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Myslime
Nna det

Prospech dietata patri k imperativom nasej
zapadnej civilizacie. Dohovor o pravach dietata,
ku ktorému sa uz v ¢ase zrodu prihlasilo aj
Slovensko, uvadza: Zaujem dietata musi byt
prvoradym hladiskom pri akychkolvek postupoch
tykajucich sa deti, vykonavanych ¢i uz sukromnymi
zariadeniami socidlnej starostlivosti, sidmi,
spravnymi alebo zdkonodarnymi orgdnmi.

Aj v kontexte tohto zavazku bola vlani
schvélend reforma slovenského rodinného prava,
na zéklade ktorej sa v legislative, tak ako v oblasti
vychovy a vzdelavania, stali prioritami prevencna
funkcia a reparac¢na funkcia.

Slovensko sa ako zmluvny Stat dohovoru tiez
zaviazalo prijat vSetky prislusné opatrenia vratane
zdkonodarnych, administrativnych, socidlnych
a kultirnych na ochranu deti pred nezdkonnym
uzivanim narkotickych a psychotropnych latok,
definovanych prisluSnymi medzindrodnymi
zmluvami. Na papier sa podobné proklamacie
déavaju lahko, ani prijimanie prislusnych opatreni
nie je tazké, zrealizovat ich v praxi je vSak velmi
komplikované, o com svedcia slovenské, eurdépske
a celosvetové Statistiky.

No deti a mladez neohrozuju len drogy,
celosvetovo narasta tiez trestna ¢innost
mladistvych, zvySuje sa vyskyt najroznejsich
prejavov nasilia medzi detmi a mladezou.
Jednotlivé krajiny sa preto snazia najst
Co najlepsie preventivne stratégie, ako Co
najucinnejsie ochranit deti a mladez pred
neziaducimi javmi. Nédjdenie vSeobecne tcinnej
preventivnej stratégie je vsak podla odbornikov
utépiou. Lebo ako uvadza slovensky zakon
i dohovor, pri hladani najlepSieho zaujmu dietata
treba brat na zretel jedinec¢nost kazdého dietata.
Osobnostné dispozicie a zvlastnosti jednotlivcov
je nevyhnutné brat do uvahy aj pri preventivnych
programoch zameranych na predchadzanie
socialnopatologickych javov ohrozujicich deti
a mladez. Imperativom pre vSetkych, ktori sa na
tom ¢i uz zo zakona, alebo dobrovolne podielaja,
je preto klast si na jednej strane otazku: Myslime
na deti? a na druhej strane sa denne riadit heslom:
Myslime na deti!

Moznostiam, ako mysliet na deti
a diferencovane predchdadzat socialnopatologickym
javom, je venované aj toto vydanie odborného
Casopisu Socidlna prevencia.

Redakcia
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Ambicie rodinnopravne
dpravy platnejod 1. 1. 2016

JUDr. Rébert Dobrovodsky, PhD., LL.M.

Ministerstvo spravodlivosti SR, predseda pracovnej skupiny na pripravu navrhu zakona, Katedra
obcianskeho a obchodného prava, Pravnicka fakulta Trnavskej univerzity v Trnave

Od prijatia zdkona o rodine (zakon ¢. 36/2005
Z. z.) v roku 2005 po vySe 10 rokoch doslo
k podstatnejSej reforme rodinného prava. Nastala
novelou zakona ¢. 175/2015 Z. z.!, ktora okrem
zédkona o rodine novelizovala Obc¢iansky sudny
poriadok a zakon ¢. 305/2005 Z. z. o socidlnopravnej
ochrane deti a o socialnej kuratele. Novela
upravuje viaceré zmeny napriec rozlicnym
inStititom hmotného ¢i procesného rodinného
prava. Je Sirokospektrdlna, a preto sa v naSom
prispevku zameriame na jednu z viacerych ambicii.
Ambicia, ktora asi najviac vynika z novej apravy
zasad rodinného prava a jednotlivych institatov
v paragrafovej Casti zdkona o rodine, je prevencna
ambicia vo vztahu k rodine a rodinnému prostrediu
dietata. Zakonodarca tstami slovenskej spoloc¢nosti
uvedenou novelou vo viacerych ustanovenia
priorizuje prevencnu a reparacnu funkciou pred
sankénou alebo intervenénou funkciou.

1. Dieta a jeho prostredie v centre
zaujmu slovenskej spoloc¢nosti

Priorita funkcii prava a statu voci rodine je
najvyraznejSie vyjadrend v zdkladnych zasadach
zédkona o rodine, kde bola vlozené veta o tom, ¢o
tvori najvhodnejSie prostredie pre vSestranny
a harmonicky vyvin dietata. Medzi uz existujuce
vety v zakladnych zasadach c¢l. 3 sa doplnila
veta: Spolocnost uzndva, Ze pre vsestranny
a harmonicky vyvin dietata je najvhodnejsim
stabilné prostredie rodiny tvorenej otcom
a matkou dietata. Doplnenie tejto zdsady ma
priméarne vyjadrovat presvedcenie slovenskej
spolocnosti o tom, ze sudy a vSetky organy, ktoré sa
dotykaju svojimi postupmi (rozhodnutiami) dietata,
maju respektovat zdkladné pravo dietata, podla
okolnosti konkrétnej situacie, vyrastat od narodenia
v prirodzenom rodinnom prostredi. Dany postulat
sa uplne zhoduje s presved¢enim medzinarodného
spoloc¢enstva.? Doplnenie novej vety do uz
existujicej zédsady je potrebné vykladat v kontexte

1 74kon z 26. jina 2015, ktorym sa meni a dopitia zdkon
€. 36/2005 Z. z. o rodine a o zmene a doplneni niektorych
zédkonov v zneni neskorsich predpisov a ktorym sa menia
a doplhaji niektoré zdkony.

2 podla ¢&l. 7 Dohovoru o pravach dietata méa kazdé dieta pravo
poznat svojich rodic¢ov a pravo na ich starostlivost; v II. ¢asti
bod 3 Usmernenia OSN o ndhradnej starostlivosti o deti z roku
2009 je ustanovené: Vzhladom na to, Ze rodina je zédkladnou
jednotkou spolo¢nosti a prirodzenym prostredim pre rast, blaho
a ochranu deti, treba sa v prvom rade usilovat o ponechanie deti
¢i ich névrat do starostlivosti rodicov alebo, ak to nie je mozné,
blizkych pribuznych.
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uz existujucich zdsad bez toho, aby zdkonodarca
mal v imysle znizit vahu tzv. neldplnych, napriklad
jednorodicovskych rodin.

2. Spolo¢nost respektuje vSetky formy
rodiny

Aktualna koncepcia zasad v struktire ochrana
manzelstva®, ochrana rodiny*, ochrana rodi¢ovstva3,
rodicovské prava a povinnosti® umoznuje vyjadrit
v rdmci zdsady ¢. 3 vyznam rodicov dietata pre
jeho vsSestranny a harmonicky vyvin tak, aby si
jednotlivé zdsady nemohli vzdjomne konkurovat
a nebol spochybneny spolocensky vyznam
a kvalita roznych foriem rodiny. V prospech nasho
nazoru svedci to, Ze zdkonodarca nevyjadruje
absolutnu prioritu formy rodiny tvorenej otcom
a matkou dietata. Zakonodarca vyjadruje, Ze je
to ,najvhodnejsie prostredie”, ale nie jedine¢né
a absolutne vhodné prostredie. Nasa téza plati
o to viac v pripade, ak by dieta sice zilo v prostredi
tvorenom jeho otcom a matkou, ale to prostredie
by bolo nestabilné alebo by islo o nevhodné
a nebezpecné prostredie pre dieta, ¢i prostredie
sposobujuce ohrozenie dusevného, telesného
a citového vyvinu dietata.”

Doplnenie zdsady v ¢l. 3 sa méa vnimat v kontexte
doplnenia novej zasady o najlepSom zaujme dietata.
Zasada zaujmu dietata povysSuje v zasadach zékona
o rodine dieta na rovnocenny prvok rodinnopravnych
vztahov. Na navrhovanu zdsadu nadvézuje aj zmena
ustanovenia v zdkone o rodine o uprave podmienok
Ustavnej starostlivosti a ustanovenia o zdorazneni
postupnosti foriem nahradnej starostlivosti (t. j.
priorita starostlivosti vykonavanej pribuznymi
a osobami blizkymi dietatu - nahradna osobna
starostlivost, a ak takdto moznost nie je, tak
pestunska starostlivost a az ako posledné riesenie
Ustavna starostlivost).®

3. Princip (najlepsieho) zaujmu dietata
a jeho ukotvenie v zdkone o rodine

Princip (najlepsieho) zaujmu dietata
je vyznamnym principom nielen v slovenskom

3 C1. 1 zakona o rodine.

4 (1. 2 zakona o rodine.

5 ¢1. 3 zakona o rodine.

6 ¢1. 4 zakona o rodine.

7CL 5 pism. b) a c) zékona o rodine.
8§ 54 ods. 1 zakona o rodine.
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pravnom poriadku®, ale aj v medzindrodnom prave?°.
Ide o vyznamnu zasadu vyjadrend v Dohovore
o pravach dietata. Okrem generdlnej klauzuly
uvedenej v ¢l. 3 ods. 1 Dohovoru o pravach dietata'!
je najlepsi zdujem dietata ako rozhodné kritérium
uvedené aj v inych (osobitnych) ustanoveniach
Dohovoru o pravach dietata.'? Prdve pre vyznam
principu (zésady) novela zdkona o rodine ju povysSuje
legislativno-technicky sposobom, Ze zasada ziskava
v systematike zdkona o rodine patri¢né kardinalne
miesto v podobe nového ¢lanku €. 5.

Vedice umiestnenie principu a jeho , povysSenie”
v systéme rodinného prava ma motivovat najma sudy
a vSetky osoby (subjekty), ktoré vykondavaju voci
dietatu svoje prava a povinnosti, aby mali zdujem

9 Porovnaj napriklad § 23 ods. 2 druhd veta, § 24 ods. 3, § 44 ods.
4,845 ods. 1, § 54 ods. 5, § 59 ods. 4 zédkona o rodine; § 1 ods. 2

pism. a) a § 6 zdkona ¢. 305/2005 Z. z. o socidlnopravnej ochrane
deti a o socidlnej kuratele.

10 pirogikovéd, M.: Protection of Children’s Human Rights

in the Council of Europe Member States In: SOCIETAS ET
IURISPRUDENTIA 2015, ro¢nik III., ¢islo 3, s. 202-216 http://sei.
iuridica.truni.sk

11 Glanok 3.

1. Pri vSetkych akciach tykajicich sa deti ¢i uz podniknutych
verejnymi alebo sikromnymi institiciami socidlnej starostlivosti,
sudmi, spravnymi organmi alebo zdkonodarnymi zbormi, najlepsie
zdujmy dietata musia byt prvoradé.

12 Najlepsi zadujem dietata nema byt konkurenciou vo vztahu

k inym préavam, préave naopak, ma zabezpecit plné a u¢inné
aplikovanie inych prav. Dohovor o pravach dietata nenadradzuje
najlepsi zdujem dietata nad iné prava upravené v dohovore.

dietata na zreteli a aby ho starostlivo posudzovali
a zodpovedne urcovali v konkrétnych pripadoch.
Z procesného hladiska sa ma respekt a uplatiovanie
zésady odrazit prave v riadnom a presvedc¢ivom
odévodnovani rozhodnuti sidov ¢i inych statnych
organov, ktoré sa tykaju deti.
Novela zasiahla aj do upravy zdkona ¢. 305/2005
Z. 7. o socidlnopravnej ochrane deti a o socialnej
kuratele, ked v § 3 bol doplneny novy odsek o tom,
ze prvoradym hladiskom pri volbe a uplatiiovani
opatreni socidlnopravnej ochrany deti a socidlnej
kurately je najlepsi zaujem dietata, na urcovanie
a posudzovanie ktorého sa uplatnuje zdsada o zaujme
dietata podla ¢l. 5 zdkona o rodine. Dané krizové
prepojenie dvoch zdkonov ma zabezpecit urcita
mieru koherencie v konaniach a postupoch stdov
a organov socialnopravnej ochrany. Toto legislativne
rieSenie chapeme ako platformu na vzajomny dialég
medzi zacastnenymi profesiami, ktoré maja mat na
zreteli spolocne kritérid najlepsieho zaujmu dietata.
Schvdélené znenie ¢l. 5 zdkona o rodine
neobsahuje definiciu zdujmu dietata, ale ponuka
prikladnym a nehierarchickym spésobom vypocet
kritérii zdujmu dietata. Vzhladom na to, ze kazdé
dieta je jedinecné a konstelacia jeho zivotnej situacie
je neopakovatelnd, tvorcovia textu navrhu zédkona
nemali ambiciu pripravit legdlnu definiciu najlepsieho
zdujmu dietata. InSpiracia pri tvorbe kritérii (prvkov)
sa na$la vo viacerych zdrojoch:
(1) Pocas pripravnych prac v pracovnej skupine sa
viedla diskusia o najpodstatnejSich kritériach.
Konzultacie so sudcami porucenskych sudov
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rovnako priniesli prehlad kritérii, ku ktorym

v praxi prihliadaju.

(2) Dalsim vyznamnym zdrojom bol VSeobecny
komentar ¢. 14 (2013) o prave dietata na prvoradé
zohladnenie jeho alebo jej najlepsieho zaujmu
(General comment No. 14 - 2013 on the right
of the child to have his or her best interests
taken as a primary consideration), ktory vydal
Vybor pre prava dietata (Committee on the
Rights of the Child). Podla komentara vybor
povazuje za uzito¢né pripravit nevycCerpavajuci
a nehierarchicky zoznam prvkov, ktoré su
rozhodujicimi kritériami a mali by sa zaclenit do
posudenia najlepsSieho zdujmu dietata. Tvorcovia,
respektujic odporiucanie vyboru, vypocitali
kritérid nevycCerpavajico a nehierarchicky. To,
ze su kritérid v Cl. 5 vypocitané v abecednom
poradi, neznamena prioritu niektorého z nich.
Bude vZdy na postdeni sidu alebo organu
socidlnopravnej ochrany deti a socidlnej kurately,
ktoré z nich v konkrétnom pripade prevazi a ktoré
vyhodnoti ako vychodiskové. V konkrétnej situacii
konkrétneho dietata mé6zu byt vyznamné viaceré
kritéria alebo dokonca to nemusi byt ani jedno
z navrhovaného vypoctu. Mo6ze vzniknut situdcia,
ze samotny sud si vykreuje pre pripad osobitné
kritérium zaujmu dietata bez toho, aby slo
o totozné alebo pribuzné kritérium, uvedené vo
vypocte Cl. 5.

(3) Délezitym zdrojom inspirdcie bol reformny
spolkovy zdkon o prave tykajicom sa deti
a mena (Kindschafts und Namensrechts-
Anderungsgesetz 2013 - KindNamRAG 2013),
ktory okrem iného upravil aj prvky zdujmu dietata
(Kindeswohl). Rakusky zdkonodarca, rovnako
ako slovensky zdkonodarca, povysil vypocet
kritérii systematicky na prominentné miesto vo
Vseobecnom obc¢ianskom zdkonniku (§ 138 ABGB).
Rakuska literatura hodnoti legislativnu zmenu
v rakiskom prave pozitivne najméa vzhladom na
potreby a postavenie deti.!?

Z pohladu posudzovania najlepsieho zaujmu
dietata je kazdé jedno dieta jedinecné. Potreba
(moznost) zohladnit okolnosti kazdého pripadu
je garantovand pruznostou a adaptabilitou
pojmu najlepsi zaujem dietata. Osobny kontext,
situdcia a potreba dietata maja byt pri posudzovani
najlepsSieho zaujmu rozhodnym kritériom. Vybor
vo vSeobecnom komentéri prizvukuje, ze pri
posudzovani najlepsieho zadujmu sa ma prihliadat
najma na okolnosti, ktoré suvisia s individualnymi
charakteristikami dotknutého dietata. Ide
o charakteristiky ako vek, pohlavie, stupen zrelosti,
skusenosti, prislusnost k mensinovej skupine, telesné,
zmyslové alebo intelektudlne postihnutie, ako aj
socialny kontext, v ktorom dieta zije. Do ivahy by
sa mali brat okolnosti ako pritomnost ¢i absencia
rodicCov, kvalita vztahov dietata s biologickou alebo
nahradnou rodinou, prostredie, v ktorom dieta Zije,

a pod.

Marquardt sa kriticky stavia k situdcidm, ked'si
pravnici osobuju vylu¢né pravo vykladat a posudit
najlepsi zaujem dietata, a to rydzo pravnickym

13 Filler, E.: Kinder miissen nicht Scheidungsopfer sein - Kinder
dirfen nicht zu Scheidungsopfern werden! Welchen Beitrag kann
die verpflichtende Beratung vor einvernehmlicher Scheidung
leisten? iFamZ 2013, 5/ 2013, S. 270.
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sposobom bez aplikovania aspon elementarnych
vedomosti z detskej psycholdgie.!* Na druhej strane
vidi riziko v tom, Ze vSetky profesie, ktoré vystupuju
v suidnom konani na strane dietata, budu presadzovat
svoje videnie pojmu najlepsi zdujem dietata. Aby
nedochadzalo k rozhodovacim excesom, Marquardt
vola po konsenze medzi ziCastnenymi profesiami
minimdalne o tychto piatich zakladnych elementoch
najlepsieho zaujmu dietata:
a) vazby a vztahy dietata,
b) vola dietata,
c) kontinuita vychovy a starostlivosti o dieta,
d) podpora osoby zodpovednej za vychovu

a starostlivost o dieta,
e) rychle rozhodovanie.'®

Podla Dettenborna zaujem dietata je ,flexibilny
atribut sSpecifickej a modifikovatelnej konstelacie
osobnostnych a socidlnych faktorov ochrany a rizika
pre dieta“'®. Zaujem dietata ma interdisciplinarny
kontext, pozostavajuci z kognitivno-psychologickych,
pravnych, moralnych a vedeckych aspektov.
Je konkretizaciou psycho-socidlnych aspektov
situdcie dietata, ktorého obsah moZzno preskimat!’
N4éjdenie toho ,spravneho” zaujmu dietata znamena
rozhodnutim ustalit pre dieta najvyhodnejsiu
konstelaciu existujucich potrieb dietata a jeho
zivotnych podmienok.'® VystiznejSie opisuje
mechanizmus aplikdcie principu najlepSieho zaujmu
Pavelkovd, ziadajuc objektivne zistenie vSetkych
relevantnych skutoc¢nosti a az nasledné posudenie
najlepsSieho zdujmu konkrétneho dietata, o ktorom sa
v danom pripade rozhoduje.!?
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Deti a mladez v zavaznych
zIvotnych situaciach

PhDr. Jifi Némec, Vysoka $kola finan¢na a spravna, Praha, Ceska republika

Je znédme, Ze socidlnopatologické javy v spravani
deti a mladeZe byvaju charakterizované ako vSetky
behaviordlne prejavy v detskom a adolescentnom
veku, ktoré spolocnost oznacCuje za negativne
a ktoré svojim nositelom spésobuji problémy
v rodine, v skole i v SirSom socialnom prostredi.
Spravidla ide v tejto suvislosti o také spravanie,
ktoré porusuje spoloCenské normy, prava ostatnych,
pricom jedinec s poruchami spravania zlyhava tak
v interpersondlnych vztahoch, ako aj v naplhovani
zmysluplnych zZivotnych perspektiv. Typickymi
prejavmi v ranom detstve su kradeze, zdSkolactvo,
klamanie a odpor voci autorite. V adolescencii je to
excesivne pitie alkoholu, zneuzivanie zakdazanych
drog, nepriatelstvo, nésilie a neobvykle vcasné alebo
agresivne sexudlne spravanie.

Predchédzat tymto prejavom spravania nie
je jednoduché, lebo ich vyvoldva velké mnozstvo
premennych s r6znou mierou vzajomnej zavislosti.
Preto by vychovno-vzdelavacie pésobenie na
deti a mladdez malo byt diferencované najma vo
vztahu k osobnostnym zvlastnostiam jedincov,
charakteristickym znakom cielovych skupin,
Specifikacii rodinného prostredia ziakov a Studentov
i socidlneho prostredia Skoly ¢i Skolského zariadenia.

Poznanie osobnostnych dispozicii deti
a mladistvych a hlavne hodnotenie vychovne
problémovych jedincov mimo kontextu SirSej socidlnej
reality a mimo rdmca aktualnej anamnézy nemoéze
byt uplné. Preto je nutné pri tvorbe a realizacii
preventivnych programov venovat pozornost
i anamnestickym charakteristikdm.

Nepriaznivy stav drogovej scény, narast trestnej
Cinnosti zvlast mladistvych delikventov a neustéale
sa zvysSujuci vyskyt najréznejsich prejavov nasilia
medzi detmi a mlddezou st fenomény, ktoré
rozhodne nemozu viest k priliSnému optimizmu.
Nepriatelstvo, rasizmus, zneuzivanie navykovych
latok, kriminalita a pod. sa az priliS razantne stavaju
sucastou zivotného Stylu nemalého poc¢tu maloletych
a mladistvych. Destruktivne posobenie tychto
socidlnopatologickych javov vyrazne zasahuje do
zivota rodin a dalSich socidlnych skupin. Zavislost
a kriza hodnot sa tak stavaju atributmi spolocenského
vyvoja ostatnych rokov.

Dlhotrvajtca frustrdcia, popripade disproporcie
medzi potrebou jedinca a jeho schopnostou ju
spolocensky prijatelnym sposobom uspokojit patria
medzi hlavné pric¢iny asocidlneho, antisocidlneho ¢i
delikventného spravania najma mladych previnilcov.
S tym suvisiaca psychicka otupenost, dezorientdcia,
uzkost a nezriedka aj strata vlastnej identity vedu
Casto k inikom od reality a k vyhladédvaniu nahradnej
sebaidentifikdcie v najréznejsich partidch, sektach
¢i hnutiach. A odtial byva spravidla iba krocik ku
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konfliktu mladosti so spolo¢nostou nachadzajicej

sa v stave kultirneho a hodnotového zméatku, ktory
mladému cloveku velakrat znacne komplikuje vcasnu
Zivotnu orientéciu.

V poslednom c¢ase rad odbornikov uvadza
mnozstvo tidajov opisujucich aktudlny stav vyskytu
socidlnopatologickych javov u deti a mladeze
a v suvislosti s tym aj priciny, ktoré tento stav
vyvolavaju. Casto sa zdoraziiuje socidlne odcudzenie
mladych ludi, prezivanie Zivotnej apatie a z nej
prameniaca tuzba po neobvyklosti zazitku. Prave
odtial je velmi blizko k sebadestruktivnemu
spravaniu, zavislosti, nasiliu i trestnej ¢innosti.
Pokial spolo¢nost produkuje vo zvySenej miere tieto
vSeobecne devalvujuce javy a zaroven nevykazuje
schopnost ich systémovo riesit, ma mlady ¢lovek
iba dve moznosti. Bud zmobilizuje vsetky svoje
sily a prekona sdm suvisiace rizika, alebo prehrd
a uviazne v sieti socidlnej patoldgie.

Je znédme, Ze socidlnopatologické javy su
Specifické predovsSetkym tym, Ze maja dlhd genézu
a spravidla sa dostavaju do centra pozornosti
az vtedy, ked sa stanu spolocensky netinosnymi.
Predchédzat vyskytu tychto javov je znacne zlozité,
lebo na nich posobi velké mnozstvo premennych
s r6znou mierou vzajomnej zavislosti. Tendencia
hladat vSeobecne tucinnt preventivnu stratégiu je
vopred odsudena na zlyhanie, pretoze deti a mladez
netvoria homogénnu skupinu.

Preventivne pristupy je nutné diferencovat pri
respektovani osobnostnych zvlastnosti jedincov
a cielovych skupin vratane Specifik socialneho
prostredia, s ktorym st vo vzdjomnej interakcii.
Neschopné Zivota a nikoho neoslovujice su
vychovné metédy rodiCov a, priznajme, i mnohych
pedagogickych pracovnikov, ktori sice pochopili,
ze dne$nd mladez je ind, ale z istej zotrvacnosti
pouzivaju i nadalej vychovné prostriedky ako ,za
starych dobrych ¢ias“. Prave v tejto rovine dochadza
medzi rodi¢mi a detmi, medzi pedagégmi a Ziakmi,
vSeobecne povedané, medzi starSou a mladSou
generaciou k mnohym konfliktom, nedorozumeniam
a rozporom. Reakcie mladych byvaja v tejto suvislosti
¢asto velmi razantné a radikalne, bez vCasného
uvedomenia si dosledkov aktualneho spravania.
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Odtial potom nebyva daleko k antisocialnej ¢i
delikventnej ¢innosti, ktord nositelom prinasa skor ci
neskor spravidla len samé problémy.

Deti a mladez nemozu byt v systéme prevencie
socialnopatologickych javov iba cielom preventivneho
posobenia. St jeho sucastou, lebo ich podiel na
rieSeni problémov spojenych s vyskytom zneuzivania
omamnych a psychotropnych latok, kriminality,
xenofdbie, rasizmu, extrémizmu a pod. je velmi
vyznamny. Preventivne intervencie musia byt
komplexné s aktivnou ucastou rodicov, pedagdgov,
pripadne i tzv. SirSieho socidlneho okolia, musia
vylucovat negativnu duplicitu i rozporuplnost v ¢innosti
subjektov podielajicich sa na vychove mladych
jedincov, musia byt kontinualne a musia umoznovat
v pripade potreby v¢asny zdsah. Az v tejto sucinnosti sa
da uvazovat o vhodnom preventivnom systéme.

Klucovou aktivitou pri realizdcii preventivnych
systémov na turovni lokalnych komunit je praca
s rodinami. Zvlast rodic¢ia by mali na svoje deti
posobit tak, aby ich potomkovia mali dostato¢ny
priestor na vytvaranie a slobodné prijimanie
pozitivnych hodnotovych orientécii, zvysujucich ich
odolnost proti vSetkym formam sebadestrukcie.

Pokial rodicia vo svojich rolach zlyhavaju, byva
spravidla jedinou nadejou pre zdravy vyvoj deti skola.
Ucitelia a dalsi pedagogicki pracovnici vsak musia
byt schopni vybavit ziakov vhodnymi, sebadestrukciu
odmietajucimi reakciami na podnety stuvisiace
s r6znymi ndroénymi zivotnymi situdciami, do ktorych
sa maloleti a mladistvi dostavaju.

Rozhodne existuje celé spektrum sposobov, ako
odmietnut drogu pontkant spoluziakom ¢i dilerom,
ako efektivne riesit intrapsychicky ¢i interpersonalny
konflikt, ako sa vyrovnat s netispechom, ako reagovat
na frustraciu. Mladi ludia by o nich mali vediet a mali
by ich vediet uplatnit v danej konkrétnej situacii.
Ktory z nich si zvolia, je, samozrejme, individualne.
Rozhodnutie spravidla koreluje so systémom hodnot,
presvedcenia, viery a osobnych skusenosti jedinca.

Aby Skoly mohli vychovno-preventivnu funkciu
plnit, musia mat na to vytvorené potrebné
podmienky. Tie sa vztahuji nielen na zvySovanie
osobnostnych predpokladov a odbornej Grovne
ucitelov a dalsich pedagogickych pracovnikov, ale
tiez na vytvorenie potrebného priestoru na ich pracu
a na zodpovedajuce ohodnotenie za ¢innost suvisiacu
s realizdciou preventivnych programov.

V rade Skol a skolskych zariadeni sa realizuju
preventivne intervencie, ktoré v rozsahu svojej
posobnosti vykazuju urcita efektivitu. Je dolezité
o nich hovorit a informovat o uplatiiovanych
metddach a pristupoch k detom a mladezi
pedagogicku a rodi¢ovsku verejnost. Zaroven vsak
treba diskutovat aj o tom, ¢o sa v oblasti prevencie
socidlnopatologickych javov pri posobeni na
mladd generdciu nedari, ktoré programy dlhodobo
nevykazuju pozadovanu uc¢innost, aké modifikacie
preventivnych pristupov k jasne definovanym
rizikovym skupindm maloletych a mladistvych
sa v podmienkach prirodzeného prostredia $kol
a Skolskych zariadeni neosved¢ili a pod. Tento pristup
totiz umozni rozpoznat to, o je v oblasti prevencie
socidlnopatologickych javov pri posobeni na deti
a mladeZ skutocne ucinné. Podporou toho, co je
potrebné a efektivne, potom mozno nielen zvySovat
efektivitu preventivnych systémov, ale i ovela
zmysluplnejSie nakladat s finan¢nymi prostriedkami,
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ktoré stat do oblasti prevencie socidlnopatologickych
javov uvolnuje.

V tejto suvislosti je dblezité sa zmienit aj
o problematike chapania normality. Problém
normality osobnosti predstavuje jeden zo
zédkladnych logickych predpokladov diagnostiky
i terapie alebo napravy abnormalneho spravania.

Na jednej strane ma korene vo vSeobecnych
biologickych zdkonitostiach, na druhej strane

v Specifickych zdkonitostiach psychického vyvoja

a, samozrejme, i v eticko-filozofickych normach. Ide
o interdisciplinarny problém. Tyka sa problematiky
dusevného zdravia, pocitov subjektivneho
uspokojenia, sebadoévery, ispesnosti a sebarealizacie.

Pripomenime aj vyznam motivacie jedinca na
zmenu spravania. Stimulovat mladého ¢loveka
k tomu, aby zmenil svoj sposob myslenia a spravania,
ktory mu spésobuje spravidla len samé problémy,
predpokladé okrem iného vyvolanie emocionalneho
zazitku a konfrontéaciu jeho zivotnych skusenosti
s objektivnou realitou socidlneho prostredia, kde Zije.
Preto pri resSpektovani zakonitosti psychologickej
podmienenosti porich spravania a podielu ucenia
na rozvoji a udrziavani maladaptivnych prejavov
je nevyhnutné uplatnovat také pristupy, ktoré
respektuja fakt, ze vacsina psychickych tazkosti
a vychovnych problémov je interpersondlneho
charakteru a tyka sa medziludskych vztahov. Preto
su sposoby terapeutickej a poradenskej pomoci
zamerané na spolocenské prostredie terapeutickych
a poradenskych skupin. Skupinové formy prace
umoznuju vyvolanie zazitku, ked vychovne
problémovy jedinec dostava spatnu vazbu, ze niekam
patri, Ze ho okolie akceptuje.

Dolezité je kombinovat skupinové formy prace
s cielene zameranym individudlnym pristupom
k jedincovi, ktory si postupom ¢asu musi uvedomit
svoje redlne, a nie odosobnené JA, lebo inak unho
nemoze dojst k sebaakceptdcii. Ide o to, aby vedel
rozpoznat, kedy sa dostava do ,svojej“ problémovej
situdcie, v ktorej obvykle zlyhdva. Stiicasne musi
vediet pouzit naucent sekvenciu aktivit, ktoré bud
zabrédnia nepriaznivému vyvoju danej situécie, alebo
ho z nej bezpecne vyvedd.

Uvedené metodologické principy a poziadavky,
vytvarajuce predpoklady na efektivne posobenie na
jedinca s poruchami spravania, treba vnimat nielen
z pohladu teoretickych poznatkov, ale tiez v kontexte
sucCasnej zivotnej reality, zivotného stylu i realnych
podmienok ¢innosti $kol a skolskych zariadeni,

v ktorych sa vychovno-vzdeldvaci proces uplatiuje.
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Zranitel'nost vs. nezdolnost
detl - svedkov nasilia

Mgr. Paulina Klimkova, dobrovolni¢ka OZ ASCEND

Nie je jedno, v akej rodine mlady Clovek vyrasta
a aké podnety na neho vplyvajai. Pritomnost nésilia
v rodine m6ze posunut psychologicky vyvoj dietata
celkom inym smerom. Méze skomplikovat jeho
osobny proces hladania zmyslu zZivota, ovplyvnit
jeho zivotné plény a ciele, narusit potrebu istoty
a bezpecia, schopnost sebarealizacie. V detstve sa
buduju zéklady Zivota cloveka. Dieta potrebuje citit,
Ze ho niekto miluje, Ze sa o neho niekto stara a ma
o neho zdujem. Prostredie, v ktorom dieta vyrastd,
v nom zanechava zretelné stopy, poznamenava ho
a ovplyviluje. Zdrojom vacsiny poruch v rodine je
porucha emocionality, ktord ohrozuje dieta stratou
pocitu bezpecia, istoty, citového zdzemia. Emocné
pretaZenie detstva, ked je dieta vystavené citovym
zazitkom, ktoré nedokaze spracovat, je problém
z hladiska telesného, mravného i emocionalneho
vyvinu osobnosti.

Nésilie v rodine méze vazne ohrozit aj také
socialne aspekty utvarania osobnosti, akymi
su utvaranie identity, vlastné sebahodnotenie,
sebavedomie a schopnost zvlddania socidlnych roli
v Zivote mladého éloveka. Clovek sa osobnostou
nerodi, ale stava sa nou v priebehu svojho zZivota.
Pri vychove dietata je dolezita schopnost obidvoch
partnerov formovat osobnost dietata a jeho hodnoty
v stlade so systémom a platnymi zdsadami.
NajidedlnejsSim vztahom je partnersky vztah rodica
a dietata, v ktorom prevladaju vzdjomna laska, tcta,
tolerancia, prirodzend autorita rodica, reSpektovanie
prav, potrieb a povinnosti dietata a do ktorého néasilie
v rodine rozhodne nepatri.

Faktory nezdolnosti

Reziliencia ako vyskumnd paradigma je hladanie
vztahu medzi dvoma mnozinami, jednu mnozinu
predstavuju rizikové Cinitele, druht ochranné faktory
a obe mo6zu obsahovat tak osobnostné premenné, ako
aj faktory environmentélne (Komarik a kol., 2010,

s. 17).

Odolnost u deti vystavenych stresujicemu
prostrediu je opisana podla A. S. Mastena ako
schopnost prispésobit sa a ispesne fungovat vo
vysoko rizikovom prostredi. Mladi Iudia, ktori sa
ocitli v ohrozujucich situaciach, budu vykazovat
s najvacsou pravdepodobnostou priznaky
nedostatoc¢nej odolnosti (I. Kovalc¢ikova a kol., 2013,
s. b).

D. M. Fergusson a L. J. Harwood (Solcovéa, 2009,
s. 16) dokéazali, ze chlapci su do desiatich rokov na
urcité podnety citlivejsi nez dievcatd, ale po desiatich
rokoch su citlivejsie dievcatd a lisia sa v tom, ako
sa vyrovnavaju a spracovavaju nespravodlivost,
krivdu a nezdary, ktorym boli vystavené v detstve,

do psychopatologickych prejavov v adolescencii.

DievCatd maju vnutorné psychopatologické prejavy,
ktorymi su depresia, tizkost, samovrazedné pokusy,
kym u chlapcov sa prejavuja vonkajsie prejavy, a to
zévislost od drog, alkoholu, agresivita, nasilie a iné.

K vonkajsim vplyvom, ktoré pésobia na
adaptacny proces, patria zivotné udalosti,
kazdodenné neprijemnosti, radosti a socidlna opora.
Najprirodzenejsim zdrojom socialnej opory je
predovsetkym rodina, ktord je stabilnd, ekonomicky
zabezpecend, v ktorej st sudrzné vztahy a otvorena
komunikéacia. Podpora rodicov, najméa matky, je
protektivnym faktorom odolnosti. Niektoré studie
uvadzaju, ze deti vystavené nasiliu v rodine, maju
viac emociondlnych a behaviordlnych problémov ako
deti, ktoré nie su vystavené nasiliu. Pri pozorovani
rovnakych deti v urcitej Casovej osi sa zistilo niekolko
ochrannych faktorov podporujiacich odolnost. Patria
k nim vlastnosti dietata, rodinné charakteristika
a vonkajsia podpora. K detskym vlastnostiam ako
ochrannym faktorom proti i¢inkom stresu mozno
zaradit temperament, dobré zdravie, sebareflexiu,
pozitivne reakcie voci inym. V rodine je doélezité, aby
aspon jeden z rodicov poskytol dietatu pocit stability,
a k externej podpore podporujicej odolnost patria
rovesnici, ucitel, sused (Kovaléikova a kol., 2013,

s. 7-9).

Faktory akademického prostredia, akym je
Skolské prostredie, poskytuju moznosti, ako pestovat
odolnost a huzevnatost dietata. Pre deti, ktoré maju
ochudobnené a stresujuce doméce prostredie, je
Skolské prostredie velmi dolezité a Skola by im mala
poskytnut pocit ispesnosti, ktory je dolezity pre
sebatctu dietata. Mimoskolské aktivity, na ktorych
sa deti zucCastnuju, su dolezité a zmysluplné aktivity,
ktoré pomdhaju pri ich rozhodovani, napriklad ak
su spojené s hrami, kde sa dieta dostédva do veduicej
pozicie. Pontukaju detom redlnu zodpovednost
suvisiacu s rezilienciou a prispievaji k uvedomeniu si
svojej identity (Kardos, 2007, s. 576).

I. Kovalc¢ikova a kol. (2013, s. 118-119) opisuje
skupiny faktorov odolnosti M. Ungara, vyskumnika
v oblasti socidlnej a psychickej odolnosti, vyplyvajice
z jeho vyskumov, ktoré st podla nasho ndzoru
vystizné, davaju jasny a zrozumitelny prehlad, co
vSetko prispieva k reziliencii ¢loveka:

- individualne faktory: pozitivny temperament,
inteligencia, sebavedomie, napaditost, schopnost
riesit problémy, schopnost zit s neistotou, vhlad,
pozitivny pristup k zivotu, optimizmus, rovnovaha
v zavislosti a nezavislosti od druhych, zmysel pre
humor, zmysel pre povinnost;

- vztahové faktory: socidlne kompetencie,
uspokojovanie potrieb dietata, zmysluplné vztahy
s ostatnymi ludmi, v Skole i doma, pozitivne
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vzory, socidalna podpora a identifikdcia s nejakou
skupinou;

- socialne faktory: moZznosti vykonavat ¢innosti
adekvdatne veku, prevencia vystavenia nasiliu
v rodine, okoli a medzi rovesnikmi, Stat by sa mal
podielat na bezpecnosti a ochrane, poskytovat pristup
k vzdelaniu, informaciam, vhodnej praci;

- kultarne faktory: tolerantné postoje deti
k réznym ideolégiam, viera a presvedcenie, vlastné
zivotné filozofie, spiritualita, tradicie.

E. Komarik (2010, s. 103) uvadza, zZe ,reziliencia
je skoro nepozorovatelnd, mobilizuje sa v krizach
a potom vyuziva vsetky kapacity organizmu, vrodené,
ziskané, osobné, rodinné, spolocenské i duchovné
a nabozenské, a nimi vybavend vstupuje do zdpasu
o zachovanie hodnoty seba samého vo chvilach
ohrozenia. Nemozno teda dopredu povedat, ktord
kapacita bude pouzitd na obranu a ktord na tutok
a v ktorom okamihu. Preto nemozno rezilienciu
vyucovat, ale mozno vzdeldvanim, vychovou,
podporou a zatazovanim rozvijat spésobilosti, ktoré
mysel dokdzZe nasadit v okamihoch krizy.”

Prevencia adresovana detom

Pre dieta md byt rodina miestom istoty, pevnych
vztahov. Nie pre kazdé dieta je samozrejmé zit
v pokojnej rodine, v ktorej ma zarucenu bezpecnost.
Nie je lahké byt rodicom a rozumne riesit rodinné
problémy. Asi v kazdej rodine vznikaji drobné
nezhody, strety nazorov, dochadza ku konfliktom
a v nejednom pripade sa riesia konflikty aj nésilne.
Ide o velmi citlivy problém. Nikto nevie, ¢o sa deje
za zatvorenymi dverami bytu. Médid nas ¢asto
informuju o pripadoch doméceho nésilia. AvSak
spory sa nemusia vzdy koncit nasilim, pokial sa
pri komunikacii pouzije hned v zarodku racionalna
forma, nezhody nenarastaju a coskoro zavladne pokoj
a pohoda. Pokial prevladne emociondlne rieSenie,
nastupia hrozby, vycitky, vydieranie, donucovanie,
napatie stipa, az dochadza k agresii.

Vplyvy tazkych zivotnych chvil, ked st deti
konfrontované s nasilim v rodine, prindsaju rézne
reakcie. Niektori jedinci sa s tazkymi zivotnymi
situdciami, ktoré vnasa domaéce nasilie do klimy
rodiny, vedia vyrovnat, ak je v ich Zivote dostatok
inych pozitivnych vplyvov, avsak u inych jedincov
tieto zZivotné stresy mozu prejst do traum. V roku
2014 sme sa zucastnili na semindri Vyzvy pre obete
sexualneho nasilia na Slovensku, organizovanom
britskymi a irskymi konzuldrnymi sluzbami na
Slovensku. I ked tato téma priamo nesuvisi
s domacim nésilim, trauma sposobena ¢i uz
sexualnym zneuzitim, alebo zazivanim doméceho
nasilia vo svojej podstate rozdiely nenesie.
Vyznamnou sa pre nas stala informacia o existencii
»~O0kna tolerancie”, ktoré mé vyznam v ramci prezitych
udalosti a réznorodych zdrojov pomoci. Mozno ho
vyuzit ako terapeuticky prostriedok na liecenie
a zvladanie trdum u roéznych klientov. Ci uZ je to
klient sexualne zneuzivany, zazivajuci doméace nésilie,
svedok domaceho nasilia, alebo zavisly.

Zivot ¢loveka sa v pripade, Ze preZiva ,beZny
kazdodenny zivot”, odvija priblizne tak, ako zobrazuje
obr. 1.
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Obrdzok 1: model 1: Zivot v okne tolerancie

Hyperarousal - hypervzrusenie

Okno tolerancie

Hypoarousal - hypovzrusenie

Zdroj: vlastné spracovanie

Kazdy ¢lovek, i dieta, ma urciti mieru svojho
okna tolerancie, ktord ovplyvnuje to, ako dokaze
spracovavat informdcie. Tato Sirka ¢i prah tolerancie
sa lisi od ¢loveka k Cloveku. Ak je ¢i uz priama obet,
alebo svedok doméaceho nésilia ,v pohode” a ma
dostatok vonkajsich pozitivnych podnetov, vie sa
s novou traumou lepsie vyrovnat. Existuje a funguje
vo svojom okne tolerancie bez toho, aby sa z neho
vychylil. Tento model naznacuje, ze kazdy z nds moze
tolerovat alebo spravovat urcity okruh kazdodennych
sktsenosti napriek tomu, Ze su tazivé i stresujuce.
Mozeme sa citit vystraseni, neisti, smutni, ale tieto
skusenosti na urovni emociondlnej, psychickej
a fyzickej zostavaju pre nas znesitelné, zvladnutelné
a my nie sme zahlteni, teda fungujeme vo svojom
okne tolerancie.

Obrazok 2: model 2: vplyv traumy - okno tolerancie
sa zuzZuje

TRAUMA

Hyperarousal - hypervzrusenie

Okno tolerancie

Hypoarousal - hypovzrusenie

Zdroj: vlastné spracovanie

Ak dieta (alebo dospely jedinec) zaziva traumu,
okno tolerancie sa zuzuje, ¢o mozno vidiet na obr. 2.
V pripade, Ze sa pohybuje mimo okna na hyperarousal
(hypervzrusenie), pri traume to znamena: nadmerné
vnimanie, emocnu reaktivitu, nadmernt obozretnost,
ocitne sa opat v situdcidch zazivania traumatizujicich
chvil, ked otec bije matku, ked matka krici, place,
utekd z domu a podobne. VSetko je extrémne,
aj myslenie - dieta premysla omnoho viac. Naopak,
stav hypoarousal (hypovzrusenie) prinasa otupenie:
ni¢ sa nedeje, myslenie je pomalé a smeruje
k beznadejnosti, redukuju sa fyzické funkcie.

S tymto pocitom sa da zit pomerne dlho, ale méze
navodzovat suicidalne myslienky.

V pripade, Ze sa jedinec ocitol v situdcii, Ze sa jeho
okno tolerancie zuzilo alebo sa z neho vychylil, treba
mu poskytnut pomoc. Ide o vonkajsie a vnutorné
zdroje pomoci, lebo schopnost vyrovnat sa s beznymi
udalostami nasho zivota je znacne stazend. Mapa
okna tolerancie je velmi uzito¢nym néstrojom na



pochopenie, ako reagujeme. Uloha odbornikov je
,otvorit okno” pre navrat obeti do ich p6vodného
zivota a hladat cestu spat. Pracovat s traumou
znamend byt si vedomy vlastného okna tolerancie.
Vypracovat plan uzdravenia a sprevadzat obete

v procese riesenia pripadu.

Na to, aby clovek tspesne zvladol svoju
situdciu a vyhol sa negativam s nou spojenym, su
potrebné konstruktivne riesenia. Jednym z nich
je terapeuticka intervencia, ktora sa v pripadoch
domdéceho nasilia deli na pracu s agresorom a na
pracu s obetami. Pomoc obetiam je zamerand na
emociondlne spracovanie a kognitivne spracovanie.
Procesy, ktoré spustili traumatické udalosti, sa tykaju
emociondlneho spracovania, ked' je potrebné, aby
obet dokdzala o emdcidch strachu, zlosti, nenavisti
a obav hovorit. Klientovi to dopomoéze k tomu,
aby tieto emocie dokazal akceptovat, pochopit
a prekonat. Pri kognitivnhom spracovani terapeut
pomadha obeti prehodnotit traumatické udalosti,
tvorit nové vyznamy a nové sposoby vnimania. Od
prvotného Stadia prekonania hanby, zastavenia nasilia
cez porozumenie samého seba a dévodov, ktoré nitia
obete zotrvavat v nasilnych vztahoch, az po vnimanie
signalov v spravani partnera, ktoré vedu k eskaldcii
nasilia. Terapeutickd pomoc je zamerana aj na
budovanie novych vztahov v pripade, Ze predosla
rodina sa rozpadla a nebola moznd jej rekonstrukcia
(Prevendarova, 2012, s. 262-264).

Slovenskd republika v rdmci ochrany deti prijima
a realizuje rézne programy a plany. Narodny akény
plan pre deti na roky 2013 - 2017 na zabezpecenie
ochrany deti obsahuje opatrenia na zabezpecenie
prav deti, prevenciu socidlnopatologickych javov
vratane predchadzania nasilia v rodinach, tyrania
a zneuzivania, usiluje sa o dosiahnutie nulovej
tolerancie nésilia voci detom. Sticastou je i kampan
za zdékaz telesného trestania deti a zdoraznuje,
ze vSetkym formam nésilia sa da predchadzat.
Dalsimi opatreniami st skvalitnenie vykonu
krizovej intervencie a inych odbornych metdd prace
v krizovych situdciach dietata a rodiny, zvysenie
dostupnosti socialnych sluzieb pre obete domaceho
nasilia. Zmiernenie d6sledkov nepriaznivého, ¢asto
az patologického vplyvu na psychosocidlny vyvin deti
v problémovych, nedplnych a rozpadnutych rodinach
prostrednictvom preventivno-vychovnych aktivit pre
deti a mladez, zameranych na témy: zdravé rodinné
vztahy, manzelstvo a rodicovstvo, ktoré realizuju
psycholégovia UPSVaR. V neposlednom rade akény
plan nezabtuda ani na prevenciu a ochranu deti
pred roznymi formami nésilia, zneuzivania vratane
sexualneho zneuzivania (Narodny akc¢ny plan, 2014).

Doélezité v ramci primarnej prevencie je
i financovanie a organizovanie kampani zameranych na:

- prevenciu a pomoc detom, ktoré su priamo alebo
nepriamo ohrozené domacim nésilim, pretoze doteraz
boli takmer vSetky kampane zamerané vyluc¢ne na
zeny,

- organizovanie vychovnych a skoliacich
programov, aby si deti uvedomili, Ze nasilie v rodine
ma negativne dosledky,

- podporu vyskumnych aktivit v tejto problematike,
lebo Slovensko vykazuje deficit reprezentativnych
vyskumov,

- zaClenenie deti do vyskumov je nevyhnutné,
lebo existuju rozdiely medzi detskym vnimanim,
prezivanim a zitim s domacim nasilim a vnimanim

domaceho nésilia ich rodi¢mi a odbornikmi
(rodicovské posudenie vplyvu doméceho nasilia na
deti sa Casto podcenuje, ba dokonca nepripuasta,
ze mobzu byt jeho svedkami v domnienke, ze nic¢
nepocuju, nevidia a nevnimaju),

- skvalitnenie starostlivosti o obete doméaceho
nasilia a jeho rychle ukoncenie.

Je nevyhnutné realizovat preventivne opatrenia
aj s vyuzitim masovokomunika¢nych prostriedkov,
pretoze pre Cloveka je informdcia z televiznej
obrazovky pre jeho spravanie vyznamnejSia ako
informacia z prednasky, o ktorej sa mozno ani
nedozvie alebo si na nu nendjde cas.

Popri subjektoch, ktorymi st Narodnd rada
SR, SR a jej sudnictvo s reflexiou na maloletych,
prokuratura, ktoré sa podielaji na ochrane prav
deti, plnia osobitnt tlohu pri zabezpecovani prav
deti Urad préce, socidlnych veci a rodiny a Ustredie
préce, sociadlnych veci a rodiny. TaktieZ Centrum pre
medzinarodnopravnu ochranu deti a mladeze, ktoré
je organom Statnej spravy, vykonavajuce opatrenia
socidlnopravnej ochrany a socidlnej kurately.

V stcasnosti sa preventivnymi opatreniami zaoberaju
aj nadécie a obc¢ianske zdruzenia, mimovladne
organizécie, ako napriklad Usmev ako dar, Pomoc
detom v ohrozeni, ob¢ianske zdruzenie Labyrint

a dalsie, ktoré sa spolupodielaji na ochrane prav deti.

Prevencia sa tyka kazdej zodpovednej osoby, nie
iba odbornikov, kto vychovava, musi sa naucit vnimat
tazkosti dietata. Detska dusa je ako kvietok - ked'
sa o nu starame s laskou, kvitne, ked ju zabudneme
polievat, vadne, a ked na nu dplne zabudneme,
zahynie. Je dolezité, aby si vSetci uvedomili, Ze
domace nésilie je mozné prekonat a dostat sa
z tohto zacarovaného kruhu. Je to vSak tazka cesta,
plna nastrah, prekdzok a zavaznych rozhodnuti.
Preto je v praci s obetami dolezité, aby vSetci,
€o s nimi pracujud, vedeli obnovit nddej na zmenu
a povzbudit obete, ale i svedkov doméceho nésilia,
aby svoju situdciu riesili. Ochrana deti by mala byt
neoddelitelnou sucastou socidlnych intervencii.

LITERATURA

KARDOS, T. 2007. Resiliencia u deti. In Zbornik prispevkov
z medzindrodnej vedeckej konferencie k 60. vyrocCiu zaloZenia
Pedagogickej fakulty UK v Bratislave, Bratislava : Univerzita
Komenského, Pedagogické fakulta, 2007. ISBN 978-80-223-2416-
8, s. 574-577.

KOMARIK, E. a kol. 2010. Kontexty resiliencie. Nitra : PF UKF.
2010. [on - line]. [citované 2013-07-11]. Dostupné na internete:
http://www.kpsp.pf.ukf.sk/prilohy/kontexty reziliencie.pdf

KOVALCIKOVA, I. a kol. 2013. Can be victimized child
resilient? 1. vyd. Cyprus : UNESCO Chair in gender equality and
women’s empowerment-University of Cyprus Nicosia, 2013. 136
s. ISBN 978-9963-9980-2-9.

NARODNY AKCNY PLAN PRE DETI NA ROKY 2013 -

2017. [online]. [citované 2015-10-02]. Dostupné na internete:
http://www.employment.gov.sk/files/slovensky/ministerstvo/
poradne-organy/ludske-prava-narodnostne-mensiny-rodovu-
rovnost-sr/vybor-deti-mladez/narodny-akcny-plan-pre-deti-na-
roky-2013-2017.pdf

PREVENDAROVA, J. 2012. Rodinnd terapia v praxi. 1. vyd.
Brno : Tribun EU, 2012. 285 s. ISBN 978-80-263-0332-9.

SOLCOVA, 1. 2009. Vyvoj resilience v détstvi a dospélosti. 1. vyd.
Praha : Grada Publishing, 2009. 104 s. ISBN 978-80-247-2947-3.

Pozndmka: Mgr. Paulina Klimkovd spolupracuje

s obcCianskym zdruzenim ASCEND, ktoré sa
zameriava na problematiku sexudlneho zneuzivania
deti.

SOCIALNA PREVENCIA 1/2016 % 11
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nasilia v romskej rodine
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Medzi najzavaznejSie socidlne problémy sucasnej
spolo¢nosti mézeme jednoznacne zaradit nésilie
pachané na detoch. Predstavuje natolko zlozity
a komplikovany fenomén, ze doposial v literatture
neexistuje jeho jednoznac¢né vymedzenie a absentuja
reprezentativne data, ktoré by mapovali aktualny stav
v skiimanej problematike.

Tyranie a zneuzivanie deti patri, bohuzial,

k beznym javom rodinného zivota. Historické
vyskumy poukazuju na to, ze problém tyrania deti
(vo vSetkych moznych typoch) existuje uz celé
starocia (Scott, Marshall, 2009, s. 76). Situaciu

este komplikuje fakt, Ze sikromna sféra sa tradicne
chape ako nedotknutelna pre vonkajsi svet, preto je
tazké verejne hovorit o nasili v parovych vztahoch,
teda aj o nésili na detoch. Presny pocet deti, ktoré

su vystavované nasiliu v akejkolvek forme, je mozné
len odhadnit. Na Slovensku je to podla prieskumov
okolo 2 % deti, no tieto odhady su neoficidlne. Okolo
16 % deti sa stretdva s bitkou v rodine a k tomu
prispieva najméa miera tolerancie spolocnosti

k néasilnému spravaniu, ked fyzické tresty v rodine sa
povazuju za normdalnu, beznu sucast vychovy rodicov.

NASLEDKY NASILIA PACHANEHO
NA DETOCH V RODINE

Vyznamnym dlhodobym nésledkom je naplnenie
prenosu nasilia cestou transgenera¢ného prenosu,
retazcom rodinného nésilia a impresiou socidlnych
vzorcov spravania. K transgeneracnému prenosu
nasilia dochadza vtedy, ked' deti, ktoré boli v role
slabych partnerov a prijimali nésilie od dospelych
(predstavitelov silnych, dominantnych partnerov),
dospeju, zmenia svoju rolu v rodine a ziskaju moc.
Potom tieto deti v role dospelych, teda silnych
partnerov, uplatiuju nasilie voci slabsim - svojim
rodicom, ktori medzicasom zostarli/zoslabli,

a aj svojim detom. Retazec rodinného nasilia
znamena prenasanie nasilia z osoby s dominantnym
postavenim v rodine na osobu s podriadenym,
slabsim postavenim (z otca na matku, z matky

na starSie dieta, zo starSieho dietata na mladsSie,

z mladsieho voci spoluziakom, zvieratdm a pod.),
ktora sa stane pri¢inou hnevu. Impresia vzorcov
socidlneho spravania predstavuje uloZenie riesenia
zlozitej zivotnej situdcie do pamati a jej automatické
vybavenie v obdobnej situacii. U¢i teda deti riesit
tazké situdcie v zivote nasilim. DIhodobé ndsledky
telesnych trestov nie su také viditelné ako okamzité
telesné zndmky sprevadzajuce atak telesného nasilia,
ktory m6ze mat za nasledok tazké poskodenie
zdravia, ale svojim spésobom sa vyznamne podielaju
nielen na kvalite ich zZivota, ale dokonca ovplyvnuja
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aj zivot ich blizkych a deti. Opakované hrubé telesné
tresty, tak ako sme uz spomenuli, vedu k tizkosti

a depresii, ktoré mézu vyustit az do samovrazedného
spravania, niekedy do posttraumatickej stresovej
poruchy, ale mézu byt predovsetkym pri¢inou
tazkosti v socidlnej komunikécii s okolim a viest

k problémom v budicej rodicovskej role (Vanickova,
2004).

Nasledky telesného tyrania

NajzavaznejSimi nasledkami st zranenia
tykajuice sa primarnej viktimizacie, ktoré mozu
sposobit zavazné zdravotné poskodenie az smrt
dietata (Sejcova, 2010). Pre telesne tyrané dieta je
charakteristickd tendencia zakryvat stopy poraneni,
je bojazlivé, ked niekto krici, obava sa telesného
kontaktu s dospelymi. U adolescentov je v popredi
najma depresia, sebaposkodzovanie, samovrazedné
pokusy, poruchy spanku ¢i poruchy prijmu potravy
(Dunovsky et al., 1995).

Nasledky psychického tyrania

Nasledky st réznorodé a zavisia od diZky trvania,
intenzity a tiez vyvojového stupiia osobnosti, na
ktorom k nemu dochédza. Existuja dve roviny,
v ktorych sa tyrané dieta moze prejavit. Na jednej
strane deti na nésilie reaguju utiahnutym spravanim,
stavaju sa ustrasenymi, izkostnymi, lahko sa
rozplacu, ich sebad6vera a sebahodnotenie su velmi
nizke. V réznych situaciach sa uz vopred vzdavaju,
nebojuja za to, ¢o chct, tazko sa presadzuju.
Iné deti zase na tyranie reaguju uplne opacnym
spOsobom, a to agresivnym spravanim a razantnym
presadzovanim svojej vole. Pre obe skupiny deti
su v8ak charakteristické problémy v komunikdcii
s ludmi, v medziludskych vztahoch, maju CastejSie
poruchy spravania, psychosomatické problémy a pod.
(Dunovsky, 1995, Vickova, 2001).

Nasledky zanedbavania

Doésledky zanedbavania sa prejavuju najCastejsie
na aktudlnom zdravotnom stave dietata. Ochorenia
velmi Casto prechadzaju do chronicity a ohrozuju
tak celkovy vyvoj dietata. U zanedbavanych
deti absentuju prejavy ucty, stcitu, problémy
v interpersonalnych vztahoch, v ich nadvazovani
a vacsinou maju aj problémy pri socidlnej integracii
(Vlckova, 2001).

Nasledky sexudlneho zneuzivania

V situéacii pohlavného zneuzivania je dieta
postavené pred viaceré problémy, ktoré mozu viest
k psychickému konfliktu - najma v otdzke povedat
alebo nepovedat, Ze je zneuzivané. Tento vnitorny boj



sa skor ¢i neskor prejavi vo forme tzkosti a telesnych
problémov, bolesti brucha, hlavy, nespavosti,
nechutenstva ¢i zmeny spravania dietata (Weiss

a kol., 2005). Velky podiel sexudlne zneuzitych zien
mozno najst medzi toxikomankami, prostititkami,
alkoholickami a medzi zenami, ktoré sa pokusaju

o samovrazdu. Medzi psychiatrickymi pacientkami
so vSetkymi diagnézami, predovsSetkym s depresiami,
hrani¢nymi poruchami osobnosti a poruchami
prijmu potravy, je takisto pocet zneuzitych dievcat
vyznamne vyssi ako v inej populdacii (Weiss a kol.,
2005). Dlhodobé néasledky sexualneho zneuzivania
sa prejavuju predovsSetkym nedo6verou voci ludom
(najméa osobam opacného pohlavia) a poruchami
psychosexualneho vyvoja. Problémy so spravanim
u zneuzitych deti sa manifestuja interne a externe.
Deti s internalizovanym spravanim maja sklon
izolovat sa, nekomunikuju, st uzkostné, negativne
vidia samy seba. Maju somatické poruchy (bolesti
hlavy, zalidka), trpia poruchami prijmu potravy,
drogovou zavislostou ¢i suiciddlnymi tendenciami.
Externalizujuce spravanie mézeme pozorovat
najma u chlapcov - ide o agresivne, nepriatelské,
destruktivne spravanie, identifikuju sa skor

.....

(Vanickova a kol., 1999).

SKUSENOSTI DETi S NASILIM
V ROMSKYCH RODINACH

Postavenie a rola Zzeny a deti v rodine sa
odvija od charakteristickych znakov rodiny, jej
vnutornej hierarchie. Rémska rodina je viac ako
predtym vnutorne diferencovana, a to v zavislosti
od prislusnosti k istej skupine, od hodnotového
systému, sposobu zivota a podmienok, v ktorych
zije. Vyrazné rozdiely sa prejavuju najma medzi
rodinami Zijucimi vo vyluc¢enych komunitdch a tymi,
ktoré ziju rozptylene medzi majoritnou spolo¢nostou
v mestach. Charakter rodiny a rodinnych vztahov
uzko suvisi s mierou stotoznenia a deklarovanim
svojho réomstva, ktoré je, pochopitelne, silnejSie
vo viacgeneracnych rodinach. Viacgeneracné rodiny
boli Standardne patriarchélne, muzi mali dominantné
postavenie, Zena ako submisivny subjekt ziskavala
Uctu a vyraznejsie postavenie v rodine s pribidajicim
vekom a viacnasobnym materstvom. Dnes u Romov
prevlada jedno- a dvojgeneracnd monogamna rodina,
v ktorej sa meni rodinnd hierarchia. Dominantné
postavenie ma zvacsa muz, ale postavenie zeny sa
postupne zvysSuje. Ani v mnohych sicasnych rodinach
sa neda hovorit o rovnocennosti partnerov, ¢o vacsina
romskych Zien a dievCat povazuje za prirodzené
a spravne.

Na tomto mieste je nevyhnutné konstatovat, ze
neexistuje vyskum, resp. studia, ktord by mapovala
skusenosti deti s nasilim v rémskych rodinach.

Ak sa realizujd vyskumy zamerané na skisenosti

s nasilim, tak vyluc¢ne s nésilim na romskych Zenéach,
kde inicidtormi nasilia su ich partneri a deti nasilie
zazivaju ako priami svedkovia nasilia na ich matke,
resp. zazivaju nasilie spolo¢ne s matkou. Velmi casto
su deti vystavené priamym prejavom nasilia zo strany
otca (dospelého muza) v pripadoch, ak chrania pred
nasilim matku. Tento predpoklad potvrdzujeme
vlastnym vyskumom z roku 2015, ked sme mali
moZnost realizovat hibkové polostruktirované
rozhovory s rémskymi zenami, ktoré boli (su)

vystavené nasiliu zo strany svojich partnerov.

ISlo o rodiny Zijuce rozptylene medzi majoritou,
rodiny byvajice na okraji miest a obci, resp. zijice
v segregovanych vylucenych komunitach. Kedze
explandcia dat a zavery ziskané z tychto rozhovorov
su pomerne rozsiahle, budeme sa venovat vylucne
formam a prejavom nésilia, ktoré zazivali deti

v pripadoch, ak reagovali na nasilie otca (partnera)
vocCi ich matke. To znamenad, ze branili matku pocas
fyzického utoku otca a dostali sa tak priamo do
»procesu nasilia“, alebo ich otec napadal rovnako
ako matku. Bezd6vodne, iraciondlne, premyslene
(aby to nebolo vidiet) a kruto. Stretli sme sa so
vSetkymi doteraz definovanymi prejavmi nasilia, ¢i
uz ide o fyzické, psychické, sociadlne, alebo sexualne
nasilie. Ponukame niekolko transkriptov z rozhovorov
s partcipantkami ndsho vyskumu:

,Chlapec mad 12 rokov, vnima, vidi... zastane
si ma chlapec, povie, oco, nerob... a ked on povie,
nechaj mamu, muz dostane vtedy velké nervy... uz
tak viackrat udrel aj syna... takZe deti sa ma boja
zastat... ale chlapec je vo veku, kedy si ma teraz vzdy
zastane a obchyti teda aj on. Akurdt kontroluje detom
Ziacke kniZky... a ked ' ndhodou dostant zlu zndmku,
co je bezné pre deti, u nds sa to riesi tak, Ze je velky
krik, naddva detom do debilov... synovi naddva do
buzerantov... odsudzuje ho, Ze je debil po mne, Ze to
je maoja vychova, moja skola... Ze st po mne debili,
degesi a iné veci...” (D. S., 2015)

,Ano, aj mia, aj chlapca, jeho chytil, tak hore ho
dvihol a hodil ho ako na postel, ale vdcsinou mna.
Aj bol maly a on mu naddval, Ze ¢o sa pocurava
akoZe, jemu to strasne vadilo.” (M. B., 2015)

~Myslim si, Ze on deti nemd rdd, vébec si ich
nevsima, neporozprdva sa s nimi, neuci sa s nimi,
nezaujima sa o to, ako sa ucia a pod.” (A. B., 2015)

»~Tak napriklad ked ma udrie alebo mi naddva
skaredo, deti za¢nu plakat, jemu to ide na nervy, tak
potom udrie aj deti a povie, aby zmizli do vedlajsej
izby.” (K. J., 2015)

V jednom pripade, ktory sme mali moznost
identifikovat, iSlo o néasilie, ktoré pachal nevlastny
otec voci svojej dcére. ISlo o kombindciu sexudlneho
a psychického nasilia, ktoré bolo sprevadzané
manipuldciou a kontrolou:

,Vo vsetkom ma kontroloval, ked som dostala
zIti zndmku, nebil ma, ale proste musela som zasa
skoncit s nim v posteli, proste kontroloval mi spodné
prddlo, proste aké mdam prddlo spodné na sebe, ¢o
si obliekam, ¢i mam taku podprsenku, alebo onakt
podprsenku, musela som sa obliekat podla neho,
c¢ipkovanu podprsenku, aj nohavicky a viete, tak...
tak som sa ho bdla, nemal ma kto ochranit, tak som
to robila zo strachu... viackrdt proste povedal, Ze
ak poviem niekomu, Ze ma sexudlne zneuZziva, tak
Ze proste, Ze akoze ma zabije... Ze vlastne otcim
ma zabije, a Ze zakope ma tak, Ze ma nikto nendjde
a nikto sa o mojej smrti nedozvie.” (A. K., 2015).

Tato excesia muzskej moci a nadvlady nad

samotnou Zenou a detmi sposobila, Ze aj napriek
mnohym ,pokusom” partnera opustit, zotrvavali
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zeny s detmi vo vztahu. NajCastejSimi dovodmi,
ktoré sme identifikovali v prepisoch rozhovorov,

boli ekonomicka zavislost od partnera, strach

z partnera a svojej dalSej buducnosti, viera v zmenu,
7e sa partner zmeni, a eSte stale (pochopitelne)
prevladajuci a prezivajuci pocit lasky k partnerovi,

s ktorym mali spolo¢né deti.

ZAVER

Ambiciou autorov ¢lanku bolo poukazat na
nasledky nasilia pachaného na detoch a jeho prejavy
a formy, ktoré zazivaji réomske deti v pripadoch,
ak je nasilnikom otec, resp. partner ich matky.

Z dovodu rozsiahlej interpretacie vyskumu,

ktory sme realizovali v roku 2015, a stanovenym
limitom rozsahu ¢lanku, sme sa venovali vylucne
niektorym formdm a prejavom ndsilia, ktoré zazivaju
deti vo vybranych réomskych rodinach. Aj nasa
Studia poukazuje na zdvaznost tohto fenoménu

a nevyhnutnost jeho eliminacie. V prostredi
vylucenych rémskych komunit je dostupnost

a adresnost Specializovanych podpornych sluzieb o to
dolezitejsia.
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Pozndmka: Prispevok vznikol v radmci riesenia
projektu VEGA 1/0111/15 Nasilie pachané na
romskych Zendch v partnerskych vztahoch.

Myty 0 zneuzivani deti ako
Vyzva pre prevenciu

Doc. ThDr. Mgr. Slavka Karkoskova, PhD., VSZaSP sv. AlZbety, riaditelka ASCEND, o. z., PreSov

V kontexte prevencie sexualneho zneuzivania
deti (dalej len CSA, z angl. Child Sexual Abuse)
rozumieme pod mytmi vSeobecne rozsirené nepravdy
o CSA, mylné presvedcenia, ktoré nezodpovedaju
odbornym a vedeckym poznatkom o tomto zavaznom
jave. Myty st nebezpecné nielen preto, Ze oslabuju
akény potencial spolo¢nosti, ktory by sa mohol
vyuzit pri prevencii, ale i preto, Ze si zdrojom
druhotného poskodzovania obeti.

V januéari 2016 som s timom svojich
spolupracovnikov ukoncila zber dat k vyskumu
s nazvom Vyskyt CSA a faktory ovplyvriujiice jeho
(ne)odhalenie. Vyskum sa realizoval na vzorke
2 187 mladych dospelych - Studentov konciacich
ro¢nikov strednych $kél v PreSovskom a KoSickom
kraji. Zber dat sa realizoval prostrednictvom
online formulara v pocitacovych miestnostiach
nahodne vylosovanych skél za pritomnosti
vyskumnika. Online formular ponukal respondentom
odlisnu batériu otédzok v zavislosti od toho, ¢i sa
v prisluSsnom bloku dotaznika identifikovali alebo
neidentifikovali ako obete CSA. Respondentom,
ktori sa neidentifikovali ako obete (n = 1 373), sa
zobrazil subor (nepravdivych) tvrdeni o CSA, pricom
ich tlohou bolo uré¢it, nakolko sa (na Skédle 1 - 5)

s tvrdeniami stotoznuju. V nasledujtcej Casti textu
spomenieme iba tie myty, s ktorymi sa respondenti

v znepokojivo vysokej miere stotoznovali (t. j. oznacili
moznost uplne sthlasim alebo skor sihlasim). Za
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jednotlivymi mytmi v zatvorke uvedieme, kolko
percent respondentov - neobeti sa s nimi stotoznilo
a nasledne myty konfrontujeme s realitou.

Z kategorie mytov zvelicujucich poskodenie
plynice z traumy CSA sa respondenti najviac
stotoznovali s tvrdenim, ze ,deti, ktoré boli sexudlne
zneuzivané, sa nikdy nezotavia” (47,9 %), ako aj
s podobnym vyrokom, ze ,sexudlne zneuzivané deti st
navzdy poznacené a poskodené” (75,3 %). - Takéto
presvedcenia sa v rozpore s vysledkami vyskumov
zameranych na efektivitu psychoterapie traumy CSA:
psychoterapiou dochadza k vyznamnému zlepSeniu
stavu obeti (Tourigny et al. 2005, Lau a Kristensen
2007). Myty zvelicujice poskodenie plynice z traumy
CSA mo6zu komplikovat procesy zotavovania obeti,
oberat ich o nddej na zotavenie a zivit v nich pocity
socidlnej stigmatizacie.

Medzi mytmi, ktoré popieraju existenciu
CSA alebo tvrdia, Ze je extrémne zriedkavé,
dominoval u respondentov tento predpoklad: ,Nikdy
som nepocul/a o pripade CSA vo svojom okoli,
teda v mojom okoli sa to nevyskytuje” (47,8 %).

-V skutocnosti je CSA rozsirenejsie, nez by sme
chceli pripustit. V rovnakom vyskume sa nam
ukdzalo, ze 5,5 % dievcat a 0,6 % chlapcov zazilo
penetrativnu formu CSA, 29,8 % dievcat a 2,5 %
chlapcov zazilo dotykovi formu CSA bez penetracie,
40,6 % dievcat a 17,8 % chlapcov zazilo nedotykové
formy CSA. Respondenti, ktori tvrdili, Ze v ich okoli



sa CSA nevyskytuje, v skutocnosti vo svojom okoli
obete maju. Z hladiska prevencie je preto potrebné
zaoberat sa otdzkou, ako socidlne okolie prispieva

k tabuizacii témy CSA. Vytvara pre obete prostredie,
v ktorom zdoéverit sa je bezpecné, alebo skor
prostredie, ktoré prispieva k umlc¢iavaniu obeti tym,
ze sa témou CSA nechce zaoberat?

Z kategérie mytov, ktoré rozptyluja
pachatelovu zodpovednost, sa respondenti
najviac stotoziiovali s tvrdenim, ze ,deti, ktoré sa
spravaju zvadzavo, vyzyvavo, st prinajmensom
Ciasto¢ne zodpovedné za to, ak voci nim dospely
reaguje sexudlne” (48,2 %), a s tvrdenim, ze
,Starsie deti, ktoré lepsie chdpu sexudlne zdlezitosti,
st zodpovedné za to, aby aktivne odporovali
sexudlnym ndvrhom zo strany dospelych” (45,8 %).
- V skutocnosti zodpovednost za CSA v plnej miere
prindlezi pachatelom, nie obetiam. Dieta nema
takt poznavaciu kapacitu, aby porozumelo povahe
sexudlneho kontaktu a dalo nan informovany suhlas.
Starsie deti sice m6Zzu dokonalejSie chapat vyznam
sexudlnej aktivity, ale nemusia byt schopné aktivneho
odporu. Castou értou CSA je totiz psychicka
manipuldcia zo strany pachatela a zrada dovery, ktora
obranné reakcie obete paralyzuje (Freyd a Birrell
2013).

Spomedzi mytov, ktoré reflektuju stereotypy
o pachateloch, sa respondenti najviac stotoznovali
s tymito tvrdeniami: ,Pdchatelia sexudlneho
zneuzivania su psychicky chori” (70,7 %), ,Muzi maju
mensiu kontrolu nad sexudlnymi ttizbami” (43,3 %),
,Pdchatelia st vdcsinou osoby, ktoré su cudzie (obet
ich nepoznd)” (37,1 %), ,Dieta md vzdy negativne
pocity voci pachatelovi” (59,2 %). - V skutocnosti
je z diagnostického hladiska najznepokojicejsou
charakteristikou pachatelov ich zjavnd normalita.
Mnoho pachatelov CSA nema ziadnu patoldgiu,
rozliSiteInu na zdklade psychologickych testov alebo
klinického interview. Diagnéza sexudlnej deviacie sa
vyskytuje asi len u 50 % jedincov, ktori sa dopustaju
sexualnej trestnej ¢innosti na detoch. Navyse, hlavné
motivy k CSA nie sud ani tak sexudlne, ako skor
mocenské. Pri CSA ide predovsetkym o zneuZitie
moci, o manipuldciu, o vyuzitie stavu zavislosti,

o vykoristovanie. CSA je sexualizovanym ndsilim; len
malo suvisi s abnormélnou pudovostou pachatelov
(Seto 2008).

Znepokojivou skutocnostou je nielen to, ze
péachatelia sa zvyCajne javia ako normalni, obycajni
Iudia, ale i to, ze vo vacsine (podla odhadov 70 az
85 %) pripadov CSA je pachatelom niekto, koho
dieta pozna a komu doveruje (Council of Europe
2012). Znacne rozsirené stereotypy o nebezpecnom
cudzincovi teda hrubo relativizuji riziko napadnutia
a poskodenia sposobeného niekym zndmym.

V skutoc¢nosti je sexudlne napadnutie zo strany
blizkej osoby nielen Castejsie, ale zaroven aj
potencialne toxickejsie (nez napadnutie zo strany
cudzieho cloveka), pretoze zvysSuje pravdepodobnost
oneskoreného odhalenia, nepodporujucich reakcii
okolia (smerom k obeti) a horsich nasledkov (Freyd et
al. 2005, Freyd a Birrell 2013).

Pocity, ktoré obet CSA preziva, nemusia byt
rydzo negativne - omnoho pravdepodobnejsie je,
ze buda ambivalentné (rozporuplné). Zvlast ak je
pachatelom osoba, ktora je osobou blizkou dietatu,
vacsina detskych obeti sa zmieta v ambivalentnych
pocitoch - jednak preto, ze pachatelia mo6zu (v rdmci

taktiky manipulécie) pristupovat k obetiam milo,
nezne a laskavo, a jednak preto, Ze obete s nimi mo6zu
mat (popri zneuzivani) aj iné skuasenosti, ktoré nie st
traumatizujuce (Karkoskova 2014).

Z kategorie mytov, ktoré predstavuju stereotypy
o zneuzivani, u respondentov dominovali tieto
presvedcenia: ,Sexudlne zneuZivanie zvycajne zahria
pohlavny styk“ (58,3 %), ,Deti, ktoré st zneuzivané,
vykazuji symptomy (znaky), podla ktorych mozZno
zistit, Ze st zneuzivané“ (59,2 %) a , U sexudlne
zneuzivanych deti sa zvycajne vyskytuju stopy
fyzického ndsilia” (58,6 %). - V skutoCnosti CSA
zahrna celu skdlu réznych sexualnych aktivit, pricom
nedotykové formy CSA a dotykové formy CSA bez
penetracie sa vyskytuju omnoho CastejsSie nez formy
CSA zahrnajtice pohlavny styk. Moznosti identifikacie
obeti CSA stazuje fakt, Ze skala moznych reakcii
obete na traumu CSA je velmi Sirokda - od norméalneho
pozitivneho fungovania v kazdodennom Zzivote, ktoré
nevykazuje nijaké varovné signaly, cez mdlo vyrazné
signaly aZ po ocividné, extrémne negativne signaly.
AZ 40 % detskych obeti CSA nevykazuje ziadne
symptémy traumy (Friedrich 2003, Kendall-Tackett
et al. 1993). Stopy fyzického nasilia st u obeti CSA
zriedkavé. U deti s histériou vaznych penetrativnych
foriem CSA (andlnych, vagindlnych) sa medicinsky
nalez nasiel iba v 5,5 % pripadov (Heger et al. 2002).

Je potrebné dodat, Ze vysoky vyskyt mytov o CSA
vytvéra psychosocialnu klimu, ktora napomaha
skor tabuizdciu problému nez jeho odhalovanie
a adekvéatne rieSenie. Vzhladom na to, Ze obete
CSA sa najcastejsie zdoveruju rovesnikom, a nie
autoritdm, je potrebné, aby preventivne aktivity
zamerané na populaciu deti a dospievajicich
vyvracali mylné presvedcenia o CSA a ucili ich,
ako spravne reagovat v pripade, ze sa im rovesnik
zdoveri s tym, Ze zazil nejaka formu CSA.
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Uzivanie tabaku u deti

a Mladeze

Mgr. PhDr. Rébert Ochaba, PhD., MPH, Urad verejného zdravotnictva SR

Na otdazku, Ci existuje latka alebo ¢innost, od
ktorej sa Clovek nemoze stat zavislym, mozno
zjednodusene odpovedat, Ze neexistuje. Clovek si uz
odpradavna vytvaral vztah k veciam a ¢innostiam
na zéklade zmyslovej skiisenosti alebo ucenia.
Drogy a zavislost sa stali v modernych dejindch
ludstva problémom, ktorého sa po case chceli zbavit,
a dokonca mu predchadzat, aj ked zo zaciatku to
nikdy nevyznievalo ako problém alebo tragédia.
L'udia v mladom veku sa postupne, ale isto dostavaju
do kontaktu s drogami, najprv prichadza opar
tabakového dymu, neskor ¢i sibezne skusenost
s drinkom. Mlady ¢lovek sa tomu nevyhne. Ponuka
tabakovych vyrobkov a drog je velka a zvedavost
neuspokojend. Navyse nuda a partia urobia pri
prekonavani poc¢iato¢ného ostychu vela.

Preco vsak potom hovorime, ze zavislost od
tabaku u deti a mladeze je nebezpecna?

e Zavislost u mladych sa vyvija ovel'a rychlejsie
ako u dospelych.

e Mladi I'udia majiu sklon k riskovaniu
a experimentovaniu s nepoznanym.

e Miladi l'udia radi kombinuju uzZivanie
viacerych navykovych latok naraz, pricom
tabak je vstupnou branou.

Monitorovanie skisenosti s uzivanim tabaku
u slovenskych deti vo veku 16 rokov sa dlhodobo
realizuje prostrednictvom prieskumov ESPAD
(European School Project on Alcohol and Other
Drugs), GYTS u 13- az 15-ro¢nej mladeze (Global
Youth Tobacco Survey) a prieskumov, ktoré
pravidelne vykonava Ustav informdcii a prognéz
Skolstva u deti zdkladnych a strednych $kol, ¢i
prieskum HBSC u 11-, 13- a 15-ro¢nej mladeze
(Health Behaviour in School Aged Children).

i Chlapci Dievcata SPOLU
LEGALNE
DROGY
2007 | 2011 | 2015 | 2007 | 2011 | 2015 | 2007 | 2011 | 2015
Fajcenie
cigariet 40-

alebo viackrat 41,3 | 42,1 | 353 | 37,2 | 39,2 | 333 | 39,2 | 40,7 | 344

pocas Zivota

Prva cigareta

Rovnako aj v ostatnych charakteristikach sme
zaznamenali pokles (prvé cigareta v 13 alebo menej
rokoch, fajCenie cigariet 40- alebo viackrat pocas
zivota). Pokles sledovanych indikatorov sa tykal
rovnako dievcat i chlapcov.

Prieskum s ndzvom GYTS, organizovany Centrom
pre kontrolu chordéb v USA, zistoval vyskyt fajcenia
a uzivania tabakovych vyrobkov medzi mladezou vo
veku od 13 do 15 rokov aj na Slovensku. Na zdklade
jeho vysledkov mozno poukazat na najdodlezitejsie
udaje (GYTS, Report, 2007; Baska, 2008):

e az 29,3 % respondentov zacalo fajcit pred

10. rokom zivota,

az 24,3 % respondentov v suicasnosti faj¢i cigarety,
az 11,7 % respondentov fajci cigary,

az 80,8% respondentov sa pokusalo prestat fajcit,
az 68,5 % respondentov spomedzi nefajciarov je
doma vystavenych uc¢inkom pasivneho fajcenia
oproti 90,9 % respondentom spomedzi faj¢iarov.

Ustav informécii a prognéz $kolstva od roku 2001
realizuje nepravidelné prieskumy o uzivani legalnych
a nelegalnych drog medzi siborom deti zdkladnych
a strednych $kol. Od roku 2001 do roku 2012 vyrazne
stupol pocet ziakov zdkladnych Skél, ktori fajcia
kazdy den, na 9,6 %. U ziakov strednych $kol doslo
k stabilizacii na trovni 23,7 %. Z pohladu trendu
uzivania tabakovych vyrobkov je mozné konstatovat,
ze zatial Co uzivanie tabaku u ziakov strednych $§kol
dosiahlo vrchol, situacia u ziakov zakladnych skol
je opacna, s rizikom dalSieho zvySovania poctu deti,
ktoré fajcia cigarety kazdy den.

FajCenie tabakovych vyrobkov u ziakov
zakladnych skol

2001 2003 2009 2012
Faj¢i denne 2,9 3,5 7,9 9,6
Fajci obcas 12 13 9,2 7.1
Nefajci 85,1 83,5 82,9 83,3

Zdroj: Pétiovd, M.: Konzumdcia legdlnych a nelegdlnych drog u Ziakov
zdkladnych a strednych $kél, 2012.

FajcCenie tabakovych vyrobkov u studentov
strednych skol

viac

v 13 alebo 50,3 | 47,5 | 37,9 | 382 | 37,4 | 31,4 | 443 | 42,6 | 347
menej rokoch 2001 2003 2009 2012
Pravidelné Faj¢i denne 21,6 24,6 23,2 23,7
fajcenie TN

Cigariet: 1-5 | 33,4 | 36,4 | 20,0 | 31,8 | 33,7 | 257 | 32,7 | 351 | 27,3 Fajcf obcas 14.4 138 10,2 11,7
denne alebo Nefajci 64,0 61,6 66,6 64,6

Zdroj: UVZ SR, UZV, NCPZ. Spracovanie a grafika: A. Nociar

Z vysledkov vyplyva pozitivny pokles denne
fajc¢iacich v roku 2015 oproti roku 2007 0 5 %.
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Zdroj: Pétiovd, M.: Konzumdcia legdlnych a nelegdlnych drog u Ziakov
zdkladnych a strednych $kél, 2012

Prieskum HBSC z roku 2013/2014 medzi
mladezou vo veku 11, 13 a 15 rokov poukazuje na



i

vyznamny pokles fajéenia oproti roku 2009/2010

v otdzke na skusenost s fajcenim aspon raz
poslednych 30 dni vo vSetkych sledovanych vekovych
kategoriach.
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Zdroj: Ndrodnd sprdva o zdravi a so zdravim suvisiacom sprdvani 11-, 13-

a 15-ro¢nych skoldkov.
Determinanty faj¢enia u deti a mladeze

Pri¢iny experimentovania a uzivania tabaku sa
daju vysvetlit na pozadi velkého vystavenia deti

a mladeze faktorom, ktoré zvysSuju riziko stat sa

zavislym fajciarom. Medzi tieto rizika zaradujeme:

e nedostatoCné az nizke vnimanie rizika fajCenia
u mladych ludi, ktori pochadzaju z nizsich
socio-ekonomickych skupin;

e vzor rodicov a ich postoje k fajceniu ovplyvinuja
spravanie deti. Ak je v rodine fajciar, narasta
pravdepodobnost rizika experimentovania
s tabakom. Obdobné sa vztahuje na schvalovanie
fajcenia medzi dospelymi, ktorych postoj ma velky
vplyv na deti a mladez;
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¢ slaby odpor k rovesnickemu tlaku vzhladom
na socializaciu jednotlivcov, ktori chci patrit do
socialnych skupin;

e psychologické problémy poukazuju na vztah medzi
fajCenim a ich vyskytom hlavne v dospelej populdcii
vo forme depresii a tizkostlivosti. Socio-ekonomické
rozdiely vo vyskyte psychologickych faktorov boli
najdené aj medzi adolescentmi a takto podporovali
rozdiely vo vyskyte zavislosti od nikotinu;

e problémy doma a v Skole sposobuju stres, ktorého
zvladanie je scasti redukované prostrednictvom
fajCenia.

Vo vSeobecnosti medzi rizikové faktory vzniku
faj¢iarskeho navyku a zavislosti zaradujeme vek,
socidlne prostredie, reklamu, socidlny tlak, iroven
vzdelania, stres, osobnost a postoje.

Zo psychologického hladiska je fajcenie naucené
spravanie. Podla tejto tedrie sa mozno takémuto
spravaniu aj oducit. Fajcenie je v priebehu
dospievania posilnované najprv zo strany rodicov
vo forme vzoru, potom zo strany rovesnikov alebo
blizkeho okolia. Fajc¢iar reaguje na pozitivne reakcie
okolia vo forme podmienenych podnetov, ktoré vedu
k fajceniu.

Pozitivnou spravou je, Ze na zaklade prieskumov
HBSC a ESPAD sa po dlhom obdobi ¢akania znizuje
pocet fajciacej mladeze.
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Vyzvy a podnety pre
pomahajuce profesie

PhDr. Ingrid Hupkovad, PhD., manazérka kultdry pre socidlnu prevenciu, Narodné osvetové centrum

Na cloveka tretieho milénia vplyva rad
premenlivych a mnohotvarnych zmien, ktoré
maju Casto za nasledok a negativne sa premietaju
do vzniku a rozvoja vysoko rizikovych oblasti
spravania cloveka. Jednou z tychto oblasti st
aj zavislosti nelatkového charakteru (ako ich
nepresne nazyvame), teda oblast nelatkovych
navykovych chorob. Stvisia okrem iného s tym,
ze vela beznych kazdodennych cinnosti cloveka
sa presuva do kyberpriestoru a virtualita, ktora
poskytuje anonymny svet internetu, je obsiahnuta
napriklad aj v smartfénoch, ktoré vlastnia uz mnohi
z nas vratane mladych ludi. Virtualita nas sprevadza
na kazdom kroku, je dostupna a pristupnd takmer
vSade, doslova 24 hodin.

Odbornici na socidlnu patoldégiu sa zhoduju
v tvrdeni, Ze prave deti a mladez tvoria osobitnu
skupinu, ktord je vysoko rizikova a krehka voci
ohrozeniu uvedenymi, ale aj inymi zavislostami
neldtkového charakteru a nachylnd im podlahnut.
Okrem jasného zavislostného aspektu hrozia aj dalsie,
nie menej podstatné rizika a ohrozenia. V prispevku
zameriame pozornost prave na vybrané aspekty
niektorych neldtkovych navykovych choréb a tzv. new
addictions, ktoré st novymi vyzvami pre preventivne
intervencie v celom spektre pomdahajucich profesii.

Rizikové spravanie je tizko spaté so
socidlnopatologickymi javmi a neziaducimi
spolocenskymi javmi. Plati, Ze nezelanou sucastou
sucasnej spolocnosti je aj prudky nérast a Coraz
rozvinutejsie spektrum socidlnopatologickych
javov a dalsich neziaducich spoloc¢enskych
javov. Pod socidlnopatologickymi javmi chapeme
v najSirSom ponimani vSeobecne choré, neziaduce,
nenormadlne javy spolocnosti. Medzi ne patria
aj patologické zavislosti latkového i neldtkového
charakteru.

Ako v tejto suvislosti uvadza K. NeSpor
(2009, s. 3), ,ludia casto hovoria o zavislosti od
prdce, hazardu, pocitacov, jedla alebo vztahov.
Medzindrodnd klasifikdcia zaraduje tieto poruchy
vrdtane patologického hrd¢stva do inych skupin ako
zavislost. Ani v jednom pripade nejde o zdvislost
v uzsom zmysle slova. Na druhej strane neldtkové
ndvykové choroby majt so zdvislostou od chemickych
latok vela spolocného.”

Rovnako aj L. Nabélek (2008, s. 11) konstatuje,
ze ,,v poslednom obdobi sme svedkami skutocnosti,
Ze sa do psychiatrického slovnika dostdvaji nové
pojmy, ako st gambling, craving, kybersex
a iné”. Autor uvadza, ze ,narusenie schopnosti
jedinca prezivat prijemné pocity, resp. pocity
slasti na zdklade prirodzenych, beznym Zivotom
poskytovanych podnetov a situdcii, podmienené
poruchou funkcie mozgového systému odmertiovania,
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vedie u predisponovanych 0séb k cielenému
opakovaniu nahradnych zdrojov prijemnych
pocitov slasti a blaha. Ldtkové a neldtkové podnety
pésobiace v urcitych davkach, intervaloch ¢i urcity
¢as spbsobuju dlhodobé a mozno aj trvalé zmeny

v neurondlnych okruhoch zodpovednych za prezivanie
odmeriujtcich pocitov.”

Autor dodava (Nabélek, 2015, s.13), ze ,pricinou
toho, Ze l'udia a zrejme aj iné Zivoc¢ichy uzivaju latky,
resp. vykondvaju c¢innosti, ktoré mézu vyvoldvat
zavislost, je tendencia vyhladdvat zazitky slasti, ktoré
su sprostredkované mozgovym systémom odmeny. Ide
0 vyvojovo stary neurondlny systém, prostrednictvom
ktorého Clovek preziva pocity slasti pri uspokojeni
zdkladnych Zivotnych potrieb (strava, sex). U socidlne
Zijucich zZivocichov méze takiuto odmenu poskytnut
dosiahnutie vysSej tirovne socidlnej hierarchie,

u cloveka aj r6zne podnety (peniaze, sportovy vykon,
zdzitok krdsy a pod.).”

Zakladné charakteristiky novodobych nelatkovych
zavislosti su podla J. Benkovica (2008, s. 8) podobné
zatial najzndmejSej nelatkovej zavislosti, poruche
navykov a impulzov — patologickému hracstvu.

Pod diagn6zou navykové a impulzivne poruchy

v zmysle medzinarodnej klasifikacie chorob (posledna
10 revizia - MKCH-10) ,rozumieme poruchy
maladaptivneho sprdvania, kde osoba opakovane
zlyhdva v snahe odolat impulzom a takto sa spravat

s ivodnym obdobim napdtia a pocitom uvolnenia

v Case cinu”.

V tejto suvislosti nemozno obist ani tzv. new
addictions - nové, novodobé zavislosti, ktoré
su podla Baczeka ,zdvislostami vsetkého
druhu, pri ktorych chemické latky nehraju
vyznamnu tlohu” (2009, s. 18). Mnohé z nich st
priamo spojené s informacnymi a komunikaénymi
technolégiami — mobil a internet (a jeho sluzbami
- chat, e-mail, skype), ale aj novymi sposobmi do
virtuality posunutych ¢i prenesenych beznych
¢innosti, napriklad on-line stdvkovanie a on-line
kasina, on-line pornografia a kybersex, on-line
patologické nakupovanie (shopingholizmus), on-line
zoznamovanie, on-line vztahy a iné.

Sucasné spolocnost ako jedina v histdrii ludstva
prinédsa suzite generdcii - jednej, ktord predstavuju
on-line pristahovalci (starSia generdcia, ktora si
pamaétd prvy pocitac, prvy mobil), a druhej, ktord
tvoria on-line domorodci (deti a mladi ludia, teda
mladé generdcia, ktora sa narodila do sveta, ktorého
nevyhnutnou a ¢oraz va¢Smi sa rozmahajicou
sucastou su informac¢no-komunikac¢né technoldgie
a kyberpriestor).

Z tohto dévodu dnes mnohi ludia, a osobitne
mladi Iudia, akosi bezprostredne a automaticky
funguju v mnozstve beznych kazdodennych c¢innosti



paralelne v redlnom a vo virtudlnom svete, resp.

funguju vo virtudlnom svete ako ndhrade reality. Sme

svedkami toho, ze mnohé z beznych kazdodennych
¢innosti posivame do virtudlneho sveta — napriklad si
mébzeme kupit listok na MHD formou SMS namiesto
tradiéného tlaceného listka, ucit sa z vysokoskolskych
textov spristupnenych nie v tlacenej podobe, ale

iba virtualne na webovej stranke skoly, zapisovat

vysledky skusok nie do vysokoskolskych indexov, ale

do MAIS-ov, UISOV a pod., platit v obchodnom dome
nie pokladnicke, ale blokovat si tovar samoobsluzne

a zaplatit kartou (virtualne peniaze), alebo si dokonca

cez internet nakupit a zaplatit tovar virtualne

platobnou kartou a potom ho iba kedykolvek osobne
vyzdvihnut v samoobsluznom boxe ¢i dat si doviezt
kuriérom a pod.

Préve zavislostné spravanie latkovej
a nelatkovej povahy patri podla viacerych
vyznamnych autorov v oblasti socidlnej patoldgie
(napriklad S. Fischer, J. Skoda, B. Kraus, J. Hroncova,
P. Ondrejkovic a dalsi) medzi najzavaznejsie
socialnopatologické javy. Z toho dovodu je
nevyhnutné, aby vSetci zainteresovani odbornici v tzv.
pomadhajicich profesiach ich nielen poznali a vedeli
detegovat a rozlisit, ale najma aby boli ndpomocni
v primdrnej prevencii, ako aj v uspesnej intervencii
a rieSeni daného problému.

Zo Sirokého spektra neldtkovych navykovych
chorob sa v prispevku vyberovo zameriame iba na tri,
pricom sa pokusime aj o ich jednoduché prepojenie
k virtudlnemu svetu internetu. Postupne sa
Zameriame na:

1) zavislostné spravanie suvisiace so
sucasnou konzumnou a na vykon
orientovanou spoloc¢nostou (okrem iného sa
negativne prejavuje vo vzniku patologického
nakupovania - tzv. shopingholizmus alebo
oniomania), ktoré je Casto sytené internetovou
ponukou a komunikaciou;

2) excesivne sexualne spravanie;

3) zavislostné spravanie nelatkovej povahy,
suvisiace s tzv. kultom tela (stvisi so vznikom
poruch prijmu potravy a vznikom tanorexie), ¢asto
opat masivne prezentované a propagované aj na
internete (stranky s nevhodnym obsahom).

1. NEZDRZANLIVE (ALEBO PATOLOGICKE)
NAKUPOVANIE - ONIOMANIA ALEBO
SHOPINGHOLIZMUS
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Dodnes nie je ustalena jednotnd terminolégia,
preto sa pouZivaju viaceré nazvy, ako napriklad
oniomania, nezdrzanlivé ci patologické
nakupovanie, shopingholizmus, shopoholizmus,

zavislost od nakupovania (angl. shopping

addiction).

Ako v tejto suvislosti uvddza K. NeSpor (2010,
nepublik.), podobne ako pri inych navykovych
chorobéch neldtkového i ldtkového charakteru,
aj pri nezdrzanlivom nakupovani je podstatnym
priznakom zhorsené sebaovladanie, od ktorého sa
potom odvijaju dalSie problémy. Uvedieme prehlad
relativne objektivnych a relativne subjektivnych
priznakov a subeh shopingholizmu s inymi
ochoreniami.

Niektoré typické rysy nutkavého nakupovania
podla K. Nespora (In Hupkovd, I. — Libercanova,

K. 2012, s. 60)

Relativne objektivne priznaky:

e ,kupovanie nepotrebnych veci. NajCastejSie
ide o nakupovanie oblecCenia, obuvi, kozmetiky,
kompaktnych diskov, Sperkov, doméceho vybavenia;

¢ u muzov k tomu navyse pristupuje elektronika,
hardware, motoristické vybavenie a podobné
predmety, poskytujice zdanie muznosti;

e nakupovanie sa deje nad rdmec finanénych
moznosti jednotlivca. S tym stvisia financné
a iné problémy (problémy v socidlnych, napriklad
partnerskych vztahoch);

¢ nakupovaniu vratane nakupovania cez internet sa
venuje neumerne vela casu;

e niektori taja drahé ndkupy pred pribuznymi
a Sirsim okolim, aby sa vyhli ich negativnej reakcii;

e nezdrzanlivé nakupovanie potom Casto sposobuje
problémy vo vztahoch alebo v zamestnani;

e nezdrzanlivé nakupovanie moze prebiehat
kontinudlne alebo epizodicky, napriklad
v suvislosti s viano¢nymi ndkupmi, novoro¢nymi
vypredajmi, akciami zlavami a podobne.”

Relativne subjektivne priznaky:

e ,typicky je nutkavy charakter pri nakupovani
a pocit, ze clovek musi to ¢i ono ziskat za kazda
cenu;

e v priebehu nakupovania sa Casto objavuje
rozochvenie a niekedy az vzrusSenie podobné
sexuadlnemu;

¢ po uskutocnenom nékupe sa casto dostavuju
uzkostné alebo depresivne pocity;

e Casté su i pocity viny pre nadmerné utracanie
penazi.”

V tejto suvislosti je zaujimavé uviest subeh
nezdrzanlivého nakupovania a inych porich,
ktoré K. Nespor sumarizuje takto: ,Pri niektorych
osobdch s uvedenym problémom sa opisuje stibezny
vyskyt inych dusevnych portich, ako st poruchy ndlady
a uzkostné stavy. V 21 % az 40 % pripadov sa opisuje
paralelnost so zneuzivanim ndvykovych latok alebo
zdvislostou od nich. Casty je i subeh s poruchami
osobnosti, najmd s obsedantno-kompulzivnou
poruchou. Frekventovanou kombindciou je taktiez
nadmerné pouZivanie internetu. Postihnuty potom
trdvi hodiny studiom recenzii, porovndvanim cien,
zistovanim skisenosti spotrebitelov atd. Pritom
je vystavovany prudu reklam, co, prirodzene, jeho
baZenie a problémy iba zhorsuje. Podla skusenosti
sa nezdrzanlivé nakupovanie vyskytuje casto
aj v anamnéze patologickych hrdcov alebo sa objavuje
pri abstinencii od hazardu.”

Vyskumné studie poukdzali na rovnaku frekvenciu
vyskytu shopingholizmu pri muzoch aj zenach.
Odbornici uvadzaju, Ze interpohlavné rozdiely sa
viditelné iba v zamerani na to, ¢o nakupujeme.

SOCIALNA PREVENCIA 1/2016 m 19



V Zenskej populdcii sd to tovary spojené s vizazou
(oblecenie, topanky, kozmetika, kabelky a iné),

u muzov casto veci a tovary spojené s konickami,
napriklad komponenty do osobného pocitaca a iné
(In Hupkova, I. - Libercanova, K., 2012, s. 60).

S. Fischer a J. Skoda (2014, s. 121) zaraduju
medzi ndvykové a impulzivne poruchy patologické
nakupovanie, rovnako ako aj workoholizmus.

2. EXCESiIVNE SEXUALNE SPRAVANIE

Podla R. Divinovej (2005, s. 93) sa internet
moze vyuzivat na rézne aktivity, ktoré sa vztahuju
na sexualne motivované spravanie. Griffiths
(2001) (In Divinova, 2005) uvadza ich najiplnejsi
prehlad. Na internete méze ¢lovek hladat odborné
sexualne materialy na vzdelavanie, nakupovat
alebo predavat eroticky tovar, ktory sa da
pouzivat off-line, navstevovat virtualne
sexshopy, vyhladavat materialy na zabavné
ucely, vyhladavat sexuolégov, hladat partnerov
na trvaly alebo prechodny vztah (escort sluzby,
prostiticia, swingers). Ako dodéava, ,je tu mozné
vyhladavat jedincov, ktori sa nésledne stavaji obetou
internetovej sexudlnej kriminality (on-line sexualny
harassment, cyberstalking, on-line zneuzivanie deti
pedofilmi), zapéajat sa a udrziavat on-line vztahy,
skuimat svoju sexualnu identitu (gender swapping),
digitdlne upravovat obrazky pre zdbavu a/alebo
masturbacné ucely. Podla Griffithsa (In Divinova, s.
93) iba niektoré z tychto ¢innosti sa moézu vykonavat
excesivne a/alebo byt potencidlne navykové.

L. Nabélek (2008, s. 11) uvadza, Ze za praotca
diagndézy sexudlnej zavislosti sa povazuje nemecky
psychiater Richard von Krafft-Ebing. Opisal ju takto:
,Ide o nutkavé sexudlne spravanie, ked’ sexudlna
tuzba jedinca je abnormne zvysena a tdto osoba
mysli iba na sexudlne poteSenie, nezaujima sa
o Ziadne iné zdleZitosti vo svojom Zivote ako o sex,
sleduje iba vlastné sexudlne uspokojenie bez
ohladu na to, aky to md vplyv na jej Zivot, bez ohladu
na mordlne normy a prdavne désledky” (In Hupkova,
I. - Libercanova, K., 2012, s. 63).

Tito Iudia st ovladani nutkavou tuzbou po
sexualnych aktivitach, su zahlteni myslienkami
na sex na ukor inych zaujmov a povinnosti.
Postupom Casu sa mnohi snazia prestat, obmedzit
zavislostné spravanie, a vtedy zistia, ze ho uz
nedokazu ovladat. Vtedy nezriedka nastupuju
vycitky, pocity hanby, IGtosti a zlosti.

Z hladiska sposobu realizicie ide napriklad
o nutkavé masturbacné praktiky, nutkavé vyhladdvanie
pornografie, vyhladdvanie jednorazovych sexudlnych
stykov, promiskuitu — striedanie sexudlnych partnerov,
ale aj rézne sexudlne devidcie (varidcie) vrdtane
nebezpecnych, resp. nelegdlnych sexudlnych praktik.
Zavislost od sexu, ako uvadza Divinova (2005, s. 100),
nie je v Ziadnej z oficidlnych klasifikcii choréb
(DSM-IV, MKCH-10), ale vzhladom na rozsiahlu
zd4 iba otézkou casu.

Divinova (2005, s. 101) sumarizuje tri vzajomne
si konkurujuce koncepcie, ktoré vysvetluji excesivne
sexudlne spravanie. Podla citovanej autorky sa veda
polemiky, ¢i ma porucha charakter
a) zavislosti,

b) kompulzivity alebo
c) impulzivity.
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a) Teoria zavislosti — zavislosti od sexu. Sex,
podobne ako je to pri zavislosti od drog, vyvolava
uvolnenie a eufériu (tamze, s. 101). Clovek sa
nadmerne sustredi na sex, straca kontrolu nad
svojim sexudlnym spravanim, straca kontakt
s realitou, je na obtiaz sebe i ostatnym, nedokaze
odolat bazeniu, rastie u neho tolerancia a s nou
aj frekvencia sexualnych aktivit, vyskytuja sa
abstinenc¢né priznaky.

b) Teoéria kompulzivity - kompulzivne sexualne
spravanie. Excesivne sexudlne spravanie sa
povazuje za variant obsedantno-kompluzivnej
poruchy. Sexudlnou aktivitou sa ¢lovek snazi
zbavit izkosti, depresie, napatia a rychlo si tak
navodit slast a uspokojenie. Neprijemné pocity sa
vSak vracaju a bludny cyklus sa opakuje.

c¢) Teoéria poruchy kontroly impulzov -
impulzivne sexualne spravanie. Toto ponatie
excesivne sexudlne spravanie radi medzi
impulzivne poruchy podobne ako gambling,
kleptoméniu, pyromaniu. Jedinec si velmi zela
aktivitu (hru, kradez, zalozenie poziaru), dostavuje
sa pri nej poteSenie a uspokojenie. Po akte
nastava tenzia, vzrusenie opada a dostavuje sa
Itatost a vycCitky (tamze, s. 102).

Rovnakou otadzkou je, ako uzatvara Divinova
(tamze, s. 104), ¢i kybersex je vlastne zavislostou od
sexu alebo zavislostou od internetu.

MozZnosti virtualneho sveta modernych
komunikacénych technoldgii prinasaji osobitné formy
sexualnych aktivit, pre ktoré sa zauzivali oznacenia
internetovy sex, net sex, on-line sex alebo
kybersex.

On-line sexualita ma podla L. Nabelka (2008,

s. 11) tri primarne faktory, ktoré ju ulahcuju:

a) pristupnost - su pristupné nespocetné webové
stranky s pornografiou, ktoré su k dispozicii
24 hodin denne, 7 dni v tyzdni;

b) dostupnost - sexuéalna realizicia je cenovo
dostupnd, lacnd, Casto iba za cenu pripojenia;

c) anonymita - ludia sa tu pohybuji anonymne
a svoju komunikdciu vnimaji anonymne.

Dal$imi pritaZlivymi faktormi si, Ze kybersex
je (prevazne) legalny, je k dispozicii v sakromi
domova a hlavne neprinasa riziko pohlavne
prenosnych ochoreni (tamze, s. 12).

3. KULT TELA A VZNIK PORUCH PRijMU
POTRAVY

Psychologicky slovnik v zmysle medzinarodnej
klasifikacie chorob - MKCH-10 vymedzuje poruchy
prijmu potravy. O poruche prijmu potravy,
presnejsie poruche prijmu jedla alebo tiez
zavislosti od jedla hovorime vtedy, ,ak jedlo
pouzivame na riesenie emociondlnych problémoyv;
myslienky spojené s jedlom, pripadne diétou
a telesnou hmotnostou sa stdvaju délezitejsimi nez
vSetko ostatné; ide o pravé ndvykové sprdvanie
sprevddzané chorobnymi vlastnostami, ktoré
vyzaduju liecbu” (Hartl - Hartlova, 2000, s. 432).

Poruchy prijmu potravy (PPP) patria medzi typické
bio-psycho-socidlne poruchy, ktoré vznikaji sihrou
viacerych faktorov — emociondlnych a osobnostnych
faktorov, socidlnych faktorov, medzi ktorymi maja
osobitné miesto rodinné poziadavky a naroky, ale
aj vplyv dedic¢nosti, rovnako aj biologické Cinitele
a kultirne vplyvy.



Medzi poruchy prijmu potravy zaradujeme:
¢ mentalnu anorexiu (MA),

e mentalnu bulimiu (MB),

e zachvatovité prejedanie (Binge Eating
Disorder, BED),

e iné, tzv. nespecifické poruchy prijmu potravy
(napriklad bigorexia, ortorexia, diétovanie,
drunkorexia).

Je otézne, Ci st poruchy prijmu potravy dnes
rozsirenejSie nez v minulosti alebo ¢i sa jednoducho
ludia postihnuti touto zavislostou menej hanbia
hovorit o tychto problémoch. Na jednej strane sa
potvrdzuje, Ze pocet 0sbb trpiacich PPP vzrasta
v dosledku zvySujicej sa posadnutosti nasej
spolocnosti stihlou liniou. Nasa konzumnd, na vykon
orientovand spolo¢nost jednoznacne vyznava tzv. kult
tela, s ktorym stuvisia nielen poruchy prijmu potravy,
ale aj tanorexia — zdvislostné sprdvanie suvisiace
s nadmernym opalovanim (slnko, soldrid).

Podnetom pre preventivnu prax
v pomahajucich profesiach v oblasti PPP je najma
zamerat sa na zensku populaciu, predovSetkym mladé
dievcata a zeny, ako osobitne ohrozenu a rizikovu,

a teda obzvlast zranitelnt skupinu. Kult tela vSak

jednoznacne ovplyviiuje aj muzskt populéciu,

vzhladom na svoje Specifika suvisi s typicky muzskymi
formami PPP.

NIEKTORE PODNETY PRE PREVENCIU
TZV. NELATKOVYCH NAVYKOVYCH
CHOROB V POMAHAJUCICH PROFESIACH,
ZACIELENE NA DETI A MLADEZ

S mnohymi nelatkovymi ndvykovymi chorobami
(zavislostami) sa ludstvo stretava uz tisicrocia,
mnohé z nich su staré takmer ako ludstvo samo,
avSak v sicasnosti zaznamenavame ich zmeneny
charakter i enormny narast. Napriklad vznik PPP
dnes podporuje tzv. kult tela, o ktorom sme sa
zmienili. Rovnako aj gambling (patologické hracstvo)
patri medzi ddvno znédme, staré, ale znovuobjavené
zavislosti. V oboch pripadoch plati, Ze sa menia ich
formy, rozsah a intenzita, si zna¢ne ovplyvnené
internetovou komunikdaciou (stranky s nevhodnym,
zakdzanym obsahom, stranky propagujuce rizikové
a sebadestruktivne spravanie).

V pripade tzv. komunikacnych zavislosti je situacia
uplne ind. Tu mozno naozaj konstatovat novost.
Pred 20-30 rokmi sme ani netusili, ze telefén by
sme mohli mat kedykolvek pri sebe, Ze pojde o tzv.
mobilny telefén, Ze on-line m6zeme byt kdekolvek,
a to nepretrzite 24 hodin, skratka, ze budeme
dostihnutelni kdekolvek a kedykolvek. Rovnako sme
netusili, akym silnym pokuSenim sa pre nas moze
stat virtudlny svet internetu, on-line vztahy, on-line
nakupovanie, on-line hry, chatovanie atd. a ako net-
-¢innosti ¢i on-line ¢innosti rozsiria spektrum tzv.
nelatkovych navykovych choréb. Zavislostny aspekt
nie je vsak jediny. Nespomenuli sme rad inych
rizik ako internetové Sikanovanie (cyberbullying)
¢i grooming (z angl. pripravit sa, upravit sa)
spravanie pouzivatela internetovych komunika¢nych
prostriedkov (chat, ICQ, Skype), ktoré si zamerané
na inu osobu s cielom vyldkat ju na stretnutie
s neznamou osobou, zneuzit, obtazovat a iné.

Na rad zmien, na ktoré sme upozornili, je
nutné zareagovat aj v preventivnej praxi — uc¢innou
prevenciou na vSetkych jej trovniach: primarnej,

sekunddrnej aj tercidrnej. Pre poméahajtce profesie
je vyznamné, ze mladi ludia tvoria cielovd skupinu,
ktorej sa musi venovat zvlasStna a permanentna
pozornost v suvislosti s primarnou prevenciou tzv.
latkovych (drogovych) i nelatkovych zavislosti. Prave
mladi ludia vo veku od 11 do 20 rokov su velmi
rizikovi. Novodoby fenomén tzv. komunikacnych
zavislosti vSak ¢iha na ludi vSetkych vekovych
kategorii. Nie je neobvyklé, Ze aj deti predskolského
veku, rovnako ako aj stari rodicia, vlastnia mobilny
telefon.

Podla nasich sktuisenosti, Specificka primarna
prevencia, zamerana kompetentne a odborne
na celu Siroku oblast nelatkovych zavislosti,
takmer uplne absentuje, vykonava sa nahodne
a sporadicky, vobec nie komplexne a mélo
profesiondlne fundovane. Preto je potrebné
aktivizovat vzdelavanie multiplikatorov primarnej
prevencie v oblasti nelatkovych zavislosti.
Toto vSetko tvori silnt vyzvu pre ludi pracujicich
v tzv. poméahajucich profesidch. Nazdévame sa, Ze
vyznamné a nezastupitelné miesto jednak v primarnej
prevencii a jednak v krizovej intervencii (pri
predchadzani, ale aj u¢innom rieSeni) uvedenych
problémov deti a mladeze mé okrem rodiny aj siet
profesionalov z celého spektra pomahajiacich
profesii, ako si psycholdg, Specialny pedagoég,
socialny pedagdg, socialny pracovnik, socialny
kurator, vyssi saudny uradnik, sudca ¢i psychiater
adiktoldog a dalsi. Vzhladom na svoje preventivne
kompetencie maju prave tito odbornici odborny
a ludsky potencidl vyznamnou mierou eliminovat
vyskyt vysokorizikového spravania u deti a mladeze,
pripadne vcasne detekovat tieto problémy
a spolupodielat sa na ich rieseni.
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Podiel spolocnosti na
deviantnom spravani

Prof. PhDr. Blahoslav Kraus, PhD.,

Univerzita Hradec Kralové, Katedra socialnej patoldgie a socioldgie, Ceska republika

Vseobecne prijimany viacfaktorovy pristup
v etioldgii socidlnych deviacii znamend, ze kazdé
zlyhanie Cloveka je podmienené radom pricin tak
endogénnych, ako aj exogénnych. V konkrétnych
pripadoch bude mix tychto faktorov, samozrejme,
znacne individudlny. Avsak situacia po roku 1990, ked'
v dosledku spolocenskych zmien doslo k vyraznému
narastu vacsiny socialnych devidcii, vedie k nazoru,
ze zasadnu rolu ma celospolocenska klima.

Ako teda vysvetlit ohromny ndrast socidlnych
devidcii v kontexte toho, ¢o sa deje v spolocnosti
v priebehu poslednych tridsiatich rokov? Kazdé
spravanie, teda i deviantné, je potrebné vykladat
v kontexte aktualneho stavu spolocnosti. V centre
pozornosti vysvetlovania by nemal byt socidlny aktér,
ale dynamika spolupdsobenia, synergie viacerych
aktérov, ako je socidlna Struktura, ktord také
spolup6sobenie umoznuje (Ondrejkovic, 2009, 20).

Prave otédzka socialnej struktury, socialnej
diferenciacie a s nou spojenej socidlnej exklizie
je velmi zavaznym problémom spolocenskych
premien posledného obdobia, stvisiacich s ndrastom
deviantného spravania. Cela spolo¢nost sa ¢im
dalej viac dualizuje, a to nielen v zmysle bohatych
a chudobnych, ale aj vzdelanych a negramotnych,
optimistov a tych, ¢o st plni beznadeje (Keller, 2005).

So struktirou spoloc¢nosti suvisi nezamestnanost
a s nou spojend chudoba a bieda. Stava sa jednym
z hlavnych problémov ludstva. Ide o Strukturdlnu
nezamestnanost, vyplyvajicu z technického
pokroku a ekonomického dynamizmu civilizacie.
Akékolvek pokusy bojovat s nou stroskotavaja. Aj
v krajindch Eurépskej inie nemd pracu rekordny
pocet ludi. Nezamestnanost sa v poslednych rokoch
drzala na historicky najvyssich urovniach. Podla
Eurostatu nemé zamestnanie skoro 27 miliénov
0s6b, ¢o je 11 percent ob&anov Unie. V krajinach
eurozény nezamestnanost presahuje 12 percent.
Znacna cCast trestnej ¢innosti ma spojitost prave
s nezamestnanostou a chudobou (Kraus, 2015).

Stcasnu spolocnost charakterizuju v zasade
dva vSeobecnejsie momenty. Je to individualizmus
a dynamizmus. Individualizmus narastd v sucasnej
dobe az do obludnych foriem, ked nadobtuda
vyraz v premrstenej tizbe po osobnej slobode,
individuédlnych ludskych pravach, ekonomickom
sebectve aZ po atomizaciu spolo¢nosti.

Véazne problémy prindsa sicasné kultira
bezuzdného individualizmu, v ktorej sa poruSovanie
pravidiel stava jedinym pravidlom. Mravné hodnoty
a spolocenské pravidla prestavaju byt prostriedkami,
ktoré maju silu obmedzenia individualnej volby.
Chceme porusovat pravidla, ktoré su nespravodlivé,
nezmyselné, zastarané, usilujic o ¢o najvacsiu
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slobodu. Spolo¢nost, ktord neustale prevracia normy
a pravidla v mene individuédlnej slobody, bude stale
dezorientovanejSia, izolovanejSia a neschopna plnit
spolocné ciele a ulohy (Fukuyama, 2006).

Dynamizmus sa vnima ako vnutorna tendencia
spolocnosti (civilizacie) k samovyvoju. Sociadlny
a ekonomicky dynamizmus vedie k neustdlemu
urychlovaniu vyvoja a strhava k ¢oraz vacsej
dynamike i jednotlivca. Od polovice 20. storocia je
urychlovanie vyvoja ¢oraz prudsSie, prebieha v ¢oraz
strms$ej exponencialnej krivke. Clovek mu nemoéze
stacit, stdva sa pre neho zdrojom Coraz silnejsich
stresov (Miithlpachr, 2008).

Dal$im vyraznym rysom nasej euroamerickej
civilizdcie na prelome tisicrocia je znacné sebectvo,
lahostajnost. Iahostajnost k menej nadanym,
zdravotne Ci socidlne hendikepovanym. Stcasna
spoloc¢nost je zasiahnutd neoliberalnou ideolégiou,

v ktorej boli ekonomické kritérid a individudlne
sebectvo nadradené ostatnym hodnotam, ktoré
vyznaval klasicky liberalizmus. Ten vychddzal z viery
v Boha a chapal slobodu v kontexte pokory pred
vysS$im poriadkom, zatial ¢o neoliberalizmus je
»,habozenstvom svojho druhu”, v ktorom bol na Boha
povySeny Trh. Ten vyriesi vSetky neduhy tohto sveta
a poradi si tak s problémami ekologickymi, ako aj
zdravotnymi, vzdeldvacimi a dokdze sa tak vyrovnat
i s roznymi deviaciami. Najdokonalejsie trhové
principy napiha organizovany zlo&in, ktory sa sprava
uplne trhovo (Sak, 2007).

Sucasna postmodernd spolocnost nemd vyraznu
orientdciu ani moralnu, ani duchovnu a rozbila (¢i
aspon spochybnila) hranice eSte v minulom storoci
platného mravného poriadku. Ako uvadza D. Riesman,
osamely jedinec v osamelom dave bludi, hladajtc
svoju identitu (Riesman et al., 2007, 97). Tu je mozné
hladat korene narastu zlo¢innosti a dalSich devidcii.
Neplati ,desatoro” ani iné morélne kédexy, plati
uspech, popularita a je jedno ¢i herca, politika, ¢i
vraha. Len ked je jeho vykon hodny pozornosti.

Dalsim sprievodnym javom spoloénosti
21. storocia je absencia zodpovednosti. ,MdZeme
vSak prijat zodpovednost za tento svet nerovnosti,
ekologickej samovrazdy, medidlnych tdranin a mat
autoritu? Mé6zeme mladym ludom tento svet ,ukazat’
ako alternativu napriklad k heroinu?“ (Bélohradsky,
1999, 38)

Dal$im znakom sti¢asnej spoloénosti je
konzumnost. Svet, v ktorom zijeme, proste nuti
ziskavat pod kontrolu konzumné statky, ak chceme
kontrolovat aspon nie¢o. Nutnost penazi si vynucuje
vyrobu, nutnost vyroby predaj a nutnost predaja
nakupovanie. Konkurencia nuti vyrobcov obmenovat
ich produkty ¢o najrychlejsSie. A tomu slizi reklama.
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Musi presvedcit konzumentov, ktorym v podstate
ni¢ nechyba, ze kazdy den prichddzaju o kopu uplne
zbytocnych veci, bez ktorych sa uz dalej naozaj
nemozu zaobist (Keller, 2005, 36). A tomu, kto na
potrebny konzum nem4d, sugeruje zlo¢in. Ten sugeruje
i konzum mnohych produktov masovej kultury.

Hedonizmus ako sprievodny jav konzumnej
spolocnosti je prejavom rozkladu moralky a mézeme
ho spojit s radom socidlnych devidcii. Patril by
sem nepochybne alkoholizmus ako stara drogova
zavislost nasej civilizacie. Ta sa s alkoholom naucila
zit. Ale v suvislosti s dal§imi civiliza¢nymi rysmi
- demokratizédcia, masovost, konzumna spolo¢nost —
nadobtuda aj alkoholizmus nové dimenzie, ktoré sa uz
tazko zvladaju individudlne i socialne.

Drogy vo vlastnom zmysle slova su civiliza¢ne
cudzim prvkom, preto o to nebezpecnejSim. Aj
tu hrajd hlavnu rolu podobné civiliza¢né faktory:
oslabenie moralnych, sociokultirnych relativov,
hedonizmus - snaha ziskat nové zazitky, celkova
socidlna deziltizia. A do toho vstupuju faktory
krimindlne, ekonomické aj spominané faloSné
chépanie osobnej slobody a ludskych prav. Ukazuje

sa, ze ide o jeden z najvaznejsich anomickych prvkov,

s ktorymi si spolo¢nost nevie rady (Kraus, 2015).
Medzi dalSie krizové javy mozno zaradit vybuchy

extrémizmu, obc¢ianske vojny a terorizmus. Suvisi

to s celkovym narastom agresie, ktora je rovnako

dosledkom celkovej celospolocenskej krizy.
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/beratelstvo

a chorobné

zhromazdovanie

MUDr. Jozef Benkovic, primar, Odborny lieCebny Ustav psychiatricky, n. 0., Predna Hora

Zberatelstvo je mozno také staré ako ludstvo.
Uz v ddvnych dobach Iudia zhromazdovali veci
najnutnejSej potreby, hlavne na prezitie. Aj
v sucasnosti sa zbieraju a zhromazduju rézne veci,
hlavne na odliSenie jedinca od inych ludi (1).

HISTORIA ZBERATELSTVA
A ZHROMAZDOVANIA

Faraén Amenhotep zbieral cervené a modré koliky,
ktoré uzatvarali medené puzdra vojenskej posty.
Holandsky maliar Rembrandt van Rijn zbieral ré6zne
veci (staré knihy, obrazy, musle, pera, mince, zbrane).
Nemecky filozof Schopenhauer zo svojej domacnosti
nevyhadzoval prakticky nic¢, svoje veci triedil do
Specidlnych Skatuliek, mal napriklad aj Skatulku
s napisom ,nepouzitelné konce Spagatov”. Taktiez
K. Mary, L. P. Pavlov, A. Einstein vaS$nivo zbierali
znamky.

Vasen sa hodnoti ako silny a hlboky cit,
ovplyvnujlici myslenie a konanie jedinca, a viaze
sa na urcity obsah, ¢innost, napriklad zberatelskd,

v ktorej je obsiahnuta silnd motivacna aj dynamicka
zlozka (10). Zberatelské vasne maja skor charakter
ekonomickej prestize.

H. Codet v roku 1921 opisal psychologické
faktory, ktoré sa podielaju na vzniku zberatelskej
vasne. Podla neho ide najma o tuzbu po vlastnictve,
snahu prekonéavat sa a o potrebu triedenia.

CHOROBNE ZHROMAZDOVANIE

V zahrani¢nej odbornej literatire bol opisany
pripad jedinca, ktory nedokdzal prejst okolo
novinového stanku bez pomyslenia na to, Ze
niektoré z periodik obsahuje informaciu, ¢o by
mohla zmenit jeho Zivot, a tak denne kupoval
vSetky periodiké. Dal$i muZ zase skupoval bébiky,
ktoré mu boli nanic, ale bolo mu lato, Ze nik o ne
nejavi zaujem. Iny muz zase zhromazdoval macky
a psov a zil s nimi (aj s ich mrtvolami) v spoloc¢nej
domécnosti. Takéto spravanie uz moze viest
k ohrozeniu Zivota.

V roku 2010 nam telefonovala manzelka jedného
klienta zo Slovenska, s ktorym sa chcela rozviest.
Manzel od mladeneckych rokov zhromazdoval
Casopisy len preto, lebo si tam vraj pre neho dolezité
informdcie, ktoré sa mu v budicnosti mézu zist. Na
otazku, v com su v ich vztahoch problémy, manzelka
uviedla, ze Casopismi je Uplne zapratana spalna
a uz aj obyvacka a ona sa musela s malym synom
prestahovat do jeho izby, aby mali kde spat.

V tychto pripadoch uz ide o tzv. chorobné
(excesivne) zhromazdovanie. Ide o spravanie,
ktorého hlavnou Crtou je zbieranie a zhromazdovanie
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roznych objektov. UZ v 80. rokoch sa takéto spravanie
oznacovalo za kompulzivne.

E. Fromm hovori o zhromazdovani ako
o neproduktivnej orientdcii, ¢o byva typické pre
ludi 20. storocia. Takito ludia prejavuju podla neho
malo dovery v nieCo nové. Ich pocit bezpecia je
zalozeny na chorobnom zhromazdovani a Setreni
a ako sebaohrozujuce pocitujt, ked maji nieco
z toho vydat. Majetok je pre nich symbolom samych
seba a obrana svojho majetku je pre nich najvyssou
hodnotou (8).

OBJEKTY ZHROMAZDOVANIA

1. materialneho typu: starozitnosti, autd, knihy,
mince znamky, vlajky, odznaky, zdpalky, casopisy,
fotky, autogramy, lovecké trofeje a i., ale aj
prazdne Skatule, prach, odpadky, exkrementy
a podobne,

2. nemateridlne: informacie, spomienky, milostné
avantury, dokonca aj Zivé bytosti (zvieratd, osoby,
ak je motivom ich vlastnit).

V 80. rokoch v USA Sandra Felton, ucitelka
matematiky, ktord sama trpela 23 rokov podobnym
problémom ,,chorobného zhromazdovania
nepotrebnych veci”, zaviedla pre tento problém
pojem ,syndrom messie” podla angl. slova mess
(neporiadok, chaos) a bola zakladatelkou prvej
skupiny ,, anonymnych messies”.

Charakteristika excesivneho - chorobného

zhromazdovania (3):

1. Nadobudanie a zlyhdvanie pri zbavovani velkého
mnozstva vlastnictva, ktoré sa zd4 neuzitocné
a mdlo hodnotné.

2. Zivotné priestory su v takej miere blokované, Ze
zamedzujui vykondvaniu aktivit, na ktoré su tieto
priestory riadne urcené.

3. Signifikantny distres alebo ujma vo fungovani,
zapriCinena zhromazdovanim.

(Tieto charakteristiky odliSuju excesivne
zhromazdovanie od bezného zberatelstva objektov,
ktoré sa vo vSeobecnosti pokladd za zaujimavé
a hodnotné v zmysle hodnotnych zbierok
u zberatela.)

Nadobudanie a zlyhavanie

Nadobudanie hra délezitd rolu pri kompulzivnom
zhromazdovani. Zlyhavanie sa uz v minulosti skimalo
v kontexte kompulzivneho (nutkavého) nakupovania.
Jedinec vSak v tomto pripade zlyhava pri zbavovani
nepotrebnych veci. Zlyhavanie sa spaja hlavne
s vyraznou emocionalnou hodnotou, t. j. s prehnanou
dolezitostou tychto veci pre majitela.



Zhromazdovanie

Spéja sa so znizenou frekvenciou ich pouzivania
a s excesivnym zaujmom o udrziavanie kontroly
nad svojim vlastnictvom, pricom vlastnictvo
nahromadenych veci je pre chorobnych
zhromazdovacov zdrojom emocionalneho komfortu
(4). Zhromazdovana vec funguje ako fokus uvolnenia
vlastného napatia. Zbavovanie nahromadenych veci
chorobnych zhromazdovacov zneistuje. Pocit bezpecia
a komfortu prezivaju len vtedy, ak st obklopeni
svojimi vecami (5).

Objekt zhromazdovania je nepodstatny
a funguje len ako zdroj uvolnenia napatia, ale aj tak
su niektoré veci zhromazdované Castejsie ako iné.

Patologicky vzorec takéhoto spravania je
sucastou extrémneho neporiadku, ktory brani riadne
vyuzivat obytny priestor napriklad na varenie,
upratovanie, pohyb v domécnosti, pripadne aj osobnu
hygienu ¢i spanok.

Domacnosti chorobnych zhromazdovacov su
preto Casto Spinavé, neudrziavané, zapachaju,
su zamorené parazitmi a podobne (6). Tuzba po
poriadku nahromadenych veci vedie paradoxne
k dalSiemu nadobudaniu a zhromazdovaniu veci,
¢o v dalSom désledku méze viest k hromadeniu
skatul, ktoré sa nakoniec stavaju sucastou ,zbierky”.
Intervencie vo forme kompletného upratania
neporiadku samotni zhromazdovaci kategoricky
odmietaji. U chorobnych zhromazdovacov sa zistila
vySSia prevalencia obsesii (nutkavych myslienok),
tykajucich sa symetrie a kompulzivneho pocitania
(11). Potvrdila sa tiez vyrazna suvislost medzi
nadobudanim veci, zlyhdvani pri ich zbavovani
a neporiadkom (12). Nadobudanie predmetov suvisi
s tzv. vyhl'adavacim procesom. U chorobnych
zhromazdovacov sposobuje vyrazné vzrusSenie,
pricom viaceri z nich opisujua silny craving (tizbu).
Tento suvisi so stratou kontroly nad vyhladdvanim
a zhromazdovanim nepotrebnych veci s naslednymi
vaznymi a neprijemnymi konzekvenciami v réznych
sférach ich zivota, ako su vztahové, zdravotné,
spolocenské a mnozstvo dalsich (1).

Priznaky kompulzivneho zhromazdovania su ego-
synténne (ide tu o vedomé prianie) s chybajucim
nahladom na ne, pricom problémy s chorobnym
zhromazdovanim popieraju, racionalizujd, resp.
minimalizujad.

PRIEBEH CHOROBNEHO
ZHROMAZDOVANIA

Priebeh chorobného zhromazdovania byva
chronicky, dlhodoby, niektori jedinci referovali
o Ciasto¢nom zlepSeni symptomatolégie medzi
zaCiatkom a vyvojom extrémnej symptomatoldgie

(9).

Komorbidita

Chorobné zhromazdovanie byva sicastou
viacerych poruach, ako su schizofrénie, organické
dusevné poruchy, poruchy prijmu potravy, mozgové
poranenia, r6zne formy demencie. Je tiez stucastou
obsedantno-kompulzivnej symptomatoldgie.
S chorobnym zhromazdovanim byva komorbidna aj
socidlna fébia, agorafébia, unipolarna ¢i bipolarna
afektivna porucha (depresia, manicko-depresivna
porucha), hypomdnia, poruchy osobnosti, napriklad
vyhybavd, zavisld, paranoidnd a schizotypova (2).
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Velké mnozstvo symptémov kompulzivneho
zhromazdovania bolo pozorované u zavislych

jedincov a kompulzivnych patologickych hracov (12).

S kompulzivnym zhromazdovanim signifikantne stuvisi
perfekcionizmus a nerozhodnost.

Podobnosti symptémov kompulzivneho
zhromazdovania, kleptoménie a excesivneho
nakupovania nazvali niektori odbornici ako tzv.
nadobtdacie psychopatoldgie (7).

Epidemiologia
Vyskyt kompulzivneho zhromazdovania je zatial
skor v rovine odhadov. Celozivotna prevalencia
obsedantno-kompulzivnej poruchy je asi
1 - 2 %, pricom kompulzivne zhromazdovanie sa
odhadom vyskytuje asi u 4 z 1 000 klientov.
Priemerny vek, ked sa tato porucha objavuje,

je asi 20 rokov. Extrémna miera kompulzivneho

zhromazdovania sa vyskytuje vo veku okolo 35 rokov

(4).

Etiologia

Definitivne vysvetlenie, preco jedinci zbieraju
a chorobne zhromazduju rozne veci, zatial neexistuje.
Connif (1990) hovori o jeho korenoch v ddvnoveku,
tzv. lovecko-zberatelskej historii, priCom chorobné
zhromazdovanie je tu pomylenym spravanim povodne
evolucne adaptivneho spravania.

Genetika

Az % skimanych chorobnych zhromazdovacov
uvadzali takyto problém medzi prvostupnovymi
pribuznymi (11).

TERAPIA CHOROBNEHO
ZHROMAZDOVANIA

Psychoterapia byva délezitou podporou pri
navrate do ,,normalneho zivota“. Skusala sa aj
farmakoterapia antidepresivami, hlavne typu SSRI,
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podobne ako pri ostatnom spektre obsedantno-
-kompulzivnych portch, s antikompulzivnym dc¢inkom.
Sandra Felton odporucila vykondvat denne pldan
pravidelnych dennych c¢innosti. Pri odstranovani
nahromadeného neporiadku plati podla nej pravidlo
vyhodit vSetko, ¢o jedinec nepouzival aspon jeden rok
(okrem dokladov a zarucnych listov).
Odporuca nahromadené veci rozdelit na 3 kopy:
e v prvej kope su veci, ktoré sa pocas roka pouzili
aspon dvakrat,
e vdruhej kope su veci, ktoré sa pocas roka pouzili
aspon raz,
e v tretej kope su veci, ktoré sa poCas roka nepouzili
ani raz, tieto treba vyhodit.
N4éhle odstranenie vsetkych veci a radikalny
poriadok u chorobnych kompulzivnych zhromazdovacov
vyvola agresivitu, nenavist a tazké depresie.

ZAVER

Otézka povahy chorobného kompulzivneho
zhromazdovania je stdle otvorend. Aj ked sme
naznacili isté podobnosti, napriklad so zavislostami
(strata kontroly v spravani, ilava po realizacii
aktivity, craving, pokracovanie v tychto aktivitach,
napriek nepriaznivym konzekvencidm, absencia
nahladu, vysoky komorbidny vyskyt so zavislostami
atd.), tento problém si vyzaduje dalSie podrobné
a komplexné vyskumy a porovnavania.
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Rola osobnych aspiracii pri

noruchach prijmu potravy

PhDr. Frantisek David Krch, Ph.D., Psychiatricka klinika VFN a 1. LF UK, Praha, Ceska republika

V suvislosti s poruchami prijmu potravy sa
Casto pripominaju nevhodné ocakavania suCasného
sveta (ohrozujice moédne Standardy a komercéné
vplyvy vo vyZzive a zivotnom Style) a rodiny, ktord
je prilis orientovana na vonkajsie hodnoty a vykon
alebo zdravy zivotny Styl. Nasi pacienti casto len
doslova a prili§ désledne napiiiaju tieto predpoklady
a odporidcania, na ktoré sa odvolavaju, aj ked uz
davno prekrocili bezpec¢nt hranicu. Nemozno sa im
preto vyhnut ani v priebehu liecby, ktora by mala
pacientovi ponukat primerant korektivnu skisenost,
nech uz ide o beznu spolo¢enskt normu (stravovacie
spravanie, telesnd hmotnost, zZivotny styl) alebo
0 jeho osobné ocakavanie a skiisenost.

Nekritické poziadavky na telesni hmotnost
a prijem potravy vytvaraja intenzivny tlak na
dodrziavanie diét a hladanie dalSich moZznosti
kontroly energetického prijmu. Tieto vplyvy posiliiuje
vysokd konformita dospievajucich s hodnotami
a cielmi svojich vrstovnikov a s poziadavkami
niektorych atraktivnych zdujmov a profesii,
ako si modeling, tanec, niektoré Sporty alebo
svet posilhovni. V takomto sociokultirnom
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kontexte sa stracaju hranice medzi redlnou

a udrzatelnou poZiadavkou a nevhodnou, vo svojich
dosledkoch ohrozujicou aspiraciou. V skreslenej
perspektive kratkodobej skisenosti sa z diéty
lahko stdva normalny a zdravy stravovaci rezim,

z vychudnutej stihlosti normdlna telesna proporcia
a z mimoriadneho, len kratkodobo udrzatelného
vykonu samozrejméa poziadavka.

Rozhodujtcu rolu v rozvoji nevhodnych
poziadaviek na vyzivu a zivotny Styl hra rodinné
prostredie. Okrem vyzivovych a stravovacich
Standardov rodiny je vyznamny aj sposob, akym
rodina vnima a prezentuje kontinuum medzi ,vediet
si uzit” a naopak ,kontrolovat sa“. Kazdy extrémny
postoj, ¢i uz v smere nadmerného hedonizmu,
alebo naopak nadmernej sebakontroly, m6ze byt
nebezpecny. Nie je to pritom iba otdzka jedalnicka
a stravovacich zvyklosti. Neschopnost sebakontroly
alebo naopak filozofia zatatych zubov a uzkostné
ritudly sa lahko zovSeobecnia aj na iné oblasti zivota,
¢i uz ide o prijem potravy, Sport, alebo upratovanie.
Svoju negativnu rolu mézu zohrat aj niektoré
opravnené a vSeobecne zrozumitelné dovody na
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zmenu stravovacieho rezimu rodiny, ako je napriklad
véazna choroba rodi¢ov alebo dalSieho surodenca,
ktora vyzaduje urcité diétne obmedzenia. Rodicia si
zvyknu akceptovat vynimky, jedlo a stravovanie sa
stanud stredom tzkostného zdujmu celej rodiny.
Nemoznost bez problémov a dlhodobo naplnit
prili§ ambiciézne oCakavania posiliiuje niektoré
iracionalne presvedcenia chorého (,Musim sa
vzdy kontrolovat, nesmiem nikdy jest sladkosti...”),
ktoré odporuji beznej Zivotnej a stravovacej norme
v jej diferencovanosti a socidlnom charaktere, ako
aj telesnym poziadavkédm. V pripade, Ze sa tieto
ocakdvania nedari naplnit, rozvija sa bludny kruh
pocitov viny, ktoré dalej oslabuji sebavedomie chorého
a spatne posilhuju jeho neudrzatelné poziadavky na
kontrolu hmotnosti a prijem potravy a ambivalenciu
k pripadnej zmene. Z pacientovych prednosti (intelekt,
zdravotnicka alebo psychologicka erudicia alebo
osobny Sarm) sa lahko méze stat slabina. O to si
potom jeho Uniky obratnejsie a prirodzenejsie.
Vymanit sa z bludného kruhu nevhodnych
aspirécii, pocitov sklamania a viny je vzdy tazké.
Prvym krokom by vSak mala byt zmena stravovacich
navykov, ktord postupne sprevadza zmena postojov
a prehodnotenie osobnych cielov. To stavia urcité
poziadavky aj pred terapeuta. Nemoze sa vyhybat
otazkam, ktoré su spojené s charakterom poruch
prijmu potravy, i ked to niekedy presahuje jeho
odbornost a erudiciu. Ide predovSetkym o témy;,
ktoré sa tykaju telesnej hmotnosti a jej regulacie,
diét (rézne typy diét, vztah diét a prejedania,
relativnost prejedania), bezného stravovacieho rezimu
(frekvencia, skladba jedla, velkost porcii, bezpecné
jedenie), nasledkov hladovania, vracania a uZivania
laxativ. Podla nasej skisenosti moze byt nebezpecné
odkazovat v tomto smere na vyzivovych Specialistov.
Ich analyticky parcializujuci a niekedy Ciernobiely
pristup mo6ze posilnovat izkostnost chorych a ich
tendenciu hladat jednoducht odpoved na zloZita
otazku, ¢o je zdravé a v danej situécii primerané. Nasi
pacienti by mali vediet, Ze terapia ich nema priblizit
k idedlu, ale k beznej vekovej a socialnej norme.
Chori s PPP casto odkladaju niektoré bolestivé
kroky a orientuju sa na kratkodobé ciele. Su

netrpezlivi, rovnako ako ich rodina a ¢asto

i terapeut. Prirodzene sa snazia uniknat predmetu
svojho strachu (pocit prejedenia, tu¢noty a straty
kontroly) alebo chct zachovat niektoré nesplnitelné
podmienky (nepribrat, prili§ kontrolovat jedlo, vyhnut
sa niektorym negativnym zazitkom a pod.). Snaha
uniknut svojej rozpoltenosti a tlaku okolia zvysuje
atraktivitu ndahradného riesenia. PriliSny doraz

na rozpor medzi deklarovanou snahou sa vylie¢it

a nerealizovanymi krokmi moéze viest k iatrogenizacii
pacienta (,,... ked sa chcem vyliecit, ale nedokdzem
to, potom musim byt vaznejsie chory”). Tak

chory ako jeho rodina a terapeut sa preto musia
vyhybat Ciernobielym hraniciam interpretacie
problému (,zvladol x zlyhal“) a hladat r6zne
alternativy riesenia.

V priebehu terapie je potrebné pacienta neustéle
motivovat, stavat pred neho primerané ciastkové
ciele, pohybovat sa na vecnej a zrozumitelnej
rovine, kde sa pracuje s aktualnymi problémami
a pocitmi. Délezité je poskytovat chorému konkrétnu
spatnu véazbu a citlivo pracovat i s jeho netdspechmi
(vyuzivat ich informac¢nu hodnotu, ozrejmit niektoré
pacientove nevhodné stratégie, rizikové vplyvy
a pod.). Priznakom pordch prijmu potravy potom
nemozno v dlhodobej perspektive odopierat logiku
kazdodenného zivota, v ktorom mali a Casto stale
este maju svoju adaptivnu funkciu. Pacientovi by
sme mali priebezne poskytovat primerani podporu.
Skor neZ pochopenie pre jeho trapenie to znamena
odbornost, porozumenie logike poruch prijmu potravy
a respekt k jeho osobe a autonémii. S nerealnymi
ambiciami niekedy musi bojovat i sam terapeut,
ktory je zvyknuty na motivovanych, spolupracujtcich
pacientov alebo ma prili§ neohybny koncept poruchy
a primeranej stravovacej normy.
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Socialna prevencia v Cinnosti |
Podduklianskeho osvetového strediska

PhDr. Maria Pajzinkova, riaditelka Podduklianskeho osvetového strediska vo Svidniku

Vyznamny nastroj kultirneho pozdvihnutia
Cloveka predstavuje vychova a vzdeldvanie. Na
useku vzdelavania a socialnej prevencie su podujatia
zamerané na vzdeldvacie aktivity k problematike
kriminality, drogovych zéavislosti a zdravého
zivotného stylu. Z hladiska foriem preventivnych
aktivit organizujeme besedy, prednésky, seminéare,
workshopy, tvorivé dielne, vystavy. Spomeniem aspon
niektoré velké podujatia.

V zdujme skvalitnenia ¢innosti v oblasti
prevencie pravidelne raz mesacne realizujeme
stretnutia peer aktivistov, zamerané na prevenciu
drogovych zavislosti. Hlavnym principom peer
programov je aktivne zapojenie Studentov, ktoré
sa zaklada na osobnej komunikécii, vycviku
a naslednom vyuziti laickych, na tento ucel vopred
pripravenych vrstovnikov. Pre Ziakov zakladnych
Skol a studentov strednych skél sme uskutocnili
workshop o zavislostiach pod vedenim lektora
Maridna Daubnera, ktory sa venuje neforméalnemu
poradenstvu pre zavislych a ich blizkych. Podujatie
bolo zaujimavé najma vdaka autentickym vypovediam
ludi zavislych od alkoholu a gamblerov.

Kazdoroc¢ne treti novembrovy tyzden
pri prilezitosti Eurépskeho tyzdna boja proti drogdm
organizujeme v spolupraci s Okresnym riaditelstvom
policajného zboru vo Svidniku, Regiondlnym tradom
verejného zdravotnictva a Centrom pedagogicko-
-psychologického poradenstva a prevencie vo
Svidniku pre deti, mladez a dospelych v rdmci
okresov Svidnik a Stropkov podujatia zamerané na
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kriminalitu a prevenciu drogovych zavislosti, ukazky
policajnej techniky (autd, zbrane, vystroj a vyzbroj
policajta v sluzbe), poslusnost a zadrzanie pachatela
policajtom so psom, Sportové, vytvarné a vedomostné
sutaze pre deti a mladez, ako aj besedy pod ndzvom
Podpora zmeny zivotného stylu k zdravSiemu
spOsobu zivota a edukacné aktivity s protidrogovym
zameranim.

Vo vysokej miere venujeme pozornost strednej
generdcii a seniorom. V spolupréci s RUVZ a ORPZ
realizujeme pocas roka podujatia zamerané na
civilizacné ochorenia, poradenstvo tykajuce sa
zdravého zivotného Stylu a spésobov ako sa chranit
na ulici a doma pre moznym nebezpecenstvom.

VZDELAVANIE DOBROVOLNIKOV

Naplnenim hlavného ciela a postupnym napifianim
Specifickych cielov projektu sme sa snazili dosiahnut
zlepSenie komunikdcie medzi mladezou a zdstupcami
mesta Svidnik jej sprostredkovanim a postupnym
vylepSovanim, efektivnejSie vyuzivanie novych
foriem informovanosti ako dialégy cez internet,
podporu prace mladych s médiami, zodpovednejsi
pristup mladych ludi k Zivotu v meste. Najvacsou
motivaciou pri vybere cielov bola icast samotnych
mladych ludi na seminéroch, ktoré sme zorganizovali,
a prejavenie zaujmu riesit konkrétne problémy
tykajice sa mladych v meste a okrese Svidnik, ako
aj ich motivacia organizovat rozne aktivity. Projekt
bol ur¢eny mladym ludom, ktori boli aj samotnymi

u LV SH

Rultara narodnas il

mensin 201




aktérmi projektu. Zaujimali sa o dianie vo svojom
meste a chceli urobit nie¢o pre seba a svojich
rovesnikov, ktorym zivot v meste nie je lahostajny. Islo
o ziakov zdkladnych $kél a Studentov strednych skol.
Vzdeldvanim dobrovolnikov sme sa snazili
zaktivizovat deti a mladez k efektivnej spolupraci
pri vytvarani podmienok a samotnom rozvoji
volnocCasovych aktivit, k aktivnej participacii na
rozvoji mesta a vidieka.

SPOLUPRACA RUSINOV A ROMOV
V OBLASTI KULTURY

S cielom motivovat romsku a rusinsku mladez
v oblasti tradi¢nej ludovej kultiry sa uskutocnil
projekt pod ndzvom Spolupraca Rusinov a Rémov
v oblasti kultiry na zdkladnych skoldch v NiZznom
Mirosove, Roztokoch, Krajnej Polane, Kruzlovej
a Bukovciach. Ugastnici sa naudéili, ako sa da travit
volny Cas, robili sme tvorivé remeselné dielne,
pripravovali a realizovali kultirne podujatia. V zavere
projektu sa uskutoc¢nilo kultirno-spolocenské
podujatie v KruZzlovej, kde Ziaci vystupili s vlastnym
programom, ktory si nacvicili, pripravili sme vystavu
vytvarnych prac a remeselnych vyrobkov. Realizaciou
projektu sme chceli zlepSit vzajomné vztahy medzi
mladymi ludmi na vidieku, oZzivit aktivity mladych
Iudi, aby sa aktivne zapdjali do kultirneho Zivota
v obci.

ROZPRAVKOVA OBLOHA, O COM
SNiVAM?...

Pri priprave a realizdcii tychto projektov sme
vychéadzali z poznania, Ze vacsina romskych deti ma
problémy s ¢itanim. Vediet ¢itat, to je zédklad pre
akékolvek dalsie vzdelanie.

Nasim cielom bolo motivovat deti mladsieho
skolského veku - ziakov romskych alebo zmieSanych
Skol. Pokusili sme sa ich motivovat na ¢itanie
prostrednictvom literarnych odpoludni. Projekt
sme uskutocnili v troch romskych Skolach v Niznom
Mirosove, Roztokoch a Kruzlovej. Zapojili sme don
ziakov 1. - 4. roc¢nikov, ale pre naroc¢nost inscendcii
sme zapojili aj druhy stupen ZS. Celkovo sa do
projektu zapojilo cca 100 deti, ktoré sme cez rozne
aktivity umeleckého charakteru motivovali na
Citanie. Okrem c¢itania sme sa snazili udrzat
pozornost deti aj ilustrovanim precitaného, tvorbou
vlastnej rozpravky. Boli to zaujimavé stretnutia,
pocas ktorych sme ziskali vela informécii, ako
pracovat s romskou komunitou, ako motivovat deti
na ucenie a vobec ako motivovat deti, aby poznali
romsky jazyk. Deti sa obozndmili s literatirou
romskych autorov, romske rozpravky citali po
prvy raz v romcine. Deti nepoznali romsky jazyk.

V podstate vSetky rozpravaja dialektom. Tym,

ze pouzivané knihy su dvojjazyCné, vedeli sme si
pomoct s vyznamom slova. Pozitivne ohlasy boli
najma u pedagogov tychto $§kol, deti boli ovela
aktivnejsie a chcu hrat divadlo. TaZko predvidat
budicnost, ale ak by sa v tychto obciach udrzali
literarne a Citatelské kluby, bol by to zaciatok
neformdlneho zaujmového vzdeldvania Rémov.

Po skuisenostiach s realizaciou tohto projektu
mébzem konsStatovat, Ze literdrne projekty, aj ked
nie su také masové, su velmi potrebné, i ked ich
realizacia je narocna.

ZACHOVANIE ROMSKE) KULTURY

Projekt bol zamerany na rozvoj spoluprace
majority a Romov pri zachovani a sireni kultirnych
tradicii, na ozivenie kultirneho zivota obce,
prezentéciu a vzdjomné spoznavanie kultirnych
tradicii, vzdeldvanie a prezentdciu remeselnych
zrucnosti, folkléru - hudby, spevu a tanca. Do
projektu sa zapojilo 40 deti vo veku od 5 do 14 rokov.
Uskutocnili sme 6 tvorivych dielni. ISlo o malovanie
na sklo, modelovanie z keramickej hliny a vypalovanie
v hrnciarskej peci, zdobenie keramickych viano¢nych
0zdo6b, kasirovanie zvieracich motivov na kartén.
Zaroven sa uskutocnil workshop zamerany na
prezentéaciu tradicnej kultiry - rdmskeho folkléru
(zdkladna motivika ludového tanca, rytmické varidcie
a cvicenia). Posledné sustredenie sme zamerali na
tvorbu kompletného programu.

Cielom projektu bolo obozndmit deti mladSieho
Skolského veku s rémskou tradi¢nou kultirou,
hudbou, spevom a tancom. Motivovat ich k spevu
a tancu, na rozvoj vlastného talentu zapojenim do
¢innosti folklérnych kolektivov. V tvorivych dielhach
deti nadobudli remeselné zrucnosti, ktoré mézu
vyuzit v §kole aj pri svojich volnocasovych aktivitach.

Pocas realizacie projektu sa vytvorila skupina
rémskych deti, ktoré pre rodicov a ob¢anov obce
zrealizovali kultirne podujatie, spojené s vystavou
prac z jednotlivych tvorivych dielni. Dtufame, ze
nadalej budd pokracovat vo svojich stretnutiach
a vytvoria detsky romsky folklérny subor.

Vdaka projektu deti spoznévali kultirne tradicie,
nadobudli remeselné zrucnosti a naucili sa tanec¢né
zéklady romskeho folkléru. Rodicia a obyvatelia obce
boli nadSeni z kultirneho programu, ktory pre nich
pripravili.

Dalsi tispedny vzdelavaci projekt je zamerany na
rozvoj spoluprace Rusinov a Romov pri zachovani
a Sireni kultirnych tradicii, ozivenie kultirneho
zivota obci s va¢sinovym rusinskym a rémskym
obyvatelstvom, prezentdciu a vzdjomné spoznavanie
kulturnych tradicii, vzdelavanie a prezentaciu
remeselnych zruc¢nosti, folkléru - hudby, spevu
a tanca.

Cielom projektu bolo vytvorit pozitivny vztah
k folkloru, k tradicnému remeslu a remeselnej vyrobe,
prispiet k zachovaniu kultirneho dedi¢stva, poskytnut
vhodnu alternativu na trdvenie a vyuzivanie volného
Casu, vytvorit podmienky a prilezitosti na spoznéavanie
folkléru a tradi¢nych remesiel.

NA DOSKACH, CO ZNAMENAJU SVET

Hlavnym zamerom prazdninového projektu bolo
zorganizovat pre deti zmysluplné aktivity formou
hereckej skoly. Cielovou skupinou su deti zo socidlne
slabych rodin. Nas projekt vyuziva dramatické
umenie ako edukacny nastroj a rozpravku ako
komunikac¢ny néstroj. PoCas prazdnin maju deti
vela volného casu, nerady sa ucia. Nase aktivity
su zaujimavé a hravé, prostrednictvom nich
dokdZzeme detom predstavit histériu, ludové tradicie
a informdcie z literatdiry. Dramatickd vychova
napomaha rozvoj osobnosti dietata, rozvija jazykové
schopnosti, komunikativnost, empatiu, kooperaciu,
zvySuje sebavedomie a sebahodnotenie. Je preto
vhodnou metédou na vzdeldvanie deti.
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Psychoterapeutické skdsenosti z prace
s obetami domaceho nasilia

Mgr. Barbora Kucharova, PhD., klinickd psychologicka, psychoterapeutka, vykonna riaditelka OZ Prima

Praca s obetami nasilia, a najma toho pachaného
medzi Styrmi stenami ich domova, je ¢asto vyzvou
pre poradcu/ terapeuta, zameranou na rozvoj
pokory a limitov vlastnych sil, moznosti, ale
i vlastnych ocakavani. Obete domaceho nésilia
su taki komplikovani klienti s radom réznorodych
problémov, ze bez spoluprace s multidisciplindrnym
timom st temer neuchopitelné. Casto sa mi stalo, Ze
dobre a v€asne poskytnuta krizova intervencia bez
naslednych sluzieb bola hodenim kamena do rieky.

To, €o je velmi dolezité pri priamej praci s obetou
domaéceho nésilia, je podporujici spésob reagovania
na jej/jeho osobnu skusenost. Pri prvom stretnuti
mnoho klientov/klientok otvara doslova Pandorinu
skrinku/ traumu s pocitom, Ze im nik také absurdné
veci neuveri, Casto sa obavaju, Ze ich tyran posobi
navonok ako velmi usporiadany a Casto aj oblubeny
v praci a medzi kamaratmi. Stratégia psychickej
manipuldcie je taky Casty prejav doméaceho nasilia,
ze je chvilami az banélny. Je to stratégia kamuflaze ¢i
abreakcie, kde pachatel doméaceho nasilia bud' kryje
svoje spravanie, alebo sa navonok tak uz nepotrebuje
spravat, lebo vSetok hnev uz odlozil doma. Pocity

30 w SOCIALNA PREVENCIA 1/2016

ulavy, ked Zene (Ci dietatu) poviete, Ze jej verite a jej
bezvychodiskovu situdciu chapete su spojené s velkou
ulavou a oslobodenim od tajomstva, ktoré ju tazilo
Casto az celé roky.

Potom sa dostavia skutoc¢ne najréznejSie pocity
- od smiutku, strachu az po hnev. Je nesmierne
dolezité nechat klienta/klientku tieto pocity slobodne
vyjadrit. Je tazké stat pri ludoch v beznadeji
a nemat tendenciu poskytnut im plant utechu,
¢o je v konecnom dosledku velmi nebezpecné az
devastacné. Pamatam sa, kolkokrat som musela
potlacit svoju potrebu slubovat nemozné, napriklad,
Ze pachatel urcite skonci vo vazeni. Nastastie som
sa k takymto slubom nikdy neuchylila, pretoze by
nasledne sposobili bolest a sklamanie.

To, ¢o sa mi skutocne osvedcilo, bolo byt
autentickd, a to bez vynimky, aj so slobodnou volbou
vyjadrenia, Ze sa na pachatela hnevam, co klientke/
klientovi sposobil. Hranicou terapeutovej/poradcovej
zodpovednosti je plne reSpektovat pravo ohrozenej
osoby na vlastné rozhodnutie, iba sa jej/jeho spytat,
i to chce ohlésit na policii, a skor sa zamerat na jej/
jeho povzbudzovanie pri hladani sily a odvahy pre
adekvatnu vlastntu volbu.

Dolezité u mna bolo, tak ako pri inych témach
socialnej patoldgie, poskytovat obetiam faktické
informacie o domacom nésili a jeho rieseni s dérazom
na to, ze pomoc je dosiahnutelna.

Rovnako je napomocné pre klientov a klientky
preformulovat ich zivotnu situdciu a poméct im ziskat
nad nou nadhlad.

Z rozhovoru:

Klientka Gitka, 36-rocnd Zena, matka 17-ro¢cného
syna, obet domdceho ndsilia zo strany manzela a obet
incestu pdchaného otcom.

Gitka: Bojim sa vam nieco povedat a uz dlho chcem...

Terapeutka Barbora: Povedzte, Gitka...

Gitka: Mo6j otec ma uz po sedemdesiatke, viete,
ked zomrie, chcem mu ist na pohreb a budem aj
plakat, viete, ja som nikdy iného otca nemala...

Barbora: Chépem, ale neplacte dlho, nezasluzi si to...

Gitka: Viem, ale bolo aj dobre, vZdy ma bral do
obchodu, ked iSiel, a kupil mi vzdy viac sladkosti
ako surodencom, aby som ni¢ nevyzradila, a aj na
kolotoCe na zobral...

Barbora: Hm, méte ho rada...

Gitka: Ano, mam... len zo mfa urobil takt pokazent
babiku... Barborka, povedzte mi, som pokazena?

Barbora: Nie, Gitka, len velmi dordnana...

Gitka: Tak to je potom dobre...

Domadce nasilie ma tisic tvari, niektoré su
primitivne, iné zdkerné, daktoré az sofistikované,
niektoré zahrhaju tie najmodernejsie pocitacové
technolégie (stakling), ale vSetky bez rozdielu
zanechavajua jazvy na dusi.



Domace nasilie - z praxe pracovnika
socialnopravne] ochrany deti a socialnej kurately

Mgr. Terézia MiSovic¢ova, odbor sociélnej ochrany deti a socialnej kurately, Ustredie prace, socialnych veci a rodiny

Ked sa do zivota rodiny vkradne, ¢asto postupne
a nenapadne, doméce nasilie, zanechéa za sebou
okrem iného aj mnozstvo bolesti, sklamania,
existencnych problémov a jeho obete a svedkovia si
dalej zivotom ponesu velka jazvu v srdci i na dusi. Na
oddeleniach socidlnopravnej ochrany deti a socidlnej
kurately sa dennodenne stretdvame s réoznymi ludmi
a ich osudmi, ktori sa jedného dna ocitli na krizovatke
zivota a potrebuju pomocnu ruku, vedenie a hlavne
ochranu.

Na nasledujucich riadkoch sa mézete zoznamit
s pribehmi dvoch rodin, ktorych zivot poznacilo
domadce nésilie. Pribehy si anonymné a vychadzaja
zo skusenosti oddeleni socidlnopravnej ochrany
deti a socidlnej kurately. Vystupuju v nich ako obete
nasilia dve Zeny, avSak doméace nésilie si svoje obete
nevybera, moze sa nou stat kazdy bez ohladu na vek,
pohlavie ¢i socialny status.

Pribeh ¢. 1

Prvy pribeh hovori o matke dvoch chlapcov,
jedného starsieho a druhého mladsieho, skélkara.
Starsi chlapec sa narodil v manzelstve, kde otec
dietata matku psychicky tyral, ¢o bolo napokon
aj dévodom ich odlucenia a ndsledného rozvodu.
Matka nikdy nepodala na otca trestné ozndmenie,
odisla od neho aj s dietatom a rokmi sa vztahy medzi
byvalymi partnermi upokojili. Matka sa o niekolko
rokov opdt vydala a narodilo sa jej druhé dieta. Po
pérode druhého syna sa to zacalo nendpadne, najskor
ponizovanim, potom to pokracovalo vulgarnym
naddvanim, ktoré sa skoncilo pri kopancoch a skrteni
nielen matky, ale aj starSieho syna, ked’'sa pokusal
matky zastat a chranit ju. Po materskej dovolenke
sa matka pokusala opdtovne zaradit do pracovného
Zivota, ¢o bolo pre nu v danej situdcii velmi ndrocné.
Trvalo pdr rokov, pokial nabrala odvahu a zo strachu
o deti vyhladala pomoc oddelenia socidlnoprdavnej
ochrany deti a socidlnej kurately. Bolo jej poskytnuté
poradenstvo a pomoc pri spisani navrhu na rozvod
a predbezného opatrenia na urcenie vyzivného,
sprostredkovand pomoc krizového centra, ktoré matke
poskytlo okrem iného aj utajené byvanie, matka podala
na otca trestné ozndmenie. U oboch chlapcov bola
potrebna psychologickd pomoc, starsi chlapec mal
v skole problémy so sprdvanim a prospechom, ktoré sa
riesili v spoluprdci so skolou a centrom pedagogicko-
-psychologického poradenstva a prevencie. Matka
si po ¢ase nasla novu prdcu a nové byvanie pre seba
i deti, poktsaju sa Zit ako beznd rodina, ktord sice ako-
-tak zdolala tazku Zivotnu situdciu, ale jej ndsledky si
ponest so sebou este vel'mi dlho.

Matka v prvom pribehu vyhladala pomoc
socidlnopravnej ochrany deti a socidlnej kurately
sama, ked uz bola situdcia neinosna, mala strach
o deti a rozhodla sa podat ndvrh na rozvod. Samotny
rodic, povacsine matky, kontaktuju socidlnopravnu
ochranu deti a socidlnu kuratelu z dévodu doméceho

nésilia pomenej. Casto preto, Ze maju strach,
neddéveruja institiciam, boja sa, ze pridu o deti. Stava
sa, ze 0 domdcom nasili v rodine sa dozvieme v Case,
ked' s rodinou prideme do kontaktu z iného dovodu.
Hladdme odpovede na otazky a vtedy prichadza
priznanie, niekedy iba nendpadny naznak, Ze v rodine
nie je vSetko v poriadku.

Rodina, v ktorej sa odohrava domace nasilie, sa
dostane do povedomia oddelenia socidlnopravnej
ochrany deti a socialnej kurately velakrat
prostrednictvom podaného podnetu. V pripadoch
domaceho nésilia m6ze napriklad Skola signalizovat,
ze dieta m& mnoho vymeskanych neospravedlnenych
hodin, ndhle sa mu zhorsil prospech, je spavé,
nesustredené, rodi¢ia so Skolou nedostatoCne
komunikuji. Dalej napriklad detsky lekar signalizuje
neabsolvované prehliadky, nedostatocnu spolupracu
s rodi¢mi, ktori poZzaduju od lekdra spatné
ospravedlnenky z dévodu choroby. Susedia zavolaju
na anonymnu linku a ohlésia, Zze kazdy vecer pocut
z bytu krik a plac¢ deti, otec stale chodi opity a matka
neposiela deti do Skoly, idajne preto, aby si ucitelky
nevsimli modriny, ktoré oni videli...

Kazdé podozrenie na porusovanie prav
dietata, jeho zanedbdavanie Ci tyranie sa z nasej
strany preveruje v spolupréci so subjektmi,
ktoré su s rodinou v kontakte. Kedze disponuju
Ciastkovymi informaciami o Zivote rodiny, je
zédkladnou podmienkou uspechu interdisciplindrna
spolupréaca vsetkych zainteresovanych - najcastejSie
spolupracujeme so Skolskym zariadenim, lekarom,
obcou a inymi insStiticiami, oslovujeme aj Sirsiu
rodinu, susedov a pod. Spojenim ¢iastkovych
informaécii ziskavame predbezny obraz o fungovani
rodiny, vyhodnocujeme zivotnu situdciu deti
a na zaklade zistenych skutocnosti sa urci miera
ich ohrozenia. Nésledne v spolupraci s rodinou
a participujicimi subjektmi hladdme moznosti
rieSenia a intervencie.

Pribeh ¢. 2

Dospievajuci pdtndstrocny chlapec Zil v spolocnej
domdcnosti s matkou a otcom. Otec vo zvySenej
miere holdoval alkoholu, v opitosti vulgdrne nadadval
matke a fyzicky ju napddal, ked neboli veci podla
jeho predstdv. Chlapec vel'mi intenzivne vnimal,
Ze situdcia v rodine je vdzna a den c¢o den sa stdva
netinosnejsou. Prosil matku, aby od otca odisli
k tete, aby sa s nim rozviedla. Matka mu po kazdom
utoku slubovala, Ze odidu od otca, ale nikdy sa
neodhodlala na tento taky ndroc¢ny, ale na druhej
strane zlomovy krok. Opdtovne ddvala otcovi Sancu
sa zmenit, ¢o aj sl'uboval, ale zmena neprichddzala.
Chlapec sa coraz viac uzatvdral do seba, prestal
sa zaujimat o Skolu, kamardtov, utiekal sa k hraniu
pocitacovych hier, od ktorych sa pomaly, ale isto stal
zavislym. Jeho prospech a dochddzka do skoly sa
vyrazne zhorsili, z dvojkdra sa stal Stvorkdr a hrozilo,
Ze na polroku prepadne. Po jednom agresivnom
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ataku otca voci matke v nnom nastal zlom. Zo Skoly
isiel rovno k tete, u ktorej aj s matkou po otcovom
utoku mnohokrdt nasli docasné utocisko, a odmietal
sa vrdtit domov a komunikovat s rodicmi. Medzitym
skola kontaktovala oddelenie socidlnoprdavnej
ochrany deti a socidlnej kurately z dévodu chlapcovej
dlhodobej nedostatocnej skolskej dochdadzky. Socidlni
pracovnici presetrovanim v rodinnom prostredi

a rozhovorom s matkou zistili, Ze chlapec odisiel
byvat k tete, o dévode a atakoch zo strany otca sa
vSak nezmienila. Ndsledne hovorili s chlapcom, ktory
im porozpradval situdcidch, ked otec nahdnal matku
po dome s ti¢ikom na mdso, zatvdral ju v zime na
balkdn, vulgdrne jej naddval a ponizoval ju. Chlapec
sa odmietol vrdtit k ndsilnickemu otcovi. Oddelenie
socidlnoprdavnej ochrany deti a socidlnej kurately sa
opdtovne skontaktovalo s matkou chlapca, bolo jej
poskytnuté poradenstvo v danej situdcii a kontakty
na organizdcie pomdhajiuce obetiam domdceho
ndsilia, matka ale ndsilie zo strany otca popierala...
Po krdtkom ¢ase matka opustila otca, odisla k svojej
sestre, podala ndvrh na rozvod manzelstva a trestné
ozndmenie na manzela.

Deti, ktoré st svedkami ndsilia pachaného na
rodicoch, starych rodi¢och alebo surodencoch,
tieto zazitky vyrazne poznacia do dalSieho Zivota.

K dietatu, ktoré je obetou nepriameho nasilia, je
potrebné pristupovat ako k dietatu, ktoré je obetou
nasilia. V podobnych pripadoch, ako je pribeh ¢. 2,
pristupujeme k rieseniu s ohladom na bezpecnost
dietata a aj rodica ako osoby, ktora je dietatu blizkou
osobou. PokuiSame sa ho motivovat, aby situaciu
riesil, napriklad poskytnutim socidlnopravneho

a psychologického poradenstva, kontaktov na
pomahajice organizacie, bezpecnym odchodom do
krizového centra, podanim trestného oznamenia na
péachatela nasilia a pod. V pripadoch, ked to nie je
mozné a dieta je v prostredi rodiny ohrozené, treba
hladat dalSie riesenia na ochranu dietata, napriklad
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vyhladanim blizkych pribuznych, ktori sa mézu

o dieta docasne postarat, v niektorych pripadoch je,
bohuZzial, jedinou volbou vynatie dietata z rodinného
prostredia na zdklade rozhodnutia sudu.

St vsak aj pripady, ked dospievajuce deti,

v mnohych pripadoch prevazne chlapci, ale Coraz
CastejSie aj dievcCatd, opakovane verbalne a fyzicky
napadaju svojich rodi¢ov, ohrozuju ich na zdravi,
nicia zariadenie bytu, priCom na pozadi ich spravania
su nevyriesené konflikty a zranenia z minulosti,
ziarlivost na jedného z rodicov, drogova zavislost Ci
priam zufald tizba po pozornosti a laske.

Na bezplatnej telefonickej linke Ustredia prace,
socialnych veci a rodiny 0800 191 222, ktora je
urcena na nahlasovanie pripadov zanedbéavania
starostlivosti o deti, zaznamenavame velké
mnozstvo odkazov, podnetov a ziadosti o preSetrenie
starostlivosti o deti, nevynimajic ozndmenia
o doméacom nasili. V pripade vSetkych oznameni
posudzujeme Zzivotnu situaciu deti a na zdklade
zisteného prijimame vhodné opatrenia. Obete
domaceho nésilia m6zu okrem iného vyhladat pomoc
na narodnej linke pre Zeny zazivajice nasilie 0800
212 212, kde sa im poskytnu informacie, krizova
pomoc, v pripade krizovych situacii so sihlasom zZeny
sa kontaktuje policia, rychla zdravotna pomoc alebo
ina pomahajica organizacia.

Niekedy je nésilie v rodine natolko skryté
za dverami bytov a domov a nésilnik je natolko
prefikany, Ze po ziskani a zosumarizovani informacii
je naoko v rodine vsetko v poriadku. Je potrebné
neustdale zvySovat odbornost a profesionalitu
odbornikov, ktori prichddzaju do kontaktu s detmi
a ich rodinami, a povedomie spoloc¢nosti o nasili,
aby rodina bola skutocne bezpec¢nym miestom
pre vSetkych. Je na kazdom z nas, aby sme neboli
lahostajni k ¢o i len minimalnych ndznakom
mozného doméaceho nésilia a pomohli tym, ktori si za
»zatvorenymi dverami” sami poméct nedokazu.

]
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