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ANOTACE

V této praci pojednavdm o moznosti sanovani (uzdraveni) dysfunk¢ni rodiny,
0 metodach prace s rodinou. Zabyvam se pravnimi aspekty sanace rodiny. Vyzkum je
zam¢efen na metody prace s dysfunkéni rodinou. Pouzitou vyzkumnou metodou je

piipadova studie.

KLICOVA SLOVA

rodina, sanace rodiny, socidlni prace, dysfunkce, socialné-pravni ochrana déti,

zanedbavani péce o dit¢
TITLE

Improvement of the Family Life as a Form of Work with Dysfunctional Family

ANNOTATION

In this work | discourse about possibility of preservation (improvement of the family
life) dysfunctional family, about the methods of work with family. I deal with legal
form of improvement of the family life. Research is focused on the methods of work

with dysfunctional family. Research method is case study.
KEYWORDS

Family, Improvement of the Family Life, Social Work, Dysfunction, Social and Legal
Protection of Children, Child Neglect
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UVOoD

Sanace (neboli uzdraveni) rodiny je forma socialni prace s dysfunkcni rodinou,
jejimz cilem je zlepsit podminky v rodin¢ tak, aby v ni dit¢ mohlo zlistat a prospivat
nebo aby se mohlo do rodiny vratit. Zakon dava sluzbé sanace rodiny prostor k rozvoji,
ze zakona ma kazdé dité pravo na tadnou vychovu a také na ochranu opravnénych

z4jmul na funkcni roding.

Téma sanace rodiny se da povazovat za ,,novinku*“ v kontextu socialni prace, tim
je samoziejmé& pro zpracovani velmi zajimavé. Aby ma prace nebyla jen soupis
nactenych informaci, zapojila jsem se jako dobrovolnik do programu Sanace rodiny
obcanského sdruzeni Amalthea. Amalthea o. s. se zabyva sanaci rodiny od roku 2007,

mnoho informaci je tedy ¢erpano z jejich vic nez ttileté praxe.

V teoretické Casti se zabyvam pravnim ramcem sanace rodiny. Definuji
zanedbavani péce o dité a jeho rizikové faktory. Charakterizuji dysfunkéni rodinu, kterd
se muze stat klientem sanace rodiny, popisuji pribéh sanovani rodiny. Zmifuji se zde o
metodach hodnoceni rodiny. Podrobné se vénuji vyznamu a potadani piipadovych
konferenci. Charakterizuji také profesionalni dovednosti a komunika¢ni schopnosti,
které ma mit socialni pracovnik, ktery se vénuje sanovani rodiny. Na konci teoretické
¢asti se vénuji systému péce o ohrozené déti ve francouzském departementu Horni

Vienna a ve skotské spravni oblasti East Lothian.

Cilem vyzkumné c¢asti je zjistit, jaké metody socialni pracovnik pfi sanovani
rodiny pouziva a jaka je jejich ucinnost v jednotlivych aspektech rodinného Zzivota.

Vzhledem k povaze tématu jsem zvolila kvalitativni vyzkum metodou pfipadové studie.



1 SANACE RODINY A JEJI PRAVNI RAMEC

1.1 Definice sanace, terminologie

Definovat pojem sanace rodiny neni snadné kvili tomu, Ze samotnd sanace
rodiny zasahuje do mnoha oborG humanitnich véd. Uvedu zde dvé definice pojmu.
Autorem jedné definice je Matousek (2008): ,,Sanace rodiny/podpora rodiny — postupy
podporujici fungovani rodiny, které jsou opakem postupti vyclenujicich nékterého ¢lena
rodiny kvuli tomu, ze n€koho ohrozuje, piipadné kvuli tomu, ze je sam nékym z rodiny
ohroZen. V soucasnosti pfevazuje ndzor promitajici se i do praxe socidlni prace v fad¢
zemi, ze sanace rodiny by méla byt metodou prvni volby u vétSiny piipadd, kdy je
socialni sluzba kontaktovana kvili ohrozeni ditéte poptipadé kvuli vyskytu domaciho
nasili. Sanace rodiny vSak md mnohem Sir§i pole plisobnosti, naptiklad jako postup
dopliyjici 1é€bu zéavislosti u dospélych lidi nebo lidi trpicich vdZznou duSevni nemoci.
Prace srodinou mize mit formu podpory od zaSkoleného dobrovolnika, terapie
poskytované profesiondlem celé rodiné nebo nékomu z rodiny v domacim ¢i jiném
prostedi, sluzby poskytované rodindm (napf. dochézka déti do specializovanych
dennich center, pfipravné vzdélavani déti pred vstupem do Skoly, dochédzka
do materskych a rodinnych center).“(str. 185) Dalsi definice, kterou zde uvedu, je
»Sanace rodiny je soubor opatfeni a programil, které jsou poskytovany nebo ukladany
pfevazné rodicim ditéte a ditéti, jehoz socidlni, biologicky a psychologicky vyvoj je
ohrozen. Dusledkem nefeSené nebo akutni situace ohrozeni ditéte muize byt jeho
umisténi mimo rodinu.“(Bechynova, 2008, str. 17)

Sanace rodiny tedy neni vhodnym feSenim pro dité v ptipadé, Ze je obéti krutého
zachazeni ze strany rodict, rodice nemaji k ditéti zddnou citovou vazbu, jeden z rodict
nebo oba jsou zavisli na ndvykovych latkach a odmitaji 1écbu atd. (Bechyiova, 2008).

Sanace rodiny se tyka jak formalnich stranek rodiny, tak obsahovych stranek
rodi¢ovstvi. Formalni stranky zahrnuji socialni a praktické zédzemi rodiny. S rodinou
se pracuje napiiklad na zajisténi davek statni socidlni podpory, hledani zaméstnani,

vyrovnani rodinného rozpoctu, Upravy bytovych podminek apod. Naproti tomu
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obsahové stranky rodiCovstvi zahrnuji vztahy rodi¢t s détmi a jejich vychovné
schopnosti (Bechynova, 2008).

Zakladnim principem sanace rodiny je podpora ditéte prostiednictvim pomoci
jeho rodiné (Bechynova, 2008). Subjektem podpory je vzdy rodina jako celek. Soucasti
poskytované sluzby mtize byt i individudlni prace s ditétem, nesmi vSak byt jedinou
naplni poskytovani sluzby (Metodika sluzby sanace rodiny, 2009). Cilem je obecné
predejiti, zmirnéni nebo uplna eliminace pfi¢iny ohrozeni ditéte v jeho rodiné
a zachovat rodinu jako celek (Bechynova, 2008). Sanace zahrnuje 3 zakladni typy

situaci a ¢innosti:

1. odvraceni hrozby odebrani ditéte a jeho umisténi mimo rodinu

2. podpora, naprava a upevnéni vztahi mezi rodi¢i a ditétem umisténym
mimo rodinu

3. umoznéni bezpecného navratu ditéte umistétného mimo rodinu zpét

(Metodika sluzby sanace rodiny, 2009).

Dale chci uvést a vysvétlit n€kolik dalSich termint, které budu v dalSim textu
pouzivat, jak je definuje Slovnik socidlni prace (Matousek, 2008).
Socialné-pravni ochrana déti — ,,Podle nyni platné legislativy (zdkon ¢. 359/1999 Sb.)
je to ochrana prava ditéte na zdravy vyvoj, fadnou vychovu a ochrana opravnénych
zajmu ditéte véetné zajml majetkovych a zajmu na funkéni roding.* (str. 194)
Oddéleni socialné-pravni ochrany déti — dale v textu jako OSPOD. ,,Statni organ,
ktery je od roku 2003 soucasti obecniho ufadu s rozsifenou plisobnosti a zabezpecuje
socialné-pravni ochranu déti. Socidlni pracovnici pisobici v tomto oddéleni mj.
zastupuji déti ve funkci opatrovnika pii soudnich jednanich o tpravé pomeéri ditéte, pfi
rozhodovéni o navrhu na ndhradni rodinnou péci (v€etné Gstavni vychovy), pfi ur€ovani
otcovstvi a v dalSich ptipadech tykajicich se zajmu a prav ditéte.* (str. 124)
Sluzby socialni prevence — ,Kategorie sluzeb definovand v zdkoné o socialnich
sluzbach (z. 108/2006). Tyto sluzby maji zabranit socidlnimu vylouceni téch osob, které
jsou ohrozeny krizovou socialni situaci, Zivotnimi navyky a zpisobem Zivota vedoucim
ke konfliktu se spoleCnosti, socidlné znevyhodnujicim prostiedim a trestnou ¢innosti
jinych osob.* (str. 190 — 191). Mezi sluzby socialni prevence patii socialné aktiviza¢ni

sluzby pro rodiny.
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Zakladni principy, na kterych je sanace rodiny zaloZena, jsou:

e Spoluprace s organem socidlné-pravni ochrany déti, partnersky piistup, vymeéna
informaci

e Multidisciplinarni piistup — vytvoieni podptrného tymu odbornikti

e Minimalizace barier, které mohou snizit uspéSnost rodiny pti plnéni ukoll
vyplivajicich z rodiCovské role

e Terénni forma prace v misté bydlisté rodiny (Metodika sluzby sanace rodiny,
2009)

1.2 Pravni ramec sanace rodiny

Cinnost viech subjekti podilejicich se na sanaci rodiny musi byt v souladu
se zakonem. Sanace rodiny je v legislativé Ceské republiky novinkou.
Z:akon o socialné-pravni ochrané déti

Téma sanace rodiny je upraveno novelou zakona ¢. 359/1999 Sb., o socialn¢-
pravni ochran¢ déti, kterou upravuje zakon ¢. 134/2006 Sb., zména zakona o socialné
pravni ochrané déti a nékterych dalSich zakont:
§ 12, odstavec 1: Obecni tfad obce s rozsifenou pusobnosti mize ulozit rodi¢im
povinnost vyuZzit pomoc odborného poradenského zatizeni, pokud rodice
a) nezajistili ditéti odbornou poradenskou pomoc, ackoliv dité takovou pomoc nezbytné
potiebuje a obecni ufad obce s rozsifenou plisobnosti takovou pomoc piedtim doporucil,
b) nejsou schopni fesit problémy spojené s vychovou ditéte bez odborné poradenské
pomoci, zejména pii sporech o upraveé vychovy ditéte nebo uprave styku s ditétem.
§ 12, odstavec 2: Obecni Ufad obce s rozsifenou pusobnosti je povinen poskytnout
rodi¢i pomoc po umisténi ditéte do zatizeni pro vykon ustavni vychovy (§ 28), nebo
do zafizeni pro déti vyzadujici okamzitou pomoc (§ 42), spocivajici zejména v pomoci
uspotadat rodinné pomeéry, které by umoznily navrat ditéte do rodiny, pii feSeni Zivotni
a socialni situace, v¢éetné¢ hmotné urovné rodiny, v pomoci pii spolupraci s organy
socialniho zabezpeceni, ufady prace a dalSimi statnimi a jinymi orgédny, a za tim ucelem

také zprostiedkuje rodi¢i pomoc poradenského zatizeni.
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§29, odstavec 2: Zaméstnanec obce s rozsifenou pisobnosti zafazeny do obecniho tfadu
je povinen
a) nejmén¢ jednou za 3 meésice navstivit dit€, kterému byla nafizena ustavni vychova
nebo ulozena ochranna vychova,
b) nejméné jednou za 3 meésice navstivit rodice ditéte, kterému byla nafizena tstavni
vychova nebo ulozena ochrannd vychova.
Zakon o socialnich sluzbach

Zakon ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach definuje v §53 sluzby socialni
prevence, mezi které sanaci rodiny lze fadit takto:
Sluzby socidlni prevence napomahaji zabranit socidlnimu vylouceni osob, které jsou
timto ohrozeny pro krizovou socidlni situaci, zZivotni navyky a zplisob zivota vedouci ke
konfliktu se spolecnosti, socidln€¢ znevyhodnujici prostiedi a ohrozeni prav
a opravnénych zajmi trestnou c¢innosti jiné fyzické osoby. Cilem sluzeb socidlni
prevence je napomahat osobam k prekondni jejich neptiznivé socialni situace a chranit
spole¢nost pfed vznikem a Sifenim nezddoucich spolecenskych jevi.

Dals8i moZnosti, kam fadit sanaci rodiny je mezi socialng aktiviza¢ni sluzby pro
rodiny s détmi. Ty upravuje §65 takto:
(1) Sociélng aktivizaéni sluzby pro rodiny s détmi jsou terénni, poptipadé¢ ambulantni
sluzby poskytované rodiné¢ s ditétem, u které¢ho je jeho vyvoj ohrozen v disledku
dopadi dlouhodobé krizové sociélni situace, kterou rodi¢e nedokaZou sami bez pomoci
ptekonat, a u které¢ho existuji dalsi rizika ohrozeni jeho vyvoje.
(2) Sluzba podle odstavce 1 obsahuje tyto zakladni ¢innosti:
a) vychovné, vzdélavaci a aktivizaéni Cinnosti,
b) zprostfedkovani kontaktu se spolecenskym prostiedim,
¢) socidlné terapeutické ¢innosti,
d) pomoc pii uplathovani prav, opravnénych zajmi a pii obstardvani osobnich
zaleZitosti.

Velmi dilezity je §78, ktery upravuje registraci opravnéni k poskytovéni
socialnich sluzeb, ve znéni:
(1) Socialni sluzby lze poskytovat jen na zdklad€ opravnéni k poskytovani socidlnich
sluzeb, neni-li v § 83 a 84 stanoveno jinak; toto opravnéni vznika rozhodnutim

0 registraci.
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(2) O registraci rozhoduje krajsky ufad ptislusny podle mista trvalého nebo hlaseného
pobytu fyzické osoby nebo sidla pravnické osoby, poptipad¢ podle umisténi organizacni
slozky zahrani¢ni pravnické osoby na tzemi Ceské republiky; v piipads,
ze ziizovatelem poskytovatele socialnich sluzeb je ministerstvo, rozhoduje o registraci

toto ministerstvo.

1.3 Odli$nosti prace s rodinou realizované pracovniky organu sociilné

pravni ochrany déti od sanace rodiny

Cinnosti realizované pracovniky OSPOD pii socidlni praci s rodinou jsou
upravené zdkonem €. 359/1999 Sb., o socidlné-pravni ochrané déti. Dle tohoto zédkona
jsou pracovnici OSPOD povinni chranit zajmy, Zivot a zdravi nezletilych déti, pokud
jsou ohrozeny. Pracovnici OSPOD mohou jako jedini socialni pracovnici provadét
socialni Setfeni bez souhlasu rodict, podat navrh soudu na konkrétni opatieni napf.
nafizeni soudniho dohledu nad ditétem (Bechynova, 2008). Represivni pravomoc,
kterou maji pracovnici OSPOD, mize ztizit navazani profesionalniho vztahu s rodinou,
ktery je pro sanovani rodiny velmi dilezity.

Spoluprace s pracovniky OSPOD je jednim ze zakladnich principli sanace
rodiny. ,,Kvalita spoluprace rozhoduje i o uspéSnosti a uZitecnosti programu Sanace
rodiny* (Metodika sluzby sanace rodiny, 2009, str. 36). Sanace rodiny dopliiuje ¢innosti
pracovniki OSPOD, kterym vsak po celou dobu spoluprace zlstava odpovédnost
a musi tedy kontrolovat prubéh sanovani rodiny (Metodika sluzby sanace rodiny, 2009).

Spolupréce pracovnikl sanace rodiny s pracovniky OSPOD ma charakteristické

znaky a roviny. Jsou to:

e Vymeéna informaci — odpovédny pracovnik programu sanace rodiny poskytne
informace o pribéhu prace pracovnikovi OSPODu, a naopak pracovnici sanace
rodiny jsou informovani o postupech a intervencich pracovnikii OSPODu

e Domluveni zpiisobu pokracovani prace OSPOD v pribéhu sanovani rodiny

e Zhodnoceni postupli a moznosti v ptipadé selhani sanace rodiny

Sanace rodiny je zalozena na multidisciplinarnim pfistupu, tedy zahrnuje dalsi

poskytovatele socidlnich sluzeb a dal$i odborniky z jinych oborti. Podminkou
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funk¢énosti multidisciplinarity je vymeéna informaci, koordinace a komunikace.
OsvédCenymi nastroji  jsou informacni schiuzky, ptipadové konference a case-

management (viz. kapitola 4).
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2 ZANEDBAVANI PECE O DITE A PREVENCE NARIZENIi USTAVNI
VYCHOVY

2.1 Definice zanedbavani péce o dité, typy zanedbavani

Podle Matouska (2005) je Spatné zachazeni s ditétem ,,GmysIné nebo neumysiné
chovani pecujici osoby, které se vymyké spoleCenskym normam a ohrozuje dité* (str.
27). Zanedbavani je jednim typem Spatného zachdzeni, které pak konkrétné definuje
jako ,,opomijeni vyznamnych potieb ditéte, ptipadné opusténi déti (str. 27).

Jinou definici nabizi Matéjcek: ,,Zanedbanosti se zpravidla mini nasledky
nedostatku vychovy v prostfedi socioekonomicky nizké urovné. Zanedbané dit¢ vyrasta
obvykle vV jednoduchém, primitivnim prostfedi, s nedostate¢nou hygienou, bez
vhodnych vzort vyspélého chovani“ (In: Dunovsky, 1995). Dale pise, ze
»Zanedbavanym ditétem se vSak v pojmu CAN (...) mini dité, jez se ocita v situaci, kdy
je akutné¢ avazné ohrozeno nedostatkem podnétl dulezitych k svému zdravému
fyzickému i psychickému rozvoji* (In: Dunovsky, 1995).

Poprvé byl syndrom zanedbavaného ditéte popsan na III. evropské konferenci
pro prevenci tyrani déti (Praha, 1991). V reakci na vystupy této konference definovala
orok pozd¢ji Zdravotni komise Rady Evropy syndrom zanedbavaného ditcte
nasledovné: ,,Jde o jakékoliv védomé ¢i nevédomé aktivity, kterych se dopousti dospély
Cloveék (rodi¢, vychovatel nebo jind osoba) na ditéti a jejichz nasledkem dochazi
zahubeni ditéte” (Bechynova, 2008, str. 36).

Velmi dilezitou pozndmku k pravnimu definovani pojmu zanedbavani péce
o0 dit¢ uvadi Bechynova (2008): ,,Pravo specifikuje zanedbavani jako zanedbani péce,
jez ma za nasledek vyznamné posSkozeni nebo riziko vyznamného poskozeni ditéte.
Vyklad konkrétniho obsahu téchto pojmil je zdlezitosti profesiondlli. To muize vést
k velkym rozdilim ve vnimani obsahu pojmu i v oznaceni konkrétniho ditéte jako
zanedbavaného ze strany profesionala“(str. 37).

Ptikladem typologie zanedbavani je rozliSeni na tyto 4 typy: fyzické, tedy
neuspokojovani télesnych potteb (jidlo, obleceni, pftisttesi), vychovné, naptiklad

neumoznéni pfistupu ke vzdélani, détskd prace apod., emocni, tzn. neuspokojovani
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citovych potfeb, napt. lasky, piijeti, a poslednim typem je zanedbavani zdravotni péce,

jak preventivni tak specifické péce, kterou dité potfebuje (Dunovsky, 1995).

2.2 Rizikové faktory, zptusoby zjistovani miry zanedbani

Rizikové faktory zanedbavani jsou definovany na stran¢ rodict (ptipadné jiné
dosp€lé osoby, jiz bylo dité svéfeno do péce), na strané déti i na strané prostredi.
Ve vétsin€ piipadi zanedbavani déti jde o kombinaci vice rizikovych faktort. Existuji
i rodiny, kde se kombinuje nékolik rizikovych faktord na strané¢ dosp€lé osoby
I nastrané ditéte a k zanedbavani nedochazi. Podle Matouska (2010) dochazi
ke Spatnému zachazeni s détmi jen v piipadech, kdy rizikovi ¢initelé prevazi nad Ciniteli
projektivnimi (str. 137).

Rizikovi dospéli jsou podle Matéjcka (In: Dunovsky, 1995):

e Mentalné retardovani (na péci o dité nestaci)

e Somaticky nemocni

e Osaméle Zijici osoby

e Alkoholici a toxikomani

e Mladi, nezrali rodiCe

e Lidé sdeprivacni historii (zanedbavéani je transgeneracni fenomén, rodice
aplikuji na své déti zplisob vychovy a péce vlastnich rodicit)

e Lidé v hmotné bid¢, nezaméstnani, bezdomovci

e Lidé ptili§ zaujati jinymi z4jmy, pracovné pietizeni

Matousek (2010) mezi rizikové dospélé fadi jesteé matky majici déti s riznymi partnery.

Zarizikové déti Maté€jcek oznacuje tyto (In: Dunovsky, 1995):

e D¢éti ,,malo zivé“, které neprovokuji zajem okoli

e D¢ti mentalné retardované, o néz rizikovi dospéli snadno ztrati rodicovsky
zajem

e D¢ti somaticky nemocné

e D¢ti podvyZivené (snizena aktivita z divodu podvyZzivy zplsobuje sniZzeni z4jmu

rodice)
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Matousek (2010) dopliuje jesté rizikovou skupinu déti z nechténého téhotenstvi.
Zatimco Matéjcek (1995) rizikové faktory prostiedi neuvadi vubec, napiiklad

Bechynova (2008) za rizikové faktory prostfedi oznacuje tyto:

e Socialni izolace rodiny
e Nestabilni nebo chaotické uspotfadani rodiny

e Absence vzdjemného projevovani emoci.

Chudoba a nezaméstnanost, hlavné u otct, zvysuji stres rodiny a ztézuji jeji
fungovani, tyto atributy jsou castéj$i v rodinach snevhodnym pfistupem k détem
(Matousek, 2010).

Zpusob zjistovani miry zanedbavani

Pro zjiSténi miry ohroZeni ditéte zanedbavanim je podstatnd kvalitni diagnostika,
vCasné posouzeni situace ditéte a pripadné doporuceni vhodnych sluzeb rodin€. Podle
Bechynové (2008) jsou rané intervenéni programy zaméfené na prevenci a na praci
s rodinou s prvnimi znamkami zanedbavani jedny z nejuc¢innéjsich.

Pro hodnoceni miry zanedbani neni k dispozici pfili§ standardizovanych
materidll, posouzeni situace mize byt vpraxi znaéné¢ rozdilné. Jednim

ze standardizovanych materidlil je Ontarijsky index zanedbavani péce (Child Neglect

Index). Jde o metodiku rozdélenou na 6 ¢asti podle oblasti péce o dite:

dohled,

VyZiva,

obleceni a hygiena,
péce o fyzické zdravi,

péce o psychické zdravi,

o a k~ w N oE

péce o rozvoj osobnosti.

KaZzda oblast je socialnim pracovnikem hodnocena zvlast’ a pée mize byt zhodnocena
jako konzistentni, nekonzistentni nebo zcela nekonzistentni. Zpracovani indexu
vyzaduje hlubsi znalost rodiny a pozorovéani rodiny v jejim domécim prostfedi. Tento
index pomaha socialnim pracovnikiim zhodnotit zmény Vv péci, ke kterym doslo za dobu

sanovani rodiny (Bechynova, 2008).
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2.3 Narizeni piedbéZného opatieni — dopad na rodinu

Odebrani ditéte a jeho umisténi mimo rodinu na zakladé soudniho nafizeni
0 predbézném opatieni je velkym zdsahem do Zivota rodiny. Toto piedbézné opatfeni
smi byt podle zdkona €. 94/1963 Sb. o rodiné¢ nafizeno pouze v ptipadech vazného
ohroZeni Zivota, zdravi nebo vychovy ditéte. Pro rodic¢e znamena odebrani ditéte velkou
ztratu a zasahuje 1 jejich vlastni identitu. ,,Je velmi dulezité, aby pracovnik OSPODu
rodi¢e v situaci, kdy jim sdéluje divody k podani névrhu, neponizoval a respektoval
jejich citovou vazbu na dité* (Bechynova, 2008, str. 117).

Podle zakona o socialné-pravni ochrané déti ¢. 359/1999 Sb., je po umisténi
ditéte mimo rodinu povinnosti pracovnikii obecnich uUfadi (tyka se pouze obci
S roz§ifenou pusobnosti) poskytnout rodi¢i pomoc zejména v uspotadani rodinnych
pomér tak, aby byl umoznén navrat ditéte do rodiny. Jejich povinnosti je také
zprostiedkovat rodi¢im potiebnou pomoc poradenského zatizeni (§ 12).

Dulezit¢ je zajistit, aby samotné¢ dit€¢ bylo odebranim co nejméné
traumatizované, protoZe odlouceni od rodiny proziva Casto jako opusténi (Bechyiova,
2008). Pro sniZzeni traumatizace se socidlni pracovnici snazi pomoci rodi¢im, aby
udrzeli se svym ditétem kontakt a aby znovu ziskali diuvéru ve své rodiCovské
kompetence. Rodice nesmi byt vyvazovani ze své rodicovské zodpoveédnosti
(Bechynova, 2008).

Cely multidisciplinarni tym by se mél setkat bezprostfedné po umisténi ditéte
mimo rodinu a aktivné zapojit i rodinu, aby nedoslo k pferuseni vztahu mezi rodi¢i
a ditétem. Jasnd a srozumitelnd definice postupli v feSeni situace ditéte odebraného
z rodiny chybi, coZ praci multidisciplinarniho tymu ztézuje. Pracovnici OSPOD jsou
povinni doporucovat rodi¢im odebranych déti sluzby, které povedou k bezpe¢nému
navratu ditéte do rodiny. Pokud v8ak rodi¢e dostanou pouze kontakt na organizaci, ¢asto
toho nevyuziji. Nejefektivnéjsim zplisobem je, pokud socialni pracovnik zorganizuje
schiizku rodict sdal$i organizaci. Rodi¢im se casto po odebrani déti v ramci
pifedbézného opatteni Spatné spolupracuje s pracovnikem OSPOD (vnimaji ho jako
toho, kdo jim ,sebral“ déti). Poskytovatelé socidln¢ aktivizacnich sluzeb maji
»heutralngjsi postaveni v o€ich rodici a mohou tedy efektivné pracovat s jejich

motivaci a zaroven slouzit jako prostfednici mezi rodinou a pracovnikem OSPOD.
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Mohou rodi¢iim s respektem vysvétlit, ze pracovnik OSPOD neni vinikem umisténi déti
mimo rodinu (Vystupy seminafe ,,Jaké jsou moznosti sanace rodiny v pribéhu umisténi

ditéte mimo rodinné prostiedi*, 2007).

3 KLIENTI SANACE RODINY

3.1 Kdo jsou klienti sanace rodiny

»Klientem sanace je celd rodina jako interakéni systém ohrozeny Spatnou
socialni situaci, izolovanosti, zvySenou mirou stresu, frustraci rodict i jejich vychovnou
nezkuSenosti, kterd ma piimy dopad na prospivani ditéte.“ (Bechynova, 2008, str. 51)

Abychom mohli definovat rodinou, pro kterou je sanace vhodnym nastrojem
podpory musime vymezit zakladni funkce rodiny a rozdélit rodiny podle toho, jak tyto
funkce plni. Podle Dunovského (1999) jsou funkce rodiny: biologicko-reprodukéni,
socidlné-ekonomicka, ochranna, vychovné socializa¢ni, emociondlni. Poruchy
rodicovstvi vznikaji tim, ze se rodi¢e nemohou, neuméji nebo nechtéji starat o dité,

z nich Ize charakterizovat typy rodin z hlediska funk¢nosti:

1. Rodina funkéni — takovych je v béZné populaci vétSina (az 85%), rodina, v niZ je
zajistén dobry vyvoj ditéte

2. Rodina problémova — Vv takové rodin¢ se vyskytuje porucha nékterych nebo
vSech funkci, avSak porucha vaznéji neohrozuje vyvoj ditéte, v populaci
se vyskytuje okolo 12-13% problémovych rodin

3. Rodina dysfunkéni — rodina, ve které se vyskytuji vazné poruchy nékterych nebo
vSech funkci, které ohrozuji vyvoj a prospéch ditéte. Takové rodiny tvofi asi 2%
bézné populace

4. Rodina afunkéni — takova rodina pfestava plnit nékteré nebo vSechny funkce,
ditéti Skodi nebo ho dokonce ohrozuje v Samotné existenci. V populaci

se vyskytuje okolo 0,5% afunk¢nich rodin.

Podle Matouska (2010) se ptivodni komplex funkci rodiny ten¢i — nékteré

funkce slabnou, nékteré zacal koncem 19. stoleti piebirat socidlni stat. V soucasné
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zapadni civilizaci mé rodina 3 funkce: podporovani socializace — vychovavani déti,
vztahovou podporu dospélych lidi, ekonomickou podporu vsech c¢lenli. Matousek
definuje pojem mnohoproblémova rodina takto: ,,Tato rodina ma vazné tézkosti ve vice
sférach svého fungovani, jako je bydleni, finance, vychova déti, partnerské vztahy,
vztahy K ¢lenim Sir$i rodiny, vztahy k institucim, konflikty se zakonem, nemoci,
zavislosti.“ (str. 18). S rodinou odpovidajici této definice se profesionalové v sanaci

rodiny dostavaji do kontaktu casto.

3.2 Metody hodnoceni rodiny, charakteristika klientské rodiny

Podle vyzkumu Polanskeho (Gaudin, Polansky, 1996, In: Matousek, 2010) Ize
najit urcité rozdily ve fungovéni rodiny bézné a rodiny zanedbavajici péci o dité.

Charakteristické rysy zanedbavajici rodiny jsou:

e Spatné zvladani provozu domacnosti, fungovani domécnosti je chaotické
e Chybégjici rodinnd autorita

e Vice zdravotnich problému

e Horsi schopnost feSeni konfliktd

e Mensi mira vyjadfovani pociti slovy (Gaudin, Polansky, 1996, In: Matousek,

2010)

Na vysledky tohoto vyzkumu by mél byt bran zietel pii hodnoceni rodin
zanedbavajicich péci o dite.

Hodnoceni vhodnosti sluzby sanace rodiny pro rodinu v obCanském sdruzeni
Amalthea o. s., které se sanaci rodiny vénuje, probiha na zakladé dvou kvalitativnich
hledisek: mira ohrozeni ditéte v rodin¢ a pravdépodobnost uspésnosti posileni zdravych
funkci rodiny. Mira ohrozeni ditéte v rodin€ je vyhodnocovéana s vyuzitim urcitych
metodickych postupli, zejm. Ontarijsky index zanedbavani péce. Zminim zde 1 dalsi
metodiky a modely hodnoceni, které mohou byt vyuzivany jinymi institucemi
zabyvajicimi se sanaci rodiny.

Ramec pro hodnoceni potrebnych déti a jejich rodin byl vytvofen pro britské
ministerstvo zdravotnictvi a je rozd€len do tii sekci: vyvojové potieby ditéte (zdravi,

vzdélani, emociondlni vyvoj,...), kapacita rodi¢i (zajisténi bezpe¢i, emociondlni
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vielost, stabilita,...), faktory vztahujici se k rodin¢ a prostiedi (vztahy v SirSi roding,
bydleni, socidlni integrace,...). Tato metodika vyuziva k hodnoceni rozhovory s ¢leny
rodiny, dotazniky a posuzovaci Skaly. Kritici ji oznacuji za pozitivisticky objektivni,
coz neni zadouci (Hollandova, 2004, In: Matousek, 2010).

Darlingtonsky systém hodnoceni rodiny je zalozen na nasledujicich dimenzich:
problémy ditéte (zdravi, vyvoj ditéte, emociondlni poruchy,...), problémy rodict
(t€lesné a psychické zdravi, manzelsky vztah, zkusSenosti s rodi¢i z détstvi,...), interakce
rodi¢ a dité (péce a fizeni), fungovani celé rodiny (vzorec vazeb, rozlozeni moci,...).
Toto schéma klade diraz na rizikové faktory. Hodnoceni se zaznamenava
na pétibodovych skalach kétovanych jako varianty A, B, C, D, E, pfi¢emz A oznacuje
nepfitomnost problému a varianta E nejvys$i miru problému (Wilkinson, 1998, In:
Matousek, 2010).

Za metody vhodné k posuzovani rodiny povazujeme nasledujici: rozhovor,
pozorovani, dotazniky, genogram a analyzu dokumentti. Doporucuje se metody
kombinovat, hodnoceni by mélo provadéet vice osob. Blize bych popsala jen genogarm.
Genogram znédzornuje intenzitu a kvalitu vztahl v rodiné, zobrazuje ptibuzenské vztahy
v rodin€. Genogram by mél pracovnik konstruovat spolu s rodinou, aby nedoslo
k zablokovani urcitého ¢lena rodiny.

Charakteristika situace rodiny, ve které je sanace vhodnym nastrojem podpory

rodiny je slozita, obecné se jednad o tyto situace:

e Nastavajici rodiCe, u kterych jsou identifikovany rizikové faktory (napt. byli
sami v détstvi zanedbavani, nebudou umét o dité pecovat,...)

e Ohrozené dité Zijici ve vlastni roding, kde situace vykazuje konkrétni rizika
(zdravotni, psychicka, socidlni)

e Dité¢ aktudlné¢ umisténé dobrovoln¢ nebo na zdklad¢ piedbézného opatieni
do zafizeni pro vykon ustavni vychovy

e Dité umisténé v zatizeni pro vykon ustavni vychovy na zéklad¢ pravomocného
rozhodnuti soudu, existuje-li oboustranny zajem zit spole¢né (s biologickou
rodinou)

e Dité sveéfené z Gstavni vychovy zpét do péce rodicii na zaklade kvalitativnich

zmén v rodin€ (Bechynova, 2008)
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Existuji také situace, ve kterych sanace rodiny neni vhodnym feSenim, jedna se o tyto:

e Dité je obéti tyrani nebo zneuzivani ze strany rodict

e Znaleckym posudkem je prokazano, Ze rodice nemaji k ditéti zadnou citovou
vazbu

e Rodice jsou zavisli na navykovych latkach a odmitaji 1é¢bu

e Rodi¢e maji psychiatrické onemocnéni a nesouhlasi se spolupraci s jejich
1ékatem

e Rodi¢e jsou casteCn¢ zbaveni zpisobilosti k pravnim tkontim a nesouhlasi

se spolupraci s jejich opatrovnikem (Bechynova, 2008)

Ackoliv se rodina nalézé v situaci, ve které je sanace povazovand za vhodny
podplrny nastroj, neznamena to, Ze bude do programu Sanace rodiny zatfazena. Proces
vybéru konkrétnich rodin do programu Sanace rodiny ob¢anského sdruzeni Amalthea
0.s. probiha ve spolupraci s pfisluSnym organem OSPOD (ptipadné po osloveni
zafizenim pro vykon ustavni vychovy, samotnou rodinou, jinou neziskovou organizaci,
ale to nebyva Ccasté). Pracovnici OSPOD anonymné piedstavi kasuistiky rodin

vedoucimu programu Sanace rodiny. Kazuistika by méla obsahovat:

strukturu a charakteristiku rodiny
charakteristiku jednotlivych ¢lenti
hmotné zabezpeceni

1

2

3

4. vztahovou situaci v roding

5. charakteristiku vychovnych schopnosti rodi¢t
6

piehled dosavadnich postupti pouzitych pti praci s rodinou

Pracovnik OSPOD se s vedoucim programu Sanace rodiny dohodne na priorité, s kterou
by pfedstavend rodina méla byt do programu zatazena. Podle kapacitnich moznosti
se srodinami, které maji pfifazenu nejvyssi prioritu, domluvi prvni kontakt. Ostatni
rodiny, kterym nebyla pfifazena tak vysoka priorita a které nebyly z kapacitnich diivodi
thned zatazeny, jsou ponechany v pofadniku rodin pro program Sanace rodiny a jsou
zatazeny do programu ihned po uvolnéni kapacity (Metodika sluzby sanace rodiny,

2009).
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3.3 Jak pomoci rodi¢iim prijmout sanaci rodiny

Pokud pracovnik OSPOD neinformoval rodinu o svém rozhodnuti nabidnout jeji
zatazeni do programu Sanace rodiny a nevyzadal si jeji souhlas pfedem, musi tak ucinit
co nejdiive po rozhodnuti o piijeti do programu. Pokud by rodina neméla o spolupraci
zajem, uvolni misto jiné roding, ktera byla z kapacitnich diivodl zatazena v potradniku
rodin (Metodika sluzby sanace rodiny, 2009).

Pracovnik OSPOD mitize pomoct rodi¢im pfijmout sanaci rodiny, kterou rodiny
berou jako dal$i zdsah do svého soukromi. Miize naptiklad rodin€¢ nabidnout sanaci
na zkousku, tzn. uzavieni smlouvy o poskytovani sluzby na dobu urcitou, mtize projevit
sviyj respekt k jejich nesouhlasu se zafazenim do programu Sanace rodiny a zaroven jim
nabidnout vice casu na rozmySlenou, vysvétlit mozné piinosy jejich spoluprice
na sanaci rodiny.

Pokud se rodi¢e rozhodnou pfijmout spolupraci na sanaci rodiny, je dulezité
uskutecnit spolecné setkani rodicl, pracovnika OSPOD a kli¢ového pracovnika sanace
rodiny co nejdiive. Na tomto setkani se rodina seznami s programem Sanace rodiny,
budou ji sdéleny podminky a cile spoluprace. KliCovy pracovnik se pokusi rodiCe
motivovat K spolupraci (napf. zodpovidanim jejich otazek, vysvétlenim smyslu
a principu programu atd.) a domluvit termin dals§i schizky klicového pracovnika
s rodinou (Metodika sluzby sanace rodiny, 2009).

V ramci motivace rodiny k spolupraci s programem Sanace rodiny uziva

Amalthea o. s. konkrétni postupy.

1. Je-li rodina zcela nemotivovand, svou situaci nehodnoti jako problematickou
a nevnima ohrozeni ditéte, je feSenim motivace formou zvédoméni hrozby (napf.
pfipomenuti redlnosti hrozby odejmuti ditéte do tustavni péce). Spoluprace
s takto motivovanou rodinou je slozita, ale ne nemozna.

2. Nemotivovanost rodiny vychdzi z bagatelizace problémd, citi se ohroZena
z vn¢jSku, nikoliv zevnitt. Tento stav je u dysfunkénich rodin nejcastéjsi.
Ukolem klicového pracovnika je vytvofit profesionalni vztah zalozeny

na davére, kliCovy pracovnik zlstava objektivni a nezavisly.
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3. Rodina je nemotivovana ackoliv svou situaci vnima jako problematickou,
na moznost zmény reaguje. Tento model je Casty v ptipadech, kdy byla nafizena
ustavni vychova. Je nutné u rodiny obnovit motivaci ke zméng.

4, Rodina deklaruje motivovanost, vnima ohrozeni, ale necini aktivné nic. Klicovy
pracovnik musi piehodnotit svilj postup pfi praci s rodinou, aby se spoluprace
pohnula a zacala pfinaset vysledky.

5. Rodina je motivovana, sama se snazi Cinit kroky ke zméné. Tento model
se vyskytuje spiS vyjimecné a nese s sebou urcita tskali. Rodina o¢ekdva zménu

okamzité a motivovanost rychle ztraci (Metodika sluzby sanace rodiny, 2009).

Kuspésnému vstupu do rodiny je nezbytna dobrd pfiprava a maximum
informaci o rodiné poskytnutych pracovniky OSPOD. V praxi se samoziejmé stava,
ze rodina sluzbu sanace odmitne, vtakovém piipadé¢ vyhodnoti kli¢ovy pracovnik
spole¢né s pracovnikem OSPOD divody, pro¢ rodina odmitla a rodin€¢ je ponechan
prostor pro zménu nazoru. Pfi dal§im setkani je rodina znovu vyzvana, aby sdélila sviij

postoj a divody.

3.4 Zacatek prace s rodinou — zhodnoceni situace ditéte v rodiné, urceni cili

V této kapitole bude popsan zacatek spoluprdce mezi sanovanou rodinou
a socidlnim pracovnikem obcanského sdruZeni Amalthea tak, jak o ném pojednava
Metodika sluzby sanace rodiny (2009).

Po prvni schiizce a Ustnim souhlasu rodiny s jejim zafazenim do programu
Sanace rodiny je zpravidla podepsana pisemna smlouva, ve které jsou formulovany
podminky poskytovani sluzby. Soucésti smlouvy je zaruceni bezplatnosti sluzby,
stanoveni osobniho cile, jméno a kontakt na kli¢ového pracovnika rodiny, stanoveni
rozsahu (pocet hodin za tyden), intenzity (pocet nadvstév za tyden) a mista poskytovani
sluzby, informace o pravech a povinnostech rodice coby uZzivatele sluzby a také kontakt,
na kterém mohou sdélovat své pfipominky ¢i stiznosti. Dulezitou soucasti smlouvy
je souhlas rodice s poskytovanim informaci tfetim subjektim. Kli¢ovy pracovnik
je povinen poskytovat na vyzadani informace subjektim ur¢enym zakonem (OSPOD,

policie, statni =zastupitelstvi, soud,...), na coz je rodi¢ pfedem upozornén.
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S poskytovanim informaci jinym subjektim (Skola, 1€kat, zatizeni pro vykon ustavni
vychovy,...) vSak souhlas dava dle svého uvazeni, tedy mize nebo nemusi.

Kromé osobniho cile jsou definovany i kroky, jakymi se ma cili dosahnout, tedy
konkrétni tikoly. Na téchto dil¢ich tkolech za¢ina klicovy pracovnik pracovat s rodinou
formou pravidelnych konzultaci. Pokud by rodiné zpisob prace nevyhovoval, nebo méli
jakykoliv jiny diivod, mohou pozadat o vyménu klicového pracovnika (Ize i bez udani
divodu). O této zmeéné rozhoduje vedouci programu po porad¢ s multidisciplindrnim
tymem, je-li uz vytvoren.

Po uspésném navazani kontaktu srodinou nasleduje diagnostické obdobi.
Klicovy pracovnik programu Sanace rodiny vyhodnocuje situaci v roding, identifikuje
silné¢ a slabé stranky, rodinné vztahy, vyhodnocuje miru ohrozeni ditéte, zjiStuje
motivaci rodiny k spolupraci a za¢ina vytvaret profesionalni vztah s klientskou rodinou.

Toto obdobi vyhodnocovéni stavu a navazovani vztahu a davéry je rdzné
dlouhé, vétsSinou vsak 1-3 mésice. Na konci tohoto obdobi se v idealnim piipadé poiada
pfipadova konference (viz kapitola 4), pti které se vyjasni situace a zmapuji potieby
rodiny a naplanuji se dalsi cile a ukoly.

Zpravidla ptred koncem diagnostického obdobi je vytvofen individualni plan
rodiny. Je to metodicky ndstroj pro praci v rodin€. Obvykle byva jeste¢ uptesnovan
na ptipadové konferenci. Aby tento metodicky ndstroj plnil svou funkci, musi byt
konkrétni, tim je mysleno, Ze definuje konkrétni cile a z nich vyplyvajici ukoly pro
jednotlivé subjekty. Dal§im atributem individualniho planu je méfitelnost jeho vystupt,
stanovuje takové indikatory, jejichz splnéni je vyhodnotitelné z kvalitativniho hlediska
I z hlediska dopadu. Stanovené cile musi byt dosazitelné z hlediska moznosti
jednotlivych subjektd v daném case. Kvalitné vypracovany individudlni plan
je realisticky, tzn. odpovida aktualni situaci a redlnym moznostem feSeni, a Casové
omezeny, stanovuje lhlity a terminy pro splnéni dil¢ich ukold a cil (Metodika sluzby
sanace rodiny, 2009).

V tomto obdobi prace je nutné piekonat pocatecni bariéry jako nedivéru, obavy
a zabrany na strané rodicli, identifikovat zjevné i skryté problémy a zhodnotit miru
ohroZeni ditéte v rodin€. K tomu slouZi jiz zminény Ontarijsky index zanedbavani péce

(Child Neglect Index) jehoz autorem je Trocmé (Bechynova, 2008).
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3.5 Proces sanace rodiny

Dalsi obdobi sanace rodiny jsou motivacni a aktivizacni. Motivacni obdobi (viz
kapitola 3.3) ptedchazi, prolina i navazuje na obdobi diagnostické. Rodinu je tieba
motivovat nejdiive k tomu, aby souhlasila se svym zatazenim do programu Sanace
rodiny. Po sestaveni individudlniho planu je nutné rodinu motivovat k plnéni
jednotlivych ukold, ke zméndm v rodinném zivote.

Aktivizacni obdobi zahrnuje celou dobu prace srodinou az do ukonceni
poskytovani sluzeb sanace rodiny. Aktivizaéni obdobi sanace rodiny, kterd se tadi

k mezioborovym multidisciplinarnim sluzbam, zahrnuje celou fadu ¢innosti:

1. Poradenstvi — socialni, vychovné, vztahové, specialné-pedagogické, v péci
0 dité, pravni, finan¢ni atd., poradenstvi je pfevazné ve formé terénni sluzby
v domécnosti rodiny nebo pfi jednani na ufadech a institucich

2. Nacvik dovednosti — jde o terapeutickou c¢innost, kdy pracovnik nazorné
pfedvadi nebo pifimo vykondva wurCitou cinnost srodiem, mize jit
0 komunikacni dovednosti, socidlni dovednosti, vychovné ¢innosti, hospodareni
a vedeni domécnosti. Nacvik dovednosti je realizovan klicovym pracovnikem
(nebo specialistou) pfimo v domacnosti. Nacvik dovednosti se zamétuje
na upevnéni pozitivnich vzorcti chovani a postupi.

3. Doprovod — jde nejéastéji o doprovazeni rodi¢e na jednani na uradech, u soudu
nebo napfiklad pfi navstéve ditéte umisténého v zafizeni pro vykon ustavni
vychovy. Doprovazeni slouzi k podpofe rodice, zvySeni jeho kompetenci
a dovednosti, podporuje vhodné postupy.

4. Zprostredkovani sluzby — klicovy pracovnik poméha rodi¢i zprostfedkovat
sluzbu, ktera je nezbytna pro realizaci cilii a tikold, jde o ndvazné a doplikové
sluzby ke sluzbé sanace rodiny (napt. sluzby rané péce, sluzby pro zdravotné
postizené,...)

5. Jednani ve prospéch rodiny — kli¢ovy pracovnik jednd se tfetimi subjekty
ve prospéch rodiny, o jednani by mél byt rodi¢ informovéan pfedem, o zavérech
takovych jednani by mél byt informovan co nejdiive po uskutecnéni jednani

(Metodika sluzby sanace rodiny, 2009)
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Vyhodnocovani uspésnosti je nedilnou soucasti procesu sanace rodiny. Déle
uvedené¢ informace vychazi z Metodiky sluzby sanace rodiny (2009) a z praxe
ob¢anského sdruzeni Amalthea. Uspé&$nost sanace rodiny Ize vyhodnocovat pouze
na zéklad¢ plnéni dil€ich cilti a ukola individuadlniho planu rodiny. Na vyhodnocovani
uspésnosti se podili cely multidisciplindrni tym. Tymové vyhodnocovéni zajistuje
objektivitu, cil je povazovan za splnény, pokud se na tomto shodne vétSina ¢lenti tymu.
Hodnoceni uspésnosti je podstatnym prvkem sanace rodiny, pomaha spravné smétovat
dalsi préci s rodinou, zefektivituje moznosti jeji podpory a mize pomoci motivovat
rodiée k aktivnimu pfistupu k dal$im zménam.

Pokud se datfi napliiovat cile stanovené individudlnim planem rodiny, mélo by
dochazet k postupnému sniZzovani intenzity poskytované sluzby s cilem aktivizace
uzivatele a sniZovani miry zavislosti na socialni sluzbé, coz umozni ukonceni
poskytovani sluzby. Problémem je neexistence navaznych sluzeb pro rodiny, které
potiebuji dlouhodobou podporu s minimalni intenzitou. Tato podpora jiz nespada pod
sluZzbu sanace rodiny, ale v zajmu zachovani pozitivnich zmén né€kdy rodina setrvava
ve sluzbé sanace rodiny, coZ ovSem omezuje kapacitu pro pfijimani novych rodin.

K ukonceni poskytovani dochéazi také v ptfipadé, Ze rodina nespolupracuje
na naplnovani stanovenych cili. Pokud rodina nespolupracuje dostate¢né, je obvykle
uspofadana ptipadova konference, na které je pirehodnocen plan s ohledem
na schopnosti rodi¢l, piipadné jsou stanoveny realnéjsi cile. Nastane-li situace, kdy je
objektivné v moZnostech rodic¢ii cile a ukoly plnit, ale ti je neplni, je stanovena
prechodna doba, po kterou se multidisciplinarni tym snazi pracovat na motivaci rodict
ke spolupraci. Pokud se ani po vymezené dobé nepodaii dosahnout dostatecné
aktivizace a motivace rodicl, je nastolena otdzka ukonceni poskytovani sluzeb.
K ukonceni poskytovani sluzeb sanace rodiny dochdzi az po vycerpani vSech moZnosti
fesent.

Dalsi situace, ve které se poskytovani sluzeb sanace rodiny ukoncuje, nastava,
jsou-li rodi¢e motivovani, snazi-li se plnit stanovené cile a ukoly, ale jejich schopnosti
a potencial ke zmén¢ jsou na nedostate¢né trovni (neni tedy mozné dosahnout zmény).
Poskytovani sluzby muize pokracovat, pokud je zvaZzovéano jiné feSeni, napft.: svéfeni

ditéte do péce Sirsi rodiny, umisténi ditéte do zafizeni pro vykon ustavni vychovy.
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V takovém pfipadé se poskytovani sluzeb zaméfuje na zachovani kontaktd a vztaht

mezi rodic¢i a ditétem (Metodika sluzby sanace rodiny, 2009).
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4 PRIPADOVE KONFERENCE

Ptipadova konference je jednim z komunikacnich a koordinacnich nastroju,
které pracovnici sanace pouzivaji. Jednodussim nastrojem, ktery se vSak pouziva bézné
jen u dvoustranné komunikace, je informacni schtizka. Ta probiha osobné ¢i telefonicky
(e-mail se nedoporucuje kvuli nespolehlivosti a snadné naruSitelnosti nepovolanou
osobou). Intenzita informacnich schiizek je zcela v kompetenci zacastnénych subjekti,
stejn¢ tak jako jejich struktura a obsah (nemusi byt definovan pfedem). Druhym
nastrojem, ktery chci zminit, je metoda case-managementu. Ta je postavena
na definovani okruhu subjektti a sluzeb, které jsou soucasti procesu sanace rodiny.
Pracovnik OSPOD by m¢l byt case-managerem, tedy tim, kdo cely proces koordinuje,
jsou mu poskytovany informace od vSech zacastnénych subjektli, informace dale §ifi
asvolava informacéni schiizky a ptipadové konference. Zaroveii méd zodpovédnost
za zpracovani planu pomoci rodin¢ a ditéti a jeho napliiovani. Tietim nastrojem, ktery
chci uvést, je ptipadova konference. T¢é se budu vénovat podrobnéji.

Pivod piipadové konference vychéazi ztradice Maorti (pivodnich obyvatel
Nového Zélandu). Kultura MaorG povazuje déti za soucast SirSi rodiny a Sirsi
spolecenstvi nese odpovédnost za jejich vychovu. Déti jsou svéfovany do vychovy
¢lend Sirsi rodiny, aniz by ztratily své misto v rodiné ptivodni, patii do n¢kolika rodin
zaroveii. Sir$i rodina je zakladni jednotkou, ktera fesi problémy za pomoci rodinnych
setkani (rodinnych konferenci), na kterych se mlize kazdy ¢len rodiny vyjadfit a hleda

se feSeni, které by bylo v zajmu rodiny jako celku (Matousek, 2010).

4.1 Vyznam pripadové konference, acastnici

,Piipadovad konference je planované a koordinované multidisciplinarni setkani
odbornikd, kteti srodinou a ohroZzenym ditétem pracuji ve své kazdodenni praxi‘
(Bechyniova, 2008, str. 91).

,Piipadovou konferenci si definujeme jako spole¢né setkdni vSech subjekti,
které vstupuji do rodiny, spolupracuji s ditétem nebo rodi¢i za ucelem spolecné

vytvaret, hodnotit a revidovat postupy vedouci k napliiovani potieb ditéte ¢i rodiny.
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Ptipadova konference vychazi z partnerského ptistupu vSech zainteresovanych stran
adiky vzdjemné informovanosti a osobnimu jedndni vede k vétSimu pocitu
zodpoveédnosti ucastnikli a zvySuje kvalitu prace s rodinou.” (Metodika sluzby sanace
rodiny, 2009, str. 38).

Ptipadovou konferenci svolava vétsSinou klicovy pracovnik Sanace rodiny.
V praxi obéanského sdruzeni Amalthea se osvédc¢ilo prenechat koordinaci konference
nezavislé osob¢ s potfebnymi znalostmi a zkuSenostmi, napt. socidlnimu pracovnikovi
sanace rodiny, ktery neni kli¢ovym pracovnikem rodiny. Rizeni konference je nezbytné
pro jeji kvalitni pribéh. Naroky na osobu, ktera ma konferenci fidit jsou vysoké, jedna
se 0 pripravu, ¢asovou a obsahovou strukturaci, vedeni konference, zavérecné
zhodnoceni pribéhu a naplnéni cili a také zapis vystupll a jejich rozeslani vSem
zGcastnénim (Metodika sluzby sanace rodiny, 2009).

Mezi jiz zminéné cile ptipadové konference zafazujeme tyto:

e Objektivni posouzeni situace ditéte a rodiny zrdznych uhld pohledu
prostfednictvim multidisciplindrniho tymu (Bechyiiova, 2008)

e Vyjasnéni roli a kompetenci jednotlivych subjektt

e Stanoveni cili, Gkoll a termini jejich plnéni, urceni zodpovédnosti za jejich
plnéni

e Vyhodnoceni plnéni cili a ukolii a celkového postupu od piedeslé pripadové

konference (Metodika sluzby sanace rodiny, 2009)

Vystupem ptipadové konference pro rodinu je vytvoreni (pokud se jedna o prvni
pfipadovou konferenci) nebo aktualizace (pokud se jednd o druhou nebo dalsi
ptipadovou konferenci) osobniho planu rodiny (Metodika sluzby sanace rodiny, 2009).

Diskutovanym tématem je pfitomnost rodi¢ii nebo ditéte na piipadové
konferenci. Rodic¢e museji byt informovani o pofadani konference a maji pravo se sami
rozhodnout, jestli se ji chtéji Gi€astnit, pfipadné se mohou €astnit pouze ¢asti piipadové
konference. V této situaci se vétSinou voli posledni ¢ast konference, kdy se planuji dalsi
kroky a tpravy osobniho planu, ke kterym se rodi¢e mizou konkrétné vyjadiovat.

V praxi se rodi¢e vétSinou nechtéji piipadové konference ticastnit (Bechynova, 2008).
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4.2 Realizace pripadové konference

Pro realizaci pripadové konference je nutnd jeji pevné dand struktura. M¢la by

mit tfi faze a to:

1. ptipravu
2. vlastni konferenci

3. vystupy

Jednotlivé faze musi byt peclivé zpracovany, aby piipadova konference méla svij

ptinos pro feSeni problémi rodiny.

Ve fazi ptipravy musi poradatel (koordindtor) zafidit kontakt (osobni nebo
telefonicky) se vS§emi ¢leny multidisciplinarniho tymu a dohodnuti data a mista konani.
Kazdy osloveny ¢len sdéli do urceného data koordindtorovi, zda se konference zucastni.
Koordinator musi zajistit vyvazenost zucastnénych stran. Déle je nutné oslovit rodice,
zjistit, zda se chtéji konference také ucastnit. Do urCeného data pted konanim
konference rozesle koordinator u¢astnikim materidly (kazuistiku, cile setkani, strukturu
konference). Také je nutné zajistit misto kondni (idedlné¢ by meélo jit o neruSené
prostiedi, které navodi vSem zucastnénym pocit bezpeci) a technické zazemi, tim
je mysleno predevsim zajisténi zapisovani vystupti konference (Metodika sluzby sanace
rodiny, 2009).

Druhé faze, tedy vlastni konani pfipadové konference, je dana strukturou, kterou
koordinator ptfed konanim konference rozesle ucastnikiim. Struktura je pokazdé jina,
podle toho, zda se jednd o prvni nebo dalSi pfipadovou konferenci a také podle
aktudlnich problémil, se kterymi se rodina potykd. Nejprve by mél koordindtor
ucastnikiim fict nékolik uvodnich slov, zopakovat predem avizované cile konference
a celé setkani ¢asové ohranicit. Na tvod je také dilezité predstavit vSechny Ucastniky
a organizace, které zastupuji. Pro tspéch ptipadové konference je nutny aktivni ptistup
vSech subjekti pfi hodnoceni napliiovani cilli, mapovani aktualnich potfeb ditéte.
Multidisciplinarita G¢astniki konference umoziiuje mapovani aktualniho stavu rodiny
Z raznych Ghli pohledu. Nasledné navrhy feSeni a konkrétnich kroka berou na védomi
vSe, co bylo na konferenci feCeno, a jsou vysledkem konsenzu jednotlivych stran

(Metodika sluzby sanace rodiny, 2009).
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V posledni fazi ma multidisciplinarni tym za kol vyhodnotit cile stanovené
na ptedchozi ptipadové konferenci (samoziejmé pouze v ptipadé, ze se nejedna o prvni
piipadovou konferenci), reflektovat spolupraci a zaujmout spolecné stanovisko
k dalsimu postupu. Tvofi se navrh osobniho planu rodiny (piip. se aktualizuje jiz
stanoveny plan). Vystupy z konference i zapis z jejiho prubéhu nasledné koordinator
zpracovava a rozesila v§em zucastnénym subjektim (Metodika sluzby sanace rodiny,

2009).

4.3 Multidisciplinarni tym

Kli¢ovy pracovnik rodiny muze ptizvat k diagnostice situace a piipadnému
navrzeni feSeni dal$i specialisty na konkrétni problémy rodiny a to bud’ z fad svych
kolegti, z fad externich spolupracovnikll, nebo dalsi poskytovatele sluzeb, organy nebo
instituce, které mohou pomoci. Toto pozvani je mozné jen za predpokladu pisemného
souhlasu rodi¢e s poskytovanim informaci tfetim subjekttim.

Multidisciplinarni tym se vytvaii piirozené jako sit’ subjektl a osob, které
se podileji na diagnostice a/nebo feSeni situace rodiny. Tento tym tvoii zaklad castniki
ptipadovych konferenci. Multidisciplinarita v procesu sanace rodiny zvySuje objektivitu
a nezavislost v hodnoceni zavaznosti problémi a rozsifuje moznosti pii hledani feSeni
(Metodika sluzby sanace rodiny, 2009).

Cleny multidisciplinarniho tymu mohou kromé& pracovnikil sanace rodiny byt
nasledujici subjekty: pracovnik OSPOD, socialni pracovnik zatizeni pro vykon ustavni
vychovy, pediatr, tfidni ucitel, socialni pracovnik vézeni (pokud je jeden z rodict
ve vykonu trestu odnéti svobody), zéstupci spolupracujicich nestatnich neziskovych
organizaci (napf. zafizeni pro volnocasové aktivity, stiedisko vychovné péce atd.),
psycholog (napf. z pedagogicko-psychologické poradny, kterou dité navstivilo),

zastupce azylového domu (pokud rodina bydli v azylovém dom¢), soud, policie atd.
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5 PROFESIONALNI DOVEDNOSTI A KOMUNIKACNI SCHOPNOSTI

5.1 Vztah mezi pracovniky sanace rodiny a rodinou

Vytvoreni profesionalniho vztahu mezi socidlnim pracovnikem sanace rodiny
arodinou je podminkou uspéSné prace v rodin€é. Tento vztah je zalozen na davéfe,
ochoté a schopnosti rodi¢h sdélovat pracovnikovi sanace rodiny informace tykajici
se jejich situace, svéfit se svymi pocity, problémy atd.

Pro navazani takového vztahu je nutné, aby se rodiné dalo najevo, Ze si jich
pracovnik vazi, respektuje je, pomaha jim prekonat pocatecni strach a ptfijmout pomoc.
Nepiijemné informace je nutné sdé€lovat rodin¢ s respektem Kk jejich emocim, vztahu
k ditéti. Vytvofeni profesionalniho vztahu umoziuje ucit rodie, jak mohou sami
podporovat své dité, fesit i slozité situace. Dilezité je, aby po celou dobu prace nebyla
davéra narusena a aby se neuzaviel komunikacni prostor s rodinou (Bechynova, 2008).
Tato rizika jiz navdzané¢ho vztahu socidlni pracovnici minimalizuji upfimnosti vici
klientské roding, respektovanim jejich rozhodnuti a nehodnoticim ptistupem.

,Brzdou spoluprace rodiny v pribéhu sanace je, kdyz pomadhajici pracovnik
nevédomé zameénuje své predpoklady, vlastni dojmy nebo interpretace za fakta.*
(Satirova, 2005, In: Bechynova, 2008, str. 69). Této situaci miZeme zabranit pomoci
techniky Vidim, slySim, myslim, citim, fikdm. Zakladem této techniky je rozdélit
situaci, kterou interpretujeme, na jednotlivé aspekty. Co vidim, zhodnotim objektivné,
napt. vidim, Ze v byté klientské rodiny lezi na zemi hracky (fakta), nevidim, Ze jsou
rodice nepofadni (interpretace), a tak dale s dalSimi aspekty — slySim, myslim, citim,
fikdm (Bechynova, 2008).

Pfi praci s rodinou poméhd socidlnimu pracovnikovi technika pfeznackovani.
Sanované rodiny maji vétSinou od svého okoli néjakou znacku, nalepku, napft.
problémovi, agresivni, nepfizplsobivi. Tuto znacku mizou dostat i od pracovniki
OSPODu, uditelit apod., napt. nespolupracujici, lini, s nezdjmem o dité atd. Pouzivani
zna¢ek navozuje odsouzeni, pocit ponizeni, zlost. Metoda pieznackovani je zaloZena
na principu nabidnuti jiné varianty pro vysvétleni chovéni, které je hodnocené jako
nezadouci. Preznackovani dava prostor K pozitivni zméné, protoze rodina uz neni

oznacena negativné, nové vytvorené (neutralni) oznaceni ovliviiuje i pristup okoli
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k rodin¢. Vlastni pfeznackovani zacind uvédoménim si svého obvyklého zplsobu
znackovéani chovani a zvazenim alternativ, které by byly pfijatelné pro rodinu (napf.
misto toho, abych o rodin¢ fekla, ze je agresivni, miizu fict, Ze je energicka, priirazna).
Novou znafku pouzije socialni pracovnik v rozhovorech srodinou a peclivé sleduje
jejich reakci na takové oznaéeni. Pokud je nova znacka opakovana i v rozhovoru
s dalsimi subjekty (potencidlnimi nebo redlnymi c¢leny multidisciplinarniho tymu)
ovlivituje nahlizeni tohoto subjektu na rodinu a tim pozitivné ovliviiuje spolupraci

s rodinou (Bechytova, 2008).

5.2 Zpétna vazba, kritika, pochvala, ocenéni

Schopnost socidlniho uceni je jednou z podminek pozitivni zmény v sanované
roding. Tato schopnost se obecné s vékem snizuje. Zpétna vazba je pro socialni uceni
nezbytna. Socialni pracovnik by mél rodi¢tim fikat nejen, co neprospiva jejich détem,
co by d¢lat neméli, ale také je nutné fict i to, co d€lat maji. Pokud by pracovnik rodi¢tim
ekl jen, co délat nemayji, citili by se nejisti (Bechynova, 2008).

,»Zpétnd vazba obsahuje vécné vyjadieni, ¢eho si pomahajici pracovnik vSiml
achovani rodict/ditéte v pribéhu plnéni sanacniho planu.“ (Kopfiva, 2006, In:
Bechynova, 2008, str. 77)

Zpétna vazba je nehodnotici, nezaméfuje se na kvalitu nebo nedostatky
osobnosti, ale na konkrétni ¢innost nebo chovani. Ten, komu je zpétna vazba podéana
ziskava informace o vhodnosti svého chovani nebo ¢innosti bez pocitli ponizeni a nabizi
se mu moZznost pristé ve stejné situaci uspét (Bechynova, 2008).

Poskytnuti zpétné vazby by se mélo fidit ur€itymi pravidly. Pfi zpétné vazbé
bychom meéli zacit tim, co se povedlo (pfipadné neutrdlnim popisem situace, pokud
nenajdeme nic pozitivniho), také nepouzivame sdéleni ve 2. osobé (nedodrzujete..., jste
nezodpovédni, atp.), pokud se vyskytne né&jaky problém, snazime se spole¢né s rodinou
hledat mozné zpusoby feSeni. Pfi zpétné vazbé by se nemé¢lo zapominat na povzbuzeni.
Zpétnd vazba umoziuje bezpecné vyhodnocovani jednotlivych krokl sanovani rodiny,
posiluje ¢innosti, které se rodiné dafi, pojmenovava ty, které se ji nedafi a nabizi feSeni

(Bechynova, 2008).
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Formou zpétné vazby je kritika, jednd se o negativni zpétnou vazbu. Kritika
neobsahuje podnéty, co by mohl piijemce zlepsit. Kritika zptisobuje pocity ponizeni,
coz je v ramci prace s rodinou neefektivni.

Pochvala je pouzivana pro pozitivni hodnoceni ¢innosti. Jako komunikacni
prostiedek pfi sanovani rodiny je obtizné¢ vyuzitelnd. Socidlni pracovnici sanace rodiny
Casto voli pochvalu ve snaze vytvofit bezpecnou a konstruktivni atmosféru, avSak
pochvaly mohou byt v prubéhu prace s rodinou spise brzdami v komunikaci, protoze
mohou obsahovat skrytou informaci, ze chvalici osoba se citi v pozici, kdy muze
hodnotit druhé. V praxi se osvédcuje chvalit déti (pfiblizn€ do obdobi puberty), zatimco
u rodicd, kterym se mnohdy béhem zivota nedostalo pochval, mize byt pochvala
kontraproduktivni. Pochvala rodi¢ti mtize zptsobit dvé zcela rozdilné situace, v prvni
z nich ziskaji rodi¢e dojem, Ze se jejich rodicovské kompetence natolik zlepsily, Ze jiz
neni potieba spolupracovat s pracovnikem sanace rodiny. V druhém ptipadé ziskaji
rodice pocit, ze s Nimi pracovnik manipuluje a ztrati k nému divéru (Bechynova, 2008).

Ocenéni je oproti pochvale konstruktivngj§i. LiSi se tim, Ze oceniované¢ho
nechvalime, ale vyjadifujeme mu respekt za to, ¢eho dosahl, ocefiujeme jeho snahu.
,Ocenovani podporuje rist a rozvoj oceflované osoby a je jednim z faktord, které
prispivaji ke konstruktivnim zménam. Ocefiovanim ddvaji pomahajici pracovnici
détem/rodi¢im zpravu, Ze je respektuji, v§imaji si, ze je plnéni konkrétnich ¢innosti
a zmen stoji Usili, a Ze si jich za to vazi“ (Bechynova, 2008, str. 75). ,,DileZitou tlohu
hraje pfiméfenost neverbalnich projevl oceniujicitho* (Vybiral, 2000, In: Bechynova,

2008, str. 76)

5.3 Empatie

Empatie je dovednost zaméfend na vnimani emoc¢niho stavu druhé osoby aniz by
doSlo ke ztotoZznéni a ztraté odstupu. Socialni pracovnici sanace rodiny by méli
podstupovat trénink empatickych dovednosti, aby se na né¢ mohli spolehnout pii praci
s klientem. Empatie mlze vytvofit prostor pro nalezeni a udrZeni motivace klienta
ke zménam (Bechynova, 2008).

,»Okamzitym disledkem empatického porozuméni je klientiiv pocit ucty, zajmu,

akceptace jeho osoby... Je nemozné spravné vnimat svét druhého clovéka, pokud
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si nevazim jeho osobnosti a jeho svéta, dokud o néj, svym zptisobem, nemam zajem.
Druhému c¢lovéku tak vysildm zpravu, kterou miize ¢ist, tento ¢lovek mi véti, mysli si,
ze mam svoji cenu’.“ (Rogers, 1998, In: Vybiral, 2000)

Pokud se sempatii pracuje od zacatku vztahu mezi socialnim pracovnikem
a klientem, je pozd¢jsi uspésné navazani kvalitniho profesionalniho vztahu a divéry
pravdépodobnéjsi (Bechynova, 2008).

Podle Vybirala (2000) Ize uroven empatie, na které se socidlni pracovnik
pohybuje, zhodnotit na ctytbodové stupnici. Na nulté urovni dochazi k udileni rad
klientovi, nebo utvrzovani klienta ve stereotypu, zcela chybi individudlni pochopeni
druhého. Na prvni urovni dava socialni pracovnik najevo castecné pochopeni, ale
neuvadi vlastni pocity. Na druhé urovni dava v odpovédi najevo, jak klientovi rozumi,
tato Uroven je jiz empatickou odpovédi. Na tfeti rovni pracovnik hluboce reflektuje to,
co klient fika, vyjadiuje vlastni pocity. Jde o nejvyssi stupen empatie.

Empatie druhého a tfetitho stupné pomaha socidlnim pracovnikim zmirfiovat

napéti, sniZzovat frustraci klientd, udrzovat otevieny prostor pro spolupraci atp.

(Bechytiové, 2008).
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6 PECE O SOCIALNE OHROZENE DETI V ZAHRANICI

V této kapitole bych chtéla popsat piedevSim zajimavé paralely i1 rozdily
zahrani¢nich modelti péce o socidlné¢ ohrozené déti (konkrétné se jednd o departement
Horni Vienna ve Francii a spravni oblast East Lothian ve Skotsku) oproti bézné praxi
v Ceské republice. Nékteré neziskové organizace se jiz inspirovaly v zahraniéni praxi,
ale na legislativni trovni tyto zmény neprobehly. Vhledem k stale viditelnéjsi nutnosti
reorganizace Ceského modelu péce o socidlné ohrozené déti vyzdvihnu predevsim

témata, ktera by méla byt podle mého nazoru inspirativni pro piipadné zmény.

6.1 Péce o socialné ohrozené déti ve Francii

Zajimava a u nas téméf neznama je funkce socidlniho pracovnika pfi policejnim
komisafstvi, kde posuzuje situaci pfi intervenci policie napt. u ptipadt domaciho nasili,
sousedskych nesrovnalosti apod. Uzka spoluprace socialniho odboru s policii ptispiva
K rychlému zpracovani informaci a spravnému nasmérovani k pfislusnému socialnimu
odboru. Tento model se v departementu Horni Vienna osvédc¢il a postupné rozsifil
do dalsich ¢asti zemé (Maurelet-Debord, In: Dité mezi rodinou a institucemi — Sbornik
konference, 2007).

Odborny poradce Odboru socialni pomoci détstvi departementu Horni Vienna
je paralelou odboru socialné-pravni ochrany déti v Ceské republice. M4 p¥imou vazbu
na justici pro nezletilé (statni zastupitelstvi ve véci nezletilych a détsky soudce — viz
dale), ucastni se prvnich soudnich jednani. Odborny poradce vyuzZiva pii své praci
Komisi pro pfijimani a revize situaci. Tato komise je viceoborové - multidisciplinarni
(odborny poradce, socialni pracovnici, vychovatelé, rodinni asistenti, psycholog,...)
a vénuje pozornost kazdé situaci ditéte — vyhodnocuje situace, zddosti o obnoveni nebo
ukonceni dohledu, ptipomina cile opatieni stanoveného soudcem (Maurelet-Debord, In:
Dité mezi rodinou a institucemi — Sbornik konference, 2007).

Détsky soudce

Velmi zajimava je role détského soudce. Je to statni Gfednik, ktery rozhoduje

0 vSech nezletilych od 0 do 18 let, ktefi se dopusti deliktu nebo se ocitnou v nebezpeci

(stranka trestni i stranka obcansko-pravni). Dal se budu vénovat jen obCansko-pravni
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oblasti ptisobnosti détského soudce. Jde o specidlni funkci, sleduje dité¢ v pribéhu jeho
vyvoje V situacich, kdy potiebuje ochranu. Pii jednani soudce piedvolava rodinu,
vyslycha rodice 1 dit¢ (pokud ma dité rozeznavaci schopnosti je vyslychano, pokud ne,
je pouze piitomno jednani). Ulast ditéte na jedndni umoZiiuje détskému soudci
pozorovat rodinné vztahy. Po jednani soudce vyda vySetfovaci opatieni (aby ziskal vic
informaci) nebo vychovné opatieni (pokud ma informaci dostatek nebo se jedna
0 naléhavy ptipad).

Vychovné Setfeni vede socialni pracovnik. Informace sbird z rozhovort s rodici,
Sirsi rodinou a dalSimi zainteresovanymi subjekty (Skola, 1ékaf,...). Vychovna opatieni
jsou: vychovné opatieni v otevieném prostiedi nebo umisténi, které trva maximalné dva
roky.

Vychovné opatieni v otevieném prostfedi umozituje podporovat pozitivni zmeény
rodi¢ovského chovani v pfirozeném prosttedi rodiny pomoci socidlnich a socialné-
edukativnich sluzeb.

Naléhavé umisténi (obdoba predbézného opatfeni) je ulozeno, pokud je dité
Vv situaci, kdy je pfimo ohroZeno. Je velmi riskantni, protoze miiZe poskodit vztah rodic-
dit¢. Cilem je ale naopak podporovat kontakty a budovani vztahu mezi rodi¢em
a ditétem.

Déti jsou umistovany podle veéku, ve vétsing zafizeni jsou umoznény schiizky
déti s rodi¢i dvakrat az tfikrat tydné. Tyto schiizky se zpocatku odehravaji za tcasti
vychovatele, ktery nabizi rodi¢im moznost postarat se s jeho asistenci o bézné potieby
ditéte (u malych déti jidlo, koupel). Postupné se vychovatel stahuje a nechava rodice,
aby vyuzili nacerpané dovednosti a sami se o dité postarali.

Ptipravované nebo dlouhodobé umisténi ditéte se pouziva, pokud vychovné
opatfeni v otevieném prostfedi selZze a socialni pracovnik nemé jinou moZnost nez
détskému soudci navrhnout toto opatfeni. Stale vSak plati, ze umisténi neni konecnym
feSenim, cilem umisténi musi vzdy byt ndvrat ditéte k rodi¢im.

Rozhodnuti soudce je vZzdy na dobu urcitou od tfi do dvaceti ¢tyf mésict. Poté
soudce opét predvolava rodinu, znovu hodnoti situaci a znovu rozhoduje o smérovani
ditcte.

Soucasti péce o ohrozené dité umisténé v zafizeni institucionalni péce je prace

psychologa s jeho rodi¢i. Psycholog vede srodi¢i individualni rozhovory o tom,

39



jak umisténi prozivaji a co planuji do budoucnosti pro své dité. Jednou za meésic jsou
rodie vyzvani, aby se dostavili na setkani s vedouci zafizeni, kde je jejich dit¢
umisténé, a s psychologem. Na tomto setkani jsou informovani o pribéhu umisténi, celé
jednani je smérovano k tomu, aby rodi¢e vnimali umisténi jako urcitou formu pomoci
(Eche, In: Dité mezi rodinou a institucemi — Sbornik konference, 2007).
Pouponniére

Pouponniére je vefejné, neautonomni zatizeni oteviené 24 hodin denné cely rok
s kapacitou 18 déti ve véku od 0 do 6 let. Primérnd délka pobytu ditéte je 6 mésict.
Oproti zafizenim instituciondlni vychovy u nas je na 18 déti daleko vic personalu.
V Pouponniére je vedouci zdravotnicky pracovnik, psycholog, tfi détské sestry, patnact
peCovatelek, téi vychovatelé na denni sméné (nevypisuji provozni personal), v noci
se pocet snizuje na dvé€ sestry a dvé pecovatelky. Pouponniére je povaZovano za misto
péce o rodinné vztahy, rodice mohou za svymi détmi na navstévu tfikrat tydné. Odchod
ditéte ze zatizeni musi byt postupny, dité je pripravovano na odlouceni od pecovatelek
a dalSich déti at’ uz jde zpét do své rodiny nebo jinam - péstounska rodina, jiné zatizend,
adopce (Davoust, In: Dité mezi rodinou a institucemi — Sbornik konference, 2007).
Résidence

Résidence je zatizeni Centra pro détstvi a rodinu, je to détsky domov socidlniho
charakteru. Kazdy rok mtZze piijmout 32 déti od 4 do 15 let. Ukolem Résidence
je chranit dit€ z pohledu jeho fyzické a psychické integrity a udrzet pfitom jeho rodinné
vazby. V kazdé ubytovaci jednotce (byvaji 4 ve 2 budovach) je pét socialnich
pracovniki, kazdé dité v Résidence ma dva referenty, ti maji na starost sledovani jeho
situace a jeho individualni program péce, také zajist'uji kontakt s rodinami. Dité odchazi
z Résidence bud’ zpét do rodiny, do péstounské rodiny nebo do jiného zatizeni
(v ptipadé€, Ze Résidence jiz neni pro dit¢ nejlep$im feSenim). Primérna doba pobytu
ditéte v zafizeni je dva roky. V poslednich letech byly hlavnimi sméry odchodu ditéte
z Résidence navraty do rodiny (65-73%) doprovazené vychovnym opatfenim

vV otevieném prostoru (Barriere, In: Dit¢ mezi rodinou a institucemi — Sbornik

konference, 2007)
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6.2 Péce o socialné ohrozené déti ve Skotsku

East Lothian je jednou ze spravnich oblasti Skotska, East Lothian Council je
mistim samospravnym ufadem, v jehoz Cele stoji predseda rady. Rada se mimo n¢j
sklada ze ¢ty vykonnych feditelti jednotlivych oddéleni East Lohian Council. Odbor
péce o rodinu je rozdélen na tato oddé€leni: rozvoj odbornych pracovnikl, sekce
primarni podpory, tym terénnich socialnich pracovnika, sluzby péstounstvi a adopce.

Sekce primarni podpory je prvni urovni péce o socialné ohrozené dité. V této
sekci pracuje ,,Podplirny tym pro rodiny®, ktery se snazi tesSit problémy déti prevenci
nebo na urovni intervence v puvodni roding. Tato sluzba ptedchazi zatazeni ditéte
do registru socialné-pravni ochrany. O zafazeni ditéte do registru socialné-pravni
ochrany rozhoduje vzdy komise odborniki, existuje pét ditvoda, pro¢ dité ptichazi pred
tuto komisi: fyzické tyrani, sexualni zneuzivani, psychické a emociondlni tyrani,
neprospivani ditéte v disledku zanedbavani a zanedbavani obecné. Na druhé trovni
(intervence, sekundarni prevence) fesi problémy ditéte multidisciplinarni tym, ktery
vede socidlni pracovnik. Dal§imi c¢leny jsou: administrativni pracovnik ufadu,
zdravotnik, zastupce soudnictvi, dalsi odbornici 1 rodi¢e. Socialni pracovnik vyzve
na ptipadové konferenci vSechny strany, aby se vyjadfily a sd€lily vSechny informace,
které maji. Na tfeti urovni se jednd o komplexni péci o dité a jeho rodinu. Intake Team
pfijima ozndmeni od ostatnich orgdnii, m4 na starosti vstupni hodnoceni (trva 3-6
mésicll), poskytuje rodiné poradenskou cinnost (do sluzeb vstupuje tada dalSich
subjektl) a nasledné sluzby koordinuje. Cinnost Intake Teamu konéi ve chvili, kdy
je ditéti nastaven akéni plan — ptipad je pfedan Long Term Teamu. Long Term Team
muze v rodin€ plsobit i nekolik let, jeden socidlni pracovnik mé na starosti maximalné
patnact déti

Zajimava je instituce détského soudu. Soud je sloZen z tii soudct z lidu (jsou to
proSkoleni laici, vykondvajici ¢innost dobrovolné, pficemz jen Skoleni trva cca 50
hodin) a jednoho zpravodaje. Zpravodaj je oproti soudcim profesional pro vykon této
funkce. Praci zpravodaje je ziskat maximum informaci od maxima subjektd (Skola,
zdravotnici, policie, organizace pracujici s ditétem,...), aby vyhodnotil zavaznost
situace. Dal$i povinnosti zpravodaje je dohliZet na formalni spravnost pribéhu slySeni u

détského soudu.
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SlySeni pted détskym soudem probihd, pouze pokud neni jind moznost feSeni
situace. Béhem slySeni mohou zc€astnéni soudu navrhnout nebo doporudit urcité
zavery. Tento soud muze rozhodnout o odebrani ditéte (rozhodnuti musi byt nejdéle
po dvanacti mésicich piehodnoceno) nebo mohou dojit k tomu, ze slySeni nebylo nutné.
Pokud rodice s détskym soudem nesouhlasi, pfipad postupuje ke klasickému soudu.
Klasicky soud fesi namisto soudu détského i pfipady tykajici se malych déti, které
nejsou jesté schopny se k jednani vyjadrit.

Pro ptipad odebrani ditéte existuje v East Lothian sit’” péstound. V prvni fadé
se snazi najit péstouny pro dit¢ v Sirsi roding€, to ma vsak nékolik nevyhod, napft.,
ze peCovatelé jsou soucasti dysfunkéni rodiny. Nabor péstounti je aktivni (pouziva se
I marketing), poté nasleduje vyhodnoceni péstount, uspésny je asi kazdy patnacty par.
V zadosti o péstounstvi nerozhoduje, zda je par sezdany nebo nesezdany nebo se jedna
0 jednotlivce. Nerozhoduje ani sexualni orientace. Vybrani zajemci absolvuji osmi
tydenni trénink. Po pfid€leni ditéte do péstounské péce je pestountim poskytovana dalsi
podpora a finan¢ni ohodnoceni. Prvnich Sest mésici po umisténi ditéte do péstounské
péce se intenzivné pracuje na udrZeni vztahu s biologickymi rodici, aby se dit€¢ mohlo
vratit do rodiny. Kazdy péstoun nebo péstounsky par se muze najednou starat
0 maximaln¢ tii déti, kazdé musi mit sviij pokoj. Vyjimku tvofi sourozenecké skupiny,
I tam vSak plati pravidlo jednoho pokoje pro kazdé dité.

East Lothian Council spolupracuje s riznymi neziskovymi organizacemi. Jako
ptiklad uvedu Children 1st, kterd je z 80% financovand z East Lothian Council,
Children 1st podava jednou tydn¢ East Lohtian Councilu zpravu o praci v rodinach,
ajednou za Ctyfi az Sest tydnli se pracovnici obou organizaci schazeji nad planovani
sluzeb v jednotlivych rodinach (Vystupy ze studijni cesty Amalthea o. s. — East Lothian
Council, Haddington, 2010).
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7 KVALITATIVNI VYZKUM SANACE RODINY FORMOU
PRIPADOVYCH STUDII. - METODY PRACE S DYSFUNKCNIMI
RODINAMI

V praktické ¢asti mé bakalarské prace se budu vénovat metodam, které klicovy
pracovnik programu Sanace rodiny pouziva pii praci S rodinou. Vyzkumnou metodou
je ptipadova studie. Piipadova studie je ,,empirickym designem, jehoz smyslem je velmi
podrobné zkoumani a porozuméni jednomu nebo nékolika malu piipadi (Svaiidek,
2007, str. 97). Pripadova studie je charakterizovana témito atributy: piipad
je integrovany systém s vymezenymi casovymi i prostorovymi hranicemi a jev

je zkouman Vv realném kontextu, za co nejptirozenéjsich podminek.

7.1 Metody sbéru dat

Ptipadova studie vyzaduje vyuziti vice zdroj dat a veskerych dostupnych metod
sbéru dat, pfi¢emz by se mélo jednat o kvalitativni techniky. Jsou to tedy vSechny formy
pozorovani, rozhovori a analyzy dokumentd. V mé praci byly pouzity metody
hloubkového rozhovoru s klicovym pracovnikem rodiny a analyzy dat.

Hloubkovy rozhovor byl uskute¢nén s kliCovou pracovnici sanované rodiny
zapomoci nestandardizovanych otevienych otazek, rozhovor byl se souhlasem
dotazované zaznamenavan. Zaznam byl po vytvoreni piipadové studie smazan z divodu
zajidténi anonymity rodiny. Uéelem metody hloubkového rozhovoru je ziskat ,,vyli¢eni
zitého svéta dotazovaného s respektem k interpretaci vyznamu popsanych jevi (Kvale,
1996, In: Svaii¢ek, 2007, str. 159). Rozhovor byl nestrukturovany, pfipravena byla
jedna otazka, dals$i dotazy byly pokladdny na zdkladé¢ informaci poskytnutych
dotazovanym ucastnikem — klicovou pracovnici sanované rodiny.

Analyza kvalitativnich dat je ,,systematické nenumerické organizovani dat
s cilem odhalit témata, pravidelnosti, kvality a vztahy* (Svafi¢ek, 2007, str. 207). Tato
data jsou obvykle ve formé textu, ktery podrobujeme systematické¢ analyze
a interpretaci. Zdrojové texty byly parafrdzovany, sumarizovany a kategorizovany,

rozkryvaly se interpretace vyznamul skrytych ve sdéleni dotazovanych. Plvodni texty
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byly redukovéany na klicova tvrzeni a zaroven rozSifeny o mou interpretaci (Svaficek,

2007).

7.2 Cile vyzkumu

Cil ¢. 1: Ve své praci jsem si vzala za cil poukazat metody prace s dysfunkcni
rodinou, které socidlni pracovnik programu Sanace rodiny pii své praci vyuziva
aVjakych aspektech rodinného zivota tyto metody pouziva. Dale také chci prinést
poznatky o prib&hu sanovani rodiny.

Cil &. 2: Poznatky z ptipadové studie mohou byt vyuzity k zefektivnéni prace
s dysfunkéni rodinou, poskytuji zpétny nahled na efektivitu jednotlivych metod
Vv konkrétnich aspektech rodinného Zivota.

Cil ¢. 3: Pro m¢ samotnou jako dobrovolnika v programu Sanace rodiny
je vyznamné prozkoumat metody prace socialniho pracovnika s rodinou a piipadné

je porovnat s metodami prace dobrovolnika.

7.3 Vyzkumné otazky

Vyzkumné otazky k cili €. 1:

1. Jaké metody pouziva socialni pracovnik pfii praci s dysfunkéni rodinou?
2. 'V jakych aspektech rodinného Zivota jednotlivé metody prace vyuziva?

3. Jak hodnotit GspéSnost sanace rodiny v prub&hu prace s rodinou?
Vyzkumné otazky k cili €. 2

1. Jak rodina reaguje na jednotlivé metody?

2. Jak souvisi volba metody prace s vysledkem prace?
Vyzkumné otazky k cili ¢. 3:

1. Jaké rozdily vidim v metodich uZivanych socidlnim pracovnikem
a dobrovolnikem programu Sanace rodiny?
2. Proc€ je pro dobrovolnika vyznamné vidét rozdily v metodach prace s dysfunkéni

rodinou mezi nim a socialnim pracovnikem?
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7.4 Pripadova studie

Kazuistika rodiny D.

Rodina ma Sest déti. NejstarSi dcera ma jiz své dveé déti a s rodi¢i nebydli.
Nejstarsi syn H. je umistén ve Vychovném ustavu. Syn L. byl umistén na dvou mési¢ni
pobyt ve Stiedisku vychovné péce, kam nyni dochazi na soudem natizena terapeuticka
sezeni. Syn S. je umistén na vychovné 1écebném oddéleni. Dcera R. piestoupila z prvni
tiidy zakladni $koly do specialni Skoly. Nejmladsi dcera I. je s matkou doma. Matka
je na matefské dovolené, otec je nezaméstnany.

Pro spolupraci s programem Sanace rodiny kontaktovalo Amaltheu o. s.
Vychovné lécebné oddeleni, kde je umistén S. Rodie s nabidnutou spolupraci
souhlasili, spoluprace probiha od kvétna 2010. Jako hlavni cile spoluprace byly
stanoveny zlepSeni péce o déti, zmeéna bytovych podminek, které byly v dobé zacatku
spoluprace zcela nevyhovujici, podpora rodicu pfi feseni dluhové problematiky.

Nevyhovujici bytové podminky se rodina snazila feSit zadosti o socialni byt,
které vSak nebylo vyhovéno. Diivodem byl dluh rodi¢t vii¢i méstu. Rodi¢e dluh uhradili
a znovu pozadali o socidlni byt, ale vyb&rové fizeni nevyhrali. Rodina se odstéhovala
do mésta K., kde nastoupila do bytu 2+kk po bratrovi matky. S kli¢ovym pracovnikem
rodice pracovali na ndjemni smlouvé, pfihlaSeni vody a plynu. Klicovy pracovnik rodice
pfi tomto zafizovani doprovazel.

Rodi¢e jsou schopni komunikovat s Gfady sami, ale radéji voli doprovod
kli¢ového pracovnika, jsou si pifi jedndni jist&j§i. Otec je nezaméstnany od zacatku
spoluprace, zaméstnani hledd obtizné, jelikoz byl ve vykonu trestu odnéti svobody.
Kli¢ovy pracovnik s otcem pracoval na piihlaSeni na fad prace, z jehoZ registru byl
otec na zacatku spoluprace vyloucen, a nyni pracuje s otcem na nastupu na obecné
prospésné prace. Matka je na matetské dovolené. Rodina dostava davky hmotné nouze.
Kli¢ovy pracovnik poskytl rodictim dluhové poradenstvi, rodin€ hrozilo exekucni fizeni.

Matka mé dle nazoru klicové pracovnice ,laxné&jsi“ ptistup. Na schiizkach
je tieba matku opakované motivovat k dodrzovani domluvenych termint.

Synovi H. je 17 let, je umistén ve Vychovném ustavu. Prazdniny travil H. doma,

do tustavu se jiz vratit nechtél. Klicovy pracovnik pomdhal H. najit préci, aby
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se nemusel vracet do Vychovného tustavu, to se nepodafilo. Do vychovného ustavu
se nevratil a je hledan policii. Rodi¢e se o H. obcas zmini pfed kliCovym pracovnikem,
na konzultacich nebyl H. zastizen. Tato zakéazka ziistavd kliCovym pracovnikem
prozatim oteviena.

Syn L. ma vychovné problémy. Z toho diivodu byl umistén na dvou meésicni
pobyt ve Stiedisku vychovné péce. Nyni dochazi do stifediska vychovné péce na soudem
nafizena terapeuticka sezeni. Kvuli st¢hovani rodiny zménil Stfedisko vychovné péce,
kam dochazi.

Syn S. je umistén na Vychovné 1é€ebném oddéleni. Jednou za 14 dni jezdi S.
domii na vikend. S. ma velmi S$patné skolni vysledky. Na domaci pfipravu dohlizela
matka, ke zlepSeni v§ak nedoslo. Nyni piebral dohled nad domaci pfipravou S. otec.

Dcera R. nastoupila do prvni tfidy zékladni Skoly. Rodiciim bylo doporuceno
vySetieni dcery R. v pedagogicko-psychologické poradné. Na zakladé vysledku
vySetfeni dcera okamzité prestoupila do specialni skoly.

Nejmladsi dcera 1. se narodila v 7 mésici te¢hotenstvi, porod byl tézky. Klicovy
pracovnik doporucil rodi¢iim nechat dceru psychologicky vysetfit a navdzat spolupraci
s ranou péc¢i. Obvodni 1€kaf napsal rodicim doporuceni k vySetfeni pro dceru 1., rodice
vSak vySetieni nezafidili. Kli¢ovy pracovnik bude rodinu v této zalezitosti doprovazet
a motivovat rodice, aby dodrzovali dohodnuté terminy a neobavali se spoluprace
S ranou péci.

Klicovy pracovnik bude dél s rodi¢i pracovat na podpote jejich rodiCovskych

kompetenci a hledani zaméstnani pro otce.

7.5 Odpovédi na vyzkumné otazky

1 Cil¢. 1, odpovédi na vyzkumné otazky

1.1 Socialni pracovnik voli pfi préaci s rodinou metodu doprovéazeni, metodu aktivizace
rodice pomoci motivace, metodu nazorné ukazky mozného postupu, metodu
poradenstvi.

1.2 Metodu doprovazeni voli socialni pracovnik pii feSeni materidlnich problému

rodiny, tim je mySleno doprovazeni na tfady, do instituci. Metodu aktivizace rodice

46



pomoci motivace voli socidlni pracovnik, aby podpofil rodice pii hledéani
zaméstnani, aby je pfimél dodrzovat domluvené terminy. Metodu nézorné ukazky
mozného postupu voli socialni pracovnik pii posilovani rodicovskych kompetenci
V péci o déti. Metoda poradenstvi je vyuzita pro feSeni financni situace rodiny.

1.3 Hodnoceni uspésnosti v pribéhu sanace rodiny je obtizné, Gspé$nost 1ze hodnotit
jen na zaklad¢é plnéni domluvenych cilli, se subjektivnim ptihlédnutim k dal$im
okolnostem — zda se napfiklad nevyskytly problémy v aspektu rodinného zivota,
ktery byl v zacatku sanace bezproblémovy.

2 Cil¢. 2, odpovédi na vyzkumné otazky

2.1 Metodu doprovazeni rodina vyuziva, s doprovodem socialniho pracovnika se citi
jistéji, odpada strach, ze né€emu nebudou rozumét nebo Ze se k nim persondl uradu
bude chovat nevhodné. Metoda aktivizace pomoci motivace pfinasi své vysledky,
ackoliv se rodice aktivizaci de facto brani, pasivita jim vyhovuje, socialni pracovnik
je dokazal motivovat. Rodi¢e chtéji aktivné néco zmeénit, protoze védi, jaké
vysledky by zména mohla pfinést. Na metodu ndzorné ukdzky mozného postupu
rodi¢e reaguji pomalu, jsou zvykli postupovat pii vychoveé déti uritym zplsobem
azmeéna tohoto zplisobu vyzaduje dlouhodobéjsi péci. Na metodu poradenstvi
rodina reaguje dobfe, rady od socidlniho pracovnika pfijima bez problému,
s védomim, ze jim socialni pracovnik moZzn¢ feSeni nabizi, ale nenuti je fesit situaci
zpiisobem, ktery navrhl.

2.2 Piedpokladame, ze vysledek prace je zavisly na volbé metody, uvedena ptipadova
studie vSak pfimo na otazku neodpovida.

3 Cil¢. 3, odpovédi na vyzkumné otazky

3.1 Dobrovolnik miize pfi praci s rodinou vyuzit stejné metody, jaké pouzivéa socialni
pracovnik. Vyjimku tvofi poradenstvi, které by mél dobrovolnik pienechat
socialnimu pracovnikovi nebo jinému odbornikovi.

3.2 Pro dobrovolnika je vyznamné védét, jaké kompetence ma pii praci s rodinou. Prace
dobrovolnika v roding, at’ uz dobrovolnik pouzije jakoukoliv metodu prace, nesmi

zasahovat a negativné ovliviiovat praci socialniho pracovnika.
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7.6 Zavér vyzkumné ¢asti

Piipadova studie byla vytvofena na zakladé¢ dat zrozhovoru sklicovou

pracovnici rodiny a na zakladé analyzy kvalitativnich dat. Byly urceny tii cile vyzkumu:

1. Najit metody préace s dysfunkcni rodinou
2. Zjistit efektivitu jednotlivych metod
3. Porovnat zjisténé metody s metodami, které pozivam pfti vykonu dobrovolnické

¢innosti v programu Sanace rodiny

V ptipadové studii byly nalezeny odpovédi na Sest ze sedmi vyzkumnych
otazek. Na otdzku, jak souvisi volba metody prace s vysledkem prace, piipadova studie

pfimo neodpovida. Vysledky vyzkumu nelze zobecnit, jelikoz byl vyzkum proveden jen

studii jednoho ptipadu.
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ZAVER

Zaverem chci fict, ze pii tvorbé této bakalaiské prace jsem narazila na n€kolik
piekazek, neékteré byly prekonany, nékteré bohuzel ne. Mezi ,,nepiekonané piekazky*
pocitam piedev§im druhou piipadovou studii, kterd meéla byt ve vyzkumné c¢asti
zatazena. M¢lo jit o kazuistiku rodiny, ve které jsem dobrovolnikem. Rodina vSak
nesouhlasila se zvetfejnénim svého zivotniho piibéhu. Mezi ,,pfekonané prekdzky*
fadim nedostatek vydanych odbornych publikaci na téma sanace rodiny. Diky
obCanskému sdruzeni Amalthea jsem ziskala dostatek potfebnych informaci i
zkuSenosti, aby prace mohla vzniknout. Velky podil informaci je také z praxe
obCanského sdruzeni Stiep, které se stejn¢ jako chrudimskd Amalthea o. s. zabyva
sanaci rodiny. Ziskévani informaci nebylo Uplné snadné kvuli ml¢enlivosti, kterd musi

byt pfi praci s klientskymi rodinami zachovéna.

Tvorba této prace byla velmi narocnd, strdvila jsem tim mnoho hodin,
ale rozhodné nebyla marna ani zbyte¢na. Ziskala jsem mnoho novych informaci,
zkuSenosti a védomosti, které vyuzivam pii vykonu dobrovolnické Cinnosti a které,

jak doufam, budu moct jednou vyuzit i pfi praci.

Vé&tim, ze sanace rodiny se bude dal vyvijet a poskytovanim této sluzby se bude
zabyvat ¢im dal vic organizaci i socidlnich pracovnikll. Kazdé dit¢ by mélo vyrlstat
ve funkéni roding, a pokud je to mozné, méli bychom rodiné pomoct, aby svym détem
zajistila stabilni a podnétné prostiedi ke zdravému vyvoji. Lze-li dysfunkéni rodinu
,uzdravit® (sanovat), pak by toto feSeni mélo pfevladat. Problémem je, Ze sanace rodiny
je dlouhodoba prace a pracovné pretizeni socidlni pracovnici organu socialné-pravni
ochrany déti se nemohou pln¢ vénovat kazdé rodin€, které by sanovani pomohlo.
Neziskovych organizaci, které se sanaci rodiny zabyvaji, je zatim malo a pfi komunikaci
a urCovani kompetenci maji Casto s pracovniky organu socialné-pravni ochrany déti

neshody, coz praci brzdi.

Reseni neshod ohlednd kompetenci jednotlivych organi by mohlo byt
pfedmétem dal$i samostatné prace. Rozsdhlej$i vyzkum by mohl byt uskute¢nén

I na tétma metod prace s rodinou. Urcit¢ by bylo mozné najit i dal$i metody, nez, které
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byly nalezeny ve vyzkumné ¢asti mé prace a podrobnégji prozkoumat jejich ti¢innost

Vv riznych aspektech rodinného Zivota.
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