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1 UVOD

Bakalafska prace se zabyva pfi¢inami poruch chovani u déti z détského domova,
Z toho ptedevsim poruchami chovéani spojenymi s hyperaktivnim syndromem a neagresivnimi

poruchami chovani.

Teoreticka cast vysvétluje terminy psychicky vyvoj a socializace, protoze UspéSna
socializace Cloveka je zdkladem zivota ve spolecnosti dal§ich lidi, probiha celozivotné -
narozenim pocinaje, imrtim konce. Je zakladnim stavebnim kamenem existence ¢lovéka jako
soucasti celku, nikoli jako osamoceného individua. Pokud je proces socializace ve svych
pocatcich netspésny, byva ohrozen psychicky vyvoj jedince a z tohoto ohroZeni se mohou
dale rozvijet poruchy chovani, o nichZ je druha teoretickd kapitola. Tteti teoreticka kapitola
popisuje systém ustavni nebo ochranné vychovy ve skolskych zatizenich, protoze prakticka
cast se zabyva détmi z détského domova, tedy détmi s nafizenou ustavni vychovou. Pii
zpracovani této Casti prace jsme vychazeli ze studia odborné literatury a jeji komparace, ale
také z poznatkll z vlastni prace s détmi s poruchou chovani umisténymi v détském domové

Krnsko.

V praktické casti analyzujeme sebrand data ze spisové dokumentace a doplnéna
informacemi z rozhovoru se socidlni pracovnici détského domova Krnsko, ziskana data jsou
interpretovana pomoci popisné statistiky. Praktickd ¢ast je pro dokresleni doplnéna dvéma
kazuistikami. Informace ke zpracovani kazuistik byly ziskany studiem spisové dokumentace a

rozhovory se socialni pracovnici, s matkou klienta a s klientem samotnym.

Cilem této prace je, na zédklad€ analyzy spisové dokumentace a rozhovoru se socialni
pracovnici détského domova, zjistit nejcetnéjsi typy poruch chovani u déti umisténych
v détském domove a jejich pficiny. K dokresleni celé situace jsou soucasti bakalaiské prace

kazuistiky nékterych klienta.

Poruchy chovani se ve specialné¢ pedagogickych diagnostikach déti piijimanych do
détského domova vyskytuji stdle castéji. Diive byly v sirotéincich a pozdé¢ji détskych
domovech umistovany déti, které n&jakou tragickou udalosti ptisly o své rodiée ¢i tito nebyly
schopni poskytnout détem dostatecné socialni zdzemi, které by napliiovalo vSechny détské

bio-psycho-socialni potieby. V poslednich letech v§ak do ustavni vychovy pfibyvaji déti s
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vychovnymi a vzdélavacimi obtizemi, které jejich rodice nezvladaji feSit. A praveé tento jev
m¢é zaujal natolik, ze jsme se rozhodla psat ve své bakalaiské praci o poruchach chovani u déti

umisténych v détském domove.

Pracuji v détském domové v Krnsku jako vychovatelka vice nezZ Sest let. Prace s détmi
m¢ bavila jiz v obdobi dospivani, proto jsem své zaméstnani brala vzdy tak trochu jako
poslani a pomérné vyznamné jsem se zabyvala osudem kazdého z déti, které proslo mou
rodinnou skupinou. V pocatcich mé prace bylo na rodinné skuping, ve které jsem pracovala,
umisténo nékolik dospivajicich chlapcti, u nichZ se vyskytovaly rizné poruchy chovani. Jedno
vSak tito chlapci méli spole¢né — vSichni vyrtstali pouze s matkou, kterd jejich vychovu
prestala v dobé puberty a dospivani zvladat. Tehdy mé¢ napadlo, Ze by bylo zajimavé zjistit,
kolik déti v nasem détském domové vyrasta v uplné ¢i neuplné roding. V dal$im obdobi své
prace jsem se setkavala stale Castéji s détmi s diagnézou hyperaktivniho syndromu. Nabyla
jsem dojmu, Ze jejich pocet stale vzriista a proto jsem se rozhodla jako dal$i bod této prace,
zjistit, zda tomu tak je ¢i neni. Dal$i Castym jevem vyskytujicim se u nékterych déti, které
jsem méla jako vychovatelka v péci, byly 1zi, drobné kradeze a obcasné utéky a zaskolactvi,
tedy podle déleni Marie Vagnerové — neagresivni poruchy chovani. Proto jsem se rozhodla
ovetit, zda praveé tyto poruchy patii k tém nejcastéjsim, které maji déti z détského domova

Krnsko diagnostikovany.
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2 TEORETICKE ZPRACOVANI PROBLEMU

2.1 PSYCHICKY VYVOJ A SOCIALIZACE OSOBNOSTI

Na pocatku hleddni pfi¢in vzniku poruch chovani je zapotfebi zminit stadia
psychického vyvoje clovéka a jeho socializaci, protoze pravé v riznych vyvojovych ¢i

socializa¢nich anomaliich Ize nalézt ptivod nékterych poruch chovani.

Psychicky vyvoj osobnosti mé své obecné charakteristiky, pfestoze probihd u kazdého
Cloveka zcela individudlng. Lze jej charakterizovat jako zakonity proces, jehoz jednotlivé faze
na sebe navazuji. Je celistvy, protoze zahrnuje slozky somatické, psychické i socidlni v jejich
vzajemné interakci. Probiha-li za normadlnich okolnosti je kontinuem postupnych promén

(Vagnerova, 2008).

Z jiného whlu pohledu lze psychicky vyvoj oznacit za proces diskontinuitni. To
znamena, Ze na vyvoj osobnosti miZzeme nahliZet, jako na sled kvalitativné se rliznicich etap,
kde se stfidaji obdobi rychlejsiho a pomalejsiho tempa vyvoje s obdobimi stabilizace
(Michalova, 2007).

2.1.1 Psychicky vyvoj

Vétsina autorti (Vagnerova, 2008, Michalova, 2007, Rican, 2008) vychazi, s drobnymi
rozdily v interpretaci, pfi svém zpracovani vyvojovych obdobi c¢lovéka z teorie
psychosocialniho vyvoje E. H. Eriksona. V zdkladu proto déli vyvoj ditéte a pozdéji i
dospélého, do osmi klicovych stadii. Kazdé toto stddium je definovano urcitym
psychosocialnim tkolem, ktery je potfeba vyftesit, pokud mé byt vstup do dalSiho vyvojového

obdobi uspesny.

ProtoZe tématem této prace jsou piic¢iny poruch chovani u déti v détském domové,
piicemz do détskych domovil byvaji obvykle umistovany déti od tii do osmnacti let,
domnivame se, ze je tfeba podrobnéji zminit vSechna vyvojova stadia psychického vyvoje.

Poc¢inaje narozenim, protoze jiz v perinatalnim, prenatdlnim a postnatalnim obdobi byva
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zalozeno na vznik nékteré poruchy chovani a kon¢e dospivanim, kdy déti z détského domova

vétsSinou odchdzeji do dalsiho Zivota.
Pro tcely této prace jsme zvolili ¢lenéni podle Eriksona (in Vagnerova, 2008):
e Zakladni diavéra proti zakladni nediivére

V kojeneckém véku, tedy v obdobi od narozeni do jednoho roku, je vyvojovym
ukolem dosazeni zakladni divery ve svét. Takto ziskand divéra umoziuje rozvoj zddouciho
chovani i osobnostnich vlastnosti, potvrzuje pocit jistoty a bezpeci a eliminuje tzkost.
Kvalitni interakce matky a ditéte, dostatecné napliiujici vSechny jeho potieby, je zakladem pro

ziskani této bazalni ditvéry a je velice dilezita pro dal$i emocni a socidlni vyvoj jedince.
e Autonomie proti studu a pochybam

Batoleci vék, v dobé od jednoho roku do tii let, je fazi prvni emancipace. Ukolem
tohoto obdobi je ziskdni divéry v sebe sama. Dochazi k osamostatiiovani ditéte na riznych
urovnich, rozviji se jeho uvédomovani sebe sama, pokousi se prosadit a poprvé si zacina
uvédomovat hranice svych moznosti. U¢i se Zddoucimu chovani, avSak normy jesté nefunguji

bez vnéjsi kontroly.
o Iniciativa proti viné

Predskolni vék, obdobi od tfi do Sesti let, je specifikovan iniciativou a aktivitou a
nedochdzi v ném k Zadné zésadni proméné osobnosti jedince. V tomto obdobi jiz byva
chovani ditéte korigovano spoleCenskymi normami a rozvijeji se zaklady svédomi. Kontakty
ditéte se rozSifuji na lidi mimo rodinu, v¢etné vrstevnikll. Dité v pfedskolnim véku nabyva

zkuSenosti, které ovliviiuji jeho socidlni vstiicnost.

o Pricinlivost proti nedostacivosti

Skolni v&k, trvajici od Sesti do dvanacti let, je oznatovén jako faze snazivosti. V tomto
obdobi dité usiluje prostfednictvim vykonu a jeho kladného hodnoceni, o své sebeprosazeni a
uplatnéni. Neméné¢ dilezitym méfitkem uspechu je pro jedince ve Skolnim véku pozitivni
akceptace jinymi lidmi. Dalsi vyvoj sebehodnoceni a svédomitosti je zdsadné ovlivnén skolni

zkuSenosti.
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o Identita proti zmateni roli

Ve veéku dvanacti az dvaceti let prochazi jedinec fazi dospivéni. Toto obdobi je
specifické rozvojem identity, protoze sebepojeti se vyznamné méni a rozviji pravé v obdobi
dospivani. Lidé v tomto v€ku hledaji odpovédi na existencialni otazky, odmitaji tradice a
konvence, vitaji vSechny nové zkusSenosti, osamostatiiuji se od primarni rodiny, piesto vSak

jeste nechtéji zcela piijmout svou roli dospélého.

Posledni tfi stadia jiz nesouviseji s tématem této prace, proto se o nich zminime
struénéji. Jedna se o obdobi mladé dospélosti, kdy prevazuji pocity intimity, pratelstvi, ale i
izolace, dale o obdobi zralé dospélosti charakteristické pocity generativy a stagnace a posledni
vyvojovou etapou je obdobi staii nastupujici ve veéku padesati let souvisejici s obdobim

integrity ega nebo naopak s pocity beznadéje a zklaméni (Erikson in Michalova, 2007).

2.1.2 Socializace osobnosti

Clovék je tvor spoleéensky, proto je jednou z jeho zakladnich potieb touha byt
soucasti n€jaké skupiny. Primarni skupinou kazdého je rodina, pozdé&ji Skola, vrstevnicka
skupina, parta pratel, kolegové v zaméstnani a mnohé dalsi. Ani jedna z téchto skupin vSak
neni schopna fungovat bez urcitych pravidel, kazda ma své zvyklosti, normy, hierarchii i
kulturu. Pfejimanim téchto obecné uznanych pravidel a hodnot a pozd¢jsi ztotoznéni se s
nimi, vede k integraci jedince do té které skupiny. Usp&snost takové integrace je silné
individualni, protoze se na ni podili velké mnozstvi faktorti. Zakladnim faktorem ovliviiujicim
uspéSnou socializaci jedince je prvotni vazba mezi novorozenétem a pecujici osobou —
obvykle matkou, protoze prave tento vztah uci jedince divetfe v okolni svét. DalSim dilezitym
faktorem ovlivilujicim socializaci je sociokulturni prostfedi, osobni zkuSenosti jedince a v

neposledni fad¢ také jeho temperament a genetickd vybava.

Michalova (2007), Havlik, Kota (2002), Kraus (2008) definuji socializaci jako proces
postupné premény ¢lovéka, kdy se z biologické bytosti stava bytost spolecenska — osobnost.
Takovy jedinec jednd v rdmci jisté tolerance podle uznavanych norem spolecnosti, ve které

zZije.
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wocializace je socializaci osobnosti, ¢imz myslime to, Ze zdsadnim zpiisobem
ovliviiuje nejenom urcité oblasti psychiky a chovani jedince, ale promitd se i do jeho
telesnosti; piisobi na utvareni jeho vilastnosti i smérovani jeho Zivotni cesty, ovliviiuje
utvareni jeho individuadlniho svérdzu a tento svérdaz propojuje s tim, co je spolecné lidem, k
nimz prindlezi; rozhodujicim zpiisobem ovliviiuje jeho sebepojeti a seberealizaci.* (Helus,
2007, str. 71).

Proces socializace je procesem celozivotnim, probihd od narozeni do smrti a neustale
se proménuje. V raném déetstvi probihd socializace spise pasivné, vlivem vychovy a prostiedi,
v pozdéjsim véku se jedinec zapoji do tohoto procesu i aktivné — socializuje sam sebe,

zaclenuje se, avSak neztraci svou jedinecnost.

Kraus (2008) tika, ze zvladnuti pravidel chovani ve spole¢nosti a vyhovéni mnoha
pfedpisim nestaci, ale je nutné naucit se zachdzet se svymi vnitinimi silami tak, aby se

vzajemné nedostavaly do konfliktu a byly v souladu s redlnymi moznostmi.

Socializace osobnosti probiha zamérné, tedy vychovou, ale také mimovolné
pusobenim prostfedi, ptisobenim medii, lidi, kterymi jsme obklopeni, kulturou ve které

zijeme, apod. Mechanismem uskuteciiovani socializace jedince je socidlni uceni.

Socialni uceni probihd riznymi zplsoby, které se vzdjemné dopliuji a prolinaji, av§ak
mohou si 1 odporovat. Patii sem: socialni uc¢eni kladnym ¢i zapornym zpeviiovanim; socialni
napodoba; ztotoziiovani; socialni informovani; interiorizace; exteriorizace; pusobeni ptriklada,

vzoru a idedli (Helus in Michalova, 2007).

2.1.3 Dysfunk¢ni socializace

Podle Krause (2008) probiha socializace v prostfedich rizné kvality a Grovné. Je-li
tato kvalita nizka, miiZze se chovani a jednani clovéka odchylit od obecné uznavanych norem,

vlivem nezadoucich podnétt. V takovém piipade hovoiime o deviantni socializaci.

Obecné Ize socializaci rozd¢lit na funkéni a dysfunkéni. Dysfunkéni socializace usti v
socialni odchylky. Spolecnost na tyto odchylky reaguje snahou jedince trestat, izolovat,
napravit. Krom¢ dysfunkcéni socializace existuji vSak 1 dal§i pficiny socidlnich deviaci.

Vzhledem k tématu této prace jsme se rozhodli popsat i dalsi pfic¢iny socialni deviace, protoze

také ony mohou ovlivitovat vznik nebo rozvoj poruch chovani.
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Do této skupiny podle Heluse (2007) patii: rané deprivace, nezpracovand traumata,

anomické zkuSenosti, osvojené subkultury a stigmatizace.

e Rané deprivace - absence vzijemné citové vazby mezi jedincem a pecujici osobou
neumozni rozvoj empatie.
e Nezpracovand traumata, zivotni krize a vleklé tizivé situace — V kombinaci urcitého
prabéhu a citlivosti jedince oslabuji zptisobilost zvladat narocné zivotni situace.
e Anomické zkuSenosti — osvojena pravidla brani, dle subjektivniho posouzeni
jedincem, dosazeni pozitivné hodnocenych cilii (obdiv, bohatstvi, apod.).
e Osvojené subkultury — pfijeti norem minority, ztézuje zallenéni do vétSinové
spole¢nosti.
o Stigmatizace — pripisovani urCitych vlastnosti pouze na zakladé né&jakého
charakteristického znaku jedince.
Problematicka nebo dysfunk¢ni socializace je jednou z hlavnich pfi¢in rozvoje nebo
prohlubovani poruchového chovani. Pfijeti norem a zadkond spolecnosti, ve které¢ clovek
vyrlsta, ztotoznéni se s nimi a jejich dal$i pfedavani je zdkladem spokojeného souziti s

ostatnimi lidmi.

2.2 PORUCHY CHOVANI

V priibéhu Zivota clovéka je jeho chovani ovliviiovano rtznymi faktory, jejichz
plsobeni se vzajemné prolind. Lidské chovani se vzdy vztahuje k n&jaké normé uznavané
sociadlni skupinou, ve které se pravé pohybujeme, rodinou, tfidou, etnickou skupinou apod.
Nejprve je zadouci chovani ditéte posilovano plsobenim vychovateli — nejcastéji rodica,
pozdéji se dit¢ samo ztotozni s normou a dokéaze rozliSit, zda je jeho chovani Zadouci ¢i
naopak. V pfipadé, Ze se nechova v souladu s tim, co se od néj ocekava, ozve se jeho svédomi
a s nim spojeny nepiijemny pocit viny a dité¢ samo se snazi napfist¢ nezddoucimu chovani

vyvarovat.

Existuji vSak déti, které pocit viny neciti, naopak ze vSech svych nezdart a prohfeska
obviiluji obvykle druhé nebo neptizenn osudu. Dé&ti, které se orientuji pouze na rychlé
uspokojeni svych vlastnich potieb, jsou necitlivé, k potfebam a hodnotdm druhych lidi
lhostejné. Casto jsou neoblibené, vyélenéné z bézného kolektivu vrstevnikil, protoZe jsou
agresivni ¢i naopak zakiiknuti, neuméji se zdravé prosadit ani ptizplsobit a nechtéji
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respektovat zadna pravidla ¢i autority. Pokud je takové chovani ojedinélé a mirné ve svych
projevech, obvykle se nejedna o poruchu chovani, avsak je-li intenzivni a dlouhodobé,

muizeme pritomnost poruchy chovéni u téchto déti predpokladat.

,,Poruchy chovani jsou charakterizovany opakovanym a pretrvavajicim agresivnim,
asocidlnim nebo vzdorovitym chovanim. Takové chovani by mélo vyrazné prekrocit socialni
chovani odpovidajici danému veku, mélo by byt proto mnohem zdavaznéjsi nez bézné détské
zlobeni nebo rebelantstvi dospivajicich a mélo by mit trvalejsi raz (Sest mésicut nebo déle).
Tento druh poruch chovani vsak muze byt projevem i jiné psychiatrické poruchy a v takovém
pripadé ma byt preferovana prislusna diagnoza. Chovdanim, na némz je diagnoza zalozena, je
na priklad nadmérné prani se nebo tyrani, krutost k lidem nebo ke zviratim, zavazné
destrukce majetku, zakladani pozari, kradeze, opakované IZi, zaskolactvi a utéky z domova,
neobvykle casté a silné vybuchy vzteku a nekdzen. Pro diagnozu postacuje jedno z téchto typii

chovani, pokud je vyrazné, nestaci viak ojedinély disocialni ¢in* (MKN-10)".

Poruchy chovani jsou takové vzorce chovani, které jsou v dané sociokulturni normeé
nezadouci, nechténé nebo nepfiijatelné. Z vyvojového hlediska je Ize charakterizovat jako
odchylku v oblasti socidlnich vztahti, kdy jedinec neni schopen respektovat normy a pravidla

chovani na trovni odpovidajici jeho véku (Vagnerova in Fischer, Skoda, 2008).

Podle Michalové (2007) lze poruchové chovani obecné vymezit tiemi zdkladnimi

znaky:
e Chovani nerespektujici socialni normy

Jedinec, ktery neni schopen pochopit vyznam norem a hodnot (napf. jedinec s
mentalnim postiZzenim €1 pochézejici z jiného sociokulturniho prostfedi) nemlze byt oznacen
jako jedinec s poruchovym chovanim. O poruchové chovani se jedna tehdy, kdy jedinec
normy chape, rozumi jim, ale nepfijima je. MiZe nastat i ptipad, kdy se doty¢ny nedokaze
normami fidit, protoZe v dané chvili nebo i trvale neni schopen ovladat své chovani z divodu

snizené schopnosti autoregulace.

1 MKN - 10 mezinarodni klasifikace nemoci, 10. revize
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e Neschopnost udrZovat prijatelné socialni vztahy

Socialni chovani je neempatické, zaméefené na sebe a na okamzité uspokojeni vlastnich
potfeb. Prizplisobeni se v zdjmu zachovani pofadku je pro jedince s poruchou chovani
nepochopitelné. Obvykle z divodu nezazitého pozitivniho emocniho vztahu tito lidé porusuji
prava druhych, neakceptuji socidlni normy regulujici spolecenské souziti, apod.
Charakteristicka je jejich neochota angazovat se ve prospéch ostatnich bez vyhlidky na

prospéch vlastni.
e Agresivita jako rys osobnosti nebo chovani

Emociondlni prozitek takového chovani je neutralni, reagovani agresivné a nasilné je

typickym chovanim pro jedince s poruchou chovéani.

MKN-10 (in Pesatova 2007) popisuje symptomy urcujici diagnézu poruchy chovani.
Jsou to: agrese k lidem, agrese ke zvitatim, destrukce majetku a vlastnictvi, nepoctivost nebo

kradeze a vazné nasilné porusovani pravidel pied tfinactym rokem.

2.2.1 Faktory ovliviiujici rozvoj poruch chovani

., Priciny vzmiku poruchového chovdani mohou byt rizné, obvykle se zde scita
nepriznivy vliv vétsiho poctu ruznych rizik. To znamend, Ze jde o multifaktorialni podminéni.
Tyto faktory mohou byt biologické i socialni a pusobi ve vzajemné interakci* (Vagnerova,

2004, 5. 781).

Zékladni faktory podle Fischera, Skody (2008) jsou tii: biologické, psychické a

socialni.
1) BIOLOGICKE FAKTORY

Prvnim biologickym faktorem ovliviiujicim rozvoj poruchového chovani je bezesporu
ptisluSnost k muzskému pohlavi. Poruchové chovani se u chlapcii vyskytuje mnohem castéji
nez u divek. Jednim z divodl tohoto jevu je vyssi tendence k agresivnimu jednani vzhledem
k muzskému pohlavnimu hormonu testosteronu, dualezitou roli hraje v€k ditéte. DalSim

biologickym faktorem jsou vrozené dispozice na bazi temperamentovych slozek osobnosti a
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také aroven mentalnich schopnosti. V neposledni fadé je dilezitym biologickym faktorem
naruSend struktura nebo funkce CNSZ Jeji funkéni poruchy zapficifuji syndromy ADHD?,
ADD* a organickd poskozeni se spojuji s vyssi agresivitou a neoSekdvanymi reakcemi

(Zvolsky, 2001).
2) PSYCHICKE FAKTORY

Do skupiny psychickych faktorii patii motivace a s ni souvisejici potfeby. Miize se
jednat o potiebu dostatené ba dokonce abnormdlni stimulace, potfebu bezpeci, jistoty,
sounalezitosti a lasky. Nezaddouci chovani mize byt druhem seberealizace, predevSim v parte,
kde zplsob chovani nutny pro pfijeti do skupiny miize mit znaky chovani asocialniho i
antisocialniho. Poté prostiedky dosahovani cilti (napt. kradez), mohou vykazovat znaky

poruchy chovani (Fischer, Skoda, 2008).
3) SOCIALNI FAKTORY

Prvotnim socialnim faktorem je rodina. Pokud se v roding vyskytuji patologické jevy,
oznacujeme ji za rizikovou. Mezi takové jevy patii anomalni osobnost rodicu, kdy se rodice
dopoustéji asocidlniho a antisocialniho chovani, vyskyt syndromu CAN® a také uplnost ¢i
neuplnost rodiny. Vyskyt kazdého ztéchto jevii a jejich mozné kombinace vyznamné

ovliviiuji moznost rozvoje poruchového chovéni (Fischer, Skoda, 2008).

Podle Widom a Newman, Matous$ek a Stéchova, Vecerka, Holas (in Vagnerova, 2004)
zije znacna cast déti s poruchami chovani v netplné roding, kdy se o vétSinu z nich stara
pouze matka. Vychova v takovych rodindch byva extrémni, rodice pouZivaji nevhodné
vychovné strategie, kdy je typickym znakem nedislednost, lhostejnost, zanedbavani a
odmitani na strané jedné a tvrda disciplina na stran€ druhé. V téchto rodindch dochazi ve

zvySené mife 1 k pfimému piisobeni kriminélniho a socialné patologického modelu.

DalS§im dtlezitym zapornym faktorem je dysfunkce rodiny spojend s psychickou

deprivaci, respektive subdeprivaci (Langmeier, Matg&jéek in Fischer, Skoda, 2008).

2 CNS — centréalni nervova soustava
% ADHD - Attention Deficit Hyperactivity Disorder - porucha pozornosti s hyperaktivitou

* ADD - Attention Deficit Disorder — prosta porucha pozornosti

> CAN - Child Abuse and Neglect — syndrom tyraného, zneuzivaného a zanedbavaného ditéte
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Vagnerova (2000) navic zminuji moznost nudy a nedostatenych zivotnich cilt v
nékterych rodinach. Tyto rodiny nenabizeji svym détem nikterak zdbavné traveni volného
¢asu a tim podporuji snahu ditéte nalézt zdbavu a vzruseni mimo kruh rodiny, nékdy az za

hranici normy akceptovatelného chovani.

Aktudlnéjsi a presnéji vystihujici definici faktorti patiicich mezi socidlni faktory

ohrozujici zdravy vyvoj déti a mladeze v soucasnych pomérech uvadi Michalova (2007).
Michalova (2007) zde zdaraziuje vliv téchto Ciniteli:

e nedostatky funkce rodiny — zvySena pracovni vytiZzenost rodi¢i a z ni pramenici

podrazdénost, inava a vycerpani;

e zvySena naro¢nost rozpoctu rodiny a z toho plynouci tlak na zaméstnanost, finan¢ni a
casové moznosti rodi¢li a z toho plynouci nedostatek spolecné traveného volného

Casu,; krize pedagogickych instituci;
o preferovani vychovy k bezohlednosti na tikor kdzné a tolerance;
o ubytek kvalifikovanych uciteld;
o nedostatky v systému dalsiho vzdélavani uciteld;
o nuda ve Skole; nevhodné traveny volny cas;
e vSeobecna krize hodnot s preferenci materialnich z4jm;
e pusobeni masmédii;
e negativni vyklad svobody.

K poslednimu bodu z vyctu cinitelii pripojuji osobni postieh autorky: Kdysi jsem nékde
slysela motto. ,,Svoboda jednoho, konci tam, kde zacina svoboda druhého!” a moc se mi
zalibilo pro svou vystiznost. V ramci tohoto hesla se snazZim vychovavat své deti, avsak v
konfrontaci s vrstevniky narazi mé déti na posméch, sobectvi a necitelnost. Jsou smutné a citi
se ukrivdene. V takovych chvilich premyslim o tom, zda by pro jejich dalsi uspésné zaclenéni
do vrstevnické skupiny, nebylo vyhodnéjsi puvodni demokratické heslo nahradit aktudlné

v§eobecné platnym: ,, Ziskej, co se da!*.
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Dalsim dulezitym socidlnim faktorem ovliviiujicim vznik poruch chovéni je vliv
vrstevnické skupiny, ktery se ¢asto kombinuje s negativnim vyvojem v rodiné a nékdy i se
Skolni neuspésnosti. PrisluSnost ke skupiné s asocidlnimi ¢i antisocidlnimi tendencemi,
zvysuje riziko identifikace jedince pfedevs§im s takovymi poruchami chovani jako je napiiklad

zneuzivani psychoaktivnich latek ¢i delikvence.

Také prostredi ovliviluje vznik a rozvoj poruchového chovani. Ve vétSich méstech
byvé zaznamenan vysS$i vyskyt poruchového chovani zpiisobeny anonymitou prostiedi a

nedostate¢nou socialni kontrolou (Fischer, Skoda, 2008).

Vagnerova (2000) popisuje ¢tyfi faktory ovliviiujici vznik a rozvoj poruch chovani a
sice: genetickou dispozici k disharmonickému vyvoji a agresivnimu zplisobu reagovani,
oslabeni nebo porucha CNS na bazi poskozeni prenatiln€ nebo perinatidlné; wroven
sociokulturni zanedbanosti a vlivy prostfedi (rodina, vrstevnicka skupina, Zivot na sidlisti). Na
rozdil od Fischera, Skody (2008) nezahrnuje Grovei inteligence mezi vyznamné biologické
faktory ovliviiujici vznik poruchy chovani, ale poukazuje spiSe na vliv miry sociokulturni

zanedbanosti.

2.2.2 Déleni poruch chovani

V odborné literatuie existuje velké mnoZstvi zpisobli déleni poruch chovéni podle
raznych kritérii. Naptiklad Vocilka (1994) ¢leni problémové jedince s poruchami chovani
podle prevladajici slozky osobnosti na osoby neurotické, psychopatické, socidlné
nepiizplisobené a osoby se sniZzenymi rozumovymi schopnostmi. Jini odbornici déli poruchy

chovani podle spolecenského dopadu, veéku nositele, progndzy do budoucna apod.

Obvykle zélezi na autorovi, kterd klasifikace vyhovuje jeho zamériim a ciliim, néktefi
déli poruchy chovéni bez ohledu na pficinu pouze podle dopadu jejich disledki na socidlni
chovani, nevidi mezi nimi pfesnou hranici, nebot’ se kombinuji a prolinaji, méné¢ zavazné
prerastaji v zavaznéjsi. Patii sem déleni podle stupné spolecenské zdvaznosti a dale pak déleni
poruch podle Vagnerové na agresivni a neagresivni (Michalova, 2007).

Presto praveé déleni podle stupné spolecenské zavaznosti a dale také podle Vagnerové
bude podrobnéji popsano v nasledujicich kapitolach, protoze jej povazujeme za srozumitelné

a prehledné.
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Dalsi podrobnéji popsanou klasifikaci je déleni poruch chovani podle prognozy do
budoucna, protoze z hlediska vychovy a vzdélavani je velmi dulezité ptizptisobit ocekavani
rodict ¢i vychovatell redlnym moznostem ditéte, respektive zavaznosti jeho potizi a prave

tato klasifikace o¢ekdvani do budoucna jasn¢€ vymezuje.

Posledni podkapitola je samostatné vénovana hyperkinetickym porucham.

1) DELENI PORUCH CHOVANI PODLE STUPNE SPOLECENSKE ZAVAZNOSTI

Podle stupné spoleenské zavaznosti déli Prochazkova (2004), Za&kova, Jucovidova
(2010), Fischer, Skoda (2008) a mnozi dal§i odbornici poruchy chovani na disocialni,
asocialni a antisocialni. Tyto stupné nejsou pfesné vymezené, piechody mezi jednim ci

druhym ovliviiyje Casto individualni isudek diagnostika.

¢ Disocialni chovani

Chovani, které se mirn¢ vymyka béznym socidlnim normam a které je pomérn¢ dobie
pedagogicky a terapeuticky ovlivnitelné. Nej€asteji se jedna o prestupky proti Skolnimu fadu,
neposlusnost, vzdorovitost, negativismus, 171 a jind drobna poruseni normy. Tyto projevy jsou
Casto charakteristické pro urcitd vyvojova obdobi nebo jsou pritvodnim jevem jiného
primarniho postiZzeni. VétSinou maji pfechodny raz a mohou vymizet samy nebo za pomoci

odborniku.

e Asocialni chovani

Asocialni chovani je v rozporu se spolecenskou moralkou. Nositel takového chovani
porusuje normy dané spolecnosti, vyrazné se odliSuje od priméru, ale jeho chovani jesté
nepiekracuje pravni piedpisy. Svym jednanim Skodi piedev§sim sam sobé (patologické
zévislosti). Toto chovani m4 trvaly charakter, je frekventované a obvykle mé vzestupny trend.
Patii sem tuteky, toulky, zaskolactvi, demonstrativni sebeposkozovani, gamblerstvi a vSechny
druhy toxikomanie. N4prava asocidlniho chovani vyzaduje specidlné pedagogicky ptistup v
podobé ustavni péce ve specialnich vychovnych zatizenich, v psychiatrickych 1é¢ebnach nebo

v terapeutickych komunitach
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Podle Fischera, Skody (2008) je u asocialniho chovani je§té urditd moZnost napravy
pouze ambulantné v poradenském pracovisti, kdezto Prochazkova (2004) tuto moznost

vylucuje.
e Antisocialni chovani

Antisocidlni chovéani zahrnuje veSkeré protispolecenské jednani poskozujici nejen
jedince, ale i spolecnost, ohrozujici jeji nejvyssi hodnoty, véetné hodnoty lidského zivota.
Casto navazuje na chovani asocialni. Antisocialnim chovéni se oznaduje veskera kriminalita a
delikvence, vystupnované nasili a agresivita, terorismus, organizovany zloCin a trestna ¢innost
souvisejici s toxikomanii. Néprava je mozna pouze komplexnim plisobenim na osobnost

naruSené¢ho jedince prostfednictvim ustavni péce - natfizena ochrannd vychova nebo véznice.

2) DELENI PORUCH CHOVANi NA AGRESIVNI A NEAGRESIVNi PODLE
VAGNEROVE

Toto déleni se tyka poruch chovani v détském veéku, kdy lhani; zaskolactvi, utéky a
toulani; kradeZe, jsou zastieSeny formalnim pojmem neagresivni, kde vyraz neagresivni
znamenda poruSovani socidlnich norem, které neni spojeno s agresivitou. Na rozdil od
Vagnerové (1997), Fischer, Skoda (2008) a Martinek (2009) popisuji lhani; zagkolactvi,
uteéky, toulani; kradeze jako samostatné kategorie, ke kterym pfipojuji jesté vzdorovitost. Jako
agresivni poruchu tfadi shodné vSichni tfi autofi Sikanu a Vagnerova (2004) jeSté zminuje

vandalismus, tyrani apod.

e Neagresivni poruchy chovani
LHAN{

Lhani je zptisob uniku z osobné nepiijemné situace, kterou dit¢ nedovede tesit jinak.
Jde o obranny mechanismus, s jasnym cilem - vyhnout se potiZim nebo ziskat né&jakou,
obvykle nezaslouzenou, vyhodu. Lzi miZeme rozdélit do nekolika riznych kategorii: prava
lez (imyslnd), konfabulace neboli smyslenka (lhat sdm véfi tomu, co povida), lez bajiva

(cilem je upoutat na sebe pozornost) a patologicka lhavost (Vagnerova, 1997).
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Zajimavé je jiné ¢lenéni zavaznosti lhani podle Fischera, Skody (2008) na chovani
disocialni — jedinec $kodi sdm sobé¢; asocialni — kdy Skodi druhym (pomluvy); az antisocidlni

— kdy druhému zptisobi zna¢nou skodu ¢i Gjmu.
ZASKOLACTVI, UTEKY, TOULANI

Spoleénym znakem t&chto poruch je potieba odndkud utikat. Utek je synonymem
tiniku. Utékové chovani ma n&kolik variant, které maji riizné projevy i motivaci. Zagkolactvi
souvisi s nepfijetim normy pozitivni hodnoty vzdélani a je spjato s negativnim postojem ke
Skole. Faktory urcujici zavaznost Gt€kl jsou: Cetnost, provedeni a planovani. Lze je délit na
impulzivni a chronické. Impulzivni uték je reakei na aktudlni nezvladnutou situaci doma nebo
ve Skole, byva signalem zoufalstvi nebo varovanim. Chronické utéky jsou planované a
pripravované, byvaji vyasténim dlouhodobych problémi. Samostatnou skupinu tvoii utéky z
vychovnych ustavli nebo détskych domovi, které jsou reakcei na pocit omezeni svobody nebo

odtrzeni od znamého prostredi.

Toulani je dlouhotrvajici opusténi domova, které vétSinou navazuje na utéky. Je
vyrazem lhostejnosti nebo dokonce odmitnuti dysfunkéniho zdzemi. Touldni je Casto spojeno
s dal$im poruchovym chovanim, které je nutné k zajisténi obzivy (kradeze, prostituce), Casté
je také naduZivani drog ¢i alkoholu. Vyznamnym rizikem této poruchy je odmitnuti normy

povinnosti i do budoucna a postupna hrozba sklouznuti k bezdomovectvi (Vagnerova, 2005).
KRADEZE

KradeZ je porusenim respektu k vlastnictvi druhé osoby, omezenim jednoho z prav
jedince nebo spole¢nosti. K posouzeni kradeze, jako signdlu miry naruseni osobnosti ditéte, je
dualezity zptisob provedeni. Cile kradeze a jeji motivace jsou rtizné. Dité mtize krast pro sebe,
pro druhé, aby demonstrovalo své kompetence, nebo muze krast s partou ¢i pro partu.
skupiny a odmitnuti je hodnoceno jako prestupek. Bézné normy ¢len party odmitne a nahradi
je novymi, spoleCensky nepfijatelnymi, ¢imz fixuje asocialni chovani jako normalni

(Vagnerova, 2005).
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e Agresivni poruchy chovani

Agresivni chovani je spojeno s nasilnym omezovanim zékladnich prav jinych lidi.
Jedna se o neptfiméfeny prostfedek uspokojeni néjaké potireby (k ziskdni néceho nebo k
sebeprosazeni). Cil mlze byt obecné pfijatelny, avSak k jeho dosazeni jsou uzity nevhodné
prostiedky. Ne¢kdy je 1 sdm cil problematicky (napt. potfeba ovladat vSechny déti ve tiid¢).

Jindy se nasili samo o sob¢ stane pottebou (Vagnerova, 2005).

Agresivni jedinec mtize Sikanovat a zastraSovat ostatni, ¢asto se pere a nékdy pouziva
zbrang. Je kruty ke zvitatim, umyslné ni¢i majetek, dela graffiti nebo zakladd pozéary. Muze
se zaplést do kradezi, vandalismu nebo vloupani (Train, 2000). Zde si povSimnéte, ze Train
zafazuje kradeZe do agresivnich poruch chovani, kdezto Vagnerova je ¢leni do neagresivnich.
Agresivni poruchy Vagnerova (2004) rozd€luje na nasilné chovani, vandalismus, tyrani a

predevsim Sikanu.

Také déleni poruch spojenych s agresivitou podle Martinka (2009) je odlisné.
Martinek fadi mezi poruchy souvisejici s agresivnim chovdnim: ADHD, opozi¢ni poruchu,
lhani, kradeze, zaskolactvi, utéky a toulky, poruchu chovani s protispole¢enskymi rysy. Tento
zpisob déleni je podle nazoru autorky prace méné piehledny, zmiilujeme jej spiSe pro
zajimavost. V praktické ¢asti posuzujeme poruchy chovani podle Vagnerove, jejiz rozdéleni

na agresivni a neagresivni poruchy vyhovuje nasim zamériim nejlépe.

Samostatnou a obsirnou kapitolou agresivnich poruch je Sikana. ProtoZe je zdvaznym
problémem ve vSech vychovnych zafizenich, je vice nez pravdépodobné, Ze 1 v détském
domové Krnsko byly jiz feSeny situace spojené s ndsilnym chovanim vici slab§imu jedinci.
Tato problematika je velice zavazna a aktualni. Proto se domnivame, ze je tfeba vénovat se ji
v nekteré jiné praci samostatné a hloubéji. Podle autorky je nejvétsi problém pii feSeni Sikany
Vv tom, ze je ve svych pocatcich relativné spoleCensky tolerovéana, Casto je povazovana za
pouhé ,Skadleni“ a to 1 pfesto, ze jejim dusledkem muze byt ohrozeni psychického i

somatického zdravi obéti.
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3) DELENI PORUCH CHOVANI DLE PROGNOZY DO BUDOUCNA

Podle Pavlovského (in Pesatova 2007), Mal¢é (in Michalova 2007) mohou byt poruchy
chovani dle prognoézy do budoucna d€leny na poruchy s lepsi prognézou a na poruchy se
Spatnou prognézou. Ke kazdé poruse je pro vétsi piehlednost ptifazen ¢iselny kod, jenz ma

tato porucha v MKN — 10.
e Poruchy chovani s lepsi prognézou:
1. poruchy chovani ve vztahu k rodiné (F91.0),
2. socializovana porucha chovani (F91.2),
3. smiSené poruchy chovani a emoci (F92)
4. porucha pfizpisobeni s pievladajici poruchou chovani (F43. 24),
5. porucha piizptsobeni se smiSenou poruchou chovani a emoci (F43.25),
6. reaktivni porucha pfichylnosti v détstvi (F94.1)

Poruchy chovéni s lepsi progn6zou mohou byt vadzany na skupinové aktivity nebo na

urcité prostfedi, v némz se vyskytuji, a jejich dalsi vyvoj miiZze byt ovlivnén vychovou.
e Poruchy chovani se Spatnou prognézou:
1. dezinhibovana pfichylnost v détstvi (F94.2)
2. nesocializovana porucha chovani (F91.1)
3. porucha opozi¢niho vzdoru (F91.3)
4. hyperkinetické poruchy (F90).

Hyperkinetické poruchy osciluji podle PeSatové (2007) mezi lepsi a horSi prognozou
vlivem dalSich proménnych. Pii Spatné prognoéze splituji diagnosticka kritéria hyperkinetické

poruchy i poruchy chovani.
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Obecn¢ lze ftici, ze poruchy se Spatnou progndézou jsou trvalého charakteru a
kontinudlni. Kontinuita poruchy zac¢ina v ptedskolnim véku, pies disharmonicky vyvoj v

dospivani az po disocidlni psychopatie v dospélosti (Pesatova, 2003).

V dalsi samostatné kapitole bychom se podrobné zabyvali pravé hyperkinetickymi

poruchami, protoze jsou pro ucely této prace velmi dalezité.

4) HYPERKINETICKE PORUCHY

Podle (MKN-10) vznikaji hyperkinetické poruchy v prvnich péti letech Zivota a jsou
charakterizovany nedostate¢nou vytrvalosti v riznych ¢innostech vyzadujicich poznéavaci
schopnosti, s tendenci prebihat od jedné ¢innosti k druhé a také Spatn¢ regulovanou aktivitou.
Déti s touto poruchou jsou impulzivni, neukaznéné, nachylné k urazim. Maji potize s
disciplinou pro bezmyslenkovité porusovani pravidel. Jejich vztahy s vrstevniky 1 s dospélymi
jsou problematické. Maji narusené poznéavaci schopnosti a byvaji opozdéné v motorickém 1
jazykovém vyvoji. Sekundarnimi komplikacemi jsou disociadlni chovani a nizké

sebehodnoceni.

e Historie a terminologie

Jak uvadi Selikowitz (2004), jiz v roce 1902 anglicky lékat George Still shromazdil
skupinku chlapct s projevy této poruchy, aby mohl studovat jejich chovani. Od té doby je tato

porucha jednou z nejstudovangjsich vyvojovych poruch souvisejicich s détstvim.

Terminologie hyperkinetickych poruch prosla 1éty velkymi proménami. Ve Ctyficatych
letech byly nazyvany syndromem duSevni poruchy mozku, v Sedesatych lehkou mozkovou
dysfunkci (tento vyraz se v nasich podminkach jesté stale pouzivd) a v letech osmdesatych se
zaCalo rozsifovat oznateni ADHD - Attention Deficit Hyperactivity Disorder — porucha
pozornosti s hyperaktivitou nebo ADD — Attention Deficit Disorder — porucha pozornosti.
Tyto ndzvy zdaraznuji projevy, kdezto termin lehkd mozkovéa dysfunkce se opira o pficiny

vzniku poruchy (Pesatova, 2007).

Podle Pokorné (2001) je pravé symptomatologické vymezeni divodem rozsifeni

terminu ADHD.
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V $irSim slova smyslu Ize také ADHD nazyvat specifickou poruchou chovani, kde
pojem specifickd vymezuje priinu vzniku, kterou je pisobeni riznych exogennich a
endogennich faktori na podkladé¢ prokdzaného oslabeni nebo zmén CNS ve smyslu
neurologického postizeni. Pojem nespecifické poruchy chovani zahrnuje veskeré poruchy

vznikl¢é z jinych pticin (Michalova, 2007).

V této praci budeme pouzivat terminy: specifické poruchy chovani, hyperkineticky
syndrom. Nebude-li vysvétleno blize, oznacuji vSechny pouzivané terminy poruchu
pozornosti v obecném vyznamu slova. Znamena to tedy, zZe zahrnuji, jak poruchu pozornosti
prostou, tak poruchu pozornosti spojenou s hyperaktivitou. V piipadé uziti zkratky vypiSeme

tedy oznaceni poruchy pozornosti formou ADHD/ADD.

o Priciny vzniku specifickych poruch chovani

Pti¢iny vzniku hyperkinetické poruchy chovani nejsou jednoznacné urceny, Existuji
rizné néazory, kdy faktorem vzniku miize byt psychogenni zatéz, genetické postiZeni,
biochemickd nerovnovéha a dalSi. Protoze specifické poruchy chovani souvisi s ranym
détstvim, hledd se plvod potizi predevSim v dobé téhotenstvi a porodu, tedy v obdobi

prenatalnim, perinatalnim a postnatalnim. Dalsi diileZitou a prokazanou pfi¢inou je dédicnost.

Drobné posSkozeni centrdlni nervové soustavy v prenatdlnim obdobi zplsobuje
pusobeni faktorti genetickych, infek¢nich, psychickych, endokrinnich a nutri¢nich.
Perinatalnimi faktory jsou: nedonoSenost ¢i pfenaseni plodu, abnormalni pritbé¢h porodu ¢i
poloha plodu, medikace matky. Postnatalnimi pfi¢inami jsou infekce, urazy, intoxikace, cévni

¢1 metabolické poruchy (Michalova, 2007).

Z pozorovani mnoha odbornikli se prokazalo, ze se rizné ptiznaky ADHD vyskytuji i
u dalSich ¢lenll rodiny postizeného ditéte. Naptiklad ma-1i syndrom LMD dvojvajecné dvojce
je pravdépodobnost vyskytu u druhého dvojcete asi 19 procent. Je-li vSak postizeno
jednovajecné dvojce, je vyskyt stejné poruchy u druhého dvojcete takika stoprocentni

(Serfontein, 1999).

Zametkin, Lou, Berger a dals$i (in Michalova, 2007) uvadéji ze, dédicnost je
nejrozsifenéj$i moznou pficinou vzniku specifickych poruch chovani a podili se na ném v 50

— 70 %.
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Podle Ryan a McDougalla (2009) nelze pfi¢iny vzniku posuzovat pouze z jednoho
napt. biologického, psychologického ¢i socialniho hlediska, ale je tfeba nahlizet na vSechny
mozné pricinné faktory komplexné. Protoze teprve vzdjemnou interakci a kombinaci
neurologickych nebo genetickych postizeni, pozndvacich schopnosti a psychickych

predpokladi, vlivu rodiny a prostfedi, mize dojit ke vzniku této poruchy.
o Diagnostika a projevy specifickych poruch chovani
Podminkou diagnézy hyperkinetického syndromu jsou tfi okolnosti:

1) symptomy se objevily pfed sedmym rokem véku ditéte,
2) pietrvavaji nejméné Sest mésicl a

3) jsou takového stupné, Ze se jevi jako vyvojova tchylka (Pokorna, 2001).

PRIMARNI PROJEVY

Projevy ADHD ftazené podle cetnosti vyskytu jsou: hyperaktivita, percepcné-
motoricka porucha, emocionalni labilita, povSechny nedostatek koordinace, poruchy
pozornosti, impulzivita, porucha paméti a mysleni, specifické poruchy uceni, poruchy feci a

sluchu, lehké neurologické ptiznaky s abnormélni kiivkou EEGG(Michalové, 2007).

Hort a kol. (in PeSatova, 2007) uvadéji jako primarni symptomy obtize v té€chto péti
oblastech: poruchy kognitivnich funkci, poruchy motoricko-percepéni, poruchy emoci a

afektd, impulzivitu a socialni maladaptaci.

Po piecteni symptomil je jasné, Ze v urcitém veku trpi nékterymi z nich vétSina déti.
Proto je velice dllezitd pecliva prace diagnostika, aby rozlisil, kdy jsou projevy soucasti

vyvojového obdobi a kdy jsou jiz projevem hyperkinetické poruchy.
SEKUNDARNI PROJEVY
Souziti s ditétem nesoucim tuto diagnozu je pro jeho okoli narocné, ale totéz plati i

naopak. Pfi dodrzovani spravnych vychovnych pfistupti ve vSech prostiedich, v nichz se

jedinec pohybuje, je tato zatéz mensi. Nejsou-li tyto pfistupy jednotn€é dodrzovany a dité

® EEG - elektroencefalograf
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neciti podporu ve svém okoli, mize dojit v jeho chovani k rozvoji sekundarnich symptomu a

ptidruzenych poruch chovani nespecifického pivodu.

Mezi tyto projevy se podle Pokorné (2001) tadi nespecifické poruchy chovani a
poruchy zpisobujici neurotické obtize. Tyto déti se neuméji ve Skole prosadit svymi vykony,
a proto se pokousi ziskat pozornost jinymi zpusoby: piedvadé€ji se, vychloubaji nebo se
chovaji agresivn¢ a neptatelsky. Neékdy jsou naopak zamlklé a uzaviené. PeSatova (2007)
dodava, ze kromé neurotizace a nespecifickych poruch chovani hrozi t¢mto jedincim také
snaz$i vznik delikvence a fixace poruchového chovani do osobnostnich zmén. Podle Traina
(2001) se u déti se specifickou poruchou chovani vyskytuje také porucha opozi¢niho vzdoru,
poruchy nalad, uzkostné stavy, obtize v komunikaci, Tourettiv syndrom - tiky nebo
specifické vyvojové poruchy feci a ueni. Spojeni s poslednim uvedenym problémem, tedy se

specifickymi poruchami ucenti, je podle vétSiny odbornikl velice Casté.

e Vhodné vychovné pristupy

Podle Pokorné (2001) lze vS§eobecné zasady vychovy déti s hyperkinetickou poruchou
vymezit ve tfech zakladnich bodech. Za prvé je dulezité omezit zbytecné podnéty, za druhé
zachovat si chladnou hlavu a zistat klidny a pfedev$im disledny a poslednim bodem je

nutnost vytvafeni rituald, aby se nékteré ¢innosti staly zautomatizovanymi.

VHODNE POSTUPY PRI PRIPRAVE NA VYUCOVANI

Prostiedi, ve kterém se déti se specifickou poruchou chovéni uci, by mélo byt vzdy
utulné, harmonické bez zbytecnych smyslovych rozptyleni. Povzbuzovat a chvalit je tfeba
kazdou snahu ¢i schopnost, pfestoze jeji provedeni nebude dokonalé. Pokud je tieba vyuzit

metodu trestu, musi byt tento trest okamzity, ucelny a vzdy dobie pochopeny.

PrestoZze nazev hyperaktivita navozuje predstavy neustdlého pohybu, neklidu a
energie, jsou tyto déti velice snadno a rychle unavitelné. Proto je vhodné zafadit do
vychovnych pfistupti také nékteré formy relaxace, jako je volny pohyb, pohybova imaginace,
rytmickd cviceni, techniky rozvijejici tvofivost, techniky rozvijejici schopnost soustfedéni,

techniky neverbalni komunikace a autogenni trénink (Kavale, Nedvédova, Pilatova, 1999).
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VYCHOVNY PRISTUP V RODINE

Prestoze se zabyvame détmi z détského domova, je kazdéa skupina, ve které tyto déti
7iji zvana rodinnou a proto jsme piesvédCeni, ze vhodné vychovné pfistupy v rodiné lze
aplikovat 1 na zivot v détském domovée. Pouze stim rozdilem, ze v podminkach ustavni
vychovy je tieba vyznamné rozvijet a podporovat vztahy s vrstevniky, protoze rodinna

skupina nemtize plnohodnotné zastoupit utociste skute¢ného domova a rodiny.

Prvoradou ulohou vychovatell je vytvorit dobry vzajemny vztah postaveny na davéte,
pratelstvi a trpélivosti. Je tieba mit na paméti, Ze dit€ je pouze nositelem problému, nikoli
problémem samotnym. Prace s détmi s ADHD je velice naro¢nd, ptesto je tieba udrzovat
atmosféru optimistickou, tvir¢i a klidnou a naucit se spole¢n¢ radovat ze sebemensich
uspécht. Kazdé dité potiebuje ke spravnému vyvoji citit, ze za nim vzdycky nékdo stoji
(Pokorna, 2001). I dité s poruchou chovani se musi ve své rodin¢ citit tak spokojené a

prozivat tolik radosti jako kazdé jiné dit¢ (Matéjcek, Dytrych, 1994).

Ztotoznujeme se s nazorem Pokorné (2001) a Michalové (2007), Ze je nutné vice
dohlizet na to, aby se dit¢ néemu nenaucilo nespravné, protoze specifikem déti s touto
poruchou je obtizné zbavovéani se Spatnych pracovnich nebo myslenkovych postupi. Jak
uvedl Matéjcek, Dytrych (1994), nespoléhame na jeho samostatnost, ale poskytujeme mu
taktn€ své vedeni. Tak ochranime dité¢ pred opakovanymi nelspéchy, ¢imZ ptredchazime

pocitim ménécennosti, které ke specifickym poruchdm neodmyslitelné patii.

KdyZz nauc¢ime dité porozumét samo sobé, tedy pokud, zaéne samo sledovat své pocity
a prozitky, jeding tehdy mize své chovani zalit samo ovliviiovat. I zde je podle Michalové
(2007), Matéjcka, Dytrycha (1994), Kavale, Nedvédové, Pilafove (1999) a dalSich tieba dité
povzbuzovat a motivovat, posilovat jeho sebepojeti, dit mu pocitit Gspéch, uznani a pocit

sounalezitosti.

Dulezité také je najit vhodnou volnoc¢asovou €innost, ve které je dité uspésné. At uz
pijde o sport: jogu, cyklistiku, turistiku, plavani (Michalova, 2007) nebo o dobrodruzné a
kreativni ¢innosti: skauting, tanec, herectvi, modelafstvi ¢i bojova uméni nemélo by se jednat
o cCinnosti skupinové ¢i zaméfené na vykon. VSeobecné lze fici, Ze uspéSnd cinnost
v zdjmovych krouzcich mé nesmirny vliv na ziskani sebedlivéry a pomaha ditéti zaClenit se

mezi vrstevniky (Serfontein, 1999).
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Kazd¢ skolou povinné dité potfebuje mit dobré vztahy se svymi vrstevniky, ¢ehoz neni
snadné docilit u déti se specifickou poruchou chovani. Tyto déti jsou svym neklidem,
roztékanosti, neSikovnosti a netrpélivosti v kolektivu vnimany spise jako pfitéz. Chovani a
piistup vychovatele slouzi ve skupin¢ jako vzor. Proto je tfeba, aby k takovému ditéti
pristupoval vlidné, klidné, pratelsky a s porozuménim a aby umél s ostatnimi détmi otevien¢ a

veérohodné hovofit o jeho potizich (Pokorna, 2001).

2.3 USTAVNI A OCHRANNA VYCHOVA

2.3.1 Definice tstavni a ochranné vychovy

Stat vykondva ndhradni rodinnou péci instituciondlni formou ve Skolskych zatizenich
pro vykon ochranné nebo ustavni vychovy. V téchto zafizenich je zajiStovana vychova i
vzdélavani déti interni nebo externi formou. Déle zde stat poskytuje socialni zazemi a péci.

Do téchto zafizeni prichdzeji déti z téchto divodu:

e rodice nejsou z riznych divodi schopni zajistit v ramci rodiny zdarny vyvoj
ditéte;

e porucha chovani ohrozuje zdarny vyvoj ditéte, dit¢ porusSuje zakonné normy a
Vv ptipad¢ trestné odpovédnosti, by jeho chovani bylo posuzovano jako trestny
¢in;

e Vv disledku poruchy chovani dit¢ porusuje zakonné normy, je jiz trestné

odpovédné a Gstavni (ochrannd) vychova je mu ulozena jako alternativni trest;

e dité (ve veku 12-15 let) porusuje v diisledku poruchy chovani zakonné normy

zplisobem, za ktery by byl dosp€lému uloZen vyjimecny trest (Vojtova, 2006).
USTAVNI VYCHOVA

Ustavni vychovu nafizuje soud podle Zakona o rodiné nebo podle Zakona o soudnictvi
ve vécech mladeze détem do 18 let. Divody k jejimu nafizeni byvaly bud’ vychovné, nebo
socidlni. Od ledna 2011 podle sjednocujiciho stanoviska Nejvyssiho soudu doslo ke zméné:

, Ditvodem pro narizeni ustavni vychovy ditéte nemohou byt samy o sobé materialni

32



nedostatky rodiny, zvlasté pak jeji Spatné bytové pomery. Pokud budou soudy rozhodovat o
umisténi ditete do ustavni péce, pak je treba, aby byly dolozeny vsechny zdvazné skutecnosti,
které rozdeleni rodiny odivodiuji. Takovou skutecnosti nikdy nemiize byt sama o sobé jen
majetkova nedostatecnost rodiny (zejména rodicit), projevujici se predevsim nevhodnymi nebo
nedostatecnymi podminkami k bydleni,"” stoji ve stanovisku vydaném obcanskopravnim a

obchodnim kolegiem (www.ceskatelevize.cz).

Ustavni vychova trva tak dlouho, dokud je nutné, nejdéle do dosaZeni zletilosti.
Zrusena muze byt opét soudné na zaklad¢ zadosti zakonnych zéastupcti, pokud splnila sviij
ucel nebo pokud pominuly divody, pro které byla natizena. V z4jmu dokonceni vzdélavani

jedince a s jeho souhlasem muze byt prodlouzena az do devatenacti let.
OCHRANNA VYCHOVA

Ochranné vychova se nafizuje détem od 12 do 18 let podle Zakona o soudnictvi ve
vécech mladeze. Nafizuje se u déti mezi dvandctym a patnactym rokem za spachani takového
¢inu, za ktery by jim mohl byt ulozen vyjimecny trest nebo mladistvym mezi patnactym a
osmnactym rokem za spachani trestného ¢inu za predpokladu, Ze ochrannd vychova bude
efektnéjSi nez uloZeni trestu odnéti svobody. Realizuje se ve specidlnich Skolskych
vychovnych zatizenich, trva do dosazeni zletilosti a stejné jako Ustavni vychova muize byt

prodlouzena do devatenicti let jedince a to pokud nesplnila sviij ucel (Vojtova, 2006).

2.3.2 Systém Skolskych zatfizeni pro vykon ustavni a ochranné

vychovy

Podle Zakona ¢. 109/2002 Sb., Skolskd zafizeni pro vykon ustavni ¢i ochranné

vychovy zajist'uji svym klientim vychovu i vzdélavani. Patii sem:

e diagnosticky ustav;
e détsky domov;
e détsky domov se Skolou;

e vychovny ustav.
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Diagnostické tstavy plni jiz dle ndzvu predevsim funkci diagnostickou, pro tyto tcely
ptijimaji Klienty zpravidla na 8 tydnt a na zaklad¢ diagnostiky jsou déti po tomto pobytu

umistény do dal$iho vhodného skolského zatizeni.

V détskych domovech se skolou jsou umistovany déti s nafizenou tstavni vychovou,
déti s uloZzenou ochrannou vychovou a nezletilé matky se zdvaznymi poruchami chovani nebo

S dusevnimi poruchami vyzadujicimi vychovné-1é¢ebnou péci.

Ve vychovnych ustavech jsou umistovany déti starsi 15 let se zavaznymi poruchami
chovani, snafizenou ustavni nebo uloZenou ochrannou vychovou. Mohou zde byt také
umistény déti star$i 12 let s uloZzenou ochrannou vychovou, jejichZz chovani je natolik
problematické, ze neni vhodné je umistit v détském domové se Skolou. Také pfi vychovnych

ustavech je jako soucast ziizena zékladni poptipad¢ stfedni Skola.

V détskych domovech jsou umistovany déti ve v€ku od 3 do 18 let s nafizenou ustavni
vychovou, které¢ nemaji zdvazné poruchy chovani, s ohledem na jejich individudlni potieby.
Déti zde ziji v rodinnych skupindch po 6 — 8, do Skoly dochazeji mimo détsky domov podle
individualnich vzdé€lavacich moznosti. Détské domovy plni tkoly vzdélavaci, vychovné a

socidlni. Mohou zde byt umistény také nezletilé matky spolu se svymi détmi (Zakon ¢.
109/2002 Sh.).

2.3.3 Détsky domov Krnsko

V détském domoveé Krnsko, jehoz ziizovatelem je StfedoCesky kraj, je détem s
nafizenou ustavni vychovou poskytovano plné pitimé zaopatfeni se stravou, ubytovanim a
oSacenim, v¢etné nezbytné nutnych ndkladli na vzdélani a zdravotni péci. Tato péce se fidi

Vnitinim faddem détského domova (viz ptiloha €. 1).

Soucasna kapacita domova je 48 mist. Déti bydli v Sesti rodinnych domcich, jsou
rozdéleny do Sesti rodinnych skupin. Provoz Skolského zatizeni je neptetrZity, celorocni. Déti
navstévuji matetské, zakladni a stfedni Skoly v obci a v regionu. Po dovrSeni 18 let mohou v

dobé¢ ptipravy na povolani déti setrvat v domove az do 26 let.

Soucasti Skolského zatfizeni je Skolni jidelna, zabezpecujici Sest dni v tydnu stravu

déti. V sobotu si vati déti spolecné s vychovateli.
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Po névratu ze Skoly maji déti planované ¢innosti, napi. rtizné krouzky, piipravu do
Skoly, osobni volno, price spojené s provozem rodinné skupiny apod. Vikendy jsou

zamétovany na rekreacni ¢innosti.

Zdravotni péci zajist'uji zdravotnice a zdravotnicka zafizeni v obci a v regionu. Provoz
détského domova a Skolni jidelny zajistuji vychovatelky a vychovatelé, bezpecnostni
pracovnici (no¢ni sluzby), kucharky a pokojské, spravce, socidlni a administrativni pracovnice

(www.domovkrnsko.cz).

Prestoze je détsky domov Krnsko domovem rodinného typu nemiiZze nahradit kvalitni
rodinnou péci. AvSak vzhledem k podminkam, ze kterych déti do détského domova
ptichazeji, lze toto prostfedi s klidnym svédomim a se vSemi jeho chybami oznacit za
podnétnéjsi, pfijemnéj$i a v neposledni tad¢ i laskyplnéjsi nez piivodni vychovné prostiedi

rodin klientu.
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3 PRAKTICKA CAST

V praktické ¢asti zjiStujeme Cetnost a pfi¢iny vyskytu poruch chovani v konkrétnim
détském domové. Cinime tak ze studia spisové dokumentace a ze tii rtiznych rozhovort. Tyto
informace posléze zpracovavame statistickymi metodami, utvaiime zavéry a navrhujeme

opatteni, kterymi lze stavajici zjisténi zmeénit k lepSimu.
3.1 CIL PRAKTICKE CASTI

Déti s nékterou z poruch chovani v nasich ustavnich zafizenich, a nejen v nich,
neustdle pfibyva. Dilezitym faktorem ovliviiujicim vyskyt téchto poruch je primarni
socializace probihajici v roding, dale pak dédi¢nost, vlivy prostiedi a mnohé dalsi. Protoze
jsou pocatky pasobeni téchto faktorti obvyklé jiz v raném détstvi, jsou pozdéjsim vychovnym
pusobenim htfe ovlivnitelné. Piesto vSak je mozné spravnymi vychovnymi a vzdélavacimi
piistupy rozvoj poruchy zastavit, zpomalit nebo alespoit minimalizovat druhotné projevy a
nasledky. Je dilezité znat predpokladany dal§i vyvoj, aby bylo moZzné nastavit vhodné
vychovné a vzdélavaci strategie, které by napomohli mirnit dasledky ¢i dalsi rozvoj
poruchového chovani. Proto je dobré védét, které poruchy chovani se u déti umisténych

Vv détském domové Krnsko vyskytuji nejcastéji a na jakém podkladé vznikaji.

Cilem praktické c¢asti je zjistit nejcetnéjsi typy poruch chovani u déti umisténych
v détském domové a jejich pfi¢iny. Pro naplnéni tohoto cile bylo zjiStovéano, kterymi
poruchami trpi déti z détského domova Krnsko nejcastéji, jak se tento stav zmeénil v obdobi
péti let, zda se zmeénila CcCetnost vyskytu poruchy chovani vznikajici na zakladé
hyperkinetického syndromu a jak vyskyt poruch chovani ovliviiuje to, zda déti vyrlstaly

V Uplnych €1 netplnych rodinach.
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3.1.1 Stanoveni piedpokladt

Za prub¢hu praxe vychovatelky v détském domove a pfi studiu odborné literatury byl
stanoven cil bakalafské prace a zformulovany ptredpoklady. Tyto predpoklady jsou nésledné
oveéfovany na zaklad¢ ziskanych dat z analyzy spisové dokumentace a rozhovoru se socialni

pracovnici.

Vychovatel, jenz svou praci chape spiSe jako poslani a ne pouhé zaméstnani, ma o
kazdé dité, se kterym pracuje, opravdovy zajem. Proto s kazdym nové prichozim a i
V pribchu jeho umisténi v zatizeni peclivé studuje jeho osobni dokumentaci. Pfi tomto studiu
jsme si povsimli, Ze diagnoza specifickych poruch chovani se v dokumentaci klientii objevuje
pravdépodobné nejcastéji. Rozhodli jsme se, Zze tento svij postieh oveéfime v prvnim

predpokladu bakalaiské prace. Jeho piesné znéni je:

1) Predpokladame, Ze nejrozSifenéjsim typem poruch chovani u déti umisténych v détském

domové Krnsko v poslednich péti letech, jsou specifické poruchy chovani.

Jednim z predpokladii uspésné socializace, bez vétSich vychovnych obtizi, je zivot ve
funk¢ni a Uplné rodin€. Podle Widom a Newman, Matousek a St&chova, Vederka, Holas (in
Vagnerova, 2004) vyrlsta znacna cast déti s poruchami chovani v neliplné roding, obvykle
pouze s matkou. Proto jsme se rozhodli zjistit, zda neuplnost rodiny ovliviiuje Cetnost vyskytu

poruchového chovani 1 u déti umisténych v détském domove Krnsko. Druhy piedpoklad zni:

2) Predpokliddame, Ze vice nei polovina déti s diagnostikovanou poruchou chovini byla

vychovavana pouze matkou.

Tteti predpoklad zjistuje zda ma pocet déti s diagnostikovanou specifickou poruchou

chovani vzestupnou tendenci v pribéhu péti, po sobé jdoucich let. Tteti predpoklad:

3) Priedpoklidime, Ze vroce 2006 Zilo vdétském domové Krnsko méné déti

s diagnostikovanou specifickou poruchou chovdani neZ v roce 2010.
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Klienti détskych domovii byvaji velmi ¢asto umistovani do tstavni vychovy z ditvodu
nespecifickych poruch chovani, jakymi jsou 1zi, zaskolactvi, utéky ¢i kradeze. Tato poruSeni
normy fadi Vagnerova (2004) do neagresivnich poruch chovani. Proto jsme se rozhodli
zjistovat, jak rozsifeny je tento typ poruchového chovani v DD Krnsko. Posledni pfedpoklad

tedy zni:

v rv vewv s

4) Predpokladime, Ze nejrozSiienéjSimi nespecifickymi poruchami chovdni déti v DD’

Krnsko jsou neagresivni poruchy chovani.

3.2 POUZITE METODY

Prizkum vyskytu poruch chovani u déti umisténych v détském domové Krnsko byl
realizovan pomoci empirickych vyzkumnych metod. Data byla shromazd’ovana obsahovou
analyzou spisové dokumentace a doplnéna informacemi z rozhovoru se socidlni pracovnici.
Ziskané udaje byly zapsany do zaznamovych lista (viz ptiloha ¢. 2). U kazdého respondenta
bylo zaznamenéno celkem sedm udaji: jméno, veék, pohlavi, Uplnost rodiny, pfitomnost
diagndzy agresivnich poruch chovani / neagresivnich poruch chovani / ADHD. U respondentti

-----

vychovaval.

Vyhodnoceni sebranych dat probéhne pomoci popisné statistiky cetnosti — absolutni,

kumulativni, relativni a absolutni relativni.

Data popisujici vé€k respondentii jsou zpracovana deskriptivni statistikou souhrnnych
Skal (primér, median a smérodatnd odchylka) s doprovodnou informaci o rozsahu aktudlni
Skaly (minimum a maximum), mirou variability (rozptyl), ddle informaci o stupni hustoty
malych hodnot (Sikmost), stejn¢ jako o stupni hustoty vSech ostatnich hodnot sledované

proménné (Spicatost).

Dalsi metodou vyuzitou k dokresleni problému jsou dvé kazuistiky.

" DD - détsky domov
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3.3 POPIS ZKOUMANEHO VZORKU

Do pruzkumu byly zatazeny déti umisténé v détském domové Krnsko. Jednalo se o
kvétni vybér, tj. nenahodny vzorek respondentii z jednoho zafizeni. Pro ziskani vétsSiho
vzorku a moznost porovnani jsou v praktické ¢asti bakalarské prace zpracovavany informace
o klientech umisténych v détském domové v prabéhu let 2006 — 2010. Do prizkumu byly
zahrnuty vSechny déti ve véku od 3 do 20 let umisténé v DD Krnsko, fyzicky ptitomné vzdy
k 1. lednu 2006, 2007, 2008, 2009, 2010. Celkovy pocet respondentt v jednotlivych letech,
jejich pohlavi a v€k je vyjadien v nésledujicich tabulkdch a grafech. Dale je vék déti
v tabulkach také popsan statistickymi ukazateli, které jsme ziskali pomoci statistické

kalkulacky on-line (http://www.kalkulacka.info/statisticke-vypocty).

3.3.1 Pohlavi a vék respondentli

e 2006

K 1. lednu 2006 bylo v détském domové Krnsko umisténo celkem 46 déti. Z tohoto
poctu déti bylo 43 % chlapcti a 57 % divek (viz tabulka a graf ¢. 1).

Tabulka ¢. 1: pohlavi respondentii v roce 2006

2006 Cetnost
pohlavi
(n = 46) absolutni kumulativni relativni absolutni relativni
chlapci 20 20 43 43
divky 26 46 57 100
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Graf ¢. 1: pohlavi respondentii v roce 2006

Pohlavi respondentti v roce 2006

H chlapci mdivky

Pro ptehlednost jsme v grafech zachovali ¢lenéni do tii skupin, v ndvaznosti na
teoretickou cast, podle teorie psychosocialniho vyvoje E. H. Eriksona, tzn. na pfedSkolni 3 — 6
let, Skolni 6 — 12 let a dospivajici 12 — 20 let. V roce 2006 bylo v ptedskolnim véku 10 % déti
- 1 chlapec a 4 divky, ve skolnim véku bylo 20 % déti - 2 chlapci a 7 divek a v dospivajicim
véku bylo 70 % déti - 17 chlapcti a 15 divek (viz tabulka a graf'¢. 2).

Tabulka ¢. 2: vek respondentii v roce 2006

20,06 Cetnost
vék
(n = 46) ; . . , -
absolutni kumulativni relativni absolutni relativni
predskolni
(36 let) 5 5 10 10
Skolni
(612 let) 9 14 20 30
dospivajici
(12— 20 let) 32 46 70 100
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Graf'¢. 2: vek respondentii v roce 2006

Vék respondenti v roce 2006

M piedskolni m3Skolni = dospivajici

Pro upfesnéni jsou data popisujici vék respondentd dale podrobnéji zpracovana

statistickymi ukazateli (viz tabulka ¢. 3), které jsme ziskali pouZitim statistické kalkulacky on-

line (http://www.kalkulacka.info/statisticke-vypocty).

Tabulka ¢. 3: vek respondentii v roce 2006

Pocet hodnot 46
Minimum 11
Maximum 8
Pramér
14,02
Median
16
Rozptyl
14,33
Smérodatna odchylka
3.7
Sikmost
-0.81
Spicatost
2,78
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e 2007

V roce 2007, k 1. 1. 2007 bylo v DD Krnsko umisténo celkem 36 déti. Z tohoto poctu
déti bylo 53 % chlapct a 47 % divek (viz tabulka ¢. 4 a graf ¢ 3), 3 % tj. 1 chlapec byl
v predskolnim veku, 22 % déti ve veku Skolnim - 3 hoSi a 5 divek, 75 % déti bylo
dospivajicich - 15 chlapct a 12 divek (viz tabulka ¢. 5 a graf'¢. 4). Vék déti je v tabulce jeste
popsan statistickymi ukazateli (viz tabulka ¢. 6), které jsme ziskali pouzitim statistické

kalkulacky on-line (http://www.kalkulacka.info/statisticke-vypocty).

Tabulka ¢. 4: pohlavi respondentii v roce 2007

2007 Cetnost
pohlavi
(n =36) absolutni kumulativni relativni absolutni relativni
chlapci 19 19 53 53
divky 17 36 47 100

Graf ¢. 3: pohlavi respondentii v roce 2007

Pohlavi respondentti v roce 2007

M chlapci mdivky
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Tabulka ¢. 5: vék respondentii v roce 2007

20v07 Cetnost
vék
(n=236) , ., ., ; .y
absolutni kumulativni relativni absolutni relativni
ptredskolni
(3-6 let) 1 1 3 3
Skolni
(6 12 let) 8 9 22 25
dospivajici
(12— 20 let) 27 36 75 100

Graf ¢. 4: véek respondentii v roce 2007

Vék respondentt v roce 2007

M predskolni mSkolni = dospivajici

3%

Pro upfesnéni jsou data popisujici veék respondentti jesté jednou podrobnéji zpracovana
statistickymi ukazateli (viz tabulka ¢. 6), které jsme ziskali pouzitim statistické kalkulacky on-

line (http://www.kalkulacka.info/statisticke-vypocty).
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Tabulka ¢. 6: statistické zpracovani véeku respondentii v roce 2007

Pocet hodnot 36
Minimum 12
Maximum 9
Prumér

14,33
Median

17
Rozptyl

12,78
Smérodatna odchylka

3.57
Sikmost

-0.88
Spicatost
P 3.11

e 2008

V roce 2008, k 1. 1. 2008 bylo v DD Krnsko umisténo celkem 38 déti. Z tohoto poctu
déti bylo 53 % chlapct a 47 % divek (viz tabulka ¢. 7 a graf'¢. 5).

Tabulka ¢. 7: pohlavi respondentii v roce 2008

2008 Cetnost
pohlavi
(n=38) absolutni kumulativni relativni absolutni relativni
chlapci 20 20 53 53
divky 18 38 47 100
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Graf ¢. 5: pohlavi respondentii v roce 2008

M chlapci ®divky

Pohlavi respondentti v roce 2008

V piedskolnim v&ku bylo v roce 2008 13 % déti — 2 chlapci a 3 divky, 16 % déti ve
véku $kolnim - 3 hosi a 3 divky, 71 % déti bylo dospivajicich - 15 chlapct a 12 divek (viz.

tabulka ¢. 8 agraf ¢. 6).

Tabulka ¢. 8: vék respondentii v roce 2008

2008 Cetnost
vék
(n=38) absolutni kumulativni relativni absolutni relativni
predskolni
(3-6 let) 5 5 13 13
Skolni
(612 let) 6 11 16 29
a‘;sﬁlgagllcelt) 27 38 71 100
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Graf¢. 6. vek respondentit v roce 2008

Vék respondenti v roce 2008

M predskolni m3Skolni ™ dospivajici

Pro upfesnéni jsou data popisujici veék respondenti podrobnéji zpracovana
statistickymi ukazateli (viz tabulka ¢. 9), které jsme ziskali pouzitim statistické kalkulacky on-

line (http://www.kalkulacka.info/statisticke-vypocty).

Tabulka ¢. 9: statistické zpracovani veku respondentu v roce 2008

Pocet hodnot 38
Minimum 10
Maximum 9
Pramér

13,58
Median

17

Rozptyl

19,82
Smérodatna odchylka

4,45
Sikmost

-0,71
Spicatost

2,29
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e 2009

V roce 2009, k 1. 1. 2009 bylo v DD Krnsko umisténo celkem 35 déti. Z tohoto poctu
déti bylo 46 % chlapcti a 54 % divek (viz tabulka ¢. 10 a graf¢. 7).

Tabulka ¢. 10: pohlavi respondentii v roce 2009

2009 Cetnost
pohlavi
(n=35) absolutni kumulativni relativni absolutni relativni
chlapci 16 16 46 46
divky 19 35 54 100

Graf ¢. 7: pohlavi respondentii v roce 2009

Pohlavi respondentt v roce 2009

B chlapci mdivky
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V predskolnim véku byly 6 % - 2 divky, 29 % déti ve v€ku Skolnim — 5 chlapcii a 5
divek, 65 % déti bylo dospivajicich - 11 chlapct a 12 divek (viz tabulka ¢. 11 a graf¢. §8).

Tabulka ¢. 11: vek respondentii v roce 2009

2009 Cetnost
vék
(n=35) absolutni kumulativni relativni absolutni relativni
predskolni
(3-6 let) 2 2 6 6
© S_k$12n|let) 10 12 29 35
&;SI_’IZV ey 23 35 65 100

Graf ¢. 8: vek respondentii v roce 2009

Vék respondentt v roce 2009

m predskolni

m Skolni

m dospivajici
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Vek déti je presnéji popsan statistickymi ukazateli (viz tabulka ¢. 12), které jsme
ziskali pomoci statistické kalkulacky on-line (http://www.kalkulacka.info/statisticke-
vypocty).

Tabulka ¢. 12: statistické zpracovani veéku respondentii v roce 2009

Pocet hodnot 38
Minimum 10
Maximum 9
Primér

13.58
Median

17

Rozptyl

19.82
Smérodatna odchylka

4,45
Sikmost

-0,71
Spicatost

2,29
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e 2010

V roce 2010, k 1. 1. 2010 bylo v DD Krnsko umisténo celkem 42 déti. Z tohoto poctu

déti bylo 48 % chlapcti a 52 % divek (viz tabulka ¢. 13 a graf ¢. 9).

Tabulka ¢. 13: pohlavi respondentii v roce 2010

2010 Cetnost
pohlavi
(n=42) absolutni kumulativni relativni absolutni relativni
chlapci 20 20 48 48
divky 22 42 52 100
Graf ¢. 9: pohlavi respondentii v roce 2010

Pohlavi respondentti v roce 2010

H chlapci mdivky

V predskolnim véku bylo 14 % déti — 3 hosi a 3 divky, 45 % déti ve véku Skolnim — 8

chlapct a 11 divek, 41 % déti bylo dospivajicich - 9 chlapct a 8 divek (viz tabulka ¢. 74 a
graf ¢. 10).
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Tabulka ¢. 14: vek respondentit v roce 2010

rok 2010 Cetnost
n=42
vék déti absolutni kumulativni relativni absolutni relativni
predskolni
(3-6 let) 6 6 14 14
Skolni
(6— 12 let) 19 25 45 59
dospivajici
(12— 20 let) 17 42 41 100

Graf ¢. 10: vék respondentii v roce 2010

Vék respondenti v roce 2010

M predskolni mSkolni = dospivajici

Vek déti je presnéji popsan dalsimi statistickymi ukazateli (viz tabulka ¢. 15), které
jsme ziskali pomoci statistické kalkula¢ky on-line (http://www.kalkulacka.info/statisticke-
vypocty).
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Tabulka ¢. 15:statistické zpracovani veku respondentii v roce 2010

Pocet hodnot 42
Minimum 10
Maximum 9
Prumér
11,69
Median
17
Rozptyl
19,55
Smérodatna odchylka
442
Sikmost
-0.08
Spicatost
P 1,71

e Souhrn - vék a pohlavi respondenti

Z vyse uvedeného lze usoudit, ze v prufezu péti let se pomér divek a chlapci
umisténych v DD Krnsko pohyboval zhruba 1: 1, s lehkou pievahou divek, relativni ¢etnost
52 (viz tabulka ¢. 16 a graf¢. 11).

Tabulka ¢. 16: pohlavi respondentii v souhrnu

Souhrn Cetnost
pohlavi
(n=197) absolutni kumulativni relativni absolutni relativni
chlapci 95 95 48 48
divky 102 197 52 100
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Graf ¢. 11: pohlavi respondentii v souhrnu

H chlapci mdivky

Pohlavi respondentli v souhrnu

Z hlediska véku prevazovaly mezi détmi umisténymi v DD déti ve véku 12 — 20 let,

tedy v psychosocialnim obdobi dospivani, neboli v obdobi hledani vlastni identity a zmateni

roli. Nejméné déti bylo ve véku predskolnim od 3 — 6 let, neboli v obdobi iniciativy proti

vin¢. DéEti ve v€ku 6 — 12, v obdobi pficinlivosti proti nedostacivosti bylo 26 % klientd DD

(viztabulka ¢. 17 a graf ¢. 12).

Tabulka ¢. 17: vék respondentii v souhrnu

Souhrn Cetnost
vék
(n=197) absolutni kumulativni relativni absolutni relativni
Predskolni vék
(3-6 let) 19 19 10 10
Skolni v&k
(612 let) 52 71 26 36
Dospivani
(12— 20 let) 126 197 64 100

53




Graf ¢. 12: vék respondentii v souhrnu

Vék respondenti v souhrnu

M predskolni vék ® Skolnivék m dospivani

Souhrnny v&k déti je popsan (viz tabulka ¢. 18) jesté jednou. A sice statistickymi
ukazateli, které  jsme ziskali pomoci statistické kalkulacky on-line

(http://www.kalkulacka.info/statisticke-vypocty).

Tabulka ¢. 18: vek respondentit v souhrnu

Pocet hodnot 197
Minimum 10
Maximum 9
Prumér
13.42
Median
17
Rozptyl
17
Smérodatna odchylka
424
Sikmost
-0,58
Spicatost
2.1
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3.4 PRUBEH PRUZKUMU

Informace potiebné ke zpracovani praktické ¢asti byly ziskany pti ¢tyfech navstévach
détského domova Krnsko v pribéhu meésice unora a bfezna. V prvnich tfech navstévach
probihala analyza spisové dokumentace a zaznamenavani ziskanych dat do zdznamového
archu, pfi posledni navstéveé byla sebrana data doplnéna o informace vyplyvajici z rozhovoru

se socialni pracovnici.

Informace Kk vytvofeni dvou dopliujicich kazuistik jsem ziskala studiem spisové
dokumentace a zrozhovorli se socialni pracovnici, v piipadé prvni kazuistiky také

z rozhovoru s matkou klienta. Dale z vlastni zkuSenosti pfi praci s popisovanymi détmi.

Analyza ziskanych dat, jejich zpracovani a interpretace prob¢hla v mésici dubnu

3.5 ANALYZA ZJISTENYCH DAT A JEJICH
INTERPRETACE

V této kapitole budou podrobné analyzovana data =ziskand studiem spisoveé
dokumentace a rozhovorem se socialni pracovnici détského domova Krnsko. Dale budou tato
data vyhodnocena pomoci popisné statistiky Cetnosti — absolutni, kumulativni, relativni a

absolutni relativni.

Data popisujici v€k respondentt jsou zpracovany deskriptivni statistikou souhrnnych
Skal (pramér, median a smérodatna odchylka) s doprovodnou informaci o rozsahu aktualni
Skaly (minimum a maximum), mirou variability (rozptyl), ddle informaci o stupni hustoty
malych hodnot (Sikmost), stejné jako o stupni hustoty vSech ostatnich hodnot proménné

(Spicatost).
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3.5.1 V¢&k a pohlavi respondentii

Prvni zjistovana data ziskand v DD Krnsko, v€k a pohlavi klientd, jsou zpracovana

Vv kapitole popis zkoumaného vzorku.

3.5.2 Zjisténé typy poruch chovani

e 2006

V roce 2006 bylo v détském domoveé Krnsko umisténo 46 déti. Z téchto déti mélo 20
% diagnostikovanou poruchu chovani na zékladé ADHD, 4 % d¢ti agresivni poruchu chovani,
11 % neagresivni, 6 % déti mélo diagnostikovany jiné poruchy (psychiatrické, naduzivani

drog) a 59 % déti netrpélo Zadnou poruchou chovani. (viz tabulka ¢. 19 a graf'¢. 13)

Tabulka ¢. 19: typy poruch chovani v roce 2006

rok 2006 N
typy poruch Cetnost
chovani
(n = 46) absolutni kumulativni relativni absolutni relativni
ADHD 9 9 20 20
AGRE. 2 11 4 04
NEAGRE. 5 16 11 35
ZADNE 27 16 5o 100
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Graf ¢. 13: typy poruch chovani v roce 2006

mADHD mAGRE.

m NEAGRE.

Typy poruch chovani v roce 2006

mJINE mZADNE

4%

V roce 2007 bylo v détském domové Krnsko umisténo 36 déti. Z téchto déti mélo 22

% diagnostikovanou poruchu chovani na zakladé ADHD, 6 % d¢ti agresivni poruchu chovani,

14 % neagresivni, 11 % déti mélo diagnostikovany jiné poruchy (psychiatrické, naduzivani

drog) a 47 % déti netrpélo Zadnou poruchou chovani. (viz tabulka ¢. 20 a graf'¢. 14)

Tabulka ¢. 20: typy poruch chovani v roce 2007

rok 2007 Cetnost
typy poruch

chovani ; L o g o
(n = 36) absolutni kumulativni relativni absolutni relativni
ADHD 8 8 22 22
AGRE. 2 10 6 28

NEAGRE. 5 15 14 42

JINE 4 19 11 53

ZADNE 17 36 47 100
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Graf ¢. 14: typy poruch chovani v roce 2007
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Typy poruch chovani v roce 2007
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V roce 2008 bylo v détském domové Krnsko umisténo 38 déti. Z téchto déti mélo 26

% diagnostikovanou poruchu chovéani na zakladé ADHD, zadné z déti nemélo agresivni

poruchu chovani, 26 % neagresivni poruchu chovani, 8 % déti mélo diagnostikovany jiné

poruchy (psychiatrické, naduzivani drog) a 40 % déti netrpélo zadnou poruchou chovani. (viz

tabulka ¢. 21 a graf'¢. 15)

Tabulka ¢. 21: typy poruch chovani v roce 2008

rok 2008 N
typy poruch Cetnost
chovani
(n=38) absolutni kumulativni relativni absolutni relativni
ADHD 10 10 2 26
AGRE. 0 10 0 26
NEAGRE. 10 20 2 -
7ZADNE 15 38 40 100
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Graf ¢. 15: typy poruch chovani v roce 2008
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Typy poruch chovani v roce 2008
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V roce 2009 bylo v détském domoveé Krnsko umisténo 35 déti. Z téchto déti mélo 26

% diagnostikovanou poruchu chovani na zakladé ADHD, zadné dité nemélo diagnostikovanu

agresivni poruchu chovani, 29 % mélo diagnostikovanu neagresivni poruchu chovani, 3 %

déti mélo diagnostikovany jiné poruchy (psychiatrické) a 42 % déti netrpélo zadnou poruchou

chovani (viz tabulka ¢. 22 a graf¢. 16).

Tabulka ¢. 22: typy poruch chovani v roce 2009

rok 2009 ¢
typy poruch etnost
chovani
(n=35) absolutni kumulativni relativni absolutni relativni
ADHD 9 9 26 26
AGRE. 0 9 0 26
NEAGRE. 10 19 29 55
JINE 1 20 3 58
7ZADNE 15 35 42 100
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Graf ¢. 16: typy poruch chovani v roce 2009

Typy poruch chovani v roce 2009
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e 2010

V roce 2010 bylo v détském domové Krnsko umisténo 42 déti. Z téchto déti mélo 21
% diagnostikovanou poruchu chovani na zakladé ADHD, 7 % déti agresivni poruchu chovani,
14 % neagresivni, 2 % déti mélo diagnostikovany jiné poruchy (psychiatrické) a 56 % déti
netrpélo zadnou poruchou chovani (viz tabulka ¢. 23 a graf'¢. 17).

Tabulka ¢. 23: typy poruch chovani v roce 2010

rok 2010 ¢
typy poruch etnost
chovani
(n=42) absolutni kumulativni relativni absolutni relativni
ADHD 9 9 21 21
AGRE. 3 12 7 28
NEAGRE. 6 18 14 42
JINE 1 19 2 44
ZADNE 23 42 56 100
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Graf ¢. 17: typy poruch chovani v roce 2010

Typy poruch chovani v roce 2010
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e Souhrn — typy poruch chovani

V letech 2006 - 2010 bylo v détském domové Krnsko umisténo prabézné 197 déti.
Z té€chto déti mélo 23 % diagnostikovanou poruchu chovani na zdkladé ADHD, 4 % dé&ti
diagnostikovanou agresivni poruchu chovani, 18 % neagresivni, 6 % déti mélo
diagnostikovany jiné poruchy (psychiatrické, naduzivani drog) a 49 % déti netrpélo Zadnou

poruchou chovani (viz tabulka ¢. 24 a graf ¢. 18).

Tabulka ¢. 24: souhrn - typy poruch chovani v roce

Souhrn Cetnost
typy poruch
chovini 8 . - L
(n=197) absolutni kumulativni relativni absolutni relativni
ADHD 45 45 23 23
AGRE. 7 52 4 27
NEAGRE. 36 88 18 45
JINE 12 100 6 51
ZADNE 97 197 49 100
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Graf ¢. 18: souhrn - typy poruch chovadni v roce

Souhrn - typy poruch chovani
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3.5.3 Uplnost rodiny respondentt s poruchou chovani

Vzhledem ke stanovenému piedpokladu byla data tykajici se uplnosti rodiny
respondentll zpracovdna souhrnné, nikoli po jednotlivych letech. Do této analyzy byly
zahrnuty vSechny déti, u kterych byla diagnostikovana néktera z poruch chovéni. Z niZe
uvedené tabulky lze vycist, ze ze sta déti z détského domova Krnsko, které maji ve své
anamnéze diagnostikovanou nékterou z poruch chovani, vyrastaly pouze 23 déti v péci obou
rodict. Zbylych 77 déti bylo vychovdvano v nelplné rodin€, 57 matkou, 12 otcem a 8
babickou. (viz tabulka ¢. 25 a graf ¢. 19)

Tabulka ¢. 25: uplnost rodiny respondentii

, . Cetnost
uplnost rodiny
(n =100) ] . . , -
absolutni kumulativni relativni absolutni relativni
Oba rodice 23 23 23 23
Matka 57 80 57 80
Otec 12 92 12 92
Babicka 8 100 8 100
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Graf ¢. 19: uplnost rodiny respondentii

Uplnost rodiny

B Oba rodice m Matka Otec M Babicka

3.6 KAZUISTIKY

K dokresleni celé problematiky vyskytu poruch chovani u déti v détském domové
Krnsko, jsme se rozhodli doplnit bakalaiskou praci dvéma kazuistikami. Prvni je pfipadovou
studii desetiletého Petra a druhd je o Sestnactiletém Pavlovi. Jména obou chlapcti 1 dalSich

osob jsou samoziejme smyslena.

3.6.1 Kazuistika chlapce s hyperaktivnim syndromem

K vytvotreni prvni kazuistiky jsem si vybrala jedendactiletého chlapce, ktery je klientem
détského domova druhym rokem. Divodem k umisténi bylo Spatné socidlni zdzemi

(nevyhovujici bydleni, nedostatecné financni zabezpeceni) a nezvladnuté vychovné obtize.

VétsSinu potiebnych informaci jsem ziskala ze spisové dokumentace klienta a z

rozhovoru s matkou, ktera chlapce v détském domovée navstévuje minimaln¢ jednou mési¢né.
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RODINNA ANAMNEZA
e Otec

Petriiv otec se narodil v Cervenci v roce 1970 v Praze. Manzelstvi s chlapcovou
matkou je jeho druhé, z prvniho manzelstvi ma jiz 15letou dceru. Ani na jedno dité neplni své
vyzivovaci povinnosti. V soucasné dobé se zdrzuje neznamo kde. V dobé kdy pobyval s
Petrem ve spole¢né domacnosti, nikde nepracoval, zneuzival marihuanu a o rodinu se

nestaral.
e Matka

Petrova matka se narodila v ¢ervnu 1973 v Mladé Boleslavi. V letech 1994 — 1997
byla poprvé provdana, z tohoto manzelstvi se ji narodila dcera Alenka, které je v soucasnosti
16 let. V roce 1998 se rozesla s prvnim manzelem a dva roky na to se vdala podruhé. Prvnim

a jedinym ditétem z tohoto druhého manzelstvi je Petr.
e Sestra

Sestra Alenka se narodila v bieznu 1995 v Mladé Boleslavi. Navstévuje prvni ro¢nik
odborného ucilisté a jeji prospéch je lehce podpriméry, vychovné problémy ve Skole ani v
rodin€ neméla. Jedinym problémem byl jeji kolisavy vztah k bratrovi. Zde se pomérné Casto
uchylovala k fyzickym trestim a hadkam, avSak nejCastéji se, pro jeho ,,obtiznost, spolecné

trdvenému Casu radéji vyhybala.
e Situace v roding

V dobé, kdy Petr doséhl tretiho roku, se vyznamné zhorSila troven chlapcova zazemi.
Otec se mu nevénoval, doma pobyval ziidka, a pokud byl pravé doma, byl obvykle pod
vlivem marihuany. Obcas do vychovy pfece jen zaséhl, ale takovy zasah byl vZdy namifen
proti vychovnym metodam a pfistupim matky. Synovi vSe povoloval, podporoval ho v
nerespektovani matky, jeji vychovu otevieng, piimo pted chlapcem kritizoval. Matka se v
manZelové piitomnosti, ale i v jeho nepfitomnosti, chovala podrazdéné, stile syna jen
napominala, karala a trestala. VSechny pokusy o napravu timto zpiisobem byly samoziejmé
kontraproduktivni. Tyto vychovné pfistupy praktikovali rodi¢e az do rozchodu, rozvedli se,

kdyz byli Petrovi 4 roky.
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Avsak 1 v dalsi zivotni fazi byla matka pod tlakem zabezpeceni chodu rodiny pietizena
a jeji vychova byla ambivalentni. Mat¢ina psychicka nepohoda se samoziejmé¢ odrazi i ve
vychovném putisobeni na déti. V nékterych dnech je apatickd az odmitava a nechava déti pod
dozorem ,,bez dozoru“ a v jinych dnech je kara a trestd i za sebemensi neposluSnost. Pres
veskeré usili se ji nakonec nepodafi déti dostatecné socidlné zajistit, bydleni je nevyhovujici, s

$irsi rodinou se nestyka a tak jsou déti posléze umistény do détského domova.

OSOBN{ ANAMNEZA
e Porod a rany vyvoj

Petr se narodil v prosinci v roce 2001 jako druhé manzelské dite, z druhého manzelstvi
1 téhotenstvi matky. Porodni vyvoj byl fyziologicky, porod spontanni bez komplikaci, PH:
37509/49 cm. Matka v téhotenstvi pravidelné koufila cigarety, obCas pozivala alkohol. Petr
byl jiz od narozeni neklidné miminko. M¢l pfevraceny biorytmus, ve dne spal a v noci bd¢l.
Vecerni hodiny celé proplakal, pfestoZze byl nakrmeny 1 piebaleny, v bezpecné blizkosti
matky. Motoricky a feCovy vyvoj v batolecim veéku byl podle slov matky primérny, vice

informaci z tohoto obdobi se mi ziskat nepodafilo.

Rodi¢e v dobé jeho narozeni zili mimo tzemi Ceské republiky, jako uprchlici v
Londyné, proto nebylo obdobi t€hotenstvi pro matku tim nejklidngjsim. Chybélo zazemi Sirsi
rodiny 1 socidlni jistoty v podob¢ stdlého zaméstnani otce ditéte, apod. Matka byla casto
nervozni a roz€ilend a to 1 presto, Zze puvodné odchod do Anglie schvalovala a t€hotenstvi
bylo planované. Po narozeni se o Petra 1jeho sestru Alenku starala spiSe matka, otec se
zadnym z déti pfili§ nezabyval. Ve véku 7. mésict se rodice, ne zcela dobrovolné, vratili do

Ceské republiky.
e Zdravotni stav

Petriv zdravotni stav je dobry. V prvnim roce Zivota byl tfi dny hospitalizovan s

infektem stfev. Dale v raném détstvi prodélal bézné détské nemoci a n€kolik trazi z her.
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e Piedskolni vék

Ve tfech letech nastoupil chlapec do mateiské Skoly. Na tento krok byl nezraly a
nepfipraveny, nebyl ochoten piijmout a respektovat pani u€itelku ani jiné dospé€lé autority. Na
vSechny reagoval slovy ,,nejsi moje mama, tak t& poslouchat nebudu!“. OvSem vzhledem k
existen¢nim potizim rodiny, nezbyvalo matce nic jiného nez dité umistit a zacit pracovat. Petr
byl pro celou matetskou Skolu rusivym elementem, stale nékde pobihal, nékam lezl, nékoho
postuchoval, kdyz byl ¢as na hrani, chtél spat, kdyz byl ¢as na spani, tak zlobil a vyrusoval
ostatni déti. Byl hluény, a impulzivni. Ke konci ptedskolniho veku, kdy se u déti zacina
projevovat schopnost citit vinu, Petr nikdy Zadnou vinu necitil. Naopak, vzdy se citil
ukfivdén, protoze to udélali ,,oni“. A opét nésledoval plac¢, vztekani, kopani a kiik, na ktery
navazoval dal$i kiik, tentokrdt matcin, a trest. Pfestoze matka jiz v této dob¢ obdrzela od

vedeni mateiské Skoly doporuceni k navstéveé poradenského pracoviste, nereflektovala na né;.
e Skolni vek

Zapis chlapec absolvoval bez problému a byl pfijat k zahdjeni Skolni dochézky bez
odkladu. V prvni tfidé u€eni a povinnosti zvladal bez vétSich obtiZi, avSak ¢asto zapominal a
mél ve svych vécech velky nepofadek. Problémem bylo koncentrovat pozornost na prave
probiranou latku, potlacit rusivé podnéty. Obtize mu ¢inilo grafické znazoriiovani pismen a
¢islic. Avsak chovani, pfedevSim o prestavkdch nebo ve Skolni druzing bylo stale vysoce
problémové. S nastupem do druhé tfidy se situace pfili§ nezmeénila. Ocekavané zvySeni
emocni stability se nedostavilo a chlapec i nadale reaguje nevyrovnané, nijak viditelné se
nerozviji ani jeho odolnost k zat€Zovym situacim a jeho nazirdni na svét je 1 nadale
egocentrickeé, zamétené na okamzité uspokojovani vlastnich potieb. Petr neni schopen a ani
ochoten respektovat ptikazy a pokyny ucitele. Zde bych vSak chtéla zdiraznit, ze 1 piistup
ucitelli se jevi jako nepfili§ profesiondlni, bud’ rezignované pi$i poznamky, nebo chlapce

vyclenuji z kolektivu, posilaji jej za dvete atp.
e Ustavni vychova — souasny stav

V prvnich tydnech po piijeti do diagnostického tustavu byl chlapec neklidny,
nepozorny, impulzivni a hyperaktivni. Jeho chovani bylo nepifijemné nejen jeho okoli, ale 1
vrstevniky 1 s dospélymi. V rdmci diagnostiky mu byla poskytnuta odbornd pomoc, jejiz
soucasti je 1 pravidelné uzivani 1€ki. Jeho emocionalita a chovani se ptiblizili normé.
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V ramci pobytu v détském domoveé zménil Skolu, dostal se do specialni tiidy, kde se
uci podle individualniho planu. Koneéné neni uciteli posuzovan jako nezvladatelné zlobivy,
ale jako dit¢ s poruchou chovani spojenou s hyperaktivitou. Také ptfi mimoskolnich aktivitach
v détském domové postupuji vychovatelé v souladu s doporu¢enymi vychovnymi piistupy

k détem s ADHD. On sam se zde citi spokojenéjsi i oblibenéjsi, pfestoze se mu po mamince

styska.
o Zavér

Petr se sice narodil do uplné rodiny, ptfesto jeho vychova spocivala predevsim na
bedrech matky. Ve ¢tyfech letech se rodice rozvedli a od té doby byla jeho vychova zajisténa
vyhradné¢ matkou. MatCina osobnost byla nestabilni, s castymi vykyvy nalad, emocné i
psychicky labilni. Obdobi autoritativni vychovy stfidala obdobi apatie a nezajmu.
Ambivalentni vychova vyrazné piispéla k rozvoji hyperkinetické¢ poruchy chovani. Pfi¢iny
vzniku lze hledat jiz v obdobi prenatdlnim, kdy byla matka vystavena neustalému
psychickému tlaku a nezdravému Zivotnimu stylu. Pozd&;s$i umisténi chlapce do ustavni péce
mu jednoznaéné prospélo. Byl vysetfen odborniky, medikovan a pii jeho dalsi vychové jsou

aplikovany vhodné vychovné ptistupy.

Projevy v chovani chlapce poukazujici na poruchu pozornosti spojenou s
hyperaktivitou, jsou pozorovatelné jiz v raném détstvi, trvaji déle nez Sest mésicl a vyskytuji
se ve vSech situacich i1 prosttedich, v nichZ se chlapec pohybuje, proto mu byla

diagnostikovana hyperkinetickéd porucha chovani.

3.6.2 Kazuistika chlapce s agresivni poruchou chovani

Ke zpracovéani druhé piipadové studie jsem volila Sestnactiletého chlapce, ktery je
klientem détského domova jiz deset let a u n&jz se ve Skole v letosnim roce vyskytly projevy

agresivni poruchy chovani. Konkrétné se dopustil psychické Sikany spoluzacky.
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RODINNA ANAMNEZA
e Otec

Otec se narodil v dubnu 1957 v Praze, kde ma také misto trvalého pobytu. Manzelstvi
s Pavlovou matkou bylo jeho druhé. Ve svém druhém manzelstvi ma syny Pavla a Martina a
dcery Veroniku a Katefinu. Svou vyzivovaci povinnost neplnil a neplni ani k jednomu ze
svych déti. Adresa jeho trvalého bydlisté je fiktivni a pfesné misto jeho pobytu neni zndmo.

Toho Casu je nezaméstnany a ma stale potize s alkoholem.
e Matka

Matka se narodila v lednu 1965. Trvalé bydlist¢ ma v Praze na stejné adrese jako
Pavliv otec. Ani ona se tam vSak nezdrzuje z divodu vystéhovani pro neplaceni ndjemného a
fakticky bydli na zcela jiné adrese. Matka ma také sklony k poZivani alkoholu, nepracuje a o

domacnost se pfili§ nestard. Rovnéz nikdy neplnila vyZivovaci povinnost ke svym détem.
e Sourozenci

Sourozenct ma Pavel celkem pét, ale on sdm vi pouze o dvou. S témi se pravidelné
styka a bere je jako svou nejblizsi rodinu. Je to bratr Martin narozeny v roce 1991 a sestra
Katefina narozena roku 1990. Také ma mladsi sestru Veroniku narozenou v roce 1999, ale ta
je od roku 2000 v adopci. Pavlovymi nejstar§imi sourozenci jsou mat¢iny nemanzelské déti

Jana a Karel, Jana se narodila v roce 1983 a Karel v roce 1984.
e Rodinné prostiedi

Pavlova nuklearni rodina byla zcela dysfunkéni. D4 se usuzovat, Ze chlapec trp¢€l
v prvnich letech svého Zivota citovou deprivaci, deprivaci biologickych, fyzickych 1
psychickych potieb. Oba rodi¢e méli problémy s alkoholem, doma se zdrzovali malokdy a
veskerou socialni pomoc zneuzivali ve vlastni prospéch. V byté¢ byl nepotadek, nebyl zde
témét zadny nabytek, byla odpojend voda i elektfina. Tato situace se nezménila ani pii
Pavlové posledni navstéveé doma. Matka se s chlapcem vidéla naposledy asi pred dvéma lety a
od té doby se o n¢j nezajima. On sdm nema zajem se s ni stykat, dokud se jeji socialni situace
nepfiblizi normé. Otec od rodiny odeSel jiz pfed lety a neni s matkou déti ani s détmi

V zadném kontaktu.
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OSOBNI ANAMNEZA
e Porod a rany vyvoj

Pavel se narodil 10. 2. 1995 jako tfeti manzelské dit¢, pfiCemz mél jiz dva
nemanzelské sourozence. Narodil se z patého té¢hotenstvi a byl to matcin paty porod. Porodni
vyvoj byl fyziologicky, porod spontanni v terminu, bez komplikaci, PH: 3450g / 51 cm.
Matka m¢éla jiz v dobé téhotenstvi potiZze s alkoholem. Do roku 2001 zil v Praze s matkou ve

velmi $patnych hygienickych a socialnich podminkach.
e Zdravotni stav

Pavliv zdravotni stav je dobry. V raném détstvi trpél opakovanymi zanéty hornich
kromé viréz. V roce 2005 m¢l zlomenou pravou dolni koncetinu. Tento uraz si zpusobil

padem z kola.
e Pfedskolni veék

V tomto obdobi probihal Pavlliv vyvoj bez nédpadnosti, matefskou Skolu zacal
navs§tévovat v roce 1998. V roce 2001 byla Pavlovi a jeho dvéma nezletilym sourozencim
nafizena Ustavni vychova, byl umistén do détského domova se Skolou, kdy byl po odkladu

Vv roce 2003 zaSkolen. V tomtéZ roce, byl premistén do DD Krnsko.
e Skolni v&k

Jiz od pocatku Skolni dochézky je Pavel problémové dité. Na prvnim stupni se jeho
chovani jesté zvladalo béznymi kéazenskymi postihy, autoritu ucitele uznaval pifimétene.
Teprve na druhém stupni, kdy se zacali uclitelé stfidat, se Pavlovi kéazeniské ptestupky
stupniovaly. Inteligence chlapce se pohybuje v pdsmu praméru az podprimeéru, ve Skole nikdy
nebyl pfili§ tspéSny. Probiranou latku obvykle nezvladal a ani prodlouZena domaci ptiprava

tento stav pfili§ neovlivnila.

V soucasné dob& ma Pavel ve Skole podprimérmé vysledky, nejcastéji byva ohodnocen
znamkou dostate¢né. Bavi ho pouze ptirodopis a télesnd vychova. Jiz nékolik let po sobé ma

také snizenou zndmku z chovani. Obvykle za drzost, neposlusnost a vyruSovani.
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V letosnim roce s nim Skola feSila psychické Sikanovani spoluzacky. Sdm tuto situaci
hodnoti, jako ,,zasednuti tfidniho ucitele a vibec celkové nepochopeni ze strany nckterych
vyucujicich®. Ke svému obvinéni fikd, ze z jeho strany to byla jen klukovina. Chtél pobavit
spoluzéky, trosku se zasmat. S onou divkou se jen tak Skadli a postuchuje uz delsi dobu, ale
vzdy si to mezi sebou udajné¢ vysvétlili a vyfesili sami. Z vypoveédi socialni pracovnice
vyplynulo, Ze divka vzniklou situaci nehodnoti jako laSkovani, ale jako skute¢nou psychickou
Sikanu. Pavlovi poznamky smérem k ni byly skute¢né kruté a kazdodenni, tykaly se vzhledu,
obleceni a v podstaté¢ jakéhokoli projevu ze strany divky. Ke vSemu, co fekla nebo udé¢lala,
mél Pavel negativni a zesméSnujici komentafe. Celd situace je v soucasné dobé v feSeni.

Posledni ziskané informace fikaji, Ze divka odmita chodit do skoly.
e Ustavni vychova — soucasny stav

Je zajimavé, ze v ramci détského domova Pavel témét zddné vychovné problémy
nemad. Lze fici, Ze konfliktni situace nevyhledava, kdyz uz se v takové situaci ocitne, obvykle
se snazi feSit ji v klidu, domluvou. Jsou ovSem chvile, ve kterych je vybuSny, urazlivy,
neposlusny a drzy. K takovym reakcim dochazi v kontaktu s lidmi nebo détmi, ktefi k nému
nepfistupuji pratelsky. Z ¢ehoz usuzujeme, ze nema rad nasilné prosazovani autority. Mezi
détmi v détském domové je oblibeny. Nejlépe vychazi s mensSimi détmi, nesmi ovSem
znevazovat jeho pozici starSiho a chytiejSiho, pokud se tak stane, je jeho postoj odmitavy a
nepiatelsky. V kolektivu vrstevnikd je oblibeny, pii komunikaci s dospélymi nejisty. Jeho
sebevédomi je nevyrovnané. Nékdy pisobi pomérné jisté a suverénné, jindy byva zaktiknuty.
Socialné je malo zdatny. Okoli a vztahy vnima spiSe neutralné nebo pesimisticky, v kontaktu
s dospélymi byva malo aktivni. Patii k tém, ktefi ¢ekaji, az o n€ okoli projevi zdjem. Velkou
motivaci je pro n¢j dobré ohodnoceni a pochvala, velmi dobfe reaguje a spolupracuje, jedna-li

s nim ¢lovék jako se sobé rovnym.
o Zavér

Pavel vyrlstal do svych Sesti let ve zcela nefunkéni rodin€. Rodi¢e méli problémy
s alkoholem, nepracovali a o déti nejevili velky zdjem. Déti byly zanedbavany jak fyzicky —
nedostate¢né obleceni, hygiena, tak i psychicky. Jejich zakladni biologické, télesné a
psychické potieby nebyly napliiovany. Zaklady sebehodnoceni se vytvareji jiz v predSkolnim
véku a praveé toto obdobi bylo v chlapcové zivoté nejvice problematické. Prostiedi rodiny

bylo nepodnétné a citové chladné, proto se Pavlova sebediivéra a sebeticta nemohly vyvijet,
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tak jak by mély, jeho primarni socializace nebyla uspé$nd. Nejen poruchy sebepiijeti, socialni
negramotnost a citova plochost, ale také Pavlova Skolni netispéSnost se negativné projevily pfi
jeho dalsi socializaci — ve Skole. Jeho neschopnost sebeprosazeni zdravym zplsobem,

vyvrcholila rozvojem agresivniho chovani, jenz vedlo az k Sikanovani spoluzacky.

Pti¢inou rozvoje tohoto poruchového chovani u Pavla je celkova deprivace v détstvi,

kterd znemoznila funkéni primarni socializaci a nevhodné vychovné pfistupy ucitelt ve skole.

3.7 OVEROVANI PREDPOKLADU

Na zaklad¢ analyzy sebranych dat z pfedchozi kapitoly dochazime k ovéfeni

uvedenych predpokladi.

3.7.1 Pfedpoklad prvni

Piedpokladame, Ze nejrozSirenéjSim typem poruch chovani u déti umisténych v détském

domové Krnsko v poslednich péti letech, jsou specifické poruchy chovani.

Ze ziskanych udaji je patrné, ze 23 % z celkového poctu 197 umisténych déti
Vv pritbéhu let 2006 — 2010 v DD Krnsko, mé ve své dokumentaci tuto diagnozu. V roce 2006
bylo déti s diagnostikovanou specifickou poruchou chovani 20 % z celkového poctu 46
klientd, v roce 2007 22 % z celkového poctu 36 klientt, v roce 2008 26 % z celkového poctu
38 déti, v roce 2009 rovnéz 26 % klientd z celkového poctu 35 déti a v roce 2010 z celkového
poctu klientli 42, mélo 21 % déti diagnostikovanu tuto poruchu. DoloZeno tabulkami ¢islo 19,

20, 21, 22, 23, 24 a grafy ¢islo 13, 14, 15, 16, 17 a 18.

Ptedpoklad prvni, Ze nejrozsitenéjSi poruchou vyskytujici se u klientd détského
domova Krnsko V poslednich péti letech je porucha chovani vzniklda na zaklade

hyperkinetického syndromu, pfijimame.

3.7.2 Ptedpoklad druhy

Predpokladame, Ze vice neZ polovina déti s diagnostikovanou poruchou chovani byla

vychovavana pouze matkou.
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Z analyzy ziskanych dat vyplyva, ze ze sta déti, které maji diagnostikovanu nékterou
Z poruch chovani, bylo 57 % déti vychovavano pouze matkou. Dolozeno tabulkou €. 25 a

grafem c¢islo 19.

Ptedpoklad druhy, Ze vice nez polovina déti s diagnostikovanou poruchou chovani

byla vychovavana pouze matkou, pfijimame.

3.7.3 Piedpoklad treti

Piedpokladdme, Ze v roce 2006 Zilo v DD Krnsko méné déti s diagnostikovanou specifickou

poruchou chovani neZ v roce 2010.

V roce 2006 zilo v DD Krnsko 20 % dé&ti s diagnostikovanou specifickou poruchou
chovani. V roce 2010 bylo téchto déti 21 %. Dolozeno tabulkami ¢islo 19 a 23 a grafy ¢islo
13 a 17. Predpoklad tteti, na zdklad& analyzy sebranych dat, pfijimame.

Prekvapilo nds, Ze je tento rozdil minimalni. Ocekavali jsme, Ze pocty déti

s diagnostikovanou poruchou na zakladé ADHD se v pribé&hu péti let zvysi vyraznéji.

3.7.4 Predpoklad ctvrty

Piedpokladdme, Ze nejrozSiienéjSimi nespecifickymi poruchami chovani déti v DD Krnsko

Jjsou neagresivni poruchy chovani.

18 % déti z celkového zkoumaného poctu 197 déti umisténych v Krnsku v letech 2006
- 2010 trpi neagresivni poruchou chovani. Jedna se tedy o nejrozsifenéjsi nespecifickou

poruchu chovani. DoloZeno tabulkou ¢islo 24 a grafem ¢islo 18.

Na zéklad¢ analyzy sebranych dat z pfedchozi kapitoly dochazime k ovéteni ctvrtého

pfedpokladu a tento pfijimame.
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4 ZAVER

Cilem bakalatské prace bylo zjistit nejcetnéjsi typy poruch chovani u déti umisténych
v konkrétnim détském domové, jaké jsou jejich pficiny a zda se jejich Cetnost ¢i typologie
n¢jakym zplusobem proméiuje v Case. Soucasné¢ navrhnout opatfeni do praxe, ktera by
napomahala rozvoji poruch chovéni pfedchazet, zpomalit jej ¢i alespoil minimalizovat

sekundarni projevy a nasledky.

Teoretickd ¢ast popisuje souvislost rozvoje poruch chovani s UspéSnou socializaci,
vymezuje pojem poruchy chovani, popisuje faktory ovliviijici jejich vznik a rozvoj,
vykresluje jejich déleni, zabyva se definovanim forem ustavni a ochranné vychovy a popisuje

konkrétni détsky domov.

Prakticka c¢ast obsahuje kvantitativni pruizkum v konkrétnim détském domové. Tento
prizkum formou statistického zpracovani zdznamovych archid, studia dokumentace a z
rozhovoru se socialni pracovnici domova, s klientem a s jeho matkou, popisuje vyskyt, rozvoj
a pfic¢iny poruchového chovani klientd v pribéhu po sobé jdoucich péti let. K doplnéni jsou

soucasti praktické ¢asti dve kazuistiky chlapct s diagnostikovanou poruchou chovani.

Cil prace, se dle nazoru autorky, naplnit podafilo. Zkoumany vzorek klientii détského

domova v pribéhu péti let byl dostateéné velky, aby poslouzil k ucelené piedstavé o typech a

v

TYPY PORUCH CHOVANI

Z provedené¢ho prizkumu vyplynulo, Ze nejrozsifenéjSim typem poruch chovani
klientl détského domova v Krnsku, jsou specifické poruchy chovani, pficemz jejich vyskyt v
prib&hu let vzristd. Autorku ptekvapilo, Ze narlst vyskytu specifickych poruch neni v
prubéhu let nijak vyznamny. Vzhledem k tomu, ze dand problematika je v poslednich letech
stale vice diskutovdna v médiich odbornou i laickou vefejnosti, rodi¢i déti a tvofila 1
vyznamnou ¢ast studia specidlni pedagogiky, domnivala se autorka, Ze je mezirocni narust
poctu klientl s diagnd6zou ADHD podstatné vyssi. V zdsad¢ hodnotime kladné€, ze tomu tak

neni a predpokladame, Ze zdjem odborné i laické vetejnosti bude 1 nadale vzristat, protoze
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pocty déti, které trpi specifickou poruchou chovéni, nejsou zanedbatelné. Je zapotiebi
informovanosti a vzdjemné spoluprace vSech osob podilejicich se na vychové, protoze
spravné vychovné pfistupy mohou eliminovat rozvoj a dopad této poruchy na budoucnost

ditéte.

Druhym nejrozsifenéj$im typem poruchy chovani klientd v Krnsku, jsou poruchy
chovani neagresivniho charakteru, tzn.: lhani, zaSkolactvi, Gtéky, toulani a kradeze. Lzi se v
kolektivu déti v domové vyskytuji stale velice Casto a pravidelné, 1zou mali i1 velci, obvykle za
ucelem ziskani néjaké neopravnéné vyhody. Zaskolactvi je oblibené u starSich déti a
adolescent, kter¢ s nim vSak spiSe jen experimentuji a obvykle po diirazném varovani,
prestanou a zaénou opét fadné dochazet do $koly. Uteky, které byvaly pro zafizeni pro vykon
ustavni ¢i ochranné vychovy specifikem, jsou v Krnsku naprosto vyjimecnou zélezitosti a
pokud k nim piece jen dojde, jedna se obvykle o jednodenni incident, kdy se klient druhy den
vraci do zafizeni sdm od sebe. Kradeze jsou v Krnsku rovnéz na trovni experimentu a

nejedna se o bézny détmi akceptovany nesvar, ale spis o vyjimeéné a jednorazové piipady.

Vyskytuje-li se v Zivoté ditéte, které je umisténo do détského domova, jiz rozvinuta
porucha chovani je zapottebi vV ramci domova, dodrzovanim doporucenych vychovnych zéasad
a SvynaloZenim maximalniho Usili, stanovit jasnd a srozumitelna pravidla. S vyuZitim
zakonnych postihil i odmén vystavét mantinely podporovaného a nepodporovaného chovani.
V neposledni fadé sjednotit vychovné postupy vSech osob podilejicich se na vychové a
predevsim disledné dodrzovat nastavené imluvy v prostiedi vzajemné davéry, nejen mezi
klienty a pedagogy, ale 1 mezi dospélymi. Samoziejmosti je vzajemnd spoluprice
s poradenskymi pracovisti, dodrzovani ziskanych doporueni a pravidelnd, castd kontrola

vlivu téchto doporuceni na vyvoj v chovani klienta.

PRICINY PORUCH CHOVANI{

Mrwe

Z obecného hlediska lze fici, ze piic¢iny vzniku poruchy chovani jsou pevné stanovené
a jsou jimi vzdy faktory biologické, psychologické a socialni — pfislusnost k muzskému
pohlavi, dédi¢nost, vrozené dispozice (temperament, mentalni schopnosti), drobna poskozeni
CNS, motivace a napliiovani potieb ditéte a v neposledni fad€ rodina, vrstevnickd skupina a
sociokulturni Groven prosttedi, v némz se dit¢ pohybuje. Vz4jemna interakce a mira odklonu
od normy vsech téchto slozek ovlivituji vznik a rozsah poruchy chovani. U déti zijicich v

détském domové je vzdy n¢jakym zplisobem poskozena funkce rodiny, protoze jinak by dité
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nebylo do domova vibec umisténo, jelikoZz socialni divody, jiz nesmi ospravedlnovat
rozhodnuti o Gstavni vychoveé. Naruseni vychovné funkce rodiny nadéle trva i po celou dobu
pobytu v ustavni péci, protoze ani nejlepsi Gstavni vychova nenahradi vychovu rodinnou.
Z vyse uvedeného vyplyva, ze nejCastejsi priciny vyskytu poruch chovani u déti v détském
domoveé maji socialni charakter. Patfi sem dysfunkcni primarni socializace v nedostatecné
fungujici roding, sociokulturni Groven prostiedi, z n¢jz klient ptichazi, vliv vrstevnické
skupiny a nadale pfetrvavajici absence kvalitni rodinné vychovy. Druhou nejcastéjsi pti¢inou
vzniku poruchového chovani umisténych klientti jsou drobnd naruseni struktury nebo funkce
CNS zpisobujici ADHD/ADD, tedy pficiny biologické, vzniklé na zéklad€ hyperkinetického

syndromu.

Zavaznou a castou pfic¢inou vzniku poruchy chovéani je problematickd primarni
socializace jedince. K té obvykle dochdzi, kdyZ je rodina nelplna nebo doplnénd. Pouze
dvacet ti déti ze sta, které maji ve svych dokumentech diagnostikovanu nékterou z poruch
chovani, vyristalo v Gplné rodin€. Zbylych sedmdesat sedm déti vyrtistalo pouze s matkou,

otcem nebo s babi¢kou.

Autorka ze své praxe potvrzuje, Ze vsichni chlapci z konkrétni rodinné skupiny, ve
které piisobila, vyriistali pouze s matkou, pricemz tii z péti méli diagnostikovanu nékterou z

poruch chovani, a vSichni meli vetsi ¢i mensi obtize s respektovanim autority Zeny.

SHRNUTI

fyzicky vyvoj ditéte je funkéni, plnohodnotna rodina a kvalitni Zivot v jejim ramci, bylo by
zapotiebi soustiedit legislativni a vefejnopravni opatieni na sanaci zékladnich funkci rodiny s
vyuzitim vSech dostupnych prostiedkli. Rudolf Dreikurs (2004) vystizn¢ formuloval zdkony
popisujici vztahy mezi vychovnou atmosférou v rodin€ a pravdépodobnym vyvojem urcitych

osobnostnich charakteristik déti a dospivajicich:

JZije-li dité v ovzdusi kritiky, nauci se odsuzovat druhé. Zije-li dité v ovzdusi
nevrazivosti, uci se nenavidét. Zije-li dité v ovzdusi vysméchu, uci se nejistoté. Zije-li dité
V ovzdusi vycitek, nauci se pocitovat vinu. Zije-li dité v ovzdusi sndasenlivosti, uci se byt
trpélivé. Zije-li dité v ovzdusi povzbuzovani, uct se smélosti. Zije-li dité v ovzdusi ocenéni, uci

se kladné hodnotit druhé. Zije-li dité v ovzdusi primosti, uci se byt spravedlivé. Zije-li dité
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V ovzdusi bezpeci, uci se duverovat. Zije-li dité v ovzdusi uznani, nauci se sebediivere. Zije-li

dité v ovzdusi pratelském a laskyplném, nauci se nachazet a projevovat lasku. *

V kazdé rodin€ se pii vychové déti dopusti rodi¢e vétSich ¢i mensich pochybeni.
Pokud si tato pochybeni rodi¢e uvédomuji a snazi se jim na prfist€ vyvarovat, mizeme
predpokladat, Ze se nedopusti chyb fatalnich a jejich dité v zivoté nalezne své misto v souladu
s vlastnimi z4jmy i se zajmy spolecnosti. Dité jako klient détského domova, piipadné jiného
vychovného zafizeni, je vychovavano s maximem znalosti, s maximem snahy a pfesvédceni
vychovnych pracovnikli, avSak bez rodicovské lasky, prestoze vétSina pedagogi dava do

prace i srdce, nikdy nebudou rodici.
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5 NAVRHOVANA OPATRENI

1) Vyvoj a vznik poruch chovani je ovlivnén piisobenim mnoha faktort, jejichz vzajemna
interakce vyrazné¢ urCuje zavaznost téchto poruch. Kazdé dil¢i zlepSeni ¢i omezeni
negativniho plisobeni je dulezitym krokem vpied. Presto se domnivame, Ze nejlepSim
opatfenim je ucinna prevence nejen Vv roding, ale i ve Skolskych zafizenich. Tato prevence by
méla mit svlij prvopocatek v matetfskych Skolach a ve Skolach zakladnich, v hodinach
prvouky, ¢i obCanské nauky tak, aby se v lidech jiz od rané¢ho détstvi upeviiovaly opravdové
hodnoty a pravidla prospé$nd nejen pro jedince, ale 1 pro spolecnost (respekt, ucta, tolerance,

empatie).

2) Druhym navrzenym opatienim je prevence v primarni roding. Tato by méla probihat
formou depistaze rizikovych jedinct a jejich rodin. Kde by pravidelna a intenzivni prace
s nimi, sméfovala K zachovani ¢i obnoveni vSech funkci rodiny a tim by zamezila selhani,
které by wvyustilo odebranim ditéte. Konkrétnim doporu€enim by bylo rozSifeni sité
tzv.“socidlnich byta“ s Castou supervizi a pravidelnou poradenskou ¢innosti socialnich

pracovnikd.

3) Z druhého opatieni vyplyva opatfeni tfeti. Na Grovni socidlnich pracovnic OSPOD®
doporucujeme snizit pomér administrativni prace (napf. zavedenim jednotnych formulaid,
apod.) ve prospéch prace terénni a dale sniZit pocet ptfipadll na jednu pracovnici natolik, aby
bylo v jejich silach sledovat, metodicky vést a kontrolovat kazdy svéfeny piipad, v co

nejvyssi mife peclivosti a dislednosti.

4) V ramci nafizené ustavni vychovy shledavame za vice nez vhodné zkratit délku pobytu
Vv zafizeni na dobu nezbytné nutnou. Kdy v dobé pobytu ditéte v domove, bude nadale
pracovano s rodinou tak (nacvik feseni problémovych situaci, posun k obecné uznavanym
hodnotam a pravidlim, hmotné zabezpeceni, atd.), aby se do ni mohlo dit¢ co nejrychleji

vratit.

8 OSPOD - organy socialng-pravni ochrany déti
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5) Na urovni détskych domovl ¢i jinych vychovnych zafizeni doporucujeme stabilizovat
kolektiv pracovnikil, zlepSenim pracovnich podminek a respektovanim psychohygienickych
zéasad, naptiklad zajisténim psychologické péce, tak aby nedochdzelo k syndromu vyhoteni.
Doporucujeme tedy pravidelné navstévy psychologa (cca 2-3 tydny) piimo v détském

domov¢, kde by byl k dispozici nejen détem, ale 1 dospélym.

6) Dilezité jsou i zdravé vztahy na pracovisti zalozené na vzajemné duvéfe, toleranci,
spolupréci, ale i respektu. Konkrétnim opatfenim by v tomto piipadé mohlo byt zavedeni
sluzebniho telefonu pro kazdého pedagoga. Tento prostiedek by slouzil k neomezené
vzajemné komunikaci mezi pedagogem ve sluzbé a tim, ktery aktudlné neslouZzi, proto, aby
nedochazelo k nedorozumeéni v plnéni navrhovanych vychovnych opatfeni a aby vychova
V jedné rodinné skupiné byla co nejjednotnéjsi. Protoze jednotnym vhodnym vychovnym
pusobenim, nastavenim pravidel a mantinell, které budou dasledné dodrzovany lze docilit

zlepSeni v rozvoji primarnich i sekundarnich projevli poruchového chovani.

7) V ramci vzdélavani a ziskavani informaci ohledné poruch chovani jsou pro pedagogické
pracovniky poradana rtizné Skoleni. Tato Skoleni probihaji obvykle na obecné urovni, prestoze
byvaji doplnéna riiznymi kazuistikami. Domnivame se, ze velkym piinosem by byla Skoleni
pofadana spadovou pedagogicko-psychologickou poradnou, zamétenad na konkrétni praci
S détmi umisténymi v détském domové, které ma ve své evidenci. Tato Skoleni by probihala
piimo v DD a zucastnil by se jich 1 nepedagogicky persondl, protoze 1 ten ovlivituje vychovu

klientd.
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Piiloha €. 1: Vnitini fad détského domova Krnsko a jeho piilohy (viz str. 34)

Détsky domov a Skolni jidelna, Krnsko, Horni Krnsko 180

VNITRNIRAD

Obsah:
Cl. 1. Charakteristika a struktura $kolského zafizeni

CL 2. Postup pfi ptijimani, pfemist'ovani a propousténi déti a dalsi rozdéleni kompetenci

(@3

1. 3. Organizace vychovné vzdélavacich ¢innosti

(@3

1. 4. Organizace péce o déti

Q(

. 5. Postup pfi utéku ditéte ze zatizeni

Q(

. 6. Prava povinnosti déti

Q(

. 7. Prava a povinnosti osob zodpovédnych za vychovu

Q(

. 8. Uhrada nakladt na péci o déti v zafizeni

Q(

. 9. Postup pfi zajisténi bezpecnosti a ochrany zdravi

Q(

. 10. Postup pfi feSeni mimotadnych situaci

Cl. 11 Zavéreéna ustanoveni

Schvalil: Cj.:10562/DD/07



Reditel $kolského zafizeni, jehoz &innost vykonava Détsky domov a Skolni jidelna,
Krnsko, Horni Krnsko 180 (dale jen ,,DD*) v souladu s pravnimi piedpisy - zakon ¢.
561/2004 Sbh., o ptedskolnim, zakladnim, stfednim, vy$§im odborném a jiném vzdélavani
(Skolsky zakon), zakon ¢. 383/2005 Sb., kterym se méni zakon ¢. 109/2002 Sb., o vykonu
ustavni vychovy nebo ochranné vychovy ve Skolskych zatizenich a 0 preventivné vychovné
péci ve Skolskych zafizenich a o zméné dalSich zakont, ve znéni pozd¢jsich predpisi, a dalsi
souvisejici zdkony (dale jen ,,zdkon*) a wvyhlaska ¢.438/2006 Sb., kterou se upravuji
podrobnosti vykonu ustavni vychovy a ochranné vychovy ve Skolskych zafizenich, ve znéni
platné legislativy (dale jen ,,vyhlaska®), vydava tento vnitini rad.

CL 1. Charakteristika a struktura §kolského zaFizeni

« Naézev zafizeni: Détsky domov a Skolni jidelna, Krnsko, Horni Krnsko 180

e Adresa: 294 31 Krnsko

o Identifikator zafizeni 600 027 881

e Pravni forma: Pfispévkova organizace

e Ziizovatel: Sttedocesky kraj, Zborovska 11, 150 21 Praha 5

e Zahgjeni ¢innosti: 1. zafi 1955

e Telefon, fax, e-mail: 326 723 178, 326 737 178, detskydomov@domovkrnsko.cz
o Soudasti zafizeni:

Détsky domov - 1ZO: 048 682 161, kapacita 48 déti v 6 rodinnych skupinach;
Hlavni ucel apfedmét Cinnosti je vymezen zdkonem ¢. 561/2004 Sb. (Skolsky zékon)
a provadécimi predpisy, zdkonem ¢. 109/2002 Sb., v platném znéni a provadécimi
pfedpisy: pifiprava ditéte na samostatny Zivot s ohledem na prostiedi, do které¢ho bude po
propusténi z ustavni vychovy odchazet. Umisténym détem je poskytovano plné piimé
zaopatieni.

v

Skolni jidelna - IZO 102 501 009, kapacita 90 jidel; tkol: zajisténi celodenniho
stravovani pro déti a zaméstnance DD. Schvalena doplitkové ¢innost: Hostinska ¢innost.

Organizacni schéma:

feditel

Zastupkyné

feditele
socialni vedouci ekonomka vedouci Skol.
pracovnice

vychovatel jidelny

I I I I
zdravotnice vychovatelé provozni kucharky
zaméstnanci
asistentky p.



mailto:detskydomov@domovkrnsko.cz

Profese: feditel, vychovatel(ka), asistent(ka) pedagoga, socidlni pracovnice,
ekonomka, ucetni a administrativni pracovnice, pokojska (uklizecka), spravce, zdravotnice,
vedouci Skolni jidelny, kuchatka. Pfi nepfitomnosti del$i nez 3 dny zastupuje feditele
statutarni zastupce nebo jim povéfena osoba.

Cl. 2. Postup pri prijimani, premist’ovani a propousténi déti a dalsi rozdéleni

kompetenci

2.1. Prijimani a premist'ovani déti

1) Do DD jsou déti pfijimany na zakladé rozhodnuti mistn€¢ piislusSného
diagnostického ustavu (dale jen ,,DU%). Pfi piijeti ditdte je ptitomen pracovnik DD (socialni
pracovnice ¢i pedagog), ktery prevezme osobni dokumentaci ditéte. Pfijimaci pohovor
provedou s ditétem feditel DD, socialni pracovnice a vychovatel (ka), ktery seznamim piijaté
dité se zivotem v rodinné skuping a vnitinim fddem DD.

2) Pfemisténi déti do jiného zafizeni je mozné po schvaleni DU, ktery vyda
rozhodnuti. O diivodu premisténi dit¢ informuje feditel, doprovod zajistuje zpravidla socialni
pracovnice nebo vychovatelka ¢i asistentka pedagoga. Dokumentaci pfipravuje socialni
pracovnice DD.

2.2. Propousténi déti z DD

Podminky propousténi déti stanovuje zdkon. Vystupni rozhovor provedou feditel, socidlni
pracovnice, kterd pfipravuje dokumentaci, vychovatel (ka) rodinné skupiny, ktery pfipravuje
oSaceni a vybavu, pokud na ni ma dit€ dle vnitfniho fadu narok. Pokud je dité plnoleté, mize
odejit ze zafizeni samo, nezletilé déti jsou predany s dokumentaci soudem urcené osobé
odpovédné za vychovu (dale jen OOV).

Pokud dit¢ pted odchodem z DD pozada o pomoc, zatizeni (ve spolupraci s nadacemi
a institucemi) je mu v ramci svych moznosti a v souladu s legislativou ndpomocno pii jednani
na ufadech a hledani zaméstnani ¢i ubytovani.

O prtichodu, pfemisténi ¢i odchodu ditéte z DD informuje neprodlené socialni
pracovnice pisemnou formou OSPOD, soud, OOV.

2.3. Odpovédnost pracovniki DD

Reditel zafizeni zodpovida za vzdélavani svéfenych déti a za chod celého zafizeni, a to
Vv souladu se zdkonem (§ 23, 24), platnou legislativou a piedpisy zfizovatele.

Vychovatelé¢ a asistentky pedagoga zajiStuji Cinnosti tykajici se vychovného a
vzdélavaciho procesu (napf. organizace vzdélavani, prevence socialné patologickych jevi,
konzultace ve Skolach, navstévy odbornych 1€kaili, poraden, spoluprace s policii, materialni
zajisténi rodinnych skupin, dozor u déti). Pracovni doba je stanovena rozpisem sluzeb a
pokyny feditele, zastupkyné feditele a vedouciho vychovatele. S vychovateli spolupracuje
socidlni pracovnice (socialni a pravni agenda), zdravotnice (zdravotnickd dokumentace,



konzultace s 1¢kafi, dozor u nemocnych, doprovod déti do zdravotnickych zatizeni), spravce a
ostatni provozni zaméstnanci (doprava, udrzba, ekonomické zajiSténi, stravovani, uklid) -
obsahové ndplné a pracovni dobu maji pracovnici vymezeny ve svych osobnich spisech.

2.4. Prava a povinnosti Feditele

Prava a povinnosti feditele DD jsou stanovena pravnimi ptedpisy - zakon ¢. 561/2004
Sb., o ptredskolnim, zakladnim, stfednim, vy$§im odborném a jiném vzdélavani (Skolsky
zakon), zakon €. 383/2005 Sb., kterym se méni zakon ¢. 109/2002 Sb., o vykonu ustavni
vychovy nebo ochranné vychovy ve Skolskych zatizenich a 0 preventivné vychovné péci ve
Skolskych zafizenich a o zméné dalSich zakont, ve znéni pozdé€jsich predpisi.

Cl. 3. Organizace vychovné vzdélavacich ¢innosti

Provoz v zafizeni je nepfetrzity, celorocni. Vychovné vzdélavaci ¢innost probiha v souladu s
dlouhodobym zamérem rozvoje zafizeni, rocnim planem prace, s plany rozvoje osobnosti
ditéte a tydennimi plany rodinnych skupin.

Systém prevence socialné patologickych jevi je zpracovan v Minimalnim preventivnim
programu pro piislusny skolni rok.

Déti se vzdélavaji ve Skolach, které nejsou soucasti zatizeni.
PredSkolni vychova: matetska Skola nebo specidlni matefska skola.

Povinna Skolni dochéazka: zékladni a specialni Skoly okresu Mladd Boleslav (vybér Skoly
zélezi na zavéru zpravy DU, doporuceni PPP, SPC a na jednani mezi vedenim zafizeni a
fediteli skol).

K ptipravé na budouci povolani je zvolen typ stiedni Skoly podle z&jmu, schopnosti a
predpokladi ditcte.

Organizace zajmové ¢innosti: déti navstévuji dle svych schopnosti a zajmt krouzky,
které nabizeji Skoly, z4jmové organizace a samotné Skolské zatizeni.

CL 4. Organizace péce o déti

PIné piimé zaopatfeni je poskytovano détem umisténym v DD a nezaopatfenym
osobam po dovrSeni 18 let, které se na zaklad¢ smlouvy s feditelem DD soustavné pfipravuji
na budouci povoléani a dodrzuji podminky smlouvy.

PIné piimé zaopatieni zahrnuje:
1. stravovani, ubytovani, oSaceni

2. ucebni pomucky a potieby
3. uhrada nezbytné nutnych nakladi na vzdélavani



4. thrada nékladi na zdravotni péci, 1é¢iva a zdravotnické potieby, které nejsou
hrazeny ze zdravotniho pojisténi, pokud péce nebyla vyzadana zakonnymi
zastupci ditéte

kapesné, osobni dary a vécna pomoc pii odchodu zletilych ze zafizeni

6. uhrada nakladi na dopravu do sidla skoly

o

V dobé, kdy je pobyt v zatizeni pierusen dle § 23 odst. 1 pism. a), poskytuji ditéti plné
pfimé zaopatieni osoby, u nichz pobyva (§ 2 odst. 8).

Organizace stravovani

Stravovani déti a zaméstnanci Skolského zafizeni zabezpeCuje Skolni jidelna;
uskuteCiiuje stravovaci sluzby v provozovné, ktera je soucasti aredlu Skolského zatizeni.
Vydej jidel se realizuje ve Skolni jidelné nebo v objektech rodinnych skupin. Ve vikendovych
dnech a ve dnech svatkl si rodinné skupiny mohou zajistovat ndkup potravin a stravovani
samostatné. Terminy stanovuje feditel Skolského zatizeni.

Stravovaci sluzby musi odpovidat zasadam zdravé vyzivy vcetné tekutin v ramci
dodrzeni pitného rezimu a sortiment nesmi obsahovat alkoholické napoje a tabdkové vyrobky.

Stravnikiim je nejvyse jednou denné poskytovano hlavni jidlo (obéd a vecete) a
dopliikové jidlo (snidané, presnidavka, svacina, druha vecete).

Dale mohou byt détem a nezaopatienym osobam hrazeny (§ 2, odst. 9):

e potieby pro vyuZiti volného ¢asu a rekreace

o ndklady na kulturni, uméleckou, sportovni a oddechovou ¢innost
o naklady na soutéZni akce, rekreace

o naklady na dopravu k osobam odpovédnym za vychovu.

Zatizeni déti po materialni strance zabezpec€uje standardné az nadstandardné, proto za
cenné piredmeéty, financni hotovost, obleceni, elektroniku apod., které nejsou vlastnictvim DD,
neprebira odpovédnost (mobilni telefony viz ptiloha ¢. 4). Reditel mize vyuZit svého prava
dle § 23 odst. 1, pism. g) a ptevzit ptedméty do uschovy, pokud se nedohodne o vraceni
S darcem. Détem do 10 let nejsou v zatizeni vzhledem k véku a nezralosti osobnosti povoleny
cennosti a finan¢ni hotovost, které nejsou vlastnictvim DD.

Podle z4jmu ditéte a jeho rozumovych schopnosti a s ohledem na pfedchozi rodinnou
vychovu DD vytvéii v rdmci svych moznosti podminky pro tcast na naboZenské vychové,
nabozenskych obfadech, popt. dodrzovani nabozenskych zvyklosti.

V DD jsou prostory pro 6 rodinnych skupin s maximalni kapacitou 60 déti.

S détmi vrodinnych skupindch pracuji vychovatelé, vychovatelky a asistentky
pedagoga. Sourozenci jsou zatfazeni spole¢né, o jejich rozdéleni mize rozhodnout feditel jen z



velmi zavaznych divodu. Skupiny jsou koedukované, zpravidla pro déti ve véku od 3 do 18
let, popt. do dokonceni piipravy na povolani jako nezaopatiené zletilé osoby.

Rodinna skupina mé k dispozici kuchyn s obyvacim pokojem, loznice, pracovnu,
socidlni zafizeni, pradelnu a suSarnu, sklady, kolarnu. Vstupni hala slouzi zéaroven jako
navstévni mistnost.

Mezi spole¢né prostory patii jidelna, hiisté, bazén.

Déti dostavaji v DD kapesné dle zakona (podrobnosti viz ptiloha ¢. 3), v ucilistich
odménu za produktivni praci, pfipadné prostfedky ze sirot¢ich dichodi ¢i kapesné od OOV,
prostiedky ziskané brigddami ¢i pracovnim pomérem.

V ptipad¢ nahlé ¢i pldnované hospitalizace ditéte ve zdravotnickém zatizeni dochdzi
k do¢asnému omezeni ¢i preruseni poskytované péce v zatizeni. Po dobu nepiitomnosti ditéte
jej vramci moznosti navstévuji pracovnici DD, udrzuji telefonicky ¢i pisemny kontakt,
vybavuji kapesnym, hrackami a osobnimi vécmi (v souladu s pokyny l€kaiti), hradi naklady
za pobyt ditéte v zdravotnickém zafizeni. Jestlize je dit€¢ na Ut¢ku, pak mu zadnéd péce ani
finan¢ni pomoc poskytovana neni.

Stravovani je zajistovano ve Skolni jidelné, v dobé Skolniho vyucovani ¢i pobytu v
domové mladeze vyhradné skolnimi jidelnami pfislusnych sttednich skol. V ramci vychovy se
déti o vikendech a svatcich zapojuji do pfipravy stravy, potraviny si nakupuji s vychovateli na
zaklad¢é zasad spravné vyzivy a v souladu s normami. Po dohodé s vedenim DD a Skolni
jidelnou si rodinné skupiny mohou zajistit tzv. doplitkovou stravu.

V ptipadé onemocnéni se stanovuje dietni rezim dle pokyni zdravotnice a 1ékare.

CL 5. Postup p¥i utéku ditéte ze zavizeni

Pracovnik DD, ktery zjisti nepfitomnost ditéte, nahlasi uték nejbliz§imu oddéleni
Policie CR aoperacnimu distojnikovi na linku 158. Paralelné¢ informuje vedouciho
vychovatele, zastupkyni feditele ¢i feditele DD.

Policie sepise s pracovnikem DD protokol a zaznam o pohfeSované osobé&. Socialni
pracovnice (vychovatel v dobé jeji nepfitomnosti) kontaktuji OOV (telefonicky, pisemng).
Socialni pracovnice vyrozumi OSPOD a soud (pfi vyZadani hodnoceni).

Po zadrzeni je dit& pfemisténo Policii CR do nejbliz§iho pracovisté zachytu (DU) nebo
zpét do zafizeni. Z DU vyzvedavéa dit€¢ pracovnik DD (socidlni pracovnice, zdravotnice,

vychovatel). Pokud se dité vrati samo ¢i jej pfiveze jina osoba, je to bezprosttedné ozndmeno
Policii CR a opera¢nimu dustojnikovi na linku 158.

CL 6. Prava povinnosti d&ti

Prava déti:

e na zajisténi plného piimého zaopatieni
e narozvijeni télesnych, dusevnich a citovych schopnosti a socidlnich dovednosti
e na respektovani lidské distojnosti



e na spole¢né umisténi se svymi sourozenci, nebrani-li tomu zdvazné okolnosti ve
vyvoji a vztazich sourozenct

e na vytvareni podminek pro dosazeni vzdélani a na pfipravu na povolani v souladu
se schopnostmi, nadanim a potfebami

e na svobodu nabozenstvi, pii respektovani prav a povinnosti osob odpovédnych za
vychovu

e byt sezndmeno se svymi pravy a povinnostmi

e TUcastnit se ¢innosti a aktivit détského domova organizovanych v rdmci vychovného
programu s vyjimkou zakazu ¢i omezeni v rdmci opatieni ve vychove, stanovenych
vnitinim fadem

e obracet se se zadostmi, stiznostmi a navrhy na feditele, pedagogické pracovniky DD a
pozadovat, aby podani adresovana pfisluSnym statnim orgadniim, organiim Uzemni
samospravy a pravnickym a fyzickym osobam, jsou-li povéfeny vykonem socialné-
pravni ochrany, byla ze zatizeni odeslédna nésledujici pracovni den po jejich odevzdani
pracovnikiim détského domova, a to bez kontroly jejich obsahu

e vyjadfit svlij nazor na zamyslena a provadénd opatteni, kterd se ho dotykaji

e ndzorum dité¢te musi byt vénovana patficnd pozornost odpovidajici jeho véku a
rozumoveé vyspélosti

e pozadat o osobni rozhovor a uskutecnit osobni rozhovor s povéfenym zaméstnancem
orgnu socialné-pravni ochrany déti, zaméstnancem Ceské &kolni inspekce,
ministerstva nebo organu kraje, a to bez pfitomnosti dalich osob

e na informace o stavu svych tspor ¢i pohleddvek

e na udrzovani kontaktu s osobami odpovédnymi za vychovu za podminek stanovenych
Vnitinim fddem, a to formou korespondence, telefonickych rozhovorti a osobnich
navstév

e opustit samostatn¢ se souhlasem pedagogického pracovnika DD za ucelem vychazky,
pokud se jedna o dité starSi sedmi let. Vyjimkou jsou opodstatnéné piipady (deti
mentalné opozdéné apod.).

Povinnosti déti:

e plnit ustanoveni vnitiniho fadu

e dodrzovat piedpisy a pokyny k ochrané bezpecnosti a zdravi, s nimiZ bylo seznameno

e hradit ze svych pfijmi naklady spojené s ptepravou do détského domova, ktery
neopravnéné opustilo nebo se do néj nevratilo

e poskytnout na vyzvu feditele doklady o svych ptijmech

e piedat do uschovy na vyzvu feditele predméty ohrozujici vychovu, zdravi a
bezpecnost déti. Doba uschovy téchto pfedmétii nesmi presdhnout dobu pobytu ditéte
Vv zafizeni a pfi jeho ukonceni musi byt tyto predmeéty ditéti nebo osobé odpovédné za
vychovu vydany

o Podrobit se testu na zjisténi poziti alkoholu ¢i drog

V ramci celodenni péce je dité bézné hodnoceno za chovani ve Skole, v domové, pfi
akcich organizovanych DD i pii akcich jinych subjektt.

Za prokazané poruseni povinnosti vymezenych zakonem a vnitinim fddem mize byt
ditéti (maximalné podminéné se zkusebni dobou na 3 mésice)



=

odnata vyhoda udélené podle odstavce 2.

nepfizndna plna vyse kapesného

3. omezeno nebo zakdzdno traveni volného ¢asu mimo zafizeni v rozsahu stanoveném
vnitinim fadem

4. odiata moznost zucastnit se ¢innosti nebo akce organizované zafizenim nad ramec

vnitiniho fadu

odnata moznost Gcastnit se atraktivni ¢innnosti ¢i akce

6. zakazany navstévy s vyjimkou navstév osob odpovédnych za vychovu, osob blizkych

a opravnénych zaméstnanct socialné-pravni ochrany déti, a to na dobu nejdéle 30 dnti

v obdobi nasledujicich 3 mésicti

N

o

2.

Za prikladné Gsili a vysledky pfi plnéni povinnosti nebo piikladny ¢in mize byt
ditéti

prominuto piedchozi opatieni podle ostavce 1

udé€lena vécna nebo financni odména

zvyseno kapesné v rozsahu stanoveném zakonem

povolena mimotadnéa navstéva kulturniho zafizeni, mimotfaddnd vychézka, mimotadna
navstéva nebo pfiznana jina osobni vyhoda.

N =

Dite, které se dopusti utéku ze zatizeni, je hodnoceno individualné podle rozumové
zralosti, véku a divodu, pro¢ se utéku dopustilo.

Opatieni piijata dle odst. 1 a 2 jsou zaznamendvéana do pedagogické dokumentace
ditéte. Navrh opatteni projedna nejprve vychovatel s feditelem DD.

V détském domové neni odd€lend mistnost, kterd by byla vyuZivana pro zklidnéni
ditéte a stabilizaci jeho psychického stavu.

Vyse kapesného se fidi vnitini Smérnici pro poskytovani kapesného, ktera je pfilohou
¢. 3 tohoto Vnitiniho fadu.

Organizace dne je stanovena v Dennim reZimu (viz pfiloha €. 1).

Pobyt déti mimo zafizeni, samostatné vychazky, navstévy spolecenskych, kulturnich,
sportovnich a rekrea¢nich akci upravuje vnitini smérnice, ktera je ptilohou €. 4 tohoto
Vnitiniho adu.

Ptechodné ubytovdni mimo zafizeni povoluje feditel v rdmci svych pravomoci,
rozhodnuti je zaloZeno ve spise ditéte.

Docasné pobyty u OOV § 23, odst. 1, pism.a) povoluje feditel v ramci svych
pravomoci az po souhlasu piisluSného OSPOD, souhlas je zalozen ve spise u socialni
pracovnice.

Osobni kontakty déti s OOV a dal$imi osobami upravuje Navstévni tad, ktery, je
piilohou €. 2 tohoto Vnitiniho fadu.




Pisemné kontakty: PoStovné za dopisy déti OOV hradi 2x za mésic DD, dalsi ndklady
si hradi déti. Pisemnosti, které dit¢ obdrzi, zapisSe vychovatel(ka) do pedagogické
dokumentace ditéte.

Telefonické kontakty: déti mohou pfijimat telefonické hovory v DD (vychovatelna), a
to denné do 21 hodin. Na néklady zatizeni je ditéti umoznéno telefonovat OOV jen vyjimecné
ze zéavaznych davodi po projednani s pedagogickym pracovnikem, ktery zapiSe do
pedagogické dokumentace jméno a piijmeni volaného, diivod (nezbytnost) kontaktu a dobu
spojeni. Jinak telefonuje dité¢ na vlastni naklady z telefonniho automatu nebo mobilniho
telefonu. V zatizeni mohou mit déti mobilni telefon, a to pouze na vlastni odpovédnost, za
podminky, ze s nim neporusuji rezim dne, respektuji pokyny vychovatelii a neporusSuji
pravidla slusného chovani. Pouzivani mobilnich telefonti v DD je vymezeno pfilohou €. 5
tohoto vnitiniho fadu. V ptipad¢ poruseni pravidel (napf. no¢ni telefonovani) zmocnuje feditel
DD vychovatele ¢i asistenta pedagoga k do¢asnému odebrani mobilniho telefonu (dle § 23
odst. 1, pism. g zakona).

Predavani véci: pokud OOV ditéti ptiveze jidlo a pochutiny, jsou dle domluvy s
vychovatelkou a dle véku ditéte ulozeny v pokoji nebo na vychovateln¢€. Véci osobni potieby
(obleceni, cennosti, hracky apod.), pokud nikoho neohrozuji na zdravi a Zivoté, mé dité na
vlastni zodpovédnost u sebe.

Spolusprava déti: déti spolu s vychovateli mohou spoluorganizovat zivot v RS, podilet
se na tvorbé tydenniho plénu, kdy vychovatel vhodné zvolenymi metodami, formami a
pracovnimi postupy koordinuje jejich napady a nazory. Po skonceni vychovného bloku
mohou déti hodnotit splnéni stanovenych cilti i své chovani a vytycit si cile a tkoly pro dalsi
obdobi. Déti v rodinné skupiné se dale podileji na tvorbé jidelnicku na dny, kdy probiha
vareni v ramci RS.

Déti jsou povinny zachazet s majetkem DD tak, aby nedochézelo k jeho poSkozovani
¢1 niceni. Pf1 zdmérném posSkozeni majetku rozhodne feditel o thradé Skody ¢i opravé v
souladu s platnou legislativou a dle mentalni urovné a zdravotniho stavu ditéte.

Smluvni pobyt zletilych nezaopatfenych osob v zafizeni: dité, které se blizi veku
zletilosti, mize pozadat feditele DD o setrvani v zafizeni po dobu dokonceni pfipravy na
budouci povolani, a to pisemné nejpozdéji 4 tydny pied piedpokladanym uzavienim smlouvy.

Se zletilym nezaopatfenym ditétem je sepsana smlouva, kterd tesi prava a povinnosti
ditéte, DD a OOV.

Dit¢ mé pravo se obracet se svymi pfipominkami, navrhy, zadostmi, stiznostmi na
vSechny pedagogické pracovniky DD véetné feditele, a to osobné ¢i pisemnou formou.
Nazorim ditéte je veénovana patiicna pozornost odpovidajici jeho véku a rozumové
vyspélosti. Mze pozadovat, aby poddni adresovana ptisluSnym statnim orgdnim, organtim
uzemni samospravy a pravnickym i fyzickym osobam, jsou-li povéfeny vykonem socialné-
pravni ochrany déti, byla ze zatizeni odeslana v souladu s § 20 zdkona. Také ma pravo zadat v
souladu s timto zdkonem o osobni rozhovor s pracovnikem OSPOD, CSI, ministerstva nebo
organu kraje.



CL. 7. Prava a povinnosti osob zodpovédnych za vychovu

Prava zakonnych zastupcii, osob zodpovédnych za vychovu (dale jen OOV):

=

na informace o ditéti, a to na zaklad¢ své Zadosti

2. vyjadrovat se k navrhu opatieni zasadni dulezitosti ve vztahu k ditéti, nehrozi-li
nebezpeci z prodleni, a na informace o provedeném opatieni

3. na udrzovani kontaktu s ditétem, nebrani-li tomu zdvazné okolnosti ohrozujici dité.
K uskutecnéni docasného pobytu u OOV (terminy museji byt v souladu s rezimem
DD) je nutné, aby OOV nejprve pozadala o pisemny souhlas mistn¢ piislusSného
OSPOD, ktery jejse svym stanoviskem pfedd DD. Konecné rozhodnuti o povoleni
docasného pobytu mimo DD je v kompetenci feditele DD. Pro déti mladsi 15 let si
OOV musi pfijet, pokud neni situace feSena jinym zptisobem.

4. na poradenskou pomoc DD ve vécech vychovné péce o dit¢.

Povinnosti zakonnvch zastupcu:

hradit ptispévek na uhradu péce poskytované détem v DD (§ 27-30)

zajistit doprovod ditéte mladsiho 15 let pii jeho pievzeti ¢i predavani z navstévy

seznamit se s vnitinim fddem DD a dodrzovat jeho ustanoveni

oznamit bezodkladn¢ DD podstatné okolnosti z pobytu ditéte u nich, tykajici se

zejména jeho zdravi a vychovy

5. hradit naklady na zdravotni péci, 1éCiva a zdravotnické prostiedky, které nejsou ditéti

hrazeny ze zdravotniho pojisténi, pokud byly poskytovany na zaklad€ jejich Zadosti

vyjadfit svlij souhlas ¢i nesouhlas s vydanim cestovniho pasu ditéti

7. nenaruSovat fad a chod DD, nevyzvidat na jinych détech informace o nich a o jejich
rodinach, nenapadat slovné ani fyzicky pracovniky DD ani jeho navstévniky

8. v piipadé potieby dodat zatizeni chybé&jici potfebnou dokumentaci tykajici se ditéte.

PohE

o

Cl. 8. Uhrada nikladi na péci o déti v zaFizeni

Uhrada nakladt na pééi o déti v zafizeni je stanovena po piichodu ditéte do zafizeni
vydanim rozhodnuti feditele DD dle ndvrhu socidlni pracovnice v souladu se zékonem (§
27-30). Odvolani proti rozhodnuti 1ze podat pisemn¢ do 15 dnti prostiednictvim feditele DD
ke Krajskému uradu Stredoceského kraje.

linformace obdrzi OOV pii1 umisténi ditéte do DD a v rozhodnuti o vysi ptispévku.

CL. 9. Postup zarizeni pri zajisténi bezpe¢nosti a ochrany zdravi

Do DD nema povolen vstup cizi osoba bez souhlasu feditele a doprovodu
zaméstnance DD, ani zde nikdo bez jeho souhlasu nesmi provadét Setfeni neufedni povahy.



Kazda osoba, kterd je o to pozddana, je povinna se legitimovat pro urceni
totoznosti.VSechny osoby jsou v pracovnich dnech zapisovany do Knihy navstév a v
mimopracovnich dnech do pedagogické dokumentace rodinnych skupin.

Pti vychovném procesu zajisStuje bezpecnost déti vychovatel. Ve vyjime¢né situaci
pak 1 ostatni pracovnici DD. Vychovatel musi pfedvidat nebezpeci, pfed zahdjenim cinnosti
provést pouceni déti o rizicich, bezpecnosti pii provadénych cinnostech, o prvni pomoci,
pouceni zapsat do dokumentace a dat jej détem podepsat.

Koupéani a plavecky vycvik déti mladSich 18 let jsou dovoleny jen za dohledu
pedagogického pracovnika.

Lyzaisky vycvik provadi jen osoba s opravnénim lyzatského instruktora.

Doprovod déti do MS zajistuji pedagogové, do zakladnich a stfednich $kol déti
doprovod nemaji. Doprovod do zdravotnickych zatizeni zajist'uji zdravotnice, pedagogové ¢i
zaméstnanci DD.

Déti maji volny pfistup do vSech prostor pouze své rodinné skupiny. Jsou
vychovatelem skupiny pisemné pouceny o zasadach bezpeéného chovani v kuchyni a obsluze
resp. nepouzivani elektrickych spotiebicli (pracka, susSicka, mycka nadobi apod.). Dodrzuji
stanovena pravidla a pokud neni urceno jinak, déti v kuchyni nesmé&ji samostatné hospodafit
bez dohledu vychovatele.

Vychovatelé v rodinné skupiné mohou pfijmout opatieni k zamykani pokoju déti.

Déti nemaji povolen volny pfistup bez souhlasu pedagoga nebo zaméstnance DD do

prostor ostatnich rodinnych skupin, vychovatelny, kancelaid, garazi, dilny, kuchyné SI,
kolarny, Saten, skladd, kilny a bazénu.

VSichni zaméstnaci DD se podileji na vytvareni spravnych zdravotnich a hygienickych
navyka déti, pribézné kontroluji zdravotni stav a u malych déti sami zabezpe€uji zejména
dodrzovani pravidel osobni hygieny. V pfipadé zjiSténi pfiznaki nemoci poskytnou
neprodlené potiebnou péci nebo kontaktuji zdravotnické zatizeni, ptivolaji 1ékafskou pomoc
nebo zabezpeci odvoz a doprovod ditéte k 1¢kati.

Déti maji povinnost chranit své zdravi, nosit zdravotni pomtcky dle piedpisu 1ékait,
neohroZzovat sebe ani ostatni déti koufenim, alkoholem ¢i jinymi névykovymi latkami,
nedodrzovanim lé¢ebného rezimu, respektovat rady a pokyny pracovniki DD.

S Iéky a zdravotnickym materidlem manipuluji vyhradné pedagogicti pracovnici dle
pokynil zdravotnice. Osoba, kterd vyzvedne 1éky u lékate nebo v 1ékarné, obaly 1€kt viditelné
ozna¢i jménem ditéte, kterému jsou urCeny, a ulozi je do 1ékarnicky na vychovatelné¢ RS.
Provede zdznam ve zdravotni knize, kde uvede intervaly podavani 1éki.

V ptipad¢ urazu postupuje pracovnik, ktery jej zjistil tak, ze poskytne bezodkladné
prvni pomoc v ramci svého vzdélani a schopnosti. Pokud je potieba, zajisti oSetieni zranéného
ditéte v prislusném zdravotnickém zafizeni - vyuZije k prepravé sluzebniho vozidla ¢i povola
pohotovost s Iékafem. Zaznam o Uraze je proveden v souladu s platnou legislativou.

Dozor nad nemocnymi détmi kona dle pokynu I€kafe zdravotnice, vychovatel(ka),
asistentka pedagoga nebo povéieny zaméstnanec.



Postup pfi intoxikaci ditéte alkoholem ¢i jinymi navykovymi latkami - dle stavu ditéte
jej pedagog, ktery intoxikaci zjistil, pfipadn¢ po poradé¢ se =zdravotnici, vedoucim
vychovatelem, zéastupkyni feditele ¢i feditelem DD bud’ osobné pieveze do nejbliz§iho
zdravotnického zafizeni nebo zavola rychlou Iékatskou pomoc (155). Stejny postup pouzije
pii sebeposkozovani ¢i sebevrazedném pokusu ditéte. Pokud 1€kat, ktery dité stabilizuje,
nezajisti vySetfeni ditéte u psychiatra, ucini tak vychovatel, a to v nejbliz§im mozném
terminu. Pokud je dité agresivni tak, Ze ohrozuje zdravi a Zivoty sebe €i jinych a pro zklidnéni
nesta¢i pritomnost a vychovné pusobeni vychovatele, pozada ten o zasah rychlou lékatskou
pomoc. Zasahujici 1ékai rozhodne o dal§im postupu. Pokud dité neni hospitalizovano, 1 zde
vychovatel v nejbliz§im mozném terminu zajisti psychiatrické vySetfeni.

Vybér lékate nebo jiného odborného pracovnika nebo zdravotnického zatizeni
zajistuje pro déti zdravotnice v souladu s legislativou zdravotniho pojisténi.

V souladu se zdkonem ¢. 379/2005 Sb., o opatienich k ochran¢ pfed Skodami
zpusobenymi tabakovymi vyrobky, alkoholem a jinymi ndvykovymi latkami a o zméné
souvisejicich zakond, v platném znéni, je v arealu DD dle § 8 odst 1, pism. b) a odst. 2)
zakéazéno koufit a dle § 12 odst. g) podavat alkoholické napoje. Podle § 9 odst. 2) miize
pracovnik DD pozadat policii CR o zakrok sméfujici k dodrzeni zékazu, pokud jej néktera
osoba zdrzujici se v aredlu nedodrzuje.

CL. 10. Postup p¥i FeSeni mimo¥adnych situaci

1. Pozar

Pti zjiSténi zahofeni nebo pozaru se zaméstnanec DD pokusi o likvidaci pozaru
vlastnimi silami. Pokud nelze poZar likvidovat vlastnimi silami, zajisti evakuaci déti a osob
z objektu, piivolani Hasi¢ského sboru (150), popt. dalsi sloZky integrovaného zachranného
systému (112).

2. Porucha v rozvodech plynu, elektrického proudu a vody

Pii poruchach, které ohroZuji bezpecnost a zdravi déti nebo by mohly zpiisobit velké
materidlni Skody, je nutno vypnout ptivod plynu, elektrického proudu a vody a zajistit
pfivolani pomoci.

3. Pfi zjisténi loupeze, prepadeni déti, dospélych, popt. dalSich udélostech, které
zakladaji podstatu trestnych Cini volat €. 158.

Cl. 11. Zavérecna ustanoveni

Tento vnitini fad je kdispozici v kancelafi feditele DD, v kancelafi socialni
pracovnice a vedouciho vychovatele, v kazdé RS (1 - 6).

Vychovatelé vSech RS jsou povinni s nim prokazatelnym zplisobem seznamit déti, a
to do deseti dnti po jeho zvetejnéni, dale pak 1x rocné k 1. 9., dale vzdy pfti prichodu nového



ditéte; (tzn., ze k vytisku vnitiniho fadu bude v RS pfiloZen list s textem: ,,Dne ... jsem byl
seznamen (jsem se seznamil) s Gplnym textem vnitiniho fadu a jeho pfilohami - podpis
ditéte, podpis vychovatele®.

Vychovatelé vSech RS a socialni pracovnice DD upozorni pfi navstévé DD OOV, ze
maji vnitini fad k dispozici na vySe uvedenych mistech DD.

Ptilohy:
1. Denni rezim
2. Navstévni fad
3. Smérnice pro poskytovani kapesného, urceni vyse vécné pomoci a osobnich darti
4. Pravidla pro pobyt déti mimo aredl détského domova - vychazky , pobyt u rodicu ¢i

jinych osob, pfechodné ubytovani mimo zatizeni

o

Zasady pouzivani mobilnich telefonti

6. Systém prevence socialné patologickych jevil (Zpracovava se samostatné pro kazdy

Skolni rok)

Nabytim platnosti se rusi platnost predchoziho vnitiniho tadu.

Tento vnitini fad vstupuje v platnost dnem zvetejnéni, tj. 1. 10. 2007

Mgr. Jaroslav Chrpa

feditel
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Détsky domov a Skolni jidelna, Krnsko, Horni Krnsko 180
PRILOHY
VNITRNIHORADU

Cj.:10563/DD/07

Denni rezim

Navstévni fad

Smérnice pro poskytovani kapesného, urceni vyse vécné pomoci a osobnich dart
Pravidla pro pobyt déti mimo aredl détského domova - vychéazky, pobyt u rodiclt
¢i jinych osob, prechodné ubytovani mimo zatizeni

Zasady pouzivani mobilnich telefonti

Systém prevence socidlné patologickych jevll (Zpracovava se samostatné pro kazdy

skolni rok)



Pfiloha ¢. 1 k Vnitinimu fadu ¢j. 10562/DD/07

DENNIi REZIM

Dny $kolni dochazky:

4:30-7:00 budicek, hygiena, uklid pokoji, snidan¢, odchod do Skoly

12:00 —12:30 obéd

13:00 — 16:00 piijezdy déti ze Skol, vypracovani domacich ukold, zajmova a
vychovna ¢innost, svadina

16:00 — 18:00 piiprava na vyucovani, vychovna ¢innost, predskolni déti prochazky,
hry, pobyt venku

18:00 — 18.30 priprava vecete, veCeie

18:30 — 19:00 uklid pokojti a spolecnych prostor

19:00 - 21:00 osobni volno, vychovné ¢innosti, televize, PC, ve€erni hygiena

Veéerka: déti z MS 19:00, 1. stupné ZS ve 20:00, ostatni déti ve 22:00

Pedagogicti pracovnici maji v kompetenci upravovat aktualné cas vecerky a ptipravy
na vyucovani.

Prazdniny, svatky, vikendy

8:30 — 9:30 budicek, osobni hygiena, uklid pokojt, snidané

9:30 — 12:00 uklid, ptiprava obéda, vychovné a zajmové ¢innosti
12:00 — 14:00 obéed, uklid kuchyné, poledni klid

14:00 — 15:30 vychovné a zajmové ¢innosti, vychazky

15:30 — 16:00 svacina

16:00 — 18:00 vychovné a zajmové Cinnosti, vychazky, ptiprava veceie
18:00 — 18:30 vecere

18:30 — 19:00 uklid pokojt a spolecnych prostorti

19:00 — 21:00 osobni volno, vychovné ¢innosti, televize, individudlni program, hygiena
Vecerka: déti z MS 19:00, 1. stupné& ZS ve 20:00, ostatni déti ve 22:00

Pedagogicti pracovnici maji v kompetenci upravovat aktualné ¢as budicku a vecerky
(zkréceni ¢i prodlouzeni se zapiSe do dokumentace) a ptipravy na vyucovani.

V Krnsku 1. 7. 2007 Mgr. Jaroslav Chrpa

feditel



Pfiloha €. 2 k Vnitinimu fadu ¢j. 10562/DD/07

Navstévni rad

V z4jmu zabezpeCeni majetku détského domova, zamezeni piipadného ohroZeni
fyzického a duSevniho zdravi déti, znemoznéni zneuziti dokladii a dokumentace je zakézan
volny pohyb vsech osob, které nejsou zaméstnanci détského domova v celém arealu DD.

K tomu se stanovuji nasledujici pravidla:

Rodinni pfislusnici, pratelé a Skolni kamaradi déti (dale jen navstéva) mohou navstivit
déti v DD, pokud prabéh jejich navstévy a jejich chovani nepfivodi zmény v chovani déti,
nasledné pristup k plnéni povinnosti ve Skole a DD a déle nenarusi celkovy vychovny zamér
zatizeni.

Navstévy se uskutecniuji na zaklad¢ predem dohodnutého terminu, a to po véasném
telefonickém sd¢leni, faxové nebo pisemné zpraveé a to zpravidla tfi dny predem. Sdéluje se
den a hodina pfichodu, pfipadné ucel navstévy.

Navstéva se dojednava s feditelem, socidlni pracovnici, vedoucim vychovatelem nebo
vychovatelem RS. Zaméstnanci DD se o nahlaSené navstévé vzajemné informuji ustné nebo
pisemné.

V pfipadé, Ze se jedna o navstévu naléhavou a neodkladnou, takovou, kterd jiz pfisla
neohlaSend, zodpovida za projednéani a prubéh navstévy ten, kdo ji piijima (feditel, socidlni
pracovnice, vedouci vychovatel, vychovatel RS, asistent pedagoga).

Kazda navstéva bude tim, kdo ji pfijiméa, sezndmena se zde uvedenymi pravidly.
Vytisk Navstévniho fadu je vloZzen do Knihy navstév, kde navstéva zapise jméno a piijmeni
navstiveného ditéte, dobu pfichodu a odchodu, své jméno a piijmeni (Citeln€) a podepise se.
Kniha navstév je v rodinné skupiné a kontroluji ji denni vychovatelé vedouci vychovatel a
feditel.

Pfi umisténi ditéte do DD probihaji nejméné prvni 2 navstévy vzdy a po celou dobu za
pfitomnosti pedagogického pracovnika a v arealu DD.

Néavstéva se realizuje v navstévni mistnosti — tj. ve vstupnim vestibulu v pfizemi RS,
V kanceléfi, v letnim obdobi pfipadné na zahradé¢.

Pokud chce néavstéva s ditétem odejit mimo aredl DD, pozada o vyjadieni vychovatele,
ktery ma ten den v RS sluzbu a za dité¢ zodpovida. Pokud s tim vychovatel souhlasi, necha si
od navstévy vyplnit a podepsat Propustku. Déti se s ndvstévou pohybuji v uréeném Case
v obci Krnsko. Propustku mimo obec povoluje vyjimeéné vychovatel po projednani
s vedoucim vychovatelem resp. feditelem. Pokud navstéva porusi tuto zisadu, soucasné
porusuje spolupréaci s détskym domovem.

Reditel détského domova ma pravo podat na navstévu trestni ozndmeni na PCR ve
smyslu umyslného tnosu ditéte ze zatizeni pro vykon tstavni vychovy.



Déti Ize navstévovat v DD:
- vV pracovni dny: od 16.00 do 18.00 hodin
- V sobotu, v nedéli, o svatcich a prazdninach: od 10.00 do 18.00 hodin

Pti pfichodu bude navstéva vzdy Gstné¢ informovana o chovani a pfistupu k ditéti, za
kterym ptichézi. Informace podava ten, kdo ji piijima.

V piipadé, Ze osoba, ktera se dostavila za Ucelem navstévy, poruSi zde uvedend
pravidla navstévniho fadu, mize byt vyzvéana k okamzitému opusténi objektu DD. Podle
Zakona 109/2002 Sb. bude také zakazana navstéva v ptipadé jejiho nevhodného chovani,
které by mohlo nepfiznivé plsobit na vychovu déti. Pokud navstéva neuposlechne vyzvu,
zajisti se vyvedeni této osoby piivolanim PCR.

V Krnsku 1. 7. 2007 Mgr. Jaroslav Chrpa

feditel



Pfiloha ¢. 3 k Vnitinimu fadu ¢j. 10562/DD/07

Smérnice pro poskytovani kapesného, urceni vyse vécné
pomoci a osobnich daru

Kapesné

Kapesné je poskytovano détem v plném piimém zaopatieni DD, a to minimaln¢ ve
vysi 2/3 zdkonem stanovené ¢astky (§ 31, odst. 1):

Déti od 3 do 6 let - vzdy 45 K¢

Déti od 6 do 10 let - rozmezi 80- 120 K¢

80 K¢ — za nedostatecny prospéch ve Skole dle individudlnich schopnosti ditéte,
pasivita ve Skole, nevhodné chovéani ve Skole, neplnéni povinnosti v détském domové
(rezimové nalezitosti, sluzby), nevhodné chovani k détem a k dospélym v domové, nevhodné
vystupovani na vetejnosti, nedostatena péce o véci osobni potieby a zafizeni DD,
nedodrzovani osobni hygieny a Cistoty.

Metodika zbyvajicich 40 K¢ (tj. dosazeni nejvyssi ¢astky kapesného 120 K<)

e dobré vysledky ve vyuce, aktivita ke zlepSeni prospéchu 10 Ké

e kamaradské chovani k ostatnim détem, pfiméfend komunikace s dospélymi
v détském domové a na vefejnosti, respektovani rezimovych a vychovnych
opatfeni pedagogickych pracovnikl, adekvatni vyjadfovani svych potieb,
pozadavkl, dotazi, aktivni ¢innost pfi praci ve zvolené zdjmové €innosti, ucast
na akcich a aktivitach spojenych s reprezentaci détského domova 10 K¢

e ochrana vlastniho zdravi a zdravi ostatnich déti, dodrzovani lé¢ebného rezimu:
10 K¢

e péce o véci osobni potieby a zatizeni détského domova 10 K¢

Déti od 10 do 15 let - rozmezi 140 — 210 K¢

140 K¢ - za nedostatecné vysledky ve vyuce neodpovidajici skute¢nym schopnostem,
nevhodné chovani ve Skole, nevhodné chovani k détem v rodinné skupin€ i dal§im détem
Vv détském domové, neplnéni rezimu a povinnosti vyplyvajicich z potieb détského domova,
neporadek v osobnich vécech, Skolnich pomuckéach (ztraty, kradeze), nezdjem o zvolenou
z4jmovou ¢innost, konfliktni komunikace s détmi v détském domové, projevy Sikany, agrese
slovni i fyzické, nevhodné chovani k dospélym v détském domové, uciteliim a na vefejnosti.

Metodika zbyvajicich 70 K¢ (tj. k dosazeni nejvyssi ¢astky kapesného 210 K¢ )

e dobré vysledky ve Skole v ramci mentalnich schopnosti ditéte, aktivita, plnéni
povinnosti souvisejicich se Skolou, pfikladné chovani bez kazeiiskych
prestupkil, zijem o dalsi sebevzdélavani (nepovinné predméty, zdjmoveé
krouzky, umélecka ¢innost, sportovni kluby 20 K¢



e uvédomélé, pozitivni vystupovani v rodinné skupiné a k dalSim détem
v détském domove, pomoc mladsim a slabSim détem, usmérnéné a piiméiené
vystupovani a komunikace s dospélymi v détském domove i na vetejnosti 10
K¢

e Ucast na akcich a aktivitdch spojenych s reprezentaci DD, aktivita pfi praci ve
zvoleném krouzku, vyuziti ziskanych dovednosti pro ostatni déti 10 K¢

e ochrana vlastniho zdravi (pocasi pfiméfené obleceni, dodrzovani léCebného
rezimu), ochrana zdravi druhych 10 K¢

e dobra péce o véci osobni potieby, zafizeni DD 10 K¢

e rozumné nakladani s kapesnym 10 K¢

MiadezZ ve véku od 15 do 18 let, mladeZ s prodlouZenou ustavni vychovou — rozmezi 200

- 300 K¢

200 K¢ - za nedostateCny prospéch ve Skole (s ohledem na mentdlni schopnosti),
lajdactvi pfi pfipravé na vyuku, zaskolactvi, nedodrzovani rezimu na internaté, v détském
domové, neadekvatni chovani k vychovatelim, dalSim dospélym v détském domové a na
vetfejnosti, nevhodné chovani k ostatnim détem, Sikana, ohrozovani vlastniho zdravi,
nedodrzovani 1é¢ebného rezimu, ohrozovani bezpecnosti a zdravi ostatnich déti, nedostatecna
péce o véci osobni potieby, Skolni pomiicky a materidlni vybaveni pro praktickou vyuku,
potizené z finan¢nich prosttedkit DD, vybaveni DD, nehospoddrné nakladani s kapesnym,
dluhy.

Metodika pro zbyvajicich 100 K¢ (tj. dosaZeni nejvyssi Castky kapesného 300 K¢ )

e odpovédny piistup ke studiu nebo profesni ptipravé v ramci mentalnich
schopnosti, aktivita, iniciativa pfi pfipravé na vyuku, snaha o zlepSeni
studijnich vysledkl, dodrzovani Vnitiniho fadu détského domova a domova
mladeZze, vC€asny navrat do DD a domova mlédeze, dobrd péfe o Skolni
pomticky a materidlni vybaveni pro praktickou vyuku z prostfedkti DD, dobra
péce o véci osobni potfeby a vybaveni DD, kvalitni ochrana vlastniho zdravi a
zdravi ostatnich déti, reprezentativni chovani na vefejnosti, ucast na akcich
spojenych s reprezentaci détského domova, uvazené hospodareni s kapesnym
30 Ké

e slusné chovani, vystupovani v détském domové i na vefejnosti, vhodné
chovani k druhym, zejména mlad$im détem, pfiméfené vyjadiovani pozadavka
a potieb 20 K¢

e ochrana vlastniho zdravi (dodrzovéani lé¢ebného rezimu, neiniciovat ani se
zapojovat do nebezpecnych her), ochrana zdravi druhych (nereagovat
agresivné vici druhym détem, upozornit na nebezpeci) 20 K¢

e reprezentativni chovani na vefejnosti, ucast na akcich spojenych s reprezentaci
détského domova, ochrana majetku détského domova, vlastni iniciativa pfi
pomocnych pracich v DD (uklid, vyzdoba interiéru DD, prace v aredlu) 30 K¢



Za obdobi kratsi nez 1 mésic se kapesné stanovi podle poctu dnti, v nichz je dité v péci
zafizeni. Denni vySe kapesného Cini jednu tficetinu mésicni vysSe kapesného. Vypoctena
celkova ¢astka se zaokrouhli na desetikoruny smérem nahoru. Kapesné nendlezi za dny, po
které je dit¢ mimo DD, kdy je dité v pIném zaopatteni OOV nebo na utéku ze zatizeni.

Povéteny vychovatel rodinné skupiny vypracuje na predepsaném tiskopise dle
stanovenych kritérii do 1. pracovniho dne v mésici, za ktery je kapesné vyplaceno, navrh, ve
kterém je hodnoceno chovani ditéte za ptedchazejici mésic. Projednd jej s ostatnimi
vychovateli RS a s asistentkami pedagoga, s navrhem seznami déti a pak jej predlozi fediteli k
podpisu. Kapesné je vyplaceno nejdéle do 5 pracovnich dni po obdrzeni navrhu. Pievzeti
kapesného podepisuje dit¢, za predskolni déti stvrzuje podpisem starSi sourozenec nebo dité
star§i 15 let. Navrhy za mésic srpen a zafi neobsahuji hodnoceni skoly.

Osobni dary

Poskytovani osobnich dari
Svatek narozeniny Vanoce Celkem

déti do 6 let 100 200 700 1000
6 - 10 let 100 300 750 1150
10 - 15 let 100 400 800 1300
15 — nezaopatiend

osoba 100 500 850 1450

O poskytnutych darech je v kazdé RS vedena evidence v Sesité dart.

Vécna pomoc, penézity prispévek

Mladezi, kterd po dosaZeni zletilosti resp. po ukonceni piipravy na povolani odchazi
ze zafizeni, se v dob¢ propuSténi poskytuje vécnd pomoc nebo jednordzovy penczity
piispévek v hodnoté nejvyse 15 000 K¢. Ptiznani piispévku posuzuje individudlné komise ve
slozeni: feditel, vedouci vychovatel, socialni pracovnice, skupinovy vychovatel.

Hlavni kritéria:

o skutecna potieba (sirotek, polosirotek, piijmy €1 uspory, socidlni poméry rodiny, vraci-
li se do rodiny, planované ¢i predpokladané vyuziti vécné pomoci)

e doba pobytu v DD

e moralka, chovani v DD, plnéni povinnosti, reprezentace DD,

e vzdélani (ukonceni, prospéch, chovani ve Skole)

o stav pfidéleného rozpoctu zfizovatelem.

V Krnsku 1. 7. 2007 Mgr. Jaroslav Chrpa
reditel



Pfiloha €. 4 k Vnitinimu fadu ¢j. 10562/DD/07

Pravidla pro pobyvt déti mimo areal détského domova - vychazky. pobyt
u rodicu ¢i jinvch osob, pirechodné ubytovani mimo zarizeni

Samostatné vychazky (dale jen “SV”):

Samostatnou vychazku povoluje po splnéni povinnosti détem star§im 7 let v souladu s
Dennim rezimem a planem vychovné ¢innosti vychovatel pfislusné RS. Povoleni s uvedenim
mista a doby vychazky predem zapisuje do pedagogické dokumentace. Vychazku mohou
povolit i vedouci vychovatel afeditel DD. Ve dnech Skolni dochazky kon¢i vychdzka 1
hodinu pfed vecerkou. V mimotadnych piipadech zapisuje piedem pedagogicky pracovnik do
pedagogické dokumentace diivody zmény v rezimu vychazky.

Vychdzku s navstévou diskotéky &i plesu povoluje vychovatel po projednéni s vedoucim
vychovatelem détem po ukonceni povinné skolni dochazky s dohledem osoby starsi 18 let.

Vsechny déti museji byt pfedem pouceny o dodrzovani bezpecnostnich pravidel, dopravnich
piedpist, prvni pomoci v piipad¢ trazu.

Navstévy kulturnich akci - divadlo, kino, tane¢ni kursy apod. - doprovod zajist'uji pedagogové
DD (pfi akci Skoly povéteni pracovnici Skoly).

Zasady SV:

e nechodit k vod¢ bliz nez 5 m

e zdkaz her na silnici

e dodrzovani bezpec¢nostnich pravidel pfi jizd€ na kole ¢i koleckovych bruslich
o zékaz koupani bez pedagogického dozoru

e nezdrZovat se bez ucelu v prostorach autobusové zastavky, obchodu ¢i kotelny
e nenavstévovat télocviénu bez doprovodu osoby starsi 18 let

e nechodit nikam s cizimi lidmi

e nepfijimat od cizich osob Zadné predméty a potraviny

e neposkytovat jinym osobam informace o détech, pracovnicich a majetku DD
e nejezdit jako spolujezdec automobilem, na motocyklu ani autostopem.

e nekonzumovat alkohol, drogy, navykové latky

V Krnsku 1. 7. 2007 Mgr. Jaroslav Chrpa

feditel



Pfiloha ¢. 5 k Vnitinimu fadu ¢j. 10562/DD/07

Zasady pouzivani mobilnich telefonu

1. Dité nebo osoba, ktera mobilni telefon ditéti darovala, to oznami ustné¢ nebo pisemné

vychovateli nebo vedoucimu vychovateli.

2. Mobilni telefon je majetkem ditéte. DD a jeho zaméstnanci nenesou zadnou zodpovédnost
za jeho ztratu, poskozeni ¢i zniceni. Telefonovani z mobilniho telefonu si hradi jeho majitel

z vlastnich prostiedkd.

3. Dité ¢i osoby, které mu mobilni telefon vénovaly, ani jiné osoby nemaji prdvo na DD
vymahat ndhradu Skody vzniklou na mobilnim telefonu, jeho pfislusenstvi, ani Skody vzniklé

provozovanim mobilniho telefonu.

11. PouzZivani mobilnich telefonu détmi

1. Ditéti v DD je zakazano bez povoleni vychovatele pouzivat mobilni telefon v dobé od

22:00 do 06:00 hod. V této dobé je mobilni telefon vypnuty.

2. Pokud dit¢ ustanoveni bodu 1. porusuje, je vychovatel nebo asistent pedagoga opravnén

mobilni telefon ditéti odebrat do tschovy. Dité si jej mtize po 6. hodiné ranni vyzvednout.

3. Pokud dit¢ ustanoveni bodu 1) poruSuje pravidelnég, je vychovatel nebo asistent pedagoga

opravnén mobilni telefon ditéti odebirat do tschovy pravidelné kazdy den ve 22.00.

4. Dit¢ ma moznost ulozit si mobilni telefon na nocni dobu u vychovatele ¢i asistenta

pedagoga.

5. Pokud je mobilni telefon ulozen u vychovatele ¢i asistenta pedagoga, pfebira za né; DD

odpovédnost do doby, nez je opét ditéti navracen.

6. Pouzivani mobilniho telefonu ve Skolach, které déti navstévuji, upravuji predpisy platné

v téchto Skolach.



I1I. Telefonovani détem na mobilni telefony do DD

1. Détem do DD je mozné na mobilni telefony telefonovat a posilat sms pouze v dobé od 6:00
do 22:00 hod.

V Krnsku 1. 7. 2007 Mgr. Jaroslav Chrpa

feditel



Priloha €. 2: Zaznamovy arch (viz str. 38)

Rok:.......oiininl. (k 1. lednu)

JIM0 .
Datum NAr0Zeni:. ...... ..o
Pohdavi:. .
Uplnost rodiny: 1) ANO 2) NE

a) matka b) otec C)babicka  d)jini.........oooiiiiiii
Poruchy chovani: 1) ANO 2) NE

Agresivni poruchy chovani: 1)ANO 2) NE

Neagresivni poruchy chovani: 1) ANO 2) NE
ADHD/ADD: 1) ANO 2) NE

ooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

ooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo



