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UvoD

Nastupem ditéte do zékladni Skoly pro néj zaCina nejen pocatek vzdélavaciho
procesu, ale i procesu vychovného. Dité se zafazuje do nové socialni skupiny, navazuje
nové kontakty, uci se fesit situace a orientovat se v mezilidskych vztazich. K tomu, aby
se zjedince stal moraln¢ a socialn¢ pruzny clovék je zapotiebi zdravé, motivujici
prostiedi, diky kterému bude mit moZnost emociondlné se vyvijet a rozvijet své
schopnosti. Kazdé dit¢ ma pravo citit se, a to nejen ve $kole, bezpeéné a nezazivat pocit
ohrozeni. Bohuzel, je to ptfedstava nerealisticka a s pfichodem do novych skupin se
muze setkat i se skrytou tvaii téchto skupin. Kazdé prostredi, kde se kumuluje vétsi
mnozstvi lidi, je idedlnim podhoubim pro vznik spolecensky nezadoucich jeva jako
jsou psychické ¢i fyzické ublizovani, Sikana, kriminalita, zneuzivani omamnych latek,

rasismus, zasSkolactvi, xenofobie, sexualni zneuzivani atd.

Déti pochazeji z nejriznéjSiho prostiedi a rodin, které maji vlastni hierarchii
hodnot, vlastni zajmy a cile, u¢i se zaujimat postoje k nasili, ke koufeni, k piti alkoholu,
k nutnosti dostat svym povinnostem a obstat v riznych rolich. Proto vychazejme z toho,
ze déti mohou byt kazdodenné konfrontovany s témito jevy a to nejen ve Skole, ale

i mimo ni.

O snizeni téchto patologickych jevlli by se méla pokusit v€asnd a soustavna
prevence jak ze strany rodiCi, vefejnosti, tak 1 Skoly. Prevence je ptedchéazeni
nebo zabranéni nécemu, piekazeni néceho ¢i pfedem ochranéni proti né¢emu. Prevenci
socialné patologickych jevu se tedy piedchazi vzniku problému ve spole¢nosti jako
celku a u jednotlivcl, ktefi ji vytvareji. I kdyz je prevence velice nakladna, patii
primarni prevence sehrava Skola, ve které pedagogicti pracovnici zaky dusledné a
systematicky vedou k osvojovani norem mezilidskych vztahti zakladajici se na

demokratickych principech.

Moje bakalarska prace bude zaméfena na mozné divody vzniku patologickych
jevl, na zjistovani jakou roli pti vzniku sehravaji napt. vek, socidlni zazemi, vychovny

styl rodiny, preference urc¢itych hodnot. Jak se pokusit o snizeni rizika vzniku at’ uz




nabizenim volnocasovych aktivit ¢i osvétou. Bude se zabyvat objasnénim pojmui
oznacovanych za socialné patologické, specifikaci primarni, sekundarni a terciarni

prevence, Skolnich preventivnich programii, cilové skupiny.

V neposledni fad¢ zdurazni také, jak prevence ovliviiuje psychiku jedincti i celé
spolecnosti a jaké jsou moznosti socialni pedagogiky pfi ndprave tohoto stavu. Také se
pokusim na zaklad¢ vysledki z dotaznikové ankety vyhodnotit vliv a uspéSnost

jednorazového preventivniho programu na zaky I. stupné ZS.

Cilem bakalarské prace je zamérit se na podobu primarné preventivnich
programi na ZS a jejich vliv na déti a mladeZ, zjistit miru informovanosti Zaki
mladSiho Skolniho véku o patologickych jevech ve spolecnosti, a zda je provadéné

jednorazové preventivni programy ovliviuji.




l. CAST TEORETICKA

1. Charakteristika a druhy prevence socialné patologickych
jevu

Obecny vyznam slova prevence je predchazeni nebo zamezeni vzniku nemoci
nebo nezadouciho jevu. Prevenci socialné patologickych jevii se predchazi jejich
vzniku nejen ve spolecnosti jako celku, ale i u jednotlivcl, ktefi ji tvofi. (Vybrané

terminy primarni prevence, 2007)

Problematice socialné patologickych jevii je vénovana stale intenzivngjsi
pozornost a to jak ze strany instituci, tak jednotlivet ¢i fady méné ¢i vice pocetnéjSich
skupin, resp. spolkil ¢i sdruzeni ob¢antl. Jedna se o proces, ktery je stejné¢ jako kazdy
jiny charakteristicky svou dynamikou. Je to proces trvalého ziskavani zkuSenosti,
vyhledavani, vyvoje a ovéfovani ucinnosti, resp. uzitecnosti riznych preventivnich
I represivnich programu a opatieni. Ukazuje se, Ze je nezbytné nutné péstovat a rozvijet
citlivost a vnimavost ke spoleCenskému déni, k vyvoji spolecnosti a riznych
spolecenstvi v jejim ramci. Komplexnost a dynamika vyvoje vyzaduje vyvoj podobné
komplexnich, dlouhodob¢ koncipovanych a flexibilnich programi prevence zalozenych
na veérohodnych, ovéfitelnych a pfedev§im pro program prevence uzitecnych tdajich,
tedy informace umozZiujici efektivné zaméfovat prevenci a pfizpisobovat opatfeni

komplexnich programil podle vyvoje ve spolecnosti. (Pokorny, Telcova, Tomko, 2003)

Prevence se déli dle riznych hledisek a forem na nékolik typ. Podle Vecerky
(1997) se prevence déli na tzv. tripartitni ¢lenéni:
e socialni;
e situacni;

o viktimni — prevence, jak se nestat obéti trestného ¢inu.

Toto ¢lenéni je kombinovano s dalsi triparcii:
e primarni prevence se pojiméd jako strategie nepiimd, kterd je orientovana
na celou spolecnost; snazi se o optimalizaci Zivotnich podminek, zejména
socialnich, materidlnich a o fungovani prosocialnich aktivit, které se zamétuji

na vhodnou socializaci jedincii a pozitivni rozvoj spolecnosti.




sekundarni prevence je pfima strategie zaméiujici se na kriminalné rizikové
jedince ¢i skupiny, at' jiz jako piedpokladané pachatele nebo obéti. Jeji
pozornost je téZ zaméiena na ochranu materialnich hodnot, které jsou objektem
z4jmu delikventt.

terciarni prevence je také pifimou strategii, zabyvajici se predchazeni

kriminalni recidivé.

Nespor (2007) uvadi dalsi mozné déleni prevence, tentokrate déleni prevence

uzivané v USA:

vSeobecna prevence (cil.skup. — obecna populace, napf. cela tiida)

selektivni prevence (cil.skup. - osoby se zvySenym rizikem, které navykové
latky neuZzivaji, napt. déti s poruchami chovani)

indikovana prevence (cil.skup. — ti, u kterych nelze diagnostikovat Skodlivé
uzivani nebo zavislost na navykovych latkach, ale tito vykazuji znamky uzivani
navykovych latek)

1é¢ba (cil.skup. - ti, kdo navykové latky uzivaji nebo jsou na nich zavisli)
udrZovani stavu a prevence recidiv (cil.skup. - zavisli nebo zneuZivajici

navykové latky ve stabilizovaném stavu)

Primarni prevence

Cilem primarni prevence je snaha o pifedchédzeni uzivani navykovych latek nebo

0 jeho oddaleni do pozdégjsiho veku, kdy jsou dospivajici relativné odolné&jsi. Snazi se

omezit nebo zastavit experimentovani s navykovymi latkami, aby se tak piedeslo

Ujmam na télesném 1 duSevnim zdravi. Hlavnim ukolem je docilit, aby se cilova

populace chovala zdravéji. Strategii prevence lze délit zhruba do dvou skupin:

Snizovéni nabidky tj. snizit dostupnost navykové latky a sniZovani poptavky

tj. docilit toho, aby ji lidé nechtéli. Tyto zpusoby prevence se vzajemné posiluji.

Prevence musi byt dlouhodoba a soustavnd, ndrazové akce vétSinou nemivaji pozitivni

efekt a nemohou nahradit soustavnou preventivni praci. Presto jsou rizné besedy,

pfednasky, vystavky, soutéze atd. uzite¢né jako dopln€k dlouhotrvajiciho piisobeni.

Pomahaji udrzet zajem o motivaci zacastnénych. (Nespor, Csémy, Pernicova)




Prevence musi zacit pokud mozno brzy a odpovidat véku. U malych déti do 3 let
je dulezité uspokojovat potieby ditéte, zejména citové. Tim dochézi ke zvySovani
vSeobecné odolnosti spolecné s odolnosti viici vzniku zavislosti na navykovych latkach.
V piedskolnim véku zhruba od 3 do 6 let je spravné zacit ditéti v§tépovat, ze zdravi je
dilezitou hodnotou, kterou je potfeba chranit a podporovat. Méli bychom ho zacit
seznamovat s nebezpecim vnéjsiho svéta a ucit ho, jak se mu vyhybat. Ve véku od 7 do
12 let je tieba nabizet konkrétni informace a dovednosti, nezli abstraktni koncepce. Je
tteba posilovat hodnotu zdravi za zasadni. V tomto véku by se mélo jiz zacit s cilenou
prevenci zaméfenou na odmitani tabaku, alkoholu a jinych drog. Obdobi od 12 let je
naro¢né pro vSechny zucastnéné. Na vyznamu jiz nabyva vliv vrstevnikd. Dité tohoto
véku Casto nebyva ochotno doporuceni piijimat, chce diskutovat a testovat hranice
moznosti. V této vékové kategorii je prevence obzvlast’ diileZita, nebot’ dospivajici jsou

nejvice ohrozeni. (Nespor, Csémy, Pernicova)

Primarni prevenci délime do dvou skupin a to na specifickou a nespecifickou
primarni prevenci:
1) Nespecificka prevence

Do oblasti nespecifické primarni prevence mizeme zahrnout vSechny techniky,
které svym obsahem umoziuji rozvoj harmonické osobnosti, v€etné mozZnosti rozvijeni
nadani, zajmi, pohybovych a sportovnich aktivit. Jedna se o aktivity, které napomahaji
snizovat riziko vzniku a rozvoje rizikovych forem chovani prostfednictvim lepSiho
vyuzivani a organizace volného Casu. Patii sem zajmové krouzky (jako napt. krouzky
pii Skolach a Skolskych zatfizenich ¢i lidovych Skolach uméni), dale sportovni aktivity
(na v8ech trovnich) apod. Také sem fadime programy zamétené na zlepSeni zivotniho
stylu, ve kterych dochazi k rozvoji sebepoznavani, sebeucty, zvladani socialnich roli,
komunikace, pfedchazeni a feSeni problému. (Vybrané terminy primarni prevence,

2007)

2) Specificka prevence

Ve specifické prevenci se jednd o preventivni plsobeni zaméfené piimo
na problematiku daného jevu, kterému se prevence snazi predejit.

Specifické  primarné-preventivni  programy v oblasti prevence socialné
patologickych jevl se explicitné zamétuji na urcité cilové skupiny a snazi se hledat

zpusoby, jak pfedchéazet socidlné neZzadoucimu chovani. Pravé jasnd profilace téchto




programti (snaha ptsobit selektivng, specificky) na urCitou formu rizikového chovani
odlisuje programy specifické prevence od programl nespecifickych. Specifi¢nost
programu je také dana nutnosti zaméfit se na cilovou skupinu jevici se jako ohrozenéjsi
¢i rizikovéj$i nez skupiny jiné. Nejjednodussi definici specifickych preventivnich
programti je tzv. ekonomicka negativni definice: Programy specifické primarni
prevence socidln¢ patologickych jevl jsou vSechny takové programy, které by
neexistovaly, kdyby neexistoval tento problém tj. tyto programy by za neexistence
fenoménu (napfi. alkoholismu, tabakismu, zneuzivani omamnych latek atd.) nevznikaly
a nebyly rozvijeny. Neni (odborn¢ ani ekonomicky) smysluplné, aby vSemi typy téchto
programu prochazely napt. vSechny déti, ale pouze ty, u nichz predpokladame vyssi
riziko nezadouciho chovani (at’ jiz z hlediska vékového, socialniho apod.). (Vybrané

terminy primarni prevence, 2007)

Dale se budu zabyvat jednotlivymi CdCiniteli prevence, druhy preventivnich

programiui a jejich efektivitou.

Prvotadym cCinitelem v oblasti prevence je rodina. V rodin¢ by se mél ¢loveék
postupné nauéit poznavat sebe sama, hranice svych moznosti a schopnosti, fesit
problémy intrapsychické i interpersonalni, riizné Zivotni role, komunikaci atd. V roding
také clovek ziskava své postoje k udrzovani zdravi.

Vsechny soucasné oficidlni dokumenty, at uz je to koncepce vlady nebo
preventivni programy, poukazuji na nutnost zapojeni rodic¢ti do preventivniho procesu,

a to specificky, vzhledem k véku jejich déti a moznému ohrozeni. (Vybrané terminy

primarni prevence, 2007)

Dalsim cinitelem zabyvajicim se prevenci je $kola. Vzhledem k tomu, Zze ué¢im na
zékladni Skole, chtéla bych se ve své praci vénovat zejména preventivnim programim

uskute¢novanym v rdmci evaluace na zékladni Skole.

Hlavnim cilem kazdého preventivniho programu je zvySovat sebevédomi u cilové
populace, komunika¢ni dovednosti ¢i dosazeni dovednosti odmitat nabizené nezadouci
chovani apod. Pfi posuzovani programu je vzdy dulezité vychazet z kritéria jejich
dopadu az moznosti ovlivnit postoje a chovani cilové populace. (Vybrané terminy

primarni prevence, 2007)
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Za dopad piisobeni je &asto povazovana ucinnost, efektivita. Uginnost
predstavuje adekvatnost pouzitych piistupti, které vedou k zddoucim zméndm, a n¢kdy
byva oznaCovana i jako dopad na cilovou populaci. Efektivita mize byt spojovana
s vyuzitim prostiedkt, lidskych zdroji apod. v poméru ke skupin€, pro niz je program

realizovan.

Jako predpoklady efektivniho programu jsou udavany ruzné faktory, o jejichz
uc¢innosti neni, na zaklad¢ poznatkli spoleCenskych véd, pochyb. Jsou to napf.
kontinuita pusobeni, kombinace riznych strategii, propojenost, cilenost,
adekvatnost, brzky zacatek, pozitivni motivace. Podobné¢ jsou definovany i postupy,
které svym plsobenim nevedou k dobrému efektu. Jsou to napt. pouhé predavani
informaci, zakazy, zastraSovani, mentorovani, zatajovani urcitych fakti nebo

programy zaloZené pouze na nespecifické prevenci.

Zakladnim piedpokladem ucinnosti prevence je dlouhodobost. V idedlnim
ptipadé lze hovofit o kontinualnim plsobeni na déti od pfedskolniho véku az po jejich
dospélost. V takto pojatém programu se budou postupné rozvijet a rozSifovat Si
poznatky o0 socialné nezadoucich jevech, bude rozvijen a podporovan jejich zdravy
zivotni styl, schopnost napliiovat potfeby a feSit problémy nerizikovymi zplsoby.

(Vybrané terminy primarni prevence, 2007)

Mezi dlouhodobé preventivni programy patii tzv. peer programy. Jejich
principem je aktivni zapojeni pfedem pfipravenych vrstevnikd. S nimi se mtze cilova
skupina ztotoznit. Roli hraje nejen vék, ale i socialni situace nebo zaméstnani.

V téchto programech se uplatiluje prevence tzv. napodobou. VVzory nebo idoly
maji dulezity vliv na vytvafeni postoji déti a mladych lidi k nezddoucimu chovani.
Ztotoziovani se s postoji, chovanim a ndzory osob, které pro Cloveéka predstavuji
néjakou kvalitu je zndmé, nebot’ velka cast tzv. socializace ¢lovéka probihd napodobou.
Pokud se cilova skupina s nositeli preventivniho programu ztotozni, pomérné snadno
nabyté dovednosti a postoje uplatni v praxi. V zivoté se totiz dostavaji do podobnych

situaci jako nositelé programu. (NeSpor, Csémy, Pernicova)
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Peer programy lze realizovat nasledujicimi zptisoby:
1. Ustavenim organizace, jejiz ¢lenové tzv. peer aktivisté plsobi na své
vrstevniky. Programy mohou probihat v rdmci organizovaného programu

ve Skolach nebo i neformalné.

vychovavaji samy.
3. Lze také skolit malé tymy (ucitel a nckolik zaki), které pak uskuteciuji

program na celé Skole. (Nespor, Csémy, Pernicova)

Opakem dlouhodobych preventivnich programti jSOu programy jednorazové.
Vétsinou mivaji formu prednasky, besedy, nebo komponovaného programu. Trvaji
jednu az dv€ vyucovaci hodiny a jejich obsah je zavisly na osobnosti lektora. Po uréité
orientaci v postojich a znalostech déti nasleduje pifedavani poznatka a informaci spojené
s odpovédmi na dotazy, n¢kdy i s aktivnim zapojenim zakt prostfednictvim
interaktivnich technik, které ptedpoklddaji pribézné zapojeni zakli do programu.
Posluchadi tedy nemaji pouze pasivni roli a bezmysSlenkovité piijimaji pfedkladana
fakta, ale sami se programu aktivné ucastni. Soucésti téchto programu je hrani roli,

hry, diskuse, FeSeni modelovych situaci atd.

Piblizme si nékteré z interaktivnich technik. Modelova situace miize byt ¢tena,
vypravéna nebo poznavana prosttednictvim obrazkd. Poté je jednotlivymi Zaky,
skupinami nebo celou tfidou feSena riznymi zpisoby, jejichZz porovnavanim kolektiv
dosp&je k nejoptimalngjs§imu feSeni. Modelovou situaci mize byt napiiklad hledani
pomoci pro kamarada, rizné rodinné krizové situace, ,,pfiznani se” rodi¢im se
zkusenosti s drogou a jiné. Reseni modelovych situaci miize byt spojeno s hranim roli
a nacvikem chovani v rizikovych situacich, kdy se hledaji zpisoby odmitnuti
nezadouciho chovani.

V komponovanych poradech byvaji vyuzivany divadelni vystupy, Ziva hudba,

film nebo video.

Jednorazové preventivni aktivity byly donedidvna nejcastéjsi formou
pusobeni na Zaky, i piesto, Ze bez navaznosti na dlouhodobé programy se témér
mijeji ufinkem, zvlasté kdyZ jsou realizovany pro vétsi pocet déti nez je kolektiv

jedné tridy. (Vybrané terminy primarni prevence, 2007)

12



Volnocasové aktivity

Prestoze je Skola zakladni organizaci, ve které se déti seznamuji s principy
primarni prevence, neni schopna svymi moznostmi obsdhnout i vyplnéni volného Casu

déti.

K tomuto vyplnéni slouzi neziskové organizace, které se zabyvaji cinnosti
sdétmi a mladezi a poskytuji nezbytné doplnéni Skolskych zafizeni pro zdjmové
vzdélavani a volny Cas (Domy déti a mladeze, Strediska volného ¢asu). Obcanskych
sdruzeni, ktera se zabyvaji vychovou a vzdélavanim déti a mladeze je u nas kolem 650.
Jejich reprezentativni zékladnou je Ceska rada déti a mladeze, sdruzujici vice nez 100
téch nejzasadnéjsich (napt. turistické oddily, kfestanska sdruzeni, tabornické spolky,
ochrance pfirody, hasi¢e a mnohé dalsi). (Financovdni volnocasovych aktivit déti

amladeze v CR v roce 2004-2010, 2011).

Mimoskolni aktivity ve sdruzenich Se snazi nabizet alternativu pasivnimu,
konzumnimu zpiisobu Zivota a prostfednictvim pohybu a pobytu na ¢erstvém vzduchu
udrzuji zdravy zivotni styl déti. Sdruzovani déti a mladeze ptispiva k socializaci jedince
do spole¢nosti a k vytvafeni socialnich vazeb. Pfispivaji také k prevenci kriminality,

pfedstavuji vyraznou protialkoholni a jinou primarni protidrogovou prevenci.

Stat se prosttednictvim ,,Koncepce statni politiky pro oblast déti a mladeze na 1éta
2007-13“ zavazal podporovat ¢innost nevladnich neziskovych organizaci déti a mla-

deZe a neziskovych organizaci, které s détmi a mladezi pracuyi.

Prostfednictvim dota¢nich programi, kterymi chce motivovat uvedené subjekty
ke kvalitni naplni volnoCasovych aktivit pro déti a mladez, vyhlaSuje Ministerstvo
Skolstvi, mladeZe a té€lovychovy na zakladé toho ,,Programy statni podpory pro nestatni
neziskové organizace déti a mladeze”. Do téchto programi kazdorocné podavaji
neziskové organizace své projekty zaméfené na podporu a rozvoj vlastni ¢innosti ale
i dalsi aktivity urcené Siroké vetejnosti. Ministerstvo Skolstvi tyto projekty posuzuje
a podle jejich kvality je financné podporuje (Financovéani volnocasovych aktivit déti

a mladeze v CR v roce 2004-2010, 2011).
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Sekundarni prevence

Cilem sekundarni prevence je vyhledat problém, zmirnit néasledky a snazit se
0 jeho napravu. Sekundarn¢ preventivni aktivity maji co nejvice zabranit zdravotnim,
psychickym, socialnim i ekonomickym Skodam. Témto problémiim se snazi piedchazet
a poskytnout pomoc napftiklad tyto organizace:

1. Linky telefonické pomoci — poskytuji anonymni telefonickou pomoc a jejich
pracovnici byvaji schopni zprosttedkovat dalsi pomoc.

2. Poradny pro rodinu, manZzelstvi a mezilidské vztahy — mohou pomoci fesit
rodinné krize a problémy a byt rodindm 1 jinak uzitecné. (NeSpor, 2006)

3. Ordinace pro alkoholismus a jiné toxikomanie — ambulantni zafizeni
zabyvajici se léCenim problému pisobenych alkoholem a jinymi navykovymi
latkami.

4. Kontaktni centra — zafizeni, kterd maji za cil sniZit rizika spojena s uzivanim
navykovych latek, jejich pracovnici se snazi o pozitivni motivaci klientl, docilit

zmen pii redukei uzivani drog, nebo pfi cilené trvalé abstinenci. (NesSpor, 1995)

Terciarni prevence

Hlavnim cilem této prevence je zabranit zvratu K ptredeslému hor§imu stavu.
Pokud neni mozné nebo realistické nabizet 1é¢eni s cilem abstinovat, je snaha o mirnéni
Skod vzniklych uzivanim alkoholu a drog. Ve smyslu definice WHO patii do terciarni
prevence i tzv. harm reduction programy. V ramci programd, a z divodt prevence §iteni
HIV/AIDS a zloutenky se zavislym na navykovych latkach poskytuji Cisté injekeni
stiikacky, dezinfekéni pomiicky nebo prezervativy. Neéktera zafizeni tohoto typu
poskytuji klientim kratkodobé pftistiesi, jidlo, poradenstvi a socidlni pomoc. (NeSpor,
1995)
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Cilova skupina

Cilové skupiny prevence patologickych jevl rozdélujeme na dva typy: primarni

cilovou skupinu a sekundarni cilovou skupinu.

Mezi primarni cilovou skupinu se fadi ta ¢ast populace, u které chceme zamezit
vzniku patologickych jevil. Jsou to nejcastéji déti a mladez od ptredskolniho véku az po
dospélost. 'V nékterych ptipadech se ze starSi skupiny této populace, napi.
vysokoSkolskych, ale i sttedoSkolskych studentt, stava sekundarni cilova skupina. Je to
ta ¢ast populace, kterd bude ptisobit na skupinu primarni v roli intermediatora — tzn.
ze, intermedidtory jsou vSechny osoby, které mohou uréitym zplsobem predavat

znalosti a ovliviiovat postoje déti a mladeze tj. primarni cilové skupiny.

Za intermediatory muzeme oznalit pedagogy, vychovatele, rodice, trenéry,
vedouci zajmovych krouzkt, ale i sportovce, umélce, policisty, zdravotniky, politiky
a dalsi profese. Do této skupiny vSak patii i vrstevnici a kontroverzni skupina byvalych
uzivateld, tzv. exusefi. Intermediatofi neplsobi vzdy jako lektofi v primarné
preventivnich programech, ale jejich vliv se projevuje napt. i v jejich prezentaci na

vefejnosti a v médiich.

Do sekundarni cilové skupiny mohou pattit pedagogové, vychovatelé, rodice,
1ékati, psychologové, novinati apod.

Znamena to tedy mnapf., Ze primarni cilovou skupinou dlouhodobého
interaktivniho preventivniho programu tvofi zaci. OvSem bude-li se jednat o vycvik
pedagogli nebo lektorti pro tento program, budou posluchadi jiz sekundarni cilovou

skupinou. (Vybrané terminy primarni prevence, 2007)

15



2. Mozné pri¢iny vedouci ke vzniku patologickéeho chovani

Socialné patologickému chovani mohou piedchazet rizné pii¢iny. Témto

moznym divodim bych chtéla vénovat nasledujici kapitolu.

Vztah jednotliveti k socidlné patologickym jevim je odlisSny. Je podminén
prosttedim, zkuSenostmi, roli, kterou jednotlivci zastavaji a divody, pro které se pro né

urcitéd oblast patologického jevu stala vyznamnou. (Pokorny, Telcova, Tomko, 2003)

Je mnoho faktort, které na dité¢ pisobi a ovliviiuji jeho chovani. Napiiklad
genetickd vybava zdédéna po rodi¢ich, temperament ditéte, mnohé exogenni faktory
jako jsou rozvod rodi¢i, ztrata jednoho z rodicli, nevhodna parta kamaradd, narusené
vztahy ve tfid€, nizka vychovatelska ptipravenost rodi¢li a mimo jiné i osobni historie
ditéte, ve které jsou Casto nalézany diilezité okamziky, které mély nepochybné silny vliv
pti formovani souc¢asného zpiisobu chovani ditéte. Smrt, nemoc, zanedbavani rodici — to
jsou mocni ¢initelé podnécujici specificky druh chovani a emo¢ni reakce ditéte, které se
mohou zménit na béZznou reakci. Vyvoj ditéte probihd ve vyvojovych etapach
a zkuSenosti z jednotlivych etap si s sebou dit€ nese i do dal$iho stadia. Jeho rané
zivotni zkuSenosti se podileji na rozvoji dovednosti. Diky ziskanym dovednostem se
dit¢ dokaze uspéSné vypotfadat s obtiznymi ukoly jednotlivych vyvojovych stadii,
apokud se dokdze vypotadat sukoly z pfedchazejici etapy, dokdZe se vypotadat
i stukoly nasledujiciho stadia. V pfipadé, Ze u n¢& doslo kn&akym zvratim
¢i problémim, mize to vést k nedostatkiim projevujicich se az v budoucnu. Stane se
tedy, Ze dité ptichdzi do nasledujici vyvojoveé etapy nedostatecné vybaveno k zvladnuti
novych zivotnich tkold. To miZe pfinést vysvétleni, pro¢ mohou problémy prozité

v uréitém véku ovliviiovat budouci zZivot ditéte.

Dalsim fenoménem moznym pii vzniku socialné patologickych jevl predstavuje
rodina a jeji atmosféra. Definice rodiny fikd, Ze rodina je mala socidlni skupina, ktera
byva povazovana za zékladni socialni jednotku kazdé spolec¢nosti. Zpravidla je tvofena

jedinci ve vzajemném piibuzenském vztahu (rodice, déti, sourozenci). (Jedlicka, 2011)
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Charakteristickym rysem kazdé rodiny by méla byt snaha o vzajemnou socialni
oporu, méla by pfedstavovat citovou zakladnu pro vSechny jeji ¢leny a plnit ulohu
emocniho zazemi, solidarity a intimity mezi ¢leny. Rodina ma pfinaset do vyvoje ditéte
dostatek raznorodych podnétli rozvijejici jeho vnitini svét, potfebu socidlniho uplatnéni

a v pozd¢jsim veéku i potiebu zivotni perspektivy.

SoucCasna spolecnost ¢im dal tim castéji toleruje rozvod a rizné formy
alternativniho rodinného souziti. Rozpad rodiny piedstavuje pro déti velkou psychickou
zatéz. Vedle nebezpeci vzniku chronického stresu, uzkostnych poruch a pochybnosti, ze
za rozpad rodiny jsou viny ony samy, odrazi se tyto problémy také ve vztahu k jinym
autoritdm, narusuji se jimi emocni vazby s vrstevniky i1 feSeni pozdé&jSich zivotnich
krizi. Za téchto okolnosti se miZze u déti objevit zvySend nedivéfivost, delikvence,
promiskuita, experimentovani s navykovymi latkami atd. Mnoho ze zminovanych

problémi je vlastn¢ odrazem potizi v rodiné, a pokud nedojde ke snaze tyto potize

eliminovat ¢i odstranit, je vyfeSeni problémil velmi nepravdépodobné.

DalSim moznym spoustééem mize byt odmitnuti matky dosud nenarozeného
plodu, kdy matka pocituje teéhotenstvi jako socialni handicap a muze dokonce zadit
novorozence nenavidét, necitelné jej odmitat. U ditéte, které diky této neblahé Zivotni
situaci zaziva pocit stradani a kdy nejsou uspokojovany jeho zakladni dusevni potieby,
dochazi k psychické deprivaci. Dit€¢ nezna pocit laskavé péce osoby, k niz je mozno

se citové pfimknout a v pfipadé nesnazi se na ni spolehnout. (Jedlicka, 2011)

Vyznamnou roli sehrava rodinné prostiedi. Lze ho rozd¢lit na hyperprotektivni
(ptili§ ochranujici az rozmazlujici), autoritaiské (direktivni), libertinské (velmi

uvolnéné) a demokratické (uvolnéné).

Hyperprotektivni a autoritaiské prostiedi stavi do popfedi bud’ laskavou ¢i
ptili§ ptisnou nadfazenost dospélych, ktefi maji pocit, ze védi, co je spravné a prospésné
pro dit€. Oboji zplsoby jsou manipulativni. Neposkytuji ditéti volnost, ba naopak
potlacuji jeho iniciativu. Demokratické a libertinské pusobeni sméiuje k partnerstvi
mezi détmi a rodi€i, zohlednujici zajmy a emocni potieby ditéte. (ValiSova, Kasikova a

kol., 2007)
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Vychova hyperprotektivni

Jako hyperprotektivni se oznacuje takové vychovné puisobeni, které se snazi
ditéti vSe usnadnit a zleh¢it. Rodina se soustied’uje na jeho podporu a péci o n¢j. Vyuzi-
va se zejména systém povzbuzovani, pochval a darkli. Zminény piistup se asto pouziva
u déti, které jsou néjak postizené a rodiCe se obavaji, je vice zatizit, aby nestradaly. Déle
u rodi¢ovskych pari s reprodukénimi problémy, u rodica, ktefi sami trpéli nedostatkem

péce ¢i piiliSnou strohosti autoritarskych dospélych.

Takto vychovévani jedinci byvaji — nejen ve Skole ale 1 v dospélosti —
nesamostatni a vice pasivni nez ostatni vrstevnici. Nechybi jim vSak vysoké sebevédomi
a pocit vlastni dulezitosti, které ovSem nemusi korespondovat s jejich schopnostmi
a znalostmi. Proto mlize dochézet k situacim, ve kterych se citi frustrovani pro jejich
byvaji bezradni, ¢ekaji, kdo jim pomize. Jindy rozmazlené déti bezohledné vyzaduji
sluzby druhych jako samoziejmost. Dospivajici tohoto typu vyhledavaji dominantni
osoby, o nichz se domnivaji, Ze jim mohou zprostfedkovat podobny komfort jako jejich
rodice. Ve svych infantilnich ocekavéanich byvaji vétSinou zklaméani a utikaji

z vrstevnickych vztahti zpét k rodictm.

Zhyckani lidé jsou nachylni k vyhybani se problémiim a obchazeni obtizi, stale
hledaji ulevy a protekci. Stavaji se pfivrZenci vlivnych stran, hnuti nebo nabozenskych
spolecenstev u nichZ predpokladaji podporu a blahobytné postaveni. Nedokazou byt
spolehlivymi a spolupracujicimi partnery — jejich zivotni styl je paraziticky. (ValiSova,

Kasikova a kol., 2007)

»Alkoholismus ¢i drogové zavislosti, které se u rady zhyckanych lidi objevuji jako
reakce na stresové situace a Zivotni krize, jsou psychoanalytickou psychologii
vysvetlovany jako patologické kompenzace za ztratu , dobrého materského prsu*.

lluzorni utek od neprijemné reality k chvilkové slasti a zdanlivé bezstarostnosti.

(Valisova, Kasikova a kol., 2007, s. 331-332)
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Vychova autoritarska

Jako autoritaiska je oznaCovana vychova orientujici se na bezmeznou
poslusnost, dodrzovani zakazli a plnéni pfikaz. Rodi¢ (nebo jiny vychovatel) uziva
systému trestli a obcasnych odmén. Poslusnost nemusi byt vynucovana pouze nasilim,
neposkytovanim nebo odebiranim pro dité dulezitych véci ¢i zdkazem oblibené ¢innosti.

Autoritar$ti rodice také vyhrozuji ditéti odepfenim své piizn€ ¢i hrozbou zavrZeni.

Jejich socializa¢ni pisobeni pfipomina vojensky dril.

Vysledkem tohoto pfistupu byva konformita ditéte, jeho pasivita ve vychovné
vzdélavacim procesu, nesamostatnost, ¢asto az ustrasenost. Déti vychovavané hrozbami
a tresty nemivaji dobré minéni o sobé ani o svém okoli. Muzeme se u nich setkat
s fenoménem nazvanym ztotoznéni se s agresorem. Vychdzi ze zkuSenosti, ze kdyz

mohou byt dilezité vychovné osoby tvrdé k nému, mtze byt on tvrdy i1 ke svému okoli.

Autoritaisky vedeni chlapci mohou byt ve Skole ustraseni, trpét neurotickymi
projevy a psychosomatickymi poruchami. Mlzeme se ale setkat i s opa¢nym obrazem
vzdoru a tim je — vzdor vic¢i autorité ucitell a rebelie vii¢i Skole. Nastfadanou zlost pak
pouzivaji vici autoritdm. Suroveé vedené déti byvaji také Casto ptivodci Sikany, kdy si
traépenim druhych odreagovavaji vlastni poniZeni, utvrzuji si pocit dilezitosti a moci

nad svou obéti.

Autoritaisky vedené divky mohou byt mezi vrstevniky pasivni, piijimaji
podiizené role, byvaji pedantsky dikladné a vykonové orientované, protoze touzi byt
ocenény. V dospivani mize dochéazet bud’ k Castému stfidani partnerd, ¢imZ se snaZzi
potvrdit si nadfazenost ve vztazich, nebot’ se podvédomé obavaji znehodnoceni, kdyby
byly citové véazané. Jiné divky jsou v dospivani plach¢ a na své okoli plsobi
zakiiknutym dojmem. Lehko pfilnou Kk energickym a sebevédomym osobam, ktera jim

maji nahrazovat direktivni rodice. (ValiSova, Kasikova a kol., 2007)

, Ackoliv velmi prisna vychova nemusi byt jen surovd, i tak byva poSkozujici.

Postizeni ditete ¢i dospivajictho neni vzdy patrné agresivnim chovanim vuci druhym ci
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nicenim veci. Nekteri kazensky vedeni jedinci nemusi mit konflikty s okolim, protoze
Jjsou zvykli dodrzovat narizeni a poradek. Tito lide veétsinou trpi pochybnostmi o sprav-

nosti svého chovani a nevédomymi obavami z trestii, kdyby jednali Spatné.
Psychoanalytici mluvi o prilis zbytnelém Superegu (Nadja). Behem détstvi a dospivani
doslo ke zvnitineni rodicovskych prikazii, napomenuti a zakazu, takze jedinec je sam
sobe dohlizitelem, moralnim zalobcem i nesmlouvavym soudcem. To je zdkladem neuroz
a psychosomatickych onemocnéni. Mnozi jedinci vychovavani prisnym zpiisobem umi
byt ukazneéni, stridmi i ve vztahu k drogam (nékdy i alkoholu) a jsou schopni naprosté
abstinence. Muzeme se vSak setkat s ulevovym zneuzivanim psychoaktivnich latek.
Léciva, alkoholické napoje ¢i nelegalni drogy maji napomoci k rozpusténi uzkostného
napeti. Takové chovani miize po delsi dobé vyustit do zavislosti.* (ValiSova, Kasikova

a kol., 2007, s. 333-334)

Vychova extrémné volna — libertinska

Libertinska vychova ponechava na ditéti, aby si samo hledalo cestu a jeji feSeni.
Ma rozvijet ¢inorodost déti, bezprostiedni zajmy a spontanni projevy prozivani. Rodice
nepiikazuji, nezakazuji ani nevyzaduji. PouZivaji pochvaly a povzbuzovéni. Stavi se do
role starSich sourozenct ¢i rovnocennych partnerti. Svym détem nestanovi zadna pevna
pravidla, jejich usmérilovani je minimalni, aby dit€ nemélo pocit omezeni a rozvijelo se

pfirozenou cestou.

Toto vychovné pusobeni byva typické pro intelektualni rodice, nebo pro ty, ktefti
trpi a skryvaji vychovnou nejistotu, ¢i jesté htire — svoji pohodInost. Lze se s ni setkat

také u rodica, ktefi v détstvi zazili autoritativni zasahy svych vychovatelti.

Déti vychovavané timto zptisobem mohou mit tézkosti S respektovanim pravidel.
V oblasti hodnot a moralnich vztahti mivaji obCas zmatek, nebot’ v dospélosti mohou
byt okolim odmitini a omezovani, coZ v nich vyvolavd pocit prekvapeni. Jejich
nepfizpisobovani se o¢ekdvanym vzorcim chovani je Casto pfivadi do nejriiznéjSich
spolecenskych obtizi. S navykovymi latkami mohou mit obtize pravé proto, ze v nich
nikdo v détstvi zamérné nepéstovat omezovani se a odiikani. (ValiSova, Kasikova a kol.

2007)
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Vychova demokraticka

., Za demokratickou vychovu se poklada takové socializacni piisobeni, kde jsou
stanovena srozumitelna pravidla a je vyvazen systéem odmeén a pripadnych tresti. Jako
vychovny ndstroj previada vysvetlovani, osobni priklad rodicii ¢i ucitelu a podpora

ditéte — pozdeji Zaka nebo studenta. “ (ValiSova, Kasikové a kol., 2007, s. 335)

Déti jsou vedeny ke spolupraci se svym okolim, aby se naucily uvédomovat si
disledky svého chovani plynouci nejen pro né ale i pro okoli. Je na né jiz kladen

pozadavek vlastni sebekontroly a sebezkdznéni i mimo dohled dospélych.

., Ukdznénost neni vyrazem toho, ze by se badlo trestii za chybné ukony nebo
ocekavalo darky a odménu za to, ze bylo poslusné, ale vyrazem toho, Ze md ze sebe
dobry pocit, kdyz jednd jako ti, které ma rado a jez jsou mu prikladem. Vychova, ktera
dovede vyvazit pozadavky kladené na dité (umérné veku) a volnost poskytovanou jeho
pudovosti svedci o vychovatelském mistrovstvi. Vysledkem primeéreného vychovného
tlaku i laskavé zdrzenlivosti a tolerance, je dospély clovek, ktery dokaze uskuteciovat
své zajmy a kooperovat pritom s druhymi, je schopen vlastni individualitu zamérit
ve prospéch ostatnich, dovede milovat, pracovat a hrat si. Tento zpiisob socializacniho
vychovatele. To je ditvod, pro¢ o ném tak casto cteme v ucebnicich a tak madlo jej
vidame v praxi. Toto konstatovani se tyka jak soucasné rodiny, tak bohuzel, i valné casti

Skolni a institucionalni vychovné péce. “ (ValiSova, Kasikova a kol., 2007, s. 335)
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V piipadé napravy je tedy dulezité spravné rozpoznat a zabyvat se détmi, které
se narodily do nepfiznivého prostiedi rozvracenych ¢i nefunk¢nich rodin, do prostiedi
dusevné je mrzaciciho, do prostiedi piehlizeni ¢i cCastého trestani, projevujici se
nasledné niz§i socialni stabilitou a naopak zvySenou neurotickou zranitelnosti, ve Skole
pak Castéjsi nekazni, absenci, vychovnymi obtizemi, vzdorovitosti atd.

V ramci predchazeni vzniku patologickych jevli  je nutné témto détem
zprostiedkovat  odpovidajici  psychoterapeutickou, etopedickou a socialné

rehabilita¢ni péci. (Elliot, Place, 2002)
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3. Charakteristika vybranych socialné patologickych jevu

Diky spolecenskému vyvoji V poslednich letech miizeme zaznamenavat zvyseny
nartist socidlné patologickych jevii. Jedna se o jevy, které¢ vnimame jako nezadouci,
nechténé nebo az nepiijatelné. Obecné se rozumi socidlné patologickym chovanim
takové jednani jedince, které je charakteristické predevsim nezdravym Zivotnim stylem,
které vede k poskozovani zdravi jedince, nedodrzovanim nebo porusovanim socialnich

norem, zakond, predpisii a etickych hodnot. (Fischer, Skoda, 2009)

Protoze mé kazdy takovy jev svoji miru nebezpecnosti, musi byt podle stupné
jeho zavaznosti i zvySeny zdjem o jeho feSeni. Oblast socialné patologickych jevi je
znacn¢ obsahla a riznoroda, patii mezi né€ napft.:

e drogové zavislosti, alkoholismus, koufent;

e kriminalita a delikvence;

e virtudlni drogy (televize, pocitace);

e patologické hracstvi;

e zaskolactvi;

e Sikanovani, vandalismus a jiné formy nasilného chovéani;

e xenofobie, rasismus, intolerance a antisemitismus.

Na popisu a studiu socialné patologickych jevi se podili fada védnich disciplin,
zejména etopedie, sociologie, psychologie, medicina a dalsi. Jednotlivé v&dni obory se
zabyvaji rozborem a studiem pficin jejich existence ve spolecnosti a analyzou faktorti
a zdrojii vzniku konkrétnich patologickych jevli. Dale stanovuji a aplikuji do praxe
preventivni a korektivni doporuceni a postupy. Jednim z oborti zabyvajicich se socialné
patologickymi jevy je socialni patologie. Socidlni patologie se zabyva zakonitostmi
takovych projevl chovani, které spolenost hodnoti jako nezadouci, protoze porusuji

jeji socialni, moralni ¢ pravni normy. (Fischer, Skoda, 2009)
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3.1 Sikana

Skolni Sikana je jisté stejné stara jako Skola sama, d&ti si pomoci ni upeviiuji
dominantni postaveni a asi by ani nebyly détmi, kdyby si navzdjem neublizovaly.
Zlomyslnost a krutost se fadi mezi odveké lidské nectnosti. A pravé proto, ze omezuje

lidska prava a deformuje mezilidské vztahy, musi dochazet k jejimu potirani.

wSikana je ubliZovani nékomu, kdo se nemiiZe nebo nedovede branit. Obycejné
mluvime o Sikané tehdy, kdyz jde o opakované jednani, ve velmi zavaznych pripadech
oznacujeme za Sikanu i jedndni jednordzové, s hrozbou opakovani.* (Ri¢an, JanoSova,

2010, s. 21)

Dalsi moznou definici Sikany ptfednich britskych badateli, kterou ptelozila PhDr.
Pavla Pickovd, cituje ve své knize Rican: ,, Sikanovdni iikime tomu, kdyz jedno dité,
nebo skupina deéti rika jinemu ditéti osklivé a neprijemné veéci, bije je, kope, vyhrozuje,
zamykd je v mistnosti a podobné. Tyto incidenty se mohou casto opakovat a pro
Sikanované dité je obtizné, aby se samo ubranilo. Jako Sikanovani mohou byt oznaceny
také opakované posmésky, nebo osklivé poznamky o rodiné. Jako Sikanovani obvykle
nepovazujeme obcasnou rvacku, nebo hadku priblizné stejné fyzicky vybavenych

souperii. “ (Ri¢an, 1995, s. 26)

Sikanu Ize rozli$ovat z vice hledisek:
a) Sikana prima a nepiima;
b) sikana dlouhodoba a kratkodoba — podle délky Sikanovani;
c) kybersikana.
Prima Sikana je velmi rozmanit4. Spociva zejména:
e Vv nasili vSeho druhu: ptisobeni bolesti bitim, kopanim, bodanim, palenim atd.;
e poniZujici télesna manipulace obnazovanim, nucenim néco snist nebo vypit;
o poskozovani a brani osobnich véci, obleCeni, Skolnich potteb, jidla, penéz atd.,
tedy chovani, jehoz zakon oznacuje a tresta jako loupez;
e ve slovnim napadani nadavkami, posméchem, uraZenim postiZzeného a jeho

rodiny; (Ri¢an, JanoSova, 2010)
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e Vzotroovani, kdy je postizeny hrozbami nebo bitim donucen konat néco
ponizujiciho nebo zakézaného, napt. posluhovat svym ,,panim®, ukrast pro né
néco v obchodg, nebo dokonce pro jejich zabavu zkopat jiného Z4ka. (Rican,

Jano$ova, 2010)

wNepiimd Sikana spociva v socidlni izolaci spoluzdika, kterého druzi neberou
na védomi, se kterym se nemluvi, je vylucovin z cinnosti skupiny atd. Tato forma,
pouzivana castéji divkami, je nékdy tryznivéjsi nez prima Sikana. Dité se zoufale snazi
zavdecit a prizpiisobit, mize napr. zacit zIlobit a lajdat, jen aby tak projevilo solidaritu
se ,,stadem* a zavdécilo se, ale jen se vic zesmésnuje a v ocich tridy ztrdci prestiz.*

(Ri¢an, Jano$ova, 2010, s. 22)

Nastupem pocitaci a mobilnich telefonii doslo i u nas k rozmachu Sikany

nazyvané kyberSikana.

»wKybersikana znamend, Ze se na internetu zverejiuji o obéti pomluvy, nebo i pra-
vdivé, ale choulostivé informace z jejiho soukromi, véetné obrazového materialu (V SOU-
casné dobé snadno ziskavaného mobilnim telefonem). Obrazky byvaji navic upravené
tak, aby obét’ co nejvice zostudily. Obét zde tedy mame, a jeji tryznéni timto zpusobem
miize pokracovat dlouhou dobu, muzZe byt také mimoradné kruté. To vSe jsou
charakteristické znaky Sikany, chybi vsak typicky asymetricky osobni vztah obéti
a agresora. “ (Ri¢an, Janosova, 2010, s. 24)

Vyznamnd skupina zakid at’ uz ve statnich i nestatnich institutech je beztrestné
psychicky a fyzicky tyrana. Jejich zdravi je ohroZzovano. Sikanovani ¢asto nabyva
podoby skupinové trestné ¢innosti a ma rysy organizované¢ho zloCinu. Beztrestné
pachani nasili poskozuje moralku vétSiny ¢leni skupiny. ,,Disledkem je podcenovani
a prehlizeni mravnich norem, utvareni a upeviiovani antisocialnich postoju a celkove
vede i pri mirnych formach k pripravenosti pro kriminalni drahu, a to nejen u agresori,
ale do urcitée miry i u prihlizejicich. U obéti i svedkii vede Sikanovani k nediivere
K autoritam a ztraté iluzi o spolecnosti, ktera by kazdému clovéku méla poskytnout

ochranu proti jakékoli forme nasili. ““ (Kolat, 1997, s. 16)
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Ve své knize si Kolat klade otazku, zda existuje na Skolach Sikana a zda ji lze
zmapovat? Presné zmapovani je mimotadné obtizné. Je to ddno zejména jeji skrytosti.
Ta je zptisobena nékolikastupiiovymi ,,zneviditelnujicimi mimikry*, které chrani Sikanu
pied zraky Stourallt. ,,Skupiny premozené , virem‘ Sikanovani ucinné produkuji
,,ochrannou mlhu*, takze Skody, které Sikanovani piisobi, ziistavaji skryty. Nicméné

existuji a jsou velice zavazné a rozsahle. “ (Kolat, 1997, s. 16)

O drtivé vétsSin€ nasili se prosté nevi, zlstava skryta navzdory tomu, ze lehci
formy apocatecni stadia zasahuji znacnou cast $kolni populace. Z tohoto minima

mirnych Sikan se ,uspésné“ dobere do pokrocCilych stadii vyznamné procento

infikovanych skupin.

Pti rozmluvéach, které vedl Kolar s pedagogiky, dosel k zjisténi, ze ti, ktefi jsou se
Sikanou v bezprostiednim kontaktu, o ni védi velmi madlo. ,Je tomu tak predevsim
proto, Ze dosavadni pedagogické vzdélavani neposkytuje ucelené poznatky
0 problematice Sikanovani a o zakonitostech skupinového Zivota. Pedagogové jsou
prosté ponechani na holickdach a pro boj se Sikanovanim nejsou teoreticky ani prakticky

vyzbrojeni“ (Kolat, 1997, s. 15)

Dle Kolatfe (1997) lze se Sikanou bojovat a nakaze Sikanovani pfedchazet. A to
prolomenim neznalosti, zlehCovani, popirani a mlceni. Je nutné seznamovat Sirokou
pedagogickou obec a jeji fidici orgdny s potiebnymi informacemi, které by pomohly

Vv feSeni tohoto zadvazného problému.

Dtlezitym pomocnikem v potirani Sikany na Skoldch je Skolni preventivni
Program proti Sikané, ktery je soucasti Minimalniho preventivniho programu.
Na tvorbé programu se podileji vSichni pedagogicti pracovnici vcetné Skolniho
metodika prevence. Za systémové aktivity Skoly v oblasti prevence Sikanovani a nasili

odpovidaji feditelé skol a skolskych zatizeni.

Cilem programu je zaméfit se na soustavné vytvareni dobrych vztah uvnitf
tiidnich kolektivii a zabyvat se jimi jesté pfed vznikem tohoto jevu. Je nutné vytvaret,
podporovat a upevinovat zdravé tiidni normy zakt jako prevenci Sikanovani a k tomu je

treba konat: (Metodicky pokyn k prevenci a feSeni Sikanovani mezi Zéky, 2009)
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e podporovat solidaritu a toleranci;

e podporovat védomi solidarity;

e posilovat a vytvaiet podminky pro zapojeni vSech zakt do tfidnich a Skolnich
aktivit;

o uplatiiovat spolupraci mezi détmi a rozvijet jejich vzdjemny respekt;

e rozvijet jednani zaku v souladu s pravnimi normami a s dirazem na pravni

odpovédnost jedince.

Hlavni soucasti programu je krizovy plan, ktery eliminuje ¢i minimalizuje Skody
v piipad¢, ze k Sikanovani ve Skolnim prostfedi dojde. M¢ly by znéj jednoznacné
vyplynout kompetence jednotlivych osob a specificky postup a zplsob feSeni

zarodeéného stadia Sikanovani.

Pti predchazeni ptipadiim Sikany a pfi jejich feSeni je dulezita spoluprace vedeni
Skoly nebo skolského zatizeni, Skolniho metodika prevence, vychovného poradce nebo
zastupce Skoly s dal§imi institucemi a orgény. Zejména:

e Vvresortu Skolstvi s pedagogicko—psychologickymi poradnami, stfedisky
vychovné péce, specialné pedagogickymi centry;

e Vresortu zdravotnictvi s pediatry a odbornymi lékafi, détskymi psychology,
psychiatry a zafizenimi, kterd poskytuji odbornou poradenskou a terapeutickou
péci, véetné individualni a rodinné terapie;

e Vresortu socialni péce s odd¢lenim péce o rodinu a déti, s oddélenim socidlni
prevence,
naplnilo skutkovou podstatu trestného ¢inu (provinéni), feditel Skoly nebo
$kolského zafizeni oznami tuto skuteénost Policii CR.

(Metodicky pokyn k prevenci a feSeni Sikanovani mezi zaky, 2009)

Neni jednoduché Sikanu odhalit, orientovat se Vv ni, fesit ji a nasledné skupinu
1&¢it. Je dulezité, aby pedagogové soustavné a efektivné spolupracovali s dalSimi
odborniky a rodi¢i a spoleéné se snazili o zdravy moralni rozvoj déti, ucili je
respektovat lidskou dlstojnost a mit soucit se slabymi a bezbrannymi. Takto
promysleny postup musi byt praktikovdn nejen na Urovni jednotlivych skol, ale na

urovni celého vzdélavaciho systému. (Kolat, 2001)
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3.2 Drogy

Jiz po staleti se v mnoha kulturach objevovalo uzivani drog. Kazda zemé a kultura
méla svoje vlastni drogy, svoje tradice a cestu jak s nimi zachazet. Lidé je pouzivali pfi
nabozenskych piilezitostech, aby zahnali hlad a unavu. Byly v jejich spole¢nosti
ptijatelné, nikdo se za jejich uzivani nestydél, ani je nikdo nezneuzival. V soucasnosti je
bohuzel uzivani drog jednou znejvaznéjSich epidemii naseho svéta. Zavislost
na nékterych druzich drog mé& za nasledek srovnatelnou Umrtnost jako umrtnost

na nejzhoubnéjsi nadory. (Pokorny, Telcova, Tomko, 2002)

Komise expertit WHO piijala v r. 1969 tuto definici drogové zavislosti: ,,Drogova
zavislost je psychicky a néekdy i fyzicky stav vyplyvajici ze vzajemného pusobeni mezi
Zivym organismem a drogou, charakterizovany zménami chovani a jinymi (dalsimi)
reakcemi, které vzdy zahrnuji nutkani brat drogu, a to stdale nebo pravidelné pro jeji
psychologické ucinky a nékdy i proto, aby se zabranilo neprijemnostem vyplyvajicim
Z jeji nepritomnosti. ““ ,, Drogova zavislost tedy predstavuje duSevni, resp. i télesny stav
periodické nebo chronické intoxikace organismu, ktery Skodi jak jedinci, tak
I spolecnosti, pricemz tento stav organismu je vyvoldan uzZivanim drogy prirodni nebo

syntetické. “ (Pokorny, Telcova, Tomko, 2002, s. 21)

Drogy délime na legalni, jako je kava, tabakové vyrobky, alkohol a nelegalni,
jejichz vyroba a distribuce jsou v nasi spole¢nosti zakdzané. Zneuzivani drog je spojeno
S riznou mirou rizika. Hlavnim rizikem je ztrata kontroly nad pltivodné obcasnou
konzumaci a postupny vznik zavislosti. Mira rizika vzniku zavislosti je kritériem pro
déleni drog na mekké (lehké) a tvrdé (t€zke).

Meékké drogy jsou drogy, které maji jen mirn¢ aktivizujici a zaroven utésujici
ucinek na duSevni rozpoloZeni. Patfi mezi n€ napf. marihuana, hasis.

Tvrdé drogy se od mekkych lisi tim, Zze plsobi prudce a rychle, explozivné
na dusevni rozpolozeni. Patii mezi né napft. crack, heroin, kokain, pervitin, braun.

(sbornik NPC ¢&. 7, 2006)
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Zavislost na chemické latce se projevuje témito priznaky napt.:
e nutkava tendence pokracovat v uzivani drogy a ziskat ji jakymikoli prostiedky;
e tendence zvySovat davky;

e fyzicka a psychicka zavislost na ucincich drogy.

Fyzicka zavislost vznika dlouhodobym uzivanim drogy. Pii vysazeni drogy
se dostavuji abstinenc¢ni piiznaky, diky tomu, ze si organismus zabudoval drogu
do svého metabolismu tj. latkové prfemény a v pfipadé vysazeni drogy nemohou

metabolické procesy fungovat normalnim zptasobem.

Psychicka zavislost je vyvolany psychicky stav, ktery se projevuje rliznym
stupném piani drogu uzivat. V piipad€ nedostatku drogy zplsobuje tzkost a jedinec
se snazi opatfit si drogu jakymkoli zpisobem. Psychickd zavislost byva spojena
s halucinacemi. U déti a mladistvych se rozviji zavislost se vSemi dusledky mnohem

rychleji nez u dospélych.

Po vysazeni drogy se dostavuje abstinen¢ni syndrom tj. soubor symptomu
(ptiznakr), které nastanou po vysazeni drogy napft. pokles obranyschopnosti organismu,
svalovy tfes, kfece, porucha srdecni Cinnosti, psychomotoricky neklid, dale poruchy
vegetativniho nervového systému, které se projevuji slzenim, pocenim, nechutenstvim
aVvoblasti psychické symptomatologie se setkdvdme s intrapsychickou tenzi,

halucinacemi, stavy zufivosti ¢i apatie. (Pokorny, Telcova, Tomko, 2002)

Ve své praci se zamé&fim na dvé drogy, které patii v Ceské republice mezi jedny
z nejvice zneuzivanych. Jednozna¢né nejrozsifencjSi drogou mezi détmi a mladezi je
marihuana. U¢inek marihuany zptisobuje latka s nazvem tetrahydrokanabinol (THC),

ktera je obsazena v hospodaiské rostlin€ — v konopi.
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problémy. Opak je pravdou. Ma mnoho negativnich G¢inkd na télesné a dusevni zdravi,
jejichz nasledky jsou u déti a dospivajicich mnohonasobné vyssi nez u dospélych.
Marihuanu udavaji jako prvni drogu ti, ktefi jsou jiz zavisli na rizikovéjSich drogéach.
Marihuana se koufi ve skupinkach, kde se vzajemné predava, proto se ji fika
,»spolecenska droga“. (Pothe, 1999)
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Neni typickou drogou spojovanou s organizovanym zlo¢inem. V¢tSinou se  S$ifi
rozdavanim a vzajemnym nabizenim. Lze ji ziskat v riznych restauracich, kavarnach,

klubech, které navstévuji mladi lidé.

Koufeni marihuany vyvoldva pocity vnitini pohody, stavy mirné euforie, kdy se
uzivatel na sebemensi podnét sméje, dostavuje se zménéné vnimani okolni reality

ve smyslu zostieného vnimani barev, zvuki nebo chuti, zpomaleni plynuti Casu.

Pothe vytvoftil déleni nasledkd uzivani marihuany. U kratkodobého uzivani mezi
n¢ patfi napft.
e Nespavost;
e porucha soustfedéni;
e naruseni kratkodobé paméti;
e poruchy ¢asové a prostorové orientace;

e pocity vztahovacnosti az halucinace.

Mezi nésledky dlouhodobého uzivani se objevuji napf-.:
e zvysené riziko rakoviny;
e riziko neplodnosti u muzli i u Zen;

e psychicka zavislost.

Pervitin — droga znama z dob totality, kdy byla diky pomérné jednoduché vyrobé
jednou z mala dostupnych tzv. tvrdych drog u néas. Chemickym zakladem pervitinu je
metamfetamin, odvozeny ze zakladni latky — amfetaminu, ktery je obsaZen v béznych

lécich nejcastéji v podobé efedrinu.

Pervitin se uziva $fupanim, inhalovanim vyparii a aplikovanim do zily. Uginky
jsou jiz pfi prvni davce vyrazn€ pozitivné vnimané na rozdil od uzivani jinych drog.
Odstraniuje tnavu, zvySuje bdélost, potfebu piekotné ¢innosti, odstrafiuje zdbrany. Pti
vysSich davkach dochdzi k agresivité, uzkosti. Po odeznéni se dostavuje vycerpani,
rozladénost a deprese. Hlavnim rizikem uzivani je rozvoj paranoidné-halucinatorniho
syndromu, ktery svymi pfiznaky pfipomind nékterd duSevni onemocnéni, zejména
schizofrenii. DalSim rizikem, které se vyskytuje pii velkych davkach, je srde¢ni selhdni.

(Pothe, 1999)
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Dalsimi zneuzivanymi latkami dle Péthea jsou:
e hasis a produkty z konopi;
e LSD — trip a dalsi halucinogenni latky;
e kokain, crack a dal$i stimulacni latky;
e heroin, kodein, braun a dalsi opiaty;
e toluen, ¢ikuli, benzin, acetonova lepidla a dalsi t€kavé latky;

e diazepam, rohypnol, lexaurin a jina sedativa.

Dle Tkace si primarni protidrogova prevence klade za cil odradit jedince od
uzivani drog nebo alespon odlozit prvni kontakt na co nejdéle. Preventivni aktivity jsou
zaméfeny na celou populaci. Obsahuji tyto slozky:

e vytvafeni informovanosti a povédomi o drogach, jejich Skodlivosti a dusledcich;
e podporu protidrogovych norem a postoju;
e posilovani jedince i skupin v osvojovani osobnich i socidlnich dovednosti;

e podpora zdravych alternativ tvofivého a napliujiciho chovani a Zivotniho stylu.

Primarni protidrogovou prevenci délime na specifickou a nespecifickou

primarni prevenci. (Tka¢, 2008)

V predchazeni zavislosti na drogach je nejdilezitéjSi zamérit se na divody,
které mladého clovéka k uzivani drogy vedou. D¢ti a mladistvi, ktefi se stali
zavislymi, Cast&ji trpi nékterym druhem odchylného vyvoje osobnosti. Casto byli
vychovavani v nasilnickych a konfliktnich rodinach, kde vychova neni dusledna,
milujici, obétava natoz rozvijejici. Nasledkem toho dochazi u déti ke sklonu k depresim,
k hor§imu navazovani mezilidskych vztahti, k nejistoté. Uzivani drog je pro né¢ mozny
uték od potizi, snaha zapomenout na vypjatou rodinnou atmosféru, nevnimat hadky,
nadavky rodict, ale i chut' odhalit néco neznamého nebo snaha zapadnout do party.

(Pokorny, Telcova, Tomko, 2003)

Je tfeba si uvédomit, Ze na vzniku jakékoli zavislosti nenese svij podil jen zavisly
sam, ale podil ma i jeho okoli. ,,Z globdlniho pohledu je lhostejno, zda tak tedy okoli,
tj. spolecnost, Cinila tim, Ze piisobila jako model chovani, anebo jinak. Podstatné totiz

je to, Ze svym chovanim umoznila, aby se ¢lovék drogové zavislym jaksi ,,utvoril “, stal.
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Cili byla to spolecnost, kterd nedokdzala zabrdnit vzniku jeho zdvislosti a piedejit mu.
Je tedy jeji povinnosti se o zavislého postarat tak, aby mu nabidla moZnost ndapravy. “

(Pokorny, Telcova, Tomko, 2003, s. 24)

V oblasti drogové prevence se angazuje velké mnozstvi organizaci a spolkll. Ve
své praci uvadim c¢innost organizace Drop In 0.p.s. Jednad se o nestatni zdravotnické
zafizeni, jehoz hlavni filozofii je predev§im ambulantni kontakt, prvni pomoc,
poradenstvi a terapie drogovych problémii. Tato organizace realizuje mnoho programu:

e Harm Reduction — se zaméfuje na uzivatele, ktefi drogy berou a nehodlaji
prestat. Vychazi jim vstfic S programy na vymeény jehel a stiikacek. Dale
poskytuje poradenstvi, zdravotni asocialni pomoc, a V neposledni fadé
dostupnost nahradni drogy pod lékarskym dohledem. Opatfeni maji za cil
stabilizovat socialni a zdravotni stav uzivatele a zabranit tak smrtelnym rizikiim
¢i kriminalizaci.

e Streetwork — terénni prace S uzivateli psychotropnich latek — Mobil Street —
jedna se o terénni prace v bytech toxikomand.

e Nizkoprahova stiediska — ambulantni péCe o uzivatele navykovych latek
a vstupni zafizeni do ostatnich programi Drop In o. p. s.

¢ Centrum methadonové substituce - poskytuje metadonovou substituci
zavislym na opiatech. Podstatnou sloZkou substituéni terapie je resocializace
klienta, preorientovani se na zivotni styl Unosny pro spolecnost a klienta
samotného.

e Centrum pro rodinu — je zaméfen na gravidni zeny a matky ohrozené drogami.

e Centrum nasledné péce — zafizeni poskytujici poradenstvi a psychoterapii
byvalym uZivatelim drog, jejich rodi¢lim a partnerim.

(www.dropin.cz)
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3.3 Alkoholismus

Alkohol — etanol — je jednoducha a mald molekula vznikajici kvaSenim cukra.
Patfi mezi latky ovlivitujici nervovy systém (psychotropni latka). Alkohol je
pozivatelny jen ziedény v podobé alkoholickych napoji (pivo, vino, kvaSené mosty,

aperitivy, koncentraty, destilaty atd.).

Alkohol a jeho t¢inky poznali lidé jiz ve sttedovéku. Ve form¢ vina je znam vice
nez osm tisic let. Zminku o ném najdeme jiz v Eposu o GilgameSovi, ktery pochazi
z3.— 4. tisicileti pt.n.l. Cisty alkohol byl poprvé ziskan na jihu Itélie v 11. stoleti
naseho letopoctu. Dostal nazev ,,al kuhul“ — coz je arabsky vyraz pro ,,néco nejlepsiho®.
Tim vstoupil do Zivota lidi. V prvopocatku lidem pomdhal, zptijemiioval jim Zivot a lidé

ho, pro jeho n&které vlastnosti, vyuzivali zejména v 1ékaistvi. (Sedivy, Valkova 1988)

V malych davkach alkohol zptsobuje uvolnéni, zlepSuje naladu a schopnost
navazovat kontakty — ozivuje psychiku a motoriku. Omezuje vSak motoricky vykon
(koordinace, rovnovaha), zpomali se reakce. Pii pravidelné konzumaci vznika tolerance.
Znamena to, ze se snizuje ucinnost davek, vytvari se zavislost a preruseni piisunu
alkoholu vyvold psychické a fyziologické abstinenéni piiznaky. Chronicky
alkoholismus byva pfi¢inou nejriizngjSich, n€kdy az smrtelnych, degenerativnich zmén
organizmu napt.: cirhdza jater, gastritida (zdnét Zaludecni sliznice), pankreatitida (zdnét
slinivky bfi$ni) atd. Kromé psychickych zmén alkohol zptisobuje zavazné fyziologické
potize a trvale poSkozuje mozek. Dusledkem chronického alkoholismu byva
prokazatelny ubytek mozkové hmoty a snim spojené omezeni vykonnosti mozku.
Dostavuje se alkoholicka demence, jejimiz projevy jsou poruchy paméti, vznétlivost

nebo apatie, nekriti¢nost. (Rufer, 1998)

Dle Pokorného, Telcové a Tomka (2002) délime konzumenty podle jejich vztahu k piti
alkoholickych napojt do ¢tyt skupin:
« abstinenti — jsou lidé, ktefi za zadnych okolnosti nepozivaji alkoholické napoje.
e konzumenti — jsou lidé, ktefi piji alkoholické napoje proto, Ze jimi piijimaji

do téla potiebné mnozstvi tekutin, chut’ alkoholu maji radi a jsou na ni zvykli.
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e pijaci — jsou ti, ktefi piji alkoholické napoje piedev§im kvili alkoholu v nich
obsazeném. Ale zdrovenl jsou pro né zdrojem tekutiny s urcitou chuti, kterou
maji radi.

o alkoholici — jsou lidé zavisli na alkoholu. Alkoholické napoje jsou pro né

zdrojem alkoholu jako drogy.

V soucasn¢ dobé se alkohol vyuziva jiz z jiného davodi nez Iékaiského nebo
1écitelského a tim duvodem je jeho konzumace. Spole¢nost stale opomiji skute¢nost, ze
alkohol, z hlediska mnozstvi spotieby a poctu jeho uzivateld, predstavuje daleko vétsi
problém nez drogy. V Ceské republice se spotieba alkoholu na jednu osobu pohybuje
kolem 10 litri 100 % alkoholu za rok a v konzumaci piva zaujimame prvni misto

na svété. (Nespor, 2001)

Vzhledem K tradi¢ni vysoké spoleCenské zvyklosti a tolerantnimu postoji
vetejnosti se alkohol stdva nejcastéj$i a nejptistupnéjsi drogou. Témeét kazdy mlady
clovek do 18. let okusi alkohol. Pozivani alkoholu détmi a mladistvymi je nesmirné
nebezpecné. Zavislost si na ném mohou vypéstovat mnohem dfive a snadnéji nez
dospély. U déti mize vzniknout zavislost béhem mésicti, dospélému jedinci to trva az

nékolik let.

Alkoholova zavislost s sebou pfinasi 1 dalsi riziko a tim je provazani s jinymi
patologickymi jevy jako jsou: rostouci podil déti a mladeze na pachani trestné ¢innosti,
zvySené riziko sebevrazd, Urazl, otrav, podilu na dopravnich nehodach, sexuélniho

nasili, nebo prechodl od alkoholu k jinym navykovym latkam.

V boji proti rozmahajici se alkoholové zavislosti je nesmirné dalezita prevence.
Ta spociva v soustavné protialkoholni vychové v rodinach, ve Skolach, v médiich

a 1 v riznych slozkach spole¢nosti.

Spole¢nost se musi snazit o omezovani dostupnosti alkoholu napt. zdanéni,
omezit reklamu na alkoholické napoje a zajistit, aby zadna forma reklamy na
alkoholické napoje nebyla zaméfena na mladez a byla spojovana napt. se sportem, nebo

jinou volnocasovou aktivitou. (Nespor, 2006)
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Dodrzovat zakazy a nafizeni o zakazu podavani alkoholu osobam mladsi 18.
let, nebot’ vSichni vime, Ze se zakon o zakazu podavani alkoholickych napoji
mladistvym porusSuje a to nejen v restauracich, ale bohuzel i doma rodiéi, pfestoze je

vetsing znam negativni dopad na détského konzumenta.

Dle mého nazoru je vSak tou nejucinnéjSich prevenci vzniku zavislosti na

alkoholickych napojich — ptikladny vzor v rodiich a jejich projeveny zajem o dité.

Meli by ditéti nastavit jasné dana zdrava pravidla, ziskat jeho divéru, umét
s ditétem oteviené diskutovat o alkoholu a drogach, snazit se pomoci ditéti branit
se nevhodné spole¢nosti, posilovat jeho sebevédomi, chranit jeho télesné a dusevni

zdravi, spole¢né s nim hledat vhodné vyZiti a tim piredchazet nudé. (Nespor, 2006)

Hlavnim tkolem, nas dospélych, je nastavit ditéti spravny smér a doprovazet ho
na cesté k dospélosti tak, aby se mu v budoucnu podafilo piedejit zbyte¢nému trapeni

a komplikovani vlastniho zivota.

35



3.4 Tabakismus (nikotinismus)

Kolumbovi namotnici byli prvni Evropané, ktefi se seznamili s tabakem. V roce
1512 byl ptivezen do Evropy a koncem 16. stoleti se dostal i k ndm na naSe tizemi. Od

té doby zacal Jean Nicot tabak péstovat ve Francii.

Tabak se ke koufeni pfipravuje suSenim a naslednou fermentaci tabakovych listi.
Tabakovy kouf je tvoren tisici chemickymi latkami (dehty, nikotin, kyanid, oxid

uhelnaty aj.). (Pokorny, Telcova, Tomko, 2002)

Piestoze je tvofen velkym mnozstvim latek, pouze na jednu z nich - nikotin
vznikd navyk. DalSich 60-100 latek ma karcinogenni tj. rakovinotvorné ucinky. Telcova
ve svém ¢lanku zminuje vysledky prizkumu American Cancer Society z roku 1989, ve
kterém se odhaduje, ze plnych 30 % umrti na rakovinu pfipadne na vrub koufeni.

(Telcova, 2002)

Dalsi z vyzkumii, tentokrate britsky, uvadi, ze denné v Ceské republice umira
na nasledky kouteni 63 osob. Témto zbytecnym piedCasnym umrtim by se pfitom dalo

zabranit.

Tabak se podili také na vzniku srde¢nich chorob, zvySuje riziko vzniku
mozkovych piihod, onemocnéni tepen, oslabuje imunitni systém, onemocnéni
dychacich cest, rozedmu plic a mnoha dalsi. Chronicka otrava organizmu nazyvajici se
— nikotinismus, vznika v ptipad¢, ze kufdk vykoufi denné¢ vic jak 20 cigaret. Projevuje

se nespavosti, chronickym zanétem dychacich cest, stfidanim prijmu a zacpy.

Diky zdravotni vychoveé, cenové regulaci a riiznym omezenim spotieba tabaku
ve vyspélych zemich klesa, v rozvojovych zemich naopak spise stoupa. Je to zptisobeno
tim, ze vyspé€lé staty se na rozdil od rozvojovych zemi snazi své obyvatelstvo do jisté

miry chranit. (Nespor, 2006)
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Nejlepsi prevenci vzniku zavislosti na tabiaku je predchazeni jeho vzniku. Je
dilezité, aby prevence cilené¢ sméfovala na psychické procesy odehravajici se
V potencionalni osobnosti mladého kuidka. Jako uCinné se jevi tzv. psychologické

ockovani tj. cilené ovliviiovani poznavacich procesu, ¢ili postoji ve vztahu ke koufeni.

Nemalou roli hraje téz socialni uceni, jednak proces napodoby — nekouiim,
protoze autority, které respektuji, rovnéz nekoufi a jsou mi osobnim piikladem; a proces
identifikace — kdy maj ideal, idol nekoufi, tudiz nekoutim ani ja, nebo kouii a ja budu

také koufit, nejlépe i stejnou znacku cigaret.

Do prevence kouieni lze také zatadit i tzv. vycvik v nadéjném Zivotnim stylu,
tj. v tzv. vycviku nadéjnych Zivotnich dovednosti — Life-Skills-Training, ktery zacal
vroce 1992 uplatiovat G. J. Botvin se svymi spolupracovniky. Pfedstavuje praci
smladymi lidmi od nejranéjSiho véku. U¢i je vytvaiet dovednosti, se kterymi by
adekvatné zvladali zatéz, posilit a utvrdit jejich sebehodnoceni, posilit Vv nich
ptesvédceni, ze dokazou zivot zvladat i se zatézi. V odborné terminologii se tato

skute¢nost nazyvé jako vnimana osobni zdatnost. (Telcova, 2002)
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4. Strategie prevence socialné patologickych jevi na
zakladni Skole

Zakladnim principem strategie prevence socialné patologickych jevii na zakladni
Skole je vychova déti a mladeze ke zdravému Zivotnimu stylu, Kk osvojeni
pozitivniho socidlniho chovani a rozvoji osobnosti. Skolni preventivni strategie je
soucasti Skolniho vzdélavaciho programu, ktery vychdzi z piislusného rdmcového

vzdélavaciho programu.

Jedna se o proces vychovné vzdéldvaciho charakteru, ve kterém se hleda
optimalni klima Skoly, jsou prohlubovany socidlni vztahy, zvySuji se socidlni
kompetence déti a mladeze a dochdzi k rozvoji dovednosti, které vedou k odmitani
viech forem sebedestrukce, projeviim agresivity a porufovani zakona. (Skolni

preventivni program pro mateiské a zdkladni Skoly a Skolska zatizeni, 2006)
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4.1 Zaci skolniho véku a socialné patologické jevy

V posledni dobé je patrny nartst kriminality u déti a mladistvych. Znac¢ny vliv
na rozsifeni socialn¢ patologickych jevii mezi détmi a mladezi ma nepochybné rychlost
kulturnich i socialnich zmén probihajicich v Ceské republice. Tyto zmény piedstavuji
pfirozeny genera¢ni posun vV mnoha zivotnich zkuSenostech, postojich a zvyklostech.
Dosavadni socidlni standardy a hodnoty jsou odmitdny a pro nové chybi nejen
podminky, ale také odpovidajici diferencované vzory s jasnéjsi strukturou. Do
socialniho, osobniho irodinného zivota se negativné promita i identifikace
s nevhodnymi vzory chovani a postoji, destabilizace stavajicich hodnot a norem, a s tim
spojena nejistota a stres. Tato Situace tudiZ s sebou pfinasi fadu socialné nezadoucich
disledkidt - napt. snahu rychle se pfiblizit novému Zivotnimu stylu. Ten je bohuzel
nckterymi osobnostné nezralymi jedinci chdpan pouze jako soubor hmotnych znak,
kterych je tfeba dosdhnout iza cenu nelegitimnich metod, vcetné trestné Cinnosti.

(Www.zskompe.cz)

Kriminologické zkuSenosti a vyzkumy socialnich pracovniki, policistl, statnich
zastupcl ale 1 trestnich soudct potvrzuji, Ze pachatelé trestné ¢innosti maji celou fadu
spoleénych socidlnich charakteristik a spolecnych zkuSenosti, které¢ casto predurcuji
jejich asocidlni vyvoj. Patfi k nim disfunkéni rodina, zména opatrovnickych vztahii
Vv détstvi a dospivani (napt. umisténi do tstavni vychovné péce), problémy souvisejici
se skolni dochazkou, nizky socialni statut, poruchy chovani a nezvladatelnost, socialni
a kulturni vylouceni, nestrukturovany volny ¢as traveny pievazné mimo rodinu
s vrstevniky, sniZzeny intelekt, alkoholova a drogova zéavislost, extremistické postoje

apod. (www.zskompe.cz)

Z dosavadniho pojednani o socialné nezadoucich jevech vyplyva jednoznacny
zavér. Preventivni plisobeni v celé této oblasti ma jednotné principy a podobu, prevenci
zlstavad systematickd a dlouhodobd primdrni prevence, ktera se stane soucasti
vzdélavaciho procesu. Aby byla prevence U¢innd, je zapotiebi dobie informovanych
a vzdélanych odbornikil. (Skolni preventivni program pro matei'ské a zakladni $koly

a Skolska zatizeni, 2006)
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4.2  Skolni preventivni program pro zakladni Skoly

Pfi nastupu do zadkladni Skoly zac¢nou déti vytvaret vlastni ,,subkulturu®, na niz
mohou byt ucitelé nékdy vice a nékdy méné napojeni. Stava se, ze tyto podskupiny jsou
zarodkem asocialnich part, a to uz i u déti na prvnim stupni zakladni $koly. Bohuzel
realita je takova, ze drogy, nasili, Sikana a dalsi se ve Skolach vyskytuji a je tudiz nutné
se preventivné piipravit na feSeni vzniklych problémovych situaci, které je tfeba fesit

podle piedem stanovenych pravidel a postupti.

Preventivni program pro osobnostni a socialni rozvoj zakl ve vztahu k prevenci
ma prindSet potiebné podnéty pro prevenci socidlné nezadoucich jevl. Optimalni
formou je celoro¢ni program zaméteny na vycvik 7kl v socidlné komunikativnich
dovednostech a v jejich osobnostnim a socialnim rozvoji. Projekt musi byt zaméten
na zaky i1 na pedagogické pracovniky Skoly. Svou formou musi odpovidat mife rizika
vyskytu patologickych jevi. Musi se snazit o pozitivni zménu klimatu Skoly a vést
k minimalizaci kazenskych piestupkd zakt ve §kole i mimo ni. Je potieba jej realizovat
jak na prvnim, tak i na druhém stupni zakladni Skoly a to i ve spolupraci se Skolni
druzinou. Béhem celého Skolniho roku musi preventivni program zasahovat svou
vychovnou i naukovou slozkou do vzdélavani a smétovat tak k pozitivnimu ovlivnéni
klimatu ttidy, ke smysluplné motivaci zakl a pedagogl a ke zménam ve vyuc€ovacich
metodach. (Skolni preventivni program pro matefské a zakladni $koly a s$kolska

zatizeni, 20006)
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Realizace preventivniho programu na prvnim stupni zakladni
Skoly:

Na ptipravé a realizaci tiidnich program, které se stavaji neodd¢litelnou soucasti
vyuky a zivota Skol, se podili také tfidni ucitel, ktery pfizplisobuje preventivni
programy potiebam a véku tfidy. Pro maximalni uc¢innost programu je tfeba aktivné
zapojit vSechny zaky tfidy. Ttidni ucitel by mél dokézat kvalifikované nabizet détem
komplexni zménu ve vztahu ke zdravi a zdravému zivotnimu stylu, zdokonalovat je
Vv oblasti vztahti, komunikace a pfinéset strukturované podnéty pro osobnostni a socidlni
uceni a vycvik v socidlnich dovednostech. Jeho tkol, tj. pozitivni formovani tfidniho
kolektivu, neni ani pro zkuseného pedagoga vzdy snadny (Skolni preventivni program

pro matetské a zakladni Skoly a Skolska zatizeni, 2006)

1. - 2. ro¢nik
Pfi nastupu do $koly je nutné détem nabizet konkrétni dovednosti a vytvaret pro
n¢ modelové situace, se kterymi se mohou setkat ve skole i mimo ni. Pro vytvotreni

optimalniho socidlniho klimatu je dtlezité vzajemné poznéani zakl a pedagog.

Program by mél byt proto zaméfen na:

spole¢né stanoveni a dodrZovani pravidel souZziti mezi zaky a pedagogy;
e zvySovani sebevédomi zak;

e uvédomovani si a zkoumani vlastni osobnosti;

e vnimani individualnich odliSnosti jinych déti a pfijiméni téchto jevi;

o nacvik vzajemné sebeticty, Gcty a duvéry;

e rozvoj schopnosti komunikovat, diskutovat, fesit problémy a konflikty;

e rozvoj schopnosti klast otazky, vyjadfit sviij ndzor a umét fici ,,ne*.

3. —5. ro¢nik

Optimalni je program smétujici k pozitivnimu ovlivnéni zdravého Zivotniho stylu
zéaku, které je chapano jako stav duSevni, socialni a télesné pohody, pifi soucasné zméné
postoju k sob&, k prozivani sebe jako osobnosti, ale v kontextu s druhymi lidmi, se
Skolni komunitou a vngj$im svétem, k pozitivnimu citovému naladéni a mysleni,
k osvojeni si dovednosti vyrovnavat se se stresem a k dodrzovani spravné zivotospravy.

Uskute¢iovany program je orientovany na hlubsi poznani dovednosti osvojenych pii
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vstupu do Skoly, na schopnost pfizplisobit se a pracovat v kolektivu; uvédomovani si co
télu prospiva, je dobré program realizovat formou aktivnich sportovnich pobytovych
programi. Je v ném osvojovano podfizeni se moznostem skupiny ale i vzajemna

pomoc. (Skolni preventivni program pro matefské a zakladni $koly a $kolska zatizeni,
2006)

Realizace preventivniho programu na druhém stupni

zakladni Skoly:

S pfechodem na druhy stupenn zakladni Skoly dochazi k fadé zmén a z nich
vyplyvajicich zatéZzovych situaci — zména tfidniho ucitele, stfidani vyucujicich
Vv jednotlivych pfedmétech, odchod nékterych spoluzakti (sportovni tfidy, viceleta
gymndzia apod.) a pfichod novych spoluzaki, zvySené naroky na mnozstvi a strukturu
uciva. (Skolni preventivni program pro mateiské a zakladni §koly a $kolska zafizeni,

2006)

6. ro¢nik

Program je vhodné zalozit na aktivni praci skupiny i jednotlivce. Do obsahu
programu je tieba zatadit stanoveni pravidel souziti ve skupiné — aktivni naslouchdani,
empatie, tolerance, ditvéryhodnost. Pravidla je optimalni stanovit aktivni formou na
zakladé prozitku tak, aby je zaci pfijali za sva. Program je vhodné doplnit o hry
zaméiené na nacvik verbalni a nonverbadlni komunikace, simula¢nimi hrami

a relaxa¢nimi aktivitami. Cilem je vytvofit dobfe spolupracujici tym zakt a pedagogu.

Obsah programu:
e vzdjemné poznavani;
e vytvafeni vzdjemné divéry (zaci mezi sebou a mezi zaky a uciteli);
o stanoveni pravidel souziti tfidni komunity;
o formovéani skupiny, kterd piedstavuje pro zadky bezpe¢né misto, které jim
pomiize vyhnout se rizikovému chovani — uzivani alkoholu a drog, vzniku
riznych typl zéavislosti, Sikanovani apod.;

e integrovani novych zaki do spoleCenstva tiidy.
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7. ro¢nik

Vzhledem k nastupu pubertalniho obdobi s celou fadou fyzickych a psychickych
promén se toto obdobi stava rizikovym pro mozny nastup socialné patologickych jevi.
Je proto nutné prizpisobit obsah programu celé¢ fadé zmén ptinaSejicich zatézové

situace tohoto véku.

Je vhodné nadéle pokraovat v budovani fungujiciho vrstevnického tymu, ve
kterém se zaci citi bezpecné. Pro upevnéni vztahii Ize vyuzit nékolikadenni pobytové
soustfedéni se zaméfenim na:

e vzdjemné poznavani,

e prohlubovéni divéry;

e upevnovani vztahti s brzkym podchycenim nezadoucich projevi chovani;
e trénink obrany pfed manipulaci, s uménim fici ,,ne®;

e zvladdani naro¢nych fyzickych i dusevnich situaci;

e vyrovnavani se s neuspéchem;

e nacvi¢ovani odpovédnosti za vlastni rozhodnuti.

8. ro¢nik

V tomto ro¢niku je na misté program realizovat aktivni formou. OsvédCenymi
metodami jsou diskuse, rozhovor, brainstorming, hrani roli, vytvarné ¢innosti a dalsi.
Posiluje se c¢innost jednotliveid, spoluprace ve skupin€, prosazovani nézori, volba
vhodné komunikace. Souc¢asti programii by mély byt simulacni hry, nacvik nonverbalni
a verbalni komunikace, relaxacni techniky a vyuZivani metody kritického mysleni.
Pomoci projektil 1ze u déti overit kvalitu vytvorenych postoji ke zdravému Zivotnimu

stylu a socialné nezadoucim jevim.

Program by mél byt zaméten na:
e upevinovani vztaht;
e 10zv0j schopnosti ptijimat svobodna a odpovédna rozhodnuti;
o nacvik komunikace na zakladé¢ vlastnich prozitku;
e feSeni zatézovych situaci;
e zvySeni schopnosti odoldvat nebezpecim, stresu, zatézovym situacim - vcetné

odmitani drog, alkoholu, cigaret, nevhodnych zptisobti chovani;

43



e pftehled Zivotnich rizik;
o spoleCenské vztahy (vCetné medialni hygieny, nepfiznivého vlivu reklamy
apod.);
e projektové situace poskytujici ndvody k feseni problému.
Vhodnou soucasti programu jsou také kompenzacni a relaxaéni aktivity —

sportovni a turistické.

9. ro¢nik

V poslednim ro¢niku zakladni Skoly by se mél program zaméfit na mapovani
vysledkii osobnostniho a socidlniho rozvoje, fixovat ziskané dovednosti a postoje
a vyuzivat prvki pfedchozich programi. Za vhodné jsou povazovany zazitkové aktivity

a formy prace ovlivilujici ptiznivé klima ve ttide.

Do uvedenych programti je vhodné zaclenovat i aktivity souvisejici s vyukovymi
pfedméty (pfirodovéda, zdravovéda, ekologie). A naopak. Mnohé z aktivit lze vyuzit
V hodindch humanitniho i pfirodovédného zaméteni. Nedilnou soucasti programt by
mély byt dopliikové aktivity, jejichz cilem je seznamit zaky s pohybovymi aktivitami
asportem, jez maji zdravotni, relaxa¢ni, socializaéni a preventivni funkci. (Skolni

preventivni program pro mateiské a zdkladni Skoly a Skolska zatizeni, 2006)

44



5. Programy prevence v Karlovarském kraji

Karlovarsky Kraj je nejzapadngjsim krajem Ceské republiky. Na severovychodg
sousedi s Usteckym krajem, na jihovychodé skrajem Plzefiskym, na jihozapadé
s némeckou spolkovou zemi Bavorsko a na severozépad¢ s némeckou spolkovou zemi

Sasko.

Jako vyss§i uzemni samospravni spolek byl Karlovarsky kraj vytvoien v roce 2000
na Uzemi severni Casti Zapadoceského kraje. Krajskym méstem jsou Karlovy Vary.
Velikosti, poGtem obyvatel a obci patfi mezi malé kraje Ceska. Jeho rozloha
(3314 km?) zabira 4,25 % tuzemi Ceska. Po Praze a Libereckém kraji je rozlohou

Karlovarsky kraj tieti nejmensi.

Administrativné se d€li kraj na tii okresy, jejich okresnimi mésty jsou Karlovy
Vary, Cheb, Sokolov. V roce 2005 se na tzemi kraje nachdzelo 132 obci, z toho
28 mést. S nejveétsim poctem obci je okres Karlovy Vary (55 obci) a s nejmensim
poctem obci je okres Sokolov (38 obci). (www.wikipedia.cz) K 26. bieznu 2011 mél
Karlovarsky kraj nejméné obyvatel 310 245 obyvatel coz je nejméné ze vSech kraji.

(www.czs0.cz)

Mezi kriminogenni faktory ovliviiujici vyvoj trestné ¢innosti v Karlovarském kraji
patfi vy$§i mira nezaméstnanosti, existence vyloucenych komunit néarodnostnich
mensin, zejména romského etnika a pfiliv cizincd, pfevazné z jihovychodni Evropy,
snazici se o nelegalni pfechod z CR do SRN. Znac¢na je zde také koncentrace 0S0b
vietnamského plvodu, které se také podileji na kriminalité kraje, zejména pachaji
trestnou ¢innost hospodatského charakteru a zamétuji Se na vyrobu a prodej omamnych

latek.

Jako pretrvavajici problém se zde jevi problematika vloupani do motorovych
vozidel, kapesnich kradezi a mravnostni trestna ¢innost a prostituce. V ramci primarni
a sekundarni prevence musi byt kladen vétsi vliv na déti a mladez vyrtstajici ve vice
ohroZzeném prostiedi. Kraj financuje razné projekty zabyvajici se primarni prevenci.

(Koncepce prevence kriminality Karlovarského kraje, 2008)
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Mezi tyto projekty naptiklad patii:

Komponovany program kombinace umélecké formy s tématikou prevence.
Program vc¢asné intervence.

Jednorazovy seminaf, prednaska.

Program zaloZeny na principu vrstevnického piistupu.

Adaptacni kurzy se zafazenim tématu primarni prevence.

Zazitkovy program.

N o a ~ wDd e

Vzdélavaci kurzy, Skoleni.
8. Publikace.
(Koncepce prevence kriminality Karlovarského kraje, 2008)

Ve své praci uvadim jako prvni preventivni centra spadajici do socialni prevence,

ktera ovliviuji proces socializace a socialni integraci jedince.

Nizkoprahova kontaktni a poradenska centra (s terénnimi programy)
Hlavnimi cili projektt jsou:

e vytvafeni podminek pro smysluplné a vhodné volnocasové aktivity, odklonit
déti a dospivajici od nevhodného prostiedi hospod a heren, pozivani alkoholu,
koufeni a experimentovani s drogami;

e ziskani diivérného kontaktu problémovych jedincti pro moznost socialni prace
S nimi a jejich motivovani k vhodnym aktivitdm a zajmtm;

e vytvafeni prostfedi pro neformalni poradenstvi.

Cilovymi skupinami jsou:

e déti a mladez bez vyhranénych zajmi, bez pozitivnich vzord v rodin¢ a blizkém
okoli. Inklinujici k experimentovanim s alkoholem, drogami, které nedovedou
vyplnit sviij volny Cas, majici Casto vychovné a prospéchové problémy ve skole
a vztahové problémy s ,,dospelymi* (rodici, uciteli apod.) i1 vrstevniky. Tyto déti
se cCasto organizuji do part snezddoucimi projevy zaskolactvi, Sikany,
sprejerstvi, vandalismu, nebo 1 drobné trestné ¢innosti;

e déti a mladeZz ze socialné¢ znevyhodnéného a krimindlné rizikového prostiedi
(komunity ohrozené socialnim vyloucenimi, gheta, tzv. ,.déti ulice Zijici

predev§im v anonymnich prostiedich sidlist’ apod.);
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e rizikové déti a mladez vyhledané a kontaktované terénnimi socidlnimi

pracovniky - streetworkery. (Typy projektt prevence kriminality, 2007)

Nizkoprahovost kluboven — Ize definovat jako pomoc Sirokému spektru mladeze
s riznymi specifickymi problémy bez toho, aby méli pocit, ze jsou k témto zafizenim
néjakym zpusobem vazani, aniz by museli pfekondvat bariéru ,,ndroku® na aktivitu,
schopnosti, dovednosti, vykon nebo pravidelnost navstév. V rizikovych lokalitach maji
klubovny c¢asto formu komunitnich center. Obvyklymi provozovateli center jsou
nestatni neziskové nebo cirkevni organizace, Centra volného ¢asu, Domy déti a mladeze
apod.

Zajmova ¢innost kluboven je vétSinou propojena se socialni praci terénniho
socialniho pracovnika, s poradenstvim, vzdélavaci Cinnosti a pripadné s prvni
krizovou pomoci. Socidlni prace je zaméfena na snahu eliminovat vznikla rizika
spojena s nevhodnym stylem zivota a nabizet ucast pii feSeni problémi nebo
zprosttedkovat kontakt na odborné poradenstvi a pomoc instituci poskytujicich

specificky zamétené sluzby. (Typy projektii prevence kriminality, 2007)

V Karlovarském kraji patii mezi nizkoprahova centra naptiklad:

Cesky zapad o.s. - obéanské sdruZeni, které chce na izemi Touzimska budovat
obcanskou spolecnost. Obcanska spolecnost je podle jejich ¢lenti takova, ve které
nedochazi k socidlnimu vylouceni, projeviim xenofobie a rasové nesnaSenlivosti.
Sdruzeni poskytuje sluzby jako je nizkoprahové zafizeni pro déti a mladez, terénni
sluzby, socidlné aktivizacni sluzby pro rodiny s détmi, socialni poradenstvi, socialni

rehabilitace.

Détské informacni centrum - nabizi pomoc détem a dospivajicim v krizovych
situacich a ve stavech ohrozeni. Dalsi ¢innosti centra jsou volnocasové aktivity a provoz
linky pomoci.

Kotec 0.s. Cheb — centrum zamétené na prevenci socialné patologickych jevu.

Pedagogicko — psychologicka poradna Sokolov — projekt ,,Pravo na kazdy den*.
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Utolidté o.p.s. - obecnd prospdsna spole¢nost, ktera nabizi ochranu a pomoc
détem ohrozenym dysfunkci vlastni rodiny. Sluzby poskytuje rodindm s détmi V tizi-
vych situacich s problémy nedostatku rodicovskych dovednosti, vychovy déti, tyrani,
zneuzivani, Sikany nebo socialniho postaveni nebo vylouceni aj. Sluzby spocivaji v
doprovazeni rodin a jejich podpora v feSeni rodinnych podminek a situaci, tak aby
nedochéazelo k odebirani déti, nebo naopak mohlo dojit k jejich navratu do rodiny,

pokud jiz odebrany byly. (Typy projekt prevence kriminality, 2007)

Dalsim projektem v Karlovarském kraji tentokrate z prevence situacni je projekt
S nazvem:
Bezpecnost v dopravé - cilem projektu je pfispét ke zvySeni bezpe¢i obcani,
zejména déti a seniortl.
Mezi G¢inné prosttedky patii napt.:
e komplexné oSetfené prechody pro chodce (zvyraziujici nastfiky na vozovce),
luminiscen¢ni nebo fluoreskujici barvou + nasttiky ,,3D*;
e zvyraznéni dopravnich znacek fluorescenénim podkladem;
e pfi¢né prahy (zpomaleni);
e nasviceni pifechodl pro chodce, véetné UV svétla;
« makety policistl;
e méfice rychlosti:
o informativni ukazujici okamzitou rychlost, ptipadné upozoriujici fidi¢e na
ptekro€eni urcené rychlosti;
o informativni s vyhodnocenim, které s pomoci zabudovanych modulti informuji
fidice o jejich rychlosti a intenzit¢ dopravy, prijezdu vozidel v Case,

prekracovani rychlosti atd. (Typy projektl prevence kriminality, 2007)

Dle ,,Krajského programu prevence kriminality Karlovarského kraje pro rok

2011 podporuje kraj tyto oblasti prevence:

e Podpora socialni prevence - se zamétenim na doplnéni chybéjicich sluzeb v siti
aktivit prevence kriminality, programy realizované ve stfedisku vychovné péce,
programy sanace rodiny, probacni programy pro mladez i dospélé, projekty na

zvySovani pravniho védomi — proti Sikané, vychovna a krizova zafizeni.
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e Podpora situacnich opatieni — zaméteni na zvyseni bezpecnosti v rizikovych
mistech a v lokalitach ve vétsi mife zatizenych trestnou Cinnosti.

e Podpora informovani oblani - za uUcelem zprostiedkovani informovanosti
obcanl o nebezpecich ohrozeni riznymi formami trestné ¢innosti a moznostech
ochrany pied ni.

e Koordinace ¢innosti - metodické vedeni a spoluprace kraje v oblasti prevence
kriminality ve vztahu k obcim, informovani a spoluprace mezi vSemi subjekty
pusobicimi v oblasti prevence kriminality, vzajemné predavani a provazani
koncepcnich materialt.

e Podpora medializace - problematika prevence kriminality.

e Vzdélavani osob zainteresovanych v Cinnostech souvisejicich s prevenci
kriminality.

e Mapovani aktualnich problému Vv oblasti prevence kriminality Karlovarského
kraje — mapovani potieb déti a mladistvych Vv oblasti volnoc¢asovych aktivit,

pocit bezpeci obcant.

Program Prevence kriminality, v souladu se Strategii prevence kriminality na 1éta
2008 az 2011, finan¢né podporuje projekty zamétené na snizovani majetkové a nasilné
kriminality, na eliminaci krimindln¢ rizikovych socidlné patologickych jevii, na
omezovani piilezitosti k pachani trestné ¢innosti, a na informovani ob¢ant o legalnich
moznostech ochrany pfed trestnou Cinnosti. (Krajsky program prevence kriminality

Karlovarského kraje pro rok 2011, 2008)
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.  PRAKTICKA CAST

6. Cile a hypotézy vyzkumu

Jak jsem jiz ve své praci nékolikrat zminila nedilnou soucasti vychovné
vzdélavaciho procesu ve Skolach je 1 zajiStovani priméarni prevence socialné
patologickych jevl. Jejim prostfednictvim se pedagogicti pracovnici snazi o soustavné
a systematické pusobeni na jedince, diky kterému by si osvojili spolecensky Uznavané
hodnoty a socidlni kompetence. Tato kapitola se bude zabyvat stanovenymi cili,
pouzitou metodou, vybérem respondentl, zpracovanim a interpretaci zjisténych

vysledkd, potvrzenim ¢i vyvracenim stanovenych hypotéz.

Cile vyzkumu:

V praktické Casti jsem se snazila zjistit, v jaké mife ovliviluje zaky jednorazovy
preventivni program, zda jsou schopni na jeho zaklad¢ blize specifikovat socialné
patologické jevy, zda by si V rizikové situaci dokazali poradit a védéli, kam se obratit
pro pomoc.

Na zéklad¢ téchto bodi jsem stanovila hypotézy, které budu vyzkumnym Setfenim

ovétovat.
Hypotézy:

H1l: Zaci dokdaZou na zakladé jednorazového preventivniho programu —

besedy, vyhodnotit a bliZe specifikovat patologické jevy.

H2: Vice jak polovina zaki se dokaZe v pripadé rizika Sikany obratit na

kompetentni osobu.
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6.1 Pouzité metody vyzkumu a jejich charakteristika

Metoda, kterd byla pouzita pro zjiSténi pozadovanych udajl, patii do skupiny
specidlné¢ pedagogickych metod. Byla zvolena kvantitativni metoda - dotaznik.
V dotazniku méli respondenti odpovédét na 11 uzavienych otazek, ve kterych si vybirali
z nabidky variant odpovédi. Formulace otazek byla ptizptisobena véku respondentl
(10 - 11 let) a dotaznik byl zakim piedlozen spole¢né s verbalni prezentaci, aby védéli,
jakym zptsobem na n¢ maji odpovidat. Vérohodnost dat muze byt ovlivnéna vékem

respondenta, ndzory druhych, které respondent ptijal apod.

Z4ci byli pozadani, aby pracovali samostatng. Bylo jim zdiraznéno, Ze dotazniky
jsou anonymni a nebude znamkovan jejich obsah. Vyzkumu se zcastnilo celkem
25 zakil ze 4. a 5. tiid, 15 74k ze ZS Abertamy a 10 zaki ze ZS Merklin. Z celkového
podtu zakt bylo 11 divek a 14 chlapci. Zaci ZS Merklin se zacastnili preventivniho
programu v prostorach ZS Abertamy. Obé tyto zakladni $koly jsou rodinného

charakteru a nachdzi se v malych horskych obcich.

Pted provedenim vyzkumu probéhl ve Skole jednordzovy preventivni program ve
formé besedy. Beseda byla zaméfena na vymezeni a objasnéni pojmii — Sikana

a navykové latky (alkohol, drogy, cigarety).

Protoze se jedna o Zaky mladSiho Skolniho veéku, musela Skolni preventistka
besedu ptizpusobit jejich moznostem a schopnostem. Déti byly srozumitelnou formou
seznameny s moznymi U€inky a disledky uzivani navykovych latek, byly jim objasnény
pojmy napf. ndvykova latka, alkoholismus, nikotinismus, dé€leni drog, zavislost,
halucinace, agresor, obét’ aj.

Obsahem besedy bylo:

seznamit zaky s divody pro¢ mohou déti a dospéli zacit brat drogy;

e jak se chovat a na koho nebo kam se obratit v piipadé, ze jim bude nékdo drogy
nabizet;

e seznamit déti s vyhodami toho, kdo drogy nebere a s nevyhodami toho, kdo je

bere;

e spole¢né stanovit vhodné volnocasové aktivity;
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o zjistit zda ma pravo né€kdo nékoho Sikanovat;

e na koho se obratit a co délat v piipad¢, ze se stanou svédkem nebo obéti Sikany.

Preventistka m¢la pro déti pfipravené tematicky rozdélené otazky, pomoci kterych
se snazila zjistit jejich znalosti, postoje a nazory tykajici se této problematiky a podle
miry znalosti se jednotlivym tematickym okruhtim vénovala, odpovidala na dotazy
a davala détem prostor k vyjadieni. DéEti se aktivné zapojovaly do programu, ¢imz se

udrzovala jejich pozornost a to vedlo k lepSimu zapamatovani si poznatkd.

Besedu preventistka prolozila interaktivnimi metodami — pantomimou a hranim
roli. V pantomimé& si déti vzajemné piedstavovaly disledky nezadouciho chovani,
V druhé metod¢ se déti prehravanim roli vcitovaly do problému a snaZzily se nachazet
vhodnéjsi feSeni a ménit své postoje, déti napt. piehravaly roli ditéte a jeho opilého

rodice, agresora a jeho obéti, nudiciho se zaka apod.

V zavéru besedy preventistka détem ptedlozila k vyplnéni dotaznik, ktery nastinil
védomosti respondenti ziskané na zaklad¢ jednorazového preventivniho programu
Z oblasti prevence socialné patologickych jevi. Ze zjisténych vysledkti budu testovat

stanovené hypotézy.

Dotaznik zahrnoval nasledujicich 11 polozek tykajicich se vyzkumu:
1. Zakrouzkuj vSe, co patii podle tvého nazoru do projevi Sikany.
2. Uz ses nékdy setkal (-a) se Sikanou?
3. Jak by ses zachoval (-a) v pfipadg, ze se setkas se Sikanou?
4. Co si mysliS, Ze se vyfesi tim, Ze Sikanu 0znamis?
5. Kdyz bude ve tfidé n¢kdo nékoho Sikanovat, pomtize§s mu?
6. Kde ses setkal (-a) s pojmem droga?
7. Jaké latky patii mezi navykové?
8. Znas n€koho, kdo je zavisly (-a) na drogéach nebo je zkousel (-a) uzivat?
9. Co bys m¢l (-a) délat, kdyby ti nékdo drogu nabizel (-a)?
10. Myslis, ze je nebezpecné brat drogy?

11. Myslis si, ze vis, jak mohou drogy poskodit lidsky organismus?
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6.2 Vyhodnoceni dotaznikt zaku 1. stupné zakladni skoly

1. Zakrouzkuj vse, co patii podle tvého nadzoru do projevi Sikany:
a) nékdo po tobé chce penize
b) nékdo té slovné napada (posmiva se ti)
c) nékdo ti ublizuje (bije t&, shazuje ti véci z lavice, podrazi ti
nohy...)
d) nékdo chce, abys mu slouzil (-a)
e) musi$ mu davat svoje véci (svacinu, piti...)
f) nékdo t¢€ pozada, abys mu pomohl (-a)
g) nékdo t¢ zesmésnuje

h) nékdo da o tob¢ zesmésnujici informace na internet

Otazka¢. 1

Odpoveéd’ Cetnost odpovédi %
a 25 100
b 25 100
C 20 80
d 21 84
e 24 96
f 0 0

g 23 92
h 15 60

Tabulka ¢. 1
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Prvnich pét otdzek dotazniku bylo zaméfeno na jeden z nejvétSich problémi
dnesni doby, a to na Sikanu. V prvni otdzce méli respondenti vybrat, které jevy patii do
projevil Sikany. Zaci méli pfi této otdzce moznost udat nékolik odpovédi najednou.

Procenta tedy predstavuji podil z celkového souctu zaka tj. z 25.

Plnych 100% respondentti uvedlo jako nejcastéjsi projevy Sikany brani penéz
a slovni napadani, 96% uvedlo jako dalsi projev Sikany - nucené odevzdavani svych
véci, 92% spattuje Sikanu v zesmésnovani, 84% kdyz nékdo chee, aby mu druhy slouzil.
Pro 80% je projevem Sikany ublizovani tj. biti, shazovani pomicek, podrazeni nohou,
60% respondentii zatadilo mezi projevy Sikany uvedeni zesméSnujicich informaci

na internetu.

Touto otazkou jsem se snazila zjistit, zda déti dokdZou spravné vyhodnotit
nezddouci chovani spadajici do projevil Sikanovani. Je zfejmé, ze Zaci obou Skol
problém Sikanovani vnimaji spravné a vétSina z nich jiz vi, co 1ze do projeva Sikany

zaradit.
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2. Uz ses nékdy setkal (-a) se Sikanou:

a) nesetkal (-a)

b) ano, z vlastni zkusenosti

C) ano, z vypravéni kamarada

d) ano, slySel (-a) jsem o ni pii besed¢ ve Skole

e) ano, byl (-a) jsem svédkem Sikany

Otéazka ¢. 2

Odpoveéd’ Cetnost odpovédi %

a 4 16%
b 4 16%
C 10 40%
d 20 80%
e 8 32%

Tabulka €. 2
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Tato otazka méla oziejmit, zda se déti se Sikanou jiz setkaly ¢i nikoli. Vzhledem
k tomu, Ze se jedna o zaky vesnickych $kol s malym poc¢tem zakd, je pravdépodobnost,
ze se setkaji se Sikanou ve Skole mensi, nez ve Skole méstské. Je pravda, ze se se
Sikanou nemusi setkat pouze ve Skole, ale vzhledem k tomu, Ze obce jsou od vétsiho
meésta vzdaleny cca 20km a dopravni obsluznost je omezena, vypliuji Skoly také
mezery Vv nabidce volnocasového vyziti. Tudiz déti se i v pribéhu svych volnocasovych
aktivit opét setkavaji se svymi spoluzaky, kde jsou pod dohledem pedagogi. Zbyvajici

volny ¢as vétSinou opét travi se svymi spoluzaky.

Ve svych odpovédich uvedlo 80% déti, Ze o Sikané slySelo pii Skolni besedé, 40%
z vypravéni, 32% se stalo svédkem Sikany. Z vlastni zkuSenosti a dosud se s ni

nesetkalo 16% dotazovanych.

Zaci méli opét pii této otdzce moznost udat nékolik odpovédi najednou. Procenta

tedy pfedstavuji podil z celkového souctu zak.
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3. Jak by ses zachoval (-a) v piipadé, Ze se setkas se Sikanou:

a) fekl (-a) bych vse uciteli
b) ftekl (a) bych vse rodi¢im
c) netekl (-a) bych to nikomu
d) fekl (-a) bych to kamaradim
e) ohlasil (-a) bych vie na Policii CR
f) zavolal (-a) bych na Linku bezpeéi
Otazka €. 3
Odpoved’ Cetnost odpovédi %
a 20 80%
b 18 72%
C 1 4%
d 10 40%
e 12 48%
f 16 64%
Tabulka ¢. 3
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Touto otazkou jsem se snazila zjistit, zda by se Zaci, pii setkani se Sikanou,
n¢komu svéfili. Pro potirani Sikany a usvédceni agresora je dilezitd spoluprace obéti
s kompetentnimi osobami. Je tedy nesmirné dilezité, aby se déti nebaly a ptipadnou
Sikanu ihned oznamily. Z vysledkl je zfejmé, Ze vétSina zakii obou Skol by neméla
obtize se s timto problémem nékomu svéfit - 80% respondentll by Sikanu oznamilo

uciteli, 72% rodi¢tim a 64% by zavolalo na Linku bezpeci.

Na Policii CR by vie oznamilo 48% déti. Kamaradovi by divéfovalo 40% zakt

a pouh¢ 4% by danou véc netfeklo nikomu.

Zaci méli opét pii této otdzce moznost udat nékolik odpovédi najednou. Procenta

tedy pfedstavuji podil z celkového souctu zak.
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4. Co si myslis, Ze se vyfesi tim, Ze Sikanu oznamis:

a) vinici budou potrestani
b) bude to vystraha pro ostatni
C) nestane se nic

d) bude to jesté horsi

Otazka ¢. 4
Odpoved’ Cetnost odpovédi %
a 21 84%
b 11 44%
c 0 0%
d 4 16%
Tabulka ¢. 4
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V této otazce se vétSina dotazovanych tj. 84% ptiklonila k ndzoru, Ze oznamenim
Sikany dojde k potrestani viniki, pro 44% zakt bude jeji ohlaSeni vystrahou pro ostatni,
16% si mysli, Ze to bude jesté hor$i. Nikdo z déti si nemysli, ze by se pii ohlaseni

Sikany nic nestalo.

Klonim se k nazoru, ze déti mladsiho Skolniho v€ku maji v sobé jiz zakotfenéno
védomi o tom, co je spravné a co nespravné. Sikana patii mezi nezadouci chovani, tudiz

Ve, Ze jejim ohlaSenim dojde K potrestani vinikti a napravé situace.

Zaci méli pii této otdzce moznost udat nékolik odpovédi najednou. Procenta tedy

ptedstavuji podil z celkového souctu zaki.
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5. Kdyz bude n¢kdo nékoho Sikanovat, pomiiZze§s mu:

a) ano
b) ne
C) nevim
Otazka ¢. 5
Odpoved Cetnost odpovédi %
a 23 92%
b 0 0%
c 2 8%
Tabulka ¢.5
100%
90%
80%
70%
60%
50% .
40% H Rady1l
30%
20%
10%
o . . .
otdzka ¢islo: 5 a b c
Graf ¢.5

Z vysledku je ziejmé, Ze vétSina déti by svému kamaradovi pomohla a to v 92%.

Jestli nékomu pomulze, nevédélo pouze 8%. Mezi zéky vesnickych Skol dochazi

k navazani silngjsiho socialniho kontaktu nez je tomu u déti méstskych, kteti se ocitaji

ve vetsi anonymité meésta.
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6. Kde ses setkal (-a) s pojmem droga:
a) povidali jsme si o drogach ve Skole se spoluzéaky a pani ucitelkou
b) méli jsme ve skole besedu o drogach
C) nabizeli mi drogu spoluzaci
d) znam drogu jen z televize nebo filmu

e) nikdy jsem se s drogou, a to ani z doslechu nesetkal (-a)

otazka ¢. 6

Odpoveéd’ Cetnost odpovédi %

a 14 56%
b 17 68%
C 0 0%
d 7 28%
e 3 12%

Tabulka ¢. 6
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Graf ¢. 6
Zbyvajici otazky dotazniku byly zaméfeny na problém drog a navykovych latek.

V této otazce zaci sdélovali, pii jaké piilezitosti a kde se setkali s pojmem droga.

Zde uvedlo 68% zakd, ze se s timto pojmem setkalo pti besedé ve Skole, 56% si
0 drogach povidalo ve Skole se spoluzaky a pani ucitelkou, 28% dotazovanych zna
drogu z televize nebo filmu a 12% se s ni dosud nikdy nesetkalo. Ze by jim drogu
nabizel spoluzédk neuvedlo zadné dité. Procenta piedstavuji podil z celkového souctu

zaka.
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7. Jaké latky patii mezi navykové:
a) cigarety a tabak
b) alkohol
c) léky
d) to, co prodavaji dealefi (prodejci)

e) vubec nevim, co do této skupiny patii

Otazka ¢. 7
Odpoved Cetnost odpovédi %
a 21 84%
b 22 88%
c 13 52%
d 8 32%
e 0 0%
Tabulka ¢. 7
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Graf é. 7

DalSim dotazem jsem zjiStovala, zda déti dokdzou spravné urcit latky, které patii
mezi navykové.

88% respondentll uvedlo, Ze mezi navykové latky patii alkohol, 84% zatadilo
do této skupiny cigarety a tabak, 52% Iéky a 32% to, co prodavaji dealefi (prodejci).
Z vysledk je tedy patrné, Ze ne, vSechny déti dokazaly spravné urcit latky, které do této

skupiny patfi. Procenta piedstavuji podil z celkového souétu zaka.
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8. Znas nékoho, kdo je zavisly (-4) na drogéach nebo je zkousel (-a) uzivat?

a) ano
b) ne
Otazka ¢. 8
Odpoved Cetnost odpovédi %
a 10 40%
b 15 60%
Tabulka ¢. 8
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0%
otdzka ¢islo: 8 a
Graf ¢. 8

S nékym, kdo je zavisly (-a) na drogach nebo je zkousel (-a) se nikdy nesetkalo

60% zaka, 40% se s nekym takovym jiz setkalo.
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9. Co bys m¢l (-a) udélat, kdyby ti nékdo drogu nabizel (-a):
a) zdvotile bych ji odmitl (-a)
b) urcité bych to zkusil (-a)
c) vzal (-a) bych si ji a pak bych ji zahodil (-a)
d) odmitl (-a) bych ji a ekl (-a) to vSe rodi¢im

e) nevim
Otazka ¢. 9
Odpoved Cetnost odpovédi %
a 19 76%
b 0 0%
c 3 12%
d 22 88%
e 0 0%
Tabulka ¢. 9
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Graf ¢. 9

Tato otazka méla zjistit, jak by se déti zachovaly v piipadé, ze jim né€kdo bude
nabizet drogy. 88% by drogu odmitlo a vse feklo rodi¢im, 76% by ji zdvorile odmitlo,
ale rodi¢um by to nesdélilo. Jeden z dotazanych by si ji vzal a pak ji vyhodil. Drogu by
nevyzkouselo zadné dit¢ a odpové€d nevim, nezvolil také Zadny z dotazovanych.

Procenta piedstavuji podil z celkového souctu zaka.
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10. Myslis, ze je nebezpecné brat drogy?

a) ano
b) ne

Otazka ¢. 10

Odpoved Cetnost odpovédi %
a 19 76%
b 6 24%

Tabulka ¢. 10
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Graf ¢. 10

V této otdzce se méli zaci vyjadiit, zda si mysli, Ze je nebezpecné brat drogy. 76%

dotdzanych si mysli, Ze drogy ptedstavuji nebezpeci, pro 24% dotazanych nebezpeci

neptedstavuji.
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11. Myslis si, ze vis, jak mohou drogy poskodit lidsky organismus?

a) ano
b) ne

C) nevim

Otazka ¢. 11

Odpoved’ Cetnost odpovédi %

a 23 92%
b 2 8%
C 0 0%

Tabulka €. 11
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Graf é. 11

Posledni dotaz se zabyval poSkozenim lidského organismu drogou. S tim, Ze

drogy organismus poskozuji, souhlasilo 92% dotazanych, naopak 8% si mysli, ze drogy

organismus neposkozuji.
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Vyhodnoceni hypotéz

Na zéaklad¢ zpracovani dotaznikového vyzkumu jsem ziskala fadu informaci, které
mi umoznily potvrdit ¢i vyvratit stanovené hypotézy, a to v ndvaznosti na cil vyzkumu.

Jednalo o 2 hypotézy.

1. Hypotéza: H1: Zaci dokaZou na zikladé jednorazového preventivniho

programu — besedy, vyhodnotit a blize specifikovat patologické jevy.

Vyzkum byl zaméfen na ovéfeni znalosti respondentll ziskanych na zakladé
jednorazového preventivniho programu — besedy. Respondenti méli vyhodnotit a blize
specifikovat dva patologické jevy — Sikanu, drogy. Dle vysledki lze tvrdit, ze vétSina
respondenti byla schopna na zakladé¢ jednordzového preventivniho programu

vyhodnotit a specifikovat tyto patologické jevy. Hypotéza byla tudiz potvrzena.

2. Hypotéza: H2: Vice jak polovina Zaki se dokaZze v pripadé rizika

Sikany obratit na kompetentni osobu.

I tato hypotéza byla potvrzena, nebot’ pouze jeden z dotazovanych uvedl, ze by

0 Sikané nikoho neinformoval.
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Zaver

Problematikou nezadouciho chovani u déti a mladeze se Vv soucasnosti zabyva
mnoho autorti, nasich ale i zahrani¢nich. Seznamuji vetejnost s problematikou téchto
jevl, poukazuji na jejich zdkonitosti a hledaji vhodnd feSeni néapravy. Svymi
publikacemi se snazi najit odpovidajici pomoc nejen pro odbornou veiejnost, ale i pro
rodice postizenych déti a i pro déti samotné. Ve svych publikacich poukazuji na

dilezitost a vhodnost prevence.

Pojem zavislost a s ni spojené nezddouci chovani se v poslednich letech stalo
velmi Casto uzivanym slovem. Zavislost bohuzel nelze oddélit od naseho zivota, vzdy
jsme na néem do jisté miry zavisli. Neexistuje prakticky nic, na ¢em bychom si
nemohli vypéstovat zavislost. Lze zaznamenat rizné druhy zavislosti. Méni se vSak

jejich forma, intenzita, disledky a ptfedev§im objekty.

Vytvoreni nezadouciho chovani lze piedchdzet vhodnymi preventivnimi
programy. Jednou z prvotfadych roli v zaji§tovani primarni prevence sehrava skola. V ni
pedagogicti pracovnici na zéklad¢ preventivnich programil systematicky vedou Zzaky
k osvojovani si zdravého Zivotniho stylu. Pedagogtim pomaha k osvojovani zadoucich
navykl, dovednosti a znalosti nejen jejich zivotni zkusSenosti, ale také Skolni preventivni

program, na jehoz zéklad¢ jsou ve skolach provadény preventivni programy.

Cilem mé bakalaiské prace bylo zaméfit se na podobu primarné preventivnich
programl na zakladni Skole. Ziskat pfedstavu o mife informovanosti Zakti mladSiho
Skolniho veéku o patologickych jevech ve spolecnosti a zejména zjistit, zda je provadéné

jednorazové preventivni programy ovliviuji.

Z vysledkt dotaznikového vyzkumu, ktery byl proveden na zakladé besedy, je
patrno, ze zaci mladsiho Skolniho véku ziskali povédomi o probiranych patologickych
jevech. VétSina z nich dokdzala, na zékladé jednorazového preventivniho programu,

spravné vyhodnotit a specifikovat predkladané pojmy.
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Ptestoze jsou jednorazové preventivni programy bez navaznosti na dlouhodobé
programy prezentovany jako bezucelné, je patrné, ze détem pfinesly potiebné informace
a orientaci v dané problematice. Na zaklad¢ dotaznikového vyzkumu byly obé hypotézy
potvrzeny a tudiz je jasné, ze provadény jednorazovy preventivni program se neminul

ucinkem, ale Ze vétSinu z dotazovanych oslovil a pfinesl jim potiebné znalosti.

Z toho vyplyva, ze provadéné jednorazové preventivni programy je ticba ve
Skolach uskutecniovat spolecné s programy dlouhodobymi a usilovat tak o pozitivni

zmeénu ve stylu zivota dneSnich déti.

Téma bakalaiské prace koresponduje s pfedmétem socialni pedagogiky, nebot’
tou je vychova, ktera se intervenuje do procesu socializace a to predevsim u ohrozenych
a socialn¢ znevyhodnénych skupin déti a mladeze, ale i dospélych. Socialni pedagogika
pomahé fesit krizové situace nejen rodiné ale i Skole a snazi se predchazet vzniku
dysfunkc¢nich procesii. Mezi jeji ukoly patii popisovat a analyzovat prostiedi jez clovéka
obklopuje a jeho vliv na n¢j, zkoumat, jak poskytovat pomoc na stale naro¢néjsi zivotni
podminky, reflektovat globalni problémy spolecnosti, ale zejména pfispivat k utvareni
zdravého zivotniho stylu prostiednictvim zajmové cCinnosti, nabidkou programu
zaméfenych na prevenci, na vyuZivani volného ¢asu, rozvoj komunikace a orientace

v mezilidskych vztazich. (Kraus, 2008)

Diky této praci jsem ziskala hlubSi védomosti a piehled o preventivnich

¢innostech a jejich potiebe.

Myslim si, Ze moje prace by mohla poslouzit nejen uéiteldm zakladnich skol, ale
1 rodi¢im déti. Proto vysledky mého vyzkumu pfeddm na zakladni Skoly, ve kterych

jsem sbér dat provedla.

Boj proti socialn¢ patologickym jeviim je spole¢nym ukolem pedagogt, rodici

a celé vefejnosti.
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Resumé

Tato bakalafskda prace je zaméfena na primarni prevenci patologickych jevil
na zakladni skole. V praci je charakterizovana prevence patologickych jevli a vybrané
socialné patologické jevy, fesi mozné piiCiny vzniku nezédouciho jednani, zabyva se
strategii prevence na zékladnich $kolach, preventivnimi programy na ZS a programy

prevence v Karlovarském kraji.

Bakalaiska prace je rozdélena do Sesti kapitol. Prvni kapitola se zabyva
charakteristikou a druhy prevenci patologickych jevi. Je zde pojednano o definici
prevence, jejim déleni, formach, metodach a cilech, o volnocasovych aktivitich, o riz-

nych typech preventivnich programu.

Druha kapitola bakalarské prace je zaméfena na mozné priciny vedouci ke vzniku

patologického chovani a ptiblizuje jednotlivé druhy rodinné vychovy.

Tteti kapitola charakterizuje vybrané druhy patologickych jevi, konkrétné Sikanu,
drogy, alkoholismus, tabakismus. Zabyva se popisem, vyvojem a znaky téchto

negativnich jevil, vlivem na zdravi a vénuje se moznym preventivnim opatfenim.

Ctvrta kapitola se tyka strategie prevence patologickych jevil na zakladni kole

a vymezuje Skolni preventivni program pro I. a II. stupeni zakladni Skoly.

Patad kapitola nds seznami s programy a institucemi zabyvajicimi se prevenci

patologickych jevi v Karlovarském kraji.

Posledni Sestd kapitola se zabyva pribéhem a vysledkem samotného
kvantitativniho prizkumu. Hovofi o vybéru respondentii, cilech vyzkumu, zplsobu

a zpracovani vyzkumu, interpretuje vysledky vyzkumu a potvrzuje hypotézy.

V zavéru prace dojde ke shrnuti vysledk vyzkumu, k uvaze o vyuziti socialni
pedagogikou a doporuceni pro praxi. Prace pro mé byla velmi pfinosna ve smyslu

uvédomeéni si problému patologickych jevil a jejich prevence.
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Anotace

Veronika LakatoSova, nazev prace: Primarni prevence patologickych jevi

na ZS, (Bakalai'ska prace), Brno, 2012, 76 stran textu.

Bakalatfskd prace je vénovana problematice primdrni prevence socialné
patologickych jevi na zakladni Skole. Zaméiuje se na charakteristiku prevence socialné
patologickych jevii a nékterych vybranych socialné patologickych jevii, dale se zabyva
strategii prevence na zékladni Skole a zejména na realizaci preventivnich programii na

zakladni Skole.

Cilem prace je zjistit, zda se cilova skupina, zaci 4. a 5. tfid, orientuje v
problematice socialné patologickych jevi, zda se s témito jiz setkala a zda se Zaci

Vv piipadé rizika Sikany dokazou obratit na kompetentni osobu.

Klicova slova

Priméarni prevence, rodinnd vychova, socialné¢ patologické jevy, pficiny, Sikana,

alkoholismus, drogy, tabakismus, $kolni preventivni program, realizace

Annotation

Veronika LakatoSova, the title of the thesis: Primary Prevention of
Pathological Phenomena at Elementary School, (bachelor thesis), Brno, 2012, 76

pages of text.

This bachelor thesis focuses on the topic of primary prevention of socio-
pathological phenomena at elementary school. It concentrates on the characteristics of
prevention of socio-pathological phenomena and on certain selected socio-pathological
phenomena. Furthermore, it deals with strategies of prevention at elementary school and

especially on the realization of prevention programs at elementary school.
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The aim of the thesis is to find out, whether the target group, fourth and fifth
grade students, is acquainted with the topic of socio-pathological phenomena, whether it
has already encountered the above mentioned phenomena and whether the students are

able to seek out appropriate help in case of possible bullying.

Keywords

Primary prevention, domestic science, socio-pathological phenomena, causes, bullying,

alcoholism, drugs, smoking, school prevention program, realization
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