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Zbornik vznikol v ramci riesenia projektu VEGA 1/0186/22 Identifikacia
faktorov podporujﬁcich proces tranzicie deti so Zdravotn)'fm postihnutl'm do
vzdelavacicho systému z pohladu ich rodicov.



PREDHOVOR

Vazené kolegyne a kolegovia,

zbornik vedeckych prac, vychadzajaci s podporou projektu VEGA 1/0186/22
Identifikdcia fakcorov podporujucich proces tranzicie deti so zdravotnym
postihnutim do vzdelavacieho systému z pohladu ich rodicov s nazvom Dieta v
ohrozeni, ROZMANITOST - ROVNOST - INKLUZIA nadvﬁzuje na témy, ktoré
st vyskumnym zdmerom Katedry socidlnej prace Fakulty zdravotnictva a socialnej
prace Trnavskej univerzity v Trnave.

Tentokrat bola astrednou témou problematika deti a ich rodin, ktorym hrozi

s . ry . e A ’ . . .y
riziko socialneho vylucenia najmi z dovodu zdravotncho postihnutia dietata.
Socidlne vyldcenie, resp. socialne zaclenenie je predmetom vedeckeho zaujmu
viacerych disciplin. Jednou z moznych ciest prevencie socialneho vyldcenia je

Y \ . U ) r \ r 14 Yo \&4 I'Ye .
zatlenovanie obyvatelov do vsetkych moznych oblasti zivota, ¢im sa zvysi ich
ocenenie a akceptovanie spolo¢nostou.

V suavislosti s detmi je téma inkluzie spojena najmi so vzdelavanim, ktore

r 1y ror . v 7 ) . v . r
zohrava klacova ulohu pri zacleneni dietata do komunity a spolo¢nosti. Prave
vstupu dietata do vzdelavacieho systému - tranzicii - je Venovan}'f prvy' blok
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prispevkov. Autori v nich diskutuju moznosti a bariéry vzdelavania ded so
zdravotnym postihnutim z pohladu zainteresovanych stran, legislativne podmienky
v ramci SR, postavenie jednotlivych akterov, keori proces tranzicie ovplyvnuju.
Vyskumné zistenia upozornuju na pretrvavajuce problémy, ale aj na fakcory, kroré
pri vstupe dietata do vzdelavacieho systému majt'l podporujt'lci charakeer.

Druhy blok prispevkov je venovany rodinam starajicim sa o dietata so
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zdravotnym postihnutim, ich potrebam, charakteristikam a formam pomoci, keore
majﬁ v stucasnosti k dispozfcii. V tomto bloku je Zaujl'mava' a V)’fskumne atrakcivna
doteraz pomerne mailo skamana problematika otcov a ich zapojenie do
starostlivosti o dieta so zdravotnym postihnutim, a nasledne do socialnej prace s
rodinou.

Tretim blokom su prispevky zaoberajuce sa specifickymi pristupmi pri praci s
detmi a mladezou, ktoré su ohrozené rizikovym prostredim. Autori v nich
upozornuju na aktualne hrozby, ktorym je dolezité venovat pozornost nielen v
zmysle prevencie, pripadne odbornej pomoci, ale aj ako vyskumnym vyzvam pre
obdobie najblizsich rokov.

Na zaver predstavujeme recenzie Styroch zaujimavych kniznych titulov, keoré
svojim obsahom oslovia nielen vedcov a pedagogov, ale urcite aj scudentov.

Editorky
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FAKTORY PODPORUJUCE PROCES TRANZICIE DETI
SO ZDRAVOTNYM ZNEVYHODNENIM DO VZDELAVACIEHO
SYSTEMU Z POHEADU LEGISLATIVY A RODINY

Ludmila Belinova!, Zuzana Suchova?, Michaela Vlasakova?®

Abstrakt

Prispevok priblizuje faktory podporujice proces tranzicie — prechodove fazy deti so zdravotnym znevyhodnenim
do vzdelavacieho systéemu z pohladu legislativy a rodiny. Popisuje kluicovych aktérov, a to v prvom rade deti so
zdravotnym znevyhodnenim a ich rodicov. Sucasne priblizuje dolezitost spoluziakov — vrstovnikov, timov CVI
a zariadeni poradenstva a prevencie, ucitelov a podpornych timov pre ucely tranzicie. Kazdy aktér tranzicie sa
postupne zapdja do tohto procesu, v ramci ktorého riesi kluicové probléemy na dosiahnutie inkluzivneho pristupu
a napredovanie vietkych deti. Zakladnou podmienkou je ochota a zdujem ziicastnenych stran napliat toto prdavo
na vzdelavanie. Ci je to mozné, Vam priblizi aj skutocny pribeh dietata so zdravotnym znevyhodnenim, ktory je
sucastou prispevku.

KUrucové slova: Deti so zdravotnym znevyhodnenim. Tranzicia. Aktéri tranzicie a vzdeldvania.
Abstract

The paper introduces the factors supporting the process of transition — the transition phases of children with
disabilities into the educational system from the perspective of legislation and the family. It describes the key
actors, primarily children with disabilities and their parents. At the same time, it brings to the fore the importance
of peers, CVI teams and counselling and prevention facilities, teachers and support teams for transition purposes.
Each actor of the transition is gradually involved in this process, within which they solve the key problems to
achieve an inclusive approach and the progress of all children. The basic condition is the willingness and interest
of the parties involved in fulfilling this right to education. The real story of a child with a disability, which is part
of the paper, will demonstrate if it is possible.

Keywords: Children with disabilities. Transition. Actors of transition and education.

Vzdeldvanie a narok na Zivot v kolektive rovesnikov ¢i komunity by mali mat’ vSetky
deti a Ziaci bez rozdielu.

»Maju narok na vzdelanie v naSej spolo¢nosti urcite vSetci?*
»Vytviara im tito mozZnost’ legislativa?“
»Vytvara im tito moznost’ nasa spolo¢nost’?*

Na tieto a iné otazky sa vam pokusime dat’ odpovede, ktoré by mohli ukéazat’ cestu, ako
nastipit’ na cestu inkluzie, ako podporit’ tranziciu deti so zdravotnym znevyhodnenim (d’alej
len ,,Z7Z*) z domaceho prostredia do vzdelavacieho, aby bola plynula a prospesna pre vsetkych
aktérov, ktori st jej sucastou.

! Platforma rodin deti so zdravotnym znevyhodnenim; e-mailovd adresa: Ludmila.Belinova@platformarodin.sk
2 Platforma rodin deti so zdravotnym znevyhodnenim; e-mailovd adresa: Zuzana.Suchova@platformarodin.sk
% Platforma rodin deti so zdravotnym znevyhodnenim; e-mailovd adresa: Michaela.Vlasakova@platformarodin.sk
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Skutocny pribeh: Predstavme si 8-ro¢né dieta, ktoré malo uz dvakrat odlozeny nastup na
povinnu Skolsku dochédzku. Diet’a, ktoré ma navyse vazne narusenti komunikacnu schopnost’
(nerozprava a uroven jeho porozumenia je vel'mi nizka), nedokaze zopakovat’ sekvenciu
pohybov (napr. na detskej besiedke). Na jednu aktivitu sa dokaze sustredit’ priblizne minttu
a spolupracuje prevazne iba s dospelym c¢lovekom. Vac¢sinu Casu travi v pritomnosti mamy
a pretoze vyrastd bez surodencov, jeho moznosti na rovesnicke interakcie s minimalne.

Ciel’ tranzicie: Rodicia tohto diet'ata trvaji na tom, aby ich diet’a navstevovalo bezna zakladnti
Skolu v mieste bydliska z dovodu blizkosti rovesnikov, komunity a preto, Ze ich dieta so ZZ ma
na to pravo.

Je to skutocne tak?

Nepochybne. Uz v roku 2010 Slovenska republika ratifikovala Dohovor o pravach osob
so zdravotnym postihnutim (d’alej len ,,Dohovor®). Dohovor sa tak stal sticastou pravneho
poriadku Slovenskej republiky, ma prednost’ pred zakonmi a je povinnost'ou vykladat’ pravne
predpisy v stlade s nim. Na zdklade Dohovoru maji osoby so zdravotnym postihnutim pravo
na vzdeldvanie prostrednictvom inkluzivneho vzdelavacieho systému na vsetkych Grovniach,
bez diskriminacie a na rovnakom zaklade s ostatnymi, a prdvo na poskytnutie primeranych
uprav v sulade s ich individudlnymi potrebami vratane personalneho a materialneho-
technického zabezpecenia.

Inkluzivne vzdelavanie teda nie je charitativnym konceptom, ale v zmysle Dohovoru je
Pudskym pravom. Inkluzivne vzdelavanie teda musi tvorit’ zdkladny rdmec pri tvorbe verejnych
politik v oblasti vzdelavania a sticasne ako ramec fungovania jednotlivych aktérov vychovno-
vzdelavacieho procesu. Aktudlne je pravo na inkluzivne vzdeldvanie uZ premietnuté aj do
zakona €. 245/2008 Z. z. o vychove a vzdelavani (Skolsky zakon) ako jeden zo zékladnych
principov vychovy a vzdeldvania podla § 3 pism. e), ako pravo na inkluzivne vzdeldvanie
a individualny pristup reSpektujuci jeho rozne vychovno-vzdelavacie potreby, schopnosti
a moznosti, nadanie a zdravotny stav v rozsahu ustanovenom tymto zdkonom podla § 144 ods.
1 pism. e) a pravo na prislusné podporné opatrenie podl'a § 144 ods. 1 pism. p).

V zmysle normativneho obsahu ¢. 24 Dohovoru, tak ako ho vyklada VSeobecny
komentar ¢. 4 (2016) o prave na inkluzivne vzdelavanie, moZzno ako jednym zo zékladnych
znakov inkluzivneho vzdeldvania st aj G¢inné prechody, ked’ sa ,,ziakom a Studentom so
zdravotnym postihnutim poskytuje podpora na zaistenie ich u¢inného prechodu od vzdeldvania
v 8kole, cez odborné a vysokoskolské vzdelavanie az po zamestnanie sa®.

Ako kritické prechodové fazy sa pri vzdelavani deti so ZZ javi faza vstupu do
vzdelavacieho systému, faza pri prechode medzi vzdelavacimi stupiiami, faza pri prestupe
medzi vzdelavacim pradmi (,,bezny“ a ,Specidlny*) a fdza pri ukoncovani vzdeldvania
a prechode do zamestnania.

., Neexistuju vsak koordinované programy rediagnostiky a aktivneho vyhladavania
Ziakov a Ziacok, ktorych zdravotny stav sa zlepsil do takej miery, Ze mozu prestupit’ do hlavného
vzdelavacieho prudu (pri relevantnych diagnozach), ¢im sa zodpovednost' kladie na rodicov
dietata. Prestup dietata, ak je relevantny, je pritom potrebné realizovat v co najnizsich
rocnikoch, aby bol ¢o najmensi rozdiel medzi vzdelavacimi osnovami Specidlnej a beznej ZS.
Tento rozdiel je potrebné znizovat aj na procesnej urovni, aby sa takymto sposobom nevytvarali
vyrazné rozdiely medzi hlavnym a Specialnym prudom vzdelavania “ (Méariassyova, Ujhdzyova,
2021, s. 34).

Modely tranzicie deti so ZZ do vzdeldvacieho procesu navrhuju tieto postupy:
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e pouzivanie multidisciplindrneho pristupu zaloZzeného na spolupraci vsetkych aktérov
(dieta so ZZ a jeho rodina, tim v CVI a zariadeni poradenstva a prevencie, uclitelia
a podporné timy na Skoléach)

e otvorend komunikacia, podpora komunikacnych stratégii medzi aktérmi s inkluzivnym
pristupom, ako aj aktérmi v ich prirodzenom prostredi (rodi¢ia — pripravit’ si domaci
plan rutin, aby dieta vedelo, ¢o mé ocakavat’; pedagdg — pripravit’ si napr. ranné kruhy
na zoznamovanie, uvol'nenie atmosféry a pripravy pozitivnej klimy v triede)

e priprava planu tranzicie (je mozné ho kedykol'vek zmenit’) a stanovenie cielov uz
vramci CVI a zariadeni poradenstva a prevencie, ako aj v MS aZS, naértnutie
oCakéavanych vysledkov

e zameranie sa na potreby a silné stranky vsetkych deti, ako aj dietata so ZZ

e usmernenie v ramci podpornych opatreni (primerané Upravy), poskytovanych sluzieb
a aktivit potrebnych na rozvoj potencialu diet’at’a.

Kla¢ovymi aktérmi pri prechode — tranzicii z domaceho prostredia do systému
vzdelavania su v prvom rade deti so ZZ, ich rodiia, ako aj ich celé rodiny. Dalsimi délezitymi
aktérmi su vrstovnici a ich rodicia, tak ako aj timy CVI a zariadenia poradenstva a prevencie,
ucitelia a podporné timy na Skolach. Kazdy aktér tranzicie sa postupne zapaja do tohto procesu,
v rdmci ktorého riesi kI'i¢ové problémy na dosiahnutie inkluzivneho pristupu a napredovanie
vSetkych deti, a to aj deti so ZZ.

Tranzicia z rodinného prostredia do materskej Skoly a nasledne na zékladnu $kolu je pre
vacsinu deti beZnym javom, no pre deti so ZZ na Slovensku je tento prirodzeny prechod vel'mi
naro¢ny, dokonca az neredlny. Preo je tomu tak? Od narodenia, pripadne od zistenia
oneskoreného vyvinu, ¢i zistenia diagnozy chyba individualny pristup a podpora dietat’a so ZZ
zohl'aditujuca jeho silné a slabé stranky s reSpektovanim rodiny a jej nastavenia. Pritom staci
tak mélo. Na zaciatku je len tiZba reSpektovania rodiny a nastavenia spoluprace, reSpektovania
dietat’a ajeho potrieb, nie hladania diagndézy — nalepky, ni¢ nehovoriacej o zru¢nostiach
a funk¢nosti dietata. Diet’a so ZZ a jeho rodina by mali dostat’ od prvej chvile podporu
odbornikov ako su klinicki psychologovia, klinicki logopédi, ergoterapeuti a pod., ¢i uz
v zdravotnom systéme (lekari stt samozrejmost’'ou), ako aj v socidlnom a vzdelavacom systéme.
Délezity je pohlad na funkénu diagnostiku, podporu vyvinu a néslednej intenzivnej podpory.
Préave takéto nastavenie spolo€nosti znizuje pre $tat financné naroky v neskorSom obdobi veku
dietata so ZZ a malo by byt prioritou Slovenska, ako je to aj v inych vyspelych krajinach.

Neodmyslitel'nou sucast’ou a délezitymi aktérmi tranzicie su rodicia deti so ZZ, a preto
je potrebné ich aktivne zapojit’ do tohto procesu. Su dolezitymi a kI'aiCovymi partnermi pre
odbornikov, pretoze kazdy rodi¢ je expertom pre svoje dieta. Prave nadviazanie spoluprace
medzi rodicom a odbornikom je vyznamnym medznikom pri dosahovani 'ahkého prechodu do
vzdelavacieho systému, podporou pre rozvinutie potencidlu dietata a predchddzanim
vyhorenia pedagogov, ¢i nepedagogickych pracovnikov. Ako sa d& rozvinat spolupraca?
V prvych rokoch rodicia potrebuji podporu odbornikov a peer poradcov, aby dokazali zvladnut
situaciu, v ktorej sa ocitli a prijali svoje diet’a. Pre rodicov je dolezité mat’ moznost vidiet’ dieta
ako maly batoztek, ktory je potrebné v prvom rade milovat’ a objimat, o pod tlakom
spolo¢nosti a odbornikov je to niekedy vel'mi naro¢né. RodiCia sa stretdvaju s neprijatim
a odmietavymi postojmi, a tak nastupuje obranny az agresivny postoj k odbornikom a okoliu,
ktory sa postupne strati, ak pocitia, ze ich dieta je prijaté a reSpektované. Neskor potrebuju
podporu ako rozvijat’ svoje dieta a jeho potencial, ako ho zaclenit do komunity a potom do
vzdelavacieho procesu. Takto pripraveni rodi¢ia st schopni spoluprace s akymkol'vek
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odbornikom na svojej zivotnej ceste. Ak je rodi¢ovi umoznena otvorena a podporna spolupraca
uz na zaciatku tejto cesty timom CVI alebo timom zariadeni poradenstva a prevencie,
dochadza k rozpoznavaniu potrieb, stanoveniu realnych cielov a neobmedzenej komunikacii
o vyhodach/nevyhodach vzdelavania v jednotlivych vzdeldvacich institiciach, slobodnému
rozhodovaniu a nastaveniu samotného vzdeldvania & uz v MS/SMS alebo ZS/SZS. Prave
tychto odbornikov povazujeme za dolezitych pri rozvoji potencialu dietata so ZZ, pretoze ako
prvi maji moznost’ pracovat s dietatom so ZZ a jeho rodinou. Pozitivnym pristupom,
partnerskou komunikéciou reSpektujicou dieta so ZZ ajeho rodinu, vhodne nastavenou
spolupracou mézu tieto timy byt sprostredkovateI'mi relevantnych informacii o dietati
a dokézu tak pripravit’ rodi¢a na nové moznosti v ramci rozvoja a socializacie diet’at’a, ale aj
celej rodiny.

Sucast'ou mnohych rodin starajucich sa o dieta so ZZ su surodenci, na ktorych sa,
bohuzial’, ¢asto zabuda. Napriek tomu, ze st ddlezitou sti¢ast’'ou tej-ktorej rodiny, ich potreby
modzu byt pri starostlivosti o diet'a so ZZ trochu v uzadi. Ich pocity, tizby a potreby nie st
o ni¢ menej dolezité a tak je potrebné mysliet’ aj na to, Ze potrebuji podporu a respekt nielen
od rodicov, ale aj od odbornikov. Viac informacii o tejto téme najdete na stranke Platformy
rodin deti so ZZ, kde najdete aj pohl'ad samotnych stirodencov na svojich bratov, ¢i sestry so
77.

Aktérmi tranzicie, na ktorych sa €asto zabuda, tak ako na surodencov, st vrstovnici —
deti, ktoré maji svoje potreby, tak ako aj deti so ZZ a pre socialne napredovanie potrebuju
kooperaciu s inymi detmi, a to aj s detmi so ZZ. Prave inakost’ im pomdze prekonavat hranice
nepoznan¢ho, nového, nauci ich riesit’ problémové situacie, reSpektovat’ a vytvarat’ priestor aj
inym, dokézat’ sa stiahnut’ a poc¢tvat’, jednoducho byt l'udskym. Najviac prileZitosti na ucenie
a vyvoj poskytuju bezné situécie, a preto je potrebné zapdjat’ vSetky deti v triede a v Skole do
aktivit, kde si tvoria priatel'stva, rozvijaji zrucnosti a kompetencie, prejavuje sa kreativita,
rozvija duSevné a fyzické zdravie. Ide o také aktivity, ako su napr. ranné kruhy, hranie roli,
kooperativne ucenie, rovesnicke ucenie, spolocné stolovanie Ziakov pocas desiaty, obeda,
hranie hier s podporou asistenta pocas prestavok alebo len podanie pomocok potrebnych na
splnenie zadanej Ulohy dietatu so ZZ. Aj zaradenie zaZitkovych aktivit na porozumenie
konkrétneho ZZ do vyucovacieho procesu vedie k socidlnemu porozumeniu, jednoducho
k uceniu v prirodzenom prostredi plnom inakosti, v ktorom vSetky deti dostavaji podporu na
rozvoj sebadovery a nezéavislosti. Spominané aktivity s prirodzenym vedenim vSetkych deti
v procese tranzicie, kde sa naucia zdiel'at’ a vyslovit’ to €o citia, o si myslia a pritom neublizit’
inému, naopak vidiet stvis s vlastnym konanim.

V tejto etape st dolezitymi aktérmi tranzicie uditelia a podporny tim, ktori by mali
tieto aktivity prirodzene zaradit’ do vzdelavacieho procesu za spolutcasti rodi¢ov s cielom
vytvarania participacie vSetkych aktérov s cielom inkluzivneho pristupu. Zakladnou vybavou
odbornikov by mala byt citlivost’, ktora sa odvija od vnimania znevyhodnenia dietata ako
takého, ¢i ho odbornik vnima ako prekézku, alebo ako vyzvu pre svoj rast ako odbornika
a ¢loveka. Dalej tam patri trpezlivost’, vd’aka ktorej odbornik dokaZze ziskavat informacie
o potrebach deti so ZZ a ich rovesnikov v triede, o ich silnych a slabych strankach, tazkostiach,
ktoré mozu nastat’, a ako sa ich vyvarovat’. O oblastiach, v ktorych by sme u deti so ZZ mohli
oCakévat’ problém, Ze sa s nimi nevyrovnaju na Grovni svojich rovesnikov a kde pravdepodobne
budu potrebovat’ d’al$iu podporu a pomoc ¢i uz od pedagdgov, pripadne ostatnych deti. Ddlezité
je, aby ziskané informécie boli d’alej zdielané¢ d’alSim kolegom a odbornikom, lebo len
poukazovanim na dobru prax sa prestdvame bat’ neznameho. V neposlednom rade je dolezita aj
schopnost’ vytvarat® priestor na prirodzené ucenie, ktoré nie je zamerané len na vykon, ale
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na proces ucenia, prepajania prace v triede prostrednictvom flexibilnych rozvrhov, u¢ebnych
osnov, ktoré by reagovali na potreby triedy. Ddlezité je podporit’ a zameriavat sa na kazdé
dieta, v ramci jeho moznosti zicCastiiovat’ sa na Skolskych a mimoskolskych aktivitach, co
nasledne umoznuje uspesnejsi prechod z jedného prostredia do druhého a zabezpecenie
inkluzivneho prostredia pre vsetkych zucastnenych. Sucastou je aj otvorena komunikacia
smerom k ziakom, aby porozumeli ako a pre¢o mé ich ZZ spoluziak upravené zadanie tlohy,
¢i zazitkové aktivity na porozumenie ZZ vélenené do vzdelavacieho procesu, vyraznou mierou
vplyvaju na celkovu atmosféru v triede a tym na rozvijanie zrucnosti a rozsirovanie vedomosti
vietkych Ziakov. Skola by mala byt pristupna a otvorena v komunikécii s rodi¢om, odbornikom
CVI a zariadeni poradenstva a prevencie, pretoze deti so ZZ a ich rodiny maju na zaciatku
vzdeldvacieho procesu za sebou uz nejaku historiu vzt'ahov s tymito odbornikmi. Rodic¢ia deti
so ZZ ocakavaju, ze sa tito odbornici budu aktivne zucastnovat’ tranzicii. Pri odbornikoch
zariadeni poradenstva a prevencie je to beznejSie, pretoze podla zdkona je potrebné ich
vyjadrenie a diagnostika. Spolupraca s CVI je na dobrovol'nosti, a preto by bolo podl'a nasho
nazoru vhodné ukotvit’ ju aj do legislativy, aby ucitel'om pomahali s praktickymi otazkami, ako
je napr. spravne pouzivanie zdravotnej pomocky, zlepSenie a nastavenie komunikacie pri
neverbalnych det'och, ¢im dgjde k zvySeniu porozumenia a prijatia dietata so ZZ. Sti¢astou by
mohli byt informéacie o diet’ati alebo Ziakovi cca na jednu stranu (Sanderson et al., 2012), kde
budll zosumarizované zaujmy diet’at’a, limity, schopnosti dietat’a, jeho silné a slabé stranky,
navrhnuté upravy, typy potrebnej podpory (ako je napr. pomoc pri drzani pera, knihy), iroven
ucenia a rozvoja dietat’a, miera nezavislosti, veci, ktoré mézu pomoct’ upokojit’ diet'a/ziaka
(upokojujtice pohyby a zvuky), podnety a predmety, ktoré poméhaji zaujat’ dieta, preferované
pristupy dietata k uceniu sa novych veci, zrucnosti, ktoré si dieta osvojilo a zru€nosti, na
ktorych sa pracuje a iné. Hl'adanie rieSenia je aj o tom, kde by malo dieta sediet’ a kedy by
namiesto uc¢itel'ov mohli pomdct’ rovesnici a pod. Celkovo ide o informécie, ktoré by podporili
kontinuitu vzdelavania, pretoze ked deti/ziaci so ZZ navstevuju Skolu bez prispdsobenia
podmienok ich potrebam, znamena to, Ze nemaju rovnaky pristup k vzdeldvaniu ako ich
spoluZiaci. Proces tranzicie a inkluzie vo vzdelavacom systéme si vyzaduje, aby sa vSetky
zicastnené strany postupne zapdjali do procesu, v ktorom je potrebné identifikovat’ na zaklade
multidisciplindrnej spoluprdce a otvorenej komunikacie ciele, silné a slabé stranky, rizika
s pohl'adom na vSetkych aktérov. Na realizovanie zmien je potrebné nastavenie nadrezortného
koordinovaného systému, ktory na Slovensku zatial’ chyba a tiez nastavenie sposobov a ciest
ako k tomu dojst’, pretoze neexistuje jednotnd koncepcia inkluzivneho vzdeldvania, ktora by
platila vo vSetkych kontextoch.

Jednym z faktorov tranzicie a inkluzivneho vzdeldvania je aj priprava dietata
prostrednictvom intenzivnej vc€asnej intervencie, uz spominany multidisciplindrny pristup
a nadrezortny koordinovany systém zabezpec€ujuci podporu dietat'u a rodine, pripravenost’ na
prechody a tiez neskor nizsie ndklady pre spolocnost’.

Priprava rodicov je tiez dolezitym faktorom a mala by obsahovat’ vzdeldvanie v oblasti
stimulécie a podpory dietat’a, v oblasti rozvoja potencidlu dietat’a na zaklade silnych stranok.
Najprv v prirodzenom domacom prostredi s ohladom na kaZzdodenné rutiny a neskor
zoznamenie sa so vzdelavacim systémom s ciel'om hl'adania ¢o najlepSich moznosti pre diet’a
so ZZ. Proces zoznamovania sa by mal nastat’ eSte skor ako by dieta malo donl nastupit’,
najneskor rok pred nastupom, aby sa vzdelavacie zariadenie mohlo pripravit. K tomu by mali
sluzit’ aj dni otvorenych dveri, kde by sa rodi¢ia mohli oboznamit’ so spésobom komunikacie,
priebehom vyucovania, vyuzivanymi formami, metoédami a pod.
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Priprava Skoly — odborna priprava pedagégov s rozsirenim pohl'adu na potencial
dietata, nie ZZ, aby nedochadzalo k odporu voci posunu od segregécii k inklizii, kde bude
Skola riesit’ akademické, socialne a celozivotné zrucnosti kazdého diet’at’a/ziaka. Stcastou by
malo byt zodpovedanie otazok ako vplyva ZZ dietata na jeho ucenie, méze znevyhodnenie
ovplyvnit’ jeho Ucast’ na vzdelavani, aké formy, metddy a kl'aCové stratégie pomdzu dietatu
zaradit’ sa do vzdelavania s reSpektovanim potrieb vSetkych zic¢astnenych. Priprava na kazdé
dieta je velmi dolezita, aby pedagdg vedel vyberat stratégie podporujuce napredovanie
dietata/ziaka a vSetkych deti aziakov v akademickych, komunika¢nych a socidlnych
oblastiach. Miera podpory pre dosiahnutiec maximalnej moznej samostatnosti bez
obmedzovania rozvoja kompetencii a zrucnosti dietata si vyzaduje aj zapojenie rodiny,
pretoze je to vel'mi dolezité nielen z hl'adiska tranzicie, ale aj na dosiahnutie inkluzivneho
pristupu a celkovo na optimalizaciu eduka¢nych vysledkov dietata so ZZ.

Za uc¢inné faktory podporujuce prechody v zmysle tranzicii, ktorymi méze $tat pomoct’
hlavnym aktérom v rdmci vzdelavacieho systému, sa povazuji:

e podporné opatrenia vo vychove a vzdelavani, ktoré maji pre ziakov so ZZ charakter
primeranych uprav podl'a Dohovoru,
kurikuldrne zmeny,
primerané financné zdroje,
dostato¢né a pripravené personalne kapacity (pedagogicki a odborni zamestnanci),
nadrezortny koordinovany systém podpory pre I'udi so ZZ najmai v oblasti vzdeldvania,
soc. veci a zdravotnej starostlivosti.

Na to, aby zaradenie deti so ZZ do vzdeladvacieho procesu bolo dlhodobo
ispesné/funkéné, nie je potrené upriamit’ sa iba na dosahovanie akademickych cielov. Zijeme
vo vzt'ahoch a sme schopni ucit’ sa len v prostredi, v ktorom sa citime bezpec¢ne. Rovnako je to
aj so ziakmi v Skolach. Na ziskavanie akademickych zru¢nosti vo velkej miere vplyva to, aka
je v triede celkova atmosféra. Bezpecné a stimulujuce prostredie je neoddelitelnou sucastou
toho, aby deti/ziaci mohli objavovat’ a budovat’ svoj talent a dosahovat’ relevantné vzdelavacie
vysledky. Efektivni u€itelia poskytuji vSetkym detom a Ziakom putavé vzdelavacie skisenosti,
vytvaraju prilezitosti na interakciu vSetkych deti, ¢im zvySuji porozumenie voci
znevyhodneniam, scitlivuju sa navzajom voci sebe, €o sa prenasa aj do spolo¢nosti.

,»Da sa to vobec docielit’?“
»Je inkluzia snom, ¢i moznou realitou?“

Pokracovanie pribehu 7 uvodu: Vratme sa k 8-roénému dietat'u, ktoré malo uz dvakrat
odlozeny nastup na povinnu Skolsku dochadzku... Je potrebné si uvedomit’, ze ziaden €lovek
nema iba deficity, ale ma aj silné stranky, na ktorych je mozné stavat’ a d’alej rozvijat’ jeho
potencidl. Spominané dieta komunikuje pomocou viac ako Styroch stoviek posunkov. Ak
nieComu nerozumie, ¢akd bez toho, aby sa u neho rozvinulo problémové spravanie (plac, krik,
sebaublizovanie a pod.). Zadané ulohy dokéze plnit’, ak si rozdelené¢ do mensich usekov. Pod
vedenim dospelého vie spolupracovat’ aj s rovesnikom.

Cesta tranzicie: RodiCia dietat’a nezacali o Skole premyslat’ v deni z&pisu na povinnl Skolsku
dochadzku. Od utleho veku, ked’ spozorovali, ze vyvin ich dietata je naruSeny, zacali
spolupracovat’ s odbornikmi. V priebehu niekol’kych rokov sa vdaka sprevadzaniu
psycholégov, Specidlnych pedagogov a inych terapeutov naucili ako dieta ucit, ako s nim
funkéne komunikovat. Porozumeli, Ze je dolezité vyhladavat prilezitosti na budovanie
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rovesnickych vzt'ahov (detské ihriska, herne, oslavy ¢i vylety s priatel'mi, ktori maju deti).
Spolu s odbornikmi ucili dieta zru¢nostiam, ktoré¢ bude potrebovat’ v skole, uz roky predtym,
ako malo do Skoly nastlpit. Vdaka dlhodobému odbornému sprevadzaniu rodi¢ia vedeli
definovat’ potreby svojej rodiny aj svojho dietat’a, vyhl'adali Skolu ochotni vzdelavat ich dieta
v interakcii s intaktnymi rovesnikmi.

Multidisciplindrna spolupraca a komunikacia s rodi¢mi vyustila do mensich uprav
vzdelavacieho procesu, ktoré reSpektovali réznu uroven zrucnosti jednotlivych Zziakov
a v konecnom ddsledku priniesli viacero benefitov celému kolektivu. Napr. na hodine pisania
Ziaci nepisali slova do zositov, ale vzdjomne sebe na chrbat. Ziakovi, ktory si slovo nevedel
vymysliet, asistentka predpisovala jednotlivé pismena na papier. Ziak tieto pismena postupne
pisal na chrbat spoluziacke. Tuto aktivitu ucitel’ka s asistentkou zvolili vd’aka informacii od
rodiov, ze ich ZZ dieta oblubuje dotyky. To zvysilo jeho motivaciu ist do interakcie
s rovesnikmi napriek tomu, Ze sa jej dovtedy vyhybal. Na prvy pohl'ad jednoduchd aktivita
odhalila, ze v triedenom kolektive je niekol'ko d’alsich deti, ktorym bolo pisanie na chrbat
mimoriadne prijemné. Az natol’ko, Ze si Ziaci tlto aktivitu pytali kazdy deii, hoci ako alternativu
k traveniu spolo¢ného casu pocas prestavok. V priebehu niekol’kych tyzdiov dovtedy
nevokalny ziak zacal vydavat’ zvuky hlasok, ktoré pisal. Ziskal istotu v interakcii s rovesnikmi
a jeho spoluziaci zas sebadoveru pri komunikacii s kamaratom, ktory vnima svet trochu inak,
ako st zvyknuti.

Otvorena komunikacia medzi rodi¢mi, odbornikmi mimo Skolského zariadenia
a pedagogickymi zamestnancami $koly vyustili do uspe$né¢ho zaclenenia do vzdeldvacieho
procesu. Spominané dieta so ZZ v sudasnosti navitevuje 5. roénik ZS, kde vdaka
multidisciplinarnej spolupraci ziskava akademickeé aj socidlne zru¢nosti v pohodovej atmosfére
triedy, pretoZe tento skutocny pribeh a mnohé d’alSie priklady dobrej praxe, ktoré si dlhodobo
udrzateI'né, maji spolo¢nych niekol'’ko prvkov:

e véasnu a dlhodobu podporu rodiny este pred nastupom do MS/ZS,

e vzijomnu komunikéciu medzi odbornikmi CVI a zariadenia poradenstva a prevencie,
pedagdégmi a rodi¢mi, ktord vyustuje do multidisciplindrnej spoluprace

e komunikaciu so spoluziakmi a ich rodi¢mi.

Zaver

Tranzicia deti so zdravotnym znevyhodnenim do vzdelavacieho procesu, ako aj samotné
vzdelavanie by nemalo byt’ len zivelné a nedosiahnutel'né. Malo by sa stat’ redlnou a nielen
formalne deklarovanou prioritou. Je nevyhnutné, aby boli zabezpecené persondlne kapacity
vzdelavané v inkluzivnom pristupe a na podporné opatrenia zabezpecené primerané financné
prostriedky nielen v navrhu Statneho rozpoctu na buduci rok, ale aj kazdy dalsi rok.
S primeranym financovanim je potrebné pocitat’ v dlhodobom horizonte, ked’ze od roku 2026
budu obligatérne plne financované zo Statneho rozpoctu.

Pre zlepSenie kvality Zivota deti ale aj dospelych I'udi so ZZ a ich rodin je stcasne
nevyhnutné prelomit’ problém rezortizmu a zabezpecit' nadrezortny koordinovany systém
podpory, aby zdroje na ich podporu boli vyuzivané efektivnejSie a podpora bola adresnejsSia
najmid v oblasti vzdelavania, socidlnych veci a zdravotnej starostlivosti na zéklade ich
individudlnych potrieb a na dosiahnutie rozvoja ich maximalneho potencidlu. Prave ten je
mozné rozvinut’ len na zdklade inkluzivneho pristupu, s ktorym suvisi ochota a ziujem
zh¢astnenych stran napliat’ pravo na vzdelavanie vietkych deti, aj tych so ZZ. Je to vyzva pre
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celu spolocnost’ prijat’ inakost’, zmenit postoj, komunikovat’ inkluzivnym jazykom a poskytnut’
podporu, pretoze
vSetci maju pravo na vzdelanie.

Zoznam citovanej literatury

MARIASSYOVA, A., UIHAZYOVA, M.. Prdavo na vzdelanie, Vyhodnotenie podla
indikatorov ludskych prav za rok 2020. Bratislava: Slovenské narodné stredisko pre I'udskeé
prava, 2021. ISBN: 978-80-99917-23-5. [online]. [cit. 2023-11-20]. Dostupné na internete:
Pravo-na-vzdelanie web-1.pdf (snslp.sk).

SANDERSON, H., SMITH, T., WILSON, L. Profil na jednu stranku ve Skole. Praha: Rytmus,
2012. [online]. [cit. 2023-11-20]. Dostupné na internete:
https://is.muni.cz/el/ped/podzim2015/SPSMP_IDSP/Profil na jednu stranku ve skole.pdf?k
0d=PA156;predmet=990572.

Vseobecny komentar €. 4 (2016) o prave na inkluzivne vzdelavanie. [online]. [cit. 2023-11-20].
Dostupné na internete: vseobecny-komentar-c-4-k-cl-24-vzdelavanie sk.docx (live.com).

Zakon ¢. 317/2010 Z. z. [online]. [cit. 2023-11-20]. Dostupné na internete: https://www.slov-
lex.sk/pravne-predpisy/SK/ZZ/2010/317/20100710 .

Zakon €. 245/2008 Z. z. [online]. [cit. 2023-11-20]. Dostupné na internete: 245/2008 Z.z. -
Zakon o vychove a vzdelavani (Skols... - SLOV-LEX.

13



DIETA V OHROZENI

Rozmanitost’ ~ Rovnost’ ~ Inkluazia

Zbornik vedeckych prac

KOMPETENCIE SIgO;SKEHO PODPORNEHO TiMU V PROCESE
TRANZICIE DIETATA SO ZDRAVOTNYM thIEVYHODNENiM
Z MATERSKEJ DO ZAKLADNEJ SKOLY

Nad’a Bizoval

Abstrakt

Prispevok reflektuje aktualne legislativne zmeny v oblasti inkluzivneho vzdelavania z hl'adiska systémovej podpory
deti a ziakov so zdravotnym znevyhodnenim. Poukazuje na ulohy multidisciplinarneho Skolského timu a jeho
miesto v transformovanom systéme poradenstva. Priblizuje kompetencie a moznosti intervencie clenov skolského
podporného timu v procese tranzicie dietata so zdravotnym znevyhodnenim z predprimdrneho do primdrneho
vzdelavania. Cielom prispevku je prezentacia multidisciplinarneho pristupu pri podpore zaskolenia dietata so
zdravotnym znevyhodnenim v inkluzivnom prostred;.

KPvicové slovi: Dieta so zdravotnym znevyhodnenim. Tranzicia. Skolsky podporny tim. Poradenstvo. Kooperdcia.
Abstract

The contribution reflects current legislative changes in the field of inclusive education from the point of view of
systemic support for children and pupils with disabilities. It points to the roles of the multidisciplinary school team
and its place in the transformed counseling system. It describes the competences and possibilities of intervention
of members of the school support team in the process of transition of a child with a disability from pre-primary to
primary education. The aim of the contribution is the presentation of a multidisciplinary approach in supporting
the schooling of a child with a disability in an inclusive environment.

Key words: Child with disability. Transition. School support team. Counselling. Cooperation.

Jednou zhlavnych priorit sucasného systému Skolstva je rozvoj inkluzivneho
vzdelavania, resp. implementécia inkluzivneho pristupu vo vychove a vzdelavani (porov. Plan
obnovy aodolnosti SR)?. Hoci idea inkluzie je v slovenskych s$kolach v rdznej miere
aplikovana prinajmenej jednu dekadu, aZ od roku 2021 moZzno sledovat’ vyrazné legislativne
zmeny, ktoré zavizujii $koly a Skolské zariadenia k doslednému naplianiu poziadaviek
vyplyvajucich z ratifikdcie Dohovoru OSN o pravach 0s6b so zdravotnym postihnutim.
Klacovym dokumentom, ktory v sucasnosti vymedzuje prioritné ulohy v oblasti inkluzivneho
vzdelavania, je Stratégia inkluzivneho pristupu vo vychove a vzdelavani®, prijata vladou SR na
sklonku roka 2021. Zaviznost’ tohto dokumentu je uréena do roku 2030 s tym, ze kazdé tri roky
vznikne jeden akény plan s konkrétnymi zavidzkami pre postupni ,,premenu’ Skolstva.
Aktualne je v platnosti prvy akény plan s redlnym plnenim tloh a systémom ich financovania®.
Na jeho tvorbe sa podiel’ali timy expertov a zastupcovia relevantnych organizacii z verejného
sektora aneziskovych organizacii, vd’aka ¢omu reflektuje aktuidlne vyzvy a potreby
regiondlneho Skolstva. Na druhej strane treba poznamenat, Ze do obsahu priorit boli
zapracované aj Ulohy, ktoré sa pripravovali v rezorte Skolstva uz pred kreovanim akéného planu
a su obsiahnuté aj v Plane obnovy a odolnosti SR, t. j. ide o synergické koncipovanie, najma

! Trnavska univerzita v Trnave, e-mailova adresa: nada.bizova@truni.sk, tel. +421 905 395 491

2 https://www.planobnovy.sk/kompletny-plan-obnovy/kvalitne-vzdelavanie/

% https://www.minedu.sk/strategia-inkluzivneho-pristupu-vo-vychove-a-vzdelavani/

4 https://www.minedu.sk/prvy-akeny-plan-plnenia-strategie-inkluzivneho-pristupu-vo-vychove-a-vzdelavani-na-roky-2022-2024/

14



DIETA V OHROZENI

Rozmanitost’ ~ Rovnost’ ~ Inkluazia

Zbornik vedeckych prac

z hl'adiska moznosti financovania jednotlivych zavdzkov. Hmatatelnym vystupom,
obsiahnutym v obidvoch zmienenych dokumentoch, je Katalég podpornych opatreni vo
vychove a vzdelavani® schvaleny MSVVa$ pod ¢&islom 2023/13957:1-C1661 s platnostou od
1. septembra 2023. Z koncepcného hl'adiska ide o zdsadny dokument, ktory vymedzuje formy,
obsah a podmienky podpory v zmysle ich narokovatel'nosti. Podl'a autorov Katalégu cielom
podpornych opatreni je ,,aby deti a ziaci ¢eliaci prekazkam v pristupe k vychove a vzdelavaniu
a pri uceni sa, dostavali vhodnt podporu cez jednotlivé podporné opatrenia za uc¢elom naplnenia
ich vzdelavacieho potencialu a pravo tychto deti/ziakov na inkluzivne vzdelavanie* (Drangova
a kol., 2023). Kataldg vychadza z redefinicie Specidlnych vychovno-vzdeldvacich potrieb a po
novom zameriava sa aj na deti a ziakov, ktoré¢ v minulosti nemali narok na podporné opatrenia,
ked’ze nespliiali platné kritéria. Podporné opatrenia st preto koncipované do troch Grovni,
pri¢om najniz$ia uroven, oznacovana ako vSeobecné opatrenia, je urcend pre vsetkych ziakov
bez nutnosti indikacie podpory zo strany odborného zamestnanca Skoly ¢i poradenského
zariadenia. Taziskom podpory st viak cielené a $pecifické opatrenia, ktoré st zastupené takmer
rovnomerne a maju zasadny vplyv na kvalitu vzdelavacieho procesu. Tieto opatrenia mozu
poskytovat’ odborni zamestnanci $kdl alebo odbornici zo Skolskych poradenskych zariadeni.
Celkovo je vymedzenych 21 podpornych opatreni, z toho 2 st v§eobecné, 10 je cielenych a 9
Specifickych. Subor podpornych opatreni je vymedzeny aj v zakone ¢. 245/2008 Z. z. o vychove
a vzdelavani v § 145a.

1 Skolsky podporny tim

Jednou zo systémovych zmien, ktoré maju napomoct’ implementécii inkltizie do praxe, je
zavadzanie Skolskych podpornych timov. Hoci z terminologického a legislativneho hl'adiska
ide o novy koncept, multidisciplindrne timy nie su v naSich skolach novinkou (Liber¢anova,
2022). V niektorych Skolach tispeSne pdsobia uz niekol’ko rokov pod nazvom inkluzivny tim.
Toto oznacenie vzniklo v rdmci rieSenia narodného projektu inkluzivneho vzdelavania zndmeho
pod skratkou PRINED®. Projekt sa zameriaval na $koly s relativne vysokym poétom Ziakov zo
socialne znevyhodnujiceho prostredia (min. 12% - max. 70% vsetkych ziakov skoly) s cielom
podpory inkluzivneho prostredia. Vd’aka financnej podpore mohli Skoly zamestnat’ niekol’kych
odbornych zamestnancov a vytvorit’ tak plne funkény multidisciplinarny tim, ¢o bolo dovtedy
raritou aj napriek tomu, Ze legislativne takdto moznost existovala od roku 2008’. Riaditelia
aucCitelia  zOcCastnenych §ko6l vyzdvihovali vramci evalvacie projektu  prinos
multidisciplinarneho timu v zlepSeni spoluprace s rodinou Ziaka, individualizacii pristupu
k ziakom, prevencii socialno-patologickych javov, zlepSeni dochddzky ziakov a formovani
pozitivnej klimy v triedach a Skole. Zaroveni oceniovali vplyv odbornych zamestnancov na
skvalitiovanie profesijnych kompetencii pedagogickych zamestnancov. Projekt PRINED
mozno v istom zmysle povaZzovat’ za zakladatel'a multidisciplinarneho timu v Skole, ked’Zze do
projektu bolo zapojenych 100 zakladnych $kol zo vSetkych krajov Slovenska s vynimkou
Bratislavského kraja, ktoré¢ sa usilovali o udrzanie novovytvorenych pracovnych pozicii aj po
ukonceni projektu.

Shttps://podpormeopatrenia.minedu.sk/katalog-podpornych-opatreni/

® http://prined.mpc-edu.sk/

Zé&kon ¢&. 245/2008 Z. z. o vychove a vzdelavani umoznil $koldm zamestnavat’ odbornych zamestnancov od roku 2008. Islo o psychologa,
Skolského psychologa, logopéda, Specialneho pedagdga, Skolského $pecialneho pedagodga, terénneho Specidlneho pedagoga, lieCebného
pedagoga a socialneho pedagoga. V Skolach sa tak mohli poskytovat” podporné sluzby, ¢im sa legislativne naplnil jeden z 12-ich pilierov
Narodného programu vychovy a vzdeldvania Milénium — podporné sluzby skole.
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Termin Skolsky podporny tim sa vyskytuje v Skolskej legislative od roku 2021, resp. od 1. 1.
2022 kedy vstupila v platnost’ novela zdkona o pedagogickych zamestnancoch a odbornych
zamestnancoch ¢. 414/2021 Z. z., ktoru schvalila NR SR 20. oktobra 2021. V § 84 (a) tohto
zakona sa uvadza, ze na ucely inkluzivneho vzdelavania méze riaditel’ materskej, zékladne;j
alebo strednej Skoly zriadit’ Skolsky podporny tim, ulohou ktorého je najma:
- koordinovat’ rozvoj inkluzivneho vzdeldvania,
- zabezpeCit' vo vychove a vzdelavani uplatiiovanie pouZzivania pristupov a stratégii,
ktoré vyplyvaju z jednotlivych odborov vedy a techniky,
- spolupracovat’ so zariadenim poradenstva a prevencie a d’alSimi subjektmi pri podpore
deti, ziakov a ich zdkonnych zastupcov v oblasti vychovy a vzdelavania,
- poskytovat poradenstvo detom, ziakom a zdkonnym zéastupcom a metodicku podporu
pedagogickym zamestnancom,
- podielat’ sa na tvorbe skolského vzdelavacieho programu.

Z textu zékona je explicitne zrejmé, ze primarnou ulohou skolského podporného timu
je rozvoj inkluzivneho vzdelévania, t. j. vyrovnavanie rozdielov a vytvaranie prileZitosti pre
plnohodnotné vzdelavanie vSetkych ziakov, najmé tych, ktori ¢elia prekédzkam, resp. bariéram
stazujucim proces ucenia v Skolskom prostredi. Aj ked’ pdsobenie Skolského podpornému timu
presahuje problematiku inkluzie, je nespochybnitel'né, ze prave multidisciplinarna spolupraca
je uéinnym nastrojom UspesSnej implementdcie principov inklazie v Skolskej praxi. Ako
uvadzaji autori teoretického a praktického sprievodcu Skolsky podporny tim (Bezakova a kol.,
2022) ¢lenovia multidisciplinarneho timu vd’aka inkluzivnemu pristupu poskytuju:

- podporu detom, ziakom, pedagogickym zamestnancom a zakonnym zastupcom ziakov,

- $iria osvetu o principoch inkluzivneho vzdeldvania a tak oslabuju predsudky, ktoré by
mohli viest’ k diskriminacii,

- participaciu na moznej Uprave kurikula podl'a individualnych potrieb kazdého diet’ata,
ziaka,

- sucinnost’ pri nastaveni potrebnych Uprav apri vytvarani vhodnych didaktickych
materidlov, pomocok, resp. inych moznosti pre konkrétne dieta/Ziaka,

- moznost’ systémovej upravy metdd a foriem préce v triede,

- podporu otvorenej komunikacie a spoluprdce medzi jednotlivymi aktérmi Skolskej
komunity.

Vypocet uloh a kompetencii Skolského podporného timu je pomerne rozsiahly ak
zoberieme do uvahy, Ze kazdy ¢len timu ako samostatny odborny zamestnanec plni v Skolskom
prostredi osobitné ulohy vyplyvajice zo zamerania jeho Specializacie (porov. 138/2019 Z. z.
o pedagogickych zamestnancoch a odbornych zamestnancoch). V zmysle platnej legislativy
v Skole moze posobit’ psycholog a Skolsky psycholog, Specidlny pedagog a terénny Specidlny
pedagdg, kariérovy poradca, logopéd a Skolsky logopéd, liecebny pedagog, socidlny pedagog
a socidlny pracovnik. VSetci tito zamestnanci, ak posobia v Skole, su ¢lenmi Skolského
podpornému timu, pricom v zmysle uvedenej legislativnej normy stucast’ou timu mézu byt aj
pedagogicki zamestnanci. Zakon teda nezavizuje Skoly k striktnému zlozeniu timu, €o by bolo
v pripade mnohych $kol nereélne a netcelné, iba urcuje, Ze ¢lenom Skolského podporného timu
je Skolsky $pecialny pedagog a vietci odborni zamestnanci $koly. Skole v§ak vznika povinnost
zamestnat’ odborného zamestnanca, ak vzdelava viac ako 20 ziakov so $pecidlnymi vychovno-
vzdelavacimi potrebami (zakon ¢. 245/2008, Z. z. ods. 5, §94).
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Systémové nastavenie multidisciplinarnej podpory na trovni $koly je z legislativneho hl'adiska
vel'mi dobré a mozno konstatovat' az velkorysé. Napokon aj data zo Statistickej rocenky
Skolstva Centra vedecko-technickych informacii SR poukazuji na stipajuci trend
v zamestnavani odbornych zamestnancov v Skolach, avSak ich zastipenie stile nie je
postaCujuce. Napriklad v Skolskom roku 2022/23 na zékladnych Skolach posobilo 467
psychologov, 986 Specidlnych pedagogov a dalSich 434 odbornych zamestnancov,
$pecializacia ktorych nie je uvedena.® Ak by sme porovnali celkovy pocet odbornych
zamestnancov s poctom zdkladnych $kol, zistime, Ze na jednu zékladnt Skolu pripada jeden
odborny zamestnanec, t. j. na celoplo$nej urovni este nemdzeme hovorit’ o multidisciplinarnych
timoch v Skolach. Priemerny udaj vSak nezodpoveda redlnym podmienkam ade facto je
zavadzajuci, ked’ze niektoré Skoly zamestnavaju viac ako jedného odborného zamestnanca, iné
naopak nemaju ziadneho. Napriek tejto skutocnosti je zrejmé, ze Skolské podporné timy su pre
mnoh¢ Skoly nateraz viziou a mozno aj nedostupnou métou. Na druhej strane tam, kde pdsobia,
sa jednozna¢ne preukazuje ich prinos a nespochybnitelny dopad na kvalitu vzdelavania
a duSevnll pohodu ziakov (Krizo, Krnacova, 2021; Bezakové a kol., 2022). Je preto nevyhnutné
vytvarat’' mechanizmy na podporu novych pracovnych miest odbornych zamestnancov v
Skolach, k comu ma sluzit’ aj zmieneny Plan obnovy a odolnosti SR.

2 Skolsky podporny tim a poradensky systém

Sucast'ou transformacénych procesov v Skolstve je aj oblast’ poradenstva, ktoré sa ma vo
vicSe] miere ako bolo tomu doteraz realizovat' na tUrovni Skoly. Zakon ¢. 245/2008 Z. z.
o vychove a vzdeldvani zavadza od roku 2022 pit'stupiiovy model poradenstva a v rdmci neho
diferencuje jednotlivé odborné ¢innosti a kompetencie odbornych zamestnancov Skoly
a zariadeni poradenstva a prevencie. Kompetencie odbornych zamestnancov Skoly st po
novom posilnené, avSak t'azisko rozhodovacich procesov, najmi vo vztahu k detom a ziakom
so zdravotnym znevyhodnenim, je nad’alej v pravomoci zariadeni vychovného poradenstva.
Skolsky podporny tim a jednotlivi &lenovia ako samostatni odborni zamestnanci mozu
vykonavat’ odborné ¢innosti zodpovedajliice prvym dvom stupfiom poradenstva.

Cinnosti zodpovedajice prvej, resp. najnizsej urovni moze popri odbornych
zamestnancoch a Skolskom podpornom time vykondvat' aj pedagogicky zamestnanec. Ide
o nasledovné cCinnosti: pedagogicka diagnostika, pedagogickd intervencia, kariérové
poradenstvo, vychovné poradenstvo, socidlne poradenstvo, rozvoj inkluzivneho vzdelédvania
a prevencia. Uvedené cinnosti vychadzaju z profesijnych Standardov, ktoré vypracoval
Nérodny institat vzdeldvania a mladeze (NIVAM) v rdmci narodného projektu Profesijny
rozvoj u¢itelov (TEACHERS)®. Zjednodusene mozno konstatovat, Ze ide o ¢innosti, ktoré st
v Skolach etablované a niektoré¢ aj dlhSie legislativne ukotvené, napriklad vychovné a kariérové
poradenstvo. Porovnatel'ne aj preventivne aktivity maji v Skolach pomerne dlhu prax, aj ked’
ich taziskovo zabezpecovali odbornici z centier poradenstva a prevencie alebo inych rezortov,
napriklad prislusnici mestskej policie v ramci preventivneho programu Spravaj sa normalne®®.
Rozvoj inkluzivneho vzdelavania je naopak novou ¢innost'ou, avSak skor z legislativneho, nez
praxeologického hl'adiska. Rovnako je to so socidlnym poradenstvom. V zmysle rezortného
usmernenia MSVVa$ ¢&lenovia $kolského podporného timu poskytujii v ramei prvého stupiia

8 https://www.cvtisr.sk/cvti-sr-vedecka-kniznica/informacie-o-skolstve/statistiky/statisticka-rocenka-publikacia/statisticka-rocenka-zakladne-
skoly.html?page id=9601

® https://mpc-edu.sk/sk/project/teachers/profesijne-standardy

10 https://www.msplevice.sk/prevencia/projekt-spravaj-sa-normalne/
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poradenstva najmi intervencie a reflexie so ziakom/ziakmi, ucitel'mi, rodicmi po konflikte
alebo tazivej situdcii, mediaciu a podporu spoluprace rodi¢ — ucitel, kariérne poradenstvo
ziakom a rodi¢om, preventivne programy v triedach, depistaze, besedy, diskusie a vzdelavania,
ucast’ na rodi¢ovskych zdruzenia, poradenstvo a podporu pedagogickym zamestnancom pri
implementacii uprav obsahu, foriem ametdod prace v triedach na podporu vsetkych
deti/ziakov!!. Tieto &innosti sa zaroveii prelinaji so vieobecnym podpornym opatrenim
prevencia na podporu fyzického zdravia, dusevného zdravia a prevencia vyskytu rizikového
spravania z Katalogu podpornych opatreni.

Druhej trovni zodpovedaju ¢innosti, ktoré mozu zabezpecovat’ len odborni zamestnanci
Skoly ato jednotlivo alebo ako skolsky podporny tim v sucinnosti s centrom poradenstva
a prevencie. Ide o orientacni diagnostiku, prevenciu, poradenstvo, intervenciu, krizovl
intervenciu, terapiu, reedukiciu a metodicki podporu aporadenstvo pedagogickym
zamestnancom, odbornym zamestnancom a zdkonnym zastupcom alebo zastupcom zariadenia
(§131 ¢. 245/2008 Z. z.). Naplnou prace ¢lenov skolského podporného timu v ramci druhého
stupfia poradenstva je okrem iného vytvaranie podmienok spoluprice medzi Skolou,
zariadeniami poradenstva a prevencie a subjektmi zinych rezortov (napr. lekar, socialny
pracovnik, kurator apod.). Obsah tychto Ccinnosti je konkretizovany v obsahovych
a vykonovych $tandardoch odbornych &innosti*? zverejnenych na stranke MSVVa$ 25. 8. 2023.
Obsahov¢ standardy su Specifikované podla cielovych skupin a zameriavajii sa najmé na deti
a ziakov so zdravotnym znevyhodnenim (zrakové postihnutie, sluchové postihnutie, telesné
postihnutie, mentilne postihnutie, viacndsobné postihnutie, pervazivne vyvinové poruchy,
narusend komunikacna schopnost’, vyvinové poruchy ucenia, poruchy spravania, ochorenie
a zdravotné oslabenie, emoc¢né poruchy v detstve a dospievani, oneskoreny psychomotoricky
vyvin a zmyslové vnimanie) ako aj na deti a ziakov s intelektovym nadanim a zo socidlne
znevyhodneného, resp. znevyhodiiujiiceho prostredia (porov. Suhajdova, 2019). Usmernenia
k realizacii druhého stupiia poradenstva mozno ndjst’ aj v rezortnych pokynoch k transformacii
systému poradenstva®,

3 Skolsky podporny tim a tranzicia dietata so zdravotnym znevyhodnenim z
materskej do zakladnej skoly

Prvotnou institaciou, v ktorej za¢ina inkluzia diet’at’a so zdravotnym znevyhodnenim do
kolektivu intaktnych vrstovnikov je materska Skola. V zmysle platnej legislativy jej navsteva je
povinna po doviSeni 5. roku zivota. Vac¢Sina rodiCov vSak usiluje o zaradenie dietata do
predskolského zariadenia v nizSom veku. Podla najnovSich udajov o navStevnosti
predskolskych zariadeni v EU (Eurostat, 2022) az 92,9% vSetkych deti vo veku od troch rokov
do nastupu na primarne vzdelavanie navitevuje materska $kolu'*. Zial nemame k dispozicii
podobné udaje o detoch so zdravotnym znevyhodnenim, ktoré by boli znacne nizsie (porov.
Rhoad-Drogalis, Justice, 2020). Zaskolenie dietat’a so zdravotnym znevyhodnenim je velkou
udalost’ou pre rodinu a ma velky vyznam pre diet'a z hl'adiska jeho socializacie a osobnostného
rozvoja. Kolektiv vrstovnikov je pre diet'a zdrojom socidlneho ucenia, napredovania, stimuluje
ho k sebaregulacii a obohacuje jeho emocionalny svet. Zna¢na Cast' materskych $kol na
Slovensku je zriadena pri zakladnych Skolach, vdaka Comu je proces tranzicie

™ https://www.minedu.sk/transformacia-poradni/
https://www.minedu.sk/obsahove-standardy-odbornych-cinnosti-v-zariadeniach-poradenstva-a-prevencie-a-v-prostredi-skol/
22 https://www.minedu.sk/transformacia-poradni/

4 https://ec.curopa.eu/eurostat/statistics-explained/index.php?title=Early childhood education_statistics
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z predprimarneho do primarneho vzdelavania vyrazne ulahCeny, najmd c¢o sa tyka
organiza¢ného zabezpecenia podpory, v€asnej pripravy podmienok, atd’. Odborni zamestnanci
Skoly st kl'i¢ovym ¢lankom celého procesu a aktivne sa podiel’aju na vytvarani inkluzivnej
klimy a inkluzivneho prostredia uz od zapisu dietata do zariadenia a pravidelne monitoruju
priebeh inkluzie ¢i uz rozhovormi s ucitel’kami, pozorovanim deti, evaluacnymi stretnutiami so
zucastnenymi aktérmi apod. (porov. Bezakova, 2022).

V nadvéznosti na obsahové a vykonové Standardy odbornych ¢innosti v prostredi Skoly
a profesijné kompetencie jednotlivych odbornych zamestnancov, SPT méze zabezpelovat
nasledovné Cinnosti v procese tranzicie dietata so zdravotnym znevyhodnenim z materskej do
zakladnej skoly:

« sadinnost’ pri zapise dietata do 1. ro&. ZS (v pripade MS pri ZS participacia na
predskolskom vzdelavani): identifikdcia Specifickych potrieb dietata na zaklade
osobného kontaktu a rozhovoru s rodi¢mi, oboznamenie sa s dokumentaciou dietat’a
(zdravotnd, Specialnopedagogickd, psychologickd a pod.), v pripade potreby
odporuéenie dietata na diagnostické vysetrenie do CPP alebo SCCP; oboznamenie
dietata s prostredim Skoly;

«  kooperacia s CPP a SCPP a CVI: v nadviznosti na rani intervenciu, ak bola dietatu
poskytovana v zariadeni poradenstva a prevencie alebo v centre vCasnej intervencie
SPT zabezpetuje transfer vystupov odbornej starostlivosti do §kolského prostredia,
v pripade potreby kontaktuje poradenské zariadenie v otdzkach diagnostiky diet’at’a,
tvorby individudlneho vzdelavacieho programu atd’.;

* vcasna priprava podmienok a nevyhnutnej podpory;

* poradenstvo pre pedagogickych zamestnancov, spolocné nastavovanie podmienok
z hl'adiska metod a foriem vzdelavania;

» poradenstvo pre rodi¢ov dietata (napr. podpora dietata v ramci domacej pripravy na
vyucovanie, postup pri reedukdcii, rehabilitacii atd’.);

» priprava kolektivnu intaktnych vrstovnikov na prijatie dietat’a,

* monitoring procesu vzdelavania a pokrokov dietat’a,

* monitoring adaptacie dietat’a v Skolskom prostredi a kolektive rovesnikov.

Proces tranzicie dietata so zdravotnym znevyhodnenim z prostredia MS do ZS nie je
nateraz v naSich podmienkach Standardizovany z hl'adiska odbornych postupov pedagogickych
a odbornych zamestnancov. Bremeno uspeSnej tranzicie preto zndSaji rodicia, ktori sa
v predstihuji obracajii na zédkladné Skoly a konzultuji moZznosti vzdeldvania svojho diet’ata,
resp. hl'adaju Skolu, ktoréd je vobec ochotna dieta prijat. V zahranici st na podporu tranzicie
deti so zdravotnym znevyhodnenim vypracované odborné postupy a pre rodicov je dostupna aj
sprievodcovska prirucka, v ktorej ndjdu dolezité¢ informécie o priebehu celého procesu. Tieto
priruc¢ky su obvykle zverejnené na stranke rezortu Skolstva a na strankach organizacii, ktoré
zdruzujt l'udi so zdravotnym znevyhodnenim. Niektoré materialy st vytvorené priamo tymito
organizaciami, napriklad v frsku Transitioning from preschool to primary school. Information
and advice for parents of children with Down syndrome®. Pre ilustraciu uvedieme priklad
inStitucionalnej podpory tranzicie v State Viktoria v Australii. Tento Stat sme si zvolili z dovodu
detailného popisu procesu na stranke tradu vlady'® a jazykovej dostupnosti. Sme si vedomi, Ze
z geografického hl'adiska ide vo vzt'ahu k Slovensku o vzdialeny §tat, na druhej strane musime

% https://downsyndrome.ie/wp-content/uploads/2018/03/Transition-from-Pre-School-to-Primary-School.pdf
%8 https://www.vic.gov.au/transition-primary-school-children-disability#enhanced-transition-planning
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dodat, zZe inkluzivne vzdelavanie sa v ekonomicky vyspelych krajinach vyvija
na porovnatel'nej Casovej osi a preto sa moézeme inSpirovat’ aj v krajinach, ktoré nie si nam
blizke. Zakladnym principom tranzicie je vCasny zaciatok, taziskovo vSak proces prebicha
v zavereCnom ro¢niku dochadzky dietata do predskolského zariadenia. Zariadenia maju
povinnost’ vypracovat’ tzv. Transition Learning and Development Statement (TLDS), online
formular urceny pre kazdé dieta. Tento vykaz, resp. sprava obsahuje tri okruhy: sumarizuje
proces ucenia a vyvinu dietat’a, identifikuje postupy pri uceni a zdujmy dietat’a, indikuje
podporu, ktort dieta potrebuje pri u¢eni. Udaje nemaja charakter vykazu v pravom slova
zmysle, ale st informativne pre budutcich ucitel'ov dietata. Rodi¢ia su vedeni k tomu, aby
oznamili Skole dolezité skuto¢nosti o diet’ati, napriklad jeho zaujmy, silné stranky a schopnosti;
postupy v krizovej situdcii; tipy na realizaciu sebaobsluznych ¢innosti; navod na upokojenie,
utiSenie dietat’a; zoznam podnetov, ktoré pomdhajui zaujat dieta; zdravotné spravy
a hodnotiace spravy odbornikov z ranej intervencie. Ak bolo dieta v starostlivosti inych
odbornikov, odporuca sa poskytnut’ $kole informécie o tom, aké upravy a rozsah podpory dieta
potrebuje, napriklad asistencia pri drzani predmetov; uroveil ucenia, vyvinu a samostatnosti
dietata; preferované sposoby pozndvania; zrucnosti, ktoré dieta nadobudlo ana rozvoji
ktorych sa odbornici podielali. Pracovnici zdkladnej Skoly mézu potrebovat aj dalSie
informécie pre lepSie pochopenie potrieb dietata, napriklad dopad znevyhodnenia alebo
oneskorené¢ho vyvinu na proces ucenia; vplyv znevyhodnenia alebo oneskoreného vyvinu na
participaciu vo vzdeladvani; klucové stratégie adaptacie dietata na Skolu, podpora jeho
vzdeldvania arozvoja. Deti so zdravotnym znevyhodnenim moézu byt zaradeni pocas
dochadzky do MS do programu Disability Inclusion, v ramci ktorého dostavaju extra podporu.
V takom pripade pedagdgovia vyplnia online formuldr Disability Inclusion Profile, na ktory
vS8ak potrebujii suhlas zdkonnych zastupcov dietata. Rodiia mo6zu ovplyvilovat' proces
tranzicie z pozicie ¢lena podpornej skupiny v rdmci programu support group. Téato skupina ma
vzniknut’ na zaciatku dochadzky dietat’a do zariadenia a stretavat’ sa aspon raz za Skolsky
stvrtrok. Ak v MS taka skupina nie je, rodi¢ méa pravo iniciovat’ jej vznik. Na stretnutiach
skupiny méze rodi¢ pracovat na tvorbe planu inklizie dietata v MS; monitorovat pokrok
dietat’a; diskutovat’ o problémoch alebo svojich obavéch; planovat’ zdravotnu starostlivost
pre dieta; planovat’ nastup dietata do ZS; podporovat’ inkluziu vietkych deti zapojenych do
programu; identifikovat’ primerané upravy na podporu inkltzie a samostatnosti dietata. Casovy
plan tranzicie je rozdeleny do Styroch Skolskych Stvrtrokov. V druhom Stvrtroku zaverecného
ro¢nika MS prebieha zapis do ZS, ktora potrebuje mat’ k dispozicii vietky dblezité informacie
o dietati za ucelom pripravy plynulého prechodu z predskolského zariadenia. V trefom
Stvrtroku sa ziskavaji informacie z Transition Learning and Development Statement a riaditel
ZS uréuje zodpovednt osobu, ktora sa zuastni stretnuti podpornej skupiny v MS. V §tvrtom
Stvrtroku sa aktualizuje alebo kompletizuje TLDS a realizuju sa orientaéné navstevy ZS, ktoré
pomahaju dietatu obozndmit’ sa s prostredim Skoly a rodi¢om poskytuja priestor na rozhovory
s prislusnymi pracovnikmi o v€asnom zabezpeCeni podpornych opatreni. ZaviSenim celého
procesu je stretnutie zacastnenych stran na tzv. student support meeting, ktoré sa kona v prvom
stvrtroku dochadzky diefata do ZS a stretnutia sa mozu zlastnit’ aj pedagdgovia z MS.
Odbornikom su k dispozicii d’alSie sprievodné materidly, napriklad Transition: A positive start
to school resource kit.

Uvedeny popis nezvyraziiuje tlohy odbornych zamestnancov Skoly v procese tranzicie
dietata so zdravotnym znevyhodnenim, avSak ich vklad je bez pochyb explicitny. Sme
presvedceni, Zze k implementécii porovnate'nych postupov méze dojst’ v dohl'adnej dobe aj u
nas, ked’ze v zékone ¢. 245/2008 Z. z. o vychove a vzdelavani v §144 ods.1 (e) je deklarované
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pravo dietata na inkluzivne vzdeldvanie, ktoré implicitne pozaduje podporu aj v procese
tranzicie z materskej do zakladnej Skoly.

Zoznam citovanej literatury

BEZAKOVA, J. et al. Skolsky podporny tim. Teoreticky a prakticky sprievodca. Bratislava:
Vyskumny ustav detskej psycholédgie a patopsychologie, 2022. ISBN 978-80-89698-32-5.
DRANGOVA, I. et al. Katalég podpornych opatreni. Bratislava: NIVAM, 2023.

KRIZO, V., KRNACOVA, Z. Skolsky podporny tim v zdkladnej skole. Bratislava: Centrum
inkluzivneho vzdelavania (Inklucentrum). 2020. Dostupné online https://inklucentrum.sk/wp-
content/uploads/2020/09/Skolsky-podporny-tim-manual.pdf.

LIBERCANOVA, K. Socialny pedagég ako stiéast’ multidisciplinarneho timu. In HAVRILA,
M. Skolsky podporny tim. Bratislava: Raabe Slovensko, 2022. ISBN 978-80-8140-626-3.

RHOAD-DROGALIS, A., JUSTICE, L. M. Is the Proportion of Children With Disabilities in
Inclusive Preschool Programs Associated With Children’s Achievement? In Journal of Early
Intervention. 42(1): 83-96.

SUHAJDOVA, 1. Vychova deti zo socidlne znevyhodiiujiiceho prostredia. Trnava: PdF TU,
2019. ISBN 978-80-568-0358-5.

21



DIETA V OHROZENI

Rozmanitost’ ~ Rovnost’ ~ Inkluazia

Zbornik vedeckych prac

RODINA A PROCES TRANZITU/TRANZICIE DO SKOLY

Jana Balazoval

Abstrakt

V prispevku je zdoraznend vyznamnd rola rezortu Skolstva, tykajica sa zabezpecenia procesu tranzitu/tranzicie
dietata so zdravotnym postihnutim do materskej a zakladnej skoly. Taktiez je poukazané na najpodstatnejsiu sucast
procesu tranzitu/tranzicie, ktorou je rodina ako celok. Vyzdvihnuta je potreba sprevadzania odbornikmi v procese
rozhodovania sa rodicov a prevzatia zodpovednosti za svoje rozhodnutie. Cielom je prispiet do diskusie
o tranzite/tranzicii deti so zdravotnym postihnutim do vzdelavacieho systému, ktorého sucastou su aj jasne
verbalizované ocakdavania, vzajomné ponuky, dary, ktoré mézu prispiet ku kvalitnej realizacii inkluzivnej edukdcie.

KUrucové slova: Proces tranzitu. Rodina s dietatom so zdravotnym postihnutim. Materska Skola. Zakladna skola.
Abstract

The paper highlights the essential role of the Department of Education concerning the process of ensuring the
transition of a child with a disability to kindergarten and elementary school. It also highlights the most essential
part of the transition process, which is the family as a whole. The need for professionals to guide parents in the
decision-making process and taking responsibility for their decision are highlighted. The paper aims to contribute
to the debate on the transition of children with disabilities into the educational system, which includes clearly
verbalized expectations, mutual offers, gifts that can contribute to the quality implementation of inclusive
education.

Keywords: Transition process. Family with a child with disabilities Disability. Kindergarten. Elementary school

1 Uvod

V sti¢asnej dobe na jednej strane vidime, ako materské a zakladné Skoly otvaraju svoje
brany detom so zdravotnym postihnutim, na druhej strane si mnohi plne uvedomujeme chaos,
nejasnosti a zZivelnost, ktord v snahe o inkluzivny pristup na Slovensku stile je. Vynara sa
otazka, Ci prijatie deti so zdravotnym postihnutim do §kol stuvisi s postojom danych I'udi, alebo
iba s presadzovanym pravom a zarovenl s povinnostou ¢i strachom, ktory legislativa
zabezpecujuca prava I'udom so zdravotnym postihnutim prinaSa. Jedno je vSak isté, rodiny
s detmi so zdravotnym postihnutim nie su v obdobi prechodu z domaceho prostredia do skoly
alebo prechodu z materskej Skoly do zakladnej, strednej, vysokej Skoly sami, odbornici
spadajuci pod Ministerstvo prace socidlnych veci a rodiny Slovenskej republiky (MPSVaR SR)
a Ministerstvo $kolstva, vedy, vyskumu a $portu Slovenskej republiky (MSVVaS SR) su
kompetentni sprevadzat’ ich procesom tranzitu/tranzicie?.

1.1 Trojrezortnost’ sluzby véasnej intervencie a trangit do Skoly

Medzi prvymi krokmi odbornikov z oblasti zdravotnictva a Skolstva je skrining a
diagnostika dietata (obr. ¢. 1). Skrining v oblasti zdravetnictva je nevyhnutnou sucast'ou

! Katedra pedagogickych $tadii, Pedagogicka fakulta Trnavskej univerzity v Trnave, e-mailova adresa: jana.balazova@truni.sk; Tel.: +421
335939 555
2V oblasti $kolstva sa pouZiva pojem tranzit a v oblasti socialnych veci a rodiny pojem tranzicia.
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preventivnych prehliadok, ktoré maju svoj interval a rodi¢ia/zakonni zastupcovia su povinni ho
reSpektovat. V ranom veku ide minimalne o skrining psychomotorického vyvinu: S-PMV
(Matuskova a kol., 2021). Vyplneny dotaznik skriningu S-PMV je pomdckou pre lekara pri
vySetreni psychomotorického vyvinu dietata pri preventivnej prehliadke. Zameriava sa na
diet’a — vyvinovu funkc¢nost’, Specifické spravanie a rodicov/opatrovnikov (znepokojenie, obavy
tykajiice sa relevantnych oblasti vyvinu: motorika, socializcia, komunikécia, kognicia,
sebaobsluha). V snahe zvysit’ dostupnost’ pomoci, poradenstva a spresnit’ dovody odosielania
deti s rizikom k S$pecialistom, v roku 2021 boli doplnené Specifické skriningy pre identifikaciu
rizika poruch autistického spektra (M-CHAT-R) a jazykovej poruchy (TEKOS II (Test
komunika¢ného spravania: Slova a gesta pre deti vo veku 8 — 16 mesiacov).

Pokial ide o oblast’ §kolstva, jej primarnou rolou je realizovanie vyvinovej diagnostiky
(psychologicka, Specidlno-pedagogicka, lieCebno-pedagogicka, fyzioterapeuticka, logopedicka
a iné¢). Na diagnostiku sa nadvézuje Specializovanymi formami diagnostiky pre deti s rdznym
druhom rizika vo vyvine alebo zdravotného postihnutia. V ranom veku sa diagnostika pouziva
v stvislosti s oneskorenym vyvinom, so zrakovym, sluchovym, s telesnym postihnutim,
vyvinovym kognitivnhym oslabenim/mentalnym postihnutim, naruSenou komunika¢nou
schopnost’ou, vyvinovymi pervazivnymi poruchami a pod.

Sluzba vcasnej intervencie spadajuca pod MPSVaR SR je ¢im dalej, tym viac
dostupnejsie. Prave vd’aka socialnej sluzbe vcasnej intervencie rodiny citia oporu a zazivaji
sprevadzanie v d’alSom procese, ktory nastava po diagnostike dietata a prvom kontakte. Ide o
mapovanie potrieb dietata a rodiny, tvorbu individualneho planu rodiny, sprevadzanie danej
rodiny vyvinovou stimuléciou dietata v domacom prostredi, prip. sprevadzanie v procese
rozhodovania sa pre konkrétnu terapiu alebo terapeutického pristupu prostrednictvom
Specializovaného odbornika, ¢i experta pre rozne druhy zdravotného postihnutia, ktoré vyustuje
do vyhodnotenia individualneho planu rodiny. Tranzicia je sluzba, ktorou sa ukon¢uje v€asna
intervencia (7 rokov) v oblasti socialnych veci a rodiny (obr. €. 1).

Obr. ¢. 1: Komplementarnost sluzieb pre dieta a jeho rodinu
SOCIALNE VECI A
RODINA
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Zdroj: Ticha (2018)
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Odbornici z jednotlivych oblasti sa snazia nielen radit’, ale aj realizovat’ ¢innost’ s
presahom viacerych odborov. V mnohych pripadoch multidisciplinarnost’ za¢ina nadobudat’
vd’aka holistickému pohladu na prebiehajuce javy prvky transdisciplindrneho pristupu.
Prostrednictvom ¢oho je mozné uvedomit’ si rozne pohlady na jedno dieta/jednu situaciu a
hl'adat’ aktualne schodnii cestu bez presadzovania si svojho nazoru a rodicia/zakonni
zastupcovia dietata so zdravotnym postihnutim st sucastou timu ako partneri. Rodiny vsak
eSte stale nie su zvyknuté byt partnerom odbornikom — ucia sa prijimat’ podporu a poradenstvo
odbornikov bez autoritativnych pokynov a s vedomim, ze zodpovednost’ za rozhodnutia je na
ich pleciach.

Vyplyvajic z Narodnej stratégie rozvoja koordinovanych sluzieb v¢asnej intervencie a
ranej starostlivosti 2022 — 2030 (2021) pod v€asnou intervenciou, resp. ranym poradenstvom v
oblasti Skolstva rozumieme poskytovanie odbornych c¢innosti poradenstva a prevencie
odbornymi zamestnancami, ktort upravuju pravne predpisy rezortu Skolstva, t. j. socidlna
sluzba v€asnej intervencie a rané poradenstvo spadajice pod oblast’ Skolstva nie je uplne to isté.
V Skolskom zdkone €. 245/2008 v § 130 odsek 1 je uvedené: , V systéme poradenstva a
prevencie sa vykonava odborna cinnost, ktorou je poradenskad cinnost, psychologicka cinnost,
pedagogicka cinnost, Specialno-pedagogicka cinnost, logopedicka cinnost, liecebno-
pedagogicka cinnost a socidlno-pedagogicka cinnost zamerana na optimalizdaciu vychovného,
vzdelavacieho, psychického, socidalneho a kariérového vyvinu deti od narodenia az po
ukoncenie pripravy na povolanie.

Rané poradenstvo v oblasti Skolstva koncom 20. storoCia spadalo do
Specidlnopedagogického poradenstva, ktoré je sucastou Specidlnej pedagogiky. V sucasnej
dobe, ked’ sa snazime vo svojom Zivote uplatiiovat’ inkluzivne principy, v€asnu intervenciu
mozno vnimat’ ako sucast inkluzivnej pedagogiky (Baldzovéa, 2022). Vhodné je, ak sa
pozornost’ upriami na podporu ranych socidlnych zru¢nosti, ktoré mozu pozitivne ovplyvnit’
adaptaciu malych deti na Skolu, najmé deti s vyvinovym kognitivnym oslabenim/mentalnym
postihnutim (Mclntyre, Blacher, Baker, 2006).

Tohtorocné januarové zmeny v legislative priniesli nielen upravu nazvov centier
poradenstva, ale aj 5-Groviiovy model poradenstva. Prave prostrednictvom 5. podpornej Grovne
sa snazi Ministerstvo Skolstva, vedy, vyskumu a Sportu SR zabezpecit’ aj vysokoSpecializované
odborné ¢innosti, poradenstvo, prevenciu, diagnostiku, terapiu, rehabilitdciu, odborné ¢innosti
vo vztahu k detom do 5 rokov, ale aj zabezpecCenie pomodcok (kompenzaénych, reedukacnych
a Specialnych edukacnych), metodicki a superviznu ¢innost' odbornych zamestnancov v
Specializovanych centrach poradenstva a prevencie (zakon ¢. 245/2008 Z. z. § 131).

Realizacia tranzitu — podla MSVVa$ SR, ktory upresiiuje dokument Vykon odbornej
¢innosti v ranom poradenstve z 25. 8. 2023 — je jednou z procesnych krokov odborného
zamestnanca v Specializovanom centre poradenstva a prevencie. Tranzit predstavuje odbornu
¢innost’ s diet'at’om a pedagogickymi zamestnancami materskej alebo zakladnej §koly s cielom
zabezpecit’ plynuly prechod do uvedene;j skoly.

Vstupom do Skoly sa upravuje aj pomenovanie dietat’a so zdravotnym postihnutim na
dieta/ziaka so $pecialnymi vychovno-vzdelavacimi potrebami (SVVP), t. j. skupina deti so
zdravotnym postihnutim je podskupinou v skupine deti/Zziakov so zdravotnym znevyhodnenim,
ktord spada do skupiny deti/ziakov so SVVP (§2 zékona &. 245/2008 Z. z.): vstupom do
materskej Skoly sa stava dietatom so SVVP a do zékladnej, strednej $koly Ziakom so SVVP.
Podl'a zdkona €. 245/2008 Z. z., § 2 Specidlna vychovno-vzdeldvacia potreba je ,,poZziadavka
urcend diagnostikou v zariadeniach poradenstva a prevencie na poskytnutie podporného
opatrenia vo vychove a vzdelavani (d’alej len ,,podporné opatrenie”) dietat'u alebo ziakovi

24



DIETA V OHROZENI

Rozmanitost’ ~ Rovnost’ ~ Inkluazia

Zbornik vedeckych prac

podla pismen j) az p) a dietat'u alebo ziakovi, ktorého zdravotny stav, socidlne podmienky,
jazykové schopnosti, nadanie, spravanie, kognitivne schopnosti, motivacia, emocionalita,
tvorivost’ alebo zrucnosti vyzaduju poskytnutie podporného opatrenia®.

1.2 MoZnosti vychovy a vzdelavania deti a Ziakov so zdravotnym postihnutim v sucasnosti

Aj po trinadstich rokoch stale plati treti bod zo zaverov medzindrodnej vedeckej
konferencie organizovanou Katedrou pedagogickych studii Pedagogickej fakulty Trnavskej
univerzity, ktorej témou boli transdisciplinarne aspekty inkluzivnej pedagogiky: ,, V sucasnej
etape vyvinu inkluzivnej edukacie neodporucame zrusenie Specialnych Skol v zucastnenych
krajinach, kedZe inkluzia je dlhodobym trendom, vyzaduje zmenu myslenia celej spolocnosti a
efektivne vyuzitie investovanych prostriedkov*“ (Lechta, 2010, s. 225). Potrebné je uvedomit’ si,
7e Speciadlne Skoly su stale istotou — v dobe, ked” pretrvavaju predsudky, negativne postoje,
bariéry v Skolach, neefektivne vyuzitie financii, neefektivne vyuzitie zrucnosti a skiisenosti
Specidlnych pedagdégov v oblasti pristupu, konkrétnych metod, stratégii, zohladitujucich
jedinecnost’ v zmysle $pecifik edukécie daného dietat’a, ziaka, ktoré okrem iného moézu stvisiet
nielen s kognitivnym, senzorickym, somatickym ¢i socidlnym oslabenim vo vyvine, ale aj so
Stylom ucenia, druhom inteligencie, aktudlnym prezivanim atd’. — a maju svoje silné stranky.
Preto pri urcitej miere simplifikacie moZzeme trend mainstreamu sprevddzany snahou o
likvidaciu Specidlneho Skolstva povazovat’ opét’ za tendenciu majority rozhodovat’ o minorite,
napr. detoch so zdravotnym postihnutim a neposkytnit im moznost’ vlastného vyberu,
vlastného rozhodnutia medzi moznost'ou vzdelavania v Specidlnej Skole alebo Skole bezného
typu (Bis¢o Kastelova, Németh, 2020). Napriek tomu opat’ poukazujeme na skutocnost’: ,, Ak
sa Specidlna pedagogika zameria na zachovanie specialnych skol a velké mnoZstvo svojho
usilia tomuto cielu i obetuje, moze sa stat, Ze uz nebude mat viac sil podporovat to, co by mohlo
viac pomoct detom, Ziakom/-ckam so Specialnymi vychovnovzdelavacimi potrebami a prispiet
k inkluzivnej edukdcii a inkluzivnej spolocnosti. “ (Balazova, 2011, s. 3).

V naSich podmienkach maju deti i rodi¢ia/zakonni zastupcovia moznost’ vyberu Skoly
nielen na trovni $tatna — suikromna — cirkevnad, ale aj v zmysle, ¢i ide o Skoly, v ktorych sa v
sulade so zakonom ¢. 245/2008 Z. z., § 94 (1) vychova a vzdeldvanie deti so zdravotnym
znevyhodnenim a Ziakov so zdravotnym znevyhodnenim sa uskutoc¢iiuje v Skolach:

e pre deti so zdravotnym znevyhodnenim a Ziakov so zdravotnym znevyhodnenim; tieto

Skoly su $pecidlne Skoly,

e v ostatnych Skolach podl’a tohto zékona

a) v Specidlnych triedach, ktoré sa zriad'uju spravidla pre deti s rovnakym druhom
zdravotného znevyhodnenia alebo ziakov s rovnakym druhom zdravotného
znevyhodnenia; ¢ast’ vychovno-vzdeldvacieho procesu sa moze uskutocnovat v triede
spolo¢ne s ostatnymi det'mi alebo ziakmi Skoly; niektoré vyucovacie predmety alebo
¢innosti mdze diet’a alebo ziak absolvovat’ mimo Specialnej triedy,

b) v triedach alebo vychovnych skupinach spolu s ostatnymi det'mi alebo Ziakmi Skoly, t.

J- Skoly, kde sa snazia o realizaciu inkluzivneho vzdelavania. Podl'a zdkona €. 245/2008

Z. z. § 2 pismeno ag) sa rozumie ,,inkluzivnym vzdelavanim spolocna vychova a

vzdelavanie deti, Ziakov, posluchdacov alebo ucastnikov vychovy a vzdelavania,

uskutocnovand na zdklade rovnosti prileZitosti a reSpektovania ich vychovno-
vzdelavacich potrieb a individudlnych osobitosti a podporujuca ich aktivne zapojenie
do vychovno-vzdeldvacich cinnosti Skoly alebo Skolského zariadenia*.
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Zékon €. 245/2008 Z. z. vychovu a vzdelavanie deti a ziakov taktiez upresiuje v § 7,
odstavci 5: ,, Ak Skola vzdeldava deti so Specialnymi vychovno-vzdelavacimi potrebami alebo
Ziakov so Specialnymi vychovno-vzdelavacimi potrebami, vytvara pre ne podmienky na zaklade
odporucani zariadenia poradenstva a prevencie prostrednictvom

a) individuadlneho vzdeldavacieho programu,

b) vzdelavacich programov pre deti so zdravotnym znevyhodnenim alebo pre Ziakov so
zdravotnym znevyhodnenim,

¢) vzdelavacich programov zameranych na prislusné nadanie alebo

d) poskytovanych podpornych opatreni.

A konkretizuje v konsolidovanom zneni Statneho vzdelavacieho programu pre
predprimarne vzdelavanie v materskych sSkoldch (2022) v Casti 9 (Osobitosti vychovy a
vzdelavania deti so SVVP v sulade s principmi inkluzivneho vzdeldvania) a Statneho
vzdelavacieho programu pre 1. stupen a 2. stupenn zakladnych §kol (2023) v Casti 7 s nazvom
Osobitosti vychovy a vzdelavania ziakov so zdravotnym znevyhodnenim a ziakov s nadanim v
sulade s principmi inkluzivneho vzdelavania.

Vyplyvajuc z Vykonu odbornej ¢innosti v ranom poradenstve (2023) v pripade, Ze je
navrhované postupovat’ pri vzdeldvani podla individudlneho vzdelavacieho programu,
sucast’'ou tranzitu je aj spolupraca pri vytvarani individuélneho vzdelavacieho programu. Podl'a
zakona ¢. 245/2008 Z. z. § 7 bodu (3) Individudlny vzdelavaci program obsahuje podporné
opatrenie a upravy jednotlivych casti Skolského vzdelavacieho programu podl'a Specidlnych
vychovno-vzdeldvacich potrieb diet'at’a alebo ziaka, najma upravu obsahu, metdd, foriem alebo
spdsobu hodnotenia a spoluprace s odbornymi zamestnancami.

Novinkou v oblasti vychovy a vzdelavania je prave pojem inkluzivne vzdelavanie (uz
nie Skolska integracia) a systém podpornych opatreni (zdkon €. 245/2008 Z. z. § 2, 7). Pokial’
ide o financovanie, informacie o prispevku na podporné opatrenia ndjdeme v zakone ¢.
597/2003 Z. z. v § 4).

1.3 Tranzit/tranzicia do Skoly 7 praxeologického hladiska

V rdmci Gvah o praktickom uchopeni procesu tranzitu/tranzicie dietat’a so zdravotnym
postihnutim do §koly sme sa zamysleli nad primarnou otazkou: Co potrebuje rodina s dietatom
so zdravotnym postihnutim, aby sa jej clenovia, rodicia/zakonni zastupcovia dokdzali
rozhodnut, resp. zhodnut' v zodpovednom rozhodnuti? Zodpovedaniu uvedenej otazky
predchddzalo vymedzenie parcidlnych, ktoré priamo suviseli nie s odbornikmi z centier
poradenstva a prevencie €i centier v€asnej intervencie, ale s rodi¢mi/zakonnymi zéstupcami
deti so zdravotnym postihnutim:

o Odkial cerpaju rodicia/zakonni zastupcovia informdcie v ramci pripravy na proces
tranzitu svojho dietata so zdravotnym postihnutim?

o Co ich najviac ovplyvnilo v procese rozhodovania, resp. na zdklade coho sa rozhodli
pre danu skolu pre svoje dieta so zdravotnym postihnutim?

V centre naSho vyskumu bola kvalitativna analyza rozhovorov (polostruktirovaného
interview), ktoré sa tykali Zivota deti a ich rodin v autentickom prostredi so zdmerom odpovedat’
na vyskumné otazky a zabezpecit anonymitu. Vyskumni vzorku tvorili rodicia/zakonni
zastupcovia z tridsiatich rodin s detmi so zdravotnym postihnutim (detskd mozgova obrna,
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Downov syndrém, vyvinova pervazivna porucha, sluchové postihnutie, viacnasobné
postihnutie) vo veku 4 — 18 rokov v Trnavskom, Tren¢ianskom, Zilinskom, Bratislavskom kraji.
Z rozhovorov vyplynulo, Ze rodi¢ia/zakonni zastupcovia €erpajua informacie v ramci

pripravy na proces tranzitu/tranzicie svojho dietat’a so zdravotnym postihnutim:

e prioritne zo sktisenosti inych rodin s dietatom so zdravotnym postihnutim;

e od odbornikov z centra poradenstva a prevencie/Specializovaného centra poradenstva
a prevencie;
na zaklade diskusie s lekarom/-mi, venujicemu/-im sa danému diet’at’u;
od odbornikov z centra vCasnej intervencie;
prostrednictvom vlastného $tadia Specialnej pedagogiky, ale aj aktualnej legislativy;
ucastou na webinari alebo $koleni so zameranim na vychovu, vzdelavanie deti, ziakov
so zdravotnym postihnutim;
e obcas aj priamo od riaditel'ov potencialnej Skoly, prip. od ucitel'ov danych skol.

V procese rozhodovania ich najviac ovplyvnilo, resp. pre danu Skolu sa rozhodli ¢asto
na zaklade jednostrannych informécii: vlastného vnimania podmienené¢ho osobnostnymi
vlastnost’ami, skusenosti inych rodin s det'mi so zdravotnym postihnutim ¢i osobné skuisenosti
so Skolami v okoli alebo aj s ucitelmi konkrétnej Skoly. Niektori rodi¢ia uviedli, ze sa
rozhodovali na zéklade toho, kde chodia strodenci dietata so zdravotnym postihnutim, aby
lahSie zvladali riesit dochadzku deti do Skoly. Rodi¢ia spomenuli vramci procesu
rozhodovania aj vplyv vyjadreného ndzoru odbornika z centra poradenstva a prevencie (CPP),
$pecializovaného centra poradenstva a prevencie (SCP) alebo centra véasnej intervencie (CVI)
— aj ked iba vynimocne sa odbornik jasne vyjadril, Ze najschodnej$ia a najvhodnejsia je
Specidlna Skola alebo naopak inkluzivne vzdelavanie v najblizsej Skole, resp. v spadovej Skole.
Ako vyznamny Cinitel’ uviedli ndzor lekara alebo ¢lena konkrétneho ob¢ianskeho zdruzenia ¢i
inej neziskovej organizacie, orientovanej na pomoc, podporu, vychovu, vzdelavanie deti so
zdravotnym postihnuti a ich rodin. Negativny vplyv v oblasti uvaZovania nad inkluzivnym
vzdelavanim mali zaZité predsudky okolia pretavené do ¢inov a s tym stvisiaci strach.

Obr. ¢ 2: Najcastejsie vplyvy v procese rozhodovania

*osobnost’ rodiéa/zakonného zastupcu
*sktisenost’ inych rodin s det'mi so ZP
g — *0sobné skisenosti so $kolami v okoli
*0sobné sklsenosti s uéitel'mi zo §kol
+snaha ulah¢it’ si dochadzku deti do
$kol ]

*nazor odbornika z CPP, SCP alebo CVI

*pohl'ad konkrétnych ¢lenov obéianskeho ///
zdruZenia alebo inej neziskovej organizacie .~

*nazor lekara

«za7ité predsudky okolia

sstrach z pokusov o inkluzivné vzdelavanie

Zdroj: vlastné spracovanie
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Z kvalitativnych analyz vyplynulo, ze rodina s dietatom so zdravotnym postihnutim
v priebehu procesu tranzitu/tranzicie, kedy sa snazi (najmd rodicia, zdkonni zdstupcovia)
rozhodnut’ a zaroven zhodnut v zodpovednom rozhodnuti, potrebuje pocitit’ istotu, bezpecie,
podporou, ktora moze suvisiet s osobnostnym rastom, asertivnou komunikaciou,
partnerskou diskusiou s odbornikmi, ucite’mi, vd’aka ktorym bude schopna prijat’ pomocnu
ruku vo forme sprevddzania (vnimania aktualnej situdcie, moznosti, hl'adania odpovedi na
otazky a pod.), ktoré im pomoze postupne najst’ kritéria rozhodovania sa, zostiladenia a podpori
ich v prevzati zodpovednosti za svoje rozhodnutie v sulade so skuto¢nost'ou, ze inkluzia nie je
o boji a presadzovani si prav, ale o uvedomeni si, ze moja sloboda kon¢i tam, kde za¢ina sloboda
druhého.
V tomto procese ma svoje miesto verbalizacia:
a) ocakavani:
= yjasnenie si toho, ¢o od materskej, zdkladnej Skoly ocakéva rodina dietata so
zdravotnym postihnutim ako celok, ale aj jej jednotlivi ¢lenovia (aj samotné diet’a so
zdravotnym postihnutim a jeho stirodenci);
= zaujimanie sa o pohlad, nazor, prip. aj strach, motivaciu budiuceho ucitela,
pedagogického asistenta, Skolského Specidlneho pedagoga;
= vyyjadrenie vlastnych predstav, planov zo strany rodi¢ov/zakonnych zastupcov, ale aj
pedagdgov, odbornikov €1 prevadzkovych zamestnancov Skoly, ale aj odbornikov
z centra poradenstva a prevencie;
= sformulovanie hranic, limitov, ktoré by mohli pomdct ulah¢it’ cely proces nielen
tranzitu/tranzicie, ale aj néslednej vychovy a vzdelavania, poradenstva;
b) vzajomnych pontk, darov:
= yjasnenie si toho, ¢o vie materskd, zakladna Skola pontknut’, zvladnut’, dat’, upravit’;
= pozorovanie a hl'adanie, ¢o by nam diet’a, Ziak so zdravotnym postihnutim alebo SVVP
vedelo/l dat’, aby nebolo vnimané ako t'archa pre ucitel'ov, spoluziakov, pedagogickych
asistentov, riaditel'ov, kucharky, upratovacky, Skolnikov a pod.;
= yjasnenie si potreby spolupréce (rodicia/zékonni zastupcovia, §kola, odbornici z centier
poradenstva a prevencie, prip. lekari, neziskové organizicie, ktoré sa venuju
vychove, vzdelavaniu a inklizii).

Zaver

Uvedomujeme si limity naSho vyskumu (uvedené nemozno zovSeobecnit’), mozeme
vSak vd’aka vynarajucim sa otdzkam prispiet’ do d’al$ich diskusii a uvazovat’ o novych vyzvach
veducich k vytvoreniu sprevadzajiceho (terapeutického) programu pre rodiny alebo aspoi
rodi¢ov/zédkonnych zastupcov (aj pohl'ad, nazor surodencov deti so zdravotnym postihnutim je
dolezity). Je potrebné, aby rodi¢ia/zakonni zastupcovia v procese rozhodovania mali dostatok
pozitivnych i negativnych informacii, ale aj moznost sa blizSie oboznamit so silnymi, slabymi
strankami Specialneho Skolstva 1 presadzovaného inkluzivneho vzdeldvania (vd’aka
legislativnym zmendm pravne vymoziteIné v spadovej materskej i zdkladnej Skole), aby
dokézali prevziat’ zodpovednost’ za rozhodnutie v procese tranzitu/tranzicie a s uctou, pokorou
a ¢o najvacSou objektivitou zvazili aktualne silné i slabé stranky, moZnosti, ale aj obmedzenia.
Idealne je, ak proces tranzitu/tranzicie nadviazuje na dlhoro¢nt kvalitnq, intenzivnu spolupracu
rodiny s odbornikmi, pretoze, ako uviedli Bisco Kastelova a Németh (2020), inkluzivny pristup
je a bude v rozhodujicej miere determinovany uroviiou odbornych a poradenskych systémov.
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Priama cesta nevedie cez dozadovanie sa prava so zdvihnutym prstom (Da sa inkluzia
vynutit'?), ale cez hl'adanie aktualne schodnej cesty vo vzajomnej tcte, obohacovani, akceptacii
a podpore v osobnostnom raste. Nejde iba o akceptaciu dietata so zdravotnym postihnutim,
resp. jeho rodiny, ale aj o akceptaciu zamestnancov centier, Skoly. Ide o ujasnenie si toho, ¢o od
Skoly ocakéva cela rodina dietata so zdravotnym postihnutim (jej ¢lenovia) a zvazenie toho,
¢o vie Skola ponuknut’, zvladnut, a zaroven pozorovanie a hl'adanie toho, ¢o by nam diet’a/ziak
so zdravotnym postihnutim vedelo/l dat’. Vhodné je nadviazat’ na to dobré, efektivne, Co sa dlhé
roky v Specialnych Skolach budovalo, kreovalo. Treba si uvedomit’, Ze inklizia bez Specidlnych
pedagdgov nie je mozna a je velkou Skodou, ak sa namiesto hl'adania moznosti spoluprace
podporuje boj (boj o Ziakov) medzi Specidlnymi Skolami a ostatnymi Skolami, ktoré by mali
podl'a Skolského zakona realizovat’ inkluzivne vzdeldvanie. Preto je nevyhnutné s tictou voci
empatickym, aktivnym, kvalitnym, motivovanym a prijimajucim Specialnym pedagégom
vyuzit’ ich skusenosti v procese postupného zavadzania inkluzivnej edukécie do praxe.
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USPESNA TRANZICIA DETI S AUTIZMOM DO VZDELAVACIEHO
SYSTEMU Z POHEADU RODICOV

Miriam Slana!, Barbora Kolkova?

Abstrakt

Vstup do skoly je pre dieta dolezitym medznikom. Viaceré vyskumy potvrdzuju, zZe pre deti, ale aj pre samotnych
rodicov ide o novu a zatazovu situdciu. U rodic¢ov deti s autizmom je tdto etapa spojend so stresom, obavami
a casto aj zhorsenym socidalnym fungovanim. V nasom prispevku prezentujeme vysledky vyskumu, ktorého cielom
bolo zistit, aké faktory podporuju uspesnu tranziciu deti s autizmom do vzdeldavacieho systému z pohladu rodicov.
Vyskum sme realizovali formou hibkovych rozhovorov. Vzorku tvorilo 17 rodicov. Z vysledkov vyplynuli ako
podporujuce faktory tranzicie véasna diagnostika, dostatocna informovanost, podpora od rodiny a blizkeho
okolia, pomoc a podpora od profesionadlov a inkluzivne orientovana skola.

KPucové slova: Autizmus, PAS, Tranzicia, Rodicia, Vzdeldvanie
Abstract

Transition to school is an important milestone for a child. Several studies confirm that it is a new challenge for
children, but also for the parents themselves. For parents of children with autism, this stage is associated with
stress, worries and often worsted social functioning. In this paper, we present the results of research, the aim of
which was to find out what factors support the successful transition of children with autism into the educational
system from their parents’ perspective. We carried out the research in the form of in-depth interviews. The sample
consisted of 17 parents. The results revealed early diagnosis, sufficient information, support from family and close
friends, help and support from professionals and an inclusive school as factors supporting the transition.

Keywords: Autism, ASD, Transition, Parents, Education

1 Uvod

Autizmus patri medzi najzavaznejSie poruchy psychického vyvinu deti (Bazalova
2012). V literatire sa pouziva komplexny pojem - poruchy autistického spektra (PAS),
autisticky syndrom alebo pervazivne vyvinové poruchy (PVP), ¢o znamena, Ze ide o trvalé,
hlboké zmeny prenikajtice celu osobnost’ jedinca vSetkymi smermi. Priznaky autizmu je mozno
pozorovat’ u dietata uz pred 3. rokom zivota. Ide o deficity na Girovni socialnej a emociondlne;j
interakcie, problémy v oblasti verbalnej a neverbalnej komunikacie a redukované a repetitivne
schémy spravania a zaujmov (Ostatnikova a kol., 2015). K d’al$im prejavom autizmu patri
opakovana rec, stereotypné pohyby, stereotypné pouzivanie predmetov, nadmerné vykondvanie
rutin alebo odmietanie zmeny. Dieta s PAS Casto lipne na detailoch, neobl'ubuje spontanne
a imita¢né hry, skor uprednostiiuje samotu. Socialne spravanie u deti s autizmom sa stava
vyrazne odliSnym. Miera poruchy socidlnej interakcie u kazdého dietata s autizmom je ina.
Odhad vyskytu autizmu v populécii sa pohybuje medzi 1 — 2%. U chlapcov je 4-krat Castejsi
ako u dievcat. Starostlivost’ o dieta s autizmom je pre rodi€ov a rodinu zat'azovou situaciou.

! Katedra socialnej prace, FZaSP, Trnavska univerzita v Trnave; e-mailovd adresa: miriam.slana@truni.sk
2 Katedra socialnej prace, FZaSP, Trnavska univerzita v Trnave; e-mailovd adresa: barbkolkova@gmail.com

31



DIETA V OHROZENI

Rozmanitost’ ~ Rovnost’ ~ Inkluazia

Zbornik vedeckych prac

Rodicia tazko prezivaju, ze ich diet’a nie je schopné prejavovat’ city, nekomunikuje s okolim,
ma netypické prejavy spravania (agresia, zachvaty hnevu, vybusnost)).

Tab. ¢. 1 : Pervazivne vyvinové poruchy

MKCH - 10 MKCH -11 DSM-IV-TR DSM-5
PAS bez poruchy vyvinu
Detsky autizmus intelektu s miernym alebo Autistickd porucha
ziadnym narusenim funk¢nej
reci poruchy autistického
PAS s poruchou vyvinu spektra (PAS)
Atypicky autizmus intelektu s miernym alebo _ Pervazivna vyvinové
ziadnym narusenim funk¢nej porucha inak Uvadzaju sa
reci nespecifikovana spresnenia, a to:
PAS bez poruchy vyvinu - stupen zavaznosti,
Aspergerov syndrom intelektu VS ngruévf.:nim Aspergerova porucha - pritotflno'st’
funkénej reci mentalnej
retardacie,
Rettov syndrém PAS s poruchou vyvinu - poruchareci,
intelektu s narugenim Rettova porucha - mozné pridruzené
funkénej reci ochorenia
Iné dezintegrativne PAS bez poruchy V}'_/Vinu Detské dezintegrativna
poruchy intelektu s absenciou

porucha

funk¢énej reci

Zdroj: Hnilicova, Ostatnikova (2018)

Reakcie okolia s viac-menej odmietavé az hostilné, preto sa rodicia snazia nevhodné
spravanie dietat’a eliminovat’, v lepSom pripade mu predchadzat’. Vychova takéhoto diet’at’a je
aktivitou na cely zivot, ovplyviiuje dlhodobo vztahy v rodine i mimo nej (Mak, Ho, 2007) .
Menia sa doterajSie postoje, zauZivané stereotypy, plany a perspektivy. Fungovanie rodiny je
nevyhnutné prispdsobit’ novym podmienkam. Zivotny $tyl sa prispdsobuje potrebam diet’at’a
a v nadvéznosti na to sa zdsadne meni aj spravanie ¢lenov rodiny. Nezelanym dosledkom moze
byt’ jej izolacia. Pre rodiCov je dolezité, aby sa ako partneri navzdjom podporovali. Pomoc
profesiondlov méze zohrat’ vel'mi pozitivnu tlohu. Rovnako je dolezitd a aj vzdjomnéa pomoc
a podpora od rodicov, ktori maju diet’a s rovnakou diagn6zou (postihnutim) a st ochotni zdiel'at
s ostatnymi svoje starosti, problémy, skisenosti (Mat¢jcek, 1992).

2 Tranzicia deti s autizmom do vzdelavacieho systému

Vyraznym milnikom kazdého dietata je vstup do Skolského prostredia. Zvlast u deti
s autizmom modze ist’ o stresujucu udalost’, ktora vplyva nielen na diet’a, ale aj na rodiCov
(Sheppard a kol., 2013, Adreon, Stella 2001). Dévodom je odlucenie dietat’a od rodi¢ov, nutné
prispdsobenie sa novému prostrediu, zmena opatrovatel'ov (Sedibova, Vladova in Lechta 2016).
Nepoznané situacie moézu spdsobovat’ problémy, ktoré sa v§ak dajii minimalizovat'.
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Vzdelavanie deti s autizmom sa v sucasnosti realizuje v beznych skoléach, Specialnych
Skolach, v Specialnych triedach beznych §kol. Postoje voci vzdelavaniu deti s PAS v beznych
Skolach st skor negativne, Casto pre ich horSie vzdelavacie vysledky anizku troven
emocionalneho a socialneho rozvoja (Gémez-Mari a kol., 2021, 2022). Rusivé spravanie, ktoré
je dosledkom uzkosti alebo frustracie autistickych deti, méze byt vnimané ako neochota alebo
neschopnost’ dodrziavat’ Skolské pravidla.

Stadie, ktoré zistili pozitivny postoj k vzdeldvaniu deti s PAS (Park a Chitiyo, 2011)
potvrdzuju, ze kl'aicové je presvedcenie (najmaé riaditel'ov) $kol, ze tieto deti m6zu byt zaradené
do beznych §kol. Rovnako je dblezité vzdelavanie ucitel'ov o problematike autizmu. UCitelia,
ktori sa zacastnili vzdelavacich workshopov mali pozitivnejsi vzt'ah k detom s PAS ako ti, ktori
sa ich nezucastnili (Park a Chitiyo, 2011).

Hladky tranzitny proces je predpokladom efektivnej inkluzie dietata do Skolského
prostredia. Ide o urcité casové obdobie pred a tak isto aj po vstupe dietat’a s autizmom do skoly,
ktoré by malo byt’ vhodne naplanované. Podl'a autorov Adreon a Stella, (2001) a Dettmer a kol.
(2000) je naro¢né navrhovat’ stratégie tranzitnych procesov, no pre deti s autizmom su obzvlast’
dolezité a mozu byt prospesné nielen pre samotné diet’a, ale aj pre rodicov, €i pre pracovnikov,
ktori s nimi pracuju. Kvalitu tranzitného je mozné identifikovat’ zaklade troch kritérii (Harbin
a kol., 2004):

e komunikacia a vzt'ahy medzi diet'atom, rodinou a Skolou

e cxistencia podpornej infrastruktury, ktora sa zaobera budovanim vzt'ahov medzi

poskytovatel'mi a rodinami (konkrétne ulohy)

e zosuladenie a kontinuita v poskytovanych sluZieb v jednotlivych programoch.

Diet’a s autizmom v procese tranzicie potrebuje komplexnu podporu, ktora sa nezaobide
bez spoluprace zainteresovanych c¢lenov. Multidisciplindrny pristup Krnacova a kol. (2020)
definuje ako: ,,Standard odbornej prdace, ktory zaruci, ze koordinovand spolupraca medzi
odbornikmi pomoze cloveku ziskat’ maximalny mozny uzitok s primeranym poctom potrebnych
intervencili. *

Ostatnikova a kol. (2021) popisuji manazment autizmu, v ktorom st vymedzené
kompetencie jednotlivych ¢lenov timu. Ich cielom je :

e zvySovat’ povedomie o PAS, podporovat’ v€asné rozpoznanie pomocou povinn¢ho

skriningu a naslednti v€asnua diagnostiku
zabezpecCit’ v€asnu a adekvatnu intervenciu
zabezpecCit’ pristup k Standardnej zdravotnej starostlivosti pre I'udi s PAS
podporovat’ rozvoj potencialu I'udi s PAS a ich integraciu do spolo¢nosti
zabezpeCit’ pristup k vzdelavaniu formou inkluzie alebo inou vhodnou formou
zabezpecit’ l'udom s PAS a ich rodindm zlepSenie kvality Zivota.

V multidisciplindrnom time maji nezastupitelnu Glohu aj rodicia diet’at’a s autizmom.
Rodicia sa stretavaju s problémami svojho diet'at’a ako prvi. V porovnani s inymi rodi¢mi ¢elia
viacerym problémom, ktoré starostlivost’ o dieta s PAS prinasa. Studie potvrdzuju u rodi¢ov
vyskyt stresu, Uzkosti, dokonca depresie (Cullen, Barlow, 2002; Larson, 2006), Rovnako boli
zistené problémy na trovni fyzického zdravia, v oblasti manzelského spoluZitia ¢i socidlneho
fungovania (Benjak a kol., 2009). Uloha rodi¢ov je kI'i¢ova aj v samotnom procese tranzicie.
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Preto sme sa zamerali na to ¢o pomaha rodi¢om v procese tranzicie ich dietat’a s autizmom pri
vstupe ich diet’ata do Skoly.

3 Metodolégia

Prispevok prezentuje vysledky vyskumného Setrenia, v ktorom sme sa zaoberali
otazkou: ,, Co povazovali rodicia deti s autizmom za podporujiice faktory tranzicie ich dietata
do vzdelavacieho systému? *

Vyskumny subor bol tvoreny:
e rodi¢mi, ktorych diet'a ma diagnostikovany autizmus a aktualne prechadzalo procesom
tranzicie do Skolského prostredia.
e rodi¢mi, ktorych diet'a ma diagnostikovany autizmus a prechddzalo procesom tranzicie
do Skolského prostredia v poslednych 4 rokoch (je ziakom prvého stupna zakladnej

Skoly) .

Vyber naSho vyskumného suboru prebiehal metdodou snehovej gule ,,snowball“. Tato metoda
vo svojej najjednoduchsej formulacii pozostava z identifikacie participantov, ktori nasledne
poskytuji d’al$ich participantov na zaklade kritérii vyskumnika (Thomson, 1997). Vyskumny
dizajn je kvalitativny (Strauss, Corbin, 1999 ), pri¢om sme pre zber tidajov sme pouzili hibkové
rozhovory. Vyskumu sa zac¢astnilo 17 participantov.

4  Vysledky

V nasledujiicom texte uvddzame faktory, ktoré rodi¢ia povazuji za podporujtce
Vv procese tranzicie ich dietata s autizmom do vzdelavacieho systému.

Skora diagnostika autizmu diet'ata a nasledné cielené intervencie su pre diet'a klI'aicové
a podl'a nasich participantov zvysuju $ance na ¢o najefektivnejsi progres v budticnosti. Cim
skor zacnu rodifia pracovat s dietatom, tym moézu byt vo svojich ocakéavaniach
optimistickej$i. Viaceri z nich uvadzali, ze ich usilie smerovalo najmé k tomu aby bolo diet’a
schopné nastapit’ na povinnu Skolsku dochadzku.

., Od vyrieknutia diagnozy sme so synom zacali intenzivne pracovat, uvedomovala som si, Ze

madme v rukach jeho Zivot. Diagnostikovali ho v 4 rokoch a v podstate od vtedy sme sa zacali
pripravovat na Skolu. Bola to nasa Startovacia ciara* (Participantka 14)
Diagnostika autizmu je naro¢na prave pre vysoku variabilitu prejavov. Stanovenie diagnozy si
vyZaduje komplexnt a interdisciplinarnu spolupracu viacerych odbornikov napr. detského
lekara, detského psychiatra, neuroléga, odbornika na metabolické ochorenia, psychologa,
genetika. Pri v¢asnej diagnostike majti kI'icovu ulohu pediatri, ¢ize lekari prvého kontaktu. Od
zaCiatku roku 2019 mame na Slovensku povinny skrining na psychomotoricky vyvin deti, v
ktorom je zahrnuty aj skrining autizmu. V idealnych podmienkach by mal rodi¢ okolo druhého
roku dietata poznat’ diagnozu. Aj ked’ rodicia Castokrat spozoruji prvé priznaky autizmu u
dietata v prvom roku, diagnostika je na Slovensku podl'a akademického centra pre vyskum
autizmu (ACVA) stanovena medzi 4 -5 rokom diet'ata (Hnilicova, Ostatnikova, 2018).

VSetci participanti v naSom vyskume zhodne uviedli, Ze dostatok relevantnych
informdcii 0 autizme im pomdha zvladat kazdodenné situacie, s ktorymi si neustéle
konfrontovani.

P6 uviedla ako motivaciu pre hl'adanie novych informacii ,, porozumiet' viastnému dietatu.
Informacie ziskavali od odbornikov, s ktorymi sa stretavali, z odbornej literatary,
a Vv neposlednom rade, cennym zdrojom boli pre nich rodicia deti s autizmom, ktori prezivali

3
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podobné zivotné situacie, zdielali svoje sklisenosti, postrehy aj ohl'adne vstupu dietata do

Skoly.

V pripade ak participanti mali oporu od svojich blizkych rodinnych prislusnikov,
prezivali proces tranzicie do Skolského prostredia I'ahSie. Silnu oporu citili aj v stirodencoch
dietata s autizmom. Participantka 9 opisovala vztah surodencov: ,, Majii so sestrou krdasny
vztah. Pomahaju si. Ucia sa od seba. Starsia dcéra tomu vsetkému rozumie. Tak pomdha ako
moze. "

Profesiondlnu podporu a pomoc zo strany odbornikov uviedli rodicia ako d’al$i faktor,
bez ktorého si tranzitny proces dietata nevedia predstavit. Odbornici im pomahali nielen pri
praci s dietatom, ale predstavovali pre rodi¢ov aj zdroj pomoci a psychickej podpory. Casto
zdoraziovali ako vel'mi st ndgpomocné odborné terapie pre diet’a ale aj pre rodicov.

., Ked' nam terapie zabrali bol to zrazu iny zivot. Syn nam zacal rozumiet, ucil sa novym veciam.
Teraz vie lyZovat, chodi na rézne mimoskolské kruzky*“ (Participant 8)

Participanti d’alej uviedli, Ze pre tranziciu povazuju za kI'a¢ovt inkluzivne orientovani
Skolu, ktora je pripravena pre pracu s det'mi so Specialnymi vychovno-vzdelavacimi potrebami.
Pre participantov bolo doélezité, aby Skola, bola pripravend na ziaka s autizmom aj pO
materialnej stranke. Rozne edukacné pomocky, stimulujice pomdcky, oddychové miestnosti
su benefitom nie len pre deti s autizmom ale pre vsetky deti v kolektive. Takto vybavena skola
ulahCovala prechod diet’at’a do Skolského prostredia.

,, Pripravena Skola sa spoznala na metre. V inkluzivne orientovanej skole, boli triedy clenené
na casti podla zamerania a funkcii. Cast' kde kolektiv pracoval spolu, kde deti pracovali
osamote, miesto na oddych na jedlo a iné. Pre dieta s autizmom to ma velky vyznam, lebo mu
je jasné, co sa od neho, v ktorej casti ocakdva. ,,Moj syn ma v Skole akoby nalepovaci
organizator, kde si priliepa a odliepa karticky a s aktivitami, ktoré ho cakaju alebo, ktoré uz
vykonal. Je to perfektné, vie si skontrolovat’ co ide robit, nemusime s nim vyjednavat, vSetkym
Jje jasné ¢o sa bude diat, " pochvaloval participant “ (Participant 6)

Co sa tyka 3koly rodi¢ia ako dalsi podporny faktor uvadzali vytvdranie spoloéného
planu procesu tranzicie. RodiCia sa spolu s ucitelom pripravili individudlny vzdelavaci plan,
ktory reflektoval potreby a schopnosti dietata. Do pripravy individudlneho planu je zahrnuty
rodi¢, ako jeden z ¢lenov multidisciplindrneho timu. Spolo¢ne vytvorili plan, stanovili ciele a
metdody na dosiahnutie ¢o najefektivnejSieho nie len tranzitného, ale celého vychovno-
vzdelavacieho procesu. Tak rodicia ziskali predstavu ako bude prebiehat’ vzdeldvaci proces
a ako oni sami mézu s dietatom doma pracovat’.

., Vytvorili sme si zdachytné body* (P3) alebo ,,mohli sme si postupne naplanovat... " (P6)

Rovnako je dolezité pripravit’ na vstup dietat’a do skoly aj kolektiv rovesnikov. Kolektiv
kde bola rozmanitost’ prirodzena a pozitivne vnimana vSetkymi ¢lenmi kolektivu, mal pozitivny
vplyv na dieta s autizmom a posobil ako motivacia. V heterogénnej skupine ziakov bola
roznorodost’ potrieb povazovana za obohacujuci prvok vo vychovno-vzdelavacom procese.
Budovanie prirodzene otvoreného vzt'ahu medzi intaktnymi det'mi a det'mi s autizmom pdsobil
ako motivacia pre napredovanie vSetkych deti v réznych kompetencich.

,, Ucil sa od deti zo skoly. Dokazal odpozorovat' spravanie spoluziakov. ,, Niekedy nas naozaj
prekvapil s ¢im zo Skoly prisiel domov. “(P14).

., Ked' som po neho prisla do skoly, dal mi bozk na lice, prekvapene som sa spytala zZe co

sa to stalo, vraj to tak robia aj iné deti. “ (P1)

Jeden z rodi¢ov uviedol, ze povazuje za pozitivne, Ze jeho dieta mohlo kontinudlne prejst

Z predprimarneho vzdelavania do zékladnej Skoly, ¢im sa pre neho eliminoval stres
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Z nepoznaného, a nemuselo sa adaptovat’ na nové podmienky ¢o byva prave pre deti s autizmom
zat'azova situacia.

,Mali sme Stastie, Ze syn mohol prestupit’ zo Skolky rovno do skoly, ¢o sme mali v dedine.
Nemusel chodit’ do mesta, bol blizko, v podstate doma, bez stresu chodi do tej istej budovy

len do inej triedy, “ (P12).

Zaver

Napriek problémom, ktorym celia rodi¢ia deti s autizmom (nielen) pocas procesu
tranzicie do vzdelavacieho systému, sme identifikovali faktory, ktoré povazuju za podporujuce,
ulah¢ujice, napomocné. Jednym z prvych je véasna diagnostika. I ked’ u vela deti je autizmus
potvrdeny este pred nastupom do skoly, rodi¢ia si uvedomujt, Ze ¢im skor s dietatom zaénu
pracovat’ tym lepsie vysledky dosiahnu, a to aj v stivislosti s umiestnenim diet’at’a do $koly.

Za rovnako dolezit¢é pre proces tranzicie uviedli podporu od rodiny, okolia
a profesionalov, ktori pre nich predstavovali nielen pomoc ale aj zdroj informacii. Pripravenost’
a otvorenost’ §kol a ochota prijat’ ich dieta povazovali za kliCovy faktor v procese tranzicie.
Otvorenost” Skoly chépali nielen v materidlno-technickom zabezpeceni, ale aj spolupraci
s rodi¢mi na tvorbe vzdelavacich planov a celkovej priprave prijatia dietata do Skoly.

Zotrvanie v komunite rovesnikov, kontinuita medzi sluzbami a medzi vzdelavacim
inStitGciami je d’alsi podporujuci faktor dolezity nielen pre vzdelavanie dietata ale aj samotné
zaClenenie do spolo¢nosti.

Afiliacia

Prispevok je vystupom projektu VEGA 1/0186/22 Identifikacia faktorov podporujucich
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VYTVARANIE POZITIVNEJ SOCIALNEJ KLiMY PODPORUJUCEJ
INKLUZIU DETI SO ZDRAVOTNYM POSTIHNUTIM

Mgr. Michaela Lastovi¢koval

Abstrakt

Prispevok bude zamerany na vytvaranie pozitivnej socialnej klimy podporujucej inkliziu deti so zdravotnym
postihnutim. V prispevku sa zameriavame na klimu triedy, sposoby vytvdarania pozitivnej klimy aj vyhodami,
nevyhodami a rizikami inkluzie u deti. Délezité je prostredie, v ktorom sa deti nachadzaju, musia sa citit byt prijaté
a vediet, ze niekam patria. Cielom prispevku je poukazat na doélezitost' inkluzivneho vzdeldvania cez pozitivau
klimu triedy. Musime sa im snazit' pripravit také prostredie, aby sa v nom citili prijemne, nadvdzovali nové
vzdajomné vztahy a tvorili ,,jeden tim. © Vychadzame z tedrie vytvarania pozitivnej socidlnej klimy, kam zaradujeme
napr. spolocny kruh, pozorovanie, dotazniky, vlastné vytvory/kresby deti a pod. Na zdklade teoretického konceptu
prostredia, klimy triedy, vyhod a nevyhod inkluzivneho vzdeldvania poukazujeme na ucitelov, rodicov deti
s postihnutim a intaktnych Ziakov. Dospeli sme pri vytvarani pozitivnej socidlnej klimy podporujucej inkliziu
u deti, zZe pracujeme nielen s detmi ale aj rodicmi, ucitelmi a odbornikmi. Implikacie pre socidlnu pracu su v rovine
socialnej a individualnej. Socidlna rovina sa v ramci inkluzie spdja s kolektivnostou napr. s pracou v skupine na
spolocnych aktivitach, cinnostiach a v rovine individudlnej sa dietatu moze venovat sam ucitel, odbornik, asistent
alebo rodic. V neposlednom rade je to réznorodost na trhu prace s mladezou v praxi.

Krucové slova: Inkluzia. Zdravotné postihnutie. Klima triedy. Zaclenenie. Podpora inkluzie.
Abstract

The article will focus on creating a positive social climate supporting the inclusion of children with disabilities. In
the post, we focus on the classroom climate, ways of creating a positive climate, and the advantages, disadvantages
and risks of inclusion for children. The environment in which children find themselves is important, they must feel
accepted and know that they belong somewhere. The aim of the paper is to highlight the importance of inclusive
education through a positive classroom climate. We must try to prepare such an environment for them so that they
feel comfortable in it, establish new mutual relationships and form "one team." We are based on the theory of
creating a positive social climate, where we include e.g. common circle, observation, questionnaires, children's
own creations/drawings, etc. Based on the theoretical concept of the environment, classroom climate, advantages
and disadvantages of inclusive education, we point to teachers, parents of children with disabilities and intact
students. We have matured in creating a positive social climate supporting the inclusion of children, that we work
not only with children but also with parents, teachers and experts. The implications for social work are at the
social and individual level. In the framework of inclusion, the social level is connected with collectivity, e.g. with
group work on joint activities, activities and on an individual level, the child can be taken care of by the teacher,

specialist, assistant or parent. Last but not least, it is the diversity of the youth labor market in practice.

Keywords: Inclusion. Disability. Classroom climate. Classroom climate. Support for inclusion.

Uvod

Prostredie, v ktorom sa deti citia ohrozené a mdzu pocitovat’, neprijatie od ostatnych,
nevytvara podmienky pre efektivne ucenie. Socidlno-emocionalna klima je dolezita pre

! Katedra socialnej prace, FZaSP, Trnavska univerzita v Trnave; e-mailovd adresa: michaela.lastovickova@tvu.sk
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vSetkych T'udi, obzvlast’ vSak pre inklaziu deti so zdravotnym postihnutim. Pre uspesnost
kazdého dietat’a v Skole je dolezité stotoznit’ sa s prostredim, v ktorom sa nachadza. Ak maju
deti so zdravotnym postihnutim v skole vytvorent pozitivnu klimu mo6Zzu sa tam citit’ bezpecne,
¢o ovplyvni aj ich efektivne ucenie, motivaciu a v neposlednom rade skolskt ispesnost’. Kazdé
dieta ma byt akceptované uciteI'mi a spoluziakmi (kamaratmi), tiez by mali pocitit’ to, Ze
nickam patria a zaClenujii sa. Vytvaranie pozitivnej socidlnej klimy tvoria subjektivne
hodnotenia a sebahodnotenia ucastnikov vzdeldvania danej institicie. K vytvaraniu pozitivnej
klimy zarad'ujeme komunikaciu, socidlne vztahy, vnimanie prostredia, prezivanie, emocie,
socialne a psychické procesy, ktoré dianie v $kole vyvolavaju (Capek, 2010).

Zdravotné postihnutie v Specidlnej pedagogike zo symptomatologického hladiska
mozno chapat’ ako ,relativne trvaly, ireparabilny stav jedinca v kognitivnej, komunikacnej,
motorickej alebo emocionalno-volovej oblasti, ktory sa manifestuje signifikantnymi
tazkostami v u€eni a socidlnom spravani sa“ (Vasek, 2003).

Deti sa v ramci inkluzivneho eduka¢ného konceptu uz nedelia na dve skupiny (na tych,
ktori maju Specialne potreby, a na tych, ktori ich nemaju), ale ide o jednu heterogénnu skupinu
ziakov, ktori maju rozlicné individudlne potreby. V rdmci inkluzivnej edukacie Ziaka so
zdravotnym  postihnutim je nevyhnutnd Uzka spolupraca Skoly nielen s rdéznymi
odbornikmi (napr. Skolsky Specidlny pedagdg, lekar, psycholdg, psychiater aini), ale aj
s rodinou ziaka. Je Ziaduce vytvorit' atmosféru spolo¢nej zodpovednosti Skoly a rodiny za
edukéciu ziaka a tym prispiet’ aj k jeho uspeSnému socidlnemu zacleneniu, inkluzii (Vladova
a kol., 2017).

Postihnutie je obmedzenie, ktorym trpi poSkodeny jednotlivec. Ide o dosledky
poskodenia v troch aspektoch (Lechta, 2016):

e poskodenie telesnej funkcie/Struktury
e obmedzenie aktivit
e obmedzenie Ucasti na beZznom Zivote.

Druhy postihnutia (Slowik, 2022):

e sluchové postihnutie — ziaci so sluchovym postihnutim na nedoslychavych Zziakov,

nepocujucich Ziakov a Ziakov s kochledrnym implantatom

e zrakové postihnutie — pri zrakovom postihnuti sa u Ziakov berie do uvahy stupen
zrakového postihnutia moze ist o ziakov s poruchami binokuldrneho videnia,
slabozrakych Ziakov, ziakov so zvySkami zraku (prakticky nevidiacich) a tplne
nevidiacich ziakov (slepota)
telesné postihnutie;
choroba a zdravotné oslabenie;
mentalne postihnutie;
autizmus a dalSie pervazivne poruchy,
narusenda komunikacna schopnost(NKS) — poruchy hlasu (dysfonia), koktavost’,
hatlavost’ (dyslalia)
Specifické poruchy ucenia;
e poruchy spravania a emocné poruchy,
e poruchy pozornosti s hyperaktivitou (ADHD).
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Nakol'ko je inkluzia na Slovensku otdzkou dlhodobo rozvijajuiceho sa trendu,
v Skolskom zékone €. 245/2008 v zneni neskorsich predpisov a s nim suvisiacich predpisov sa
stretneme len s pojmom ,,8kolska integracia“. Skolsku integraciu definujeme ako vychovu
a vzdelavanie deti so Specidlnymi vychovno-vzdelavacimi potrebami v triedach a Skolskych
zariadeniach. Mézeme teda povedat’, ze koncept inkluzie je zatial’ len planovanou postupnostou
integracie.

Inkluziu v porovnani s integraciou, moézeme povazovat v nasich krajindch ako nieco
nové, odlisné, Co je na kvalitativne vysSej Girovni, nez je integracia. V inkluzivnom pristupe
berieme odlisnost’, ako nieco, ¢o je normalne. R6znorodost” a odlisnost’ povazujeme za jednu
zo zakladnych charakteristik inkltzie (Suhajdova, 2017).

Inkluzivne vzdeldvanie ma nahradit’ doteraz fungujuce a zavedené postupy v oblasti
vychovy a vzdeldvania na $kolach. Ide o trend, ktory sa stale postupne rozvija vo viacerych
krajindch sveta a je zrejmé, ze bude nad’alej napredovat. Ciel'om inkluzivnej edukécie nie je
odstranit’ rozdiely medzi ziakmi, ale umoznit’, aby Ziaci s rozliénymi schopnostami a potrebami
tvorili spolo¢nu vzdelavajucu sa skupinu. Inkluzivna edukacia teda predstavuje sposob
edukécie v beznych Skolach, ktorej hlavnou podstatou je pravo kazdého dietat’a na kvalitné
vzdelanie, s kladenim dorazu na ,buranie® bariér, ktoré znemoznuji rovnocenny pristup
vSetkych Zziakov ku vzdeldvaniu. Aby bolo inkluzivne vzdelavanie Uspesné je potrebné
dodrziavat’ ,,vSeobecny konsenzus®“ ato v podobe akceptovania filozofie inkluzivneho
vzdelavania v tedrii a praxi. Pri splneni tychto podmienok s vel’kou pomocou smernice, ktoré
vydalo UNESCO v roku 2005 s nazvom ,,Smérnice pri inkluzi “(Lechta, 2016).

Inkluzivne vzdeldvanie v praxi rozdel'ujeme na nasledujice zékladné formy:

o individualna inkluzia/integrdcia — zvycCajne ide o jedno integrované diet’a s postihnutim,
ktoré je zaclenené do triedy beznej Skoly a to ¢o najblizsie k svojmu bydlisku;

o skupinovd inkluzia/integrdcia — ide o deti s podobnym typom postihnutia (sluchovym ¢i
telesnym), ktori st zacleneni do jednej skupiny, pricom navstevuju beznu Skolu;

e preventivha/obrdtend integrdcia — do Specialnych §kol st prijimané intaktné deti;

o d’alSie formy Skolskej integrdcie a inkluzie — tie su v jednotlivych krajinach rozdielne.
Patria sem bezné Skoly, ktoré¢ maju charakter integracnej alebo inkluzivnej Skoly
(Kovacova, 2019).

V inkluzivnom procese je edukdcia deti so Specidlnymi vychovno-vzdeldvacimi
potrebami stcastou edukacie intaktnych ziakov v beznych Skolach. Preto je dolezitd prax
z oblasti inkluzivneho vzdeldvania. Podmienky inkluzivneho vzdeldvania, ktoré je pre
uspesnost’ inkluzivneho vzdeldvania potrebné splnit’, rozdel'ujeme na personalne, materidlno —
technické, organiza¢né, finanéné, legislativne a priestorové podmienky (Suhajdova, 2017).

Na to aby bola inkluzia/integracia uspesna, musi aj zariadenie, do ktorého bude diet’a s
postihnutim zaradené spifiat’ nasledujiice podmienky a poziadavky, ktorymi su:

o zabezpecit Specidlne kompenzacné pomocky a zariadenia — Specialne ucebnice, v pripade
potreby Specialne upraveny stol, stoliCku, pripadne pisacie potreby;

o mat odborne pripraveného ucitela — ten by mal ovladat Specialnopedagogické,
kompenzacné a didaktické metddy;

e mat asistenta ucitela — ktory je schopny precvicovat’ ucivo a taktiez zabezpecit’ Ziakovi
nevyhnutné servisné sluzby;
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o zabezpecit bezbariérovy pristup — upravit budovu skoly tak, aby nebola pre ziakov
s postihnutim prekazkou;

e znizZit pocet Ziakov v triede — rozdelit’ triedy na menSie, aby bolo mozné vyuzivat’ vacsiu
individualitu pri vyucbe ziakov s postihnutim;

o snazit sa o akceptdciu zZiaka s postihnutim — a to nielen zo strany ostatnych spoluziakov,
ale 1 zo strany ucitelov.

Ucitel’ v inkluzivnom procese by mal mat’ nielen osobnostné vlastnosti ale aj profesijné
schopnosti a to:

o kompetencie ucitela vo vyucovani a vychove (diagnostické, komunikacné,
psychopedagogické, osobnostné kompetencie a kompetencie v oblasti celkového rozvoja
schopnosti ziakov so Specidlno-vychovnymi potrebami;

o Standardy ucitelskych vykonov;

e expertné schopnosti v pomdhajucej inkluzivnej cinnosti.

O inkluzii ziakov v rdmci vol'ného ¢asu, ¢ize mimo formalneho systému vzdeldvania sa
vel'mi Casto nehovori. Zakladom celého diania pri realizovani inkluzivnej edukécie ma byt
uplatiiovanie rovnocenného pristupu vo formalnom i v neformalnom procese (Slowik, 2022).

1 Klima triedy

Klima triedy predstavuje socidlno-emociondlne naladenie, zovSeobecnené postoje
a vzt'ahy, emocionalne reakcie deti na udalosti v triede spolu s u¢iteI'mi. Ku kvalite pozitivne;
a socidlnej klimy patri interiér aj exteriér Skoly, filozofia Skoly, organizovanie chodu skoly,
osobnost’ ucitel'a, osobnost” deti, vzdjomné vzt'ahy medzi nimi a aj medzi ostatnymi kolegami
v 8kole. Pozitivna socidlna klima triedy/Skoly sa vytvara v procese vyucCovania, cez prestavky,
na mnohych spolo¢nych akcidch mimo vyufovania. Pozitivna klima vyjadruje dlhodobé
socidlne vztahy v skupine, ktoré su funkéné bez ohl'adu na konkrétne situdcie a nemenia sa tak
rychlo ako atmosféra skupiny. Atmosféru triedy tvoria socidlne vztahy a javy, ktoré su situacne
podmienené a mavaju kratkodobé trvanie. V radmci vyuCovacej hodiny sa atmosféra mdze
zmenit’® niekolkokrat. Pri vytvarani pozitivnej socidlnej klimy je dolezit¢ aj edukacné
prostredie, ekologia triedy, priestorové komponenty, farby, teplo, ktoré vplyvaju na kazdé diet’a
inak. Nemali by sme zabtidat’ na pocit sudrznosti a priatel'ské vztahy, ktoré¢ mézeme vyjadrit
napr. na nastenke pomocou fotografii zo spoloénych aktivit (Suhajdova, 2017).
Medzi vytvaranie pozitivnej socialnej klimy podporujtcej inkliziu deti so zdravotnym
postihnutim zarad’ujeme:
e Vytvaranie spoloCenstva triedy (priatel'ské a akceptujiice vztahy medzi det'mi, podpora
prostredia, reSpektovanie roznorodosti);
e Kooperativne u€enie a rieSenie problémov;
e Vyuzivanie reflexie — sebareflexie aj sebahodnotenia;
e Vediet ocenit’ pokrok kazdého diet’at’a.
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Ako mdzeme vytvorit’ pozitivnu socidlnu klimu, ktord podporuje inklaziu pre deti so
zdravotnym postihnutim? Podl'a Bagalovej, Bizikovej a Fatulovej (2015) pomocou
zaClenovania deti do kolektivu, pracou s ocenenim a pontknutim pomoci.

Zacleriovanie deti do kolektivu:

e Cielene zaclenit' dieta pomocou hier, mnohych aktivit v kruhovom zoskupeni. Vel'mi
dolezité je pracovat’ s celou triedou, ¢i uz pri vytvarani vzajomnych vztahov a vzajomnej
komunikacie.

¢ Dieta so zdravotnym postihnutim by nemalo sediet’ samo a nemalo by byt’ odstréené od
ostatnych. Mal by sediet’ tak, aby videl dobre na tabul'u a aby vedel spravne pracovat’
sam alebo s pomocou asistenta.

e Pedagog nepouziva ziadne posmeSné pomenovania na deti s postihnutim pred ostatnymi
detmi v triede.

e Neporovnavame dosiahnuté vysledky deti s ostatnymi det'mi.

Praca s ocenenim:
o Pedagdog moze pouzit’ rézne verbalizdcie na ocenenia deti, napr. ,,dnes si pracoval
vyborne, chvalim t’a, snazil si sa dnes,..*
¢ Neoceinujeme deti iba za dobré znamky, ale aj za pomoc ucitelovi, kamaratom, za pekné
spravanie. Ocenenie by malo byt konkrétne.

Ponuknutie pomoci a kontaktu:
e Deti musia vediet’ na koho sa maju obratit’ v pripade potrebnej pomoci napr. Sikanovania,
urazania a pod.
e U deti by sa malo overit’ ¢i pochopili o ¢om sa rozpravali s pedagdgom.

2 Spoésoby vytvarania pozitivnej klimy

Najucinnej$i sposob vytvarania pozitivnej klimy vramci inklazie je stretnutie
v kruhovom zoskupeni. Stretnutie v kruhu mézeme uskutocnovat’ s detmi v kazdom veku.
Najcastejsie trvaju 10-15 minut niekolko krat za tyzden ale najefektivnejSie su kazdy den.
Ciel'om stretnutia v kruhu je budovanie spolocenstva a vytvaranie citovej angaZzovanosti. Tym,
7e sedia deti a pedagog v kruhu, vzdjomne sa dobre vidia, mézu nerusene komunikovat’ medzi
sebou a rozvijaju si svoje komunika¢né zrucnosti a schopnosti. Taktiez sa ucia aktivnemu
pocuvaniu sa. Kruh vyjadruje rovnocennost’ vzdjomnych vztahov. Stretnutia v kruhu nalad’uja
a motivuju deti k inym ¢innostiam a motivuju ich k u€eniu. Okrem komunikaénych zru¢nosti
rozvijaju kritické myslenie, sebareflexiu, sebahodnotenie a vytvaraju siet’ vzajomnej dovery.
V kruhu vedia deti hovorit’ o rdznych témach, delia sa o svoje skusenosti, zazitky a pocity. Deti
sa osmeluju postupne, niekedy nepovedia ni¢ a inokedy sa moézu otvorit’ az neskor. Ucia sa
reSpektovat’ navzdjom iné nazory postupne si uvedomuji, ze ostatné deti mézu mat’ rozny
vzhlad, nazor, vkus, sposoby ucenia sa a nemusia byt preto horsi alebo lepsi ako sme my.
Naucia sa vnimat’ a oceniovat’ odliSnosti. Tento dlhodoby proces si vyZaduje premysleny
a cielavedomy postup pedagoga kde sa uplatiiuje partnersky pristup a je potrebnd doslednost’
pri dodrziavani dohodnutych pravidiel. Medzi dohodnuté pravidla moéze patrit’ aktivne
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pocuvanie, dovera a vzajomna Ucta. Pedagdg si kladie naroky na jeho odborné, pedagogické,
osobné a socialne kompetencie. Stretnutia v kruhu moéZeme pouzit' aj na opakovanie uciva
alebo povedania si spatnej viazby na konci dna (Kovacova, 2019).

Medzi dalsie mozné sposoby zistovania pozitivnej socialnej klimy patria:

e Nestrukturované pozorovanie, kde sledujeme Cinnosti a dianie v Skole bez vopred
pripravenych Specifickych vyskumnych zamerov. Pozorovat mdzeme napr. upravu,
vyzdobu Skoly, spravanie sa ziakov pocCas prestavok, pozorovanie vztahov medzi
pedagogickymi zamestnancami. Mdézeme si vytvorit’ aj audiovizualny zaznam zo svojej
vyucby.

o Struktiirované pozorovanie moze byt napr. navsteva $kolskej inspekcie, ktora moze
sledovat’ ,,Aky vplyv ma vedenie Skoly na jej klimu?, Aky vyuclovaci Styl sa
uprednostiiuje?*

e Pomocou rozhovoru mozeme zistovat nazory ucitel'ov, rodicov, deti na skuto¢nosti
suvisiace so socialnou klimou.

e Dotaznikom moZeme zistovat’ ndzory na klimu. Je to rychly sposob ziskavania ndzorov
od vel’kého mnozstva respondentov.

e Sociometriou zistujeme vzt'ahy medzi detmi v triede. Na zaklade zistenych udajov
vieme posudit’ klimu v triede, m6Zeme pochopit’ vzt'ahy medzi det'mi a vieme napravit’
napr. negativne vzt'ahy, neprimeranu klimu skupiny a pod.

o Opis a produkty prac od deti, kresby mézu to byt napr. vykresy, fotografie z vyletov,
rozne vyrobky deti, ktoré vyjadrujii ich nazor alebo vzdjomné vztahy (Bagalova,
Bizikova a Fatulova, 2015).

Dolezitost’ pozitivneho inkluzivneho vzdeldvania u deti, Ziakov, rodicov, ucitelov je
vel'mi potrebna.

Intaktni Ziaci ako aktéri inkluzivneho vzdelavania su nesmierne doleziti, a treba ich na
prichod ziaka s postihnutim do triedy vopred pripravit. Pripravenost’ intaktnych Ziakov na
prichod takéhoto Ziaka do ich kolektivu je taktieZ jednou z podmienok uspesnej inkluzie,
pretoze zaclenenie Ziaka s postihnutim medzi intaktnych Ziakov znamena pre nich nesmierne
vel'ki zmenu. V triedach, kde prebieha inkluzivne vzdeldvanie, je nesmierne dolezita
spolupraca medzi ziakmi navzajom. Vzajomnd pomoc, reSpekt 1 dovera, to vSetko st faktory,
ktoré ovplyviiuju vhodnt klimu triedy 1 tispeSnost’ inkluzivneho vzdelavania.

Rodicov deti s postihnutim povazujeme taktiez za aktérov inkluzivneho vzdelavania. Ich
uloha v procese inkluzie zohrava dodleziti rolu, nakol’ko prave ony su ti, ktori chct pre svoje
diet’a to najlepSie. Od zacCiatku st 1 ony do celého procesu inkluzivneho vzdelavania zapojeni.
Ich suhlas s inkluzivnym vzdeldvanim ich dietata je nesmierne ddlezity. Pri rozhodovani, ¢i
bude inkluzivne vzdeldvanie pre ich dieta vhodnou volbou zohravaju dolezitu wlohu
1 odporucania od odbornikov z centra pedagogicko-psychologického poradenstva a prevencie
a d’alSich. AvSak ako sme sa mohli i v literatire dozvediet, samotny postoj rodi¢ov deti s
postihnutim k inkluzivnemu vzdeldvaniu sa v priebehu €asu ¢asto meni. Zo zaciatku tento
proces povazuji za najvhodnejsi pre ich dieta, no postupom cCasu za¢ni vnimat’ i niektoré
nedostatky s ktorymi bud’ neboli oboznadmeni, alebo s ktorymi az tak neratali. Na to, aby sa
dieta s postihnutim adaptovalo v Skolskom prostredi, je nesmierne ddleZzita spolupraca nielen
zo strany ucitel'ov a spoluziakov, ale predovsetkym i samotnych rodicov.
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Ucitel/pedagog ako aktér inkluzivneho vzdelavania je nesmierne dolezitym clankom.
Jeho ulohou je brat’ do tvahy nielen potreby ziakov, ich znalosti a zru¢nosti, ale 1 Studijné
zrucnosti jednotlivych ziakov, ba dokonca ivztahy aklimu triedy. Okrem disponovania
s teoretickymi vedomost'ami z oblasti Specialnej pedagogiky, by mal pedagog disponovat
1 praktickymi kompetenciami (Slowik, 2022).

Majoritna spolocnost, ako tzv. aktér inkluzivneho vzdeldvania. Mézeme povedat’, ze
l'udia vzdy boli aj su ovplyviiovani ndzormi rodiny, svojho okolia a spolo¢nosti. Tak isto su deti
aziaci so zdravotnym postihnutim ovplyviiovani nazormi a postojmi spoloc¢nosti na ich
samotné zdravotné postihnutie. Prave postoj, aky spolo¢nost’ voci takymto detom zaujme, ma
bezprostredny dopad nielen na celkovy rozvoj ich osobnosti, ale aj na tispesnost’ ich skolskej ¢i
socialnej integracie. Domnievame sa a sme toho presvedéenia, ze velka véac¢sina I'udi vnima
Ziaka s postihnutim ako pacienta (Suhajdova, 2017).

3 Vyhody, nevyhody a rizika inkluzie deti

Medzi vyhodami inkluzivnej edukacie sa vel'mi ¢asto uvadza heterogénnost’ edukacného
prostredia. Z transdidaktického hl'adiska je tato rdznorodost’ velmi dolezita aj z hladiska
rozvijania prosocidlnosti intaktnych ziakov. Heterogénne edukacné prostredie sa vSak za
urcitych podmienok moéze stat’” sufasne aj rizikovym prostredim ato znielen hladiska
edukacnej uspesSnosti ziakov s postihnutim ale aj z hladiska rozvoja intaktnych Ziakow.
Napriklad v pripade, Ze intaktni Ziaci st nedostato¢ne pripraveni na kontaktovanie so Ziakmi
s postihnutim vznika riziko polarizacného edukacného prostredia s naslednymi disocidlnymi,
ba pripadne az asocidlnymi reakciami intaktnych Ziakov (Lechta, 2010).

Dal§im, doteraz u nas malo rieSenym problémom, je problém komunikacnych bariér pri
inkluzivnej edukdcii. Medzi tie sa najCastejSie uvadzaja: fyzikdlne, perceptné, vedomostne,
interak¢né a kédové bariéry. Napriklad u deti s detskou mozgovou obrnou je zjavna fyzikalna
komunika¢nd bariéra spdsobena poruchou hybnosti. Stratégie prelomenia tychto
komunika¢nych bariér vSak ani zd’aleka nepatria medzi edukaéné kompetencie pedagdégov
beznych §kdl ¢o nasledne posobi ako rozhodujuica pricina netspesSnosti inkluzivnej edukacie.
To isté plati pokial’ ide o symptomatické poruchy reci, teda poruchy reci, ktoré st zdvaznym
a Casto aj mimoriadne ndpadnym symptémom rdznych postihnuti (napr. poruchy reci u deti
s mentalnou retardaciou, syndromom ADHD). Dalsim rizikom je kvdzi iispesnd inkluzivna
edukacia, kedy ide o pripady, kedy sa pedagog/odbornik alebo rodi¢ nazdéva, ze edukacia
je/bola uspesna, ale v skuto¢nosti sa ukaze, ze az taka uspesSna nebola, ba dokonca sa ukéaze
pravy opak alebo ide o pripady, kedy tito tGspeSnost’ sposobili uplne iné faktory ako bola
intervencia daného odbornika (Kovacova, 2019).

Podl'a Lechtu (2016) v transdidaktickej rovine mdze ist’ o tieto faktory kvazi tispesnej
inkluzivnej edukacie:

e efekt Martinka Klingacika— pomenovanie dostal podl'a grimmovskej rozpravky, efekt
nastava vtedy, ked” dany problém dostane svoje pomenovanie;

o Barnumsky efekt—, synonymum extrémne prehnanej reklamy“, ide o prehnanu chvalu
pedagdga alebo diet’at’a;
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efekt Hallo-Goodbye— problémy dietata st na zdklade snahy rodi¢ov minimalizované
priatel'skym vztahom medzi odbornikom a dietatom, v tomto pripade kvazi Gspech
zaziva prave odbornik (Lechta, 2016).

Slowik (2022) zdéraznuje, ze na netispesnej inklizii sa moze vyznamne podiel'at’ aj neefektivne
poradenstvo. Medzi pri¢iny tohto neuspechu moze byt

tradicionalisticky pristup k rodicom deti s postihnutim — extrémna dominancia odbornika
a submisivne postavenie pacienta;

inverzna asymetria — opak tradicionalistického pristupu k rodi¢om deti s postihnutim. Tu
zacina v poradenskom vztahu dominovat’ rodi¢ dietat’a s postihnutim. Moze sa tak stat’
napr. v pripade zacinajlcich, neskiisenych, ¢i malo kompetentnych odbornikov, ktori
podlahni dominantnym rodi¢om, alebo v pripade preexponovaného koteraupetického
pristupu (rodi¢, ktorého nominujeme za spoluterapeuta sa postupne citi viac
odbornikom/terapeutom nez rodi¢om);

syndrom kacacieho peria —rodic si vypocuje (opakované) opravnené rady odbornika, ale
nereSpektuje ich. (napr. demotivovani rodi¢ia, workoholici, ktori nemaju ¢as na svoje
diet’a);

Burn-out syndrom — syndrém vyhorenia.

Pri determinantoch netispesnej inkliizie maji mimoriadne ddlezita ulohu postoje jednotlivych
aktérov. Patria sem:

Rosenthalov efekt — sami pedagogovia nie su presvedceni o moznom edukacnom
uspechu, sotva sa takyto tispech dostavi... Tento efekt mo6zu spdsobit’ aj rodicia.
Nedostatocné kompetencie pedagogov beznych skél v oblasti Specidlnej pedagogiky.
Neidentifikované extrémne faktory (Suhajdova, 2017).

Na zaver uvadzame vyhody a nevyhody pozitivnej klimy podporujucej inkliziu u deti

s postihnutim podl'a autorky Kovacovej, ktord vo svojej monografii (2019) zhrnula nasledovne:

Vyhody:

rozmanitost’ triedy poskytuje dietat'u skutocny obraz spoloc¢nosti, v ktorej bude zit’ a
pracovat, a tym ho lepSie pripravuje na budiicnost’;

individudlny pristup ucitel'a moze dietat’u pomoct’ objavit’ v sebe netuSené schopnosti;
diet’a sa uci prirodzene vnimat’ a reagovat’ na odliSnosti ¢i zmeny;

v heterogénnom kolektive diet'a lepSie rozvija socidlne citenie, umenie komunikacie
alebo schopnost’ riesit’ problémy;

diet’a so znevyhodnenim si mdze najst’ kamaratov v beznom kolektive triedy;

tym, ze sa zicCastiiuju réznych skolskych akcii, rodicia lepSie spozndvaji zivost’ svojich
deti;

inkluzivnym pristupom ku vzdelavaniu ul’'ahcuje $kola rodicom vychovu;

inkluzivna Skola kladie doraz na kvalitnii spolupracu celého timu a ulahCuje tak
ucitelom naro¢n pracu.

Nevyhody:

rodic¢ia intaktnych Ziakov nemusia stihlasit’ so vzdeldvanim ziakov s inkltziou;
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e deti neprijmu dieta do kolektivu, negativne sa vyjadruji o svojich odlisnych
spoluziakoch;

e inkluzivny pristup je ¢asovo narocny;

e zavedenie inkluzie si vyzaduje organizacné a persondlne zmeny (asistent ucitel’a, iprava
triedy,..) ;

e je narocné zapojit’ vSetky deti, ako celi skupinu;

e Tudia so stereotypmi sa boja uviest nové postupy do praxe.

Inklizia je Casto vnimand ako vyluény problém vyucovacich technik. Atkinsonova (2003)
uviedla 5 principov, ktoré sa tykali vyucovania (kooperativne vyuc€ovanie, kooperativne ucenie
sa pri vyu€ovani, kooperativne rieSenie problémov — ucitelia + Ziaci, heterogénne skupiny pri
vyucovani a efektivne planovanie vyucovania). V neposlednom rade je dodlezité zamerat
vyskumy inkltzie/inkluzivneho vzdeldvania smerom k aplikécii:
e sociometrie;
e zistovania sebahodnotenia ziakov s postihnutim;
e potreby ziakov s ohrozenim;
e coping koexistencie so Zziakom s postihnutim zpohladu ucitela, vychovavatela,
spoluziakov atd’. a nadvdzujucimi praktickymi opatreniami sa usilovat o zvySenie
uspesnosti inklazie i1 v transdidaktickej sfére.

VSetky nasledovné zistenia mdZu pomdct’ pri spravnom fungovani skupiny (triedy),
ktora pracuje na vytvarani pozitivnej socialnej klimy podporujucej inkliziu deti s postihnutim.
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ZAPOJENIE DETI SO ZDRAVOTNYM ZNEVYHODNENIM DO
VOENOCASOVYCH AKTIVIT AKO NASTROJ INKLUZIE

Miriam Slana!, Katarina Bre$tanska?

Abstrakt

Ucast na volnocasovych aktivitich deti so zdravotnym znevyhodnenim sa povazuje za délezity indikdtor socidlnej
inkluzie. Pre uspesnu tranziciu a inkluziu je ucast na volnocasovych aktivitach rovnako dolezita ako ucast na
vzdelavacom procese. Prispevok prezentuje vysledky vyskumu, ktorého cielom bolo zistit, ¢i je rozdiel v traveni
volného casu u deti so zdravotnym znevyhodnenim v porovnani s detmi bez zdravotného znevyhodnenia. Vo
vyskume porovnavame travenie volného casu dietata v troch prostrediach: doma, v Skole a v komunite. V tomto
vyskume bola pouzita kvantitativna metéda. Nasa vyskumna vzorka ma 105 respondentov, z toho 60 rodicov deti s
postihnutim a 45 bez postihnutia. U deti so zdravotnym postihnutim sme zistili mensiu ucast na volnocasovych
aktivitach vo vSetkych troch oblastiach v porovnani s detmi bez postihnutia.

KUrucové slova: Dieta so zdravotnym znevyhodnenim, Volnocasové aktivity, Inkluzia
Abstract

Participation in leisure activities of children with disabilities is considered an important indicator of social
inclusion. For successful transition as well as inclusion a participation in leisure activities is as important as
participation in educational process. The paper presents the results of the research, the aim of which was to find
out whether there is a difference in spending free time among children with a medical handicap compared to
children without a disability. In the research, we compare child=s spending of leisure activities in three
environments: home, school and community. Quantitative method was used in this research. Our research sample
has 105 respondents, of 60 parents of children with disability and 45 without disability. We have found out less
participation in leisure activities in children with disability in comparison with children without disability in all
three areas.

Keywords: Child with Disability, Leisure Activities, Inclusion

1 Uvod

VoI'ny cCas je stcastou bytia mimo na§ Skolsky apracovny cas. V ramci neho
vykondvame c¢innosti, ktoré su podnecujuce a poskytuju priestor pre naSu sebarealiziciu,
roz$iruju zaujmovu sféru, pomahaju zlepSovat’ kvalifikdciu a zvySovat' ucast’ jedinca na
spolocenskom zivote (Hajek a kol., 2008). VoI'nocasové aktivity, ¢i uz u dospelych alebo u deti,
umoznuju vykonavat’ ¢innosti, pre ktoré sa clovek slobodne rozhodne a mé ich rad. Poméhaja
rozvijat' jeho socidlny, intelektudlny, emocionalny, komunika¢ny a fyzicky potencial (King
a kol., 2003). V pripade deti sa spojenie medzi vzdelavanim a vol'nocasovymi aktivitami stava
Coraz CastejSie dolezitym faktorom v Skolskych zariadeniach. Je to preto, Ze prave volnocasové
aktivity slizia k pestovaniu zdujmov, budovaniu nadvykov na rozvijanie osobnosti. Deti sa
potrebuju naucit’ ako si vytvorit’ spravny vzt'ah k svojmu vol'nému ¢asu. Naucit’ sa vaZzit’ si svoj
vol'ny ¢as a Sikovne si vyberat’ aktivity, ktorym sa buda venovat’. Nedostato¢ny priestor pre

! Katedra socidlnej prace, FZaSP, Trnavské univerzita v Trnave; e-mailovd adresa: miriam.slana@truni.sk
2 Katedra socialnej prace, FZaSP, Trnavska univerzita v Trnave; e-mailovd adresa: katarina.brestanska@tvu.sk
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vol'nocasové aktivity navySe nezanechava len prazdnu medzeru v ¢ase deti, ale vytvara priestor
pre rozne formy neproduktivneho, ba az Skodlivého spravania.

1.1 Vyznam vol’nocasovych aktivit pre deti so zdravotnym znevyhodnenim

U deti je volny Cas podla Hanuliakovej (2020) prostriedkom pre rozvoj osobnosti,

upevilovanie zdravia, ale aj vyzvou pre rozvoj kreativity. Dalej poméha zdolavat pasivnu
komunikaciu vytvarat’ socidlne kontakty, ¢i uz so svojou rodinou alebo priatel'mi. Podnecuje
spontannost’, uvol'nenost’, otvorenost’ u¢it’ sa novym veciam, schopnost’ odreagovat’ sa, zabavat’
sa, je zdrojom novych zazitkov, a napiiia zmysluplnost’ Zivota.

Z hladiska aktudlnych potrieb prace s detmi a mladistvymi medzi najddlezitejSie

funkcie volI'ného ¢asu radime:

1.

Zdravotno-hygienicki funkciu — je dolezité, aby dieta vzhl'adom na svoje povinnosti
suvisiace so Skolou arodinou malo dostato¢ni kompenzaciu v samotnej existencii
volného casu. Pre detsky organizmus je dostatok osobného volna, primerany
odpocinok, uvolnenie, ale aj neorganizované spontdnne aktivity velmi ddlezitym
mil'nikom pre jeho zdravy vyvin.

Sebarealiza¢nu funkciu — kazdému dietatu by mal byt umozneny aktivny pristup
k uspokojovaniu a rozvijaniu vlastnych potrieb a zdujmov podrl'a svojich individualnych
predpokladov.

Formativno-vychovni funkciu — tito funkcia hovori o moznosti vplyvu na
formovanie osobnosti dietat’a, rozvijanie jeho motivacie, ndvykov a hodnotovych
orientacii, pri¢om prave vo vol'nom Case ¢asto byvaju pre to lepSie podmienky ako vo
vzdelavacom procese.

Socializa¢nu alebo spolocenski funkciu — znamena vytvaranie vhodnych podmienok
na vytvaranie socidlnych kontaktov a zdravych vztahov ato najmi spolo¢nym
stretavanim sa, napr. prostrednictvom organizacie roznych taborov, besied, vyletov.
Umoznuje stretdvanie sa s rovesnikmi s rovnakymi zdujmami. Je velmi dolezZitou
funkciou pre osvojovanie si spolocenskych noriem, vzorov spravania a ziskavanie
rolovych pozicii.

Preventivnu funkcia — poskytuje ochranu pred negativnymi spolocenskymi vplyvmi
a to najmd moZnost'ou réznych pontk vyuzivania vol'ného €asu, ktoré st zaujimave,
hodnotovo orientované a primerané. UmoZiuju predchadzat’ vzniku r6znych
patologickych javov (Kratochvilova, 2004).

Aktivity si jedinec vyberd podla svojich preferencii, ¢i uz ide o oblast’ zadujmu, alebo je

motivom snaha o rozvoj schopnosti a zrucnosti, sebarealizdcia a pod. Vol'noCasové aktivity
mozeme rozdelit’ do nasledujucich skupin:

Kultirne aktivity, ktoré eSte rozdel'ujeme na aktivity receptivne, kedy sme iba
pasivnym prijemcom kultirnych hodnét, ako je néavsteva divadla, kina, sledovanie
televizie, pocivanie hudby a aktivity, na ktorych sa priamo zic¢astiiujeme, napr. hra na
klavir, spievanie).

Vzdelavacie aktivity — sebavzdelavanie, r6zne kruzky, prednasky, h’'adanie informacii,
vzdelavanie sa v roznych oblastiach, Citanie literatury.

Sportové aktivity — sem zarad'ujeme aktikol'vek $portovii &innost, od adrenalinovej az
po pokojnu prechadzku. So Sportovou c¢innost'ou tak trochu stvisi i cestovatel'stvo
a rekreaCny turizmus.
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e Socialne ¢innosti — tieto spolocenské aktivity sluzia k prehlbovaniu medzil'udskych
vzt'ahov a socializacii. Patria sem r6zne navstevy klubov, tane¢nych zabav a podobne.

e Manuailne aktivity — tieto Cinnosti zahriiuju velké mnozstvo zal'ub, ako je napr.
modelovanie, zbieranie zndmok, rybarstvo, krizok Sikovnych rik a podobne.

e Verejné aktivity — je to zal'uba, pri ktorej sa jednotlivec angazuje vo veciach
verejnych (Duffkova, 2008).

Vsetky tieto vySSie uvedené cinnosti st pre intaktni populdciu samozrejmymi
aktivitami. V pripade deti so zdravotnym znevyhodnenim moéze byt zlozitejSie dokazat’
zabezpegit’ participaciu na volnogasovych aktivitach, a to z viacerych dovodov. Casto si to
neprispdsobené podmienky ich potrebam, environmentalne bariéry, obmedzend mobilita,
nedostatok institucii, ktoré sa venuju idetom so znevyhodnenim. Treba pripomenut aj
negativne postoje a prili§ protektivny pristup zo strany rodi¢ov (Harding a kol., 2009). Pokial
ide o skolsky kontext, Simeonsson a kol. (2001) zdéraznuju, Ze skisenosti s obmedzeniami
ucasti brania detom vyuzivat’ vzdelavacie a socidlne vyhody, ktoré takéto aktivity ponukaju.

2 Zapojenie deti so zdravotnym znevyhodnenim do vol'mocasovych aktivit ako
nastroj inkluzie

Vychadzajuc z myslienky, Ze participadcia deti so zdravotnym postihnutim na
vol'nocasovych aktivitaich odraza pokrok inkluzivneho prostredia a preto je potrebné zacielit
prave na podporu Ucasti na tychto aktivitdich, sme sa rozhodli zrealizovat’ vyskum, ktorého
hlavnym cielom bolo zistit’ ako su deti so zdravotnym znevyhodnenim zapojené do
vol’nocasovych aktivit v porovnani so zdravymi det’mi.

Vychadzajuc z horeuvedeného ciela bola formulovana zdkladna vyskumna otazka: ,,
Existuju rozdiely v ucasti na volnocasovych aktivitach u deti so zdravotnym znevyhodnenim
v porovnani so zdravymi detmi? “

VoI'nocasové aktivity, na ktorych deti participuji sme rozdelili do troch skupin: domace
aktivity, komunitné aktivity a Skolské aktivity. Vyskumné otazky sme sformulovali nasledovne:

e VO 1: Existuju rozdiely u deti so ZZ a deti zdravych v dizke &asu, ktory stravia pri
domacich aktivitach?

e VO 2: Existuju rozdiely v dizke straveného ¢asu na komunitnych aktivitach u deti so
77 a deti zdravych?

e VO 3: Existuju rozdiely v dizke straveného &asu na §kolskych aktivitach u deti so ZZ a
deti zdravych?

2.1 Metodoldgia vyskumu

Pre naplnenie ciel'a sme pouzili kvantitativhu vyskumnu stratégiu (Hendl, 2004). Do
vyskumu sa zapojilo 106 rodicov deti (6 — 18 rokov), z toho 45 rodi¢ov zdravych deti a 60
rodi¢ov deti so zdravotnym znevyhodnenim. Respondentov sme oslovili s dotaznikom, ktory
obsahoval otazky o aktivitach, na ktorych deti participuju.

Ziskané empirické tidaje sme potom spracovali prostrednictvom programu Survio Docs.
Na deskriptivnu Statistiku a na Statisticku verifikdciu vyskumnych otdzok sme pouzili

51



DIETA V OHROZENI

Rozmanitost’ ~ Rovnost’ ~ Inkluazia

Zbornik vedeckych prac

Statisticky softvér IBM Statistics v. 20. K sprehl'adneniu vysledkov sme vyuzili tabulky. Na
komparacnu analyzu sme pouZili Mann-Whitneyho test. Hladina vyznamnosti je 5 % (p=0,05).

2.2 Vysledky vyskumu

V pripade prvej vyskumnej otazky ,, Existuju rozdiely u deti so ZZ a deti zdravych v
dizke casu, ktory stravia pri domdcich aktivitach? “ sme zistili §tatisticky vyznamné rozdiely
medzi detmi so ZZ a det'mi zdravymi v skupinami v hrani sa osamote, telefonovani, pisani
sprav, socialnych sietach a v pomoci v domacnosti. Pri ostatnych domackych aktivitach
neexistuju Statisticky vyznamné rozdiely. Vysledky su pe iliustraciu spracované v tab.1.

Tab. ¢ 1: Vyhodnotenie rozdielov v ucasti na domdcich aktivitach u deti so ZZ a deti
bez ZZ

Priemerna miera venovania sa aktivitam v ramci domaceho prostredia
(1=vObec; 2=1x za rok; 3=1x za mesiac; 4=1x za tyzden; 5=kazdy den)

Hranie sa osamote (s hrackami, kreslenie, vyfarbovanie, 397
prip. ina zaluba) 4,62
Sledovanie televizie, hranie sa na PC alebo na hernej 4.43
konzole 4,82
B . . . 252
Telefonovanie, pisanie sprav, socialne siete 402
Citanie, prezeranie knih, pisanie listov alebo pribehov, hra 350
na hudobny nastroj 4,04
Pomoc v domacnosti 2,92 451
1 2 3 4 5
B So zdravotnym znevyhodnenim M Bez zdravotného znevyhodnenia

Druhou otdzkou sme zistovali & ,, Existujii rozdiely v dizke straveného casu na
komunitnych aktivitach u deti so ZZ a deti zdravych“. V tomto pripade sme zistili, ze zdravé
deti travia signifikantne viac ¢asu pri nakupovani , navSteve kina, kultirneho podujatia,
pri hrani timovych S$portov a hier s priatel’mi. Pri ostatnych aktivitich neexistuju
signifikantné rozdiely medzi skupinami.

5
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Tab. ¢. 2: Vyhodnotenie rozdielov v ucasti na komunitnych aktivitach u deti so ZZ a deti bez
YA

Priemerna miera venovania sa aktivitdm v rdmci komunity (1=vObec;
2=1x za rok; 3=1x za mesiac; 4=1x za tyzden; 5=kazdy den)

Nakupy, ndvéteva kina, kultirneho podujatia | o 3,47
Prechddzka, pripadne tira, hranie sa vo vonkaj3ich. .. | a0 /| 33
Hranie timovych Sportov (napr. futbal, tenis..) | —— S —— 3 2
Hranie hier s prietelmi el — | |8
Rézne navitevy (pribuzni, priatelia, pamiatky, MUized) s 0 3 78
U¢ast na oslavach, karnevaloch, prip. inych... LT ) 96
N OVane |l 3,62
Ucast v komunitnych organizacidch (napr. naboz.... i — 123

1 2 3 4 5

M So zdravotnym znevyhodnenim M Bez zdravotného znevyhodnenia

Tretou vyskumnou otazkou sme zistovali &i Existujii rozdiely v dlzke straveného casu
na Skolskych aktivitach u deti so ZZ a deti zdravych. Pri aktivitach v ramci Skoly sme zistili
signifikantné rozdiely z 9 v 7 aktivitach. V pripade dvoch aktivit: (1) pomoc pri domécich
ulohach od ucitel’a a (2) pouzivanie internetu, socidlnych sieti a sprav v ramci aktivit Skoly sme
nezistili vyznamny rozdiel medzi tymito skupinami deti (tab.3).

Tab. ¢ 3: Vyhodnotenie rozdielov v ucasti na Skolskych aktivitach u deti so ZZ a deti
bez ZZ

Priemerna miera venovania sa aktivitam v rdmci Skoly (1=v6bec; 2=1x za
rok; 3=1x za mesiac; 4=1x za tyzden; 5=kazdy den)

Utast na 3kolskych krizkoch I —————03 3,84
Prechddzka alebo tira zo Skoly el 3 3]
Sportova aktivita (gymnastika, $kolsky $port, futbal,... i —————— 3,98

Hranie sa v 3kole | e s 4, 07
Celodenny vylet zo 3koly, alebo $tudijny pobyt St ) 16
Prieskum na internete, v knihdch a Casopisoch I ———— ) 53
RObenie domacich loh | — s [ 84
Pomoc pri domacich Ulohdch od ulitela I ——’ ) 4
Internet, spravy, socidlne siete v ramci Skoly I ————le ) 53

M So zdravotnym znevyhodnenim M Bez zdravotného znevyhodnenia
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2.3 Diskusia a zaver

Prezentovany vyskum bola zamerany na dve cielové skupiny a to deti so zdravotnym
znevyhodnenim a zdravé deti. V ramci zistovania socialneho zaclenenia — inklizie, sme si
zvolili iba jeden z nastrojov ato volnoCasové aktivity aich preferencie v troch socidlnych
prostrediach. ISlo o domace prostredie, Skolské a prostredie komunity, kde deti ziji. Prieskum
priniesol Statisticky vyznamné data, kde sme sa zamerali v zaujme hlbsej analyzy a interpretacie
zisteni najmé na rozdiely medzi cielovymi skupinami. Zaujimalo nas, ¢i nase zistenia buda
zhodné s vyjadrenim inych autorov, ako napr. Bult a kol. (2010), Ze ,, deti a mlddez s telesnym
znevyhodnenim sa zucastnuju na volnocasovych aktivitach menej ako ich zdravi rovesnici.
Navyse, ich volnocasové aktivity maju tendenciu byt skor domdce a organizované, zamerané
skor na rehabilitaciu, ktorej primarnym cielom je zlepsit a optimalizovat' kazdodenné
fungovanie, angazovanost' v zivote a pohodu . Na zaklade vysledkov z dotaznika mdzeme
konstatovat, ze tato skutoCnost’ sa potvrdila aj na Slovensku, kde nam vysli podobné
ukazovatele v prvej prieskumnej otazke (Tabulka ¢.1). Pri vol'nocasovych aktivitich v ramci
doméceho prostredia nam vysli signifikantné rozdiely pri hrani sa osamote, pomoci
v domécnosti a tieZ pri telefonovani, pisani a vyuzivani socidlnych sieti. Deti so ZZ sa
nepodiel'aji na domadcich préacach, ako ich zdravi rovesnici, co mdze byt’ spésobené prave ich
oslabenou mobilitou, mierou funkénej poruchy, ale tiez to moze poukazovat’ na tendencie
rodicov chréanit’ svoje dieta. Zdravotné znevyhodnenie ovplyviluje aj vyuzivanie socidlnych
sieti a telefonovania, €o Casto prinasa oslabenie socidlnych kontaktov u deti so ZZ.

Ucast'ou na volno¢asovych aktivitach v ramei komunity sa zaoberal Law s kolektivom
(2010), ktori potvrdili, Ze: ,,prostrednictvom participdcie si deti vytvaraju priatelstva, rozvijaju
zrucnosti a kompetencie, prejavuju kreativitu, zlepsuju fyzické a dusevné zdravie a chapu
vyznam a ucel Zivota.* Prave toto socidlne prostredie bolo ukazovatel'om v nasledujtcej otazke,
ktord sa zaoberala Casovym vyjadrenim zapojenia sa deti do vol'noCasovych aktivit v rdmci
komunity (Tabul’ka 2). Vo vyskume sme zistili vyznamné rozdiely pri ndkupoch, navsteve kina,
¢1 kultirneho podujatia, ale tiez pri hrani timovych Sportov, ¢i hrani sa s priateI'mi. Absencia
ucasti na tychto aktivitdich oberd deti so ZZ o moZnosti vytvarat’ si priatel'stvd, ktoré uz
spominal hore uvedeny autor s kolektivom (Law, 2010). Naopak, pri aktivitdch realizovanych
formou rodinnych navstev, Gcasti na oslavach ¢i v komunitnych organizaciach, ako st rdzne
zbory, nab. aktivity, nevznikol signifikantny rozdiel. Z tohto je zrejmé, Ze rodina dokaze
saturovat’ tieto volnoCasové aktivity v komunite, nakol’ko tu nie je nevyhnutna pritomnost’
SirSej komunity. Autorka Sanches-Ferreira s kolektivom (2018) zhodne potvrdila nizsie
zapojenie deti do komunitnych aktivit. Autori upozornuju, Ze ucast deti a mladych ludi so
zdravotnym znevyhodnenim v komunite a ich kratkodobé zapojenie sa do volnocasovych aktivit
Jje dolezity pre nasledujiice obdobie aj po ukonceni vzdelavania.

Pokial’ ide o vyuzivanie volnocasovych aktivit v ramci Skoly, jej vplyv na socialne
zaClenenie zdoraznuje Simeonsson a kolegovia (2001), vo svojej Stadii, kde uvadzaju, Ze:
»wSkusenosti s obmedzeniami ucasti v ramci skoly, brania detom vyuzivat' vzdelavacie a socialne
vwhody, ktoré takéto aktivity ponukaju.* Toto potvrdzuje aj Badia a kol. (2013), ktory piSe: Byt
aktivny a zapdjat’ sa do motivacnych aktivit je v tomto zmysle Zivotne doleZitym rozmerom
fungovania jednotlivcov, ich pohody a kvality Zivota. Nasmerovanie sa v dotazniku na
prostredie Skoly a poskytovanie volnocasovych aktivit v tomto prostredi (Tabulka 3)
poukazuje pri analyze na vyznamné rozdiely vo vSetkych aktivitach, okrem pomoci domécich
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uloh od ucitel’a, vyuZzivania internetu a socidlnych sieti. Tieto rozdiely su jasnym ukazovatel'om
nedostatocnej inklizie na Slovensku. Zahrani¢ni autori uvadzaju ako dovod nizkeho zapojenia
deti so ZZ do skolskych aktivit Sikanovanie zo strany rovesnikov, potrebu pomoci dospelych,
neprijemné ,,zazeranie a segregacia v ramci $kol, ¢i nedostatok informacii (Mihaylov a kol.,
2004). Castokrat preto preferuju segregované prostredie pre volno¢asové aktivity, aby sa vyhli
fyzickym a postojovym prekazkam (Braun a kol., 2007).

Na Slovensku je jednym dévodom nizkeho zapojenia deti so ZZ do Skolskych
vol'nocasovych aktivit nedostatocny pocet asistentov, ¢i uz pedagogickych alebo osobnych,
ktori nedokazu Casto pokryt’ ani samotny vzdeldvaci proces a nie eSte ucast’ na vol'noc¢asovych
aktivitach. Tiez je to neuspokojivé zastipenie skolskych socidlnych pracovnikov na Skolach.
Pryor, Kent a McGunn (1996) zdoraznili, Ze socialni pracovnici mézu podporit’ inklaziu tym,
ze pomoézu intaktnym Zziakom prijat’ Cloveka s urCitou odliSnostou a su akymsi mostom
k prijatiu tychto rozdielov. Socidlni pracovnici maju dominantnu tlohu vo vytvérani sieti
spoluprace medzi $kolou a rodinou. V désledku toho sa tilloha socialnych pracovnikov v skolach
stdva nevyhnutnou. Socialna praca je zamerana na blaho jednotlivca zvySovanim a rozvijanim
jeho potencidlu, preto ide ruka v ruke s inkluzivnhym vzdeldvanim deti so zdravotnym
znevyhodnenim. Dupper (2010) za hlavné Ccinnosti socidlneho pracovnika povazuje
komunikaciu medzi Skolou a rodinou, podporu rodiny pri rieSeni ich socidlnych problémov,
poskytovanie socidlneho poradenstva v réznych podobdch, pomoc rodi€om pri plneni ich
rodicovskych roli, ale tiez planovanie a organizovanie rdznych preventivnych programov, ktoré
dokazu prispiet k inkluzivnemu pristupu v §kole. Dal§im dovodom, ktory vnimame pri
rozdieloch v aktivitach intaktnych deti a deti so ZZ je legislativa a problém medzirezortného
prepojenia, kde nie je mozna ucast osobného asistenta dietata v ramci Skoly atiez jej
vol'no¢asovych aktivit. Dovodom netcasti deti so ZZ moZzu byt i architektonické bariéry, ktoré
eSte aj 21. storo¢i na Slovensku nie st odstranené.

Afilidcia

Prispevok je vystupom projektu VEGA 1/0186/22 Identifikacia faktorov podporujucich
proces tranzicie deti so zdravotnym postihnutim do vzdeldvacieho systéemu z pohladu ich

rodicov (1/2022 — 12/ 2023)
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NEVIDITELNI OTCOVE VE SLUZBACH PRO RODINY S DETMI

Barbora Giundéloval

Abstrakt

Z rada vyzkumii vyplyva, Ze ucast otcit na intervencich v ruznych organizacich zamerenych na rodinu a dité, je
velmi nizka. Této nizké angazovanosti se v poslednich letech dostava rostouci védecké pozornosti. Cilem tohoto
textu je predstavit moznosti inkluzivnéjsi praxe socialni prdace s otci, se zamérenim na nastroje vzdeélavani. Text
vychazi z empirickych dat ziskanych v ramci dvouletého projektu zaméreného na podminky, které ovliviiuji
zapojovani otcii v ramci intervenci v socidalné aktivizacni sluzbé pro rodiny s détmi a zhodnoceni implementace
pilotnich nastrojit na podporu zapojovani otcit do praxe. Jednim z nastrojii je vzdélavaci kurz pro socialni
pracovnice, ktery se zaméroval na mikro-, mezo- i makrouroven zapojovani otcii do intervenci. Z evaluace kurzu
vyplyva, ze vzdélavani mélo viiv na posun vaimani tématu zapojovani otcii u socidalnich pracovnic, coz pak vedlo
k realnym dopadum v jejich praxi a vétsi reflexi zapojovani otci.

Krucové slova: rodicovstvi, socialni prace, vzdelavani, zapojovani
Abstract

A number of studies show that the participation of fathers in interventions in various organizations focused on the
family and the child is very low. This low engagement has received increasing scholarly attention in recent years.
The aim of this text is to present the possibilities of a more inclusive practice of social work with fathers, with a
focus on educational tools. The text is based on empirical data obtained as part of a two-year project focused on
the conditions that influence the involvement of fathers in interventions in the social activation service for families
with children and the evaluation of the implementation of pilot tools to support the involvement of fathers in
practice. One of the tools is an educational course for social workers, which focused on the micro-, meso- and
macro-level of involving fathers in interventions. The evaluation of the course shows that the education had an
effect on the shift in the perception of the topic of involving fathers among social workers, which then led to real
impacts in their practice and a greater reflection on the involvement of fathers.

Keywords: Parenting, Social Work, Education, Involvement.

1 Uvod

Cesko je dlouhodobé kritizovano za vysoky pocet déti v ustavni pédi. Vzhledem k
transformaci ustavni péce je az v poslednich letech kladen diraz na to, Zze odebrani ditcte je az
ta posledni moZnost, jak fesit situaci v rodin€ a v navaznosti na novelu zakona ¢. 359/1999 Sb.,
o socialné-pravni ochrané déti jiz nebude mozné (aZ na vyjimky) déti do veéku tii let do
Gistavnich zafizeni umistovat?,

Vedle socialné pravni ochrany déti, socidlni prace s rodinou €asto spoléhd na podptirné
socidlni sluzby, které pracuji s celou rodinou prostednictvim aktivizace jejich ¢lenek a ¢lent.
Jedna se o tzv. socialné aktivizaéni sluzby pro rodiny s détmi® (déle také SASRD), vymezené
v zékon¢ o socidlnich sluzbach (€. 108/2006 Sb.). Tato sluzba socialni prevence zajistuje
podporu rodindm s jednim nebo vice détmi do 18 let, u kterych je jejich vyvoj ohroZen kviili
dlouhodobé nepiiznivé socidlni situaci (Spatné bytové podminky, nezaméstnanost, dluhy

1 Ostravska univerzita, Fakulta socialnich studii, katedra socialni prace; e-mailovd adresa: barbora.grundelova@osu.cz; Tel.:
+420553463223

2 Mélo by se realizovat od 1. 1. 2025.

3 Registr socialnich sluzeb na podzim 2023 evidoval 259 socialné aktiviza¢nich sluzeb pro rodiny s détmi v celé CR.
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apod.). Socialné aktivizacni sluzby mohou hrat vyznamnou roli jak v prevenci odebirani déti z
rodin, tak navratu déti zpét do rodin. Jsou zpravidla zajiStovany nestatnimi neziskovymi
organizacemi, uzce vSak spolupracuji s oddélenimi socialné-pravni ochrany déti na obcich a
krajich.

I kdyz se socialn¢ aktivizacni sluzby pro rodiny s détmi maji zamétovat na praci s celou
rodinou, spoluprace Casto probihd na individualni arovni (Gfundé€lova, Stankova, 2018). Obcas
se pod rétorikou ,,prace s celou rodinou* rozumi pouze matky s détmi, otcové zlstavaji v praxi
mimo pojeti socidlni prace s celou rodinou. Velkou roli zde sehrava kultura organizace, ale i
stereotypni pfedpoklady socialnich pracovnic a pracovniki nebo nastaveni systému sluzeb pro
rodiny, které s otci pfili§ nepocita (Giundélova, et al., 2023; Perez-Vaisvidovsky et al., 2023).

2 Zapojovani otcii v socidlni praci s rodinou

Z tady vyzkumt (napt. Coakley, 2013; Ewart-Boyle et al., 2015; Perez-Vaisvidovsky,
2023) vyplyva, ze otcové nejsou béznou soucdsti socidlnich sluzeb zaméfenych na rodiny
s détmi. Zaméfeni na matky lze sledovat v obsahu intervenci, prezentaci sluzeb i vysoké mife
ptitomnosti matek-klientek ve sluzbé (Sicouri et al., 2018).

Vyhody zapojeni otce do vychovy jeho déti se v poslednich né€kolika desetiletich
potvrdilo ve vyzkumech v mezinarodnim méfitku. Rada studii informuje o tom, Ze byt
zapojenym otcem s sebou pfinasi mnoho zdravotnich a socialnich vyhod pro otce, déti, matky
1 8ir§i rodinu. Zdravé rodinné vztahy poskytuji silnou a dalezitou podplrnou sit’, jak pro déti,
tak pro dospélé. Svétova zdravotnickd organizace (in Wilkinson, Marmot, 2003) povazuje
takové vztahy za dileZité socialni determinanty zdravi.

Zapojovani otcti jak do péce o dité, tak do intervence socidlni prace zvySuje uinnost
intervenci. Marshall a English (2001) naptiklad zjistili, ze vy$$i mira zapojeni otce je spojena s
niz$i depresi matek, jakoz i s lepSimi vysledky u déti. Vyzkumy naznacuji, Ze vEtsi zapojeni
otcl je spojeno s celkovym blahem déti a snizenim rizika zanedbavani (Dubowitz et al., 2001;
English, et al. 2009). Coakley et al. (2014) uvadéji, ze zapojeni otcli pozitivng ptispiva k Cetnym
psychosocialnim a vyvojovym vysledkiim déti, jako jsou jejich kognitivni schopnosti, socidlni
dovednosti (Cabrera et al., 2007), psychologicka pohoda (Lamb, 2010), genderova socializace
(Leavell, Tamis-LeMonda et al., 2012) a vzdélavaci tspéchy (Rosenberg, Wilcox, 2006).

VéEtsi zapojeni otci mize vést k lepSimu porozumeéni vyvoji a potiebam jejich ditéte,
uz§imu poutu s jejich ditétem, zlepSeni komunikace v roding, pozitivnéjsi interakci otec-dité,
zvysené divéfe mezi partnery, snizeni pocitu izolace, rozvoji siti s jinymi otci s podobnymi
zivotnimi zkuSenostmi, zvySeni pocitu vlastni hodnoty a posileni rodinnych vazeb, lepSimu
sladéni prace a rodiny 1 vétsi mife zapojeni do vlastni komunity (Commonwealth of Australia,
2009), nicméné socialni pracovnice a pracovnici jsou na zapojovani otcii obecné Spatné
pfipraveni (napt. Maxwell et al. 2012; Dadds et al., 2018).

2.1 Dusledky nedostatecného zapojeni otcii v intervencich

Ackoli je otcovska role mnohostrannd a zahrnuje mimo jiné dualezit¢ emociondlni a
socidlni zdroje, spolecenska ofekavani od otcii jsou zamétena predevs§im na jejich finan¢ni
zavazky jako Ziviteld rodiny (Harris, Marmer, 1996). Také v socialni praci s rodinou stale
pfevazuje tradi¢ni pojeti rodiny (Gfundélova et al., 2023), které Gizce souvisi s jejich zapojenim
v praxi socialni prace.
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Scourfield (2003) poukazuje na to, Ze socialni pracovnice a pracovnici Casto vylucuji
otce z planovani ptipadl a poskytovani sluzeb, bez ohledu na to, zda jsou tito muzi rizikovymi
nebo potencidlnimi zdroji ochrany. Vylu¢ovani otcti ve vyzkumu a praxi rodicovské intervence
naznacuje hluboce zakotenéné predpoklady o mensi dilezitosti otcli ve srovnani s matkami,
znamé jako ,deficitni model“ otcovstvi (Cosson, Graham, 2012). V deficitnim modelu
otcovstvi je matefstvi zvoleno jako métitko, které otcové nedokazou splnit.

Zustavaji stale nezodpovézeny otazky, jak se muzi uci byt otci a jak rozvijeji pojeti sebe
sama jako sebevédomych, angazovanych a kompetentnich rodi¢i. Vyzkum ukazuje (Eggebeen,
Knoester, 2001), ze otcovstvi je dulezité pro muze ve vSech socidlné ekonomickych tfidach a
Zivotnich situacich. Cim vice je otcovstvi uznano a povazovano za dilezité, tim vétsi je zapojeni
otce do péce o deti bez ohledu na strukturu rodiny.

Jak je socidlni prace srodinami organizovana a realizovana brani vice holistické a
inkluzivnéjsi forme praxe (Ferguson, Hogan, 2004).

2.2 Prekazky zapojovani otcit v intervencich

Nejvétsi prekazkou nalezeni uspéSného feSeni zapojeni otcll v socidlni préci je, Ze stale
vime jen malo o podminkach, které ovlivituji zapojeni otcti a o tom, jak jsou ovlivnény
kulturnimi normami nebo podobou socidlnich sluzeb. Zarovein absentuji studie, které zkoumayji,
jak jsou v socialni praci vnimani muzi a zeny, kteti porusuji tradi¢ni rodinné role.

Dosavadni zjisténi ukazuji, Ze socidlni pracovnice mohou mit nizkd ocekavani od
otcovské role, a tyto postoje mohou pfispét k vylouceni otcli z intervenci (Lechowitz et al.,
2019). Brown et al. (2009) naznacuji, Ze Spatna pfipravenost socialnich pracovnikl pracovat s
otci miZe prispét k jejich neochoté jednat s nimi. Vyzkum v Ceské republice (Gfundélova et
al., 2023) potvrdil, Ze stale existuje fada prekazek, které brani muzim v ptistupu ke sluZzbam:
Jedna se napftiklad o to, Ze:

e nejsou dostateCné informovani o tom, co sluzba zahrnuje,
nevéfi, Ze jim sluzba pomize,
mysli si, Ze sluzby jsou urCeny jen pro Zeny,
vnimaji sluzbu jako posledni moznost k zachrané (situace, vztahu),
maji pocit, Ze socialni pracovnice jsou proti nim zaujaté,
nevyhovuje jim jazyk a zplisoby komunikace tradi¢n€ pouzivané ve sluzb¢ apod.

Postoje aktérek a aktérli intervence nelze izolovat od SirSiho kulturniho kontextu
(Ewart—Boyle et al., 2015). Vice inkluzivni praxi pro otce tak dale brani nastaveni socialni
sluzby, tj. zejména kodifikované a formalizované regule; psand a nepsana presvédceni, tedy to,
co se v organizaci traduje, napf. pojeti rodiny, charakteristiky klientl. Nastaveni sluzby a
presvédceni se pak odrazely v zab&hnutych postupech prace a formé komunikace (Gifundélova
etal., 2023).

Na bariéry na mezourovni navazuji dle nasich vyzkumi (Giundélova, Stankova, 2018;
Giund¢lova et al., 2023) strukturalni bariéry, mezi které patii feminizace profese socidlni prace,
genderové rozdélené sluzby pro rodiny (napt. azylové domy), diskriminace romské populace,
nedostatek distojného bydleni, nerovnosti v administrativé (napf. uzavirani smluv o socidlnich
sluzbach vétSinou jen s matkami) apod.
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3 Metodologie

Prezentované vysledky jsou soucasti vétSiho projektu, ktery mél za cil porozumét
podminkam, které ovliviiuji zapojovani otcii v ramci intervenci v socialn¢ aktivizacni sluzbé
pro rodiny s détmi a zhodnotit implementaci pilotnich nastrojii na podporu zapojovani otct do
praxe. Vyzkumny design je pievazné kvalitativni, zalozen na participativnim ptistupu
k vyzkumu (MclIntyre, 2008), konstruktivistické zakotvené teorii (Charmaz, 2006) a situacni
analyze (Clarke et al., 2015), doplnén o kvantitativni dotaznikové Setfeni (Shields, Rangarajan,
2013).

Projekt byl realizovan od srpna 2020 do Cervence 2022 ve tfech etapach. Prvni ¢ést
vyzkumného Setfeni zahrnovala kvalitativni Setfeni realizované prostiednictvim tvorby mapy
socidlnich svétd a arén, tiech fokusnich skupin se socidlnimi pracovnicemi a 44 hloubkovych
rozhovoril se socidlnimi pracovnicemi, klientkami a klienty SASRD. Druha ¢ast vyzkumného
Setfeni zahrnovala celorepublikové dotaznikové Setieni v SASRD. Dotaznik vyplnilo 135
respondentl a respondentek. Posledni ¢ast empirické studie se zamétila na evaluaci zavadéni
nastrojii na podporu zapojovani otci v SASRD do praxe a zahrnuje 12 rozhovori se socialnimi
pracovnicemi socialni sluzby, které se castnily pilotniho vzdélavani a data ziskana v ramci
realizace World Café s témito iCastnicemi.

V tomto ptispévku predstavim parcialni data z vyzkumu a budu se zabyvat otazkou, jaké
existuji moznosti inkluzivné&jsi praxe socidlni prace s otci?

4 Vysledky

S ohledem na rozsah se v toto pfispévku soustiedim pouze na jednu z moZnosti
zapojovani otcli a sice, na intenzivni Skoleni socidlnich pracovnic a pracovniki, které by
pomohlo identifikovat jejich pfedsudky a zlepsit jejich postoje k praci s otci a predstavim zde
hlavni vystupy ze studie pilotniho vzdélavaciho kurzu.

4.1 Vzdélavani jako ndastroj inkluzivnéjsi prdace s otci

pracovnic a pracovnikli smérem k inkluzivnéjsi praci s otci mohou mit vliv na zapojeni otct, a
ze vzdélavani miZze byt spojeno se skutecnymi zménami v praxi. Neni vSak jasné, co konkrétné
ma zplisobovat tuto zménu. Z vyzkumu vyplyva, ze socidlni pracovnice a pracovnici si ¢asto
nevédi rady s tim, jak efektivné zapojit otce, jak s nimi komunikovat. Z naseho dotaznikového
Setteni, kterého se zucastnilo 135 pracovnic a pracovnikti SASRD je ziejmé, ze zhruba tfetina
socidlnich pracovnic a pracovnikl (32,6 %) povazuje vlastni vzdélavani v zapojovani otcil za
napomocné pii rozvoji genderové inkluzivngjsi praxe. Toto vzdélavani vsak neni v CR bézné
dostupné. V nasem dotaznikovém Setfeni uvedly jen 3 respondentky (2,2 %), Ze se Gcastnily
takového vzdélavani, ostatni uvedli, Ze se takového kurzu netcastnili (93,3 %) nebo uz nevi,
zda se Ucastnili (4,5 %).

V naSem vyzkumu jsme dale vyhodnocovali s ucastnicemi pilotniho kurzu, co u nich
ptispélo k rozvoji inkluzivnéjSich postojii k otciim-klientim. Kurzu i evaluace se zucastnilo
celkem 12 socidlnich pracovnic. Chtéli jsme zjistit, co konkrétné pfispélo k tomu, ze zacaly
jinak pfemyslet o préci s rodinami a zac¢aly implementovat inkluzivnéjsi praxi socidlni prace
s otcl.
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Ugastnice hodnotily pozitivné zejména strukturu a délku kurzu, kterd zahrnovala 3
setkani (2x tfidenni, kdy se zahajovalo spole¢nym vecerem a koncilo tieti den spole¢nym
obédem a jedno jednodenni setkani) z nichz kazdé bylo zamétfeno na jednu z urovni zapojovani
otcii: mikro-, mezo- a makrotroven. Také vyjezdni forma (u dvou prvnich blokit) dle vypoveédi
ucastnic méla pozitivni vliv na proces uceni.

Utastnice déle ocefiovaly moznost piimého kontaktu a interakci s vyzkumnym tymem.
Propojeni roli vyzkumnic/vyzkumnikii a lektori/lektorek a jejich 1uzka spoluprace
s tcastnicemi kurzu (socidlnimi pracovnicemi) pfinasely synergicky efekt pii tvorbé kurzu.
Diilezita byla také neformdlni atmosféra a moznost navdzat osobn¢jsi vztahy mezi vSemi
zucastnénymi a sdileni zkuSenosti s ostatnimi kolegynémi. VétSinou pozitivné byly oceiiovany
také prvky préace s t€lem a imaginaci, které byly soucésti vzdélavani.

Vyznamnym prvkem v procesu uceni byla moznost Ucastnic tvofit podobu kurzu
spole¢né s feSiteli a feSitelkami projektu jeSt€¢ pred zahijenim pilotniho vzdélavani
prostfednictvim spoleénych setkavani, vyzkumnych rozhovori a fokusnich skupin.
Participativni tvorba kurzu umoznila ucastnicim vnaset své vlastni potfeby a stanovovat cile
vzdélavani. Kromé definovani téchto cilti vSechny t€astnice pracovaly na jejich implementaci
a poté na vyhodnoceni procesu, ktery pouzily k dosazeni uvedenych cilii prostfednictvim
terénnich denikd a ak¢nich plant.

. ...Z takového odzoomovaného pohledu, Ze to Fikam porad, Ze to je dobry koncept
a dobry napad, Ze se to soucasné tvorilo a zaroven my jsme byli vyzkumné objekty, ale zaroven
spoluautory, to se mysli velmi dobve podarilo uchopit* (Evelina).

KliCovymi nastroji v procesu vzdélavani byly terénni denik a ak¢ni plan. Socialni
pracovnice méli volnost v jejich tvorbé, pro akéni plany dostaly formulét a pro deniky obdrzely
jen blok v pevnych deskach a list papiru s reflexivnimi otazkami. V evaluaci moznost najit si
vlastni styl psani a nestrukturovanost deniku kvitovaly. Deniky se pro né staly soukromym
prostorem pro vyjadieni emoci a reflexi nejrizné€jSich situaci. Nabizely moznost vyuzivat je
jako nastroj supervize nebo sebereflexivni néstroj pro praci s klienty, poméhaly pracovnicim se
zpétné€ zamyslet nad nékterymi okamziky pii praci s klientkami a klienty a pomahaly jim zpétné
porozumét konkrétnim situacim. Tyto aha-momenty se stavaly dal§im motivacnim prvkem v
praci s klienty a zapojovani otct.

., ... tim, Ze jsem si zde psala poznamky jenom k otciim, zahy jsem zjistila, Ze neni témer
o Cem psat, protoze mi tatinci utikaji, unikaji. Vedlo mé to k tomu, Ze jsem si vice uvédomila, Ze
bych se na praci s otci méla jesté vice zamérit a s timto zameérem i do rodiny jit*“ (Socialni
pracovnice, Opava).

Dulezité pro dalsi praci se pak styly akéni plany, které navazovaly na praci s terénnimi
deniky. Vyznamné je propojeni téchto dvou néstrojii. Ak¢ni plany se staly napt. néstroji pro
napliovani potfeb, ndstroji vyhodnoceni toho, jak a zda se zapojovani otct dafi ¢i nedafi a mély
potencial udrZovat ucastnice Skoleni v tématu.

»lady je to dobra pomiicka pro udrieni myslenky a sledovani, ve které fazi se
nachdzime, ¢i zhodnoceni... * (Socialni pracovnice, Brno).

Mezi hlavni posuny pfi praci sotci uvadély UcCastnice pozitivni efekty na jejich
komunikaci s nimi. [ kdyZ se jim otce nedafilo zapojovat, dle jejich ptedstav, uvadély, Ze se jim
alesponi podafilo zapracovat na komunikaci. S tim, jak hledaly moznosti zapojovani otct,
socialni pracovnice uvadély, Ze zaroven hledaji hranice jejich zapojeni. Reflexivné zvazovaly,
do jaké miry otce aktivn¢ do spoluprace vtahovat a kdy s tim piestat. Jako dalsi pfinos
vzdélavani uvadely nékteré pracovnice prostor pro zpracovani tématu na osobni trovni.
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5 Zavér

Vzdélavani meélo, dle vypovédi socialnich pracovnic, vliv na posun jejich vnimani
tématu zapojovani otcli. Coz pak vedlo k realnym dopadiim v jejich praxi. Uvadély, zZe pfi
jednani se zajemci o sluzbu a pii intervencich se vice védomé koncertuji na to, aby byl otec
zapojen.

Ferguson a Norton (2011) doporucuji, aby vzdélavani a odborna ptiprava pracovnikiim
poskytovaly pftilezitost kriticky se zamyslet nad jejich ptedpoklady a postoji k muzskym,
zenskym a genderovym rolim, aby jim poskytly ptilezitost kriticky pfemyslet o jejich vlastnich
zkuSenostech s otcem, aby mohlo dojit k uceni o tom, jak tyto vlivy ovliviluji jejich chapani
maskulinity a praxe.

Popsané nastroje mély tendenci udrzovat pracovnice v tématu mezi vzdélavacimi bloky
1 po skonceni vzdélavani. Ukazalo se vSak, Ze téma postupné v organizacich ,,uhasind®. Proto
je také dulezité pracovat s nim na organiza¢ni (mezo-) Urovni, a pravideln¢ téma formalné i
neformdlné¢ do organizace opakované vracet. Zapojovani otci a prace s celou rodinou je
komplexni zalezitosti, i mozna feSeni by méla byt komplexni a probihat na riznych tGrovnich,
at’ uz se jedna o zasahy do legislativy, vzdélavani kriticky reflektujici genderové stereotypy,
genderové senzitivni kultura organizaci socialnich sluzeb nebo individualni reflexe vlastnich
stereotypnich ptedpokladii.
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OTEC V ZIVOTE DIETATA S DETSKOU MOZGOVOU OBRNOU
Pilotna Studia

Katarina Molnarova Letovancoval

Abstrakt

Prispevok prezentuje vysledky pilotnej studie, kvalitativneho vyskumu, skumajiceho vnimanie Zivota s dietatom
s detskou mozgovou obrnou optikou otcov. V slovenskom priestore existuje velmi malo vyskumov zameriavajucich
sa na otcov deti so zdravotnym postihnutim, preto vanimame nasu pilotnu Studiu a jej zistenia ako vyznamny doplnok
existujuceho poznania. Otcom deti so zdravotny postihnutim su dlhé roky pripisované priviastky ako periférni
rodicia, neviditelni rodicia, pripadne ako rodicia opustajuci svoju rodinu kvéli zdravotnému postihnutiu dietata.
Vzhladom na nizky pocet relevantnych vyskumov v tejto oblasti sme sa rozhodli realizovat’ polostrukturované
rozhovory s otcami deti s detskou mozgovou obrnou, ktori Zili v spolocnej domdcnosti s ich detmi a boli zapojeni
v dennodennej starostlivosti o ich dieta so zdravotnym postihnutim. Vysledky naznacuju, ze otcovia rovnako ako
matky silne vnimaji zmenu zivotného stylu po prichode dietata so zdravotnym postihnutim do Zivota rodiny.
Sposob akym sa so situdciou vyrovnavaju vSak pripisuju skor k zapasu, v ramci ktorého u nich prislo k vedomému
rozhodnutiu prijat postihnutie dietata a ndsledne napliat potreby ich dietata a celej rodiny v co najvicsej miere.
Otcovia sa vaimali ako vykryvaci, ktori pomdhaju vsade tam, kde je to potrebné. Dopad zdravotného postihnutia
dietata nevnimali len v celkovej zmene Zivotného stylu, ale silne v nich rezonoval aj dopad na ich partnersky vztah.

Krucové slova: Detskd mozgova obrana. Dopad. Rola otca. Starostlivost.
Abstract

The paper presents the results of a pilot study, a qualitative research, examining fathers' perception of life with a
child with cerebral palsy. In Slovakia, there is very little research focusing on fathers of children with disabilities,
therefore we perceive our pilot study and its findings as an important addition to existing knowledge. For many
years, fathers of children with disabilities have been attributed the adjectives such as peripheral parents, invisible
parents, or as parents leaving their family because of the child's disability. Due to the low number of relevant
research in this area, we decided to conduct semi-structured interviews with fathers of children with cerebral palsy
who lived in the same household with their children and were involved in the daily care of their child with a
disability. The results indicate that fathers, just like mothers, strongly perceive a change in lifestyle after the arrival
of a child with a disability in the family's life. However, they attribute the way they deal with the situation more to
the struggle, in which they made a conscious decision to accept the child's disability and then fulfill the needs of
their child and the whole family to the greatest extent possible. Fathers saw themselves as rescuers who help
wherever needed. They did not perceive the impact of the child’s disability only in the overall change of lifestyle,
but the impact on their partner relationship also resonated strongly with them.

Keywords: Cerebral Palsy. Impact. Father's role. Care.

1 Uvod

Tak ako rola matky aj rola otca mé svoju vyznamnu poziciu v ramci rodiny a v Zivote
dietata zohrava nezamenitelna ulohu. Podl'a Suryovej a Hudika (2014) je spravanie otca
Specifické a vel'mi dolezité pre vyvin dietata. Zapojenie otca do vychovy a aktivit dietata a
jeho pritomnost’ v Zivote diet'at’a so sebou prinaSa mnozstvo pozitivnych benefitov. Vyskumy
dokazuju, ze deti, ktorych otcovia aktivne participuji na ich Zivote a su priamo zapojeni do

! Katedra socialnej prace, FZaSP, Trnavska univerzita v Trnave; e-mailovd adresa: katarina.molnarovaletovancova@truni.sk
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rodi¢ovstva, nadobudaji dobré kognitivne a socialne zrucnosti, vysoky zmysel pre déveru a
zdravé sebavedomie. Zapojenie otca tiez pomaha u dietat’a budovat empatiu, vzajomnu lasku
a dobr¢é socialne vzt'ahy (Siron a kol., 2020). Rola otca je teda v zZivote rodiny vel'mi vyznamna.
Jej vyznam rastie nepopieratel'ne najma s pribudajucim vekom dietata. V sucasnosti nadobudla
rola otca prevazne charakter zivitel'a rodiny, ochrancu rodiny, vychovavatel'a. Vo vztahu k
dietatu mdézeme ale hovorit’ aj o role otca ako partnera diet’at’a, opatrovatel’a dietata, kamarata
¢i ucitela (Sland a kol., 2017).

Rola otca v zivote dietata so zdravotnym postihnutim je o nieo SpecifickejSia a da sa
povedat’, ze je aj malo skimana a popisana. Vzhl'adom na vac¢si doraz, ktory sa vo vSeobecnosti
prirodzene kladie na rolu matky v starostlivosti o dieta so zdravotnym postihnutim otcovia
vypadavaju nie len z vyskumov popisujtcich ich zapojenie v zivote dietata so Specifickymi
potrebami, ale rovnako tak vypadavaji zo socidlnych sluzieb. Uz Carpenter (2007) upozornil,
ze otcovia su vyskumnikmi ¢asto popisovani ako ,,tazko postihnutelni, ,,neviditel'ni rodi¢ia“,
alebo ,,periférni rodi¢ia*“ (Carpenter, 2007). Tazkosti, s ktorymi sa otcovia stretavaju, sa ¢asto
ignoruju a na ich situdciu sa pozera prevazne z finanéného hl'adiska (Navalkar, 2004).
Problémy, s ktorymi su rodi¢ia ateda aj otcovia vo vztahu k charakteru zdravotného
postihnutia, akym je detskd mozgova obrna, konfrontovani, si zadvazné. Detskd mozgova obrna
je radena do skupiny vyvojovych portich, ktoré sprevadzaju jedinca celym Zivotom (Slechtova,
2011). Ide o celozivotné postihnutie vyrazne zasahujlice do vSetkych oblasti Zivota ¢loveka ako
aj jeho blizkeho okolia, na pomoci ktorého je dieta plne odkazané. Je to dané skuto¢nost’ou, Ze
detska mozgova obrna sa povazuje za najCastejSiu pri¢inu vzniku telesného postihnutia a
obmedzenia hybnosti v detskom veku (Kraus, 2011). Casté je aj pridruzené intelektové,
zachvatové, citové ¢i emocné postihnutie, ¢o so sebou prindsa mnozstvo Specifickych potrieb
dietat’a, ktorym musi rodina prispdsobit’ svoj doteraj$i Zivot. Vo vicSine pripadov je
nevyhnutné, aby rodina zmenila svoje zauZivané navyky, denny reZim a spOsob travenia
vol'ného Casu. Starostlivost’ o diet'a s detskou mozgovou obrnou si vyzaduje vyrazni ¢asovi
ako aj finan¢n1 investiciu a da sa povedat’ aj obetu zo strany rodicov, ktori sa stavaji klI'aCovymi
v starostlivosti o svoje diet'a (Molnarova Letovancova, 2020).

Detska mozgova obrna u dietat’a so sebou prindsa vyznamné dopady na Zivot ¢lenov
rodiny. Dopady na Zivot matky st mnohonasobne popisané avSak vplyv detskej mozgovej
obrny na Zivot otca zanedbatelne. Z tohto dovodu sme sa rozhodli realizovat’ pilotnu Stidiu
skiimajucu skuto¢nost’ ako otcovia vnimaju svoj zivot s dietatom s touto diagndzou.

2 Metodologia

Hlavnym cielom nasSej pilotnej Stadie bolo ,,Zistit’ aky je Zivot s dietatom s detskou
mozgovou obrnou z pohl'adu otca®. V rdmci tohto ciel'a sme si vytycili aj ¢iastkové ciele, ktoré
sa zameriavali na oblasti ako zmeny v Zivote otca po narodeni dietata s DMO, jeho rola v
rodine a ulohy vo vztahu k starostlivosti o dieta s DMO, ako aj vnimanie vplyvu postihnutia
dietat’a na jeho manzelsky vztah.

Pre naplnenie ciela sme realizovali kvalitativnu vyskumna stratégiu s pouzitim
hibkovych polostrukturovanych rozhovor, z ktorych prepisy sme nasledne podrobili hibkovej
obsahovej analyze.
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Nasho vyskumu sa zucastnilo 5 participantov, ktorych sme vyberali pomocou
nendhodného ucelového vyberu. Vyskumni vzorku pre na$ vyskum tvorili otcovia deti s
diagnozou detska mozgova obrna, ktori s nimi ziju v spolocnej domacnosti. VSetci boli, ako je
z ciela vyskumu zrejmé, muzského pohlavia. Vekovy priemer naSich participantov bol 42
rokov.

Vyskumna studia bola vykonand v sulade s Etickymi principmi l'udského vyskumu,
prijatymi Americkou psychologickou asocidciou (APA). Participanti poskytli pred zaciatkom
vyskumu informovany sthlas. Kazdy participant bol zrozumiteI'nym spdsobom informovany o
vyskumnych ciel'och, postupoch a pouziti vyskumnych udajov. Zaroven bolo participantom v
pripade ich zaujmu umoznené ziskat' vysledky vyskumu vo vyskumnej sprave. Ucast na
vyskume bola dobrovol'na. Osobitna pozornost’ sa venovala zachovaniu anonymity a dovernosti
vo vztahu k participantovi.

2.1 Interpretdcia vyskumnych zisteni

Vysledky nasej pilotnej Stadie dokumentujii vnimanie Zivota s dietatom s detskou
mozgovou obrnou z pohl'adu otcov. Kvalitativnou analyzou sme z odpovedi participantov
identifikovali 3 kategorie odpovedajuce na hlavna vyskumnt otazku ,,Aky je Zivot s dietatom
s DMO z pohl'adu otca?*“. Kazda z kategorii je nasytend viacerymi kodmi vypovedajucimi o 3
oblastiach, ktoré¢ ako z vypovedi otcov vyplyva, najviac rezonovali vo vztahu k Zivotu s
dietatom s tymto typom zdravotného postihnutia. Obsahovou analyzou sa nam podarilo
identifikovat’ tri hlavné kategérie a to ,,Boj*, ,,Uplna zmena Zivotného §tylu* a ,,Vplyv na
manzelstvo* obsahujuce kody, ktoré vysvetl'ujeme nizsie v texte.

I. Kategoria ,,BOJ*

Kategoria boj identifikuje ako otcovia deti s DMO vnimaju svoj Zivot s dietatom s
postihnutim po potvrdeni jeho diagnézy. Slova a slovné spojenia ako boj, rozhodli sme sa
bojovat’, bojujeme, boli ¢asto sa opakujlice v rozhovoroch s naSimi participantami. Z vypovedi
participantov vyplynulo, Ze starostlivost’ o ich dieta prindSa dennodenné nel'ahké vyzvy, s
ktorymi sa musia otcovia resp. rodi¢ia popasovat’, a ktoré Castokrat prirovnavaju k boju, k
zapasu. Boj, napriek jeho negativnemu zafarbeniu, vnimali skor ako odhodlanie, ktoré je
nevyhnutné na naplnenie potrieb ich dietata, ako obet’, ktoru z lasky podstupuji pre dobro
svojho diet’ata. Urcity zdpas otcovia zohravaju tak v emociondlnej ako aj praktickej oblasti ich
zivota. Podl’a slov jedného z participantov ,,Nie je to l'ahké na rovinu vam poviem, je to vel'mi
vel'mi tazky boj*.

Sok

VSetci participanti sa jednozna¢ne zhodli, Ze na zac¢iatku po oznameni diagnézy zapasili
so Sokom. Potvrdenie diagnozy bola pre nich silny emo¢ny moment. K tomuto obdobiu sa aj
vel'mi tazko vracali. Vnimali sme, Ze spomienka na toto obdobie bola pre participantov
emociondlne naro¢na.

P1: ,,Tak to je tazké opisat’. Nooo...tak to bol taky silny emocny moment. My sme sa to v
podstate dozvedeli az v 7 tyzdni, Ze nieco nie je v poriadku. Na zaciatku sme sa tesili, boli sme
Stastni, ze vSetko dobre dopadlo a potom sa to zacalo komplikovat, takze 4no bol to relativne
taky silny Sok.*

P2: ,,To bolo strasné, to bol strasny Sok. Dlho som to nemohol rozdychat’.*
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P3: ,,Zo0 zaciatku to bolo vel'mi t'azké, na nieCo takéto vas nikto nepripravi. Bol to Sok a
trvalo urcité obdobie to prijat’.*

P4: , Najprv to bol Sok, potom som to nejak rozdychal, som si povedal, Ze sa to neda zmenit’,
je to tak ako to je.*

P5: ,, Tazko, lebo ten prvotny je vzdy $ok, to je ako pri vietkom ako smrt’, postihnutie, strata,
asi to ma vsetko také rovnaké body. Vtedy je viac otdzok ako odpovedi.*

U participant 5 sa dokonca objavili v tomto obdobi vycitky svedomia, s ktorymi sa
musel vysporiadat’. Opisal ich takto: ,,Clovek si vtedy kladie viac otazok neZ by asi mal, Ze kde
spravil chybu a vicsinou to dava na seba, takze otazky smeruje na to ¢o som spravil ja zle, ze
preco je to tak ako to je.

Akceptacné obdobie
Po prvotnom Soku sme u troch participantov identifikovali adaptacné obdobie, ktoré

bolo u kazdého rozne dlhé. Vypoveda to vSak o skutocnosti, Ze trvalo urcité casové obdobie,
kym danu skuto¢nost’ participanti spracovali a prijali.

P2: ,bolo to strasné. Ja som to prijal, fu, no az ked’ som raz iiel s nim na jeden rekondi¢ny
pobyt, az vtedy som to voléko stravil a to uz chodil do skoly. Nie je to jednoduché.*

P3: “Tak u nas to trvalo taky rok kym sme a rozhodli posuntt’.*

P4: ,,Asi pol roka mi trvalo kym som sa dostal do tohto nadstavenia.*

Vedomé rozhodnutie

Vo vypovediach participantov sme obsahovou analyzou identifikovali kod ,,vedomé
rozhodnutie®. Tento kod poukazuje nato, Ze v uritom momente po prvotnom Soku prislo u
otcov k rozhodnutiu postavit’ sa situdcii ¢elom a prispdsobit’ jej svoj Zivot. ISlo o vedomé
rozhodnutie, ktoré im pomohlo vyrovnat’ sa s prvotnou negativnou emociondlnou reakciu a
najmi ktoré¢ im pomohlo vykrocit’ v pred spolo¢nému Zivotu s ich dietatom s DMO.

P1: ,,...ale sme si povedali, Ze ked’ budeme rumazgat’ doma a plakat’ do vankusa, tak mu
nepomdzeme, takze sme si povedali, Ze ideme spravit maximum pre to, aby kym tu s nami
bude, tak venujeme Uplne len jemu a povedali sme si ideme d’alej, nebude to 'ahké, bude to
skor taky usmev cez slzy, ale budeme bojovat’...*

P2: ,...ja som aj povedal, Ze nie je dobre brat’ ho, Ze je volaky chori. Sme sa tak nadstavili a
snazili sa zit’ d’alej.*

P4: ,...naucil som sa s tym Zit’, povedal som si, zZe uz sa to neda zmenit’ tak jednoducho treba,
je to tak ako to je.“

U participanta 3 prinieslo spominané vedomé rozhodnutie az urcity pocit ulavy a
posilnenia: P3: ,,Po urcitej faze nejakej akceptacie a rozhodnutia sa bojovat’ je to poviem vel'mi
napliujuce..celkovo tak nas to posilnilo...Casom sme to zakceptovali a posunuli sa d’alej v
tom...ta akceptacia do stavu rozhodnutia a ze chceme zit’ s tym, v podstate ind cesta ani nie je,
je to v podstate rozhodnutie zit’ Zivot aky mame.*

Aj napriek pohl'adom

Odhodlanie ,,bojovat™ a byt tu pre svoje diet’a, napiiiat’ vietky jeho potreby a dopriat
mu pekné detstvo sa u participanta 1 prejavuje aj v situaciach, kedy je vystaveny neprijemnym
pohl'adom okolia.

P1: ,,UZ to Ze ideme potom na pldz a vSetky o€i na mne a tisic 'udi pozera naitho ako tam
ma epileptické zachvaty tak je to tazké na psychiku, ale ako som povedal my ideme d’ale;,
bojujeme, budeme tu prenho.
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Trpi celé rodina
Otcovia vnimajt, ze narodenie ich dietata s DMO nie je nadrocné len pre nich ako pre

rodiCov, ale otriaslo to aj ostatnymi clenmi SirSej rodiny, pre ktoru je tato situacia taktiez vel'mi
narocna.

P1: ,Je to tazky udel aj pre starych rodiCov, pre mojich aj manzelkinych a tym Ze je vlastne
prvé vysnivané vnaca v rodine tak v podstate trpi celd rodina, takze nie je to jednoduché.*

P2: ,, Tak viete ako, to sa nedotklo len nas, ale celej rodiny, vSetci do urCitej miery trpia a
vyrovnavaju sa s tym nejako. Nie je to 'ahké pre nikoho.*

P5: ,,Myslim si, Ze kazdého v naSej rodine to silne zasiahlo, to je nieco Co sa len tak nestrati,
vsetci s tym zapasili najma na zaciatku.*

II.  Kategoéria ,,UPLNA ZMENA ZIVOTNEHO STYLU*

Z vypovedi naSich participantov bolo zrejmé, Ze po ozndmeni diagnézy a urcitej
adaptacnej faze a po prijati danej skutocnosti prislo v ich Zivote k uplnej, u niekoho az k
radikdlnej, zmene Zivotného Stylu. Vnimali sme, Ze zdvaznost’ zmien suvisela priamoumerne
so zavaznost'ou diagnozy diet’at’a.

Z riviéry do uholnej bane
Jeden z participantov nazval vnimanil zmenu zivota ozna¢enim ,,z riviéry do uholnej

bane“, ktord vystihovala vyjadrenia aj dalSich participantov. Otcovia vnimali zmenu k
naro¢nejSiemu sposobu Zivota, ktorého pricinou je zvySend starostlivost’ o ich dieta s DMO
spojena aj s vacSou fyzickou €1 psychickou vycCerpanostou.

P5: ,,Predosly svet bol Zivot na riviere a teraz v uholnej bani, v podstate sa na to ¢lovek
nepripravi...neda sa to porovnat’ a neda sa nato pripravit’.*

P1:,,V zasade je to Uplne iny Zivot ako Zivot obycajného otca alebo otca zdravého diet’at’a,
v podstate sa vam uplne zmeni cely Zivot a je to ndrocnejsie...Otocil sa nam zivot o 180
stupniov.

P2: ,,...vic¢sia starostlivost’, viac sa musis$ dietatu venovat, prinasa to so sebou viac vyziev.
Je to fakt tazké. T4 zmena bola obrovska.*

P4: ,Je to naro¢né tym, Ze potrebuje celodennti opateru, takze potrebuje vacsiu starostlivost’
ako zdravé diet’a.*

Otec vykryvaé
Dalsie zistenie sme oznaéili kodom ,,otec vykryvad®. Tento kod ozna¢uje skutocnost,

Ze otcovia musia pri Zivote s dietatom s DMO vykryvat’ straty. Ide o kombinéciu ,,vykryvania“
finanénych strat, ktoré su spdsobené potrebou prediZenej rodicovskej dovolenky a poberanim
opatrovatel'ského prispevku u druhého partnera a zaroven sa snazia poskytnit’ oddych svojej
manzelke/partnerke tym, Ze sa ju snaZia zastipit’ v réznych oblastiach starostlivosti o ich dieta.

P5: ,,...dopratat’ tol’ko financii, aby mohol ist’ ten Zivot v normalnych medziach. Tym, Ze
absentuje ten jeden prijem, ten vzdy absentuje, takze som taky vykryvac. Teraz musim aj viac
pomahat’, viem aj viac odbremenit’ manzelku.*

P3: ,,Zostal som pracujuci, ale kazdy mesiac sa snazim najst’ si Cas, ze chodim s fiou na
pravidelné rehabilitaéné pobyty, zoberiem si tyZden vol'na v praci alebo si to nejako vykryjem,
snazim sa s nou aj cvicit’ doma kol’ko sa da.*
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P4: ,,Som jediny prijem v rodine, lebo ked’Ze to je tak na opatrovatel’skom to nie je ziadna
vyhra...takze zarobit’ peniazky a potom ked pridem z prace stardm sa onho, aby si manzelka
aspon trosku oddychla.*

P1:,Ja som sam doma s drobcom na prediZenom rodi¢aku, kvoli tomu, Ze manzelka zaraba
troSku lepsie, takze sme sa po dvoch rokoch rozhodli vymenit’.*

V pripade participanta 2 bolo spominané vykryvanie spojené s tym, ze chodil so svojim
synom na rozne tabory, aby sa ich mohol syn vobec zcastnit’. Dostaval sa tak do urcitej pozicie
osobného asistenta pre dobro svojho diet’at’a.

P2: ,,Ked’ som mu chcel dopriat’ detstvo musel som s nim chodit’ do skautu, na tyzdnové
vylety, do taborov, tak som sa mu venoval, tak som to riesil takto.*

Strata Zivotnych planov
V ramci identifikovanej zmeny Zivotného $tylu sme vo vypovediach participantov zistili

aj urcita stratu zivotnych planov. Diagndza ich dietata, potreba zvySenej starostlivosti, potreba
uprednostnit’ dietat’a pred sebou samym so sebou priniesla aj Gplni zmenu zZivot planov.
Participanti sa vyjadrovali o nenaplnenych planoch a o tom, ze sa v situacii, v ktorej ziju, ani
planovat’ vel'mi neda.

P1: ,,My sme sa chceli stahovat’ do iného Statu, mali sme plany ist’ zit' do hor a v podstate
sa ndm to celé zmenilo tou diagn6zou a zmenil sa nam Zivot Uplne od zékladov.*

P2: ,,jooj my uz neplanujeme, neda sa.*

P5: ,teraz idem tak defi po dni, nieco také ako davat’ si méty je uplne zbytocné, ze kazdy sa
snazi tesit’ z toho dna, ktory prisiel, neplanuje sa vel'a.*

Zmena navykov
Okrem straty planov sme identifikovali vo vnimani Zivota s dietatom s DMO z pohl'adu
otcov aj zmenu navykov. Otcovia vnimaju zmenu rodinnych navykov najmé v oblasti travenia
vol'ného Casu.
P3: ,,Urcite su tu skuto€nosti, ktoré uz ako rodina robit’ nemozeme, to su nejaké vylety,
turistika a tieto ostatné veci.*
P1:,,...obaja Sportovci, lyZiarsky inStruktori, vyrastali sme v horach, sme sa tesili, Ze budeme
s tym drobcom fungovat’ v rdmci Sportov, zZe budeme vel'a cestovat’ a Sportovat’ ale tak to sa
zmenilo uplne radikalne. Museli sme uplne zmenit’ vSetky naSe navyky.*
Jeden z participantov a vyjadril, Ze okrem v ramci zmeny navykov, vyplyvajucich
z potrieb dietata, u nich prislo aj k Zmene ich priatel'ov: ,,Zmenili sme Uplne v podstate aj
znamych, s ktorymi sme sa predtym stretavali*

II. Kategéria ,,VPLYV NA MANZELSTVO*

Analyzou rozhovoru sa nam potvrdil aj otcami vnimany vplyv zdravotného postihnutia
dietata na manzelsky vztah. V rdmci tejto kategdrie sa vSak zmeny troSku liSili a neboli
natol’ko jednoznac¢né. U niektorych participantov sme identifikovali vnimanu stratu intimity vo
vztahu s manzelkou, ako aj stratu urcitej iskry, vasne (nie v sexudlnom ponimani). U jedného
z participantov sa neobjavil negativny vplyv, ale vnimal urcité posilnenie vztahu a zomknutie.

Strata intimity

Participanti v rozhovoroch verbalizovali svoju vnimanu stratu intimity v ich
manzelskom vzt'ahu, ktoru pripisovali prave postihnutiu dietat’a a zabezpecovaniu naro¢nej 24
hodinove;j starostlivosti.
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P1: ,,Prestali sme fungovat aj po tej sexualnej stranke mozno tak ako predtym a je to vel’ky
rozdiel, to musim povedat’.*

P2: ,,Manzelka sa venovala iba diet’at'u, nebol ¢as na vzt'ah, na vasen.*

P5:,,V podstate sa islo na totalny zéklad len logistiky, neriesilo sa ni¢ citové lebo ten zasah
do citového bol obrovsky, takze ten vztah muza a Zeny iSiel do prec.*

Iskra sa vytratila

Vzhl'adom na psychicki a fyzicki vycCerpanost a cCasové deficity participanti
verbalizovali rozne zmeny vztahu. Ci uZ islo o stratu uréitej radosti a bezstarostnosti, alebo
transforméciu vztahu v désledku potreby riesit’ spolu skor logistiku rodiny.

P1: ,,Prestali sme sa ako rodina smiat’...nie je tam takd iskra, ktora medzi nami bola, ale sme
si vedomi toho, Ze je to jednoducho zapri¢inené tym, Ze nemame ani minatu zo dia takuy, ze by
sme sa zasmiali.*

P5: ,, Ten vztah to otriasa obrovsky, niekedy sa ide na rezim spolubyvajicich.*

P2: ,Malo to vplyv na vztah, to je uz iné¢ potom, po vsetkych strankach, uz je to o tom
zabezpecovani veci a tak.*

U jedného z participantov sa objavil aj pozitivny vplav na vztah v podobe posilnenia
vzt'ahu, ktoré sme nazvali kddom ,,Zomknutie® P3: ,Myslim si, Ze to zocelilo na§ vztah
v rodine a celkovo nas to posilnilo aj ¢o a fungovania tyka v ramci tychto veci.

2.2 Diskusia

Vysledky nasho vyskumu s nahliadnutim do vnimania Zivota s dietatom s detskou
mozgovou obrnou optikou ich otcov. Tri identifikované a vyssie popisané kategorie poukazuja
na oblasti, ktoré z vypovedi otcov najviac rezonovali a ktoré vnimali ako najviac ovplyvnené
starostlivostou o dieta s tymto typom postihnutia.

Ako sme uviedli pri interpretacii vysledkov nasho vyskumu otcovia vo svojich
vypovediach ¢asto prirovnavali svoj Zivot k boju ¢i zdpasu. Toto pomenovanie pouzivali pri
poukazovani na odhodlanie, s ktorym pristupuji k svojmu terajSiemu zivotu plnému vyziev
a zmien. Slovo boj bolo spité aj s vyraznou fyzickou a psychickou naro€nostou procesu
vyrovnania sa so skutocnost'ou, ze sa im narodilo dietata s postihnutim, ako aj procesu
zabezpe&ovania kazdodennej starostlivosti a napiiiania $pecifickych potrieb ich dietat’a. Nie je
to nieCo €o by si vybrali, ale nevzdavaju sa a snazia sa s touto situaciou vysporiadat’ zo vSetkych
svojich sil, snazia sa s fiou ,,bojovat™ najlepsie ako vedia. Z vypovedi naSich participantov bolo
zrejmé, ze v uvode prechddzali emocionalne naroénym obdobim, ktoré prirovnali k vel'kému
Soku atrvalo dlhSie obdobie neZz priSli k rozhodnutiu posunit sa v Zivote d’alej a prijat
novovzniknutu situdciu, pripadne sa aj teSit’ zo zivota, ktory sa im ponuka. Takuto reakciu
rodicov, nie len otcov, potvrdzuju viaceré vyskumy a odborné zdroje podl'a ktorych ide o vel'mi
silni emocionalnu reakciu, vnimani ako prvotné Stadium v procese vyrovnavania sa
s postihnutim svojho dietat’a (Vagnerova 2004; Jankovsky 2006; Matousek, Pazlarova 2014;
Cintulova 2016; Slana et al. 2017). Napriklad vyskum Slanej a kol. (2017) rovnako potvrdil, ze
Casto ide o totdlnu zmenu v zivote rodiny, ktora je potom spojend s viacerymi psychickymi,
ekonomickymi a socidlnymi problémami sprevadzanymi Sokom ¢i pocitmi viny, ktoré sme
rovnako identifikovali aj v naSom vyskume. Prelomovou $tudiou v tejto oblasti bol vyskum
Hornbyho (1992) zamerany na reakcie otcov na diagnoézu dietata. Hornby (1992) vo svojej
préaci uvadza analyzu zdznamov rozhovorov s 6smymi otcami deti s intelektovym postihnutim
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a intenzitu ich reakcii pri stanoveni diagnozy diet'ata. Autor v procese vyrovnavania sa otcov
s novou naro¢nou situdciou vypozoroval emocionélne reakcie, existencidlne konflikty, ktorym
museli Celit, ale aj ich osobnostny rast’. Nepriamo tento osobnostny rast potvrdzuju aj vysledky
nasho vyskumu, ked’ze otcovia v ur¢itom momente dospeli k vedomému rozhodnutiu prijat’
postihnutie svojho diet'at’a a nasli vntitornt silu pokracovat’ d’alej. Aj Houser a Seligman (1991)
potvrdzujii, ze pozitivnym prehodnotenim sa snazia otcovia vyrovnat so vzniknutymi
tazkost’ami. Reakcie otcov a matiek na novovzniknutu situdciu a takéto nadstavenie Celit’ dane;j
situdcii tvarou tvar vsak nie je podla vyskumu Graya (2006) nemenné, nakol’ko jeho vyskum
s rodi¢mi deti s autizmom poukazal na pozitivnu zmenu v prezivani rodicov po 10-tich rokoch
zabezpecovania starostlivosti o ich dieta. Vyskumom identifikoval pocit zlepSenia a zvladania
situacie odkedy ich deti dosiahli dospelost’.

Saloviita et al. (2003) v porovnani s nasim vyskumom uskutocnili $tudiu zameranu nie
len na otcov, ale na oboch rodi€ov deti s postihnutim. Podl'a ich zisteni je silnym predpokladom
stresu nielen rodicovska situacia ako taka, ale délezita llohu zohravaju faktory ako zavaznost’
postihnutia dietata alebo jeho charakterové vlastnosti aprejavy spravania plyntce
z postihnutia. U matiek byva stres zapri¢ineny najmé charakterovymi vlastnostami deti a ich
schopnostami, pri€om otcov trapi predovSetkym otdzka spolo¢enského prijatia v prostredi,
v ktorom ziju. S tymto tvrdenim sa plne stotoznujeme. Ako sme uvadzali pri interpretacii
vysledkov vyskumu zavaznost postihnutia vstupovala ako faktor do rozsahu zmien, ktoré
museli v zivote po potvrdeni diagndzy dietat’a podstapit’. Jednoznacne sme nepotvrdilo zistenie
autorov Saloviita et al. (2013) o tom, Ze otcov viac trapi otdzka spoloCenského prijatia avSak
v prvej kategérii sme identifikovali u jedného z otcov, Ze spominany boj resp. zapasenie so
zivotom vnimal aj v situdciach kedy boli ako rodina vystaveni zvedavym, neprijemnym
pohl'adom okolia.

Ako sme uz predznacili, d’alSou identifikovanou oblastou podla vypovedi otcov
charakterizujicou ich zivot s dietatom s DMO po potvrdeni diagn6zy dietat’a je nimi vnimana
uplna zmena Zivotného S$tylu. Viaceré zdroje uvadzaju, Ze otcovia zrodiny s dietatom
s postihnutim unikaju, alebo nie st zainteresovani do starostlivosti o dieta tak ako matky
dietat’a. TaktieZ byvaju vo vyskumoch oznacovani ako ,,neviditel'ni rodicia®“, ¢i ,,periférni
rodi¢ia“ (Carpenter 2007). Suryova a Hu¢ik (2014) uvadzaju, Ze otcovia byvajii v porovnani
s matkami menej zapojeni do starostlivosti o dieta, si menej v kontakte s profesiondlmi
pracujucimi s dietatom, maji menej informacii a zru¢nosti o sposobe, akym sa mozu do
starostlivosti o diet'a zapojit’, pripadne maji pocit, Ze nie st vitani pri rozhodnutiach stivisiacich
so zdravim, vzdelavanim a kazdodennou starostlivostou o diet’a. Tieto tvrdenia vzhl'adom
k charakteru nasho vyskumu nevieme potvrdit’ ani vyvratit. Nasho vyskumu sa zucastnili
otcovia, ktori po narodeni dietata s DMO zotrvali v rodine, v manzelskom zvizku a ,,bojuji*
odhodlane s vyzvami, ktoré im tato skutocnost’ prinasa (dokonca jeden z otcov ostal na
rodi¢ovskej dovolenke a poskytuje dietat'u 24 hodinovu starostlivost’). Vnimame preto, ze by
bolo nevyhnutné do buducna vo vyskume pokracovat’ s vacSou vzorkou participantov, ktora by
niektoré tieto rozdiely vo vyskumnych zisteniach inych autorov alebo tvrdeniach inych autorov
objasnila. VSetci otcovia nasho vyskumu sa do starostlivosti vo vicsej ¢i mensej miere zapajali.
Zistili sme, ze zohravali rolu tzv. vykryvacov. Pomahali vSade tam, kde uz matky nemali
priestor, alebo svojim podielom dopinali dolezité body starostlivosti, aby cely systém
starostlivosti zostal funkény. Preto zabezpecovali logistiku, ndkupy, poskytovali odl'ahcenie
matkam po prichode z prace v podobe veéernych kupelov deti, hrania sa s detmi, napifianim
vol'ného Casu diet’at’a, uspavanim a kimenim diet'at’a a podobne a samozrejme vacsina z otcov
bola zodpovedna za zabezpecovanie finan¢ného prijmu do rodiny. Otcovia to sami popisovali
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ako nevyhnutnost’, ktora im poméha vykryvat druhy strateny prijem do rodiny. Suryova
a Hucik (2014) tiez upozoriuju, ze rola otca je dlhodobo vnimana predovsetkym v hmotnom
zabezpeceni rodiny, ¢o vSak neznamend, Ze by sa ich stres v suvislosti s postihnutim diet’at’a
netykal. Prave socio-ekonomické podmienky rodiny su povazované za jeden zo silnych
faktorov ovplyviiujtcich aj hladinu stresu u otcov (Warfielda 2005). Dokonca 32,7% otcov deti
s postihnutim oproti 19,8% otcov intaktnych deti vo vyskume Olssona a Hwanga (2008)
prejavovalo tazkosti s financiami, ktoré podla nasho nazoru dané stvislosti nepriamo
potvrdzuji. Stryovd a Hudik (2014) na zaklade analyzy niekolkych vyskumov taktieZ
zhodnocuju, ze zapojenie otcov do Zzivota dietata s postihnutim mozno pozorovat najma
v oblasti hry, starostlivosti a dodrzovani discipliny, spolurozhodovani o sluzbach, kym
kazdodenné Cinnosti v oblasti hygieny, oblickania, kfmenia, ucenia pokryvaji predovsetkym
matky. S prvou Castou tvrdenia si naSe vysledky vyskumu v zhode, pri¢om nasi participanti sa
podl’a vlastnych slov podiel’ali na starostlivosti o diet’a aj v oblasti hygieny, obliekania, kimenia
dietata. Ich miera zapojenia bola ovplyviiovana skor casovym hladiskom, resp. ich
moznostiam vo vztahu k pracovnému nasadeniu. Navalkar (2004) vo svojom vyskume s otcami
deti s DMO zistil, Ze otcovia prejavuju vel'ky zmysel pre empatiu voci svojmu diet’atu s DMO.
Tiez zistil, Ze ked ako rodina celia nepriazni osudu vyplyvajucej z postihnutia diet’ata,
prichddzaju otcovia s roznymi kreativnhymi rieSeniami, ktorymi dané problémy vyvazuju,
v naSom oznaceni ,,vykryvaju“. Upozoriiujeme, Ze nd§ vyskum bol zamerany na vnimanie
starostlivosti o dieta s DMO zpohladu otcov. Zaujimavym by mohol byt vyskum
porovnavajuci pohl'ad matky a otca z jednej domécnosti. Okrem uZ spominaného vykryvania
a zapdjania sa do starostlivosti otcovia v ramci zmeny Zivotné¢ho Stylu vnimali aj zmeny
navykov, stratu Zivotnych planov. V tomto sa vnimanie otcov zhoduje s vysledkami vyskumov
o vnimani dopadov zdravotného postihnutia dietat’a z pohl'adu matiek (Slana a kol. 2017).
Poslednou zasiahnutou oblastou identifikovanou vo vnimani otcov bol dopad
postihnutia ich dietata na manzelsky vzt'ah. Vo vypovediach otcov sme obsahovou analyzou
identifikovali tri kody poukazujice na vnimant stratu intimity, stratu urcitej iskry zo vztah, ale
aj pozitivne posilnenie vzt'ahu. Ako sme uvadzali v teoretickej Casti nasej diplomovej prace
nahromadenie réznych stresovych faktorov priamo stvisiacich so zdravotnym postihnutim
dietata moZe mat’ vazny vplyv na partnersky vztah otca a matky (Magyarovej a kol. 2010).
Autori uvadzaju, Ze je to dané mnoZstvom cCasu stravené¢ho starostlivostou o dieta, ¢o
obmedzuje ¢asové moznosti pre starostlivost’ o seba samého €1 o svojho partnera. To moze
nasledne vyvolavat’ napétie v ich vzijomnom vztahu. S tymto pohl'adom sa zhoduju aj autorky
Végnerova, Strnadova a Krejcova (2009), podla ktorych méze byt v rodine s dietatom so
zdravotnym postihnutim negativne zasiahnuty prave vztah samotnych rodicov. Tvrdia, ze po
narodeni dietata s postihnutim je problém v manzelstve a partnerstve Casty, najmé kvoli tomu,
ze kazdy clovek sa so skutocnostou postihnutého dietata vyrovnava inak. Nahromadené
problémy potom mo6Zu vyustit' az do rozvodu manzelov. V nasom vyskume sa vSak u jedné¢ho
z participantov objavil aj pozitivny vplyv postihnutia dietata na manzelsky vztah. Podla
daného otca priSlo k posilneniu vztahu ak urc¢itému zomknutiu po vedomom rozhodnuti
akceptovat’ a prijat’ postihnutie dietat’a ako realitu, v ktorej bud teraz fungovat’. Podl'a Lamba
(2010) moéZeme pri vyrovnavani sa so skuto¢nost’ou ako je narodenie dietata s uréitym typom
zdravotného postihnutia pozorovat’ réznorodé pristupy. Prvy pristup tvori predpoklad, ze vplyv
diet’at’a s postihnutim mozno povazovat’ za negativny. Otcovia prejavujuci sa tymto sposobom
potom aj mdZu pocitovat’ stres, pripadne moZzu prezivat’ depresie a aj ich v prejave pri danej
téme verbalizovat’. Druhy smer vyrovnavania sa s danou situdciou je potom pod vplyvom
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pozitivnej psychologie ¢o spdsobuje, ze otcovia vnimaji a odhaluja aj pozitivne prinosy
a zmeny, ktor¢ starostlivost’ o diet’a s intelektovym postihnutim so sebou prinasa.

Vysledky pilotnej stadie ponukaji zaujimavy pohlad do zivota s dietatom so zdravotnym
postihnutim z pohl'adu otcov. Zaroven ale produkuji mnozstvo d’alsich otazok, na ktoré zatial
nepozname odpoved’. Preto povazujeme za dolezité pokracovat’ v skimani tejto témy a venovat
pozornost’ vSetkym c¢lenom rodiny, ktori si postihnutim dietata zasiahnuti, lebo len tak
mozeme nadstavit’ a¢innt intervenciu stabilizujuci rodinu ako celok.

Afilidcia

Prispevok je vystupom projektu VEGA 1/0186/22 Identifikacia faktorov podporujucich
proces tranzicie deti so zdravotnym postihnutim do vzdeldavacieho systému z pohladu ich
rodicov.
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ANALYZA POTRIEB RODINY S DIETATOM SO SPECIFICKYMI
POTREBAMI

Andrea Banov¢inoval, Andrea Lipkova?

Abstrakt

Vyznamnym faktorom ovplyviujiicim fungovanie rodiny s dietatom so Specifickymi potrebami je napliianie potrieb
vSetkych ¢lenov rodiny, Specificky potrieb viazucich sa k starostlivosti o dieta s postihnutim. Cielom vyskumu bolo
zistit' potreby rodiny s dietatom so Specifickymi potrebami a schopnost rodiny uspokojovat’ tieto potreby
v zavislosti na vybranych demografickych ukazovateloch. Bola vyuzita kvantitativna vyskumnd stratégia, metodou
zberu dat bol dotaznik. Potreby rodiny boli zistované prostrednictvom Family Needs Survey od B. Baileyho, Jr. &
Runa a J. Simeonssona, demografické ukazovatele boli zistované dotaznikom viastnej konstrukcie Vyskumny subor
(n = 366) bol tvoreny rodicmi deti so Specifickymi potrebami, ktori sa o dieta staraju v domdcom prostredi.
Vysledky preukazali potrebu pomoci rodindm najmd v oblastiach starostlivosti o dieta a informovanosti. Medzi
demografické ukazovatele, ktoré ovplyviiuju potreby rodin patria najmd samospravny kraj, druh postihnutia
dietata a vzdelanie rodica. Poznanie a porozumenie potrebam rodin a tiez faktorom, ktoré ovplyviuju schopnost
ich uspokojovania je nevyhnutnym predpokladom pre efektivnu pracu a podporu tychto rodin.

Krucové slova: Rodina. Dieta so Specifickymi potrebami. Potreby.
Abstract

An important factor influencing the functioning of a family with a child with specific needs is the fulfillment of the
needs of all family members, specifically the needs related to the care of a child with a disability. The aim of the
research was to find out the needs of a family with a child with specific needs and the family's ability to meet these
needs depending on selected demographic indicators. A quantitative research strategy was used, the data
collection method was a questionnaire. Family needs were assessed through the Family Needs Survey by B. Bailey,
Jr. & Runa and J. Simeonsson, demographic indicators were determined by a self-constructed questionnaire. The
research group (n = 366) was made up of parents of children with specific needs who take care of the child in the
home environment. The results showed the need to help families, especially in the areas of child care and
information. Among the demographic indicators that affect the needs of families are mainly the self-governing
region, the type of disability of the child and the education of the parent. Knowing and understanding the needs of
families as well as the factors that influence the ability to satisfy them is a necessary prerequisite for effective work
and support of these families.

Keywords: Family. Child with Special Needs. Needs.

1 Uvod

Potreby rodiny s dietatom so Specifickymi potrebami sa vel'mi neliSia od potrieb
beznych rodin, aj ked’ si v mnohych smeroch $pecifickejsie, ich napiianie je naroénejsie a vel'a
krat aj plné prekazok. Narodenie dietata so Specifickymi potrebami je naro¢nou zivotnou
situdciou (Molnarova Letovancova, Sland, 2022). Po spracovani a prijati tejto situdcie moze
rodina brat’ narodenie takéhoto diet'ata ako dar, alebo ako zat'az. A tento pocit, ktory rodi¢ bude
mat’ sa premietne do buducnosti celej rodiny. Ako uvadza Mares (2012) tieto rodiny musia plnit’
naraz viaceré ulohy: musia sami zvladnut' tuto traumatizujicu situdciu, vyrovnat sa s fiou,

! Katedra socialnej prace, FZaSP, Trnavska univerzita v Trnave; e-mailovd adresa: andrea.banovcinova@truni.sk; Tel.: +421335939401
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udrzat’ fungujucu rodinu, byt oporou ostatnym clenom rodiny, ale aj oporou samotnému
dietat'u so Specifickymi potrebami a zaroven sa postarat’ o jeho buducnost’. Tato rodina je
v porovnani s rodinami so zdravymi detmi vystavend aj urcitému Specifickému
nebezpecenstvu, ktoré vyraznym spdsobom moéze narusit’ rovnovéhu, sudrznost’, vztahy
a celkové fungovanie rodiny. Hromkova a kol. (2017) zdoraznuju, ze dolezitym faktorom pre
spravne fungovanie celej rodiny je miera a sposob uspokojovania potrieb jej ¢lenov, ktoré ma
svoje Specifika a mdze prinasat’ rozne rizika. Na oblast potrieb rodin so Specifickymi potrebami
bolo zameranych viacero vyskumnych s§tadii (napr. Hromkova a kol., 2017; Siebes et al., 2012;
Alsem et al., 2013 a in¢). Ich autori vnimaja potrebu realneho a komplexného poznania potrieb
rodiny s dietatom so Specifickymi potrebami ako zékladny predpoklad pre budovanie
efektivnych sluzieb.

2 Metodologia

Vysledky viacerych §tadii poukazuju na skuto¢nost, ze pritomnost’ dietata so
Specifickymi potrebami mé priamy ¢i nepriamy vplyv na cely rodinny systém a jeho
fungovanie. Optimalne fungovanie rodiny je pritom zakladnym predpokladom pre to, aby
rodina bola schopna uspokojovat’ nielen potreby jednotlivych ¢lenov, ale tiez Specifické potreby
viazuce sa k dennej starostlivosti o dieta so Specifickymi potrebami a jeho zdravotnému stavu.
Ciel'om vyskumu bolo zistit’ potreby rodiny s diet'atom so Specifickymi potrebami a schopnost’
rodiny uspokojovat’ tieto potreby v zavislosti na vybranych demografickych ukazovatel'och. Na
naplnenie ciel'a bola zvolena kvantitativna vyskumna stratégia. Metddou zberu dat bol dotaznik.

2.1 Vyskumny subor

Vyskumny stbor bol tvoreny rodi¢mi deti so Specifickymi potrebami, pricom
podmienkou zaradenia do vyskumu bolo, aby sa o dieta so Specifickymi potrebami starali
v domédcom prostredi. Spésobom zostavenia vyskumného suboru bol zdmerny kvotny vyber
z hl'adiska samospravnych krajov. Celkové vel'kost’ vyskumného stiboru (n) bola stanovena na
366 respondentov (M — 12,3%; 7 - 87,7%). BlizSia charakteristika vyskumného suboru
z hl'adiska sledovanych demografickych ukazovatel'ov je uvedend v tabul’ke 1.

Tab. ¢ 1: Zdkladna charakteristika vyskumného suboru

Premenna n =366
Pohlavie Mui 45 (12.3%)
Zena 321 (87.7%)
Miesto bydliska Mesto 198 (54.1%)
Dedina 167 (45.6%)
Rodinny stav Slobodné/slobodny 62 (16.9%)
Vydaté/zenaty 223 (60.9%)
Rozvedena/rozvedeny 67 (18.3%)
Odlucend/odluceny 3 (0.8%)
Iné 11 (3.0%)
Samospravny kraj Banskobystricky 30 (8.2%)
Bratislavsky 47 (12.8%)
Kosicky 57 (15.6%)
Nitriansky 41 (11.2%)
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Presovsky 61 (16.7%)
Trenciansky 40 (10,9%)
Trnavsky 37 (10.1%)
Zilinsky 53 (14,5%)
Vzdelanie Zakladné 11 (3.0%)
Stredoskolské 232 (63,4%)
Vysokoskolské 123 (33.6%)
Druh postihnutia dietat’a Telesné postihnutie 74 (20.2%)
Sluchové postihnutie 61 (16.7%)
Zrakové postihnutie 33 (9.0%)
Mentalne postihnutie 91 (24,9%)
Kombinované postihnutie 62 (16,9%)
Iné 45 (12,3%)

Zdroj: Vlastné spracovanie
2.2 Vyskumny ndstroj

Na zber dat bola vyuzitd batéria dvoch dotaznikov. Potreby rodiny boli zistované
prostrednictvom dotazniku Family Needs Survey od B. Baileyho, Jr. & Runa a J. Simeonssona,.
Dotaznik obsahuje 35 poloziek zameranych na zistovanie potrieb rodiny s dietatom so
Specifickymi potrebami, pricom potrebu pomoci respondenti oznafovali na 3 stupnovej
Libertovej Skale Skale (1 — Definitivne nepotrebujem pomoc v tejto oblasti 2 - Nie som si ista/y
3 — Definitivne potrebujem pomoc v tejto oblasti). Dotaznik je zostaveny na zistovane potreby
pomoci v siedmych oblastiach: (1) oblast’ informacii; (2) oblast’ rodinnej a socialnej podpory;
(3) oblast’ financii ; (4) oblast’ vysvetl'ovania druhym; (5) oblast’ starostlivosti o diet’a; (6)
oblast’ profesionalnej podpory; (7) oblast’ komunitnych sluZieb.

Druhy dotaznik, zaradeny do batérie bol dotaznik vlastnej konStrukcie, ktory bol
zamerany na zist'ovanie vybranych demografickych ukazovatel'ov: pohlavie rodica starajuceho
sa o diet’a so Specifickymi potrebami, miesto bydliska rodiny, najvyssie dosiahnuté vzdelanie
rodi¢a, rodinny stav, samospravny kraj, v ktorom rodina Zije a tieZ druh postihnutia diet’at’a.

3 Vysledky

Cielom vyskumu bolo zistit’ potreby rodiny s dietatom so Speciickymi potrebami
a schopnost’ rodiny uspokojovat’ tieto potreby v zavislosti na vybranych demografickych
ukazovateloch. Déta ziskané prostrednictvom dotaznikového Setrenia boli analyzované
v dvoch krokoch. V prvom kroku bola vykonanad analyza celkového priemerného skore
dosiahnutého v jednotlivych dimenziach. Vysledky analyzy st zhrnuté v tabul’ke ¢&. 2.
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Tab. ¢. 2: Priemerné skore dosiahnuté v jednotlivych dimenziach

Dimenzie N Min. Max. Prierl}emé SD
skore

Informacie 366 1,00 3,00 2,29 .52
Rodinna a socidlna podpora 366 1,00 3,00 2,08 .58
Financie 366 1,00 3,00 2,21 .63
Vysvetl'ovanie ostatnym 366 1,00 3,00 1,90 .69
Starostlivost’ o diet’a 366 1,00 3,00 2,35 .81
Profesionalna podpora 366 1,00 3,00 2,04 .62
Komunitné sluzby 366 1,00 3,00 2,25 .60
Total 366 1,00 3,00 2,04 48

*yyssie priemerné skore indikuje vyssiu mieru potrieb

Analyza dat priemerného skore v jednotlivych dimenzidch ukazala, Ze respondenti
dosiahli priemerné skore v dimenzii Informécie 2,29. V dimenzii Rodinné a socialna podpora
respondenti dosiahli priemerné skore 2,08. V dimenzii Financie ndm analyza dat ukazala
priemerné skore 1,90 a naopak, v dimenzii Starostlivost’ o diet’a respondenti dosiahli najvyssie
priemerné skore 2,35, v dimenzii Profesiondlna podpora priemerné skore 2,04 a v dimenzii
Komunitné sluzby priemerné skore 2,25.

Nasledne sa analyza zamerala na priemerné skore, ktoré v jednotlivych dimenziach
dosiahli skupiny respondentov vzhladom k jednotlivym demografickym ukazovatel'om.
Vysledky analyzy su zhrnuté v tabulke €. 3.

Tab. ¢ 3: Priemerné skore v zavislosti na vybranych demografickych ukazovateloch

{5 2 s

o Y < = © 8 2

= > ® & = | @ = E | 2 =8| E
Demograficky > “E E = i = “2 z -E <l 5 i E §
Lo, = = S = 8 SR (IBEL 2 =3
udaj =) s S8 | E s S| 25| 88| E=
S = Koo &= 2 8| & E CHR ®

o >>> g’_), &
. Muz 2,34 2,32 237 227 2,72 2,34(240
Pohlavie .

Zena 2,28 2,05 2,19| 1,84| 2,30| 2,00(2,33
Slobodnd/y 2,33 2,17 237 2,00| 2,47| 2,05(2,30

Vydata/y 2,27 2,01 2,12| 1,84 2,28| 2,04(2,23

Rodinny stav | Rozvedend/y 2,26 224 239 2,00 249| 2,10(2,35
Odlucena/y 2,48 2,13| 244| 140| 2,67| 1,56(2,00
Iné 2,39 1,99| 2,10| 1,80| 2,30| 1,79(2,09

Mesto

Bydlisko : 2,28 2,08 222 1,92 240| 209|225
Dedina 2,30 2,08 221 1,87| 2,31| 1,99(2,26
Banskobystricky | 239 231 2,64 229|258 2,22(250
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Bratislavsky 2,27 233| 242] 220|279 234|241
Kosicky 2,45 226 241| 2,19 2,70 220|240
Nitriansky 2,38 241| 244| 2,32| 2,83| 237|246
Samospravny Sovsky
o Presovsky 2,22 1,78| 2,00 1,56| 2,09| 1,81[2,06
TrenCiansky 2,10 1,86 1,95| 1,39| 1,78| 1,71|1,97
Trnavsky 2,26 1,87 2,07| 1,71] 2,02| 1,80|2.11
Zilinsky 2,22 1,96 1,93| 1,66| 2,06| 1,94]2,20
Zakladné 2,03 211 2.49| 181 1,80 1,76|2,02
Vzdelanie | Stredoskolské 2,03 2,11 249| 1,81] 1,79| 1,76 (2,02
Vysokoskolske 2,22 2,00 1,96| 1,67| 2,00] 192|208
Telesné
postihnutie 2,28 2,17| 231| 2,03| 2,54| 2,18(235
Sluchové
postihnutie 2,40 236 241| 231|2,69| 2,21(243
Zrakové
Druh | 5otihnutie 2,39 2,19 233| 1,95 2,36| 2,01(2,13
postihnutia o oo
postihnutie 2,23 1,890 2,12| 1,61| 2,18| 1,85|2.11
Kombinované
postihnutie 2,31 2,05 217| 1,94| 2,33| 2,13[2.28
Iné 2,14 1,90 2,01| 1,60 1,96 1,84(221

*yysSie priemerné skore indikuje vy$siu mieru potrieb
Zdroj: Vlastné spracovanie

Prvym demografickym ukazovatel'om bolo pohlavie rodica, ktory sa o dieta osobne
stara.

Vv

v

v tejto oblasti. Naopak, najvysSie priemerné skore (2,72) dosiahli v dimenzii ,,starostlivost’
o dieta”. Rovnako Zeny dosiahli najniZSie priemerné skore (1,84) v dimenzii ,,vysvetl'ovanie
ostatnym*, najvysSie priemerné skoére vSak dosiahli v dimenzii ,,komunitné sluzby*.

Dal$ou premennou, ktora bola sledovana v nasom vyskume bol rodinny stav rodi¢ov —
priemerné skore 2,00 dosiahli v oblasti ,,vysvetl'ovanie ostatnym* a najvyssie priemerné skore
— 2,47 dosiahli v dimenzii ,,starostlivost’ o dieta”. Zaujimavym zistenim bolo, Ze podobné
vysledky dosiahli respondenti vo vSetkych typoch rodinného stavu. Vydaté/zenati respondenti
dosiahli priemerné skore 1,84 v dimenzii ,,vysvetlovanie ostatnym* a najvysSie priemerné

966 cvwe

skore v dimenzii ,,starostlivost’ o diet’a

(1,40) arovnako v dimenzii ,starostlivost’ o dieta® dosiahli najvysSie priemerné skore
spomedzi vSetkych skupin respondentov (2,67), Co naznacuje, Ze vykazuju najsilnejsiu potrebu
pomoci v tejto oblasti v porovnani s rodi¢émi zijucimi v ostatnych typoch rodinného stavu.

Z hl'adiska miesta, kde rodina zije analyza ukézala rozdielne hodnoty v najnizSom

evve
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v dimenzii ,,vysvetl'ovanie ostatnym* a najvyssie priemerné skore v dimenzii ,,starostlivost’
o dieta*. Na rozdiel od nich rodicia, ktori ziju na dedine dosiahli najvyssSie priemerné skore
v dimenzii ,,informacie*.

Z hl'adiska moznosti uspokojovania potrieb rodin s diet’at’om so Specifickymi potrebami
nas zaujimali rozdiely medzi rodinami zijucimi v roznych samospravnych krajoch. Rodicia
zijuci v Banskobystrickom samospravnom kraji dosiahli najnizSie priemerné skore (2,22)
v dimenzii ,,profesionalna podpora“ a najvyssie priemerné skore dosiahli v dimenzii ,,financie®,
¢o naznacuje, ze s uspokojovanim ekonomickych potrieb potrebuji najvacSiu pomoc.
Respondenti zijici v Bratislavskom kraji dosiahli najnizSie priemerné skoére v dimenzii
,vysvetlovanie ostatnym* — 2,20 a naopak, najvyssie priemerné skore dosiahli v dimenzii
,starostlivost’ o dieta® — 2.79. U skupiny rodic¢ov zijucich v KoSickom samospravnom kraji
bolo najnizSie priemerné skore dosiahnuté v dimenzii ,,vysvetlovanie ostatnym® (2,19
a najvyssie priemerné skore bolo dosiahnuté v dimenzii ,,starostlivost’ o diet’a” (2,70). Podobné
vysledky dosiahli respondenti z Nitrianskeho samospravneho kraja. Najnizsie priemerné skore
dosiahnuté v dimenzii ,,vysvetlovanie ostatnym® bolo 2,32 a najvys$Sie priemerné skore
dosiahnuté v dimenzii ,,starostlivost’ o dieta“ bolo 2,83. U respondentov Zijicich v PreSovskom
samospravnom kraji bolo rovnako najnizSie priemerné skore dosiahnuté v dimenzii
,vysvetlovanie ostatnym* 1,56, avSak najvyssSie priemerné skoére bolo dosiahnuté v dimenzii
minformécie* — 2,22. Podobné vysledky dosiahli tiez respondenti zijuci v Trenc¢ianskom kraji
(najnizsie priemerné skore v dimenzii ,,vysvetl'ovanie ostatnym® 1,39 a najvysSie priemerné
skore v dimenzii ,,informacie” 2,10), v Trnavskom samospravnom kraji (najnizsie priemerné
skore v dimenzii ,,vysvetlovanie ostatnym* 1,71 anajvySSie priemerné skore v dimenzii
sinformacie“ 2,26) atiez v Zilinskom samospravnom kraji (najniZ§ie priemerné skore
v dimenzii ,,vysvetlovanie ostatnym* 1,66 anajvy$Sie priemerné skoére v dimenzii
minformacie* 2,22).

Jednym z faktorov, ktoré ovplyviiuje schopnost ¢&loveka napliiat svoje potreby
a mobilizovat' zdroje je vzdelanie. V nami sledovanom subore respondenti s najvysSSim
dosiahnutym vzdelanim zdkladnym dosiahli najnizSie priemerné skore 1,76 v dimenzii
,profesionalna podpora“ a najvysSie priemerné skore 2,49 dosiahli v dimenzii ,financie.
Rovnaké hodnoty v tychto dimenzidch dosiahli tieZ respondenti s najvy$$im dosiahnutym
vzdelanim stredoskolskym. VysokoSkolsky vzdelani rodi¢ia dosiahli najnizsie priemerné skore
v dimenzii ,,vysvetlovanie ostatnym* — 1,67 anajvysSie priemerné skoére v dimenzii
,informacie® — 2,22,

Poslednym sledovanym ukazovatel'om bol druh postihnutia, ktorym diet’a trpi, pricom
postihnutia sme kategorizovali do 6 skupin. Rodi¢ia s dietatom s telesnym postihnutim
dosiahli najnizSie priemerné skore 2,17 v dimenzii ,,rodinné a socidlna podpora“ a najvyssie
priemerné skore 2,54 v dimenzii ,,starostlivost’ o diet'a”. Rodicia s dietatom so sluchovym
postihnutim dosiahli najnizSie priemerné skore dimenzii ,,profesiondlna podpora“ — 2,21
anajvyssie priemerné skore v dimenzii ,,starostlivost’ o dieta® 2,69. Rodicia s dietatom
trpiacim zrakovym postihnutim dosiahli najniZsie priemerné skoére v dimenzii ,,vysvetl'ovanie
ostatnym“ — 1,95 anajvysSie priemerné¢ skoére dosiahli v dimenzii ,,informécie” 2,39.
Respondenti zrodin starajucich sa o dieta s mentadlnym postihnutim dosiahli najniZSie
priemerné skoére v dimenzii ,,vysvetlovanie ostatnym* 1,61 a naopak, najvysSie priemerné
skore dosiahli v dimenzii ,,starostlivost’ o dieta™ — 2,18. V rovnakych dimenzidch vykazovali
najnizSie priemerné skore (,,vysvetlovanie ostatnym® 1,94) a najvysSie priemerné skore
(,,starostlivost’ o dieta* 2,33) aj rodicia s detmi s kombinovanym postihnutim. Poslednou
kategdriou v tejto oblasti bola kategoria ,,Iné*“. Respondenti, ktori oznacili tuto odpoved
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priemerné skoére v dimenzii ,,komunitné sluzby* 2,21.

Analyza priemerného skore dosiahnutého v jednotlivych skupindch respondentov
ukazala rozdiely v uspokojovani potrieb viazucich sa k jednotlivym dimenzidm z hladiska
vybranych demografickych ukazovatelov. Preto sme sa v d’alSej faze vyskumu zamerali na
testovanie signifikantnosti tychto rozdielov. Na zdklade skiimania rozloZenia vzorky sme
konstatovali neparametrické rozlozenie, preto sme na testovanie rozdielov medzi jednotlivymi
skupinami pouzili Mann-Whitney U test a Kruskal-Wallis test. Vysledky su zhrnuté v tabul’ke
¢. 4.

Tab. ¢ 4: Vztah potrieb rodiny s dietatom so Specifickymi potrebami a vybranymi
demografickymi ukazovatelmi

2 ° | g
] = = = 2
S @ s |2 sE |2 =c | E
Demograficky g £= i = 2z |2$ | E §_ E ;§
idai = c 2T o = = 2|z =B
udaj S S 28 | E ° 2 gT | & S g =
£ I Rl I L - B I
> @ =
Pohlavie - - - - - ==
Rodinny stav - .031 .001 .025] .008 -
Bydlisko - - - - - -
Samospravny kraj ) 000 .000 .000 .000 |.000 .000
Vzdelanie .002 - .000 .041 .003 -7
Druh postihnutia 004 000 .009| .000| .000| .000|-000

Zdroj: Vlastné spracovanie

Ako vyplyva z analyzy pri prvom sledovanom demografickom ukazovateli, ktorym je
pohlavie rodica, ktory sa o dieta primarne stara sa nepreukazali signifikantné rozdiely medzi
muzmi a zenami v ziadnej dimenzii potrieb. Rovnako sa signifikantné rozdiely v Ziadnej
dimenzii potrieb nepreukézali ani medzi rodinami Zijucimi v meste a na dedine.

Medzi skupinami respondentov s roznym rodinnym stavom analyza prostrednictvom
Kruskal-Wallis testu preukazala signifikantné rozdiely v dimenzii ,,rodinnd a socialna podpora
»( H(4) = 10,655; p = .31), v dimenzii ,,financie” ( H(4) = 19,295; p = .001), v dimenzii
,vysvetlovanie ostatnym® ( H(4) = 11,100; p = .025), v dimenzii ,,starostlivost’ o dieta* ( H (4)
=13,925; p =.008).

Sledovanou premennou bol tieZ samospravny kraj, v ktorom rodiny ziji. Analyzy
vysledkov prostrednictvom Kruskal-Wallis testu preukazala signifikantné rozdiely medzi
skupinami respondentov Zijicimi v roznych samospravnych krajoch v dimenziach ,,rodinna
a socidlna podpora® ( H(7) = 44,652; p = .000), v dimenzii ,,financie* ( H(7) = 64,077; p =
.000), v dimenzii ,,vysvetlovanie ostatnym® ( H(7) = 69,585; p = .000), v dimenzii
»starostlivost’ o dieta™ ( H(7) = 78,589; p = .000), v dimenzii ,,profesionalne podpora* ( H(7) =
47,571; p=.000) a tiez v dimenzii ,,komunitné sluzby* ( H(7) = 33,556; p = .000).

Z hladiska najvysSieho dosiahnutého vzdelania analyza prostrednictvom Kruskal-
Wallis testu preukdzala signifikantné rozdiely medzi respondentmi so zékladnym,
stredoskolskym a vysokoskolskym vzdelanim v dimenziéch ,,informacie* ( H(2) = 12,665; p =
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.002), ,,financie* ( H(2) =53,219; p=.000), ,,vysvetl'ovanie ostatnym* ( H(2) = 6,379; p=.041)
a ,,starostlivost’ o dieta” ( H(2) = 11,888; p = .003).

Poslednou sledovanou premennou bol druh postihnutia dietata, o ktoré sa rodina stara.
Analyza dat prostrednictvom Kruskal-Wallis testu preukézala signifikantné rozdiely medzi
skupinami rodi¢ov starajicimi sa o dieta sréoznym druhom postihnutia vo vSetkych
sledovanych dimenziach. V dimenzii ,,informacie* dosiahli rozdiely hodnoty ( H(5)=17,414;
p = .004), v dimenzii ,,rodinnd a socialna opora“ ( H(5) = 34,504; p = .000), v dimenzii ,,
financie* ( H(5) = 15,316; p = .009), v dimenzii ,,vysvetl'ovanie ostatnym* ( H(5) = 57,725; p
=.000), v dimenzii ,,starostlivost’ o dieta* ( H(5) = 79,392; p=.000), v dimenzii ,,profesiondlna
opora“ ( H(5) =39,301; p =.000) a v dimenzii ,,komunitné sluzby* ( H(5) = 26,122; p = .000).

4 Diskusia

V nasom vyskume sme sa zamerali na zistovanie potrieb rodin dietatom so
Specifickymi potrebami aich uspokojovanim. Prvd nami sledovand dimenzia obsahovala
polozky tykajlice sa potrieb suvisiacich s informaciami. Informacie su pre rodicov s dietatom
so §pecifickymi potrebami nesmierne délezité. Cim viac informacii rodi¢ia od odbornikov
dostanti, tym lepsie sa vedia so situaciou vyrovnat, pracovat s nou a prisposobit’ sa jej. V
dimenzii Informécie respondenti nasho vyskumu dosiahli priemerné skore 2,29. Z tohto zistenia
mdzeme usudit’, ze rodicia potrebuju pomoc s informéciami o tom, ako deti rastu; ako sa maju
hrat’, ¢i rozpravat’ s dietatom; ako ucit’ svoje dieta; ako zvladat’ jeho spravanie. Zaroven
potrebuju informécie ohl'adne zdravotného stavu a postihnutia diet’at’a, ale aj o sluzbach, ktoré
su k dispozicii, alebo ktoré by ich dieta mohlo v budicnosti vyuzivat. Ako uvadza
Prevendarova (1998) je vel'mi dolezité, aby rodina dostala dostatok informécii o stave svojho
dietata so Specifickymi potrebami, o jeho vyvinovych perspektivach, mozZnostiach, ktoré
umoznia rodi¢om svojej situdcii porozumiet’ a zvolit’ najideélnejsi vychovny pristup, ktory bude
prospesny pre celll rodinu. Zaroven rodi¢ia potrebuji informécie ohl'adne pomoci zo strany
Statu, mozZnosti vyuzitia kompenzacnych prispevkov, ¢i ohl'adne sluzieb pre dieta a rodinu,
ktoré by im pomohli zvladnut' tato situdciu. Cintulovd (2016) na zéklade komunikacie s
rodinami s dietat’om s postihnutim uvadza, Ze medzi najcastejSie nedostatky v oblasti pomoci
rodindm s dietatom so Specifickymi potrebami, patri prave neochota socidlnych pracovnikov
pri poskytovani informécii. Rodi¢ia nemaju dostatok informacii ohl'adne mozZnosti pomoci
dietatu a rodine zo strany S$tatu, a rovnako absentuju aj informécie ohladne sietovania
subjektov, ktoré by rodindm mohli pomdct. Zaroven tiez upozornuje, ze z dovodu nedostatku
informadcii a slabou siet'ou pomoci sa rodi¢ia dostavaju do pocitu bezmocnosti, ktorému by sa
dalo predist empatickym, ochotnym pristupom pracovnikov a ponuknutim kompletnych
informécii a moznosti, ktoré by rodindm pomohli tiito naro¢nt situaciu zvladnut'. K podobnym
zisteniam dospela tiez Vaclavikova (2010), ktord poukdzala na nedostatocné poskytovanie
informécii rodi¢om o spravnej a v€asnej diagnostike postihnutia ich dietata a tiez vyskum
realizovany NO Rana starostlivost’ (2014-2015), ktory rovnako odhalil nedostatky vo véasnom
stanoveni diagnozy diet’at’a a tieZ na nepriaznivé okolnosti jej ozndmenia (poskytnuté netplné,
¢iastkové informacie, chybajica externd pomoc, neSetrny sposob odovzdavania informécii). Po
oznameni diagndzy chyba rodi¢om informovanost’ 0 moznostiach poskytnutia socialnej sluzby
vCasne] intervencie, ktord zahfiia Specializované socialne poradenstvo, stimulaciu
komplexného vyvinu dietata a socidlnu rehabilitaciu. Rodindm chyba kontaktna osoba, ktora
by im pomohla zorientovat’ sa vo vzniknutej situacii a odporucila rodine poskytovatel’a v€asnej
intervencie. V tomto smere Prevendarovd (1998) upozoriiuje, Ze okrem poskytovania
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dostatocného mnozstva a kvality informadcii, je potrebna citlivost’ pri oznamovani informacii,
diagndzy a budicnosti dietata. Hromkové a kol. (2017) dopliaji, Ze poskytovanie informécii,
ktoré su nepriaznivé, by mali spifiat’ 3 podmienky: aby prijaté informécie boli pochopené,
prijaté a napomocné. Zial, na zéklade prieskumov musime konstatovat, Ze aj napriek
odporucaniam odbornikov su v oblasti informovanosti a sposobu odovzdavania informaécii
rodi¢om s dietatom so zdravotnym postihnutim stale rezervy.

Druhou oblast’'ou, na ktort1 sme sa zameriavali boli potreby spojené s podporou zo strany
rodiny a spolo¢nosti. Kazdy z nas vnima potrebu pomoci a podpory od svojej rodiny pri
roznych zivotnych situdciach. O to viac, ak sa ocitne v narocnych situaciach, medzi ktoré patri
aj narodenie diet'at’a so Specifickymi potrebami. Moznost’ mat’ vo svojej blizkosti niekoho, kto
Vam pomoze, poradi, porozprava sa s Vami, pripadne Vam poda pomocnu ruku v praktickych
a kazdodennych ¢innostiach je neocenitel'na. V dimenzii potrieb rodinnej a socialnej podpory
respondenti dosiahli priemerné skore 2,08. Vysledky vyskumu ukézali, Ze spokojnejSie s
rodinnou a socialnou podporou su viac Zeny ako muzi. Najviac uspokojenu rodinnu a socidlnu
podporu mali rodi¢ia s rodinnym stavom - in€ a najvacsiu potrebu podpory rodiny a okolia
pocituju rodi¢ia v rodinnom stave rozvedend/rozvedeny. Najniz$iu mieru rodinnej a socialnej
podpory mali rodic¢ia s dietatom s mentalnym postihnutim a najvacSiu potrebu pocitovali
rodi¢ia s dietatom so sluchovym postihnutim. Sakievi¢ova (2014) popisuje svoje poznatky z
praxe a konstatuje, Ze vacSina rodin s diet’at’om so Specifickymi potrebami svoju situaciu zvlada
dobre. Na druhej strane vnima ich potrebu podpory zo svojho okolia, ktord im moze pomdct’
zvysit ich odolnost’ a zvladat’ kazdodennt zat'az a starostlivost’ o diet’a. Vytvaranie podpornych
socidlnych vztahov je pre zvladdanie Zivotnych situacii rodiny s dietatom so Specifickymi
potrebami vel'mi ddlezité (Hromkova a kol., 2017). Okrem blizkej rodiny im podporu mézu
poskytnut’ aj priatelia, komunita, kolegovia z préce, ¢i l'udia, ktori maji podobné problémy
alebo podobnu Zivotnu situaciu. Kvalita tejto podpory zavisi od miery, do akej sa moéZeme na
druhych obratit’ v pripade potreby. Smidova a Zuffa (2018) zdoraziiuju potrebu podpory rodiny
hned’ na zaciatku, ako sa dieta so Specifickymi potrebami narodi, a to formou socidlneho
sprevadzania.

Vyznamnou oblastou, s ktorou sa potyka mnoho rodin na Slovensku je otdzka
ekonomického zabezpecCovania svojich potrieb. Zvlast vypuklou je tito oblast’ prave u rodin
s dietatom so Specifickymi potrebami, ktoré na jednej strane majii zniZeny prijem v dosledku
neucasti jedného z rodicov — neformalneho opatrovatela dietata v platenom zamestnani a na
druhej strane Casto celia zvySenym nakladom spojenym so zabezpeCovanim optimalnej
starostlivosti o dieta. V naSom vyskume v dimenzii Financie respondenti dosiahli priemerné
skore 2,21. Z tohto udaju a na zéklade otazok v dotazniku méZeme usudit’, Ze rodi¢ia vo
zvysenej miere potrebuju finanéni pomoc pri vydavkoch za jedlo, domacnost’, zdravotnu
starostlivost, obliekanie, ¢i prepravu. Zaroveil sme zistovali, ¢i potrebuji pomoc pri
zabezpecovani pomdcok pre diet’a, platbach za terapie, starostlivost’ a sluzby pre dieta. V
nasom vyskume sa nam potvrdili signifikantné rozdiely v miere ekonomickych potrieb medzi
rodi¢mi Zijucimi v jednotlivych samospravnych krajoch, o méze byt spdsobené na jednej
strane v rozdieloch v priemernej hrubej mzde v jednotlivych krajoch ana strane druhej
v postupnom zvySovani zZivotnych nékladov. Zaujimavym zistenim bola niZSia miera potreby
financii u Zien ako u muZov. NajvysSiu mieru potrieb financii mali rodi¢ia v rodinnom stave
uvedenych zisteni vyplyva, Ze potreba financii v rodinach s dietatom so Specifickymi
potrebami je stidle vel'mi aktudlna. Repkova (2007) uvadza, Zze osoby so zdravotnym
postihnutim hodnotili uspokojovanie potrieb stivisiacich s postihnutim za nepostacujice (najméa
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zenati/vydaté a s nizSim a strednym vzdelanim). NajhorSiu situacia v uspokojovani potrieb
uvadzali v oblasti dostupnosti zdravotnickych sluzieb a liekov, voI'no¢asovych aktivit, mobility
a prepravovania. Podl'a vyskumu Prevendarovej (1998) je druhy najvacsi problém rodin s
dietatom so Specifickymi potrebami prave nedostatok penazi. Zamestnané matky deti so
Specifickymi potrebami uviedli medzi ¢asté problémy v praci absencie, ktoré¢ mali z dovodu
starostlivosti o diet’a, ale aj nevyhovujici pracovny &as a stres v praci. Smidové a Zuffa (2018)
poukazujui na vysledky vyskumu realizovaného v USA, podl'a ktorych najmi mladé rodiny s
dietat’om so Specifickymi potrebami st konfrontované s realnym rizikom chudoby.

Dalsia dimenzia, ktorG sme sledovali bola zamerani na potreby spojené
s vysvetlovanim stavu a potrieb dietat’a okoliu. Narodenie dietata so Specifickymi potrebami
do rodiny, vyvoldva mnoho otazok na rodi¢ov, od ktorych sa vyzaduje ich vysvetlovanie.
Rodic¢ia sa mézu dostat’ do situacii, kedy sami nepoznaju odpovede, pripadne je im odpovedanie
na otazky ohladne zdravotného stavu dietat’a, dovodov jeho postihnutia, ¢i jeho buducnosti
neprijemné. Zaroven su to velmi citlivé zdlezitosti, na ktoré rodiCia eSte nemusia vediet
odpoved’. Ak rodicia situaciu vnutorne nespracovali a neprijali, je pre nich vysvetl'ovanie vel'mi
vycerpavajice a neprijemné. Zaroven sa v spolo¢nosti dostavaja do situdcii, kedy sa ich od nich
ocakava vysvetl'ovanie zdravotného stavu, spravania dietata, ¢i uz l'ud'om v okoli, detom zo
Skoly, ¢i ucitel’kam. V naSom vyskume dimenzia vysvetlovania ostatnym dosiahla najnizsie
priemerné skore 1,90, ¢o znamena, Ze rodi¢ia najmenej potrebuji pomoc v tejto oblasti. Na
zaklade analyzy vysledkov nasho vyskumu mozeme konstatovat’, Ze pomoc pri vysvetl'ovani
ostatnym potrebuju viac muzi ako zeny. Vysledky nasho vyskumu d’alej ukazali, Ze najvacsiu
mieru potreby pri vysvetlovani ostatnym, potrebuju rodiny s dietatom so sluchovym
postihnutim a najmenej v tejto oblasti potrebujii pomoc rodicia s dietatom s inym druhom
odlucend/odliceny a najviac pomoci potrebuji narovnako rodi¢ia rozvedend/rozvedeny a
slobodna/slobodny. Vysvetl'ovanie ostatnym zo strany rodi¢ov vnimame ako ddlezity faktor,
ktory moze viest k pochopeniu a priblizeniu zdravotného postihnutia aj I'udom, ktori s
postihnutim nemajt skiisenosti a mozu sa z dévodu nedostatku informacii kontaktu s dietatom
so Specifickymi potrebami bat’, alebo sa ho stranit’. Lecbych (2008) poukazuje najmé na rodicov
s dietatom s mentalnym postihnutim, ktori sa musia vyrovnavat’ aj s negativnymi reakciami
okolia na svoje dieta. Rodi¢ia vnimaju rozdiely v reakciach na ich dieta s mentalnym
postihnutim a reakciami na zdravé deti, ktoré negativne ovplyviiuji ich psychicky stav. Ak
vychadzame z tvrdenia Repkovej (2007) ktord hovori, Ze postoj a podpora spolo¢nosti sa k
Iudom so Specifickymi potrebami postupne vyvija a formuje na zéklade informéacii a
skusenosti, je vysvetlovanie vel'mi dolezitou potrebou, ktort je potrebné podporovat’.
Samozrejme, rodi¢ia maji mat’ dostatok informdcii od odbornikov, profesionalov, aby sami
chépali svoje dieta so Specifickymi potrebami, chapali jeho jedinecnost’ a vedeli to spravne
interpretovat’ aj svojim blizkym, ale aj nezndmym l'ud’om, s ktorymi sa pocas Zivota dostani
do kontaktu. V tomto smere vidime prepojenost’ s potrebou informécii.

Vyznamné miesto v Struktire potrieb rodiny s dietatom so Specifickymi potrebami
zastavaju potreby spojené so starostlivostou o diet’a, ktora je Casto narocnd a vyzaduje si vel'a
fyzickych, psychickych a emocionalnych sil rodi€ov. V naSom vyskume mala oblast’
starostlivosti o diet’a najvyssie priemerné skore 2,35, ¢o naznacuje, Ze v oblasti starostlivosti o
dieta rodiCia najviac potrebuju pomoc. Najvacsiu potrebu pomoci v tejto oblasti pocituju
respondenti, ktori maju rodinny stav odlucend/odliceny, a naopak najmensiu mieru potreby
pomoci v starostlivosti o diet’a mali respondenti s rodinnym stavom vydata/zenaty. Najvacsiu
mieru potreby v starostlivosti o diet'a uviedli respondenti s diet'atom so sluchovym postihnutim
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vve

systematicku starostlivost o osoby so zdravotnym postihnutim najcastejSie vykonavaju
najblizsi, najcastejSie zeny. K podobnym zisteniam dospela Prevendarova (1998), podl'a ktorej
pri otazke aky je najvacsi problém rodicov, respondenti odpovedali, Ze najvacsie problémy maju
v oblasti vychovy a starostlivosti o dieta. Financné problémy a nedostatok vol'ného Casu pre
seba, uviedli az ako druhy najvacsi problém. Podl'a zisteni NO Rana starostlivost’ (2014-2015)
obmedzenia v tejto oblasti vyplyvaji z nedostato¢ného rozsahu vo verejnych zdravotnickych
zariadeniach. Moznym rieSenim by mohlo byt zabezpecenie Skoleni na nové terapie pre
fyzioterapeutov a rehabilitatnych lekéarov, priCom apeluju na rodicov, aby ziadali o tieto nové
metddy. Zaroven poukazuju na nedostatky v oblasti predpisovania zdravotnych pomdcok pre
deti so Specifickymi potrebami.

V dimenzii Profesionalnej podpory respondenti dosiahli priemerné skore 2,04.
Zaujimavym zistenim bola miera potrieb profesionalnej podpory v jednotlivych samospravnych
krajoch. Najniz§iu mieru potrieb pocitovali rodi¢ia z Tren¢ianskeho kraja a najvacsiu mieru
rodinnom stave odlucend/odluceny a najvyssiu mieru potreby profesionalnej podpory rodicia
rozvedena/rozvedeny. Profesiondlnu podporu najviac potrebuju rodicia s dietatom s inym
druhom postihnutia a najvyssiu potrebu profesionélnej podpory uviedli rodicia s dietatom so
sluchovym postihnutim. Vysledky nasho vyskumu preukézali, Ze Zeny maju nizSiu mieru
potrieb v oblasti profesionalnej podpory, ako muzi. Stihlasime s ndzorom Prevendarova (1998)
ktora zdoraznuje potrebu komplexnej starostlivosti, profesionalnej podpory, angazovanosti
spolo¢nosti v poskytovani sluzieb pre deti so Specifickymi potrebami. Sluzby maja poskytovat’
psychologicku, socidlnu, pedagogicku starostlivost’, ktord bude urend nielen pre diet’a, ale aj
pre zabezpe&enie fungovania rodiny, v ktorej dieta Zije. Podl’a zisteni Smidovej a Zuffu (2018)
by takmer 1/3 rodi€ov mladsich deti by privitala vypomoc profesionalneho pracovnika — 1 x do
tyZzdna. Viac ako 1/5 rodicov uviedla variant nikdy a tretim najfrekventovanej$Sim variantom
bola polozka — 1 x za 2 tyZdne. Rodicia starSich deti rovnako zvolili vSetky 3 moznosti: 1 x do
tyzdna, menej Casto a nikdy. IntenzivnejSiu pomoc vyzaduju rodicia s mlad$im dietatom vo
veku od 4-15 rokov. Co sa tyka oblasti, v ktorych by rodi¢ia potrebovali poméct, uvadzali
respondenti mladSich deti pomoc v poradi: pri aktivitach zameranych na samostatnost’ diet’at’a,
poradenské rozhovory pre rodi€ov v oblasti zvlddania zat'azovych situacii, pri vychovnych
aktivitach zameranych na zaclefiovanie dietat’a do kolektivu a pri aktivitach vo vol'nom case.
Naopak rodicia starSich deti by uvitali pomoc v poradi: pri volnocasovych aktivitach s
dietatom, aktivitich zameranych na samostatnost, pomoc pri vychovnych aktivitdich pri
zaclenovani dietata do kolektivu a nakoniec poradenské rozhovory. Kazdopadne z uvedenych
zisteni vyplyva, Ze potreba profesiondlnej podpory rodicom s dietatom so Specifickymi
potrebami je rodi¢mi vyhl'adavana a aj pre zdravy a komplexny vyvoj dietata vel'mi dolezita.
Cintulova (2016) zdoraziuje, Ze je potrebné vytvarat komplexny, uceleny systém, ktory by
fungoval na networkingu — sietovani, ¢im by sa predchddzalo mnohym problémom pri
zabezpecovani profesionalnej podpory rodicom a detom so Specifickymi potrebami.

Poslednou oblastou, na ktordi sme sa zamerali boli potreby spojené s komunitnymi
sluzbami rodine s diet'at’om so Specifickymi potrebami. Priemerné skore v dimenzii komunitné
sluzby bolo 2,25. Analyza vysledkov ukézala, ze vyS$Siu mieru potreby komunitnych sluzieb
pocitovali viac zeny ako muzi. Najvyssiu mieru potrieb v oblasti komunitnych sluzieb uviedli
rodi¢ia z Banskobystrického kraja a najniZSiu mieru potrieb rodi¢ia z Trencianskeho kraja.
Komunitné sluzby by najviac potrebovali rodi¢ia s dietatom so sluchovym postihnutim a

v
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Sustrova (2001) rodiny majt potreby vyhladavat’ pomoc odbornikov, ale aj rodi¢ov diet’at’a so
Specifickymi potrebami. Niektori rodicia sami vyhl'adavaji kontakty na rodi¢ov cez rdzne
organizacie. Na Slovensku je mnozstvo obcianskych zdruzeni, ktoré zakladaju aj rodicia deti
so Specifickymi potrebami, a tiez aj rézne neziskové organizacie, ktoré pomahaji rodinam s
dietatom so Specifickymi potrebami. Mnohé z tychto organizacii a obcianskych zdruzeni
organizuju rdzne benefi¢né koncerty, podujatia, vylety a aktivity, na ktorych sa mézu rodicia s
det'mi so Specifickymi potrebami zucastnit’ a travit’ svoj vol'ny cas.
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MOZNOSTI DISTANCNEHO PORADENSTVA PRI PRACI
SDIETATOM V OHROZENI

Skusenosti 7 Linky detskej dovery

Sona Lovasoval

Abstrakt

Cielom prispevku je priblizit problémy a Specifika prace s detmi v ohrozeni v prostredi distancného poradenstva
a fokusovat' ndarocnost prace a zodpovednost poradcov v organizacidach poskytujucich distancné poradenstvo pre
deti a mladych ludi. Autorka stanovuje ako pripady prace s dietatom v ohrozeni Sest oblasti: CAN syndrom
a nasilie v rodine, Sikanovanie, kybersikanovanie, utek z domu, sebaposkodzovanie, suicidalita. Tieto oblasti
porovnava v klienstkych kontaktoch z obdobia januar — oktober 2023 z pohladu rodu a komunikacného
prostriedku. V zavere ponika ukazku tvorby ndstroja — miery ohrozenia pri praci so suicidalnym klientom.

KPucové slova: Dieta v ohrozeni. Linka detskej dovery. Distancné poradenstvo. Miera ohrozenia.
Abstract

The aim of the contribution is to bring closer the problems and specifics of working with children at risk in the
environment of distance counseling and to focus on the difficulty of work and the responsibility of counselors in
organizations providing distance counseling for children and young people. The author defines six areas of work
with a child at risk: CAN syndrome and violence in the family, bullying, cyberbullying, running away from home,
self-harm, suicidality. It compares these areas in client contacts from the period January - October 2023 from the
point of view of gender and means of communication. In the end, it offers a demonstration of the creation of a tool
- the degree of threat when working with a suicidal client.

Keywords: Child at risk. Children's Helpline. Distance counseling. The degree of threat.

1 Moznosti poskytovania poradenstva diStan¢nou formou

Pod pojmom distan¢né poradenstvo si v stcasnej ,,postcovidovej” dobe predstavuji
l'udia rézne obsahy. Stvisi to s tym, Ze mnohé odborné a poradenské aktivity sa poc¢as pandémie
presunuli do online priestoru. Stretdvame sa s pojmami online poradenstvo ¢i teleporadenstvo.
Pri vnimani diStanéného poradenstva v oblasti sluzieb pre deti a mladych T'udi sa ako
najvhodnejsie javi pojem distan¢né poradenstvo. Online poradenstvo je spajané s presunutim
roznych sluzieb do online priestoru. Pojem teleporadenstvo sa spdja s telemedicinou
(Gavurova, Soltés, Balloni, 2014), & e-medicinou a telepsychologiou. Pod pojmom
telepsycholdgia sa chape poskytovanie psychologickych sluzieb prostrednictvom IKT (Cooper,
Campbell, Barnwell, 2020).

V SR existuju v sucasnosti Styri organizacie, ktoré ponukaji diStancnym spdsobom
pomoc (aj) ohrozenym detom. Kazdd znich mé svoju historiu, podmienky poskytovania
poradenstva, eticky kodex, urcité Standardy apod. Sposob realizécie poradenstva vsak je rozny.
Niektoré¢ funguji v tradicnej anonymnej forme, niektoré moderne a otvorene, niektoré

! Univerzita Pavla Jozefa Safarika, Filozoficka fakulta, Katedra socilnej price; e-mailovd adresa: sona.lovasova@upjs.sk ; Tel.: +421-055-
234-7125
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¢iastone neanonymne. Spdsob poskytovania poradenstva vel'mi ovplyviiuje moznosti pomoci
ohrozenym detom.

Linka detskej istoty a Linka detskej dovery

Dve z tychto organizécii — povodom starSie, st Linka detskej istoty, ktord poskytuje
sluzby detom a mladym l'udom od roku 1996 (www.ldi.sk) a Linka detskej dovery, ktora
vznikla v roku 1999 (www.linkadeti.sk). Obe organizacie pracuju v tradi¢nej forme diStan¢ného
poradenstva. Zachovavaji anonymitu na oboch strandch — klienta, aj poradcu. Z pohladu
klienta ide o bezpecny a privetivy poradensky priestor, v ktorom ma kontrolu nad situaciou.
V zavislosti od typu kontaktu je tato kontrola silnejSia alebo slabsSia, ¢o sa odzrkadl'uje
v konkrétnej komunikécii s klientom.
identifikovatelny, v hlase je mozné vnimat emdcie, ktoré pre klienta mozu byt z réznych
dovodov odhalujuce, ktoré si chce nechat pre seba (plac, hnev, smiech),; ukoncenie hovoru bez
zaveru je mozné, ale nie prijemné.
V chatovom kontakte je miera kontroly nad situdciou zo strany klienta vyssia — vyjadrenia su
bezprostredné,; pocit anonymity je silny; moznost opustit’ situdciu je velmi komfortna.
V mailovom kontakte je pri zachovani anonymity v e-mailovej adrese kontrola nad situdaciou
takmer absolutna. Na druhej strane tu vsak klient straca moznost ovplyviiovat' poradcu, nevie
ovplyvnit' kedy pride odpoved na jeho poZiadavku (hoci poradne je zvicsa garantuju do 24
hodin).

Aj pre poradcu znamend anonymita bezpecné prostredie. Pri praci s réznorodou
klientelou nemusi mat’ pocit strachu, ze bude klientom rozpoznatel'ny vo svojom sukromnom
zivote (v obchode, MHD), Ze mdze byt klientom ohrozovany.

Narodna linka na pomoc detom v ohrozeni

V aprili 2021 vznikla v rdmci aktivit Narodného projektu Podpora ochrany deti pred
nasilim, ktory je implementovany Ustredim prace, socialnych veci a rodiny, Narodna linka na
pomoc detom v ohrozeni (www.viacakonick.gov.sk). Poskytuje krizova intervenciu,
poradenstvo a prevenciu diStancnou formou. Jej odbornym garantom projektu je Narodné
koordina¢né stredisko pre rieSenie problematiky nasilia na detoch. V stilade so svojim zdmerom
adresne pomahat’ dietatu v ohrozeni, pracuje s klientom v Ciasto¢nej anonymite zo strany
klienta — klient pri komunikécii uvadza svoj e-mail. Sluzby st poskytované formou chatu a e-
mailu.

1Pcko

Internetova  poraditu  sprevadzkovalo vjuli 2012 (www.ipcko.sk). Poskytuje
poradenstvo primarne cez chat a e-mail, ale vo svojom portfoliu ponuka rézne d’alSie projekty
a aktivity. V obdobi pandémie vznikla Krizova linka pomoci, ktord poskytuje sluzby cez
telefon, chat, e-mail a videoporadnu. IP¢ko ponuka nizkoprahové sluzby pre klientov, vo
vécsine ktorych klient ostava v anonymite. Poradcov si klienti moZu volit’, na web stranke ma
klient moZnost’ pozriet’ si portfélio poradcov s ich fotografiami a kratkymi medailonikmi.
Anonymita poradcov teda nie je zachovana.

Existencia Styroch organizécii, ktoré poskytuju pomoc réznym sposobom predstavuje
pre klienta moznost’ vol'by a zvySuje pravdepodobnost’, Ze ndjde pomoc a nésledne rieSenie
svojej situdcie.
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1.1 Specifika distanéného poradenstva pri prici s detskym klientom

Distancné poradenstvo ma svoje vyhody, aj svoje obmedzenia. Vyhody spocivaji
predovsetkym na strane klienta a predstavuju geograficki a ¢asovi dostupnost’, anonymitu,
bezpecné prostredie, nizke/ziadne naklady na ziskanie pomoci. Klientovi vieme ponuknut
podporu, poradenstvo, informacie, ventilaciu emocii, ,,legalizdciu® emocii, radu, prvy kontakt
s odbornikom.

Limity diStanéného poradenstva st pomerne velké, nie je nahraditelné prezencnou
odbornou pomocou. Napriek tomu pre detska klientelu ponuka rychlu a dostupni formu
pomoci. Medzi hlavné Specifika patri:
moznost’ pontknut’ poradenstvo, radu, pomoc, ale nie vstapit’ do situacie klienta,
absentujlica spitna vizba,
jednorazovy kontakt s klientom,
nemoznost’ kontaktovat’ klienta,
absencia komunikaénych klIi¢ov v zavislosti od formy komunikacie.

2 Praca s dietatom v ohrozeni v diStanénom poradenstve

Distan¢né poradenstvo je detskym klientom vyhladdvané zréznych ddévodov.
Typoldgia kontaktov je Sirokd. Tym, ze poradenstvo je ponukané aj dospelym klientom, ktori
potrebuju pomoc s problémom tykajucim sa dietata, paleta rieSenych problémov sa eSte
rozsiruje. Vyzaduje si od poradcov okrem Standardnych spdsobilosti vel’ky prehl’ad, flexibilitu
a schopnost’ rychlo vyhl'adat’ redlne informacie.

Okruh problémov, ktoré spadaju pod situacie, ked’ je diet'a v ohrozeni sme rozdelili do
Siestich tém a uvddzame najcastejsie typy kontaktov:

e CAN syndrém — Ziadost’ o hldsenie nepriaznivej rodinnej situdcie na prislu§né urady;
poradenstvo a informdcie o rodinnej situicii a stanovenie miery ohrozenia; kontakty

s detskymi obet'ami roznych foriem nasilia, zanedbavania ¢i zneuzivania;

e Sikanovanie — obete Sikanovania v Skolskom prostredi; rodicia obeti; dospeli, ktori maji
podozrenie na Sikanovanie vo svojom okoli (ucitel’, pracovnik CDR);

e kyberSikanovanie — obete roznych foriem kyberSikanovania od rovesnikov; obete
kyberSikanovania dospelym; posielanie ,,intimnych* fotografii medzi maloletymi

a mladistvymi a ich dosledky;

e 1utek z domu — diet’a na uteku; kamarat/ka na uteku; rodi¢ diet'at’a na uteku;

e sebaposkodzovanie - dieta/mlady sa sebapoSkodzuje, opisuje situacie kedy sa to deje;
info od kamarata/ky; sebaposkodzovanie poc¢as kontaktu s poradcom,;

e suicidalne kontakty — diet'a/mlady clovek v réznych fazach suiciddlnych myslienok
alebo pokusov.

Pri uvedenych problémoch ovplyviiujii spdsob prace dva faktory - kto je klientom:
Klientom moze byt’ ind osoba, nie priamo ohrozeny. Mdéze ist’ o dospelého, ktory je svedkom
situdcie, ktort chce riesit’. Vacsinou ide o susedov, pribuznych, rodi¢ov diet’at’a, ucitel’a.

Inou osobou moze byt aj dieta, ktoré nie je ohrozené, ale chce pomoct’ kamaratovi/ke,
pribuznému/nej. Ked’Ze dieta neméa kompetencie pre rieSenie tak zavaznych situdcii, je praca
s nim naroé¢nejsia. Casto spo¢iva v hl'adani vhodnej dospelej osoby, ktora by dietatu mohla
pomoct’, resp. by mohla situaciu riesit’.
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Ak je klientom obet’ ohrozenia, v zavislosti od zavaznosti situdcie hl'addme rieSenia
situacie, konkrétnu dospelil osobu, ktorej sa mdze zverit, pripadne priamo kontaktujeme
zachranné zlozky Ci prislusné organy.

Aké4 je zavaznost' situdcie: Z pohladu zévaznosti situdcie moédze ist o krizova
intervenciu, o poradenstvo alebo o podanie informacie. Ak ide o priame ohrozenie dietata,
hovorime o krizovej intervencii, do procesu zapdjame podla potreby dalSie zlozky (policia,
UPSVaR, zdravotnicke zlozky). Ak ide o podozrenie z mozného ohrozenia informujeme klienta
o moznostiach vyhladania odbornej pomoci v jeho okoli. Popisujeme ako moéze proces
prebiehat’, ¢o sa priblizne bude diat’. Ak ide o situacie, ked’ je dieta v problematickej, ale nie
zivot ohrozujucej situacii, pracujeme s vyuzivanim poradenskych metoéd. Analyzujeme systém
socialnej opory klienta a aktivizujeme ho. Hl'addme moznosti pomoci v rodine a komunite,
poskytujeme podporu.

3 Typolégia kontaktov na LDD

Linka detskej dovery eviduje typoldgiu kontaktov, ktoré boli realizované zo zachovanim
uplnej anonymity klientov. Vyznam evidencie spociva v niekol’kych rovinach:

e vSeobecny prehlad o rieSenych problémoch, komunikaénych kandloch, rodovych
rozdieloch, moznost’ porovnania roznych obdobi,

o Statisticky prehlad kvoli projektovej innosti,

e prehlad orieSenych problémoch za ucelom udrzovania vysokého Standardu
profesionality prostrednictvom priebezného/d’alSieho vzdelavania poradcov —
sledujeme, ktoré témy sa riesia, reagujeme na nové t€émy, nové cielové skupiny.

Linka detskej dovery je organizaciou, ktora ponuka nielen krizovl intervenciu. Prave
naopak, v rdmci propagacie ponikame klientom moznost’ ,kazdodenného* poradenstva aj
s malymi problémami, ktoré ich trapia. V rdmci typoldgie kontaktov rozliSujeme niekolko
zakladnych tematickych okruhov (neuvadzame vsSetky, len ukaZku): potreba komunikacie,
rodina, Skolské problémy, rovesnicke vztahy, gynekologické problémy, osobnostné a
emocionalne problémy, zavislosti, nésilie vo¢i detom a syndrom CAN, socialno-pravne otazky
apod.
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Tab. ¢. 1: Frekvencna analyza kontaktov na Linke detskej dovery za obdobie 1.1.2023 —
31.10.2023: dieta v ohrozeni

kontakty za percentuilny dievéata  chlapci telefon chat e-mail skype
obdobie podiel
01/2023 - 10/2023  z celkového

poctu

kontaktov
CAN syndréom 7,96 % 72 % 28 % 31,36 %  42,14% 2254% 3,92%
(35,28 %
dospelych)
Sikanovanie 5,07 % 70 % 30 % 385%  46,2% 9,24 % 6,16 %
kybersikanovanie 1,01 % 25% 75 % 75 % 35% - -
utek z domu 0,40 % 60 % 40 % 40 % 20 % 40 % -
sebaposkodzovanie 3,82 % 87,72 % 12,28 % 10,2 % 73,4 % 14,3 % -
suicidalita 3,98 % 88,2 % 11,78%  2744% 5292% 17,64 % 1,96 %

Zdroj: vilastné spracovanie

Pre ziskanie prehl’adu o skladbe kontaktov ponukame prehl’ad kontaktov v problémoch,
ktoré hodnotime ako pracu s dietatom v ohrozeni. Za pripady prace s dietatom v ohrozeni sme
oznacili vysSie uvedenych Sest’ oblasti: CAN syndrom anasilie v rodine, Sikanovanie,
kyberSikanovanie, utek z domu, sebaposkodzovanie, suicidalita. Napriek tomu, Ze v celkovej
skladbe kontaktov tvori 10 % tzv. nekorektnych (klienti, ktori sa neozvu, zlozia, vynadaja
a zlozia apod.) a 38 % predstavuje bezné komunikaéné kontakty (vypliianie volného &asu,
sytenie socidlneho kontaktu, oznamenie uspechu, testovacie kontakty), takmer 23 % pripadov
predstavuje pracu s ohrozenym dietat’om.

Z vysledkov je zrejmé, Ze chlapci vykazuji vyrazne vysSiu mieru kontaktov
v problematike kyberSikanovania, diev€atd vyrazne vysSiu mieru v ostatnych oblastiach.
Z hl'adiska komunika¢nych prostriedkov dominoval telefonicky kontakt pri kyberSikanovani;
kontakt formou chatu pri sebaposkodzovani a suicidalite. Pomerne vyrovnané skore z hl'adiska
pouzitého prostriedku bola t¢éma CAN syndrom a domdce nésilie, kde je potrebné upozornit’,
ze klientmi boli vo vySe 35 % dospeli, nie deti. Najmenej vyuZivany bol kontakt
prostrednictvom skypu.

Vysledky tejto zakladnej frekvencnej analyzy v urcitej miere kopiruju vysledky
vyskumnych $tadii, predovsetkym v oblasti rodovych rozdielov. V ramci vyskumnych zisteni,
ktoré sme realizovali v rokoch 2020 a 2021 sme zistili, ze existuju Statisticky vyznamné
rozdiely v miere sebapoSkodzovania a suicidalneho konania (Lovasova, 2021). Vo vyS$sej miere
toto spravanie vykazuju dievcata (p=0,017; Z=-2,388). Vatral a Trebaticka (2022) identifikuju
vy$8§i narast suicidalnych pokusov u dievcat v dosledku Covid pandémie, ¢o naznacuje vyssiu
mieru senzitivity diev€at v adolescentnom obdobi na okolité dianie. Vys$Siu mieru
sebaposkodzovania u dievcat potvrdzuje VeresSova (2020).

4 Miera ohrozenia
Praca s dietatom v ohrozeni je v diStancnom poradenstve vel'mi ndro¢na. Vyzaduje

vel’ki mieru kompetencii od poradcov. Pre pripady prace s dietatom v ohrozeni poskytovatel
modze vypracovat Standardy v zmysle zauzivanych postupov prace, ktoré zjednoduSia
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rozhodovanie poradcu, ktoré musi byt objektivne a rychle. Casto ide o situacie, v ktorych
nachdadzame moralne i etické dilemy. Situdciu neul’ahcuje ani to, ze v diStancnom poradenstve
prichadzame o mnohé komunikacné kl'uce:

e telefon — absentuje neverbalna komunikacia,

e chat — absentuje neverbalna a paraverbalna komunikacia,

e c-mail - absentuje neverbalna a paraverbalna komunikacia a ide o formu jednej spravy.

Jednou z moznosti ako zvysit’ mieru efektivity a profesionalnej kvality poradenstva je
vytvaranie Standardnych pracovnych postupov pre vybrané druhy klientskych problémov.
Zvycajne rozliSujeme Styri — pat’ irovni hodnotenia miery ohrozenia v zévislosti od problému.

Ako ukéazku pontikame zikladnii podobu néstroja miery ohrozenia pri suicidalnom
klientovi, ktorti sme vytvarali v ramci d’alSieho vzdelavania.

Tab. ¢ 2: Miera ohrozenia pri suicidalnom klientovi

neexistuje absencia samovraZednych myslienok alebo inych rizikovych
faktorov
mierna samovrazedné predstavy s obmedzenou frekvenciou, intenzitou

alebo trvanim; ziadne identifikovatel'né plany na samovrazdu;
ziadny zamer; dobra sebakontrola; niekol’ko rizikovych faktorov;
pritomnost’ ochrannych faktorov

stredna Casté samovrazedné myslienky s obmedzenou intenzitou a trvanim;
niektoré konkrétne plany; Ziadny zadmer; niektoré rizikové faktory;
pritomnost’ ochrannych faktorov

vysoka Casté, intenzivne a trvalé samovrazedné myslienky; osobitny plan
samovrazdy; objektivne ukazovatele zameru (napr. urcité
obmedzené pripravné spravanie); pristup k smrtiacim metédam;
dokazy o zhorSenej sebakontrole; symptomatologia; existuje viac
rizikovych faktorov; niekol’ko ochrannych faktorov, ak st nejaké

akutna Casté, intenzivne a trvalé samovraZzedné myslienky; osobitny plan
samovrazdy; pristup k metédam; jasny subjektivny
(sebahodnotenie) a objektivny (klinicky tsudok) zamer; zhorSena
sebakontrola; symptomatologia; vel’a rizikovych faktorov; Ziadne
ochranné faktory

Zdroj: vlastné spracovanie

Vypracovanie Standardu — miery ohrozenia by malo spocivat’ v zhodnoteni a popisani
miery rizika ohrozenia a miery zavaZnosti v spojeni s typickymi prejavmi klienta pri
konkrétnom probléme. Miera ohrozenia dietata by mala byt vypracovana pre kazdy okruh
problému, kde existuje riziko ohrozenia dietat’a, ked’Ze ide o rozli¢né témy s roznymi prejavmi
a intenzitou ohrozenia.

5 Zaver

Praca s dietatom v ohrozeni je naro¢na. Neustale hl'addme moZnosti, ako pomoc detom
v ohrozeni robit’ dostupnejSou. V SR maju tito klienti moznost’ vol'by pri hl'adani pomoci a to
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je vel'mi dolezité. Zo sktisenosti na Linke detskej dovery sa ako najcastejSie ohrozenie u deti
vyskytuje CAN syndrém a nésilie v rodine. Ako pozitivum v§ak mozno vnimat’, Ze sa neustale
zvysuje podiel ,,inych dospelych® (susedia, znami, §irSia rodina), ktori sa zaujimaju o to, o sa
detom deje, maju zaujem na rieSeni ich situdcie a ¢astokrat preberaju na seba svoju ob¢iansku
zodpovednost’. V sucasnej dobe zvySujucej sa anonymizicie obCanov je to zaujimavym
a vitanym fenoménom.
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SPECIFICKA STAROSTLIVOST O DETI UMIESTNENE
V PROFESIONALNEJ NAHRADNEJ RODINE

Katarina Minarovi¢oval

Abstrakt

Starostlivost o deti Zijuice V ustavnej starostlivosti je v centre pozornosti odbornej verejnosti. Zohladnenie
vSetkych aspektov starostlivosti o deti Zijiice mimo viastnej biologickej rodiny vyzaduje nielen odborné vedomosti,
ale aj empatickych pracovnikov, ktori sii vnimavi na potreby tychto deti. N prispevku venujeme pozornost
Specifikam starostlivosti o deti umiestnené v profesionalnej nahradnej rodine a zdéraziiujeme vyznam socidlnej
prdce s ich biologickymi rodinami.

KUPucové slova: Profesiondlna nahradna rodina. Starostlivost o deti. Biologicki rodic¢ia. Spoluprdca.
Abstract

The care of children living in institutional care is in the center of attention of the professional public. Taking into
account all aspects of care for children living outside their own biological family requires not only professional
knowledge, but also empathic workers who are sensitive to the needs of these children. In this article, we pay
attention to the specifics of caring for children placed in a professional surrogate family and emphasize the
importance of social work with their biological families.

Keywords: Professional surrogate family. Childcare. Biological parents. Cooperation.

1 Starostlivost’ o deti a spolupraca s biologickymi rodinami

Za podstatnu Ulohu v starostlivosti o deti umiestnené v profesionalnych ndhradnych
rodinach povaZujeme pracu s ich biologickymi rodinami. Deti su umiestnené v profesionalnej
nahradnej rodine iba docasne, pokial’ jeho biologicka rodina neprejde uspeSne procesom
sandcie, resp. pokial’ dietata nesplni zdkonné podmienky na zverenie do ndhradnej rodinne;j
starostlivosti. Deti prezivaju pocit odlicenia, straty a nejasnej budiicnosti a preto je pre nich
vel'mi dblezité ul'ahcit’ im proces vyrovnavania sa so stratou (snad’ docasnou stratou) ich rodiny.

1.1 Dovody umiestnenia deti v profesionalnej nahradnej rodine

Vychadzajuc z vlastnych praktickych skusenosti s procesom sanacie biologickych rodin
deti zcentier pre deti arodiny uvadzame dovody, pre ktoré deti byvaji vynimané
z biologickych rodin a nésledne umiestnené do Ustavnej starostlivosti. Pri€inou vyiatia deti
z rodin byvaju predovSetkym tieto faktory:

A. Nestarostlivost’ a nezdujem rodicov o deti
B. Neschopnost’ rodi¢ov postarat’ sa o svoje deti
C. Nezamestnanost’ rodica / rodicov a s tym spojené slabé sociadlne podmienky

! Katedra socialnej prace a socialnych vied, Fakulta socidlnych vied a zdravotnictva, Univerzita Konstantina Filozofa v Nitre; e-mailovd
adresa: k.minarovicova@ukf.sk
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Zavislost’ rodi¢a/Cov od alkoholu
Fyzické a psychické tyranie, zneuzivanie a zanedbavanie dietata
Vychovné problémy s diet'atom a poruchy spravania z dovodu konfliktov a rozvodu
Zdravotny stav dietata
Zdravotny stav rodi¢ov
Smrt’ jedného alebo oboch rodicov
Trestna ¢innost’ rodicov
Trestné ¢innost’ mladistvého
Zaskolactvo
. Prostiticia matky
Odchod jedného rodica z rodiny
Domace nasilie v partnerskych vzt'ahoch

CzZzZLrATTEQOmEEY

A. Nestarostlivost a nezaujem rodicov v rodindch deti byvaju castokrat prezentované
umyselnym zanedbavanim starostlivosti o deti. Rodi¢ia neposkytuji detom primerant
starostlivost’ v oblasti fyzického, psychického, socidlneho, emocionalneho a moralneho vyvinu.
V takychto pripadoch byva rodina dysfunkénd vo svojej emociondlnej, socializacno -
vychovnej, opatrovatel'skej a ochrannej ulohe.

B. Neschopnost rodicov postarat sa o svoje deti - byva identifikovana predovsetkym
v rodinach, kde su pritomné znaky socidlnej dedi¢nosti v spravani sa rodi¢ov. Rodicia, ktori
sami vyrastali v dysfunkénych rodinach, kde ich rodi¢ia nezabezpecovali zdkladné rodinné
funkcie, pripadne sami vyrastali v Gstavnej starostlivosti, neboli schopni postarat’ sa o vlastné
deti inym sposobom, nez aky zazili oni v detstve.

C. Nezamestnanost' rodicov a s tym spojené slabé socialne podmienky - v pripade straty
zamestnania rodi¢ia nedokdzu detom zabezpecit zdkladné Zivotné potreby. Nedostato¢né
socidlne podmienky byvaju spdjané aj s nevhodnymi podmienkami na byvanie. Podl'a § 54
zakona €. 36/2005 Z.z. o rodine sud moze nariadit’ Gstavnu starostlivost’ len vtedy, ak vychova
maloletého diet’at’a je vaZzne ohrozena alebo vaZne narusSena a iné vychovné opatrenia neviedli
k naprave alebo ak rodi¢ia nemo6Zu zabezpecit' osobnu starostlivost’ o maloleté dieta z inych
vaznych dévodov a maloleté dieta nemozno zverit’ do ndhradnej osobne;j starostlivosti alebo do
pestinskej starostlivosti. Pritom za vaZne ohrozenie alebo vaZzne narusenie vychovy maloletého
dietata sa nepovazuju nedostatocné bytové pomery alebo majetkové pomery rodicov
maloletého diet’at’a.

D. Zavislost rodica/ov na alkohole - v rodinach, kde sa vyskytuje prave tento socidlno -
patologicky jav, sa Casto prejavuje socialna dedi¢nost’ v jeho vyskyte.

E. Fyzické a psychické tyranie, zneuZivanie a zanedbdvanie dietata - je vaznym prejavom
zlyhania rodiny v jej ochrannej funkcii. Rodina ma byt pre deti miestom bezpecia, pokoja
a pevného zazemia, v ktorom maju pravo nachéadzat’ istotu, bezpecie a ochranu pred vonkajSim
svetom. Zlyhanie rodicov v zdkladoch rodi¢ovskej role, kedy maju deti v plnej miere chranit’
a napliat’ ich potreby, byva vaznym dévodom pre vyhatie deti z prirodzeného prostredia.

FE. Vychovné problémy s dietatom a poruchy spravania z dovodu konfliktov a rozvodu - Casto
demonstruji nepokojnti a nestabilnu situdciu v rodine. Deti st odkézané na starostlivost’ svojich
rodi¢ov a pokial’ ti neprejavuju diet’at'u patricnu, laskavu starostlivost’, dieta demonstruje svoju
frustraciu aniekedy az hnev problémovym spravanim, ktoré moéze byt niekedy len
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kratkodobého charakteru. Vacsinou po odstraneni pri¢in vzniku takéhoto spravania ustupuju aj
negativne prejavy v ich spravani. Poruchy spravania dietata - ako uvadza Turcek (2003, In
Miklosko et.al, 2011, s. 121), ,,s0 Specifické poruchy spravania, ktoré sa objavujii v ranom
obdobi vyvinu osobnosti prave v rodine, pricom bezprostrednou pri¢inou narusenia osobnosti
je patologia rodiny.* Deti, ktoré ziju v dysfunkénych rodinach, v ktorych je vyskyt konfliktov
pomerne Siroko zastipeny, maju vyssiu pravdepodobnost’ vzniku poruch spravania. Ako
uvadza Jurcakova (2011, In Miklosko et.al, 2011, s. 122), poruchy spravania mozno delit’ na
dve zakladné skupiny:

a. Specifické vyvinové poruchy spravania, ktorych pri¢inou su drobné poskodenia
neurologického charakteru alebo biochemické zmeny centralnej nervovej sustavy.
Nasledkom su poruchy v oblasti emocionalneho vyvinu, motoricko - percepcnej
oblasti a v rozvoji poznavacich funkcii.

b. poruchy spravania zapri¢inené nevhodnymi vychovnymi vplyvmi alebo nevhodnou
a nedostato¢nou vychovou. Tie sa prejavuju problémami v adaptacii dietata a jeho
asocidlnym az antisocialnym spravanim.

Taktiez v rodinach vznikaji konflikty medzi dietatom / detmi arodi¢émi, najméi
v pubertalnom obdobi diet'ata, kedy rodi¢ia nezvladaji jeho vychovu a takéto nezvladnutie
vychovy asprdvania dietata byva castym dovodom ulozenia vychovného opatrenia.
Vyznamny vplyv na fungovanie rodiny maju aj konflikty medzi rodi¢mi, ktori sa Castokrat
vzajomne obvifluju za napdtu situdciu v rodine a nehl'adaju konStruktivne rieSenie problémov.
Takato situédcia v rodine moze vyustit’ do rozvodu rodiny, nakol'ko ta uz neplni dostato¢ne svoje
funkcie. Rozvod rodicov ako pri¢ina vynatia dietata byva najmid v pripade, ak rodicia
nezvladnu porozvodovu fazu a konflikty medzi nimi d’alej pretrvavaju. Mnohokrat rodic, ktory
zostava na vychovu dietata sam, nezvladne naroky Zivota a samotnl starostlivost’ o dieta
a takato situacia byva dovodom vynatia dietata z rodiny.

G. Zdravotny stav dietata - oCakéavania, ze kazdy rodi€ prijme zdravotné znevyhodnenie svojho
dietat’a, boli v praktickom Zivote mnohokrat nenaplnené. Nie kazdy rodi¢ sa dokéaze
vysporiadat’ s docasnou alebo trvalou stratou zdravia svojho dietat’a. Niektori rodi¢ia dokazu
relativne rychlo po narodeni dietata so zdravotnym problémom rezignovat’ na starostlivost’
o neho. A ini rodicia, naopak, napriek vel'kym obavam o zdravie a zivot svojho dietat’a, chcu
a dokaZu mu zabezpec€it’ potrebnll starostlivost’.

H. Zdravotny stav rodicov - je dalSim zadvaznym kritériom, podla ktorého sa posudzuje
schopnost’ rodiCov poskytnit’ detom bezpecné rodinné zazemie. V pripade nepriaznivého
zdravotného stavu rodia alebo rodicov, ktory vaznym spdsobom vplyva na kvalitu
poskytovanej starostlivosti a diet'a nie je mozné zverit do nahradnej rodinnej starostlivosti,
byva umiestnené v Gstavnej starostlivosti.

1L Smrt jedného alebo oboch rodicov - v pripade umrtia jedného rodi¢a, zvlast, ked’ sa jedna
o umrtie matky, otec Castokrat nezvladne starostlivost’ o deti, dosledkom ¢oho sa pristupuje
k ich vynatiu. V zdujme zachovania deti v pdvodnej rodine v pripade imrtia jedného alebo
obidvoch rodicov maju kompetentné subjekty pracovat’ s blizkou rodinou diet'at’a a zistovat’
moznosti, kto z pribuznych by sa o deti mohol postarat’. Na Slovensku je podla zdkona ¢.
36/2005 Z.z. orodine takouto formou starostlivosti blizkych pribuznych o dieta forma
nahradnej osobnej starostlivosti.
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J. Trestna cinnost rodicov - je nesporne zavaznym faktorom, ktory ovplyviiuje vychovu deti.
Pokial’ su rodic¢ia vo vykone trestu odnatia slobody, je takyto stav aj vaznym dovodom pre
umiestnenie deti do ndhradnej starostlivosti. V praxi sme sa stretli s pripadom piatich
surodencov, ktori boli vynati z rodiny z déovodu odstidenia obidvoch rodi¢ov na vykon trestu
odnatia slobody.

K. Trestna cinnost mladistvého - ako pricina jeho vynatia z biologickej rodiny a néasledného
odstdenia na trest odiatia slobody. Niekedy sa mladistvi mézu dopustit’ aj delikventnej ¢innosti
(napriklad tyranie zvierat) - pri ktorom sa demonstruje patologické spravanie diet’at’a, ktorého
pri¢iny pramenia zo psychického stavu diet’at’a, ktoré samotné mohlo byt’ objektom tyrania.

L. Zaskoldctvo dietata ako Casta pricina uloZenia vychovného opatrenia nad dietat’om. Pricin,
pre ktoré dochadza k takémuto spravaniu dietata, méze byt niekol’ko. Jednym z nich méze byt
prejavom, akym dieta spracovava konfliktnii rodinnu situdciu, napétie medzi rodi¢mi a
necitlivé spravanie rodi¢ov vo¢i nemu. Dalsim dovodom mozu byt konfliktné rovesnicke
vzt'ahy v Skole (vratane Sikanovania), pripadne strach z ur€itého predmetu, ktorého poziadavky
na hodnotenie diet'a nespliiia. Nakolko povinna $kolsk4 dochadzka na Slovensku je do 16.roku
zivota dietata, v pripade mladSich deti mézu byt rodi¢ia za zanedbanie povinnej Skolskej
dochadzky ich dietat’a trestne stihani. Zaskolactvo je taktiez Castym dovodom na ulozenie
vychovného opatrenia.

M. Prostitucia matky - ako prejav patologického spravania rodica, z ktorého d’alej vyplyvali jej
casté odchody z domdacnosti a nestarostlivost’ o diet’a.

N. Odchod jedného rodica z rodiny a opustenie deti bez zabezpecenia ich riadnej starostlivosti
zo strany d’alSieho rodi¢a alebo pribuznych mdze byt ddvodom na vynatie deti z rodinného
prostredia.

O. Domdce nasilie v partnerskych vztahoch - zial', znamy fenomén aj v slovenskych rodinach,
ku ktorému dochadza v situacii, kedy agresor (spravidla muz) tyra, Sikanuje, ponizuje
a d’al$imi prejavmi svojho spravania degraduje a poskodzuje svojho Zivotného partnera a aj deti
a vynucuje si od nej / nich spravanie, ktoré je podl'a jeho zvéazenia ,,Ziaduce*.

1.2 Kompetencie subjektov socialnopravnej ochrany deti a sociialnej kurately

Pre efektivhu pomoc detom v tstavnej starostlivosti je dolezitd multidisciplinarna
spolupraca nielen zamestnancov centier pre deti arodiny, ale aj dalSich subjektov
socidlnopravnej ochrany deti a socialnej kurately, ktord sa zameriava na predchadzanie vzniku
krizovych situacii, zabezpeCuje ochranu prav dietata av pripade, Ze v rodinach nastalo
zlyhanie niektorych alebo viacerych jej funkcii, svojimi opatreniami sleduje obnovenie jej
funkcii. Vykonavaju ju v zmysle § 71 zdkona €. 305/2005 Z. z. o socialnopravnej ochrane deti
a socialnej kuratele, v zneni neskorSich predpisov: organy Statnej spravy, obec, vyssi tzemny
celok, akreditovany subjekt, pravnickd alebo fyzickd osoba, ktord vykoniva opatrenia
socidlnopravnej ochrany a socidlnej kurately na predchddzanie vzniku krizovych situdcii
v rodine a na obmedzenie a odstraniovanie negativnych vplyvov.
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1.2.1 Kompetencie pracovnikov organu SPOD a SK si nasledovné:

- vykonéavaju socialnopravnu ochranu deti a socialnu kuratelu;

- vykonavaju terénnu socidlnu pracu a v rdmci nej 1 vyhl'adavaciu ¢innost klientov, ktori
su ohrozeni socidlno - patologickymi javmi;

- poskytuji vychovnu a poradensku starostlivost’ rodinam a detom pri rieSeni rodinnych
a socialnych problémov;

- podielaji sa na sanacii rodinného prostredia, z ktoré¢ho boli deti vynaté z dévodu
zlyhania vychovnej funkcie rodicov;

- sleduji vykonéavanie vychovnych opatreni, t.j. napomenutie, dohl'ad, obmedzenie,
povinnost’ podrobit’ sa socidlnemu alebo odbornému poradenstvu v $pecializovanych
zariadeniach, povinnost’ zucastnit’ sa na liecbe v Specializovanej ambulantnej
starostlivosti, povinnost’ zucastnit’ sa na vychovnom programe (socidlnom programe),
upozornenie maloletého diet’at’a, ktoré svojim spravanim moéze ohrozit’ alebo narusit’
svoj priaznivy psychicky, fyzicky a socidlny vyvin, o ktorych rozhodli a hodnotia ich
ucinnost’;

- podielaju sa na organizovani vychovno - rekreacnych taborov pre deti;

- navrhuju sudu nariadenie Ustavnej starostlivosti, obmedzenie, resp. pozbavenie
rodi¢ovskych prav, zruSenie Ustavnej starostlivosti a vychovnych opatreni ulozenych
sudom;

- vedu evidencie obCanov adeti na useku socidlnopravnej ochrany deti a socialnej
kurately, nédhradnej rodinnej starostlivosti a obcanov, ktorym sa poskytuji socidlne
sluzby;

- vyhladdvaju obcanov vhodnych vykondvat ndhradnt rodinni starostlivost a deti,
ktorym je potrebné zabezpecit’ ndhradnu rodinnt starostlivost’;

- sledujit vyvoj deti vnahradne; rodinnej starostlivosti, v Ustavnej a ochrannej
starostlivosti s uizemnou pdsobnostou kraja;

- vyhl'addvaji obCanov a deti, ktoré potrebujii socialnu pomoc;

- vybavuju podania ob¢anov vo svojej posobnosti;

- vykonévaju funkciu koliznych opatrovnikov maloletych a opatrovnikov maloletych;

- podavaju spravy, podnety a navrhy sidu a inym $tatnym organom vo veciach vychovy
a vyzivy maloletych, oznamuji spravy sudu o vychovnych arodinnych pomeroch
maloletych deti;

- zastupuju mladistvych v trestnom konani;

- pdsobia vychovnou cinnost'ou na rodiny za tc¢elom predchadzania protispolocenske;j
¢innosti a drogovych zavislosti;

- vychovnou a poradenskou starostlivostou sa podielaji na prevychove mladeze
ohrozenej socialno - patologickymi javmi, vedu ich evidenciu a pracuju s rodinami;

- plnia ulohy vyplyvajice z medzindrodnych dohovorov v oblasti prav deti;

- pripravuju podklady na rozhodovanie na I.stupni sprdvneho konania v stlade so
zédkonom €. 71/1967 Zb. o spravnom konani v zneni neskorSich predpisov, zakonom ¢.
36/2005 Z.z. o rodine a 0 zmene a doplneni niektorych zdkonov a zdkonom €. 305/2005
Z.z. o socialnopravnej ochrane deti a o socidlnej kuratele a o zmene a doplneni
niektorych zdkonov;

- pripravuju odborné stanoviska k odvolaciemu konaniu na useku svojej ¢innosti a tieto
spolu so spisovou dokumentaciou odstupujii odvolaciemu organu;
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- spolupracuju vo svojom izemnom obvode s inymi Staitnymi organmi, obcami a d’alSimi
fyzickymi a pravnickymi osobami, v ramci vykonu socidlnopravnej ochrany deti
a socialnej kurately, koordinujt ich ¢innost’;

- spolupracuju s centrami pedagogicko - psychologického poradenstva a prevencie,
referatom poradensko - psychologickych sluzieb, psychiatrickymi ambulanciami,
zdravotnickymi a Skolskymi zariadeniami, detskymi domovmi, reedukacnymi
domovmi pre deti a mladez, orgdnmi Cinnymi v trestnom konani, akreditovanymi
subjektmi;

- spolupracuju vo svojej praci so zamestnancami davok v hmotnej nidzi, Statnych davok
a pefiaznych prispevkov na kompenzaciu TZP v ramci useku socialnych veci a rodiny;

- zabezpeCuju odbornu spravu pisomnosti, ktoré pochadzaju z ¢innosti SPOD a SK,
zabezpecuju ich evidenciu a archivaciu spisov.

1.2.2 Vykonavanie opatreni socidlnopravnej ochrany deti a socialnej kurately
akreditovanym subjektom

Pre uplnost’ informécii je dolezité uviest’, za splnenie akych podmienok podla § 79
zakona €. 305/2005 Z.z. mdze fyzicka alebo pravnickd osoba ziskat’ akreditdciu na vykon
opatreni SPOd a SK:

(1) Ziadatel’ o udelenie akreditacie (d’alej len “Ziadatel' o akreditaciu™), ktorym je fyzicka
osoba, musi preukazat’ splnenie tychto podmienok:

a. sposobilost’ na pravne tikony v plnom rozsahu,

b. bezthonnost’ a odbornt spdsobilost’,

c. odbornu sposobilost’ fyzickych osdb, ktoré zamestnava alebo bude zamestnavat’ v
pracovnopravnom vzt'ahu, alebo inych fyzickych osob v inom zmluvnom vzt'ahu, a
ktoré vykonavaju alebo budu vykonavat svoje povolanie v kontakte s klientmi,

d. bezthonnost’ fyzickych 0s6b podla pismena c), ktoré budi svoje povolanie
vykonavat’ v kontakte s klientmi,

e. trvaly pobyt alebo prechodny pobyt na uzemi Slovenskej republiky, ak ide o
cudzinca,

f. pisomne zdokumentované metody prace a formy ich vykonu,

g. predbezny suhlas prisluSnych organov prijimajuceho Statu alebo $tatu poévodu so
spolupracou pri sprostredkovani medziStatneho osvojenia, ak Zziadatel ziadao
akreditaciu na vykondvanie opatreni podla § 78,

h. materidlno - technické vybavenie potrebné na vykonavanie opatreni, na ktoré ziada
akreditaciu a spdsob alebo predpokladany spdsob ich financovania,

1. vlastnicke pravo alebo uzivacie pravo k priestorom, v ktorych budi vykonavané
opatrenia, na ktor¢ ziada akreditaciu, okrem § 4 ods. 1 pism. a) az c),

J. potvrdenie o zodpovedajtcich hygienickych podmienkach v priestoroch, v ktorych
budi vykondvané opatrenia, na ktoré¢ Ziada akreditaciu,

k. pisomne vypracovany program supervizie a spdsob zabezpeCovania programu
supervizie vykonavanych opatreni, na ktoré ziada akreditciu; na program supervizie
§ 93 ods. 8 plati rovnako.

(2) Ziadatel’ o akreditaciu, ktorym je pravnicka osoba, popri podmienkach uvedenych v odseku
1 pism. c), d), f) az j) musi preukazat’ aj splnenie tychto podmienok:
a. jej sidlo alebo sidlo pobocky sa nachadza na tizemi Slovenskej republiky,
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b. zamestnava v pracovnom pomere zodpovedného zastupcu spiiiajiceho podmienku
bezthonnosti a odbornej sposobilosti.

(3) Zodpovedny zéstupca je fyzicka osoba, ktord zodpoveda za odborné vykonavanie opatrent,
metod, technik a postupov, na ktoré bola udelena akrediticia. Fyzickd osoba moze byt v
pracovnom pomere ako zodpovedny zastupca len s jednym akreditovanym subjektom alebo s
jednym ziadatel'om o akreditaciu.

(4) Za bezuhonnu sa na ucely odseku 1 pism. b) a d) a odseku 2 pism. b) nepovazuje fyzicka
osoba, ktord bola pravoplatne odsidend za umyselny trestny ¢in alebo bola pravoplatne
odsudena za trestny ¢in spachany z nedbanlivosti proti rodine a mladezi podla § 204 az 211
Trestného zakona, a to aj vtedy, ak jej bolo odsudenie za uvedené trestné ¢iny zahladené, alebo
sa na nu hladi, akoby nebola za taky ¢in odsudend podla osobitného predpisu. 38a)
Bezthonnost’ sa preukazuje odpisom registra trestov. Splnenie podmienky bezihonnosti zist'uje
ministerstvo.

(5) Odborna spdsobilost’ podl'a odseku 1 pism. b) a ¢) a odseku 2 pism. b), ak tento zdkon
neustanovuje inak, je

a. absolvovanie vysokoskolského Studia v prisluSnom humanitnom, socialnom alebo
pedagogickom zamerani podla povahy vykonavaného opatrenia a najmenej
trojrocnd prax vykonévana na plny tvdzok v oblasti zodpovedajicej vykondvanému
opatreniu, metode, technike a postupu; odborna spdsobilost’ podl'a odseku 1 pism. b)
a odseku 2 pism. b) je absolvovanie vysokoSkolského Stidia druhého stupiia v
prislusnom humanitnom, socidlnom alebo pedagogickom zamerani podl'a povahy
vykonavaného opatrenia a najmenej pdtrocna prax vykondvana na plny tvdzok v
oblasti zodpovedajlicej vykondvanému opatreniu, metode, technike a postupu,

b. absolvovanie stredoSkolského S§tadia prislusného zamerania podla povahy
vykonavaného opatrenia a najmenej trojro¢nd prax vykonavand na plny uvidzok v
oblasti zodpovedajlicej vykondvanému opatreniu, metode, technike a postupu,

c. znalost’ tohto zdkona a vSeobecne zadviznych pravnych predpisov vydanych na jeho
vykonanie,

d. znalost’ osobitnych predpisov medzindrodného prava sukromného v oblasti
medziStatnych osvojeni, ak ide o vykonavanie opatreni podla § 78,

e. znalost’ principov ochrany deti, predchadzania, zabrafiovania pri¢indm vzniku a
prehlbovania negativnych javov a procesov v spolocnosti v zavislosti od opatrenia,
na ktoré sa ziada akreditacia,

f. znalost vSeobecne zaviznych pravnych predpisov suvisiacich s vykondvanym
opatrenim, na ktoré sa ziada akreditacia.

Kompetencie pracovnika akreditovaného subjektu spocivaji predovsetkym v
poskytovani socidlneho poradenstva, socidlnej prevencie a vybranych ¢innosti socidlnopravne;j
ochrany deti a socialnej kurately podl'a ziskanej akreditacie na vykon ¢innosti socidlnopravne;j
ochrany deti a socialnej kurately. Jedna sa o pracu najmi v tychto oblastiach:

- priama praca s klientmi, ktorymi st ¢lenovia biologickych rodin,

- ndhradnych rodin, deti Zijice v ndhradnej starostlivosti a mladi dospeli;

- socialna praca s rodinami ohrozenymi socialnou exkluziou;

- socidlna praca s rodinami, ktoré boli v starostlivosti socidlneho poradcu alebo ostatnych
- pracovnikov uz v minulosti, ako aj socidlna praca s novymi klientmi;

- krizova intervencia v rodinach;
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- sprevadzanie rodin pri rieSeni ich zivotnych t'azkosti;

- sietovanie spoluprace medzi detskymi domovmi, UPSVaR, VUC, MsU, OcU

- vykonévanie ambulantnej aj terénnej socialnej prace s klientmi;

- pre zaujemcov o ndhradnu rodinni starostlivost apre ndhradnych rodicov -
poskytovat’;

- informacie o programe PRIDE, informovat’, ako postupovat’ pri zaujme o ndhradné
rodi¢ovstvo, poskytovanie socidlneho poradenstva pre ndhradné rodiny, umoznenie
d’alSieho vzdelavania, distribucia k inym odbornikom, spolocné hl'adanie alternativ pri
rieSeni problémovych situdcii;

- pre deti s nariadenou ustavnou starostlivostou - na zdklade vybudovanych vztahov,
formou individudlnej prace poskytovat’ poradenstvo pri ziskavani zivotnych zru¢nosti
aodpovedi na otazky (tykajuce sa momentdlnych prezivanych problémov deti -
v zavislosti od veku a prezivania danej okolnosti - otazky tykajuce sa biologickej rodiny
deti, ich buducnosti, planov, beznych Zivotnych situécii, detskych prav);

- pre mladych I'udi po opusteni zariadenia s nariadenou ustavnou starostlivostou -
poradenstvo pri hladani prace, ubytovania, pri ziskavani socialnych zru¢nosti -
komunikacia sUradmi, vybavovanie praktickych zalezitosti (doklady, pohovor
u zamestnavatela, napisanie Ziadosti do zamestnania), preberanie zodpovednosti za svoj
zivot, prevencia pred ich zlyhanim;

- pre odbornikov a inStitlcie, ktoré pracuji s detmi a mlddeZou s nariadenou ustavnou
starostlivostou - informovat’ 0 moznostiach, ako pracovat’ s touto skupinou, vzajomna
vymena sklisenosti;

- pre dobrovolnikov, ktori pracuji s detmi amladeZzou s nariadenou ustavnou
starostlivostou - odovzdavanie poznatkov o potrebach deti, motivacia, h'adanie rieSeni
pri problémovych situaciach.

1.2.3 Kompetencie samospravy pri vykone opatreni socidlnopravnej ochrany deti
a socialnej kurately

Pre pracu s detmi ohrozenymi vynatim z biologickej rodiny ako aj pre pracu s detmi uz
umiestnenymi v Ustavnej starostlivosti st dolezité kompetencie samospravy, z ktorych
uvadzame niektoré:

Posobnost obce podla § 75 zakona ¢. 305/2005 Z.z. je vymedzend nasledovne:
(1) Obec pri vykone svojej samospravnej posobnosti
a) vykonava
1. opatrenia zamerané na predchddzanie vzniku poruch psychického vyvinu, fyzického
vyvinu a socidlneho vyvinu deti a plnoletych fyzickych osob podla § 10,
2. opatrenia podla § 11 ods. 1,
b) organizuje
1. vychovné programy alebo socidlne programy pre deti, ktorym bolo orgdnom
socialnopravnej ochrany deti a socidlnej kurately alebo sidom ulozené vychovné opatrenie,
2. programy na pomoc ohrozenym det'om a plnoletym fyzickym osobam a rodindm
podla § 11 ods. 1 pism. c) az e) v prostredi podl’a § 4,
3. resocializa¢né programy,
c) spolupdsobi
1. pri vykone vychovnych opatreni uloZzenych sudom alebo organom socidlnopravnej
ochrany deti a socialnej kurately,
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2. pri pomoci detom, pre ktoré organ socidlnopravnej ochrany deti a socialnej kurately
vykonava socialnu kuratelu, a podiel'a sa na spracovani a plneni planu socidlnej prace s
dietatom,
3. pri uprave a obnove rodinnych pomerov dietat’a financnou podporou podla § 64 a 65,

d) poskytuje
1. rodiCovi dietat’a alebo osobe, ktora sa osobne stara o diet’a, prispevok na dopravu do
zariadenia podla § 64 ods. 1 pism. a),
2. informécie fyzickej osobe, ktora ma zaujem stat’ sa pestinom alebo osvojitelom, na
podanie ziadosti o zapisanie do zoznamu ziadatel'ov a o subjektoch vykonavajacich pripravu
na nahradnt rodinnu starostlivost’,
3. Statistické udaje z oblasti vykonu socidlnopravnej ochrany deti a socidlnej kurately
Staitnym organom socialnopravnej ochrany deti a socidlnej kurately na ucely spracovania
Statistickych zistovani a administrativnych zdrojov,
4. finan¢né prostriedky podrla § 65,

e) poskytuje pomoc
1. dietat'u v nalichavych pripadoch, najma ak je ohrozeny jeho zivot, zdravie alebo priaznivy
psychicky vyvin, fyzicky vyvin a socidlny vyvin,
2. dietatu alebo plnoletej fyzickej osobe ohrozenej spravanim ¢lena rodiny, ¢lenov rodiny
alebo spravanim inych fyzickych osdb,
3. na zachovanie a Upravu vziajomnych vztahov medzi dietatom a rodicom a upravu
rodinnych pomerov dietata, ak bolo dieta umiestené v zariadeni na vykon ustavnej
starostlivosti, predbezného opatrenia alebo vychovného opatrenia,
4. mladému dospelému po skonceni ndhradnej osobnej starostlivosti, pestinskej
starostlivosti a ustavnej starostlivosti pri zabezpe€eni byvania a zamestnania,

f) poskytuje suc¢innost’

1. Statnym organom socidlnopravne] ochrany deti a socidlnej kurately pri zistovani
rodinnych pomerov, bytovych pomerov a socidlnych pomerov diet’ata a jeho rodiny na ucely
vykonavania opatreni socidlnopravnej ochrany deti a socialnej kurately,

2. zariadeniu pri zabezpecovani osamostatnenia sa mladého dospelého,

g) utvara podmienky na pracu s komunitou,

h) zriaduje zariadenia podla potrieb obyvatelov na el vykonu opatreni
socidlnopravnej ochrany deti a socialnej kurately podla § 45 az 48 a moze zriadit’
zariadenia podla § 49, 50, 62 a 63 a oznamuje organu socidlnopravnej ochrany deti
a socialnej kurately podl'a § 73 ods. 1 po€et miest ur¢enych v tychto zariadeniach na
vykonévanie rozhodnuti sudu,

i) vyhladava fyzické osoby, ktorym by bolo mozné zverit’ diet'a do starostlivosti,

J) vyjadruje sa k spdsobu Zzivota fyzickej osoby, ktora ma zaujem stat’ sa pestinom
alebo osvojitel'om, a jej rodiny podl'a § 35 ods. 4 pism. d), vedie evidenciu deti, rodin
a

K) plnoletych fyzickych osob, pre ktoré vykonava opatrenia socialnopravnej ochrany
deti a socidlnej kurately,

[) plni d’alie Glohy podl'a tohto zakona a osobitnych predpisov.

(2) Obec mdze s vynimkou odseku 1 pism. ¢) prvého a druhého bodu, pismena d), pismena e)

prvého a Stvrtého bodu, pismena f), pismen g), j), az 1) zabezpecit vykon samospravnej
pOsobnosti aj prostrednictvom akreditovaného subjektu alebo prostrednictvom pravnickej
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osoby alebo fyzickej osoby, ak sa nevyzaduje akreditacia na vykondvané opatrenie
socidlnopravnej ochrany deti a socidlnej kurately podl'a tohto zakona.

Pésobnost vyssieho tizemného celku podla § 76 zakona ¢. 305/2005 Z.z.
Vyssi tizemny celok pri vykone samospravnej posobnosti

a) zabezpeCuje tvorbu a plnenie socialnych programov zameranych na ochranu prav a
pravom chranenych zaujmov deti a na predchadzanie a zamedzenie narastu
socialnopatologickych javov na svojom tzemi,

b) vypractva analyzu nepriaznivych vplyvov posobiacich na deti a rodiny, vyvojovych
trendov socialnopatologickych javov na svojom tizemi,

C) utvara podmienky

1. na organizovanie opatreni podl'a § 10 a 11,

2. na zabezpecenie priaznivého psychického vyvinu, fyzického vyvinu a socidlneho vyvinu
dietata, vykonavanie rodicovskych prav a povinnosti a vykonéavanie vychovnych opatreni
podrla tohto zdkona a osobitného predpisu,

3. na pomoc det'om, plnoletym fyzickym osobam a rodinam, ktoré sa nachadzaju v krizovej
situacii, podl'a potrieb obyvatel'ov svojho tizemia,

4. na pripravu obyvatelov svojho tzemia, ktori maji zdujem stat’ sa pestinom alebo
osvojitel'om, na ndhradnu rodinnu starostlivost’ a na pripravu na profesionalne vykonavanie
nahradnej rodinne;j starostlivosti.

5. na opatrenia socidlnopravnej ochrany deti a socidlnej kurately podl'a § 33 ods.10,

6. na organizovanie resocializa¢nych programov a socialnych programov najma pre drogovo
zavislych a inak zavislych obyvatel'ov svojho uzemia, obyvatel'ov po prepusteni z vykonu
trestu odnatia slobody, obyvatel'ov po prepusteni zo zariadenia na resocializaciu drogovo
zavislych,

7.na vykonavanie opatreni v prostredi podla § 4 ods. 4 a 5 podl’a potrieb obyvatel'ov izemia,

d) vedie evidenciu zariadeni zriadenych podl'a tohto zakona na svojom tGizemi,

e) zriad'uje a kontroluje zariadenia podla § 50, 62 a 63 a iné zariadenia podl'a potrieb
obyvatelov izemia na ucel vykonu opatreni podla § 45 az 48 a mdZe zriadit’
zariadenia podl'a § 49 a oznamuje ur€enému organu socialnopravnej ochrany deti a
socialnej kurately podla § 73 ods. 3 pocet miest uréenych v tychto zariadeniach na
vykonavanie rozhodnuti sidu,

f) poskytuje

1. obci, akreditovanému subjektu, pravnickej osobe alebo fyzickej osobe podla § 71 ods. 1
pism. e) finan¢ny prispevok na vykonavanie opatreni podl'a tohto zakona,

2. Statistické tdaje z oblasti vykonu socidlnoprdvnej ochrany deti Statnym orgdnom
socidlnopravnej ochrany deti a sociadlnej kurately na ucely spracovania Statistickych
zistovani a administrativnych zdrojov a poskytuje idaje z evidencie zariadeni,

g) spolupracuje s obcami, organmi socialnopravnej ochrany deti a socialnej kurately,
akreditovanymi subjektmi a d’al§imi pravnickymi osobami a fyzickymi osobami,
ktoré pdsobia v oblasti socidlnopravnej ochrany deti a socialnej kurately podl'a tohto
zékona v oblasti predchadzania a zamedzenia narastu socialnopatologickych javov,

h) plni d’alSie ulohy podla tohto zakona a osobitnych predpisov.
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1.3 MoZnosti rozsirenia spoluprace s biologickymi rodinami deti

Vyznamnymi diagnostickymi pomockami, ktoré mézu posilnit’ pracu s rodinami, su
nastroje programu PRIDE. Program PRIDE je vycvikovy program pre ziadatel'ov o ndhradnt
rodinnu starostlivost’ aje zaroven urCeny pre odbornikov pracujucich s detmi zijucimi
v nahradnej starostlivosti. Jeho obsah sa skladd z 9 Strukturovanych tém, ktoré su venované
rozvoju rodi¢ovskych zrucnosti (biologickych, nahradnych rodiCov ako aj opatrovatel'skych
zru¢nosti vychovavatel'ov) za ucelom skvalitnenia starostlivosti o diet’a. Program v roku 2000
zaktpila od americkych partnerov Spolo¢nost’ priatelov deti z detskych domovov Usmev ako
dar a doposial’ ho pontka zaujemcom, ktori sa chcti dozvediet’ cenné informéacie, ako pracovat’
s detmi v nahradnej starostlivosti a ich rodiny. Je zaroven zazitkovym programom, takZe jeho
ucastnici si z neho odnasaju aj skasenosti z viacerych rolovych aktivit, ktoré sluzia na hlbsie
zamyslenie sa nad problematikou starostlivosti o tieto deti. Program PRIDE je filozofickym
vychodiskom Usmevu ako dar pre pracu s rodinami nahradnymi aj biologickymi. Preto sme aj
my v naSej praci z neho vychadzali a jeho néstroje vyuzivali.

Spominanymi diagnostickymi pomodckami mézu byt nastroje programu PRIDE -
genogram, ekomapa, analyza pri¢in, vyvinové puzzle a tabulka historie strat.

Genogram je grafické zobrazenie rodinnych vzt'ahov, isty rodokmen. Su v iom zachytené
mena ¢lenov rodiny, ich vek, rodinna prislusnost’. TaktieZ sa v iom zaznacuje kvalita vzt'ahov
medzi jednotlivymi ¢lenmi rodiny. PredovSetkym matka reprezentuje pre dieta bezpecné
prostredie dietata a plni Ulohu socidlnej ochrany, ktord tejto faze Zivota predstavuje aj
psychologicku a biologicku ochranu.* (Fedor-Freybergh, 2013, s. 48) TaktiezZ John Bowlby
hovori o potrebe naviazat’ sa na jednu opatrujicu osobu (spravidla matku). ,,Redlne spravanie
matky (rodi¢a) rozhoduje o tom, aky typ vzt'ahovej vdzby sa u dietat’a vyvinie, resp. aké bude
mat’ dieta vnitorné pracovné modely. Je matka dostupna? Pohotovo vycituje potreby dietat’a
a bezprostredne na ne reaguje? ,,JJemnocit* matky (rodica) rozhoduje o type vzt'ahovej vizby u
dietata, teda ¢i jeho vzt'ahova vizba bude ,,bezpecna‘ alebo ,,neista*. Neista vztahova vizba
sa da este klasifikovat’ ako ,,ambivalentna“ alebo ,,vyhybava“. Neskorsi vyskum este viedol k
objavu ,,dezorganizovanej* vzt'ahovej vdzby. Dieta mdZe mat’ k matke bezpecnl vzt'ahova
vézbu a k otcovi diStancovant, ¢i dezorganizovanu alebo naopak. ZaleZi na redlnom spravani
rodica, staré¢ho rodica. Jemnocitna matka je ako ,,bezpec¢na zakladna®, ,,bezpecny pristav®, do
ktorého sa dieta moze vracat’, nacerpat’ silu, upokojit’ sa, uistit’ sa, aby mohlo skimat’ svet,
robit’ expedicie do sveta vedené prirodzenou zvedavostou a exploracnym spravanim (hlavne
od druhého roku zivota).“ (Bowlby 1995, 2001 In Hasto, 2005, s. 14).

Ekomapa je taktiez grafickym zobrazenim vztahov dietata a rodiny s externym prostredim -
Skolou dietata, zamestnanim rodicov, susedmi, priate'mi, r6znymi inStitGciami, s ktorymi je
rodina v interakcii.

Analyza pri€in Kkrizy - pisomné spracovanie dovodov, ktoré viedli k zlyhaniu rodiny
v niektorych jej funkciach. Pri jej vypracovani ma poradca prejavit’ empatiu voci ¢lenom rodiny
a snazit’ sa porozumiet’ motivom ich konania. Preto tento dokument neobsahuje konstatovanie
typu ,,otec je alkoholik®, ale ,,otec po strate zamestnania nezvladol situaciu, ze nedokaze
zabezpecit’ prijem pre svoju rodinu a stal sa zavislym na alkohole®. Pri vypracovani analyzy
pricin krizy je vhodné, aby poradca do nej zahrnul kazdého ¢lena rodiny. Samotné uvaZovanie
poradcu o pri¢inach zlyhania rodiny v rozmere neodsudzovania, ale v snahe porozumiet
pri¢inam zlyhanie funkcii rodiny, senzibilizuje poradcu pre pracu s rodinou a vedie k vnimaniu
rodiny v jej historickom kontexte.
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Taktiez diet’a sa potrebuje psychicky vysporiadat’ so stratou rodinného prostredia. Autor Robert
D. Enright (Baskin, Enright, 2004) vnima odpustenie ako vedomy proces vysporiadania sa s
pocitmi viny, nespravodlivosti, aj spravodlivého hnevu voci osobe, ktora sa voci nemu
previnila.

Vyvinové puzzle - je grafické znazornenie rovnomerného alebo nerovnomerného vyvinu
dietat’a. Graficky sa méze vytvorit’ napriklad obrazok v tvare kvetu, kde jednotlivé lupienky
symbolizujui oblast’ vyvinu diet'at’a (fyzického, psychického, citového, socidlneho a moralneho)
aich velkost’ predstavuje pribliznu troven dietata v tejto oblasti. Tato pomdcka je vel'mi
vhodna pre uvedomenie si toho, v ktorych oblastiach diet’a potrebuje zvlastnu pozornost’ (Casté
si problémy deti prave v oblasti citového vyvinu, ktory podmieiiuje situdcia v rodine).

Tabul’ka historie strat - je prehladnym zaznamenanim jednotlivych strat v Zivote ¢lenov
rodiny. Mdzu v nej byt zaznamenané straty materidlnych veci, zdravia aj blizkych l'udi.
Tabulka vyznamnym spdsobom dotvéara obraz o rodine, o jej minulosti, ktord moéze mat
vyznamny vplyv na ich aktudlnu situdciu.

Pre profesiondlnych nahradnych rodicov, ktori st zapojeni do starostlivosti o deti Zijice
mimo vlastnej rodiny, je velmi doélezité pristupovat’ s doverou k biologickym rodicom deti
a doverovat’, ze kombindciou viacerych faktorov akymi st vhodne zvolené odborné pristupy
v praci s klientmi, vedenie rodi¢ov k prevzatiu ich zodpovednosti za deti, sietovanie odborne;j
pomoci pracovnikov viacerych inStitlicii a osobnou zaangaZovanostou rodi¢ov ako aj
pracovnikov je mozZné dosiahnut’ pozitivhu zmenu v biologickych rodinach docasne
umiestnenymi v ndhradnej starostlivosti.

Afiliacia

Prispevok vznikol ako sucast projektu VEGA ¢.1/0868/21 Vyuzitie vybranych prvkov
systemového pristupu v kontexte profesiondlnych rodin.
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FACILITUJUCI PRISTUP UCITELKY K DIETATU
PROSTREDNICTVOM HRY V MATERSKEJ SKOLE

Sona Grof¢ikoval, Anna Klimentova?

Abstrakt

Prispevok orientuje pozornost na pdt klucovych zrucnosti ucitelky v materskej Skole, ktoré su nevyhnutnym
predpokladom pre aplikaciu programu Hrame sa spolu (Playing-2-gether, P2G). Jednym z cielov programu P2G
Je vytvarat si pozitivny vztah prijatia s dietatom, ktoré pochddza z odlisného socialneho, kulturneho, jazykového
prostredia alebo ma iné tazkosti so zaclenenim sa do kolektivu v materskej skole. Facilitujuci, senzitivny pristup
ucitel'ky prostrednictvom hrovych aktivit pomaha dietatu budovat si sebavedomie, sebadoveru a podporuje ho
v interakcii s ostatnymi detmi ako i persondlom materskej Skoly. Program P2G prispieva k socidalnej inkluzii a
zaroven vedie deti v predskolskom veku k prirodzenému respektovaniu rozmanitosti v triede.

Krucové slova: Program Hrame sa spolu (P2G). Facilitujuci pristup. Zrucnosti ucitelky.
Abstract

The paper is focused on the attention related to five key skills of a kindergarten teacher, which are a necessary
prerequisite for the implementation of the program “Playing-2-gether “(P2G). One of the goals of the P2G
program is to create a positive relationship of acceptance with a child who comes from a different social, cultural,
and linguistic environment or has other difficulties to be included among children in kindergarten. Facilitating
and sensitive approach of the teacher through playing activities helps the child to build self-confidence and
presents supporting elements in child’s interaction with other children as well as kindergarten staff. The P2G
program contributes to social inclusion and at the same time leads preschool children to natural respect of
diversity in the classroom.

Keywords: Playing-2-gether (P2G). Facilitating approach. Teacher'’s skills.

1 Uvod

Medzinarodne zavdzné dokumenty Eurdpskej komisie a Rady Europy zdoraziiuja
nutnost’ zabezpecovat’ a poskytovat’ kvalitné vzdelavanie detom v ranom veku s akcentom na
pravo na vzdelavanie pre vSetky deti v beznych Skoléach, triedach bez ohl'adu na ich schopnosti,
zdravotné postihnutie, ¢i znevyhodnenie, s vyuZzitim takych metdd a prostriedkov, ktoré riesia
roznorodost’ potrieb vSetkych. V slovenskych podmienkach, zavedenie povinného vzdelavania
od piateho roku Zivota dietat’a so sebou prindSa vyzvy nielen organizacné, ale predovsetkym
edukacné, kde st priamymi aktérmi ucitel’ka a dieta. Vytvaranie socidlne inkluzivneho
prostredia v materskej Skole si vyZaduje facilitujuci pristup ucitel’ky, ktord prostrednictvom
osvojenych profesijnych kompetencii a sktsenosti kreuje pozitivnu klimu prijatia kazdého
dietata v skupine. Preto je vo vychovno-vzdeldvacej praxi nevyhnutné zamerat’ sa na
zvySovanie kvality vzt'ahov medzi u€itel'om a dietatom s cielom poskytnut rovnaké prileZitosti
pre kazdé diet'a. KI'icovou €innost'ou je hra ako prirodzené detska aktivita, pomocou ktorej si
buduje vztah s dietatom, ktoré je vnimané ako problémové v spravani a v prejavoch
prameniacich z rézneho kultarneho, jazykového, socidlneho a rodinného prostredia. Program

! Univerzita Kongtantina Filozofa v Nitre; e-mailova adresa: sgrofeikova@ukf.sk; Tel.: +421 37 6408 251
2 Univerzita Konstantina Filozofa v Nitre; e-mailovd adresa: aklimentova@ukf.sk; Tel.: +421 37 6408 236

109



DIETA V OHROZENI

Rozmanitost’ ~ Rovnost’ ~ Inkluazia

Zbornik vedeckych prac

Hrame sa spolu (P2G) pontka moznost’ ako facilitujici, senzitivny pristup k dietatu
s nevhodnymi prejavmi v spravani budovat’, a tym ovplyviiovat’ kognitivnu, socioafektivnu a
konativnu stranku jeho osobnosti.

2 Program Hrame sa spolu (P2G)

Idea programu P2G vychadza z poziadavky poskytovat’ bezpecnu, vysoko kvalitni ranti
edukaciu pre vSetky deti (Eurdpska komisia, 2013) o nevyhnutne musi smerovat’ k budovaniu
inkluzivneho prostredia, k uplatnovaniu resSpektujiceho a humanistického pristupu. Prostredie
materskej Skoly, do ktorého dieta vstupuje, existuje uz pred jeho vstupom, takze nie dieta
definuje inkluzivne prostredie, to musi byt’ vytvorené vopred. Znakmi takéhoto prostredia st
podpora pre vSetky deti, empaticky vztah medzi ucitel’kou a detmi, rozmanitost’ aktivit,
reSpektovanie detského vyvinu a Struktirovand rutina (Sanches-Ferreira, 2020). Prejavovanie
reSpektu kazdému dietatu a akceptacia vedu k vytvaraniu vztahov a spajaniu kolektivu, ¢o
poskytuje detom bezpecie a moznost’ vlastného rozvoja a ucenia sa.

V P2G presadzujeme koncept socidlnej inkluzie, ktory je realizovany prostrednictvom
hry, je to pristup zacieleny na zlepSenie vztahu ucitel’ka - dieta vo vSeobecnosti (prevencia) a
vzt'ahu ucitel’ka - diet’a s tazkostami v spravani (intervencia) (Vancraeyveldt a kol., 2022).

Tazkosti v spravani vnimame ako problémové spravanie. V nie tak davnej minulosti
bolo povazované za prirodzeny sklon dietata k neposlusnosti, ktory vyplyval z jeho
individudlnych charakteristik, a teda diet'a samotné bolo pri¢inou. Postupne sa tento pohl'ad
menil a v st€asnosti vychadzame z toho, Ze individualne vlastnosti dietata sit zndsobované v
interakcii s faktormi ako §tyl vychovy, styl komunikacie, podmienky prostredia a iné.

Problémové spravanie (challenging behaviour) sa tak stava vyzvou prostredia. Pri
takomto spravani ucitelia spochybniuji svoju prax, skusenosti a maju pocit nizkej sebaefektivity
pri jeho rieSeni. Vedie to k negativnym pocitom smerom k svojej praci a k detom s tazkost’ami
v spravani (Vancraeyveldt a kol., 2022; Colpin, 2020). V P2G nejde o Specialno-pedagogicka
diagnostiku deti. Posudenie spravania je otazkou schopnosti ucitel’ky pripustit’ si, Ze ma s
nejakym dietatom problém a pri¢ina moéZe byt prave v interakcii s nim. Ak dieta vykazuje
vysoku uroven externalizacie problémového spravania, ide o spravanie, ktoré je rusivé, Skodlivé
pre ostatné deti, napr. hyperaktivne, neposlusné, odporujice a vzdorovité, agresivne a
ublizujice inym alebo sebe, odmietavé, utiahnuté, neakceptujiice ucitel’ku ¢i naopak
vynucujuce si pozornost’. Takéto spravanie mdze vyplynut’ z odliSného jazykového, kultirneho,
socialneho, ¢i rodinného prostredia (Grof¢ikova, Klimentova, 2019) a predikovat’ neskorSiu
neschopnost’ prispdsobovat’ sa, viest k poruchdm spravania sa a k Skolskej netspesSnosti
(Vancraeyveldt a kol., 2015).

P2G je pedagogicky pristup, ktory pomaha vytvérat’ vysoko kvalitné vzt'ahy medzi
ucitel’kou a dietatom v predskolskom veku. Podporuje ucitel’ky, aby boli citlivejSie na
vztahové potreby deti v kontexte hrovych aktivit zameranych na diet’a. U¢itel’ky si vytvaraji
zrucénosti v pozorovani, popisovani a vedeni deti pri hre, ¢im podporuju iniciativu deti.
Trajektoria profesionalizacie pozostava z rozhovoru s ucitel’kou o detoch, ktoré vnima ako
problémové, oboznamovania sa s rimcom P2G programu prostrednictvom volnych hrovych
stretnuti a videozaznamov spitnej vizby. Uvaha o vztahu s dietatom je ustrednym bodom
programu. Nové vzorce interakcii medzi ucitel’kou a dietatom vytvaraju viac prilezitosti pre
deti, aby prejavili svoje vlastné perspektivy a pre ucitel’ku, aby postupne prechadzala od
pristupu zameraného na vzdelavanie k pristupu orientovanom na diet’a.
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Program P2G je inSpirovany aj ,,.banking time* teoriou, ktord definuje techniky na
podporu budovania vztahov medzi dospelymi a det'mi, ktoré to najviac potrebuju, sit vnimané
ako ohrozené. Dyadicka (dvoj¢lenna) intervencia pozostava z hrovych sedeni zameranych na
podporu a prezivanie dieta (Williford, Pianta, 2020). Organizacia programu je rozvrhnutd do
12tich tyzdnov. Prvych 6 tyzdiiov ide o vytvorenie, upevnenie vztahovej vizby cez vol'n hru
dietata, kde sa ucitel’ka necha viest' dietatom s cielom vytvorenia puta, blizkosti a dovery.
V dalsich 6tich tyzdinoch st hrové ¢innosti riadené a maji usmernovat’ dieta k vytvaraniu
ziaduceho spravania. Pokial’ dieta citi doveru k ucitel’ke, je ochotnejSie podriadovat sa
pravidlam v triede a postupne nevhodné spravanie slabne. Pokial’ ucitel'ka robi intervenciu
s vybranym dietatom, tak tieto hrové aktivity sa realizuji bud’ v rannych hodinach pred
vzdeldvacimi aktivitami alebo v poobednych hodinach dvakrét tyZzdenne priblizne 15 mintt. Je
vhodné si to napldnovat’ do tyzdenného alebo denného rozvrhu, primarne v ¢ase ur¢enom na
hranie. Pokial’ je ucitel’ka v triede sama snazi sa hrovu aktivitu vybraného dietat’a centrovat’
tak, aby videla na ostatné deti, ale zadroven bola mimo ostatnych deti a mala priestor venovat’
sa mu. Je vhodné, aby aj ostatné deti vedeli, Ze tento ¢as venuje jednému dietat'u a v pripade
potreby si pomohli navzajom a nevyrusovali ich. Vyber hrovych aktivit je ponechany na diet’ati,
vo vSeobecnosti je vhodnd vécSina hier. Dolezité je, aby boli v sulade s jeho potrebami
a zaujmami hlavne v pripade, Ze ma problém s vyberom hry. P2G ma vytvoreny manual, ktory
pomadha ucitel’ke k spravnemu pochopeniu a realizacii programu.

1.1 Facilitujuci pristup a zrucnosti ucitel’ky

Facilitujuci vztah medzi ucitelkou a dietatom je charakterizovany vysokou troviiou
blizkosti a nizkou troviiou konfliktov medzi nimi (Pianta, Hamre, Stuhlman, 2003). Je ddlezity
pre pohodu, bezpecie a rozvoj vSetkych deti, ale obzvlast’ pre deti, ktoré st ohrozené. Spilt a
kol. (2012) zistili, Ze senzitivita u€itel'a je vyznamna v socio-emocnom vyvine diet’at’a, ako aj
v jeho neskorSom Skolskom uspechu. Zaroven ma kompenzaéné Gcinky na rozvoj rizikovych
deti a ich socidlne zac¢lefiovanie sa (Sabol, Pianta, 2012).

Interakcia ucitel’ka - dieta je vysvetlovana prostrednictvom teodrie vzt'ahovej vizby
(attachment theory). Fearon a kol. (2010) tvrdia, ze vytvorenie bezpe¢ného puta s najblizSimi
vychovavatelmi je dolezité, podporuje detsky vyvin a predchadza sa tak problémom s
adjustaciou vo vSeobecnosti a konkrétne vonkajSim prejavom problémového spravania sa.
Verschueren a Koomen (2012) vidia vyznam vztahovej vdzby v tom, Ze deti vnimaju ucitel’ku
ako bezpeCny pristav, citia sa menej v strese a vedia lepSie regulovat’ emdcie a ich prejav,
prebrat’ iniciativu, objavovat’ svet okolo seba. Kvalitny vztah medzi ucitel’kou a dietatom je
jednym z najsilnejSich ucebnych a vykonovych prediktorov u deti a je dolezity pre sebaponatie
a pozitivne myslenie o sebe samom. Diet'a dostdva informéciu, Ze je cenné a je viac motivované
spravat’ sa podla nastolenych pravidiel (Vancraeyveldt a kol., 2014). Dobry vztah medzi
ucitel’kou a dietatom s problémovym spravanim je dolezity aj pre ostatné deti v triede, pretoZe
ak ma ucitel’ka vel'a negativnych interakcii s jednym alebo viacerymi det'mi posobi to rusivo
a oslabuje to triednu klimu. Vybudovat si pozitivny vztah s niektorymi det'mi moze byt naozaj
Specidlnou vyzvou, zjavnym dovodom je predovSetkym ich sprévanie, napr. su vel'mi aktivne,
nikdy neposlichnu ucitel’ku, ublizuji inym detom, st verbalne alebo fyzicky agresivne.
Dovodom vSak mdze byt aj to, ze diet’a je utiahnuté, uzavreté, neakceptuje ucitel’ku, ¢i dokonca
ju nepotrebuje alebo hovori inym ako oficidlnym jazykom a vzajomne si nerozumeju,
v takychto pripadoch je pre ucitelku narocné atazké budovat si dobré vztahy. Pre
kompenzovanie akéhokol'vek typu zranitelnosti je vSak vztah s ucitel’kou Specialne dolezity
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a je potrebné vytrvat. Benefitom vzt'ahu, ktory je postaveny na podpore vsetkych deti v triede,
je vicsie pracovné uspokojenie ucitel’ky, €o taktiez prispieva k pozitivnej triednej klime. Dobré
vzt'ahy s detmi si mdze vytvorit’ tym, ze bude priatel'skd a privetiva, to vSak neznamena, Ze sa
uz nebudu vyskytovat’ problémové situdcie, v ktorych je korigovanie spravania deti nevyhnutné
(Colpin, 2020).

Senzitivita ucitelky znamena, Ze si v§ima potreby dietata a vie na ne adekvatne
reagovat’. Neprihliada na prejav spravania, ale zist'uje pricinu nevhodného spravania. Aby bola
ucitel’ka citlivd na potreby dietata a facilitujuca, musi spravne pozorovat, popisovat a
oznacovat’ pocity dietata, ¢o sa deje v hrovych aktivitich centrovanych na dieta (Driscoll,
Pianta, 2010). ZlepSovanie kvality vztahov sa deje prostrednictvom hrovej Cinnosti, kde
ucitel’ka uplatiiuje Specifické zru€nosti, ktorymi st pozorovanie detského spravania a hry,
napodobiiovanie (zrkadlenie), verbalne opisovanie hry, pomenovanie pocitov dietata a
reSpektovanie vzt'ahovych potrieb. Vytvorenie pozadovanych zru€nosti si vyzaduje tréning,
preto je vhodné z hrovych ¢innosti robit’ videozdznam a nasledne si ho analyzovat'.

e Pozorovanie je dokladné sledovanie spravania dietatapri  volnej  hre
a dosledné nacuvanie jeho potrebam. Pri pozorovani diet'at’a sa snazime najst odpovede
na otazky, napr. ako dlho trvé, kym sa dieta zacne vol'ne hrat’; aka aktivitu si vyberie;
¢o si myslite o prave zvolenej aktivite; ako sa diet'a prejavuje v priebehu prvych minut
aktivity; kona inak, ako ked ho bezne vidite v triede; v§imnite si nieco, ¢o ste predtym
v spojitosti s dietatom neregistrovali; aké pocity vo vas vyvoldva dieta v danom
momente. Cielom pozorovania je naucit’ sa lepSie porozumiet’ dietat'u prostrednictvom
diagnostiky jeho hry.

¢ Napodobiiovanie je opakovanie spravania dietata pri hre. Spytajte sa ho, ¢i sa mozete
s nim hrat’. Spontanny a uvol'neny vztah je dolezitejsi ako strohd imitacia, preto by mala
byt’ ¢o najprirodzenejSia. V tejto zrucnosti je dolezité, Ze nasledujete dieta v tom, ¢o
robi bez otdzok a zistovania pre¢o to robi. Zmyslom napodobiiovania je postupné
vytvaranie si dovery s dietatom. V pripade, Ze vol'na hrova cinnost smeruje
k nevhodnému spravaniu, tak ucitel’ka ukoncuje hru neutrdlnym spdsobom (nie
prikazom, zakazom).

e Verbalne opisovanie znamena nahlas popisovat’ spravanie diet’at’a, to ¢o prave pri hre
robi (pricom moéZeme d’alej imitovat’ jeho hru). Tymto davate dietat'u najavo, ze jeho
hru pozorne sledujete a verbalizujete Co vidite, ale len do takej miery, aby to bolo
funkéné, napr. robime prestavky, aby sme poskytli priestor dietat'u nieco povedat;
neprehaname to s komentovanim, nemusime opisovat vSetko detailne; je vhodné opisat’
spravanie pri prejavenych emociach; moézeme nahlas parafrazovat’ to, ¢o hovori diet’a.
Zmyslom je hlasné komentovanie ¢innosti diet'at’a, jeho pocitov, to ¢o vidime, nie Co si
myslime o aktivite.

¢ Pomenovanie pocitov smeruje k identifikacii emocii diet'ata pri hre, k uvedomeniu si
¢o dieta preZiva, pricom venujeme pozornost aj neverbalnym prejavom (mimike,
gestike, posturike atd’.). M6Zeme tiez vyjadrit’ svoje vlastné pocity pri hre.

o ReSpektovanie vzt’ahovych potrieb musime zohladnit’ v ¢o najviacSej miere,
predovsSetkym potreby dietata smerom k ucitel’ke, napr. bezpecie, istota, prijatie,
naklonnost’, pomoc, povzbudenie, spolupatricnost’. Tu je vhodné zodpovedat si otazky
a analyzovat’ najdolezitejSie potreby dietata v danom okamihu, napr. o potrebuje toto
konkrétne dieta odo mna ako ucitel’ky; ¢o mu mdézeme pontknut’; o si myslime, preco
ma diet’at’a tuto Specificku vzt'ahovu potrebu.
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Je dolezité vyhybat' sa niektorym zlozvykom, ktoré mame, ale nepodporuju facilitujuci,
reSpektujici vzdjomny vztah s dietatom. Ide predovsetkym o to, aby sme sa pri hre vyhli
kladeniu mnoZzstva otazok, pripadne pouzivali otvorené otazky; nedavali prikazy a rozkazy
(instrukcie); nekritizovali spravanie diet'at’a, neucili a nepoucovali, netrestali za spravanie.

2 Zaver

Prispevok venuje pozornost’ programu P2G, ktory mozno aplikovat’ v predSkolskych
zariadeniach ako intervencny alebo preventivny program smerujuci k vytvoreniu pozitivnej
vézby, inkluzivnej klimy v triede prostrednictvom citlivej interakcie ucitel’ka - dieta v hrovych
¢innostiach. P2G si stanovuje za ciel eliminovat’ konflikty v interakcii ucitel’ka - dieta a
znizovat' prejavy nevhodného spravania sa dietata v skupine, zvySovat' jeho prirodzenu
adjustaciu na socidlne prostredie, v ktorom sa pohybuje. K vytvoreniu programu P2G viedli
vyzvy a trendy nacrtnuté Europskou uniou, ktoré poukazuju na to, ze kazdé dieta ma pravo na
lepsiu kvalitu vychovy a vzdelavania v beznych podmienkach materskych $kol.
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ROZVOJ RECI DETI Z INOJAZYCNEHO PROSTREDIA
PROSTREDNICTVOM AKTIVIT ROZVOJA FONOLOGICKYCH
SCHOPNOSTI

Adela Melisekova Dojéanoval

Abstrakt

Dieta rodiace sa do sveta urcitej kultury ma prirodzenii potrebu zaclenit sa do Zivota spolocenstva, v ktorom
aktualne Zije.

Prispevok pojedndva o problematike rozvoja reci v kontexte vzdelavania deti s inym rodnym jazykom (ako
slovenskym). Autorka upriamuje pozornost na rozvoj fonologickych schopnosti a na ich vplyv v procese rozvoja
reci tychto deti. Analyzuje zistenia, ¢i uvedené je mozné prostrednictvom tréningového programu rozvoja
fonematického uvedomovania realizovanom v materskej skole, v konkrétnej casovej dotdcii. Zaznamendava zmeny
na urovni fonologickych schopnosti aich nasledny vplyv na rozvoj reci deti cudzincov. Analyzuje data
z vyskumného Setrenia, kde bol aplikovany tréning. Zameriava sa na oblast, kde do Skolského prostredia na
Slovensku prichadzaju deti z inych krajin, bez akejkolvek znalosti slovenského jazyka. Prispevok zdoraziuje
vyznam podpornych aktivit na rozvoj fonologickych schopnosti, ktoré moézu byt istym doplnkom v procese
vzdelavania tychto deti na urovni materskych skol. Prostrednictvom aktivit na rozvoj fonologickych schopnosti
dieta z inojazycéného prostredia nachadza sposoby verbalnej a neverbdlnej komunikacie, ktoré mu ulahcia rozvoj
reci a dorozumievanie sa v slovenskom jazyku.

Krucové slova: Fonologické schopnosti. Dieta. Cudzinec. Inojazycné prostredie.
Abstract

A child born into the world of a certain culture has a natural need to integrate into the life of the community in
which he currently lives in.

The article discusses the issue of language development in the context of education of children with a different
native language (than Slovak). The author draws attention to the development of phonological skills and their
influence in the speech development process of these children. It analyzes the findings of whether it is possible to
achieve changes in the level of phonological skills through a training program for the development of phonemic
awareness implemented in a kindergarten, in a specific time allowance, and thereby influence the speech
development of children of foreigners. Analyzes data from a research study where training was applied. It focuses
on the area where children from other countries come to the school environment in Slovakia without any knowledge
of the Slovak language. The study emphasizes the importance of supporting activities for the development of
phonological skills, which can be a certain addition in the process of education of these children in kindergartens.
A child from a foreign country finds ways of verbal and non-verbal communication in the environment through
activities for the development of phonological skills, which will ease the development of speech and communication
in the Slovak language.

Keywords: Phonological skills. A child. Foreigner. Foreign language environment.

1 Rec a diet’a z inojazycného prostredia

Pohnttky kazdého dietata su vedené vlastnou aktivitou a prirodzenou zvedavostou.
Vnimat' a spracovavat’ jazykové podnety zo svojho okolia je pre dieta zinojazy¢ného
prostredia dolezité. Umoziuju mu vnutorne prezivat' socidlne a kultirne pohlady na svet.
Uroveti schopnosti vnimat' jazyk na zvukovej rovine u dietata — cudzinca, izko stvisi s
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fonologickymi schopnostami. Prave fonologické schopnosti, podl'a MelisSekova DojCanova, A.,
Zajacova, Z. (2019), maju klicové postavenie medzi zru¢nostami a procesmi dolezitymi pre
rozvoj reci.

Re¢ ako prostriedok kognitivneho rozvoja dietata je aj nastrojom jeho socializacie.
Rozvijanie reci v systéme predSkolského vzdeldvania ma na Slovensku dlhu historiu a preto
jednou z kIaicovych schopnosti, ktord by sa mala aj u dietata z inojazy¢ného prostredia v
predskolskom veku rozvijat’, st fonologické schopnosti.

Z tohto dovodu, ako uvadza L. Majova (2009), ciele vztahujtice sa k fonologickym a
fonematickym schopnostiam nechybaju prakticky v Ziadnom z predskolskych kurikul.

1.1 Fonologické schopnosti a fonematické uvedomovanie

Dieta — cudzinec prichadza v urCitom veku do krajiny s inym vyucovacim jazykom a
aby si tento jazyk mohlo osvojit, rovnako pre neho plati, ze potrebuje jazykové podnety. Otazku
vyucby slovenského jazyka deti cudzincov v slovenskych Skolach je nevyhnutné riesit’ a najst’
ten najlep$i model na odstranenie jazykovej bariéry. Mnohé deti cudzincov pri nastupe do
slovenskej Skoly celia jazykovej bariére, ktord je hlavnou prekdzkou pri ich vzdelavani.
Vzhl'adom k uvedenému je v sucasnosti potrebné venovat’ zvySenu pozornost’ problematike
fonologickych schopnosti v kontexte zaciatonej jazykovej gramotnosti na Urovni
predprimarneho vzdelavania. V obdobi predskolského veku, ktoré sa stava klaicovym pre
mnohostranny rozvoj dietat’a, by mala byt’ problematike fonologickych schopnosti a ich vplyvu
na rozvoj re€i venovana naleZzita pozornost’.

Sucasna literatira uvaZzuje o fonologickych schopnostiach a ich vyvoji u deti
predskolského veku ako o kontinuu vyvoja schopnosti tzv. fonologického uvedomovania a
fonologické uvedomovanie tu chapeme ako schopnost’ rozpoznavat’ a manipulovat’ Ciastkové
zvuky, ktoré utvaraju slova a to na trovni rézne velkych lingvistickych jednotiek. Je to zaroven
schopnost’ vytvarat’ z hlasok nové slova a na zéklade citlivosti si uvedomit’ zakladnt Struktaru
slova. Fonematické uvedomovanie je povazované za podtyp fonologického uvedomovania a
zodpoved4d manipulacii s najmenS$imi jednotkami jazyka — fonémami. RozliSovanie tychto
pojmov objasniuje vyvoj fonologickych schopnosti, ktory postupuje od uvedomovania si
vicsich fonologickych jednotiek aZ po ¢lenenie slov na jednotlivé fonémy.

Zo zaciatku dieta vnima slovo ako jeden celok a z toho dovodu sa prvé fonologickeé
reprezentacie vztahuju na celé slova. Aby sa u dietata mohla vyvijat’ zru¢nost’ ¢lenit’ slova na
fonologické jednotky, je potrebné objasnit’, v kontexte rozvijania ranej gramotnosti, pojem
fonematicky sluch.

Fonematicky sluch chapeme ako sucast’ fonologického uvedomovania a definujeme ho
ako schopnost’ rozliSovat’ v slovach sluchom fonémy, ktoré maju vyznamotvornu funkciu.
Rozoznavame dve formy fonematického sluchu — fonologické uvedomovanie a fonematické
uvedomovanie.

1.2 Aktivity rozvoja fonologickych schopnosti

V kontexte zmien nasej spolocnosti mozno poukédzat na skutoCnost, ze na deti
z inojazy¢ného prostredia (deti cudzincov) zijice v sucasnej slovenskej spolo¢nosti sa klada
Coraz vicSie naroky nielen vo sfére jeho adapticie sa novému Skolskému prostrediu, ale
predovsetkym vo sfére rozvoja reci. V prostredi slovenskych skol je prirodzenou snahou rozvijat
zakladné fonologické schopnosti. Tento rozvoj spociva v realizacii uloh zameranych na rymy,
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riekanky, analyzu a syntézu hlasok, slabik, izolaciu a diferenciaciu slov, lokalizaciu slov, zmeny
slova vo vete alebo hlasky v slove. Zvladnutie uvedenych tloh umozinuje detom prispdsobovanie
sa poziadavkam $koly v 1. ro¢niku ZS. Svoje miesto tu preto nachadzaji prave programy
rozvijajuce fonologické schopnosti deti pred ndstupom do primarneho vzdelavania. Viaceré
vyskumy ukézali, ze uvedomovanie si fonologickej Struktiry hovorenej reci, rozliSovanie
fonologickych jednotiek (slov, slabik, morfém a najmi foném) vratane schopnosti efektivneho
narabania s nimi na urovni operacnej pamati, je z hl'adiska ucenia sa re¢i omnoho dolezitejSie
nez sa zdalo. Z najznamejsich autorov a ich prac, ako uvadzame i v nasej dizertacnej praci z roku
2020, mozno uviest’ napr. Blachman, B. Wynne Ball, E. Black, R. Tangel, D. (2000), Butler, K.,
Silliman, E. (2002). Uroviiou fonologickych schopnosti deti predskolského a mladsieho
Skolského veku a vplyvu jeho nedostatonej urovne na mozné poruchy v komunikacnej
schopnosti a rozvoj Citania sa zaoberaju rozne vedecké studie, ako napriklad Morris S. R. (2009),
o tri roky neskdr Vaesen, A. Blomert, L. (2012), Melby-Lervag, M., Lyster, S. A. H., Hulme, C.
(2012). V roku 2017 svoj vyskum o citlivosti deti na morfologicku Struktiru slov publikovali
Deacon, S. H., Francis, K. A. (In: MeliSekova Doj¢anova, Adela, 2020).

Dévodom nasho zamerania sa na rozvoj fonologickych schopnosti deti a ich vplyvu na
rozvoj re¢i bola najmid skutoCnost, Ze hoci je o tento konStrukt vedeckou verejnostou
prejavovany velky zaujem, domnievame sa, ze toto Siroké vyskumné pole je zatial malo
prebadané. Nad fonologickymi schopnostami a ich vplyvom na rozvoj reci deti je mozné
uvazovat’ aj v inych rozmeroch. Aplikaciou stimula¢nych programov v skupinach deti s inym
rodnym jazykom v oblasti predprimarneho vzdelavania a rozvojom fonologickych schopnosti je
mozn¢ korigovat’ vzt'ah deti cudzincov k slovenskému jazyku.

Ako uvadza M. Mikulajova a kol. (2014), nimi vytvoreny tréningovy program pdvodne
vznikol pre deti v slovenskych a eskych Skolach. Aplikoval sa na deti, pri ktorych bolo potrebné
rozvijat' uvedomovanie hlaskovej Struktiry slova, stimulovat’ predcitatel'ské schopnosti. Bol
pouzivany aj ako prevencia proti moznému zlyhaniu diet'at’a v §kole. My sme sa z praxe zamerali
na sféru, kde do Skolského prostredia slovenskych $kol prichddzaju deti z inych krajin, bez
akejkol'vek znalosti slovenského jazyka, popripade so znalostou minimélnou. Tréning je
zamerany na rozvoj fonologickych schopnosti a zruénosti na uroven fonologickych schopnosti
deti cudzincov. M. Mikulajova a kol. (2014) rozdeluje tréningovy program do dvoch etép,
predgrafémovej etapy a grafémovej etapy. Prvu, predgrafémovu skupinu, tvoria aktivity
zameran¢é na zvySovanie fonologickych schopnosti, ich sposobilosti vnimat’ slovenské hlasky,
slabiky a slova. Druhd etapa je tvorend tréningami na zvySovanie tychto spdsobilosti, ktorych
hlavnym ciel'om je ovplyviiovat’ zvySovanie schopnosti nadobtudat’ zaklady slovenského jazyka.
Aby sme mohli hovorit o efektivnosti vzdelavacieho procesu, je nevyhnutné koncipovat
tréningovy program podla schémy systémového pristupu vo vzdeldvani deti z inojazy¢ného
prostredia v prostredi slovenskych materskych $kol.

1.3 Analyza fonologickych schopnosti vo vyskumnych skupindch

Zakladny subor vyskumu pozostaval z experimentalnej skupiny ucastnikov tréningovych
programov na rozvoj fonologickych schopnosti deti z inojazyéného prostredia a kontrolnej
skupiny, kde deti rozvijajici program neabsolvovali a z nasej strany neprebehla Ziadna ina
interakcia smerom k rozvijaniu ich fonologickych schopnosti. Do vyskumného suboru boli
zaradené deti predskolského veku, navstevujuce posledny rok predprimarneho vzdeldvania,
ktorych minimalny vek k septembru dané¢ho Skolského roka bol 5 rokov. Deti sme vyberali na
zaklade sthlasu oslovenych rodicov, ktori podpisali informovany sthlas s testovanim i
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zaradenim dietat’a do vyskumu. Pri ivodnom vybere deti do vyskumu vyhovovalo kritériam
vyberu 30 deti, 15 deti cudzincov v experimentalnej skupine a 15 deti v kontrolnej skupine. V
ramci nasho prieskumu nds zaujimalo aj miesto, odkial’ diet'a pochadza, aka je jeho rodova
prislugnost’. V experimentalnej skupine (ESE) bolo pit’ deti z Ciny, jedno z Holandska, dve z
Madarska, jedno z Irska, dve deti z Anglicka, dve deti z Vietnamu. Jedno dieta z Ciny a jedno
dieta z Mad’arska malo nulovu znalost’ slovenského jazyka. V kontrolnej skupine (KSM) sa
nachadzali deti z Mad’arska, éiny, Vietnamu a Nemecka.

Deti oboch skupin (ESE, KSM) boli pred zacatim intervencného programu (v
septembri) vySetrené suborom testov na analyzu fonologickych schopnosti.

V ramci metodiky na diagnostiku fonologického uvedomovania sme si zvolili Skusku
sluchovej analyzy a syntézy (Matéjcek, Z., 1995). Tento test vznikol pre potreby diagnostiky
fonologickych schopnosti u deti s tazkostami v uceni pozostavajuci z desiatich slov
narastajlicej obtaznosti na analyzu a desiatich na syntézu. Ulohou dietata bolo uréit pri
vsetkych 20 dvojiciach slov, ¢i zneji rovnako alebo rozne.

Po testovani anaslednej aplikacii aktivit na rozvoj fonologickych schopnosti
v experimentdlnej skupine (september-jin), boli deti zoboch skupin testované skuskou
sluchovej analyzy a syntézy opit’ a to po ukonceni intervenéného programu aktivit v ESE, v
juni.

Vychéadzajiuc z Gdajov experimentalnej skupiny ESM uvedenych na Obr.¢.1 (Graf 1)
vyplyva, ze 1 dieta v experimentalnej skupine ESM v pretestovych datach ziskalo z celkového
poctu 15 bodov plny pocet, ¢o ¢ini 100%. Percentudlne jedno dieta ziskalo iba 6,66%, o
znamena, Ze v teste ziskalo jediny bod. V posttestovych hodnotach sa dieta, ktoré v preteste
ziskalo 6,66%, dosiahlo 40% a 5 deti ziskalo v posttestoch skore 100%. Podl'a hladiny
Statistickej vyznamnosti pre Wilcoxonov test dosiahli deti v experimentalnej skupine ESM na
hladine Statistickej vyznamnosti p 0,001, Co je Statisticky vyznamny rozdiel a priemer M spolu
72,47. V testovacich tlohdch mali deti najvacsi problém s delenim slova na slabiky a s
vycCleniovanim prvej hlasky v slovach. NajcastejSie opakujiicou chybou bolo slovo ,,hodiny*. V
ulohe zameranej na syntézu slov z hlasok detom robilo najvicsie problémy slovo ,,ryza®.

Graf C. 1: Vstupné a vystupné meranie v experimentalnej skupine ESM

Zdroj: vlastné spracovanie.
V kontrolnej skupine KSM, podl'a nizsie uvedeného Obr. €. 2 (Graf 2), v pretestovych
datach ziskali 2 deti 1 bod z 15 bodov, ¢o je 6,66% a 1 diet’a ziskalo 2 body, ¢o ¢ini celkovo

13,3%. V posttestovych hodnotach 2 deti, ktoré v preteste ziskali iba 1 bod, dosiahli nasledovné
percentudlne hodnoty: 1 diet'a bezo zmeny s jednym bodom, ¢o je 6,66% a druhé¢ diet’a zlepsilo
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o0 2 body, ¢im ziskalo celkovo 20%. 4 deti, ktoré v pretestoch skérovali na 100%, v posttestoch
ziskal taktiez plny pocet bodov. Dve deti ziskali v posttestoch skore 93,3%. Podl'a hladiny
Statistickej vyznamnosti pre Wilcoxonov test dosiahli deti kontrolnej skupiny KSM na hladine
Statistickej vyznamnosti p je 0,200, o je Statisticky nevyznamny rozdiel. Z hl'adiska opisu
problémovosti jednotlivych uloh, 5 deti malo problém v tlohe zameranej na syntézu slov z
hlasok a to vo vsetkych slovach.

Graf ¢ 2: Vstupné a vystupné meranie v kontrolnej skupine KSM

80
70 B .
60
50
40
30
20
B LRy L8 IIBER AY Y 1P AR I IR OF Y
o 4. . i E
2 3 5 8 9 10 12 13
6 9 2

<

1 4 6 11 14 15
m Pretest
= body 8 1 7 14 2 8 15 15

11 15 12 15 1
m % 53.33 6.66 46.6693.3313.33 53,33 100 100 40 73,33 100 60 80 | 100  6.66
m Posttest
body 11 1 10 14 2 9 15 15 7 14 15 10 13 15
% 73.33 6.66 66.6693.33 13,33 60 | 100 100 46,6693.33 100 66.6686.66 100 20

Zdroj: vlastné spracovanie

V prispevku sme upriamili pozornost’ na rozvoj fonologickych schopnosti a ich vplyv
na rozvoj reci deti z inojazy¢ného prostredia. Prostrednictvom programu rozvoja fonologickym
schopnosti, fonematického uvedomovania podla D. B. El'konina, realizovanom v materskej
Skole v konkrétnej Casovej dotacii sme docielili pozitivhe zmeny v urovni fonologickych
schopnosti a nasledného rozvoja reci deti cudzincov.

Odporticame preto takéto programy aplikovat' do praxe v spolupréaci s materskymi
Skolami a zdkladnymi Skolami. Navrhujeme, aby na pdde materskych a zdkladnych §kol
vznikol priestor na vyu€ovacie hodiny, kde by sa takéto programy realizovali dlhodobo, v rdmci
vyucovania a podporovali by tak zdkladni mySslienku vychovy a vzdelavania deti.

Rovnako vnimame doleZitost’ aplikovania takychto programov pre ciel'ové skupiny deti
cudzincov. Sme néazoru, Ze dieta potrebuje fonologické schopnosti pri osvojovani reci a
nadobudani elementarnej gramotnosti a prave ich rozvijanim sa moze stat’ aktivnym
jednotlivcom v spolo¢nosti.
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PREVALENCIA VYBRANYCH TYPOV RIZIKOVEHO SPRAVANIA U
STUDENTOV STREDNYCH SKOL

Klaudia Dzuriskova?!, Vladimir Lichner?

Abstrakt

Adolescencia je z hladiska rizikovych typov spravanie jedno z najrizikovejsich obdobi vyvinu jednotlivca. Rizikové
spravanie vznika kombindciou réznych faktorov, najcéastejsie ide o oslabujuci sa vplyv rodiny a silnejuci vplyv
rovesnickej skupiny, ¢i uz v Skolskom, alebo mimoskolskom prostredi. Prispevok sa zaoberd prevalenciou
vybranych rizikovych typov spravania u Studentov strednych skol. Cielom realizovaného vyskumu bolo zistit
najcastejSie vyskytujuce sa typy rizikového spravania, rovnako zamerat' sa na existenciu rozdielov v rizikovom
spravani na zaklade rodu a veku respondentov. Primarnou pouzitou vyskumnou metodou bol dotaznik rizikového
spravania (Lovasova 2021), ktory identifikuje 7 najcastejsich typov rizikového spravania. Najcastejsim typom
rizikového spravania u respondentov sa preukdzalo naduzZivanie internetu. Okrem uvedeného boli identifikované
vekove rozdiely v oblasti Sikanovania, uzivani navykovych latok, sebaposkodzovani a suicidialnom spravani
a v sexudlne rizikovom spravani ako aj rodové rozdiely v problematike Sikanovania a sebapoSkodzovana
a suicididlneho spravania.

KPucéové slovi: Adolescencia. Rizikové spravanie. Rodinné faktory. Skolské prostredie. Rovesnicke prostredie.
Abstract

Adolescence is, from the perspective of risk-taking behavior, one of the most vulnerable periods in an individual's
development. Risk-taking behavior arises from a combination of various factors, most commonly involving the
weakening influence of the family and the strengthening influence of peer groups, whether in the school or peer
environment. This contribution focuses on the prevalence of selected types of risk-taking behaviors among high
school students. The aim of the conducted research was to identify the most common types of risk-taking behavior
and to examine differences in this behavior based on the gender and age of the respondents. The primary research
method was the Risk-taking Behavior Questionnaire (Lovasova, 2021), which identifies seven of the most common
types of risk-taking. The most prevalent type of risk behavior among the respondents was found to be internet
overuse. Additionally, age differences were identified in the areas of bullying, substance abuse, self-harm and
suicidal behavior, as well as sexual risk behavior. Gender differences were also observed in the issues of bullying,
self-harm, and suicidal behavior.

Keywords: Adolescence. Risk-taking behavior. Family factors. School environment. Peer environment..

Uvod a zakladné vychodiska — rizikové spravanie u adolescentov a jeho najéastejsie typy

Adolescencia ako vyvinové obdobie predstavuje hranicu medzi koncom detstva a
vstupom do dospelosti. Mlady ¢lovek preziva v tejto etape Zivota mnoho zmien po fyzickej, ale
aj psychickej stranke, ktoré ho ovplyviiuju v jeho d’alSich zivotnych obdobiach. Existuje
mnozstvo faktorov, ktoré vplyvaji na adolescenta ato ako priaznivo, tak aj naopak,
nepriaznivo. V tomto pripade hovorime o negativnych faktoroch, ktoré maji na adolescentov
vplyv, ktory mdze vyustit do réznych foriem problematického spravania. Medzi takéto
negativne faktory patria napr.: socidlnoekonomicky status, choroby, vychovny §tyl, prislusnost’

! Univerzita Pavla Jozefa Safarika v Kosiciach, Filozoficka fakulta, Katedra socialnej prace; e-mailova adresa:
klaudia.dzuriskova@student.upjs.sk
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7194
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k urcitej skupine a mnoho inych faktorov, ktor¢ mézu viest k neziaducemu spravaniu
adolescentov. Takéto spravanie sa oznacuje ako rizikové spravanie a je neziaduce pre okolie,
no v niektorych pripadoch aj pre samotného adolescenta.

Kazdy jedinec, skupina ¢i spolo¢nost’ je kazdodenne vystavend roznym negativnym
vplyvom ¢i uz z rodinného, Skolského alebo pracovného prostredia, ktoré moézu viest’ k
rizikovému spravaniu. Rizikové spravanie je mozné charakterizovat’ ako spravanie, ktoré nie je
konformné s platnymi socidlnymi normami. Kazdé nonkonformné spravanie ma tendenciu
porusovat alebo uréitym sposobom prekradovat’ platné socialne normy. (Savrnochova, Holdos,
Almasiova, 2020)

Rodina predstavuje najstarSiu a zakladnt socidlnu inStiticiu l'udskej spoloc¢nosti a
dodnes ma hlavna ulohu v ochrane a priprave jej Clenov na Zivot. Je doleZité aby rodina
poskytovala adekvatne podmienky pre adolescentov, ktori prechddzaju zasadnymi procesmi
vyvinu. Vyvin samotnej osobnosti adolescentov je vyrazne ovplyvneny socidlnymi a rodinnymi
normami, ritudlmi a stereotypmi. KI"i¢ové faktory pozitivnej vychovy adolescentov zahtnaju
rodicovskll autoritu, sprdvne rodiCovské role, primerané poziadavky na spravanie a
predovietkym rodi¢ovsku lasku. (Slosar, 2020)

V obdobi adolescencie sa mladi I'udia stale viac vzd’al'uji od svojich rodi¢ov a obracaju
sa na svojich rovesnikov. Pre adolescenta je ddlezité ziskat’ si socialny status a zaclenenie,
hl'adanie vlastnej identity a potreba patrit’ do urcitej skupiny. Rovesnicka skupina mdze byt pre
adolescenta protektivna, ak sa dokaze vhodne zaclenit’ do tzv. nerizikovej skupiny rovesnikov.
Tento proces pomaha adolescentovi v kroku k odputaniu sa od rodiny a ziskaniu socidlnej
podpory od rovesnikov. (Lovasova, 2021)

Je dolezité poznat rizikové spravanie, ktoré moZe mat’ negativny vplyv na zdravie a
celkovl kvalitu Zivota jednotlivca. Poznanie typov rizikového spravania nam dokaze lepSie
porozumiet’ vlastnému spravaniu, a taktieZ poskytnut’ nastroje na zvladanie rizikovych situdcii.

Fast (2016) definuje Sikanovanie ako typ rizikového spravania, ktoré zahtiia umyselné
sposobovanie fyzického alebo psychického poSkodenia inému cloveku. Charakteristickou
vyraznou Crtou Sikanovania, je existujiica nerovnovaha moci alebo sil.

Skola je ¢astym miestom kde sa vyskytuje Sikanovanie, pri ktorom péachatel’ & uz ako
jedinec alebo skupina umyselne ublizuje druhému jednotlivcovi alebo skupine. Tato skuto¢nost’
je podmienend nespravodlivym pomerom sil. Do skupiny verbalnych utokov patria nadavky,
posmesky, urazky, vyhrazanie, nevhodné vtipkovanie alebo zosmiesiovanie. Fyzické utoky
zahfiaju strkanie, facky, kopance, tahanie za vlasy, poskodzovanie predmetmi a iné. Dal§im
prejavom Sikanovania je psychické manipulovanie, ktoré sa moze prejavit cez nezmyselné
prikazy, nitenie k poslusnosti a podobne. Je dolezité rozliSovat,, Ze jednorazova akcia nie je
povazovana za Sikanovanie. (Baginova, Beluskova, 2014)

Problémové pouzivanie internetu je nekontrolované uZzivanie internetu s negativnymi
dosledkami pre jednotlivca. Internet sa Casto povazuje za miesto na utlmenie emocii,
zmiernenie smutku a stresu. Problémové pouzivanie internetu sa modze prejavit’ rdznymi
sposobmi. Do tejto skupiny patria zavislosti na socidlnych médiach, online hrach alebo
pornografii. Tento problém postihuje mnoho l'udi réznych vekovych kategoérii. (Kopuni¢ova,
Baumgartner, 2016)

Zavislosti spojené s pouzivanim internetu sa mézu prejavit’ réznymi sposobmi. Medzi
najbeznejsie patri zdvislost’ na virtualnej sexualite, ktora zahfiia rézne online sluzby s erotickym
charakterom vratame obrazov, videi a podobne. Dalou formou zavislosti moze byt’ zavislost
na virtudlnych vztahoch, ktoré nahradzaju vzt'ahy v redlnom zivote. Internetové kompulzie sa
mozu prejavit napriklad vo forme hrania hier, nakupovania cez internet a pod. Casto sa
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vyskytuje pretazenie informacii, ktoré¢ je sposobené kompulzivnym prezeranim webovych
stranok alebo vyhladdvanim v databdze. Zavislost’ na pocita¢i moze byt spojend s hranim
pocitacovych hier alebo programovanim. (Young 1998, In: Lovasova, 2021)

U ziakov a Studentov sa casto vyskytuje uzivanie navykovych latok, ktoré je
sprevadzané mnohymi charakteristickymi problémami ako je zaskolactvo, negativny postoj ku
Skole a uceniu, slaby prospech alebo dokonca aj uzivanie tychto latok na skole. Jednym zo
zastupcov takychto latok je alkohol, ktory sa ¢asto uziva medzi adolescentmi. Samotné uzivanie
alkoholu charakterizuje pocit dospelosti a zvySovanie pocitu nezavislosti adolescentov na
rodi¢och. UZzivanie alkoholu médze tiez ul'ah¢it’ nadvizovanie novych kontaktov v rovesnicke;j
skupine. Dosledky uzivania alkoholu adolescentov predstavuju vazne nebezpecenstvo, ktoré
moze viest' k d’al§im deviaciam. (Slosar, 2020)

V obdobi adolescencie ¢asto dochadza k nespravnym ndzorom a nedostatku poznatkov
tykajucich sa sexuality, ¢o zvySuje riziko prechodu k sexudlnemu spravaniu bez ohl'adu na
dosledky. Adolescenti st charakteristicki svojou impulzivnostou a maji tendenciu snivat’ o
pohlavnom styku. Neuvedomuju si désledky sposobené touto problematikou, a taktiez nemaja
tendenciu vyhladavat lekarsku pomoc v pripade zranenia. Podl'a autorov sa adolescenti
zapajaju do sexudlneho spravania v rannom veku. To stvisi s tym, Ze adolescenti si myslia, ze
st dostato¢ne mladi na to, aby doslo k ochoreniu a tym padom st nachylnejsi k rizikovému
sexudlnemu spravaniu. (Castillo Arcos et. al., 2017, In: Veresova, 2020)

Lovasova (2021) uvadza zdsadné uvedomenie si rozdielu pri problematike suicidalneho
a sebaposkodzujiceho spravania. SebapoSkodzovanie je spravanie, pri ktorom jedinec ublizuje
sam sebe. PriCiny tohto sprdvania maji Siroky rozsah napr. psychické ochorenie, traumy,
nadmernd zataz a pod. Na druhej strane suicidalne spravanie zahfiia my$lienky a rozhodnutie s
cielom pokusit’ sa o ukoncenie Zivota alebo samotnym tkonom ukoncenia. V adolescencii su
Casté rezné poranenia pomocou noza, ziletky, noznic, kruzidla na réznych castiach tela ako
predlaktia, stehnd, brucho a boky. Menej pozornosti sa v minulosti venovalo skupine
adolescentov so zdmernym sebaposkodzovanim vlastnej osoby. Viaceré Studie poukazujt, ze
prevalencia tohto spravania je vyssia u Zenského pohlavia v porovnani s muzskym pohlavim.
Vznik tejto problematiky suvisi s vplyvom rodinného prostredia. Charakteristické je najma
zneuzivanie, zanedbavanie, konflikty, rozvod a opustenie diet’at’a (VereSova, 2020).

1 Ciele vyskumu

Ciel'om vyskumu bolo zistit’ naj¢astejSie sa vyskytujace typy rizikového spravania sa u
Studentov a Studentiek strednych $kol. Vyskum sa zameriaval na to, ¢i existuji rozdiely vo
vybranych typoch rizikového spravania v suvislosti s rodom a vekom.

2 Charakteristika metdod a metodik

K realizacii prezentovaného vyskumu sme pouzili dotaznik Rizikového spravania
adolescentov (RSI) (Lovasova 2021), ktory pozostava z 27 otdzok. Tychto 27 otdzok je
rozdelenych na zaklade 7 faktorov, ktoré sluzia na identifikéciu konkrétnych typov rizikového
spravania. Ide o F1 = Sikanovanie a delikvencia, F2 = rizikové spravanie na socialnych sietach,
F3 = latkové a nelatkové zavislosti, F4 = naduzivanie internetu, F5 = sebaposkodzovanie a
suicidalne spravanie, F6 = sexudlne rizikové spravanie a F7 = rasizmus a xenofobia.
Respondenti na otazky odpovedali prostrednictvom $kéal Likertovho typu (1 = uplne
nesthlasim, 5 = Uplne sthlasim. Reliabilita prostrednictvom Cronbachovho o dosahovala
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hodnotu F1 =0,665; F2 =0,732; F3 =0,779; F4 = 0,741; F5 = 0,636, F6 = 0,363; F7 = 0,523.
Zaver dotaznika, tvorili otdzky tykajuce sa byvania, rodu, veku, ro¢nika studia strednej skoly.
Vyhodnotenie a interpretacia vysledkov prebiehala prostrednictvom deskriptivnej a induktivne;j
Statistiky v Statistickom programe Jamovi a MS Excel.

3 Charakteristika vyskumnej vzorky

Na ziskanie vyskumnej vzorky sme pouzili nendhodny prilezitostny vyber. Dotaznik
rizikového spravania sme administrovali osobne na dvoch strednych skolach. Prvou skolou bola
Stkromna strednd odborna Skola Bukovecka 17 v KoSiciach. Druhou Skolou bola stredna
priemyselna Skola stavebna a geodeticka v KoSiciach. Vyskumna vzorku tvorilo 191
respondentov. Percentualna hodnota zi¢astnenych zien (63%) bola vyssia ako hodnota muzov
(37%). Vekové rozpitie respondentov bolo od 15 do 21 rokov. Medzi respondenti prevazoval
vek 19 rokov a naopak najmenej respondentov bolo vo veku 17 a 21 rokov.

4 Interpretacia vysledkov

Nasledujtica ¢ast’ prispevku sa zameriava na interpretaciu Casti vysledkov realizovaného
vyskumu. Dotaznik sa zameriaval na identifikéciu konkrétnych typov rizikového sprévania,
ktoré bolo rozdelené do 7 faktorov. Na zéklade Grafu ¢. 1, je mozné vyhodnotit, Ze za
najcCastejSie vyskytujuci typ rizikového spravania u nami skiimanych Studentov a Studentiek
strednych $kol sa objavilo naduzivanie internetu. Jeho priemernd hodnota dosahuje 3,32. Z
nasho pohladu je dosledok naduZivania internetu sti¢asna modernd doba a otvorena moznost’
adolescentov travit’ ¢as na internete. Tato situdcia moze suvisiet’ aj so situaciou, ktorou bol
Covid-19 a v ramci epidémie diStanéné vzdelavanie po dobu dvoch rokov. Druhym najcastejSim
typom rizikového spravania su latkové a nelatkové zavislosti. Naopak najmenej vyskytujice sa
rizikové spravanie u respondentov je rizikové spravanie na socialnych sietach a sexudlne
rizikové spravanie.

Graf ¢. 1: Priemernd hodnota typov rizikového spravania

4 N

nllin

Zdroj: vilastné spracovanie
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Legenda: F1 = Sikanovanie a delikvencia; F2 = rizikové spravanie na socialnych siet’ach;
F3 =latkové¢ a nelatkové zavislosti; F4 = naduZzivanie internetu; F5 = sebaposkodzovanie
a suicidalne spravanie; F6 = sexualne rizikové spravanie

Vo vyskume sme nasu pozornost’ venovali existencii Statisticky vyznamnych rozdielov
v jednotlivych typoch rizikového spravania v suvislosti s nav§tevovanym ro¢nikom. Nasa
pozornost’” je venovand rizikovému faktoru sebaposkodzovanie/suicidalne spravanie
a sexualneho rizikového spravania pri, ktorych Statisticky vyznamna rozdielnost’ je na vel'mi
vysokej urovni signifikancie. V pripade sebaposkodzovania a suicidalneho spravania mame za
to, Ze respondenti prvého ro¢nika sa nastupom na strednt skolu dostavaja do situacie, kedy je
potrebnd adaptacia a vytvaranie si novych vzt'ahov. Respondenti sa vSak po nastupe vzdelavali
distancne Co viedlo k socialnej izolacii. V kontexte sexualne rizikového spravania mame za to,
ze respondenti, ktori navStevuja Stvrty roc¢nik st vo veku, kedy uz naberaju sexualnu skusenost’
aviak, neuvedomuju si nasledky ktoré vznikaj(i a prave preto sa mozu stat’ rizikovi. Statisticky
vyznamné rozdiely sme okrem uvedenych identifikovali aj vo faktore Sikanovanie a delikvencia
a faktore latkové a nelatkové zavislosti.

Tab. ¢ 2: Vyznamnost rozdielov medzi Studentmi 1. a 4. rocnika v jednotlivych typoch
rizikového spravania

Ro¢nik N priemer median t P
RS F1 1 97 1,87 1,5 «
1 o4 212 ) -2,04 0,043
Ro¢nik N priemer median t P
RS F2 1 97 1,91 1,50
4 94 1,68 1,25 1,57 0,117
Ro¢nik N priemer medidn t P
RS F3 1 97 2,73 2,80
4 94 3,06 3,00 -2,22 0,028%*
Ro¢nik N priemer median t P
RS F4 1 97 3,31 3,40
4 94 3,34 3,40 0,190 0,850
Roénik N priemer mediin t P
RS F5 1 97 2,71 2,33 341 <
4 94 2,13 1,67 ’ 0,001 ***
Ro¢nik N priemer median t P
1 97 1,59 1,00
RS _F6 3,49 -
4 94 2,12 2,00 0,007 ***

Zdroj: vlastné spracovanie

Legenda: F1 = Sikanovanie a delikvencia; F2 = rizikové spravanie na socialnych siet’ach;
F3 =latkové¢ a nelatkové zavislosti; F4 = naduZzivanie internetu; F5 = sebaposkodzovanie
a suicidalne spravanie; F6 = sexualne rizikové spravanie

*p<0,05; ***p<0,001
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Zaujimavé vysledky sme predpokladali aj v existencii Statisticky vyznamnych rodovych
rozdielov vo vybranych typoch rizikového spravania. Rodovéa rozdielnost’, ktora je Statisticky
vyznamna na vel'mi vysokej urovni signifikancie sa potvrdila pri Sikanovani a delikvencii. Pri
tomto faktore dosahujii vyssiu hodnotu muzi a to 2,25. Zeny v tomto pripade dosahuji hodnotu
1,85. Z naSho pohladu sa takyto vysledok méze odvijat od celkovej hierarchie triedy.
Predpokladame, Ze prave dovodom Sikanovania a delikvencie je mozna nerovnost’ postavenia
jednotlivych rovesnikov v Skolskej triede. Taktiez z naSho pohl'adu maji muzi vacsiu potrebu
upriamit’ pozornost’ na ich osobu. Sikanovanie pre nich znamené dosiahnutie pocitu Gspechu.

T-test rovnako potvrdil Statisticky vyznamnt rodovu rozdielnost’ pri rizikovom faktore
sebaposkodzovania a suicidalneho spravania. Mame za to, ze prave zeny su viac vnimavejsie
a menej odolnejSie podnetom, ktoré sposobuji negativne myslienky. A prave tym sa dostavaji
do situdcii, kedy ich rieSenim je sebaposkodenie a suicidalne spravanie.

Tab. ¢ 3: Rodova rozdielnost v jednotlivych typoch rizikového spravania

Pohlavie N priemer mediian t P
RS F1 Zena 121 1,85 1,75 332 0.001%*
muz 70 2,25 2,13
Pohlavie N priemer mediian t P
RS F2 Zena 121 1,87 1,50
muz 70 1,67 1,00 1,31 0,191
Pohlavie N priemer mediin t P
RS F3 zena 121 2,94 3,00
muz 70 2,81 2,80 0,809 0,419
Pohlavie N priemer mediin t P
RS _F4 zena 121 3,36 3,40 0.661 0.509
muz 70 3,26 3,40
Pohlavie N priemer median t P
RS _F5 Zena 121 2,61 2,33 sk
muz 70 2,10 1,67 2,85 0,005
Pohlavie N priemer median t P
RS _Fé6 Zena 121 1,92 1,50 123
muz 70 1,72 1,25 ’ 0,220

Zdroj: vilastné spracovanie

Legenda: F1 = Sikanovanie a delikvencia; F2 = rizikové spravanie na socialnych siet’ach;
F3 =latkové¢ a nelatkové zavislosti; F4 = naduZzivanie internetu; F5 = sebaposkodzovanie
a suicidalne spravanie; F6 = sexualne rizikové spravanie

**p<0,01
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5 Diskusia

Nas vyskum poukazal na skuto¢nosti na zéklade ktorych konStatujeme, Ze rizikoveé
spravanie u adolescentov je relativne rozsirené. Toto potvrdzuju i rézne domace ¢i zahrani¢né
vyskumy.

Autori Audrey Hang et al. (2022) realizovali vyskum, ktorého cielom bolo zistit’
sucasné rizikové spravanie uzivania alkoholu a marihuany. Respondenti tohto vyskumu boli vo
veku 18 az 22 rokov. Pomocou logistickej regresnej analyzy hodnotili trendy prevalencie
uzivania alkoholu a marihuany. Taktiez sa vo svojom vyskume zamerali na skiimanie
sociodemografickych a psycho-socialno-behaviornalnych korelatov. Medzi psycho-socialno-
behaviornalne korelaty autori radia depresivne a psychické tazkosti, sklony, ktoré vedi k
rizikovému spravaniu, lahku dostupnost’ k ilegadlnym drogam. Charakteristické je aj
obchodovanie s ilegalnymi drogami, taktiez kradeze a nasilne utoky.

Vysledkami autori poukazuju na skutocnost’, ze pocet Studentov, ktori boli uzivatel'mi
alkoholu a inych latok sposobujticich zavislost’ sa od roku 2006 do roku 2019 vyrazne zvySoval.
Naopak miera uzivania alkoholu a latok sposobujticich zavislost’ sa v suvislosti s etnickou rasou
vyrazne nemenila. Dal$ou déleZitou skutoénostou vo vyskume uZivania alkoholu a marihuany
bolo, ze u respondentov vo vekovej skupine 21-22 rokov bolo uzivanie alkoholu a marihuany
vyrazne vysSie ako miera prevalencie u respondentov vo veku 18 rokov. Z vysledkov tohto
vyskumu je dolezity aj vyrazny narast trendu uzivania alkoholu a inych latok sposobujtcich
zavislost’ u Studentov vo vekovej kategorii od 21 do 22 rokov. Tento fakt sa vztahuje na skupinu
zien.

Madro a Holikova (2015) bliZSie preskimali problematiku zavislosti uzivania internetu
u adolescentov. Zamerali sa na uzivanie internetu pocas beznych pracovnych dni a taktiez pocas
vikendov, sviatkov a prazdnin. Ukézalo sa, Ze respondenti po€as pracovnych dni stravili v
dennom priemere online 5,13 hodin. Naopak po¢as voI'nych dni respondenti stravili menej Casu
na internete v priemere 4,77 hodin. Sucast'ou vyskumu bolo zistenie astosti uZivania internetu.
Vicsia cCast’ adolescentov, Co predstavuje 93,9% travi Cas na internete kazdodenne. 5%
adolescentov uviedlo, Ze tradvia €as na internete 2 az 3-krat za tyzden a len 1,1% venuje svoj Cas
internetu raz za tyzdenl. Je dolezité poukazat’ na skuto¢nost’, u 13,6% adolescentov sa zacina
zvySovat’ stredna zavislost’ nadmerného travenia casu online. M6Zeme povedat’, Ze adolescenti
v tomto pripade nie su zavisli od internetu ale vznikaju situacie, ktoré¢ vedu jednotlivca k
postupnému nekontrovatelnému trdveniu Casu na internete. Tato problematika podporuje
nepriaznivy rozvoj osobnosti v rodinnom, Skolskom a socialnom prostredi.

Tieto skuto¢nosti je mozné prepojit’ s vysledkami nasho vyskumu nakolko u nami
skimanych Studentov a Studentiek strednych $kol sa za najCastejSie vyskytujuce rizikové
spravanie objavilo naduZzivanie internetu. Mame za to, Ze tito situdcia je podmienena
pandemickou situaciou Covid-19.

6 Zaver

Zaujem o skiimanie problematiky rizikového spravania je kazdym rokom vyssi s ¢im
stvisi aj mnoZstvo vyskumov zaoberajicich sa touto témou. Rizikové spravanie vplyva
negativne na psychicku stranku adolescenta a vyrazne zhorSuje kvalitu jeho zZivota a aj jeho
blizkych o0sob. Je nevyhnutné poznat’ typy a prejavy rizikového spravania, ¢im vcas dokaze
rodi¢, ucitel, pripadne socidlny pracovnik odhalit u adolescenta rizikové spravanie a
eliminovat’ ho.
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Zaznamenali sme vysledky, ziskané prostrednictvom dotaznika RS7F. Pri vyskume sme
zistili, ze naduzivanie internetu je najcastejsie sa vyskytujicim rizikovym spravanim. To moze
suvisiet’ ¢i uz s pandémiou Covid-19, ale aj so sucasnym spoloc¢enskym trendom, kedy sa Casto
preferuje diStancné vzdelavanie, ¢i iné online aktivity a moznosti tradvenia voSného Casu. Je
dolezité poukdzat’ na to, Ze existuju Statisticky vyznamné rozdiely v trovni jednotlivych typov
rizikového spravania medzi navstevovanym rocnikom. Dopracovali sme sa k vysledku, Ze pri
Sikanovani a delikvencii, sebapoSkodzovani a suicidalnom spravani existuju Statisticky
vyznamné rodové rozdiely u respondentov.

Afilidcia

Prispevok vznikol ako sucast riesenia grantovej ulohy VEGA 1/0754/21 ,, Push-pull
socidlne faktory suvisiace s mierou radikalizdcie adolescentov v kontexte socialnej prace.
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VNIMANIE SKOLSKEJ KLiMY U OBETIi A OBRANCOV SIKANOVANYCH
ZIAKOV

Kristina Dédoval

Abstrakt

Stidia sa venuje vnimaniu Skolskej klimy v kontexte rolovej skupiny obeti a obrancov Sikanovanych Ziakov na
vybranych zakladnych skolach. Analyzuje subjektivne vnimanie klimy triedy a to konkrétne kvalitu vztahov medzi
ucitelmi a zZiakmi, Ziakmi navzajom, spravodlivost pravidiel, bezpecnost' v skole a vztah ku Skole. Vyskumny subor
bol tvoreny 215 Ziakmi 7. a 8. rocnikov vybranych zakladnych kol v Trnavskom kraji. Ziaci boli vo veku od 12
dol3 rokov, priemerny vek 12,7 roka. Vzhladom na pohlavie, bolo 131 dievcat (60, 9%) a 84 chlapcov (39,1%,).
Boli pouzité 2 vyskumné metodiky Dotaznik o Sikanovani pre Ziakov na zakladnej skole (Olweus, 2007) a Dotaznik
Skolskej kiimy (Bear et al., 2011). Vysledky vyskumu poukazali, zZe z celkového poctu 215 ziakov bolo
identifikovanych 7,5 % agresorov (N=16), 15,3% (N=33) obeti Sikanovania, obrancov Sikanovanych ziakov 25,1
% (N=54) a nezucastnenych na Sikanovani 52,1 % (N=112). Vysledky vyskumu poukazali, Ze vztah medzi ucitelom
a ziakom najmenej pozitivne vnimaju obete Sikanovania. Najpozitivnejsie vnimaju vztah ucitelov a Ziakov
obrancovia Sikovanych Ziakov. Obete opisovali ucitelov ako osoby, ktorym mdalo zdlezi na svojich ziakoch,
nezaujimaju sa o ziakov, nespravaju sa ku ziakom s respektom. Z vysledkov mozno konstatovat, ze az 1/3 obeti
Sikanovania (27,27%) vnima kvalitu vztahov medzi Ziakmi za uplne nepriatelsku, nereSpektujiicu, Ziaci siu k seba
nepriatel’ski, navzajom si nerozumeju a absentuje skutocny zaujem. Vysledky mozu sluzit ako podnet k rozvoju
ucinnych intervencnych a preventivnych opatreni proti Sikanovaniu v skole z pohl'adu medziludskych vztahov.

KPucové slovd: Obet. Obranca. Sikanovanie. Skolskd klima.
Abstract

The study examines the perceptions of school climate in the context of the role of victims and defenders of bullied
students in selected elementary schools. It analyses subjective perceptions of classroom climate and specifically
the quality of relationships between teachers and pupils, pupils with each other; fairness of rules, safety in school
and relationship with the school. The research population consisted of 215 pupils of 7th and 8th grades in selected
primary schools in the Trnava region. The pupils were aged from 12 tol3 years, the average age was 12.7 years.

With regard to gender, there were 131 girls (60, 9%) and 84 boys (39,1%). The 2 research methodologies used
were the Bullying Questionnaire for Primary School Pupils (Olweus, 2007) and the School Climate Questionnaire

(Bear et al., 2011). The results of the research indicated that out of a total of 215 pupils, 7.5% were identified as
aggressors (N=16), 15.3% (N=33) as victims of bullying, 25.1% (N=54) as defenders of bullied pupils and 52.1%
(N=112) as non-participants in bullying. The results of the research indicated that the teacher-student relationship
was perceived least positively by victims of bullying. Defenders of bullied pupils perceived the teacher-pupil
relationship most positively. Victims described teachers as persons who care little about their pupils, do not care
about pupils, and do not treat pupils with respect. From the results it can be stated that up to 1/3 of the victims of
bullying (27.27%) perceive the quality of relationships between pupils as completely hostile, disvespectful, pupils
are hostile to each other, they do not understand each other and there is no real interest. The results can serve as
a stimulus for the development of effective intervention and preventive measures against bullying in school from

the perspective of interpersonal relationships.

Keywords: Victim. Defender. Bullying. School climate.

! Katedra pedagogiky, Pedagogické fakulta, UKF v Nitre; e-mailovd adresa: kristina.dedova@ukf.sk
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1 Teoretické vymedzenie pojmu Sikanovanie a Skolska klima

V sucasnosti mozno konsStatovat’, Ze Sikanovanie medzi rovesnikmi je rozSirenym
problémom na Skolach a prindsa vazne doésledky pre opakovane Sikanovanych ziakov. Pojem
Sikanovanie oznacuje urCity typ agresivneho spravania, ktoré prebieha za Specifickych
podmienok (Ri¢an, Janosova, 2010). Vo vieobecnosti Sikanovanie je vymedzené cez viaceré
definicie (JanoSova, Kollerova, Zabrodska, 2014). Skolské Sikanovanie je chapané ako
agresivne spravanie charakterizované opakovanim, nerovnovdhou moci a zdmernostou, je
Skodlivym a beznym problémom ranej adolescencie (Olweus, 2013). Je charakteristické
umyselnym spravanim (Rettew, Pawlowski, 2016), kedy osoba, alebo skupina oséb fyzicky
alebo verbdlne ublizuje, zrafiuje niekoho opakovane, zdmerne ukazuje dominanciu a silu nad
slabymi (Rigby, 2000; Smith, Brain, 2000).

Sikanovanie sa zvy¢ajne odohriva medzi spoluziakmi v triede, alebo cez prestavky,
alebo pri inych prilezitostiach, kedy ucitel' nie je nablizku a obet’ nema ani jeho Ciasto¢nu
ochranu (Ri¢an, Janosova, 2010). Sikanovanie sa dotyka jednotlivych vztahov v triede, kde
dolezita ulohu zohrava ucitel' a vztahy medzi ziakmi a preto je dolezité tymto aspektom
venovat teoreticku 1 vyskumnu pozornost’.

Skolska klima je komplexny, mnohorozmerny konstrukt. Vztahuje sa na kvalitu a
charakter socidlnych interakcii v Skole a je definovany normami, hodnotami, pravidlami,
organizacnymi Struktirami a vzormi vztahov, ktoré st jedinecné pre kazdu skolu (Cohen et al.,
2009). Klima v $kole zahfnia ndzory Studentov na spravanie ich rovesnikov k nim a ich vnimanie
toho, ako vel'mi sa o nich ucitelia zaujimaja. Pozitivna Skolska klima modze byt ochrannym
faktorom pre rdzne rizikové spravanie a pre agresivitu Ziakov voc¢i svojim rovesnikom (Cook
et al., 2010; Hong, Espelage, 2012). Skolska klima sa tyka kvality a charakteru $kolského
zivota. Pozitivna klima $koly pomaha 'ud’om citit’ socidlne, emocionalne a fyzické bezpecie v
Skolach. Zahtna ziacke, rodiovské normy a normy zamestnancov $kol, ich presvedcCenia,
vztahy, vyuCovacie a ucebné postupy, ako aj organizacné a Strukturalne funkcie Skoly.
Udrziavanie pozitivnej Skolskej klimy podporuje akademicky a socidlny rozvoj Zziakov
(Obdrzélek, Horvathova, 2004).

2 Vyskumna analyza vnimania Skolskej klimy u obeti a obrancov Sikanovanych
Ziakov

2.1 Ciel’ vyskumu

S cielom hlbsie porozumiet’ klime Skolskej triedy sme si stanovili vyskumné ciele,
ktorych zamerom je zistit’:

(a) prevalenciu Sikanovania na vybranych zékladnych Skolach

(b) kvalitu vzt'ahu ziaka s u¢itelom vzhl'adom na rolu obete a obrancu Sikanovanych
Ziakov

(c) kvalitu vztahu medzi ziakmi vzhl'adom na rolu obete a obrancu Sikanovanych
ziakov

(d) vnimanie spravodlivosti pravidiel v Skole podla obeti a obrancov Sikanovanych
Ziakov

(e) vnimanie Skolskej bezpecnosti podl'a obeti a obrancov Sikanovanych Ziakov

(f) vnimanie vzt'ahu ku Skole vzh'adom na rolu obete a obrancu Sikanovanych ziakov
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2.2 Vyskumné otazky a hypotézy

Na zaklade vyskumnych cielov sme si stanovili nasledujuce vyskumné otazky
a hypotézy:

Vyskumnd otazka ¢.1: ,, Aka je miera vyskytu Sikanovania na vybranych zakladnych skolach? “
Vyskumna otazka ¢. 2: ,, Existuju rozdiely medzi obetami a obrancami vzhladom na vnimanie
spravodlivosti pravidiel v skole?

Vyskumna otazka ¢. 3: ,, Existuju rozdiely medzi obetami a obrancami vzhladom na vnimanie
Skolskej bezpecnosti ?*

Vyskumna otazka ¢. 4: ,, Existuju rozdiely vo vnimani vztahu ku Skole vzhladom na obete
a obrancov Sikanovanych Ziakov?

Vyskumna hypotéza ¢. 1: ,, Predpokladdame, Ze obete Sikanovania budu vnimat menej pozitivne
vztahy medzi ucitelmi a Ziakmi v porovnani s obrancami Sikanovania. *

Vyskumna hypotéza ¢. 2: ,, Predpokladdame, Ze obete Sikanovania budu vnimat menej pozitivne
vztahy medzi Ziakmi navzdajom v porovnani s obrancami Sikanovania. *

2.3 Vyskumné metody

Vyskumné metddy zahtiali polozky, ktoré zistovali sociodemografické udaje a to vek,
pohlavie, miesto Skoly (mesto, vidiek). Zahrnuté boli 2 dotazniky so zameranim na analyzu
Sikanovania v triede a Skolskt klimu.

Dotaznik o Sikanovani pre Ziakov na zdkladnej skole (Olweus, 2007)

Dotaznik obsahuje 15 poloziek, ktoré st zamerané na odhalovanie skisenosti so
Sikanovanim. Autorom dotaznika medzinarodne uzndvany norsky profesor Dan Olweus.
Dotaznik je rozdeleny na 2 casti: ,.Sikanovanie Ziakov v $kole“ a ,,O §ikanovani inych Ziakov
v 8kole*. D. Olweus (2003) stanovil za kritérium Sikanovania, ak sa Sikanovanie vyskytuje
minimdlne dvakrat alebo trikrat za mesiac.

Dotaznik skolskej klimy (Delaware School Climate Survey-Student, Bear et al., 2011)

Dotaznik zahtfia 23 poloziek, ktoré meraji 5 aspektov Skolskej klimy: Vzt'ahy medzi
ucitelom a ziakom (8 poloziek), Vzt'ahy medzi Ziakmi (4 polozky), Spravodlivost’ pravidiel (4
polozky), Bezpecénost' v $kole (3 polozky) a Vztah ku $kole (4 polozky). Ziaci odpovedajii na
jednotlivé polozky na 4- bodovej skale, pricom 0- neviem posudit, 1- vel'mi nesuhlasim, 2-
nesuhlasim, 3- sthlasim, 4- vel'mi suhlasim.

2.4 Charakteristika vyskumného suboru
Vyskumny subor bol tvoreny 215 ziakmi 7. a 8. ro¢nikov vybranych zakladnych skol
v Trnavskom kraji. Ziaci boli vo veku od 12 do13 rokov, priemerny vek 12,7 roka. Vzhl'adom

na pohlavie, bolo 131 dievcat (60, 9%) a 84 chlapcov (39,1%). Do vyskumu sa zapojilo 136
ziakov z mesta, t.j. 63,3 % a 79 ziakov z vidieka, t. j. 36,7 %.
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2.5 Analyza vyskumnych Zisteni

Cielom vyskumu bolo zistit' mieru vyskytu Sikanovania na vybranych zakladnych
Skolach. Stanovili sme si vyskumnu otazku ¢.1: ,,Akda je miera vyskytu Sikanovania na
vybranych zdkladnych Skolach? “ Vysledky zobrazuje graf €. 1.

Graf ¢. 1: Vyskyt Sikanovania na vybranych zakladnych skoldach
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60,0%
50,0%

40,0%

5
30,0%
20,0% 1
Z
10,0%

0,0%
agresor obet’ obranca nezucastneni

Rola

Z celkového poctu 215 ziakov sme identifikovali 7,5 % agresorov (N=16), 15,3%
(N=33) obeti Sikanovania, obrancov Sikanovanych Ziakov 25,1 % (N=54) a nezt¢astnenych na
Sikanovani 52,1 % (N=112).

V d’alej Casti vyskumu sme sa zamerali na analyzu §kolskej klimy. Zaujimalo nas, aky
je vzah medzi ufitePmi a Ziakmi v triede, preto sme formulovali vyskumnu hypotézu ¢. 1:
,, Predpokladame, Ze obete Sikanovania budu vnimat menej pozitivne vztahy medzi ucitelmi
a Ziakmi v porovnani s obrancami Sikanovania. “ Vysledky zobrazuje graf ¢. 2.

Graf ¢. 2: Vztah medzi ucitelom a Ziakom vzhladom na rolu obete a obrancu Sikanovanych
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Vyrazne najmenej pozitivne vnimaju vzt'ah medzi ucite'mi a Ziakmi obete Sikanovania
(AM=1,63), najviac pozitivny vztah medzi ucitelmi a ziakmi vnimaji obrancovia
Sikanovanych ziakov (AM=3,82), ktori vnimaju ucitel'ov ako reSpektujicich a spravodlivych.
Na zéklade vysledkov vyskumu mozno konstatovat, Ze stanovena vyskumna hypotéza ¢. 1 sa
potvrdila.

V ramci d’alSej analyzy nés zajimala aj kvality vzahu medzi Ziakmi navzijom.
Formulovali sme vyskumna hypotéza ¢. 2: ,, Predpokladame, Ze obete Sikanovania budu
vnimat menej pozitivhe vztahy medzi Ziakmi navzajom v porovnani s obrancami Sikanovania. **
Vysledky zobrazuje graf ¢. 3

Graf ¢ 3: Vnimanie kvality vztahu medzi Ziakmi u obeti a obrancov Sikanovanych
Ziakov
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Na zaklade vysledkov vyskumu mozno konstatovat’, ze najlepSie vzt'ahy medzi ziakmi
vnimaju obrancovia Sikanovanych Ziakov (AM= 3,87). Nepriatel'ské vztahy medzi Ziakmi
vnimaju predovsetkym obete Sikanovania (AM=1,74), ktoré celia ttokom Sikanovania
a agresivneho spravania. Stanovena vyskumna hypotéza ¢. 2 sa potvrdila.

Vzhladom na hlbSie poznanie klimy triedy, zaujimalo nds nakolko Ziaci vnimaja
pravidld ako spravodlivé. Formulovali sme vyskumnu otazku ¢. 2: ,, Existuju rozdiely medzi
obetami a obrancami vzhladom na vnimanie spravodlivosti pravidiel v skole?“ Vysledky
vyskumu zobrazuje graf €. 4.
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Graf ¢. 4: Vnimanie spravodlivosti pravidiel v Skole vzhladom na rolovu skupinu obeti
a obrancov Sikanovania
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Vzhl'adom na vyskytujuce sa Sikanovanie v Skole, chceli sme zistit’, nakol'ko Ziaci
vnimaju $kolu ako bezpec¢nl. Formulovali sme vyskumna otazka €. 3 ,, Existuju rozdiely medzi
obetami a obrancami vzhladom na vnimanie Skolskej bezpecnosti ?“ Vysledky prehladne
zobrazuje graf €. 5.

Graf ¢ 5: Vnimanie bezpecnosti v skole vzhladom na rolovii skupina obeti a obrancov
Sikanovanych ziakov
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Vnimanie spravodlivosti pravdiel v §kole

Velmi nizku mieru prezivania bezpecia prezivaji v Skolskom prostredi obete
Sikanovania (AM=1,52).

V poslednej vyskumnej otdzke sme chceli zistit’ vztah ziakov ku Skole vyskumna
otazka ¢. 4: ,, Existuju rozdiely vo vnimani vztahu ku skole vzhladom na rolové skupiny
Sikanovania? “ Vysledky vyskumu zobrazuje graf ¢.6.
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Graf ¢. 6: Vztah ku skole podla obeti, obrancov Sikanovania

Bezpecnost v $kole

ro w
[ w

Vnimanie bezpeénosti v skole
—
_ o

o
o

obet obranca

Rola Ziaka pri Sikanovani

Vysledky vyskumu poukazali, ze v obl'ube maju Skolu aj ziaci v roli obrancov
Sikanovania (AM=3,84). Najmenej sa Skola paci obetiam Sikanovania (AM=1,68) a chceli by
chodit’ na int skolu.

2.6 Diskusia

Cielom vyskumu bola analyza klimy Skolskej triedy v kontexte vybranych rolovych
skupin.

V prvej vyskumnej otdzke sme sa pytali: ,,Aka je miera vyskytu Sikanovania na
vybranych zakladnych Skolach?“ Vysledky vyskumu poukézali, Ze z celkového poctu 215
ziakov bolo identifikovanych 7,5 % agresorov (N=16), 15,3% (N=33) obeti Sikanovania,
obrancov S$ikanovanych Ziakov 25,1 % (N=54) anez(cCastnenych na Sikanovani 52,1 %
(N=112). Viaceri autori (Salmivalli, 2006; Belacchi, Farina 2010) poukazali na viaceré rolové
skupiny, ktoré sa vyskytuji v siivislosti so Sikanovanim a to: agresor, obet’, obranca, motivator,
outsider, asistent, mediator. Spravanie najmé obrancov Sikanovanych ziakov napomaha zniZit
viktimizaciu medzi Ziakmi v triede (Polanin, Espelage, Pigott, 2012). Vyskyt Sikanovania na
Skolach u adolescentov je v rozmedzi od 5,4% do 67,5% ziakov (Hymel, Swearer, 2015),
vzhl'adom na pouzité meracie nastroje. Dalsi vyskum (Papanikolau, Chatzikosma, Kleio, 2011)
poukazal, ze 17,5% ziakov bolo obet'ou Sikanovania, a az 16,5% sa zacastnilo na Sikanovani
dalsich. V roku 2009 tim vyskumni¢ok JanoSova, Kollerovd, Zabrodska (2014) zistil, ze
v zékladnych $kolach v Cechach sa vyskytuje 11, 4% obeti Sikanovania.

Délezitou sucastou nasho vyskumu bolo zameranie sa na poznanie S$kolskej klimy.
Vo vyskumnej hypotéze ¢.1 sme zistovali ,, Predpokladdame, Ze obete Sikanovania budu vnimat’
menej pozitivne vztahy medzi ucitelmi a ziakmi v porovnani s obrancami Sikanovania.
Vysledky vyskumu poukézali, Ze vztah medzi ucitel'om a Ziakom najmenej pozitivne vnimaji
obete Sikanovania. NajpozitivnejSie vnimaju vzt'ah ucitelov a ziakov obrancovia Sikovanych
ziakov. Obete opisovali ucitelov ako osoby, ktorym malo zdlezi na svojich Ziakoch,
nezaujimaju sa o zZiakov, nespravaju sa ku Ziakom s resSpektom. Dospievajuci, ktori uvadzaju
dobré vzt'ahy so svojimi ucitel'mi je menej pravdepodobné, Ze budu Sikanovat’ inych alebo budu
sami Sikanovani (Hong, Kim, Hunter, 2019). Obetiam chyba pochvala od u¢itel'ov a nedostatok
vypocutia, ked’ maju nejaky problém. Stanovend hypotéza sa nam potvrdila.
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Klima Skoly je vyznamne tvorena kvalitou vztahov medzi Ziakmi, preto sme
formulovali druhu vyskumnu hypotézu: ,, Predpokladdame, Ze obete Sikanovania budu vnimat
menej pozitivne vztahy medzi Ziakmi navzdjom v porovnani s agresormi Sikanovania.
Vysledky vyskumu poukazali, ze az 1/3 obeti Sikanovania (27,27%) vnima kvalitu vzt'ahov
medzi Ziakmi za Uplne nepriatel'sku, nereSpektujucu. Az 39,39% obeti Sikanovania vnimalo, Ze
ziaci su k seba nepriatel'ski, navzdjom si nerozumeju a absentuje skutocny zaujem. Najviac
pozitivne vzt'ahy medzi ziakmi vnimaji obrancovia Sikanovanych ziakov. Obete Sikanovania
dostavajii menej podpory od rovesnikov a opisuji vztahy s vrstovnikmi ako menej pozitivne
(Shao et al., 2014). Na zaklade uvedenych naSich zisteni mozno konstatovat, ze stanovena
vyskumna hypotéza sa ndm potvrdila.

V dalSej casti vyskumu nés zaujimalo ako ziaci v rolovych skupinach vnimaji
spravodlivost’ pravidiel. Formulovali sme druhu vyskumnu otazku ,, Existuju rozdiely medzi
Ziakmi v rolovych skupinach Sikanovania vzhladom na vnimanie spravodlivosti pravidiel
v Skole?“ Na zadklade vysledkov vyskumu mozno konstatovat, Zze viac ako 2/3 obeti
Sikanovania vnima pravidla, kédex spravania v Skole ako nespravodlivy. Obete uvadzali, Ze
dosledky porusovania pravidiel vnimaji ako nespravodlivé.

Sucastou chéapania klimy Skoly je aj vnimanie Skolskej bezpe€nosti, preto sme
formulovali tretiu vyskumnu otazku: ,, Existuju rozdiely medzi obetami a obrancami vzhladom
na vnimanie Skolskej bezpecnosti ? “ Na zaklade vysledkov vyskumu mozno konStatovat’, Ze az
70 % obeti Sikanovania sa neciti v Skole bezpe¢ne. Obete popisovali Skolu, ktord nie je
bezpecna. Naopak obrancovia vnimaju Skolu ako bezpecné miesto.

V poslednej vyskumnej otazke nas zaujimalo zistit, aky maji Ziaci v rolovych
skupinach vzt’ah ku Skole. Formulovali sme Stvrtu vyskumnu otazku: ,, Existuju rozdiely vo
vnimani vztahu ku Skole vzhladom na rolové skupiny Sikanovania? “ Viac ako 80% obrancov
Sikanovanych Ziakov ma rad Skolu, chct nad’alej navstevovat’ Skolu, obdobne je to i u Ziakov,
ktori sa Sikanovania nezucastnili. 3/4 obeti Sikanovania maju negativny vztah ku Skole, v skole
sa im nepaci.

Na zaklade vysledkov vyskumu u Ziakov zakladnych §kol so zameranim na Skolsku
klimu mozno konStatovat’ potrebu viacerych intervencii a zavedenia preventivnych ¢innosti na
Skole.
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ONLINE PROSTREDIE PRE ADOLESCENTOV - HROZBA ALEBO
POMOC?

Magdaléna Hovanova?, Barbora Buckova?

Abstrakt

Predkladany prispevok sa pokusa o nacrtnutie otazky, ¢i je pre adolescentov online prostredie hrozbou alebo méze
predstavovat’ aj urcitu formu pomoci. Teoreticky ukotvuje zakladné pojmy, sucasne sa empiricky zaoberd
komparaciou socidlnej opory a online socidlnej opory u adolescentov zasadenych do kontextu kybersikanovania
a moznych hrozieb z toho prameniacich (napriklad radikalizacia). Preukdzalo sa, ze obete kybersikanovania
vyhladavaju socialnu oporu omnoho viac v online prostredi ako ne-obete kybersikanovania. Vyhladavaju tak
Jjedinca ci skupinu, kde by boli vypocuti aj za cenu, ze dané osoby nepoznaju, alebo prejavy ich spravania mozu
byt rizikove.

Krucové slova: Socidalna opora. Online socidlna opora. Kybersikanovanie. Adolescencia.
Abstract

The presented contribution attempts to outline the question of whether the online environment is a threat for
adolescents or can also represent a certain form of help. It anchors the basic concepts theoretically, and at the
same time empirically deals with the comparison of social support and online social support in adolescents placed
in the context of cyberbullying and possible threats arising from it (for example, radicalization). Victims of
cyberbullying have been shown to seek social support much more online than non-victims of cyberbullying. They
are thus looking for an individual or a group where they would be listened to even at the cost of not knowing the
person in question, or their behavior may be risky.

Keywords: Social support. Online social support. Cyberbullying. Adolescence.

Spolo¢nost’, vztahy v ramci nej, interakcia medzi 'udmi aj samotnd komunikacia
prechadzaju dynamickymi zmenami. Reédlne socidlne vztahy sa prelinaji s virtudlnymi. Online
prostredie je priestorom nekonecnych moznosti. Pre socidlnu pracu je dolezité identifikovat’,
aky druh podporného systému mozu predstavovat’ sicasné virtualne vztahy. Online socialna
opora je pomerne novy pojem, ktory oznacuje poskytovanie socidlnej opory virtudlnou
komunitou prostrednictvom socialnych sieti. Prispevok je v tychto suvislostiach zasadeny aj do
kontextu kyberSikanovania u cielovej skupiny adolescentov, ktord je jednou z najviac
ohrozenych touto socialnou patologiou.

1 Socialna opora a online socialna opora

Socialna opora adolescentov je rovnako, ako u dospelych pomerne Siroky pojem
oznacujuci pomoc, ktora zahina rézne druhy socialnej opory, od réznych zdrojov. (Vietze,
2011) Ponuka jedincovi pocit, ze socialne okolie je mu pripravené v pripade potreby pomoct.
Utvara socialnu istotu pre ul'ahcenie podstupovania naro¢nych, stresovych situacii. (Sarason,
Sarason, 2013) Tyka sa interaktivneho procesu, v ktorom jedinec vnima alebo preZiva, ze je

! Katedra socilnej prace, FF UPJS; e-mailovd adresa: magdalena.hovanova@upjs.sk
2 Linka Detskej dovery; e-mailovd adresa: barbora.buckova@student.upjs.sk
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milovany a ceneny, pricom sa citi byt’ acastnikom socialnej siete vzajomnej pomoci a zavazkov
(Tomas, Gutiérrez, Pastor et al., 2020).

Online socialnu oporu mozno definovat’ ako pomoc dostupni online jedincovi, ktory sa
nachadza v kritickej situacii. (Walter, 2019) Adolescenti, ktorym chyba socialna opora
Vv realnom prostredi, mdzu povazovat online vztahy za kl'a¢ové. Cim viac su angaZovani
v online komunitach, tym viac sa tato online komunita podoba socialnej komunite. Aj online
priatelia m6zu byt’ dolezitym zdrojom socialnej opory. (Ybarra, Mitchell, Palmer et al., 2015)
Pouzivanie socialnych médii moze byt preto pre dospievajucich tak hrozbou, ako aj
pomocou. Bolo preukédzané, Ze je spojené s experimentovanim s identitou, vysSou mierou
sebaucty a zvySenym vnimanim socidlnej opory a kapitalu. Medzi negativne skusenosti vSak
patria javy ako kyberSikanovanie, depresia a socialna izolacia (Best, Manktelow, Taylor,
2014). Nedostatok socialnej opory moze viest’ ku prejavom agresivneho spravania na internete
a zvysuje sa tym riziko kyberSikanovania (Chu, Li, Wang et al., 2021). TaktieZ je nevyhnutné
dodat’, Ze vnimana online socidlna opora mdze poskytovat’ faloSny pocit bezpecia (Ko, Kuo,
2009). Preferencia online socialnych interakcii je rizikovym faktorom pre radikalizaciu, najméa
pri nizkej urovni socidlnej opory, ako aj pri vysokej tirovni dolezitosti pripisovanej skupinovej
identite (Miconi, Santavicca, Frounfelker et al., 2023).

2 KybersSikanovanie

Virtualne prostredie je prostredie bez zabran umoziujlice experimentovanie s identitou,
ponukajlice vytvaranie vztahov, ale aj podnecujice vznik novodobych zavislosti (Benkovic,
2007; Halachova, Rovenska, 2017). Preto umoznilo vznik arozvoj socidlnej patoldgie —
kykerSikanovaniu. Mozno povedat’, Ze ide o agresivny a umyselny €in, je vykonavany skupinou
alebo jednotlivcom, s pouZitim elektronickych prostriedkov, jednorazovo alebo opakovane v
priebehu casu, ktorému sa nemozno branit® (Smith, Mahdavi, Carvalho et al., 2008).
V porovnani s definicnym vymedzenim tradi¢nej formy Sikanovania, kde je nevyhnutny zémer,
opakovanie anerovnovaha sil, vo virtudlnom prostredi sa krutost moéze vyskytnit s
konkrétnym zdmerom agresora alebo bez neho, méZe sa opakovat, ale aj nemusi (aj
jednorazové zdiel'anie fotky alebo videa mé znaénu silu) a taktieZ sa zamerat’ na menej silny
ciel’, ale aj naopak (Englander, Donnerstein, Kowalski et al., 2017). Autorka Hutson (2016) sa
pokusila o zjednotenie definicného vymedzenia kyberSikanovania za pomoci pritomnosti
atributov: elektronickd forma kontaktu, agresivny ¢in, imysel, opakovanie (publicita) a
ubliZenie obeti.

3 Vyskum

Nakol’ko sa problematike online socidlnej opory venuje zatial’ iba malo autorov, to plati
aj pre podmienky Slovenskej republiky, zdmerom prispevku bolo skiimat’ online socialnu oporu
a zasadit’ ju do kontextu ,,realnej* socialnej opory u adolescentov, ktori boli kyberSikanovani.

2.1 Metody

Dotaznik (OSSS - Online Social Support Scale) od autorov Nick, Cole, Smith et al.
(2018) sluzi na zistovanie online druhov socialnej opory. Pozostava zo 40tich poloziek
rozdelenych do Styroch faktorov (Emocionalna opora, Socidlna spolo¢nost’, Informacna opora,
In§trumentélna opora). Je merany prostrednictvom 5 bodovej Likertovej skaly (1 nikdy - 5
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neustale). V pévodnom dotazniku sa Cronbachov koeficient alfa sa pohyboval od 0,74 do 0,89.
Je pomerne dlhym nastrojom, avSak vykazuje vysokt mieru spol'ahlivosti. Dotaznik socialnej
opory (MOS - Social Support Survey) autoriek Sherbourne a Stewart (1991) zist'uje troven
druhov socialnej opory. Validizovany dotaznik socialnej opory pre podmienky adolescentov na
Slovensku MOS-SK (Hovanova, 2023) obsahuje 19 poloziek rozdelenych do troch faktorov
(Pozitivna socidlna a emocionalna interakcia, Laskava opora, In§trumentalna opora) a meria
socidlnu oporu prostrednictvom pat bodovej Likertovej skdly (1 nikdy - 5 neustale). V
poévodnom dotazniku sa Cronbachov koeficient alfa pohyboval od 0,91 do 0,96. Dotaznik bol
pouzity aj z dévodu prekryvu vac¢siny druhov socidlnej opory s dotaznikom OSSS.

Tab. & 1: Deskriptivne ukazovatele pre dotazniky OSSS a MOS-SK v kontexte faktorov v
autorskom vyskume

OSSS MOS-SK
faktor F1 F2 F3 F4 F1 F2 F3
Emocionilna Socialna Informacéna InStrumentalna Pozitivna Laskava InStrumentilna
opora spolo¢nost’ opora opora socialna a opora opora
emocionalna
interakcia
o 0,861 0,858 0,918 0,937 0,865 0,801 0,756
X 3,59 3,63 3,63 3,68 3,70 3,70 3,72
min. 1 1 1 1 1,73 1,75 1,75
max. 5 5 5 5 5 5 5
SD 0,60 0,62 0,66 0,72 0,59 0,63 0,66

Zdroj: vlastné spracovanie

Kybersikanovanie bolo zistované prostrednictvom autorskych otdzok zameranych na
frekvenciu jednotlivych druhov kyberSikanovania (SD=0,860; Min — Max=1 - 4; Med(x) =
2,38). Tuto cast’ tvorilo 11 otdzok, na ktoré respondenti odpovedali pomocou pit bodovej
Likertovej Skéaly (1 vobec - 5 vel'mi Casto). Pre potreby prispevku je nutné uviest, ze za
kyberSikanovaného adolescenta bol povaZzovany uz aj ten, ktory sa aj len zriedkavo stretol s
kyberSikanovanim svojej osoby.

2.2 Vyskumnada vzorka

Vyskumnu vzorku tvorili Studenti strednych §kol (N=154; gymnazium n=35%; stredna
odborné Skola n=33%; stredna umelecké Skola n=32%) navstevujaci druhy (n=44,2%) a treti
ro¢nik (n=54,5%). Vekovy priemer vSetkych respondentov bol 17 rokov (SD=0,760; Min -
Max=16 — 18; Med(x)=17,10). V kontexte rodu tvorilo vyskumny subor 57,1% dievcat (chlapci
n=41,0%). Obeti kyberSikanovania bolo 72,3%. V ramci predkladané¢ho vyskumu nebolo
skimané prekryvanie role obet/agresor. Vyskumnd vzorka vykazovala nerovnomerné
rozlozenie, preto bolo pristupené k neparametrickému testovaniu.
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2.3 Vyskumné zistenia

Predkladany prispevok si dal za ciel ponuknut’ komparaciu socidlnej opory a online
socidlnej opory u adolescentov a celé¢ to zasadit' do kontextu kyberSikanovania. Vysledky
reprezentuje Tab. €. 2.

Nakol’ko online socidlna spolocnost je faktor, ktory sa obsahovo neprekryva so Ziadnym
druhom socidlnej opory meranym dotaznikom MOS-SK, bol ponuknuty pre uplnost
samostatne. Preukazalo sa, ze existuje Statisticky vyznamny rozdiel medzi obet'ou
kyberSikanovania a ne-obet'ou, kedy prave obete dosahuju v tomto faktore vyssie skore.

Avsak informacnu aj instrumentdlnu sociadlnu oporu uz je mozné porovnavat,, pretoze
oba dotazniky pontkaji spominané faktory. Vysledky naznacuju, ze existuji Statisticky
signifikantné rozdiely a obete kyberSikanovania dosahuju vyssie skore v ramci online socialnej
opory ane-obete kyberSikanovania naopak, Statisticky signifikantne vysSie skore dosahuji
prave v socialnej opore.

Faktor online emocionalna opora bol porovnavany s faktorom pozitivna socidlna a
emocionalna interakcia, nakol’ko su si obsahovo podobné. Aj tu sa preukdzali Statisticky vel'mi
vysoko signifikantné rozdiely pri oboch dotaznikoch a znovu obete kyberSikanovania
dosahovali vy$$iu mieru socidlnej opory prave vo virtudlnom prostredi a naopak ne-obete
kyberSikanovania mali vy$$iu mieru socialnej opory.

Tab. & 2 Mann-Whitney U Test — kompardcia rozdielov v ramci druhov socidlnej opory
a online socialnej opory u obeti kybersikanovania a ne-obeti kybersikanovania

Druh socialnej opory X U Z p(a)

., . Obet’ 2,91

Socialna spolo¢nost OSSS Ne-obet  2.63 1,751 -2,566 0,010
Obet’ 3,04

S 0OSSS Ne-obet 2.76 1,728 -2,657 0,008
Obet’ 2,35

MOS-SK Ne-obef 2.82 1,156 -1,953 0,002
Obet’ 3,68

) ' 0OSSS Ne-obef 253 0,813 -6,402 <0,001
InStrumentalna Obef 212

MOS-SK Ne-obef 3.42 1,309 -6,139 <0,001
Obet’ 3,30

o 0OSSS Ne-obef 251 0,802 -6,394 <0,001
Emocionalna Obef’ 316

MOS-SK Ne-obef 3.82 1,263 -6,339 <0,001

Zdroj: vlastné spracovanie

2.4 Diskusia a zavery
Predkladany prispevok mal za ciel’ zistit' ako sa mdze 1iSit’ online socidlna opora a
socialna opora u adolescentov. Vysledky jednoznac¢ne preukazali, ze st Statisticky signifikantné

rozdiely medzi tymito socidlnymi oporami, medzi obet’ami a ne-obet’ami kybersikanovania a to
v kazdom jednom skumanom faktore. Obete kyberSikanovania dosahuju vyS$s$iu mieru socialnej
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opory prave v online prostredi a ne-obete kyberSikanovania dosahuji vyssiu mieru v socialnej
opore.

Samozrejme limitov tohto vyskumu moéze byt mnoho, ako napriklad metodologické
prekryvanie sa ,,redlnej socialnej opory a online socialnej opory, avsak predkladany vyskum
si kladol urobit’ len akysi prvy krok k otvoreniu diskusie o tejto novej téme v socialnej praci
a ponuknut’ tak podnet na premyslanie a urdite prehibenie danej témy v podobe dalsicho
vyskumného zist'ovania.

Faktor Online socidlna spolocnost meria mieru trdvenia Casu s ostatnymi vo
volnocasovych a rekreacnych aktivitich a taktiez pocit, ze adolescent niekam patri.
V buducnosti by bolo mozno zaujimavé dat’ tento faktor do siivisu so socialnou zaclenenost'ou,
kde by sa ukdazalo, ¢i vyskumne namerané Statisticky signifikantné rozdiely medzi obet’ami
kyberSikanovania a ne-obetami, kedy prave obete maju vysSSiu mieru Online socidlnej
spolocnosti sa prejavia aj v ,,redlnom* svete. Tieto skuto¢nosti potvrdzuje aj vyskum autorov
Huanga, Singha a Atreya (2018), ktori zistili, Ze obete kyberSikanovania maju viac priatel'ov
online, azarovenl aj lepSie online socidlne vézby. RozSirovanie socidlnych vzt'ahov
prostrednictvom vyuzivania socialnych sieti méze byt spéosobom zvySovania socidlnej opory
(Cole, Nick, Zelkowitz et al., 2017). Na druhej strane vyskumy preukézali, Ze ¢im viac online
opory adolescent dostane, tym viac ¢asu moze stravit’ pouzivanim svojho smartfénu, ¢im sa
zvySuje pravdepodobnost’ vzniku zavislosti (Liu, Ma, 2020). Online informacna socidalna opora
zahfna online pomoc pri pochopeni a zvlddani problémov, méze mat’ formu poradenstva,
zdiel'ania novych informécii, zdrojov. Prave v kontexte kyberSikanovania sa ukazuje ako vel'mi
dolezita, pretoze adolescent sa Castokrat hanbi niekomu zddverit’ so svojim problémom. Tieto
zavery ¢iastocne potvrdzuju aj zistenia Hellfeldt, Lopez-Romer a Anderscheda (2020), ktori vo
svojom vyskume zistili, Ze online socidlna opora mdze sluzit ako dodlezity zdroj, ked’
adolescenti  zazivaju  kyberSikanovanie.  Taktiez navrhujo  preventivny  program
kyberSikanovania, kde by boli zahrnuté Specifické stratégie vedice k zvySeniu hladania a
vnimania funkénej socidlnej opory zo strany pomahajtcich profesionalov. Online emociondlna
opora odzrkadl'uje online interakciu so socidlnym prostredim, ktord vyjadruje tctu, pontka
pomoc pri zvladani emocionalneho stavu alebo vyjadrenie prijatia, intimity, starostlivosti,
sympatii, reSpektu, uznania, empatie alebo sympatie. Aj v tomto faktore boli prave obete
kyberSikanovania tie, ktoré maji Statisticky signifikantne vyS$Siu mieru prave online
emocionalnej opory anaopak ne-obete kyberSikanovania prave dosahovali vys$Siu mieru
emociondlnej opory. Aj vo vyskume autorky Nick (2016) bolo preukdzané, ze pouZivanie
internetu vyznamne suvisi so zvySenou socidlnou oporou. Tieto zistenia taktiez potvrdzuje aj
vyskum o autorov Massing-Schaffer, Nesi, Telzer et al. (2020).

Je teda online prostredie hrozba alebo pomoc pre adolescentov? Na jednej strane je pre
obete kyberSikanovania pomocou, umoziuje im l'ahSie komunikovat’ a rieSit’ problémy
anonymne, napriklad aj s pomocou odbornika; pomoc je dostupna ¢i uz financ¢ne, alebo
moznostami; zdruzuje jedincov s podobnymi sktsenostami, ktoré si moézu vymienat. Na
druhej strane prave anonymita, nedostatok noriem, nizka miera sebakontroly, vysoka miera
disinhibicie st velkym rizikom pre vznik kyberSikanovania. Socidlna opora v ,,redlnom* svete
taktiez ponuka d’al$iu vyhodu a to osobny a doverny kontakt. Je dolezité, aby boli realizované
d’alSie vyskumy v tejto oblasti, pretoze sa nika overit’ predpoklad, Ze ak je miera socidlnej
opory v ,,redlnom“ svete dostato&na, adolescent tak nemusi hl'adat’ a napiat’ tieto potreby inym
sposobom vo virtudlnom prostredi. Prave online prostredie moze sluzit ako platforma pre
Sirenie napriklad radikalnych myslienok a ldkanie ovplyvniteInych adolescentov. Snaha o
dosiahnutie socidlnej opory v ramci takejto rizikovej skupiny by pre adolescenta mohlo pdsobit’
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ako ,,pull“ faktor (fahat’) nutiaci ho v nej zotrvat. KyberSikanovanie moze preto zohravat
dolezita rolu v procese radikalizécie adolescentov, ktori citia, Ze sa nemaji na koho obratit’.
MozZe u nich vyskytnut’ pocit hnevu z kyberSikanovania prameniaceho napriklad z etnicity,
nabozenstva alebo politickych nazorov ato moze viest' k prijatiu radikdlnych myslienok
a hodnot.

Afilidcia

Tento prispevok vznikol v ramci rieSenia projektu VEGA 1/0754/21 ,, Push-pull“
socidlne faktory suvisiace s mierou radikalizacie adolescentov v kontexte socidlnej prace.
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STAROSTLIVOST O SEBA V OBDOBI ADOLESCENCIE

Veronika Béresoval, Sonia Lovasova?

Abstrakt

Prispevok sa zaoberd cielovou skupinou, ktoru tvoria adolescenti. Zameriava sa na teoreticky a empiricky pohlad
na starostlivost o seba v obdobi adolescencie. V prvej casti prezentuje teoretické koncepcie starostlivosti o seba.
Charakterizuje jednotlivé zlozky, ako je fyzické zdravie, psychické zdravie a Skolské prostredie, ktoré najviac
ovplyviiuju starostlivost o seba v obdobi adolescencie. V dalSej casti priblizuje vyskumy jednotlivych autorov,
ktoré sa zameriavali na starostlivost o seba v obdobi adolescencie v suvislosti s faktormi, ktoré ju ovplyviuji.

KPucové slova: Adolescencia. Starostlivost o seba. Zdravie.

Abstract
The article deals with the target group, which consists of adolescents. It focuses on a theoretical and empirical
view of self-care during adolescence. In the first part, he presents the theoretical concepts of self-care. It
characterizes individual components, such as physical health, psychological health and the school environment,
which most influence self-care during adolescence. In the next part, the researches of individual authors, which

focused on self-care during adolescence in connection with the factors that influence it, are presented.

Keywords: Adolescence. Self care. Health.

1 Adolescencia

Adolescenciu mézeme vnimat’ ako obdobie, ktoré je spajané s mnozstvom Zivotnych
zmien, preto povazujeme toto obdobie za obzvlast dolezite v oblasti starostlivosti o seba,
pretoze moze byt spdjané so vznikom rizikového typu spravania. Pre fazu Zivota, ktort
nazyvame adolescencia je priznacné obdobie idealizmu, nekontrolované¢ho prejavu emocii a
vzbury proti tradiciam. V tejto faze prebieha zmena jedinca na zodpovedného ¢lena spolo¢nosti
a hl'adanie zmyslu Zivota, nadobudanie hodndt a vytvaranie si medzil'udskych vztahov. Je to
vSak aj obdobie poznaené mnozstvom kriz, ¢i konfliktov ¢i uz interpersondlnych alebo
intrapersonalnych (Macek In Slosar, 2020).

Adolescenti sa maju tendenciu hodnotit’ v tomto obdobi najmé na zaklade reakcii ich
okolia. Prostrednictvom vnimania vlastného spravania adolescenti formuju svoje
sebahodnotenie (Langmeier, Krejéitova In Slosér, 2020).

1.1 Starostlivost’ o seba

Starostlivost’ o seba je Casto spajana so starostlivost'ou o svoje zdravie. Toto ponimanie
vs$ak neriesi cely koncept starostlivosti o seba (MesaroSova, Bavolar, 2018).

Cox a Steinovd (2013) podnietili SirSiu diskusiu k chapaniu starostlivosti o seba
v dvojitej perspektive. Prva perspektiva chape starostlivost’ o seba v SirSom slova zmysle a jej
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roznych vyznamoch, pricom druhd zahfiia zobrazenie starostlivosti v réznych aspektoch Zivota
clovek.

Khademian akol. (2018) zdoéraznuje schopnost kazdého cloveka vykonavat
starostlivost’ o seba, ktorti opisuje ako praktické ¢innosti, ktoré vedu k udrzaniu zdravia, zivota
apohody jedinca. V jeho chépani st prepojené tedrie systému oSetrovatel'stva, teoria
sebaobsluhy a deficit sebaobsluhy.

Starostlivost’ o seba napomaha k udrzaniu duSevného zdravia, psychickej pohody
a profesionalnej vykonnosti. Starostlivost’ o seba by mala byt vhodné zaclenena do odbornej
pripravy socidlnych pracovnikov, psychologov, pedagogov ako aj poradcov a inych profesii
(Mesarosova, 2018).

Starostlivost o seba modzeme chapat z psychologického aspektu, ktory podla
Richardsovej a kol. (2010) zahfna aj osobné poradenstvo, ktoré napomaha nie len pri rieSeni
osobnych problémov, ale pomocou neho moze ¢lovek lepSie porozumiet’ sebe.

O fyzickom aspekte starostlivosti o seba pojednava Lovasova (2016). Podl'a autorky sa
sustred’'uje na fyzickd pohodu pomahajiuceho profesionala. Fyzicka pohoda je dolezita, aby sa
profesional v pomahajucej profesii citil dobre. Medzi navodenie fyzickej pohody patria rozne
aktivity, stravovacie navyky, fyzické kondicia alebo cvicenie.

Pre potreby vzdelavania v problematike starostlivosti o seba st potrebné cielené
programy, ktoré zohl'adiiuju cielovl skupinu. Priprava programu musi vychddzat’ z poznania
existujuceho stavu v tejto oblasti, teda z vysledkov vyskumu. Intervenéné programy patria do
kategorie skupinového vzdeldvania a mozu vyuzivat rézne metddy na dosiahnutie
zamySlanych vysledkov. Tieto programy st zalozené na zakladnych principoch skupinovej
dynamiky, interpersonalneho ucenia a skupinovej sudrznosti, ako ich opisali Yalom a Leszcz
(In Mesarosova a kol., 2019).

1.2 Specifika starostlivosti o seba v obdobi adolescencie

Adolescencia predstavuje kritick¢é obdobie v Zivote kazdého jednotlivca, je
charakterizované vyznamnymi biologickymi, fyzickymi, psychickymi a emocionalnymi
zmenami. Socialne roly, socidlne vzt'ahy a socialne ocCakévania pre vyvijajuceho sa jedinca
poskytuji zéklad pre fungovanie v dospelosti, aj ked’ aj tieto podliehaji pocas dospievania
vyznamnym zmenam (Michaud, Blum, 2001).

Tato populécia ako taka ovplyviiuje socialny a ekonomicky vyvoj v mnohych krajinach
a bude v tom pokracovat’ aj pri prechode do dospelosti. Zdravy vyvoj adolescentov je teda
jednym zo zékladov buducnosti sveta a ako taky je ovplyvneny ich prostredim, vzdelanim,
podpornymi vztahmi a pristupom ku kvalitnym zdravotnickym sluzbam. Preto by malo byt
vytvaranie podmienok pre zdravy vyvoj adolescentov a podpora ich zdravia celosvetovou
prioritou (Pommier, 2002).

Starostlivost’ o seba zahfiia schopnost’ jednotlivcov, rodin a komunit podporovat’ svoje
zdravie, predchadzat’ chorobam, udrziavat pohodu a zvladat zdravotné stavy. Starostlivost’ o
seba zahfia rozne domény vratane sebauvedomenia, sebatestovania a sebariadenia. Adolescenti
st nadchylni na ucast’ na sexualnych aktivitach, vratane vysoko rizikovych sexudlnych vzt'ahov,
ktoré moZzu predstavovat zna¢né ohrozenie ich reprodukéného a sexudlneho blaha.
Reprodukéné a sexudlne zdravie adolescentov je ovplyvnené kultirnymi a socidlnymi faktormi
a zavisi od ich zodpovedného rozhodovania a spravania v stlade s predstavou starostlivosti
o seba (Panagioti, 2014).
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Medzi faktory, ktoré poOsobia na cielovi skupinu adolescentov a suvisia so
starostlivostou o seba su: fyzické faktory, psychické faktory, socidlne faktory a Skolské
prostredie. Medzi fyzické faktory patri fyzicka aktivita, ktora zlepSuje sebavedomie
adolescenta, sebakontrolu ako aj psychické zdravie (Kodl a kol., 2014).

Ak sa vyskytuje u adolescentov dostatocna starostlivost’ o fyzické faktory prejavuje sa
to v zlepSeni poznavacich schopnosti ako aj k psychickému zdraviu adolescentov, naopak
nedostato¢na starostlivost’ o fyzické zdravie sposobuje zdravotné problémy. Fyzicky vzhl'ad je
pre adolescentov velmi ddlezity. Ak je na strane adolescentov nespokojnost’ s ich fyzickym
zdravim, moze to viest’ k nizkemu sebavedomiu, sebahodnoteniu, alebo depresivnym stavom.
Ak maju adolescenti pozitivny pohlad na svoj fyzicky vzhlad tak to vedie k zvySenému
sebavedomiu a k prijatiu do skupiny rovesnikov (Turéekova, 2010).

Psychické faktory starostlivosti o seba zahfnaju pochopenie samého seba, schopnost’
vyjadrit’ svoje pocity a emoécie. Vysledkom starostlivosti o seba je potom pozitivne myslenie
ako aj absencia zlej nalady. Ak sa adolescenti nedostatocne staraji o svoje psychické zdravie
moze to viest’ k rizikovym prejavom v spravani, izkostiam a depresii. Prostredie, v ktorom sa
adolescent nachadza by malo byt pozitivne ovplyviiujice psychicky zivot adolescenta
(Tartakovsky, 2015).

Psychické faktory je mozné zlepsit’ prostrednictvom metdd ako su relaxaéné techniky,
metddy ventilacie a socidlnej podpory a pod. (Selko, 2009).

Socidlne faktory su tvorené prostredim, v ktorom sa adolescenti nachadzaji a kde
nadvézuju kontakty spolu s inymi 'ud’'mi. Starostlivost’ o seba je ddlezitd najmi z pohl'adu
osobnej, rodinné ako aj komunitnej zlozky. NajdolezitejSou skupinou st pre adolescentov och
rovesnici, ktori sa nachadzaju v ich socidlnych kontaktoch oproti ich rodine (PotaSova, 2011).

Starostlivost’ o seba méa vplyv aj na spravanie adolescentov, o predstavuje dolezitu
stcast’ ich Zivota. MoZeme sem zaradit’ vol'ny €as, ktory adolescenti travia so svojimi priatel'mi,
rodinou ako aj dojem, ktory vytvaraju pri kontakte s inymi (Macek, Lacinova, 2006).

Adolescentov v oblasti starostlivosti o seba ovplyviiuje aj Skolské prostredie ako aj
klima triedy ovplyviiuje spravanie adolescentov. Ak adolescent dostava dostatok opory zo
strany ucitel'ov a ziakov, tak je nizSia pravdepodobnost’, Ze djde k negativnym javom ako je
uZzivanie drog (Negru, Baban, 2009).

Podla Capa aMaresa je mozné zlepsit socidlnu klimu aj za pomoci $kolského
psycholéga alebo socialneho pedagoga. Skolské prostredie ovplyviiuje starostlivost’ o seba,
pretoze vplyvaji na spravanie adolescentov. Nevhodna socidlna klima triedy mé vplyv aj na
fyzické, psychické zdravie adolescent, alebo jeho socializaciu v triede. ZlepSit’ ju je mozné
prostrednictvom priatel’'stva so spoluziakmi, alebo zapajanim sa do aktivit v triede.

1.3 Vyskumné zistenia v oblasti starostlivosti o seba

Vyskumy v oblasti starostlivosti o seba su roznorodé. Odhal’uju, Ze starostlivost’ o seba
u skupiny adolescentov stvisi s uzivanim navykovych latok, agresie, deviacii, izkosti, depresie
alebo dokonca k zlym akademickym vykonom. Dokazuje to aj vyskum realizovany
Uzuncaikmakom a Baserom (2017), ktory dospel k zdveru, ze adolescenti, ktori vykonavali
starostlivost’ o seba, dosahovali lepSie akademické vykony, ako ti, ktori starostlivost’ o seba
nevykondvali. Podla Evy, Kassab akol. (2018) spravna starostlivost’ o seba je klticovou
v oblasti klinickych vysledkov adolescentov. Okrem iného Perer a Agboola (2019) presadzuju
nazor, ze vzdeldvanie adolescentov zlepSuje starostlivost’ o seba, o vedie k minimalizovaniu
nevhodného sexudlneho spravania, ktoré méze viest’ k nechcenému tehotenstvu a prenosnym
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chorobam. Vyskum realizovany prostrednictvom autorskej metodiky Lichnera, Petrikovej
a Ziakovej (2020) bol zamerany na starostlivost’ o seba u adolescentov. Zameriaval sa na
skolské prostredie, volny ¢as, zvladanie beznych problémov a vztahy v rodine. Statisticky
vyznamné rozdiely sa objavili v oblasti zvladania beznych problémov. Aj v ostatnych zlozkach
boli vyznamné rozdiely avSak nie Statisticky. VysSSia troven starostlivosti o seba bola
zaznamenand u chlapcov a niz$ia u dievcat.

Metaanalyzou vyskumnych zisteni v oblasti starostlivosti o seba u adolescentov sa
zaoberal Kirka a Pryjmachuka (2019). Zamerana bola najmé na stvislost’ medzi psychickymi
problémami adolescentov a starostlivostou o seba. Podla nej starostlivost o seba vedie
k zlepSeniu psychického zdravia a zmierniuje psychické poruchy u adolescentov.

Stvislost’ medzi starostlivostou o seba a vzdelavanim adolescentov skiimal Uzunckmak
a Beser (2017). Tento kvazi experiment pozostaval zo Siestich stretnuti formou workshopov.
Vysledkom experimentu bolo, Ze tieto stretnutia vedu k zlepSeniu starostlivosti o seba
a podporuju self-care koncept.

Rozdielne vysledky v oblasti starostlivosti o seba medzi chlapcami a diev€atami boli
vysledkom vyskumu realizovaného Seeleyom (2007). VysSiu uroven starostlivosti o seba
preukazali dievcata oproti chlapcom. U dievcat to bolo v oblasti psychickej ako aj fyzicke;.

Vyskum v oblasti starostlivosti o seba vykonal aj Mayorga, Devries, Wardle (2014)
a zameral sa na skiimanie starostlivosti o seba u Studentov Studijnych programov a to konkrétne
poradenstvo. Zameriaval sa na vzt'ah starostlivosti o seba a urovei stresu. Predpoklad, ze nizsia
starostlivost’ o seba zvySuje Groven stresu sa potvrdil. Starostlivost’ o seba mdZe ma vplyv aj na
rizikové spravanie v obdobi adolescencie.

Adolescencia ako obdobie v zivote ¢loveka sa povazuje za najrizikovejsie, ako sme uz
spomenuli (Kocourkova, 2007). Viacero vyskumov sa zameriavalo na vztah medzi rodinnym
prostredim, sebaposkodzovanim a starostlivostou o seba. O riziku sebaposkodzovania deti,
ktoré su vychovavané v neuplnych rodinach pojednava aj vyskum Fergussona a kol. (2000).
Iny autor sa zameral na nedostatok citovej a socidlnej opory, rozvod a interpersonalne problémy,
ktoré ovplyviiuju nedostatocni starostlivost’ alebo vyskyt domaceho nasilia (Michaelson,
Bhugra, 2012). Vyskum Santosa, Saraiva a De Sousa (2009) poukézal na vztah rodinného
prostredia a sebaposkodzovania.

Je nevyhnutné uznat, Ze starostlivost o seba je klucovou zlozkou v rozvoji
adolescentov. Preto je vhodné zaclenit’ postupy starostlivosti o seba do metodd prace s mladezou
ako prostriedok na podporu jej pritomnosti pocas tohto rozhodujiuceho obdobia v ich Zivote.
Implementéacia novych postupov a metdd moéze sluzit na zlepSenie odbornej pripravy
odbornikov, ktori pracuju s adolescentmi, vratane socidlnych pracovnikov, psychologov,
pedagdgov a vychovavatel'ov (Petrikova, Lichner, Ziakova, 2021).

Nasledujtci obrazok nam pontika pohl'ad na vysledok starostlivosti o seba v pripade, ak
je starostlivost’ vykonavana a na druhej strane su désledky nedostatocnej starostlivosti o seba.
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Obr. & 1: Dostatocna a nedostatocna starostlivost o seba
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Na Slovensku nie je starostlivost’ o seba uadolescentov dostato¢ne realizovana,
CastejSie sa stretdvame s roznymi prednaSkami alebo workshopmi zameranymi na cielova
skupinu adolescentov. Témou starostlivosti o seba sa zaoberali na katedre psychologie
v spolupréci s katedrou socialnej prace na UPJS v Kogiciach a vytvorili Intervenény program
na podporu starostlivosti o seba pre pomahajiuce profesie, ktorého nazov je: Ako sa o seba
staram? Vznikol v ramci rieSenia vyskumnej ilohy APVV14-0921. Specifikom tohto programu
je, ze bol vytvoreny na zéklade vystupov vyskumov, ktoré realizovali samotni autori programu
a projektu (MesaroSova, Koverova, Lovasova, 2019).

V naSej dizertacnej praci sa budeme zameriavat na zvySovanie kompetencii
prostrednictvom starostlivosti o seba u Studentov socialnej prace. Cielom vyskumu bude zistit,
aké st moznosti zvySovania profesionalnych kompetencii prostrednictvom programu
starostlivosti o seba. Na zéklade vysledkov vyskumu pripravime aoverime program
starostlivosti o seba, ktory sa bude zameriavat’ na celkovl podporu rozvoja starostlivosti o seba.
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DIETA DROGOVO ZAVISLEJ MATKY

Simona Mihalikoval

Abstrakt

V prispevku sa zaoberame dovodmi umiestiiovania maloletych deti do Centier pre deti a rodiny a to na zdklade
neodkladného opatrenia sudu, umiestiiovanie maloletych deti z porodnic. Pokial' v minulosti boli dovody najmd
ekonomické, dnes sa stretavame najmd s probléemami zavislosti. Zavislosti matky i otca na alkohole, drogach a
inych nelatkovych zavislostiach a tym padom aj sekundarnymi problémami ako nizkym, pripadne ziadnym
prijmom, strata prdce, strata byvania. Zvdcsa su to maloleté deti, pochadzajice z nesledovanych gravidit s
otdznym Zivotnym §tylom matky a jej pristupu k tehotenstvu. Casto krdt sa jednd o deti, ktoré sii nechcené viastnymi
biologickymi matkami, odmietané, maloleté deti, ktoré pochadzaju z utajenych porodov a tento pocit zazivaju uz v
ramci prenatalneho vyvinu. Kym v minulosti to bol najmd alkohol s ktorym bojovali zavislé matky a deti sa tak
rodili s jasnymi fyzickymi a mentalnymi deformitami ako Fetalny alkoholovy syndrom, pri uZivani drog matkou
zjavné fyzické a mentalne deformdcie chybaju, alebo nie su na prvy pohlad zrejmé. V tejto problematike bude
urcite potrebné, aby tieto deti boli sledované dlhodobo a aby vyskum v tejto oblasti bol longitudindlny.

KUrucové slova: Dieta. Matka. Zavislost. Metamfetamin. Amfetamin.
Abstract

In this paper, we discuss the reasons for the placement of minor children in Centers for Children and Families
based on an urgent court order, the placement of minor children from maternity hospitals. If in the past the reasons
were mainly economic, today we are mainly faced with problems of dependency. The mother's and father's
addictions to alcohol, drugs and other non-substance addictions, and hence secondary problems such as low or
no income, loss of work, loss of housing. Mostly these are underage children, coming from unmonitored
pregnancies with questionable lifestyle of the mother and her approach to pregnancy. Often these are children who
are unwanted by their own biological mothers, rejected, underage children who come from concealed births and
experience this feeling already during prenatal development. Whereas in the past it was mainly alcohol that
addicted mothers struggled with and children were born with obvious physical and mental deformities such as
Fetal Alcohol Syndrome, with drug use by the mother the obvious physical and mental deformities are absent or
not obvious at first glance. There will certainly be a need for long-term follow-up of these children and for
longitudinal research in this area.

Keywords: Child. Mother. Addiction. Methamphetamine. Amphetamine.

Do6vodom pre napisanie tohto prispevku bol fakt, inSpirovany vlastnou skisenost'ou a
to dovodmi umiestiiovania maloletych deti do centier pre deti a rodiny. Ak sa vratime
k dovodom umiestiiovania do d’alekej historie boli to vacsinou deti osirelé, nemanzelské o ktoré
sa nemal kto z rodiny postarat’ a tak casto krat boli umiestiiované aj do ,sirotéincov®. V
Benatkach v roku 1678 z 2000 prijatych deti do ,,ndlezinca" ich do desat’ rokov zostalo nazive
len sedem. V Londyne malo kazdé Sieste dieta nadej, ze sa doZije Sest’ rokov. V Prahe v tom
case bola umrtnost’ okolo 70% (Mat¢jcek Z., s. 18). Deti boli na pritaz aj v dobe vojny, alebo
hladomoru, boli usmrcované, vykoristované, alebo pouzivané ako lacna pracovna sila. Dnes sa
maloleté deti snazime akokol'vek chranit, ¢ uz v zmysle Dohovoru o pravach dietata, Ustavy
Slovenskej republiky, zdkona o rodine 36/2005 Z.z., zdkona o socidlnopravnej ochrane deti a
socidlnej kuratele 305/2005 Z.z. a inych zdkonov a predpisov, ale najmé najlep$im zdujmom

! Centrum pre deti a rodiny Pezinok, e-mailovd adresa: simona.mihalikova@dedharmonia.sk
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dietata. Hladisko najlepSieho zaujmu by sa malo podla ods. 3 vSeobecného komentaru k
Dohovoru o pravach diet'at’a uplatinovat’ vo vsetkych zélezitostiach tykajucich sa diet’at’a.

Okrem toho, ze sa o deti nemd kto v rodine postarat, pochadzaju casto z
mnohopocetnych rodin, zo socidlno-patologického prostredia, z multifaktoridlnych
zacyklenych problémov na zdklade anamnézy rodiny, réznych trdum, nezdravych
skopirovanych vzorcov spravania od svojich rodicov, odchovanci z detskych domovov, od
rodi¢ov, ktori su zavisli a spoluzavisli na alkohole, drogach, nelatkovych zavislostiach. Zo
zavislosti to bol v minulosti hlavne alkohol, teraz medzi zavislostami dominuje drogova
zéavislost’, ku ktorej byva Casto pridruzend aj ina nelatkova alebo latkova zavislost’. Deti, ktoré
st umiestnované na zaklade rozhodnutia sudu do zariadeni socidlnopravnej ochrany deti a
socialnej kurately do centier pre deti a rodiny maji casto v anamnéze amfetamin a
metamfetamin uz pri narodeni.

Zavislost’ na navykovych latkach patri medzi chronické ochorenia centralnej nervovej
sustavy. Medicinsky pokrok v poznani neurobiologickych mechanizmov zéavislosti méze
vyznamne prispiet’ k liecbe toxikomanie. Drogovéa zavislost’ je charakterizovand ako psychicky
fenomén, pre ktoru je typické nutkanie "craving" /bazenie/ po urcitom spravani. prianim zmenit’
prezivanie reality, tendenciou k zvySovaniu ddvok, neschopnost'ou obmedzit’ urcité spravanie
a neprijemnymi pocitmi pri abstinencii.

Syndrém zavislosti podl'a Medzinarodnej klasifik4cii chorob je charakterizovany ako:
skupina fyziologickych, behavioralnych a kognitivnych fenoménov, v ktorej uzivanie nejakych
latok, alebo triedy latok ma u daného jedinca omnoho vicSiu prednost’ ako iné spravanie,
ktorého si kedysi cenil viac. Centrdlna charakteristika syndromu zavislosti je tazba uzivat
psychoaktivne latky. Definitivna diagnéza zavislosti by podl'a (NeSpor K., s. 10) mala stanovit’
len vtedy, ak behom jedného roka doslo k trom, alebo viacerym nasledovnym javom:

e silnd tiZba, alebo pocit pudenia uzivat’ latku /craving, bazenie/
problémy so sebaovladanim
telesny odvykaci stav
preukéazana tolerancia k ucinku latky
postupné zanedbavanie inych poteseni, alebo zdujmov
pokracovanie v uzivani, aj cez dokaz zjavne Skodlivych nasledkov.

Zavislosti ako také mozu byt symptomom alebo dosledkom poruch osobnosti. Vel'mi ¢asto sa
vyskytuje a opakuje samoliecba. Na problematiku prepojenia témy zavislosti a vzt'ahovej vizby
existuje len vel'mi malo empirickych vyskumov. Ako vztahova vdzba k materskej osobe moze
poznacit osobnost’ cloveka aj vo vztahu k zavislosti. Vzt'ah je vzdy zdkladom pre ochranu pred
socidlno-patologickym spravanim. Dobry vztah zvySuje Sancu pre vytvorenie istej vztahovej
vézby a je zdrojom pre vyvoj reflexivnych kompetencii. (Birsch et al., 2002, Buchheim et al.
1998, Dornes, 1997 In Maierova). Vzt'ah sluzi ako prevencia pred antisocidlnym spravanim a
duSevnym ochorenim, ale ked’ doch4ddza z dovodu zanedbania, alebo inej rannej traumatizacii
k porucham vo vystavbe vlastného vztahového systému, ukazuju sa potom symptomy ako
narusenie regulacie afektov, nachylnost’ pre vzrusivost’ v stresovych situaciach, mala schopnost’
mentalizicie a symbolizécie. Vysledky zo Studii o typoch vizby u drogovo zavislych ukazuju
CastejSie na neisty a zaujaty typ vdzby (Lamott, Pfafflin, 2008 In Maierova, 2015). Neisté a
zaujaté typy vzt'ahovej reprezentacie a status nezpracovanej traumatizacie vztahu nachadzame
najcastejSie u drogovo zavislych (Maierova, 2015). Rannd traumatizacia byva spojena zo
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sklamanim vo vztahoch, z triichlenia nad stratou a z pocitov prazdnosti, ktoré sa stale zvacsuju.
Pocit prazdnoty potrebuju vyplnit’ zvonka, ten sa vSak neda zasytit’ z vonkajSich zdrojov, ale
len zvnutra a to rieSenim vlastnych traum aj prostrednictvom psychoterapie. Zeny znéasaju
zéavislost’ inak ako muzi, pdsobenie navykovych latok je pre nich Specifické v tom, Ze:
e Dbyvaju viac zdrzanlivejSie a opatrnejSie v porovnani s muzmi, ¢o sa tyka navykovych
latok ako aj hazardnych hier
e 7zien s navykovymi latkami pribuda podstatne viac ako muzov
zeny maju mensiu pecenl, niz§iu hmotnost’, vyssi obsah tuku v tele a ndvykové latky
posobia u zien silnejsie
zdravotné problémy nastavaju rychlejsie
Zena zacne so zavislost'ou skor z dovodu, Ze jej partner pije, alebo berie drogy
navykové latky u zien okolie odsudzuje viac
zeny sa nedopustaju trestného konania tak Casto
zavislé Zeny Casto trpia depresiami a uzkostami, ale menej ¢asto sa u nich prejavuje
porucha osobnosti
Zeny mavaju vacsi pud sebazachovy
e Zenam tiez viac zaleZi na tom, ako vyzeraju a ako vplyvaju na svoje okolie. Tim mozno
vysvetlovat’ samotarske pitie. (NeSpor K., s. 55)

Zavisla zena je Castejsie:

e tyrana

e fyzicky napadana

e sexualne zneuZivana

e rodiny a deti zavislych Zien trpia Casto viac, ako ked’ je v rodine zavisly muz
e Zeny si l'ahSie vytvaraju zdravsi Zivotny Styl.

Pri matkach, ktoré uZivaji navykové latky dochadza az Styrikrat CastejSie k mene;j
napadnym postihnutiam, ktoré sa prejavuju len ,,nizSim intelektom®, Castej§imi poruchami
spravania, neskor s poruchami osobnosti, vysSej kriminalite a castejSim sexualnym porucham.
Podl'a Svetovej zdravotnickej organizacie WHO mozZno drogovu zavislost' definovat ako
psychicky a niekedy aj fyzicky stav charakterizovany zmenami spravania a d’al§imi reakciami,
ktoré vzdy zahffiaju nutkavu potrebu uzivat’ drogu opakovane. Drogovu zavislost’ (Vaviinkova,
Binder, s. 14) je nutné rozdelit’ medzi tri faktory:

e droga

e clovek

e prostredie.

S populaciou uzivatelov drog byvaji spojené aj demografické ukazovatele, Casto sa
popisuju zavislé gravidné ako mladSie, bez partnera, z nizSich socio-ekonomickych tried, s
niz§im vzdelanim. Najviac postihnuta skupina v roku 2000 (Sejda et al. In Binder, Vaviinkova,
s. 29) boli skupiny 15- 19 ro¢nych a 20-24 ro¢né - tvorili 80,3%, zo vSetkych uzivateliek.
Pokrocilost’ tehotenstva v dobe prvej navstevy naznaCuje mieru zavislosti pacientky, Zeny s
takouto diagndzou prichddzaji az k porodu bez akejkol'vek prenatalnej starostlivosti. Hoci sa
zda, Ze medicinske pouzitie amfetaminov predstavuje nizke riziko poSkodenia embrya a plodu,

zneuzivanie tejto latky je spojené s vyznamnou toxicitou pre embryo, plod a novorodenca.
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Takéto uzivanie je v tehotenstve kontraindikované. Amfetaminy su skupinou sympatomimetik,
ktoré sa pouzivaju na stimuldciu centrdlneho nervového systému. Medzi ¢lenov tejto skupiny
patri amfetamin, dextroamfetamin a metamfetamin. Viacer¢ stidie skimali mozny vzt'ah medzi
amfetaminmi a nepriaznivym vyvojom plodu. Zeny uzivali tieto licky na potladenie chuti do
jedla, narkolepsiu alebo na ucely nelegélneho zneuzivania. V tomto a podobnych pripadoch je
pri¢ina Strukturdlnych abnormalit pravdepodobne multifaktoridlna a zahfiia uzivanie drog,
zivotny $tyl, infekcie, zly zdravotny stav matky a iné faktory. V abstrakte z roku 1992 boli
opisané ucinky zneuzivania metamfetaminu u 48 novorodencov v porovnani s 519 kontrolnymi
skupinami. Z oboch skupin boli vyliceni potomkovia zZien s pozitivnym nalezom opiatov,
kokainu, alkoholu a toluénu. Okrem vyznamne nizsej porodnej hmotnosti, 3173 vs. 3327 g (p
= 0,03), boli vietky ostatné skiimané parametre podobné, vratane pdrodnej dizky, obvodu
hlavicky, Apgar skore, gestatného veku pri porode a vyskytu vacsich aj mensich malformacii.
Odvykanie od amfetaminov bolo popisané u novorodencov, ktorych matky boli pocas
tehotenstva zavislé od amfetaminov .V sprave o Styroch matkach uzivajicich metamfetamin
boli u dvoch novorodencov pozorované priznaky pozostavajlice z prenikavého placu,
podrazdenosti, trhania a kychania. Odvykanie od metamfetaminu charakterizované
abnormalnym spankom, zlym kfmenim, trasom a hypertoniou. ZneuzZivanie metamfetaminu
matkami bolo vyznamne spojené s niz§im gestaénym vekom, pérodnou hmotnost'ou, dizkou a
okcipitofrontalnym obvodom. U novorodencov mozno pozorovat mierne abstinen¢né priznaky,
ale niekol’ko $tudii sledovania dojciat nepreukazalo dlhodobé nasledky, hoci je potrebnych viac
Studii tohto druhu. Na druhej strane nelegalne uzivanie amfetaminov matkami predstavuje
vyznamné rizika pre plod a novorodenca vratane intrauterinnej rastovej restrikcie, predéasného
porodu a moznosti zvySenej materskej, fetdlnej a novorodeneckej morbidity. Zd4 sa vsak, ze
mozgove poSkodenia vyskytujice sa u novorodencov vystavenych in utero priamo suvisia s
vazokonstrikénymi vlastnostami amfetaminov (Briggs, Freemann, Towers, Forinash, 2017).

Detoxikacia sa vSeobecne pocas tehotenstva nedoporucuje. Ak je nutné ju vykonat’ tak
do II trimestra. Pokial’ nie je tehotenstvo jasne preukédzané, pokracuju prileZitostné uzivatel'ky
az do momentu potvrdenia gravidity. Aplikdcia davky drogy byva aj tesne pred prichodom do
nemocnice, alebo aj pocas porodu. V priebehu pdrodu sa substituuje pacientkina potrebu
navykovej latky vhodnym liekom, nakol’ko néstup abstinen¢nych priznakov redukuje prietok
krvi maternicou a tym zvySuje riziko fetalnej hypoxie.

Zékladnym efektom stimulacnych drog je celkova stimuldcia. Zrychl'uju
psychomotoriku, dochddza k odstraneniu Unavy, pocitu zvySenej psychickej aj fyzickej
vykonnosti, euforizacii, zvySenej empatii a k uvolneniu zdbran. Stimula¢né drogy
amfetaminovej skupiny st vysoko lipofilné, o umoziuje rychly transport cez uteroplacentarnu
bariéru. Pol&as rozpadu amfetaminu v plazme je 12 hodin. Studie, ktoré porovnavali uZivatel’ky
kokainu a metamfetaminu nepreukézali rozdiel medzi uzivatel’kami v tychto dvoch skupinach
(Eriksson et al., 1994 In Vaviinkova, Binder, s. 48).

1 Nesledovana gravidita

Zeny s tazkou zavislostou dochadzaji do gynekologickej poradne nepravidelne,
Castokrat vobec. Ak prichddzaju pod vplyvom drogy su castokrat verbalne agresivne,
nespolupracujiice a svoju zavislost bagatelizuju. Tazky a naroény byva aj porod
nespolupracujiicej rodi¢ky. Vplyvom chronickej hypoxie sa rodi plod s nizkou pdrodnou
hmotnostou a so zndmkami intrauterinnej rastovej retardacie (Tronick, 1999; Signer, 1994 In
Vavtinkové, Binder, s. 48). Je preukdzané aj vysSie percento pred¢asnych porodov. Pri ablizuse
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metamfetaminu je tieZ preukazany vyssi vyskyt placentdrnych zmien, ktoré vedu k abrupcii
placenty a syndromu ndhleho umrtia novorodenca. (Burkett et al., 1990; Konkol, 1994;
Martinez, 1996 In Vaviinkova, Binder, s. 49)

Jednym z prejavov akutnej intoxikacie matky stimula¢nou drogou je hypertenzia, ktora
byva sprevadzana bolestou a poruchami videnia. Pravidlom byvaji bolesti hlavy. Tehotenstvo
sa Casto ukoncuje cisarskym rezom. Je vel'mi naro¢né oddelit’ priame Gcinky stimulacnych drog
a iné drogy pri polydrogovych zavislostiach. Novorodenci, ktori su vystaveni stimulacnym
drogédm vykazovali niz§iu porodni hmotnost’, mensi obvod hlavicky, kratSie dolné koncatiny,
vyssie relativne riziko defektov v mocovej a pohlavnej ststave a nizSie skore v porovnani s
detmi bez drogovej expozicie (Kandall, 1998 In Vaviinkova, Binder, s. 50). Deti, ktoré sa
vystavené u¢inkom stimulaénych drog javia akutne znaky abstinen¢ného syndrému, pre ktory
je typicka kratka intenzita a kratSie trvanie v porovnani s opidtmi. Niektori autori hovoria o
neonatdlnom neurotoxickom alebo neurologickom syndrome (Kandall, Volpe 1995 In
Vaviinkova, Binder, s. 50). Prejavuje sa pritomnostou hypertdnie, iritabilitou, bleskovymi
reflexami, kf¢mi, apnoickymi pauzami, hnackami. M6zu sa vyskytovat’ poruchy spanku, tras,
abnormalne evokované zrakové potencialy a abnormalny EEG zaznam (Chiriboga et al. 1999
In Vavtinkova, Binder, s. 50). Pocetné stiidie zaznamenali neurobehaviordlny a vyvojovy deficit
zaznamenany u deti vystavenych in utero G¢inkom stimulaénych drog. Dalsie zaznamenané
znamky intrauterinej expozicie su zvySené riziko anomalie srdca, vyluCovacej a pohlavnej
sustavy, nekrotizujuce enterokolitidy a krvacanie do mozgu. U takychto deti pretrvava zvyseny
vyskyt syndroému nahleho umrtia plodu (Oro, 1987 In Vaviinkovd, Binder s. 51). Vo veku 15
mesiacov bol preukazany vysSi vyskyt abnormalnych citovych vézieb, vysSie percento
nepevnych a narusenych vztahov a to nezdvisle na tom, kde bola starostlivost’ o maloleté diet’a
poskytovana /biologicka rodiny, pestuni, osvojitelia/. Pri zavislosti na stimula¢nych drogéach sa
kojenie neodporuca.

Pervitin je naSou najrozSirenejSou stimula¢nou drogou - metamfetamin, vstupnym
produktom je efedrin, ktory je mozno ziskat’ z roznych liekov. Je metabolizovany v pe€eni, ale
minimalne 50% davky je nezmenené vylucované mocom. Opakovane zvySujiuce davky
vyvolavajii paranoidne-halucinotornu psychézu, ktora je z psychopatologického hladiska
nerozoznatel'na od schizofrénie. M6Zu sa pridruZzovat’ zvukové aj zrakové halucinécie. Toxicka
psychdza je stav vysoko zavazny, ale pomerne dobre reaguje na adekvatnu liecbu. Pervitin je
ako rekreatnd droga velmi Ziadany, ale tazko zvladatelny. Uzivatelia pervitinu po case
prechadzaju k opidtom, kde je zavislost’ vyraznejsia, avSak v porovnani s psychdzou je riziko
pomerne malé.

Pocty umiestnenia maloletych deti do zariadeni, kde asponi matka je uzivatelkou
pervitinu narastaju a to je aj dovod preco sanécie nie st Casto uspesné. Aj ked’ matka nastipi na
lieCenie a je odhodland zmenit’ svoj Zivot, ¢asto sa dostadva po prepusteni z lieCenia do toho
istého prostredia, medzi tie isté osoby, ktoré pozna a ktoré mozZno toleruju jej spravanie. Pre
lekarov je prvoradé poskytnut’ rodiacej matke plnu podporu aj ked’ uzila tesne pred porodom
pervitin. Vyvstdva tak otdzka ochrany dietat’a, nakol’ko maloleté¢ deti pochadzaju Casto z
nesledovanych gravidit a tymto matkdm sa narodi zvicSa viac deti. Na zdklade Dohovoru o
pravach dieta, ktory hovori aj o tom, Ze je v prvom rade a najddlezitejSie chranit’ zaujem diet’at’a
je otazka vedomého uzivania omamnych a psychotropnych latok matkou minimalne ohrozujuca
a alarmujica pre dieta. Tieto matky nie su na zaklade naSej platnej legislativy ani
sankcionované, ani nie su Ziadnym spdsobom trestané.

Aj ked’ ziadatel'ov o ndhradnt rodinnu starostlivost’ - buducich osvojitel'ov dietata je
vel'a, momentéalna ¢akacia doba sa podl’a najvyssich kritérii Splha aj na Sest’ rokov, kazdé jedno
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diet’a, ktoré je pravne vol'né a urCené na osvojenie, len pri "drogovej zavislosti" je rychlo
zaradené do prehladu deti, ktorym je potrebné sprostredkovat’ nadhradna rodinnu starostlivost’.
Po tspesnych interakciach so ziadateI'mi o nahradnua rodinnu starostlivost’ je zvycajne maloleté
dieta na navstevnom pobyte u ziadatel'ov o ndhradnu rodinnu starostlivost’ a proces osvojenia
plynie. Z hl'adiska najlepSieho zdujmu je to pre diet'a najlepsie, ak sa ocita uz v novej rodine,
kde moze nadvézovat’ vztahova viazbu s materskou osobou (osobou, ktora sa osobne stara o
dieta). Po procese osvojenia vznikaji medzi ¢lenmi rodiny také isté prava ako je to u
biologickej rodiny. Pri zdihavych stdnych procesoch a na zaklade novej sudnej reformy
zavedenej do praxe od 01.06.2023 su ale ziadatelia o nahradnu rodinnu starostlivost’ ¢asto v
akomsi vzduchoprazdne z hladiska pravneho vztahu k dietatu, ako aj moznosti Cerpat’
akykol'vek prispevok (materské, rodiCovsky prispevok, prispevok pri narodeni diet’ata...) a st
tak nuteni financovat’ vSetku starostlivost’ z vlastnych zdrojov. Taktiez, je vel'mi naro¢né
odhadnat, kedy by mohli ziadatelia o ndhradni rodinna starostlivost vo vztahu k
zamestnavatel'ovi oznamit’ prechod na matersku, alebo rodi¢ovsku dovolenku.

1.1 Abstinencny syndrom novorodenca

Stav plodu novorodenca sa monitoruje podla gestaného veku. Abrupcia placenty je
indikécia, kedy sa ukoncuje gravidita bez ohl'adu na vitalitu plodu. Novorodenec, pokial’ sa
narodi intoxikovany je ohrozeny hypertenziou, tranzitérnou pl'icnou hypertenziou a krvacanim
do mozgovych komoér. Poporodné prejavy u novorodenca su prakticky totozné s klasickym
abstinenénym syndrémom, ale rychlo vymizni z dovodu, Ze st spOsobené intoxikéciou.
Zavislost’ hlavne na tvrdych drogéch je ochorenie centrdlnej nervovej sustavy a preto nemoze
byt’ dostatocnou motivaciou k abstinencii, Ze je Zena tehotnd. Plod mé iba 20% detoxikacnu
schopnost’ oproti matke. Farmakokinetika je u plodu vyrazne ind ako u matky. U novorodenca
mozno preukazat’ vyznamnu hladinu drogy eSte niekol’ko hodin po poérode, aZ dni. Drogy, ktoré
maju tlmiaci G¢inok na CNS su zname vznikom fyzickej zavislosti novorodenca.

Diagnéza abstinencného syndromu sa moéze prejavovat Specifickymi zndmkami
spravania a funkcii nervového vegetativneho systému - vysoka teplota, tachykardia, vyrazné
potenie, poruchy prekrvenia koze, ktoré sa mdzu prejavit’ ako:

e porucha funkcie gastrointestindlneho traktu - ide o poruchy koordindcie sania a
prehitania, vracanie, hnatky. Zvracanie a hna¢ky mozu vazne ohrozit' Zivot
novorodenca.

e respiraéného traktu - sekrécia nosa, upchany nos, zrychlené¢ dychanie, dyspnoe,
intermitentnd cyanoza, aspiracnd pneumonia, apnoické pauzy

e centralneho nervového systému - je vysokd drazdivost’ novorodenca, ktord sa moze
vystupiiovat’ do generalizovanych ki¢ov. Dal§imi znakmi s zvyseny tonus svalstva,
zivanie, kychanie, nekl'ud, tras, nekoordinované pohyby ust a o¢i, vysoky centralny
krik. Obdobia spanku st vel'mi kratke. (Vaviinkova, Binder, s. 70)

Zéaverom prispevku je mozné povedat’, Ze pocet prijimanych deti do Centra pre deti a
rodiny Pezinok na zaklade vlastného spracovania a skimaného obdobia od roku 2018- 2023 je
z hl'adiska metamfetaminovej a amfetaminovej zavislosti matiek a pozitivity mo¢u maloletych
deti vysoky. Z celkového poctu prijatych deti za toto sledované obdobie 83 bolo 74 deti s
pozitivhym nalezom. Aj ked’ je enormny zdujem o tieto maloleté deti, je nutna prevencia ,
primarna, sekundarna aj terciarna, nakol’ko je potrebné s takymito matkami pracovat’ a to uz od
utleho veku. Na zaklade dneSnych poznatkov, tazko mozno predikovat’ z dlhodobého hl'adiska
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progndzu tychto deti, ako aj vplyvu na maloleté deti z dovodu chybajucich longitudindlnych
vyskumov.

Tab. ¢ 1: Zakladné udaje o umiestnenych detoch

Celkovy pocet prijatych deti do zariadenia, | 172
Centrum pre deti a rodiny Pezinok /2018-
2023/

Z toho pocet prijatych deti z pérodnice 83
Pocet deti s pozitivnym néalezom na |74
amfetamin a metamfetamin
Z toho pocet zenského pohlavia 39 /ztoho 1 NAS/
Z toho pocet muzského pohlavia 35

Zdroj: vlastné spracovanie
Tab. ¢ 2: Zdkladné udaje podla rokov umiestnenia

Na zaklade vlastného zistenia a podkladov z praxe, bol pocet umiestnenych deti na
zaklade rozhodnutia sidu do CDR Pezinok od roku 2018 - 1.11.2023

Rok 2018 2019 2020 2021 2022 2023
Zena 12 14 9 10 19 24
Muz, 14 17 16 15 15 7

Zdroj: vlastné spracovanie

Tab. & 3: Udaje z podielu liecenych uzivateliek drog od roku 2018-2022

Rok 2018 2019 2020 2021 2022

Zeny 560 634 556 547 614

Stimulacné 224 267 242 224 241
drogy

Zdroj: www.nczisk.sk
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Roman Hofreiter, Roman DZambazovi¢ (eds.): Zamerané na mladych Pudi.
Aktudlne trendy a vyzvy (nielen) sociologického vyskumu mliadeze na
Slovensku.

Banska Bystrica: Belianum. 2020, pocet stran 143, ISBN 978-80-557-1545-2.

Publikacia zamerana na mladez prinaSa prehlad sucasnych trendov v slovenskom
sociologickom vyskume a priblizuje niekol’ko zaujimavych oblasti analyzy tejto problematiky.
Ustrednom témou st sGéasné vyzvy vyskumu mladeZe na Slovensku a zmeny Vv socialnom
poriadku a socidlnej Strukture sucasnej spoloc¢nosti zasahujuce do Zivota mladych l'udi. Ako
uvadzaju hlavny editori publikacie ,,reakcie mladych I'udi buda prvym lakmusovym papierikom
tychto zmien (s. 7)“. V uvodnej kapitole O mladych lud'och autori publikacie vysvetl'uja, preco
sa spoloCenské vedy a samotna socioldogia na Slovensku zacali v poslednom obdobi
intenzivnejSie venovat’ vyskumu mladeze. Tradicné témy vyskumu Zivotnych drdh mladeze v
slovenskej socioldgii nacas usthpili novym sociologickym subdisciplinam, avSak v poslednom
obdobi sa opdtovne témy ako identita mladdeZe, politick4 a obcianska participacia ¢i negativne
dosledky individualizacie a globalizacie (s. 9) dostavaju do pozornosti sociologickych analyz.
Stucasny vyskum mladeze tak prinaSa pohl'ad na mladych I'udi ako aktivnych aktérov, ktori st
Casto nositel'mi spolo¢enskych zmien.

Kapitola Dospievanie tu a teraz. Moznosti uchopenia prechodu do dospelosti od
Romana DzZambazovica reflektuje su¢asne zmeny v procese dospievania a priblizuje koncept
vynarajucej sa dospelosti, ktora nema presné a jasne stanovené hranice ako v minulosti.
Dospievanie popisuje autor ako individualizovany a neisty proces s nejasnymi kontirami.
Stucasne vyskumy mladeze na Slovensku poukazujii na dospievanie, ktoré je uzko naviazané
s procesom odchodu od rodi¢ovského zazemia a nastupu do staleho zamestnania. Ako autor
poukazuje v texte, tieto trendy su nové, nakol’ko v minulosti bolo dospievanie vel'mi tizko
naviazané na proces zakladania si vlastnej rodiny. Sti¢asné trendy vynarajiucej sa dospelosti
zaroven znamenaju osvojenie si identity dospelého (s. 21). Vyznamné zmeny Zivotnych
drdhach mladych dospelych st vo vyskumoch zachytené¢ od 90. rokov 20. storoCia
s oneskorenym nastupom, avSak s vyraznou dynamikou a intenzitou (s. 35). Individualizacia
zivotného Stylu vytvara variabilitu Zivotnych drah mladych dospelych a vyskum potvrdzuje
existenciu flexibilnych modelov prechodu do dospelosti.

Branislav Sprocha predstavuje v kapitole Pokracujiica transformdcia rodinného
a reprodukcného spravania mladych ludi na Slovensku v kontexte zmien vzdelanostnych drah
vyznamny prerod a hierarchizaciu jednotlivych prechodov na ceste k dospelosti (s. 51). Autor
na datach potvrdzuje predlzovanie vzdelanostnych drdh a zmeny vo vzdelanostnej Struktire
mladych l'udi ako aj mieru ich participacie na vzdelani. Obdobie mladosti tak prestava zohravat’
z pohl'adu rodinného a reprodukéného spravania sa na Slovensku vyznamnejsiu tlohu (s. 70).
Déata poukazuju, Ze vzdelanie predstavuje isti nevyhnutnost’ pre dosiahnutie ekonomicke;j
samostatnosti a socialnej pozicie v stratifikacnom spolo¢enskom systéme. Snaha o dosiahnutie
vysSieho vzdelania tak znaCnou mierou prispieva k neskorSiemu casovaniu vstupu do
manzelstva, ¢i narodenia prvého dietat’a.

V kapitole Singles, nezdvizné zndmosti a partnerské vztahy podrobne skiima Lucia
Eckerova tému sexuality, ktord presla vyraznym procesom sekularizacie, pricom sexualne
spravanie sa stalo odrazom individudlnej vol'by a preferovaného zivotného Stylu (s. 77).
Autorka prostrednictvom vlastnej vyskumne sondy podrobne analyzuje tému nezavidznych
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znamosti, ktoré mozu predchadzat’ vytvoreniu stabilného partnerského vzt'ahu. Venuje sa aj
pojmu tekutost’ vztahov, ktora sa stava sucast’ou novych postmodernych trendov definujucich
nestabilitu, pominutel'nost’ a epizodickost’ (s. 88). Dlhodobt perspektivu vztahov tak do istej
miery nahradzaju prchavé epizody v zivote mladych jedincov. Z hl'adiska sociologickej analyzy
tychto javov mozno konstatovat, ze zmeny spolocenskych hodnot a kultirneho kontextu
ovplyvnili vnimanie sexuality a partnerskych vztahov. Individualizicia a autondémia su
kl'a¢ovymi faktormi, ktoré ovplyviiuji rozhodnutia jednotlivcov tykajice sa sexuality a
partnerskych preferencii. Autorka poskytuje hlbsi pohl'ad na dynamiku nezavédznych vzt'ahov
a ukazuje, ze suCasné mladé generacie vnimaji intimne vztahy ako ovela variabilnejSie a
podliehajice zmenam v cCase. Jej vyskumna sonda nielen osvetluje stcasnu situaciu, ale
zamySla sa aj nad vyvojom tychto trendov. Prispieva tak do diskusie o sociokultirnych
aspektoch sexuality a partnerskych vztahov, pricom zdoéraziuje premenlivost’ a prispdsobivost’
tejto dynamiky v rdmci postmodernej spolo¢nosti.

Kapitola Mladi [udia ako aktivni obcania v boji proti netolerancii a nendvisti
predstavuje verejny zivot mladych l'udi na Slovensku na priklade obcianskej platformy Nie
v naSom meste (NIOT), ktora sa aktivne podiel’a na potlacani neznasanlivosti a nenavisti. Autor
Ivan Chorvat analyzuje sucasny verejny aktivizmus mladych I'udi a sleduje faktory motivacie
k angazovaniu sa na zivote komunity a spolo¢nosti (s. 106). Kvalitativny vyskum, zalozeny na
analyze rozhovorov s devétnastimi mladymi 'ud’'mi, ktori sa angazuji v obc¢ianskej platforme
NIOT, umoznuje hlbsi pohl’ad na ich motivacie. Autor identifikuje vplyv rodiny a rovesnickych
skupin ako vyznamny faktor motivacie k i€asti na obCianskych aktivitach. Potvrdzuje tak, Ze
na formovanie obc¢ianskeho aktivizmu u mladych I'udi maju velky vplyv vztahy s rodinou a
rovesnikmi, ale aj s vekovo star§imi osobami, s ktorymi mladi 'udia mohli prist’ do kontaktu
prostrednictvom inych obc¢ianskych aktivit (s. 112). Chorvat tieZ poukazuje na to, Ze socialna
angazovanost a zapojenie sa do Zivota komunity st délezitymi formujicimi prvkami aktivizmu,
ktoré sa moézu dalej zintenzivnit® prostrednictvom rovesnickych skupin a interakcie s
jednotlivcami starSich vekovych skupin. Z pohladu sociologického vyskumu mozZno
konStatovat, Ze tato analyza zdoraznuje socidlne interakcie a vplyv socialneho prostredia na
formovanie obc¢ianskeho aktivizmu mladych l'udi.

Posledna kapitola Konceptualizacia domova v rozpravaniach mladych vracajucich sa
migrantov otvara tému dlhodobejsej migracnej skusenosti mladych I'udi vracajucich sa na
Slovensko. Autori Katarina KoStialovda a Roman Hofreiter analyzuji prostrednictvom
dvadsiatich siedmych poloStrukturovanych rozhovorov oblast’ ndvratu mladych I'udi domov (s.
122) a zameriavaju sa na ich proces rozhodovania o navrate, nasledného prispésobovania sa
novych skuto¢nostiam a prvkov idealizacie domova, ktord je konfrontovana po névrate
S realitou. Autori si v§imaji najmé tému domova, ako rezonuje v navratenych migrantoch
a migrantkach a konceptualizuju tento termin vo viacerych dimenziach (s. 131). V ramci svojej
analyzy prezentujii zaujimavé poznatky o vracajicich sa migrantoch a ich citlivosti na
obciansku spolo¢nost’, intoleranciu, environmentalne problémy, korupciu a vzdelavaci systém.
Autori poskytuju kriticky obraz dynamiky, ktort zazivaji vracajici sa migranti pri redefinovani
svojho chapania domova a jeho tlohy v rdmci ich osobnej a socidlnej identifikacie.

Publikacia Aktudlne trendy a vyzvy (nielen) sociologického vyskumu mldadeze na
Slovensku prinasa perspektivny pohl'ad na moznosti analyzy a vyskumu mladeze na Slovensku.
Editori v Givode zddraziiuja, ze ciel'om nie je poskytnit’ komplexny opis Zivota mladych l'udi,
ale vytvorit’ mozaiku tém, ktoré sa ponukaju na hlbsi a doslednejsi sociologicky vyskum s
cielom pochopit’ sucasné dynamické trendy v zivote mladych l'udi. Jednotlivé témy st
systematicky rozpracované a ponukaju inSpiraciu na hlbsie skiimanie zivotnych drah mladych
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I'udi a sucasnych spolocenskych trendov, ktoré tieto jednotlivé Zzivotné drdhy vyrazne
ovplyviuju.

Lenka Diener?
Katedra sociologie, FF TU
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Shani Orgad, Rosalind Gill: Confidence Culture.
Durhan and London: Duke University Press. 2022, pp. 241, ISBN 978148017608.

Hlavna témou knihy Confidence Culture je novodoby fenomén socialnych sieti ako aj
Standardnych médii smerujtci k budovaniu sebavedomia zameraného primarne na zeny. Kniha
predstavuje trend kultiry sebavedomia, ktora sa ¢oraz viac dostava do popredia v roznych
oblastiach zivota zien roznych vekovych kategérii so zameranim na ich sebarozvoj ako aj
posilnenie individualnej sebahodnoty pre moznost’ dobrého uplatnenia sa v sikromnej ako aj
verejnej oblasti ich zivota. Shani Orgad, profesorka pdsobiaca na London School of Economist
Vv oblasti médii a komunikacie a Rosalind Gill profesorka posobiaca na City University of
London v oblasti sociologie a psychologie spolo¢ne odkryvaju tému body positivity a
budovania sebadovery u zien, ktoré¢ ¢asto naznacujl, ze zeny brzdia skor psychologické bloky
nez zakorenené socialne nerovnosti. Svojou doéslednou analyzou médii poukazuju ako tieto
trendy vyzaduji od zien neustalu introspekciu a ignoruji Strukturalny kontext socialnych a
rodovych nerovnosti. Knihu tvori Givod, pat’ kapitol a zaver.

V ramci ivodnej Casti autorky ukotvuju koncept kultury sebavedomia do niekol’kych
teoretickych sociologickych ramcov. Vychadzaju z pojmu Michela Foucalta ,technologia
seba®, ktord popisuje rozne tipy zasahov realizovanych na vlastnom tele a dusi, myslienkach,
spravani a spdsobe bytia, ktoré I'udia vykonévaji bud’ sami, alebo s pomocou inych, aby sa
transformovali pre dosiahnutie stavu $t’astia, mudrosti, dokonalosti alebo nesmrtel'nosti (s.19).
Dotykaji sa taktiez sociologie emocii prezentovanej Arlie Hochschild, ktora predstavuje
manazment emocii ako socidlnu zru¢nost’, ktord je spojena s réznymi oakavaniami vo vztahu
k socialnym rolam, ktorych sme nositel'mi. V spolo¢nosti tak existuju isté ,,pravidla emocii®,
kde kultira sebavedomia pdsobi vel'mi ¢asto prostrednictvom podpory mlcanlivosti,
nevyslovenych pocitov a skiisenosti (5.23). Prva kapitola je venovana problematike sebadovery
V spojeni s telom a priblizuje novodoby trend marketingovych sloganov ako ,,miluj svoje telo®,
ktoré su sucast'ou kampani velkych globalnych spoloénosti podporujucich predaj roznorodych
produktov a sluzieb, kde st cielovou skupinou Zeny (s.31). Autorky prostrednictvom prikladov
roznych medialnych kampani a rekldm poukazujl na to, Ze tieto posolstva o sebaddvere tela
maju Casto afirmativny nddych, zarovent vyzyvaji na premenu vlastného ja na zdokonaleny
sebavedomy subjekt. Tieto medidlne odkazy moZu utvarat’ a podporovat’ predstavu, Ze jediné,
¢o zeny brzdi, je ich vlastné negativne sebahodnotenie.

Druhé kapitola priblizuje diskurzy sebaddvery v pracovnej oblasti Zien, ktoré podporujt
mySlienku povinnosti Zien pracovat na sebe, aby prekonali svoje neistoty asmerovali
k zvySovaniu vlastného sebavedomia, a tak prispeli k podpore rodovej rovnosti v pracovnej
sfére. Podpora vlastného vnimania sebahodnoty sa dostava ¢oraz viac do literatiry smerujtcej
k sebarozvoju zien. Autorky poukazuji na problém kultary sebaddvery, ktord vyzyva zeny
obratit’ sa do svojho vnutra a riesit’ svoje ,,vnutorné prekazky*, ¢im odvracia pozornost
a kritiku, ktord by mala smerovat’ skor k problematike pracovnych kultar a SirSich socidlnych
Struktar, ktoré vyvolavaji pocit nedostato¢nosti u zien aj Vv oblasti pracovnej sféry a tak ¢asto
stoja v ceste ich kariérnemu postupu a uspechu na pracovisku (s.75). V tretej kapitole autorky
predstavuju kulturu sebaddvery v kontexte vzt'ahov, kde sebaddvera je vnimana ako esencialna
kvalita bez ktorej sa spoznavanie novych l'udia ako aj intimita nezaobide. V tejto oblasti je
mozné pozorovat’ narast ponuk réznych kurzov, literatiry podcastov, ¢i sebarozvojovych
aplikacii zameranych na budovanie sebadovery Zien pre ziskanie S$tastného partnerstva
a vztahu. V nich st Casto Zeny povzbudzované k tomu aby budovali vlastnu sebahodnotu,
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vnutorné sebavedomie, pozitivne naladenie pomocou roéznych ,,aforizmov a afirmacii* (s.86).
Zeny st prezentované ako tie, ktoré blokujii svoj potenciél, st svojimi vlastnymi najva¢simi
nepriate'mi a potrebuju poradenstvo, ako prednastavit’ svoje myslenie, citenie a vzt'ahy.

Stvrta kapitala priblizuje kultaru sebavedomia vo vztahu k materstvu a predstavuje
vizualnu konstrukciu sebavedomej matky. Ta dokéaze zosuladit’ starostlivost’ o diet’a, vlastny
sebarozvoj, starostlivost o domacnost’ ako aj budovanie kvalitného prostredia pre vychovu.
Ulohou matky nie je len prispievat’ k vlastnému obrazu dobrého materstva, na jej pleciach
zostava aj vychova a budovanie sebadovery jej vlastnej dcéry. Matka musi nielen sledovat’
svoje vlastné narocné pocity, ale taktiez zdiel'at’ ich prezivanie. Je zodpovednost’ou matky, aby
,prekonala vlastnu krizu sebadovery* a vychovala odolné a sebaisté deti (s.115). Medialny
obraz sebaistej matky smeruje k nutnosti transformovat’ tazkosti materstva na veselé pozitivne
zazitky bez negativnych pocitov. V piatej kapitole autorky otvaraji tému Sirenia kultary
sebadovery v nadnarodnom meradle a priblizuju ako sa zvysila jej mobilizacia v diskurzoch o
humanite a medzindrodnom rozvoji. Zameranie na sebaddveru dievcat a mladych Zien sa stalo
ustrednym prvkom toho, €o autorky nazyvaji ,posthumanitarnym® prostredim, ktoré sa
vyznacuje posunom od verejnych k sikromnym aktérom a rasticou viditelnostou celebrit vo
Hfilantrokapitalizme® (s.129). Autorky upozorfiuji, Ze tento pristup v kontexte kultury
sebavedomia zakryva pretrvavajuce nerovnosti a mocenské pomery, ktoré maju korene v
kolonializme a ekonomickom vykoristovani.

Zaver prepaja argumenty autoriek naprie¢ preberanymi témami a kultirnymi formami
a priblizuje uceleny systém fungovania kultiry sebavedomia, ktora je tvorena podobne ako
Fouculatova technoldgia seba na neustalom pretvarani subjektivity a sktsenosti Zien
prostrednictvom vel'mi podobnych postupov introspekcie, ostrazitosti a individualnej prace na
sebe. Autorky argumentuju, ze kultira sebaddvery stoji na transformacii zenského sebavedomia
sposobom, ktory zbavuje spoloCenské Struktury a inStitucie zodpovednosti za rodovi
nespravodlivost’, ta je presunuta ako ,,individudlna zodpovednost’ na plecia Zien®, ktoré musia
prednastavit’ svoje myslenie a vztah k sebe samej pre dosiahnutie Zelanym zmien (s.162).
Autorky sa vymedzuji voci tomuto imperativu sebaddvery, poukazuji na nevyhnutnost
postavit’ sa vo¢i medidlnemu obrazu Zien a neustale upozoriiovat’ na socidlny a kulturny aspekt
rodovych nerovnosti, ktory ma Strukturdlnu podobu zakorenenu v reprodukcii socidlnych
nerovnosti. Kniha Confidence Culture je nepochybne prinosom pre stcasne feministické
socialne tedrie, je vSak zaroven zaujimavym materidlom ponutkajicim bohatu vizudlnu analyzu
stuCasnych trendov socidlnych médii smerujucich na mladé diev€atd a Zeny, ktoré mozu
prespievat’ k narastu zhorSovania psychického zdravia a vlastného sebaobrazu. Vyzva autoriek
smerujuca ku kritike individualizovanej a psychologizovanej kultiry dovery je preto vel'mi
aktualna, rovnako ako aj ich apelovanie na investovania budovania a udrZiavania socialnych
Struktuar a politik, ktoré podporujt, zabezpecuju a posiliuji bezpecnost’, prosperitu a postavenie
Zien V spolocnosti.

Lenka Diener?
Katedra sociolégie, FF TU

1 Megr. Lenka Diener, PhD., Katedra sociologie, Filozoficka fakulta, Trnavska univerzita v Trnave; e-mailova adresa: lenka.diener@truni.sk
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Ivana Novotna, Andrej Rajsky: Zaklady sociologie.

MTF STU, Vydavatel'stvo Alumni Press: Trnava. 2016, pocet stran 88, ISBN 978-
80 8096 226 5.

Publikacia Zaklady socioldgie z roku 2016 mé charakter prehl'adnej a kompaktne;j
ucebnice vhodnej pre Studentov nespolocenskovednych odborov, ¢i dokonca, ako uvadzajua
samotni autori, zvlast' pre Studentov technickych odborov. V dnesnej dobe je sice mozné
v situdcii tychto Studentov siahnut’ po viacerych vel'mi vhodnych inych kniznych spracovaniach
,»zakladov sociologie” pochadzajucich priamo od sociologov ¢i uZ zo Slovenska alebo
zahrani€ia, povodnych, ¢i prelozenych do Slovenciny. Pre jazykovo zdatnejSich Studentov,
samozrejme, predovSetkym v Anglictine, s moznosti vyrazne SirSie aj vd’aka r6znym inym
multimedidlnym formatom, ktoré okrem zakladného spracovania hlavnych ,,podkapitol
socioldgie ponukaju moznost’ hlbsie preniknut’ do d’alSich Specifickych sociologickych tém s
mnozstvom dopliujucich aktualnych dat, priamo na webe. Tymto sposobom, sa v§ak s miernou
okl'ukou dostavame k urcitej, nie zanedbatelnej vyhode, ktori mozno opat prisudit’ tejto
recenzovanej publikécii a to, ze ide naozaj o prehl'adné a kompaktné spracovanie ,,pozvanky*
do poznania sociologie. S prihliadnutim na to, Ze autori publikacie sice nie su svojim
akademickym zameranim primarne sociolégovia, maju vSak niekol'korocné skusenosti
s vyu¢ovanim spolocenskovednych kurzov pre Studentov nie len technickych Studijnych
odborov. Text je po obsahovej stranke primerany potrebam Studentov nespolocenskovednych
odborov pre Stadium predmetu ,,Zdklady socioldgie®, priCom jednotlivé kapitoly textu
ponukaju v syntetickej podobe poznatky z hlavnych oblasti v§eobecnej socioldgie, ale aj jej
vzniku a historického vyvoja. Jednotlivé kapitoly st logicky vhodne Clenené a text je pisany
kultivovanym a putavym spdsobom. Pre lepSie priblizenie obsahu publikacie len v kratkosti
mozno uviest' jej Struktiru. Uvodom sa autori publikicie velmi vhodne ,s filozofickym
nadhl'adom* venuju zaradeniu socioldgie s jej obsahom a metddami do celkového systému
vedeckého poznania, pricom d’alej pokracuji €lenenim samotnej sociologie a jej historickym
vyvinom doprevadzanym stru¢nou charakteristikou diel a prinosu klasikov sociologie, az
k stru¢nému prehl'adu sti€asnych tedrii. V d’alSich dvoch kapitolach autori priblizuju Studentom
prvky socidlnej Struktary a stratifikacie spolo¢nosti, ¢iZe poznatky z tedrie socialnych skupin,
socializacie a diferencidcie. Vo zvySnych kapitoldch publikacie sa postupne venuju tymto
oblastiam vSeobecnej sociologie: socioldgia nabozenstva, rodiny a spoluZitia, reprodukéného
spravania a demografického vyvoja. Zaverom sa publikacia zaobera prvotinami sociologie
kultary, kde su priblizené¢ charakteristiky kultary a civilizacie, pricom neskor cez, skor
teoretické vysvetlenie kultirnych procesov, prechddza ku konkrétnejSim, su¢asnym otdzkam
globalizacie a spolo¢nosti. Autori publikécie sa v celom jej rozsahu dosledne snazia jednotlivé
state textu, tvrdenia, ¢i rozdelenia dolozit’ relevantnou parafrazou, resp. citaciou z odbornych
zdrojov, v niektorych pripadoch sice sekundarnych, avSak tymto spdsobom o nie€o l'ahSie
dohl'adatel'nych. V zdvere€nom, pomerne rozsiahlom, zozname pouZitej odbornej literatury si
moze Citatel’ najst’ a I'ahSie dohl'adat’ d’alSie relevantné materidly z oblasti, ktora ho zaujala. Tak
ako vySSie uvedeny prehlad obsahu, sndd’ ve'mi podobne, prehl'adne a kompaktne, moze
poOsobit’ cela tito recenzovana publikacia, ktord sice v podobe Studijného materialu, ma
potencial byt pre kohokol'vek, rozsahovo postaujucou a obsahovo zaujimavou pozvankou do
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Studia sociolégie. To, Ze mdze byt tento text vhodnym prostriedkom pre zorientovanie sa
v zakladoch sociologie nie len pre Studentov, ale aj pre SirSiu verejnost’, podporuje aj fakt, ze
publikacia je vol'ne dostupna na webe univerzity.

Martin Fero!
Katedra sociologie, FF TU

1 Mgr. Martin Fero, PhD., Katedra sociologie, Filozoficka fakulta, Trnavska univerzita v Trnave; e-mailovad adresa: martin.fero@truni.sk
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Narodna analyticka sprava — S¢itanie obyvatel’ov, domov a bytov 2021

Najnovsia publikacia Statistického Gradu SR — Narodna analyticka sprava — Séitanie
obyvatel'ov, domov a bytov 2021 poniika komplexnu a hibkovu analyzu Gidajov z najnovsieho
Cenzu v Slovenskej republike. Kolektiv autorov pod vedenim Cudmily Ivanc¢ikovej a Zuzany
Podmanickej pripravil na 250-tich strankach vel'mi prehl'adné spracovanie udajov z Cenzu
2021, ako aj informacii o metodike, zbere udajov, ¢i historii Cenzov na naSom uzemi.

Zakladna, informacna cast’ prace je rozdelend do troch tématickych casti — Struktira
obyvatel'stva, vyvoj domov abytov avyvoj domdcnosti. Pre vyuzitie Udajov nielen
odbornikmi, ale aj SirSou laickou verejnostou je mimoriadne zaujimava najméi Cast’ o Struktire
obyvatel'stva. Z prehl'adne usporiadanych grafov a tabuliek s kratkymi komentdrmi sa
dozvieme zakladné informacie o vSetkych obyvatel'och nasej krajiny. Termin séitania bol
stanoveny na 15.2.2021 az31.3. 2021 —islo o prvy krat vyuzité samoscitanie, prostrednictvom
webovej stranky alebo mobilnej aplikacie. Takto sa sCitalo az 86% obyvatel'ov. ZvySok I'udi
mohol vyuzit’ pomocné, asistované sé¢itanie (3. 5. — 13. 6. 2021). Vysledny pocet obyvatelov
Slovenska —t. j. 5 449 270 sluzi ako zékladny udaj pre vSetky nasledné spracovania.

Ziskané udaje su v tejto ¢asti rozdelené podl'a siedmych najdélezitejSich znakov. Su to:
pohlavie, vek, rodinny stav, najvyssie dosiahnuté vzdelanie, narodnost’, ndbozenské vyznanie
a pocet narodenych deti.

Vsetky udaje su zaroven spracované aj v ¢asovych radoch, takze mézeme vidiet’ ich
dlhodoby vyvoj — a to az od roku 1869, pripadne 1900, odkedy sa dany tidaj sledoval.

Podobnou metodikou st spracované aj Casti vyvoj domov a bytov a vyvoj domacnosti.

Poslednd cast’ prace s ndzvom Tématické analyzy ponuka rézne Specifické a najma
inovativne pohlady na obyvatelov Slovenska. Ide ordézne typy spracovania udajov
prostrednictvom map krajov, ¢i okresov Slovenskej republiky, z ktorych sa dozvieme hlbsie
informécie ohladne religiozity, narodnosti, ale aj o cudzincoch Zijicich na Slovensku, ¢i
Slovakoch zijlcich v cudzine. Prvy krét je tu zmapovana napr. mobilita za pracou, 'udia bez
domova a d’alSie zaujimavé priestorové analyzy.

Publik4cia je vynikajucim zdrojom prvotnych a sthrnnych informécii zo Scitania
obyvatel'ov, domov a bytov 2021, ktord posluzi pri pisani vedeckych a odbornych c¢lankov
a analyz a bude aj dobrym pomocnikom pre Studentov pri pisani vSetkych druhov prac.

Peter Guran®
Katedra pedagogickych stadii, PF TU

1 PhDr. Peter Gurai, PhD., Katedra pedagogickych studii, Pedagogicka fakulta, Trnavska univerzita v Trnave; e-mailova adresa:
peter.guran@truni.sk
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