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., Zije-li dité kritizovano, nauci se odsuzovat.
Zije-li dité v nepratelstvi, nauci se utocit.

Zije-1i dité v posméchu, nauci se vyhybavosti.

Zije-li dité v toleranci, nauci se trpélivosti.

Zije-li dité s pochvalou, nauci se ocerovat.

Zije-li dité s laskavosti, nauci se respektovat druhé.
Zije-li dité v bezpect, nauci se véFit.

Zije-li dité prijimano a obklopeno pratelstvim, nauci se milovat.

Dorothy Law Nolte

Uvod

Po precteni vySe zminénych vét doufam, Ze nejen ja, ale i vétSina ¢tenatrtt da Dorothy
Law Nolte za pravdu. VSichni jisté vime, ze ¢lovék je tvofen bio-psycho-socialni
jednotou, ktera se podili na jeho vyvoji. Osobnost jedince se zrcadli tak, jak vstupuje
do interakce se svym blizkym i vzdalenym okolim. Za svij zivot je kazda osobnost
¢loveéka podrobena riznym zivotnim zkouskam. Nekteré zivot ¢lovéka ovlivni vice,
nékteré naopak méné. M¢li bychom si proto vsichni uvédomit, jak je nesmirné dilezité
pomahat ¢lovéku s prekondvanim takovychto prekazek. On totiZ jedinec, nachazejici se
V problémové situaci, mnohdy neskodi jen sdm sobé&, ale mize ohrozit celou okolni
spolecnost.

Asi kazdy z nas se v dne$ni dob¢ setkal s ditétem, které bylo zlobivé, neposlusné,
drzé. A taky neukdznéné, neustdle hlu¢né, agresivni. V mnohych piipadech se najdou
1 taci, ktefi pfisli do styku s dit€tem s vadznymi problémy prekracujici normy dané
spolecnosti. Uvédomuje si ale vétSina z vés, jak potfebna jsou v€asna preventivné
vychovna opatieni v souvislosti s problémovymi détmi?

Tato bakalarskd prace se bude vyznamné dotykat tématu poskytovani podpory
a pomoci. Na myslenku volby tématu ,,Stfedisko vychovné péce jako dulezity komponent
V prevenci a intervenci poruch chovani® mé ptivedla souvislé asisten¢ni praxe. Tu jsem
ne jednou vykonavala praveé ve stfedisku vychovné péce Pyramida v Pardubicich. Diky

par tydntim stravenych v zafizeni, jsem ziskala zakladni praktické poznatky o preventivni



uloze stiedisek vychovné péce. Napsanim bakalatfské prace jsem si ale vSechny dosud
ziskané poznatky chtéla ucelit a rozsitit, abych v kone¢ném vysledku poukazala
na dulezitou roli téchto zafizeni v preventivnim systému.

Cilem mé prace bude seznamit potencialni ¢tenafe s problematikou poruch chovani
a s moznostmi péce a poskytovani podpory témto détem. Vénovat se bude zejména tloze
preventivné vychovného procesu ve stiediscich vychovné péce. Dotykat se tu budu téz
intervenc¢nich postupi, které jsou pro praci stiedisek vychovné péce zakladnim pojetim
pomoci. Prakticka ¢ast nam objasni konkrétni dva piipady déti s poruchami chovani, které
prosly preventivnim pobytem stiediska vychovné péce. Rozbor piipadovych studii nam
umozni prohloubit si teoretické znalosti tématu a nastini nam proces intervence
pfi zamezeni rozvoje a vzniku dalSich obtizi.

K napsani prace jsem vyuzila metody: analyza odborné literatury a také nékterych
pravnich norem vydanych MSMT, rozbor dokumenti stiediska, tak, aby byla tato

problematika spravné uchopena ve vsech aspektech.



| Teoreticka ¢ast

1 Nastin problematiky poruch chovani

Na dité ptisobi béhem jeho vyvoje mnoho faktori, které lze povazovat za rizikové
Z pohledu rozvoje poruch chovani a emoci. Je vSak nezbytné nutné rozliSovat mezi
chovanim problémovym a poruchami chovani. Poruchy chovani a emoci ohrozuji kvalitu
zivota ditéte a vnimame je jako prekdzku na cesté k dospé€losti, kterd jim vV pozdéjsim

veku brani v bézném fungovani (Vojtova, 2008).

1.1 Porucha chovani a problémové chovani — vymezeni

Chovani ditéte je vyjadienim jeho osobnosti, jeho postoje k okolnimu prostiedi,
vrstevnikiim a dospélym osobdm (Hutyrova, 2006).

Porucha chovani nebo emoci se v zivoté ditéte vyviji pod vnéjsimi i vnitinimi vlivy.
V jejim rozvoji hraje dilezitou roli socidlni prostiedi, ve kterém dité¢ vyriista. Nejcasteji
jeji cesta zaCina u rizikovych faktord, které se pieklenou v problémové chovani
a v kone¢né fazi v zdvazné poruchy chovani. Na jejim zacatku stoji nejmensi problémy
vV chovéni, kterymi dit¢ poukazuje na neuspokojovdni svych potfeb, a rostou
K problémtim s vy$§im stupném intenzity (Vojtova, 2008). Tyto své problémy si dité
uvédomuje, ale nehodla je nikterak ménit, nevadi mu. Za negativni dopad svého jednani
neciti vinu (Vitaskova, 2005).

Naopak u problémového chovani miZeme vyjmenovat spousty symptomu
od neposlusnosti, neklidu, vzdorovitého chovani az po zaskolactvi, kradeze, agresi vici
lidem ¢i vécem (Hutyrova, 2006). Samoziejmé kazdy ucitel se ve Skole setkal se zaky,
ktefi jsou neposlusni, vyrusuji, porusuji pravidla, a tim narusuji celkové tfidni klima.
Pravé diferenciace problémového chovani a jeho spravné zatazeni je dilezité hned
z n¢kolika divodu. Piedchazi se zbyte¢nému nalepkovani zakd, jejichz problémy nejsou
tak vazné, aby je Skola nebyla schopna sama feSit. Spravné rozliSeni vede Skolu
k vcasnému kontaktu s odborniky, ktefi pfredchazi zhorSeni situace zaka. Ptedchazi
se zbytecnému vylouceni zaki z pfirozeného prostiedi, ze Skolni tfidy, které je pro dité

zvlast zavazné (Vojtova, 2008, Vitaskova, 2005).



Mezi vySe uvedenymi typy spatiuje Vojtova (2008) rozdily ve ti‘ech aspektech:

e VvV motivaci,
e Vv délce trvani a v intenzité projevi nezadouciho chovani,

e ve zpusobech pomoci a intervence ditcte.

1.1.1 Etiologie poruch chovani

Nase povédomi o pri¢indich poruch chovani se vyrazné obohatilo diky
novodobéjsim poznatkiim z oblasti neurologie a Iékafstvi. MuZzeme proto stanovit jejich
multifaktorialni charakter, vzajemnou interakci a kombinovatelnost (Jankl, 20009,
srov. Vagnerova, 2008). Rizikovym C¢initelem vzniku poruch u ditéte mohou byt
biologické  predpoklady,  Casto  spojené s disharmonickym  prostfedim
a socioekonomickou urovni rodiny (napt. poruchy chovani u rodict, nezaméstnanost,
rozvody, kriminalita rodic¢t, alkoholismus, pfili§ svobodna vychova bez kontroly atd.)
(Mala in Hort a kol., 2008).

Jak uvadi Hutyrova (2006, str. 12): ,, Vime, zZe dite prichdzejici na svet neni
., nepopsany list papiru*“, je dana jeho zdkladni geneticka struktura, jSou nastaveny
neurovyvojové procesy a jeho dalsi fungovani je otdazkou ,, doprogramovani “. VIivy, které
budou rozhodovat o jeho budouci osobnosti a inteligenci, mohou byt pozitivni
i negativni. “

V odborné literatute se setkdme s mnohym clenénim etiologickych faktort. Tim
nejjednodussim je rozdéleni pfiin na biologické a psychosocialni rizikové faktory.
Pokud pftihlédneme k zakladnimu specialné¢ pedagogickému c¢lenéni pfic¢in vzniku
na vnitini (endogenni) a vnéj$i (exogenni), pak délime etiologické vlivy takto:

e O0sobnostni charakteristiky a genetické dispozice — fyziologické poruchy,
vyvojové vady, dusevni odchylky zptisobené vadou v mozku — endogenni
faktory

e oslabeni nebo poruchy CNS, mentalni retardace — endogenni faktory

e Vlivy socialniho rodinného prostfedi — abnormalni rodinné prostredsi,
neuplnd, dysfunkéni rodina — exogenni faktory

e subdeprivaéni a depriva¢ni zkuSenost ditéte — poruchy komunikace mezi

ditétem a rodi¢i — exogenni faktory



e vrstevnické socialni prostiedi - socialni skupiny podporujici nevhodné

chovani — exogenni faktory

e Zivotni prostiedi a jeho vliv — rozdilna tolerance k urcitému chovani

v riznych kulturach, rozdilné hodnoceni chovani — exogenni faktory (Janku,

2009, srov. Vitaskova, 2005, Vojtova, 2008).

Studiu pfic¢in poruch chovani a pfedevsim deviaci se podrobnéji vénuje Hrcka (2001),

ktery vymezil 5 etiologickych faktora (vzajemné se ovliviiuji a kombinuji):

1. Biologické pri¢iny

O

genetické faktory (chromozomalni abnormality, vrozené metabolické
defekty),

endokrinni faktory (nedostatek nebo nadbytek nékterych hormonil),
fyziologické poruchy, malformace a vyvojové vady na podkladé

prenatalnim, perinatalnim a postnatalnim.

2. Psychologické prifiny

o

o

porucha socializace vraném détstvi (nevyfeSené vazby a vztahy
k rodicovskym autoritam),

poruchy komunikace mezi ditétem a rodi¢em (deprivacni a subdeprivacni
zkuSenosti),

psychologické teorie uceni (deviace povazovana za prevzaté chovani
nauc¢ené napodobovanim ¢i podminiovanim),

osobnostni €1 existenéni krize a ztrata smyslu Zivota.

3. Socialni pri€iny

o

o

o

o

diferencovana socialni struktura spojena s anomii a zménami norem,
urbanizace, technologicky pokrok,

socialni a politicke konflikty,

socialni skupiny a subkultury podporujici a odménujici poruSovani norem

a zakonu.

4. Kulturni pri¢iny

©)

rozdilné hodnoceni chovani v riznych kulturach (vede k labelingu
subjektt pochazejicich z jinych kultur a oblasti),
rizné subkultury (subkultura chudoby, kultura slumt),

rozdilna tolerance k ur¢itému chovani,



o nahly pfechod do jiné kultury a snim spojené adaptacni problémy
(kulturni Sok pfisté¢hovalcti a emigranti).
5. Situaéni priciny
o Situace poskytujici ptilezitost k deviantnimu chovani,
o Situace poskytujici moznost uniknout socialni kontrole,
o Situace zatézové, alternativni,
o situace, v nichz nelze dosahnout feseni ¢i cile konformnimi prostiedky,
o neznalost obsahu, vyznamu, zplsobu aplikace socialnich norem

V konkrétni situaci.

1.1.2 Definice poruchy chovani

Je nezbytné definovat poruchy chovani a emoci, abychom mohli spravné pochopit
a nasledné uchopit problematiku ditéte s touto poruchou v celém sledu jeho Zivotnich
udalosti. V ramci specidlni pedagogiky — etopedie je nam k dispozici Siroka skala definic
popisujicich poruchy emoci a chovani (Vojtova, 2008).

Nejcastéji se ale setkdvame s definici poruch chovani dle WHO (Svétova
zdravotnicka organizace), jez je ukotvena v 10. revizi Mezinarodni klasifikace nemoci.
Poruchy chovani (F91) jsou zde charakterizovany ,,opakovanym a pretrvavajicim
agresivnim, asocialnim nebo vzdorovitym chovanim. Takové chovani by mélo vyrazné
prekrocit socialni chovani odpovidajici danému véku, melo by byt proto mnohem
rdz (Sest mésicii nebo déle) (UZIS CR, ©2014).

Vagnerova (2008) pifi vymezeni poruch chovani vychazi ze tfi zakladnich
hledisek. Jedinec svym chovanim nerespektuje socialni normy platné v dané spolecnosti.
Druhym problémem v této oblasti je neschopnost ditéte navazat a udrzet si uspokojivé
socialni vztahy, nedostatek empatie, nadmérny egoismus ¢i citova chladnost. Pro dité
s poruchou chovani je také typickym rysem agresivita.

Pokud bychom se na vymezeni poruch chovani méli divat z hlediska
specialnépedagogického pristupu, urcité nesmime opomenout definici Sdruzeni
pro Narodni duSevni zdravi a specialni vzdélavani z roku 1992. Dle Sdruzeni je porucha
emoci nebo chovani ,, vyrazem pro postizeni, kdy se chovani a emocionalni reakce Zdka
lisi od odpovidajicich vekovych, kulturnich nebo etnickych norem a maji nepriznivy viiv

na Skolni vykon vcetné jeho akademickych, socialnich, predprofesnich a osobnostnich
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dovednosti* (Vojtova, 2008, str. 53). Soucasné poukazuji, Ze se nejedna jen o prechodnou
reakci na stresovou situaci z jedincova prostiedi, ale ze jde 0 poruchy dlouhodobéjsiho
razu. Postizeni se vyskytuje minimalné¢ ve dvou rozliénych prostiedich zaroven,
kdy jednim z nich je pravé skola. DalSim ukazatelem postizeni je jeho pretrvavani i pies
individualni intervenci ve vzd€lavacim procesu. Tyto poruchy jsou casto spojeny

s dal§im, pfidruzenym postizenim (Vojtova, 2008).

1.1.3 Diagnosticka kritéria dle MKN-10

Jak uz bylo uvedeno vysSe, poruchy chovani jsou vzorcem disocialniho,
agresivniho a vzdorovitého chovani. Podle Malé, ktera vychazi z MKN-10 (in Hort a kol,
2008, str. 316), se jedna o ,,opakujici se stabilni vzorce chovani, ve kterych jsou
porusovany socidlni normy, pravidla a prava druhych. Béhem uplynulého roku musi byt
pritomny tri nebo vice symptomii s jednim symptomem trvale pritomnym v poslednim
puilroce.” Uvadi, ze poruchy chovani podstatné zhorSuji jak Skolni, tak pracovni

fungovani.

Mezi symptomy citovana autorka zahrnuje nasledujici chovani:
Agrese k lidem a zviFatim:

1. casto Sikanuje, vyhrozuje nebo zastrasuje druhé,
2. casto zacind pranice, bitky,
3. jako zbran pouziva predméty, které mohou tézce zranit druhé (napt. cihly, noze,
rozbité lahve, ...),
4. projevuje fyzickou agresi a hrubost k lidem,
5. projevuje fyzickou agresi a hrubost ke zvitatiim,
6. krade zpisobem, pti némz dochazi ke stietu s obéti (napf. loupezna piepadeni,
vydirani, ...),
7. Vvynucuje si na druhém sexudlni aktivitu.
Destrukce majetku a vlastnictvi:
8. zaklada ohné se zamérem vazného poskozent,
9. ni¢i majetek druhych.
Nepoctivost nebo kradeze:

10. vloupava se do domti, budov a aut,

11



11. ¢asto lze, aby ziskal prospéch nebo vyhody, nebo aby se vyhnul povinnostem,
zavazkum,
12. kradeze, bez konfrontace s obéti (napt. v samoobsluze, padélani penéz, listin, ...).
Vazné nasilné porusSovani pravidel:
13. pred tfindctym rokem opakovang zlistava pres zakazy rodict celé noci venku,
14. utikd z domova, ackoliv bydli v domé rodici nebo jejich zastupcli (nejméné
dvakrat) nebo se nevraci po dlouhou dobu,

15. Casté zaskolactvi pred tfinactym rokem.

1.1.4 Specifika osobnosti ditéte s poruchou chovani

V této Casti své prace se zaméiim na specifické i typické znaky charakterizujici
osobnost ditéte s poruchou chovani. Samoziejmeé kazdé poruchové chovani se projevuje
rizné, zvlasté co se tyce Skolniho a socidlniho prosttedi. V neposledni fadé zavisi
na osobnich kvalitach a individualité kazdého ditéte (Vagnerova, 2005).

Pokud bychom se zaméfili na psychologickou charakteristiku poruchového
chovani, nemohli bychom dité s touto poruchou popsat pouze par vétami. Zakladnim
znakem je odlisné chovani se sklonem k emo¢nim reakcim, jiny zptsob uvazovani
a vyhodnocovani situaci a reakci druhych lidi. Neadekvatni chovani ditéte ¢asto vyplyva
Z odlisného citového prozivani. Byva mrzuté, nespokojené a n¢kdy i zvySené uzkostné.
Jedinci s poruchovym chovanim maji snizené sebeovladani, byvaji impulzivni a mnohdy
ani nejsou schopni odhadnout nasledky svého jednani.

Neékdy u téchto déti miizeme hovoftit az o naruseni kognitivni orientace ve svéte,
predevsim V jejich socidlni sféfe. S tim souvisi i naruSené sebehodnocenti, které ve vétsiné
ptipadl kolisa mezi dvéma extrémnimi variantami. Dité s poruchou chovéani a emoci
muze citit pfevahu nadfazenosti, opravnénosti ziskavat rizné vyhody po svém, nebo
naopak je jeho sebehodnoceni nizké, a dité se citi ménécenné. Jak uz jsem uvedla vyse,
dit¢ s poruchou chovani a emoci neakceptuje obecné platné normy. Tim dava jasné
najevo, ze hodnoceni vlastniho chovani nemutze byt zcela standartni a dostatené kritické.

Pro déti s problémovym chovanim jsou typické narusené vztahy k jinym lidem.
Tyto problémy u nich mohou vznikat jak z disledku osobnostni poruchy, tak mohou
plynout z negativni zkuSenosti v détstvi. Ve vztahu k druhym osobam u nich pievazuje
Ihostejnost, bezohlednost, hrubost. Prava ostatnich lidi chapou jako bezvyznamna. Déti

proto mivaji Spatny vztah srodiCi, vrstevniky nebo s pedagogy. Jejich zvySujici
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se potieba ziskat socialni zazemi, vede k tendenci stat se clenem néjaké party, ktera ditéti
poskytne pocit sounalezitosti a podpory. Jedinec tak =ziskava sebejistotu
a pottebné sebevédomi (Vagnerova, 2008).

Na charakteristiku ditéte s poruchou chovani a emoci mizeme nahliZet i z pohledu
Bowera, ktery ji v roce 1981 definoval. O poruse chovani uvazujme tehdy, pokud jedinec

vykazuje alespon jednu z nize uvedenych péti charakteristik, a to po ur¢itou dobu.

Pét charakteristik poruch chovani podle Bowera:

1. Neschopnost se ucit — pokud nesouvisi s intelektovymi, smyslovymi nebo
zdravotnimi problémy ...
Neschopnost navazovat uspokojivé socialni vztahy s vrstevniky, s pedagogy, ...
Neptfiméiené chovani, emotivni reakce v béznych podminkach ...

Celkovy vyrazny pocit nestésti nebo deprese.

o B~ D

Tendence vyvoldvat somatické symptomy (napt. bolest, strach), a to ve spojeni

se Skolnimi problémy. (Vojtova, 2008, srov. in Kauffman, 2001).

1.1.5 Klasifikace poruch chovani

Klasifikace poruch chovani predstavuje uceleny systém tiidény strukturované
do kategorii a podkategorii. Poruchy chovani a emoci jsou jinak déleny v psychologické
literatufe a jinak je na klasifikaci nahlizeno z medicinského hlediska. Pravé v souvislosti
s mezioborovou spolupraci dochazi ke sblizovani a k ptejimani pohledt na jejich déleni.
Toto tfidéni jednotlivych obort se vzajemné stietava, prolina i prekryva.

At uZ specialni pedagog ¢i ucitel, ktery pracuje se zaky ve Skole nebo v jiném
Skolském zafizeni, musi mit dostatecné znalosti této problematiky. Musi byt schopen
porozumét a interpretovat sdéleni lékaie, aby spravné vedl specialné pedagogickou
diagnostiku, rozhodl o intervenci a pfedevsim o prognoze dalsiho vyvoje (Vojtova, 2008).

Prvnim délenim je déleni podle véku ditéte nebo mladistvého, a to na poruchy
typické pro urcité veékové obdobi a poruchy vyskytujici se ve vSech nebo ve vice
vékovych obdobich. Nejmladsi sledovanou skupinou jsou déti ve véku 6-15 let, u nichz
zavadovou ¢innost nazyvame détska delikvence (prekriminalita). O juvenilni delikvenci
(delikvenci mladistvych) hovofime u ditéte ve v€ku od 15-18 let. U jedince starSiho
18 let jde o kriminalitu dospélych vyznacujici se rozsahlou trestni Cinnosti s Castou

recidivou (Renotiérova, Ludikova a kol., 2004).
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Ve specialni pedagogice nejcastéji délime poruchy chovani z hlediska stupné

spoleenské zavaznosti:

Disocialni chovani (nespravné navyky) — chovani nepfimétené,
nespolecenské, ale neskodi okoli. Da se odstranit vyuzitim béznych
pedagogickych postupii. Vyskytuji se nejcastéji v rodinné ¢i Skolni vychoveé.
Radime sem vzdorovitost, neukdznénost, negativistické projevy a 17i.
Asocialni chovani (poruseni moralky a etickych pravidel) — takové projevy
chovani, které jsou v rozporu se spolecenskou moralkou. Jsou trvalejsiho
charakteru a ve vét§ing piipadt jedinec $kodi sam sob&. Radime sem
zaSkolactvi, utéky, toulky, toxikomanii, patologické hracstvi, kradeze a jiné.
Antisocialni chovani (poruseni pravnich norem, trestné ¢iny) — jedinec svym
jednanim porusuje pravni normy spole¢nosti a vykazuje kriminalni chovani.
Toto jednani poskozuje nejen jedince, ale i jeho okoli, spole¢nost, ohrozuje
nejvyssi hodnoty vcetné lidského zivota. K antisocialnim projevim patii
veskeré trestné cinnosti, kraddeze, vandalismus, sexudlni delikty, nasili
az organizovany zloCin, zabiti a vrazdy. Naprava (reedukace) je mozna pouze
prostfednictvim zafizeni pro vykon ustavni ¢i ochranné vychovy (Slomek,

2010, Hutyrova, 2006).

Dalsim typem klasifikace, a mnohem pfijatelnéjsim, je tfidéni poruch chovani

z medicinského hlediska. Svétova zdravotnicka organizace ve své 10. revizi

Mezinarodni klasifikace nemoci zatazuje poruchy chovani do samostatné kategorie

poruchy chovani a emoci se zacatkem obvykle v détstvi a v dospivani (F90-F98).

Na postizeni a fungovani se diva jako na vysledek interakce mezi fyzickou a mentélni

kondici ¢lovéka a jeho socidlnim a materidlnim prostfedim (Vojtova, 2008).

Poruchy chovani a emoci jsou podle WHO déleny na:

F90 Hyperkinetické poruchy
F91 Poruchy chovani

o F91.0 Porucha chovani ve vztahu k rodiné — vyznacuje se disocidlnim

nebo agresivnim chovanim. Do této skupiny zahrnujeme kradeze, ni¢eni
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véci
a majetku ¢lend rodiny, trhani jejich odévi atp.

o F91.1 Nesocializovana porucha chovani — kombinace disocidlniho
a agresivniho chovani. K vyse uvedené charakteristice se navic piipojuje
tyranizovani mladSich osob, vydirani, nasilna c¢innost. Jedinec
ma naruSené vztahy k druhym détem a mohou se objevit i neptatelské
vztahy k dospélym.

o F91.2 Socializovana porucha chovani — dit¢ je zapojené¢ do skupiny
svych vrstevniktli, kterd vykazuje delikventni nebo disocidlni Cinnost.
Byvaji pfitomny Spatné vztahy k dospélym autoritdm, predevSim
specificky negativni vztah ke S8kole, kradeze s druhymi lidmi,
zaSkolactvi, preciny s partou.

o F91.3 Porucha opozi¢niho vzdoru — objevuje se u mladsich Skolaki
ve véku do 10 let. Dité¢ se projevuje vzdorovité, negativisticky, Casto
je zIé a podrazdéné, hrubé, z ¢int obvinuje druhé. Odmita aktivné
spolupracovat s dospélymi, citi odpor k autoritam a neplni zadané
ptikazy (Mala in Hort a kol., 2008, Hutyrova, 2006).

e F92 SmiSené poruchy chovéni a emoci
e F93 Emoc¢ni poruchy

e F94 Poruchy socialnich funkci

e F95 Tikové poruchy

e F98 Jiné poruchy chovani a emoci

Opomenout nesmime ani Klasifikaci poruch chovani podle jejich charakteru, ¢ili
podle symptomu agresivity. Stouto charakteristikou se setkame nejcastéji
Vv psychologické literatuie. Poruchy chovani tak délime na agresivni a neagresivni typ.

U neagresivnich poruch chovani sice dochazi k porusovani socialnich norem,
ale jedincovo jednani nevykazuje prvky agresivity (1zi, zaskolactvi, utéky a toulani,
kradeze). Naopak u agresivnich poruch chovani dochazi ve vétsi mife k porusovani
(Sikana, prepadavani, nasili). Oba typy se mohou vzajemné kombinovat, neni mezi nimi

ptesna hranice (Mala in Hort a kol., 2008, Slomek, 2010).
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2 Prevence

Tato kapitola bude vénovana doméné¢ prevence poruch chovani. Ta je, troufam
si fici, pii praci s détmi a mladezi ohroZenych ¢i stizenych rizikovym chovanim
opatfeni, ktera sméfuji k predchazeni vyskytu jevu spojenych s rizikovym chovanim,
k jejich minimalizaci a zabranéni dal$i progrese a napomaha pii feSeni dusledki
spojenych s timto chovanim (Miovsky, 2010, Strategie primarni prevence 2013-2018,
©2013).

2.1 Clenéni prevence

Z teoretického hlediska lze prevenci rozdélit na primarni, sekunddrni a terciarni.

Nyni si blize specifikujeme jednotlivé typy a jejich jasné vytycené cile.

Primarni prevence

Primarni prevence se dotykd déti bez zjevnych a vaznych poruch chovani
¢i problémového chovani. Jejim zakladnim principem je zabranéni rozvoji dalSich
problémovych situaci a poruch chovani. Snazi se svymi aktivitami vést jedince Kk utvaieni
pozitivniho socialniho jednani a psychosocidlnich dovednosti. Tato oblast prevence
zahrnuje napt. vycvik komunikace, spoluprace, zvladani zatézovych situaci osobnosti,
respektovani autority a nastavenych pravidel chovéani a norem (Jankt, 2009, Metodické

doporuceni k primarni prevenci rizikového chovani u déti a mladeze, ©2010).

Jelikoz jsme se v minulosti Casto setkavali s riznorodymi ndzory a dezinterpretaci
pojmu primarni prevence, piistoupilo Ministerstvo Skolstvi, mladeze a télovychovy
CR k rozdéleni primarni prevence na dalsi formy — na specifickou a nespecifickou
primarni prevenci.

Specificka primarni prevence zahrnuje veskeré postupy a aktivity, které jsou
zacileny na praci s osobami, u nichz lze v budoucnu piedpokladat negativni vyvoj.
Vyuzitim specifickych metod se pfimo zaméfuje na prevenci konkrétnich forem
rizikového chovani. Miovsky (2010, str. 27) tim ma na mysli ,,takové programy

a intervence, které by neexistovaly, kdyby neexistovaly problémy spojené s vyskytem
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urcité konkrétni formy rizikového chovani (napr. by v pripadé neexistence navykovych
latek nemeélo smysl délat prevenci pravidelného piti a koureni u deti a dospivajicich. *
Od programti nespecifickych se li§i tim, Zze jsou jasné profilovany, tzn., maji snahu
pusobit selektivné a specificky.

Nespecifické programy primarni prevence charakterizuji aktivity, které podporuji
jedinctiv zdravy zivotni styl, dbaji na osvojeni pozitivniho socialniho chovani a celkovou
harmonizaci osobnosti, vcetné¢ rozvoje nadani a zajmu. Tyto aktivity se d&ji
prostiednictvim smysluplného vyuziti volného ¢asu, riiznymi zajmovymi a sportovnimi
¢innostmi. Jelikoz tyto programy pilisobi obecné a nespecificky, nelze je vztahovat
K ur¢itému fenoménu, na ktery se snazi pisobit a kterému se snazi predchazet (Metodické

doporuceni k primarni prevenci rizikového chovani u déti a mladeze, ©2010).

Sekundarni prevence

Sekundérni preventivni strategie se jiz nezabyva predchazenim vzniku poskozeni,
ale u jedinci v riziku poruch chovani si klade za cil odvratit a minimalizovat poskozeni,
které vzniklo plisobenim rizikovych faktord. V této fazi uzZ mluvime o poznéni charakteru
problémového chovani. Dle Strategie prevence rizikovych projevii chovani (MSMT,
©2009) je sekundarni prevence nazvem pro vcasnou intervenci, poradenstvi a 1écbu.
Vyznamnym prostiedkem se v této oblasti stava vychova déti v rodin€, harmonizace
vztahll v roding a ve spole¢nosti, nasledné i vychova a podpora déti ve skole ¢i spoluprace

odbornikl z riznych obort (Vojtova, 2008, Jankd, 2009).

Terciarni prevence

Tato prevence je jiz specializované¢ zaméfena na dit€¢ s vaznymi rozvinutymi
poruchami chovani, které nelze Upln¢ odstranit. Jejim cilem je co nejvice eliminovat
rizikové chovani, aby nedochézelo k jeho Sifeni a k ptidruZeni dalSich patologickych

jevu, které by ohrozovaly nejen spolecnost, ale i samotného jedince (Jankt, 2009).

Stfediska vychovné péfe maji nezastupitelnou roli pravé, co se tyce prevence
primarni a sekundérni. V tomto ohledu je jejich hlavnim ukolem zjistit, jaké vlivy
anedostatky ohrozuji déti a mladez a co plisobi na jejich neptiznivy vyvoj. Snazi se hledat

moznosti pro snizeni rizik jejich negativniho vyvoje a v o nejvyssi mozné mife usilovat
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o pozitivni zmény. Kazda prevence musi byt provadéna zodpovédné, s nalezitou
odbornosti a s citlivym lidskym postojem (Vocilka, 1997).

Zakladni nezbytnosti pro prevenci rizikového chovani ditéte je bezpecné prostredi,
které dité respektuje a které mu vytvaii vhodné podminky pro vyvoj a posilovani vsech
svych osobnostnich kvalit. Z tohoto zjisténi vyplyva, Ze nejefektivnéjsi je zameéfit
se pfimo na rodice. Rodice jsou ti, ktefi svym chovanim dité nejvice ovliviluji, od kterych
pfijima naucené vzorce chovani a jednani. V neposledni fad¢ jsou témi, kdo pro dité
vytvaii podnétné socialni prostiedi. V celém preventivnim procesu proto plati, ¢im mladsi
je klient, tim dtlezité;si je role rodici (Vocilka, 1997).

Pti realizaci preventivnich opatfeni by se mé¢la dodrzovat jistd pravidla. Méli
bychom se vyvarovat zastraSovani ditéte, stigmatizaci ¢i nerespektovani jeho osobnich
postojii a ndzorti. Pouhé pfedavani informaci ¢i realizace jednordzovych akci nestaci.
Vsechny vyhodnotitelné efektivni programy si zakladaji na dlouhodobosti a soustavnosti,
nazornosti a pfimerenosti.

Pokud dit¢ dosahne takovych znalosti a dovednosti, které mu zajisti pruznost
a adaptabilitu k problémim, se kterymi je v kazdodennim zivoté konfrontovan,
pak mizeme prevenci povazovat za efektivni (Vojtova, 2008). Samoziejmosti
efektivnosti prevence je jeji uskute¢néni za uzké spolupréace riznych subjektt. Stiedisko
vychovné péce spolupracuje s pedagogicko-psychologickymi poradnami, specialné
pedagogickymi centry, Se Skolou, Skolskym poradenskym zatizenim, ale také
se zakonnymi zastupci déti, OSPODem ¢&i Policii CR.
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3 Stredisko vychovné péce a jeho preventivni role

Stiedisko vychovné péce (dale jen ,,stiedisko* ¢i,,SVP*) je vymezeno podle zakona
¢. 109/2002 Sh. § 2 odst. 2 jako Skolské zafizeni pro preventivné vychovnou pécéi. Dany
zakon preventivné vychovnou péci rozumi ,poskytovini Specidlné pedagogickych
a psychologickych sluzeb deétem s rizikem poruch chovani ¢i s jiz rozvinutymi projevy
poruch chovani a negativnich jevii v socialnim vyvoji, u nichz neni narizena ustavni
vychova nebo uloZena ochranna vychova, osobam odpovédnym za vychovu
a pedagogickym pracovnikim“ (§ 16, odst. 1). Svou péci poskytuje stredisko také détem
propusténym z ustavni vychovy, a to pfi jejich integraci do spolecnosti, ptipadné zletilym
osobam do ukonceni jejich pfipravy na budouci povolani, nejdéle vSak do véku 26 let.
Klientelu stiedisek vychovné pé€e uzaviraji déti, u nichZ soud rozhodl o zatazeni do péce.

Z koncepéniho hlediska predstavuji stiediska pfechod mezi poradenstvim
vychovnym, ambulantni pé¢i a tistavni péci.

Jejich hlavnim cilem je odstrafiovani jiz vzniklych poruch chovani, prevence vzniku
a rozvoje vaznéjsich vychovnych problémi ¢i negativnich jevi v socialnim vyvoji ditéte.

Stredisko poskytuje rovnéz konzultace, odborné informace, pomoc pedagogickym
pracovnikiim v oblasti vychovy a vzdé€lavani téchto déti a pomoc osobam odpovédnym
za vychovu. Za ucasti rodici se snazi zmiriovat zatéz rodiny, kterd vyplyva
z vychovnych poruch a konflikti, ptevazné vSak u déti pochazejicich z rodin
problémovych ¢i dysfunkénich. Ve vztahu k rodiné plni stiedisko vychovné péce pouze
funkci podpirnou, dopliujici. Rodi¢e nadale zustavaji za vychovu svych déti plné

zodpovédni (Vocilka, 1997).

3.1 Historie a vyvoj stredisek

Historie stiedisek saha az do osmdesatych let minulého stoleti, kdy v roce 1984
v Praze 9 na Kli¢ov¢, rozhodnutim rady NVP, vzniklo Stfedisko pro mladez.
Toto zatizeni se vytvofilo jako pracovné vychovna skupina vychovného ustavu pro
mladeZ, a stalo se tak prvnim zafizenim tohoto typu v Ceské republice (Matousek, 2003).
Myslenka poskytovani preventivni péce se rozvijela dale. Reditel Vychovného tstavu,
PhDr. Matou$ Reznigek, ho postupem &asu rozsitil o dalsi dvé oddéleni. Prvnim z nich

bylo Vychovné 1é¢ebné oddéleni zamétené na drogovou problematiku a druhé oddélenti,
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Stfedisko pro mladez NVP, vzniklo jako preventivné vychovnd ¢ast ustavu
(VU a SVP Klicov, ©2015).

V systému péce o déti s poruchami chovani diive chybéla instituce, ktera by svou
cilenou prevenci sméfovala ptimo k ditéti a rodiné jako celku a poskytovala jim pomoc
pii feSeni vychovnych problému ditéte. Pravé tento fakt prispél ke vzniku stredisek, ktera
se snazila zaplnit prostor chybg&jici v oblasti pé¢e o mravné ohrozeného ¢i naruseného
jedince.

Pro vznik stfedisek vychovné péce se datuje rok 1992 a béhem jednoho roku
(k 1. 9. 1993) jich bylo registrovano celkem Sest (Vocilka, 1997). Prav¢é s ohledem
na vzrustajici potfebu zfizovat stfediska v oblastech svyssim vyskytem socidlné
patologickych jevii dochazelo K jejich postupnému rozsifovani. K 1. zaii 1996 jich u nas
existovalo jiz 25 a jak uvadi Matousek (2003), vroce 1997 méla Ceska republika
evidovanych 32 stiedisek. Aktudlni sit’ ¢tyficeti tfech registrovanych stfedisek mizeme
dohledat na internetovych strankach ministerstva skolstvi. Z tohoto zjisténi vyplyva,
ze od roku 1997 do soucasnosti, tedy za poslednich devatenact let, nedoslo k rapidnimu
nariistu poctu zminénych zatizeni.

V pribéhu celé historie nebyla dokonale vyfeSena otazka systémového zalenéni
stiedisek pod vyssi spravni celek. Nyni jsou stfediska vychovné péce konstituovana jako
samostatna soucast jiného zafizeni ztizenych MSMT CR a organizacnd spadaji pod
détské diagnostické ustavy nebo détské domovy se Skolou. Vyhodou této formy ztizovani
je sniZzeni naklad stfedisek a zjednoduseni jejich organizace. Na druhou stranu
je ale nezbytné nutné vnimat stfediska jako samostatny subjekt se specifickym zaméfenim

(Vocilka, 1997).

3.2 Legislativni vymezeni

Zakladni legislativni ramec stiedisek vychovné pécée je bezesporu tvoien zakonem
¢. 109/2002 Sb. ve znéni zakona ¢. 333/2012 Sh., o vykonu ustavni vychovy nebo
ochranné vychovy ve Skolskych zarizenich a o preventivné vychovné péci ve skolskych
poradenskych zarizenich a 0 zméné dalSich zdkonii. Podrobnosti o poskytovani
preventivné vychovné péce ve stiediscich nam blize specifikuje vyhlaska ¢. 458/2005
Sb., kterou se upravuji podminky organizace vychovné vzdélavaci péce ve strediscich
vychovné péce. Obé tyto pravni normy nam doplfiuji dokumenty vydané v roce 2007

Ministerstvem $kolstvi, mladeZe a t&lovychovy CR vztahujici se k ¢innosti stfedisek
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vychovné péce. Piesnéji feceno jde o0 Metodicky pokyn ¢&. .0 14 744/2007-24
upresiiujici podminky ¢innosti stif‘edisek. Obsahuje napi. hlavni zasady prace, rozsah
a formy &innosti poskytujicich stfedisky. Opomenout nesmime ani P¥ikaz MSMT
¢. 21/2007 k ¢innosti stiedisek vychovné péce, ktery podrobnéji upravuje naleZzitosti

individualniho vychovného planu a zabezpeceni potiebné dokumentace.

preventivné vychovné péce a sluzeb ve strediscich. Cely legislativni komplex nédm
ale tvofi pomérné Siroké spektrum pravnich norem vztahujicich se k ¢innosti stredisek
vychovné péce. Jsou jimi predevsim:
e Zikon ¢. 561/2004 Sb., o predskolnim, zakladnim, strednim, vyssim
odborném a jiném vzdeélavani (skolsky zakon)
e Zéikon €. 563/2004 Sb., o pedagogickych pracovnicich a o zméné nékterych
zakonit
e Zakon ¢. 359/1999 Sb., o socidlné-pravni ochrané déti ve znéni pozdéjsich
predpisii
e Zakon ¢. 218/2003 Sb., 0 odpovédnosti mladeze za protipravni Cciny
a o soudnictvi ve vecech mladeze a o zmené nékterych zakoni
e Vyhlaska €. 72/2005 Sb., o poskytovani poradenskych sluzeb ve Skoldch
a Skolskych poradenskych zarizenich
e Vyhlaska ¢. 73/2005 Sb., o vzdélavani deti, Zakii a studentii se specialnimi

vzdélavacimi potrebami a déti, Zakii a studenti mimorddné nadanych

3.3 Napln stredisek vychovné péce

Jiz jsme si vymezili, co je zakladem preventivni vychovné péce ve strediscich
vychovné péce, jaky cil pomoci si kladou a které skupiné klientti. Pokud se budeme snazit
jasné popsat Cinnosti stfedisek, musime hlavné pfipomenout, Ze existuji ve vice
variantach.

Zatizeni pusobi jak ambulantng, tak poskytuje své sluzby klientim i formou
celodenni a pobytovou. Preventivné vychovny pobyt na internatnim oddéleni trva
zpravidla 8 tydnd (zakon ¢. 109/2002 Sb.). V novele zakona ¢. 109/2002 Sb. ptibyla
moznost terénnich sluzeb. Nabizi se tak piilezitost pfimé intervence pracovniku stiedisek

v rodinném nebo Skolnim prostiedi klienta.
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Vsechny déale uvedené poskytované sluzby jsou ve stiedisku vychovné péce
zajisStovany tymem odbornych pracovnikid. Mezi né¢ Vocilka (1996) tadi vedouciho
stiediska, specialniho pedagoga — etopeda, psychologa a socialniho pracovnika.
Dle vyhlasky ¢. 458/2005 Sb. zajistuje klientovi vychovné vzdé€lavaci péci také
vychovatel. V dnesni dobé se za optimalni personalni rozloZeni povazuji tfi odbornici —

socialni pracovnik, specialni pedagog a psycholog.

Stredisko poskytuje sluzby:
1) diagnostické
2) preventivné vychovné

3) poradenské

ad 1. Mezi diagnostické sluzby fadime psychologickou diagnostiku osobnosti, specialné
pedagogickou diagnostiku poruch chovani a analyzu socidlniho prostifedi ditéte.
Pfi diagnostice déti s problémovym chovanim je nutné vzdy piihlédnout K jejich véku
a motivaci jednani. Jediné dukladna komplexni diagnostika nam muze poskytnout
spravnou interpretaci Siroké $kdly projevii chovani ditéte. Na zaklad¢ jejich vysledka
je sttedisko schopno stanovit hypotézu pii¢in a zvolit odpovidajici vychovné terapeuticky
ptistup, a to v€etn¢ intervencnich metod (Jansky, 2014).

ad 2. Filozofii vSech stiedisek tvofi preventivné vychovné sluzby, tzn. ptedchazeni
vzniku a rozvoji poruch chovani a jejich pfima naprava. Stiedisko pii kontaktu s klientem
hleda moznosti spoluprace, stanovi cil a navrhne mozné postupy péce. Odrazem této
prace se stava tvorba individualniho vychovného planu a podpora klienta pii jeho
napliovani (vyhlaska ¢. 458/2005 Sb.).

Individualni vychovny plan se vytvaii nejpozdéji 14 dni po piijeti klienta
do strediska. Pti jeho vypracovani se vzdy vychazi ze zavérti komplexniho vySetfeni.
Obsahove tvori zakladni udaje o klientovi, divod zadosti o pfijeti do stfediska, podminky
vzajemné spoluprace vcetné volby metod a postupt z nabizenych sluzeb. V neposledni
fadé¢ jsou zde stanoveny cile, kterych chce klient dosahnout, tzv. zakazka klienta (Piikaz
MSMT &. 21/2007, ©2007).

Do preventivnich ¢innosti stiedisek fadime také tvorbu terapeutickych programi
pro jednotlivce ¢i skupiny klientt a specialné pedagogické programy cilené na tfidni

kolektivy.

22



ad 3. Poradenskou sluzbou rozumime poskytnuti pomoci klientovi, jenz je v obtizné
zivotni situaci. Probiha bud’ formou poradenské intervence, nebo telefonické intervence.
Poradenské sluzby v sobé zahrnuji téz poskytovani psychologické podpory ¢i podéani

informaci ohledn¢ vybéru profesni orientace.

3.3.1 Intervencni postupy uplatiiované ve strediscich

V této stati se zameéfim na charakteristiku jednotlivych forem prace ve stfediscich
vychovné péce. Podle Vocilky (1997) lze vyuzit mnoho alternativ pro praci s klientem.
Mezi maly vycet téchto metod patii napt. informativni schiizka, zprostfedkovani kontaktu
S jinym zafizenim, jednordzova krizova intervence a psychologicka pomoc, individudlni
psychoterapie, rodinna terapie nebo skupinové terapie jakéhokoliv rdzu. Ve vétSing

2%

individualni prace s jednotlivymi klienty.

Informativni schuzka

Informativni schiizka vétSinou slouzi jako prvotni kontakt mezi stiediskem vychovné
péce a klientem, jenz vyzaduje odbornou pomoc a podporu pii feseni svych nesnazi.
V tomto piipad¢ stiedisko dba na samotné prijeti, atmosféru setkani s klientem
a na kvalitu poskytovanych informaci, které mohou vyvolat davéru v odbornost terapeuta
a celého zafizeni. S zadosti o informace se Casto na stfediska obraceji i samotni rodice,

ktefi si nevi rady S vychovou svého ditéte vykazujiciho symptomy rizikového chovani.

Zprostiredkovani kontaktu s jinym zarizenim nebo instituci

K tomuto kroku se pfistupuje v ptipad¢, Ze problém, s kterym klient stfedisko
vyhledal, neni v jejich kompetenci, a proto se ptislusi fesit zalezitost kvalifikovanéji
Vv jiné instituci. Klienta je vhodné pfijmout, neodmitat ho, projednat s nim danou potiz
a hledat pro n¢ho schiidné moznosti dal§iho feSeni. MuzZe se jednat o psychosomatické
problémy, sexudlni poruchy, psychotické symptomy, 1écbu zavislosti nebo socidlni
podporu. Pokud ma4 ale stfedisko podezieni na psychdzu, vzdy celou véc prednostné fesi

s psychiatrem.
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Jednorazova poradenska intervence nebo psychologicka podpora

., Poskytovani sluzeb formou poradenské intervence a psychologické podpory
V obtizné zivotni situaci, kterou klient neni schopen sam uspokojivé resit, probtha bud’
formou osobniho setkani, nebo formou telefonického rozhovoru‘ (Metodicky pokyn
upfesiiujici podminky Cinnosti stiedisek vychovné péce, ©2007). Je nezbytné nutné,
abychom v tomto ptipadé byli s klientem v intenzivnim kontaktu tak dlouho, jak to jeho
krizovy stav vyzaduje. Pozorné¢ mu naslouchdme a zvlast’ dbame na citlivy ptistup, ¢imz
se snazime pomalu zlepSovat klienttiv psychicky stav.

Zvlastnim piipadem je krizova intervence. K té pfistupujeme v piipadé, ze klient
se ve své situaci ztraci, stava se pro n¢ho zadvaznéjsi a pouhé rady okoli mu nestaci. Hleda
proto n¢koho, kdo mu pomize piekonat aktudlni krizi, kdo mu pomuize zorientovat

se vV problému a hledat vlastni moznosti feseni celé situace.

Individualni ¢innost

Individualni prace s klientem se ve strediscich vyuziva nejcastéji a je zaméfena na
Siroké spektrum klientovy problematiky. ,, Psychoterapie je predevsim lécbou
(sekundarni prevenci), ale i profylaxi (primarni prevenci) a rehabilitaci (terciarni
prevenci) poruch zdravi, kterd se uskutecnuje vyhradné psychologickymi prostredky, tedy
prostredky komunikacni a vztahové povahy “ (Vymétal in Bod’'ové a kol., 2013, str. 37).

U jedince v dospivajicim véku se ve vétsingé piipadi setkame s nizkou mirou
motivace k osobnostni zméné nebo S projevy nedivéry smérem k terapeutovi. Snazime
se proto k nému pfistupovat s notnou davnou empatie a pochopeni, abychom navodili
ptijemnou atmosféru a u klienta vzbudili pocit vzajemné duvery pro plné ,,otevieni se*.

V ramci psychoterapie se osvédcuji rizné techniky jako kresba, hrani roli, nacvik
socialnich dovednosti, nacvik feSeni problému apod., coz klientim umozni 1épe chapat

vlastni proZitky a vnimani.

Rodinna terapie

Podle Metodického pokynu MSMT zroku 2007 tim rozumime ,, cilené
a soustavné pusobeni na cleny rodinného systéemu pri reseni rodinnych vztahovych
problémut vyvolanych obtizemi klienta ve vztahu k sobé, krodiciim, ke Skole nebo

k referencni skupiné projevujicich se napétim ¢i konflikty s rodinou, vrstevniky, uciteli
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apod. “ V ramci terapie se terapeut ve stredisku vychovné péce snazi dospét k rozpoznani
charakteru problému, jeho pficin a hledd moznosti feSeni téchto potizi. A to vSe za plné
spoluprace se vSemi Cleny rodiny.

Tento druh terapie je nabizen pfedevsim klientlim mladsim, jelikoz jejich chovani
informace o rodinném prostfedi, kterym je klient obklopen, aby mohlo dojit k pozitivni
zméné€. Vhodné je zaradit k rodinné terapii soucasné i jinou terapii nebo se snazit zaradit
ji tak, aby pfedchazela ¢i navazovala na psychoterapii individualni.

Pokud rodice navstivi zafizeni a zadaji o pomoc pro své dité, se kterym maji
problémy, nikdy jim neddvame vinu za vzniklé obtize. Naopak ocefiujeme ochotu
piistoupit na tuto spolupraci a podporujeme je Vv jejich usili, protoze oni jsou ti, kdo
mohou ditéti pomoci nejvice. Pravé interakce celé rodiny vysledky terapie zacelni

a urychli.

Skupinova ¢innost

Vsechny skupinové cinnosti uplatiované ve stiediscich vychovné péce jsou
koncipovany tak, aby odpovidaly vyty¢enym ciliim, kterych chceme s klienty dosahnout.
Aby byly uspokojovany jejich individudlni potifeby a doslo ke zméné v jejich chovani
a prozivani. Takovymto cilem preventivné vychovné Cinnosti ve skupin€ muize byt
vyjadieni emoci, jejich zpracovani a kontrola, vyjadieni postoji, mySlenek, vlastnich
nazorl, komunikace s ostatnimi détmi a nacvik zadoucich socialnich roli. ,, Skupinova
psychoterapie je postup, ktery vyuzZiva klécebnym ucelum skupinovou dynamiku,
tj. vztahy a interakce jak mezi cleny a terapeutem, tak mezi ¢leny navzajem. “ (Kratochvil,
2005, str. 15).

Formy skupinové ¢innosti se budou liSit u klientd v odd€leni ambulantnim
a u klienti celodenni a internatni péce. NejcCastéji se ale u déti s poruchami chovani
vyuZivaji terapeutické techniky jako arteterapie, muzikoterapie, vychovnd dramika,
socioterapie €i riizné relaxacni techniky.

Sance na efektivitu prace terapeuta se zvysuje tim, ¢im vétsi soudrznost se vytvofi
ve skuping. Aby se u dospivajicich klientd vytvofil prostor pro poznavani, je dobré

.....

jakychkoliv psychoterapeutickych plant.
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Pocit sounalezitosti ve skuping, k ostatnim clentim, ktefi maji obdobny problém,
u klienta vyvolava pocit sebedivéry. Nepfipada si osamély a vyluény. Jeho sebevédomi
se zvySuje, pokud ma pocit uzite€nosti, ma moznost pomahat druhym, je ocenén

a respektovan svymi vrstevniky.
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2 |l Prakticka cast

4 Pripadové studie déti s poruchami chovani

Pro svou vyzkumnou ¢ast bakalarské prace jsem zvolila dva pripady déti s poruchami
chovani, které absolvovaly preventivné vychovny pobyt ve Stfedisku vychovné péce
Pyramida v Pardubicich.

Chci zde poukazat na konkrétni potieby jednotlivych osob s problémovym chovanim
a na moznosti zmirnéni ¢i odstranéni problémul - pravé pomoci vhodné intervence
zacilené pfimo na jedince. Pfi stanoveni zpisobu feseni vzdy bereme v potaz specifi¢nost
kazdé osobnosti. Vybrala jsem proto dva ptipady s odlisnymi projevy poruchového
chovani a s odlisnou etiologii vzniku.

V souladu s ochranou osobnich tidaji uvadim jen zakladni informace, néktera data

1 jména byla pozménéna.

4.1 Cil vyzkumného Setreni

Cilem praktické ¢asti bude rozpracovat dvé ptipadové studie, skrze které se blize
seznamime s poskytovanim preventivni pée a podpory z pohledu stfediska vychovné
péce. Dam tak nahlédnout na problemati¢nost poruch chovani u déti Skolniho véku, které
byly feSeny institucionalni formou, tak, aby zabranily dal§im nesnazim v zivoté ditéte
a jeho okolniho prostiedi. Mou snahou bude na zaklad¢ studia uvedenych ptipadt vytvofit
ucelenéjSi pohled na problematiku pfistupu k t€émto détem. Zamcéfila jsem
se na problémy, pro které byly déti umistény do stfediska a z jakych pficin jejich
problémy pramenily. PfedevSim jsem se snazila nastinit zpusob intervence, ktera

je v piipade déti s poruchovym chovanim nezbytna.

4.2 Metodologie vyzkumu

V této Casti prace jsem pro zkoumani lidského problému vyuZila ptipadovou studii
neboli kazuistiku. Tato metoda, zaloZzena na podrobném rozboru ptipadu, zpravidla
obsahuje rodinnou a osobni anamnézu, diagnézu a progndzu, jsou zde nastinéna piislusna

opatieni k naprave, jejich pribéh a vysledky. Podle jejiho zaméfeni mizeme mluvit
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o kazuistice 1ékatrské, pedagogické, psychologické ¢i v nasem piipadé o kazuistice
specialné pedagogické (Edelsberger, 2000).

Vyzkumné Setfeni probéhlo ve Stredisku vychovné péce Pyramida v Pardubicich.
Stiedisko zabezpeCuje svoji péci détem s problémovym chovanim, a to formou
ambulantni nebo pobytové sluzby. Tyto sluzby jsou poskytovany zejména détem
z Pardubického kraje.

Pro zpracovani pripadovych studii jsem méla k dispozici osobni slozky klientl
stiediska, které obsahovaly rodinnou a osobni anamnézu, zpravy z pedagogicko-
psychologické poradny, zpravy zdravotnickych pracovist’ (détsky psychiatr nebo obvodni
1€kat). Bylo mi umoznéno také nahlédnout do dokumentace stiediska a do zavére¢nych

zprav poskytovanych rodi¢tim déti.

4.3 Zkoumané osoby

Pfedmétem mého vyzkumu byly dvé déti ve véku 12 a 15 let - jedna divka a jeden
chlapec. Divka se stala klientem stiediska na zakladé doporu¢eni oddéleni socialné pravni
ochrany déti. Divodem bylo problémové chovéani v rodinném prostiedi, ve Skole se divka
neprojevovala zvlast’ napadné. Chlapec nastoupil do stiediska na preventivné vychovny
pobyt taktéZz z divodu problémového chovani, ale plynouciho ze $kolniho prostiedi —
nedostatek kazné, nerespektovani autorit a projevy agrese ve vztahu K vrstevnikim
1 dospélym osobam.

S détmi jsem se osobn¢ setkala béhem asistencni etopedické praxe, proto se také staly

namétem mé prace. Pfi vybéru jsem zohlednila i jejich podobné problémy.
4.4 Jednotlivé kazuistiky sledovanych déti
Pripadova studie ¢. 1

Jméno: Monika
Vék: 12 let

Zakyné 6. roéniku ZS
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Rodinna a osobni anamnéza

Monika se narodila jako dit¢ chténé ze strany obou rodi¢t. T¢hotenstvi bylo
rizikové, porod dlouhy, tézky. Divka byla pii porodu pifiduSena. V raném détstvi byla
V pé¢i neurologa, z divodu diagnostikovaného Westova syndromu. Monika méla
Vv détstvi potize s feci, a proto dochazela pravidelné na logopedii. V tomto obdobi jinak
neprodélala zadné zavazné urazy. Dodnes je Monika v péci détské psychiatrické
ambulance v misté bydliste.

V soucasn¢ dobé Zije Monika ve spole¢né domdacnosti se svou matkou, jejim
novym pritelem, s vlastnim bratrem Petrem a polovlastni sestrou Eliskou. Rodi¢e Moniky
se rozvedli v roce 2004, ale se svym biologickym otcem je divka v pravidelném kontaktu.
Matka Moniky je nezamé&stnana. Cela rodina je v péci OSPOD v misté bydlisté.

Rozumové schopnosti divky se aktualné nachazeji v pasmu nadpraméru. Monika
ma nadprimérné vSeobecné znalosti, logicky 1 prakticky Gsudek. Oslabenym c¢lankem
zustava oblast pamét'ovych funkci a rovnéz oblast prostorovych vztahti. Osobnost divky
je spisSe introvertni, je velmi citliva, vSe dost proziva a muze se u ni projevit
az precitlivélost. Sama sebe vnima velmi negativné, do poptfedi se dostava snizené

sebevédomi.

Problémy, které vedly kK vyhledani odborné péce

Monika ma problémy se socialnimi vztahy, at’ uz se svymi vrstevniky, tak se ¢leny
rodiny. Ve skupiné déti neni pfijiména, je vyhnana na okraj skupiny a tim se u ni
prohlubuji pocity izolovanosti. Pravé diky snizené schopnosti navazat a udrzet
si adekvatni vrstevnické vztahy a z diivodu neuspokojivé situace v roding, u divky vzrista
negativni napéti, uzkost. V nékterych piipadech se sebeprosazuje az neadekvatnim
zpiisobem.

Moniéiny problémy plynou spiSe zrodinného prostfedi. Divka se vychovné
vymyka vedeni matky a ma velmi negativni vztah s jejim piitelem. Casto se u nich doma
objevuji hadky mezi Monikou a jejim mladSim bratrem - vzajemné na sebe Zarli a hledaji
na sobé chyby. Divka oznacuje bratra za zdroj vSech konfliktii v rodiné. Rodina divku
velmi zatahuje do problémd, které se ji stale jeSté netykaji — feSeni finan¢nich dluh,

intenzivni hadky v podobé hazeni $piny jeden na druhého atd.
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Intervence

Aby u divky doslo k pozitivni zméné a upravily se vzorce jejiho chovani,
do zivota divky rezimovou terapii — tzn. pravidelny rezim a fad, srozumitelné vytyéené
hranice chovani. Divka by se m¢la na tvorb¢ jasnych a Citelnych pravidel aktivné podilet.
Takto nastaveny tad by bylo vhodné zaradit i do zivota mladsiho sourozence, aby se dale
nerozvijela jiz takova sourozenecka rivalita. Je nezbytné, aby vychovné autority
sjednotily sviij pfistup a hlavné v pfebirani zodpovédnosti a dodrZzovani nastavenych
pravidel Sly détem piikladem.

Dalsi nezbytnosti, kterou Monika nutné potiebuje je citlivy pfistup okoli. Monika
zasluhuje zazit bezpodminecné citové piijeti od nejblizsich, v¢etné obnoveni duvéry.
Vhodné je, aby se v domdacim prostiedi maximalné obnovila komunikace mezi matkou
a dcerou a byla podlozena vyjadienim lasky a citlivého ptistupu. Rodina by méla divku
odménovat, chvalit a méla by se zaméfit na uspokojovani citovych a komunikacnich
potieb.

Intenzivné by se mélo pracovat na zvlddani konfliktnich situaci asertivnim
zpusobem. Vzhledem Kk inteligenénimu nadpriméru divky by méla byt vyuzita moznost
nechat ji, aby se ktématu sama vyjadiila. U divky trénovat socialni dovednosti

uplatiované v interakci s vrstevnickym okolim.

Prabéh preventivné vychovného pobytu

Stredisko hodnoti cely pribéh jako kladny. Po pfichodu do stfediska divka
akceptovala bez problému nastavené normy a pravidla. Moni¢in vztah k autoritdm
posuzuji jako ptatelsky. Ve vyuce naprosto respektovala dosp€lou autoritu, a to jak
muzskou, tak zenskou. Zpocatku byla méné aktivni o prestadvkach, stranila se,
s kolektivem pfili§ nekomunikovala. Ze strany vrstevnikli obfas dochazelo k drobnym
verbalnim Utoklim smérem k Monice. Zejména z kraje pobytu musela divka vénovat
pfipravé na vyucovani vice €asu nez ostatni. Dlivodem bylo chybéni vlastniho systému
uspofadani si priorit. Z celkového hodnoceni ale patfila Monika k velmi UspéSnym

klientim po celou dobu pobytu.
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Pripadova studie ¢. 2
Jméno: Lukas

Vek: 15 let

74k 8. tfidy ZS

Rodinna a osobni anamnéza

Lukas se narodil jako dit¢ chténé ze strany obou rodic¢i. T¢hotenstvi bylo bez
problémt a porod také. Rany psychomotoricky vyvoj a vyvoj feci byl u chlapce v norme.
V détstvi neutrpél zddna vazna zranéni ani zavazné nemoci.

Chlapec zije ve spole¢né domécnosti s matkou a svou mladsi sestrou Klarou.
Rodice se rozvedli pired dvéma lety. Lukas Zije v souCasnosti ve stiidavé péci — vzdy
14 dni u matky a 14 dni u otce. Oba dva jsou fadn€ zaméstnani. Celd rodina je v péci
OSPOD v misté¢ svého bydliste.

Rozumové schopnosti chlapce jsou v pasmu hlubokého podpriméru. Nedosahuje
urovné vSeobecnych védomosti. Neni schopen predvidat vznik a vyvoj nastalé situace,
ani pochopit jeji souvislosti. Osobnostné je nevyzraly, je egocentricky a vii¢i sobé i svému
chovani malo kriticky. Lukas se obtizn¢€ orientuje ve slozit¢jSich situacnich souvislostech

a tak obtizn¢ predvida nasledky svych projevii, které jsou Casto neimérné situaci.

Problémy, které vedly kK vyhledani odborné péce

Luk4$ nastoupil na preventivné vychovny pobyt do stfediska vychovné péce
zejména na zakladé nekazné pti vyucovani. Chlapec ve Skole Casto zapiral, provokoval,
sabotoval praci a mél Cetné konflikty se spoluzaky. Ve Skole byl Casto velmi agresivni
a jeho reakce byly pro okoli tézko predvidatelné. Hiife se orientuje v socidlnich situacich
— prevahu a nadfazenost dava svym vrstevnikiim najevo agresivnim postojem. V potaz
musime brat sniZené inteligencni pasmo, které se vyznamné podili na vzniku poruch.

Problémy se linou 1 z rodinného prostedi, zdarnym ptikladem je stfidava péce,
kdy oba rodi¢e nastavuji odliSny vychovny styl. Matka se jevi jako vychovné slaba,
praktikuje nedostateény zpuisob vychovy a vedeni, nestanovuje Lukasovi adekvatni
hranice, které by mél dodrzovat. Dochazi tak k nerespektovani autorit. Vychovnym
autoritam schéazi dislednost a zaroven aktivni zajem o chlapce, jeho zajmy, potieby

v

a pocity. Chlapec tézi z faktu, Ze spolu rodi¢e nekomunikuji a nepfedavaji si navzajem
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informace, proto si sam uzpiasobuje hranice tak, jak jemu to vyhovuje, bez ohledu

na druhé.

Intervence

Nejvhodnéjsi, kde s intervenci zacit, je zapracovani na zlepSeni komunikacnich
schopnosti s dospélou autoritou a omezeni vulgarismi. Dbame, aby doslo ke sjednoceni
vychovného putsobeni vSech dospélych autorit v LukaSové okoli, predevSim ale
posilujeme autoritu matky. Nutnost pravidelné komunikace mezi rodici a Skolou zajisti
chlapci dilezity pocit, ze o ného maji rodice zajem.

Je potieba, aby se zlepsil vztah k dodrzovani pravidel a nastavenych norem.
Napomtizeme tomu dislednou kontrolou a diislednosti. Je potfeba mu co nejvice ¢Citelné
nastavit co je dobré a co ne — ukazat mu, ze jemu by se taky nelibilo, kdyby se k nému
nc¢kdo choval stejnym zplsobem. Dospélé autority by mély byt pro chlapce jakymsi
vzorem. Bez toho nemuze dojit k upevnéni spravnych norem chovani.

Zasadni je pro Lukase vliv vrstevnické skupiny — proto pfi praci s LukaSem byla
potfeba kontrola a korekce ze strany dospélého, doplnénd osobnim piikladem
prosocialniho chovani. Rodina i okoli se snaZi u chlapce posilovat schopnosti adekvatné
fesit zatézové situace. Takovym predpokladem je zbyteéné nevytvaret konfrontacni
prostiedi a snizovat tak chlapcovu pohotovost k agresi.

Snazime se rozvijet motivaci k plnéni kazdodennich povinnosti, dostate¢né
povzbuzovat, nesettit pochvalou i za vynalozené usili. U chlapce se musime spokojit
alespon s dil¢imi uspéchy. Lukas je velmi Sikovny a pracovity — vhodnym zpisobem je
také uplatnéni pracovni terapie (napt. stavéni modelu letadel jako tomu bylo ve stfedisku).

V roce 2008 se stalo nestésti v roding, doslo k popaleni sestry, kdy ji Luka$ musel
hasit. Tento traumaticky zaZitek nema chlapec dosud zpracovan a pravdépodobné se stale
objevuji pocity viny. Pracujeme proto individualni ¢innosti s chlapcem na naprave.

V ptipadé potieby spolupracovat nadale s ambulantnim oddélenim stfediska.

Prubéh preventivné vychovného pobytu

Na pocatku se Lukas s velkymi obtizemi vyrovnaval s pozadavky pobytu a neustale
porusoval pravidla, nechapal jejich smysl. Diivodem byla pfedevsim rozdilnost standarda
chovani. Byl Casto drzy a verbaln¢ agresivni, i kviili drobnostem vznikaly konflikty

s autoritami i vrstevniky. U chlapce se projevovala vzdorovitost a nepfijemné poc¢inani
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pii komunikaci s dospélou osobou. Luka$ byl schopen pouzivat vyrazy, které¢ mély
az rasovy podtext. Patfil ke skupiné starSich klientl, kterda méla zasadni vliv
na skupinovou dynamiku.

| pfes pocate¢ni potize ale postupem Casu adaptaci na prostiedi zvladl. Zjistil,
ze je prostiedi stiediska piijemné a zacal se chovat piijemnéji k ostatnim okolo n¢j. Cely
pobyt ve stiedisku Lukas pracoval s védomim, ze ,,co dospéli nevidi, to nepfiznadm®.
Zde ale urcite doslo ke korekei, kdy mél jeho nahled ¢im dal vétsi autenti¢nost. Z hlediska
odvedené prace, ktera ptinesla kyzené vysledky, je pobyt hodnocen tspé$né. Chlapec
vyrazné¢ omezil vulgarismy, a celkové byl veden k lepSimu respektovani pravidel
slusného chovani. Doslo k vylepSeni adekvatni komunikace s autoritami a K prijeti

vychovného vedeni.

4.5 Shrnuti praktické ¢asti

Praktickd ¢ast uvadi dva konkrétni ptipady déti s poruchou chovéni. Jejim
hlavnim cilem bylo sezndmit se s poskytovdnim preventivni pomoci ditéti
S problémovym chovanim a pfiblizit tak problematiku feSeni poruch chovani z pohledu
stiediska vychovné péce. Hlavni ¢ast byla zamétena predevsim na urceni planu intervence
u jednotlivych ptikladi. Abychom ktomuto kroku mohli dospét, potfebujeme znat
vSechny okolnosti vzniku poruch chovani, aby kroky stfediska vychovné péce smefovaly
tim spravnym smérem. VIiv na uspéSnost intervence ma v¢asné odhaleni vychovnych
problémti a provéazanost vSech tcastnikil preventivné vychovné péce.

Ptipadové studie nés seznamily S rodinnou a osobni anamnézou a jen okrajove se
dotkly psychologického vysetieni.

Diky osobnimu kontaktu s détmi ve stfedisku vychovné péce jsem i ja méla
moznost nahlédnout do sloZitého procesu vychovy. Pfedev§im jsem mohla sama alespon
na chvili okusit jaké to je stat se pracovnikem stfediska vychovné péce a vstupovat do
interakce s détmi s urcitymi vychovnymi problémy. Nejen mé pozorovaci schopnosti
a dil¢i poznatky, ale pfedevsim ochota pracovnikti, mi poskytla dilezité informace, bez

kterych by nemohla prakticka ¢ast bakalatské prace vzniknout.
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Zavér

Bakalarska prace je zaméiena na problematiku poruch chovani v celém jejich
kontextu. Obzvlasté dulezitym prvkem prace bylo zmapovat ulohu stéediska vychovné
péce v poskytovani preventivné vychovnych sluzeb a objasnit intervenéni ¢innosti jako
zakladni aspekt pomoci. Cilem bylo poukédzat na upevnéni stfediska vychovné péce
V preventivnim systému u nas.

Bakalarska prace je Clenéna na dvé samostatné ¢asti — na cast teoretickou
a praktickou. Samotny text teoretické ¢asti prace je rozdélen na tfi hlavni kapitoly.

Kapitola prvni se vénuje problematice poruch chovani a rozliSuje poruchové
chovani od chovani problémového. Poruchy chovani a emoci klasifikuje a vymezuje
pfi¢iny jejich vzniku. Kritce se zminuji i o specifikdch osobnosti jedincti s touto
poruchou.

Ve druhé kapitole struéné hovoiim o prevenci, o jejim Clenéni na primarni,
sekundarni a tercidrni prevenci.

Tteti kapitola je uz zaméfena na samotné stiedisko vychovné péce. Dotyka se zde
historie vzniku a postupnému vyvoji téchto zatizeni v Ceské republice. Také uréuji
legislativni vymezeni Cinnosti a preventivni péce, abychom se blize obeznamili
s ukotvenim koncepce stfedisek vychovné péce v pravnich dokumentech. V neposledni
fad¢ vytycuji ndpli Cinnosti stfedisek vychovné péce a intervencni metody, se kterymi se
muzeme ve stiedisku vychovné péce setkat nejcasté;ji.

V praktické ¢asti jsou popsany dva konkrétni ptipady déti s problémovym chovanim,
které¢ podstoupily preventivné vychovny pobyt v Pyramidé€. Pti popisu jsem se kratce
zaméfila na osobni a rodinnou anamnézu, na problémy, které vedly k tomu, aby byla
poskytnuta odborna péce. Nejvice v kazuistice smétuji k moznostem intervence u danych
jedinct.

Ocekavam, ze kazdy Ctenaf, at’ uz €lovek znaly této problematiky, tak laik, ziska po
precteni prace zéakladni poznatky z oblasti poskytovani pomoci a podpory détem
S poruchami chovéni. Sama za sebe mohu fici, Ze mi zpracovani prace rozsitilo obzory
nahledu nejen na tlohu stiedisek v preventivnim systému, ale také na odbornost tohoto

zafizeni co se tyCe prevence a intervence poruch chovani.
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