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Abstrakt

Tato diplomova prace se zabyva projevy a poruchami chovani u déti a mladistvych
umisténych ve vybraném détském domové. Prace se skladd z teoretické a empirické cCasti.
V teoretické Casti jsou definovany zakladni pojmy z oblasti ndhradni péce, popsany nejcastéjsi
poruchy a projevy chovani u déti a mladistvych a dale rizika poruch chovéni. Diplomova
prace téz vymezuje moznosti, jak intervenovat déti a mladistvé s poruchou chovani.
Empirickd c¢ast se vénuje vyzkumnému Setfeni ve vybraném détském domoveé. Pomoci
polostrukturovanych rozhovorti s péti respondenty, kterymi byli vychovatelé v daném
détském domové, a dokumentace déti byla ziskana data, ktera byla zpracovana metodou
tematické analyzy, respektive induktivnim pfistupem, ktery byl dale vyuzit pii otevieném
kédovani. Cilem diplomové prace bylo identifikovat projevy poruch chovani u déti
ve vybraném détském domové. Dal§im cilem bylo zjistit, jaka intervence probihd u déti
a mladistvych s poruchou chovéani ve vybraném détském domové. Z vyzkumu bylo zjisténo,
ze déti a mladistvi s poruchou chovéani vykazuji pfevazné dlouhodobou a opakujici se
nesoustiedénost, agresivni chovani, vznétlivost, nadladovost, vzdorovitost. Dale bylo klicové,
jak s nimi pracovat v ramci intervence, kdy je vyuzivano dynamiky celé skupiny,
pravidelného a stalého rezimu, pochvaly, povzbuzeni, stanoveni hranic a pravidel v rodinné

skupiné ¢i jednotného stylu vychovného vedeni déti u vSech vychovatelii dané skupiny.

Kli¢ova slova:

Ustavni vychova, poruchy chovani, vyvoj poruchy chovéni, rizika vyvoje poruch, prevence

vzniku poruch chovani.



Abstract

This thesis deals with the manifestations of behavioural disorders in children and adolescents
placed in a selected children's home. The thesis consists of a theoretical and an empirical part.
The theoretical part defines the basic concepts in the field of foster care, describes the most
common childhood behavioural disorders and their manifestations, the risks of behavioural
disorders. Subsequently, the thesis defines the possibilities to intervene and support children
and adolescents with behavioural disorders. The empirical part is dedicated to research
investigation in a specific children's home. The data was obtained using semi-structured
interviews with five respondents who were educators in the orphanage and via documentation
of the children, then it was processed using the thematic analysis method. More specifically,
I used inductive approach, which I further worked with in open coding. The aim of the thesis
was to identify the manifestations of behavioural disorders in the children in a chosen
orphanage. Another goal of the thesis was to identify which forms of intervention are applied
in the selected children's home. The research has shown that children and adolescents with
behavioural disorders most commonly exhibit prolonged and recurrent absent-mindedness,
violent episodes, short temper, and defiance. Furthermore, it was crucial to determine the
most effective approach in the intervention: using the dynamics of the whole group, regular
and stable routine, praise, encouragement, boundaries and rules in the family, and a uniform

style of educational guidance of children by all educators of the group.

Keywords:

Institutional education, behavioral disorders, development of behavioral disorders, risks

of developing disorders, prevention of behavioral disorders.
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Uvod

Sir Ken Robinson pfi své fe¢i na konferenci pedagogickych pracovnikl prohlésil: ,, Deti
pripravujeme na budoucnost, o které viastne nevime, jakda bude. Verime vsak, ze zdklady,
ktere jim poskytneme, jim pomohou ve svété se zorientovat a byt v ném Stastni. Zaklad
v podobé pevnych vztahu, pozitivnich zpétnych vazeb, vytrvalosti a trpélivosti pri neuspésich

a drobnych selhanich miize dite v Zivoté spravné nasmerovat. “ (Olejnickova, 2023)

Jako téma pro svou diplomovou praci jsem si vybrala poruchy chovani u déti a mladeze
v détském domové. K tomuto tématu mé piivedly pracovni okolnosti a zdjem prohloubit
védomosti o tuto problematiku. Ve Skolnim prostiedni je téma poruch chovéni velmi Casté.
Mnoho odborniki se zabyva teorii poruch chovani, tudiz je k dispozici velké mnozstvi
odborné literatury, avSak sledovany vyzkum vyskytu projevii poruch chovani u déti
a mladistvych konkrétné¢ v détskych domovech je casto opomijen. Domnivam se, Ze pravé
v détskych domovech je klicové se projevy a poruchami chovéni zabyvat a umét s nimi
pracovat. Vyskyt projevii poruch chovani u déti a mladistvych v détském domove je vyssi,
proto shleddvam toto téma jako aktudlni a pro zmapovani spoleCensky vyznamné. Dé&ti
amladistvi z détskych domovii potiebuji odbornou péci v podobé terapeutické prace,
pedagogicko-psychologického poradenstvi vcetné individualniho vychovného plénu
a smysluplnych volnocasovych aktivit, kdy si dité¢ ¢i mladistvy vytvoii vztah k osobé&, které

diveiuji, pravidelné s ni komunikuji a dale pracuji na svém pozitivnim vyvoji.

Poruchy chovéni u déti a mladeze v détském domové, ale i obecné ve Skolach jsou velkym
tématem spolecného vzdélavani. Obtizné se stanovuje diagnodza, pro ucitelsky sbor
a vychovatele predstavuji poruchy chovani u déti a mladeze zatéz ve vychovné vzdélavacim
procesu, dochazi k ¢etnym konfliktim v rodinné skupiné ¢i Skolni tfid€. Dllezité je u projevi
poruch chovani stanoveni ramce, tedy pravidel, kterd budou dodrzovéna, a zvoleni vhodného
postupu pfi praci s poruchami chovani. Prohloubeni znalosti pracovnikii v détskych
domovech muze ptispét k eliminaci zatézovych situaci a ke snizeni mnozstvi konflikth
a nezadoucich projevli mezi détmi anebo svéfenci a pracovniky. Dilezité je pro dité¢ nebo
mladistvého utvofit bezpecné a vhodné klima pro jeho vyvoj a vychovu. Je potiebné
vyzvednout fakt, ze pokud se neidentifikuje porucha chovani zavéas a déale se s ni nijak
nepracuje, psychicka stranka jedince je zatiZena nesndzemi a problémy, a to mize mit neblahy
vliv v dospélosti. Casna identifikace a odborny pfistup mohou byt u¢innym nastrojem
v prevenci pred socialné patologickymi jevy a s tim spojenymi emoc¢nimi nesnazemi, které

se mohou rozvinout do psychopatologie.



Teoreticka ¢ast se zaméfuje na predstaveni zakladnich pojmd, které se poji s tématy, jako jsou
poruchy chovani, Gstavni vychova, zafizeni ustavni vychovy a charakteristika cilové skupiny.
Soucasti teoretické Casti je také kapitola o détském domové s dalSimi specifiky a kapitola
tykajici se konkrétné poruch chovani spojenych s diagnostikou, klasifikaci apod. Cilem
empirické ¢asti diplomové prace je identifikovat projevy poruchy chovani u déti ve vybraném
détském domové. Dalsim cilem je zjistit, jaka intervence probiha u déti a mladistvych
s poruchou chovéani ve vybraném détském domové. Byla pouzita metoda kvalitativniho
vyzkumu s vyuzitim dotazovani pomoci polostrukturovaného rozhovoru s 5 vychovateli, dale
jsou data sbirana pomoci informaci z dokumentace déti a mladistvych. Data jsou komplexné

zpracovana a vyhodnocena v empirické ¢asti diplomové prace.



TEORETICKA CAST

1. Predstaveni zakladnich pojmi

Pro zékladni pfedstavu a uchopeni tématu je nejprve nutné piedstavit pojmy, které¢ se poji
s poruchami chovani a détskym domovem. Od téchto teoretickych vychodisek se bude odvijet
empirickd ¢ast, kterd podpofi efektivitu vyzkumu. Zakladni pojmy tykajici se poruch chovani

a détského domova budou Cerpény z ptislusné odborné literatury.

1.1 Poruchy chovani

Slowik (2016, s. 137) definuje poruchy chovani jako , sociokulturni znevyhodnéni
a spolecenské mensiny — moznosti a predpoklady inkluzivniho zaclenovani osob se snizenou
socialni adaptaci a socialnim znevyhodnénim do spolecnosti“. K této definici je mozné
se ptiklonit za predpokladu, ze poruchu chovani Ize vnimat jako urcity sociokulturni
handicap, ktery ptfedstavuje omezeni zkuSenosti v nékterych sférach Zivota. Sciarra (2022)
ve své publikaci uvadi, ze poskytnout komplexni definici emocnich poruch a poruch chovani
je velmi obtizné, a to predevsim kvili nasledujicim faktorim: subjektivité pii urcovani
abnormalniho chovani, kterd pfedstavuje netypickou tUroven zavaznosti, trvani a Cetnosti. Je
podstatné rozliSovat neobvyklé chovani zplisobené abnormalnimi nebo polehcujicimi faktory

a abnormalni chovani projevované za normalnich nebo témét normalnich okolnosti.

Tendenci statnich vzdélavacich zafizeni je vyfazovat mladeZ a déti, které jsou povazovany
za spoleCensky nepfizplisobivé. Kontroverze se objevuje kolem urCitych diagnédz, jejichz
charakteristické projevy nejsou povazovany za primarné emociondlni nebo behavioralni.
Divoka a Hruda (2017) uvadéji, Ze poruchdm chovani déti a mladeze se vénuje obor etopedie.
Nynéjsi disciplina etopedie se snazi nahlizet na poruchy chovani spiSe jako na znevyhodnéni,
se kterym se da pracovat. Jde o snahu zaclenit jedince mezi béznou populaci, protoze Casto
béhem détstvi dochazi k zanedbani vzdélani vlivem znevyhodnéni, a tim k néslednému
hor$imu uplatnéni na trhu prace v dospélosti. V dnesni dobé 1ze popsat poruchu chovani jako
docasny stav, ktery s sebou nese ocekavané reakce na urCité neptiznivé ¢i zatézové situace
z okoli. Objevuje se alespon ve dvou prostiedich zaroven a jedno z nich se tyka Skolniho

prostiedi. Trva i po systematickém zasahu ze strany vzdélavaciho programu.

Olejnickova (2023) popisuje poruchy chovani jako opakované vzdorovité, vybusné,

nesocidlni jednani, které jde za hranice détského skadleni urcitého véku ditéte. Porucha
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chovani je podrobné uvedena v Mezindrodni statistické klasifikaci nemoci a ptidruzenych
zdravotnich problémii neboli MKN-10. Nachazi se u kodu F90-F98 poruchy chovani a emoci.
Prvotné se poruchy projevuji pfevazné u déti a mladistvych. Typickym znakem jsou cyklické
intervaly, které trvaji zpravidla Sest mésicti a maji podobu nepfimétenych sklont k porusovani
spolecenskych norem ve formé krutosti, agresivity proti ostatnim jedinciim ¢i zvifatim, niceni
majetku, zharstvi, drobnych kradezi. VSechny tyto podnéty je potfebné oznalit a nasledné

vyftesit.
1.2 Ustavni vychova

Jedna se o vychovné opatfeni v ptipad¢, Zze rodina neni schopna dit¢ zabezpecit nebo neni
ochotna se o ngj starat nebo ji brani néjaky jiny divod v péci. Pokud neni mozné zajistit
vychovu ditéte v jiné odpovidajici podobé, dojde k umisténi ditéte do ustavni vychovy,
o které rozhoduje soud. Lokalizace ditéte je zamyslena po nezbytné dlouhou dobu a takovymi
prostfedky, aby dit¢ bylo saturovano v zékladnich potfebach, jako jsou citova potieba,
vychova, vzdélani a celkovy zdravy vyvoj (Matousek, 2016). Kukla (2016) uvadi, Ze ustavni
péce ma své nedostatky v porovnani s rodinnou péci, kdy je ditéti pfidélena jedna konkrétni
osoba, ktera se starda a vychovava. Problém ftstavni péce spociva v trvalém citovém
attachmentu ditéte a vychovatele, kdy si dité nemtize vytvofit trvalou vazbu z diivodu stiidani

vychovateltl, kteti maji pouze c¢aste¢nou odpovédnost za dité (Kukla, 2016).

Novy obcansky zdkonik €. 89/2012 Sb. stanovuje, Ze soud miZe nafidit Ustavni vychovu
v ptipad¢, je-li naruSena vychova, psychicky nebo fyzicky stav ¢i fadny vyvoj ditéte, nebo
pokud se objevi zavazné divody, kvuli kterym rodice nemohou vychovu ditéte zabezpecit.
Soud nejprve zvazi, jestli neni mozné svétit dité do péce jiné fyzické a zpusobilé osobé.
Pokud jde o pfipad, ktery trva pouze prechodnou dobu, kdy rodi¢ neni schopen se o dité
postarat, pak obcCansky zdkonik uvadi, ze existuje varianta, kterou je zafizeni pro déti
vyzadujici okamzitou pomoc po dobu maximalné Sesti mésicti. Novy obc¢ansky zakonik uvadi,
ze pokud rodi¢ neni schopen se o dit¢ postarat z divodu nedostate¢nych bytovych
¢i majetkovych pomérl, pak soud nemize rozhodnout o ustavni vychové. V souladu
se zdkonem a mezinarodnimi smlouvami je realizovana sanace rodiny prostiednictvim
pomoci od rtiznych organli i organizaci, jez se snazi udrzet rodinu jako fungujici celek,
ve kterém dité zije a prosperuje (Matousek, 2016). Soud mize ustavni vychovu nafidit
nejvyse na tii roky, pokud divody pro umisténi ditéte stale pretrvavaji, mize soud prodlouzit

pobyt ditéte vzdy o dalsi tfi roky. Je vSak nutno kazdého ptil roku prezkoumat, zda nedoslo
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ke zméné¢ stavu €i zajiSténi ndhradni rodinné péce. Soud tzce spolupracuje s organem socialné

pravni ochrany déti (zadkon ¢. 89/2012 Sb., obéansky zakonik).
1.2.1 Zarizeni Gstavni vychovy

Zatizeni Ustavni vychovy poskytuji plné pfimé zaopatieni déti a mladistvych, jejichz rodice
nejsou schopni o né sami pedovat. Ustavni vychova plni preventivné vychovny plan, ktery ma
za kol ptedchazet vzniku ¢i vyvoji negativnich vlivii na chovani ditéte. Pokud divody, které
ur¢il soud pro nafizeni Ustavni vychovy, pominou nebo je mozné ditéti zajistit ndhradni
rodinnou péci ¢i dojde k osvojeni ditéte, Ustavni vychova zanikd rozhodnutim soudu.
Pti umistovani ditéte je vzdy bran zfetel na bydlisté¢ rodica ¢i nejblizsi osoby, aby zafizeni
bylo co nejblize. Zatizeni spolupracuje s rodi¢i nebo nejbliz§imi osobami a dale s OSPOD
(zékon €. 109/2002 Sb., o vykonu Ustavni vychovy nebo ochranné vychovy ve Skolskych

zafizenich a o preventivné vychovné péci ve Skolskych zatizenich a o zméné dalSich zdkonti

upravuje vykon ustavni vychovy v konkrétnich zatizenich).
e Diagnosticky ustav

Jedna se o vychovné zafizeni, ve kterém se uplatiiuje komplexni diagnostika v podobé&
psychologického a pedagogického vySetfeni, zdveérecnou formou procesu je diagnosticka
zprava s doporu¢enim a navrhy, vychdzejici z vychovného a vzdélavaciho planu.
Diagnosticky ustav rozdé€luje mladez na zakladé komplexniho vySetieni do détskych domovl
¢1 specialnich vychovnych zatizeni (Markova et al., 2005). Diagnosticky ustav zabezpecuje
zdkladni péci ditéti s nafizenou ustavni vychovou nebo uloZenou ochrannou vychovou
zadrzeného na utéku. Dle zdkona pobyt ditéte nesmi presdhnout dobu osmi tydnd. Umisténi
do diagnostického ustavu je zprostfedkovano na zakladé rozhodnuti soudu nebo z vlastni viile
ditéte, rodice a diagnostického ustavu (zdkon ¢. 109/2002 Sb., o tGstavni a ochranné vychove
ve Skolskych zafizenich a o preventivné vychovné péci ve Skolskych zatizenich a o zméné

dalsich zakont).
e Détsky domov

Détsky domov poskytuje péci o déti a mladistvé na zaklad¢ individudlnich potfeb. Hlavni
funkce détského domova jsou predevsim vychovné, vzdélavaci a socialni. Do zatfizeni jsou
umistény déti s nafizenou ustavni vychovou bez poruch chovani ve véku od 3 do 18 let
(pokud dit¢ dale studuje, pak do 26 let), které chodi do §kol mimo détsky domov. Do détského
domova se déale umist’uji nezletilé matky s détmi (zédkon ¢. 109/2002 Sb., o Gstavni a ochranné

vychové ve Skolskych zafizenich a o preventivné vychovné péci ve Skolskych zatizenich
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aozméné dalSich zdkoni). Déti se rozdéluji do vékoveé rtznorodych rodinnych skupin
skladajicich se ptiblizn€ z Sesti, maximalné osmi déti. V piipade sourozenct je détsky domov
nechava spole¢né v jedné skuping, pouze v ojedin€lych piipadech se sourozenci rozdéluji
do jinych skupin. Détsky domov se prevazné sklada ze dvou a maximalné z Sesti rodinnych
skupin. Primérné doba pobytu déti a mladistvych je okolo 14,5 let (Vavrysova, 2018). Nazory
na zatizeni détského domova se riizni, avSak toto zatizeni napliiuje détem potiebu bezpeéného
a klidného prostoru, ktery ve své primarni rodiné nemély (Skoviera, 2007). Vice informaci
o détském domové bude uvedeno v kapitole s ndzvem Obecnéd charakteristika détského

domova.
e Détsky domov se Skolou

Détsky domov se Skolou funguje jako zafizeni pro déti se zdvaznymi poruchami chovani.
Poskytuje péci o déti s nafizenou ustavni vychovou nebo pro déti s docasnou nebo trvalou
dusevni poruchou, které potiebuji vychovné-lécebny dohled, dale je zafizeni urceno pro
nezletilé matky s détmi s ulozenou ochrannou nebo nafizenou ustavni vychovou. Détsky
domov se Skolou funguje na stejné bazi jako bézny détsky domov se stejnym poctem
rodinnych skupin. Méa 1 stejné funkce, jako jsou vzdélavaci, vychovnd a socialni, déti jsou
zde umistény nejcastéji ve véku od 6 let do doby, kdy dit¢ dovrsi povinnou Skolni dochazku.
V piipadé zavaznych poruch chovéni, kdy dit¢ nemiZe navstévovat stfedni Skolu mimo
détsky domov se Skolou €i se nejednd pracovnépravni vztah, je premisténo do vychovného

ustavu (Kurelova et al., 2008).
e Vychovny ustav

Vychovny ustav je podobné zafizeni jako détsky domov nebo détsky domov se Skolou.
Vychovny Ustav se stard o déti starSi 15 let s vychovnymi problémy, v ojedinélych situacich
1 0 déti nad 12 let s nafizenou Ustavni vychovou ¢i uloZenou ochrannou vychovou. V zafizeni
mohou pobyvat stejné tak nezletilé matky s détmi. Vychovny ustav plni stejné funkce jako
pfedchozi popsana zafizeni. Soucasti vychovného Ustavu je zdkladni ¢i specidlni Skola,
popfipad¢ i1 stiedni Skola. Prostfednictvim psychologického a pedagogického pftistupu
ariiznych metod zde probihd vychovné-vzdélavaci péce v podobé psychoterapeutickych
a socioterapeutickych technik, které mohou probihat individualné nebo ve skupinach. Je zde
kladen velky daraz na vychovné-vzdélavaci ¢innosti v podobé kvalitniho traveni volného
Casu, jez je prevenci pred patologickym chovanim. O déti v zafizeni se staraji pedagogicti

pracovnici (Bendl et al., 2015).
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1.3 Charakteristika cilové skupiny

Poruchy chovéani spadaji do specialné-pedagogické discipliny zvané etopedie. Cilovou
skupinou etopedie jsou déti a mladistvi. Pro tuto diplomovou praci je vyznamné obdobi
Skolniho véku a adolescence. Tyto dvé vyvojové faze jsou dulezité i pro samotnou etopedii.
Etopedie se soustfedi na jedince s poruchami chovani, jde konkrétné¢ o delikventni
a kriminalni chovani, kdy se jedinci nedokéazi adaptovat, dale jde o problémové chovani
s poruchami chovani a emoci (Vocilka, 1999). Etopedie nevnima poruchu chovani jako trvaly
stav, pii spravném pristupu k ditéti a mladistvému se mtze porucha chovani minimalizovat
nebo odstranit upln€. Vznik poruchy chovani u déti a mladistvych ma casto ptvod

v nevyhovujicim socidlnim ¢i rodinném prostiedi a dale ovliviiuje nasledujici vyvoj.
1.3.1 Mladsi Skolni vék

Mladsi skolni vék je v rozmezi od 6 do 11-12 let. Autofi Langmeier a Krej¢itova (2006)
oznacuji mladsi skolni vek také jako stfedni détstvi, jedna se o éru nastupu do skoly a zacatek
pohlavniho dospivani okolo véku 6-7 let. Obdobi je typické zaclenovanim do kolektivu
a celkové do socidlniho prostfedi, navazovanim pratelskych vztahit v rdmci Skolniho
prostiedi. Z fyziologického hlediska dochazi k vyméné chrupu, diky kterému se proménuje
1 struktura oblic¢eje. Ke konci obdobi mladsiho Skolniho véku dochdzi ke zméné détskych rysi
v obliceji a formuji se rysy dospélé. Dale se zlepSuje kognice a s tim spojend i mira
a exaktnost. Thorova (2015) uvadi, Ze éra hry nekon¢i, ale ustupuje do pozadi a dité€ si zacina
osvojovat prostiednictvim povinné Skolni dochdzky uceni, spoleCenské normy, pravidla,
respekt k autoritdm. Toto obdobi s sebou pfindsi do budoucna 1 vztah jedince k praci, ptijmuti
a dokonceni tkolu. Pro dité je toto obdobi narocné, obnasi mnoho zmén, ale je nezbytné pro
dalsi vyvoj, tedy adolescenci. Uvadi se, Ze mladsi Skolni vék je obdobi, kdy dité si zacina
uvédomovat své sebepojeti, utvari si ptistup ke vzdélavani a genderovou identitu. Dité se uci
logickému mysleni, Z4ky je nutné dostatecn€ motivovat, uvazit miru a adekvatnost tkold,

vyuka by méla probihat nazorn¢ a ptredmétove.
1.3.2 Adolescence

Végnerova (2005) ve své publikaci rozliSuje obdobi adolescence na dvé éry. Rana
adolescence, jinak také pubescence, probiha v rozmezi od 11-12 do 15 let. V této fazi dochazi
k fyziologickym proméndm a také pohlavnimu dozravani spojenému s hormonalnimi

zménami. Je zde riziko poruchy piijmu potravy piedevSim u divek (jedna se o anorexii,
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bulimii, zajidani pociti jako odezvy na stresové situace). Zmény jsou patrné jak po strance
fyziologické, tak mentéalni, kdy dochazi ke stfidani nalad, vzteklosti, emocni labilnosti,
uzavienosti, kriticnosti vli¢i jinym nazorim, prosazeni vlastniho jednodussiho vychodiska.
Jde o obdobi prvnich lasek, prioritou jsou kamaradi, osvojovani nazorti, projevl, norem
vrstevnikd, revolta vici rodi¢lim, vlastni sebehodnoceni, kdy se jedinec fidi vlastni intuici
a dava prednost vlastnimu usudku, téz ma neredlné predstavy a fantazie o budoucnosti. Faze
je charakteristickd zakonc¢enim zakladni Skoly a naslednou volbou pfipravy na budouci
profesi. Nasleduje obdobi pozdni adolescence, které se pohybuje v rozmezi od 15 do 20 let.
Jednd se o méné vzdorovité obdobi, fyziologické zmény nejsou tak razantni. Pozdni
adolescence je typickd tvorbou vlastnich nazord, snahou o sobéstacnost, ale Casto stale
existuje zavislost na rodi¢ich, komunikace a vztah s rodi¢i se zlepSuji. Jedinec si osvojuje
vlastni sobé&stacnost, dochdzi k utlumu a stabilizaci psychického stavu a fyziologického
vyvoje. Adolescence je typickd pohlavni zralosti a prikladd znacény diraz télu a péci o né;.
Pozdni adolescence je dalsim zlomovym bodem ve vzdélani, jedinec vstupuje do pracovniho
poméru nebo nastupuje studium vysoké Skoly. Jedinec si utvaii svou totoznost, uci se o sobé
pozitivni 1 negativni poznatky, osvojuje si nakladani s vlastni svobodou a odpovédnosti. Dale
se jedinec uci finan¢ni zodpovédnosti a nabyva novych postaveni ve spolecnosti, ptekonava
strasti a uci se vytrvalosti a utvaii si budouci plany, stanovuje si realné hodnoty a cile a jak

k nim dojit.
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2. Détsky domov

Cast této kapitoly struéné predstavuje historii a vyvoj détskych domovi v eskych zemich
az do soucasnosti. Jde zde pouze o struény piehled vyvoje v rdmci komplexnosti a propojeni
prace. Nejde o snahu podrobné prochazet historii, jde pouze o pfedstavu a nastin, jak vznikaly

détské domovy a co ovlivnilo 1 dnesni chod a soucasnou podobu détskych domovti.

Pivodné se o osifelé déti v Ceskych zemich staraly klastery, postupné vznikaly sirotCince
a nalezince. Prvni zminky o nalezinci pochazeji z roku 1575, tehdejsi nazev pro détsky domov
byl pravé sirot€inec ¢i nalezinec. Jednim z nejstarSich byl VlaSsky $pital, ktery je datovan
do roku 1575, zde byla poskytovana ochrana a podpora chudym a sirotkiim. Nalezinec
fungoval vice nez 200 let, byl soucasti Spitdlu Pro deo et pauperei. Poté, co byl zrusen
Vlassky $pital, byla v roce 1789 zfizena porodnice pii kostele svatého Apolinafe fungujici
1 jako nalezinec, kterd je stdle fungujicim zafizenim, i kdyz nyni prosla znacnou modernizaci.
V cCeskych zemich byla tehdy ustavni vychova natfizovdna dle rakouského obcanského
zdkoniku. V t¢ dob& soud podle psaného zdkona pouze doporucil ditéti umisténi do
polepSovny, kde dit€¢ mohlo pobyvat nejdéle do 11 let. Pozdé&ji vzniklo zafizeni pro chlapce
v KoSicich, které bylo jedinym statnim vychovnym tstavem. Zakon ¢. 105 tiSského zakoniku
rakouské monarchie z roku 1863 ukladal povinnost starat se o chudé dle domovského prava,
kdy se obce se mély postarat o ositelé dité, ale z dobovych dokument je patrné, Ze tato péce

byla nevyhovujici a byla s ni spojena 1 vysokd imrtnost osifelych déti.

Po 1. svétové vélce piibylo velké mnozstvi sirotkl, tudiz se situace musela fesit, s ¢imz
souviselo pfedev§im umistovani sirotkit do velkych zafizeni, hlavné do zkonfiskovanych
zamkd a lazni. Dale stat dal vzniknout dal$im vétSim zafizenim, kterd byla odstupniovana
dle v€ku a pohlavi déti, tato zatizeni jiz byla fizena statem (Ticha, 2016). Po roce 1945 mély
disledky valky casto vliv na rozpad rodiny nebo osifeni déti. Pfichdzela pomoc i ze
zahrani¢nich organizaci, aby se neutéSend situace zlepSila a rozvinula se sit’ kvalitni péce
o0 déti na tizemi Ceskoslovenské republiky. Pfed nastupem komunistického rezimu v roce
1948 byly détské domovy zestatnény. Kapacity détskych domovi musely byt navySeny kvili
nucenému zaclenéni zen do vyrobniho procesu a také nasledovalo potlaceni péstounskych
rodin, které byly naféeny z vykofistovani a zneuzivani jim svéfenych déti. Po komunistickém
ptevratu roku 1948 bylo vyhodnoceno tehdejSim rezimem, Ze dlouhodoba kolektivni vychova
v détském domove je pro déti a mladez prospésna. V Sedesatych letech se mezi odborniky
intenzivné debatovalo o tom, zda je kolektivni vychovny domov pro déti lepsi ¢i horsi a zda
muze pred¢it vychovu v roding. Nakonec mezi odborniky zvitézila teorie citové vazby a s tim
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spojené pouto mezi matkou a ditétem, jez bylo uznano jako zdravy zaklad pro vyvoj ditéte
(Henschel, 2018). V roce 1956 psychologové a autofi vyznamné publikace Matéjcek
a Langmeier zacali s dlouhodobym vyzkumem ve stiedoCeskych détskych domovech.
Zjistovali uroven emocionalniho, socidlniho a mentalniho vyvoje u déti v détskych domovech

ve srovnani s vrstevniky, ktefi vyrtstaji v rodinach.

Vysledky z dlouhodobého vyzkumu vykazovaly u déti v zafizenich zvySeny vyskyt vice
¢i méné tézkych vyvojovych poruch, a to udajné az o 75 %. Tento zavéer piekvapil 1 kolegy
samotnych autorti. Jednalo se o zhorSeny ftecovy vyvoj, fyzické nedostatky, duSevni
a emocionalni problémy. Vyzkumni psychologové vydali své zavéry o studii v publikaci
s nazvem Psychicka deprivace v détstvi. V publikaci uvedli, Ze deprivace u déti se vyskytuje
1 v rodinach, ale u déti v détskych domovech se vyskytuje mnohem castéji kviili nedostatku
emociondlni a socialni pozornosti, protoZze se déti nachazeji ve vétSich skupinach a pecuje
o n¢ jedna osoba, ktera nemize saturovat potfeby ani dostateéné suplovat matku (Mat¢jcek,
Langmeier, 2011). Jako reakce na vyzkum Mat¢jcka a Langmeiera z roku 1958 zacala byt
staitem podporovana ndhradni péce ve form¢ adopce. Autofi sepsali katalog naroki, ktery
obsahoval nedostatky a predkladal moZznd feSeni citové deprivace u déti. Umisténi déti
do détského domova vid€li odbornici pouze jako jednu z moznosti, ke které se mélo
pristupovat v piipadé, Ze dit€¢ mélo zavazné psychické ¢i emociondlni problémy a vyzadovalo
profesionalni péci. Odbornici zacilili na psychologické a Iékatské normy, péce o déti se zacala
odklanét od tehdejsi ideologie a vznikly dvé SOS vesnicky. Uznavany pediatr Jifi Dunovsky
se zaslouZil o vybudovani pfejatého rakouského modelu a zaloZeni SdruZeni ptatel SOS
détské vesnicky roku 1968. Mezi roky 1970 az 1973 vznikly dvé SOS détské vesnicky v Dubi
u Karlovych Varti a v Chval¢ové u Olomouce, které byly zanedlouho nato zestatnény. SOS
détské vesnicky dale fungovaly jako docasné feSeni umisténi déti pfi rodinnych problémech

nebo jako docasné umisténi pred nadchazejici adopci déti (Henschel, 2018).

Velka vétsina nynéjsich détskych domovii na izemi Ceské republiky vznikla a byla utvafena
v obdobi kolem roku 1945 v reakci na disledky 2. svétové valky. Po roce 1989, kdy doslo
k padu komunismu, byla patrnd zména v politickém systému a ideologii, struktura instituci
vSak zustala zachovana. Jak dale uvadi Matousek (1999), zaméstnanci détskych domovi
z velké casti Cerpali ze své zkuSenosti a byli vzd€lavani v dobé pocateCniho socialismu,

a to se mnohdy projevovalo u zaméstnanct na jejich pracovnim vykonu.
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2.1 Obecna charakteristika détského domova

Détsky domov je Skolské zatizeni, které vykonava tstavni vychovu a plni funkci vychovnou,
socialni a vzd&lavaci. Reditel zodpovida za chod organizace, jeho nadfizenym spravnim
organem je krajsky ufad. Détsky domov zabezpeCuje materidlni péci o déti a mladistvé,
ktefi nemohou pobyvat ve vlastni roding. Ustavni vychovu nafizuje soud, je uréena pro déti
od 3 do 18 let, které nemaji Zadnou zavaznou poruchu chovani nebo postizeni, jak jiz bylo
zminéno dle zdkona ¢. 109/2002 Sb., o vykonu ustavni vychovy nebo ochranné vychovy
ve Skolskych zafizenich a o preventivné vychovné péci ve Skolskych zafizenich a o zméné
dalsich zékonl. Ve spolecnosti obecné sili jiné trendy forem ustavni vychovy, které jsou
pozitivni pro vyvoj ditéte, avSak je dilezité, aby systém ustavni péce zlstal zachovan
z kapacitnich diivodi, kdy je nutné poskytnout pééi viem ohrozenym détem (Skoviera, 2007).
V détském domové mohou pobyvat i nezletilé matky se svymi détmi nebo zletilé osoby
do 26 let, které se soustavné pfipravuji na budouci povolani. V pfipadé, ze nezaopatiena
osoba dovrsila veéku zletilosti a stav nezaopatfeni u ni pretrvava, mize podat zadost
o prodlouzeni pobytu v détském domové a diky Zadosti mlzZe dale pobyvat v zafizeni.
Zatizeni pro vykon Ustavni a ochranné vychovy se tidi zakonem ¢. 109/2002 Sb. a pozd¢;si
vyhlaskou MSMT ¢&. 438/2006 Sb. (vyhlaskou, kterou se upravuji podrobnosti vykonu tstavni
vychovy a ochranné vychovy ve Skolskych zatizenich) (Pulgretova, 2019). Na pozemcich
détského domova lze vybudovat separatni bytovou jednotku, kterda miize slouzit pro déti
k nacviku samostatného bydleni. V samostatné jednotce smi bydlet déti od 16 let, a to
v maximalné tfi¢lenné skupiné (BureSova et al., 2008). Déti jsou do skupin rozfazovany
na zaklad¢ individualnich, vychovnych, zdravotnich a vzdélavacich pozadavkid. V zatfizeni
je nezaopatfenym détem poskytovana zékladni péce v podobé stravy, obleceni, ndkladu
na vzdélavani, zdravotni pée a ubytovani. Dé&ti maji narok na kapesné, které jim vyplaci
détsky domov, dale détem poskytuje darky k narozenindm, darky pii zakonceni studia,
k Vanociim a dalSim béznym pfilezitostem, stejné tak zajistuje vécnou pomoc po odchodu
zletilych a hradi néklady spojené se zdjmovou c¢innosti. Podrobnosti o chodu zafizeni, jako
jsou uplatiiovani prav, vychovné vzdélavaci ¢innost a povinnosti dané zakonem stanovuje
vnitini ad zafizeni, ktery predklada a upravuje teditel détského domova a musi jej nejprve
schvalit feditel oprdvnéného diagnostického ustavu (vyhlaska ¢&. 438/2006 Sb., kterou
se upravuji podrobnosti vykonu ustavni vychovy a ochranné vychovy ve Skolskych
zafizenich). Skoviera (2007) uvadi, Ze zafizeni Ustavni vychovy zajistuje potieby bezpedi,
stability, emocidlni podpory a pravidla, ale potieba citové vazby jiz neni dostatecné

saturovana a zafizeni neni schopno i pfes nejlepsi snazeni plné nahradit prostfedi rodiny.
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Détské domovy jsou ze zadkona povinny vést nasledujici dokumentaci:

Vnitini fad.

Ro¢ni plan vychovné vzdélavaci ¢innosti.

Tydenni programy vychovné vzdélavaci ¢innosti.

Jednaci protokol.

Osobni dokumentaci déti.

Dokumentaci o umisténi a prabehu pobytu ditéte v odd€lené mistnosti.

Dokumentaci o umisténi a pribéhu pobytu ditéte zadrzeného na utéku.

Knihu denni evidence zatizeni.

Knihu ufednich navstev.

Knihu ostatnich navstév vcetné evidence navstév osob odpovédnych za vychovu

(zékon &. 109/2002 Sb.).

Legislativa vztahujici se na chod détského domova:

1.

Vseobecna legislativa zahrnuje: zakon €. 359/1999 Sb., o socidln¢ pravni ochrané déti,
zékon €. 262/2006 Sb., zadkonik prace, dale predpisy k bezpecnosti a ochrané zdravi
piipraci a pozarni ochran€ a v neposledni fadé¢ mzdové, ekonomické a hygienické
predpisy.

Skolska legislativa: détské domovy se fidi zakonem &. 561/2004 Sb., o predskolnim,
zékladnim, stfednim, vy$§im odborném a jiném vzdélavani, dale zakonem ¢. 563/2004
Sb., o pedagogickych pracovnicich a o zméné nékterych zakont.

Specidlni legislativa zahrnuje: zdkon ¢. 109/2002 Sb., o vykonu ustavni nebo ochranné
vychovy ve Skolskych zafizenich a o preventivné vychovné péci ve Skolskych
zafizenich, a vyhlasku ¢. 438/2006 Sb., kterou se upravuji podrobnosti vykonu ustavni
vychovy a ochranné vychovy ve Skolskych zatfizenich, a vyhlasku ¢. 60/2006 Sb.,
o postupu zjisStovani psychické zplsobilosti pedagogickych pracovnikii (BureSova

et al., 2008).

2.2 Specifika spojena s vychovou déti v détském domové

Primérna doba pobytu v détském domove déti a mladistvych ¢ini zhruba 14,5 let (Vavrysova,

2018). Tento dlouhodoby pobyt v zafizeni ovliviiuje déti v nékolika rovinach. Jde o mozna

psychicka a socialni naruseni, jejichz pfic¢inou jsou predchozi traumata, ktera dité zazivalo

v prub¢hu prenatdlniho obdobi, dale v konfliktnim, nestabilnim ¢i nasilnickém rodinném
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prostfedi anebo i po umisténi do zafizeni Gstavni vychovy. Je dulezité, aby se s dité¢tem
pracovalo na moznych traumatech a jejich postupném odstranéni a nasledném pozitivnim
sméfovani ke zdravému vyvoji osobnosti ditéte. Dilezita je v€asna identifikace problému, coz

pomuize predejit mnoha dal§im traumatiim (Skoviera, 2007).
e Deprivacni syndrom

Jde o dlouhodobé¢ specifické citové stradani ditéte, kdy dité nemé saturované zékladni citové
potteby. Do rizikové skupiny spadaji velmi casto déti vychovavané v zafizenich ustavni
vychovy. Jedna se o dlouhodoby stav, ktery se vyznacuje Castymi projevy v prostiedi skoly,
kdy se dit¢ nemuze koncentrovat, Spatné prospiva ve Skole, md problémy se socialnimi
vazbami a navyky. Citova deprivace miiZze mit za nasledek inklinaci k navykovym latkam, je
zde vétsi pravdépodobnost rozvoje organicky podminénych postizeni a vyvojovych odchylek.
U déti do tfi let se vyznacuje pomalejsSim psychomotorickym vyvojem, povrchnosti emoci
a socialnich interakci, ddle mrzutym chovanim nebo apatii, znateln€¢ opozdénym vyvojem
feCi. U déti od tii do Sesti let v€ku pfetrvava povrchnost socidlnich vztahli a problémy
s opozdénym vyvojem feci. U pfedskolniho ditéte je zde jasnd nezralost pro nastup do Skoly.
U déti Skolniho véku citova deprivace brani intelektovému rozvoji. V socialnim prostiedi
je dit& apatické nebo se projevuje ,,Saskovanim®, ¢astymi projevy jsou také agresivni chovani

a Spatny prospéch ve Skole (Matéjcek, Langmeier, 2011).
e Desinhibovana prichylnost v détstvi

Desinhibovana pfichylnost v détstvi neboli syndrom Ustavniho ditéte, ktery se mlZe objevit
u ditéte do péti let v ptipadé, ze nema vytvorené pevné citové vazby (naptiklad v disledku
castého premistovani do jinych zafizeni ¢i stfidani péstounti nebo vychovateld). Projevy jsou
patrné v povrchni néklonnosti a pfitulnosti. Dité¢ vyZzaduje nadmérnou pozornost a vyznacuje
se nekritickym pratelskym chovanim. V dospélosti miize pfetrvat problém s navazovanim
pevnych socialnich vztahti a né¢kdy se mohou pfidruzit i poruchy chovani (Jochmannova,

2021).

e Sklenikovy efekt
Matousek (1999) tento jev oznacuje jako hospitalizmus neboli dlouhodoby pobyt v zatizeni
ustavni péce, kdy dité privykne pevnému tadu a chodu détského domova a dal$im vnitinim
podminkam, které ho formuji. Dité ztraci schopnost vstiebavat a zrcadlit podminky vnéjSiho

svéta, které nema osvojené, a pii odchodu z détského domova ma pocit, ze je ztracené, tedy

zaziva ,,vztahové¢ a existencni vakuum®. Vavrova et al. (2016) tento jev vidi stejné a oznacuji
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ho pojmem institucionalizace jedince. Uvadi, ze v ptipadé¢, kdy dité pfilisné lpi na zafizeni
ustavni vychovy, neni mozné, aby mohlo prozivat sviij vlastni Zivot mimo néj, a i po odchodu
z détského domova se snazi vyhledavat dalsi zafizeni Gstavni vychovy. Pénkava (2011) uvadi,
ze tento efekt se utvari v prubéhu vychovy a je potifebné, aby se o tomto fenoménu hovofilo
a hledala se feseni, jak sklenikovy efekt redukovat pro snadnéj$i zaclenéni jedinci do

spole¢nosti.
o Efekt zlaté klece

Pénkava (2011) uvadi, ze se jedna o jev, kdy si dit€¢ zvykne na urcité materialni zajisténi, které
mu poskytuje zafizeni ustavni vychovy. Po odchodu ze zatizeni, kdy se jedinec o sebe zacind
starat sam 1 po financni strance, je pro n¢j tézké obstarat si stejné materialni zajisténi jako

predtim naptiklad v détském domové, Casto tato situace vede k finan¢nimu zadluZzeni.
e Stereotypizace Zivota

Stereotypizace zivota je jednim z rizik Gstavni vychovy, kde déti maji pravidelny rezim,

v

dodrzuji vnitini fad a denni program, ktery zahrnuje bézné cinnosti, jako jsou vstavani
do Skoly, povinnosti a volny ¢as. Tato denni struktura je nutna pro chod zatizeni a zajistuje
jak détem, tak pracovnikim jistotu. Striktni stereotypizace miZe mit negativni vliv v podobé
stereotypniho mysleni, a to miZe mit dopad na Spatnou adaptaci v béZném zZivoté (Matousek,

1999).

DalSim rizikem je vztah vychovateli a klientl, kdy Matousek (1999) uvadi, Ze vztah
vychovatell a klientl miiZze byt také rizikem, nebot’ mize dochazet k odliSnym ocekavanim
déti od postojii vychovatell. Zatizeni je pro déti nahradnim domovem, ale pro pracovniky
jde o vykon pracovni Cinnosti, kde maji pfesné urceny €as vykonu, a sviij domov a zdzemi
maji jinde. DalSi vycet rizik zahrnuje ztratu soukromi, nepostacujici individudlni pfistup
k jednotlivelim, povinnost stdlé adaptace k chodu a fadu zafizeni, riziko Sikany nebo

nepiitomnost otcovského vzoru z diivodu, Ze pecujicimi osobami o déti jsou pievazné Zeny.

2.3 Diivody pro umisténi ditéte do détského domova

Do détského domova jsou umistovany déti, o které se rodiCe nezvladaji ¢i nemohou
nebo nechtéji starat a vychovavat je. NejcastéjSimi diivody pro umisténi ditéte do détského
domova jsou nedostatecnd péce, Spatna vychova, tyrani, trestnd ¢innost, alkoholismus a nizka
socialni uroveil rodiny. Pfevazna vétSina déti v détskych domovech ma své rodice, jedna

se o tzv. socidlni sirotky. V pfipadé¢ opravdovych sirotki v détském domové se uvadi
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ptiblizné 1 az 2 %, tyto déti dale travi své dospivani v ndhradni péci, a to bud’ v nédhradni

rodinné péci, nebo nahradni péci ustavni (Vocilka, 1999).

Odborné publikace nedefinuji cilovou skupinu systému nahradni péce, uvadéji se tedy obecné
nejcastéjsi divody pro umisténi déti do nahradni péce v procentech. NejCastéjSim divodem
pro umisténi ditéte do ndhradni péce je nedostatecnd nebo zanedband péce o dit¢ (66 %).
Dal8imi diivody jsou: nepiiznivéa financni situace (10 %), problémové chovani ditéte (7 %),
socialni diivody (5 %), alkoholismus (5 %), tyrani ditéte (4 %), rodi¢ ve vykonu trestu (3 %)
(Ptacek et al., 2011). Matéjcek a Langmeier (2011) potvrzuji tyto ditvody pro umisténi déti
do nahradni péce. Situace v rodinném prostiedi ptijatych déti byva nevhodna pro vyvoj ditéte.
Rodice zanedbavaji péci a vychovu a nedévaji détem dostatek pozitivnich podnétii pro jejich
zdravy rozvoj. Setrvani déti v takovém prostiedi mize mit vazné nasledky (Matéjcek,
Langmeier, 2011). Taxova (1967) uvadi, Ze ptficiny, kviili kterym se dité dostava do détského
domova, se d€li na pfi¢iny objektivni a vychovné. Objektivni pficiny piedstavuji napiiklad
rodi¢e ve vykonu trestu, umrti obou rodici ¢i dlouhodobé zdravotni problémy. Mezi
vychovné piiciny patii ptipady, kdy neni v silach rodiny zajistit dostate¢nou péci a fadnou

vychovu ditéte (Taxova, 1967).

Na tuto situaci se da pohlizet jako na kritickou a alarmujici. Vhodnd podpora a prace
srodinou by mohla ptfedchazet umistovani déti do zafizeni ustavni vychovy a tedy
negativnim vlivim na dité (Ptadek et al., 2011). Skoviera (2007) ve své publikaci uvadi, ze
umisténi ditéte do détského domova a jeho vychova vedend v zafizeni neni vzdy kone¢nym
odloucenim od rodiny. V nékterych ptipadech odlouceni poskytne rodin€ ,,oddechovy cas®,
kdy dojde k odstranéni mnoha problémi a nésledné odveleni od problémi muizZe vést
k navraceni do primarni rodiny. ,, Rodina pini radu funkci nezastupitelnych jinymi formami
spolecenské struktury. (BureSova, 2008, s. 7) Dalo by se fici, Ze stat plni funkci ochrannou
adba na zajmy ditéte. Stat je vazan Umluvou v ¢&l. 20, dle kterého dit& bez rodinného
prostiedi docasné &i trvale ma narok na ochranu a pomoc od statu. Staty vazané Umluvou

poskytnou takovému ditéti v souladu s vlastni legislativou nahradni péc¢i (Hrusédkova, 1993).
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3. Poruchy chovani a jejich projevy

Porucha chovani se tésné poji se socidlnim prostiedim, ve kterém dité vyrtsta. Porucha
chovani se vyznacuje opétovnym agresivnim, asocialnim a vzdorovitym chovanim, které neni
standardnim zlobenim ditéte umérnym k jeho véku. Poruchy chovani spadaji do discipliny
etopedie, ta nepovazuje poruchy chovani u déti a mladeze za diagnozu, ale spiSe za urcité
znevyhodnéni, se kterym se da pracovat, aby se jedinec integroval do spolecnosti (Divoka,
Hruda, 2017). Slovnik etopedické terminologie zahrnuje znacné mnozstvi v této souvislosti
pouzivanych pojmi, pro pfedstavu se jednd napiiklad o mravni naruSenost, kriminalitu,
delikvenci. Jak jiz bylo zminéno, poruchami chovani se zabyva specialné pedagogicka
disciplina etopedie, ale dale i filozofie (pfevazné filozofie hodnot), sociologie nebo

psychologie, konkrétnégji i specidlni disciplina forenzni psychologie (Slowik, 2016).

Pfi uréovani, zda ma dit€¢ poruchu, se Casto berou v uvahu tfi faktory: intenzita, vzorce

a trvani chovani.

Intenzita se tyka zavaznosti problému ditéte. Jak zavaznost problému stoji v cesté cilim
ditéte? Do jaké miry to pritahuje pozornost ostatnich? Ze ziejmych diivoda je tento faktor
nejsndze identifikovatelny. Vzorec odkazuje na obdobi, kdy se problémy vyskytnou. Objevuji
se problémy pouze béhem Skolniho dne? Pouze béhem hodiny matematiky? Pfed spanim?
Odpovédi na tyto otdzky mohou pfinést velmi uzite¢né diagnostické informace. Doba trvani
se vztahuje na dobu, po kterou byl problém u ditéte ptfitomen. Naptiklad né€které Skoly
vyzaduji tfi mésice, nez dojdou k poznatku, Ze dit¢ ma emocionalni nebo behavioralni
problém (Zionts et al., 2016). Nejrozsahlejsi cilovou skupinou je v etopedii bézna détska
populace. Na Skolach ve vétSin€ ptipadi pozice etopeda neni zfizena, ale byva soucasti
preventivnich programu (Divoka, Hruda, 2017). Pi1 diagnostickém procesu poruch chovani je
nutnd obezietnost a schopnost odliSovat pfi¢iny socialni nebo psychicky podminéné poruchy
od specifickych poruch chovani, které mohou byt podminéné napiiklad syndromem ADHD,
¢i od ptirozenych vykyvl v chovéani charakteristickych pro dané vyvojové obdobi nebo
od mimotadné situace jedince (mize se jednat naptiklad o obdobi vzdoru nebo adolescence)
(Slowik, 2016). Abnormalni odchylky od bézn¢ pfijatelnych projevii chovani jsou
oznacovany pojmem socidlni deviace a podtrhuji souvislost danych odchylek ve vztahu
k hodnotovému systému a spoleCensky danym normam v urcitém socialnim prostiedi. Lze
narazit i na pojem pozitivni socidlni deviace, ale v praxi se Ize nejCastéji setkat s negativnim
pojetim socidlni deviace, tyto deviace jsou posuzovany jako socialné patologické (Vagnerova,
1999). Poruchy chovani mohou mit zna¢né Sirokou paletu projevi, déti a mladistvi nejcasteji
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vykazuji nésledujici projevy: lhani, zlozvyky, zaSkolactvi, toulani, utéky, kradeze, agresivitu,
Sikanovani, patologické zavislosti (toxikomanie, alkoholismus, nikotinismus, gambling
a dalsi), sexualni deviace, sebevrazedné chovani apod. Posuzovani chovéni a jeho
patologickych projevii u daného jedince podléha socidlnim normam spolecnosti, toleran¢nimu

limitu, ktery si vytvaii spolecnost na zaklad¢ tradice, kultury, ndbozenstvi atd.

Komplex spole¢ensky uznavanych hodnot se nazyva moralka, jeji vyuzivani v konkrétnich
pfipadech se oznacuje jako etické chovani. Pfi¢iny poruch chovani jsou casto napojeny
na socialn¢ podminéné pticiny napiiklad na patologické rodinné klima, nepiiznivou vychovu,
negativni ovliviiovani vrstevniky apod. Casta pfi¢ina vzniku poruch chovéni u jedince mize
byt v patologické zméné osobnosti, tj. jsou pfi¢inou psychické poruchy a onemocnéni,
mentalni postizeni €1 projevy hyperaktivity. V takovych situacich je mozné hovofit
pfi nestandardnich projevech chovani o symptomatickych jevech, kdy se diagnostika nebo

terapie bude od ¢isté socialné podminénych poruch znaéné lisit (Slowik, 2016).

Jak jiz bylo feceno, porucha chovani se v prubéhu Zzivota ditéte ve vétsiné pripadl rozviji
prostfednictvim vlivu rizikovych faktor od problémového chovani az k vazng&j$im porucham
chovani. Obrazek na nasledujici stran¢ zachycuje stav ditéte a mladistvého a rozvoj jeho
poruchy chovani. Aktualnim tématem ve spolecnosti je také dopad médii na delikvenci
a kriminalitu déti a mladeze. Hned nékolik vyzkumi potvrdilo patrnou souvislost mezi
percepci nasili ve spolecnosti a zpisobem jeji medializace. Podlozit tento fakt na konkrétnim
jedinci a prokazat primarni pficinu patologického chovani je vSak nelehky ukol (Matousek,
Kroftova, 2003). Obrazek na nasledujici stran¢ piedstavuje rozvoj poruchy chovani krok

po kroku.

24



Ohro?eni 7 rodiny
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frogovi a na skolu; nédtlakové jedndni;
alkoholovi agrese K vrstevnikum;
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kri
Zalkolicivi; odmitdnd utitelem

1 spoluZdky: kdzenské prestupky

1€ S I
castd zména Skoly

Obrazek €. 1 Ilustrace rozvoje poruchy chovani
Zdroj: Vacek, 2020, s. 7

3.1 Diagnostika a nasledna terapie

Jak bylo zminéno v ptedeslé kapitole, poruchy chovani se vyznacuji opakujici se tendenci
a stejnym vzorcem chovani, ktery je v protikladu se socialnimi normami a pravidly.

Do ptiznakt lze zatadit nasledujici chovani:

e Agrese k lidem a zvifatim — zvySena hrubost k druhym, Sikana, vyhrozovani,
inklinace k fyzické agresi k lidem a zvifatim, casté konflikty.

e Destrukce majetku a vlastnictvi — vandalismus a Zhafstvi se zamérem poSkozeni
majetku druhych.

e Nepoctivost nebo kradeze — lhani se zdmérem ziskani prospéchu, vyhod nebo
obchazeni povinnosti ¢i zdvazk.

e Nasilné poruSovani pravidel — pred dovrSenim tfindcti let pravidelné porusovani

zékazii rodicu, zaskolactvi, utéky z domova.
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Tento detailni popis diagnostiky davé piedstavu o poruchach chovani, nicméné jeji uskali Ize

shledat v ¢isté deskriptivnim radzu projevl chovéani. Poruchy chovéani se mohou dale d¢lit na:

e Poruchy s lepsi progndézou — jsou casto odezvou na urcité prostiedi, kupiikladu
porucha chovani ve vztahu k rodiné ¢i vznikajici pii skupinovych aktivitach, v tomto
piipadé se jedna o socializované poruchy chovani.

e Poruchy se Spatnou prognézou — jsou permanentni a kontinualni. Muze jit o poruchu
chovani v predskolnim veéku, dale disharmonicky vyvoj osobnosti, nesocializovanou
poruchu chovani v adolescenci, ptipadné disocidlni poruchu osobnosti v dospélosti.
Do poruch se Spatnou prognozou spadaji nesocializovana porucha chovani nebo

porucha opozi¢niho vzdoru (Hort et al., 2000).

Pti psychodiagnostice se klade diiraz na podrobny rozbor disocialnich projevt ditéte nebo
mladistvych. Ditéti ¢i mladistvému neni vzdy znamo, pro¢ jde na psychologické vysSetfeni
(nejcastéji do Skolského poradenského zatizeni, ddle mize byt dit€ nebo mladistvy odeslan
ke klinickému psychologovi). Na uvodnim setkani je potfeba vyjasnit si divod vySetieni
a vymezit, kdo z pfitomnych ma problém. Pro stanoveni diagnézy je dulezit¢ objasnéni
motivace piestupku, kterou miZze byt vyhnuti se povinnostem, nepiijemnostem, dosaZeni
pouze vlastniho prospéchu (Krejéitova et al., 2006). Potvrdit ¢1 vyloucit podezieni
na psychickou poruchu mize pouze psychiatrickd a psychologicka diagnostika, jez zahrnuji
1 postupy typu medikamentézniho nebo psychoterapeutického 1é¢eni. Etopedie diagnostikuje
socialni ¢i vychovné podminéné poruchy. Spolehliva diagnostika zahrnuje komplexni
spolupraci v ramci vice oborl a specializaci. Pfi spravné diagnostice je nutné brat na zietel
vek ditéte nebo mladistvého, rodinnou a osobni anamnézu, momentalni zivotni situaci,
zdravotni a emoc¢ni stav jedince. Je-li potiz s chovanim a pfizpisobenim se spolecnosti
odezvou hyperkinetického syndromu (ADHD), ndlezi do obecnéj$iho rdmce symptomu
s pivodem drobného organického poSkozeni mozku (LMD) ¢i s odliSnymi specifickymi
pficinami. Diagnostiku uskuteciiuji psychologové a specialni pedagogové ve Skolskych

poradenskych zatizenich (Train, 1997).

Nasledna terapie a naprava u poruch chovani podminénych socidlnimi vlivy spociva
v efektivni prevenci 1 ndpravé. Pozitivni korekce socidlnich a vychovnych podminek
(kuptikladu vychovny styl, rodina) ¢i zména socialniho prosttedi mohou v nékterych situacich
zabranit dalSim problémim a predejit vétSin€ patologickych projevli chovani jedince.
Ochota rodiny pro urcitou pozitivni zménu v bézné rutiné je ve vétSin¢ piipadit miziva

a k efektivnimu feSeni problémua dochazi predevSim v pozdnim stadiu, kdy dit€ ¢i mladistvy
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ma jiz osvojenou fadu skodlivych stereotypti a jeho socidlni vazby redln€ neumoznuji socialné

patologické prostfedi snadno opustit nebo upustit od jeho vlivu.

V tomto ptipad¢ lze fici, ze prevence neni nikdy dost. Nejefektivnéjsim feSenim je zabranéni
vzniku poruch v co nejmladsim veku ditéte, kdy si jedinec formuje a osvojuje sviij systém
hodnot a vzorce chovani. Paklize rodina neposkytuje dostate¢né stimulujici prostiedi
a pozitivni vychovné podminky pro dité, roli efektivni prevence piebiraji Skola ¢i dalsi
instituce a organizace, které jsou se Skolou ve vétSiné ptipada ve spojeni (Slowik, 2016).
Efektivni 1écba by se méla tykat nejen ditéte a rodicl, ale 1 odbornikli z jejich okruhu, jako
jsou lékafti, ucitelé, socidlni pracovnici, vychovatelé. V ptipadé mladsiho ditéte se
nedoporucuje pristupovat k farmakologické 1écbé. Apeluje se na vyuziti rodiCovského
tréninku, pfi kterém se rodi€ uci, jak mé pracovat s ditétem s poruchou chovani. Tato metoda
se doporucuje v kombinaci s individualni psychoterapii ditéte, pfi které si dit€¢ osvojuje
strategie zvladani vzteku. Dalsi jsou rodinnd terapie pro rozvoj vzéjemné komunikace mezi
¢leny rodiny a nacvik socidlnich dovednosti. U mladistvého probihda 1écba obdobnym
zpiisobem s detailngj§im zaméfenim na konkrétni sféru Zivota. V Ceské republice se také
k 1écbé vyuzivaji psychofarmaka, kterd mohou pozitivné ovlivnit priabéh 1écby. Konkrétné
pro pacienty s poruchou chovani neni ureny oficidlni medikament. Nékterd psychofarmaka

vS§ak mohou eliminovat ur€ité chovani, jako je naptiklad agresivni chovani (Theiner, 2007).

Pedagogicko-psychologicka poradna (PPP) poskytuje psychologické a specialné pedagogické
poradenstvi pfi méné zavaznych vychovnych potizich u déti a mladistvych. Toto poradenstvi
zahrnuje jak déti, tak rodice, zakonné zastupce a pedagogické pracovniky (vychovatele
dale poskytuje odborné poradenstvi, komplexni diagnostiku a stejné tak i ambulantni nebo
kratkodoby pobyt s terapeutickou péci. Podminkou je zde souhlas zdkonného zastupce
a ditéte, dale je potteba aktivni soucinnosti obou stran. Krizové a kontaktni centra (K-centra),
nizkoprahova zafizeni nebo kluby pro déti a mladez poskytuji svym klientim nejriizné;si
preventivni programy v podobé smysluplného traveni volného casu, krizové intervence,
pfedchazeni patologickym zavislostem (navykové latky, gambling apod.) a nabizeji pomoc
pfi zpracovani stresu — coping (Zaleska, 2020). Ve spolecnosti vyskyt patologickych jevia
stale nartstd, predevSim u déti a mladistvych se zvySuje poptavka, ale zaroven i nabidka
preventivnich a terapeutickych aktivit, které nabizeji hlavné nestatni neziskové organizace.
Osvédcila se u nas metoda socidlni prace na ulici neboli street work, objevuji se nové
peer-programy (zde jde o prevenci rizikového chovani u déti a mladistvych, kdy interaktivni

programy prezentuji proskoleni vrstevnici), dale zazitkova pedagogika, ktera vyuziva zazitku
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ze hry, ¢i dobrodruzstvi jako nastroj pro vychovu a vzdélani. Zazitkova pedagogika se ¢asto

aplikuje ve vrstevnickych skupinach v ptirodé€ (Slowik, 2016).

3.2 Klasifikace poruch chovani

Poruchy chovéani se vyskytuji u 10-15 % déti Skolniho vé&ku, nejcastéji u chlapci.
Diagnostikovat poruchu chovani neni lehky ukol, probihd béhem vzajemné interakce,
ve vztahu k vlastni osobé nebo pii manipulaci s vécmi. MKN-10 fadi poruchy chovani
do kategorie poruch chovéni a emoci s Castym zacatkem v détstvi a dospivani (F90-89).
Klasifikace rozliSuje podtypy (tabulka ¢. 1) dle prostfedi, ve kterém se chovani projevuje,
podle miry dilezitosti a podle socializace ditéte (Zackova, Theiner, 2008). Pii diagnostice
se nejCastéji vychazi z déleni poruch chovéani dle klasifikacniho systému Mezinarodni
klasifikace nemoci (10. revize), kde jsou formulovany jako staly a opakujici se (stav trvajici
déle nez 6 mésicl) vzor agresivniho, disocidlniho, vzdorovitého chovéani. Jde o situaci, kdy je
nez bézné détské zlobeni ¢i rebelstvi v adolescenci. Sporadické disocialni ¢i krimindlni
chovani nejsou samotné diivodem pro danou diagnézu, nebot’ ta vyZaduje staly a opakujici
se stav (Vagnerova, 1999). V publikacich lze nalézt mnoho raznych klasifikaci poruch
chovani. U nas se lze nejcastéji setkat s medicinskou klasifikaci, ktera klade diraz na
rozdilnost kazdé poruchy, pro lepsi pfehlednost. DalSim pouZivanym kritériem u nds je
klasifikace podle zavaznosti poruSovani norem (od poruch, které jsou bézné zvladnutelné
pedagogickymi metodami a technikami, aZ po antisocidlni poruchy krimindlniho razu)
nebo podle Skolské klasifikace, kde je sledovano chovéani, jak se porucha projevuje (plynouci
z konfliktu — zé&skolactvi / kradeZe / lhani, spojené s nasilim — Sikana, zavislostni chovani

— gambling / toxikomanie) (Vojtova, 2008).

Tabulka rozdéleni poruch chovani, se kterymi je moZné se nejcastéji setkat, je k nahlédnuti
na nasledujici strané. Tabulka dle MKN-10 neni kompletni, uvedeny jsou pouze nejcastéjsi
skupiny poruch. V diplomové praci je uvedeno vicero klasifikaci poruch chovani, nicméné
tato prace se fidi Mezinarodni klasifikaci nemoci a ptfidruzenych zdravotnich problému

(MKN-10).
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Tabulka €. 1 Ptehled nejcastéjSich poruch chovani dle Mezinarodni klasifikace nemoci

Poruchy chovani F91 Porucha chovani vazana na vztahy k rodiné
Nesocializovana porucha chovani

Porucha chovani samotafského typu
Nesocializovana agresivni porucha chovani
Socializovana porucha chovani

Porucha chovani skupinového typu
Skupinova delikvence

Poklesky v souvislosti s ¢lenstvim v gangu
Kradez s partou

Opoziéni vzdorovité chovani

Jiné poruchy chovani

Poruchy chovani nespecifikované

Smisené poruchy F92 Depresivni porucha chovani

chovani a emoci Smisené poruchy chovéni a emoci

Porucha chovani spojena s emo¢ni poruchou F93
(uzkostna porucha apod.)

Porucha chovani spojena s neurotickou poruchou

Smisena porucha chovani a emoci nespecifikovana

Emoéni poruchy F93 Separacni uzkostna porucha v détstvi

Fobicka anxiozni porucha v détstvi

Socidlni anxiozni porucha v détstvi

Porucha sourozenecké rivality

Jiné détské emoc¢ni poruchy

Poruchy identity
Nadmérmné tizkostna porucha
Détska emoéni porucha

Détske emocni poruchy nespecifikované

Poruchy socialnich F94 Elektivni mutismus

funkci Selektivni mutismus

Reaktivni porucha pfichylnosti déti

Porucha desinhibovanych vztaht u déti

Citové chladna psychopatie

Syndrom ustavniho ditéte

Jiné détské poruchy socidlnich funkci

Porucha détskych socidlnich funkci nespecifikovana

Zdroj: Vacek, 2020, s. 8

3.2.1 Specifikace projevii poruch chovani

Vojtova (2008) uvadi, ze spiSe nez na klasifikaci je pro tento kontext vhodnéjsi se soustiedit
na rysy cilovych skupin déti, kterym se etopedie vénuje.

Poruchy chovéni vykazuji tii zadkladni charakteristiky: chovani nerespektujici socidlni normy,

neschopnost udrzovat bézné socialni vztahy a agresivitu jako znak osobnosti ¢i chovani.

e Chovani nerespektujici socidlni normy — dit¢ ¢i mladistvého, ktery nechdpe obsah
norem a hodnot (kuptikladu dité nebo mladistvy s mentalnim postizenim nebo pokud

pochazi z odliSného sociokulturniho prostfedi), nelze diagnostikovat jako jedince
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,»S poruchou chovani“. Za jedince s poruchou chovani ho Ize povazovat pouze
v piipad¢, kdy dit¢ ¢i mladistvy chipe a znid normy a hodnoty, ale odmitd jejich
dodrzovani. Kupftikladu pfi¢inou muze byt jiny hodnotovy systém nebo rozlicné
osobni motivy. Vyskytuji se i situace, kdy se jedinec nedokaze fidit danymi normami,
nebot’ nedokaze v ur€itém momenté nebo permanentné regulovat své chovani, je u ngj
snizena zpiisobilost k autoregulaci. Pfekroceni norem neni doprovazeno pocitem viny.
Neschopnost udrzovat pfijatelné socialni vazby — socidlni chovani neni Umérné
z diivodu deficitu empatie, orientace na vlastni osobu spolu se snahou o bezprosttedni
uspokojeni vlastnich potfeb. Uzplisobeni se normam v zdjmu uchovani fadu je pro
jedince s poruchou chovani nesrozumitelné. Charakteristické rysy jedince se vyznacuji
sobeckosti a nevoli poméhat druhym bez moznosti vlastniho uzitku.

Agresivita jako rys osobnosti chovani — emocionalni prozitek chovani se projevuje
neutralitou, agresivita se vyznacuje nasilnym projevem chovani, je klasickym znakem

reagovani jedince s poruchou chovani (Hort et al., 2000).

V etopedii jsou specifikované nésledujici cilové skupiny: déti s rizikem poruchy chovani, déti

s problémem v chovani a déti s poruchou chovani (Vojtova, 2008). Poruchy chovani

rozdélujeme do tfi cilovych skupin, které jsou odlisné dle kvalitativniho kritéria:

Déti v riziku poruchy chovani — ,at-risk youth®, déti v ,riziku® — rizika mohou byt
piredev§im propojena s osobnosti jedince (nizké rozumové schopnosti, empatie),
s rodinnym prostfedim ditéte (pfitomna patologie v roding), se Skolnim prostiedim
(Sikana), se socidlnim prostfedim (tiroven zralosti).

Déti s problémem v chovéani — neboli problémové chovani — toto chovani se projevuje
mirngj$i intenzitou, naléhavosti, ve vétSiné ptipadl se jednd pouze o urcité trvajici
obdobi, mtize jit kuptikladu o skékani do feci, vyruSovani, provokace nebo poruSovani
dohod a tadu ve skole.

Déti s poruchou chovani — poruchy chovani — jednd se o postizeni, pfi kterém
se chovani ditéte ¢1 mladistvého odliSuje od béZného chovani odpovidajiciho véku,
kultufe a etickym normdm. Jde o chovéni, které se odrazi na vysledcich $kolniho
prospéchu, spolu se socidlnimi a profesnimi i osobnostnimi dovednostmi (Divoka,

Hruda, 2017).
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3.3 Zasady pro praci s détmi s poruchami chovani

Uceni se novym poznatkim neni jen mechanickym ucenim nazpamét'. Jednd se o aktivni
proces, osvojeni si novych védomosti. U kazdého jedince je tento proces individudlni
a vyznacuje se slovnim myslenim, ndzornym poznavanim a vnéjsi ¢innosti. U déti s poruchou
aby se podminky détem s poruchou chovani uzplsobily tak, aby byl vykon v rovnovaze
s jejich rozumovymi piedpoklady. Porucha chovani by neméla byt ptfi¢inou opétovného
absolvovani ro¢niku. Ve skolnim prostiedi je dulezité, aby pedagog dobie znal své zaky a byl
kreativni, flexibilni a néapadity. Tyto schopnosti pedagoga a téz znalosti o zacich vedou
k aspésné integraci déti do kolektivu. Diky tomu vyucovani zvySuje svou Uc€innost,
srozumitelnost. Pro udrzeni pozornosti je dobré motivovat zaky adekvétni praci (Hofinek,
2022). Pro pedagogickou intervenci jsou charakteristické nasledujici pojmy: vymezeni hranic,
pravidelny rezim, pevné vychovné vedeni, jednotné naroky vSech, ktefi se podileji na
vychove. Dité by mélo byt vedeno k organizaci a hospodateni s ¢asem, k pravidelnému plnéni
povinnosti, coZ lze zndzornit pomoci obrazki, mezi dal§i pojmy patii struktura a velikost
ttidy, pohybové aktivity. Soustiedéni a vytrvalost lze cvicit pomoci mensich ukolu, dale je
mozné ditéti najit vhodnou z4jmovou skupinu nebo volnocasovou aktivitu jako prostiedek
prevence rizikového chovéni. Pii dlouhodobé praci s ditétem s poruchou chovani je ptihodné
sestavit individualni vychovny plan, ktery je vhodny pro prostiedi Skoly i détského domova.
Vychovny plan by m¢l zahrnovat konkrétni cile a vychovné Cinnosti. Ve Skolnim prostredi
se k individudlnimu planu pfistupuje v okamziku, kdy se jednd o tak z&vaznou poruchu
chovédni, ze by dit¢ ¢i mladistvy nebyli schopni zvladdat piedepsané ucivo. Dité
s individudlnim vychovnym planem by mélo mit ve Skole svého pedagogického garanta,
ktery bude s ditétem komunikovat o riznych vzniklych situacich ve Skole, o jeho prozivani
a dalsim vyvoji. Individualni vychovny plan musi ve spravnim fizeni odsouhlasit feditel
Skoly (Michalova, 2007).

Individualni vychovny plan by mél zahrnovat tfi faze:

e (. faze — déti se chovaji vzorné, komunikace zdkonnych zastupcii s pedagogickym
zafizenim funguje, vychovatel ¢i pedagog uméji feSit vniklé situace. Problémy se
objevuji, ale jsou zéhy vyieSeny.

e 1. faze — jde o predstupen sepsani pisemné formy individudlniho vychovného planu.

Problémy se objevuji, jsou Castéjsi, ale stale nejde o velkou zadvaznost.
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e 2. faze — sepsani vychovného planu (Mertin, Krejcova et al., 2013). V pripad¢, ze jsou
nutnd opatifeni typu ochranné nebo ustavni vychovy, je za ideélni stav povazovana

docasna ustavni vychova, kterd ma podplrny a napravny vliv pro dité i rodinu.

Pokud se rodina nezapojuje, je témét nemozné docilit vyraznych kladnych zmén v chovani
ditéte a uchranit ho od dalsich negativnich vlivi.. Zadouci je v tomto piipadé systematicka
koordinovana snaha ze strany zafizeni Ustavni a ochranné vychovy, a ne pouhé obcasné
spojeni s rodinou. Podminkou pro pozitivnhi zménu je sanace rodiny a pusobeni zafizeni
ve spolupraci s odbory péce o rodinu (Vocilka, 1999). Zakladnimi zdsadami pro feSeni poruch
chovani u déti jsou poradenstvi a behavioralni techniky. Poradenstvi se snazi porozumeét
ditéti, jeho projeviim chovani, charakteru, nazorim, ddle mapuje puasobeni ostatnich
vrstevnikll na jeho chovani a spojitost téchto okolnosti s psychickym stavem a socidlnim
chovanim ditéte (Elliott, Place, 2002). Prvni fazi intervenéniho zasahu je poradenstvi.
Pedagog je ditéti oporou v krizovych situacich, ve kterych dité nevi, jakym smérem se vydat,
nebo v situacich, které neumi adekvatné fesit. Poradenska prace ma snahu posilit dité¢ v jeho

osobnostnim rozvoji a pomoci mu urcit smér dal$iho vzdélavani.
Do zasad poradenské prace s Zakem spada:

e monitorovat prospéch zaka s upfimnym zajmem,

e brat v potaz zaklv nazor,

e pribézné se utvrzovat, ze zak chéape, co se mu tika,

e uzavirat dohody s Zakem, napiiklad o nasledujicich moznostech feSeni (Vojtova,

2008).

Behavioralni ptistupy se zabyvaji spiSe pozitivnimi vzorci chovéani. Naptiklad v ptipadé, kdy
dité Casto vyruSuje ve tfid¢, se pracuje s technikou manipulace s nasledky. V praxi se jedna
o vytvoteni systému odmén a trestdl, které se odvijeji od chovani ditéte. Ditéti se objasni
pozadované a adekvatni chovani a také mozné nasledky pfi nedodrzeni takového chovéni

1 se specifickymi projevy a systémem zhodnoceni (Elliott, Place, 2002).

V ptipadé déti s hyperkinetickym syndromem je zapotfebi vyhledat pomoc pedagogicko-
psychologické poradny. U déti s hyperkinetickym syndromem je vhodné vyuzit metodu
EEG-biofeedback, diky které dochazi k posileni schopnosti udrzeni optimalni aktivity
nervovych bunék. Metoda vyuziva software, ktery méa méfici jednotku EEG a zabudovanou
pocitacovou hru, kterou klient ovlada svou vlastni mysli. Jde o okamzitou zpétnou vazbu
na okamzity vykon, dochazi k podnécovani pozitivni aktivity, zatimco negativni je

usmériovana (Hort et al., 2000).
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4. Vyzkumy ve sledované oblasti

Obdobnym tématem jako tato diplomova prace se zabyva i nékolik dalSich praci, které
pfistupuji k vyzkumnému Setfeni podobné, ale s riznym zaméfenim na tuto rozsédhlou
problematiku a které koresponduji s touto praci a ptipadné ji doplnuji. Nasledné je zde proto
vytvoieno piehledné shrnuti vysledki vybranych vyzkumnych Setieni. Hlavackova (2017)
se ve svém vyzkumném Setfeni zaméfeném na ,, Poruchy chovani a emoci v kontextu Skolnich
a socialnich dusledkii na zZaka 1. stupné zakladni skoly* vénovala vypovédim a poznatklim
ucitell a jejich intervencim s détmi, které se vyznacuji projevy poruch chovani. Vyzkumné
Setfeni bylo provedeno prostfednictvim dotaznikli uréenych pedagogiim. Hlavnim zjiSténim
bylo, jaké projevy poruchy chovani vykazuji déti na 1. stupni, a dale, jestli projevy poruchy
chovani vidi ucitelé jako puivodce zmény v rozvijeni ditéte pii edukacnim procesu a pii
navazovani vazeb s vrstevniky a pedagogy. NejcastéjSimi vykazovanymi poruchami byly
vybusné reakce bez podnétu, afekt, vznétlivost, konflikty s pedagogy i zéky, vzdorovitost vici
autoritdm, lhani a dalSi. Z dotaznikl bylo zjiSténo, Ze projevy poruchy chovani predstavuji
pro pedagogy jistou psychickou zatéZ a mohou naruSovat edukaci a vztahy s vrstevniky.
Dale bylo konstatovano, Ze je tfeba zvolit vhodny vychovny pfistup ze strany rodiCe a ucitele
a podchytit projevy poruchy chovani co nejdfive, aby si je dit€ neosvojilo a do budoucna

neinklinovalo k patologickému chovani.

Dalsi vyzkum zaméteny na problematiku poruch chovéni je od TapSakové (2014), konkrétné
je zaméten na ,,Specifika edukacniho pusobeni ve volném case na jedince s poruchami
chovani “. Cilem bylo zjistit, zda vychovatelé v ustavni vychové ovliviiuji reedukaci u jedinct
s poruchou chovani prostfednictvim traveni volného ¢asu. Vyzkum byl uskute¢nén na zaklad¢
polostrukturovanych rozhovorti s Sesti vychovateli. Bylo zjiSténo, ze je dulezité, aby
vychovatel zvolil jednotny vychovny pfistup a dostate¢né motivoval déti a mladistvé, aby
vzbuzoval zajem a podporoval tento zajem ve vybranych ¢innostech. Vychovatel by mél
pfistupovat ke klientovi individualné dle jeho potieb, ale s dislednosti a pevnym fadem
a stanovenymi pravidly. Déle z vyzkumu bylo zjisténo, ze u déti s projevy nebo
diagnostikovanou poruchou chovéani pod vhodnym vedenim vychovatele a pii spravné
motivaci dochazi k minimalizaci projevli poruch chovéani az k Gplnému vymizeni poruchy,
ovSem se zasadnim poznatkem, Zze vzdy zalezi na povaze ditéte. Dle vyzkumného Setieni
autorky je reedukace pfimo zavisla na osobnosti vychovatele a jeho profesni odbornosti, aby

se dité mohlo vyvijet v zac¢lenéného a spokojeného jedince.
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Slavnikova (2021) se ve svém vyzkumu zabyva tématem ,, Edukace Zakii s poruchami chovani
na zdkladni Skole z pohledu ucitelu”. Vyzkumné Setfeni bylo uskutecnéno pomoci
polostrukturovanych rozhovort s pedagogy. Hlavni zjisténi vyzkumu se tykalo vlastni
zkuSenosti ucitell s poruchami chovani a postupli, jichz vyuzivaji pfi praci s détmi.
Dle vypovédi bylo zjisténo, ze pro ulitele predstavuji poruchy chovani a emoci zatiZeni
a komplikaci pfi vyuce a s tim spojenou ztratu soustiedénosti vSech zaki. Déle je z vyzkumu
patrné, ze ucitelé nevnimaji kooperaci s pedagogicko-psychologickou poradnou jako
dostacujici a uvadeji, Ze jde predevsim o formalitu a ze absentuji opatfeni pro dalsi praci
s zakem s poruchou chovani. Dle vyzkumu ucitelé stoji o spolupraci etopeda nebo psychologa

na dané Skole, ale tyto konkrétni pracovni pozice nejsou k dispozici ve vSech skolach.

Vyzkumné Setfeni od Opravilové (2008) se zabyva problematikou ,, Rizika poruch chovani u
deti v détskych domovech a jejich vliv na edukaci”. Vyzkumné Setfeni bylo uskute¢néno
pomoci péti kazuistik déti a dotazniki zaméfenych na détské domovy ve vychodnich
Cechach. Vyzkumné Setfeni mélo za cil potvrdit, Ze se u vétsiny déti v détskych domovech
vyskytuje porucha chovani. Déle se mélo potvrdit, Ze se jedna o poruchy chovani spiSe typu
konfliktniho chovéani neZli poruchy chovéni projevujici se nasilim. Jako posledni se mélo
potvrdit, Ze deti star$i 13 let vykazuji vice poruch chovani nezli déti mladsiho véku.
Z vyzkumného Setfeni bylo zjisténo, ze déti jsou pfijimany do détského domova z divodu
nevyhovujiciho prostfedi. Negativni vliv rodici ovliviiuje déti natolik, Ze dle prizkumu
92 % z nich ma poruchu chovéni, z toho jedno dit¢ ma v priméru od 4 do 9 poruch chovani.
Déle bylo zjisténo, Ze je Castéjsi vyskyt poruch chovani spojenych s konfliktnim chovanim.
Déti starsi 13 let nevykazuji vice poruch chovani nezli mladsi déti. Dale z vyzkumu vyplyva,
ze mezi nejCastéjsi poruchy chovéani se fadi konflikty v podobé hadek, stiznosti, lhani
a podrazdénosti. Autorka mezi moznostmi intervence zdiraziiuje vC€asné odhaleni projevi
poruchy chovéni, apeluje na v§imavost vychovatele a jeho vztah k détem, ktery je pro déti

velmi dileZity pro utvofeni nahradniho pouta a domova.
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EMPIRICKA CAST

5. Metodologie vyzkumu

Jak bylo jiz zminéno na zacatku diplomové prace, cilem je identifikovat projevy poruch
chovani u déti ve vybraném détském domové€. Dal§im cilem bylo zjistit, jaké intervence
probiha u déti a mladistvych s poruchou chovani ve vybraném détském domovée. Zminéné cile

jsou rozkli¢ované pomoci nésledujicich vyzkumnych otazek:

1) Jaké jsou nejcCastéjsi projevy poruch chovani u déti a mladistvych ve vybraném
détském domove?
2) Jaké moZnosti a metody pracovnici vybraného détského domova vyuzivaji pii préci

s détmi a mladistvymi s poruchou chovani?

Kli¢ovy byl vybér vhodné metodiky vyzkumu. Pro tuto diplomovou praci padla volba
na kvalitativni vyzkum, protoze jsou pii tomto typu vyzkumu studovany fenomény v celém
svém rozsahu a lze najit mnoho spole¢nych vztahi a ndvaznosti. Pro dosaZeni cilii byla
vybrana metoda polostrukturovaného rozhovoru, déale bylo vyuzito pfistupu k dokumentaci
déti a mladistvych, jez jsou klienty vybraného détského domova. Polostrukturovany rozhovor
byl zvolen zdmérn€, protoZe rozbor toho typu rozhovoru bézné piinasi velké mnozstvi
potiebnych dat a moZnosti doptavani se na otazky, které vyplynou ze situace. Obecné je tento
typ rozhovoru relativné komplikovany a ¢asové naro¢ny na piipravu, jelikoZ obndsi kromeé
predptipravenych otazek i otazky komplementarni, které maji funkci objasnéni, specifikovani
¢1 prohloubeni opatfenych dat. Polostrukturované¢ rozhovory byly vedeny s vychovateli
ve vybraném détském domové. Aby bylo docileno sbéru co nejvétsiho mnozstvi informaci,
bylo vyuzito i pfistupu k dokumentaci déti. Nedilnou ¢asti prace jsou teoretické kapitoly,
které jsou podstatnym zdrojem informaci a prolinaji se s vyzkumnou casti. Poznatky
z teoretické Casti byly vyuzity pfedevsim pii tvorbé polostrukturovanych rozhovori a rovnéz

z nich plynou informace, které jsou zkoumany pti vyzkumném Setieni.

5.1 Popis vyzkumného souboru

Autorka oslovila détsky domov, v némz ptisobila béhem své praxe, zda by bylo mozné
v daném zafizeni uskutec¢nit vyzkum. V ramci zachovani anonymity neni uveden konkrétni
nazev zafizeni stejné¢ jako jména respondentl. Pro dodrzeni anonymity jsou uvedeny

pseudonymy pro jednotlivé respondenty v tabulce €. 2 s ndzvem Respondenti. Vyzkumny
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vzorek byl vybran prostym ndhodnym vybérem, jednalo se o pét vychovateli détského
domova z rtiznych rodinnych skupin, rizného pohlavi i véku a délky praxe. Vychovateli byli
Ctyfi Zeny a jeden muz, vSichni ve véku od 24 do 54 let s pracovnimi zkuSenostmi od 2 let
do 15 let. VSichni vychovatel¢ souhlasili s realizaci rozhovoru pro vyzkumné Setfeni,
ktery byl zaznamenavan prostfednictvim diktafonu, a dale podepsali informovany souhlas.
Vsechny podepsané informované souhlasy k vyzkumu jsou k dispozici u autorky. Pro
rozhovory byli vybrani pravé vychovatelé, protoze déti a mladistvi nemaji dostateCnou
sebereflexi k zodpovézeni otdzek a Casto neznaji svou piesnou diagndézu a projevy poruch
chovani. Vychovatelé maji vétsi prehled o projevech poruch chovani a na zaklad¢ zkuSenosti
a vzdélani znaji metody, jak s nimi pracovat. Limitem vyzkumného souboru byl omezeny

pocet vychovatelq, kteti pracuji v détském domové.

5.2 Zpracovani dat

Polostrukturované rozhovory byly se souhlasem vychovateli zaznamenany prostiednictvim
diktafonu. Ziskand data byla zpracovana pomoci tematické analyzy, ktera je vhodna
v kvalitativnim typu vyzkumu pro socialni védy. Tematickd analyza byla zvolena z divodu
komplexnosti vypovédi o datech a dale se pro tento typ vyzkumu hodila diky organizaci
a podrobnému popisu ziskanych informaci. Tematickd analyza umoznuje hned néckolik
variant, jak k ni pfistupovat, pro naplnéni vyzkumu byl vybran induktivni pfistup, se kterym
se dale pracuje pifi otevieném koédovani a vybéru témat. Nejprve bylo nutné provést
transkripci, ktera zarucuje prehlednéj$i formu pro zpracovani, konkrétné¢ byla vyuzita
transkripce v podob¢ shrnujiciho protokolu, protoze bylo tfeba nékteré pasaze rozhovoru
ponechat v prvotni podobé, ale nekteré bylo zapotiebi selektivné zestru¢nit, ale zaroven byl
zachovan smysl a obsah. DalS§im krokem byly informace roztfidény do pfedem urcenych
definovanych kategorii. Kazda kategorie byla utvofena dle urcitych kritérii, ktera zarucovala
nezavislost na jednotlivych kategoriich. Nasledujicim postupem bylo vytvoteni vzorkl a dale
koédovani jednotlivych vzorkt, které se tidily do pfedem zvolenych kategorii, kdy vysledkem
byl popis vyznamu kategorie a jejiho tématu. Data neni mozné zobecnit, jelikoZ byl vyzkum
realizovan pouze v jednom zatizeni pro déti a mladez. Dané zatizeni bylo kontaktovano,
autorce bylo vyhovéno s ochotou a byla ji ddna moznost realizovat dany vyzkum. Sbér dat pro
vyzkum byl uskute¢nén v pribé¢hu mésice dubna v terminech od 1. 4. 2023 do 14. 4. 2023.
K ukonceni sbéru dat dosSlo na zéklad¢ saturace ziskanych informaci a vyc€erpani moznych

témat pii rozhovoru.
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6. Analyza a interpretace dat

Diky uskutecnéni vyzkumu byly identifikovany poruchy chovani u déti a mladistvych
ve vybraném détském domové. Dale bylo zjisténo, jak probiha intervence u déti a mladistvych
s poruchou chovani ve vybraném détském domoveé. V kapitole analyza a interpretace
vysledkii jsou predstavena data, které byla opatiena prostiednictvim polostrukturovaného
rozhovoru od péti respondenttl, ktefi pisobi v détském domové jako vychovatelé (viz tabulka
¢. 2). Vysledky dat jsou zpracovany a vyhodnoceny v této kapitole, kterd je rozdélena na dvé
Casti.

Tabulka ¢. 2 Respondenti

Respondenti | Pseudonym| Veék | Pohlavi |Délka praxe
R1 Eva 24 Zena 2
R2 Petra 35 Zena 5
R3 Jana 39 Zena 8
R4 Marie 54 Zena 15
RS Jiii 50 Muz 10

Zdroj: vlastni vyzkum, 2023

6.1 Vysledky rozhovoru — prvni ¢ast

Obsahem prvni Casti bylo téma nejcastéjsich poruch chovani u deti a mladistvych. Prvni
otazkou bylo: Kolik déti ¢i mladistvych ve vaSi rodinné skupiné ma diagnostikovanou
poruchu chovani? V dobé vyzkumného Setfeni odeSlo nékolik jiz plnoletych jedincii
z détského domova, tudiz doslo k pfeformovani a struktura rodinnych skupin se nasledné
ménila, ale 1 tak na tuto otazku byly téméf totozné odpovédi, vSichni dotazovani sdélili, ze
v rodinné skupiné maji 1 az 2 déti s diagnostikovanou poruchou chovani s tim, Ze se tato
porucha liSila spole¢enskou zavaznosti a leh¢i ¢i stiedni formou. Nasledné respondenti uvedli,
ze se k détem s poruchou chovani musi pfistupovat individualné a Casto porucha chovani
vyplyva z prostiedi nebo nevhodného stylu vychovy, ve kterém dité pfedtim vyrtstalo.
Dulezity poznatek, ktery vyplynul z vyzkumného Setfenti, je, Ze by vychovatelé méli zohlednit
rozdil mezi problémovym chovanim a poruchou chovéni. Respondentka Eva uvedla: ,, Spise
je castejsim fenoménem u deti v nasem détskem domove problémové chovani, ale mame
i nékolik pripadu s diagnostikovanou poruchou chovani. At uz je to agresivita, vandalismus,
zaskolactvi, [Zi, kradeze, vzdorovitost, dale mame velkou zkuSenost s uteky. Vetsina
diagnostikovanych deti ma lehkou, opravdu ojedinéle i stredni formu poruchy chovani.

Osobné na skupiné mam dva pripady s diagnostikovanou lehkou poruchou chovani, kdy
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v jednom pripadé se jedna o agresivitu u chlapce a v druhém pripadé se jedna o divku, ktera
ma diagnostikovanou poruchu chovani spojenou se zaskolactvim a lhanim.* V ptipade, ze
se jedna o potulky a utéky, ve vybraném détském domoveé maji zkuSenost takovou, ze jde
o jednorazovou akci, kdy si dit€¢ ¢i mladistvy ud€ld zkusSenost a neinklinuje k opakovani,
ale déti a mladistvi s poruchou chovéni, které jsou charakteristické poruSovanim pravidel
(ateky, zaskolactvim), opakuji utéky z riznych zatizeni Gstavni vychovy. Respondentka Petra
uvedla: ,,Jsem kmenovou vychovatelkou na rodinné skupiné, kde mam mladistvého chlapce
s diagnostikovanou poruchou chovani, jedna se o vzdorovitost, agresivitu a utéky. Vetsinou,
pokud se jedna o utéky, dité nebo mladistvy si to vyzkousi jednou, a pristé uz to ani nezkusi.
Moc dobre vi, ze je budeme hledat my i policie a zZe se z toho pak vyvozuji dusledky. Vetsinou
dité utece do vedlejsi vesnice nebo se vradti za tii hodiny po smluvené hodiné navratu a pak
samy prijdou a treba se i omluvi, Ze je to mrzi a uz to neudélaji. Chlapec z mé skupiny
ale opakované utikal i v predchozich zarizenich a my s nim mdme stejnou zkusenost, takze
je pod veétsim vychovatelskym dozorem, vychazky ma velmi omezené a vétSinou musi jit
s jinym ditétem. *

Hned diky prvni otdzce vyvstala z polostrukturovaného rozhovoru doplitujici otdzka: Jak je
mozné, Ze mate v béZném détském domové déti s diagnostikovanou poruchou chovani?
VSsichni respondenti se shodli na ndzoru, Ze by bylo vhodnéjs$i, aby déti a mladistvi s poruchou
chovani 1 do vychovného Ustavu, kde by méli vice pravidel, vhodn&jsi podminky a dochazeli
by do skoly pfimo v détském domové, ktera je jeho soucasti, ale Casto se stava, ze v détskych
domovech se Skolou neni dostatek volnych mist pro umisténi déti a mladistvych s poruchou
chovani, takZe pokud se jedna o leh¢i poruchu chovani, dité 1ze umistit do bézného détského
domova. Respondentka ¢. 2 sdélila: ,,Mozné to je pouze z toho ditvodu, Ze je nedostatek
volnych mist v détskych domovech se Skolou, protozZe téchto domovii je podstatné ménée nez
téch beznych. Mozné to je zejména, kdyz se jednd o lehci poruchu chovani, tak se dité umisti
knam do bezného deétského domova, ale urcité by bylo lepsi, kdyby se navysila kapacita
detskych domovi se skolou.” Respondent Jiti uvedl: ,Déti u nas v detskéem domové maji
prevazné lehct poruchy chovani a volnych mist v détskych domovech se skolou je velmi mdlo,
u nasich deti nejde o nezvladatelné poruchy chovani, pokud by se jednalo o vaznejsi poruchy
chovani, byli bychom nuceni prehodnotit vhodnost naseho zarizeni, a ddle vétsina z nich tady
md sourozence a neni v nasem zajmu, abychom rozdelovali sourozence, chceme, aby vyriistali

spolecne, nejlépe na jedné skupine. *
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Druha otdzka znéla: Jaké specifické nebo konkrétni projevy déti vykazuji? Z odpovéedi
respondentll vyplynulo, ze poruchy chovani s sebou nesou specifické projevy, které déti
a mladistvi vykazuji, pfevazné to je dlouhodoba a opakujici se nesoustfedénost, agresivni
chovani, vznétlivost, naladovost, vzdorovitost. Dale respondenti uvedli, ze znamky téchto
projevll neni vhodné ignorovat, ale naopak bedlivé sledovat, ptedvidat dalSi chovéani a dale
k nim zvolit vhodny vychovny pfistup. Respondentka Jana dodala: ,, Na skupiné mdam dva
sourozence, jsou to déti predskolniho veku, které vykazuji znamky hned nékolika poruch
chovani, presnéji vzdorovitost, jsou asocidalni, agresivitu projevuji viici ostatnim détem i sobé
a je tezké je zaclenit do skupiny, z toho vznikaji casté konflikty, ale jelikoz je diagnostika
predskolniho véku problematicka, skoro bych rFekla nemoznd, nelze splnit podminky pro
zazadani o asistentku, kterda by byla tak moc potiebna na moji rodinné skupine.” Dle
odpovédi respondentky Jany je nutno brat v potaz i fakt, Ze diagnostika piedskolnich déti je
velmi problematicka a ve vétSin€ pripadu se k diagnostice pristupuje po dovrseni Sestého roku
ditéte. Nasledné se doporucuje, aby vychovatelé zvazili, jakého odbornika by bylo vhodné
navstivit (kuptikladu pedagogicko-psychologickou poradnu, speciadlné¢ pedagogické centrum
nebo stfedisko vychovné péce), piipadné se poradit, jak predchazet projeviim a dale s nimi
pracovat, aby bylo mozné rozeznat i rozdil mezi problémovym chovanim a poruchou chovani.
Déle respondent Jifi konkretizoval specifické projevy v kazdodennich situacich: ,, Treba
u nekterych deéti se setkavam pravidelné s tim, Ze jdou do skoly, ale nakonec zjistim, Ze lhaly
a misto toho $ly za Skolu, kdy mi vola reditel nebo tridni ucitelka, Ze se dité nedostavilo
do skoly, je treba to pak resit. Nékteré déti maji specifické projevy poruchy chovani pri
vykonavani domacich praci, zacnou byt az agresivni, protoze se jim nechce délat, tak zacnou
projevovat agresivni chovani v podobé nadavani, kriceni, jsou celkoveé podrazdené, nékdy
utoci samy na sebe, mlati do zdi, do dveri. Nekdy situace, které se jim nelibi, resi tim, Ze
utecou, takze pak se musi hledat, pak se spolupracuje i s policii. V posledni dobé jsme
opakované resili napriklad vandalismus, kdy skupina kluku znicila autobusovou zastavku,
takze se to dale vysetiovalo a 7esilo i se starostou, ktery jim udélil verejné prospésné prdce,

uklizi vesnici, sbiraji odpadky a vyndsi popelnice a podobné. *

Diky piedeslé otazce vyplynula dal§i dopliiujici otdzka: Maji déti s poruchou chovani
k dispozici osobni asistentku? Respondenti uvedli, ze ve vybraném détském domové osobni
asistentku maji, ale nikoliv k dispozici détem a mladistvym s diagnostikovanymi poruchami
chovani, ale uvedli, ze by asistentka byla urcité pfinosem pro déti a pti individualnim pfistupu
1 pro vychovatele jako opora v tézkych situacich a pfi konzultaci riznych postupii pii praci

s détmi. Respondentka Eva uvedla: ,, Asistentku mame pouze na jedné skupiné, kde mame dité
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s lehci mentalni retardaci a dveé predskolni deti s podezienim na poruchu autistického
spektra. K détem s poruchou chovani nemame asistentku, ale urcité by to bylo dobré. Aby
mohla byt asistentka, tak musi byt spinény specifické pozadavky.* Jak uvedla respondentka
Eva, musi byt splnéna kritéria pro ud€leni osobni asistentky. Asistentka by byla jist¢ vhodna
k détem s poruchou chovani, ptedev§im u déti mladsiho véku, ale détsky domov by dale
musel vytvofit nové pracovni misto, a ne kazdy détsky domov mé dostatek financnich

prostiedkll pro takovyto krok.

Jaka rizika plynou z nezvladnuté situace s ditétem s poruchou chovani? Respondenti se
shodli, Ze rizika jsou velka, hlavné pokud jde o ubliZzeni na zdravi ditéte jak v dusevni roving,
tak ve fyzické roviné ditéte samotného nebo ostatnich déti v rodinné skuping, za které ma
odpovédnost vychovatel. Déle respondenti uvedli, ze pokud se vznikld situace s ditétem
s poruchou chovani nefesi, dochazi ke ztrat¢ kontroly a degradaci autority, kdy oba pojmy
jsou klicové pti praci s détmi. Respondentka Jana konkrétné uvedla mozna rizika a reakci
¢lent rodinné skupiny: ,, Rizika, ktera hrozi, jsou, Ze dité si samo ublizi nebo ostatnim détem
na skupiné. Ma to velky dopad na psychiku skupiny. Kdyz se obcas projevi agresivni chovani
jedince na skupiné, ostatni deti se ho boji, casto mu nevéri, hlavné ty mensi, pokud dojde
az ke kratkodobé hospitalizaci, déti se boji jeho navratu, jak se k nim bude chovat, jestli
se nebude chovat stejné jako predtim. Pokud by vychovatel neresil vzniklou situaci, dité zkousi
hranice, kam az miize zajit, a pokud z toho neplynou néjaké disledky, tak priste se situace
bude opakovat, a miize se pripadné i vyhrotit. Ale je to samoziejmé situace od situace, nékdy
jde, aby se vychovatel néjak domluvil s ditétem, a nékdy to neni mozné. *

Jaké projevy poruchy chovani jsou pro Vas naro¢né ke zvladnuti, a které naopak leh¢i?
agresivita, kdy spousté¢em muize byt jakykoliv podnét a téméf ji nelze predvidat. Hlavné
respondentky Zeny shledaly agresivitu jako stresujici a nepiijemnou situaci, kterd je n€kdy
tézka pro zvladnuti a zklidnéni ditéte ¢i mladistvého. Respondentka Petra uvedla: , Kdyz
zminénd agresivita. V afektu déti s poruchou chovani maji tendence néjak ublizit vychovateli
nebo hazou zidli, uz jsou v tom afektu a maji ziizené pole, nic jiného nevidi nez tu svoji zlost,
kterou se snazi vybit. To je pro mé nejvic narocné, protoze v tu chvili musim néjakym
zpusobem premyslet, jak ochranit sebe a ostatni deéti na skupine a zaroven i to dité, aby
neublizilo ani sobé. Je tézke dite v afektu uklidnit, nastésti vetsinou ostatni deti se mi snazi
pomoct.* Respondentky se také shodly, Zze vzdorovitost je pro n€ nejlehéi projev poruchy

chovani ke zvladnuti, kdy vzniklé situace s détmi fesi Casto a fidi se dle instrukei a vnitiniho
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fadu détského domova a déle tuto situaci feSi pomoci skupinové dynamiky, jak déale sdélila
respondentka Marie: ,,Jako nejlehci je pro me zvladnout vzdorovitost. V takovych situacich
mi nejvice pomaha skupina, kdy déti jsou mi oporou, a kdyz se jedno sekne, zbylé deti
ho snadno presveédci a fungujeme dal.” Naopak Jifi vnima poruchy chovani jako ekvivalent.

Nevnima t€zsi a leh¢i projevy poruchy chovani, spise fesi formu poruchy chovani.

Jak se liSi projevy poruchy chovani u chlapci a u divek? Zajimavym zjisténim bylo, zZe
vSichni respondenti sami uvedli v souvislosti s otdzkou, Ze v praxi se setkavaji Castéji
s vyskytem a projevy poruch chovani u chlapcii nez u divek. Vzhledem k tomu, Ze tento
vyzkum nebyl koncipovany pro potvrzeni této domnénky, nelze ji potvrdit, proto je zde
uvedena pouze jako zajimavost, kterou respondenti zminili v pribéhu rozhovoru. Respondenti
uvedli, Ze u divek se Casto vyskytuje lhani, zaSkolactvi a agresivita vici vlastni osobé, a to
pievazné v podob¢ demonstrativniho sebeposkozovani. Respondentka Eva uvedla konkrétni
projevy autoagrese u divek: ,, Casto se u divek setkdviame se sebeposkozovdnim, ale previzné
se jednd pouze o demonstraci, kdy si jemné poskodi pokozku, doopravdy si nechtéji ublizit, jde
o strhnuti pozornosti na sebe. Poreze se tireba na ruce a pak za piil hodiny za mnou prijdou
a chteji ode mé tu ruku oSetrit. Tim padem si sebraly tu pozornost, kterou ode mé potiebuji,
a maji mé jenom pro sebe, timhle zpiisobem si upoutdvaji vychovatele pro sebe, aby je mély,
ale samozirejmé jsem to konzultovala s psychoterapeutem, protoze jsem zprvu nevédéla zcela
jiste, proc¢ to delaji. Dany psychoterapeut nase déti zna a pracuje s nimi a potvrdil mi moji
domneénku. “ Déle se respondenti shodli na vypovédi, Ze u chlapcl jsou projevy prevazné
v podobé agrese smérem ven, tedy vici ostatnim, a dale na opakovanych porusenich vnitiniho
fadu détského domova nebo Skolnich pravidel a na vandalismu, vzdorovitosti. Divody pro¢
se projevy poruch chovani u chlapci a u divek lisi, nebyly od respondenti konkrétnéji
zjisStovany z divodu, Ze vyzkumné Setfeni bylo zaméfeno pouze na poruchy chovani a jejich
projevy, a tento fenomén by vyzadoval konzultaci s dal§imi odborniky, jako jsou naptiklad

psychologové.

Pii jakych situacich dochazi nejcastéji k projevim poruchy chovani? Z odpovédi
respondentl vyplynulo, Ze situace se vzdy rizni a zalezi na spoustéci kazdého jedince. Situace
1ze n€kdy predvidat, pokud vychovatel zna dité jiz delSi dobu. Respondentka Marie uvedla,
pii jakych béznych nebo kazdodennich situacich k projeviim dochdzi: ,, Kazdé dite ma jiny
spoustec tech projevii, nékdy je to v situaci, kdy chci, aby si udélal domaci ukol, nékdy zase,
kdyz chci, aby splnil domaci prdce, jindy zase, kdyz se pohada se spolubydlicim na pokoji.
Je to velmi individualni a je to dité od ditéte. Kdyz to vezmu, tak napviklad u zaskolactvi,

kdy to dité proste nechce do skoly, dochazi ke konfliktu a dohadovani s vychovatelem, Ze
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se jim tam prosté nechce, vychovatel zakroci a dité tedy jde do skoly, ale potom se dozvidame,
Ze dité nedorazilo do skoly. Spoustec pro projev poruchy chovani je opravdu rizny, jde
i 0 banality, jako je napriklad zdkaz telefonu, a to dité se zacne neskutecnym zpiisobem
bourit.“ Z vypovédi respondentky Marie lze piedpokladat, ze podobné situace nastavaji
iu ostatnich déti ve skuping€, které nemaji zddnou diagnostikovanou poruchu chovéni, ale
nasledné respondentka jest¢ dodala, Zze u déti s diagnostikovanou poruchou chovéni jsou tyto
situace skoro kazdodenni zalezitosti a s mnohem vyraznéj$Simi projevy. Dale bylo zjisténo
od respondentil, ze nejcastéji se vyskytuji projevy poruchy chovani ve Skolnim prostiedi.
Na ttidnich schiizkach se vychovatelé dozvidaji, ze u ditéte nebo mladistvého, u kterého

vnimaji projevy jako mirné, jsou ve skole daleko vyraznéjsi.

6.2 Vysledky rozhovoru — druha ¢ast

Obsahem druhé casti bylo téma moznosti a metody pri praci s détmi a mladistvymi s poruchou
chovani. Prvni otazkou bylo: Jak pracujete s détmi a mladistvymi s diagnostikovanou
poruchou chovani? Respondenti uvedli, Ze cCasto je rizikem v rodinné skupiné dité
s agresivni poruchou chovani, protoze normy celé¢ skupiny se formuji podle ngj. Dale se
shodli, Ze ostatni déti a mladistvi nékdy sami reguluji chovani agresivniho ditéte, coz je
pro vychovatele pozitivni chovani a ti si uvédomuji, jak je dilezita dynamika celé skupiny
a jak je potfebné s ni umét pracovat. Respondentka Eva konkrétné uvedla: ,, Na své skupiné
mam chlapce s diagnostikovanou agresivni poruchou chovani, pokud zrovna resim vic veci
najednou a vénuju se vice detem a dojde ke konfliktu, kdy chlapec zacne mlatit kolem sebe
aje v amoku, ostatni deti se ho snazi zklidnit, mluvi s nim v klidu, co se mu déje, pro¢
se vzteka a podobne, ma to na néj kolikrat vetsi efekt, nez kdybych ho poslala do klidu, treba
do pokoje, nekdy mi jsou deti velkou oporou a snazi se mi pomoct, hlavné ty starsi.*
Respondenti v ramci jejich intervence uvedli, Ze uplny zédklad tvoii pravidelny a staly rezim,
pochvala, povzbuzeni, stanoveni hranic a pravidel v rodinné skupin€, jednotny styl
vychovného vedeni déti u vSech vychovateli dané skupiny, dale respondenti uvedli, ze je
dalezité, aby si déti osvojily povinnosti a planovani svého Casu. Respondent Jifi uvedl
konkrétni ptiklad: ,, Osvédcilo se mi, kdyz je to dité treba agresivni, necham ho v klidu,
zbytecné s nim nejdu do konfliktu, prevazné se snazim s détma hodné véci vykomunikovat
a vysvetlovat, ze kazdy mame urcité povinnosti, které musime plnit, a kdyz je nesplnime,
plynou z toho nasledky. Vezmu to zrovna na ty domdci prdce, které se détem proste nechtéji
delat, ale jsou soucasti kazdodenniho rezimu. Treba vyneseni kosSe, tak jim vysvétluju, zZe je

to otazka peéti minut, kdyz tu povinnost splni, budou mit klid. Jde hodné o vytrvalost
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a procvicovat jednotlivée dovednosti malymi ukoly, aby dite za né prevzalo odpovédnost.
Vychovatelé uvedli, Ze u nékterych déti a mladistvych sami stanovili individualni vychovny
plan pro dlouhodobou praci s ditétem, ktery zahrnuje soucinnost takového ditéte v ramci
ruznych rozhovort s vychovatelem, jak se dit¢ nebo mladistvy citi, co proziva v daném
obdobi, také se probiraji rizné situace. Kmenovy vychovatel sestavi cil a postup, jak ho
realizovat, v ¢em presné ma dité ¢i mladistvy dojit k progresu. Individudlni plan vychovatelé
sestavuji tak, aby byl cil smysluplny, funkéni a v praxi uskutecnitelny. Dale respondentka
Eva dodala: ,,Snazim se predevsim utlumit projevy u téch poruch chovani, aby dité mohlo
fungovat v bézné spolecnosti, hlavné ve skole. Pokud vidim néjakou pozitivni zménu, vzdycky
je za to pochvalim a snazim se ho motivovat, aby se dal snazilo.” DalSim zjisténim bylo,
ze vychovatelé se snazi pracovat nejenom s poruchou chovani, ale i s projevy poruchy

chovani a minimalizovat je.

Diky ptedchozi otdzce vyplynula dopliujici otazka: Pilisobi ve vaSem zafFizeni néjaky
etoped? Respondentka Eva sdélila: ,, V' nasem zarizeni nemame pracovni pozici etopeda.
Kazdy z vychovateli vsak napliuje funkci etopeda. Vychovatel je dle legislativy
pedagogickym pracovnikem, takze jsme soucasti dalsiho vzdeélavani pedagogickych
pracovniku na riznou problematiku a témata, ktera zahrnuji i deti s poruchou chovani.

«

Casto je to formou Skoleni, kurzu, konference, workshopem nebo formou webindre.
kvalifikaci pribéznym vzdélavanim na rGzné témata, jako jsou napiiklad Sikana, kyberSikana,
integrace, inkluze, rozdil mezi problémovym chovanim a poruchami chovani a jak s nimi dal
pracovat a jiné. Pribézné¢ vzdélavani vychovatelé absolvuji v programech celozivotniho
vzdelavani vysokych Skol nebo v institucich pro dalsi vzdélavani pedagogickych pracovnikl
nebo jsou Skoleni externisty pfimo v détském domové. Jak jiz bylo zminéno ve vypovéedi
respondentky Evy, pedagogické pracovniky véaze povinnost se pii vykonu pedagogické
¢innosti 1 po absolvovani vysoké Skoly nasledné vzd€lavat a dopliiovat informace o novych

fenoménech a pfistupech.

Jak zapojujete déti s poruchou chovani do kolektivu? Na tuto otdzku odpovédéla
konkrétn¢ respondentka Jana: |, Zapojuju déti do kolektivu kazdodennimi cinnostmi,
pri kterych musi spolupracovat, o vikendech spolu vari, béhem tydne si rozdeluji domdaci
sluzby, dale travime spolecné cas, kdy jdeme vsichni ven na prochazku. Vecer, kdyz mame vse
splnéné, spolecneé hrajeme hry.“ Dale respondent Jifi odpovédé€l: ,, Déti jsou v rodinnych
skupinach od 6 clenit po 8, kdy se snazime, aby sourozenci byli na jedné rodinné skupine.

V pripade, Ze ditée mi sdéli, ze se citi odstrcené od ostatnich, nebo to vypozoruji sam, resim
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to individualne, proc¢ tomu tak je, snazim se najit ditvod. Ale v nasem détském domove maji
deti mezi sebou dobré vztahy, i kdyz ty déti maji diagnostikovanou poruchu chovani, nijak je
to nevyclenuje z kolektivu. V ramci kolektivu drzi p¥i sobé a jsou zapojeni vsichni hezky “.
Poznamka autorky: Je tfeba podpofit nazor respondenta, ze déti a mladistvi jsou v daném
détském domové velmi dobfe zapojeni do kolektivu prostfednictvim programi a pestrych
aktivit, kterych je v zafizeni dostatek. Pii svém plisobeni v zafizeni se autorka nesetkala
s ditétem, které by bylo selektovano ze skupiny. Pokud jde o déti s poruchou chovani, setkala
se autorka s ditétem samotatrského typu, kdy dité€ spiSe preferovalo soukromi a klid, nebylo

vsak nijak vyclenovéano z rodinné skupiny, bylo rovnocennym ¢lenem.

Do jakych volnocasovych aktivit se déti s poruchou chovani zapojuji? Respondenti
uvedli, Ze volnocasové aktivity pomahaji rozvijet a podporovat u déti a mladistvych vychovné
vzdélavaci funkci, preventivni a socidlni funkci, dale prostfednictvim volnocasovych aktivit
déti relaxuji, rozvijeji svou osobnost. Respondentka Marie uvedla vycet volnocasovych
aktivit: ,, Vetsina deti ma zdajmy, treba holky v ramci volnocasovych aktivit chodi na zumbu,
gyvmnastiku, jezdi na konich, chodi na roztleskavacky. Kluci zase chodi na fotbal, karate,
plavani. Kdyz prijde dite s tim, Ze by chtélo zacit chodit na néjaky krouzek, ve vétsiné pripadi
je mu vyhoveno a détsky domov to podpori. Nekteri maji téch krouzku i vic treba az ti i Ctyri.
A vyloZzené u nas v détskem domové funguji tvorici dilny, Sici krouzek, zumba, florbal,
gymnastika, hudebni krouzek, zminéné krouzky vedou vychovatelé. Respondent Jifi uvedl:
»Déti se u nds opravdu nenudi, chodi na krouzky primo u nds v detském domové nebo je
vozime na krouzky. SnazZime se je podporovat, aby na krouzky pravidelné chodily a bavilo je
to. Nechceme, aby cas travily porad jen u telefonu a pocitace, casto i po odchodu z détského
domova se dozvidame, Ze treba danou aktivitu pordad vykonavaji, coz radi slysime.
Poznamka autorky: VolnoCasové aktivity jsou velmi vhodné a G¢inné v praxi pro
minimalizaci projevii poruch chovani u déti a mladistvych, pomahaji jim v tréninku
soustiedéni a pozornosti. Vybrany détsky domov si zaklada na vhodné volbé volnocasovych

aktivit pro déti a mladez a podporuje déti pii jejich vybéru.

Vyuzivate pri praci s détmi s poruchou chovani metody zazitkové pedagogiky?
Respondenti uvedli, Ze zazitkovou pedagogiku v détském domové pravidelné aplikuji, aby
si déti a mladistvi osvojili prostiednictvim simulace rGznych situaci, aktivit, her a zazitkl
nové poznatky o vlastni osobé, druhych 1 o vS§eobecnych znalostech, co a jak funguje. Dané
prozitky si pak diky zp&tné vazbé sdéluji ve skuping. Casto si respondenti ani neuvédomuji,
co vSechno zahrnuje zazitkova pedagogika a Ze ji sami aplikuji. Minimalné& alesponl prvky

zazitkové pedagogiky jsou pfi praci s détmi a mladistvymi ve vybraném détském domove
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aplikovany. Respondentka Eva uvedla: ,, Myslim si, Ze jo, vyuzivame tieba v podobé tydenniho
cyklokrouzku, pres prazdniny jezdi na rizné tematické tabory, spolecné tvorime rizné
modelové situace napriklad v podobé pracovniho pohovoru, obcanskych voleb, simulace
konani pracovni schiizky zastupitelstva, vylety do prirody v podobé bojovek, tematicky
karneval, pévecka soutéz a jiné. Treba nedavno k nam prijela jedna spolecnost, ktera nam
pripravila zazitkové odpoledne, jako prezivsi deti plnily ruzné ukoly, pres noc spaly
ve stanech na zahrade, simulovaly néjaké podminky. Ten program se snazime mit pestry, aby
se zapojili vSichni. *

Z otazky na zazitkovou pedagogiku vyvstala dopliujici otazka pro respondenty: Jaké Skoly
navStévuji déti s poruchou chovani? Respondenti uvedli, ze déti s diagnostikovanou
poruchou chovani navs§tévuji bézné Skoly, pokud zvladaji nastavenou urovenn vyuky.
Podstatné je, aby ucitelé uzplsobili formu vyuky a testovani tak, aby byly v souladu
s zakovymi schopnostmi. V piipade€, ze déti ¢i mladistvi jsou pozadu s uc¢ivem a doucovani
apomoc od vychovateli nestaci, pristupuje se k varianté specidlni skoly, nebo pokud jde
o mladistvého, tak k vybéru stfedniho odborného ucilisté. Porucha chovani by neméla byt
pfi¢inou opakovani ro¢niku, pokud Zdk ovSem nebere svou stanovenou diagnézu jako
vymluvu a nechce spolupracovat. Respondentka Petra uvadi: ,, Nékteré deéti navstévuji
specialni zakladni Skolu, ale pokud je porucha chovani zvladnutelna a dité zvlada vyuku, tak
navstevuji béznou zakladni Skolu nebo potom i béznou stredni Skolu s maturitou, ale castéji
spise stiedni odborné uciliste.

Jaké mate moZnosti FeSeni, pokud se nepovede zvlidnout dité s poruchou chovani?
Respondenti se shodli, ze pfi praci s détmi s poruchou chovéani dochazi ¢asto ke konfliktim,
pro vychovatele i ostatni odborniky jsou poruchy chovani naro¢né, ale vzdy se snazi, aby dit¢,
pokud to je jejich silach, zlstalo ve stavajici rodinné skupiné ve vétsSiné piipadl s dal§imi
sourozenci pospolu a nemuselo se premistit do jiného zatizeni. Bylo zjisténo, ze pokud se
porucha chovani rozviji a dité¢ se stane nezvladatelnym, je nutné piejit ke kratkodobé
psychiatrické hospitalizaci, pokud situace ptetrvava, je nutné premisténi do jiného vhodného
zatizeni. Respondent Jifi popsal cely postup, jak se v détském domové krok po kroku fesi
nezvladnuta porucha chovani: ,, Nejdriv se problém snazime vyresit u nds na rodinné skupiné
v ramci néjakych vychovnych opatieni, rezimu napriklad zakaz vychazek, zdkaz telefonu,
domluva, jsou vic pod vychovatelskym dohledem. Dale jsme dlouhodobé v kontaktu
s psychoterapeutem a pedagogicko-psychologickou poradnou a pedagogickym centrem, kde
jsou odbornici, kteri nam radi, jak postupovat. Pokud jde o vaznéjsi nebo opakovany

prohiesek, jde dité k panu rediteli, kde reditel nasledné informuje dite, Ze pokud bude
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pokracovat v nezvladatelném chovani, kam az jejich chovani miize dojit a jaké z toho plynou
disledky. Pak kdyz uz nevime, jak situaci resit, a dojdou nam moznosti, zavolame zachrannou
sluzbu, kdy prijedou a odvezou dité na détskou psychiatrii. Kdyz se jedna o kratkodoby pobyt
napriklad v ramci tydne, tam je mu upravena medikace, podstupuje ruzné terapie. Pokud
problém pretrvava i nadale po navratu ditéte, tak je diteé premisteno do vychovného nebo
diagnostického ustavu.“ Respondentka Petra uvedla, ze v ptipad¢€, ze jde o dit€ s agresivni
poruchou chovani, postupuje nasledovné: ,, Pokud situace opravdu graduje, mame moznost
zavolat si k ruce vychovatele na jinych skupindch, kteri mi vidy pomohli, ddle miizeme volat
i zachrannou sluzbu, kdy to dité je odvezeno do détské psychiatrické nemocnice, kde dité
zamedikuji a dale s nim pracuji, vétsinou jde o tydenni hospitalizaci. Krajni moznosti, ke které
se pristupuje u déti se zavaznymi poruchami chovani, pokud je volné misto v détském domové

se skolou nebo pak vychovny ustav.

K jakym odbornikiim dochazeji déti s poruchou chovani? Déti a mladistvi dochézeji
pravidelné¢ k riznym odbornikiim, které vyjmenovala respondentka Petra: , Kazdé dite
s diagnostikovanou poruchou chovani dochazi k psychiatricce, ddle dochdzi na
psychoterapie, tedy k psychoterapeutovi, nebo dochazi do pedagogicko-psychologické
poradny i stiediska vychovné péce, kde obcas déti jezdi na vikendové pobyty. Casto maji déti
i moznost se ucastnit primarnich preventivnich programiut na rizné typy patologického
chovani, které k ndm jezdi uskutecniovat riznd nizkoprahovad zarizeni nebo spolecnosti.
Vyjmenovani odbornici a instituce jsou v kontaktu s détskym domovem, konkrétné
s kmenovymi vychovateli, radi se s nimi a hledaji efektivni zpiisoby, jak spravné pracovat
s détmi, dale mohou vychovatelé odborniky pozadat o radu, kdyz nevédi, jak konkrétni situaci
fesit nebo jaké moznosti feSeni maji.

Z ptedeslé otazky vyplynula doplikova otazka pro respondenty: Maji déti s poruchou
chovani predepsanou medikaci? Respondenti se shodli, ze vétSina déti a mladistvych
s poruchou chovani medikaci pfedepsanou ma4, at’ uz se jednd o medikaci, jako jsou atypicka
antipsychotika urend na zklidnéni agresivity, podporu soustiedéni v podob¢ nootopik, ktera
stimuluji vykon mozku a zlepSuji soustiedéni. AvSak respondenti medikaci nevnimaji jako
jediné feSeni, jak pfistupovat k détem s poruchou chovéni, spiSe ji vnimaji jako doplikovy
prostiedek ke snizeni projevil poruchy chovani. Bylo zjisténo, Ze medikace je pfinosna hlavné
ve Skolnim prostiedi, kde jsou projevy poruchy chovani nejmarkantnéjsi a kdy dité
¢i mladistvy se potiebuji soustiedit na u€ivo a snizit projevy poruchy chovani, aby se zaclenili
do tfidniho kolektivu. Nejvétsi vyznam z dlouhodobého hlediska pfipisuji terapiim, samotné

vychové a socialnimu prostiedi. Respondenti uvedli, Ze nejvétSi progres spatiovali
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v kombinaci vSech zminénych variant. Poruchy chovani u déti a mladistvych respondenti
nevnimaji zpravidla jako doZivotni stigma, které déti a mladistvé bude provazet po cely zivot.
Uvédomuji si, Ze uzce souviseji s vyvojem ditéte a zvlaste s pristupem jeho socidlniho okoli
knému a Ze se nemusi jednat o trvaly stav, ale pfi spravném pfistupu se muze porucha
chovani minimalizovat. Respondentka Jana uvedla: ,, Kdyz bych to vzala na cely deétsky
domov, tak vSechny déti s diagnostikovanou poruchou chovani maji predepsané [éky.
Medikaci berou, at' uz je to na néjakou poruchu, ted mé napada z déti, které maji
diagnostikovanou poruchu, tak na uklidneni kvuli té agresivite, také nékteri dostavaji léky
na zklidneni, aby lépe spali v noci, casto kviili prozitym traumatium nemohou spat, nebo
na podporu soustredeni, pro lepsi koncentraci ve skole, ale rekla bych, Ze nejcastéji se asi

’o6

jedna o léky na uklidneni.

Co je klicové pro zklidnéni ditéte s poruchou chovani? Respondenti uvedli, Ze duilezité je
komplexnost pfistupu, vyuziti vSech moznych variant, které byly zminéné jiz v predchozi
otazce, pro zklidnéni ditéte vyuzivaji jiz zmin€nou psychoterapii, medikaci, volnocasové
aktivity, rizné vychovné ptistupy, komunikuji s ditétem, klidovy reZim, individualni pfistup.
Respondentka Eva uvedla konkrétni ptipad, jak zklidiiuje dité, které ma diagnostikovanou
agresivni poruchu chovani: ,,Z mého pohledu jde hlavné o klidovy rezim, pokud maji
predepsanou medikaci, tak pravidelné uzivaji medikace. Nekdy je dobré dité prosté jen nechat
ve svém pokoji, aby se zklidnilo a vydychalo, distancovat ho od ostatnich déti, aby bylo

3

v klidu. Klidovy rezim se mi osvedcil nejvic a potom, kdyz je to mozné, nasledné i rozhovor.
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7. Diskuse

Cilem diplomové prace bylo identifikovat projevy poruchy chovani u déti ve vybraném
détském domové. DalSim cilem bylo zjistit, jakd intervence probiha u déti a mladistvych
s poruchou chovani ve vybraném détském domové. Z cilli se odvijely vyzkumné otazky.
Z prvniho cile vyvstala vyzkumna otdzka: Jaké jsou nejcastéjsi projevy poruchy chovani
u deti a mladistvych ve vybraném détském domove? Druhého cile se tykala vyzkumna otazka:
Jaké moznosti a metody pracovnici vybraného deétského domova vyuzZivaji pri prdaci s détmi
a mladistvymi s poruchou chovani? V kapitole diskuse jsou shrnuty a podlozeny vysledky

vyzkumného Setfeni.

Prvni ¢ast vyzkumného Setieni zamérena na nejcastéjsi projevy poruch choviani u déti
a mladistvych. Diky vyzkumnému Setieni bylo zjiSténo, ze vybrany détsky domov ma
primérné 1 az 2 déti s diagnostikovanou poruchou chovéni v rodinné skuping, kdy se jedna
oleh¢i az stfedni formu poruchy chovani. Z odpovédi respondentl bylo zjisténo, Ze
nejcastéjSimi poruchami chovani jsou ve vybraném détském domové agresivita, vandalismus,
lhavost jako problém ditéte, zaSkolactvi, kradeze, ut€ky, nesocializovand porucha chovani,
opozi¢ni vzdorovité chovani. Nasledné respondenti dodali, Ze Casto je ptivodem poruchy
chovani prostfedi nebo nevhodny styl vychovy. Tyto skutecnosti potvrdil ve své publikaci
Martinek (2015), ktery uvadi, Ze poruchy chovani maji Casto pivod v nevyhovujicim
vychovném plisobeni a vyZzaduji individualni pfistup, dale uvadi obdobny vycet poruch
chovani. Naopak Opravilova (2008) uvadi ve svém vyzkumném Setieni, Ze sice Castym
puvodem poruchy chovani u ditéte je nevhodné prostiedi nebo vychovny styl rodici, ale dle
jejiho Setfeni se u déti vyskytuji prevazné poruchy chovani spojené spiSe s konfliktem nez
s nasilim, jako jsou hadky, stiznosti, lhani, podrazdénost. Respondenti uvedli, ze pracovni
pozice osobniho asistenta v détském domové existuje, ale neni vylozené urCena détem
a mladistvym s diagnostikovanou poruchou chovani, nybrz chlapci s mentalnim postizenim.
VSichni respondenti se vSak shodli, Ze osobni asistence by byla pfinosem pro individudlni
pfistup pro déti s poruchou chovani, a to hlavné¢ mladsiho Skolniho véku. Votava (2003)
potvrzuje, ze v détském domove lze mit osobniho asistenta, ale jedna se hlavné o déti
stélesnym ¢i mentdlnim postizenim. Pozice osobniho asistenta nevyzaduje specialni
kvalifikaci a pozice je financovana z prostfedkli domova. Daéle bylo zjiSténo, ze déti
a mladistvi s poruchou chovéni z vybraného détského domova vykazuji specifické projevy.
Jde o projevy dlouhodobé s opakujicim se charakterem, jednd se nejcastéji o nesoustiedénost,

agresivni chovani, vznétlivost, naladovost, vzdorovitost, lhani. Respondenti doplnili, ze
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se dale jednd o poruSovani vnitiniho fadu détského domova nebo Skolnich pravidel, ze je
vhodné projeviim vénovat pozornost a poté zvolit vhodny vychovny piistup. Hutyrova et al.
(2019) ve své publikaci uvadéji, ze projevy poruchy chovani u déti a mladistvych se projevuji
jako staly a opakujici se vzorec, kdy dité ¢i mladistvy porusuji socidlni pravidla a normy.
V pribéhu roku se objevuji tfi z projevi s tim, ze vyskyt jednoho projevu je staly
v ptfedchozich 6 mésicich. Pta¢ek (2006) ve své publikaci zmiifluje podobné nejCastéjsi
projevy chovani, kdy se jedna o vandalismus, agresi, nedodrzovani pravidel a norem, lhani
a kraddeze. Nasledné bylo zjisténo, jaka rizika plynou z nezvladnuté situace s ditétem nebo
mladistvym s poruchou chovani. Jde pfedevsim o zdravotni rizika v duSevni a fyzické roving,
dale bylo z vyzkumu zjisténo, ze pti nezvladnuté nebo neteSené situaci dochdzi ke ztraté
kontroly a degradaci vychovatelovy autority, a pokud se dité ¢i mladistvy stanou vychovné

nezvladatelni, je nutné je pfesunout do jiného specializovaného zafizeni. Z vyzkumného

A4

A4

projev shledavaji vzdorovitost, kdy se fidi pomoci instrukci z vnitiniho fadu détského domova
a dale vyuzivaji skupinové dynamiky, kterou shledavaji jako velmi efektivni. Respondent Jifi
neshledava rozdil v podobé projevu poruchy chovani, nybrz ve formé& poruchy chovani, jako
je leh¢i, stiedni, t€z8i forma. Nasledovné bylo zjisténo, ze projevy poruchy chovani u chlapci
jsou ve vybraném détském domové predevSim agresivita vic¢i ostatnim, vandalismus
a delikvence. U divek bylo zjisténo, Ze jde o autoagresi, lhani, zaSkolactvi. K podobnym
zjisténim dosla Svobodova (2016), ktera uvadi, ze u chlapcti se nejcastéji vyskytuje
neposluSnost, agresivita, vzdorovitost, delikvence. Lhani a zaskolactvi se wvyskytuji
nejcastéji u divek. Zatimco Svobodova (2016) uvadi, ze se Utéky z détského domova tykaji
divek, v autoréin¢ vyzkumném Setfeni se utéky vyskytovaly jen u chlapct. Divody, pro¢ se
projevy poruch chovéani u chlapct a u divek li§i, nebyly od respondentii konkrétnéji
zjistovany z divodu, ze vyzkumné Setfeni bylo zaméfeno pouze na poruchy chovani a jejich
projevy, a tento fenomén by vyzadoval konzultaci s dalSimi odborniky, jako jsou naptiklad
psychologové, nicméné byl by to zajimavy fakt, ktery by mohl dale obohatit diplomovou
préci o dalsi poznatky. Dale vyzkumnym Setfenim bylo zjiSté€no, pfi jakych situacich dochazi
nejcastéji k projeviim chovani. Z vyzkumného Setfeni bylo zjiSténo, Ze piedevSim zalezi
na spoustéci u jedince a je vhodné ho znat pro dalsi praci, ackoli je individualni u kazdého
jedince. Idealni situace nastdva, pokud vychovatel zna dité ¢i mladistvého delSi dobu, aby
znal jeho reakce a projevy a vE&dél, jaka intervence je vhodnd v daném okamziku. Situace

se ruzni, jde napiiklad domadci prace, Skolni povinnosti, konflikt s jinym ditétem v rodinné
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skuping, ur€ity zdkaz vychovatele, jako jsou napiiklad zakazy telefonu nebo vychazek. Jak
potvrzuje Segetova (2016), je dulezité brat zvlastni zietel na spoustéc, tedy co vyvolalo
jednotlivé projevy chovani a jakd byla odpovéd okoli. Dale bylo zjisténo od respondentd,
ze nejCastéji se vyskytuji projevy poruchy chovani ve Skolnim prostiedi. Na tfidnich
schiizkach se vychovatelé dozvidaji, ze u ditéte nebo mladistvého, u kterého vnimaji projevy
jako mirné, jsou ve Skole vyraznéjsi. Theiner (2007) ve svém ¢lanku potvrzuje, Ze naptiklad
nesocializovana porucha chovani byva nejpatrnéjsi svymi projevy ve skole, kde dit¢ vybocuje
z ttidniho kolektivu, neni pln€ socializované, vrstevnici ho vnimaji jako nepopularni

a odmitaji ho pfijmout mezi sebe. Tato porucha byva spojena se Spatnou prognodzou.

Druha c¢ast vyzkumného Setfeni se zamérovala na téma moZnosti a metody p¥i prdaci
s détmi a mladistvymi s poruchou chovdni. Bylo zjisténo, Ze Castym rizikem v rodinné
skupin€ je dit€¢ ¢i mladistvy s diagnostikovanou poruchou chovéni, protoze normy celé
skupiny se formuji podle ngj. Dale ale bylo zjisténo, Ze ostatni ¢lenové skupiny reguluji
chovani agresivniho jedince, coz je pozitivni chovani a jedna se o dynamiku celé skupiny,
ktera miize byt velmi efektivni a i€innd. Vychovatelé pouZzivaji zéklad tvofeny z pravidelného
rezimu, pochvalu, povzbuzeni, stanoveni hranic a pravidel, jednotny styl vychovného
vedeni déti, dale s détmi pracuji na osvojeni plnéni povinnosti a pldnovani jejich Casu.
Dale vychovatelé vyuZivaji sestaveni individudlniho planu, ktery je efektivni hlavné
z dlouhodobého hlediska. Podobné metody intervence uvadéji i Vacinova a Langova (2007),
které do vychovnych metod vyuZivanych v détském domové fadi: pevny tad, pravidla,
hodnoceni, pomoc, spolupraci, pochvalu ¢i povzbuzeni. Dale bylo zjisténo, ze ve vybraném
détském domove neni pracovni pozice etopeda, vSak tuto funkci nahrazuji sami vychovatelé,
ktefi jsou pedagogickymi pracovniky a roz§ifuji si pribéznym vzdélavanim své znalosti
ruznych témat, zahrnujicich i poruchy chovani a jak s nimi dale pracovat. Diky vyzkumnému
Setfeni bylo zjisténo, ze vychovatelé zapojuji déti a mladistvé pomoci kazdodennich aktivit,
jako jsou domaci prace, pii kterych musi spolupracovat, dale spolu travi ¢as pii spole¢nych
zajmovych aktivitach, jako jsou hrani her, prochazky. Jak jiz bylo zminéno, pfi piisobeni
v détském domové autorka pozorovala déti i mladistvé s poruchou chovani a ti byli velice
dobfe zaclenéni do rodinnych skupin a spolupracovali. Tapsdkova (2014) ve svém
vyzkumném Setfeni potvrzuje konstatovani o dilezitosti zaclenéni déti s projevy poruch
chovani, protoze jsou vice socialn¢ ohrozeny a zaroven je Castéji okoli zndmych formuje
prostfednictvim vzorcli normativniho chovani. Pomoci vyzkumného Setieni bylo zjiSténo, ze
prostfednictvim volnocasovych aktivit déti s poruchou chovani relaxuji a rozvijeji osobnost,

dale aktivity poméhaji rozvijet a podporovat u déti a mladistvych vychovné vzdélavaci funkei,
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preventivni a socialni funkci. VétSina déti a mladistvych ve vybraném détském domové
navs§tévuje prumérné 3 az 4 volnoCasové aktivity. Jednd se napiiklad u dévcat o zumbu,
gymnastiku, jezdi na konich nebo chodi na roztleskavacky. Chlapci pievazné chodi na fotbal,
karate, plavani. Michalova (2007) ve své publikaci uvadi, ze vybér vhodné zajmové aktivity
je Casto ucinngj$i nez terapie a zajmové a volnoCasové aktivity také rozvijeji socialni
a komunika¢ni dovednosti a mohou slouzit jako prevence pied patologickym chovanim.
Dalsim prvkem, ktery vychovatelé¢ vyuzivaji pfi praci s détmi a mladistvymi s poruchou
chovani, jsou metody zéazitkové pedagogiky v podobé simulace situaci, jako jsou pracovni
pohovor, obcCanské volby, pribéh schlize zastupitelstva. Dale vyuzivaji aktivity a hry
v podobé¢ letnich tematickych tabord, soutézi nebo zazitkového odpoledne. Novotna (2012)
ve své praci porovnava ruzné vyzkumy vyuziti zdzitkové pedagogiky a shledava ji jako
vhodnou k prevenci, diagnostice nebo intervenci v okruhu socialnich dovednosti ditéte nebo
mladistvého s problémovym chovanim nebo s poruchou chovani. Dle autoriny zkusenosti
se détsky domov velmi dobfe stard, aby aktivity a program byly smysluplné a déti a mladistvé
pfiucily prostfednictvim silného zdzitku néemu novému. Na otdzku, jaké Skoly déti
a mladistvi navs$tévuji, bylo vyzkumnym Setfenim zjisténo, ze déti a mladistvi navstévuji
bézné zakladni Skoly nebo beézné stiedni Skoly, pokud zvladaji nastavenou urovenn vyuky.
V piipadé€, ze nezvladaji vyuku ani s moznosti doucovani a pomoci od vychovatelii nebo
vzniknou zavazné vychovné problémy, jsou déti pfemistény do specialni zakladni Skoly nebo
si mladistvy vybere obor na stfednim odborném ucilisti. Hutyrova et al. (2019) potvrzuji, Ze
dit¢ maze navstévovat béznou zakladni Skolu, pokud se neobjevi zdvazné problémy, které by
mohly naruSovat pospolitost tfidy nebo ohrozovat spoluzaky. Bylo zjisténo, Zze ve vybraném
détském domové teSi postup nezvladatelného chovéani nasledujicimi moznostmi: nejprve
se snazi vychovatelé feSit problémové situace rliznymi vychovnymi opatfenimi, jako jsou
urcity rezim, zdkaz vychazek, zakaz telefonu, vychovatelsky dohled, domluva s feditelem,
ktery dit¢ ¢i1 mladistvého pouci o disledcich jeho chovani. Vychovatel je v kontaktu
s psychoterapeutem, ke kterému jedinec dochazi, a komunikuji o vhodnych postupech,
pfipadné i1 s dal§imi institucemi, jako jsou napftiklad stfedisko vychovné péce, pedagogicko-
psychologickd poradna. Bylo zjisténo, Ze tuto moznost vychovatelé vnimaji jako velmi
efektivni a Casto vyuzivanou pro praci s détmi s projevy poruchy chovani. Slavnikova (2021)
naopak ve svém vyzkumu uvadi, Ze ucitelé nevnimaji kooperaci s pedagogicko-
psychologickou poradnou jako dostacujici a uvadéji, ze jde predevsim o formalitu a ze
absentuji opatfeni pro dal$i praci s zdkem s poruchou chovéani. Pokud dojde k zhorSeni

situace, dalSi moZznosti je kratkodoby pobyt ditéte ¢i mladistvého na détské psychiatrii,
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kde mu poskytnou terapie a upravi medikaci. Pokud i po navratu je situace nezvladatelna,
pfistoupi se k premisténi ditéte nebo mladistvého do détského domova se skolou, pokud je
volné misto, nebo do vychovného ustavu. Ptacek et al. (2011) uvad¢ji, Zze nezvladatelné
chovani ditéte je nejCastéjSim divodem pro presun vychovného tustavu. Pro vychovatele
i ostatni odborniky jsou poruchy chovani naroc¢né, ale vzdy se snazi, aby dité, pokud to je
v jejich silach, zlstalo ve stdvajici rodinné skupiné€ spolu se sourozenci. Dle autoriny
zkuSenosti se k presunu ditéte pristupuje opravdu v krajnim pfipadé, vétSina déti
a mladistvych se hrozi presunu do vychovného tstavu. Z vyzkumného Setfeni bylo zjiSténo,
ze déti a mladistvi s diagnostikovanou poruchou chovani z vybraného détského domova
navstévuji psychiatricku, kterd upravuje medikaci, dale maji svou psychoterapeutku, dochazi
do pedagogicko-psychologické poradny nebo stfediska vychovné péce a jako dopliikovou
sluzbu vyuziva détsky domov preventivni programy zameéfené na patologické chovani.
Z vyzkumného Setfeni bylo zjisténo, ze pfrevazna vétSina déti a mladistvych
s diagnostikovanou poruchou chovani mé predepsanou medikaci, kterou uzivaji na zmirnéni
projevi poruch chovéni. Jednd se o medikaci pro soustfedéni, zklidnéni agresivity. Dle
autor¢ina nazoru je dilezité nahliZzet na medikaci u déti a mladistvych jako na doplikové
feSeni, které neni feSenim poruchy chovani, stejné tak vychovatelé uvedli, Ze dilezité jsou
terapie a vychovny pfistup a socialni prostfedi. Ptacek (2006) se shoduje, ze samotnd
medikace dit€ nevyléci, medikace by méla byt sekundarnim prostfedkem v regulaci chovéani
ditéte, tedy minimalizuje projevy, napiiklad je to piinosné ve Skolnim prostiedi, kde je
potieba, aby dit¢ bylo koncentrované a klidné. Pravé ve Skolnim prostiedi jsou projevy
poruchy chovani nejmarkantnéjsi. Z vyzkumného Setfeni bylo zjiSté€no, Ze v rdmci intervence
s ditétem ¢i mladistvym s poruchou chovéani je pro zklidnéni projevll poruchy chovani
dilezita komplexnost pfistupu, vyuZiti vice variant, jako jsou psychoterapie, medikace,
volnocasové aktivity, rizné vychovné ptistupy, otevienost v komunikaci, klidovy reZim,
individualni pfistup. Ptacek (2006) ve své publikaci uvadi podobné doporuceni pro pedagogy,
tedy 1 vychovatele, jako jsou naptiklad stanoveni pravidel, vhodné volnocasové aktivity,
volba jednotného vychovného piistupu, komunikace v podobé pevné a klidné zpétné vazby,
podpora ditéte a individualni pfistup, ktery zahrnuje podporu a pochvalu Zddouciho projevu
chovani, nebo vyuziti klidového rezimu v podob¢ techniky ptestavky, kdy dité ¢i mladistvy

se nechd sam v mistnosti, kde neni ni¢im rozptylovan.
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Z7avér

Diplomova prace se zabyvala tématem, které se tykalo projevii poruchy chovani u déti
ve vybraném détském domoveé a moznosti intervence u déti a mladistvych s poruchou chovani
ve vybraném détském domové€. Snahou bylo popsat nejcastéjsi projevy poruch chovani
anaslednou praci s nimi. Cile diplomové prace byly naplnény dale prostiednictvim
nasledujicich vyzkumnych otdzek. Jaké jsou nejcastéj$i projevy poruch chovani u déti
a mladistvych ve vybraném détském domové? Jaké moznosti a metody pracovnici vybraného
détského domova vyuzivaji pii praci s détmi a mladistvymi s poruchou chovani? Nasledné
byly stanoveny vyzkumné otazky a sestaveny otdzky do polostrukturovanych rozhovord,
které vychazely z teoretické¢ c¢asti. Dale byl popsan vyzkumny soubor, zpracovani dat

a analyza a interpretace dat.

Vysledky vyzkumného Setieni, které byly vygenerovany dle tematické analyzy, poukazaly
na nejcastéj$i vyskyt projevii poruch chovani u déti a mladistvych ve vybraném détském
domové, jednd se o nesousttedeénost, agresivni chovani, vznétlivost, naladovost, vzdorovitost,
lhani, poruSovani vnitfniho fadu détského domova nebo Skolnich pravidel. Je vhodné
projeviim vénovat pozornost a poté zvolit vhodny vychovny pfistup. Dilezité je pracovat
s projevy poruch chovéni, a to napiiklad i ve spolupraci s jinymi odborniky a vnimat
rozdil mezi problémovym chovanim a poruchou chovéani. Dale bylo zjiSténo, ze u divek
ve vybraném détském domové se Casto vyskytuje lhani, zaskolactvi a agresivita vii¢i vlastni
osobé, prevazné v podobé demonstrativniho sebeposkozovani. U chlapcl jsou projevy
pfevazné v podobé agrese smérem ven, tedy vaci ostatnim, a dale opakovand poruseni
vnitfniho fadu détského domova nebo Skolnich pravidel a vandalismus, vzdorovitost. Pfi¢iny,
pro¢ se projevy poruch chovéni u chlapct a u divek 1isi, nebyly od respondentti konkrétné;ji
zjisStovany z divodu, ze tato problematika spada spiSe do oboru psychologi. U projeva
poruch chovani je dulezité znat spoustec, ktery se ale ruzni, jde o velmi individualni
specificky podnét. Je vhodné u jedince rozpoznat projevy a zvolit vhodny piistup. Bylo
zjiSténo, Ze nejcastéji se vyskytuji projevy poruchy chovani ve skolnim prostfedi. Na tfidnich
schtizkach se vychovatelé¢ dozvidaji, ze u ditéte nebo mladistvého, u kterého vnimaji projevy

jako mirné, jsou ve skole vyznamnéjsi.

Formy intervence, jak pracovat s détmi a mladistvymi, jsou nasledujici: zdklad tvofeny

z pravidelného rezimu, pochval, povzbuzeni, stanoveni hranic a pravidel, jednotné¢ho stylu

vychovného vedeni déti, dale s détmi pracovat na osvojeni plnéni povinnosti a planovani

jejich Casu, lze vytvofit individudlni plan, ktery je vhodny z dlouhodobého hlediska a je
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tvofeny z redlnych cilli, dale je mozné vyuziti psychoterapie, medikace. Dilezité je pro déti
a mladistvé s poruchou chovéani smysluplné traveni volného Casu, kdy dany détsky domov
nabizi pestrou paletu vlastnich zdjmovych aktivit a dale déti a mladistvi maji moznost si zvolit
1 dalsi volnoCasové aktivity mimo détsky domov, pficemz této moznosti hojné vyuzivaji.
Volnocasové aktivity poméhaji rozvijet a podporovat u déti a mladistvych vychovné
vzdélavaci funkci, preventivni a socidlni funkci, dale prostiednictvim volno€asovych aktivit

déti relaxuji, rozvijeji svou osobnost.

Jak bylo jiZ uvedeno v piedchozim textu, pfiiny poruch chovani jsou rizné, €asto plynou
ze socialniho prostfedi, ve kterém dité vyrusta, nebo z biologickych faktort. Je dilezité umét
pracovat s poruchami chovani a s nimi spojenymi projevy. Z mé zkuSenosti se ve vybraném
détském domovée snazi v rdmci intervence zmirfiovat projevy chovani v ramci psychoterapii,
volnocasovych aktivit nebo dan¢ho tadu détského domova, aby déti a mladistvi mohli
fungovat v socidlnim prostfedi a zaclenili se bez vétSich obtizi. Vychovatelé daného détského
domova jsou sice Skoleni pro rizné okruhy, které jsou aktualné dilezitym tématem, ale
konkrétné¢ pro poruchy chovani spiSe sporadicky, proto bych doporucovala samostudium
k prohloubeni problematiky poruch chovéni a jak s nimi déle pracovat, aby vychovatelé byli
schopni zavcas odhalit projevy a nasledné kontaktovat détského psychiatra nebo oslovit dalsi
odborniky. Je dtlezité si uvédomit, ze porucha chovani neni jen véci ditéte, ale i rodicu.
V ptipadé, kdy déti a mladistvi v détském domove maji afunkéni rodinu, prevadi se povinnost
fesit poruchy chovani a s tim spojené projevy na vychovatele a je tieba angaZovat dalsi

oborniky pro dalsi intervenci.
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Seznam zkratek

ADHD - Attention deficit hyperactivity disorder (porucha pozornosti s hyperaktivitou)

EEG - elektroencefalografie

LMD - lehka mozkovéa dysfunkce

MKN-10 — Mezinarodni statisticka klasifikace nemoci a piidruzenych zdravotnich problému
MSMT — Ministerstvo $kolstvi, mladeZe a télovychovy Ceské republiky

OSPOD - Organ socialné-pravni ochrany déti

PPP — Pedagogicko-psychologické poradny

SPC — Specialné pedagogické centrum

SVP — Stredisko vychovné péce
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