Rodina se fadi do
primarni socialni skupiny. Jandourek (2009) uvadi, Ze v primarni socialni skupiné jsou
¢lenové vici sobé v ¢astych a relativné intimnich, emocné uréenych osobnich vztazich.
Novotna (2010) ve svém dile zmifuje pét znak(, které charakterizuji primarni socialni

skupinu. Jedna se o nasledujici znaky:

1) Interakce ,face to face” neboli tvafi v tvar
2) Duavérnost interakci

3) Relativné maly pocet ¢lent

13



4) Relativni stalost

5) Neinstrumentalnost

V primarni socidlni skupiné také probiha primarni socializace, ktera probiha od
narozeni po nastup ditéte do skoly, a odehrava se pravé zejména v rodinném prostiedi.

(Helus, 2015).
1.1.2. Sekundarni sociadlni skupina

Dle Heluse (2015) zde probihd sekundarni socializace, ktera souvisi s nastupem
ditéte do skoly. Dité totiz prekracuje ramec domova a vstupuje do spolecenské instituce,
ktera na néj klade nové naroky. Vyznamnou roli zde sehrdva skola. Jandourek (2009)
vymezuje sekundarni socidlni skupinu tak, Ze clenové jsou vUéi sobé v relativné

neosobnich a malo emocéné uréenych vztazich.

14



2. RODINA

»Rodina je primdrnim kontextem lidské zkusSenosti od kolébky az po hrob.”

(Sobotkova, 2007, s. 11)

Rada autortl uZiva rdizné definice pro rodinu, které jsou z velké ¢asti podobné.
Napfriklad Matousek a Pazlarova (2014) popisuji rodinu jako univerzalni fenomén vsech
lidskych spolecenstvi, jejiz struktura a fungovani pfimo souvisi s tim, jak funguje
spolecnost. Rodinu je podle nich také mozno definovat jako spoleéenstvi lidi, ktefi se
jako rodina citi. V jiném dile Matousek (2003) vymezuje rodinu jako zakladni jednotku
kazdé lidské spolec¢nosti. Rodina je podle néj tézko postradatelnou instituci i pro

dospélého clovéka.

Jankovsky (2018) vyzdvihuje fakt, Ze rodina je prirozenou primarni (neformalni)
skupinou, kterou tvofi solidarni skupina osob vytvorena na zakladé manzelstvi,
pfibuzenstvi, popfipadé adopce. Trvaly vyznam rodiny dle néj vSak tkvi ve vytvareni
vzajemnych socialnich vztahl mezi jejimi c¢leny, které by se mély vyznacovat

dlouhodobym trvanim.

Helus (2015) klade ddraz predevsim na to, Ze vrodiné probiha primarni
socializace a realizuje se v ni prvni kontakt ditéte se spolecnosti a kulturou. Pravé diky
rodiné dité rozviji své vztahy k sobé samému, k druhym lidem, socidlnimu okoli, a také

k vécem a ukolim.

Podle Koti (in Jedlicka a kol., 2004) je rodina primarnim cinitelem socializace
v raném détstvi a od té doby ma vyznamny vliv na vyvoj a sebepojeti jedince. Rodinu
popisuje jako tradi¢ni spolecenstvi osob, které Ize dle néj najit v néjaké podobé v kazdé

znamé kulture.

Helus (2015) uvadi pét zakladnich znakd (ryst) soucasné rodiny. Souc¢asna rodina

je podle néj:

1. Nukledrni (jadrova) — rodina se sklada z nékolika malo lidi tvoficich jeji jadro.
2. ManZelskd — rodinné jadro tvori partnerska/manzelska dvojice.

3. Dvougeneracni — poz(istdva z generace otce a matky a generace déti.
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4. Intimné vztahovd — rodina funguje jako ,soukromy prostor”, kdy se
z predchozi velké rodiny vyclenila centralni vztahova zéna.

5. Zdrojem privdtni individualizace — vymanéni se z pout tradice a historicky
predavanych zvykd znamend moznost a nutnost rozhodovat se a nést za své

rozhodnuti zodpovédnost.

Satirova (2006) ve své Knize o rodiné uvadi, Ze rodina je jedinym mistem na svété,
které nam muzZe poskytnout potiebnou péci a podporu: ukonejseni zranénych dusi,
zvyseni sebevédomi a zajisténi béZzného chodu véci.

2.1 Funkce rodiny

Sobotkova (2007) tfadi do rodinnych funkci zaclenéni jedince do rodinné
struktury, ekonomickou podporu, péci, vychovu, socializaci a ochranu zranitelnych
clend.

Podle Koti (in Jedlicka a kol., 2004) spociva primarni funkce rodiny v tom, Ze od

narozeni ovliviiuje vyvoj jedince a vytvari citové vazby, které maji dlouhodoby vliv a

trvale se zapisuji do dusevniho Zivota ditéte.

Jankovsky (2018) zminuje zakladni funkce rodiny, jimiz jsou funkce reprodukeni,
ekonomicka, vychovn3, socializa¢ni, ochranna a emociondlni. Kajanova (2014) na rozdil
od Jankovského vynechava funkci ochrannou, ndzev reprodukéni funkce méni na
biologicko-reprodukéni funkci a spojuje vychovnou a socializaéni funkci ve funkci

socializa¢né-vychovnou. Stejné jako on ale zminuje funkci ekonomickou a emocionalni.
2.1.1. Biologicko-reprodukcni funkce

Tato funkce dle Kajanové (2014) slouZi k plozeni potomstva a uspokojovani
sexudlnich pottfeb partnert. Dle Matouska (2003) je rodina biologicky vyznamna pro
udrZeni lidstva. Kraus (2008) udavad, Ze tato funkce ma vyznam i pro spolecnost jako
celek, protoze pro svlj zddrny rozvoj potiebuje spolecnost stabilni reprodukéni
zakladnu. Toto je dlivodem, proc jsou naroky na rodinu do urcité miry normativizovany

a stat dohlizi na jeji vychovny dopad.

Dle Prochazky (2012) je rodina povaZzovdna za nejoptimalnéjsi prostredi pro

realizaci reprodukce lidského druhu.
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2.1.2. Ekonomicka funkce

Kajanova (2014) zminuje, Ze rodina je dllezitym prvkem v ekonomickém systému
spole¢nosti a tato funkce je chapana jako spoleéné hospodareni a materidlni
zabezpeceni déti. | dle Krause (2008) je rodina chapdna jako vyznamny prvek v rozvoji
ekonomického systému spolecnosti, protoZe jeji ¢lenové se zapojuji do vyrobni i
nevyrobni sféry v ramci vykonu urcitého povoldni. Z vnitiniho hlediska Ize dle Prochazky
(2012) ekonomickou funkci vyjadfit jako schopnost zajistit ekonomické a socidlni

podminky pro zajisténi a realizaci potieb svych ¢lend.
2.1.3. Socializacni (socializacné-vychovna) funkce

Kota (in Jedlicka a kol., 2004) uvadi, Ze pojeti této funkce je velice Siroké. Rodina
podle néj zajistuje uspokojovani biologickych potfeb ditéte a podminky pro jeho zrani a
rast, ale pripravuje jej také na pfrijeti roli a vzor( jednani. Kraus (2008) uvadi, Ze rodina
uci dité prizplsobovat se Zivotu, osvojovat si zakladni navyky a zplsoby chovani bézné
ve spolecnosti. Jeji Ustfedni Ulohou zUstava priprava déti a mladistvych na vstup do

praktického Zivota.

Kajanova (2014) udava, Ze tato funkce je spojena s fungovanim rodiny jako
socializa¢niho cinitele. Dle ni lze do této funkce také zaradit generacni predavani

kulturnich hodnot.

Podle Matouska (2003) rodina predurcuje osobni vyvoj jedince a jeho vztahy
k jinym skupindm lidi. Také dité orientuje na urcité hodnoty a poskytuje mu urcity typ
podpory — coZ by se dalo zaradit i do funkce ochranné (viz funkce rodiny dle

Jankovského).
2.1.4. Emocionalni funkce

Dle Kajanové (2014) je tato funkce vyznamna predevsim proto, Ze vytvari pocit
jistoty a bezpedi. Kraus (2008) zd(raziuje, Zze Zadna jind instituce nedokdaze vytvorit
podobné a tak potfebné citové zazemi, pocit Iasky, bezpedi a jistoty. Jak uvadi Prochazka
(2012), kladné vztahy mezi vSéemi ¢leny rodiny jsou dulezitym predpokladem pro rozvoj

emocionality ¢lovéka.
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2.1.5. Ochranna funkce

Tato funkce dle Krause (2008) spociva v zajistovani Zivotnich potreb —

biologickych, hygienickych a zdravotnich. Prochazka (2012) dodava, Ze tato funkce

funguje na principech spolulcasti na zdravotni péci, na socidlnim zajisténi prarodict, na

péci o ¢leny rodiny se specidlnimi potfebami.

2.1.6. Funkce rodiny dle Heluse

Helus (2015) vyjmenovava deset nejdllezitéjsich socidlné-psychologickych funkci

rodiny, které maji dle néj zasadni vyznam pro zdravy vyvoj ditéte a jeho Uspésnou

socializaci. Jedna se o funkce nasleduijici:

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

Rodina uspokojuje zdkladni (primarni) potfeby ditéte v ranych stadiich jeho
Zivota (jidlo, piti, spanek, pohyb, hygiena, pfimérené mnoistvi a intenzity
podnétl atd.). Vznikaji tak optimalni podminky pro ranou aktualizaci
potencialit rozvoje.

Rodina uspokojuje velice zavaZznou potiebu organické prinalezitosti ditéte —
vytvareni zakladni (bazalni) Zivotni jistoty.

Rodina skyta ditéti jiz od nejutlejSiho véku akéni prostor — prostor pro jeho
aktivni projev a ¢innou seberealizaci.

Rodina pozvolna uvadi dité do vztahu k vécem rodinného vybaveni. Dité je
zamérné i mimodécné vedeno ktomu, aby predméty pouZivané
v domdcnosti vnimalo jako hodnoty, které pro ¢leny rodiny néco znamenaiji.
Rodina vyrazné urcuje prvopocatecni proZitek sebe sama jako chlapce/divky.
Napomahaji tomu vzory matky a otce.

Rodina skyta ditéti bezprostfedné plsobici vzory a pfiklady. Dité se uci vidét
v druhém ¢lovéku osobnost a samo touzi byt osobnosti.

Rodina v ditéti zakladd, upevnuje a dale rozviji védomi povinnosti,
zodpovédnosti, ohleduplnosti a Ucty jako né¢eho samozrfejmého, co patfi
k Zivotu jako neoddélitelna soucast.

Rodina otevird ditéti prilezitost vejit do mezigeneracnich vztah( a tim

hloubéji proniknout do chdpani lidi rizného véku, zalozeni a postaveni.
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9) Prostrednictvim rodicll, prarodicq, starSich sourozencu, ptibuznych a pratel
rodina navozuje v ditéti predstavu o SirSim okoli, spole¢nosti a svété.
10) Rodina je détem a dospélym prostifedim, kde se mohou svéfit, o¢ekavat

moudré, trpélivé a vcitivé vyslechnuti, radu a pomoc.
2.2 Vychovné styly rodiny

Ve spojitosti s reprodukéni a vychovnou funkci je tfeba také zminit vychovné
styly rodiny. Mezi zakladni tfi typy vychovnych styld v rodiné spadaji typ autoritarsky,
liberdIni a autoritativni. V této kapitole budou zminéné styly vychovy blize vysvétleny a
popsany. Nejprve je ovsem dulezité zdlraznit, Ze maloktery rodi¢ je definovan jen
jednim z téchto styl(. Casto rodi¢ vyuziva urcity pfistup, ale vyskytuji se momenty
(napriklad stresové situace), kdy sklouzne k jinému stylu. Také se mlze stat, Ze obvykly
vychovny styl rodic¢e selhava ve vztahu ke konkrétnimu ditéti. Je proto tfeba mit vZzdy na

paméti, Ze u kazdého rodice se mohou objevit prvky vsech vychovnych styla.
2.2.1. Autoritaisky (direktivni)

Helus (2015) tento styl definuje tak, Ze je zaloZen na prikazech a zakazech. Vztahy
k ditéti jsou zde omezeny na neustdlé prikazovani a zakazovani. Potreby ditéte byvaji
prehlizeny a dité se nem(Ze samostatné rozhodovat a nést zodpovédnost. Dochazi zde
k frustraci seberealizacnich potfeb ditéte. | proto podle Heluse spada tento vychovny
styl do kapitoly dysfunkéni rodiny. Rodi¢e dle néj s ditétem malo komunikuji a

vyznamnou roli zde hraje trestdni, v neposledni fadé i fyzické.

Podle Koti (in Jedlicka a kol., 2004) rodice, ktefi uplatiiuji tento vychovny styl,
vychazeji z presvédceni, Ze poslusnost tvori zakladni cnost ditéte. Proto ocekavaji, ze
dité udéla vse, co feknou, a to bez diskusi a odmlouvani. Jejich béZnou odpovédi na
détské otdzky byva: ,ProtoZe jsem to tak rekl.”. Dopady tohoto stylu na dité Ize dle
Prochdzky (2012) spatfovat hlavné v dospivani ditéte, kdy mlze vést k unikiim déti od

rodiny a k rozvoji rizikovych forem chovani.
2.2.2. Liberalni (permisivni)

Dle Prochazky (2012) je liberalni — neboli volnd — vychova opakem autoritarského

stylu. Kota (in Jedlicka a kol., 2004) udava, Ze liberalni rodi¢e maji sklon se vyhybat
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konfrontacim a discipliné. V jejich rodiné jsou na prvnim misté détska prani a potreby.
Za ctnost povazuji svobodné sebevyjadreni.

III

Helus (2015) tento styl nazyva také jako ,,povolujici styl“. Podle néj je zde kladen
dlraz na poskytovani maximalni volnosti ditéte. Rodi¢e chtéji, aby se dité samo
rozhodovalo a pak vidélo, k éemu jeho rozhodnuti vedlo. Pozadavky na dité jsou

minimalni, stejné tak je eliminovano i jakékoliv trestani ditéte.
2.2.3. Autoritativni

Dle Koti (in Jedlicka a kol., 2004) jsou rodice s timto vychovnym stylem jakymsi
stfredem mezi dvéma vyse zminénymi extrémy. Oc¢ekdvaji od ditéte, Ze bude respektovat
nastaveny domaci fad, ale zaroven ho povzbuzuji, aby vyjadfilo sv(j nazor. V téchto

domacnostech maiji rodice i déti vyvazena prava a odpovédnost.

Tento styl se podle Heluse (2015) vyznacuje jasnym stanovenim zasad a principQ.
Je zde jasné vymezeno, co je spravné a co ne. Rodice s ditétem komunikuji a davaji dliraz
na to, aby dité poZadavkim dobfe rozumélo. Rodice, ktefi pozadavky takto v komunikaci
s ditétem uplatnuji, jsou mu poté v jejich plnéni vzorem a autoritou, kterou je hodno

nasledovat.

Matéjcek (2000) uziva nazev ,demokraticky styl“. Tento styl je dle néj zaloZen na
pfiméfené mire svobody a zapojeni ditéte do rozhodovani. Pomoci toho je v rodiné
vychovavano aktivni, nezavislé a asertivni dité. Langmeier a Krejcifova (2006) pokladaji

tento styl za nejpfiznivéjsi pro zdravy vyvoj ditéte.
2.3 Typologie rodin dle funkcnosti

Rodiny se zpravidla na zakladé jejich fungovani déli na funkéni, problémové,

dysfunkéni a afunkéni.
2.3.1. Funk¢nirodina

Kajanova (2014) definuje tuto rodinu tak, Ze naplfiuje vSechny funkce, které
rodina naplfovat ma. Tim je zajistén dobry vyvoj a prospéch ditéte. Stejny nazor zastava
i Kraus (2008), ktery definuje funkéni rodinu jako takovou, ktera plni vSechny své funkce

pfimérené.
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Matousek (2003) ocekava, zZe ve funkéni rodiné na sebe ¢lenové rodiny berou

ohledy a respektuji se. Vznikd zde pevna aliance mezi rodici, kterou nemuze trvale

ohrozit Zadny vnéjsi vliv. Dle Sobotkové (2007) ma funkéni rodina jasné vymezené

hranice, které jednotlivi ¢clenové respektuiji.

Pokud je rodina funk¢ni, pak podle Matéjcka (1994a) znamena pro dité zakladni

Zivotni jistotu. Funkéni rodina je podle néj ta, ktera ucelné uspokojuje zakladni psychické

potreby ditéte. Jedna se o pét nasledujicich zakladnich dusevnich potreb:

1)

2)

3)

4)

5)

Potreba nalezitého pfisunu podnétd zvenci — pak se centralni nervovy systém
ditéte mlze naladit na patfi¢ny vykon.

Potreba smysluplného svéta — aby se z podnétu staly poznatky a zkusenosti,
musi v podnétech byt néjaky fad a smysl. Toto je zakladem veskerého uceni.
Potreba Zivotni jistoty — jedna se pfedevsim o jistotu v citovych vztazich. Bez
této jistoty dité ovlada uzkost, ktera se casto projevuje agresivnim chovanim
vUci slabsim.

Potreba vlastni spoleCenské hodnoty, potieba byt uznavan a ocenovan —
védomi této hodnoty byvd oznacovano jako ,identita“ neboli védomi
vlastniho ja.

Potfeba oteviené budoucnosti, Zivotni perspektivy — diky uspokojeni této

potfeby se miZeme na néco tésit a nékam v Zivoté smérovat.

Matousek a Pazlarova (2014) uvadi nékteré znaky, kterymi se dle nich vyznacuje

funkéni rodina:

Vedoucimi Ciniteli v rodiné maji byt dospéli, déti se maji podilet na chodu
rodiny podle uvdzZeni dospélych a nemaji byt zatéZovany odpovédnostmi,
které jsou nad jejich moznosti.

Funkéni rodina zajistuje naplnéni hlavnich Zivotnich potifeb viem. (bezpedi,
dostupnost jidla, obleéeni, bydleni, ochrana zdravi, emocionalni vztahova
podpora)

Rodina ma vypracované ritualizované cinnosti umoznujici souéinnost a

posilujici vzajemnost. Jedna se o razné spole¢né Cinnosti, které probihaji
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ustalenym, predpovéditelnym zplsobem, napfiklad spole¢né jidlo, spolecné
sledovani televize, vylety.

- Vrodiné jsou vypracovany zpusoby reseni konfliktl, jako jsou vyjasfiovani
stanovisek, vyjednavani a uzavirani kompromisa.

- Vrodiné probiha funkéni komunikace, zpravy druhych jsou vnimany a je na

né primérené reagovano.

Helus (2015) funkéni rodiny jesté rozdéluje na rodiny stabilizované funkéni a

funkéni rodiny s pfechodnymi, vice ¢i méné vaznymi problémy.
2.3.1.1. Rodiny stabilizované funkcni

Toto jsou dle Heluse (2015) rodiny, které ve vSech deseti funkcich rodiny (viz

kapitola 2.1.5.) spolehlivé zajistuji svym détem kvalitni socializacni podminky.
2.3.1.2. Funkcni rodiny s prechodnymi, vice ¢i méné vaznymi problémy

Tyto rodiny jsou schopny své problémy vzdycky vyresit, a diky nim se pozitivné
rozvijeji a upevnuji. Problémy byvaji zplsobovany vlastnostmi ¢lend rodiny, vnéjsimi
okolnostmi, osobnim selhanim. Jedna se napftiklad o konflikty v disledku Spatnych
bytovych pomérl, financni nouze nebo potize s ditétem v pribéhu dospivani. Tyto
problémy vsak nejsou traumatizujici a svym feSenim zoceluji ¢leny rodiny pro Zivot
v budoucnu. Hodnota rodiny ale vZdy z(stdva mezi prednimi hodnotami vSech jejich
¢lend.

2.3.2. Problémova rodina

Dle Kajanové (2014) jsou to rodiny s poruchami funkci, které ale nejsou ohrozujici
pro dité nebo chod rodiny a rodina je schopna je vyfesit sama, pfipadné s jednorazovou

intervenci.

Podle Heluse (2015) se tento typ vyznacuje tim, Ze rodina ma problémy, a
zaroven je zproblematizovano plnéni funkci rodiny. Rodina ¢eli krizi a hrozi jeji rozpad.
Kdyz nestaci usili rodiny dat véci do poradku, zpravidla vyhledavaji pomoc, kterd dle néj
ale byva ucinna jen docdasné. Proto byva ¢astou alternativou rozchod a usporadani

nasledujicich zalezitosti tak, aby déti netrpély nebo trpély minimalné.
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2.3.3. Dysfunkéni rodina

Dysfunkéni rodinou je podle Kajanové (2014) rodina, ve které se vyskytuje
zavaznd porucha nékterych nebo vsech funkci rodiny. Tyto poruchy ohroZuji nebo

poskozuji rodinu jako celek, obzvlasté pak vyvoj a prospéch ditéte. Rodina neni schopna

v

Zde jsou dle Heluse (2015) vazné a dlouhodobé naruseny nékteré z funkci rodiny
a déti jsou vainé ohroZeny. Vyvstava proto nutnost zasahl vnéjsich instituci. Jako
priklady uvadi rodiny zatizené alkoholismem, rodiny s podprimérnym prijmem, rodiny
zatizené psychickymi ¢i jinymi poruchami. Rozchod rodicd v téchto ptipadech zanechava

traumatické a dlouhodobé plsobici nasledky.

Dle Sobotkové (2007) se jedna o rodinu, v niZ jeden nebo vice ¢lend produkuji
maladaptivni, nezdravé chovani. Dle Krause (2008) se jednd o rodinu, v niZ nékteré

funkce nejsou dostatecné plnény, ale celkovy Zivot rodiny neni zasadné ohrozen.
Dysfunkéni rodiné se blize vénuje cela kapitola cislo 3.
2.3.4. Afunkcni rodina

Tuto rodinu popisuje Kajanova (2014) jako rodinu, ve které dochazi k zavaznym
porucham funkci. Tyto poruchy byvaji v takové mife, Ze rodiny prestavaji plnit svij
zakladni ukol, a tim ditéti zavaznym zpUsobem Skodi nebo jej ohroZuji na Zivoté. Dité

proto byva umistovano do nahradni rodinné péce nebo do institucionalni péce.

Matéjcek (1992a) tuto rodinu vymezuje tak, Ze rodina neplni vici ditéti svaj ucel
a dité vyslovené ohrozuje. Nezajem o dité dle néj prerlstd v nevrazivy nebo i nenavistny
postoj vici nému, a to aZ do té miry, Ze hledani ndpravy v samotné rodiné nema nadéji
na Uspéch. Redeni se tedy musi hledat mimo rodinu. Soud zpravidla rozhodne o zbaveni
rodi¢l rodi¢ovskych prav a dité je ndsledné umisténo v détském domoveé nebo v zafizeni

nahradni rodinné péce, jak jiz bylo vySe uvedeno u Kajanové.

Kraus (2008) popisuje afunkéni rodinu jako takovou, ktera nezvlada své zakladni

funkce, je vnitfné rozkladana, a zaroven je zasadné naruSovan socializaéni vyvoj ditéte.
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3. DYSFUNKCNi RODINA

Pojem ,dysfunkéni rodina“ byl vymezen jiz v pfedchozi kapitole. Tato kapitola se
vénuje nékterym konkrétnim pripadlm, které dle rlznych autorli (Matéjcek, Kajanova,
Matousek, Helus apod.) spadaji pravé do dysfunkénich rodin. Dle Sobotkové (2007)
dysfunkéni rodiny vykazuji nékteré ztéchto charakteristik: popirani ¢i nereSeni
problém, chybéjici intimita, vzajemné obvinovani, rigidni role, potlacovani osobni
identity na ukor rodinné identity, nejasna komunikace nebo napftiklad chybéni jasnych

hranic mezi ¢leny rodiny.

Hartl a Hartlova (2010) popisuji dysfunkci rodiny jako narusenou schopnost
rodiny zabezpecovat nékterou z jejich zakladnich roli. Ve vztahu k ditéti se jedna o

neschopnost zajistovat jeho zakladni potreby.

Jak zminuje Satirova (2006), déti z dysfunkcnich rodin se Casto citi bezcenné,
protoZze musi vyrlstat v prostredi, kde se za chyby tresta a déti nemaji moznost se naucit
zodpovédnosti. Jsou vystaveny riziku, Ze se u nich projevi destruktivni chovani vici sobé

samym nebo k ostatnim lidem.
3.1 Poruchy vychovnych styll

3.1.1. Rodina se zavrhujicim vychovnym stylem

Dle Matéjcka (2000) dité rodici pfipomina néjaky nepfijemny Zivotni zazitek. Tyto
déti jsou obvykle nechténé a jsou védomé, ¢i nevédomé odmitany. Langmeier a
Krejcifova (2006) doplnuji, Ze rodic¢e davaji svym chovanim ditéti najevo oteviené nebo

Castéji neptimo své city odmitani a nesouhlasu, coZ navenek ovsem nepfiznavaji.
3.1.2. Uzkostni a protektivni rodice

Matéjcek (2000) popisuje, Ze se tento vychovny styl objevuje u rodicu, ktefi se
prehnané boji o své déti, a proto jim zakazuji vesSkeré aktivity. Dité se timto ale dostava
do stavu permanentni frustrace. Langmeier a Krej¢ifova (2006) zminuji, Ze snahou rodicu
chranit dité pred kazdym rizikem je ditéti zabranéno v postupném ziskavani dovednosti,

které jsou nezbytné pro ucelné zvladani nevyhnutelnych rizikovych situaci.
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3.1.3. Ambicidzni rodina

Helus (2015) udava, Ze rodice jsou nadmérné pohlcovani potifebami vazicimi se
k jejich vlastnimu uplatnéni, vzestupu, seberealizace — na Ukor osobnosti jejich déti.
V jejich hodnotové orientaci dominuje kariéra v zaméstnani, ispésnost ve studiu, vysoky
materialni standard nebo nadpriimérné prijmy. Tito rodice své déti ¢asto obdarovavaji,

ale déti stradaiji citové. Chybi jim laska, souciténi nebo solidarita.
3.1.4. Perfekcionisticka rodina

Dle Matéjcka (2000) se tento vychovny styl obvykle objevuje u rodica, ktefi
prostfednictvim déti kompenzuji své neuspéchy. Dité timto mohou nadmérné

frustrovat, protoze nedokazou realné zhodnotit jeho schopnosti.

Helus (2015) tento styl popisuje tak, Ze rodice stavi své déti neustale do situaci
natlaku poddvat vysoké vykony, vykazovat perfektni vysledky a byt vzdy lepsi nez druzi.
Tento pozadavek se ¢asto dostava do rozporu s realnymi schopnostmi, zajmy a vnéjsimi
moznostmi ditéte. Je od néj totiz Zadano vic, nez co je schopno zvladnout, nebo néco,
k ¢emu nema vztah. Dité se timto dostdva do permanentni zatéze, protoze ma pocit, Ze

musi dosahnout vysledkd, které ocekavaji rodice a musi vynakladat extrémni Usili.
3.1.5. Rozmazlujici (protekcionisticka) rodina

Kajanova (2014) popisuje rozmazlujici rodinu jako takovou, ve které rodice dité
v nicem neomezuji. Toto chovani vede ke ztraté rodiCovské autority. Langmeier a
Krejcifova (2006) uvadi, Ze rodic¢e vyhovi kazdému prani ditéte a projevuji mu az ,,opici“

lasku.

Dle Heluse (2015) je zde typické, Ze se rodice vidy snazi ditéti vyhovét. Dité se
tak ale nenauci nést zodpovédnost, dat za pravdu druhym nebo pfiznat svlij omyl.

Zaroven rozlisuje tfi zakladni formy rodinného protekcionismu:

1) Zaprvnityp povaZuje protekcionismus utocny, ofenzivni.V této formé rodice
bojovné vystupuji na ochranu svého ditéte vSude, kde se mu dle jejich minéni
krivdi.

2) Jako druhy typ vymezuje protekcionismus soucitny. Zde rodi¢e zaujimaji

spolutrpitelské postoje a pasivné se podddvaji pocitim uktivdénosti.
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3) Tretim typem je protekcionismus sluZebny, ktery se vyznacuje tim, Ze rodice
zaujimaji vaci ditéti postoje podridivosti a chtéji mu za kazdou cenu vyhovét.

Z tohoto ditéte se takto stava diktator.
3.2 Nezralarodina

Matéjcek a Dytrych (1994b) spojuji pojem nezrala rodina s problematikou ,velmi
mladych rodi¢ti“. Tento problém se dle nich tyka divek a chlapcu, kteri maji déti jesté
pred dokonéenym osmndactym rokem véku. Mladi rodi¢e ve véku mezi 15 a 18 lety jsou
jesté ve vyvojovém stadiu adolescence a psychické charakteristiky tohoto obdobi jsou
téZce slucitelné s naroky rodicovstvi. Mladistvi jeSté nejsou vnitfné samostatni, byvaji

zavisli na svych rodicich, nemaji ukoncené vzdélani.
Dle Heluse (2015) existuje nezralost v nékolika podobach. Jsou jimi napfiklad:

- Nezralost v oblasti zaméreni, Zivotnich hodnot, Zivotniho zplsobu. Mladi
rodi¢e maji mnoho problému sami se sebou, a najednou maji sami pecovat o
nékoho bezmocného a bezbranného. To vnasi do péce o dité mnoho
nestability.

- Nezralost v oblasti zkusSenosti. Mladi rodice toho malo védi a zlehcuji dosah
toho, co by mohlo ditéti skodit.

- Nezralost v oblasti citi. Mladi rodi¢e snadno propadaji afektim, a zaroven

nedokazou dité tolik obklopit atmosférou trvalé néhy a pohody.

Nezralost rodich dle néj plsobi negativné uz v pocatcich Zivota ditéte a zanechava trvalé

nasledky.

Matéjcek a Dytrych (1994b) ddle zminuji, Ze se u mladistvych matek setkdvame
s pozdéjsi a horsi prenatdlni péci. Zaroven se zaméruji i na chyby, které mladi rodice
délaji v postnatalnim vyvoji ditéte. Mladistvé matky napfiklad drzi dité nejisté a odtazité,
spiSe jako panenku. Ditéti tedy neni naplnéna potreba bezpedi a jistoty, misto toho se
citi ohrozeno. Mladi rodic¢e dle Matéjcka a Dytrycha také na dité méné mluvi, méné si
snim hraji a nejevi tolik zajmu pfi sledovani jeho vyvojovych pokrok(l. Ditéti se
nedostava stimulace ze strany dospélych a vyvstava nebezpedi psychické subdeprivace,

v nékterych pripadech aZz deprivace.
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3.3 Odkladajici rodina

U nékterych rodin, které jsou napftiklad mladsi, ambicidzni, pretizené nebo se
nachdzeji ve vleklé krizi, se projevuji ¢asté tendence dité nékomu svéfit, ,,odkladat jej“.
Zprvu jim mohou vypomahat prarodice, ve vaznéjsich pripadech rodice své dité svéruji
kazdému, kdo je ochoten jim pomoci. Timto se narusuje citova osa citového zrani ditéte.
Vznika nebezpedi vzniku deprivacniho syndromu a je ohrozeno harmonické vytvareni
socidlnich navykul. Dité maze dojit az k pocitlim a presvédceni, Ze nikam nepatfi a nikdo

o néj nestoji. (Helus, 2015)

Matéjcek a Dytrych (1994b) zde zmifuji problematiku nechténych déti. Dle nich
existuji pripady, kdy matka dava novorozené dité do péce svych pfibuznych nebo jinych
osob, které zna. Z(stava sice legitimné jeho matkou, ale styka se s ditétem minimalné,
nebo dokonce vibec. Co se tyce dusevniho zdravi nechténych déti, byvaji tyto déti vice
labilni, snadno zranitelné a stale ohrozované neuspokojenim rady emocnich a socialnich

potreb.
3.4 Disociovana rodina

Téma disociované rodiny zminuje ve svém dile Helus (2015). Tento typ definuje
tak, Ze jsou vainé rozruseny dlleZité vztahy, jejichz rozvinutost a spolehlivost je
nezbytnym predpokladem psychologické funkénosti rodinného prostfedi. Naruseni
vztah( déli na vnéjsi a vnitini.

3.4.1. Naruseni vnéjsich vztahi rodiny

NaruSeni vnéjSich vztahl se projevuje bud izolovanosti rodiny, nebo jeji
konfliktovosti ve styku s okolim. Izolovanost rodiny se projevuje ve vyrazném omezeni
kontaktd s jinymi lidmi. Rodina se extrémné uzavird sama do sebe a svych problémd,
kterymi se nechdva zcela pohltit. Konfliktovost ¢asto prechazi v izolovanost. Jsou ale i
pripady, kdy rodiny maji se svym okolim cetné kontakty, ale neustdle proti néemu
protestuji, Utoci a ve vSem se vymezuiji v(ci ostatnim. Vnéjsi disociace redukuje zdroje
formovani osobnosti déti a mladeze. Dité, které vyrista v rodiné disociované od okoli,

ma omezeny nebo naruseny prozitkovy svét. (Helus, 2015)

27



3.4.2. Naruseni vnitinich vztaht rodiny

| zde rozliSuje Helus (2015) dvé zdkladni formy. Jsou jimi oslabeni vzajemnych
kontakt(, izolovanost ¢lenl rodiny od sebe nebo konflikty mezi ¢leny rodiny. Oslabeni

vzajemnych kontaktl a izolovanost jednéch ¢len rodiny od druhych se projevuje tak, ze

je kazdy ponofen do svych individudlnich zdlezitosti, pfiliS se nezajima o ostatni.
Kontakty mezi rodinnymi ¢leny jsou jen formalni, chybi zde vielost a empatie. Dité, které

vyrusta v takovém prostredi, vykazuje zpravidla pfiznaky deprivace. Konflikty mezi ¢leny

rodiny zapficinuji to, Ze v rodiné panuje neustdlé napéti a neklid, ¢lenové rodiny proti

sobé intrikuji. Je zde typicky strach déti z rozpadu rodiny.
3.5 Neuplna rodina - rozvod

Jak zminuji Matéjéek a Dytrych (1994b), rozvod manzelstvi a rozpad rodiny ma
etické, socidlni, pravni, emocni a mentalné hygienické aspekty. At rodice chtéji ¢i ne, dité
je vystavovano zvlastnimu druhu psychické zatéze. Dité muze byt stresovano prichodem
nového partnera rodi¢d. Matéjcek a Dytrych (1992b) ve svém dile uvadi nékolik pravidel,
kterymi by se rodice po rozvodu méli fidit. Patfi mezi né napfiklad to, aby rodic
nedopustil popuzovani ditéte proti byvalému partnerovi, zabranil kupovani a podplaceni

ditéte a ditéti nic nezatajoval, ale zaroven také nevnucoval.

Pfevaznou vétSinou rodin s jednim rodi¢em jsou dle Heluse (2015) rodiny
s osamélou matkou. S timto tvrzenim souhlasi i Sobotkova (2007). Vétsina déti se podle
ni adaptuje na pfitomnost pouze jednoho rodice béhem dvou aZ tfi let, oviem jen
v pfipadé, Ze po rozvodu nepretrvavaji néjaké nepriznivé okolnosti. Stejny nazor zastava
také Matousek (2003). Elliott a Place (2002) popisuji, Ze separace rodicl je jednou
z nejbéznéjSich traumatizujicich udalosti, se kterou se dité muze setkat. Udava, Ze u
takovych déti je aZ trikrat vétsi pravdépodobnost, Ze se u nich vyskytnou emocni potize
a problémy s chovanim nez u bézné populace. Zaroven ale zmifiuje, Ze manzelské spory
trvajici i dlouho po rozvodu jsou pro dité skodlivéjsi nez samotny rozvod. Také se snazi
popsat reakce déti v rizném vyvojovém obdobi. Udava, Ze predskolni déti v situaci
rozvodu vyZaduji vice pozornosti, béZné jsou u nich také poruchy spanku a agresivnéjsi

chovani vidi rodicim, sourozenclim a vrstevnikdm. Pro déti, které zacinaji s povinnou

Skolni dochazkou, je tézké pochopit slozZitost situace a ¢asto se snazi dat rodi¢e opét
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dohromady. V obdobi pfed pubertou jsou reakce ditéte sloZit&j$i. Casto se zlobi na
rodice, ktery rozvod zpusobil, a projevuje oddanost ,,ranénému” rodici. Pokud se rozvod
rodi¢li odehrava béhem dospivani ditéte, mlze to zesilit nékteré charakterové rysy, a
dokonce spustit depresi nebo sebevrazedné chovani. Matousek a Pazlarova (2014) toto
dopliuji tim, Ze si dité nedokaze v plném rozsahu uvédomit, o co pfislo. Dalsim, kdo se
vénuje reakcim déti na rozvod v rlizném véku, je Heather Smith (2004). Ta se zaméruje
na reakce déti v predskolnim, mladsim Skolnim véku a u dospivajici mladeze. U déti do
péti let véku predpoklada obzvlasté velkou zranitelnost. Tyto déti véfi, Ze jsou stfredem
vesmiru a véci se déji kvali nim. Pokud se tedy dé&ji Spatné véci, davaji si to za vinu.
mu vysvétlit, kdy uvidi druhého rodice. Déti zaroven mohou mit strach, Zze kdyz odesel
jeden rodic, tak je mUzZe opustit i druhy, a v disledku toho na ném nadmérné ulpivaji a
dochazi k regresi vyvoje. Déti v mladsim skolnim véku (5-9 let) jsou vSak dle Smithové
rozvodem rodi¢d zasazeny nejvice. V tomto véku zaujima rodina v Zivoté ditéte Ustredni
postaveni a rodi¢e jsou nejlepSimi lidmi na svété. Déti v mladsim skolnim véku také
zacinaji chapat trvalost, ale zadroven je zcela neopustila vira v zazraky. Dochazi proto
k tomu, Ze chvilemi véri, Ze se rodic vrati, ale jindy si uvédomuiji, Ze k tomuto uz nedojde.
Tyto déti nékdy skryvaji své trapeni a nejistotu za hnév. Rada déti ve véku 11 a 12 let
miva zachvaty vzteku a je nachylna k depresim, zatimco jiné déti jsou nastvané na rodice
za to, Ze se rozvedli. Dospivajici mladez je dalsi rizikovou skupinou, protoZe pocity ditéte
se velice ¢asto méni. Tito lidé jsou velmi lehce zranitelni. Helus (2015) oproti Smithové
udavd, Ze nejvice zasazeny rozvodem rodicll jsou déti ve véku 9-12 let. Déti do 8 let

podle néj plsobi, jako by si situaci neuvédomovaly nebo nepfipoustély.

Zabezpecit zdarny vyvoj déti v rodiné s jednim rodi¢em je dle Satirové (2006)
velmi tézké. Pro pfitomné rodi¢e neni snadné mluvit pozitivné o rodici, ktery odesel.
Takové déti nevidi v praxi vztah mezi muzem a Zenou. Dle Matouska a Pazlarové (2014)
jsou Casté vyhrocené spory o déti po rozvodu. Tyto spory déti nepfimérené stresuji a
dostdva se jim minimalni podpory od nejblizsiho okoli. Dle Smithové (2004) je
nejzietelnéjsi emoci, ktera se projevuje pfi rozvodu rodicl, smutek. K dalsSim emocim,
které déti v obdobi rozvodu prozivaji, patfi pocity viny, uzkost, strach, zmatek, deprese,

vztek, popreni, osamélost, zavist. Zanden (1987) uvadi, Ze nékteré déti jsou velmi odolné
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a dobre se dokazi vratit do normalu, zatimco jiné trpi trvalymi problémy, véetné zvysené

agrese a poklesu studijnich vysledk( a kvality vrstevnickych vztaha.
3.6 Rodina se zanedbavanym, tyranym nebo zneuZivanym ditétem

Vagnerova (2004) definuje syndrom tyraného, zneuzivaného a zanedbdvaného
ditéte jako posSkozeni télesného, dusevniho i spole¢enského stavu a vyvoje ditéte. Toto
poskozeni vznika v dUsledku zamérného jednani rodi¢l nebo jiné dospélé osoby.
Matousek (2017) — stejné jako napfiklad Matéjcek nebo Dunovsky — pouzivd pro tento
syndrom anglickou zkratku CAN. Tato zkratka vychazi z anglického nazvu ,,child abuse
and neglect”. Za zneuZivani povazuje vSechny formy aktivniho ublizovani ditéti a za
zanedbavani vSsechny formy nedostatecné péce o dité. V c¢eské terminologii byla zkratka
doplnéna o termin tyrani, proto lze CAN volné prelozit jako tyrani, zneuzivani a
zanedbavani. Dle Dunovského (1995) se za tyrani, zneuZivani a zanedbavani ditéte
povazuje jakékoliv védomé jednani rodice, vychovatele anebo jiné osoby vici ditéti,
které je v dané spolecnosti nepfijatelné nebo odmitané a poskozuje télesny, dusevni i

spolecCensky stav a vyvoj ditéte, pripadné dokonce zplsobuje jeho smrt.

»Syndrom tyraného, zneuzZivaného a zanedbdvaného ditéte, obecné oznacovany
v anglosaské literature jako Child Abuse and Neglect (CAN) a odtud prevzaty i do nasi
terminologie, je soubor nepriznivych pfiznaki v nejriiznéjsich oblastech stavu a vyvoje
ditéte i jeho postaveni ve spolecnosti, v rodiné predevsim. Jsou vysledkem prevdzné
umysiného ubliZovdni ditéti, zplsobeného nebo plisobeného nejcastéji jeho nejblizsimi

vychovateli, hlavné rodici.” (Dunovsky, 1995, s. 15)

Matousek (2003) udava, Ze tyrani a zanedbavani ditéte byva definovano jako
jakdkoli interakce rodice s ditétem nebo chybéni této interakce, ktera dité posSkozuje
vyvojové, emocné nebo télesné. Spole€nym rysem obou typl je dle néj necitlivost
k potfebam ditéte. Podle Zandena (1987) maji rodi¢e tyraného ditéte obecné nizké
sebevédomi, jsou emocionalné nezrali a sebestfedni a byli ¢asto vychovavani ve stejném

autoritarském stylu, jaky pozdéji sami znovu vytvofili se svymi détmi.
3.6.1. Tyrané dité

Dle Smithové (2004) se domaci nasili vici détem vyznacuje moci rodice a bezmoci

ditéte. Tyrani ditéte lze rozdélit na formu fyzickou a psychickou. Jako fyzické tyrani se
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oznacuje pravidelné a nepfimérené télesné trestani a Utoky na dité, jako je napfiklad
nepfimérené biti rukou nebo ndstroji, popaleniny, opareniny, Skrceni, odnimani spanku
¢i potravy a podobné (Matousek a kol., 2010). Dunovsky (1995) ve svém dile rozliSuje
fyzické tyrani ditéte aktivni a pasivni povahy. Dle Langmeiera a Krejc¢ifové (2006)
opakované télesné tyrani mize vaziné ohrozit dalSi psychicky vyvoj ditéte, protoze
zvysSuje jeho Uzkostnost, ale i agresivitu a mnohdy vede k opakovani tohoto chovani

v pozdéjsim véku na vlastnich détech.

Kajanovd (2014) uvadi, Ze neméné zdvainé je tyrani psychické, které ma
negativni dopad na citovy vyvoj ditéte, na jeho chovani, osobnost a interpersonalni
vztahy. Zde se jedna napftiklad o nadavky, poniZzovani, zesmésfiovani, vyhruzky, citovou
deprivaci nebo pretézovani ditéte. V zdpadoevropském zakonodarstvi se objevil pojem
emocniho zneuzivani ditéte. To je definovano jako trvale neptatelsky postoj rodice

k ditéti nebo naprosty emocni chlad. (Matousek, 2003)
3.6.2. Sexualné zneuzivané dité

Za sexualni zneuZivani byva dle Matouska (2017) povaZzovano kazdé nepatficné
vystaveni ditéte sexualnimu kontaktu, ¢innosti nebo chovani, které vede predevsim

k uspokojeni sexudlnich potieb zneuzivajici osoby.

Sexudlni zneuZzivani se déli na bezkontaktni (bezdotykové), kontaktni (dotykové)
a komer¢ni. Zneuzivani ma na déti velmi vyznamny dopad. Dle Matouska a kolektivu
(2010) trpi zneuzivané déti posttraumatickym stresovym syndromem, no¢nimi m{rami,
Uzkostmi, depresemi, automutilaénimi a suicidalnimi tendencemi. Ve svém dalSim dile
z roku 2017 Matousek uvadi, Ze u téchto déti je casto pfitomna nervozita a extrémni
plactivost, Spatné pfijimani potravy a poruchy rytmu spanku a bdéni. Elliott a Place
(2002) zminuji dalsi obranny mechanismus, ktery nékteré déti pouzivaji, a tim je
disociace. Jednd se o uték ditéte ,do jiného Zivota“, kde se takové bolestné zazitky
nevyskytuji. Pilgrim (2009) zmifuje navic jesté riziko zneuzivani navykovych latek, zmény

nalad a obrovskou paniku z opusténi v intimnich vztazich.
3.6.3. Zanedbdvané dité

Zanedbavanim je minéna rodicovska nevsimavost vici podstatnym potiebdm
ditéte. Langmeier a Krejc¢itova (2006) definuji zanedbdvani jako vainé opomijeni
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rodicovské péce nezbytné pro télesny a dusevni vyvoj ditéte. Zanedbdvani je dle Elliotta
a Placea (2002) mnohem zavaznéjsi nez tyrdni, protoze zanedbavané déti prosperuji
hare. Nemaji ani dostatek podnétl ktomu, aby mohly rozvijet svi{j intelekt.
Zanedbanym détem se ¢asto nedostdva osobni hygieny, pfimérené vyzivy, potfebného

dohledu a ochrany pred urazy (Mihlpachr, 2008).

Matousek (2017) vyjmenovdava typické nasledky zanedbdvani. Radi mezi né
zpozdovani psychomotorického vyvoje u malych déti, véetné vyvoje reci. Déle také
zdravotni problémy, problémy s koncentraci, komunikaci a navazovanim vrstevnickych
vztaha. Podle néj vSak na mladsich détech neni tolik patrné emocni zanedbani a az vétsi

déti jsou schopny si ho uvédomovat.

Dunovsky (1995) se pokousi rozlisit termin deprivace a zanedbanost. Deprivaci
se dle néj rozumi stradani nedostatkem néceho. Deprivaci definuje jako vysledek zZivotni
situace, kdy ditéti nejsou uspokojovany jeho zakladni psychické potfeby v nalezité mire
a po urcitou, dosti dlouhou dobu. Deprivaci je vice vénovana pozornost v kapitole 4.
Zanedbanosti se oproti tomu dle Dunovského (1995) mini nasledky nedostatku vychovy
v prostredi socioekonomicky nizké arovné. Udava, Ze zanedbané dité vétsinou vyrusta
v jednoduchém, primitivnim prostredi, s nedostatecnou hygienou, bez vhodnych vzora

vyspélého chovani.
3.7 Domadci nasili v rodiné

Matousek a Kristan (2013) charakterizuji domdci nasili jako poruchu vztahu mezi
blizkymi osobami. Je definovano jako opakujici se, jednostranné nasili fyzické, psychické,
sexudlni ¢i socidlni a ekonomické, které se ve vztahu mezi blizkymi osobami, které bydli
ve spolecném obydli, vyskytuje dlouhodobé. Kajanovd (2014) uvadi, Ze domaci nasili
zacina vétsinou psychickou formou a poté eskaluje do formy fyzického nasili. Podle ni je
podstatnym znakem také to, Ze se stupnuje intenzita a k ndsili dochazi skryté (za

zavienymi dvermi).

Dle Matouska a Kristana (2013) probiha domaci nasili v cyklu, ktery zahrnuje tfi
faze. Prvni fazi je narlstani napéti, nasleduje faze nasili a poté faze klidu. Tyto faze se

stfidaji a stava se, Ze ve fazi klidu obét znovu uvéri ve zlepseni vztahu. Kajanova (2014)
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popisuje prlibéh domaciho nasili jako kruh nebo spirdlu, kdy se stfidaji vySe zminéné

faze.

Langmeier a Krej¢ifovd (2006) udavaji, Ze déti, které jsou vystavovany
agresivnimu jednani mezi rodici, snadno pfejimaji tyto vzorce chovaniive svém vlastnim
jednani. | dle Jochmannové (2021) mivaji déti, které dlouhodobé 7Ziji v prostiedi, kde je
pfitomno nasili, ¢asto diagnostikovany poruchy chovani. Elliott a Place (2002) jejich
nazory podporuji tim, Ze vyrdstani v domacnosti, kde je bézné nasili, poskozuje vyvoj
ditéte. Dochazi ktomu i tim, Ze takova rodinnd atmosféra neumoznuje fadnou
rodi¢ovskou péci. Matousek (2017) zminuje, Ze se paradoxné mnoho rodicd domniva, zZe
malé déti nemohou vnimat tyto situace, natoz si je pamatovat. Jak ale sam udava, uz i
kojenci a batolata z téchto rodin vykazuji problémy, jako je naptiklad strach z osamélosti
nebo podrazdénost. Nékteré déti se uzaviraji do sebe a vyhleddvaji samotu, jiné se
naopak uchyluji kagresivité a impulzivité. Rada déti také vykazuje symptomy
posttraumatické stresové poruchy. Vystaveni ditéte domacimu nasili dle néj zvysuje

pravdépodobnost, Ze dité bude v dospélosti zastavat roli agresora nebo obéti.

Psychicka forma domaciho nasili dle Kajanové (2014) zahrnuje zastrasSovani,
kritizovani a ponizovani, vyhrozovani, vydirani nebo neustalé kontrolovani obéti.
Socidlnim nasilim rozumi izolaci obéti od pfibuznych a pratel. Jako dalsi zminuje
ekonomické nasili, kdy agresor zakazuje obéti pfistup k financim. Matousek (2003)
zminuje, Ze kromé déti jsou v rodinach nejcastéji tyrany Zeny. MuZi ohroZujici své Zeny

maji podle néj podobné psychologické charakteristiky jako muzi, ktefi ohrozuji své déti.
3.8 Dalsi priklady dysfunkcnich rodin

Do definice dysfunkéni rodiny by mohlo spadat opravdu mnoho riznych typu a
pfipadl. Ty nejcastéjsi byly popsany vyse. Zde uz je jen kratky vycet rizikovych rodin,
které byvaji nékdy povazovany za dysfunkéni. Patfi sem napfiklad rodiny s dusevné
nemocnym dospélym (napfiklad rodi¢ s diagndzou schizofrenie). Dale jsou to rodiny, kde
se jeden Ci oba rodiée potykaji se zavislosti na alkoholu nebo jinych navykovych latkach.
Spadaji sem také rodiny s patologickym hracem. Do dysfunkénich rodin se ovsem mohou
radit i ty rodiny, které vykazuiji ,jen” poruchy komunikace nebo rodiny s rodici ve vyssim

veku.
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4. KLICOVE MOMENTY Z ONTOGENETICKEHO VYVOJE JEDINCE S
DURAZEM NA VYVOJ EMOCNI VAZBY A VZTAHU

Bylo by velice zdlouhavé a vzhledem khlavnimu tématu prace nepfinosné
vypisovat zde dopodrobna kazdou vyvojovou etapu Zivota jedince. Pfesto je nutné
vypichnout zasadni mezniky a aspekty, které ovliviiuji Clovéka v prabéhu jeho
(ptedevsim psychického) vyvoje. Nasledujici kapitoly se budou vénovat komunikaci
matky a plodu v pribéhu téhotenstvi, rané citové vazbé, vyvoji identity, zménam
zpUsobenym vlivem dospivani. Nasledné bude pozornost zamérena také na Eriksonovu

teorii psychosocidlniho vyvoje.

Ontogenezi se dle Jandourka (2001) rozumi proces télesného a dusevniho vyvoje
jedince, béhem kterého dochazi k postupnym kvantitativnim a kvalitativnim zménam.
B&hem tohoto déje ubyva vlivu dédi¢nosti a pFibyva vlivu poznatkd a zkudenosti. Ri¢an
(2005) uvadi, Ze o pribéhu psychického vyvoje rozhoduji biologické faktory (predevsim

dédicnost), ke kterym se brzy pripojuji faktory socialni.
4.1 Komunikace matky a plodu béhem téhotenstvi

Ri¢an (2005) uvadi, Ze existuji vzpominky, podle kterych plod proZiva Uzkost
v disledku matcina strachu nebo nepratelstvi. Jankovsky (2018) zminuje, Ze sebepojeti
¢lovéka, jeho uvédomovdni si sama sebe, své vlastni existence, identity, odpovédnosti a
socidlnich vztahU se zacind vytvaret a formovat uz v prenatdlnim obdobi. To, co dité
v prenatdlnim obdobi vnima a citi, ovliviiuje jeho budouci vztah k sobé samému i ke
svétu. Zdrojem téchto poselstvi je samoziejmé predevSsim jeho matka. Béhem
téhotenstvi probihd komunikace mezi matkou a ditétem po neurohumoralni linii neboli
prostiednictvim krve, do niZ jsou vyplavovany hormony, které se na dité prenaseji skrze
placentu. Dalsi formou komunikace je i komunikace smyslova, a také zdleZi predevsim
na citovém a rozumovém postoji matky k ditéti. Psychicky stav ditéte ovliviuje i to,
v jakém je matka psychickém rozpoloZeni a jak harmonicky vztah ma se svym partnerem
(otcem ditéte). Langmeier a Krejcifova (2006) zdlrazriuji, Zze ke konci téhotenstvi dité
rozliSuje hlas své matky i s jeho rliznymi emocionalnimi odstiny. Stejné tak udavaji, ze uz
v prenatalnim obdobi ziskava jedinec schopnost socidlni interakce. Dostavad se do
urcitého aktivniho kontaktu s matkou, kterd emocionalné reaguje na jeho spontanni
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pohyby. Podle Vagnerové (2012) je ale tfeba si uvédomit, Ze v této dobé neni zvysené

citlivy na plisobeni raznych faktort jen plod, ale i matka.
4.2 Rana citova vazba (attachment)

Jak zminuji Matousek a Pazlarovd (2014), pecujici osoba je pro dité osobou
klicovou. Zakladnim pojivem mezi ditétem a pecujici osobou je interpersondlni vazba
neboli attachment. Koukolik (1996) udava, Ze kdyz je citovad vazba k matce normalné

sycena, pak to pro dité znamena pocit, Ze je svét bezpecné a zajimavé misto.

Dle Heluse (2015) ranou symbiotickou vazbu charakterizuje zcela specificky vztah
ditéte a pecujici osoby (zpravidla matky). Dité si k matce vytvari specifické citové
pripoutani a matka vcitivé prejima nékteré dalezité psychické funkce samotného ditéte,
které tak jejim prostfednictvim realizuje sva zakladni vychozi uspokojeni a svij

plnohodnotny vyvoj.

Teorii vazby (attachment theory) formuloval anglicky psychiatr John Bowlby,
ktery na prelomu 50. a 60. let 20. stoleti podnikl studii s Robertsonem. V této studii se
zamérovali na reakci déti béhem odlouceni od rodict a dosli k tomu, Ze citova vazba
mezi matkou a ditétem ma zakladni vyznam pro preziti. Pozdéji na né navazala M.
Ainsworthova, ktera sledovala vliv separace dvandactimési¢niho ditéte od matky a
nasledné zrekonstruovala typologii vazby déti na matku. Sulova (2004) uvadi, 7e za
klicové pro mentdlni rozvoj a zdravi povaZzuje Bowlby pravé vytvoreni vztahu s druhym
¢lovékem, schopnost hledat péci a zajem péci poskytovat. Jochmannova (2021) uvadi
definici attachmentu, kterou uziva pravé Bowlby. Ten attachment definuje jako trvalé
emocni pouto mezi ditétem a pecujici osobou, které je charakterizované potrebou

vyhleddvat jeji blizkost, zejména v podminkach stresu.

Pro popis rozvoje vazebného chovani v prabéhu prvniho roku Zivota byla pouZita
dvé hlavni kritéria. Jednim z nich je pla¢ a nasledovani matky po jejim odchodu, a

druhym je vitani a pfiblizovani se k matce po jejim navratu. (Bowlby, 2010)

Dle Sulové (2004) mUize absence raného vztahu mezi matkou a ditétem pro dalsi
vyvoj ditéte znamenat trvalé neblahé nasledky. Absence matky mlze vést az k depresi

ditéte. Také uvadi, Ze zaklad pro ranou interakci matka a dité vytvari situace kojeni.
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Ruppert (2008) v souvislosti s citovou vazbou hovofi o ,traumatu vazby”. Tento
pojem znamen3, Ze je traumatizovana zakladni dusevni potieba ditéte mit emocionalni
vazbu k matce. Dité se tedy citi bezmocné a neschopné k sobé pfipoutat svou matku a
otce, coz ma dalekosahlé nasledky na cely dalsi vyvoj jeho osobnosti. Udava také, ze déti
s traumatizovanou vazbou odstépuji svlij hnév vici rodi¢lim nebo ho skryté potlacuji a
tento hnév pak vychazi na povrch pfi procesu odpoutdni od rodica. Takové déti pak
vybijeji svij vztek prostfednictvim destruktivnich strategii chovani, napfiklad si vybijeji

vztek na rGznych lidech a vécech nebo jsou agresivni vici sobé samym.
4.2.1. Strange Situation

Strange situation (,podivnd, nova, nezndmad“ situace) je slavnhou metodou,
kterou vytvorila Mary Salter Ainsworthova. Jedna se o strukturovanou situaci, kterd trva
nékolik minut a skldda se z osmi epizod (Sulovd, 2004). Matka a dité jsou v hezké
mistnosti, ktera je vybavena hrackami. V. momenté, kdy si dité privykne a zacne si hrat,
Ainsworthova v tomto experimentu pozadala matku, aby se na urcitou kratkou dobu
(udava se doba tfi minut) vzdalila od ditéte a nasledné sledovala reakci ditéte na

nepfitomnost a navrat matky. VSe je zaznamenano na videorekordér.
4.2.2. Typy citové vazby

Ainsworthova a Bowlby rozlisili tfi zakladni typy citové vazby, které se vytvori
béhem prvnich let Zivota (vazebné chovani se dle Bowlbyho objevuje témér do konce
tfetiho roku Zivota). Pozdéji byl popsan jesté Ctvrty typ vztahu. Tento typ pfidala Mary

Mainova, ktera byla Zackou J. Bowlbyho.
4.2.2.1. Jistd vazba

Dle Matouska (2017) je tato vazba povaZovana za nezbytnou podminku zdravého
psychického vyvoje ditéte. Helus (2015) tuto vazbu také nazyva jako bezpecné a
spolehlivé pripoutdni. Je podle néj optimalnim typem a vznika, kdyz dité vnima svou
matku jako dostupnou. Sulova (2004) definuje tuto vazbu jako vazbu, ve které je rodi¢
ditéti k dispozici, adekvatné reaguje na jeho signaly a pomdaha mu v situacich, kdy je
tfeba prekondvat tézkosti. Vzhledem k pfitomnosti matky, kdyz ji dité potrebuje, se dité

citi jisté. | proto se snadno pousti do explorace a vzdalovani od matky.
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Langmeier a Krejcifova (2006) uvadi, Zze déti s jistym vztahem k matce byly
v pfedSkolnim a Skolnim véku hodnoceny jako sebejistéjsi, |épe navazovaly vztah

s ucitelkou ve Skolce a mély celkové méné problému v chovani.

V experimentu Ainsworthové dité matku po jejim odchodu postrada a po navratu
vyhledava jeji blizkost (Matousek & KFistan, 2013). Koukolik (1996) popisuje, Ze dité
zacne po opusténi protestovat, protesty trvaji i po navratu rodice, ale dité se da snadno

uklidnit a za¢ne si opét hrat.
4.2.2.2. Nejista — vzdorujici, uzkostnd — vazba

Sulova (2004) uvadi, ze dité si pfi této vazbé neni jisté pfitomnosti a dostupnosti
svych rodicud. Stejné tak ani nedokaze odhadnout jejich reakce a to, zda odpovi na jeho
signaly a pomUzZou mu, kdyZ to bude potreba. Z téchto divodi je dité stale izkostné, ma
tendence drzZet se u rodicl fyzicky, hlida si je a je psychicky zatiZeno strachem ze ztraty
rodicl. Tato vazba se dle ni vyvine v pfipadé, kdy je matka nékdy ditéti k dispozici a jindy
na néj naopak nereaguje. Tyto déti podle Langmeiera a Krej¢ifové (2006), ktefi tuto
vazbu nazyvaji ,nejistou a rezistentni”, po ukonceni separace s matkou sice vyhledavaji
télesny kontakt s ni, ale soucasné davaji najevo svou zlost a vzdor vici ni. Matousek

(2017) pouziva pojem ,,odporujici (rezistentni) vazba“.

V ptipadé této vazby dité svou matku po jejim odchodu postrada a ani po jejim
navratu se neuklidni (Matousek & Kristan, 2013). Koukolik (1996) zminuje, Ze déti
s nejistou vazbou se projevuji dvéma zpUsoby. Bud po opusténi mnoho neprotestuji, ale
jakmie se rodi¢ vrati, zacnou kolem néj krouZit a nejsou schopny si hrat. Nebo proti

opusténi protestuji, a ani navrat rodice je nezklidni.
4.2.2.3. Nejistd — vyhybavd, uzkostnd — vazba

Langmeier a Krejcifova (2006) popisuji, Ze tyto déti se po ndvratu matky kontaktu
sni spiSe vyhybaly a vdomdacim prostfedi u nich byly pozorovany epizody
nepredvidatelné agrese v(¢i matce. Sulovd (2004) udava, Ze v tomto pfipadé nema dité
zadnou davéru v to, Ze se docka pomoci rodic(, kdyz ji bude potfebovat. Naopak rovnou
ocekava, ze bude odstréeno/odmitnuto. Tato vazba se dle ni vytvori, kdyz matka pfi

kazdé snaze ditéte priblizZit se k ni dité odezene nebo odstrci. Helus (2015) doplnuje, ze
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matka je sice fyzicky pritomna, ale psychicky je méné dostupna, protoze mysli na své

véci a oddava se svym starostem.

Dité s touto vazbou po odchodu matku nepostrada a po ndvratu ji ¢asto ignoruje.

(Matousek & Kristan, 2013)
4.2.2.4. Nejistd — dezorganizovand — vazba

Dle Matouska (2017) se tato vazba typicky vyskytuje u zneuzivanych a
zanedbavanych déti. | Helus (2015) zdGraznuje, Ze pravé tento typ vazby je nejvice
nebezpeénym vzorcem. Pfipoutani je zde zavainym zplsobem naruseno, jindy se ho ale
rodice snazi nefunkénim zplisobem obnovit. Dité je z téchto nepredvidatelnych vykyva
traumatizované a dezorientované. Langmeier a Krej¢ifova (2006) varuiji, Ze u téchto déti

je ve starSim détstvi a dospivani nejvyssi riziko rozvoje psychiatrickych onemocnéni.

V tomto pripadé se u déti po zmizeni i po ndvratu matky objevuje nekonzistentni
reakce. Nékdy lze pozorovat i nepfimérené stereotypni chovani nebo ,zamrznuti“.

(Matousek & Kfistan, 2013)
4.2.3. Deprivace a subdeprivace v rodiné

S tématem citové vazby se Uzce poji problematika (sub)deprivace. Deprivaci se
rozumi nedostatec¢né uspokojovani nékteré objektivné vyznamné potreby Ci potreb.
Castéjsi nez fyzicka deprivace jsou deprivace citovd a sociokulturni (Kajanova, 2014).
Langmeier a Matéjcek (2011) definuji psychickou deprivaci jako psychicky stav, ktery
vznikd nasledkem takovych Zivotnich situaci, kdy ditéti neni dana Zadna pfrilezitost
uspokojovat nékteré zakladni psychické potieby v dostacujici mife a po dosti dlouhou
dobu. Subdeprivaci se dle Kajanové (2014) oznacuje mirnéjsi varianta deprivace.
Vyskytuje se ale mnohem castéji a je obtiznéji identifikovatelnd. Projevuje se pfedevsim
v citové oblasti. Langmeier a Matéjc¢ek (2011) uvadi, Ze klasické psychické deprivace
ubyva, naproti tomu se ale objevuje neméné zavainy problém, kterym je pravé

psychicka subdeprivace.

Kajanova (2014) zminuje dlsledky citové deprivace. Ty se podle ni projevuji
v nedostatecném vyuzivani rozumovych schopnosti, emocni plochosti ditéte,

neduvérivosti nebo agresivitou. Tyto déti se obtizné orientuji ve svych pocitech a maji
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problémy s komunikaci a socidlni adaptaci. Mohou se chovat infantilné a pouzivat rGzné

obranné mechanismy.
4.3 \Vyvoj identity/sebepojeti

Satirova (2006) uvadi, Ze v obdobi prvnich péti nebo Sesti let je sebelcta ditéte
formovana témér vyhradné rodinou. | poté, kdyz dité vstoupi do Skoly, zlstava vliv
rodiny dulezity. Matéjcek a Dytrych (1994b) zdUraznuji predevsim obdobi batolete, kdy
se podle nich dité zapojuje do rodinnych vztahi a ziskava rodinnou identitu. Neni to vSak
jesté identita jako takova. | dle Langmeiera a Krejcifové (2006) jsou zaklady sebepojeti
utvoreny jiz v batolecim obdobi. S vékem se také diferencuje postupnd socializace
emocniho prozivani, kterd se vyznacuje tim, Ze dité ziskava schopnost své pocity stale
vice ovladat a vyjadrovat je jemnéjSim zplUsobem. Zaroven narlstda schopnost
porozumét vlastnim pocitdm a schopnost empatie. Sulovd (2004) zmifiuje, e a?
v pribéhu tretiho roku Zivota zacina dité pouzivat slovo ,ja“, coZ souvisi s vyvojem
autonomie a srozvojem formovani obrazu o sobé samém. ldentita je podle ni
realizovana odpovéd na otazku ,Kdo jsem?“. Zaroven zminuje, Ze se vétSinou o tématu

identity hovofi prevaziné v obdobi dospivani, ale jeji zaklady se tvofi jiz v détstvi.

Jankovsky (2018) mimo pojmu sebepojeti uziva také terminu sebepoznani,
protoZe jsou to dle néj provazané véci. Sebepoznani predstavuje urcity obraz, ktery ma
¢lovék o sobé samém. Zdlraznuje, Ze sebepojeti vyplyva ze sebepoznani, které souvisi
se sebehodnocenim. Sebepojeti definuje jako obraz vlastni identity, pfedstavu sebe
sama. Také udava, Ze ¢lovék se nerodi s vytvofenym sebepojetim, ale vytvafi si ho pravé

v prlibéhu svého Zivota v interakci se sociokulturnim prostredim.
4.4 Eriksonova teorie psychosocialniho vyvoje

Erik Erikson urcil s pouZitim myslenek S. Freuda v lidském Zivoté osm etap.
V kazdé etapé ¢lovék pini jeden zakladni tkol (Ri¢an, 2005). Langmeier a Krejéifova
(2006) ve svém dile uvadi, Ze Erikson vychazi z predpokladu, Ze jedinec musi na kazdém

stupni vyvoje vyresit urcity psychosocialni konflikt.

Dle Elliotta a Placea (2002) neni uspésné splnéni ukoll jednotlivych vyvojovych

etap podminkou dalSiho pokroku, ale vybavi jedince schopnosti zviadnout dalsi stadium
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snaze. Jako priklad uddvaji to, ze dité, které plné nerozvinulo své socidlni schopnosti,
bude ve fazi dospivani velmi obtizné zvladat sjedndvani schlizek. Langmeier a Krej¢ifova
(2006) ale zminuji, Zze pokud se jedinci nepodafi vyresit konkrétni psychosocialni ukol,

pak je jeho vyvoj ohrozen.
4.4.1. Bazalni dUvéra vs. nedtivéra

Tato faze se odehrdva zhruba do jednoho roku a u ditéte se rozhoduje o tom,

jestli pro néj svét bude ochranujici a bezpeéné misto. (Jedli¢ka, 2004)

Elliott a Place (2002) uvadéji, Zze vtomto obdobi se nemluvné musi naucit
dlvérovat ostatnim, proto musi byt ve vztahu co nejméné nejistot. Primarnim Cinitelem
zde je postava matky. Tento konflikt resi dité v nejutlejSim obdobi Zivota a je duleZité,
aby se ubranilo ohroZujicim pocitim nejistoty a ziskalo pocit zakladni davéry (Langmeier

& Krejcifova, 2006)
4.4.2. Autonomie vs. stud, pochybnosti

Zde se dle Elliotta a Placea (2002) objevuje vlastni vile ditéte a zacind se
objevovat sebeocenéni. Rodi¢e by v tomto obdobi méli svym chovanim v ditéti vyvolat
pocit bezpeci. Dle Jankovského (2018) dité béhem tohoto obdobi zjisti, Ze se mlze
rozhodovat samostatné. Toto obdobi Ize dle néj v duchu slov Eriksona charakterizovat

vétou: ,Jd jsem to, co mohu svobodné délat.”

Tato faze probihd od jednoho do tfi let véku ditéte a jedinec si rozviji smysl pro
kontrolu. Pokud dité pfi poc¢atecnich pokusech o autonomii nabyde negativni zkuSenosti,

mUZe se stat, Ze ztrati sebedtvéru. (Jedlicka, 2004)

V tomto obdobi musi dité dle Langmeiera a Krejcifové (2006) zvladnout rozpor
rodiciho se pocitu autonomie a pocitll studu, které vyplyvaji ze zavislosti na okolnich

osobdach a jejich pozadavcich.
4.4.3. Iniciativa vs. pocity viny

Toto je typické pro obdobi od ctyf do Sesti let. Déti se vtomto obdobi snazi
dosahnout fyzické nezavislosti na svych rodi¢ich a pokouseji se jednat jako dospéli

(Elliott & Place, 2002). Vstupem do materské Skoly se dité dostdvd do pravidelného
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kontaktu s vrstevniky a uci se socidlnim vztahim a rolim. Toto obdobi Ize charakterizovat

vétou: ,,Jd jsem to, co ucinim.” (Jankovsky, 2018)
4.4.4. Snazivost vs. ménécennost

V tomto obdobi si ma dité osvojit pocit vlastni snazivosti v praci a ubranit se
pocitlim ménécennosti a Uzkostem, Ze na nic nestaci (Langmeier & Krejcirova, 2006).
Jankovsky (2018) uvadi, Ze v této etapé se rozviji mysleni a mordlka heteronomni

“

prechazi v mordlku autonomni. Toto obdobi charakterizuje véta: ,,Jd jsem to, co dovedu.

Tato faze probihd od Sesti do dvanacti let a dité si osvojuje hodnoty své vlastni
kultury, uci se respektovat formy vzajemnych vztah( a resit ukoly. Pro toto obdobi je

velice dllezZity vyvoj sebevédomi. (Jedlicka, 2004)

Ri¢an (2005) popisuje, Ze s netdspéchem je spojena hrozba pro sebetctu ditéte —
komplex ménécennosti. Vjeho disledku podle néj mlze dité rezignovat na své

plnohodnotné uplatnéni ve spolec¢nosti.
4.4.5. Identita vs. zmatenost a nejistota

Toto stadium je typické pro obdobi dospivani. Dospivajici se snazi dosahnout
emocni nezavislosti na svych rodicich, dlileZzitymi osobami jsou pro né vrstevnici (Elliott

& Place, 2002).

Dospivajici dle Langmeiera a Krej¢ifové (2006) hleda odpovédi na otazky, kym
vlastné je, jaky smysl ma jeho Zivot, jaky pohled na néj maji ostatni. Jankovsky (2018)
udavd, Ze se dospivajici integruje do spolecnosti, vytvari si svlj systém hodnot a

presvédceni. Typicka je véta: ,Jd jsem to, cemu vérim.”

Hledani a budovéni vlastni identity je dle Ri¢ana (2005) naroény ukol, protoze
znamena rozchod s nazory a postoji, které si jedinec osvojil v détstvi tim, Ze je prevzal
od rodich. Nyni je tfeba vSechny tyto postoje a nazory kriticky pfezkoumat a rozejit se

s tim, co jedinec délal jen ze zvyku.
4.4.6. Intimita vs. izolace

Toto stadium je typické pro obdobi mladé dospélosti. Mlady dospély je nyni
ochoten se vzdat toho, o co tolik usiloval a co pro néj bylo nejvzacnéjsi — tedy vlastni

totoZnost. Svou totoZnost je nyni ochoten nechat splynout s totoZznosti druhého ¢lovéka
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v pravé intimité (Langmeier & Krejcitova, 2006). Dle Jankovského (2018) dominuje snaha
o vytvoreni hodnotného vztahu a na druhé strané tendence k izolaci. Obdobi je

charakterizovano vétou: ,Jd jsem to, co miluji.”
4.4.7. Generativita (prospésnost, tvorivost) vs. stagnace

Tato faze patfi ke stfrednimu véku. Jedinec se vic neZ na vlastni zajmy soustredi

na budouci generaci a na celou spole¢nost. (Jedlicka, 2004)

Dle Jankovského (2018) si ¢lovék zacina uvédomovat, Ze ze svého zZivota ma uz
vétsi ¢ast za sebou a s tim je Casto spojena urcitd reorganizace Zivota. Toto obdobi

charakterizuje véta: ,Jd jsem to, co poskytuji.”
4.4.8. Integrita (smysluplnost, moudrost) vs. zoufalstvi

Nedostatek integrity se dle Langmeiera a Krej¢ifové (2006) vyznacuje strachem
ze smrti. Stafi je charakterizovano slovy: ,Jd jsem to, co po mné zistane.” (Jankovsky,

2018)

Dle Koti (in Jedlicka a kol., 2004) jedinec dosahuje integrity, pokud pfijme béh

svého Zivota jako néco, co muselo byt a nemohlo probéhnout jinak.
4.5 Dospivani

Dospivani se déli na obdobi pubescence a obdobi adolescence. Pubescence trva
zhruba od 11 do 15 let a dale se déli na fazi prepuberty a fazi vliastni puberty. Jak zmifuje
Ri¢an (2005), pubescence je pojmenovana podle latinského slova pubes, co znamend
ochlupeni. Adolescence je typicka pro vék 15-22 let a teprve v této dobé je postupné
dosahovéana plna reprodukéni zralost (Langmeier & Krejcitova, 2006). Dle Vagnerové
(2012) je prabéh dospivani zdavisly na konkrétnich kulturnich a spolecenskych
podminkach, znichZ vyplyvaji poZadavky a ocekdvani spolecnosti ve vztahu

k dospivajicim.

Ri¢an (2005) ve svém dile pise o tom, Ze v pribé&hu dospivani probiha rychlé
télesné pohlavni dozravani, které je ¢asto provazeno bouflivym citovym vyvojem. Jak
uvadi Langmeier a Krejéifovd (2006), pudovy tlak spojeny s pohlavnim dozravanim
pfindsi do Zivota dospivajicitho nové vnitini podnéty a ¢ini ho precitlivélym na rizné
podnéty, které prichazeji zvnéjsku. Pro obdobi dospivani je typicka emocni nestabilita,
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Casté a ndpadné zmény ndlad, impulzivita, nepredvidatelnost reakci a postojl. Jak
popisuje Vagnerova (2012), zména vlastnich pocitl dospivajici ¢asto prekvapi a jejich
promény nalad byvaji pro né samotné neptijemné. Jelikoz si nejsou schopni vysvétlit
pri¢inu téchto zmén, reaguji na své pocity podrazdéné a rozmrzele. Dle Satirové (2006)
musi rodice vytvofit pro tento vyvoj prostredi stejné peclivé, jako se starali o to, aby byl

domov pro déti bezpe¢nym mistem v dobé, kdyz byly batolaty.

Obdobi dospivani je dle Langmeiera a Krejcifové (2006) casto ndrocné a
konfliktni. Pri¢inou konfliktd byva rozpor mezi charakterem citovych vztah( v rodiné a
v Sirsi spolecnosti. Dospivajici je totiz na svych rodicich stale v mnoha ohledech zavisly,
ale uZ neni tak jednoznacné vazan na normy a hodnoty svych rodicd a dokaze je kriticky
posoudit. Rodice by méli vtomto obdobi mit dostatek trpélivosti a tolerance pro citové
vykyvy svého ditéte a podporovat vSechny jeho pozitivni aktivity. Dospivajici maji pravo
ocekavat od rodica, Ze budou jejich vidci v procesu rlstu. Je to jejich jedina zakladna
davéry. Pokud rodice nebudou poctivi k dospivajicim, nebude to fungovat ani naopak
(Satir, 2006). Podle Langmeiera a KrejCitové (2006) je hlavnim ukolem dospivani vymanit
se z prilisné zavislosti na rodicich a navazani vyznamnéjsich vztahl k vrstevnikim. Tam,
kde se dospivajicim nepovede uvolnit se z priliSné zavislosti na rodicich a premistit své
vazby na vrstevniky, mlzZe dochazet k rdznym, pro okoli nepochopitelnym, obtizim.
Dospivajici muze napfiklad ldsku k rodi¢im obratit v nendvist a Uctu v pohrdani.
Vagnerova (2012) zminuje, Ze proména rodinnych vztahl v dospivani probiha podle
toho, jak rodina plnila své funkce ve smyslu saturace potreby jistoty a bezpeci. Pokud
rodina v plnéni téchto funkci selhdvala, pak byvd vazba na rodice deformovanj,

vzajemné citové vztahy jsou slabé a nem{zZe uspokojivé probéhnout proces emancipace.

Pro obdobi dospivani je také dulezité dosazeni schopnosti vnimat sam sebe jako
psychicky odliSného od rodich a vrstevnikd, uvédomovat si a akceptovat chyby a
omezeni rodich a prijimat za sebe zodpovédnost. Zaroven je dullezité dosahnout
psychické nezavislosti a schopnosti vnimat sebe sama jako osobu jednajici nezavisle na
druhych. Tyto ukoly se mnohem snadnéji plni dospivajicim, ktefi si v détstvi s rodici

vytvorili jistou vazbu. (Langmeier & Krejcifova, 2006)
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5. PROBLEMOVE CHOVANI

LAt Uz si to uvédomujeme nebo ne, je to nase zranéni nebo to, jak se s nim
vyrovndvdme, co predurcuje velkou &dst naseho chovdni a formuje nase spolecenské
ndvyky a zplsoby naseho mysleni o svété.” (Maté, 2022)

Odchylka chovani jedince od normy byva oznacovana jako poruchové chovani
(Vojtova, 2004). Je ale tfeba rozliSovat mezi osobami s problémy v chovani a osobami
s poruchami chovani. Rozdil mezi témito dvéma skupinami je dle Vojtové (2004)
shledavan v zdkladnich aspektech, kterymi jsou motivace chovani a trvani chovani.
Osoba s problémovym chovanim dle ni o svych problémech vi, vadi ji a chtéla by je
odstranit. Normy nenarusuje umyslné, ale jejich porusovani je vysledkem konfliktu mezi
vnéjSimi pozadavky a jeho vnitfnimi potfebami. Zaroven jsou u osob s problémy v
chovani jejich problémy spiSe kratkodobé nebo se objevuji v urcitych periodach a casto
maji vyvojové souvislosti a byvaji disledkem nezvladnutych konfliktd se socidlnim
okolim. Latalova (2013) dopliiuje, Ze problémové chovani je ¢asto zahrnuto v projevech

poruch chovani.

Tato kapitola je dualeZitd zejména z hlediska toho, jaky vliv ma vyrlstani
v nespravné fungujici rodiné na nasledné chovani clovéka, ktery vtakové rodiné
vyrhstal. Koukolik (1996) napfiklad udava souvislost s patologickymi vztahy v rodiné
nebo s vazbou mezi matkou a ditétem. Jista (bezpecnd) vazba matky s ditétem je dle néj
pravdépodobné nejdlleZitéjsim mechanismem vyvoje normdlni osobnosti. Pokud je
vazba mdlo sycend nebo nesycena, ¢i dokonce patologicka, pak dité vnima svét jako
nebezpecné misto, kde je tfeba byt trvale ve stfehu. Na takovou vazbu pak déti

odpovidaji bud' tak, Ze se stdhnou do sebe, nebo jsou naopak Utoéné.
5.1 Agrese

V prvni fadé je nutno ujasnit rozdily mezi pojmy ,agrese” a ,agresivita®. Jak
udavd Kajanova (2014), agresivita oznacuje tendenci, pohotovost k nasilné reakci,
jakousi urcitou viceméné trvalou vlastnost a je zdkladnou pro agresi. Hartl a Hartlova
(2010) popisuji agresivitu jako sklon k Utocnému jednani, zatimco agrese je podle nich
samotné utocné jedndni vici osobé, predmétu nebo prekazce na cesté k uspokojeni
potieby. Je to tedy reakce na frustraci. Helus (2018) agresivitu vymezuje jako jednani

s Umyslem ubliZit néjaké osobé, pfipadné skupiné lidi. Dle Cermaka (1998) muze byt
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agrese také vymezovdna jako vyhledavani zéliby v ublizovani jinym lidem. Zaroven muze
byt vnimana jako ndsilné naruseni prav jiného ¢lovéka. Jedli¢ka (2017) zminuje, Ze agrese
muze byt dlouhodobé frustrovanymi mladymi lidmi vnimana i jako spolehlivy zpUsob
fesSeni socialnich, etnickych nebo politickych problém(. Dle Vagnerové (2004) je rozdil
mezi agresi a agresivitou takovy, Ze agresivita oznacuje pohotovost k nasilnému zplsobu

reagovani, zatimco agrese je realnym projevem takového chovani.
5.1.1. Druhy agrese

Agrese muze mit nékolik riznych forem. Zakladni rozdéleni byva na emocionalni
a instrumentalni. Néktefi autofi ale uvadéji i dalsi formy. Napftiklad Cermdak (1998)
rozliSuje agresi pfimou a neprimou a dale verbdlni a fyzickou. Slovni agresi zmifuje i
Kfivohlavy (2004). Pfima fyzicka agrese dle nich zahrnuje naptiklad kopnuti, zatimco
nepfimou fyzickou agresi se mysli napfiklad ni¢eni majetku. Do pfimé verbalni agrese
fadi nadavky nebo zesmésnovani. Neptfimou verbdlni agresi predstavuji napriklad
pomluvy. Do této kategorie dle Cermaka (1998) patii i symbolickad agrese, kterd byva

vyjadrena v kresbach a basnich.
5.1.1.1. Zlostna (afektivni, emociondlni, impulzivni) agrese

Dle Fischera a Skody (2014) je tato forma agrese reaktivni formou agresivniho
chovani. Jde o malo zamérené jednani z hlediska cile a jedna se spiSe o impulzivni vyraz
afektu s minimalni nebezpecnosti. Patfi sem projevy zasti a nendvisti nebo cilené
zplsobovani bolesti. Dle Cermdka (1998) nebyva tato agrese promyslena dopiedu.
Kajanova (2014) uvadi, Ze tento druh agrese obvykle souvisi s hostilitou. Helus (2018)
zminuje, Ze tato forma je vyvoldna silnou emoci, ktera jedince pfemahd a zbavuje

kontroly nad jeho jedndanim.
5.1.1.2. Instrumentdlni agrese

Vidy se jednd o prostfedek k dosazeni cile, cilem m{ze byt vlastni ochrana nebo
ochrana blizkych (Fischer & Skoda, 2014). Podle Kajanové (2014) je pfikladem agresivni
chovani pfti sportu. Helus (2018) se zde vraci do historie a jako ptiklad udava fasistické
Némecko, kde byla planovité rozvijena agresivita vici Zzidovskym obcanim, udajné za

cilem chranit Cistotu rasy.
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5.1.1.3. Spontdnni agrese

Tato forma agrese pfinasi emocionalni uspokojeni a uspokojeni patologickych

potteb. P¥ikladem tohoto chovani mize byt sadismus (Fischer & Skoda, 2014).
5.1.1.4. Zdstupnd agrese

Helus (2018) tuto formu spojuje s frustraci. Agresor se nemuze vzeptit tomu, kdo
mu zpUsobil téZkou Ujmu, a proto napadne nékoho, vic¢i komu ani neni zamérena zadna
negativni emoce. Zastupna agrese se dle néj nékdy také obraci proti zvifatim nebo se

projevuje nicenim predmétl a vandalismem.
5.1.2. Priciny agrese

Fischer a Skoda (2014) rozdéluji pfi¢iny na vrozené (biologické) a ziskané

(socialni).
5.1.2.1. Dédicnost a biologické faktory

Kazdy ¢lovék ma k agresivnimu jednani vrozené dispozice (Fischer & Skoda,
2014). | Cerméak (1998) udava, 7e biologickou podminénost agresivniho chovani nelze
popfit. Podle Kajanové (2014) genetické a biologické vlivy zahrnuji vrozené dispozice
k agresivnimu chovani nebo jejich vznik na zakladé poskozeni centrdlni nervové soustavy
(napfiklad poskozeni mozkové kiry v oblasti ¢elnich lalok(). Udava, Ze z hlediska

agresivity jsou nejrizikovéjsi skupinou mladi muzi, coz souvisi s testosteronem.

Dle Heluse (2018) je agrese spojovana s aktivizaci urcitych mozkovych center,
konkrétné v oblasti amygdaly a hippocampu, a také s hormonalnimi procesy. Jak zminfuji
Fischer a Skoda (2014), vysokad hladina testosteronu souvisi s protispole¢enskym
chovanim. Zaroven se predpoklada, Zze zvySend pohotovost k agresivnimu reagovani a

jedndni ma souvislost s dysfunkci serotoninergniho systému.
5.1.2.2. Psychické faktory

Kajanova (2014) radi mezi psychické vlivy poruchy osobnosti, dusevni poruchy,
uzivani psychoaktivnich latek, osobnostni vlivy (napfiklad zvySena aktivacni Uroven) a
frustraéni vlivy. Také Cermdk (1998) udava, Ze plvod agrese je nejéastdji spojovan

s frustraci. Tu popisuje jako prekazku zabranujici ¢lovéku dosdahnout néjakého cile. Dle
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néj frustrace vyvolava pripravenost k agresi nebo ji podnécuje. | Helus (2018) zmiriuje,

Ze mira agresivity ve spole¢nosti narlista v souvislosti s narGstem frustrace.

Dle Latalové (2013) jsou jako rizikové psychické faktory oznacovany
hyperaktivita, kognitivni deficit nebo urcitd jazykova bariéra. Kajanova (2014) dale uvadi,
Ze agrese je dle Freuda pudovou zalezitosti. Podle néj vychazi agresivita z destruktivniho

pudu thanatos, ktery je jednim ze dvou zakladnich lidskych zdrojl energie.
5.1.2.3. Sociokulturni faktory

Ackoliv jsou biologické vlivy samoziejmé vyznamné, vzhledem k povaze prace je
tfeba se vice zamé&fit pravé na vlivy socialni. | Fischer a Skoda (2014) zmifiuji, Ze tendence
k agresivnimu chovani nejsou podminény pouze biologicky, ale rozvijeji se také vlivem
socidlnich faktor(. K ziskani a rozvijeni vzorcd agresivniho chovani muze dle nich dojit

v ramci plUsobeni rodiny a dalSich socialnich skupin.

Antier (2004) zmifuje, Ze adolescent na své okoli utoci, aby prozkoumal jeho
reakce a krdcek po kricku prichazel na zakladé svych vztah( s nim na to, kdo vlastné je.
Dle Labatha (2001) nékteré déti vyruastaji v rodiné, kde jsou nasili a hruba sila vysoko
cenénou hodnotou. V takovém citové chudém a nepodnétném prostredi se u nich
vyvine nevédomy obranny mechanismus — identifikace s agresorem. Zacnou pfrijimat

agresi jako normu, jsou méné citlivé vici destrukci a bolesti druhych.

Vagnerova (2004) udava, Ze nejvyznamnéjsim zdrojem rané zkusenosti je rodina
a tendenci k agresivité ovliviuji jiz primarni zkusenosti. Rozvoj agresivnich tendenci je
zavisly na rodi¢ovském chovani, na hodnotovém systému rodiny a stylu vychovy.
Dllezitd je podle ni mira emocniho pfijeti ditéte, protoze odmitani spojené s citovym
strddanim posiluje pocity nejistoty a z toho vyplyva sklon k nasilnému a bezohlednému
jedndni ditéte. Ktomuto se pfiklani i Latalova (2013), kterd uvadi, Ze nedostatecna
rodicovskd pécée nebo konfliktni vztah mezi rodiéem a ditétem byvaji ¢asto pfic¢inou
tendenci k agresivnimu jednani. Vliv rodin je dle ni zasadni. Zminuje také, Ze rozvod
rodi¢l je sice rizikovym faktorem, ale nezadjem, vztek a vzdjemna nevraZivost mezi

rozvedenymi rodici pfispivaji k rozvoji maladaptivniho chovani vice nez samotny rozvod.

47



5.1.3. Teorie naucené agresivity (socidlniho uceni) Alberta Bandury

Jak zminuje Kajanova (2014), agresivnimu chovani se Ize naucit pozorovanim a
napodobou. Cermak (1998) toto nazyva zastupnym ucenim. Hayesova (1993) pise, Ze
priklady chovani, které vidime kolem sebe, hraji dilezitou roli v fizeni vlastniho chovani.
Vagnerova (2004) udava, Ze podle Bandury se ¢lovék agresivnimu jednani nauci tehdy,
pokud ma Castou prilezitost pozorovat tyto projevy u jinych lidi. Podle Bandury také to,
zda clovék v konkrétni situaci jedna agresivné, mlze zdaviset bud na predchozich
zkusenostech, nebo na pravdépodobnosti, Ze agrese bude odménéna/potrestana.

(Hogg, 2005)
5.1.3.1. Bobo doll experiment

Jedna se o experiment, ktery proved| Albert Bandura se svym spolupracovnikem
Waltersem u déti v materské skole. Déti pozorovaly jednoho ze dvou dospélych — jeden
dospély ignoroval panenku Bobo, druhy panenku tyral. Déti sledovaly agresivni chovani
dospélé osoby v{¢i panence Bobo. Utok osoby na panenku se nepodobal ni¢emu, co
predskolaci béiné spontanné délaji. Osoba bila panenku pésti do obliceje, mlatila ji
palickou po hlavé, vztekle ji vyhazovala do vzduchu, kopala do ni. KdyZ poté dostaly déti
pfistup k panence, ty déti, které sledovaly nasilnou osobu, se chovaly mnohem
agresivnéji nez déti, které sledovaly osobu, jak si s panenkou hraje (Wortman, 1992).
Bandura tim ovéfil, Ze se lidé chovaji agresivné, protozZe zjistili, Ze se jim to vyplati
(Kajanovd, 2014). Cermdk (1998) popisuje vzhled panenky Bobo. Ta pfipomina klauna
s nosem jako bambule. Ve spodni ¢asti je panenka vyvaZena tak, Ze kdyZ se prevrati, opét
se postavi do plvodni polohy. KdyZz déti vidély, Ze osoba je za agresivni chovani
k panence odménéna, napodobovaly agresivni chovani jeSté castéji (Hayes, 1993).
Cermak (1998) zmiriuje, Ze i tento experiment souvisi s frustraci. Déti se po shlédnuti
incidentu mohly vénovat vlastni nefizené hre, kterou byly po chvilce nuceny prerusit, a

pravé takto frustrovany byly pfivedeny do mistnosti s panenkou.

5.2 Autoagrese

Vv

suicidalni jednani a sebeposkozovani. Adolescenti Casto obraci svou agresivitu proti sobé
se zamérem ochranit pred ni své blizké (Antier, 2004). Mihlpachr (2008) jako jednu
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z pfi€in tohoto jednani uvadi rizikové faktory prostfedi, kterymi jsou vlivy primarni

rodiny, interpersonalni vztahy, sexualni vztahy.
5.2.1. Sebeposkozovani

Fischer a Skoda (2014) definuji sebeposkozovani (automutilaci) jako chovani bez
védomého a cileného zaméru zemtit, jehoz dUsledkem je poskozeni télesné integrity.
Nejcastéji se dle nich objevuje v obdobi adolescence. Matousek (2017) uvadi, Ze
sebeposkozovanim jedinec sniZuje vnitfni napéti a agresivni impulzy pdvodné urcené
jiné osobé& prendsi na sebe. Dle Fischera a Skody (2014) jsou automutilaci nejvice
ohrozeny mladé Zeny, které byly v détstvi ¢i dospivani pohlavné zneuzity. Antier (2004)
udava, ze divky vétsinou obraceji nasili proti sobé destrukci svého téla, a je zde napriklad
i Castd problematika mentalni anorexie. Krieglova (2008) uvadi, Zze mezi dlouhodobé
faktory sebeposkozovani patfi ¢asna ztrata nebo separace od pecujici osoby, odmitavy
nebo hyperprotektivni pristup pecujici osoby nebo sexudlni, fyzické a psychické
zneuzivani v détstvi. Dale zminuje, Ze emocionalni klima v rodiné poskozujicich se
jedincl byva Casto nezdravé a vede k neschopnosti proZivani vsednich starosti Zivota bez
extrémniho zaplaveni emocemi. Nixon a Heath (2009) zminuji, Ze jedinci, ktefi si ublizuiji,
Casto ve své anamnéze udavaji casné odlouceni od rodicl, nasili v rodiné nebo Spatné
vztahy mezi rodic¢i. McDougall a kolektiv (2010) uvadéji, Zze kombinace individudlnich,
rodinnych a socidlnich faktor(l vedla v poslednich letech k obrovskému narlstu
sebeposkozujiciho chovani u mladych lidi a nejcastéjsim divodem, ktery mladi lidé

udavaji jako pFicinu sebeposkozujiciho jednani, jsou sloZité rodinné vztahy.

Dle Matouska (2017) je nejcastéjsi formou sebepoSkozovdani porezani zapésti.
Fischer a Skoda (2014) zmifiuji v souvislosti s touto problematikou fezna poranéni kdze,
zapésti, predlokti, hfbetl rukou, Skrabance, vyrezavani znak( do kize nebo umysiné
popaleni se.

Lékari, ktefi pecuji o sebeposkozujici se pacienty, obvykle sebeposkozovani
odliSuji od umyslnych sebevrazednych ¢inli a od ndhodného sebeposkozeni. Osoby,

které se sebeposkozuji, vsak nasledné mohou zemfit na ztratu krve, sebeotravu nebo

infekci. (Pilgrim, 2009)

49



5.2.2. Suicidalni jednani

Suicidalni jednani dle Fischera a Skody (2014) zahrnuje behavioralni projevy,
které aktivné sméruji k sebevrazednému Cinu. Suicidium definuji jako védomé a umysiné
ukonéeni vlastniho Zivota. U déti a adolescentl je ¢asto suicidalni jednani spiSe volanim
o pomoc v ptipadech, kdy tyto osoby zazZivaji pocity zoufalstvi, viny nebo bezmaoci, i
vztek na své rodice. Dle Vagnerové (2004) Ize sebevrazdu definovat jako nasilné jednani
charakterizované umyslem dobrovolné znicit vlastni Zivot. Toto chovani je mozno
hodnotit jako poruchu pudu sebezachovy. Mald a Pavlovsky (2002) zminuji, Ze
nejcastéjSimi pricinami vedoucimi k ukonéeni Zivota jsou konflikty v rodiné a dusevni

onhemocnéni.

Fischer a Skoda (2014) udavaji rozlieni na mékéi a tvrdsi zpGsoby suicidalniho
jednani. Mezi mékdi zplUsoby rfadi napriklad poZziti lék, zatimco tvrdsi zplsob podle nich
zahrnuje napftiklad obéseni, skok z vysky Ci uziti stfelné zbrané. Tito autofi dale zminuji,
Ze sebevrazedné jednani je nejCastéji motivovano Unikem ze zatézové situace, kterou
dotyc¢na osoba neni schopna zvladnout jinym zplsobem. V nékterych pripadech mize
byt ddvodem tohoto jednani snaha na sebe upozornit. Takové jednani se objevuje
v situacich, kdy nejsou uspokojovany nékteré z potieb dotycného jedince, a ten
nasledné strada v oblasti potteb jistoty a bezpeci. Tyto demonstrativni pokusy by se dle

nich mély spiSe fadit do agresivniho chovani.

Mezi primarni pficiny sebevrazedného jednani patfi neuspokojivé socialni vztahy
— chybéjici vztahy, chybéjici sociadlni opora, nefunkéni ¢i patologické zazemi, nedostatek
spolehlivych, bezpeénych vztah(, ale také pravé dysfunkcni rodina, rodina bez otce,
nasili v rodiné. Socialni faktory patfi mezi nejzavaznéjsi faktory zvysujici riziko suicidia
zejména v obdobi adolescence a rané dospélosti. Vramci rodiny jsou rizikovymi
nefungujici rodinné vztahy, citovd deprivace nebo dlouhodobé konflikty
s rodi¢i/sourozenci (Fischer & Skoda, 2014). Dle Vagnerové (2004) jsou ohrozeni
predevsim lidé, ktefi ztratili partnery, ale i lidé, jejichZ rodinné vztahy jsou konfliktni a
problematické. Uvadi, Ze pusobeni dysfunkcni rodiny zvysuje riziko sebevrazedného

jednani.
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1. PRAKTICKA CAST

6. METODOLOGICKE ZAKLADY VYZKUMU

Cilem vyzkumného Setfeni je priblizit a zmapovat, jaky vliv ma vyrGstani
v dysfunkéni rodiné na chovani jedinct vyrlstajicich v takové roding, a zjistit, jak hodnoti

zménu svého chovani po odstéhovani od své primarni rodiny.
6.1 Problematika vyzkumu, hlavni vyzkumné otazky

Vyzkumny problém byl formulovdn a definovan jako ,Vztah mezi vyristanim

v dysfunk¢ni rodiné a vyskytem agresivniho a autoagresivniho chovani®.
V souladu s vyzkumnym problémem byly formulovany nésledujici vyzkumné otazky:

Vyzkumna otazka €. 1: Z jakého divodu hodnoti sledované osoby svou primarni rodinu

jako nefunkéni?

Vyzkumna otazka €. 2: Jaka existuje souvislost mezi vyrlstanim v dysfunkéni rodiné a

naslednymi projevy (auto)agresivniho chovani sledovanych osob?

Vyzkumna otazka ¢. 3: Jakym zpUsobem se zménily vztahy v rodiné po odstéhovani

respondentd?

Vyzkumna otazka €. 4: Jak vnimaji respondenti posun ve svém chovani po odstéhovani

od primarni rodiny?

Vyzkumna otazka €. 5: Jaky vliv mélo vyrlstani v dysfunkéni rodiné na oblast vzdélavani

u jednotlivych respondent(?

6.2 Vyzkumné metody

Ke zjiSténi vSech podstatnych poznatkl bylo vyuZito kvalitativniho designu
vyzkumu. Jak uvadi Reichel (2009), kvalitativni pfistup predstavuje fadu rozdilnych
postupl, které se snazi najit porozuméni zkoumanému socidlnimu problému. Vyhodou

takového designu je ziskani hloubkového popisu pripadl (Hendl, 2012).

Ke sbéru dat byla zvolena metoda polostrukturovaného rozhovoru, coz je jeden

ze dvou typ( hloubkového rozhovoru (Svafi¢ek, 2007). Dle Hendla (2012) je
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polostrukturovany rozhovor jakousi stfedni cestou a vyznacuje se definovanym ucelem,
urcitou osnovou a velkou pruznosti celého procesu ziskdvani informaci. Stejné tak
Reichel (2009) shledava vyhodu v tom, Ze polostrukturovana varianta kombinuje vyhody
a minimalizuje nevyhody obou krajnich forem rozhovoru, tedy volného a

strukturovaného.

Byla vytvorena sada otazek, u kterych jsem se snazila, aby byly co nejvice
oteviené. Rozhovor byl neformdlné rozdélen na tfi hlavni ¢asti. Prvni dvé ¢asti (doba
pred a po odstéhovani) byly dale rozdéleny na oblasti tykajici se rodiny a oblasti tykajici
se samotného chovani. Treti ¢ast se zamérovala na oblast vzdélavani. Ponechala jsem si

také prostor pro pripadné doptavani se na dalsi informace.

Otazky:

1. Minulost — pred odstéhovdnim
Rodina:

e Kdo tvofil tvou primarni rodinu?

e Jak vzpominds na své détstvi? Jaké byly vztahy ve vasi rodiné?
e Co konkrétné ve tvé rodiné podle tebe nefungovalo spravné?
e Kdy sis toho poprvé vsiml/a? Od kdy jsi to pozoroval/a?

e Vkolika letech jsi se odstéhoval/a od své primarni rodiny?

e Jaka byla reakce rodiny na to, Ze se stéhujes?

e Co bylo divodem se odstéhovat?

Chovani:

e Kdy se u tebe zacalo objevovat agresivni chovani?

e Vjakych situacich a jakym zplisobem se toto chovani obvykle projevovalo?

e Proti komu bylo sméfovano?

e Kdy sis uvédomil/a, Ze toto chovani je ovlivnéno prostredim, ve kterém jsi
vyrustal/a, Ze mezi tim existuje néjaka spojitost?

e Kdo ti byl v tézkych chvilich nejvétsi oporou?

2. Pritomnost — po odstéhovani
Rodina:

e Stykas se se svou rodinou? Jak ¢asto?
e Jaké jsou tvé nynéjsi vztahy s rodinou?
e Vyhledal/a jsi kvili problémUim v rodiné nékdy odbornou pomoc?
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Chovani:

e Zménilo se néco v ohledu na tvé (auto)agresivni chovani po odstéhovani?

e Shledavas néjaky posun ve svém Zivoté, dokazes zhodnotit, zda jsi ted celkové
spokojenéjsi?

o C(itis, Ze je pro tebe minulost uzavienym tématem nebo to stale néjak zasahuje do
tvého Zivota?

3. Vzdélani
e Ovliviovaly problémy v rodiné néjak tvé fungovani ve Skole?
e Nabidla a poskytla ti Skola néjakou formu pomoci ke zvladnuti tvé situace?

Ke zpracovani dat bylo vyuzito otevieného kddovani. ,Kdédovdnim se rozumi
rozkryti dat smérem k jejich interpretaci, konceptualizaci a nové integraci.” (Hendl, 2012)
Reichel (2009) vymezuje techniku kodovani jako rozclenovani mnozin a souborl udaja

na dil¢i celky, které jsou ndsledné pojmenovany a tfizeny, ptipadné kategorizovany.

6.3 Etika vyzkumu

Vsichni respondenti se vyzkumného Setfeni zucastnili dobrovolné. Byli predem
seznameni s Ucelem vyzkumu. Z divodu respektovani zakona ¢. 101/2000 Sb., o ochrané
osobnich udaj(, ve znéni pozdéjsich predpis(, jsou Udaje tykajici se respondent(i (jména
respondentd, jména ¢lenh rodiny) fiktivni. Respondenti byli ubezpeleni, Ze celé
vyzkumné Setfeni je zcela anonymni. Zaroven byli informovani, Ze rozhovory budou
nahravany a audio zdznamy budou po jejich nasledném zpracovani a prepsani
odstranény. Respondenti byliinformovani o moZnosti neodpovidat na otazky, pokud pro
né budou pfilis citlivé ¢i neptijemné a nebudou na né chtit odpovidat. Také byli predem
seznameni s tim, Ze maji pravo rozhovor kdykoliv ukon¢it. Dale byli vSichni respondenti
informovani o tom, Ze diplomova prace bude nasledné publikovana v informaénim

systému Jihoceské univerzity.
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6.4 Charakteristika vyzkumného souboru

Vyzkumny vzorek byl vybran na zakladé dostupnosti a dobrovolnosti

s prihlédnutim ke splnéni predem stanovenych kritérii.
Kritéria byla nasleduijici:

e Respondent Zije mimo svou primarni rodinu po dobu minimalné jednoho roku

e Respondentovi je minimalné 18 let

e Respondent vnima ve své primarni rodiné néjaky nefunkéni rys

e Respondent sam sebe hodnoti v néjaké fazi Zivota tak, Ze jednal agresivné

e Ochota podélit se o svij pribéh

e Respondent vnima spojitost mezi prostiedim, ve kterém vyrastal, a (auto)agresivnim

chovanim

Také zde byla snaha o to, aby se respondenti mezi sebou neznali, coZ se nedalo
na 100 % ovérit, protoZze musela byt zachovana anonymita ostatnich respondenta.
Pokusila jsem se to osSetfrit alespon tak, Ze kazdy z respondent(l pochazel z jiného kraje.
Vyzkumného setfeni se zucastnilo Sest osob. Jeden z respondentd se ale v pribéhu
rozhovoru rozhodl z osobnich didvod( z vyzkumu odstoupit, coZ pIné respektuji, a proto
jsem dale pracovala jen s péti respondenty. Vékové rozmezi respondentl bylo mezi
devatenacti a dvaceti Sesti lety. Jednotlivi respondenti pochazeji zJihoceského,
Zapadoceského, Jihomoravského, Stfedoceského kraje a z Vysociny. SnaZila jsem se
zachovat rovnomérné zastoupeni muzil a Zen, coZz se bohuzZel nepodafilo a mezi

respondenty je jen jeden muz a Ctyfti Zeny.

Zakladni udaje o respondentech, na které jsem se ptala v Uvodni ¢asti rozhovoru:

Vsichni respondenti jsou svobodni a bezdétni. Jeden z nich studuje, dva pracuji a
dal$i dva pracuji a studuji soucasné. Dva respondenti bydli sami, dalsi tfi bydli

s pritelem/pfitelkyni. Kazdy z respondentl ma minimalné jednoho sourozence.

Respondentka ¢. 1 — Ema

Vék: 23 let
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Studium/zaméstnani: studentka, prodavacka

Emé je 23 let. Studuje bakalarsky obor a letos ji ¢ekaji statni zavérecné zkousky.

Zaroven pracuje v nejmenovaném obchodé. Bydli se svym pritelem. Ma mladsiho bratra.

Respondentka €. 2 — Pavlina

Veék: 19 let
Studium/zaméstnani: studentka

Pavliné je 19 let. Studuje stfedni Skolu se zaméfenim na socidlni praci.
Momentdlné bydli u pfitelkyné a jeji rodiny. M4 dva sourozence, mladsiho bratra a starsi

sestru.

Respondentka ¢. 3 — Natalie

Vék: 22 let
Studium/zaméstnani: asistentka vydejniho mista

Natalii je 22 let. Bydli s pfitelem. Ma dvé sestry, jednu starsi a jednu mladsi.

Pracuje jako asistentka vydejniho mista u logisticko-technologické spolecnosti.

Respondentka ¢. 4 — Veronika

Vék: 26 let
Studium/zaméstnani: socialni pracovnice

Veronice je 26 let. Prerusila bakalarské studium a nyni pracuje v socidlni sfére.

Bydli sama. Ma jednoho starsiho bratra.

Respondent €. 5 — David

Vék: 25 let

Studium/zaméstnani: student, zdravotnicky zachranar

55



Davidovi je 25 let. Bydli sdm. Pracuje jako zdravotnicky zachranar a k tomu

dokoncuje magisterské studium. Ma mladsiho bratra.

6.5 Prubéh vyzkumného setfeni

Vsechny rozhovory probéhly v domacim prostifedi bez pritomnosti jinych osob,
aby se respondenti citili co mozna nejlépe a uvolnéné, coz povazuji vzhledem k tématu
rozhovoru za podstatné. Doba rozhovoru se pohybovala mezi 30—60 minutami. Se vSemi
respondenty jsme sedéli proti sobé v kifeslech v obyvacim pokoji. Misty rozhovor
pfipominal psychoterapii (vzhledem k tématu se neni ¢emu divit), respondenti méli u
sebe papirové kapesniky, které hojné vyuzivaly predevsim sle¢ny. Pred zahdjenim
rozhovoru jsme si také vzdy udélali ¢aj nebo kavu, aby se obé strany citily v ramci
moznosti prijemné.

Jak jiz bylo zminéno, bylo vyuZito metody polostrukturovaného rozhovoru.
Respondentim jsem pokladala predem pripravené otazky a v prlibéhu jsem se
doptdvala na informace, které jsem povaZovala za podstatné. Nutno fici, Ze jsem
nedodrzovala striktné dané poradi otazek, ale kladla jsem je tak, jak jsem v dané situaci

uznala za vhodné.

Vsechny rozhovory byly nahravany na mobilni telefon, abych je poté mohla

prepsat. S tim byli vSichni respondenti pfedem seznameni a nikdo s tim nemél problém.
6.6 Zpracovani dat

Po uskutecnéni jednotlivych rozhovor( jsem si rozhovory prepsala do programu
Microsoft Word a nahrdvky nasledné vymazala, jak jsem respondentim slibila. Prepis
rozhovoru byl doslovny, pro vétsi autenti¢nost byly ponechany nespisovné a hovorové
vyrazy. Pfepsané rozhovory jsem si nékolikrat procetla a zvyraznila ¢asti, které jsem
povazovala za dUlezité. Pro analyzu dat jsem pouZila metodu otevieného kddovani,
pomoci niz byly vytvoreny kategorie vhodné pro interpretaci vysledkd. Dle Hendla
(2012) tato faze vede k seznamu témat, ktery pomahd vyzkumnikovi vidét témata

v celku a stimuluje ho pfi hledani dalSich témat.
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Do rozhovor( jsem vpisovala kédy k riznym ¢astem textu. Nasledné bylo vyuZito
techniky tematického kodovani. Na zdkladé podobnosti kodh byly vytvoreny
systematické kategorie s prifazenymi odpovédmi respondentll. Braun a Clarke (2006)
definuji tematickou analyzu jako metodu, kterd identifikuje, analyzuje a odkazuje
k tématlim v datech. Sklada se ze Sesti krokl: seznameni se s daty, generovani
pocatecnich kadU, identifikace témat, prezkoumavani témat, definovani a pojmenovani

témat a podani zpravy.
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7. VYSLEDKY VYZKUMU A ANALYZA DAT

Pomoci otevieného kédovani jsem vydefinovala nékolik samostatnych kategorii,
které jednotlivé rozeberu. Jedna kategorie je rozdélena na tfi podkategorie. Témata jsou

doplnéna o doslovné citace z rozhovorl s respondenty.

Primarni rodina

Primarni rodinu respondentt tvorili ve vétsiné pfipadech otec, matka a jeden i

dva sourozenci. Pouze v jednom pfipadé tomu tak nebylo.

Veronika vyrastala jen s otcem a se svymi prarodici. K situaci se vyjadfila takto:
»Mou primdrni rodinu tvoril jen otec a jeho rodice. Matka se mé z financnich ddvodi

ziekla v mém necelém roce, takZe s ni a s mym starsim bratrem jsem nevyristala.”

Pavlina sice vyrlstala s matkou i s otcem a se sourozenci, ale jednalo se o
adoptivni rodice a nevlastni sourozence. ,Nutno teda fict, Ze to nejsou moji biologicti
sourozenci, protoZe jsem adoptovand. Moje biologickd matka mé porodila v azyldku a
odloZila do kojeneckého ustavu, pak si mé adoptovali pravé moji rodice, ktefi déti mit

nemohli. Moji sourozenci jsou také adoptovani.“

Natdlie a Pavlina maji mladsiho a starSiho sourozence, Ema, Veronika a David

maji kazdy jednoho bratra.

Vzpominky na détstvi

Témér vsichni respondenti se shodli na tom, Ze na své détstvi nemaji dobré
vzpominky. Jedina Natdlie ma vzpominky na détstvi docela dobré, rodinna situace se pry
rapidné zhorsila aZ v jejim dospivani. Pavlina fekla, Ze ma vzpominek velice malo, a
pokud uz néjaké ma, jedna se o vzpominky na Spatné véci.

Veronika zminovala, Ze uZ v détstvi se citila nechténd, pocitovala nedostatek
lasky a méla pocity, Ze je na obtiz.

David o svém détstvi moc mluvit nechtél, sdm rekl, Ze se vzpominkdm na détstvi
spiSe vyhyba: ,,Na détstvi vzpomindam velice nerad, vlastné se tém vzpominkdm snaZim
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vyhybat. Odmala si totiZ pamatuju jen hadky rodici, které jsem ndsledné odndsel ja. Jak

fyzickymi tresty, tak i naddvkami a poniZzovanim. Hlavné ze strany matky.”

Ema uvedla, Ze na détstvi vzpomind velmi rozporuplné: ... a to v tom smyslu, Ze
na jednu stranu to bylo hezky, rodi¢e mi dali prakticky vSechno, o co jsem si fekla, ale na
ukor toho, Ze mdaj tdata, ktery mad agresivni povahu, si na mné vylejval néjakou svou
Spatnou ndladu, komplexy a jednoduse kdyz se mu chtélo, tak mé flaknul a neresil, jestli

mé to bude mrzet.”

Vztahy v rodiné

Ke vztahim v rodiné se vétsina respondentl vyjadrila tak, Ze byly velice Spatné,
dokonce v nékterych pfipadech az na bodu mrazu. Na druhou stranu vSichni
respondenti, ktefi vyrlstali se sourozenci, popisovali sourozenecké vztahy jako velmi

dobré.

Ema uvedla, Ze vztahy v rodiné byly na jednu stranu hezké, ale na druhou stranu

byl jeji otec vécné nastvany.
Pavlina a David uvedli, Ze vztahy v jejich rodiné byly na bodu mrazu.

Veronika popsala vztahy v rodiné jako komplikované: , Vztahy v mé rodiné byly
komplikované. Otec se mi odchod matky snaZil vynahradit dary, ale emociondiné
podpofit mé neumél. Zenskou roli u nds zastupovala babicka, ke které jsem méla vZidycky

nejbliZ. Otec se ale pordd hddal i s ni.” (Veronika)

Natdlie zminovala, Ze byla uZ od détstvi vice fixovand na matku a s otcem moc
dobré vztahy neméla, zaroven ho ani moc nevidala, protoZe byl ¢asto mimo domov.
,VZdycky jsem byla vic fixovand na matku, vztah s otcem jsem moc neméla, neddval ndm
tolik péce a netravil s nadmi moc ¢asu. KdyZ jsme byly malé, jezdili jsme spole¢né na vylety,
tak to bylo v pohodé, ale pak se to zménilo. Pozdéji otec zacal rozvracet i vztahy mezi

mnou a starsi sestrou neustdlym srovndvdnim nds.”
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Nefunkcni rysy rodiny

Na otazku, co podle respondentd v jejich rodiné nefungovalo spravné, se mi
dostalo mnoho odpovédi. Nékteré se shodovaly, ve vSech pfipadech se objevoval
problém v komunikaci mezi rodici, ¢asto se zminovalo fyzické nasili, v pfipadé Veroniky

a Natdlie se také jednalo o alkoholismus jejich otcQ.

Veronika shleddva jako nefunkéni nulovou emociondlni podporu ze strany otce,
stejné tak neschopnost otce zastat rodicovskou roli, ve které hral velkou roli jeho
alkoholismus. Zaroven zminovala fyzické nasili, otec bil ji i svou matku, nadaval jim a
vyhrozoval. Dalsi problém vidi Veronika v absenci matky: ,, A velkym problémem byla i
absence matky, protoZze mé cely Zivot provdzi strach z opusténi, bojim se, Ze mé kazdy
opusti jako ona. To mé hodné ovlivnilo.” Veronika také zminila, Ze otec velmi dobre
manipuloval s jejimi pocity: ,Méla jsem tendence sama pred sebou tdtu obhajovat,
protoZe mi ¢asto naznacoval, Ze kdyby si mé nevzal on, ziistanu nékde v décdku. TakzZe
ve mné vyvoldval pocity vdéku vici nému namisto toho, abych se na néj zlobila za to, jak

se ke mné chovad. Hrdl si s mymi emocemi a $lo mu to.”

Pavlina povaZuje za nejvétsi problém neschopnost rodicd se na cemkoliv
domluvit, nadrazené chovani otce vici vSem ¢lenim rodiny, nadavky a fyzické nasili

z jeho strany.

Dle Emy byl problém v tom, Ze otec myslel jen na sebe a nezajimaly ho pocity
druhych, nékolikrat se zminila o jeho nedostatku empatie. Velky problém vidi i ve
fyzickém nasili a poniZovani ze strany otce. Zaroven shledava nedostatky v pfistupu své
matky: ,Mdma podle mé fungovala v podstaté dobre, ale neméla autoritu, protoZe jak

si nechala libit to, Ze ji tata pordd poniZoval, tak jsem z ni neméla moc respekt.”

David, jako vSichni ostatni, zmifoval nedostatec¢nou, dokonce nulovou,
komunikaci mezi rodici. Zarovern mu vadilo, Ze se v rodiné neprojevovaly Zadné city.
Hovofil také o fyzickém nasili, nadavkach ze strany matky a nulovém pravu na vlastni
nazor: ,,0Odmala jsem byl ucen fungovat jako stroj. Bez vlastniho ndzoru, vsechny ndzory

mi byly odmala ddny.”

Zajimalo mé také, v kolika letech si respondenti zacali uvédomovat, Ze jejich
rodina nefunguje Uplné spravné. Z jejich odpovédi vyplynulo, Ze to u vSech bylo docela

60



brzy. U Veroniky a Natalie to bylo v 8 letech. U Pavliny uz v sedmi letech. Ema uvedla, Ze
si toho zacala vSimat na prvnim stupni zakladni Skoly a David nedokdzal urcit presny veék,
ale zminoval, Ze to néjakym zpUsobem vnimal asi odjakziva: ,NedokdZu presné
odpovédét. Vlastné asi odjakZiva. Nepamatuju si nic hezkého, jen tyhle spatny véci. Vse
mi poradné doslo aZ kolem 18 let, takZe v dobé, kdy jsem zacinal mit velké psychické

problémy.”

,Poprvé jsem si toho vsimla jesté na prvnim stupni na zdkladce. To uz si dité
zacind uvédomovat chovdni rodi¢e a nevidi ho jen jako takovy svaty vzor, ale to dité
zacne i vnimat chovdni ostatnich rodi¢u a tfeba ho zacne mrzet, Ze sice md vse, na co si
ukdze, ale na druhou stranu ostatni rodiny jezdily na vylety, rodic¢e s détmi travi cas... To
se u nds nikdy nedélo, protoZe tata nds mél pordad plné zuby, a to jsme prakticky ani

nemuseli nic délat, takZe radsi Sel pryc.” (Ema)

,Myslim, Ze jsem si toho zacala tak néjak vsimat, kdyZ mi bylo 8. To se narodila
moje mladsi sestra, otec zacal podnikani, které se mu moc nedarilo a prestal s nami skoro

uplné travit ¢as.” (Natalie)

Odstéhovani se od rodiny

Ema, Natalie a David se od rodiny odstéhovali v 19 letech. Pavliné bylo 18 let a

Veronice 24 let.

Dlvody odstéhovat se byly u vSech respondent(l v podstaté podobné. Ema,
Pavlina a Natalie se prestéhovaly k pfiteli/pritelkyni. Pavlina a David se shodli v tom, Ze

potfebovali zménu.
David dale zminioval potfebu samostatnosti a Unik z toxického prostredi.

Ema uZ vice nechtéla snaset nevhodné chovani otce, vadila ji atmosféra mezi

rodici, a zminila se také o potrebé klidu, o éemz mluvila i Natalie.

V pfipadé Natdlie se objevila také potfeba utéct od otce, nechtéla pry dale Zit
v psychickém tyrani. Uvedla, Ze ji otec obvifoval z rozpadu manzelstvi, navic mél
problém s jejim pfitelem: ,Jednou jsme se u nds doma nepohodli s pritelem. Otec do toho

zasahoval, a nakonec rekl, Ze uz ho k ndm nikdy nesmim pustit, Ze jestli ho jen uvidi, tak

61



Ze ho zabije. To pro mé byla konecnd. Navic se v tu dobu s mamkou skoro porad hddali a

ja jsem chtéla klid, zacit sama od zacdtku.”

O trochu odlisnou situaci se jednalo u Veroniky, kterd se odstéhovala od otce
z jinych dlvod. Konkrétné se jednalo o to, Ze se otec stéhoval do jiného mésta, ale
Veronika méla potiebu zlstat nablizku své babicce, ktera je vdomové dichodcu. Proto

si Veronika nasla byt ve mésté, kde se domov dlchodct nachazi.

»...Premyslela jsem kolikrdt, Ze se zabiju, protoZe to pro mé bylo lepsi feseni, nez

abych zistdvala tam, kde jsem vyristala.” (Pavlina)

Reakce rodiny na stéhovani

Vtomto pripadé se vypovédi respondentl mirné rozdélily na dva opacné
postoje. Natdlie a David uvedli, Ze je rodice (v pfipadé Davida otec, v pfipadé Natalie

matka) v rozhodnuti podporovali a pomohli jim i financné.

Na druhé strané Pavlina a Ema zminily, Ze reakci rodicl bylo nastvani a vadilo jim,
Ze se stéhuji. To stejné rekla Natdlie o svém otci. Ema dale uvedla, Ze si jeji rodice
nakonec zvykli: ,Postupné si na to zvykli a nase vztahy se zlepSily. Ti lidi si najednou zacali
vdZit toho, Ze ten clovék prijde, a nehledali jen chyby, protoZe kdyZ s tim ¢lovékem netrdvi
tolik ¢asu osobné, tak misto téch chyb, které pak clovék z nudy hledd, zacnes vidét to
dobré, jakoZe ti prijela dcera, jak se md, co je u ni nového, a ne Ze budes pordd studovat,

co mi na sobé, co zase udélala a tak.”

U Veroniky to bylo komplikovanéjsi. Jeji otec po ni vyzadoval, aby byla
samostatnd, zdroven mu ale vadilo, Ze se stéhuje, protoZze mél potfebu ji neustdle

kontrolovat. Jeho reakce byly tedy podle ni ambivalentni.

Agresivni chovani

Zde se hodné lisil vék, v jakém se u jednotlivych respondent( zacalo projevovat

agresivni chovani.
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Ema uvedla, Ze agresivni chovani vnimala ve své rodiné odmala, a tak tento
vzorec chovani pfijala za sv(j ve velmi brzkém véku. Jak sama uvedla: , To dité, které to
vidd odmala, v tom Zije a mysli si, Ze je to normdlini a Ze i ta sprostd slova a naddvky jsou
uplné normdlni. Nenapadne ho, Ze by se to nemélo uZivat, protoZe to ma svij vyznam.

Ale kdyz to vidis jako normdlni v té rodiné, tak ti to nepfijde divny, neuvédomujes si to.”

Veronika si prvni projevy pamatuje z obdobi, kdy ji bylo 8 let, ale sama uvedla, Ze

to v ni asi bylo néjakym zplisobem vzdycky, vzhledem k prostredi, ve kterém vyrastala.

David uved|, Ze prvni naznak, ktery zaregistroval, byl v jeho 13 letech. Podobné
to ma Natalie, u které se agresivni chovani poprvé v zaznamenatelné mire objevilo v 15
letech. Pavlina hovofila o tom, Ze v ni agresivni chovani bylo pravdépodobné odmala,

ale zavainé se zacalo projevovat teprve pred rokem.

,Prvni ndznak byl nékdy kolem 13 let, kdy jsem pfi hddce zbil spoluzdka tak, Ze
mél vsude po obliceji krev. Sdm jsem nevédél, co se to stalo, ale mél jsem jen tmu a mldtil
jsem do té doby, neZ mé ucitelé odtrhli. MoZnd to bylo uZ i dfiv, ale tohle je prvni uddlost,

kterou si pamatuju.” (David)

U respondentl se také v nékterych pripadech lisi projevy agresivniho chovani.
Natalie napftiklad jako jediny projev uvedla ublizovani sama sobé. O sebeposkozovani se

zminily také Pavlina a Veronika.

,PFi pocitech selhdni jsem agresi naopak sméfovala vic&i sobé. Stipala jsem se,

rezala se, davala jsem si facky a podobné.” (Veronika)

Naopak Ema uvedla, Ze by sama sobé nikdy neubliZila: , Nikdy jsem to
nesmeérovala na sebe, Ze bych méla tfeba tendence ubliZit sobé, protoZe na to jsem sama

sebe méla asi aZ moc rada, nevim.”

Pavlina a Veronika se shoduji vtom, Ze jednim z ¢astych projev( agresivniho
chovani u nich bylo hazeni vécmi nebo jejich rozbijeni. ,Rozbijela jsem véci, napriklad

talire.” (Veronika)

Proti tomu se vymezila Ema, ktera popisuje: ,Nikdy jsem nemldtila do véci,
protoZe jsem si vZdycky vdZila véci kolem sebe a predstava, Ze bych hodila treba

telefonem o zed, pro mé bylo néco naprosto nesmysiného.”
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Ema, Pavlina a Veronika dale mluvily o kfiku a vybusnosti. ,Pokud jsem byla
s né¢im nespokojend, Zdrlila jsem nebo pokud jsem vyZadovala vétsi pozornost, kricela
jsem.” (Veronika). U Emy a Pavliny se také jako jeden z projevu objevuji nadavky. , KdyZ
jsem byla pod ndtlakem, tak jsem vybuchla. Nebo kdyz jsem byla v neprijemné situaci,

tak jsem byla vybusnd, naddvala jsem, hdzela vécmi.” (Pavlina)

Poslednim projevem, ktery respondenti zminili, byla néjaka forma fyzické agrese.
O té mluvili Ema, Veronika a David. Ema uvedla, Ze ¢asto bila svého byvalého pfitele, a
také se obcas poprala s bratrem. Veronika se zminuje o tom, Ze kdyz se citila v ohrozeni,
tak se poprala se spoluzaky nebo rodinnymi ptibuznymi. U Davida se objevovalo biti

spoluzdakl a rvacky na ulicich.

Zaméfila jsem se také na to, proti_ komu/éemu bylo agresivni chovani

smérovano. Jak uz je zminéno vyse, Natalie smérovala agresivni chovani jen proti své
vlastni osobé, jako dlivod uvedla ¢asté hadky rodicl, kterym nerozuméla a trapilo ji to.
U Emy se jednalo o byvalého pritele, bratra a otce, a to predevsim v pfipadech, kdy ji
néco nastvalo nebo néco nebylo po jejim. Také u Veroniky slo o ¢leny rodiny, zaroven
ale i o spoluzaky, a stejné jako Natalie obracela agresivni chovani proti sobg, zejména
pfi pocitech selhani. David zminil, Ze jeho agresivni chovani bylo smérovano proti
soupefi, nebo lidem, ktefi mu byli nepfijemni. Nejcastéji se objevovalo po konzumaci
alkoholu, pfi sportu nebo pfi hadkach. Pavlina uvedla, Ze se agresivni chovani
vyskytovalo primarné proti ¢lenim rodiny a poté proti sobé samotné: ,Myslela jsem si,

Ze nejsem hodna ldsky, kdyZ mé viastni rodice nemaji rddi. Tak jsem se za to trestala.”

Spojitost mezi prostifedim a chovanim

Vsem respondentlim byla poloZena otdzka, kdy si zacali uvédomovat, Ze jejich
chovani je ovlivnéno prostredim, ve kterém vyrastali. Veronika a David se shodli na tom,
Zze ktomuto poznatku dosli pfi jejich hospitalizacich v psychiatrickych nemocnicich
s pomoci psychologa. Natalie také hovofila o tom, Ze ji s timto uvédoménim pomohla
jeji psycholozka. Ema zminila, Ze si to uvédomila uz na zakladni Skole, ale nevzpomina si
na konkrétni okamzik ¢i situaci. U Pavliny k tomuto uvédomeéni doslo po odstéhovani se

od rodiny.
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Podpora

Odpovédi na otazky, kdo byl respondentlim v tézkych chvilich nejvétsi oporou,
se rlznily. Pro Emu to byla jeji tehdejsi nejlepsi kamaradka. Uvedla, Ze se k ni mohla
chodit ,,schovat” v situacich, kdy mél otec Spatnou naladu. Veronika jako svou oporu
zminuje babicku, Natdlie mluvila o svych sestrach. David a Pavlina uvedli, Ze v nikom

oporu nenachazeli. Pro Pavlinu to pozdéji zacala byt jeji pritelkyné.

Odborna pomoc

Zajimalo mé, zda respondenti béhem Zivota vyhledali odbornou pomoc.
Odpovéd mé prekvapila, protoze kazdy z nich se minimalné s jednou formou odborné

pomoci setkal.

Ema dochazi k ambulantnimu psychiatrovi a uzivda medikaci (predevsim kvl
panickym atakam, jejichz spoustécem byl casto otec). Medikaci uzivd také Pavlina,

Veronika a David, vSichni tfi tedy navstévuji ambulantniho psychiatra.

Pavlina, Veronika, Natalie a David dochazeji na individudlni terapie
k psychologovi. Jak vyplynulo z rozhovord, ¢astym tématem jejich sezeni byvaji pravé

problémy s rodinou, Natdlie tam feSila naptiklad problémy v komunikaci s matkou.

,Vlastné tam vZdycky pfijdu s né¢im, co potrebuju resit, ale nakonec pokaZdé
skonc¢ime u rodiny, protoZe odtud vse prameni. Myslim, Ze kdybych vyrastal v normdini

rodiné, tak terapie nepotrebuju.” (David)

,Po odstéhovdni jsem si nasla psychiatricku a psycholoZku a tam hodné resim

problémy s rodici.” (Pavlina)

»Na terapiich svou rodinu resim pofdd. Ono je to téZky, protoZe rodina ovliviiuje
to, jakad se z ¢lovéka stane osobnost, a kdyZ rodina nefunguje, tak to mad prosté dopad na

psychiku. Na pdr sezenich se mnou byl vlastné i tdta, ale to k nicemu nevedl|o.“ (Veronika)

David dale dochazel po dobu tfi let na skupinové terapie a Natalie dochazi na

rodinné terapie se svou matkou a sestrami.
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Veronika si béhem Zivota prosla tfemi hospitalizacemi na psychiatrickych
oddélenich. Poprvé to bylo v 16 letech v détské psychiatrické nemocnici. Ve 24 letech
nasledovaly dvé hospitalizace, jedna na psychiatrickém oddéleni nejmenované
nemocnice a druhd v psychiatrické nemocnici pro dospélé. Pavlina byla hospitalizovana
dvakrat, jednou v psychiatrické nemocnici a jednou na psychiatrickém oddéleni, obé
hospitalizace probéhly v loriském roce. Hospitalizaci v psychiatrické nemocnici ma za
sebou také David: ,Pdl roku jsem leZel na psychiatrii po pokusu o sebevrazdu, ktery byl

dusledkem situace doma, uZ se to nedalo sndset, chtél jsem konec.”

Aktudlni rodinné vztahy

Nynéjsi vztahy s rodinou se u jednotlivych respondentu lisi, ackoliv vSichni kromé

Veroniky udavaji zlepseni minimalné s jednim ¢lenem rodiny.

Ema hovofila o tom, Ze vztahy v rodiné jsou nyni mnohem vic v klidu. S matkou a
bratrem styka priimérné trikrat do tydne, s otcem jednou tydné. Zminuje se, Ze jeji bratr
je pro ni jako nejlepsi kamardd a ma s nim nejlepsi vztahy z celé rodiny. Ke vztahu
s otcem se vyjadrila nasledovné: ,,S tdtou je to takové, Ze se mame radi, ja vim, Ze mé
strasné moc miluje, ale Ze si neuvédomuje své chovdni, svou sobeckost a sebestrednost,
ale vim, Ze mé md rdd. Jd mdm rdda jeho, kaZdopddné dlouho spolu nevydrZzime bez toho,
aniZ bychom se hddali. ProtoZe jd uZ si nenechdm libit to, kdy? md na mé néjaké blbé

kecy, coZ mi jako ditéti strasné ubliZovalo.”

Veronika se se svou rodinou styka sporadicky, nékdy se s otcem vidi jednou
tydné, jindy jednou za mésic. Obdobné je to i s babi¢kou. Dostaly jsme se také na téma
jeji matky, se kterou navdzala vztah pred par lety, stejné tak i se starSim bratrem,
navzdory tomu, Ze si to otec nepral. Uvedla, Ze vztahy v rodiné jsou stale velmi napjaté
a navstévy otce kondi vétSinou hadkou. K matce fekla toto: ,Tam je to sloZité, svou
madmu nikdy nebudu brdt jako mdmu, prosté to nejde po téch letech. Vidime se tak
dvakrdt do roka, nékdy mi zavold, ale taky se dost hadame, asi ji nedokdzZu odpustit to,

co udélala.”

David se stykd jen s otcem a ¢asti rodiny z jeho strany, frekvence schizek je
jednou tydné. Uvedl, Ze vztahy s otcem a jeho rodinou jsou skvélé. Naopak vztahy
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s matcinou stranou jsou jeho slovy otfesné. Svou matku uz pres 7 let nevidél: ,,Po tom,
jak se ke mné matka cely Zivot chovala, rozhodné nestojim o to ji vidét. Je to moje

rozhodnuti, za kterym si stojim.”

Natalie se styka jen s matkou a dvéma sestrami, zminila, Ze obé své sestry ma
moc rada a rada s nimi travi ¢as. Frekvence schiizek s rodinou je pomérné ¢astd. Naopak

se svym otcem se nestykd vibec a udava, Ze je to rozhodnuti z jeji strany.

Pavlina se nepravidelné zacala stykat s matkou a sourozenci, hovofila o zlepseni
vztah(, kontaktu sotcem se ale vyhyba, protoZe zjeho strany nadale dochazi

k fyzickému nasili.

Zmeény a posun po odstéhovani

Vétsina respondentl se shoduje vtom, Ze se po odstéhovani projevy jejich
agresivniho chovani zmirnily, v nékterych pfipadech prfimo vymizely. O tom mluvila
Natalie, ktera si po odstéhovani se Uplné prestala ublizovat: ,Co jsem se odstéhovala,
témer uplné jsem se prestala sebeposkozovat. Od doby, kdy jsem prerusila kontakt
sotcem, jsem v podstaté v pohodé. Jasné, nékdy mi chybi to, Ze nase rodina neni
kompletni a takovd, jakd by méla byt, ale mdm ty nejlepsi ségry a skvélou mamku, plus

uZasného pfitele, takZe ja si nemdm na co stéZovat.”

Ema uvedla, Ze je ted rozhodné spokojenéjsi, citi se klidnéjsi a vyrovnanéjsi,
agresi skoro nepocituje a ma pocit, jako by z ni veskera zlost vyprchala. ,, Celkové jsem se
oklepala z téch zaZitych ndvykd, které jsem vidala v rodiné celé détstvi. A to, jaky tdta je,
mi ddvd krdsny priklad toho, jakd ja nechci byt a jak se nechci chovat ke své rodiné, détem

a partnerovi.”

Veronika naopak hovofila o tom, Ze se jeji chovani po odstéhovani moc
nezménilo. Sama uvedla, Ze to pfipisuje tomu, Ze ji otec stale ovliviuje Zivot. , Otec mi
stdle zasahuje do Zivota i po tom, co jsem se odstéhovala. Vétsinou se vztahy s rodinou
po odstéhovadni zlepsi, ale u nds zistalo vse stejné, jen mé tdta nemusi Zivit. Chovd se ke
mné ale stejné jako vZdycky, a to ve mné podnécuje agresivni chovadni. Vim, Ze nejlepsi

by bylo ho uplné odstrihnout, ale je to tézké, kdyz byl mym jedinym rodicem a ja si
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nedokdZu predstavit, Ze bych pfisla i o néj a pak vlastné neméla nikoho. Ztratila bych

rodinu.”

Dale zminila, Ze se tézko posuzuje, zda je ted spokojenéjsi: ,Nékdy mdm pocit Ze
ano, Ze uZ je vse za mnou, a jindy to na mé dolehne. Ale to je asi tim, Ze jsem s tdtou

kontakt nedokdzala uplné utnout, jak uz jsem fikala.”

David zminil, Ze je nyni vice v klidu, je spokojeny, ma skvélou praci, studuje a
kolem sebe mda samé skvélé lidi, nevyhleddva rvacky a naucil se s agresivitou pracovat.
Jak ale sam uvedl|, nedokaze urcit, jestli je to dlisledkem odstéhovani se nebo spise diky

terapiim, mysli si, Ze se jedna o kombinaci obojiho.

Pavlina popisovala, Ze se jeji agresivni chovani trochu zmirnilo, ale jinak se toho
moc nezménilo. Zaroven poukazovala na to, Ze terapii zacala absolvovat teprve
nedadvno, a proto doufd, Ze néjaky posun se dostavi v prlbéhu casu. Dodava, Ze
nedokdaze zhodnotit, zda je ted spokojenéjsi, protoze bude potiebovat byt mimo rodinu

delSi dobu a hodné véci si v sobé srovnat, aby se dostala do bodu, kdy ji bude dobfre.

Uzavieni minulosti

U otdzky, zda je pro respondenty minulost uzavienym tématem nebo stdle néjak

zasahuje do jejich Zivota, se respondenti dlouhou dobu zamysleli nad tim, co odpovi.

Ema nakonec doSla ktomu, Ze ji po minulosti zlstaly panické ataky, takze
minulost asi Uplné uzavienou nema, ale snazi se na tom pracovat. Veronika to zhodnotila
tak, Ze minulost ji stdle ovliviiuje, protoze — jejimi slovy — ptesahuje do pfitomnosti.
David naopak zminoval, Ze minulost Uplné uzavrel a uz se k ni vraci jen na terapii. Pavlina
méla opacny ndazor, tedy takovy, Ze ji minulost porad hodné zasahuje do Zivota, a vraci

se ji to hodné i ve snech.

Nejobsahlejsi odpovéd mi poskytla Natdlie: ,,Minulost asi nikdy uplné uzavrit
nejde, ne? VZdycky to bude néjakym zplsobem zasahovat do mého Zivota, protoZe to
napomohlo zformovat mou osobnost takovou, jakad je ted. TakZe moje minulost je mou

soucdsti a ja se s ni musim naucit Zit, ne se ji snaZit uzavrit.”
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Dopad na vzdélavani

Vsichni respondenti se shodli na tom, Ze jejich rodinna situace méla vliv na

pusobeni ve Skole, u kazdého se ale jednalo o néco jiného.

Ema uvedla, Ze méla problém v souziti se spoluzaky. Zaroven ji Cinila potize
komunikace s autoritami: ,, Ve Skole to bylo drsny. Jak jsem pochytila doma nevhodné
vzorce komunikace, tak jsem stejnym zpusobem komunikovala i se spoluZdky.
Povysovala jsem se nad nimi, naddvala jim. TakZe jsem neméla moc kamarddui. Zdaroveri
jsem méla potize s autoritami, nebrala jsem je jako nékoho, ke komu bych méla néjak
vzhliZet, ¢asto jsem ucitelum skdkala do reci nebo jsem odmitala délat to, co po nds

chtéli. To bylo predevsim na prvnim stupni zakladky. Pak uz to bylo lepsi.“

Veronika hovofrila pfedevsim o potizich se soustfedénim a Unavé, zaroven ale
také o velké snaze mit dobré vysledky: ,Jd jsem méla problémy se soustredit, protoze
jsem po nocich mdlo spala. Otec se casto vracel v noci opily domd, takZe bylo vZdycky
dost rusno. Ale zdroven jsem se hodné snaZila o to, abych méla dobré znamky, protozZe
jsem se chtéla zavdécit tatovi. Nedélala jsem to ale pro sebe, mé uceni nebavilo, bylo to
spis utrpeni. Ale myslela jsem si, Ze si takhle ziskam otcovu lasku. | vysokou skolu jsem
Sla studovat proto, Ze to otec chtél. A také jsem ji nedokoncila, protoZe jsem pro to

neméla jinou motivaci.”

David popisoval, Ze mél na zdkladni Skole Spatny prospéch a zaplétal se do
konflikt(i se spoluzaky: ,Na zdkladce jsem mél spatny prospéch a bylo mi to jedno. Délal

jsem to trochu naschvdl rodi¢dm. Taky jsem se hodné rval se spoluZdky.“

Natdlie méla problémy vychazet s kolektivem, zminila se i o vyskytu Sikany, ktera
byla sméfovana proti ni. Jak sama fekla, hodné se vlivem toho uzavirala do sebe a Zila
ve svém vlastnim svété, coZ byl jeji obranny mechanismus. Na jeji Skolni vysledky situace

v rodiné neméla dopad.

Pavlina uvedla toto: ,Casto jsem chodila za skolu a falSovala jsem si omluvenky.

Nastésti na to nikdo nikdy neprisel.”

69



Pomoc a podpora od skoly

K otazce, zda byla respondentiim nékdy nabidnuta jakdkoliv pomoc ze strany

Skoly, se jednotlivi respondenti vyjadfili nasledovné:

Ema zminila, Ze ji Skola nikdy takovou nabidku neposkytla. Uvedla ale, Ze si mysli,

Ze je to tim, Ze se docela brzy zklidnila, takZe to nebylo tfeba.

Veronika popisovala situaci, kdy si jeji tfidni ucitel na gymnaziu pozval do Skoly
otce a spolecné se domluvili na tom, Ze Veronice sezene psychologa. Jak ale zdUraznila,

pomoc nebyla nabidnuta pfimo ji, ale Slo to pres jejiho otce.
David uvedl, Ze néjakou dobu navstévoval Skolni psycholozku, stejné tak i Natalie.

, Tridni ucitelka mé po jedné rvacce poslala ke skolni psycholoZce, se kterou jsem
se pak schdzel jesté néjakou dobu. A dva ucitelé mi ¢asto rikali, Ze s timhle chovdnim se
dostanu brzo do diagnostaku, ale k tomu nastésti nikdy nedoslo. Zpétné se docela divim.”

(David)

,Ano, ja jsem i chodila ke skolni psycholoZce. Ale tam jsem spis fesila vztahy ve

skole, tu Sikanu, neZ to, co se déje doma.” (Natalie)

Pavlina zminila, Ze ji byla jednou nabidnuta moznost vyuzit sluzeb skolniho

psychologa, kterou ale odmitla.
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8. DISKUZE

Cilem praktické c¢asti bylo priblizit a zmapovat, jak se odrazilo vyrGstani
v dysfunkéni rodiné na jednotlivych respondentech, na jejich chovani a Zivotech a jak
hodnoti zménu svého chovani po odstéhovani se od primarni rodiny. Prostfednictvim
rozhovor( bylo zjiSténo, Ze na kazdého respondenta mélo vyrdstani v rodiné, kterou
povazuje za dysfunkéni, vyznamny vliv. Z odpovédi jednotlivych respondenti je také
patrné, Ze tento vliv byl predevsim negativni. VSichni respondenti zacali vnimat svou
rodinu jako negativni prostfedi uz ve velmi nizkém véku, nejpozdéji v pribéhu prvniho
stupné zakladni skoly. Témér vsichni se také shoduji se na tom, Ze na détstvi nemaji

dobré vzpominky.

Respondenty spojuje také to, ze celkem Cctyfi z celkového poctu vsech, tedy
nadpolovi¢ni vétSina, uzivaji antidepresiva. Zde se hodi odkazat na Matouska (2017),
ktery zminuje, Ze traumatizované déti Castéji berou psychofarmaka. Vsech pét
respondentl se také shoduje vtom, Ze kazdy z nich béhem Zivota vyhledal néjakou
formu odborné pomoci, nejcastéji se jednalo o pomoc psychologa i psychiatra, ve tfech
pfipadech byla zminéna i hospitalizace na psychiatrickém oddéleni. Nastava zde ale
otazka, zda by bylo takovych vysledk( dosazeno i u jiného slozeni respondent(, mozna
pokud by se jednalo o osoby s jinym temperamentem, byly by vysledky odlisné. Nutno
totiz fici, Ze ve mnou zvolené skupiné respondent(l se vSichni jedinci jevili jako hodné
introvertni, nékdy by se dalo fici aZ melancholicti, a jak je zndmo, osoby s timto typem
temperamentu byvaji citlivéjsi a véci si vice pfipousti k sobé.

Po peclivé analyze vSech rozhovorl je také moziné odpovédét na vsechny

vyzkumné otdzky.

1. Z jakého divodu hodnoti sledované osoby svou primarni rodinu jako nefunkéni?

Z rozhovor(l vyplynulo, Ze vztahy v rodinach respondentl byly velice Spatné a
komplikované (s vyjimkou sourozeneckych vztah(, které byly hodnoceny pozitivné).
V odpovédich respondentl zaznély jako symptomy nefunkcnich rysa ¢asto problémy
v komunikaci mezi rodici, fyzické i psychické nasili, nadavky, nulovd emocionalni

podpora, nedostatek empatie. Nékteré z téchto problém0 byly zplsobeny napfiklad
71



uzivanim alkoholu jednoho z rodi¢t nebo osobnosti rodice. Nelze jasné urdit, zda byl na
viné Castéji otec nebo matka, protoZze odpovédi respondentll obsahovaly pomérné
vyvazené genderové rozloZeni. Faktory, které respondenti uvedli, koresponduji se
Sobotkovou (2007), kterd zminuje, ze dysfunkéni rodiny se vyznacuji napfiklad nejasnou
komunikaci. Pfipad Veroniky se ztotoznuje s Matéjckovym a Dytrychovym (1994b)
popisem problematiky nechténych déti, kdy matka dava novorozené dité do péce svych

pribuznych nebo jinych osob.

2. Jaka existuje souvislost mezi vyrastanim v dysfunkéni rodiné a naslednymi projevy

(auto)agresivniho chovani sledovanych osob?

Respondenti se shoduji vtom, Ze jejich chovani je ovlivnéno prostredim, ve
kterém vyrlstali. Uvedli napriklad, Ze tento vzorec chovani prijali, protoZe ho ve své
rodiné vnimali odmala. Toto tvrzeni potvrzuje teorii socidlniho uceni Alberta Bandury,
ktera byla popsana v teoretické ¢asti. Stejné tak i Labath (2001) zminuje, Ze se u déti,
které vyriastaji v citové chudém prostiedi, mliZe vyvinout identifikace s agresorem
jakozto nevédomy obranny mechanismus. Podobné se k tomuto stavi také napfriklad
Vagnerova (2004) nebo Latalova (2013), které uvadi, Ze nedostatecna péce rodicd nebo

odmitani spojené s citovym straddnim mohou vést k tendencim k agresivnimu jedndni.

Prekvapujicim zjisténim vSak bylo, Ze vétSina respondentl pfijala jako svUj
nevédomy obranny mechanismus autoagresi misto agrese. Uvedli to Ctyfi z péti
respondentd, Natalie dokonce agresi smérovala vidy jen vyhradné proti sobé, nikdy
proti nikomu jinému. Matousek (2017) souhlasi s tim, Ze traumatizované déti se Castéji
chovaji nasilné k jinym lidem i k sobé a vyuzivaji tyto maladaptivni strategie k tomu, aby
neutralizovaly dopad traumatu. Zminfuje také vyznamny vztah mezi traumatizaci
v détstvi a pozdéjsSim sebevrazednym chovanim. Zrozhovorli bylo zjiSténo, Ze
sebevrazedné chovani se vyskytlo u dvou respondent(l. Stejné tak Satirova (2006) uvadi,
Ze jsou osoby vyristajici v dysfunkénich rodindch vystaveny riziku, Ze se u nich projevi

destruktivni chovani vici sobé samym nebo k ostatnim lidem.
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3. Jakym zpuisobem se zménily vztahy v rodiné po odstéhovani respondenti?

Respondenti uvedli odliSné odpovédi na to, zda nastala v rodinnych vztazich po
odst&hovani né&jakd zména. Ctyfi z nich zhodnotili nyné&jsi vztahy s rodinou jako lepsi,
nicméné je nutno zminit, Ze se jednd vidy jen o vztahy s jednim rodi¢em a vztahy s otcem
(v jednom pfripadé naopak s matkou) jsou porad velmi Spatné, ne-li horsi, ve dvou
pripadech doslo k Uplnému preruseni kontaktu s jednim rodi¢em. Pata respondentka
uvedla, Ze vztahy v jeji primarni rodiné jsou stale velmi napjaté, naopak ale po letech

navazala vztah se svou matkou, ktery vSak neni nijak intenzivni.

4. Jak vnimaji respondenti posun ve svém chovani po odstéhovani od primarni

rodiny?

U trech respondentll doslo ke shodé v tom, Ze se podle nich po odstéhovani
zmirnily, nebo dokonce vymizely projevy jejich agresivniho a autoagresivniho chovani.
Tito respondenti se shodli také vtom, Ze jsou ted vyrovnanéjsi a klidnéjsi, ale sami
poukazovali na to, Ze se zde muzZe jednat o vliv psychoterapie a uZivani psychofarmak.
Je tedy tézké usoudit, nakolik pfinosna pro né byla samotna zména prostredi, nicméné
je urcité vzdy spiSe prospésné opustit toxické nefunkéni prostiedi. Napriklad Ruppert
(2008) uvadi, Zze zéakladni strategie reSeni traumat z naruseného systému rodinnych
vazeb spociva pravé vtom, aby se ¢lovék co nejvice vymanil z vdzanosti na systém

pavodni rodiny.

Zbyvajici dvé respondentky uvedly, Ze se jejich chovani po odstéhovani moc
nezménilo. Argumentovaly vSak tim, Ze se nedokazaly Uplné vymanit z vlivu rodica, ktefi
jim stale zasahuji do Zivota, a jedna z nich pouzila jako argument také to, Ze terapii

absolvuje zatim jen néjaky cas, a proto doufd, Ze k posunu dojde v priibéhu ¢asu.

Vsichni, az na jednoho respondenta, se ale shodli v tom, Ze minulost stale nemaji
Uplné uzavrenou, néktefi z nich si mysli, Ze minulost ani uzavfit nejde, spis se s ni ¢lovék

musi naudit Zit, v ¢emz jim podle nich pomuze pravé terapie.
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5. Jaky vliv mélo vyristani v dysfunkéni rodiné na oblast vzdélavani u jednotlivych

respondentt?

U vSech respondent( se jejich rodinna situace podepsala na plsobeni ve skole,
liSily se vSak zplsoby dopadu. Jednalo se napfiklad o problém v souziti se spoluzaky,
konflikty, potiZze s autoritami, se soustfedénim, Unavu, perfekcionismus a prehnanou
snahu poddavat dobré vysledky, nebo naopak Spatny prospéch ¢i zaskolactvi. Je
pochopitelné, Ze pokud osoba vyrlsta v prostfedi se Spatnymi vzdjemnymi vztahy,
nenauci se navazovat a udrZovat vztahy ani s vrstevniky, proto méli respondenti
problémy v kolektivu. BEhem vyrastani se jim nedostavalo radného naplnéni citovych
potieb, a nebyli tedy zvykli citové vazby tvofit ani pfijimat snahu jinych osob o jejich
vytvoreni. Jak mimochodem zminuje i Matousek (2003), rodina predurcuje osobni vyvoj

jedince a jeho vztahy k jinym skupindm lidi.

V pripadech respondentl velmi dobre zafungovalo skolni poradenské pracoviste,
tfem respondentim byla nabidnuta pomoc skolniho psychologa, dva z nich pomoc

prijali. U jedné respondentky se do situace zapojil sam tridni ucitel.

8.1 Reflexe limiti vyzkumu

V pribéhu vyzkumného Setteni a zpracovani dat jsem narazila na nékolik slabych

stranek vyzkumu, o kterych bych se rada zminila.

Jako moiny problém bych vidéla to, Ze téma celé prace se prolind s tematikou
psychologie a psychiatrie a je velice tézké rozpoznat a udrzet hranici, za kterou uz bych
neméla jit. Snazila jsem se driet specidlné pedagogické stranky véci, zaroven si ale
myslim, Ze vzhledem k tomu, jak je specidlni pedagogika (obzvlast oblast poradenstvi)
s témito obory Uzce spojena, neni mozné se pfi zpracovavani takového tématu vyhnout
pravé otazkam psychologickym/psychiatrickym.

Dale by mohl byt nevyhodou relativné maly pocet respondent(, s ¢imZ souvisi i
nevyvazeny pomeér mezi Zenami a muzi. Téma prace je velice citlivé, emocné naroéné a
je tézké ho v sobé zpracovat, a proto mnoho oslovenych respondent( Gcast na vyzkumu

pfedem odmitlo. Zaroven se také zucastnéni respondenti ve spousté vécech podobaji,
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coz jsem nemohla predem osetfit, jedna se tedy cisté o ndahodu. Maly soubor
respondentl nepredstavoval prekazku v proniknuti do dané problematiky, nicméné

vysledek Setfeni nelze zobecnit na celou populaci.

Otdzkou, kterou musim brat v potaz, je také to, do jaké miry respondenti
sdélovali vSechny informace. Ddle je moiné, Ze vtématu agrese mohli néktefi
respondenti hodné internalizovat. Ohledné agrese se nabizi také otazka, zda agresi
respondentld zmirnil pravé faktor odstéhovani se od rodiny, nebo v tom hlavni roli
sehrala terapie, protoze kazdy z respondentd si terapii prochazi/prosel a az na jednoho

vsichni uZivaji medikaci, coz mGze ovliviiovat miru agresivity.
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9. ZAVER

Problematika dysfunkénich rodin je velice ¢astd, a i proto by bylo vhodné na ni
zaméfit vice pozornosti a vénovat se ji ve vice oblastech. Dopady na déti vyrlstajici
v takovych rodinach mohou byt fatalni a tato skutecnost jim muze komplikovat rizné
oblasti Zivota i do budoucna. Rozhodné to nefunguje tak, ze by se hned po odstéhovani
od primarni dysfunkéni rodiny vse zménilo k lepSimu, jedinci odchazeji ,,poznamenani”
a nesou si s sebou nefunk¢ni vzorce chovani a negativni ndhled na sebe sama.
Nepfispiva tomu ani fakt, Ze vyrlistdme v dobé, kdy generace nasich rodic¢l neresila
témata dusevniho (ne)zdravi, protoze to dtive nebylo tak rozsifenym tématem. Proto
je dnes spousta déti, které potiebuji odbornou pomoc. Aneb jak se fika: ,,Chodime na
terapie kvUli lidem, ktefi by na terapii chodit potfebovali.” Je velikym Stéstim, Ze
v dnesni dobé se uz zvysila snaha o destigmatizaci psychickych obtizi. | ve Skolach se
vénuje vice prostoru prevenci problémového chovani a ucitelé maji vétsi povédomi o
tom, jak rozpoznat varovné signaly moznych obtizi. V disledku toho mGze dojit
k ¢asnéjSimu vyhledani pomoci a problém se mUze zacit resit dfive, nez preroste do
zavainé patologie. Jako veliké pozitivum vnimam to, Ze se stale Castéji stava soucasti
Skolniho poradenského pracovisté skolni psycholog a Skolni speciadlni pedagog, protoze
jejich pozice je dle mého ndzoru s ohledem na tuto problematiku ve Skolstvi velice

potfebnd a vyznamna.

Hlavnim cilem prace bylo pfibliZit a zmapovat, jak se odrazilo vyrlstani
v dysfunkéni rodiné na jednotlivych respondentech, na jejich chovani a Zivotech a jak
hodnoti zménu svého chovani po odstéhovani se od primarni rodiny. Na zakladé
kvalitativniho vyzkumu, ktery se opira o teoretické poznatky, bylo mozné nalézt
odpovédi na vyzkumné otdzky. Podafilo se zjistit, Ze u konkrétnich respondentd mélo
vyrlstani v dysfunkénich rodindch negativni vliv predevsim na jejich fungovani ve
spolecnosti, a také na jejich psychicky stav. VSemi respondenty byla prezentovana
zkusenost s néjakou formou odborné pomoci, nejéastéji s psychoterapii. Za
problematické oblasti v rodiné byly povazovany zejména nedostatek komunikace mezi
rodici, fyzické a psychické nasili nebo alkoholismus jednoho z rodi¢d. Také byla
prokazana souvislost mezi vyristanim v dysfunkéni rodiné a nadslednymi projevy

problémového chovani, jak uz jsem ale zminovala vyse, je potieba brat v potaz i dalsi
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faktory, které mohly k problémovému chovani prispét. Ve viech pripadech se vyristani

v dysfunkéni rodiné rliznymi zplsoby promitlo i do oblasti vzdélavani.

Zjisténé vysledky se tykaji jen konkrétnich respondentl, nicméné koresponduiji

s analyzovanymi ¢astmi odborné literatury, kterd byla v diplomové praci pouzita.

Tato prace by mohla byt prinosem predevsim pro studenty obor( souvisejicich
s psychologii ¢i socidlni praci. Ja osobné bych povazovala za pfinosné napriklad provést
detailnéjsi vyzkum zaméreny na spojitost mezi dysfunkénimi rodinami a problémovym
chovanim, pokusit se ziskat pro vyzkum vice respondent(l a zpracovat pripadové studie
jednotlivych Zivotnich pribéhl respondentd. Myslim si, Ze se této oblasti nedostava
dostatek pozornosti ve srovnani s tim, jak moc je tento problém ve spolecnosti

rozsiren.
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11. SEZNAM PRIiLOH

Priloha €. 1: Ukazka realizovaného rozhovoru



Rozhovor s Veronikou

A: Kdo tvofil tvou primarni rodinu?

V: Mou primdrni rodinu tvofil jen otec a jeho rodi¢e. Matka se mé z financnich davodu

zfekla v mém necelém roce, takZe s ni a s mym starSim bratrem jsem nevyrustala, no...

A: Jak vzpominds na své détstvi? Jaké byly vztahy ve vasi rodiné?

V: Vztahy v moji rodiné byly komplikované. V détstvi jsem se citila nemilovand a
nechténd. Pripadala jsem si na obtiz. Otec se mi odchod matky snazil vynahradit dary,
ale emocionalné mé podpofit neumél. Casto se hadal se svoji matkou a mladsim bratrem
a jeho sekundarni rodinou. Zenskou roli u nas zastupovala babicka, ke které jsem méla

vzdycky nejbliz.

A: Co konkrétné ve tvé rodiné podle tebe nefungovalo spravné?

V: Rozhodné neschopnost otce zastat rodicovskou roli. On byl dost vybusny, a navic
¢asto pil alkohol, a to vyvoldvalo agresivni chovani. Casto bil mé&, ale vlastné i svou
matku, moji babicku, k té se viibec nechoval hezky. Nadaval nam, vyhroZoval a prosté to
nebylo dobry. A velkym problémem byla i absence matky, protoze mé cely Zivot provazi

strach z opusténi, bojim se, Ze mé kazdy opusti jako ona. To mé hodné ovlivnilo.

A: Kdy sis toho poprvé vsimla?

V: Hm... Chovani jsem si poprvé vSimla zhruba ve svych 8 letech, ale zpétné vnimam, Ze
totam bylo vidycky, jenZe jsem méla tendence sama pred sebou tatu obhajovat, protoze
mi i on sdm ¢asto naznacoval, Ze kdyby si mé nevzal on, zlstanu nékde v décaku. Takze

ve mné vyvolaval pocity vdéku vici nému.

A:V kolika letech jsi se odstéhovala od své primarni rodiny?

V: Od své primarni rodiny jsem se odstéhovala ve 24 letech.

A: Jaka byla reakce rodiny na to, Ze se stéhujes?

V: Otec uz delsi dobu hovofil o nutnosti samostatného bydleni. Daval mi najevo, Ze uz
mé nem{zZe Zivit. Zaroven ale doted pretrvdva jeho potieba kontroly, sam se totiz citi

opustény, protoZze nema moc pratel a vztahy s rodinou jsou také Spatné.

A: Co bylo divodem se odstéhovat?




V: Majitelka domu, ve kterém jsme do té doby s otcem bydleli, nam jiz neprodlouzila
ndjemni smlouvu. Otec si nasel prondjem v Treboni, ja chtéla zlstat i z dlvod( blizkosti

k babic¢ce v Tabore.

A: Kdy se u tebe zacalo objevovat agresivni chovani?

V: Agresivni chovani se u mé zacalo projevovat zhruba v 8 letech.

A:V jakych situacich a jakym zpUsobem se toto chovani obvykle projevovalo?

V: Pokud jsem byla s né¢im nespokojena, zarlila jsem nebo pokud jsem vyzadovala vétsi
pozornost, kficela jsem, rozbijela jsem véci, naptiklad talife. Kdyz jsem se citila v
ohroZeni, stdvalo se, Ze jsem se i prala. Pfi pocitech selhdni jsem agresi naopak

sméFovala vici sobé. Stipala jsem se, fezala se, davala jsem si facky a podobné.

A: Proti komu bylo sméfovano?

V: Moje agresivni chovani bylo ¢asto smérovano vici ¢lenim rodiny. Prala jsem se ale i
se spoluzaky nebo rodinnymi pribuznymi. Agresi jsem projevila i proti vnukovi otcovy

tehdejsi pritelkyné. Jak jsem uz zminiovala, agresi jsem obracela i vici vlastni osobé.

A: Stykas se se svou rodinou? Jak ¢asto?

V: Se svou rodinou se stykam sporadicky. Jsou ¢asové intervaly, kdy se se svym otcem
viddm jednou tydné, a jindy se potkdme jednou za 3 tydny. S mou babickou je frekvence

schizek obdobna.

A: Svou matku jsi tedy nikdy nepoznala?

V:Ja jsem cely Zivot védéla, kdo je moje matka. Méla jsem na ni kontakt a ona se nékdy
ozyvala, prdla mi k narozeninam a tak. Otec si ale nepfal, abychom byly v kontaktu. S ni
a bratrem jsem navdzala vztah pred par lety, ale tam je to sloZité, svou mamu nikdy
nebudu brat jako mamu, prosté to nejde po téch letech. Vidime se tak dvakrat do roka,

nékdy mi zavol3, ale taky se dost hadame, asi ji nedokazu odpustit to, co udélala.

A: Jaké jsou tvé nynéjsi vztahy s rodinou?

V:Vztahy v rodiné jsou stale velmi napjaté. Otec ostatnim ¢lenlm rodiny ¢asto vyhroZuje

nasilim. Kdyz se s nim viddm, nikdy nevim, co mam ocekavat a v jaké naladé pfijde. A



nase rozhovory stejné ve vétsiné pripadd skonci hadkou. Jeho matka, ma babicka, trpi

silnou demenci, takZze je komunikace s ni velmi slozita.

A: Vyhledala jsi kvili problémim v rodiné nékdy odbornou pomoc?

V: Poprvé jsem u psychologa byla ve svych zhruba 12 letech, ale to bylo na popud mého
otce, nebylo to mé rozhodnuti. V 16 letech jsem byla poprvé hospitalizovana v détské
psychiatrické lécebné, tam jsem stravila Sest tydn(. Od té doby jsem si prosla jesté
dvéma hospitalizacemi. Ctyfi roky jsem se taky ambulantné |é¢ila u psychiatri¢ky, uzivam

pravidelné antidepresiva. Posledni 2 roky dochazim na terapie k psycholozZce.

A: Na terapiich svou rodinu resis?

V: Porad. Psycholozka po mné tfeba chce, abych psala dopisy, kam mam psat vse, co
bych rodic¢lim chtéla fict, a pak si od nich mam psat odpovédi. Na par sezenich se mnou
byl vlastné i tata. Ono je to tézky, protoze rodina ovliviiuje to, jaka se z ¢lovéka stane

osobnost, a kdyZ rodina nefunguje, tak to ma prosté dopad na psychiku.

A: Zménilo se néco v ohledu na tvé agresivni chovani po odstéhovani?

V: Mé chovani se po odstéhovani pfilis nezménilo, coZ pfipisuju tomu, Ze mQj tata mi
stale ovliviiuje Zivot i po tom, co jsem se prestéhovala. Vétsinou se vztahy s rodinou po
odstéhovani zlepsi, ale u nas zlstalo vse stejné, jen mé tata nemusi Zivit. Chova se ke
mné ale stejné jako vidycky. Vim, Ze nejlepsi by bylo ho uplné odstfihnout, ale je to
tézké, kdyz byl mym jedinym rodi¢em a ja si nedokazu predstavit, Ze bych pfiSlaionéja

pak vlastné neméla nikoho. Ztratila bych rodinu.



