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ABSTRAKT

Bakalaiska prace je zaméfena na syndrom tyraného, zneuzivaného a zanedbavaného ditéte,
znamého pod zkratkou CAN. Cilem prace je zjistit, zda se zdravotnici v ramci své profese
setkavaji s tyranymi détmi. Jednotlivé kapitoly V teoretické casti vymezuji zakladni pojmy
spojené s problematikou syndromu CAN, zabyvaji se formami, projevy a diagnostikou
tyranych déti. Dale je pozornost zamétfena na feSeni syndromu CAN, vcetné moznosti
spoluprace se socidlnim pedagogem. Prakticka cCast se formou kvantitativniho vyzkumu

vénuje zjiStovani znalosti zdravotnickych pracovnikti 0 syndromu CAN.

Kli¢ova slova:

Déti, rodina, syndrom tyraného, zneuzivaného a zanedbavaného ditéte, CAN, vyvoj ditéte,

prava ditéte, zdravotnictvi, détska sestra, socidlni pedagog

ABSTRACT

This bachelor thesis deals with child abuse and neglect syndrome (CAN). The goal of this
thesis is to determine whether medical staff members encounter cases of neglected children
in their work. Theoretical part consists of four chapters defining the basic concepts related
to CAN syndrome and pursuing forms, manifestations and diagnostics of abused children.
Therapy of CAN, including the possibility of cooperation with social pedagogue, is also
addressed. Experimental part uses quantitative investigation to determine awareness of

CAN syndrome among medical staff members.

Keywords:

Children, family, child abuse and neglect syndrome, CAN, children development, children

rights, health care, pediatric nurse, social pedagogue
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"Domaci nasili je nejrozsirenéjsi formou nasili vubec, pricemz je soucasné formou
nejméné kontrolovanou a co do své frekvence a zavaznosti nejvice podcenovanou.”

Schneider, H. J.

O vyskytu nasili v rodinach, o tyrani, 0 zneuzivani a zanedbavani déti nas stale Castéji
informuji rizna média. Kazda tato informace nas pohorsi, odsoudime takové jednani,
nepochopime mysleni rodict, ktefi mohou ublizovat svym détem. Tyrani, zneuZzivani
a zanedbavani ditéte ma v dal§im zivoté pro tyto ohrozené déti nedozirné nasledky. Proto
by takové informace mély byt stimulem pro nas vSechny néco ud¢€lat pro v€asné odhaleni
anasledné feSeni takovych ptipadl. V neposledni fad¢ ptispét kvalitni prevenci k tomu,

aby nadale bylo takovych ptipadl co nejméné.

Radu let se 0tomto tématu nehovofilo. Divodd je jisté nékolik. Jednim z nich je, Ze
malokdo si ptedstavil, ze rodi¢e nebo jind blizka osoba, by mohla zamérné¢ ublizovat
nevinnému ditéti. Tato pfedstava je pro mnohé prosté nepfijatelnd. AZ po medializaci
ptipadl tyrani déti si lidé uvédomili zavaznost takového jednani.

Pijdeme-li do minulosti, nalezneme dtikazy, ze détskymi pravy se spolecnost zabyvala jiz
Organizace spojenych narodii vyhlasila Chartu prav ditéte, nékdy oznaCovanou jako
Deklarace. Cilem ptijeti Deklarace bylo, aby déti mohly prozit $tastné détstvi, uzivat prav
a svobod v ni uvedenych ku prospéchu vlastnimu i prospéchu spolec¢nosti. Dal§im piijatym
dokumentem Valného shromazdéni Organizace spojenych narodt (dale jen OSN) byla
Umluva 0 pravech ditéte, zabyvajici se lepsim prosazovanim zajmi déti a respektovanim
jejich prav. Tato Umluva byla podepsana v New Yorku 20. listopadu 1989. Dne 30. zafi
1990 byla podepsana zastupci CSFR, ratifikovana byla 7.ledna 1991 Federalnim
shromazdénim CSFR. Ratifikace pfesla i na oba nastupnické staty ke dni jejich vzniku, pro
CR 1.ledna 1993. Ceska republika byla jedna zprvnich zemi, ktera vypracovala

a schvalila Néarodni strategii prevence nasili na détech. *

L VANICKOVA, E. Deklarace prav ditéte online, 2016, Dostupné z: http:/icv.vlada.cz/cz/tema/deklarace-
prav-ditete-63749/tmplid-560/
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Legislativné jsou prava ditéte oSetieny, praxe je ovSem v mnohych piipadech jina.
S riznymi formami tyrani, zneuzivani a zanedbavani déti se bohuzel setkavaime pomérné
Casto, byt pouze zprostiedkovan¢ diky médiim. Jsou vSak profese, které se mohou
s takovymi piipady setkat pii vykonu své prace. Mezi n¢ patfi zejména zdravotnicti
pracovnici, socidlni pracovnici, pedagogové, pracovnici volného ¢asu. To, Ze je dité doma
tyrané, se ukdze az odstupem casu aje to ve valné vétSing€ piipadd jen diky vSimavosti
téchto pracovnikd. Proto jsem se ve své praci zaméfila na skupinu zdravotnikl, ktefi

s détmi pracuji, a zjiSt'ovala jsem, jak oni tento problém vnimaji.

Bakalatska prace ma dvé casti — teoretickou a praktickou. Teoreticka ¢ast tvoii Ctyfi
kapitoly, prakticka jednu. Prvni kapitola vymezuje pojem syndrom Child Abuse and
Neglect (dale jen CAN), jeho formy a projevy, popisuje vyvoj tyraného ditéte. Druha
kapitola se vénuje diagnostice déti vykazujici znamky CAN, ¢ili télesnému tyrani a jeho
ptiznakim a projevim. Kapitola tieti popisuje, z jakych pficin k problému dochazi, zabyva
se 1écbou, psychologickou intervenci a usiluje o feSeni problému. Zavérecna ¢tvrta kapitola
se zamySli nad moZnostmi socidlniho pedagoga, jeho spolupraci se zdravotnickym
persondlem. Soucasti kapitoly je kazuistika tyraného chlapce vlastni matkou. Prakticka ¢ast
se zaméfila na zjiSténi Urovné znalosti problematiky CAN mezi zdravotnickym

personalem.

Cilem mé prace bylo zjistit, zda se zdravotnici v ramci své profese setkavaji S tyranymi
détmi. Vzhledem k zavaznosti problému by zdravotnici, zejména détské sestry, méli mit
informace o syndromu CAN a védét, jak v piipadech podezieni z CAN postupovat. | kdyz
se nasili, v€etné domaciho, tyka vSech vékovych kategorii, ve své praci jsem se zaméfila

na problematiku tykajici se détského veku.
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. TEORETICKA CAST
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1 SYNDROM TYRANEHO A ZNEUZIVANEHO DITETE

., Moderni véda objevila starou pravdu: dité potrebuje lasku!“

Mat&jéek, Z.

1.1 Vymezeni pojmu »syndrom tyraného, zneuZzivaného

a zanedbavaného ditéte*

Syndrom tyraného, zneuzivaného a zanedbavaného ditéte je Vv anglosaské literatute
oznacovany jako Child Abuse and Neglect (dale jen CAN). Syndrom CAN je soubor
neptiznivych ptiznakil v nejriiznéjSich oblastech stavu a vyvoje ditéte a jeho postaveni ve
spole¢nosti, predev§im V rodin¢. Jedna se prevazné 0 imyslné ublizovani ditéti, které je
zpuisobené nejcastéji jeho nejbliz§imi vychovateli, hlavné rodici. Nejvyhranénéjsi podobou

syndromu CAN je usmrceni ditste.

Hovofime-li 0 syndromu CAN, mame na mysli jakékoli védomé inevédomé aktivity,
kterych se dopousti na ditéti rodi¢, vychovatel ¢i jind dospéla osoba. Nasledkem tohoto

jednani dochazi k poskozeni zdravi, posléze | zdravého vyvoje ditéte.

Syndrom CAN je sam 0 sobé& velice zavazny problém. Dle Slané¢ho by nemél byt chapan
jako nosologicka jednotka, coZ znamend, Ze ho nelze zcela jasné definovat a jednoznacné
vymezit oproti jinym onemocnénim. Musime ho vnimat jako velmi slozity socialni

problém.

Dle téhoz autora by definice pro CAN znéla takto: ,,Jedna se 0 nenahodny dej, situaci, pro
danou spolecnost je neprijatelny aje preventabilni. Jedna se bud 0 akci, zpravidla
opakovanou, nebo naopak o ne-akci. Akce je charakteru télesného nebo dusevniho tyrdani
nebo sexualniho zmeuzivani ditéte. Ne-akci se rozumi zanedbdvani, nepecovani 0 dite.

v ’ ;o v v ’ v , S 3
Veskerd tato chovani poskozuji télesny, dusevni a socialni status. *

,Syndrom CAN je nutno chdpat jako multifaktoridalni spolecensky jev, ktery ma nejen
prostorovy a casovy rozmer, ale \sviij rozmér vécny. Toho se chdpou rizné védecké

discipliny zabyvajici se ditétem. Proto jeho pozndvani, zjistovani, terapie i rehabilitace,

2 DUNOVSKY, J. Tyrané, zneuzivané a zanedbdavané dité. Praha: Grada, 1995, s. 15
3 SLANY, J. Syndrom CAN. Ostrava: Ostravska univerzita, 2008, s. 13
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véetné predchazeni, je zalezitosti interdisciplinarni. Odhaleni nasili je zpocatku veci

.y ’ v . .7 ;- v ’ ;o
medicinskou, nasledné pak psychologickou, socialni i trestné pravni. *

Odhaleni syndromu CAN je spojeno s obtizemi, odhaduje se, ze se rocné dotyka 1-2%
détské populace. Anglickému pojmu CAN odpovidd tyrani, zanedbavani, zneuzivani.
Tyrani je spojené predev§im s uzitim sily proti ditéti, zanedbavani zahrnuje zejména

£ rox ~ro g o r ;17 v 7 rv 5
,Nne-péci o dit€, zneuzivani jsou rizné formy nasili, agrese, nedostatecné péce.

1.2 Formy a projevy syndromu CAN

Syndrom CAN je zahrnuty v Mezinarodni klasifikaci nemoci. Pod mezinarodnim kdédem
jsou uvedeny syndromy tyrani - zanedbani, opusSténi ditéte; télesné tyrani; sexudlni
zneuzivani; psychické tyrani; jiné tyrani.

a) télesné tyrani, syndrom ,,bitého ditéte” - poranéni vznikaji dusledkem biti, popaleni,
opareni, trestani. Dale sem spada i Miinchhausentiv syndrom by proxy,

b) sexualni zneuzivani - dit¢ je vystaveno pohlavnimu kontaktu, déli se na bezdotykové
a dotykové,

€) psychické tyrani - verbalni ttoky na dit&, ponizovani ¢i zavrhovani ditéte,

d) zanedbavani, opusténi ditéte - nedostatek v oblasti vyzivy, hygieny, stimulace, bydleni

nebo v otazkach zdravotni péée.®

Dunovsky a kolektiv znazoriuji ve své studii tabulku, ktera jasné a ptehledné poukazuje na

formy a projevy syndromu CAN.’

*DUNOVSKY, J. T Yrané, zneuzivané a zanedbdvané dité. Praha: Grada, 1995, s. 20

5 DUNOVSKY, J. Tyrané, zneuzivané a zanedbdvané dité. Praha: Grada, 1995, s. 21-22

® VANICKOVA, E., HADJ-MOUSSOVA, Z., PROVAZNIKOVA, H. Nasili v rodiné, Praha: UK, 1995,
s. 33-35

"DUNOVSKY, I. T¥rané, zneuzivané a zanedbdvané dité. Praha: Grada, 1995, s. 19
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Tabulka 1. Formy a projevy syndromu CAN?®
aktivni pasivni
Télesné tyrani, zneuzivani trzné,  zhmozdéné | neprospivani,
o : &ni vyhladovéni,
a zanedbavani rany a porancni,
biti, zlomeniny, nedostatky v bydleni,
krvaceni, dusent, oSaceni, ve zdravotni
otraveni, smrt a vychovné péci
Dusevni a citove tyrani, nadavky, ponizovani, | nedostatek podnéti,
sneusivani a zanedbavani straseni, stres, | zanedbanost duSevni
Sikana, agrese i citova
Sexualni zneuZivani sexualni hry, o )
) | exhibice, video, foto,
pohlavni zneuzivani,
ohmatavéni, audiopornografie,
manipulace v oblasti | zahrnuti d&ti do
sexudlnich aktivit

erotogennich zon,

znasilnéni, incest

dospélych

Zvlastni formy: Miinchhausentv syndrom v zastoupeni
systémove tyrani a zneuZivani
organizované tyrani a zneuzivani

ritudlni tyrani a zneuzivani

tyrani

zanedbavani

8 DUNOVSKY, J. Tyrané, zneuzivané a zanedbdavané dité. Praha: Grada, 1995, s. 19
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Jednotlivym formém a projeviim syndromu CAN jsou vénovany nasledujici kapitoly.

Socialni pediatrie uvadi tfi rizikové okolnosti, pfi kterych se miize syndrom CAN objevit.

Témito faktory jsou:

- rizikovy rodi¢ (dospély) - osoba ¢asto jednajici pod vlivem alkoholu a navykovych
latek, psychicky nemocni, mentalné retardovani, frustrovani jedinci, dospéli, kteti
takto byli rovnéz vychovavani

- rizikové déti - déti handicapované, postizené, s poruchami chovani, déti neklidné,
instabilni, negativistické. Riziko je vyS$§i zejména v obdobi batoleciho véku
a Vv puberté. Dale jsou to déti nechténé

- rizikové situace - dysfunkéni rodina, rozvod rodi¢d, hadky, novy partner, nizka

socioekonomick situace rodiny®

1.3 Tyrané dité a jeho vyvoj

V Umluvé o pravech ditéte, ktera byla pfijata Valnym shromazdénim OSN, podepsana
v New Yorku 20. listopadu 1989, se ¢lankem 6 pifiznava kazdému ditéti pravo na zivot.
V dal$ich ¢lancich se mimo jiné staty zavazuji k ochrang déti pfed nasilim, zneuZivanim
a zanedbavanim, dale pak k podpofe t&lesného a duSevniho zdravi.® Jménem Ceské

a Slovenské Federativni republiky byla tato smlouva podepsana dne 30. zati 1990. Ochrana

ditéte je ustanovena i v Listin¢ zakladnich prav a svobod a novém obc¢anském zakoniku.

Legislativné je toto oSetfeno, jsou ovSem zdkony dodrZzovany? Domadci nasili je
nebezpecné proto, Ze je pied okolim skryto, odehravé se v soukromi rodiny, jejiz ¢lenové
0 domaci tyranii vétSinou mlci. Okoli rodiny je v obtizné situaci. V prvé fadé rozpoznat, Ze
v rodiné dochazi Kk nasilnému chovani anasledné¢ pak rozhodnout kdy azda vibec
zasahovat do rodinného Zivota. Na druhé stran€ je nutné ochranit ohrozené dité, a to navic

vcas.

., Ditétem podle Umluvy 0 pravech ditéte 7 roku 1989 se rozumi kazda lidskd bytost mladsi
18 let, pokud podle pravniho radu neni zletilosti dosazeno drive. Tato definice prekracuje

hranici narozeni do obdobi prenatalniho a ddle stira v souhlase s novymi poznatky dosud

°SLANY, J. Syndrom CAN. Ostrava: Ostravska univerzita, 2008, s. 17-18
10 vANICKOVA, E., HADJ-MOUSSOVA, Z., PROVAZNIKOVA, H. Ndsili v rodiné. Praha; UK, 1995,
s. 12
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nékde pretrvavajici hluboky rozpor mezi prenatdlnim a postnatalnim Zivotem.“** Do doby
zletilosti je dit¢ v péci rodict ¢i jinych pecovatell, ktefi za n€j nesou plnou odpovédnost

a jednaji v jeho z4jmu.

., VIiv prostredi vnimdme jako faktor, ktery oviliviiuje vyvoj jedince, ovsem v kontextu jeho
genetickych vloh, zejména temperamentu akognitivnich schopnosti, ato Vv celém
neurobiologickém rozméru osobnosti. Individualni vyvoj je vyslednici interakce téchto
Vlivii. Nedojde-li K vyznamnému naruseni vyvoje vlivem organické poruchy nebo
psychosocidlni patologie, uplatni se U kazdého jedince jak genetické faktory, tak ivliv

2
prostiedi.’

Souhra vyvoje intelektového, somatického i psychosocialniho je ptedpokladem pro
postupnou preménu ditéte v dospélou, zralou osobnost. Dité se vyviji v zavislosti na
prostiedi, v némz zije, na jeho socializaci ma nenahraditelny vliv jeho rodina. K zajisténi
dobrého stavu avyvoje ditéte je potieba zabezpecit ditéti uspokojeni jeho biologické,
dusevni, socidlni a vyvojové potfeby.13

Tyrané déti jiz v utlém véku byvaji opozdéné ve vyvoji dusevnim i motorickém, na kterém
se podileji vlivy organické, vlivy méné podnétného prostiedi, ale i oslabena motivace
K uceni.

24

Nékteré tyrané déti jsou pasivni az apatické, neumi Se radovat z ¢innosti, jsou celkové
utlumené, nevyjadiuji spokojenost, nespokojenost nebo bolest, vyjadiovani emoci je velmi
slabé. Dalsi skupina déti muze byt naopak velmi agresivni, ato oteviené agresivni ¢i
pasivni s projevy agresivity ve specifickych situacich. U téchto déti je typicky i neklid,
ostrazitost asoucasné¢ ochranitelské chovéani, zejména V pfistupu vi¢i mladSim

sourozencum.

Socialni kontakt dit¢ nezahajuje arovnéz jej ani nepfijima. Emocné se odtahuje, jeho

sdélovani informaci je neptfedvidatelné a emocni signaly, které dité vysild, jsou nejasné.

1 HRODEK, O., VAVRINEGC, J., et al. Pediatrie. Praha: Galén, 2002, s. 586
2 HRODEK, O., VAVRINEGC, J., et al. Pediatrie. Praha: Galén, 2002, s. 2
¥ HRODEK, 0., VAVRINEC, J., et al. Pediatrie. Praha: Galén, 2002, s. 585-586
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Chovani tyrané¢ho ditéte je Casto ambivalentni - na jednu stranu projevuje potiebu

télesného kontaktu, ale zaroven ho odmita.*

Y RICAN, P., KREJCIROVA, D., a kolektiv. Détska klinicka psychologie. Praha: Grada, 1997, s. 213
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2 DIGNOSTIKA

2.1 Vymezeni pojmu diagnostika
Zakladem lékatské péce je spravna diagnostika.

Podivame-li se do klinické praxe, z pohledu I€¢kare, nemusi byt diagnostika jakéhokoliv

tyrani, zneuzivani, ¢i stradani na prvni pohled zfejma. Pfiznaky mohou mit mnoho podob.

Projevy zneuzivani: nikoli ndhodné zranéni (dale jen NNZ), neprospivani, emocionalni

deprivace, sexualni zneuziti, timyslna otrava, Miinchhausentiv syndrom by proxy.

Nikoli nahodné zranéni je jednou z forem zneuzivani déti, vSichni 1ékati si tohoto musi byt
védomi a mit predstavu, jak k nému pfistupovat. Vzacné se vV anamnéze vyskytuje pouze
jeden jev svédcici pro NNZ, spise je to seskupenti jistého poctu faktord, svéd¢icich pro tuto

diagnozu.

Skutecnosti, s nimiZ se pediatr mize setkat a kterym by méla byt poskytnuta patiicna

pozornost:

1. Déti jsou poslané k pediatrovi ucitelem, socidlnimi pracovniky, policii jiz
S podezienim na NNZ.
2. Suspektni anamnestické tidaje:
- rodice pfipusti, ze zranéni ditéte neni ndhodné
- fraktury, které jsou v ur¢itém véku extrémné vzacné
- poranéni neodpovidd uddvanému mechanizmu urazu, neodpovida lokalizaci
nebo zavaZznosti
- podrobnosti 0 urazu se méni
3. Suspektni zjisténi pii prohlidce:
- rozlozeni poranéni mékkych ¢asti - u NNZ jsou hematomy na trupu, zadech,
hyzdich, hlavé, krku
- rozloZeni fraktur - pfi NNZ vicendsobné zlomeniny Zeber, vpa€ené zlomeniny
lebky, Sikmé a spiralové zlomeniny i na velkych kostech
- Mmnohondsobné poranéni v rizném case artzné lokalizované - modfiny
odliSujici se barvou, na RTG snimku zhojené zlomeniny rtizného stafi
- ,.klasickd“ poranéni - popalenina od cigarety, opafenina S ostrou linii, podlitina

na oku, petechie na krku, kousnuti, poranéni genitalii
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- Jiné znamky zanedbavani - Spinavy odév, nevhodné obleCeni ve Spatném

. oz . 15
pocasi, nedostatecna hygiena.

Bezprostiedni postup

Rodi¢e nelze nikdy pfimo obvinit ze 1zi nebo tmysIlného zplsobeni trazu. Pokud ma
pediatr podezieni, je nutné podrobné zdokumentovani udalosti, véetné¢ zapsani osob, které
dité ptivadéji a Casu jejich ptichodu. Lékar provede:

- zaznam kompletni anamnézy, spole¢né s doslovnym zdznamem vysvétleni rodicu.
Dulezitd je rodinna anamnéza - napi. diivéjsi nehody sourozenct, krvacivé
choroby, zvySend lomivost kosti

- kompletni prohlidku - za pfitomnosti svédka vysvleCené dit¢ lékai prohlédne,
zakresli a popiSe ptipadné poranéni do diagramu

- informovani se na Organu socialné-pravni ochrany déti (dale jen OSPOD) dle mista
bydlisté¢ na rodinné poméry. Zda neni rodina vedena jako rizikova, jestli jiz
neprobéhlo v rodiné néjaké Setfeni. Lékar pozada o nasledné proSetfeni pomérh
V rodiné

- hospitalizaci ditéte - je indikovana pouze v ptipadé, ze stav ditéte vyzaduje
oSetfeni, terapii nebo pozorovani. Pokud stav hospitalizaci nevyzaduje, rozhodnuti,

zda se dit¢ muze do rodiny vratit, je na socialnim pmcovnikovi16

Na vyhodnoceni klinického nalezu a na jeho zvazeni je, zda se nejedna 0 stav zpisobeny

druhou 0sobou, at’ jiz védomé ¢i nevédomé.

2.2 Diagnostika télesného tyrani

Télesné tyrani je mezi vetejnosti pokladané za typicky projev agrese dospélé osoby vici
ditéti. Zasadni je hodnoceni situace z hlediska kvantity, kvality (typ a charakter), trvani
(opakovani nebo jednorazova zalezitost) a vyhodnoceni kauzality (trestem za néco nebo

bezdlivodna agrese).

., V pripadeé agrese vici bezbranmému ditéti je nutné vzit v uvahu, Ze vykonavatelem

zranéni, bolesti na ditéti je druhy clovek - casto navic blizky, clovek, ke kteréemu ma dite

® O’'CALLAGHAN, CH., STEPHENSON, T. Pediatrie do kapsy. Praha: Grada, 1995, s. 413-415
8 O’CALLAGHAN, CH., STEPHENSON, T. Pediatrie do kapsy. Praha: Grada, 1995, s. 415-417
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citovy vztah, ktery ma mit roli ochrance ditéte, anikoliv byt tim, kdo mu zpiisobuje

bolest. “Y'

Diivodem télesného tyrani a zneuzivani déti muze byt nezvladnuta, nadmérna agrese
rodici a ostatnich osob. Dle statistik pfevazuje ¢etnost nasili viici détem v raném véku, ¢im

je dité mensi, je bezmocngjsi a neschopné jakékoliv obrany.
Télesné tyrani aktivni povahy

Télesné tyrani déti a jejich zneuZzivani aktivni povahy zahrnuje vSechny druhy nasili na
ditéti, které vyustuje vjeho poranéni nebo smrt. Toto nasili mize byt s naslednym
poranénim, ato zavienym nebo otevienym, anebo bez bezprostiedniho poranéni.

K nasilnému zachazeni fadime i télesné tresty déti, které lehce mohou piejit do tyrani.

Zaviena poranéni se vyznacuji poSkozenim tkdni a organti bez poruSeni klize. Vznikaji
uderem, tlakem na ¢ast téla nebo ndrazem na tupy predmét. Jaké jsou disledky takovych

poranéni, zalezi na stupni nasili, a ktera cast téla je postizena.

Mezi tato poranéni, kterd se projevuji funkénimi poruchami, fadime zejména otfesy mozku
nebo poranéni hlavy. Poranéni hlavy je Castou pfi¢inou neurologickych obtizi ditéte
a zaroven nejCastéjSi pri¢inou umrti tyraného ditéte. NejCastéjSim poranénim je otfes
mozku, jeZ se projevuje rizné dlouhou ztratou védomi. Po poranéni hlavy tupym
pfedmétem muZe dojit k subdurdlnimu hematomu, ktery mé opét za nasledek utlaceni
mozkové tkané€, jehoz disledkem mulze byt smrt ditéte. Specifickym typem poranéni je
syndrom tfeseni ditétem - ,,shaken baby syndrom* (dale jen SBS), ke kterému dochazi
u kojencti a batolat. Vznika silnym tfesenim ditétem, které dospély drZi v oblasti hrudniku.
Tim miZe dojit k zdvaznému poSkozeni kréni patefe ¢i k intrakranidlnimu krvaceni.

NejcastejSim ze zavienych poranéni jsou hematomy (modfiny). Vznikaji tupym nasilim na
télo ditéte, obvykle je postizena nejen kize, ale dochazi i k pohmozdéni podkozni tkané.
Tyto modiiny jsou patrné U 90% fyzicky tyranych déti. Na ktizi jsou vidét krevni vyrony,
které byvaji rozdilné barvy, nebot’ zranéni se stavaji v rizném casovém sledu. Hematom
obycejné koresponduje s piedmétem, ktery zranéni zpisobil - otisk ruky, body nebo pruhy

vznikl¢é stlacenim, obtisk varecky, pasku.

7 SLANY, J. Syndrom CAN. Ostrava: Ostravska univerzita, 2008, s. 17
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Dalsi skupinou jsou poranéni kloubt a kosti. Zlomeniny u déti jsou pomérné Casté, urcité
typy zlomenin mohou vSak mit neobvykly charakter. Podezfel¢ jsou mnohocetné
zlomeniny, dale pak fraktury na konci dlouhych kosti, spiralni zlomeniny pazni kosti,
zlomeniny kosti stehenni u déti mladsi dvou let, mnohocetné zlomeniny Zeber. Pfi
diagnostice je vyznamny popis udalosti spolecné s rentgenovym snimkem. Patologické
nalezy, jako jsou nejen akutni zlomeniny, ale i nalezy zhojenych fraktur, mohou svédcit

pro zranéni zpuisobené tyranim.

K velmi zdvaznym poranénim fadime poranéni nitrobfiSnich organti. Projevuji se jako
nahla piihoda bfisni, pficemz diagnéza se mnohdy stanovi az béhem operace. Urazem,
nejcasteji tupym uderem, mize dojit k roztrzeni jater, sleziny, pankreatu, zaludku. Pti¢inou
toho miiZze dojit ke krvaceni do dutiny bfis$ni, ndslednému Sokovému stavu, coZ mize mit
za nasledek smrt ditéte. Toto zranéni je druhou nejéast&jsi ptic¢inou smrti u syndromu

CAN.

Otevifenym poranénim oznacujeme Urazy, pii kterych je porusend kiize, sliznice nebo
povrch néjakého orgénu. Pokud je postizeni vétSiho rozsahu, ma vliv na cely organizmus
anasledkem toho pak mize dojit krozvoji Soku. Podle druhu trazu, mluvime

0 hemoragickém, popéaleninovém, kombinovaném a dehydrata¢nim Soku.

U syndromu CAN jsou nejcastéjSimi ranami odérky, Skrdbance nehty, kousnuti, fezné
a zhmozdéné rany. Zavaznéjsi jsou rany bodné a secné.

Rény na hlavé byvaji doprovazeny roztfisténim lebecnich kosti. Ani tento Uraz nelze
podcenovat, zanedbanim miiZze dojit k pourazové epilepsii. Nasili na hlavé, uder nebo pad

na oc¢nici, €1 perforace bulbu miize mit za nasledek az slepotu nebo ztratu oka.

K Castym a zaroven i zavaznym uraziim détského véku patii popaleniny a opafeniny. Tyto
urazy jsou typické pro déti batoleciho veéku. Dité kolem jednoho roku zacina chodit, je
zvidavé, pfi malé pozornosti rodict lehce dojde k popaleninovému urazu. V tomto veku
dochazi nejcastéji k opateni tekutinou, jako je ¢aj, kava, polévka. K traziim vétSinou dojde
neopatrnosti rodicl, ne vSak ze zlého timyslu. Je ale velice obtizné rozliSit nestastnou
ndhodu a umysl. U takového trazu je dilezity popis urazu, aby bylo mozné posouzeni
divéryhodnosti. Mnoho vypovi lokalizace postizenych ploch. Zdravotnici se setkévaji
s popaleninami od elektrickych spotiebici, krbovych kamen, ohynkt i vyhaslych ohnist.
Popaleniny v okoli ust, které vznikaji pozitim horkého jidla, maji své specifika. Pokud jsou

popalené rty a jejich okoli, svéd¢i to 0 nasiln¢ podané potraveé. Pfi nahodném poziti horké
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potravy byva popdlen vnitfek ust. Symetrické opareniny s ostrou linii ponoru svédci pro
umyslné zptsobeni turazu. Popdleniny zplsobené cigaretou jsou typicky hluboké,

s kraterem, mohou byt vicecetné.

Mnohocetna poranéni se v ramci syndromu CAN se objevuji v rodinach, kde se situace
ditéte stava nepiiznivou. Dité je delsi dobu vystavené agresi psychopata, coz ho vystavuje
velkému nebezpeci. Mnohdy trva objeveni takového chovani dlouhou dobu, zejména
pokud je agresi vystavena i matka. U ditéte se objevuji odérky, Skrabance, pohmozdéniny,
fraktury, ale i zavazna vnitini krvaceni, vétSinou rizného data a ptivodu. Rovnéz je patrné
tézké psychické a emocionalni postizeni ditéte. Pokud se v¢asné problém nediagnostikuje

M /4 v A 4 r 4 /4 M ~r b r 1 l
a radikalng se nefesi, progndza byva velice nepiizniva.'® 1

Miinchhauseniiv syndrom v zastoupeni (by proxy)

Tento syndrom je pojmenovan po Slechtici von Miinchhausenovi, proslaveném vypravénim
vymySlenych pfib&éhd. Miinchhausentiv syndrom je dusevni porucha, pii které postizeny
pfedstird télesnou nebo dusSevni poruchu, pro kterou je nasledné 1écen. Terminem ,,by

proxy* je oznaceno, kdy postiZzeny ptedstira poruchu u zavislé osoby, obvykle u ditéte.

Miinchhauseniiv syndrom je forma tyrani ditéte, pii které rodi¢e zdmérné vyvolavaji rizné
ptiznaky nemoci, aby ho vystavovali naro¢nym, casto bolestivym vySetfenim, ¢imz mu
zpusobuji nejen fyzickou, ale ipsychickou bolest. Mnohdy tim vSak zptsobuji ditéti
zdravotni komplikace, ale i trvalé postizeni, pfipadné az smrt. Vétsinou tim, kdo piiznaky
vyvolava a zplsobuje, je matka. V utkvélé piedstavé 0nemoci ditéte ptichazi k lékati
a vyzaduje naro¢na vySetieni, 1écbu i hospitalizaci ditéte. Charakteristickym znakem je to,
ze veskeré problémy jsou pouze v dobe, kdy je v péci oné osoby nebo 0samoté ve
zdravotnickém zafizeni. Navenek projevuje svou lasku astarost o dité, ochotné
spolupracuje pii 1écb¢€, podava vSak zamérné nepravdivé udaje, ¢imz ztéZuje spravnou

diagnostiku nemoci.

K Miinchhausenovu syndromu (by proxy) zafazujeme izamémé otravy déti, ato

podavanim nevhodnych 1¢kd, piipadné jinych skodlivych prostiedki.?

18 DUNOVSKY, J. Tyrané, zneuzivané a zanedbdavané dité. Praha: Grada, 1995, s. 41 - 51
¥ SLANY, J. Syndrom CAN. Ostrava: Ostravska univerzita, 2008, s. 18 - 23
0 VLCKOVA, M. Tyrané dieta. Bratislava: Univerzita Komenského, 2001, s. 100, 101
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Uloha pediatra pii hodnoceni CAN spoé&ivéa v podrobné anamnéze, ve které se snazi zjistit
rizikové faktory rodiny i u ditéte. Velmi dulezité je peclivé vysetfeni a detailni popsani
nalezu. N¢ktera zranéni jsou nespecifickd pro tyrani, jejich interpretace neni snadna.
Pediatrické¢ vySetfeni je soucast celkového hodnoceni spole¢né€ se Setfenim socialnim,
pfipadné s nalezem neurologa, psychiatra, gynekologa nebo jinych specialistd. Pfi

podezieni na CAN, je nutné hlaseni na policii CR, ktera p¥ipad déle Seti.

Vzhledem k détskému véku je dulezité zvolit velmi citlivy pristup. Zvlasté pii nasili
v rodiné je pro dité obtizné vypovidat proti svym blizkym, byt jsou to oni, kdo mu

ublizovali.

Peclivé vedeni dokumentace je nezbytné, lze posléze vyhodnocovat neprospivani ditéte,
opozdovani se ve vyvoji, pfipadnd nalezend poranéni. Mimo to si lékai v§ima chovani

ditéte pii vySetfovani, socialnich dovednosti i slovni Grovné.

Télesné tyrani pasivniho charakteru

vvvvvv

socialni a psychické potieby, povazujeme za formu tyrani ditéte. Nejde jen o umysIné

nepecovani, ale i 0 neumyslné a to z divodu nezralosti rodici ¢i psychickych poruch.

Porucha v prospivani ditéte neorganického ptvodu se vyskytuje zejména v chudych
a spoleCensky nepfizpusobivych rodinach. Hovofime tedy o0 nedostate¢né vyzivé
kvalitativni, kterd mé& za nasledek rGzné typy hypovitamindz, a vyzivé kvantitativni
spojenou s dystrofii a atrofii svalstva az se zastavenim rdstu. Déti nemaji nasledky jen
somatické, ale i psychické a socialni. Jelikoz pfi¢in vedoucich k neprospivani, porucham
ristu a vyvoje mize byt fada, spravnd diagnostika vyzaduje ¢asto mnoho naro¢nych

vysetieni.

Nedostatek zdravotni péce pro védomé odmitani péce, zejména myslime-li 1écebnou péci,
je v nasSich zemich spise vyjimkou. Mluvime-li v8ak 0 pééi preventivni, zejména té, ktera
se dotyka ockovani, zde se s odmitavym postojem setkdvame stdle Cast&ji. Jina situace je,
pokud rodice zplisobi jmu na zdravi a boji se nasledkti svého ¢inu. Obavaji se navstivit
1ékate, ¢imz ditéti odpiraji prvni pomoc a tim ho mohou ohrozit na zivoté. Do této skupiny
fadime i situace, kdy rodi¢i neni poskytnuta kvalitni hygienicka péce, coz je pro déti

a jejich vyvoj velmi dulezité.
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., To svym zpusobem vede k rozsireni viastniho pojeti syndromu CAN a vyjadiuje ndzor, ze
kazde dite, které neni milovano, je tyrano. Prave v nejutlejsim veku Zivota je odeprent lasky

diteti vzdy tezkym prohieskem proti jeho potrebam a zndsilnénim jeho prav. «2l

Jednim z prav ditéte je pravo na vzdélani, proto i odepieni vzdélani fadime k projeviim
CAN. Tento nedostatek se tyka spiSe rozvojovych zemi, kde se negramotnost vyskytuje
u velkého poctu déti. Ale ani v rozvinutych zemich neni vzdélani vzdy stoprocentné
zajisténo, zejména mohou byt problémy U etnickych mensin. Nedostatky ve vzdélavaci

a vychovné péci se projevuji zanedbanosti a zaostavanim ditéte.

Za zavazny socialné-ekonomicky problém se povazuje nedostatek pristfesi, oSaceni
a ochrany, nezajisténi domova a vhodnych Zivotnich podminek, $patna ochrana proti
faktoriim, které mohou ohrozit zdravi a zivot ditéte. Nejvétsi skupinu ohrozenych déti tvoii
ty, jejichz rodice jsou chudi, nezaméstnani nebo z jakéhokoliv diivodu se 0 déti nechtéji
starat. Takovy problém musi pfislusné orgdny vcas fesit, byt je toto pro mnohé spojeno

S nepopularnimi opatfenimi.

Problém, ktery se spiSe tyka déti prist€hovalch auprchlikd, jsou déti vykofistované.
Zejména V centrech velkych mést se mizeme setkat se Zebrajicimi détmi nebo matkami
s malymi détmi, které se takto snazi upoutat pozornost okoli. Neni-li v§ak ohrozen Zivot

. oy it . e X 22
ditéte, nemiize Zadny organ v této véci zasahovat.

2.3 Diagnostika psychického tyrani

Psychické tyrani ma mnoho podob. Déti jsou mnohdy ohrozeny tam, kde by se to nejméné
ocekavalo, ato v prostfedi svého domova. Rodice, ktefi casto maji povést slusnych lidi,
mohou byt doma psychickymi tyrany. Oni sami vSak takové jednani povazuji za ucinny
vychovny néstroj. Bezprostiedni stopy na téle nezanechdva, zanechava je ale na dusi ditéte,
coz je nejhife prokazatelné, dokumentovatelné, zaroven ipodcenované. Diagnostiku
znesnadnuje i ten fakt, ze pfi objasniovani podezieni méné duveéiujeme détem a vice vétime

vysvétleni dospélych.

Ozndmené a nasledné Setfené piipady psychického tyrani miZeme povazovat za Spicku

ledovce. Castgji se takové jednani odhali v rodinach, kde je na dennim pofadku kiik,

2 DUNOVSKY, I. T¥rané, zneuzivané a zanedbdvané dité. Praha: Grada, 1995, s. 62
22 DUNOVSKY, J. Tyrané, zneuzivané a zanedbdavané dité. Praha: Grada, 1995, s. 59-63
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Vv rodinach socidlné slabych, ve spojeni s ndvykovymi latkami, anebo pokud tyrani trva tak
dlouho, ze zmény v chovani jsou neptehlédnutelné. Spousta piipadi se vSak nikdy
neodhali. Déti si tak odnaseji celozivotni nasledky v podobé nizkého sebevédomi, zaroven

vsak i model ke $patné vychoveé svych budoucich deti.”

Psychické tyrani zahrnuje jak slozku aktivni, to znamend, ze se n&jaka neptizniva ¢innost
déje (zesmeSnovani, ponizovani, nadavky, vyhrozovani, Sikana), tak pasivni, kdyz se
naopak nedéje to, co je od rodi¢h ocekavéano. Dit¢ nepocituje lasku, ale naopak
nev§imavost, nezajem, nedostatek péce. Zaradit sem muzeme i vysoké, nepfiméfené
naroky rodic¢t na vykony déti, zejména ve Skolni a sportovni oblasti. Rovnéz tlak na dité ve

[ DA

smyslu ,,jsi stejny jako tatinek®, ,,jsi nevdéénik, co jsem pro tebe udélal(a)®, ,,podivej se na

svého bratra, sestru®, ,,s takovymi znamkami nas utrapis“, ma negativni dopad na psychiku

kazdého ditéte.

Jaké budou dopady takového jednani na psychiku ditéte, zavisi na vice skute¢nostech.
Zalezi na stupni vyvoji ditéte v dobé takového jednani, na intenzit¢ a délce trvani.
Spoleénym problémem tyranych déti jsou jejich problémy v mezilidskych vztazich
aVjednani s lidmi. Nekteré déti jsou tizkostné, ustrasené, snadno se rozplacou. Neumi se
sebeprosadit, vyjadfit sva pfani a pozadavky. Rovnéz sebehodnoceni a sebediivéra jsou
velmi nizké. Nékteré déti vSak reaguji zcela opacné, jsou agresivni a tvrd€ se prosazuji.

Vyskytuji se U nich Casto poruchy chovani - zaskolactvi, lhani, Gtéky z domova.?!

K psychickému tyrani, jako jedna z forem CAN, patii i Sikana. Déti, které se stanou teréem
Sikany, jsou vydésené, nestastné, piestavaji si hrat, z nejriiznéjSich diivodi nechtéji chodit
do skoly, ve vyhrocenych situacich se mohou pokusit i 0 sebevrazdu.

,,Sikanovani se obvykle definuje jako agrese, které se dopousti jedinec nebo skupina viici
jedinci nebo skupiné viceméné bezbrannym, at’ uz pro fyzickou nebo jinou slabost nebo
nemoznost ucinné obrany. Za charakteristické se povazuje opakovani agrese vici téze

v ’1(2
obéti“ %

Agresor se dopousti Sikany na téch, ktefi se nemohou ¢i nedovedou branit, k napadani

dochdzi vétSinou opakované. Zasadni pro vymezeni Sikany je tedy nemoZnost nebo

2 KRAMULOVA, D. Tyrdni bez modrin. Psychologie, 2006, &. 6, s. 18
2 DUNOVSKY, J. Tyrané, zneuzivané a zanedbdavané dité. Praha: Grada, 1995, s. 67-68
» DUNOVSKY, I. T¥rané, zneuzivané a zanedbdvané dité. Praha: Grada, 1995, s. 69
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neschopnost napadaného ditéte se branit. Mize to byt zdivodu fyzického nebo
psychického handicapu postizeného, jeho neSikovnosti, anebo jen proto, Ze se agresofi

spoji proti obéti, ktera neni schopna se branit. Sikanu rozdélujeme na pfimou a nepfimou.

Sikana piima se projevuje nasilim vSeho druhu (pisobeni bolesti, ponizujici télesné

zachazeni, poskozovani a brani osobnich pfedméti), slovnim napadanim, zotroCovanim.

Sikana nepiimé spociva V socidlni izolaci spoluzéka, se kterym se ostatni Zaci nebavi,
neberou ho na védomi, odmitaji ho vzit do kolektivu. Tato forma je Castéjsi v divéim

kolektivu.

Pojem Sikana nam asociuje problém mezi vrstevniky, tedy mezi zaky a studenty. Mén¢

Castym problémem je ale i agrese ze strany dospélych, coz jsou zejména ucitelé a rodice.

vvvvv

2.4 Diagnostika sexualniho zneuzivani

Sexudlni zneuzivani déti je jevem, ktery se v posledni dobé dostava do podvédomi odborné
i laické vefejnosti. Je ve skuteCnosti ¢astéjsi, nez se predpokladalo, jelikoZ je vSemi ¢leny
rodiny skryvano. To se tyk4 zejména incestu, kdy otec zneuZziva svou dceru nebo se jedna
0 zneuziti sestry bratrem. Zneuzivat déti mohou i jiné osoby, se kterymi je dité v kontaktu.
Mohou to byt naptiklad trenétfi ve sportovnich oddilech, vedouci letnich tabori, pracovnici
zajmovych krouzkd, ale i zcela nahodni lidé, se kterymi se dité ve svém volném case setka.
Znamena to tedy, ze je velice dilezité¢ védeét, jak dité travi svij volny Cas a s kym se dité

pii svych volnocasovych aktivitach setkava.

Pro sexudlni zneuZivani ditéte existuje nékolik definic. Neni mezi nimi snadné najit
takovou, kterd by uspokojovala kazdého. Srozumitelné snad plisobi definice, kterou ve své
knize uvedla Elliotova: ,, Sexualnim zneuzivanim ditéte se rozumi vyuzivani osoby mladsi
patnacti let k ziskavani sexudlnich poZitki, uspokojeni i jiného prospéchu osobou
plnoletou, zpravidla vyrazné starsi. Je-li vsak dité na osobé, jez je zmeuZivd, zavislé
(rodice, ucitel, apod.), prodluzuje se vékova hranice, kdy hovorime 0 zneuzivani, az do

4 . ((27
osmndcti let.

% RICAN P., JANOSOVA, P. Jak na Sikanu. Praha: Grada, 2010, s. 21-22
2T ELLIOTOVA, M. Jak ochranit své dité. Praha: Portal, 1995, s. 49
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Sexudlni zneuziti lze rozdélit na dotykové a bezdotykové. Za zneuziti bezdotykové
povazujeme takové, kde sice nedochazi k télesnému kontaktu, ale ve styku s ditétem jsou
pouzivany vulgarismy, oplzlé feCi, obscénni telefonické hovory. Dale je to setkani
s exhibicionisty, pfinuceni ditéte k obnazovani anaslednému fotografovani, ¢i Gcast pii
sledovani pornografického zdznamu. Pfi zneuziti kontaktnim dochazi k pohlavnimu

kontaktu, oralnimu a analnimu styku, v¢etné hlazeni prsou a pohlavnich organu ditéte.
Syndrom prizptisobeni

Odbornici se nezabyvaji pouze samotnym sexualnim zneuzivanim, ale i tim, co Se stane,
kdyz se zneuzivané dité svéii apiipad se zacne vysetiovat. Mnohé déti své tvrzeni
odvolaly. Tento jev C. R. Summit nazval syndromem détského ptfizpisobeni pohlavnimu
zneuziti. Konfrontace vypovédi ditéte s tvrzenim nasilnika vychazi v neprospéch ditéte.
Pokud je dospé€ly povazovan za diveéryhodného, ditéti se nevefi, jeho tvrzeni je odmitano
a bagatelizuje se. Pokud se ditéte matka zastane a postavi se proti nésilnikovi, doda to
ditéti silu asebevédomi, atim se minimalizuji ijeho psychické problémy a dalsi

poskozeni.
Summit tento syndrom rozdélil do 5 fazi:

1. Utajovani - dit€ zneuzivani taji ze strachu, navic je vétSinou na obtézujicim zavislé.
Dité je nasilnikem zpracovavané: ,,jestli to nékomu feknes, nebudu t€ mit rad*, ,,je
to nase tajemstvi, jiny by tomu nerozumé¢l®, ,,rozbije to rodinu, pljdes do détského
domova“.

2. Bezmocnost - pravdépodobnost, Ze dité je obtézované blizkou osobou, je asi tiikrat
veétsi, nez obtézovani osobou cizi. Tim, Ze je dit¢ svéfené do péce pachatele nasili,
se bezmocnost zvétsuje.

3. Svedeni a ptizptisobeni - jelikoz sexualni zneuzivani neni jednorazovou zalezitosti,
jedinou moznosti je skutecnost pfijmout a podridit se. Pfijetim této situace dochézi
k naruseni osobnosti, sebetrestani, patologické zavislosti. Dit¢ samo sebe vini
z vyprovokovani toho, co se mu déje, snazi se ziskat zpatky lasku agresora tim, Ze
neodporuje jeho pozadavkim. Dochazi k rozdéleni moralnich hodnot. Kazda
z obéti se s takovou situaci vyrovnava jinak. Casto jsou déti situaci frustrované,
mohou se projevovat az antisocialnim chovanim. Stejny vzorec jednani mohou

Vv dospélosti uzivat i vii¢i svym potomkim.
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4. Opozdéné, konfliktni a nespravedlivé odhaleni - obét’ ohlasi zneuzivani vétSinou
opozdén¢, ma to za nasledek nevérohodnost takového prohlaseni.

5. Odvolani vypovédi - velmi pravdépodobné je, ze vSe, co dit€ 0 zneuzivani fekne,
vezme opét zpét. Ma strach z naslednych vyslechtli, zrozbiti rodiny, obava se

zavrzeni svymi rodiéi.?
Formy sexualniho zneuzivani

Sexudlni zneuziti 1ze rozdélit na dotykové a bezdotykové.
Do kategorie bezdotykovych forem sexualniho zneuzivani zejména patfi:

Exhibicionismus - dospély, vétSinou muz, ukazuje své genitalie okoli. Obnazuje se

zejména v parku pted osobami riizného véku ¢i pohlavi, néktefi upfednostiiuji déti.

Harassment - obecné je vymezovan jako znepokojovani, zneklidilovani. Dospély obtéZzuje
dit¢ naptiklad slovnimi vypady, tisknutim k sob& nebo poplacavanim po hyzdich. Takové

chovani ma sexualni podtext, prestoze dospely takovy motiv popira.

Voajérstvi - zplsob ziskdvani sexudlniho uspokojeni pii pozorovani nahého nebo
vysvlékajiciho se ditéte. Dité si nemusi byt védomo, Ze je pozorovano, jindy vSak mize byt

pfimo nuceno, aby se svléklo.
Do kategorie dotykovych forem sexualniho zneuzivani fadime:

Obtézovani - je to sexualni utok, pfi kterém dospély obtézuje dité, liba ho nebo osahava na
erotogennich mistech, jako jsou prsa, hyzdé, genitalie. Toto jednani je casto doprovazeno

vulgarnimi slovy, slovnimi Gtoky, grimasami, gesty apod.

Sexualni utok - forma sexualniho kontaktu, kdy se dospély za uziti sily dotyka
erotogennich zon détského téla, mazli se s nim. PoSkozuje ho tim, Ze do néj vnika prstem,
jazykem nebo riiznymi pfedméty. K témuz nuti také dit¢ nebo po ditéti zdda napf.
masturbaci penisu rukou.

Znasilnéni - znamenda vynucené nasilné vniknuti do vaginy, kone¢niku ¢i ust penisem. Pfi
znasilnéni mize kromé sexualniho styku dojit i K poranéni ditéte. Dochazi k nému nejen

u divek, ale i u chlapci.

2 DUNOVSKY, J. DYTRYCH, Z., MATEIJCEK, Z. A KOLEKTIV. Tyrané, zneuzivané a zanedbdvané dité.
Praha: Grada, 1995, s. 71-74
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Incest - jedna se 0 sexualni aktivitu mezi dvéma osobami, které ze zdkona nemohou spolu
uzaviit siatek. Jednd se 0 sexudlni styk mezi dité¢tem a pokrevnim rodi¢em, sourozenci

a mezi ditétem a piibuznym ¢i nevlastnim rodicem.
Sexualni turistika - détskou prostituci bychom spiSe oc¢ekavali napt. v Thajsku, ale tento
jev se rozsifuje bohuzel také unas. Jiz 1 knam pfijizd€ji cizinci s cilem sexudlniho

uspokojeni détmi.”®

¥ DUNOVSKY, J. DYTRYCH, Z., MATEIJCEK, Z. A KOLEKTIV. Tyrané, zneuzivané a zanedbdvané dité.
Praha: Grada, 1995, s. 74-77
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3 LECBAANASLEDNA PECE O TYRANE DITE

3.1 Odhaleni syndromu CAN a jeho diagnostika

Cilena pozornost I¢kaiti a socidlnich pracovniki mtize odhalit takové piipady tyrani, které
by zfejmé zustaly ptehlédnuty. Podle zahrani¢nich statistik asi 1/3 arazu déti do tii let je
zpusobena nasilim na ditéti. Mnoh¢ z téchto déti ma nasledky télesného nebo dusevniho
postizeni v intelektové nebo emoc¢ni oblasti. Potom je nutnd komplexni péce zdravotni,

socialni, napravné-vychovna a mnohdy i psychoterapeuticka.

V Ceské republice se tomuto jevu vénuje velka pozornost atim dochazi k Gast&jsimu
odhaleni tyrani déti. Problém ohrozenych déti je natolik zdvazny, Ze vyzaduje pozornost
a spolupraci velké tady specialistl. Tyrani nemusi mit vzdy takovou intenzitu, aby déti
musely vyhledat 1ékatfské oSetieni, jsou-li vSak dlouhodobé télesné trestany a hrubé

napadany, zanechd to v jejich vyvoji vazné nasledky.

V ptipadé télesného tyrani je diagnostika pomérn¢ snadna. Tyké se to takovych piipada,
jako jsou opakované fraktury, hematomy v rizné fazi hojeni, neobvyklé popéleniny.
Tyréani, které se dotykéa oblasti psychické nebo sexudlni je velmi obtizné rozpoznatelne,
obzvlast pokud nejsou viditelné znadmky somatické. Zde je proto nutna spoluprace
s détskym psychologem, psychiatrem, popiipadé détskym gynekologem. RovnéZ je nutna
spoluprace se socidlnimi pracovniky ze zdravotnického zafizeni anasledné pak
s prislusnymi pracovniky OSPOD. Tento interdisciplinarni pfistup vyuasti v potvrzeni ¢i

vyvraceni diagnozy CAN.

Ke snaz$i orientaci Vproblému je pro Iékafe zdravotnickych zafizeni vydano
Ministerstvem zdravotnictvi metodické opatfeni ZD ¢. 07/2008 Postup lékafti primarni
péce pii podezieni ze syndromu tyraného, zneuzivaného a zanedbavaného ditéte. V tomto
dokumentu jsou vyjmenované divody, které mohou vést 1ékate k podezieni na CAN, déle
je uvedeno, jak nésledné postupovat. Ze zdravotniho stavu vysetfovaného ditéte vychazi
dal§i postup anasledné¢ pak zdznam do dokumentace, ktery vyplyva z vyhlasky ¢.
385/2006 Sh. O zdravotnické dokumentaci. V zaznamu je nutné piesné uvést datum a Cas,
zaznam O vlastnim Setfeni, zptsob ohlaseni ajméno pracovnika OSPOD, kterému je

podezfeni ohlaseno. V tomto metodickém opatfeni je pfipomenuta oznamovaci povinnost,



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii, Institut mezioborovych studii, s.r.o. 30

ato vsouladu s§ 10 a§ 53 zakona & 359/1999 Sb. O socialnd-pravni ochrand dati *°
a Vv ust. § 368 trestniho zakoniku ¢. 40/2009 Sh. V tomto piipad¢ je zdravotnicky personal

zbaven povinné mlcenlivosti.

V souladu s ust. § 67 zakona ¢. 372/2011 Sh. O zdravotnich sluzbach a podminkach jejich
poskytovani (zékon 0 zdravotnich sluzbach), v platném znéni, je nutno jesté podotknout, Ze
pokud ve zdravotnické dokumentaci jsou takové udaje 0 zakonném zastupci, z nichz lze
vyvodit podezieni na tyrani ¢i zneuzivani ditéte, mize zdravotnicky pracovnik odmitnout

, . , . . . 1
tomuto zakonnému zastupci nahlédnuti do dokumentace.’

3.2 Terapie syndromu CAN

L hlediska profesne etického je problematika syndromu CAN pro détského lékare
prevadzné velmi obtiznd, predevsim pro svou nezvyklost a narocnost. Pri jejim Feseni je totiz
nezbytné nejenom ji dobie vnimat a rozumét ji v celém zdravotné socidalnim kontextu, ale
vstupovat ido vnitrnich vztahii a konfliktii pacienti, zaujimat civilné | trestné prdavni

stanoviska a zavery. “*

Pediatr se pii feseni syndromu CAN nezabyva pouze rozpoznavanim tohoto problému, ale
I terapii, rehabilitaci a naslednym celkovym fesenim. V prvé fadé se ze své pozice zabyva
feSenim somatického problému. Na ostatnich aktivitach se podili zprosttedkované, a to na

doporuceni postupti od psychoterapeutil, socialnich pracovnikt a jinych odbornik.

Mluvime-li 0 feSeni problematiky CAN, mame na mysli tfi roviny terapeutické intervence:

akutni, sttednédobou a dlouhodobou.

- akutni, krizova intervence fes$i ohroZeni nebo poskozeni ditéte, zahrnuje prvni
diagnostiku, zjist'uje rozsah a zavaznost jednotlivych pfiznaki pro Zivot a zdravi
ditéte. Zaroven urcuje zpusob a naléhavost oSetieni, vCetné hospitalizace ditéte
v nemocnici. Pfi hospitalizaci se podava piislusné hlaseni o0 tyrani ¢i zneuzivani

ditéte na prislusné instituce. V zavaznych pfipadech mize byt naslednym

%0 74kony pro lidi online, 2016, O socidlné-pravni ochrané déti. Dostupné z:
http://www.zakonyprolidi.cz/cs/1999-359

31 zakony pro lidi online, 2016, Zdkon o zdravotnich sluzbach a podminkdch jejich poskytovani. Dostupné z:
http://www.zakonyprolidi.cz/cs/2011-372

%2 HRODEK, O., VAVRINEGC, J., et al. Pediatrie. Praha: Galén, 2002, s. 604
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predbéznym opatfenim soudu dit€ umisténo ve vhodném prostiedi, a to u soudem
urcéené osoby, ptipadné v socialnim zatizeni

- strednédoba intervence probihd po podrobnych vysetienich, jejich shrnuti,
zhodnoceni a stanoveni konec¢né diagnézy. Pokracuje se v zahdjené 1écbé¢ podle
komplexniho 1é¢ebného planu. Dullezité pfitom je nezplsobit svym jednanim ditéti
dalsi problémy, které mohou pii nasledném feseni ptipadu nastat

- dlouhodoba intervence je komplexni, multidisciplinarni. Cilem je odstranéni nebo
zmirnéni Skod, které byly zpiisobené tyranim, zneuzivanim ¢i zanedbavanim ditéte.
Lékat se zabyva lécbou chronického postizeni, télesného ¢i dusevniho zanedbéavani,
rehabilitaci vad (keloidni jizvy po popaleninach, parézy po intrakranidlnim krvaceni
ajiné). Tezisteé je ale v psychoterapeutické 1é¢bé duSevnich a citovych poruch
ditéte. Tyto problémy se mohou promitat nejen do jeho budoucnosti, ale

i do dalsich generaci™®

3.3 Moznosti FeSeni problému

Jen maly pocet tyrajicich rodi¢ii jsou primitivni osobnosti nebo osoby lécici se pro
psychickou poruchu. VétsSina z nich jsou ,,spofadani® inteligentni lidé, kteti jsou dobrymi
sousedy a spolupracovniky. Porucha osobnosti se projevuje pouze ve vztahu ke svému
ditéti. Casto je piicina v jejich détstvi, kdy byli i oni sami tyrani vystaveni. Dalsi pfi¢inou
takového chovani je nezralost rodicl, tézk4a ekonomickd situace, manzelské konflikty,

alkoholismus.

Nasledna napravna opatieni se musi tykat jak rodi¢u, tak i samotného ditéte. Dulezité je
zvoleni spravnych prostfedki. Je nutné spravné rozliSit opatieni, které se musi ulinit

neodkladné, a dlouhodobou péci o dité a rodinu.

Bezprostiedni opatfeni se tyka rozhodnuti, zda lze vratit dit¢ do rodiny z hlediska jeho
bezpecnosti. Pokud to situace vyzaduje, dité se, nékdy pouze na pfechodnou dobu, umisti

do zafizeni, které zajisti jeho ochranu.
Dlouhodobé opatieni se tyka predevsim rodict, rozliSujeme troji ptistup:

- punitivni pFistup — sankcionizujici - kdo dité tyra, jak ma byt potrestan

% HRODEK, O., VAVRINEC, J., et al. Pediatrie. Praha: Galén, 2002, s. 604
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protektivné-kontrolujici pristup - cilem je ochrana ditéte pted dalSim
poskozenim, a to zejména dislednou kontrolou, socidlnim dozorem, preventivnimi
prohlidkami a Vv pfipadé nutnosti odebranim ditéte, zbavenim rodicovskych prav
a umisténim do nahradni péce

protektivné-terapeuticky pristup - soustfeduje se zejména na terapeutickou
intervenci poskytovanou celé rodin€. Predpoklada se, ze je predevSim zapotiebi
poskytnout rodiné socidlni, ekonomickou a psychologickou pomoc. Podpofit ji
vyfeSenim Spatné hmotné situace, problémil s bydlenim, rodinnych konfliktd, 1écby
alkoholové nebo drogové zavislosti. Cilem je zlepSeni podminek v rodin€ natolik,

aby tam dit& mohlo bez dal§iho ohrozeni zfistat®*

Nejméné produktivnim feSenim je punitivni pfistup. Optimalnim feSenim je terapeuticky

pfistup, neni ale ve vSech ptipadech realny, potom je namisté pevna kontrola. K tomu, aby

byl realny terapeuticky ptistup, musi byt splnény tyto podminky:

poskozeni ditéte je ojedinélou udalosti

rodi¢ projevuje pocit viny a obavy o dité

vychovny postup se pfili§ neodchyluje od spolecenské normy a Ize jej ovlivnit
terapii

Vv kriti¢nosti rodi¢li se nepromita nenavist viaci ditéti

rodice jsou schopni pochopit moznosti a individudlni zvlastnosti ditéte

rodice nejsou extrémné impulzivni, jsou za jistych okolnosti se schopni ovladat.

% LANGMEIER, J., BALCAR, K., SPITZ, J. Détskd psychoterapie. Praha: Portal, 2010, s. 310-313
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4 ULOHA SOCIALNIHO PEDAGOGA PRI RESENI PROBLEMU

4.1 Vymezeni pojmu socialni pedagogika

Socialni pedagogika je samostatna védni disciplina, jejimz charakteristickym znakem je
transdiciplinarnost. Zabyva se kazdodennim zivotem jedince, analyzuje jeho zivotni
podminky a vytvaii ptfedpoklady pro zmény socialniho prostedi, napomaha rozvoji jedince
ve spolecnosti. Vénuje se socialn€ vychovné pomoci ohrozenym skupinam déti a mladeze,
pfi praci s marginalnimi skupinami se zamétuje na vychovné vzdélavaci pomoc témto

<7 s IS s 1 o - v - 35
skupinam a podili se na vytvaieni optimalniho zplisobu Zivota ve spole¢nosti.

Obor socidlni pedagogiky je spojeny s vychovnym pisobenim na rizikové a socialné
znevyhodnéné skupiny obyvatelstva. K problémim, kterym se vénuje, patii napt. poruchy
rodiny a rodicovstvi, nahradni rodinna vychova, tyrané, zneuzivané a zanedbavané déti,

delikvence a agrese mladeze, détska prostituce a pornografie, dodrzovani prav ditéte. *°

Nejvyznamngj$im tikolem socialniho pedagoga je jeho ¢innost v oblasti integrace a rozvoje
jedince. Integra¢ni funkce se tyka jak osob, které pottebuji pomoc v riznych krizovych
situacich, tak 1ijedinci V socidlnim nebo psychosocialnim ohrozeni. Funkce rozvoje
jedince se nezabyva specifickymi situacemi, ale spravnym rozvojem osobnosti a tyka se

vesmés celé populace.®’

Vyznamnou ulohou socidlni pedagogiky je prevence. Prevenci nejCastéji délime na
primarni, sekundarni a terciarni. Dals8i rozd€leni, ato zejména U primarni prevence, je

rozdéleni na specifickou a nespecifickou prevenci.

Primarni prevence se snazi predchazet vzniku socialnich deviaci, poméha pfijeti spravného
postoje kK problémtim ve spolecnosti. Spociva ve vzdélavani, volnoc¢asovych aktivitach, na
budovani spravnych postoji déti @ mladeze k Zivotu, zaméfuje se zejména na predchazeni
ohroZujicim situacim. Je to vychova ke zdravému Zivotnimu stylu, k osvojeni pozitivniho
socialniho chovani a jednani a zachovani integrity osobnosti. Zakladnim ¢lankem primarni

prevence by méla byt rodina.

% KRAUS, B., POLACKOVA, V., et al. Clovék-prostiedi-vychova. Brno: Paido, 2001, s. 12
3 JUZL, M. Zdklady pedagogiky. Brno: Institut mezioborovych studii, 2010, s. 48
% KRAUS, B., POLACKOVA, V., et al. Clovék-prostiedi-vychova. Brno: Paido, 2001, s. 34
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Primarni prevenci lze rozdélit dale na specifickou a nespecifickou. Specificka prevence se
zaméfuje na konkrétni socialni problémy (prevence kriminality, Sikany, koufeni).
Nespecificka je zalozena na pomoci orientovani se v rizikovych situacich, posiluje
odolnost vii¢i riznym nastraham a vénuje se naslednému vypofadani se s obtiznymi

situacemi, uci asertivit¢.

Sekundarni prevence je zaméfena na rizikové jedince nebo skupiny. Jedna se 0 snahu
minimalizovat zjevné nebezpe€i, ovlivnit a odstranit negativni vlivy. V sekundarni
prevenci se pracuje s jednotlivci nebo se skupinou déti, které jsou ohrozeny nevhodnym
rodinnym nebo socidlnim prostfedim. Uskute¢niuje se v poradnach, krizovych
a kontaktnich centrech, detoxikacnich centrech, zamétuje se na urcité etnické skupiny,

ohrozené rodiny, uzivatele navykovych latek i na socialné znevyhodnéné rodiny.

Terciarni prevence se zabyva socialné deviantnimi jedinci nebo skupinami, u nichz jiz
problém nastal. Spociva tedy v resocializaci jedince, ve zmirnéni disledkd dosavadniho
jednani a zamezeni recidivy. V tercidrni prevenci se pouziva pojem harm reduction, ktery
ma za cil minimalizovat rizika vychazejici ze vzniklych situaci jako je napf. uZivani

navykovych latek. >

4.2 Spoluprace se socialnim pedagogem ve zdravotnictvi

Komplexni terapeutickd péce o0 tyrané déti zahrnuje nejen hledisko zdravotni,
psychologické, socialni, ale ipedagogické arodinné. Pro feSeni stivajici traumatické
situace a navrat pacienta do bézného zivota je velmi dilezita nasledna péce. Aby tato péce
byla opravdu uc¢inna, vyzaduje mezioborovou spolupraci. Mezi pomahajici profese je
fazena i Socialni pedagogika a socialni pedagog je bran jako ¢len multiprofesniho tymu

nemocni¢niho oddéleni.

Komplexni terapeutickd prace je souhrn opatieni od jednordzové intervence pies
kratkodobou terapii az po dlouhodobou psychoterapii. Dulezitou formou terapie je
socioterapie. Tato forma terapie probiha v roding, v pfirozeném prostiedi pro dité, nebo
nahradni rodinné péci ¢i v Gstavni péci.

Soucésti nasledné péce 0 dité je dispenzarni péce. Frekvence dispenzarnich prohlidek je

uréena individualng, zhruba 4-6x ro¢né. V dispenzarizaci je dit¢ vedeno u praktického

* KRAUS, B., SYKORA, P. Socidlni pedagogika I. Brmo: Institut mezioborovych studii, 2009, s. 57-58
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1ékate, U pedopsychiatra ¢i psychologa, dale na OSPOD, odkud rodinu navstévuje socilni

pracovnik.39

Nedilnou soucasti péce je socialné-pedagogicka pomoc rodin€é. Mollenhauer vidi funkci
socidlniho pedagoga vSude tam, kde rodina piestala plnit svoji funkci. Némecky socialni
pedagog Schilling ve své publikaci uvadi: ,,Socidlni pedagogika se dotyka vsech, zacina
U problémii, zasazuje se 0 lepsi kvalitu zZivota, podporuje lidskost, zahrnuje vSechny vékové

skupiny, vytvari spolecenstvi. «40

Socialni pedagog se zamétuje nejen na pomoc ditéti, ale na pomoc celé rodiné, ve které
k problému doslo. Stresova situace a pocit selhani nastava i pro partnera tyrana, pokud
0 jeho aktivitaich neveédél. Je nutné tedy déle pracovat s celou rodinou, nejen se samotnym
ditétem. Snahou zainteresovanych pracovnikd, je neodebirat dit¢ z rodiny, pokud jeho dalsi
setrvani v rodiné pro ného neni dale nebezpecné. V tomto piipadé je nutné se zaméfit i na
samotné¢ho agresora, psychoterapeuticka intervence je velmi dulezitd soucast feSeni

problému.**

Socialni pedagogika se zaméfuje na feSeni problému klienta, jeho ochranu a dalsi rozvoj,
na dlouhodobou pomoc. Rovnéz pomaha uspokojovat jeho zakladni potieby a zamétuje se

na klienty, u kterych je pomoc akutné zapotiebi.

Terapie jedinct, kteti se nachazeji v tizivé zivotni situaci, spociva v 1é€bé medikamenty,
psychoterapii a stale Castéji se setkavame s pojmem socioterapie, jejiz soucasti je socialni
rehabilitace. S napravou deviantniho chovani souvisi resocializace a reedukace. Reedukace
se snazi 0 pfeménu chovani jedince tak, aby chovéani odpovidalo normém spolecnosti. Jde
0 snahu socidlniho pedagoga rozvinout nebo pozménit osobnostni vlastnosti jedince

zadoucim smeérem.

Prace socidlniho pedagoga spociva zejména v terénni praci, jeji soucasti je socialné

vychovné pusobeni. U socidlniho pedagoga se piedpokldda schopnost tymové prace

% 7dravotnictvi a medicina online, 2008. Postup lékaidi primdrni péce pri podezieni ze syndromu CAN,
Dostupné z: http://zdravi.e15.cz/clanek/mlada-fronta-zdravotnicke-noviny-zdn

0 BAKOSOVA, Z. Socidlna pedagogika jako Zivotnd pomoc. Bratislava: Univerzita Komenského, 2008, s.
192

" PAVLATOVA, E. Ndsili na détech-jak dal v prevenci syndromu CAN. Zdravotnické noviny, 2010, &. 16, s.
15
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s odborniky jednotlivych Iékatfskych oborl, socidlnimi pracovniky nebo pracovniky

policejnich slozek.*

4.3 Kazuistika tyraného ditéte

K doplnéni informaci, ziskanych z odborné literatury, uvadim kazuistiku tyraného chlapce
hospitalizovaného na détském oddé¢leni Kliniky popélenin a rekonstrukéni chirurgie (dale
jen KPRCH). V této kazuistice popisuji piipad, ktery se sice stal jiz pfed vice nez sedmi
roky, ale s jehoz nasledky chlapec bojuje dosud.

Chlapec Tomas R., narozeny v bifeznu 2005, byl prijaty na KPRCH koncem Fijna
2008 s popaleninami IIb-III. stupné na 1/2 lytek obou dolnich koncetin, v celkovém
poctu 10% povrchu téla. Na détské oddéleni KPRCH byl privezen RZP v doprovodu
matky. Jiz p¥i prvotnim oSetieni vyvstala otazka skuteného mechanismu urazu

vzhledem Kk nestandardnimu piesnému ohraniceni, bez jakychkoliv dalSich opafenin.

Po zékladnim oSetieni popalené plochy odebral Iékat zakladni anamnézu. Chlapec zil
spole¢né s mlad§im bratrem pouze s matkou, bez otce. Matka, vysokoskolska studentka,
byla vt¢ dobé na rodiCovské dovolené. Pro hyperaktivitu aopozdény vyvoj feci

dispenzarizovan na neurologii, logopedii a psychiatrii.
Dale cituji z dokumentace:

,,Dnes se kolem 16. hodiny doma oparil na obou dolnich koncetinach, kdyz vlezl do vany
S horkou vodou. Matka ho po nekolika vterinach vytahla, poté chladila studenou vodou.
Volana RZP, nasledny transfer na KPRCH. “

Prvotni, vstupni oSetfeni prob¢&hlo na opera¢nim sale, kde 1¢€kati provedli uvoliujici narezy

24

* KRAUS, B. Ziklady socidlni pedagogiky. Praha: Portal, 2008, s. 151-157
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Obrazek 1. Prvni odetfeni®

Zpocatku byl chlapec 1éen konzervativné, kazdy den uného probihaly nepfijemné,
bolestivé pievazy. Po tydnu nasledovaly pfevazy na operacnim sale a postizené plochy
byly ptipravovany na autotransplantaci. Po ¢trnécti dnech se zacalo s autotransplantacemi,
které probéhly v n¢kolika fazich. Po celou dobu probihala intenzivni terapie na JIP. VSe,

¢im chlapec prochézel, byly velmi bolestivé a obtizné zakroky.

Obréazek 2. Osmy den po trazu®

* Foto z archivu autorky.
* Foto z archivu autorky.
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Obrazek 3. Transplantovana dolni konéetina®

Na KPRCH, stejné jako na jinych oddélenich, kde jsou hospitalizované déti, maji rodice
moznost travit se svymi détmi cely den. Této moznosti rodice, zejména pokud je stav ditéte
vazny, velice Casto aspovdékem vyuzivaji. U malého Tomaska to tak nebylo. Matka
prichézela pouze na kratké navstévy, které probihaly jak u ni, tak u Tomaska bez emoci,
mnohdy sni ani nechtél komunikovat. Neteény byl ipfi louceni. Pti oSetfovani byl
Tomasek pasivni, nijak se nebranil, neprojevoval villi ani nevili. RovnéZ pii snaze
persondlu 0 herni aktivitu byla jeho hra malo spontanni. Pfi hie navéazal o¢ni kontakt,
nabizenou hracku si vzal, déale si s ni vSak nehral. Zpocatku témét nemluvil, na otazky
pokyvoval hlavou, jeho mimika byla napjata, dominovala zna¢na pasivita. Z hra¢ek ho
zaujaly obrazkové knizky, umél pojmenovat zvitatka, pokud chtél odpovidat, ukédzala se

u ného bohata slovni zasoba.

Po ziskani duvéry se téméf po mésici svefil oSetfujici sestfe, Ze do vany ho postavila
matka. Sestra své zjiSténi oznamila stanicni sestfe avedouci lékaice JIP, které
zkontaktovaly socidlni pracovnice FN. Tyto pracovnice podaly zadost 0 proSetieni rodiny
na OSPOD dle bydliste ditéte. Pti Setfeni bylo zjisténo, Ze naznaky tyrani jiz idajné diive
pozorovala babicka chlapce, tedy matka matky Toméska. Své podezieni babicka jiz diive
udajné oznamila socidlnim pracovnikim, ktefi ale na oznameni nereagovali. Dale cituji

slova babi¢ky: ,,Urednici se mi vysmdli. Pry chybi ditkazy.

Vice jak po mé&sicni 1é€bé byl chlapec preloZzen na détské oddéleni. Na navstévy chodila

pouze babicka, matka méla zakazany kontakt. V dobé&, kdy byl chlapec hospitalizovan,

* Foto z archivu autorky.
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probéhlo u Méstského soudu v Brné fizeni 0 svéfeni nezletilého do péce jiné osobé. 15. 12.

2008 bylo vydano ptedbézné opatieni, jimz byl chlapec piedan do péce babicky.

Touto hospitalizaci 1é€ba neskoncila, béhem dalSich Sesti let byl 11x pfijat na kliniku
k rekonstrukénim operacim ke zmirnéni nasledkti popaleni. Kromé téchto hospitalizaci
navstivil nespocetnékrat dispenzarizacni ambulanci a nékolikrat podstoupil laserovou

terapii ke zlepSeni kvality jizev.

Obrazek 4. Po laserové terapii*®

Obrézek 5. Kontrola na dispenzariza¢ni ambulanci®’

*® Foto z archivu autorky.
* Foto z archivu autorky.
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Po nasledném vysetfovani byla matce vina prokdzéna a Krajskym soudem v Brn¢ byla
odsouzena k odnéti svobody na dobu 32 mésici. V soucasné dobé stale zije chlapec

s babic¢kou.

Z této kazuistiky je vidét, jak dalezité je vSimat si varovnych signald, které nas mohou
pfivést k podezieni na tyrani ditéte. Z chovani ditéte, at’ ve vztahu k rodi¢tm nebo z jeho
celkového projevu, mizeme vycist signdly nepiiméfeného zachazeni. Rovnéz v ptipadé
nejasnych pfi¢in Grazu nebo neduvéryhodnosti vysvétleni rodi¢t jak se uraz stal, se

zac¢iname bliZze zabyvat situaci v rodin¢.
V tomto konkrétnim piipad¢ by byl prostor pro praci socidlniho pedagoga. Chlapec, ktery
do svého 3,5roku zivota vyrustal spolecné s mladSim bratrem a matkou ve spole¢né

domacnosti, se musel prestéhovat ke své babicce, se kterou se do té€ doby nestykal. Rovnéz

pro Zenu, ktera byla zvykla na klidny styl Zivota, nova situace nebyla jednoducha.

Komplexni pfistup socialniho pedagoga:

dlouhodobé prace s nové zaloZenou rodinou

- psychologickd pomoc

- pomoc se zazadanim 0 uznani osoby jako zdravotné znevyhodnéné

- pomoc s vytizenim socidlnich davek a poskytnutim davek osobam se zdravotnim
postizenim

- nalezeni organizace, kterd by mohla rodiné finanéné pomoci

- pomoc s volnoc¢asovymi aktivitami.
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II. PRAKTICKA CAST
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5 DETEKCE SYNDROMU CAN VE ZDRAVOTNICKYCH
ZARIZENICH

Prakticka cast bakalarské prace je zamétfena na zjiSténi informovanosti zdravotnickych
pracovnikii 0 nasili pachaném na détech, zda se s takovym ditétem setkali ajaky maji
k této problematice postoj. K tomuto Setfeni je V praci vyuzit dotaznik, ktery je soucasti

pfilohy.

5.1 Cile, metody vyzkumu a stanoveni hypotéz
Cile

Za cil své prace jsem si stanovila zmapovani informovanosti zdravotnického personalu,
ktery se pfii své praci setkava s détmi ruzného véku, o problematice nasili pachaného na
détech. Ukolem bylo nejprve zjistit, zda se s diagnozou CAN respondenti jiz setkali, a dale
pak, jaky je jejich nazor na nasledné feSeni problému nejen ditéte, ale celé rodiny. Rovnéz
zda personal détskych oddé€leni vi, jak by mél postupovat, pokud ma podezieni z tyrani
ditcte.

Stanoveni hypotéz

V souladu s vymezenym cilem jsem stanovila hlavni vyzkumnou otazku: ,,Setkavaji se
détské sestry pfi své praci s tyranymi détmi?* a dvé otazky dopliujici: ,,Znaji respondenti

pojem CAN?“ a ,,Jaky postoj zastavaji pti feSeni odhaleni tyrani déti.*
Z vyzkumnych otazek jsem zformulovala ti1 hypotézy.

H1  Vice nez 50 % respondentli zn4 pojem CAN.

H2  Styranym ditétem se pii své praci setkalo méné¢ nez 40 % zdravotnickych
pracovnik.

H3  Vice nez 75 % respondentti se domniva, Ze psychoterapeuticka intervence by méla

byt povinna.
Metoda vyzkumu

Pro zjisténi potrebnych dat jsem vyuzila metody kvantitativniho vyzkumu formou
dotazniku. Jako metodu vybéru jsem zvolila vybér na zaklad¢ dostupnosti, pii niz jsou

jedinci vybirani na zaklad¢ dostupnosti a vyhodnosti.
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K ziskani relevantnich dat jsem vytvofila dotaznik, ktery se skladal z 21 uzavienych
otazek. Prvnich 5 otdzek byla demograficka data, ostatni otazky se jiz tykaly jednotlivych
hypotéz. Po zpracovani dat jsem vysledky statisticky vyhodnotila anésledné graficky

zobrazila.

Pted vlastnim dotaznikovym Setfenim probéhl u 10 respondentli predvyzkum. Chtéla jsem
zhodnotit, zda jsou otazky polozeny dostate¢né jasné arespondenti se v nich mohou
spravné orientovat. Dvé otazky respondenti oznalili za méné srozumitelné ane zcela

jednoznacéné pochopitelné. Na zakladé jejich pfipominek jsem tyto otdzky upravila.
Vybér respondentii

Respondenty pro sbér empirickych dat jsem hledala mezi pracovniky Fakultni nemocnice
Brno. Po Zadosti 0 provedeni dotaznikového Setfeni mi bylo managementem nemocnice
umoznéno spolupracovat S personalem détskych oddé€leni Pracovisté détské mediciny
Fakultni nemocnice. V mésici lednu jsem rozdala na jednotliva oddéleni celkem 100

dotazniku.

Dotazniky jsem rozdala détskym sestram, které pracuji na luzkovych détskych oddé€lenich
nebo na ambulancich a kazdodenné piichazeji do styku s détskymi pacienty. Oslovila jsem
100 respondentd, rizného véku, vzdélani, délky praxe v oboru, riznych Iékaiskych obori.
Navratnost dotaznikli byla 100%. VSechny otazky byly spravné vyplnény a mohly tak byt

pouzity k vyhodnoceni dotaznikového Setteni.

Jelikoz jsem pracovala s odpovéd’'mi od sta respondentti, ve vétSiné odpovédi je souhlasny
pocet odpovédi s procentudlnimi hodnotami. Rozdily jsou pouze v otazkach, ve kterych

m¢éli respondenti moznost vybéru vice odpovédi.

5.2 Metodologie vyzkumného Seti-eni

Hendl popisuje ve své knize vyzkum jako , systematické zkoumdni prirodnich nebo

socialnich jevu s cilem ziskat poznatky, jez popisuji a vysvetluji svet kolem nds. «48

Zékladem vyzkumu je stanoveni vyzkumné otazky, na jejimz zékladé je vytvofena
hypotéza a nasledné definovani méteni. Prvoradé je, jak bude znit vyzkumna otazka, tedy

to, ¢eho chceme dosdhnout. Dalsim krokem je vytvoreni hypotézy. Hypotéza neni otazka,

*® HENDL, J. Prehled statistickych metod zpracovdni dat. Praha: Portal, 2004, s. 19
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nybrz predpoklad atikolem vlastniho Setfeni je dospét k tomu, zda stanovené hypotézy
jsou ¢i nejsou pravdivé. Naslednym tkolem je urcit jakym zptsobem se data budou sbirat,

coz znamen definovat méfeni.*®

Gavora ve své publikaci uvadi jednotlivé etapy vyzkumu, které nasleduji za sebou, mohou

se vSak zpracovavat a posuzovat soub&zné.

Etapy vyzkumu:

stanoveni vyzkumného problému - ptesnd formulace predmétu zkoumani — co,
koho, kdy a v jakych situacich

- informacni pfiprava problému - studium informacnich zdroji

- pfiprava vyzkumnych metod - vybér vhodné vyzkumné metody

- sbér a zpracovani idaju - pouziti vybrané metody

- interpretace tdaji - vyhodnoceni sesbiranych idaju, jejich vysvétleni a uvedeni do
praxe

r o r , ’ r v ’ I 01 v ’ 50
- psani vyzkumné zpravy - pisemné ukonceni, popsani prabéhu vyzkumu.

Zakladni déleni vyzkumné préce je na kvalitativni a kvantitativni.

Kvalitativni vyzkum pracuje s malym souborem respondenttl, sbira a analyzuje subjektivni
materidl z pohledu téch, kteti jsou objektem zkoumani. Vyzkum se vétSinou tyka piibéht
zivota lidi, jejich chovani v riznych situacich, vztahi mezi lidmi. Ke kvalitativnimu

, Cox S e e o 51
vyzkumu se vétSinou pouzivaji individudlni nebo skupinové rozhovory.

Vyzkumnik, ktery se zabyva kvantitativnim vyzkumem, si v prvé fad¢ definuje vyzkumny

problém, déle vymezi proménné vyzkumu a stanovi hypotézy.

Vyzkumny problém urcuje jen zakladni smér vyzkumu, pro ziskani dalSich informaci
k jeho feseni je zapotiebi stanoveni hypotéz. Hypotéza je védecky predpoklad. Vychazi ze
zkuSenosti vyzkumnika, anebo z poznatkd, které jsou 0 zkoumaném jevu znamy. Ve
vyzkumném Setfeni mizZe byt nékolik hypotéz. Vyzkumem se hypotézy vyvrati nebo
potvrdi. Pokud se dana teorie vyvrati, 1ze, na zédkladé¢ novych poznatkli, vytvofit teorii
novou. Badatelsky proces se tedy vyviji cyklicky: teorie - hypotéza - vyvraceni teorie -

nova teorie.

* WALKER, |. Vyzkumné meiody a statistika. Praha: Grada, 2013, s. 23-29
Y GAVORA, P. Uvod do pedagogického vyzkumu. Brno: Paido, 2000, s. 13-14
S KUTNOHORSKA, J. Vyzkum ve zdravotnictvi. Olomouc: Univerzita Palackého, 2008, s. 14
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Aby byla hypotéza spravné stanovena, je nutné, jak uvadi Gavora, dodrzet ,,zlatd pravidla

hypotézy.*

1. Hypotéza je tvrzeni a je vyjadiena oznamovaci vétou. Na konci vyzkumu se musi
tvrzeni potvrdit nebo vyvratit.
2. Hypotéza vyjadiuje vztah mezi dvéma proménnymi.

, r Q1 v r . vy, 52
3. Hypotéza se musi dat testovat, proménné kategorizovat nebo méfit.

K hromadnému ziskavani udaji se pouziva zejména dotaznik, ktery je nejfrekventované;si
metodou zjistovani potiebnych dat. Je uréeny zejména pro hromadné ziskavani informaci.
Pii spravné sestaveném dotazniku lze ziskat potfebna data ptfi relativné malé investici

gasu.>

Vyzkumnik, ktery sbira informace pomoci dotaznikového Setieni, vybere podle urcitého

planu skupinu respondenti. Existuji rizné metody vybéru:

- vybér na zaklad¢ dobrovolnosti - jedinec se sdm rozhodne, zda odpovi

- vybér na zéklad€ dostupnosti - jedinci jsou vybrani na zédklad¢ dostupnosti
a vyhodnosti

- kvotni vybér - vychazi z demografickych informaci 0 obyvatelstvu, tazatelé oslovi
urcity pocet jedinct v rozli¢nych kategoriich obyvatelstva

- ndhodny vybér - nejlepsi pro statistické Setfeni, je vSak neuskuteéniteln}'/54

Pied sbérem dat si vyzkumnik urci, jaky vzorek respondentii pro svou praci potiebuje. Pti
sbéru dat je nutné dodrZovat princip kontroly procesu sbéru dat, rovnéz diileZité je snaZit se
0 maximalni kvalitu sbiranych dat a jejich navratnost. Dfive nez se za¢ne se sbérem dat,
vyzkumnik vybere metodu distribuce a sbéru dotazniku. Respondentim k dotazniku ptipoji
blizsi fakta - o ¢em projekt je, kdo a pro¢ ho provadi, zaruceni anonymity, instrukce pro

vyplnéni a zptisob vraceni dotazniku.>

Zakladnim ukolem vyzkumu je nalezeni odpovédi na vyzkumné otazky. Pfi analyze dat se

vychazi z vyzkumnych otdzek, ze stanovenych hypotéz.

2 GAVORA, P. Uvod do pedagogického vyzkumu. Brno: Paido, 2000, s. 48-53

% GAVORA, P. Uvod do pedagogického vyzkumu. Brno: Paido, 2000, s. 99-107
**HENDL, J. Pehled statistickych metod zpracovani dat. Praha: Portal, 2004, s. 52
% PUNCH, K. F. Zdklady kvantitativniho SetFeni. Praha: Portal, 2008, s. 81-82
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Zpracovani dat znamena jejich uspotfaddani a shrnuti anasledné pievedeni do tabulek
a grafi. Ukolem vyzkumnika je zdiraznéni podstatnych zjisténi, které potvrzuji nebo

vyvraceji stanovené hypotézy.56

5.3 Prezentace vysledkii vyzkumu

Po analyze vysledkt dotaznikového Setfeni jsem hodnoty pievedla do grafii. Prezentovala

jsem je ve vysecovych a sloupcovych grafech.

v

muzi
2%

Graf 1. Pohlavi (otazka ¢. 1)

Vzhledem k vybéru vzorku respondentd, pievazuji mezi dotazovanymi zeny, a to v 98 %.
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Graf 2. Vék respondentt (otazka €. 2)

Nejvice dotazovanych bylo ve véku 41-55 let — 58 %, nasledovaly pak Zeny ve véku 25-40
let — 29 % a nad 55 let — 9 %. Nejméné respondentt bylo ve véku do 25 let — 4 %, na coz

ma vliv zfejmé délka vzdélavani sester.

% GAVORA, P. Uvod do pedagogického vyzkumu. Brno: Paido, 2000, s. 134



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii, Institut mezioborovych studii, s.r.o.

47

45
40
35
30
25
20
15
10

stiedni odborné stiedni odborné vysokoskolské vysokoskolské,
s maturitou s maturitou, PSS PSS

Graf 3. Vzdélani respondentt (otazka ¢. 3)

Délka praxe ve zdravotnictvi
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Graf 4. Délka praxe ve zdravotnictvi (otazka ¢. 4)
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Pracujete na pozici

Graf 5. Na jaké pozici pracujete? (otazka €. 5)
Otazky €. 3 a 4 ukazuji, s jakym vzdélanim a jak dlouho sestry na jednotlivych oddé€lenich
pracuji. Vyplyva ztoho, ze nejvice sester ma stiedoSkolské vzdélani s pomaturitnim
specializaénim studiem (dale jen PSS). PSS je akreditované dvouleté studium, kterym
sestry ziskaji specializaci v uréitém medicinském oboru. Co se tyce délky praxe, nejvice

sester pracuje ve zdravotnictvi vice nez 20 let.

Mezi respondenty jsou zastoupeny sestry pracujici ve sménném provozu, stanicni ¢i vrchni

sestry, sestry z ambulantniho provozu a rentgenovi laboranti.

Vite co znamena zkratka CAN?

Mano une

Graf 6. Vite, co znamena zkratka CAN? (otazka €. 6)
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V otazce ¢. 6 jsou respondenti dotdzani, zda znaji pojem CAN. V 68 % respondenti

odpovédéli kladné, zbyvajicich 32 % odpovédélo zaporné.

Vite kolika % se syndrom tyraného, zneuZivaného a
zanedbavaného ditéte/CAN/ tyka?

60

51
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< 30
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10

0,5-0,8% z détské populace 1-2% z détské populace 5% détské populace

Graf 7. Vite, kolika % se syndrom CAN tyka? (otazka ¢. 7)
Na otazku, ktera se tyka ptredpokladaného poctu tyranych déti, nejvice dotazovanych
odpovédélo v souladu s dostupnymi informacemi organizaci, které se touto problematikou
zabyvaji. Pomérné velké procento respondentli pifedpoklada vétsi mnozstvi tyranych déti,

neZ jsou oficialn€ uvedena.

Jakou formu tyrani povazujete v CR za
70 o nejrozsirené;si?
60
50
40
30

20

10
3

Psychické tyrani fyzické tyrani (kopanf, zanedbavani sexudlni zneuZiti
(ponizovani, nadavky, biti) (zdravotnicka péce, (pohlavni styk)
zesmésriovani, povinnd $kolni dochézka,
vyhroZovani) citové zanedbavdni)

Graf 8. Jakou formu tyrani povazujete v CR za nejrozsifendjsi?

(otazka €. 8)
Za nejrozsitengjsi formu tyrani respondenti povazuji psychické tyrani, ato v 63 %, coz
odpovida 63 respondentiim. Dale pak nésleduje ve 24 % zanedbévani, v 10 % fyzické

tyrani a jako posledni sexualni zneuziti ve 3 %.
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Z jakych zdroji mate informace o této
problematice?

A ' jizZjsemses
" tyranym ditétem
setkal/a osobn&

Graf 9. Z jakych zdroji mate informace 0 této problematice?

(otazka €. 9)
V této otazce respondenti oznacovali vice odpovédi, pokud informace piijali z riiznych
médii.
Na dotaz, tykajici se zdroji informaci, byly v 34 % jmenovany informace z tisku c¢i
internetu, se stejnym pocétem informace z televize nebo radia. Tato procentualni hodnota
odpovida 60 respondentim. V 17 %, coz odpovida 31 odpovédim dotdzanych, byla tato

problematika soucast vyuky a 15 %, to znamena 27 respondentti, uvedlo, Ze se s tyranym

ditétem setkali osobné.
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Setkal/a jste se nékdy ve svém blizkém okoli se
sexualnim zneuzivanim ¢i tyranim déti?

Graf 10. Setkal/ajste se ne€kdy ve svém blizkém okoli se sexualnim

zneuzivanim ¢i tyranim déti? (otazka €. 10)

Pokud ano, uvedte kde

ve 3kole /u spoluzaka,
kamaradu/
12%

2 blizkého okoli /v roding,
- sousedstvi/

Graf 11. Pokud ano, uved'te kde. (otazka ¢. 11)

Osobni setkani s néjakou formou tyrani v blizkém okoli uvadi 39 % respondenti. Z tohoto
poctu bylo 64 % respondentd, ktefi se s ditétem setkali jako s pacientem v nemocnici, 12 %

U kamaradu ¢i spoluzakti a 24 % v blizkém okoli nebo ptimo v roding.
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Setkal/a jste se pfi vykonu svého povolani s
tyranym, zneuzivanym nebo zanedbavanym
ditétem?

Graf 12. Setkal/a jste se pii vykonu svého povolani s tyranym, zneuzivanym

nebo zanedbavanym ditétem? (otazka ¢. 12)

Na otazku, zda se respondenti setkali pii vykonu svého povoldni s tyranym, zneuzivanym
nebo zanedbavanym ditétem, pouze 25 % tazanych odpovédélo zaporné. Zbylych 75 %
odpovédélo kladné. Ztohoto poctu se 21 % setkalo sobéma variantami, jak s jiz
diagnostikovanymi piipady, tak S pouhym podezienim na tyrani. Ve shodném poctu,
ato 27%, jedna skupina respondentd odpovédéla, Ze se setkala s prokdzanym tyranim

a dalsi skupina uvedla, Ze u ditéte bylo pouze podezieni, které dal Setiil OSPOD.

Pokud ano s jakou formou CAN jste se setkal/a?

sexualni zneuZivani
7%

zanedbdvani
28%

Graf 13. Pokud ano, s jakou formou CAN jste se setkal/a? (otazka ¢. 13)
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Na predchéazejici otazku odpovédélo 75 % respondentd kladn€, to znamena, ze se
s tyranym ditétem jiz setkali. Dle odpovédi je vidét, ze se dotdzani nesetkali pouze
s jednou formou CAN, ale s riznymi podobami CAN. Nejcast&jsimi formami CAN je dle
respondentll tyrani télesné, dale pak spomémé stejnymi hodnotami zanedbdvani

a psychické tyrani.

Vyskytuje se podle Vas tyrani, zneuzivani a
zanedbavani jen u déti ze socialné slabsich rodin?

Graf 14. Vyskytuje se podle Vas tyrani, zneuzivani a zanedbavani jen u déti
socialné slabsich rodin? (otazka ¢. 14)
Vétsina respondentil se domniva, ze tyrani, zneuzivani a zanedbavani se netyka pouze déti

ze socialng slabsich pomért.

Jak byste postupoval/a pfi podezieni na tyrani ditéte?
90 o1
80
70
60
50
40
30
20

11
6

—

ozndmim pfimému oznamim policii CR pokud nenfi potvrzené, nevim
nadfizenému - stani¢ni neoznamim
sestfe nebo lékafi

10
2

Graf 15. Jak byste postupoval/a pii podezieni na tyrani ditéte? (otazka ¢. 15)
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Na otazku dalsiho postupu pifi podezieni na tyrani by 81 respondentii své podezieni
ohlasilo svému nadiizenému, 11 dotazanych by ozndmeni podalo na policii CR. Pouze dva
respondenti by nic neoznamili, pokud by své podezieni neméli potvrzené. Sest respondentii

nevi, jak postupovat.

Podle zakona je oznamovaci povinnost v
pfipadech tyrani ditéte /i pfi podezieni/.
PovazZujete to za spravné?

ne, obvinéni mize
byt nepravdivé
5%

Graf 16. Podle zakona je oznamovaci povinnost V pfipad¢ tyrani ditéte
(i pti podezieni). Povazujete to za spravné? (otazka ¢. 16)
Se zakonem 0 oznamovaci povinnosti ob¢anti souhlasi 84 % dotdzanych, nesouhlasi 5 %,

zbylych 11 % odpovéedélo, ze nevi.

Myslite si, Ze prevenci Ize snizit pocet tyranych,
zneuzivanych a zanedbavanych déti?

-

Graf 17. Myslite si, Ze prevenci Ize snizit pocet tyranych, zneuzivanych

a zanedbavanych déti? (otazka €. 17)
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O dulezitosti prevence je presvédceno 83 dotdzanych, pricemz 50 z nich se domniva, Ze je
velmi dulezita ke snizeni poctu tyranych déti. Ostatnich 33 respondentti si mysli, Ze je, ale

pouze Castecné. 17 dotazanych se domniva, Ze lidé se nezméni.

Je nutné odebrat dité z rodiny, ve které doslo k tyrani?

na, rodina je vidy lepsi
jak ustavni zafizeni
2%

Graf 18. Je nutné odebrat dit¢ zrodiny, ve které doslo Kk tyrani?

(otazka €. 18)
K dotazu, zda je nutné odebirat déti z problémovych rodin, se 32 % vyjadiilo kladné. Ze je
zapotiebi se nejprve pokusit 0 napravu rodiny, si mysli 66 % dotazanych. Pouze 2 % se

domniva, ze déti se maji vzdy ponechat v roding.
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Myslite si, Ze pti odhalovani tyrani, zneuZivani i
zanedbavani dochazi ke spolupraci vice odbornik
/napf. lékaft, psycholog, socialni pracovnik, pedagog,

80 ’s socialni pedagog?/

3 5

[ —
0 [ .
ano tastetné tito odbornici spise ne ne, kazdy tento problém
spulupracuji fesi z pohledu svého oboru

Graf 19. Myslite si, ze pti odhalovani tyrani, zneuzivani ¢i zanedbavani
dochazi ke spolupraci vice odbornikli /napt. 1ékaf, psycholog, socialni
pracovnik, pedagog, socialni pedagog? (otazka ¢. 19)

O vzijemné spolupraci odborniki je presvédéeno 92 respondentil. Ze spolu nespolupracuji

si mysli 8 respondentd.

Dokaze podle Vas socialni pracovnik organu socialné-
pravni ochrany déti spravné urcit diagnézu CAN a tim
posoudit miru dysfunkce rodiny?
60 55
50
40
29
= 30
20
10 8 8
0
ano, po Setfenivrodiné Ize  spiSe ano, zaleZiviak na spiSe ne, z nahodnych ne
spravné vyhodnotit zkusenostech socialniho navitév v rodiné nelze
problémovou rodinu pracovnika spravné vyhodnotit

Graf 20. Dokaze podle Vas socialni pracovnik organu socialné-pravni ochrany déti

urcit diagnézu CAN a tim posoudit miru dysfunkce rodiny? (otdzka ¢. 20)
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O spravném vyhodnoceni problematické rodiny pracovnikem pftislusného OSPOD je
pfesvédCeno 63 respondentli, znichz 55 odpovédi se priklani k tomu, ze zdlezi na
zkuSenostech kazdého pracovnika. Odpovéd, Ze znahodnych navstév nemusi byt
vyhodnoceni spravné, se objevila u 29 dotdzanych. 8 respondenti odpovédélo, ze socialni

pracovnik nedokaze spravné posoudit stav rodiny.

Méla by byt povinna psychoterapeuticka
intervence pro pachatele tyrani déti?

ne, pachatel se
nezméni
4%

Graf 21. M¢la by byt povinna psychoterapeutickd intervence pro

pachatele tyrani déti? (otazka €. 21)
Posledni otazka se tykd psychoterapeutickd intervence pro pachatele tyrani. Kladné
odpovédélo 96 % dotazanych. Z tohoto poc¢tu odpovédelo, ze vzdy, 53 %. Zbylych 43 % si
mysli, Ze si pachatel musi byt védom svého nezdkonného chovani. Pouze 4 % respondentil

se domnivaji, Ze povinna byt nemusi, jelikoz pachatel se nezméni.

5.4 Analyza a interpretace vysledki

Vysledky, ziskané dotaznikovym Setfenim, byly matematicky zpracované azadané do
grafii. Na zakladé¢ téchto vysledki se stanovené hypotézy potvrdily ¢i nepotvrdily, jinymi
slovy, byly verifikovany nebo falzifikovany.
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Vyhodnoceni hypotéz:

H1  Vice nez 50 % respondentii zna pojem CAN.

K ovéteni hypotézy jsem pouzila vysledky z otdzky €. 6, kterda znéla: Vite co znamena
zkratka CAN? Na tuto otazku 68 % dotazanych odpovédélo kladné, zbylych 32 %
odpovédélo zaporn€. Znamena to, ze zkratku CAN zna vice jak 50 % dotazanych

respondentul.
Na zaklad¢ ziskanych vysledki byla hypotéza H1 verifikovana.

H2  Styranym ditétem se pri své praci setkalo méné nez 40 % zdravotnickych

pracovnikii.

K potvrzeni €1 vyvraceni hypotézy ¢. 2 slouzila otazka €. 12: Setkala jste se pfi vykonu
svého povolani S tyranym, zneuzivanym nebo zanedbdvanym ditétem? Kladné na tuto
otazku odpovédélo 75 % respondentli. Z tohoto poctu se 48 9% dotazanych setkalo
S prokazanym tyranim, 27 % s ptipady, kdy bylo vzneseno pouhé podezieni na CAN.
| pfes to, ze se Cast respondenti setkala s pouhym podezienim na tyrani ditéte, ziskané

vysledky staci na to, aby se H2 nepotvrdila.
Na zakladé ziskanych vysledkt byla hypotéza H2 falzifikovana.

H3  Vice nez 75 % respondenti se domniva, Ze psychoterapeuticka intervence by

méla byt povinna.

Pro ovéfeni hypotézy €. 3 jsem pouzila otazku €. 21, ktera znéla: Méla by byt povinna
psychoterapeuticka intervence pro pachatele tyrani déti? Pouze 4 % dotdzanych se
domniva, Ze intervence pro pachatele domaciho nésili nemusi byt povinna, jelikoz
pachatele nezméni. O potfeb¢ intervence je presvédceno 96 % dotazanych. Toto vysoké

Cislo znamena, Ze se hypotéza ¢. 3 potvrdila.
Na zékladé¢ ziskanych vysledka byly hypotéza H3 verifikovana.

Co se ty¢e dotaznikového Setieni, prekvapenim byl pocet kladnych odpovéedi u otazek ¢. 10
a 12, které se tykaly setkdnim se s tyranymi détmi. To, Ze se zdravotnici s tyranim Vv néjaké
formé setkavaji, jsem predpokladala, ale ne v takovém poctu. Pokud statistiky uvadéji, ze
syndrom CAN se dotyka 1-2 % détské populace, nejsou tato data vSak jen Spickou

ledovce?
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Zajimavym zjisténim pro mne byla ¢ast demografickych dat, kterd vSak nemaji pfimou
souvislost s vyzkumnou otazkou. Je to vek sester, které byly respondentkami mého

vyzkumu. Pouhd 4 % sester je mladsi 25 let, témét 60 % sester je ve véku od 41 do 55 let.
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ZAVER
Syndrom CAN je zavaznym a V soucasné dobé pomérné Casto diskutovanym tématem. Je

to tim, ze ptipadi tyranych, zneuzivanych a zanedbavanych déti pribyva nebo tim, ze se

vice ptipadl odhali a medializuje?

Pfesnd statistika neexistuje, mnoho piipadi zistava skryto. Diive navstévovali rodice
s détmi pediatra, ktery byl v misté jejich bydlisté. Déti byly zvany na preventivni zdravotni
prohlidky a k povinnému ockovani. Pokud se rodi¢e s ditétem nedostavili, 1ékai danou
rodinu navstivil, pfipadné hlésil socidlnim pracovnicim. V dne$ni dob¢, kdy méame vSichni
pravo zvolit si lékafe dle svého vybéru, mize dochazet k tomu, Ze ohrozené déti nejsou
nikde zaregistrovany a tim uniknou lékaiskému dohledu. Zdravi a mnohdy i Zivot potom
zavisi na v§imavosti okoli a v€asném oznadmeni 0 podezieni na tyrani ditéte. V soucasnosti

je oznameni nejen povinnost moralni, ale je zakotveno I vV nasem pravnim fadu.

V Gvodu teoretické Casti bakalaiské prace jsem se zabyvala vymezenim pojmu, formami
aprojevy syndromu CAN. Nasledujici kapitoly obsahuji diagnostiku, odhaleni a terapii
syndromu CAN. V zavéru teoretické prace se zabyvam moznostmi uplatnéni socialniho
pedagoga pii feSeni problému nejen tyranych déti, ale icelé rodiny. Pro informace,
potiebné k orientaci Vv tématu, jsem studovala odborné texty a literaturu s piislusnou

tematikou.

Pro praktickou ¢ést jsem zpracovala vysledky kvantitativniho Setfeni. Toto Setfeni jsem
uskute€nila pomoci nestandardizovaného dotazniku mezi détskymi sestrami na vybranych

oddélenich FN Brno.

Vysledky dotaznikového Setfeni daly odpovéd na vyzkumné otdzky. Zakladni otdzkou
bylo, zda se sestry setkavaji na svych pracovistich s pfipady tyranych, zneuzivanych
a zanedbavanych déti. Pocet kladnych odpovédi na tuto otazku je dle mého nazoru
alarmujici. U vysokého poctu déti, se kterymi se zdravotniCti pracovnici setkavaji, bylo
tyrani jiz prokazano, dalsi pfipady se jeste¢ prosSetfovaly. Nejcastéjsi formou CAN je
zminovano télesné tyrani a zanedbavani. Tyto indicie jsou vEétSinou patrné témét na prvni
pohled a tedy i snaze odhalitelné. Psychické tyrani vSak vidét neni, zpocatku se mizeme
jen domnivat, Ze ditéti je ublizovano dusevné. Rany nejsou na téle, ale na dusi, ajsou

veétSinou obtizné 1é¢itelné.
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Sestra, kterd je Vkazdodennim kontaktu s hospitalizovanym ditétem, pfipadné s jeho
blizkymi, by méla mit uréitou miru empatie, aby umeéla spravné vnimat rtizné signaly, které
dité vysila. VéEtsina tyranych déti, pies vSechno co se jim d¢je, své rodice miluje a je pro n¢
obtizné si pfipustit, Ze je jejich rodice nemaji radi, ze jim jsou lhostejné ¢i dokonce na
obtiz. Déti jsou existen¢né i citoveé zavislé na svych rodi¢ich a to, co se v rodin¢ d¢je, Casto
povazuji za normalni, protoze jiné jednani nezazily. Dal§im divodem je nizky vek déti, pro
ktery nemohou na problém upozornit. Pozorovanim, nenasilnymi rozhovory s ditétem
i rodi¢i, kvalitn¢ vedenou sesterskou diagnostikou a v neposledni fad¢ svymi teoretickymi

znalostmi a praktickymi zkuSenostmi muze sestra ptispét k odhaleni tyrani ditéte.

Jist¢ je velice tézké oznalit n€koho za ndsilnika atyrana aoznamit své podezieni
pfisluSnym orgdniim. Vzhledem k oznamovaci povinnosti, je vSak sdéleni pravdivych
skute¢nosti nutné. Zalezi pak na socialnich pracovnicich, p¥ipadné na policii CR, zda se
podezieni podaii prokazat a jaké dalsi kroky v ptipadu budou nasledovat. Pokud se trestna
¢innost prokaze, zalezi na mnoha faktorech, jaké dusledky to bude pro dité i celou rodinu

mit.

V analyze rodinného prosttedi, ve vychovném piisobeni na vSechny jeji Ccleny
a Vv resocializaci rodiny, zde vSude je prostor pro praci socidlniho pedagoga. Socialni
pedagog svou praci koordinuje s dal§imi socidlnimi sluzbami, monitoruje a hodnoti pokrok
V praci s rodinou. Pomah4 jedinclim nebo rodinam zlepsit jejich socialni fungovani, snazi
se vyfesit jejich socialni problém. Vstupuje tedy do problémovych vztahii v rodin€, ve

Skole, mezi vrstevniky, uc¢i ohrozené i rizikové jedince fesit problémy a zatézové situace.

Domnivam se, ze se mi podafilo splnit cil bakalaiské prace, kterym bylo zmapovani
informovanosti détskych sester v oblasti tyrani déti. Vysledky dotaznikového Setfeni
mohou byt piinosem vSem, ktefi s détmi pracuji, 0 danou problematiku se zajimaji

a kterym neni lhostejny osud mnoha nevinnych déti.

Pomérné¢ malé mnozstvi dotazanych uvedlo jako zdroj informaci o syndromu CAN
vzdé€lavaci instituci. Z toho vyplyva, Ze by bylo vhodné, aby se tato problematika stala
soucasti vyuky na $kolach, zejména u oborti se zdravotnickym nebo socidlnim zaméfenim.

Vysledky mé prace mohou proto slouzit témto Skolam jako prakticky studijni material.

ProtoZze dotaznikové Setfeni jsem provadéla se souhlasem FN Brno na Pracovisti détské

mediciny FN Brno, zajem 0 vysledky vyzkumu projevil i management FN Brno. Vysledky



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii, Institut mezioborovych studii, s.r.o. 62

dotaznikového Setfeni mohou byt nasledné pouzity v dal§im vzdélavani stiedné

zdravotnického personalu.
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e PRILOHA P1 - DOTAZNIK



PRILOHA P I: DOTAZNIK

Dobry den,

jmenuji se Jitka Severova, jsem studentka 3. ro¢niku bakalaiského studia Institutu
mezioborovych studii — Obor socialni pedagogika.

Chtéla bych Vas pozadat 0 vyplnéni dotazniku k mé bakalaiské praci na téma: ,, Tyrané dité
- zavazny problém spolecnosti“. Dotaznik je uren nelékaiskym zdravotnickym
pracovnikim, ktefi pracuji na détskych oddélenich ve FN Brno.

Predem dékuji za vyplnéni.

1. Pohlavi:
a/ zena b/ muz
2. Vék:

a/18—-25let b/26-40 ¢/ 41-55 d/ nad 55 let

3. Vzdélani:

a/ stfedni odborné s maturitou

b/ stfedni odborné s maturitou, PSS
¢/ vysokoskolské

d/ vysokoskolské, PSS

4. Ve zdravotnictvi pracujete

a/ méné nez rok
b/ 1—5let

¢/ 6—20 let

d/ vice nez 20 let

5. Pracujete na pozici:

a/ sestra u lGzka
b/ stani¢ni sestra
c/ jiné /prosim specifikujte/

6. Vite co znamena zkratka CAN?

a/ ano
b/ ne

7. Vite kolika % se syndrom tyraného, zneuzivaného a zanedbédvaného ditéte/CAN/ tyka?

a/ 0,5-0,8% z détské populace
b/ 1-2% z détské populace
¢/ 5% détské populace



8. Jakou formu tyrani povazujete v CR za nejroziitendjsi?

a/ psychické tyrani (ponizovani, nadavky, zesmésniovani, vyhrozovani)

b/ fyzické tyrani (kopani, biti)

¢/ zanedbavani (zdravotnicka péce, povinna Skolni dochazka, citové zanedbavani)
d/ sexualni zneuZziti (pohlavni styk)

9. Zjakych zdroji mate informace o této problematice?

a/ Cetla jsem o tom v tisku/ na internetu

b/ z televize/ z radia

c/ ze skoly — soucast vyuky

d/ jiz jsem se s tyranym ditétem setkala osobné
e/ jiné /prosim specifikujte blize/

10. Setkala jste se nékdy ve svém blizkém okoli se sexualnim zneuzivanim ci tyranim déti?

a/ano
b/ ne

11. Pokud ano, uvedte kde:

a/ pfi vykonu svého zaméstnani /tyranym je myslen pacient prichazejici do nemocnice /
b/ ve skole / u spoluzakd, kamarada/
¢/ z blizkého okoli / v rodiné, sousedstvi/

12. Setkala jste se pfi vykonu svého povolani s tyranym, zneuZivanym nebo zanedbavanym
ditétem?

a/ ano, dité bylo hospitalizované pro prokazané tyrani

b/ano, u ditéte bylo pouze podezfeni na CAN, déle Setfil OSPOD

¢/ ano, u vice pfipadd — jak s prokdzanymi pfipady, tak i pouze s podezienim na tyrani
c/ ne

13. ‘Pokud jste odpovédéla kladné na predchazejici otazku, s jakou formou CAN jste se

hospitalizovan{/ch déti setkala? /mozno i vice odpovédi/
a/ télesné tyrani

b/ psychické tyrani

¢/ sexualni zneuzivani

d/ zanedbavani

14. Vyskytuje se podle Vas tyrani, zneuZivani a zanedbavani jen u déti ze socidlné slabsich
rodin?

a/ ano
b/ ne
¢/ nevim




15.

Jak byste postupovala pfi podezreni z tyrani ditéte

a/ oznamim pfimému nadrizenému — stanic¢ni sestfe nebo lékafi
b/ oznamim policii CR

¢/ pokud neni potvrzené, neoznamim

d/ nevim

16.

Podle zakona je oznamovaci povinnost v pfipadech tyrani ditéte/i pfi podezieni/.
PovaZujete to za spravné?

a/ ano
b/ ne, obvinéni mizZe byt nepravdivé
¢/ nevim

17.

Myslite si, ze prevenci Ize snizit pocet tyranych, zneuzivanych a zanedbdvanych déti?

a/ ano, prevence je velmi dalezita
b/ ano, ale pouze ¢astecné
¢/ ne, protoze lidé, ktefi dokazou ublizit ditéti, se nezméni

18.

Je nutné odebrat dité z rodiny, ve které doslo k tyrani?

a/ vidy
b/ ne, nejprve je tfeba se pokusit o ndpravu rodiny
¢/ ne, rodina je vidy lepsi nez Ustavni zafizeni

19.

Myslite si, Ze pfi odhalovani tyrani, zneuzivani ¢i zanedbavani dochazi ke spolupraci vice
odbornikd /napt. Iékaf, psycholog, socidlni pracovnik, pedagog, socialni pedagog/?

a/ ano

b/ ¢astecné tito odbornici spolupracuiji

¢/ spise ne

d/ ne, kazdy tento problém fesi z pohledu svého oboru

20.

Dokaze podle Vas socialni pracovnik orgdnu socialné-pravni ochrany déti spravné urdit
diagndzu CAN a tim posoudit miru dysfunkce rodiny?

a/ ano, po Setfeni v rodiné Ize spravné vyhodnotit problémovou rodinu
b/ spise ano, zalezi vsak na zkusenostech socidlniho pracovnika

¢/ spiSe ne, z ndhodnych navstév v rodiné nelze spravné vyhodnotit

d/ ne

21.

Méla by byt povinnd psychoterapeutickd intervence pro pachatele tyrani déti?

a/ ano, vidy
b/ ano, pachatel si musi byt védom svého konani
¢/ ne, pachatel se nezméni

Dékuji za Vas Cas, ktery jste vénovali vyplnéni dotazniku




