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ÚVOD

Každé problémové dieťa (či dieťa s poruchami správania) nám ponúka svoj je-
dinečný fascinujúci príbeh. Jeho história je akýmsi klbkom, ktoré je nielen domo-
tané, ale je v ňom i celý rad uzlíkov. A my ho máme možnosť krok za krokom spo-
znávať a rozmotávať. Dokážeme to? Sme dosť trpezliví? 

Každé z týchto detí je pre nás aj osobnou ľudskou i profesionálnou výzvou. 
Prijímame ju? Hľadáme cesty, na ktorých sa môžeme stretnúť, či dokonca spoloč-
ne ísť? Alebo už vopred, či pri prvom našom nevydarenom pokuse, to „zabalíme“ 
a radšej ostaneme pri málo zaangažovanej a nerizikovej rutine?

Problémové deti sú aj nie sú deti obyčajné. Ich „obyčajnosť“ je v tom, že po-
trebujú a túžia po všetkom tom, po čom túžime my, vy, ostatné deti. Ich „neoby-
čajnosť“ je v tom, že na svojej ceste za šťastím stretávajú oveľa viac prekážok, že 
vo chvíľach, kedy by sa potrebovali o niekoho oprieť alebo sa s niekým podeliť 
o svoju bolesť, ten „niekto“ na nich nemyslí, nie je nablízku, je pre nich neznámy.

Pracovať s deťmi s poruchami správania, zaoberať sa ich prevýchovou v pra-
xi i teórii, to nie je „len tak“. Je to skutočný záväzok. Voči deťom i kolegom. Je to 
niečo, čo v nás ostáva. Preto prichádzajú opakovane na našu konferenciu profeso-
ri M. Zelina a V. Labáth. Preto sa vracajú do starého známeho prostredia A. Bohu-
mel, J. Sarka i ďalší. Preto pripravujeme a tešíme sa na toto každoročné stretnutie. 

Téma konferencie– PREVÝCHOVA VČERA A DNES. A ZAJTRA?– je na 
jednej strane nepochybne korektná a logicky postavená otázka, cez ktorú hľadá-
me odpoveď na to, aké boli a sú naše teoretické východiská i praktické riešenia, do 
akej miery sme dokázali reflektovať chybné kroky, aký kus cesty sme prešli od od-
delenia detí s poruchami správania od ostatných detí zo sirotincov po dnešný deň. 

Na druhej strane je to otázka provokatívna. Môžeme (pre)vychovávať „zajtra“ 
deti rovnako, ako dnes? Sú chystané zmeny len formálnym presúvaním kompeten-
cií, alebo ide o jasný koncepčný zámer, ako celú prevýchovu skvalitniť? Alebo je 
to iba „opičenie sa“ po niektorých západných modeloch? Ak sú dnes „iné deti“, ak 
je dnes „iná spoločnosť“, reflektuje túto zmenu nová koncepcia? A je vôbec pre-
výchova potrebná? Nestačí hovoriť o resocializácii?

Predkladáme vám súborov príspevkov, ktoré sa zaoberajú problematikou z via-
cerých strán. Nenájdete v nich návod. Je to akási koláž, ktorá vás má inšpirovať. Je 
to koláž, ktorú máte šancu, v konkrétnej práci s problémovým dieťaťom, doplniť.

Bratislava, júl 2012  Albín Škoviera 
 Viera Hudečková
 Pavel Bryndzák
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Neill i Makarenko sa pokúšajú vymedziť cieľ výchovy. Zatiaľ, čo pre Neilla 
záujem o život = šťastie, to je cieľ výchovy, pre A. S. Makarenka šťastie = byť uži-
točný, a to je cieľom výchovy. Zatiaľ, čo prvý sa sústreďuje na plnosť prežívania 
prítomnosti, druhý hovorí o blízkych a vzdialených perspektívach. Všimnime si, 
aké sú ich východiskové tézy autorov.

A. S. Neill
§ „Dospelá“ autorita a vnútená disciplína sú pre neho absolútne neprijateľné. 

Dospelí zneužívajú svoju autoritu a bránia v osobnostnom raste dieťaťu. Sta-
via sa proti „pedagogickej diktatúre“, v ktorej dospelí chcú manipulovať s deť-
mi. 

§ Odmieta pojem výchova, nahrádza ho pojmom podpora.
§ Základom rozhodovania dieťaťa je dobrovoľnosť. Všetko, aj škola, je na úrov-

ni voľby, dobrovoľné (následne by malo byť rozhodnutie záväzné). Ak dieťa 
škola zaujme, ak bude vedieť, že to, čo sa učí, bude v živote potrebovať, bude 
do školy chodiť.

§ Dospievanie bez strachu, plné prežívanie vlastnej sexuality. Sexualita nesmie 
byť tabu a dieťa nemá mať pocity viny z jej prežívania. (Aj to bol jeden z dô-
vodov odmietania náboženskej výchovy).

§ Dieťa má mať slobodu, moc rozhodovať a niesť za svoje rozhodovanie dôsled-
ky. 

§ Úlohou učiteľa je podnecovať u dieťaťa záujem o svet – učiteľ je interpretom 
sveta, ochrancom pred vonkajším „svetom zla“. 

§ Zdôrazňoval „zážitkovú pedagogiku“. Uprednostňoval workshopy, záujmové 
aktivity a vychádzky pred klasickými vyučovacími hodinami. 

§ Výchovným metódam nepripisoval dôležitosť. Veril, že všetko je možné budo-
vať cez vzťah.

§ Úplne odmietal telesné tresty. 
§ Hlavným orgánom, ktorý rozhoduje o všetkom dôležitom je samspráva – zhro-

maždenie všetkých detí a dospelých. Deti i dospelí majú rovnako každý jeden hlas.

A. S. Makarenko
§ Výchova kolektívom, v kolektíve a pre kolektív. Pod kolektívom chápe spoje-

nie ľudí na základe spoločného cieľa, spoločnej činnosti, disciplíny a samo-
správy s prepojením na spoločenstvo. Pedagogický kolektív tvoria dospelí aj 
deti. Rozoznáva dva druhy kolektívov: prvotný kolektív – dnes mu zodpovedá 
napr. výchovná skupina (oddiel), trieda a všeobecný kolektív – dnes mu zodpo-
vedá spoločenstvo celého zariadenia (komunita). 2 

2 Pojem kolektív má dnes silne ideologickú hanlivú nálepku. Slovné spojenia socialistických kolektív, 
súdruhovia v kolektíve ap., ale i pojem kolektivizácia (združstevňovanie, čo bola vlastne likvidácia 
súkromného majetku) sú toho dokladom. Ak ho nahradíme pojmom skupina ide akoby o „novú“ kvalitu

ARTHUR S. NEILL verzus ANTON S. MAKARENKO
Albín Škoviera

doc. PhDr. Albín Škoviera, PhD.
UK Bratislava, Pedagogická fakulta 
askoviera@gmail.com

Ak uvažujeme o významných pedagogických osobnostiach minulého storočia, 
len ťažko by sme našli dve tak odlišné a pre mnohých kontroverzné postavy, aký-
mi sú Alexander Sutherland Neill (1883 – 1973) a Anton Semjonovič Makarenko 
(18881938). V kontexte rozdielov ako by bolo príznačné dokonca aj to, že prvý bol 
vysoký, dlhoveký a liberálny fantasta a druhú bol územčistý, zomrel ako 51 ročný 
a vyznával konzervatívne hodnoty. 

Neill pochádzal zo škótskej učiteľskej rodiny. Otec bol riaditeľ školy, mama 
učiteľka. Mali spolu 13 detí, z ôsmich, ktoré ostali nažive (Neill bol štvrtý v pora-
dí), bol považovaný za najproblémovejšieho. Rodičia konštatovali, že sa na nič iné 
ako učiteľa nehodí. Prísna až krutá puritánska výchova súvisela zrejme viac s pe-
dagogickými názormi otca, ako príslušnosťou k reformovanej cirkvi. Koncept vý-
chovy, ktorý Neill formuloval a presadzoval najviac ovplyvnili:
– negatívne výchovné skúsenosti z vlastného detstva, 
– freudovské psychoanalytické ponímanie sexuality, 
– spoločenské zmeny v prvých dvoch desaťročiach 20. storočia, 
– radikálne študentské hnutie.

Makarenko pochádzal z jednoduchej ukrajinskej rodiny, otec bol maliarom že-
lezničných vozňov, mal jedného brata – Vitalija. Nie je známe, že by v živote za-
žil nejakú osobitnú traumu. Domáca výchova bola tradičná a intuitívna, rámcovaná 
skúsenosťou s pravoslávnou cirkvou. Jej obrad je bohato ritualizovaný. Je pravde-
podobné, že tento fakt spolu s tým, že ním obdivovaný brat Vitalij bol belogvarde-
jec (protipól červenoarmejcov, t. zn. nepriateľ októbrového prevratu, či revolúcie) 
v ňom budovali pozitívny vzťah k rituálom i vojenským štruktúram. Tie v akejsi 
symbióze a systéme v svojej práci uplatňoval.

Neill celý život riešil svoj problematický vzťah s otcom. To sa premietalo 
do úplného odmietania dospelej autority, do oddeľovania dospelého sveta zla od 
prostredia, ktorým bol jeho Summerhill. Škola, ktorú vybudoval, bola školou pre 
deti z bohatších vrstiev.

Makarenko riešil akúsi rivalitu s bratom a to, že nemal vlastné biologické deti 
(mal dve deti v adopcii). Kolónia M. Gorkého a Komúna F. E. Deržinského ako by 
boli jeho „náhradnými rodinami“. Je možné vidieť isté súvislosti medzi jeho bio-
grafiou a tým, že sa podrobne venoval organizácii zariadení a práce aj rodičovskej 
výchove. Jeho „škola“ bola určená pre bezprizorných. 1
1 M. Gorkij a A. S. Makarenko boli priatelia. Je veľmi pravdepodobné, že práve Maxim Gorkij 
sprostredkoval Makarenkovi rad informácií, ktoré sa týkali výchovného systému Dona Bosca.
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idea otvorenej budúcnosti, blízkych a vzdialených perspektív, hoci je v rozpore 
s dnes dominujúcim „tu a teraz“, je odborne akceptovaným princípom.

Obidvaja autori sú nepochybne inšpiratívni. Dôkazom toho sú „večné“ odbor-
né spory raz s dôrazom na režim, inokedy voľnosť, s preferovaním individualizá-
cie a zohľadňovaním záujmu skupiny a podriadeniu sa mu, s odmietaním trestov 
aj ich pripúšťaním atď. Skúsme sa teda inšpirovať.

Literatúra
FILONOV, G. N. 1994. Prospects: the quarterly review of comparative educa-
tion. International Bureau of Education), vol. XXIV, no. 1/2, 1994, p. 7791. Pa-
ris: UNESCO
MATULČÍKOVÁ, M. 2007. Reformnopedagogické a alternatívne školy... Brati-
slava: V. Kubovčík – AS MUSICA LITURGICA
PROKOP, J. 2006. A. S. Neill a jeho škola svobodné výchovy v Summerhillu. In. 
Theatrum historiae 1, s. 309326. Pardubice

§ Samospráva. Tvorili ju jednak „velitelia“ (volení na 3 až 6 mesiacov) jednotli-
vých prvotných kolektívov, jednak predsedovia špeciálne ustanovených komi-
sií. Samospráva bola výkonnou mocou, mocou zákonodarnou bolo zhromažde-
nie všetkých detí a pracovníkov zariadenia.

§ Blízke a vzdialené perspektívy. O perspektívach, o kladení si cieľov, hovoril A. 
S. Makarenko ako o zajtrajšej radosti. Bez ich vytvárania (budovania) nepova-
žoval výchovu za možnú. Perspektívy sa týkali jednak jednotlivca, jednak sku-
piny.

§ Rituály a slávnosti. Súčasťou systému boli aj rituály (napr. prijímanie nového 
komunarda), symboly a slávnosti. Boli súčasťou budovania identity a spolupat-
ričnosti spoločenstva.

§ Výchova prácou. V zastúpení 4 + 4 hodiny sa denne realizovalo vzdelávanie 
a „produktívna“ práca. Dôležité bolo, aby práca, či už v dielňach, v záhrade, v 
kuchyni, na poli, bola vo vzťahu k celému spoločenstvu i jednotlivcom, zmys-
luplná. Kolónia i Komúna dosiahli finančnú sebestačnosť. 

§ Disciplína. Nechápe ju ako prostriedok alebo metódu výchovy. Je to výsledok 
celého výchovného systému. Výchova nie je moralizovanie, ale dobre organi-
zovaný život detí.

§ Režim nie je cieľom, ale výchovným prostriedkom. 
§ Trest je protiváhou odmeny. Makarenko hovorí, že bez trestu by nevedel vy-

chovávať. Trest má význam len vtedy, keď vyčlení jednotlivca zo skupiny a je 
podporovaný verejnou mienkou.
Kritici A.S. Neilla upozorňujú na to, že sloboda vôbec nutne neznamená aj 

šťastie. Ak je celá spoločnosť organizovaná, potom je reálny život mimo Summer-
hilu, kde vyrastá v „zlatej klietke“ šok. Podľa ich názoru zaznáva dôležitosť rodiny 
a stavia rodičov a deti proti sebe. Produktom Summerhilu je egocentrický človek.

Kritici A. S. Makarenka upozorňujú na to, že prílišná organizácia života neučí 
deti rozhodovať sa. Model „vojenského režimu“ vo výchove je nevhodný, nezod-
povedá reálnemu životu. Ani nekoedukované prostredie nie je prirodzené. Produk-
tom takejto výchovy je človek málo slobodný.

Medzi Neillovými posolstvami pre súčasnú prax chceme vyzdvihnúť spolu-
správu ako formu participačnej demokracie.3 Fakt, že zdôrazňoval jedinečnosť 
každého dieťaťa, nevyhnutnosť jeho akceptácie a plné prežívanie prítomnosti, sa 
premietal do toho, že Summerhill sa stalo bezpečným priestorom pre časť problé-
mových detí. 

Aj Makarenko pracoval so spolusprávou. Nešlo o jej zvolávanie „podľa po-
trieb“, ale bola pravidelná, spätá s celým výchovným systémom. Práve komunitné 
stretnutie, ako súčasť systému, je dôležité posolstvo. Makarenko sa zaoberal štruk-
túrov skupiny, jej dynamikou a skupinovú dynamiku využíval vo výchovnej prá-
ci. Režim vytváral pre časť problémových detí čitateľný a bezpečný priestor. Jeho 

3  V podstate ju prebral od H. Laneho z jeho Little Commonwealthu.
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ústavy, viac silných stránok a menej slabých, ako má dnes. Bola to najmä jej pre-
pojenosť na diagnostické ústavy, ktoré si už v tom období plnili svoje diagnostické 
úlohy a odborne a metodicky viedli zariadenia vo svojej spádovej sieti. Z iniciatí-
vy diagnostických ústavov, najmä DDÚ v Bratislave – Trnávka a neskôr aj   DÚM 
v Záhorskej Bystrici a Výskumného ústavu detskej psychológie a patopsycholó-
gie sa začali zavádzať komunity (v DDÚ Trnávka ešte pred rokom 1989),4 vied-
li sa metodické združenia, realizovali sa aj v spolupráci s odborníkmi z Čiech, od-
borné semináre a odborné vzdelávania (bezplatné) pre vychovávateľov, psycho-
lógov, pedagogických a odborných pracovníkov. Do praxe sa uvádzali dlhodobé 
výcviky zamerané na prácu s jednotlivcom a so skupinou. Bolo to optimistické 
a perspektívne obdobie, keď väčšina odborných pracovníkov bola presvedčená, 
že systém sa bude rozvíjať po odbornej a materiálnej stránke a vybuduje sa tak, že 
v ňom bude fungovať aj kvalitná sociálna sieť. Mali sme zámer vybudovať kvalit-
né učebné odbory v celej vtedajšej sieti výchovných ústavov, s dobrým materiál-
nym vybavením a vhodnou profesijnou prípravou zverencov, s cieľom ich úspeš-
ného začlenenia do reálneho života.

Boli snahy presadiť aj koncepciu vzdelávania vychovávateľov po absolvova-
ní vysokej školy– výcviky, tréningy zamerané na prácu s problémovou mládežou 
a aby sa pripravil celý systém práce pre začínajúcich vychovávateľov pod super-
víznym vedením . 

Nie je priestor na objektívnejšie zhodnotenie toho, čo sa z týchto predstáv 
a snáh podarilo realizovať a čo nie. (Okrem iného mu chýba osobná skúsenosť 
z obdobia predchádzajúcich asi desiatych rokov). Chce však vyjadriť najmä svo-
je pocity a určité sklamanie z toho, ako sa v SR v súčasnosti vyvíja postavenie di-
agnostických ústavov, dnes diagnostických centier. Nejde len o samotné DC, ale 
o celý systém zaraďovania detí a mládeže do ústavnej a ochrannej výchovy.

Autor sa viac upriami na praktické možnosti, ktoré sa môžu realizovať z ini-
ciatívy nezávislých odborníkov, ktorí pracujú v tejto sfére a majú dlhoročné skú-
senosti. Domnieva sa, že je potrebné zamerať sa na slabé miesta, ktoré sú v oblas-
ti prípravy a vzdelávania vychovávateľov. Sú možnosti ich financovania v rám-
ci projektov. Ide napr. o prípravu a organizovanie dlhodobých výcvikov, psycho-
sociálnych tréningov, metodických združení, Bálintovských skupín ap. Mohli by 
byť alternatívou potrebnej supervíznej práce. V SR sa realizuje menej projektov 
zameraných na pedagogický a psychologický výskum v reálnych podmienkach 
ústavnej starostlivosti ako napr. v ČR. Existuje menej alternatívnych foriem práce 
s problémovou mládežou. Tu sú ďalšie možnosti rozvoja, bez čakania na iniciatí-
vu štátnych alebo samosprávnych orgánov.

Táto konferencia je zameraná na otázky prevýchovy. V prevýchove je zaan-
gažovaných množstvo ľudí, často ide o konfrontáciu názorov, ideí, snáh, pomer-
ne často sa u nás menia koncepcie pochádzajúce z ústredných orgánov. Cieľom 
prevýchovy je ťažko vychovateľné dieťa, mladistvý jedinec s poruchami správa-

4   V DDÚ už od januára 1983 (pozn. ed.).

PREVÝCHOVA – CIEĽ ALEBO PROSTRIEDOK?
Anton Bohumel

PhDr. Anton Bohumel
DC Záhorská Bystrica, 
Trstínska 2, Bratislava 
abohumel@gmail.com

Autor pracoval v minulosti v oblasti výchovného poradenstva a dlhé roky 
v systéme náhradnej výchovy v oblasti starostlivosti o deti s poruchami správania, 
v rozličných zariadeniach resp. inštitúciách. Pôsobil v rôznych pracovných pozíci-
ách ako terapeut, vychovávateľ, riaditeľ a teraz na sklonku svojej pedagogickej ka-
riéry pracuje opäť ako vychovávateľ v DCM Záhorská Bystrica. Medzitým praco-
val aj v oblasti vzdelávania dospelých, v oblasti poradenstva a vzdelávania manaž-
mentu. Autor sa v tomto príspevku zamýšľa nad tým, či sa niečo v systéme starost-
livosti a ústavnej starostlivosti o deti a mládež s poruchami správania zhruba za ob-
dobie 25 rokov zlepšilo, resp. zmenilo.

Názory na možnosti výchovy, prevýchovy, úpravy správania a vôbec starostli-
vosti o deti a mládež s poruchami správania sa menili v minulosti v korelácii s vý-
vojom spoločnosti, myslenia a spoločenského vedomia, samotný systém sa menil 
však len pozvoľna, v určitých fázach stagnoval. 

Pedagógovia a odborní pracovníci v špeciálnom školstve  po politických a spo-
ločenských zmenách v roku 1989 boli zväčša naplnení optimizmom, plní očakáva-
ní, čo tieto spoločenskopolitické zmeny umožnia aj v tejto oblasti, pritom sami ak-
tívne iniciovali určité zmeny, o ktorých boli vtedy presvedčení, že budú pozitívne. 

V optimizme a správnosti týchto predstáv nás podporili v tom čase viaceré náv-
števy v zahraničí spojené s výmenou skúseností, kde sme spoznali, ako tam podob-
né systémy fungujú. Spomeniem návštevy niekoľkých skupín pedagogických a od-
borných pracovníkov v Rakúsku a Holandsku v rokoch 1990 – 1993. V Holandsku 
sme boli oboznámení s fungovaním nielen detských domovov a výchovných zaria-
dení, ale aj s organizáciou sociálnej siete. 

V tom období bola u nás sociálna sieť (sociálni pracovníci a kurátori) nielen 
inak zameraná a organizovaná ako zahraničí, ale pracovala aj s iným zložením 
klientov . Predpokladali sme že vývoj v tejto oblasti bude postupne podobný aj 
u nás. V tom čase v Holandsku zápasili so silným drogovým problémom a prí-
levom migrantov, už vtedy úspešne fungovala sieť zariadení náhradnej rodinnej 
výchovy, včítane výchovných zariadení pre deti a mládež s poruchami správania – 
s alternatívami ústavnej starostlivosti, bola rozvinutá pestúnska starostlivosť, ktorá 
bola uprednostňovaná pred starostlivosťou ústavnou.

Ak autor porovná súčasnosť, tak v tom období mala sieť zariadení náhradnej 
výchovy v ČSFR a na Slovensku, ktorá zahrnovala aj zariadenia pre výkon ústav-
nej a ochrannej výchovy, detské domovy, špeciálne školy internátne, diagnostické 
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výchovy ? Majú sociálni pracovníci, súdy, detské domovy, reedukačné ústavy do 
ktorých je dieťa, mladistvý zaraďovaný kvôli problémom s okolím a samým se-
bou, jeho kvalitnú diagnostiku k dispozícii ? Jasná predstava o cieľoch a použitých 
prevýchovných prostriedkov je základom, ktorý vychádza z dôkladného poznania 
anamnézy a diagnózy dieťaťa o tento fakt sa musí opierať koncepcia výchovnej 
a prevýchovnej práce v špecializovaných zariadeniach.

Prevýchovná práca má jednoznačne charakter dlhodobosti, je to nepretržitý 
systematický a systémový proces, ktorý by mal začať ešte pred umiestnením do 
ústavnej starostlivosti, umiestnenie do inštitucionálnej starostlivosti – až keď zly-
hali všetky ostatné prostriedky. Prevýchovný proces inými formami a prostriedka-
mi by mal pokračovať aj po návrate domov, do rodiny a pri hľadaní zamestnania. 
Diagnostické ústavy v minulosti pripravovali a sledovali výchovný a prevýchovný 
proces u každého zverenca, v  zariadeniach svojej siete. Dnes to nikto takto kom-
plexne a pritom s ohľadom na jednotlivého zverenca nesleduje.

Poruchy detí umiestnených v inštitucionálnej výchove, sú rôznorodé a sú pod-
mienené sociálne, geneticky a osobnostne. V správaní sa javia často ako rovnaké 
alebo veľmi podobné. Znamená to zohľadňovať v prevýchovnom procese ich špe-
cifickú symptomatológiu. To znamená, že popri zaužívaných skupinových a hro-
madných formách, prostriedkoch a metódach výchovy je potrebné rozšíriť reedu-
kačný program na jednotlivca, akceptovať individuálne symptómy, etiológiu po-
rúch správania. Realizujeme v našich zariadeniach reedukačný program zameraný 
na jednotlivca v dostatočnej miere?

Postup prevýchovy 
Postup prevýchovy je realizovaný v hlavných etapách pôsobenia– ako, čím, 

kedy .... Nemôže byť založený na princípe presadzovania len poslušnosti a dis-
ciplíny a vyžadovanie plnenia len režimovo daných noriem (tento postup by nevy-
tváral potrebný priestor trénujúci samostatnosť a vlastné spôsoby správania a roz-
hodovania sa pri voľbe alternatív). Prevýchovný proces obvykle začína eliminá-
ciou (odstránením) patologických vplyvov – vyňatím z pôvodného (nevhodného) 
prostredia. Dôležitá je včasnosť zásahu, vtedy ak zlyhajú preventívne opatrenia. 
Rozhodujúci vplyv na výsledky priamej prevýchovnej práce má predovšetkým:
– Odborná pripravenosť pedagogických a odborných pracovníkov.
– Výrazná miera pozitívnych osobnostných charakteristík, tolerancie a odolnos-

ti pedagogických a odborných pracovníkov (podmienený záujmom o vykoná-
vanú prácu a deti).

– Kvalitne vykonaná diagnostika a z nej prameniace prognostické odporúčanie..
– Uplatňovanie vhodných didaktických zásad, predovšetkým zásady individuál-

neho prístupu.
– Možnosť včasného začatia prevýchovy.
– U mladistvých – kvalita profesijnej prípravy.
– Možnosť požadovaného ovplyvnenia následnej (postpenitenciárnej) starostlivosti.

nia. Prevýchova väčšinou začína okamihom umiestnenia do špeciálneho výchov-
ného zariadenia (je to často neskoro a zapríčinené nízkou funkčnosťou sociálnej 
siete) – potom sa ide o urgentnú pedagogickú činnosť s cieľom vrátiť dieťa, mla-
distvého k sociálnej norme, o snahu upraviť jeho vzťahové a iné často veľmi širo-
ké spektrum problémových oblastí. V prevýchove vždy ide o multifaktoriálny pro-
ces prebiehajúci nasledovne:
§ Preventívne sa pôsobí na jedinca s problémovým správaním, na jeho rodinu, 

školu, rovesníkov aby sa korigovalo jeho správanie a postavenie v jeho primár-
nom prostredí.

§ Ak prvý krok nie je úspešný, prichádza k umiestneniu jedinca do inštitucionál-
nej starostlivosti, rušia sa, resp. korigujú sa navyknuté schémy komunikácie a 
správania, pôsobí sa na hodnoty, názory, postoje presvedčenie, kompenzuje sa 
nevhodné rodinné prostredie. Vytvárajú sa nové náhľady, budujú nové formy 
správania zodpovedajúce sociálnej norme.

§ Vytvárajú sa a budujú nové väzby pri zaradení a návrate po skončení ústavnej 
starostlivosti do širokého sociálneho prostredia, toto fungovanie je aktívne pod-
porované.
Nemalo by ísť o pomerne jednoduchý a etapový proces, prevýchova neprebieha 

len v zmysle zbavenia sa  minulého správania a budovania nového správania – je 
to záležitosť dlhodobá, ovplyvňovaná radom prelínajúcich sa okolností (včasnosť 
začatia prevýchovnej práce, doba fixácie nevhodného správania, spolupráce či ne-
spolupráce rodiny, skúsenosti pedagogického a odborného personálu, osobnostnej 
výbavy členov prevýchovného personálu, fungovaním sociálnej siete a pod). Autor 
si kladie otázku: Je naše prevýchovné pôsobenie včasné, systematické, komplex-
né a dlhodobé, nie je to často len neskorá etapa, alebo nepríjemná epizóda v živo-
te našich zverencov a ich rodín?

Začiatok prevýchovy je u detí a mladistvých v ústavnej starostlivosti pri ne-
dobrovoľnom, ale aj tzv. dobrovoľnom pobyte v DC, väčšinou spojený s preko-
návaním psychického odporu vychovávaných. Reakcie prevychovávaného na 
výchovné vplyvy v ústavnom zariadení sú výrazne individuálne, líšia sa navzá-
jom rôznou intenzitou aktivity. Čím miernejšie poruchy správania a nižší vek, 
kvalitnejší odborný personál, tým jednoduchšia môže byť cesta k úprave situ-
ácie, tým môže byť jedinec spolupracujúcejší na prevýchovnom procese. Vzá-
jomná prepojenosť vonkajších a vnútorných vzťahov a postojov je základným 
rámcom prevýchovnej práce. Za úspech v prevýchove realizovanej ústavným 
spôsobom, môžeme považovať stav, kedy jedinec s indikovanými problémami 
prijíma ponúkané vzorce správania, komunikácie, hodnôt a postojov a stotož-
ní sa s nimi . V prevýchovnom procese musíme poskytovať nevyhnutne aj cito-
vé väzby a rozvíjať citovú oblasť  prevychovávaného jedinca. 

Cesta prevýchovy musí mať jasné ciele (predpokladom je znalosť situácie die-
ťaťa či mladistvého a jeho komplexná diagnostika), náhodnosť v tomto procese je 
veľmi nebezpečná. Deje sa tak dnes pri umiestňovaní do ústavnej resp. ochrannej 



14 15

Prostriedky a formy prevýchovnej práce
Medzi PROSTRIEDKY patria:

Hra – jej vhodné využitie vedie k naučeniu dodržiavania pravidiel (výber hry má 
zásadný vplyv na dosahovanie postupnosti prevýchovnej práce –musia byť zame-
rané na individuálne dispozície jedinca a možnosti skupiny – ak sú skupinového 
charakteru).
– Učia sebaovládaniu, vrátane zvládanie afektívnych prejavov. 
– Sú prostriedkom k prekonaniu únavy, emocionálnej kolísavosti.
– Majú výrazne motivačný vplyv.
– Pestujú morálne vlastnosti – ohľad na druhých, spolupatričnosť a tímový duch 

v kolektívnej hre a pod.
– Má abreaktívne účinky.
Šport– pravidelné športovanie zvyšuje fyzickú a psychickú odolnosť, formuje 
osobnosť, vôľové vlastnosti, spoluprácu v skupine, zverenci sa učia predchádzať 
a riešiť konflikty. Športové aktivity musia vychádzať z individuálnych možností 
každého jednotlivca. V prevýchovnom procese je potrebné, aby sme boli schopní 
plánovite pracovať s jednotlivými druhmi hier, športov, zaraďovať ich do cielenej 
činnosti, sledovať ich priebeh a vyhodnocovať ich z pohľadu fungovania jednot-
livcov a skupiny a dosiahnutých výchovných výsledkov. Tento prístup je potrebný 
pri všetkých prostriedkoch, metódach, formách prevýchovnej práce.
Práca– býva účinná aj tam, kde iné prostriedky zlyhali.
– Fyzická práca pozitívne ovplyvňuje charakterové a vôľové vlastnosti.
– Vychováva k svedomitosti a vytrvalosti (kontrola je nevyhnutná – vhodná 

miera).
– Práca musí mať zmysel, zjavnú užitočnosť (eliminovať trestanie prácou).
–  Osobný príklad pedagóga je nevyhnutný.
Režim – pomáha budovať dynamický stereotyp.
– Má svoje princípy – spoločenské (dodržiavanie noriem, spoločenské pravi-

dlá, pravidelnosť).
–  Hygienické (biorytmus, hygienické návyky). Pedagogické (hlavne s ohľa-

dom na vekové zvláštnosti).
– Je používaný v rigoróznejšej forme vo výchovných zariadeniach, ale je po-

trebný vo všetkých druhoch výchovy, nielen prevýchovy. Niekedy vidíme prí-
lišné zdôrazňovaniu režimu, najmä v niektorých reedukačných zariadeniach, 
potom to môže ochudobňovať náš individuálny prístup k deťom, brániť pou-
žívaniu niektorých prístupov založených na psychoterapii vo výchove (čo ten 
vymýšľa). 

Prostredie– prevýchovného zariadenia (má nezastupiteľný vplyv). 
– Lokalita (mesto, dedina, samota).
– Infraštruktúra (triedy, výchovné skupiny, rodinný typ, internátny typ, vybave-

nosť dielní, športovísk).
– Dilemy ústavnej výchovy (niekedy izolovanosť zariadenia, nepodnetné 

Zverenci a klienti 
Dieťa, mladistvý s poruchami správania prežíva veľmi často situácie napätia 

i stresu – ide v podstate o dôsledok skoro stálych konfliktov s okolím. Reagenč-
ná pohotovosť a celkový prejav správania potom vykazujú určité charakteristic-
ké rysy, ktoré ohrozujú ich vývojovú a tým aj životnú perspektívu.– možno vysto-
povať veľmi dlhodobý vplyv fixácie symptómov až do dospelosti, ktoré môžu byť 
viac, alebo menej úspešné eliminované, resp. len potlačené.5 

Pedagóg musí poznať situáciu dieťaťa, vedieť o uvádzaných súvislostiach a 
prejavoch (naučiť sa v nich orientovať– dobre poznať dokumentáciu o dieťati), ve-
dieť ich vecne spracovávať. Hľadať príčinu a zamerať sa na ňu – viac než na ne-
príjemné okolnosti správania dieťaťa. Možnosti korekcie správania a nášho pohľa-
du na dieťa ponúka cielená záujmová činnosť, psychoterapeutické postupy, sys-
tém hodnotenia a sebahodnotenia detí, režimová zložka života v zariadení, cel-
kový vplyv interného prostredia a okolia zariadenia a pod. Sú zariadenia náhrad-
nej výchovy (deti so širokou škálou  porúch správania sú vo všetkých typoch za-
riadení), kde je kvalitný odborný personál  a metodický prístup k poznaniu dieťa-
ťa a tým k stanoveniu cieľov a prostriedkov výchovy a prevýchovy, ale konštatuje-
me, že v mnohých tak nie je. 

 
Etapy prevýchovného procesu

Zoznamovanie jedinca s výchovnými požiadavkami v zariadení ústavnej vý-
chovy (jeden zo zásadných vplyvov tu zohráva odborná úroveň personálu a ich 
úroveň motivácie pre tento druh práce a spôsob komunikácie v zariadení) – cha-
rakterizujeme ako vstupná fáza (adaptačná fáza).
– Realizácia prevýchovy v priamej praktickej činnosti – v začatí tvorby nových 

návykov (jasné pokyny, vyžadovanie plnenia režimových záležitostí, stanove-
nie povinností, jednotnosť nárokov personálu.

– Dôsledné uplatňovanie individuálneho prístupu v procese – vysvetľovanie, pre-
sviedčanie, určitá individuálna tolerancia v požiadavkách na jedinca je nutná.
(Overenie validnosti prejavov v správaní zverencov je nevyhnutné – vonkajšia 
prezentácia, prispôsobenie sa našim požiadavkám nemusí byť prejavom súhla-
su a dokladom o motivovanosti a úspešnosti prevýchovneho procesu).

– Vnútorné prijatie požiadaviek prevýchovneho procesu zverencom (je ovplyv-
nené radom okolností, vonkajších a interných: pedagógmi a odborným perso-
nálom, anamnézou, stavom CNS, mentálnou úrovňou, vekom zverenca, dobou 
začatia prevýchovy z hľadiska úrovne fixácie nevhodných spôsobov správania, 
vzťahových záležitostí vo výchovnej skupine, na spolupráci s rodinou, atď.)

5  Zverenci – nedobrovoľne umiestnení, klienti – tzv. dobrovoľné pobyty.
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né pôsobenie vhodnej situácie. Cieľom je pochopenie svojho konania, prežívania 
a svojho miesta medzi ľuďmi (pochopenie interpersonálneho základu osobnosti). 
Môžeme použiť aj modifikáciu tzv. rolové hry a rolové prehrávanie. Dôležitý je 
základný tréning pedagógov.
Prvky psychosociálneho tréningu – nácvik efektívnej komunikácie, správania a 
rolí hlavne z oblasti predchádzania riešenia konfliktov, z asertívnej komunikácie.
Riešenie prípadových štúdií . V skupine diskusnou formou riešime situácie ktoré 
obsahujú výchovný problém, konflikt, rozhodovanie, alternatívne spôsoby správa-
nia. Členovia skupiny ponúkajú svoje riešenie a formou diskusie hľadajú spoloč-
né.Vyzdvihujú sa etické normy, spoločensky prijateľné formy správania.
Relaxácia, autogénny tréning na úrovni I. stupňa. Vhodná technika pri práci 
s našimi klientmi. V zariadeniach v SR je podľa mojich skúseností málo využíva-
ná, najväčšou brzdou v jej využívaní je veľký rozsah iných činností v režimovom 
systéme – preto je nedostatok času na jej realizáciu a vyplýva z toho napätie v sku-
pine pred jej začiatkom. Vyskytuje sa aj nechuť niektorých výchovných pracovní-
kov a takisto aj zverencov voči nezažitému, nespoznanému. Autor má skúsenosť, 
že po pozitívnej skúsenosti s touto technikou odpor a nechuť je podstatne menšia. 

Psychoterapeutické techniky vo výchovnom a prevýchovnom procese sú 
podľa skúseností autora stále málo využívané, napriek tomu že oproti minulosti 
vzrástol počet vychovávateľov, ktorí absolvovali psychosociálny výcvik, alebo aj 
dlhodobé formy výcvikov. 
 

PREVENCIA
Rozumieme ju v zmysle predchádzať poruchám správania a jej možným dô-

sledkom, ako sú delikvencia, kriminalita, drogová závislosť. Svoj pozitívny po-
diel odvádza v tejto oblasti už vybudovaný poradenský systém v SR (psycholo-
gické poradne, výchovní poradcovia v školách), sú využívané preventívne, liečeb-
névýchovné pobyty v diagnostických centrách, alebo liečebnovýchovných sana-
tóriách. Preventívny spôsobom pôsobia aj pracovníci sociálnej siete UPSVaR, so-
ciálni pracovníci obcí a miest .

Eliminačné a preventívne intervencie (do sociálnej sféry – rodiny, parta) – 
účinne môžu zasiahnuť učitelia, vychovávatelia, pracovníci sociálnej oblasti, po-
lícia, súdy.Významný je aj podiel medicínske sféry, – lekár, psychológ. Význam-
nú úlohu môžu spĺňať špeciálni pedagógovia v školách. Otázkou do diskusie či je 
naša preventívna sieť dostatočne kvalitná a široká, či depistáž nie je často formál-
na a úradnícka. 

Na vyvolanie podmienenosti správania – je založený hodnotiaci systém v pre-
výchovných zariadeniach. Systémy hodnotenia správania niekedy vo výchovnom 
procese používame ako univerzálny výchovný prostriedok a  staviame pred zve-
rencov získavanie bodov ako takmer jediný cieľ ich snaženia. Pedagógovia potom 
často strhávajú body bez hlbšieho rozoberania problému a bez možného momentu 
odpustenia, dieťa takmer nemá možnosť svoj čin, správanie prekryť novým adek-

prostredie, rigidný a roky pracujúci personál rovnakým spôsobom, neochota 
k zmene prístupu.)

Medzi FORMY patria
Vo výchovnovzdelávacej činnosti
– Vzdelávacie jednotky– triedy (výučba v škole pri zariadení, profesijná príprava 

a pod.)
– Výchovné jednotky – výchovné skupiny (výchova mimo vyučovania v celej 

šírke, víkendové a iné aktivity, okolie a sociálne prostredie..
– Výchovné činnosti jednotlivých výchovných skupín v priebehu dňa, týždňa, 

letná prázdninová činnosť, rekreačné a záujmové činnosti, brigády dobrovoľ-
né, platené.

– Špecifické formy (komunita, voľná tribúna, diskusné skupinky, celo ústavné 
zhromaždenie, činnosť samosprávy...)

Aplikácia niektorých psychoterapeutických prístupov v prevýchove
 Stále sú podľa skúseností autora málo využívané možnosti, ktoré psycho-
terapeutický prístup poskytuje v rámci priameho prevýchovného procesu. V pre-
výchovnej práci je potrebné viac využívať techniku cieleného rozhovoru, založenú 
na individuálnom kontakte (interakcia medzi jedincom a vychovávateľom, terape-
utom), ale aj techniky skupinového charakteru. 

Predpokladom je dôkladná príprava – výcvik a supervízia. Cie-
ľom využitia týchto postupov je aktivizovať jedinca k riešeniu svo-
jich problémov (aj formou rozboru problémov ostatných členov výchov-
nej, resp. terapeutickej skupiny a hľadania riešení, alebo odporúčania ďal-
ších krokov). Využívame aj proces posilnenia dôvery vo vlastné schopnos-
ti, tréning samostatnosti, proces vhľadu a uvedomenie si zdrojov problémov.
Cielené rozhovory – sú v kompetencii (psychológ, etopéd, vychovávateľ, špeciál-
ny pedagóg).
– Použitie má byť plánované, resp. situačné, napr. pri riešení napr. silného vnú-

torného konfliktu klienta (zverenca) – tam, kde zverenec nie je schopný nájsť 
správny postoj k požadovanej norme.

– Využitie psychickej ventilácie pri rozhovore – ide o formy rozhovo-
rov ktoré ventilujú napätie, strach, úzkosť, hnev, agresívne pocity a pod. 
Zverenec je vedený k uvedomovaniu si príčin svojich problémov.

– Využívame posilňovanie pozitívneho správania – Cieľom je začatie realistic-
kejšieho hodnotenia svojich možností, privodiť objektívnejší spôsob sebahod-
notenia, posilnenie dôvery vo svoje schopnosti. 

– V rozhovoroch využívame niekedy aj určité prvky vhľadovej psychoterapie – 
nezaoberáme sa len jednotlivými životnými problémami, ale aj emočnými stav-
mi a ak je potrebné, pomáhame ich meniť.

Psychodráma – priekopníkom bol Moreno – ide o dramatizáciu určitej pre výchov-
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Aktívny a temperamentný pedagóg nemáva dosť trpezlivosti s deťmi bo-
azlivými, pomalými, vadia mu prejavy neistoty a úzkosti. Radšej pracu-
je s deťmi živšími až nepokojnými. Niekedy môže reagovať impulzívne. 
Pokojný a pomalý pedagóg môže výraznejšie nevyhovovať deťom rýchlym, kto-
rým jeho tempo vadí (zdroj problému). Výhoda: nerieši problémy zbrklo, býva to-
lerantnejší.
Začínajúci, neskúsený pedagóg s mnohými ideálmi, má väčšiu tendenciu experi-
mentovať, jeho výhodou je istá otvorenosť a ochota načúvať dieťaťu (riziko skla-
mania, rýchleho vyhorenia, straty motivácie pri nesprávnom vedení). Kamarátsky 
vzťah k deťom – niekedy negatívny odraz v autorite (chýba rozpoznanie hranice 
medzi toleranciou a stratou potrebného postavenia a autority).
Rutinér – nižšia miera tolerancie k problémom vyžadujúcim viac energie či zme-
nu zafixovaného prístupu a štýlu riešenia (nevýhoda: väčšia rigidita a stereotyp-
nosť). Príliš spolieha na svoju skúsenosť, dokáže byť i neobjektívny – rozdelí deti 
do vytvorených kategórií. 

 
Prenosové a protiprenosové mechanizmy vo výchovnej skupine
– Prenášanie skúsenosti z minulosti zverenca do aktuálnej situácie – najmä 

emočné, neuvedomované, na úkor vnímania aktuálnej situácie, skreslené vní-
manie aktuálnej situácie.

– Často prenos v škole, v ústave z rodičov, alebo inej pre dieťa významnej oso-
by na pedagóga, psychológa.

– Dieťa popiera formálne autority, neuznáva ich
– Vo výchove – vychovávateľ nebude podporovať bludný kruh, začne 

sa chovať inak, ako bol klient v interakcii s doterajšími autoritami
zvyknutý – nebude odpovedať podobnou represívnou formou na pro– 

vokácie.
– V skupinovej práci je viac možností prenosu, ale v individuálnej s tým možno 

pracovať intenzívnejšie.
Čo zverenec  vyvoláva vo mne, napr. štve ma, nudí ma, mám tendenciu ho 

ochraňovať? Musíme si to sledovať, aby nedošlo k prepleteniu – ak vychovávateľ 
vnáša do výchovy svoje problémy, strachy, neistoty, témy, je to neuvedomelé, tre-
ba supervíziu, Bálintovskú skupinu.

vátnym, resp. pochvalu vzbudzujúcim správaním. Ak je hodnotenie správania ce-
loústavné, ak sa ho zúčastňujú všetci pracovníci ktorí prichádzajú s dieťaťom do 
kontaktu, každý by mal verbalizovať svoje rozhodnutie o pridaní alebo odobratí 
bodov za správanie so zdôvodnením pred dieťaťom a o tomto momente informo-
vať ostatných pracovníkov, ktorí sú v kontakte s dieťaťom. Toto by malo mať mož-
nosť „ stratené body „ získať v najbližšej možnej budúcnosti. 

Náš prístup v DCM v systéme prevýchovy smeruje k odstráneniu, zamedze-
niu a recidíve problémového správania, tzn. poslať domov klienta, resp. naspäť do 
RC, DD so základnými zafixovanými novými, prebudovanými hodnotami, postoj-
mi, s citovou výbavou ktorá mu umožní čeliť negatívnemu tlaku okolia a v obnove-
ní starých negatívnych stereotypov. Už počas pobytu klienta u nás vytvárame pod-
mienky pre jeho úspešnú resocializáciu – pracujeme s primárnou rodinu pri liečeb-
ných pobytoch, resp. zariadením z ktorého prišiel zverenec na tzv. reediagnostiku.

Úlohou DCM v tomto prípade je nielen kvalitná diagnostika a odborná pomoc 
zariadeniam z ktorých náš klient prišiel, ale domnievam sa že by bolo vhodné na-
ďalej ešte rigoróznejšie a systematickejšie sledovať ďalšie fungovanie klienta, či 
zverenca v jeho primárnom ústavnom zariadení, alebo v rodine. 

Niektoré názory k typológii pedagóga v zariadeniach ústavnej a ochrannej 
výchovy

Osobnosť pedagóga (učiteľa, vychovávateľa, psychológa, liečebného pedagó-
ga, etopéda, sociálneho pedagóga je charakteristické aká je terminologická pes-
trosť), jeho odbornosť, príprava, skúsenosti a v neposlednom rade postoj a motivá-
cia k vykonávanej profesii, tvorí základ úspechu či negatívnych vplyvov pri rieše-
ní výchovných problémov:
Autoritatívny pedagóg sa vyznačuje stereotypom pomerne vymedzeného správa-
nia,– vyžaduje dodržiavanie stanovených noriem a pravidiel. Títo pedagógovia ne-
bývajú tolerantní k extrémom (i relatívne pozitívnym), vedia jednoznačne stanovo-
vať požiadavky, nevýhodou je odstup od zverencov a naopak, sú obľúbení u vede-
nia. Mávajú často problémy pri nadväzovaní kontaktu aj s kolegami.
Neistý pedagóg považuje spontánne prejavy a odchýlky od stanovenej normy za 
nežiaduce (takéto správanie detí posilňuje jeho neistotu) a ohrozujúce jeho auto-
ritu. Máva tendenciu posudzovať niektoré prejavy detí vzťahovačne, ako prejavy 
naschvál, prípadne negativizmu. Býva však tolerantný k neistým a úzkostným pre-
javom dieťaťa rozumie im a vie vtedy pomôcť. Niektoré deti s nimi manipulujú.
Liberálny pedagóg nestanovuje celkom presné pravidlá, máva problémy s dodr-
žiavaním poriadku a režimu. Býva u zverencov obľúbený, problémom je jeho ur-
čitá nedisciplinovanosť, negatívny odraz v kontrole zadaných úloh. Tento typ by 
mal vedieť používať psychoterapeutické a alternatívne prvky vo svojej práci, mal 
by byť osobnostne zrelý a skúsený, aby týmto spôsobom dobre fungoval, ak však 
tento prístup vyplýva z jeho menšieho záujmu o prácu, zverencov, z osobnostnej 
nezrelosti, nebude pedagogické situácie dobre zvládať.
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chádza k rôznym náznakom medzirezortnej „súťaže“, napr. pod ktorý rezort budú 
patriť zariadenia pre deti a mládež s poruchami správania. 

Autor je mierny optimista pre to, že v tomto systéme pracuje množstvo moti-
vovaných ľudí a množstvo odborníkov, ktorí sú schopní pripraviť a presadiť alter-
nujúcu nadodbornú prípravu v oblasti výcvikov a tréningov sociálnych a komu-
nikačných zručností pedagogických a sociálnych pracovníkov a zaviesť pre tie-
to oblasti supervízny systém práce, napriek vyššie spomínaným negatívnym okol-
nostiam.
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Skupinová dynamika – je to súhrn všetkého čo sa v skupine deje, aj vychová-
vateľ je súčasťou tejto dynamiky a mal by mať zručnosti ako využívať a riadiť túto 
dynamiku v praxi. Najdôležitejšie činitele:
§ ciele a štruktúra skupiny – formálna / neformálna štruktúra,
§ pravidlá a normy
§ skupinové roly – rolová štruktúra (v každej sociálnej, alebo aj formálnej sku-

pine nemusí mať dieťa vždy rovnakú rolu):
vodca – alfa (aktívna, imponujúca osoba, schopná robiť program,)
hviezda –najpopulárnejší najobľúbenejší
expert – beta – odborník (vedomosti, zručnosti)
radový člen – gama
čierna ovca – omega .– odmietavý, nesympatický šašo
náhradný poradca

§ skupinová kohézia a tenzia – 2 protichodné sily:
Kohézia dostredivé podporuje ju totožnosť alebo podobnosť individu-

álnych cieľov so skupinovými, priateľská atmosféra –umožňuje sebaotvo-
renie a vzájomnú spätnú väzbu.

Tenzia – napätie, agresia, tendencia unikať zo skupiny – podnecu-
je prejavy nepriateľstva, úzkosti, strachu určitá miera je niekedy vhodná 
– transparuje skryté konflikty, vzájomnú kritiku a konfrontáciu, niekedy je 
zdrojom tenzie aj samotný vychovávateľ

§ projektívne a prenosové mechanizmy
§ utváranie podskupín a vzťahov – tým výraznejšie čím je väčšia skupina – pod-

ľa rôznych princípov – nežiaduce je ak si v nich členovia ventilujú svoje prob-
lémy

§ zákonitosti vývinu skupiny – fázy vývinu skupiny
– orientácia, skúmanie – prejavy – závislosť od vedúceho skupiny,
– konflikty, súperenie,
– kooperácia, prevláda kohézia.

Záver 
Autor konštatuje, že nejestvuje dlhodobá, systematická jednotiaca koncepcia 

v tejto opísanej oblasti – zastáva názor že prevýchova je komplexné pôsobenie 
v oblasti prevencie, prevýchovy inštitucionálnej a neinštitucionálnej a socializácie 
po skončení ústavnej výchovy, ale aj sociálnej pomoci  klientom v nefunkčných ro-
dinách. Chýbajú formy, metódy v oblasti využívania alternatívnych spôsobov pre-
vencie, výchovy a prevýchovy, chýba vypracovaný praktický systém prípravy vy-
chovávateľov, pedagogických pracovníkov v oblasti moderných a praktických spô-
sobov práce s výchovnou skupinou a jednotlivcom (tréningy, výcviky, stáže, od-
borná prax). Absentuje spôsob supervízneho vedenia pedagogických pracovníkov, 
resp. sociálnych pracovníkov po nástupe do praxe. V súčasnosti  nie je žiadny sig-
nál z riadiacej úrovne štátnej správy, že by sa to mohlo zmeniť. Skôr naopak, pri-
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dobudol zručnosti vedenia činností viacerými štýlmi. Pritom to nemusí byť cha-
rakterizované ako „nejednotnosť“ výchovy, nesystematickosť, ale skôr ako kogni-
tívna nutnosť.

Klasifikácia štýlov učenia, výchovy je zložitou problematikou a je o tom veľa 
odbornej literatúry. Existuje jednoduché delenie štýlov výchovy, napr. na direk-
tívny a nedirektívny štýl výchovy (N. Flanders), na demokraticky – autokratívny 
a liberálny štýl, až po komplikovanejšie systémy štýlov. M. Pilkiewicz a manželia 
Tauschovci vypracovali tri dimenzie štýlov:

– náročnosť versus nenáročnosť
– direktivita versus nedirektivita
– empatia, láskavosť, akceptácia versus „chlad“ neakceptácia osobnosti

Napríklad A. Grash rozdeľuje štýly učiteľa do piatich kategórií: expert, osob-
ný model, facilitátor, delegátor a formálna autorita a pritom vyžaduje, aby sa peda-
góg prispôsobil učebnému štýlu žiakov. M. Pilkiewicz rozpracoval štýly výchovy 
do deviatich kategórií, čo možno aplikovať tak na rodinnú výchovu, ako aj inštitu-
cionálnu prevýchovu. Podobne P. Gavora, J. Mareš a den Brok zostavili dotazník 
interakčného štýlu vyučovania. V roku 2007 G.D. Fenstermacher a Jonas F. Soltis 
(Thinking about Education: Approaches to teaching. Teachers College Press. New 
York 2007) vypracovali svoju kvalifikáciu štýlov, a rozdeľujú ich na:
§ exekutívny štýl vyučovania – zdôrazňuje vedomostné výkony žiakov,
§ facilitačný štýl – zdôrazňuje rozvoj osobnosti žiaka,
§ liberálny štýl – zdôrazňuje všeľudské hodnoty, morálku, tvorivosť.

Podľa našej mienky facilitačný a liberálny štýl majú veľa spoločného a pracu-
jú na iných axiálnych úrovniach. Normatívnosť facilitačného štýlu je v osobnosti 
žiaka; normatívnosť exekutívnej edukácie je v cieľoch vzdelávania, širšie v spo-
ločnosti.

Aj keď hovoria o štýloch vyučovania, analogicky možno uvažovať o štýloch 
výchovy a prevýchovy. Iné delenia hovoria o štýloch konvergera a divergera (me-
nej tvorivého a tvorivého štýlu) a existuje mnoho ďalších kritérií delenia štýlov.

Otázky, ktoré sú základnými pre prevýchovu môžu mať túto podobu:
§ Aký štýl prevýchovy je účinný ?
§ Pri kombinácii štýlov nie sú vzájomne jednotlivé štýly v rozpore ?
§ Dá sa štýl správania pedagóga meniť ?

V našej koncepcii tvorivo–humanistickej výchovy, ktorá skôr uprednostňuje 
štýly nedirektívne, facilitačné, divergentné, pracujeme na koncepte štýlov – spô-
sobov výchovy v týchto dimenziách:

– náročnosť,
– láskavosť – nedirektivita, empatia...
– zmysluplnosť

Odpoveď na prvú otázku – zmysluplný je štýl, ktorý sme uviedli vyššie. Rov-
nako ako Fenstermacher a Soltis sa domnievame, že tieto štýly nie sú v rozpore, 
i keď je možné predpokladať problémy pri ich realizácii – to je odpoveď na dru-

SPôSOBY A ŠTÝLY PREVÝCHOVY
Miron Zelina
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UK Bratislava, Pedagogická fakulta 
zelina@fedu.uniba.sk

Každý pedagóg, vychovávateľ vo svojej práci používa určitý spôsob, ako rea-
lizuje to, čo má v predstave o pedagogike, prevýchove, svojej odbornej práce. Ho-
voríme o štýle alebo spôsobe výchovy, kde užším termínom je metóda výchovy 
a nadradeným pojmom je filozofia výchovy, alebo osobný konštrukt výchovy. Vy-
chovávateľ, ktorý má filozofický kontext výchovy, pozná a snaží sa realizovať ne-
jaký konkrétny koncept, presvedčenie o výchove na základe štúdia filozofie výcho-
vy. Vychovávateľ s osobným konštruktom výchovy nemá explicitne filozofiu, t.j. 
ucelený a zdôvodnený názor na výchovu, ale pracuje na základe svojej filozofie, 
na základe svojej skúsenosti svojich učiteľov, alebo intuitívnych predstáv, ako by 
mala výchova fungovať. Môžeme ich označiť za empirických a teoretických vy-
chovávateľov a obaja realizujú v praxi spôsob výchovy na základe svojich pred-
stáv o výchove.

Štýl edukácie je invariantný spôsob výchovy. Invariantný znamená, že vycho-
vávateľ používa nezávisle na čase, podmienkach a vychovávaných stále rovnaký 
alebo veľmi podobný spôsob výchovy. Má svoj prístup, skúsenosť, filozofiu, ktorú 
uplatňuje na základe svojho poznania, presvedčenia. 

Spôsob výchovy je kombinovanie štýlov – eklektické poňatie prístupov, metód 
výchovy. Spôsoby výchovy skôr prezentujú myšlienku, že vychovávateľ má vhľad 
do konkrétnej situácie a mení štýl správania vzhľadom na žiakov, problém, situá-
ciu. Možno hovoriť o flexibilných štýloch. 

Flexibilný štýl výchovy má dve podoby: prvým je intuitívna zmena štýlu vý-
chovy – keď sú deti zlé pritvrdí, alebo keď má vychovávateľ dobrú náladu je ne-
direktívny, keď má zlú náladu, je direktívny a pod. Druhou podobou je realizácia 
spôsobov výchovy založená na kognitívnej kontrole a analýze výchovných situá-
cií, na odosobnení sa od vlastnej nálady, s explikatívnym cieľom čo najviac uplat-
niť psychologické mechanizmy, princípy správneho rozhodnutia v danej situácií.

Emocionálni vychovávatelia sa správajú väčšinou podľa prvej podoby spô-
sobov výchovy. Racionálni vychovávatelia reagujú druhým spôsobom. Situáciu 
komplikuje skutočnosť, že k niektorému žiakovi je vhodné použiť napr. nedirek-
tívny spôsob výchovy, k inému direktívny.

Dôležité je poznanie, že štýly výchovy sa dajú meniť, sú reverzibilné. Vyžadu-
je si to vzdelanie ale hlavne sebariadenie vychovávateľa, aby sa vedeli kontrolo-
vať a riadiť svoje správanie aj v náročných výchovných situáciách. Nedomnievam 
sa, že to veľmi učíme na pedagogických prípravkách, aby napr. nejakú výchovnú 
činnosť viedol vychovávateľ liberálnym a potom direktívnym spôsobom. Aby na-
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Čo na záver ? Prijímame tézu, že vychovávateľ, učiteľ by mal mať sebarefle-
xiu, ako vychováva a učí, aký používa štýl, spôsob a to nielen ako to vníma on, ale 
aj ako žiaci, prípadne kolegovia. Sebadiagnostika v tomto zmysle môže byť dob-
rou metódou korekcie. Príprava budúcich pedagógov, prípadne celoživotné vzde-
lávanie by sa mali venovať témam štýlov výchovy najmä v kontexte možnej osob-
nej zmene na základe feedbacku.

Naša téza o troch dimenziách štýlu má obmedzenie v tom, že prvé dva body sú 
realizovateľné nezávisle na školskom systéme – tretí bod – zmysluplnosť – v pre-
výchove je dosť dobre možný pri určení si obsahu a metód činnosti, nie je to cel-
kom dobre pri vzdelávaní, kde ešte aj dnes je často obsah nejasne definovaný 
vzhľadom nezmysluplnosť.

Praktické odporúčanie: preskúmajte svoje správanie v intenciách štýlov, spô-
sobov správania v kontakte s deťmi a dajte si nádej zlepšenia spôsobov, štýlov 
správania a tým zlepšenia svojich vzťahov k deťom, ale aj manželke, rodine. 
Zmeňte dysfunkčné štýly správania, ktoré roky opakujete aj k svojom blízkym. 
Vytvorte činnosti plné náročnosti, lásky a zmysluplnosti.
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hú otázku. Na tretiu, spolu s mnohými autormi skúmajúcimi štýly správania člo-
veka odpovedáme, že štýl správania sa dá meniť (na tom je postavené poraden-
stvo, psychoterapia), ale pri genetickosomatickej determinácie nevhodného sprá-
vania je zmena ťažšia, ale možná (napr. zmena introvertovaného správania na ex-
travertované).

Tézovite konkretizujeme našu triarchickú koncepciu štýlov (spôsobov) vý-
chovy a prevýchovy:

Prvá požiadavka vyjadruje NÁROČNOSŤ k žiakom, deťom. To znamená ide-
álne, aby jednotlivci pracovali na hranici svojich intelektových, kognitívnych 
a znalostných, vedomostných možností. Piagetovský a Vygotského princíp praco-
vať nad hranicou možností žiaka s testovaním jeho učenlivosti za sociálne podpory 
sú tu hlavnými zásadami. Vo výchovných zariadeniach si to vyžaduje poznanie ich 
potencionalít a to intelektových, vedomostných aj osobnostných. V praxi to zna-
mená „zaťažovať“ ich individuálnymi a skupinovými náročnými úlohami, cvičiť 
aj komunikáciu, meniť sebavedomie, motiváciu, trénovať autoreguláciu. Osobitne 
chceme zdôrazniť, že úspešnosť náročnosti závisí od DISCIPLÍNY, psychologic-
ky povedané od sebaregulujúcich mechanizmov osobnosti. Náročnosť sa realizu-
je nielen cez vedomosti, ale cez rozvoj myslenia, kognitívnych a nonkognitívnych 
štruktúr osobnosti. Zvláštne miesto tu má metakognícia.

Druhá požiadavka– LÁSKAVOSŤ– znamená byť empatický, kongruentný a 
akceptujúci, nedirektívny, čo nie je v kontrapozícii s náročnosťou. Výskumy uka-
zujú, že žiaci si viac vážia a oceňujú učiteľov, ktorí boli nároční a láskaví, ako tých, 
ktorí boli nenároční a láskaví. Ale to nie je len vecou prežívania žiakov – je to po-
vinnosť pedagóga byť vzorom dobra, láskavosti a zároveň byť náročným. Psycho-
logicky táto požiadavka vyžaduje od učiteľa lásku k deťom, všímanie a rozvíjanie 
vzťahu k učeniu, poznatkom, sebe, precíznu sebareflexiu seba vo vzťahu k žiakom.

Tretie požiadavka sa málo objavuje pri úvahách o štýloch a spôsoboch výcho-
vy, prevýchovy a učenia. ZMYSLUPLNOSŤ toho, čo pedagóg robí, sa značne od-
vodzuje od toho, či činnosti, úlohy, poznatky sú významnotvorné a zmysluplné. Tu 
sa dostávajú do rozporu dve veci: význam a zmysel. Význam vymedzujeme skôr 
z celospoločenského, všeľudského hľadiska učebného a výchovného obsahu – pe-
dagogika je intencionálna veda a musí (?) presadzovať hodnoty, vedomosti a po-
stoje celospoločenského záujmu; na druhej strane zmysel učiva pre žiaka, učia-
cich sa, nemusí mať žiaden zmysel. Presvedčiť žiakov o konvergencii významu 
a zmyslu toho, čo sa deje vo výchove, najmä v prevýchove, je čím ďalej ťažšie. Je 
to spôsobené devalváciou klasických hodnôt, globalizáciou, médiami. Dosiahnutie 
konvergencie či súladu významu a zmyslu hodnôt je čím ďalej ťažšie. Príkladom 
môže byť dilema agresie – zlo sa spoločensky odsudzuje, má negatívny význam. 
Ale žiak môže agresiu považovať pre seba za významný nástroj získanie uznania 
u spolužiakov.
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prostredí, chudobe a vylúčenosti vykazujú znaky narušeného správania alebo mo-
rálnych zlyhaní, či delikvencie. Že v skutočnosti väčšina až 80% z nich odolá niči-
vému vplyvu a dospeje do úrovne plne funkčnej osobnosti a občianstva. 

Povedané operacionálne, reziliencia znamená, že u dieťaťa sa neobjavia 
posttraumatická stredová porucha, depresia, úzkostná neuróza a poruchy konania 
ani za predpokladu že musí čeliť nedostatku zdrojov potrebných pre plnohodnot-
ný život, ltoré M. Ungar (2006, s.56) zhrnul do siedmich kategórií.
§ „ prístup k materiálnym zdrojom, finančným, vzdelávacím, zdravotníckym, 

k pracovným príležitostiam, jedlu, oblečeniu a bývaniu,

§ vzťahy s významnými druhými, rovesníkmi, a dospelými v rodine a komunite,

§ identita, osobné a kolektívne vedome zmyslu, sebaocenenie svojich silných 
a slabých stránok, ašpirácií, presvedčení a hodnôt, vrátané duchovnej a nábo-
ženskej identifikácie,

§ moc a kontrola, skúsenosť so staraním sa o seba a o druhých, schopnosť 
ovplyvňovať zmeny vo vlastnom fyzickom i sociálnom svete v záujme zabez-
pečenia zdrojov pre vlastné zdravie,

§ kultúrna príslušnosť, stotožnenie sa s miestnymi alebo globálnymi kultúrnymi 
tradíciami, hodnotami a presvedčeniami,

§ sociálna spravodlivosť, skúsenosti vzťahujúce sa k nájdeniu zmysluplného po-
stavenia v komunite a sociálnej rovnosti s druhými

§ kohézia, balansovanie vlastných záujmov so zmyslom pre zodpovednosť za 
spoločné dobro, s pocitom byť súčasťou niečoho čo je väčšie ako ja, tak soci-
álne ako aj spirituálne.“
Dieťa, ktoré zápasí s nedostatkom niektorých alebo všetkých z týchto život-
ných zdrojov môže svoju situáciu riešiť v podstate troma cestami.

§ Odolá, a zdolávanie ťažkostí ju posilní a urobí ešte odolnejšou pre život. Ak 
sa títo rezilientní žiaci ocitnú v zariadení náhradnej výchovy, tak spravidla len 
preto, že ich k tomu donúti strata obydlia. Spravidla si vedia nájsť svoju cestu 
v živote.
Románovým príkladom rezilientného dieťaťa je Oliver Twist riskujúci smrť 
z rúk bezcitného tyrana, len aby nemusel kradnúť.

§ Podľahne a reaguje niektorou zo spomínaných porúch telesného alebo dušev-
ného zdravia. Títo mladí ľudia sa spravidla ocitnú v zariadeniach náhradnej 
výchovy kvôli deliktom a kriminálnym činom. Ich spoločným znakom býva 
rezignácia a strata mravnej orientácie. Možnosti nejakej zmeny k lepšiemu 
spravidla nevidia. Pre ich záchranu je podľa všetkého potrebná nejaká forma 
rekonštrukčnej terapie.

PREVÝCHOVA A REZILIENCIA
Emil Komárik, Ján Gábriš

doc. PhDr. Emil Komárik, CSc. 
Univerzita Konštantína Filozofa v Nitre
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Hlavnou líniou v stratégiách edukácie sú u nás už nejaký čas humanistické kon-
cepcie. Občas skĺzneme až ku humanistickej naivite. Chceli by sme veriť, že člo-
vek – a samozrejme dieťa, ako vyvíjajúca sa ľudská bytosť – je a priori dobrý, dob-
ro je pre neho tým prirodzeným a ak ho aj okolnosti donútili robiť zlé veci, zmena 
týchto okolností mu otvorí cestu ku prirodzenému dobru. Chceli by sme veriť, že 
chápavý nedirektívny prístup je tou univerzálne správnou odpoveďou na prešľapy 
detí. Chceli by sme veriť, že vzdelaný a dobre vytrénovaný vychovávateľ si pora-
dí rovnako dobre s nadanými, intaktnými i hendikepovanými deťmi, zvládne poru-
chy učenia, delikvenciu i ťažké psychiatrické diagnózy a to všetko v jednej skupi-
ne. Chceli by sme veriť, že každý sa môže zaradiť. Chceli by sme veriť, že nepo-
trebujeme polepšovne. 

Realita je však taká, že niekedy štandardná výchova dieťaťa zlyhá alebo úplne 
chýba a mladý človek si zafixuje také hodnoty, postoje a návyky, ktoré komplikujú 
a budú komplikovať nie len jeho život, ale aj život ľudí v jeho okolí. Prevýchova 
je potom odborná profesionálna pomoc, ktorú spoločnosť poskytuje dieťaťu a ro-
dičom v snahe nájsť pre dieťa alternatívnu cestu osobnostného rozvoja smerujúcu 
k zdravej a zrelej osobnosti, alebo aspoň k osobnosti schopnej bezkonfliktne sa pri-
spôsobiť sociálnemu prostrediu v ktorom má žiť. Pochopiteľne nie je to úloha jed-
noduchá a hľadanie optimálneho prístupu k realizácii procesu prevýchovy je trva-
lou úlohou, ktorá stojí pred pracovníkmi v tejto oblasti.

Chceli by sme prispieť do diskusie o problematike prevýchovy poukázaním na 
výsledky výskumu i praktickej aplikácie výchovného prístupu založeného na po-
znatkoch o reziliencii, čiže vnútornej sile dieťaťa uschopňujúcej ho nedať sa zlo-
miť nepriaznivými okolnosťami života a napriek všetkému žiť a vyvíjať sa zdra-
vým smerom.

Reziliencia ako koncept vývinu sa zrodila na základe pozorovania, že nie všet-
ky deti, ktoré žijú v dysfunkčných rodinách, alebo v nepriaznivom sociálnom 
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§ Ceremónie a rituály poskytujú poriadok, stabilitu a dôveru narušeným deťom 
a adolescentom, ktorých život bol často plný zmätkov.

§ Telo je armatúrou osobnosti, je to fyzické ja okolo ktorého sa utvára psycholo-
gické vedomie seba.

§ Komunity sú dôležité pre deti a mládež. Ale úžitok z komunity musí dieťa za-
žiť aby sa mohlo naučiť v komunite žiť.

§ V období rastu a vývinu dieťa musí zažiť každý deň nejakú radosť a musí sa 
tešiť na nejaké radostné veci v budúcnosti. 

(www.warea.org/whatisreeducation.html)

Naše skúmanie rezilientných detí ukázalo, že náhradná inštitucionálna výcho-
va nie je, hlavne pre deti vyňaté z dysfunkčných rodín, takým strašidlom, ako 
hovorí populárna mienka. Kľúčovým faktorom pozitívneho vplyvu a hodnotenia 
ústavnej výchovy je osobný vzťah s jedným vychovávateľom a presvedčenie, že 
vychovávateľ má skutočný záujem na osobe žiaka, že mu na ňom záleží. Obzvlášť 
oceňujú aj také veci, že vychovávateľ akceptoval zhoršenie prospechu aby sa mla-
dý človek mohol venovať intenzívnemu cvičeniu na nástroji. Vieme, že mnoho 
z uvedených princípov výchovné zariadenia aplikujú, ale je možno dobre pripo-
menúť si ich expresis verbis.

Literatúra
KOMÁRIK, E. et al. 2010. Kontexty reziliencie, Nitra: UKF 
UNGAR, M.2006. Nurturing Hidden Resilience in AtRisk Youthin Different Cul-
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cation.html, 14.10.2011.

§ Zareaguje formou skrytej reziliencie. Bude reagovať správaním, ktoré sa pri pohľa-
de zvonka môže zdať ako narušené, ale ktoré z jeho pohľadu dáva v danej situácii 
zmysel aj keď vie, že toto správanie nie je správne. V zariadení náhradnej výchovy, 
hľadá pomoc pre podporu zvyškov reziliencie, ktoré sa mu podarilo uchovať. 

Historicky asi najznámejším príkladom skrytej reziliencie sú sovietske bezpri-
zorné deti z čias ukrajinského hladomoru. Išlo o mladistvých zlodejov a násilní-
kov ako sa na nich pozeralo zvonku. Videné z vnútra, išlo o osirelé deti z bežných 
ukrajinských rodín, ktoré stratili všetky zdroje na prežitie. Keď sa im ponúklo rie-
šenie prostredníctvom spoločensky hodnotnejšej aktivity, ktorá dávala životu zmy-
sel a poskytovala potrebné zdroje na osobnostný rozvoj, väčšina z nich ju akcepto-
vala. Skutočnú prevýchovu najviac potrebuje táto skupina mladých ľudí. 

V reedukačnej praxi platí niekoľko princípov, ktoré podmieňujú jej úspech: 
§ Dôvera medzi dieťaťom a dospelým je fundamentom na ktorom spočívajú všet-

ky ostatné princípy, je lepidlom ktoré drží vyučovanie a učenie sa pohromade, 
počiatočný bod reedukácie.

§ Život musí byť žitý teraz nie v minulosti, žitie v budúcnosti má byť iba ako sú-
časná výzva.

§ Kompetencia vyvoláva zmenu, deti a adolescenti majú byť vedení k tomu, aby 
vynikli aspoň v jednej spôsobilosti, najlepšie vo vzdelávaní.

§ Čas je spojenec pracujúci na strane rastu najmä v období vývinu, kedy život vy-
kazuje ohromný ťah dopredu.

§ Sebaovládaniu možno učiť, a deťom možno pomáhať, bez toho, že by mali psy-
chodynamický vhľad, symptómy možno a treba ovládať priamym adresným 
pôsobením nie nevyhnutne odkrývajúcou terapiou. 

§ Kognitívne kompetencie detí a mladistvých možno významne obohatiť, môžu 
sa naučiť doplnkovým zručnostiam a spôsobilostiam na riadenie vlastného ži-
vota a rovnako tak i stratégii zvládania komplexného zhluku požiadaviek, kto-
ré na ne kladie rodina, škola komunita alebo zamestnanie. Inými slovami inte-
ligentnému správaniu možno učiť.

§ Citové zážitky a prejavy treba opatrovať a rozvíjať, spontánne sa o ne deliť, 
ovládať ich ak je to nevyhnutné, vyjadriť ich navonok ak boli dlho potláčané 
a skúmať ich v prítomnosti dôveryhodných ľudí.

§ Pre mladých ľudí je veľmi dôležitá skupina. Môže byť hlavným zdrojom uče-
nia sa v tom ako rásť a rozvíjať sa.
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(b) zmysel pre nádej, (c) sebaúcta, (d) schopnosť stanoviť si reálne ciele a očaká-
vania, (e) zručnosti pri riešení problémov, (f) prítomnosť efektívnych interperso-
nálnych zručností a copingových stratégií. 

Empirické pozorovanie prináša poznatok, že adolescenti s dissocálnymi po-
ruchami správania umiestňovaní do rezidenciálnej starostlivosti v týchto znakoch 
zlyhávajú. Podporu pre toto pozorovanie nachádzame aj v odbornej literatúre. 
Podľa kanadského autora Pazaratza (2008) sú základnými znakmi klientov špe-
ciálnych výchovných zariadení nedostatočná reziliencia a neadekvátne mechaniz-
my zvládania, takže títo mladí ľudia nie sú schopní primerane fungovať vo svojej 
rodine, širšej spoločnosti a škole. 

Špeciálne výchovné zariadenia predstavujú inštitucionálnu formu starostlivos-
ti o deti a mládež s dissociálnymi poruchami správania, u ktorých ambulantná for-
ma pomoci nebola dostatočne účinná (Školský zákon č. 245 Z. z. z roku 2008). 
Cieľom pôsobenia špeciálnych výchovných zariadení je prevýchova, činnosť na-
sledujúca po neúspešnom či nie celkom úspešnom formovaní osobnosti jedinca, 
systematicky cielená na trvalú zmenu osobnosti a jej správanie tak, aby to jedin-
covi umožnilo jeho pozitívny rozvoj a úspešnú integráciu v spoločnosti (Sekera 
2008). Ak je pre úspešnú integráciu v spoločnosti, primerané fungovanie v rodi-
ne, širšej spoločnosti a škole dôležitá reziliencia a schopnosť konštruktívne zvlá-
dať záťažové situácie, výsledkom prevýchovy v špeciálnom výchovnom zariade-
ní, a teda aj v diagnostickom centre, by mala byť vyššia miera reziliencie na kon-
ci pobytu u detí, ktoré boli v takejto inštitúcii umiestnené. 

V súlade s tým sme sa rozhodli preskúmať, či má pobyt v diagnostickom cen-
tre so svojím programom vplyv na zmenu miery reziliencie u adolescentov s dis-
sociálnym správaním. Tiež nás zaujímalo, či si adolescenti pred ukončením poby-
tu uvedomujú, či nastala alebo nenastala zmena v ich reziliencii. Na základe tohto 
cieľa sme stanovili dve výskumné otázky:
VO 1: Aký je rozdiel medzi mierou reziliencie u skúmaných osôb na začiatku poby-
tu a na konci pobytu v diagnostickom centre?
VO 2: Uvedomujú si skúmané osoby, či nastala alebo nenastala zmena v ich rezi-
liencii na konci pobytu? Ak áno, aká zmena nastala?
Výskumná vzorka. Skúmaný výber tvorilo 31 adolescentných chlapcov s disso-
ciálnym správaním umiestnených v diagnostickom centre s mentálnou úrovňou 
v pásme populačnej normy. Priemerný vek chlapcov bol 15,97 roka, SD: 0,66. 21 
chlapcov absolvovalo trojmesačný pobyt, 10 chlapcov šesťmesačný. 
Metódy. Škála reziliencie od autorov: Hjemdal, Friborg, Martinussen a Rosenvin-
ge (2003), slovenský preklad Veselská a kol. (2005).

Pološtruktúrované interview zamerané na názory na subjektívne vnímanú 
zmenu vlastnej odolnosti voči záťaži a na subjektívne vnímané posilnenie vyplý-
vajúce z pobytu.

Získané údaje boli spracované pomocou štatistického programu SPSS a kvalitatívnou 
analýzou interview podľa postupov metódy zakotvenej teórie (Strauss, Corbin, 1990).
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Štúdium reziliencie v psychológii a pedagogike nemá dlhú históriu, avšak 
v ostatných rokoch je to v oboch odboroch často skloňovaný pojem. Všeobec-
ným základom väčšiny definícií pojmu reziliencia je kompetencia a úspech napriek 
nepriaznivým a dlhotrvajúcim ťažkým životným situáciám a nevýhodám (Luthar 
a kol., 2000). Rezilienciu možno vnímať ako vývinový proces, pri ktorom zážitok 
úspešného prekonania nepriaznivých situácií zvyšuje sebaúčinnosť a dôveru vo 
vlastnú schopnosť ovplyvňovať prostredie (Kitano, Lewis 2005; Werner 2000 pod-
ľa: Short, RussellMayhew 2009). 

Reziliencia sa začala skúmať na základe pozorovania psychologických a soci-
álnych vzťahov mladých ľudí, ktorým sa v živote darilo i napriek chudobe, mentál-
nemu ochoreniu rodičov, zneužívaniu, zanedbávaniu a násiliu zo strany spoločnos-
ti a rodiny (Short, RussellMayhew 2009). Pre psychologickú i pedagogickú prax je 
dôležité, že je vývinovým procesom, to znamená, že je možné výchovným pôsobe-
ním a psychoterapiou rezilienciu rozvíjať. 

Psychologická prax sa dlho rozvíjala a realizovala v zmysle paradigmy oriento-
vanej na problém, odborníci pracujúci s deťmi a mládežou sa zameriavali na identi-
fikáciu a elimináciu rizikových faktorov. Tento model sa však ukázal ako neúspeš-
ný vo vysvetlení, prečo sú niektoré deti úspešné a niektoré nie niekedy bez ohľa-
du na to, z akého prostredia pochádzajú. V dôsledku toho sa pozornosť odborní-
kov posunula v druhej polovici minulého storočia smerom k „modelu reziliencie 
a podpory kompetencií“ zameriavajúceho sa na vysvetlenie, čo umožňuje ohroze-
ným deťom dosiahnuť úspech. Táto novšia paradigma naznačuje, že efektívnejšie 
môže byť, ak budeme podporovať vývin detí zameraním sa skôr na ich silné než na 
ich slabé stránky (Cefai, 2008). 

Protektívne faktory v tejto súvislosti predstavujú vývinové aktíva. Rámec vývi-
nových aktív je hlavným modelom reziliencie v odbornej literatúre (Short, Russell-
Mayhew 2009). Rámec vývinových aktív podľa týchto autorov tvorí 40 externých 
a interných vývinových aktív, ktoré sú zoskupené do ôsmich kategórií – opora, po-
silnenie, hranice a očakávania, konštruktívne využitie času, dobrý vzťah k učeniu, 
pozitívne hodnoty, sociálne kompetencie a pozitívna identita.

Brooks a Goldstein; Gardner a kol. 2008 (podľa Short, RussellMayhew 2009) 
uvádzajú základné znaky rezilientného adolescenta: (a) schopnosť sebaregulácie, 
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sledky svojho správania) a habituácia (zvykli si na negatívne javy, ktoré sú v dia-
gnostickom centre koncentrovanejšie, častejšie a nedá sa pred nimi uniknúť). Ha-
bituácia však nemusí byť jednoznačne pozitívnou zmenou v reagovaní na záťažo-
vé situácie. Naznačuje aj istú rezignáciu. Podľa autorov Ebata a Moss 1991 (pod-
ľa: Daniel, Wassell 2002) adolescenti, ktorí pri zvládaní používali menej riešenia 
problému, menej pozitívneho prehodnotenia, viac logickej analýzy a viac kogni-
tívneho vyhnutia a rezignovanej akceptácie, boli depresívnejší a viac anxiózni.

Deviati chlapci z 31 sa necítia odolnejší, cítia rovnaký stav ako na začiatku. 
V oboch týchto otázkach – či už vnímanie posilnenia alebo zvýšenej odolnos-

ti voči záťažovým situáciám, je prevaha skúmaných osôb uvádzajúcich pozitívny 
efekt. Zdá sa, že pobyt v DC vedie u väčšiny chlapcov k  pocitu väčšej sebaistoty 
a pripravenosti na pozitívnu zmenu. Subjektívne vnímanie väčšej odolnosti a po-
silnenia dopĺňa zistenie štatisticky významne vyššej miery reziliencie na konci po-
bytu v porovnaní s mierou reziliencie na začiatku pobytu. 

Pri interpretačných úvahách by sme mali brať do úvahy tri hlavné vplyvy:
§ Prvým je pôsobenie režimu a pravidiel, ktoré vytvárajú v diagnostickom cen-

tre hlavné oporné body jeho pôsobenia. Zmysel režimu je najmä v tom, „aby 
vytváral jasné, čitateľné a bezpečné prostredie pre dobré fungovanie celého 
spoločenstva v inštitúcii“ (Škoviera, 2008, s. 64). Má však v sebe aj silný te-
rapeutický účinok, pretože poskytuje deťom pravidelnosť, stabilitu, zmyslupl-
né zamestnanie, vyvážené striedanie činností a spätnú väzbu od ostatných čle-
nov toho istého spoločenstva, obsahuje práva, povinnosti, hranice vzájomné-
ho vzťahu medzi členmi spoločenstva, optimálne rozdelenie úloh a pravidelné 
usporiadanie činností. 
Ak chápeme autoreguláciu v zmysle Zelinovho (2010) definovania tohto 
pojmu ako uplatnenie vlastných psychických síl na usmerňovanie seba, svojho 
myslenia, cítenia a správania smerom k vytýčeným cieľom, môžeme predpo-
kladať, že uplatňovanie režimu a pravidiel v diagnostickom centre podporujú 
rozvoj autoregulácie. Autoregulácia je jedným zo základných stavebných ka-
meňov reziliencie. Jej rozvoj môže prispieť k posilneniu reziliencie.

§ Druhým vplyvom je sociálna opora, ktorú adolescentom umiestneným v di-
agnostickom centre poskytujú jeho pracovníci. Pre sociálnu oporu detí a mla-
dých ľudí s poruchami správania je typické, že preukazujú nižšiu mieru vní-
manej sociálnej opory od rodičov ako deti bez porúch správania. Tieto ziste-
nia potvrdzujú viaceré výskumy (napr. Rehorovská, 2006; Chatrná, 2004). Pri-
tom zdroj otec má v tomto smere horšie postavenie než zdroj matka. Rimkus 
(2010) pri skúmaní sociálnej opory u adolescentných delikventov zistil, že ich 
vzťahy s rodičmi a dokonca i súrodencami poukazujú na nedostatok intimity 
a sú charakteristické formálnou povahou vzájomných väzieb. V našich pozoro-
vaniach sa opakovane stretávame s javom, že pracovníci diagnostického cen-
tra predstavujú pre svojich klientov významný zdroj sociálnej opory, oveľa in-
tenzívnejší, než rodičia (Hudečková, Bratská 2008). Ďalším významným zna-

Priebeh výskumu.Výskum sme realizovali v priebehu školského roka 20092010. 
Metódy boli administrované individuálne v dopoludňajších hodinách. Dotazník 
Škála reziliencie bol aplikovaný dva krát, prvý krát (začiatok pobytu) dva týždne 
po prijatí chlapca do diagnostického centra, druhý krát (koniec pobytu) týždeň pred 
ukončením pobytu. Interview sa uskutočnilo týždeň pre ukončením pobytu, reali-
zovalo sa pred aplikovaním dotazníka Škála reziliencie.

VO 1: Aký je rozdiel medzi mierou reziliencie u skúmaných osôb na začiatku po-
bytu a na konci pobytu v diagnostickom centre?

Na základe zozbieraných dát od respondentov sme vypočítali hrubé skóre, 
štandardnú odchýlku, ako aj minimálnu a maximálnu hodnotu sledovanej pre-
mennej na začiatku pobytu a na konci pobytu adolescenta v diagnostickom cen-
tre (Tab. 1). 

Tab. 1: Deskriptívna analýza miery reziliencie u skúmaných osôb

Začiatok pobytu v DC Koniec pobytu v DC

N Priem SD Min Max N Priem SD Min Max

31 123.55 14.35 82 145 31 130.81 13.139 110 155

Pri meraní významnosti rozdielov v miere reziliencie na začiatku a na konci 
pobytu v DC sme použili parametrický T – test pre dve závislé kategórie. Rozdiel 
medzi mierou reziliencie na začiatku a na konci pobytu sa ukázal štatisticky signi-
fikantný. Možno teda povedať, že adolescenti s dissociálnym správaním (N = 31) 
vykazujú štatisticky významne vyššiu mieru reziliencie na konci pobytu v DC (M2 
= 130,81; SD2 = 13,139) v porovnaní s hodnotami reziliencie na začiatku pobytu v 
DC (M1= 123.55, SD1 = 14, 345) (t(30) = – 2,973; p = 0,006). 

VO 2: Uvedomujú si skúmané osoby, či nastala alebo nenastala zmena v ich rezi-
liencii na konci pobytu? Ak áno, aká zmena nastala?

Odpoveď na túto otázku sme sa pokúsili zodpovedať analýzou odpovedí na 
otázky, či sa chlapci na konci pobytu cítia silnejší a odolnejší voči záťaži. 

Väčšina chlapcov sa na konci pobytu v DC vníma ako psychicky silnejších. 
Prejavuje sa to u nich najčastejšie vnútornou zmenou, v prežívaní, a to najmä 
v lepšom sebaovládaní, v ponaučení a zmenami v správaní, v získaní nadhľadu. 
Dvaja vnímajú fyzické posilnenie. Štyria chlapci necítia zmenu v posilnení a je-
den sa cíti oslabený.

22 chlapcov z 31 uvádza, že sa cítia na konci pobytu odolnejší. Identifikovali 
sme 3 subkategórie svedčiace pre vnímanie väčšej odolnosti, a to inhibícia reago-
vania (naučili sa ovládať, naučili sa nereagovať na provokácie, sú pokojnejší), uve-
domenie (vstúpili si do svedomia, našli nové smerovanie, viac si uvedomujú dô-
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s dissociálnymi poruchami správania v našej spoločnosti. „Resocializácia dieťaťa nie 
je možná bez toho, aby si dieťa neoverilo svoje fungovanie vo vonkajšom svete.“ (Ško-
viera, 2008, s. 24). Vynaložená energia systému pri inštitucionálnej prevýchove či už 
vo forme odbornej, ľudskej i finančnej potom do značnej miery vychádza nazmar, ak 
dosiahnuté zmeny nie sú podporené premostením rezidenciálnej starostlivosti a sta-
rostlivosti sociálnych orgánov v prirodzenom prostredí.

Na základe našich pozorovaní vývinu adolescentov po ukončení pobytu v dia-
gnostickom centre môžeme konštatovať, že v dvojročnom sledovaní asi tretina ab-
solventov pobytu v diagnostickom centre žije vo svojom prostredí bez vážnejších 
problémov v prispôsobení sa spoločenským normám a fungovaní v spoločnosti. 
Pri systematickejšej práci, ktorá by premosťovala vplyv inštitúcie s prirodzeným 
prostredím by sa veľmi pravdepodobne pobyt v diagnostickom centre ukázal z dl-
hodobého pohľadu efektívnejší. 
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kom vnímanej sociálnej opory u adolescentov s dissociálnymi poruchami sprá-
vania je, že štruktúra ich sociálnej siete je úzka, tvoria ju členovia rodiny, prí-
buzní a kamaráti, takmer chýbajú spolužiaci, učitelia a ľudia z iných spoločen-
ských inštitúcií a statická , takmer 80% členov sociálnej siete skúmané osoby 
poznajú viac ako 5 rokov (Rimkus 2010). Ako uvádza Komárik (2009) okrem 
mnohých iných činiteľov dôležité pre rozvoj reziliencie sú vzťahy s dospelý-
mi – mladý človek by mal nachádzať oporu u troch alebo viacerých dospelých, 
ktorí nie sú jeho rodičia (Benson, Scales, 1999, podľa: Komárik 2009). Pod-
ľa našich skúseností a výskumov (Hudečková, Bratská, 2008), pracovníci dia-
gnostického centra poskytujú svojim klientom túto medziľudskú kvalitu vo vy-
sokej miere. Rozširujú sociálnu sieť adolescentov umiestnených v diagnostic-
kom centre práve o „dospelé osoby mimo rodiny“, ktoré typicky týmto deťom 
chýbajú, dokonca pravdepodobne nahrádzajú oporu, ktorú nedostávajú v dosta-
točnej miere od svojich rodičov. Richman so spolupracovníkmi (1993, podľa: 
Novotný, 2008) považujú prijímanie sociálnej podpory za prvý z hlavných sta-
vebných kameňov reziliencie. Domnievame sa preto, že vzťahy s pracovníkmi 
diagnostického centra, ktorí predstavujú pre tieto deti sociálnu oporu, prijatie, 
rešpekt, sociálny vzor, majú vplyv aj na posilnenie reziliencie. 

§ Tretím vplyvom je na prvý pohľad negatívny aspekt umiestnenia adolescenta 
do diagnostického centra. Umiestnenie do diagnostického centra predstavuje 
pre mladých ľudí záťažovú situáciu, niektorí ju dokonca vnímajú ako najťažšiu 
situáciu z celoživotného pohľadu. Reziliencia súvisí vždy s prekonávaním ne-
priaznivých okolností v živote. Ak sa teda adolescentovi podarí ukončiť pobyt 
v diagnostickom centre, v istom zmysle úspešne prekoná nepriaznivú situáciu. 
Podľa autorov Dishion a Connel (2006) sú protektívnymi faktormi pre rozvoj 
reziliencie aj také skúsenosti ako vojenská služba – môžu poslúžiť ako príleži-
tosť posilniť procesy, ktoré vyvažujú problematické rané skúsenosti. 
Na základe nášho výskumu sme prišli k zisteniu, že pobyt v diagnostickom cen-

tre má vplyv na zvýšenie miery reziliencie u adolescentov s dissociálnymi poru-
chami správania a že aj väčšina samotných adolescentov si túto pozitívnu zmenu 
uvedomuje. Napriek tomu sa však často v praxi stretávame s tým, že tieto pozitívne 
zmeny sa po návrate do svojho prirodzeného prostredia neudržia a u adolescentov 
dochádza k recidívam manifestovania porúch správania. Ak uvažujeme o uvede-
ných vplyvoch na rozvoj reziliencie počas pobytu v diagnostickom centre, ja zjav-
né, že po ukončení pobytu odrazu prestanú tieto oporné body v živote adolescenta 
pôsobiť. Udržateľnosť získaných zmien teda ostane celkom na pleciach adolescen-
ta a jeho prostredia, ktoré počas pobytu dieťaťa v centre neprejde žiadnou systema-
tickou zmenou. Ako uvádzajú autori Short, RussellMayhew 2009 vychádzajúc aj 
z iných autorov, bez signifikantných zmien v prostredí, v ktorom mladý človek žije, 
budú pokusy o posilnenie reziliencie úspešné iba v obmedzenej miere. 

To, že postrezidenciálna starostlivosť nie je systémovou súčasťou rezidenciálnej 
starostlivosti, je veľkým nedostatkom koncepcie inštitucionálnej starostlivosti o deti 
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Úvod
Celý psychosomatický vývin jedinca je veľmi významný z hľadiska zmien 

prebiehajúcich v neustálom rytme času. Fyzické aj psychické zmeny organizmu, 
pri ktorých dochádza k hormonálnej prestavbe organizmu vyvolávajú rýchly ras-
tový vývin a zvýšenú vnímavosť organizmu voči okolitému prostrediu. Každý je-
dinec má práve v časovom horizonte školskej prípravy snahu uspokojiť celú šká-
lu potrieb, ktoré sa snaží určitým spôsobom naplniť. Okrem primárnych fyziolo-
gických potrieb sú významné v tomto období najmä potreba lásky, spolunáležitos-
ti, uznania, pozornosti, uplatnenia sa v kolektíve, vo vzťahu k primárnej sociál-
nej skupine, tiež potrebu pozitívneho hodnotenia a pod. V prípade nedostatočné-
ho naplnenia, emocionálnej deprivácie alebo v prípade nemožnosti vyjadriť určitú 
potrebu vo svojom prostredí, jedinec vyhľadáva spôsob náhradného uspokojenia, 
ktoré sa môže prejaviť ako poruchy správania.

Dnes je situácia v prostredí školy o to zložitejšia, že veľká časť porúch v sprá-
vaní sa nevyhodnocuje ako závažný nedostatok, ale ako dôsledok určitých fakto-
rov prispievajúcich k tejto behaviorálnej situácii v živote dospievajúcich. Bene-
volencia pri klasifikácii je spôsobená viacerými aspektmi. Na jednej strane výraz-
ná potreba školy naplniť zvýšený koeficient početnosti pri klesajúcej demografic-
kej štatistike a na druhej strane krátkozrakosť rodičov považujúcich špeciálnu sta-
rostlivosť o vlastných potomkov s preukázateľnými poruchami správania za ne-
primerané intervenovanie narúšajúce integritu jedinca a kvalitu jeho života. Skú-
senosti z praxe však nedávajú za pravdu týmto skresleným pohľadom . Aktívna 
práca s dospievajúcimi v školskom a mimoškolskom prostredí predstavuje celý 
súbor metód a techník v práci pomáhajúcej profesie, ktorá si musí vyčleniť nie-
len priestor, čas, ale aj určitú diferenciu v interakcii s tak špecifickou klientelou. 

Významnosť ontogenézy v prejavoch správania
Z hľadiska ontogenetického vývinu jedinca obdobie dospievania a dosiahnu-

tia úplnej psychosomatickej zrelosti je časovou etapou jedinca približne v hori-
zonte od 11– 22 rokov. Keďže ide o obdobie časovo rozsiahle, býva ďalej členené. 
Langmeier a Krejčířová (2006, s. 143) rozdeľujú obdobie dospievania na:

 „obdobie pubescencie – približne od 11 – 15 rokov:
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na komplexný disharmonický vývin osobnosti. Dôsledkom tejto poruchy správa-
nia je neschopnosť jedinca nadviazať vzťahy k druhým ľuďom, neschopnosť bez-
prostredne prežívať lásku i pocit viny. V spojitosti s tým nie zriedka chýbajú aj zá-
brany a kontroly. Nesmieme zabudnúť ani na podmienenú poruchu zmenou správ-
neho nastavenia vlastností a funkcií vyššej nervovej sústavy spojenej s činnosťou 
mozgu a síce na psychickú poruchu. Prejavom takejto skutočnosti sú závažné psy-
chické poruchy ako schizofrénia, depresia a pod.

Akokoľvek uvažujeme o osobnosti, máme na mysli zdroj jej jednania a kon-
taktu s inými. Hľadanie príčin zvláštneho správania jednotlivcov znamená nájsť a 
vysvetliť variabilitu, rôznorodosť a zároveň integritu vnútorného prežívania, du-
ševných procesov v spojitosti s atypickými prejavmi konania. Poruchy správania 
charakterizuje opakované a pretrvávajúce, asociálne, agresívne alebo vyzývavé 
konanie. Také správanie môže vážne narušiť veku primerané sociálne požiadav-
ky. Ide teda o horšie počínanie, ako je obyčajné detské huncútstvo alebo pubertál-
na rebélia a má ráz trvalého správania (aspoň šesť mesiacov). Známy päťfaktoro-
vý model štruktúry osobnosti, ktorý je v literatúre označovaný ako Big Five a jeho 
pôvodnými autormi sú R. R. McCrae a P. T. Costa (In: Tokárova et al., 2002) vy-
čleňuje nasledovných päť faktorov podieľajúcich sa na vlastných prejavoch osob-
nosti:

– extraverzia a jej opak introverzia
– emocionálna stabilita a jej opak emocionálna labilita
– zhoda
– svedomitosť
– inteligencia. 
Štruktúra ľudskej osobnosti je omnoho zložitejšia, než aby ju bolo možné re-

dukovať na 5 základných dimenzií. Eventuálne môže byť jednotlivec vlastní-
kom desiatok, prípadne stoviek rôznorodých štruktúr s rozličným počtom rôznych 
vlastností osobnosti. Základný vzťahový rámec „Big Five“ je však dobrou pomôc-
kou na ceste pochopenia porúch správania. Absencia, prípadne absolútne zvýraz-
nenie niektorej dimenzie vyčleňuje dospievajúceho do určitej role, ktorú môže pri-
jať za svoju, prípadne ju odmietnuť a vyradiť sa tak z normotvorného prostredia.

Poruchy správania nepatria do oblasti sociálnej patológie, resp. sociálnej de-
viácie, lebo sú súčasťou individuálnej invalidity, abnormality v psychologickej 
alebo anatomickej štruktúre či funkcii človeka. (Ondrejkovič, 2009, s. 96). Z uve-
deného môžeme teda uviesť, že „rizikové správanie je sociálnym konštruktom, za-
hŕňajúcim rozmanité formy správania, ktoré nemusia byť nutne taxatívne vyme-
dzené. Sú však identifikované ako tie, ktoré spôsobujú zdravotné, sociálne alebo 
psychologické ohrozenie jedinca samotného alebo jeho sociálneho okolia, pričom 
ohrozenie môže byť reálne alebo predpokladané.

„Je nanajvýš známou a aj výskumne verifikovanou skutočnosťou, že práve 
mladí ľudia tvoria cieľovú skupinu, ktorej sa musí venovať zvláštna, osobitne vý-

a) Fáza puberty (prvá pubertálna fáza): Prvé známky pohlavného dospievania, ob-
javením sa prvých sekundárnych pohlavných znakov a obyčajne aj „vlnkou“ 
urýchlenia v rastovej krivke. V prípade dievčat trvá táto fáza od 11 – 13 rokov, 
u chlapcov prebieha fyzický vývin asi o 1 – 2 roky neskôr.

b) Fáza vlastnej puberty (druhá pubertálna fáza): Táto fáza prichádza po dokonče-
ní predpuberty a trvá do dosiahnutia reprodukčnej schopnosti. Nazývané aj ob-
dobie adolescencie– približne od 15 – 22 rokov, kedy sa rýchlo mení postave-
nie jedinca v spoločnosti. Dochádza k prechodu zo základnej školy na strednú.“
Démuthová (2006, s. 34) chápe pubescenciu ako obdobie, ktoré „priamo súvi-

sí s biologickým dospievaním a hormonálnymi zmenami spôsobujúcimi pohlav-
né dozrievanie, objavujú sa primárne a sekundárne pohlavné znaky, zmeny v stav-
be tela, mení sa zovňajšok dospievajúcich, ktorý je v tomto období významnou sú-
časťou identity.“

Nasledujúce obdobie adolescencie je v živote jednotlivca veľmi špecifickým 
obdobím. Nemožno hovoriť už o období detstva, ale nemožno jednotlivca považo-
vať ani za dospelého, nakoľko nie je samostatne mysliaci a konajúci, nezúčastňu-
je sa plnohodnotne a produktívne na spoločnej práci a teda nie je ani finančne ne-
závislý. Podľa Maceka (2003) adolescencia v súčasnosti získala zvláštny význam. 
Má svoj sociálny, ekonomický, pedagogický, zdravotný i kultúrny rozmer. Má tak-
tiež svoju sociálnu reprezentáciu a subjektívnu hodnotu. Dochádza k rozvinutiu se-
bavedomia, sebaistoty a samostatnosti. V tomto rozmere dospievajúci navštevujú 
školské a mimoškolské prostredie, kde sa jedinci ešte viac snažia prezentovať svo-
ju názorovú a konatívnu odlišnosť.

Ako spracovať špecifické prejavy so znakmi porúch v správaní dospievajú-
ceho?

 „Rizikové správanie mladistvých je sociálnym konštruktom, zahŕňajúcim roz-
manité formy správania, ktoré nemusia byť nutne taxatívne vymedzené. Sú však 
identifikované ako tie, ktoré spôsobujú zdravotné, sociálne alebo psychologické 
ohrozenie jedinca samotného alebo jeho sociálneho okolia, pričom ohrozenie môže 
byť reálne alebo predpokladané.“ (Širůček, Širůčková, Macek, 2007, s. 477).

Danek (2007) uvádza, že ako dôsledok za psychologicky podmienené poru-
chy správania vznikajú okrem náhradných možností uspokojenia (zvýšená dráždi-
vosť, neurolabilita v prejavoch správania, strata záujmu apod.) aj akési volania o 
pomoc, v ktorých sa poruchy správania vyskytujú väčšinou akútne, náhle a jedinec 
býva často úzkostlivý alebo až depresívny. Výsledkom takéhoto stavu je, že pri tej-
to poruche sa jedinec chová buď namyslene, povýšenecky alebo úzkostne akoby 
bol v panike. V snahe pôsobiť okamžite dokonale a zakryť svoj nedostatok. V ďal-
šom prípade nastáva ďalšia psychologicky podmienená porucha v správaní a tou 
je emočná deprivácia, tá však môže byť aj dôsledkom emocionálnej prázdnoty v 
rodine alebo v inštitucionálnom prostredí. Poruchy sa nezriedka spájajú s ľahkou 
mozgovou dysfunkciou alebo poruchami učenia. V neposlednom rade autor spomí-



40 41

Ideálny model koncepcie sociálneho pracovníka pracujúceho v prostredí ško-
ly by znamenal prepojenie vedomostí, zručností z oblasti sociálnej práce, pedago-
giky, špeciálnej pedagogiky, andragogiky, keďže je potrebné významne pracovať 
aj s primárnym sociálnym prostredím jednotlivca, ale tiež z oblasti psychoterapie. 
Toto multispektrálne prepojenie profesionálnych zručností práve v škole je dôleži-
té najmä preto, že pre účinné riešenie je potrebné zistiť veľké množstvo informá-
cií. Napr. v akom časovom horizonte problémové správania trvá, aká je jeho inten-
zita v zmysle recidívy, či prebieha viacerými spôsobmi. Ďalej čo, prípadne kto je 
iniciátorom takéhoto neprimeraného správania. Základný metodický postup soci-
álneho pracovníka možno zhrnúť do nasledovných krokov:
§ poznanie klienta a sociálneho prostredia,
§ získavanie informácií pre poznanie príčin sociálnej udalosti, v ktorej sa vy-

hranila špecifická porucha správania, jej zvláštnych prejavov a závažnosti
§ súbežne vytvorenie evidencie, stanovenie sociálnej diagnózy,
§ voľba nástrojov sociálnej práce, stanovenie postupov s konkrétnym vypraco-

vaním plánu
§ plán sociálnej terapie, sociálny projekt
§ realizácia samotnej sociálnej terapie.

Na prvý pohľad sa zdá, že ide o rutinný postup profesionála pri zvládaní klien-
tovho problému. Čo by však malo byť špecifikom pri pôsobení na dospievajúce-
ho je uplatňovanie kombinácie viacerých metód. A to najmä pedagogických, tera-
peutických i sociálnych. Kariková (2008) hovorí, že je potrebné pre nápravu prob-
lémového správania žiakov uplatniť priame a nepriame intervencie a intervenčné 
stratégie v práci školského psychológa. My sa však pýtame, či má skutočne ten-
to profesionál reálne priestor a čas pre hlbšie prepojenie s osobnosťou jedinca, pre 
stálu komunikáciu a interpersonálne zdieľanie. Náprava porúch správania sa dá 
účinne realizovať cez kontinuálne, neustále a priame intervenovanie. 

Intervencia sociálnej práce v tejto oblasti by sa mala týkať realizácie vonkajšej 
kontroly a v prípade nutnosti nátlaku, reštrikcie, neskôr sprostredkovania zmiere-
nia, mediácie. Ďalej to tejto oblasti by mala by zahrnutá kontrola pred recidívou. 
Priame metódami by boli interná aj externá komunikácia s obeťou jedinca s poru-
chami správania, ako aj jeho rodičmi a rodičmi samotného aktéra neprimeraného 
správania. Konfrontačné rozhovory, hľadanie podpory, zbavenie viny, vyjadrenie 
pocitov hnevu, strachu, sebaovládanie, ale aj spoločné rozhovory v zmysle hľada-
nia nápravy. Tiež podpora vhodného emočného správania prostredníctvom reali-
zácie cvičení, programov, či projektov v rámci celej školy.

Minimalizovanie problémov v tejto oblasti sa neuskutočňuje len cez poraden-
stvo, aj cez včasné preventívne opatrenia. V tejto rovine chápeme nezastupiteľnú 
úlohu sociálneho pracovníka pri vytváraní priestoru pri riešení problémov u mla-
dých s kompetenciami v sociálnych vzťahoch, pri výrazných deficitoch v sociál-
nych zručnostiach ako aj pri problémoch akceptovať vzťah k formálnym inštitú-
ciám a organizáciám. Tiež by bolo vhodné, aby pomáhajúca profesia riešila ob-

znamná a permanentná pozornosť v súvislosti s primárnou prevenciou všetkých so-
ciálnopatologických javov...“ (Hupková, 2009, s. 16). Otázka však znie: Ako na to 
v školskom prostredí, prípadne aj mimo neho?

Naším modelom je interakčné prepojenie pôsobenia viacerých disciplín s inte-
rakčným prepojeným ich vlastných metód a postupov. Vzájomný vzťah sociálnej 
práce, sociálnej pedagogiky a andragogiky vyplýva z praktických potrieb uplat-
nenia čo možno najkvalitnejšieho prístupu k dospievajúcim. Najmä z nevyhnut-
nosti diferencovane uplatňovať špecializované poznatky pri komplexnom riešení 
individuálnych a spoločenských problémov vznikajúcich v priestore dospievania. 
Sociálna práca vychádza predovšetkým zo sociálnej politiky (vrátene politiky za-
mestnanosti, ekonomickej politiky a i.), sociálna pedagogika i sociálna andragogi-
ka a ich špecifické aktivity zas vychádzajú z politiky výchovy a vzdelávania, pri-
čom samozrejme jestvuje väzba medzi sociálnou politikou a politikou výchovy a 
vzdelávania.“

„Sociálnu pomoc realizuje prostredníctvom sociálne práce. Táto má niekoľko 
nástrojov, ktorými sa vykonáva. Medzi tie základné patria:
– sociálna prevencia,
– sociálne poradenstvo,
– sociálno-právna ochrana,
– sociálne služby,
– sociálne dávky a kompenzácie.“ (Mydlíková, Kovács, Brnula, 2009, s. 7).

Úlohou sociálneho pracovníka je poskytovať prioritne práve túto pomoc, no ak 
sa pýtame ako ďalej s poruchami správania v školskom prostredí, tak nevyhnutne 
musí odovzdávať v tejto situácii omnoho viac ako len ponúknuť nástroje pomoci 
alebo služby. Musí byť emočne zainteresovaný do správania, konania a života do-
spievajúceho.

Škola nielen ako inštitucionálne zastrešenie prevencie
Jednou z prioritných úloh školy je prevencia v zmysle predchádzania, zabraňo-

vania, samotného riešenia, ako aj znižovanie akýchkoľvek dôsledkov neprimera-
ného správania sa jednotlivcov nielen v areáli školy. Násilie, prejavy šikanovania, 
intolerancia, či agresívne správanie sú len vyústením nedostatku vhodného inter-
personálneho prepojenia s pozitívnymi vzormi správania. Mnohé deti a dospieva-
júci s problémovým správaním by sa nemuseli riešiť cez výchovné opatrenia, ob-
medzenia, rozhodnutia súdov. Tie totiž samotný problém porúch správania nerie-
šia, ale iba zabraňujú zhoršeniu stavu, respektíve nežiaducim sociálno-patologic-
kým dôsledkom vplyvu na jedinca. Gajdošová a Herényiová (2006, s. 234) vysvet-
ľujú, že efektívna náprava u jedinca si vyžaduje rozvinúť nové sociálne vhodnejšie 
prejavy správania a eliminovať práve tie nevhodné prejavy správania žiaka. Okrem 
iného uvádzajú niekoľko využiteľných metód ako sú metódy sebaregulácie, hranie 
rolí, kognitívnych zmien, modifikovanie postojov, zlepšovanie vzťahov, redukova-
nie strachu a pod.
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znamný element pri riešení porúch v správaní dospievajúceho. A aj preto by bolo 
žiaduce sociálnu prácu akceptovať vo výchovno – vzdelávacom procese. Sociál-
ny pracovník sa môže stať trénerom požadovaného správania. V tomto rozmere je 
perspektíva a systém jeho intervenovanie v školskom prostredí.

Záver
Vo vybraných ukazovateľoch máme jasnú predstavu ako pracovať s mladý-

mi, dospievajúcimi, emocionálne ľahko zraniteľnými osobami so zvláštnosťa-
mi v správaní. Máme rovnako jasné pravidlá, kedy treba eliminovať negatívne 
dôsledky pôsobenia primárneho prostredia. No kľúčom k úspechu je preskúmať 
a poznať kvalitu vzťahovej interakcie medzi mladistvou osobou a rodičmi, roves-
níkmi a prípadne inou dospelou autoritou. Rodičia mladistvých svojím nedosta-
točným záujmom nevytvárajú pre dieťa plnohodnotný a primeraný vývin, z tohto 
dôvodu sa javí už dávnejšie opodstatnenosť podnecovať výchovu k manželstvu a 
rodičovstvu ako súčasť výchovných predmetov. Avšak v súčasnosti je nepostaču-
júcim prvkom v prevencii predchádzania porúch v správaní. Totiž stretávanie sa 
mladých ľudí zostáva naďalej preferovaná činnosť v rámci voľného času, preto by 
bolo vhodnejšie zamerať sa na aktívnu animáciu voľného času zo strany pomá-
hajúcich profesií. No aj to by bolo málo. Mladí ľudia chcú byť nápomocní, majú 
sklony pomáhať a zapájať sa, nedostávajú však relevantné informácie, možnos-
ti, preto odporúčame zintenzívniť nielen osvetu v oblasti primárnej prevencie, čo 
vedie k minimalizovaniu vplyvu rizikových činiteľov na problémové správanie, 
ale následne zapájať do programov a projektov s mladými, kde budú aktívne vy-
stupovať. Táto skúsenosť s odovzdávaním sa so skúsenosťami s vlastným nepri-
meraným správaním pomáha naštartovať uzdravovací proces vlastného zlyháva-
nia.

Naozaj možno povedať, že neuspokojené potreby vytvárajú v jednotlivcovi 
stav napätia. Napätie ho vedie k určitému správania, smerujúcemu k redukova-
niu tohto nepríjemného stavu. Stav pretrváva pokiaľ napätie nie je odstránené. Pre 
sociálneho pracovníka to znamená nielen uspokojovať primárne potreby dieťaťa, 
túto skutočnosť naplnia aj sponzori, ale úlohou je v prvom rade podieľať sa na za-
bezpečení istoty a bezpečia, emocionálnej blízkosti a sebarealizácie dospievajú-
cich. To je odkaz konceptu ako ďalej s poruchami správania v školskom prostre-
dí. Dať priestor a čas pre interakciu v spojitosti s edukačným procesom dospieva-
júci s poruchami správania verzus sociálny pracovník. Ak jednotlivec bude počuť 
pozitívne hodnotenie svojho výkonu je predpoklad, že hypotéza pozitívneho soci-
álneho vplyvu bude naplnená.

lasť deficitov v sociálnych zručnostiach u mladých, ďalej interpersonálne konflik-
ty, reaktívny emočný distres (opustenie niečoho pôvodného, napr. rodiny, priate-
ľov atď.), sociálne insuficiencie (chýbajúci domov, peniaze...), ale tiež nezvládnu-
tie náhlej zmeny životného scenára a štýlu. V súčasnosti sa neustále zvyšuje počet 
mladých ľudí, ktorí samostatne nie sú schopní adekvátne reagovať a riešiť prime-
rane zmenenú životnú situáciu a potreba mať niekoho profesionálne kompetentné-
ho, ľudsky silného a emocionálne vyzretého je priam nevyhnutnosťou ak chceme 
zvládnuť poruchy nielen v školskom prostredí.

Navrhované metódy pôsobia ako primárna prevencia pre jedincov s porucha-
mi správania, respektíve v zmysle intervenovania sociálneho pracovníka pri rie-
šení problémov danej oblasti v školskom prostredí. Okrem toho by mali vychá-
dzať z troch činiteľov. A síce aspekt tréningu požadovaného správania, motivá-
cia k práci, výkonu, spolupráci a schopnosť zvládania konfliktu, zachovania du-
ševného zdravia. Berryová (2009, s. 189) tvrdí: „tréning je cieľavedome plánova-
ný súbor skúseností učenia, zostavených na modifikovanie niektorých čŕt ľudské-
ho správania. Tréning môže byť zostavený tak, aby rozširoval vedomosti, zlepšo-
val schopnosti alebo menil postoje. Tu je prvá výzva koncepcie. Prenechať časový 
priestor sociálnemu pracovníkovi k modifikácii správania a dospievajúcich v ško-
le. Tréning má byť viac orientovaný na nástroje a techniky a menej zameraný na 
vedomosti, teoretizovanie v zmysle mravného ponaučenia. Uprednostniť prácu na 
pozitívnom akcente dospievajúceho, pred negatívnymi stránkami. Po druhé, aby 
sme mohli byť úspešní v tréningu, je nutné pripraviť motiváciu, respektíve uspo-
kojenie motivačných potrieb. V tejto súvislosti berieme ohľad na fakt, že jeden zo 
spôsobov je posilnenie jedinca prostredníctvom kontextu učenia správnym vzorom 
správania a súvislosti výsledkov. Otázka pre mladého vždy znie: Čo mi to prinesie?

Tréning môže prebiehať od najpasívnejšej formy akou je prednáška, ktorá by 
mala byť maximálne jednorázového charakteru až po najaktívnejšie ako sú:
§ moderná panelová diskusia (skupina odborníkov diskutuje, účastníci počúva-

jú),
§ demonštrovanie, prezentácia (sprevádzaná diskusiou),
§ metóda otázky a odpovedi (najčastejšie na presnejšie usmernenie),
§ prípadová štúdia (detailný opis požadovaného správania, problému, sami navr-

hujú riešenia),
§ diskusné skupiny (neformálny spôsob),
§ hranie rolí (hranie skutočnej alebo vymyslenej situácie),
§ modelovanie správania (existujúci model prezentovaný osobou, prezentáciou, 

filmom),
§ štrukturované skúsenosti (osvojenie si medziľudských alebo vhodných komu-

nikačných zručností, pozorovanie vlastného správania) a iné (Berryová, 2009).
Preventívne programy síce na školách fungujú, ale na báze nie individuálneho 

charakteru. Väčšinou sa formálne uskutoční akcia z oblasti prevencie šikanovania, 
látkových závislostí a pod. Chýba však osobná konfrontácia, čo predstavuje vý-
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Už v minuloročnom príspevku na konferencii Križovatky II. sme sa zaobera-
li problematikou umiestňovania chlapcov z detských domovov na rediagnostic-
ké pobyty do nášho centra. Pred príchodom nového školského a sociálneho zá-
kona v roku 2005 bol problémový chlapec často bez predchádzajúcej diagnosti-
ky preradený do reedukačného zariadenia. Musíme však povedať, že ak sa det-
ský domov rozhodol k takémuto kroku išlo o vážne porušenia pravidiel v domov-
skom zariadení.

Naše zariadenie zo zákona dislokovalo všetkých chlapcov vo veku 15 – 18 ro-
kov do štátnych inštitucionálnych zariadení, najčastejšie naozaj do reedukačných 
centier, nakoľko v tomto kritickom veku sa mnohí nevedeli vpratať do pravidiel 
detských domovov a výrazne narúšali chod a aj vyučovanie v školách. Ich problé-
my nebolo možné efektívne riešiť bežnými výchovnými dohovormi a pozitívnym 
príkladom rovesníckej skupiny. 

Po zmenách kompetencií diagnostických centier bolo v prvých rokoch badať 
výrazný ústup detí, ktoré prišli k nám do zariadenia na rediagnostiku. Detské do-
movy si problémy so správaním svojich klientov riešili vznikom diagnostických 
skupín, kde malo dôjsť k rediagnostike i reedukácii. I napriek tomu k nám do 
DC /viď tab.1/ bolo každoročne umiestnených z celkového počtu minimálne 10% 
klientov z detských domovov s rôznou škálou problémov /viď Tab. 1/.

Školský rok Klienti DC z DeD %
2005/2006 76 10 13,15
2006/2007 70 12 17,14
2007/2008 58 13 22,14
2008/2009 56 14 25
2009/2010 69 17 24,64
2010/2011 55 17 30,9
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Graf 1 Zastúpenie psychiatrických porúch detí v DeD umiestnených v DC 

Graf 2 Zastúpenie požívania alkoholu a iných drog deťmi z DeD umiestnených v DC

Nielen my „polepšováci“, ako koncoví riešitelia takýchto problémov, ale aj 
pracovníci detských domovov poukazujú na vytvorenie špeciálnych zdravotníc-
ko – reedukačných zariadení, v ktorých by takto handicapované deti mohli efek-

Tab. 1 Počet klientov v DC z DeD

V rokoch 2005 – 2008 to boli najčastejšie chlapci s klasickými poruchami sprá-
vania – nerešpektovali autority, porušovali denný režim, nechodili do školy, túla-
li sa, požívali alkohol, fajčili. Títo klienti sa po príchode rýchlo adaptovali na reži-
mový systém, podmienky zariadenia, vyhovoval im organizovaný voľný čas. Sub-
jektívne sa už po jednom mesiaci hodnotili ako spokojní so svojim správaním, vy-
hovoval im režim i prísnejšie pravidlá v našom zariadení, možné premiestnenie do 
reedukačného centra nechápali ako krivdu a nespravodlivosť ale pokračovanie ich 
fungovania v režimovom systéme. Vedeli zhodnotiť, že prílišná voľnosť a neštruk-
túrovaný voľný čas vedú k ich deštrukcii a výrazným problémom. 

rok/% 0506 0607 0708 0809 0910 1011

Psychiatria 5 6,7 3,4 12,3 13,7 17,5

Alkohol 15 13,3 25 18,2 6 10

Iné drogy 5 20 3,6 6 11,7 16

Nev. sex.  
správanie 0 0 0 6 6 2

Záškoláctvo 20 20 21,5 15,2 19,6 9

Nevhodné  
správanie 40 23,3 32,1 21,2 25,5 25,5

Úteky 10 10 3,4 12,1 6 7

Krádeže 5 6,7 11 9 11,5 13

Tab. 2 Percentuálne zastúpenie vybraných porúch správania detí z DeD v DC

V posledných troch rokoch sa problémy klientov z DeD posunuli smerom buď 
k závažnejším činom – častejšie sa chlapci uchyľujú k požívaniu rôznych drog /
marihuane, chemickým preparátom/ ako „len“ k alkoholu, z bežných tulákov sa 
stali zlodeji a najviac sa zmenila osobnostná štruktúra smerom ku psychickým 
ochoreniam /viď graf 1,2/. Tieto deti bez pravidelných psychiatrických interven-
cií a pravidelného užívania liekov nie sú schopné efektívne fungovať v skupine. 
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na zamyslenie, či tak ako v minulosti, by nebolo efektívnejšie začať viac spolu-
pracovať so sociálnymi kurátormi ešte pred umiestnením dieťaťa do zariadenia 
jeho umiestnenia v závislosti od problémov riešiť v súčinnosti s odborníkmi nie-
len v DeD ale aj v DC a RC. 

Našim spoločným cieľom je sanovanie problémov dieťaťa i rodiny a jeho čo 
najrýchlejší ale aj efektívny návrat do domáceho prostredia.
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tívnejšie, bez narúšania integrity ostatných – normálnych detí fungovať, vzdelávať 
sa a v dospelosti sa zaradiť do spoločnosti.

Je veľmi komplikované pracovať v skupine detí, ktoré majú rôzny vek, z čoho 
pramenia aj rôzne záujmy a potreby, omnoho zložitejšie je to v skupine, kde pristu-
pujú prípadné chronické ochorenia, mentálne deficity, či závažnejšie poruchy sprá-
vania. Vtedy sa z vychovávateľa, aj keď je profesionálne fundovaný stáva hasič po-
žiarov a krotiteľ divej zvery. 

S takouto situáciou sa stretávame i my v našom zariadení a to je skupina chlap-
cov – klientov aspoň čo sa týka ich veku homogénna. Vieme sa, na rozdiel od pra-
covníkov DeD, oprieť aj o prísnejší a štruktúrovaný denný režim a presné hodno-
tiace pravidlá.

Po desiatich rokoch transformácie sa veľmi pozitívne hodnotia jej výsledky, 
hlavne čo sa týka socializácie dieťaťa, jeho praktických životných skúseností, 
uspokojovania individuálnych potrieb a prechodu zariadení z internátnych na ro-
dinné zoskupenia.

Čo sa však týka detí, ktoré majú aj pridružené osobnostné problémy, tieto čas-
to putujú z domova do niekoľkých profesionálnych a pestúnskych rodín, zdravot-
níckych zariadení, rôznych druhov škôl a často sa stretávajú nielen s odmietnutím 
biologickej rodiny, ale aj s neustálym negatívnym hodnotením, zvýšenou agresiou. 
Nie je pre nich starostlivosť v reedukačných zariadeniach lepšou voľbou? Takáto 
starostlivosť však musí byť rozumne časovo obmedzená, s možnosťou návratu do 
primárneho prostredia v situácii, kedy sa jeho správanie stabilizuje.

V Reedukačnom centre vo Veľkých Levároch sa v posledných šiestich rokoch 
vystriedalo na diagnostických pobytoch: v roku 2006 – 1 dieťa, v roku 2007 – 2 
deti, v roku 2008 – 7 detí, v roku 2009 – 6 detí, v roku 2010 – 5 detí a 14 bolo pre 
plnú kapacitu zariadenia neumiestnených, v roku 2011 – 11 detí a 15 bolo pre plnú 
kapacitu neumiestnených. Keď sme porovnávali dôvody umiestnenia, verne kopí-
rovali naše zistenia. Je namieste otázka, čo spôsobuje taký výrazný nárast problé-
mových detí v DeD, ktoré končia v našej sieti. 

Podľa subjektívnych vyjadrení klientov v detskom domove nemajú vytvore-
né žiadne pevné citové väzby, majú nedôveru voči dospelým a hlavne je tam veľ-
ká nuda. Chlapci veľmi presne vedia definovať svoje práva, o povinnostiach hovo-
ria ako o obmedzovaní osobnej slobody. Nakoľko vychovávatelia majú veľa práce 
s bežným chodom domácnosti a mladšími deťmi, starší unikajú z ich zorného poľa. 
Namiesto záujmovej a krúžkovej činnosti im často stačí potulovanie s kamarátmi 
zo školy, či dediny v mieste DeD. 

V špecializovaných skupinách je často režim a kontrola omnoho prísnejšia ako 
v našich zariadeniach, deti sa v nich cítia ako vo „väzení“. Je diskutabilné, či také-
to dva rôzne výchovné štýly v jednom zariadení nenarobia viac škody ako osohu. 
Deti majú totiž silne vyvinutý cit pre porovnávanie a kritiku každého obmedzova-
nia, hlavne vtedy, keď vidia, že niekto v ich blízkosti má úplne iné pravidlá.

Náš príspevok nie je kritikou na momentálne fungovanie systému, je úvahou 
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javujú sa v jeho organizme a psychike nežiaduce stavy. Pokiaľ sa neprimerané re-
akcie často opakujú, môžu sa utvárať aj také osobnostné vlastnosti ako ľahostaj-
nosť, lenivosť, apatia alebo agresivita. To môžu byť čiastkové činitele podmieňu-
júce závislosť od drog, teda látkových a tiež nelátkových závislostí (závislosť od 
počítačov, chatových skupín, mobilov, nákupov a podobne).

Výskyt zvládacích stratégií v záťažových situáciách súvisí so zdravím ľudí
Záťažové situácie môžu vplývať na zdravie človeka: 

– priamo (dlhodobé nadmerné pôsobenie záťažových činiteľov môže prispieť k 
vzniku civilizačných chorôb); 

– sprostredkovane, interakčnou cestou (určité ochorenie vzniká iba vtedy, keď 
dôjde k interakcii stresovej situácie a predispozície na toto ochorenie u člove-
ka); 

– prostredníctvom nezdravého správania v záťažových situáciách (ľudia znižu-
jú obranyschopnosť svojho organizmu tým, že obmedzujú spôsoby zdravého 
správania a rozširujú repertoár nezdravého správania, napríklad málo spánku, 
fajčenie, pitie alkoholu, konzumácia drog a i.); 

– prostredníctvom chorého správania (ľudia v psychickej záťaži vyhľadávajú le-
kársku pomoc častejšie ako tí, ktorí záťaž neprežívajú, i keď nemusia byť väč-
šmi chorí; tým, že ich „choré správanie“ sa posilňuje, môžu uvádzať viac prí-
znakov ochorenia, než v skutočnosti majú) (Atkinsonová, et. al., 1995). 
Ďalšie prístupy odborníkov sú prezentované v troch okruhoch, ktorými sú si-

tuačný, osobnostný a interakčný prístup (Bratská, 2001). Prístupy súčasných od-
borníkov preferujú interakčný model. To znamená, že ochorenie u človeka vznik-
ne len vtedy, keď dôjde k interakcii stresovej situácie a predchádzajúcej biologic-
kej predispozície na poruchu.

Ako učiť konštruktívne riešiť a zvládať záťažové situácie v súlade s prvkami 
tvoriacimi základ vzdelávania v 21. storočí.

Medzinárodná komisia UNESCO v správe s výstižným názvom Učenie je 
skryté bohatstvo (Delors, 1997) akcentuje štyri východiskové prvky, ktoré by mali 
tvoriť základ vzdelávania v 21. storočí. Sú to:
·	učiť sa poznávať (osvojovať si nástroje napomáhajúce chápať, nadobúdať širo-

ké všeobecné poznatky a ťažiť zo vzdelávacích príležitostí počas života – učiť 
sa učiť);

·	učiť sa konať (prehlbovať schopnosť tvorivo zasahovať do svojho prostredia, 
tzn. osvojiť si profesijné spôsobilosti, kompetencie vyrovnávať sa s rôznymi 
situáciami (konštruktívne riešiť a zvládať záťažové situácie – pozn. autorky), 
vedieť pracovať v tíme;

·	učiť sa žiť spoločne (dokázať spolupracovať s ostatnými a zúčastňovať sa na 
všetkých ľudských činnostiach predpokladá vedieť pochopiť iných ľudí, ich vzá-
jomnú závislosť, úctu k hodnotám pluralizmu, vzájomnému porozumeniu a mieru);

ZVLÁDANIE ZÁŤAŽOVÝCH SITUÁCIÍ  
A PREVÝCHOVA

Mária Bratská

doc. PhDr. Mária Bratská, CSc.,
Univerzita Komenského v Bratislave
Filozofická fakulta
Gondova 2, 818 01 Bratislava
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Úvod
Konštruktívnym riešením a zvládaním záťažových situácií, utváraním ziskov a 

predchádzaním stratám nielen pre seba, ale aj pre iných a prostredie, v ktorom ži-
jeme, kultivujeme svoju osobnosť a kráčame na ceste k múdrosti (Bratská, 2008). 

Zvládanie záťažových situácií tvorí súčasť procesu utvárania osobnosti
Záťažové situácie boli, sú a budú súčasťou života ľudí Človek sa v priebehu bi-

odromálneho vývinu na svojej životnej ceste ustavične stretáva so situáciami, kto-
ré svojimi požiadavkami preverujú jeho prispôsobivosť, kladú nároky na jeho psy-
chickú odolnosť i fyzickú zdatnosť. Činnosť každého z nás nie je len pasívnou 
adaptáciou, pasívnym prispôsobovaním vonkajšiemu prostrediu. Predstavuje roz-
porný proces, v ktorom sme neraz nútení aktívne riešiť a efektívne zvládať prelí-
najúce sa protiklady, neprimerané úlohy, problémové, frustrujúce, konfliktové, de-
privujúce, stresové situácie, životné krízy – teda situácie vyvolávajúce psychickú 
záťaž. Zmeny, ktorými prechádza naša spoločnosť, súvisia s prudkým nárastom si-
tuácií psychickej záťaže u jednotlivcov i celých skupín. Z tohto dôvodu považujem 
za vhodné včleniť do socializačného procesu aj v rámci prevýchovy jednotlivcov 
i konkrétnych sociálnych skupín cielenú prípravu na prehĺbenie sociálnej kompe-
tencie konštruktívne zvládať rôzne typy záťažových situácií (podrobnejšie pozri aj 
Bratská, 1992, 1997, 2001, 2005). 

Zvládanie záťažových situácií je zdrojom vývinu a rozvoja osobnosti človeka
Nemôžeme povedať, že záťažové situácie sú len nežiaduce. Ich zásluhou je, že 

ak v nich vidíme výzvu, prispievajú k mobilizovaniu našich síl, podnecujú nás učiť 
sa, hľadať nové cesty a spôsoby, ako ich čo najlepšie vyriešiť a zvládnuť. Keby ich 
nebolo, tak by sme sa ďalej nerozvíjali a nenapredovali. Sú impulzom, ktorý prebú-
dza naše vlohy a tvorivé predpoklady. Bez zvládnutia ťažkostí v živote by sme ne-
objavili nadanie na určitú činnosť, ostalo by v nás driemať. Zásluhou prekonávania 
rôznych prekážok získavame cenné skúsenosti, stávame sa húževnatejšími, upev-
ňujeme si a rozvíjame vôľové vlastnosti. Keď sa však záťažové situácie nahroma-
dia alebo sa v nich veľmi zvyšujú požiadavky bez ohľadu na možnosti človeka, ob-
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Lepšie chápu, že „disciplína je základným predpokladom nielen efektívne-
ho učenia, ale aj bezpečnosti žiakov a učiteľov“ (Bendl, 2011a, s. 27). Pričom 
disciplínu ako ochranu dieťaťa v škole a v nápravnom zariadení možno chápať 
v zmysle bezpečnostnom, výkonovom, hygienickom, ekonomickom a prognostic-
kom (bližšie pozri aj Bendl, 2011b, s. 2834).

Po absolvovaní programu sa človek ľahšie zorientuje v záťažových situáciách, 
nesústredí sa len na prekážky a ujmu, hľadá a berie do úvahy aj možné zvládacie 
zdroje (vnútorné, vonkajšie a situačné charakteristiky), smerujúce k riešeniu danej 
situácie a zvládnutiu záťaže. Lepšie si uvedomuje svoje silné a slabé stránky, vlo-
hy a tvorivé predpoklady, a tým aj nadanie na určitú činnosť.

Sociálnu kompetenciu si možno osvojovať, prehlbovať a taktiež ju prejavo-
vať prostredníctvom konštruktívneho riešenia a zvládania situácií psychickej zá-
ťaže v sociálnom systéme. Uvedomenie si rôznorodosti ziskov a strát, ich veľkosti 
a kvality, a na tomto základe prijatie konštruktívneho riešenia, efektívnej zvláda-
cej stratégie, ktorá prináša maximum ziskov a minimum strát nielen pre seba, ale 
aj pre všetkých aktérov záťažovej situácie, ďalej pre inštitúcie a spoločnosť, kto-
rej sú aktéri súčasťou – je jedným zo spôsobov, ktoré možno využiť v prevýchove 
a umožniť tak jednotlivcom i sociálnym skupinám smerovať k múdrosti.

Prečo sa tak má diať v sociálnom systéme školy a v prevýchovnom zariadení
Priamo to vyplýva z napĺňania funkcií školy. Podľa J. Prokopa (1996, podľa: 

Gillernová, 1998, s. 263), z postavenia školy, jej miesta medzi rodinou a spoloč-
nosťou vyplývajú škole podmienky a možnosti práce a tiež možno vyvodiť aj jej 
funkcie:
§ personalizačná (zameriava sa na formovanie a utváranie osobnosti jednotliv-

ca);
§ kvalifikačná (orientuje sa na výkon, poznatky, spôsobilosti, kvalifikáciu);
§ socializačná (zámerne a nezámerne pôsobí na začlenenie jednotlivca do spo-

ločenských a interpersonálnych vzťahov);
§ integračná (prepája prípravu na povolanie, na život v rodine, na angažovanie 

sa v politickej a verejnej sfére, v zmysle akceptovania, kritiky a korekcie).
V rámci napĺňania každej z týchto funkcií školy majú svoje opodstatnené 

miesto aktivity súvisiace s riešením a zvládaním situácií psychickej záťaže v živo-
te žiakov, učiteľov, rodičov a vychovávateľov. Ciele výchovného a prevýchovné-
ho procesu sa prelínajú, sú podobné. Podľa A. Škovieru (2011, s. 13) „prevýchova 
k nim však prispieva prístupom orientovaným na pozitívne zmeny v oblasti pre-
žívania (emocionálne narušenie), v oblasti pochopenia svojho správania (náhľad, 
zmena hodnôt a postojov) a v oblasti nápravy konania(zmena sociálneho fungova-
nia) jednotlivca“. Stotožňujem sa s chápaním pojmu prevýchova ako ho uvádza vo 
svojej monografii A. Škoviera (2011). Toto chápanie sa najviac približuje anglic-
kému pojmu reclaim s významami: napraviť, polepšiť, vytrhnúť, skultivovať, ob-
rátiť, ale aj civilizovať či skrotiť a vyzdvihnúť.

·	učiť sa byť (konať s väčšou autonómiou, samostatným úsudkom a osobnou zod-
povednosťou, rozvíjať osobnostný potenciál – pamäť, myslenie, zmysel pre es-
tetiku, fyzické vlastnosti a komunikačné spôsobilosti).

Aplikovaním intervenčných programov, sociálno-psychologických výcvikov
Veľký okruh preventívnych možností predstavujú intervenčné programy roz-

víjajúce konštruktívne riešenie a zvládanie záťažových situácií (bližšie pozri Brat-
ská, 2001; s. 201 a nasl.). V rámci celoživotnej prípravy ľudí na život a starnu-
tie, ako aj v rámci prevýchovy jednotlivcov a sociálnych skupín potvrdzujú svo-
ju opodstatnenosť. 

Keďže od školského roku 1991/92 učím na Katedre psychológie FIF UK v Bra-
tislave okrem povinných kurzov aj dva povinne voliteľné kurzy: Empatická aser-
tivita a Konštruktívne riešenie a zvládanie záťažových situácií (program sociál-
no-psychologického výcviku), rozhodla som sa aktualizovať na naše podmienky 
päť oblastí ochranných a rizikových faktorov, ktoré navrhli P. EnglenderováGol-
denová a D. E. Golden (Say it stright, 1999), a doplnila som prehľad o šiestu ob-
lasť, zameranú na masové médiá (bližšie pozri Bratská, 2001, s. 182187). Vychá-
dzala som z výsledkov a záverov skúmania problémových okruhov sociálnej pato-
lógie (drogové závislosti, chudoba, násilie v rodinách a na pracoviskách, krimina-
lita, prostitúcia, samovražednosť, rozvodovosť a pokles pôrodnosti), ktoré uvádza-
jú P. Ondrejkovič, E. Poliaková so spolupracovníkmi (1999), A. Nociar (2000), P. 
Ondrejkovič, J. Brezák, G. Lubelcová, M. Vlčková (2000), J. Výrost, I. Slaměník 
(2001), E. Žiaková, J. Čechová, J. Kredátus (2001) a iní.

Ochranné a rizikové faktory tvoria vhodné východiská pri rozboroch rôznych typov 
situácií psychickej záťaže. Napríklad počas programu Konštruktívne riešenie a zvláda-
nie situácií psychickej záťaže (Bratská, 1997, 2001) si účastníci osvojujú a prehlbujú 
spôsobilosti efektívne komunikovať; postupy, ako lepšie spoznať seba, ako adekvátnej-
šie vnímať, spoznávať a vedieť sa vcítiť do rozpoloženia iných ľudí; osvojujú si poznat-
ky o podstate, výskyte a dôsledkoch rôznych typov záťažových životných situácií; učia 
sa rôznym variantom postupov riešenia a stratégiám zvládania psychickej záťaže v sú-
lade s uvedomovaním si možných dôsledkov; získavajú spôsobilosti, ako utvárať atmo-
sféru spolupráce, konštruktívneho, efektívneho a tvorivého riešenia i zvládania záťažo-
vých situácií v skupine, asertívneho správania a komunikácie; osvojujú si základy me-
tód prevencie nadmernej psychickej záťaže, ako predchádzať látkovým a nelátkovým 
závislostiam. Počas prehrávania modelových situácií z reálneho života a najmä zo škol-
ského prostredia – prostredníctvom vlastného prežívania, ale aj vžitím sa do rol iných 
aktérov – môžu si účastníci lepšie uvedomiť, prečo autorita pozostáva z troch rovno-
cenných zložiek: z práva na ovládanie, z moci toto právo realizovať a zo zodpoved-
nosti za ich používanie. Učia sa utvárať pravidlá, stavať hranice a začínajú lepšie chá-
pať, čo je to zdravá disciplína, ako stopnúť manipuláciu, prečo moc bez práva je jed-
noducho násilie a nemôže byť autoritou (Bratská, 2005; Bendl, 2005, Vališová, Brat-
ská, Śliwerski a kol., 2005). 
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dagogiky, ekonómie, informatiky, práva i ďalších vedných odborov. Nielen škol-
skí psychológovia a učitelia na školách, ale najmä odborníci zaoberajúci sa celo-
životným vzdelávaním by mali pripravovať ľudí na život a starnutie. Ide o mul-
tidisciplinárnu oblasť s nevyhnutným podielom psychologickej prípravy (Brat-
ská, 2001).

Psychologická príprava na život a starnutie nespočíva len v poskytovaní širo-
kého spektra informácií a poznatkov v pregraduálnom a postgraduálnom vzdelá-
vaní a vo výchove. Uskutočňuje sa rôznorodými formami v priebehu biodromál-
neho vývinu jednotlivca napr. aj prostredníctvom poradenskej činnosti ako súčas-
ti zdravotnej a preventívnej starostlivosti. Pevné miesto v nej majú aj intervenčné 
programy a sociálno-psychologické výcviky.

Aký je a akým bude človek ako tvorca budúcnosti závisí  aj od osvojených 
zvládacích stratégií

Obzvlášť pre odborníkov zaoberajúcich sa človekom je dôležité, že namiesto 
technickej dimenzie úspechu sa v súčasnosti akcentuje ekologická a sociálna di-
menzia úspechu. Tým sa do popredia dostali bytostne vlastné a životne dôležité 
dimenzie pre človeka. Z toho vyplýva, že aj ich napĺňanie závisí predovšetkým od 
zdrojov a bohatstva v samotnom človeku, než mimo neho (suroviny, energie...), 
ako to bolo v minulosti.

Prevýchova jednotlivcov a skupín smerovaním k múdrosti
Múdrosť, prístupy a pojmové línie jej vedeckého skúmania Múdrosť sa považu-

je za komplexný fenomén, ktorý si vyžaduje interdisciplinárny prístup v skúmaní. Zá-
ujem o štúdium tejto problematiky prejavili už v dávnej histórii mnohí vzdelanci pre-
dovšetkým z radov filozofov a teológov. Aj keď najviac prác o múdrosti akcentuje ná-
božensko – teologické a filozofické tradície, v učebniciach múdrosti možno nájsť rôz-
norodejšie súvislosti – teologické, filozofické, historické, sociologické, antropologic-
ké a psychologické (pozri bližšie práce Ruisela, 2005, 2006, 2008). 

Zvýšený záujem o vedecké skúmanie múdrosti sa objavuje v posledných de-
saťročiach minulého storočia. Toto obdobie postmoderny prináša zmeny v type 
myslenia predovšetkým odbornej verejnosti. Podľa J. Benedikovičovej a I. Ruise-
la (2006, s. 189) k nim prispelo najmä: „1. uvedomenie si dôležitosti osobnostných 
dimenzií ... vrátane konkrétnych okolností života, ako aj dôležitosti kultúrneho 
a sociálneho prostredia, 2. postupné zbližovanie humanitných a prírodných vied.“ 
Podľa uvedených autorov je to práve múdrosť, ktorá „sa usiluje priblížiť svet filo-
zofie, psychológie i teológie širším požiadavkám ostatného života. Zjednodušene 
možno povedať, že „sprírodňuje“ ľudské hodnoty a „humanizuje“ prírodné záko-
ny“ (Benedikovičová, Ruisel 2006, s. 189).

Obsahová analýza prác popredných odborníkov zaoberajúcich sa problemati-
kou múdrosti, ktorými sú napr. C. Hartshorne (1987), J. Kekes (1983), W. Oelmul-
ler (1989), H. Waldenfels (1988) viedla podľa P. B. Baltesa (2005), ako uvádza I. 

Škola a prevýchovné zariadenie sú miestami stretávania generácií
Škola a prevýchovné zariadenie patria miestam, kde sa stretáva a spolupracu-

je niekoľko generácií. Školské a prevýchovné zariadenia sú inštitúciami, ktorých 
sociálny systém pozostáva z interakcií ľudí niekoľkých generačných skupín. Plnia 
požiadavky vyplývajúce z mnohých sociálnych rol: dieťa, mladý človek, dospelý, 
senior; žiak (študent), učiteľ, vychovávateľ, školský psychológ, vedúci krúžku, po-
radca; rodič, starý rodič; spolužiak, priateľ, kamarát, vodca, autorita apod. Z hľa-
diska rozboru reálnych životných záťažových situácií som presvedčená, že práve 
tieto podmienky sú vhodný priestor pre učenie sa konštruktívnemu riešeniu a zvlá-
daniu záťažových situácií. Považujem takýto proces za súčasť aktuálnej prípravy 
na cieľavedomú tvorbu zdravého spôsobu života v jednotlivých vekových obdo-
biach človeka (Hegyi, 1994; Bratská, 2001).

Nepopierateľným faktorom, ktorý v značnej miere ovplyvňuje formovanie 
osobnosti mladého človeka, sú reakcie, konanie a správanie sa starších – dospe-
lých. Rodičia, učitelia, vychovávatelia a všetci dospelí svojím osobným príkladom, 
najmä pri riešení a zvládaní záťažových situácií v každodennom životnom zhone, 
umocňujú svoj výchovný vplyv, dotvárajú a modelujú črty osobnosti u dorastajú-
ceho pokolenia.

Škola a prevýchovné zariadenie pripravuje na život a starnutie. Snaha odstrá-
niť, prípadne minimalizovať kumuláciu negatívnych vplyvov, podporiť, posilniť 
pozitívne dôsledky na život jednotlivcov i skupín nachádza svoj výraz v príprave 
na starnutie. Keďže v centre pozornosti odborníkov by mala byť aktuálna príprava 
na cieľavedomú tvorbu zdravého spôsobu života v každom vekovom období člo-
veka, považujem za vhodnejšie hovoriť o biodromálnej (celoživotnej) príprave na 
život a starnutie. Spočíva v napĺňaní mnohých krátkodobých cieľov a jedného dl-
hodobého cieľa.

Krátkodobé ciele sa zameriavajú na utváranie zdravého životného štýlu v jed-
notlivých vývinových fázach života jednotlivca i skupín, ktorých je členom. Dl-
hodobý cieľ spočíva v celoživotnej príprave jednotlivca, a/alebo celých skupín na 
aktívnu starobu, v – pokiaľ možno – dobrom zdraví, v tvorivej pohode, v dôstoj-
nom prostredí a v primeranom sociálnom zabezpečení. V interdisciplinárnom vý-
skumnom tíme vedenom L. Hegyim (1994), sme dospeli k záveru, že táto celoži-
votná príprava na život a starnutie by sa mala uskutočňovať v štyroch rovinách: 
§ permanentná, dlhodobá príprava (počas celého života človeka); 
§ prelaďovacia príprava (v období od 40 do 60 rokov); 
§ akútna, krátkodobá príprava (približne 5 rokov pred odchodom na dôchodok); 
§ aktuálna príprava na starnutie (počas dôchodkového veku). 

Obsahové zameranie vo všetkých štyroch rovinách by malo byť zosúladené 
a vzájomne prepojené.

Prípravu na život a starnutie považujem za multidisciplinárnu problematiku. 
Na jej obsahovom zameraní sa majú možnosť integrovane podieľať odborníci z 
medicíny, psychológie, sociálnej práce, gerontológie, andragogiky, sociológie, pe-
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2005, s. 28). V starozákonnej knihe Ekleziastikus, s pôvodným názvom Múdrosť, 
sa okrem iného odporúča ako konať v príjemných a nepríjemných životných situá-
ciách. Autor spisu dôrazne upozorňoval, že „chytráctvo a prefíkanosť nie sú múd-
rosťou, pretože ich možno zneužiť na zlo“ (Ruisel, 2005, s. 38). 

Zosúladenie mysle a charakteru, integráciu poznania, cností a sociálnej kom-
petencie si možno osvojovať, prehlbovať a taktiež prejavovať prostredníctvom 
konštruktívneho riešenia a zvládania situácií psychickej záťaže v sociálnom systé-
me. V tomto procese práve uvedomenie si rôznorodosti ziskov a strát, ich veľkosti 
a kvality, a na tomto základe prijatie konštruktívneho riešenia, efektívnej zvláda-
cej stratégie, ktorá prináša maximum ziskov a minimum strát nielen pre seba, ale 
aj pre všetkých aktérov záťažovej situácie, ďalej pre inštitúcie a spoločnosť, ktorej 
sú aktéri súčasťou – je jedným zo spôsobov ako smerovať k múdrosti (pozri bliž-
šie Bratská, 2001, 2008).

Teórie múdrosti a Ardeltovej model múdrosti 
Pre laické (implicitné) teórie múdrosti je príznačná snaha pochopiť podstatu 

múdrosti, jej využívanie v každodennom živote, s dôrazom na variabilitu v rozlič-
ných kultúrach a v rôznych vekových obdobiach. 

S. Bluck a J. Glück (2005) analyzovali implicitné teórie múdrosti a zaradili ich 
do piatich rôznych typov. Po dôkladnom preskúmaní jednotlivých typov dospeli 
k záveru, že všetky majú spoločných päť základných faktorov: kognitívne porozu-
menie, vhľad, hĺbavý postoj, záujem o ostatných ľudí a spôsobilosti nevyhnutné 
pre praktický život. Expertné (explicitné) teórie múdrosti sú podľa R. J. Stenber-
ga a J. Jordana (2005) v podstate implicitnými teóriami menšieho, odborne erudo-
vaného výberu pozorovateľov. Ich hlavným zameraním je analyzovať informácie 
o tom, aké sú predstavy o múdrosti, ako by mala ovplyvňovať konanie jednotlivca 
a tiež skúmať a hodnotiť správanie, expertmi označené ako múdre. 

Známy a aktuálny expertný prístup k múdrosti založený na vekových dife-
renciách, predstavuje berlínska paradigma alebo berlínsky model formulovaný P. 
Baltesom a jeho spolupracovníkmi. Múdrosť chápu ako „expertnú znalosť vo ve-
dení života, porozumení jeho významu a vo fundamentálnej životnej pragmatike 
(životné plánovanie, manažovanie a spätný pohľad)“a jej skúmanie uskutočňujú 
prostredníctvom „zložitých, no slabo definovaných hypotetických situácií“ (Bal-
tes, Kunzmann, 2003; podľa: Benedikovičová, Ruisel, 2008, s. 191). 

S kritikou berlínskej paradigmy vystúpila M. Ardeltová (2004). V tejto kon-
cepcii považuje za nedostatočne zastúpenú osobnosť, pričom tvrdí, že múdrosť 
nemôže existovať nezávisle od jednotlivcov. Veľmi podnetné sú aj jej ďalšie záve-
ry: – múdrosť nie je len teoretickým poznaním, ale obsahuje aj zážitkovú a osob-
nostnú dimenziu; – keď berieme do úvahy, že múdrosť je fenomén spätý s osob-
nosťou, nemožno sledovať prejavy múdrosti na hypotetickej úrovni; – múdrosť sa 
prejavuje až v osobnostnom kontexte a v osobnej zaangažovanosti.

Ardeltovej model múdrosti (2003) zahŕňa celú osobnosť, kognitívne aj emoč-

Ruisel (2006, s. 21 – 24) k vymedzeniu siedmich prístupov k múdrosti:
1. Múdrosť nastoľuje dôležité a zložité otázky a stratégie o základných otázkach 

zmyslu života.
2. Múdrosť zahŕňa uvedomenie si limitov poznania a neistôt sveta.
3. Múdrosť reprezentuje nadpriemernú úroveň poznania, posudzovania a pora-

denstva.
4. Múdrosť tvorí poznanie s mimoriadnym rozsahom, hĺbkou a rovnováhou. 
5. Múdrosť zahŕňa perfektný súlad mysle a charakteru, akúsi spoluprácu pozna-

nia a cností.
6. Múdrosť reprezentuje poznanie použité pre dobro a pohodu seba a iných ľudí.
7. Múdrosť, hoci ju je ťažko možno získať a vymedziť, ľahšie možno identifiko-

vať, ak je manifestovaná v reálnych situáciách.
Aké dôvody viedli vedcov skúmať múdrosť? Čo zapríčinilo zvyšujúci sa zá-

ujem o štúdium tejto problematiky v ostatných rokoch a v súčasnosti? I. Ruisel 
(2006, s. 28 – 30) ako možné dôvody identifikuje a rozoberá štyri pojmové línie. 
Prvá vychádza z usudzovania o kultúrnom i historickom význame múdrosti, z hl-
bokej túžby vyzdvihnúť vyššie kvality ľudstva. V druhej línii sa akcentuje dôvod, 
podľa ktorého múdrosť je prejavom dokonalosti v osobnom i intelektuálnom vývi-
ne človeka a tiež prejavom dokonalosti jeho sociálnej komunikácie. Podľa I. Ruise-
la „treťou príčinou vedeckého štúdia múdrosti je hľadanie pozitívnych znakov star-
nutia“ (2006, s. 29). V súčasnosti túto líniu napĺňajú najmä výskumy sociálnych, 
vývinových a poradenských psychológov u nás i v zahraničí. Štvrtým dôvodom 
prečo výskumníci vidia dôvod vedecky skúmať múdrosť je, že ju chápu ako hod-
notnú organizačnú stratégiu usudzovania o živote, spájajúcu inteligenciu a cnosti 
v procese dosahovania dokonalosti. 

Domnievam sa, že práve súlad mysle a charakteru, integrácia poznania, cnos-
tí a sociálnej kompetencie, umožňuje v rôznych typoch záťažových situácií odha-
liť významné faktory a prijať také riešenia, realizovať tie zvládacie stratégie, kto-
ré zohľadňujú širšie vecné, časové, priestorové, skupinové i osobnostné súvislosti, 
nielen bilanciu osobných ziskov a strát.

Cesty k múdrosti konštruktívnym riešením a zvládaním záťažových situácií 
Súčasná odborná literatúra akcentuje tri koncepcie múdrosti. Podľa I. 

Ruisela (2005, s. 115) „múdrosť možno chápať ako: 1. poznávací proces ale-
bo ako zvláštny spôsob získavania a spracúvania informácií; 2. cnosť alebo so-
ciálne hodnotnú formu správania; 3. dobro alebo ako osobnostne žiaduci stav 
alebo podmienku”. Som presvedčená, že všetky tri koncepcie múdrosti sú vý-
chodiskové, plne opodstatnené a realizujúce sa aj v procese konštruktívneho 
riešenia a zvládania záťažových životných situácií.

Ako uvádza Starý zákon, nositeľ múdrosti hokmah (bystrý, inteligentný člo-
vek, vystupujúci v role učiteľa a poradcu) „...svoje schopnosti získaval učením, ná-
cvikom (musar) alebo zvládnutím náročných životných situácií (esah)...“ (Ruisel, 
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mienkach napr. aj E. Sollárová, M. Popelková (2000) potvrdením účinnosti SPV 
prostredníctvom zníženia úrovne neurotizmu, aktuálnej úzkosti a úzkostlivosti u 
vysokoškolákov. Výskumné závery A. Hamranovej (2002) s aplikovaním SPV 
štruktúrovaného typu u budúcich učiteľov a vychovávateľov poukazujú, že SPV 
významne ovplyvnil interpersonálne správanie účastníkov smerom k adaptívnej-
ším formám vyznačujúcim sa extravertovaným priateľským správaním, ochotou k 
spolupráci, zodpovedným a ohľaduplným správaním.

Sociálna kompetencia osobnosti sa prejavuje v úspešnom a efektívnom vyrov-
návaní sa so situáciami psychickej záťaže v sociálnom systéme. Ide o všeobecnú 
schopnosť, ktorej súčasťou je vhľad do danej situácie aj prostredníctvom kontra-
faktového myslenia, pochopenie motívov správania a konania jej aktérov, voľba 
účinných foriem postupu, adekvátnych prostriedkov a uváženie možných dôsled-
kov (ziskov a strát) nielen z hľadiska vlastnej osoby, ale aj ďalších aktérov a prí-
padných inštitúcií.

Záver
Keďže situácie psychickej záťaže sú v živote človeka bežné a z hľadiska jeho 

osobnostného vývinu a rozvoja aj nevyhnutné, som presvedčená, že práve posla-
ním psychológov v spolupráci s ďalšími odborníkmi je pomáhať ľuďom poznať 
podstatu týchto situácií, odhaľovať silné i slabé stránky človeka a jeho osobnostné 
zdroje, realistické vnímanie seba samého, ktoré spolu s rozšírením účinných stra-
tégií a ich pružným využívaním by viedli ku konštruktívnemu riešeniu a efektív-
nemu zvládaniu záťažových situácií u jednotlivcov i konkrétnych cieľových soci-
álnych skupín a tým v prípade potreby aj k ich prevýchove.
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né dimenzie osobnosti, pričom chápe múdrosť ako latentnú premennú kognitív-
nych, reflektívnych a efektívnych osobnostných charakteristík. M. Ardeltová je au-
torkou Trojdimenzionálnej škály múdrosti 3DWS (2003), pozostávajúcej z 37 po-
ložiek, z ktorých 13 je súčasťou kognitívnej (c), 11 reflektívnej (r) a 13 afektívnej 
(a) dimenzie (voľne podľa: Benedikovičová, Ruisel, 2008 s. 195196) Túto škálu 
sme použili aj v našom výskume. 

Po absolvovaní sociálno-psychologického výcviku zameraného na konštruk-
tívne riešenie a zvládanie záťažových situácií vysokoškoláčky vo zvýšenej mie-
re chápu ťažkosti ako výzvu k aktivite, väčšmi dokážu prekročiť vlastnú subjekti-
vitu, hodnotia záťažové situácie z rôznych zorných uhlov pohľadu, viac sa tešia z 
možností a z vlastnej iniciatívy, hodnotu vidia v tvorivom riešení úloh, považujú za 
možné ovplyvniť chod diania, chcú viac spolupracovať s inými a navzájom sa do-
pĺňať. Naše čiastkové výsledky potvrdili prepojenosť múdrosti na osobnostné pre-
menné (bližšie pozri Bratská, 2008).

Program Konštruktívne riešenie a zvládanie záťažových situácií
Od roku 1991 učím na Katedre psychológie FiF UK v Bratislave okrem iných 

kurzov aj povinne voliteľný semestrálny kurz Konštruktívne riešenie a zvládanie 
záťažových situácií (formou programu SPV, ďalej len program), ktorý dosiaľ ab-
solvovalo viac ako 400 študentov denného štúdia. Program vznikol na základe 
podnetov a požiadaviek z troch okruhov: – veda, – výučba, – prax. (podrobnejšie 
pozri napr. Bratská, 2001, s. 202 – 208).

V priebehu programu Konštruktívne riešenie a zvládanie záťažových situá-
cií realizovaného formou sociálno-psychologického výcviku si účastníci osvojujú 
a prehlbujú poznatky z týchto teoretických okruhov: 

Situácie psychickej záťaže a záťaž. Podstata a stupne psychickej záťaže. Typy 
situácií psychickej záťaže. Dôsledky situácií psychickej záťaže. Zdravie a záťa-
žové situácie. Tolerancia, odolnosť na záťaž. Ako riešiť situácie psychickej záťa-
že. Zvládacie zdroje a zvládacie stratégie. Intervencia a prevencia z hľadiska zá-
ťažových situácií. Význam situácií psychickej záťaže z hľadiska vývinu a rozvo-
ja osobnosti. 

Obsah praktickej časti stretnutí tvoria nasledujúce moduly: 
1. Predstavovanie a zoznamovanie, očakávania. 2. Pravidlá činnosti skupiny. Bra-
istorming. 3. Efektívna a konštruktívna spätná väzba. 4. Riešenie modelovej zá-
ťažovej situácie individuálne a v malých skupinách. 5. Komunikácia, komunikač-
né zlozvyky. 6. Riešenie a zvládanie reálnych záťažových situácií individuálne a v 
malých skupinách. (4 – 6 krát). 7. Sebapoznanie a poznávanie iných. 8. Prehrávky 
riešenia a zvládania reálnych záťažových situácií. 9. Opätovné riešenie modelovej 
záťažovej situácie. 10. Vyhodnotenie programu, očakávania a realita. 

Získané čiastkové výsledky u vysokoškoláčok prispievajú k objasneniu účin-
nosti programu Konštruktívne riešenie a zvládanie situácií psychickej záťaže (po-
zri Bratská, 2009). Sú v súlade so zisteniami, ku ktorým dospeli v našich pod-
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 Úloha konfliktu v medziľudskom styku 
Konflikt je súčasťou medziľudských vzťahov, patrí k interpersonálnej komu-

nikácii, nie je jej cudzorodým prvkom, prevencia konfliktov neznamená zásadné 
predchádzanie alebo vyhýbanie konfliktu, pod prevenciou konfliktov sa myslí skôr 
„včasná diagnostika“, identifikácia konfliktu, prijatie faktu, že konflikt je prítomný 
a jeho včasné riešenie. V medziľudskom styku má spor, alebo konflikt nenahradi-
teľné miesto. Prostredníctvom konfliktov ľudia uplatňujú svoje potreby, dokážu vy-
jadrovať svoje záujmy, konflikt môže vzťahy spevniť a rozvíjať, rovnako ako ničiť 
a zaťažovať. Konflikt môže podporovať rozvoj, stimulovať nové možnosti, podne-
covať k skúmaniu sveta i seba samého. Rozhodujúce je len či je vedený konštruktív-
ne alebo deštruktívne. Konflikty majú svoje opodstatnenie, význam i zmysel. Kon-
flikt je neutrálny, účastníci konfliktu spôsobujú či bude vnímaný negatívne, neutrál-
ne alebo pozitívne. Nie je realistické očakávať, že by ľudia mali vo všetkých oblas-
tiach rovnaké názory, predstavy, postoje, alebo, že by preferovali identické hodnoty.

Rôznorodosť, variabilita, diverzita prinášajú rozpory, odlišné stanoviská či zá-
ujmy. Problémom nie je samotný konflikt ako jav. Ako hovorí V. Satirová (2005, 
23) „problémom nie je problém, coping je problém“. Zvládanie a riešenie konflik-
tov je problémom, nie samotný konflikt. Voľba konštruktívneho alebo deštruktívne-
ho prístupu ku sporu je v rukách účastníkov sporu. Závisí len od ich postoja, motivá-
cie a schopností ako konflikt začne, bude sa vyvíjať a ako skončí. V kontexte práce 
s mládežou s poruchami správania je však otázkou s akým postojom vstupujú klienti 
do konfliktu (čo prežívajú, s akými emóciami sa im spája konfliktná situácia, ako do-
kážu kognitívne vyhodnotiť konkrétny stav a aká je ich sociálna kompetencia v ob-
lasti zvládania a riešenia konfliktov). Možno by bolo zaujímavé výskumne analy-
zovať do akej miery má táto skupina mládeže voľbu pri riešení konfliktov, či klien-
ti sú spôsobilí vidieť aj inú alternatívu ako deštruktívny spôsob práce s konfliktom. 

Wilmot a Hockerová (2004) rozlišujú medzi konštruktívnym a deštruktívnym 
riešením konfliktu. Konštruktívny prístup, podľa nich, zlepšuje duševné zdravie, 
predovšetkým v oblasti depresívnych stavov a pri emočných poruchách. Kon-
štruktívny spôsob riešenia konfliktov by sme mohli charakterizovať podľa nasle-
dujúcich znakov:
– snaha a dosahovanie dohody formou konsenzu, 
– dohoda o dobrovoľnom prispôsobení jednej strany, 
– dohoda o nezhode znamená, že všetci účastníci konfliktu sa dohodnú, že ich 

predstavy o riešení sú nezlučiteľné a následne nebudú ďalej produkovať kon-
fliktné správanie, nebudú konflikt eskalovať, odstúpia od spolupráce či koexis-
tencie, alebo budú naďalej spolupracovať napriek odlišným názorom, predsta-
vám, hodnotám a pod. (hlbšie interpersonálne vzťahy majú viac úrovní a kon-
flikt v jednej z nich nemusí narušiť celý vzťah), dohoda o nezhode však nie je 
možná v rozhodovacej situácii a pri vyjadrovaní emócií. V niektorých situáci-
ách je táto alternatíva jedinou produktívnou formou riešenia (napríklad pri vy-
hranenom konflikte hodnôt).

ZVLÁDANIE A RIEŠENIE KONFLIKTOV – 
PROGRAM PRE MLÁDEŽ S PORUCHAMI  

SPRÁVANIA
Vladimír Labáth

prof. PaedDr.Vladimír Labáth, PhD.
Pedagogická fakulta UK
Katedra sociálnej práce Bratislava,
labath@chello.sk 

V kontexte úvah o poruchách správania a konfliktoch možno vidieť minimál-
ne dve interpretačné roviny. Prvou z nich je podiel konfliktov a ich kontrapro-
duktívneho riešenia na vzniku samotnej poruchy správania. Napríklad Dunn, 
Tucker (in: Wilmot, Hockerová 2004) prezentujú výsledky výskumu, kde sa po-
tvrdilo, že riešenie konfliktov má vplyv na rodinu a v rodinách s deťmi s mala-
daptívnym správaním sa objavujú deštruktívne stratégie riešenia konfliktov vý-
znamne častejšie. Podobné výsledky poskytujú aj staršie výskumy, napríklad 
Hetherington, Stouwie a Ridberg (in: Tolan, Cromwell, Brasswell 1986) porov-
nali interakčné schémy rodín s dissociálnym členom umiestneným v ústave a 
rodín s deťmi bez dissociálnych prejavov. Zistili, že rodiny s dieťaťom s dis-
sociálnym správaním mali problémy pri riešení konfliktov pokiaľ ide o priebeh 
a smer rodinných interakcií. Bežné rodiny obyčajne dosiahli uspokojivé rieše-
nie problémov, hoci počas procesu riešenia problému sa bežne vyskytovali ďal-
šie konflikty. Rodiny s dissociálne sa správajúcim dieťaťom nezvládali konflikt 
a neprejavovali ochotu ku kompromisu. Častejšie sa u nich vyskytujú rodičov-
ské nezhody, pričom konflikt je často explicitne alebo implicitne upriamený na 
deti. Tieto rodiny prejavujú menej často pozitívny afekt a častejšie a intenzív-
nejšie negatívne emócie.

Druhým aspektom je spôsob zvládania náročných situácií a riešenia konfliktov 
mládežou s poruchami správania. Mnohí autori upozorňujú na deficity v sociál-
nych zručnostiach tejto skupiny populácie (zo starších zdrojov napríklad Freedman 
a kol. 1978, z novších autorov Vojtová 2010, Matoušek, Matoušková 2011). Z nich 
potom vyplývajú aj možnosti a limity resocializácie, reedukácie, poradenstva či te-
rapie v tejto sfére. Tento príspevok sa zaoberá druhou oblasťou. Jeho cieľom je sti-
mulovať aktivity zamerané na sociálne učenie (vzory, pozorovanie, imitáciu, expe-
riment, pozitívny tréning, selektívne posilňovanie a iné formy aktívneho sociálne-
ho učenia). Od neho sa potom odvíjajú tri tematické okruhy :
– úloha konfliktu v medziľudskom styku, 
– konflikty u populácie s poruchami správania,
– samotný program zvládania a riešenia konfliktov. 
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§ Fáza iniciačná, prejavuje sa nezhodou a nesúladom. 
§ Fáza polaritná – ide o smerovanie k polaritám, k opačným stanoviskám, ako 

má druhá strana, typické je vzďaľovanie od predmetu sporu. 
§ Fáza separácie, alebo izolácie je typická potrebou nekomunikovať, vyhnúť sa 

nejakej téme, resp. nestýkať sa s druhou stranou. 
§ Fáza deštrukcie predstavuje situáciu, keď jedna strana útočí na druhú, alebo 

útočia na seba vzájomne.
§ Fáza únavy alebo odplaty nasleduje po kulminácii konfliktu.

Celý proces eskalácie konfliktu môže trvať niekoľko minút, ale aj niekoľko ro-
kov. Všeobecne platí, že čím je konflikt intenzívnejší tým ťažšie sa rieši (Crocker, 
Hampson, Aall 2004). 

Na nižšie uvedenom obrázku vidíme, že negatívne prežívanie stúpa počas pr-
vých štyroch fáz rozvoja konfliktu (vertikálna šípka a šípka smerujúca vpravo na-
hor). Situácia je stále horšia. V piatej fáze negatívne emócie mierne klesajú. Ak 
sa však objaví deštruktívny podnet správanie účastníkov konfliktu sa môže vrátiť 
späť do fázy deštrukcie. Takto sa potom sporiaci pohybujú medzi fázou deštruk-
cie a fázou odplaty. Konflikt tým stále viac a viac eskaluje až môže dôjsť k totál-
nej deštrukcii. 

Konflikt nie je trvalý stav, je to proces, ktorý sa postupne vyvíja. Môže sa pre-
hlbovať, ale aj utlmovať. Niekedy sa fixuje na istom stupni rozvoja, napríklad vo 
fáze segregácie (izolácia sporiacich sa strán). Nakoľko je to proces, je ho možné 
ovplyvňovať v pozitívnom i negatívnom smere. 

Obr. č. 1 Fázy vývoja konfliktu (podľa Fishera 2001, upravené)

Intenzita  
negatívneho 
prežívania

Fázy rozvo-
ja konfliktu

Nezhoda Polarizácia Separácia
Izolácia 

Deštrukcia Odplata
Únava 

Na obrázku č. 1 vidíme len prežívanie a priebeh konfliktu z jednej strany. To isté 
sa môže a nemusí odohrávať aj v druhom účastníkovi konfliktu. Niekedy je to ča-

Konštruktívny prístup ku konfliktom prináša zlepšenie medziľudských vzťa-
hov, uľahčuje komunikáciu, podporuje dôveru a istotu vo vzťahoch, poskytuje 
nové alternatívy, stimuluje spoluprácu. 

Pre deštruktívne vedený konflikt je charakteristická kritika, negatívne hodnote-
nie, defenzívny postoj, pasívna či aktívna forma agresie, ale aj formy násilnej ko-
munikácie brániacej vcíteniu (Leu 2001, Wilmot,  Hockerová 2004, Rosenberg 
2008), akými sú moralizovanie, porovnávanie, odmietanie zodpovednosti, príka-
zy, alebo aj čítanie myšlienok iných. Nekonštruktívna stratégia znamená pripustiť 
vzostup sporu až po priamu agresiu. Eskalácia konfliktu je riziková predovšetkým 
tým, že účastníci sporu môžu úplne stratiť kontrolu nad konfliktom. Čo môže spô-
sobiť celý rad nežiaducich dôsledkov.

Pri konfliktoch je v prvom rade nevyhnutné akceptovať princíp tzv. dvojitej op-
tiky (Wilmot, Hockerová 2004). Predstavuje rozpor vo vnímaní reality, ktorý spon-
tánne vzniká v konfliktnej situácii. Znamená to, že jedna strana vidí problém z iné-
ho zorného uhla, preferuje iné aspekty konfliktu, vlastné postavenie, motívy, prá-
va a záujmy sú subjektívne hodnotené inak ako záujmy, postoje, práva a správanie 
druhej strany. Druhý účastník sporu je vnímaný inak ako vlastná osoba. Jeden zo 
zakladateľov rodinnej mediácie, pôvodne rodinný terapeut J. Haynes (1994) hovo-
rí, že väčšina ľudí v konflikte reaguje nasledovne:
§ verzia konfliktu je prezentovaná zvyčajne tak, aby demonštrovala, aký je tento 

účastník sporu (A) dobrý a nekonfliktný,
§ „utrpenie“ tohto účastníka sporu (A) je zobrazené a prezentované tak, aby 

vzbudilo dojem, že druhý účastník konfliktu (B) je deštruktívny a ako konflikt 
spôsobila druhá strana (B),

§ návrh riešenia pozostáva v požiadavke, akým spôsobom sa má zmeniť druhý 
účastník konfliktu (B) a nie daný participant v konflikte (A).
Závery J. Haynesa (1994) ilustrujú dvojitú optiku v dimenziách konštruktív-

neho vs. deštruktívneho riešenia konfliktu, pozitívnej resp. negatívnej motivácie, 
v oblasti prenosu zodpovednosti za riešenie konfliktu na druhú stranu, subjektív-
nom vnímaní vplyvu a dôsledkov konfliktu. 

 Konflikty u populácie s poruchami správania
U jedincov s poruchami správania dissociálneho typu sa očakáva neprimera-

né správanie aj v oblasti riešenia konfliktov. Kto pracoval s touto populáciou po-
zná z vlastnej skúsenosti nezdržanlivé, impulzívne, konfrontačné a nevyspytateľné 
reakcie jedincov s poruchami správania. Netrúfam si tvrdiť, aké percento klientov 
produkuje takéto správanie, je však zreteľné, že toto správanie nie je nijako nezvy-
čajné. Pokúsim sa ilustrovať „typické“ správanie mládeže s poruchami správania 
na porovnaní štandardného a neštandardného priebehu konfliktu.

Kanadský psychológ R. Fischer (2001) definoval štyri fázy vývoja konfliktu, 
ktorými prebieha väčšina sporov. K nim sme priradili piatu fázu. Stručne ich mož-
no popísať takto:
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Pri skrátenom procese rozvoja konfliktu niekedy nie je možné rozlíšiť jeho jed-
notlivé stupne, nezriedka sa však konflikt môže vyvíjať mimo rámec vymedzený 
R. Fisherom. Obzvlášť k tomu môže prispievať predchádzajúca skúsenosť sporia-
cich, ich vzťah a predchádzajúce konflikty, ale aj miera narušenia či prítomnosť 
psychopatológie.

Pri poruchách správania sa často uvádzajú rizikové faktory vývinu detí a mlá-
deže, niektoré rodinné faktory, rizikové genetické predispozície atď. Vojtová 
(2010) uvádza prehľad odborných názorov na rizikové faktory rozvoja porúch 
správania a člení ich do troch základných kategórií: skúsenosť, osobnosť a soci-
álny vplyv. Ak budeme vychádzať z tohto modelu, môžeme uvažovať ako je sú-
časný postoj klienta ku konfliktom ovplyvnený jeho minulou skúsenosťou, jeho 
osobnostnou výbavou a sociálnym vplyvom. Možno predpokladať, že minulá skú-
senosť klientov sa spája s mocenským, agresívnym, alebo únikovým správaním. 
Viacerí autori upozorňujú na zníženú frustračnú toleranciu, neadekvátne mecha-
nizmy zvládania a nedostatočnú rezilienciu u mládeže s poruchami správania (Pa-
zaratz, in: Hudečková 2010), ďalej deficity v sociálnej kompetencii, labilizovanú 
emocionalitu (Vojtová 2010), skreslené vnímanie reality, nižšiu schopnosť empa-
tie, táto populácia vo veľkej miere rieši konflikty skratkovite, agresívnejšie a me-
nej konštruktívne (Matoušek, Matoušková 2011). Vo výskume zameranom na skú-
manie sociálnej percepcie mládeže s dissociálnym správaním Labáth (2009) do-
spel k záverom, že pre adolescentov s poruchami v sociálnom správaní je charak-
teristické, že sa sami vnímajú ako aktívnejší a priateľskejší v porovnaní s tým, ako 
ich vidia ich rovesníci. V porovnaní s rovesníkmi, u ktorých sa neobjavujú poru-
chy správania vlastné agresívne prejavy asociujú s výrazne pozitívnejšími emó-
ciami. 

Na druhej strane však respondenti s manifestovanými prejavmi neprimerané-
ho správania spoluprácu spájali s menšou mierou pozitívnych emócií ako porov-
nateľná vzorka štandardne sa vyvíjajúcej populácie. Vo vnímaní konfliktu sa nena-
šli signifikantné rozdiely medzi adolescentmi s poruchami správania a intaktnou 
populáciou. Grófová (2010) skúmala u mládeže s poruchami správania vnímanie 
vlastnej osobnosti, významných osôb a niektorých formálnych autorít. Z tohto vý-
skumu môžeme použiť záver, že adolescenti menej pozitívne vnímajú seba ako ich 
rovesníci, ktorí nevykazujú poruchy správania. Pri riešení intrapsychických kon-
fliktov, zvládaní náročných situácií a regulácii vlastných negatívnych emócií môže 
byť tento faktor nesporne významný. 

Výsledky výskumov a prezentované názory viacerých autorov naznačujú, že 
pre účinnú prácu s poruchami správania je vhodné snažiť sa eliminovať nega-
tívnu minulú skúsenosť a vytvoriť podmienky pre osvojenie efektívnych sociál-
nych zručností. Cesta k systematickej práci v oblasti riešenia a zvládania konflik-
tov môže viesť cez snahu ovplyvniť všetky tri vyššie uvedené oblasti rizikových 
faktorov pri vzniku a rozvoji porúch správania (skúsenosť, osobnosť a sociálny 
vplyv). 

sovo zladené inokedy nie. Napríklad jeden človek je už vo fáze deštrukcie a druhý 
sa s týmto človekom nechce stretnúť (fáza separácie). Môže nastať stav, že sa druhá 
strana posunie do fázy deštrukcie v okamžiku, keď prvý je už z konfliktu vyčerpaný. 
Konflikt sa udržuje tým, že jeden útočí a druhý je v útlme (tieto roly sa potom strie-
dajú). Konflikt sa môže zvyšovať a ustupovať niekedy aj po veľmi dlhú dobu. Takto 
definované fázy vývoja konfliktu možno považovať za štandardné a relatívne platné.

U mládeže s poruchami správania dissociálneho zamerania by sme mohli uva-
žovať o inom, neštandardnom vývoji konfliktného správania. Na obrázku č. 2 vidí-
me upravenú schému z prvého obrázku, jednotlivé fázy vývoja sa skracujú a emo-
cionálne prežívanie či sociálne správanie sa zintenzívňujú. Vzhľadom na vysokú 
mieru impulzivity, nezdržanlivosti a pohotovosti k agresii, ktoré sa viažu k poru-
chám správania (Mihinová 2000), by sa dalo hypoteticky predpokladať, že konflikt 
u tejto populácie môže mať priebeh ako je uvedené na obrázku č. 2. Ak by sme vy-
chádzali z tohto záveru, mohli by sme uvažovať ako s touto témou pracovať, aby 
sme sa priblížili k štandardným vývojovým stupňom. Tradičné pedagogické, špe-
ciálnopedagogické a liečbebnopedagogické prostriedky nemusia byť v takejto si-
tuácii dostatočne efektívne.

Obr. č. 2 Neštandardný priebeh konfliktu
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Sprostredkovanie pozitívnej skúsenosti s riešením konfliktu – 
tzv. riadenie konfliktov

V dobre vedenom programe pre mládež s poruchami správania sa vyskytu-
jú reálne, prirodzené konflikty vzájomne medzi účastníkmi, klientmi a autorita-
mi (vychovávateľmi, terapeutmi, poradcami, sociálnymi pracovníkmi, psychológ-
mi, pedagógmi a pod.) a samozrejme aj medzi pracovníkmi. Konflikty sa v kaž-
dej inštitúcii, projekte či programe nejakým spôsobom riešiť musia. Prezentova-
ný model predpokladá dohodu ako cielene, štruktúrovane a systematicky zachy-
tiť, posúdiť a riešiť konflikt konštruktívnym a participatívnym spôsobom (viacerí 
autori uprednostňujú pojem alternatívne riešenie konfliktov, vo výchovnom, pre-
výchovnom, resocializačnom či terapeutickom rámci je však asi vhodnejšie hovo-
riť o participatívnom prístupe). Pri popise stratégií riešenia konfliktov sa často od-
lišujú tradičné a alternatívne/participatívne postupy. Pod tradičným prístupom ku 
konfliktu sa myslí mocenské riešenie sporu autoritou (odovzdané riešenie, konzul-
tatívne alebo autokratické rozhodnutie) alebo iné, predovšetkým deštruktívne ale-
bo represívne stratégie.

Participatívny prístup stavia v prvom rade na zodpovednosti, myslí sa tým zod-
povednosť za vznik konfliktu a zodpovednosť za voľbu stratégie pri riešení kon-
fliktu, teda zodpovednosť za správanie a výsledok. Logicky sa teda predpokla-
dá, že účastník sporu bude schopný rozpoznať viaceré alternatívy riešenia a bude 
ochotný a v ideálnom prípade aj schopný konflikt riešiť konštruktívne. Nevyhnut-
né je teda potenciálnych účastníkov sporu v tomto smere informovať, priamo či 
nepriamo viesť a vzdelávať. Druhým princípom participatívneho riešenia konflik-
tov je schopnosť regulácie vlastného správania v konflikte a osvojovanie zručností 
nevyhnutných pre konštruktívne riešenie konfliktov. Kľúčovou podmienkou par-
ticipatívneho riešenia konfliktu je motivácia k práci na konflikte. Tu je rozhodujú-
ce získať účastníkov sporu k snahe kooperatívne pristupovať k reálnym sporom, 
sprostredkovať im skúsenosť, že je v ich silách konflikt riešiť k obojstrannej spo-
kojnosti (v terminológii alternatívneho riešenia konfliktov situácia výhra – výhra). 
Relatívne samostatnou zložkou je potom rozvoj sociálnej kompetencie klienta. 

Kilman a Thomas (in: Wilmot, Hockerová 2004) identifikovali päť základ-
ných štýlov riešenia konfliktu – spolupráca, prispôsobenie, súťaženie, vyhýbanie 
a kompromis. Pri voľnejšej modifikácii možno tieto štýly transformovať do inej 
terminológie ako výhra – výhra, kompromis, výhra – prehra, prehra – prehra. Stra-
tégiu výhra – výhra možno chápať ako konsenzuálne riešenie, spolu s kompromi-
som ich možno zaradiť do kooperatívnej kategórie prístupu ku konfliktu. Ďalšie 
dve potom patria k súperivým postupom. Deutsch (in: Wilmot, Hockerová 2004) 
hovoria o dvoch základných štýloch riešenia konfliktov – o spolupráci a o súťa-
ži. V programe pre mládež s poruchami správania je jednoznačná preferencia za-
merať sa na kooperatívne spôsoby riešenia konfliktov, teda hľadanie kompromi-
su alebo konsenzu. Konsenzus v čistej podobe (keď sú uspokojené všetky úrovne 
záujmov alebo potrieb) je možný len v situácii, keď sú záujmy alebo potreby spo-

Program zvládania a riešenia konfliktov
V pomáhajúcich profesiách môžeme identifikovať tri základné možnosti záberu. 

Prvým krokom v každej pomáhajúcej profesii je budovanie vzťahu. Bez vytvorené-
ho vzťahu nemožno predpokladať plnohodnotný efekt pomáhajúcej činnosti. Elemen-
ty terapeutického či prevýchovného alebo resocializačného vzťahu sú dostatočne po-
písané. Najčastejšie sa môžeme stretnúť s faktormi, ktoré identifikoval Rogers (1995) 
– empatia, akceptácia, kongruencia. Zákonitosti budovania vzťahu platia rovnako pre 
mládež s poruchami správania ako pre iných jedincov. Empatia a akceptácia nezname-
najú súhlas s konaním klienta, ich zmyslom je vytvoriť vzťah, na ktorom možno bu-
dovať zmenu. Druhou zložkou, ktorá nezriedka a často oprávnene dominuje, je korek-
cia. Ak sa podarí vytvoriť pozitívny vzťah dôvery, vzájomného prijatia, psychologic-
kého bezpečia a snahy o porozumenie, je možné stimulovať zmenu, v prípade porúch 
správania nahrádzať neprimerané formy správania inými, akceptovateľnými indivi-
duálne, spoločensky i právne. K tomu je však nevyhnutná podpora a spolupráca. Tre-
ťou zložkou, s ktorou je v pomáhajúcej sfére nevyhnutné pracovať je rozvoj potenciá-
lu jedinca. Znamená to identifikovať pozitívne črty, schopnosti, motiváciu a možnos-
ti u každého jednotlivca. Každý človek disponuje potenciálom, ktorý možno rozvíjať. 

Tri základné prvky pomáhajúcej činnosti sú teda podpora, korekcia správania a 
postojov a rozvoj potenciálu osobnosti (Labáth, in: Ambrózová a kol. 2006). Ak sa 
nevytvorí primeraný vzťah žiadne intervencie nedosiahnu dostatočný efekt, vplyv 
pomáhajúcej autority sa minimalizuje. Ak sa zameriavame len na korekciu, nevy-
tvorí sa dostatočný priestor na budovanie nových schopnosti a spôsobilostí. Môže 
sa podariť potlačiť neprimerané správanie, ak sa to však neprepojí na učenie no-
vých foriem správania, v budúcnosti klientovi nezostane nič iného len návrat k pô-
vodným neadaptívnym formám správania. Křivohlavý (2011) hovorí, že k tomu, 
aby človek mohol prijať negatívnu spätnú väzbu musí dostať päť pozitívnych, inak 
nie je pripravený skutočne akceptovať korektívny podnet. V reedukačnej resp. re-
socializačnej praxi to znamená venovať veľkú pozornosť pozitívnym prejavom, 
snahe, drobným zmenám, ale aj schopnostiam, ktorými jedinec disponuje. Nesle-
dovať len negatívne prejavy (napríklad v systéme hodnotenia). 

Ak sa model práce s konfliktom postaví na faktoroch vzniku porúch správania 
popísaných Vojtovou (2010), potom intervencie u mládeže s poruchami správania 
dissociálneho typu možno rozdeliť na tri okruhy:
– sprostredkovanie pozitívnej skúsenosti s riešením reálnych konfliktov, do kto-

rých sa klienti dostávajú (snaha korigovať minulú skúsenosť klienta, ukázať 
iný spôsob riešenia konfliktov), 

– zameranie na odolnosť jedinca a zvládanie náročných situácií (fókus na osob-
nostnú zložku, rozvíjanie vnútorných zdrojov, porozumenie konfliktu a sebare-
gulácie, predovšetkým vo vzťahu k vlastným negatívnym emóciám),

– aktívne sociálne učenie (rozvoj potenciálu klienta) a v opodstatnených prípa-
doch uplatnenie psychodynamických terapeutických prístupov, inými slovami 
využitie sociálneho vplyvu.
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onála vyžaduje sebareguláciu správania nielen v oblasti konfliktov, nie je šťastné 
ak však prekročí rámec prirodzeného sociálneho správania. V programe zvláda-
nia a riešenia konfliktov je preto vhodné, aby takýto program absolvovali v prvom 
rade samotní zamestnanci inštitúcie. Participatívny prístup ku konfliktom má isté 
limity pri nerovnováhe moci, aj tento fenomén však môže nesporne slúžiť ako mo-
del skutočnosti, kde v hierarchických vzťahoch moc limituje demokratické formy 
riešenia sporov (princíp reality je pri práci s touto populáciou nevyhnutný nielen v 
oblasti konfliktov). V tomto smere má odborný personál projektu, programu alebo 
inštitúcie nezastupiteľnú úlohu. Riadenie konfliktov vytvára základný rámec spo-
lupráce a spolunažívania klientov a pracovníkov systému. Pri snahe vytvárať mož-
nosti pre stimuláciu konštruktívneho riešenia sporov je potom vhodné, aby sa pod-
porovala cesta včasnej identifikácie a včasného riešenia konfliktu. V koncepcii al-
ternatívneho/participatívneho riešenia konfliktov je prevencia konfliktov chápaná 
práve v zmysle včasnej identifikácie, prijatia a riešenia sporov. 

Relatívne samostatnú, parciálnu, ale významnú časť programu zameraného na 
zvládanie a riešenie konfliktov, má otázka zmyslu nielen samotného programu, ale 
aj konfliktu v živote ľudí. Zmysluplnosť programu sa preukáže po prvých pozitív-
nych skúsenostiach. Preukázať však zmysel samotného konfliktu nie je jednodu-
ché, ale kľúčové. Kvalitne zvládnutý konflikt podporuje vzťahy, uľahčuje komu-
nikáciu, zvyšuje mieru sebauvedomenia, sebaúcty a sebahodnoty. 

Obr. č. 3 Možnosti intervencie pri riešení konfliktu 
(R. J. Fisher 2001, doplnil V. Labáth 2004)
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riacich sa strán kompatibilné. Takáto situácia je však, samozrejme, skôr výnimoč-
ná. Za parciálny konsenzus však môžeme považovať situáciu, ak konflikt vyústi to 
stavu, že všetky zúčastnené strany dosiahnu uspokojenie minimálne základných 
potrieb alebo záujmov na približne rovnakej úrovni. Kompromis v tomto koncep-
te potom znamená dosiahnuť stav saturácie potrieb alebo záujmov u všetkých strán 
sporu na rôznych, ale porovnateľných úrovniach kvantitatívneho alebo kvalitatív-
neho významu (Labáth, in: Rapoš a kol. 1999). Kooperatívne jednanie v spore vy-
chádza a malo by reflektovať reálne možnosti a kontext. Ku kooperatívnym for-
mám riešenia konfliktov tiež patria vyššie spomínané alternatívy – dobrovoľné pri-
jatie nevýhody a dohoda o nezhode. V programe sa predpokladá, že reálne konflik-
ty, ku ktorým dochádza v procese resocializácie či reedukácie budú riešené kon-
štruktívnymi, kooperatívnymi stratégiami.

Každý poradenský, reedukačný, resocializačný alebo terapeutický systém vy-
plýva z hodnôt, ktoré bývajú operacionalizované v istých pravidlách špecifických 
pre daný model. Normy systému môžu byť formalizované, formulované, ale i ne-
vyslovené, vedomé či nevedomé. Pravidlá alebo normy sa vzťahujú k cieľom sys-
tému a k organizácii koexistencie. V takomto rámci môžeme hovoriť o riadení kon-
fliktov. Práca s konfliktmi má za takýchto podmienok oporu v režimovom systé-
me, bez ohľadu na fakt či ide o totálny alebo permisívny režim. Znamená to for-
mulovať všeobecné zásady narábania s konfliktom (teda zásady o riešení, ako aj 
o dôsledkoch pri prekročení hranice únosnosti neprimeraných foriem riešenia kon-
fliktu). Samotný konflikt vždy vyžaduje analýzu a ponuku alternatívy, aby mohol 
byť využitý na sociálne učenie (na úrovni korekcie neprimeraného správania a na 
úrovni rozvoja sociálnej kompetencie klientov). 

Jednou z explicitných foriem takto chápaného riadenia konfliktov je režimový 
systém rezidenciálnej inštitúcie, kde je správanie klientov systematicky hodnote-
né. V prezentovanom programe je účinnejší kombinovaný typ hodnotenia, kde do-
minuje formatívny prístup (Škoviera 2011). Implicitne je v práci s konfliktom vždy 
prítomný autentický, spontánny postoj pracovníkov inštitúcie voči konfliktom, ich 
miera zrelosti a úroveň ich sociálnych zručností. 

V tomto duchu rozhodujúcu úlohu zohráva požiadavka vytvoriť zdravé sociál-
ne prostredie, prostredie, kde sa konfliktom nevyhýba, kde sa konflikty neeskalujú, 
nepopierajú, neprenášajú z jednej situácie alebo z jednej interakcie do inej, neskrý-
vajú, ale akceptujú rovnako ako akýkoľvek iný komunikačný jav, ktorý môže slú-
žiť ako vzor optimálneho správania. K tomu je nevyhnutné tému konfliktov otvo-
riť, poskytovať k nej dostatočné informácie, stimulovať proces sociálneho uče-
nia a celú tému dostatočne depersonalizovať. Nehovoríme o agresívnom a násil-
nom správaní, alebo o závažnom porušovaní spoločenských alebo právnych no-
riem, tam prípadoch je namieste tradičný prístup včítane represie. Aj v takomto prí-
pade je ale analýza nevyhnutná a podnetná.

Nezriedka je najťažšie prekonať predsudky, bariéry a neochotu samotných vý-
chovných, prevádzkových či riadiacich pracovníkov. Rola pomáhajúceho profesi-
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tuácii primeraná a účinná (direktivita pri participatívnom prístupe a autokratické 
rozhodovanie sú odlišné procedúry). Šípka na obr. č. 3 zobrazuje zmenu prístupu 
od výrazne permisívneho, kde odborný pracovník v úzadí a do procesu nevstupu-
je až po výrazne direktívneho pri deštruktívnom správaní jednej alebo druhej, či 
oboch strán ak ide o bilaterálny konflikt (spor medzi klientmi).

Úlohou odborného pracovníka pri spore klientov je potom identifikovať fázu 
rozvoja konfliktu, sledovať indikátory konfliktného správania (miera interperso-
nálneho a intrapsychického napätia, ochota k spolupráci, agresívne prejavy, ne-
kritické snahy vyhrať, prejavy dôvery, kvalita komunikácie, smerovanie proce-
su) a následne zvoliť spôsob komunikácie, ktorý zodpovedá atmosfére, postojom 
klientov a fáze rozvoja konfliktu. 

Tento prístup má potenciál poskytnúť klientom s poruchami správania kon-
štruktívnu skúsenosť s riešením aktuálnych, reálnych konfliktov aj v rámci korek-
tívneho systému. Nemá ambíciu a ani nemôže nahradiť tradičné normy a formy 
riešenia konfliktov, na ktoré participatívny prístup nemá potenciál (prítomná psy-
chopatológia, patické afekty, inštrumentálna forma agresie, prípadne akútna into-
xikácia, deštruktívne prejavy psychickej deprivácie a pod.). 

Program v plnom rozsahu nie je možné realizovať pokiaľ sa uvedených zásad 
nedržia predovšetkým pracovníci danej inštitúcie, nielen v konfliktoch medzi nimi 
vzájomne, ale predovšetkým v konfliktoch s klientmi. Jedine dodržiavané princípy 
môžu poslúžiť ako primeraný vzor pre imitačné učenie. Musia však poznať záko-
nitosti rozvoja konfliktu, princípy participatívneho riešenia konfliktov a musia byť 
motivovaní k tejto práci. V neposlednom rade je však nevyhnutné, aby pracovníci 
dokázali primerane regulovať svoje vlastné správanie.

Hudečková (2010) hovorí o novej paradigme pri práci s mládežou s porucha-
mi správania, o zameraní na pozitívny potenciál osobnosti a prostredia narušeného 
jedinca. Saleebey (1992) požaduje mobilizovať potenciál klienta, vyjadruje pre-
svedčivú vieru, že všetci ľudia majú skrytý potenciál, obhajuje optimistický prí-
stup, na druhej strane požaduje realistické a dosiahnuteľné ciele. Je iste význam-
né rozvíjať pozitívne stránky jedinca, v tomto segmente programu však dominuje 
podmienka zdravého sociálneho prostredia. 

V rezidenciálnych inštitúciách spontánne vznikajú subkultúrne podskupiny, 
tie môžu mať produktívny a kontraproduktívny charakter. Produktívne sú víta-
né a napomáhajú žiadúcim procesom. Ich vznik je možné do istej miery predpo-
kladať a teda aj stimulovať. Tento proces môžeme nazvať tvorba pozitívnej roves-
níckej kultúry (presnejší by bol názov pozitívna klientská alebo rovesnícka sub-
kultúra). Rovesník je v tomto prípade vymedzený rolou klienta, nie vekom. Pozi-
tívnu rovesnícku kultúru môžeme charakterizovať podľa nasledovných atribútov 
(Labáth 2004):
– kohézia skupiny a pritom otvorenosť voči novým členom a odborným autoritám,
– otvorená komunikácia, 
– redukcia alebo neprítomnosť defenzívneho správania členov skupiny,

Pri riešení aktuálnych konfliktov, ktoré medzi ľuďmi prirodzene vznikajú je mož-
né uplatniť model vývojových fáz konfliktu. Pokiaľ sa účastníci sporu, napríklad 
klienti, nachádzajú vo fáze nezhody, teda ešte spolu komunikujú, snažia sa vyriešiť 
problém, súperia kto je lepší, kto dokáže rýchlejšie alebo lepšie zvládnuť danú úlo-
hu, zvažujú dopad svojich požiadaviek na druhú stranu, sú pripravení uvažovať aj 
o kompromisných riešeniach môže ich odborná autorita len povzbudzovať, prípadne 
im môže pomôcť hľadať iné stratégie postupu. Úlohou odborného pracovníka však 
nie je preberať zodpovednosť za riešenie sporu (túto možnosť mu poskytuje tradičné 
riešenie, ktoré je v „zálohe“ a môže resp. sa niekedy musí použiť). Pri konštruktív-
nom súperení účastníci riešia spor v duchu princípov efektívneho vyjednávania – od-
deliť ľudí od problému, zamerať sa na záujmy, navrhovať riešenia akceptovateľné aj 
pre druhú stranu (Fischer, Uhry, Patton 1994) a vtedy nie je dôvod do konfliktu zasa-
hovať. Takýto priebeh možno monitorovať a evidovať (obr. č. 3).

Vzhľadom na uvedené fakty a úvahy o správaní mládeže s poruchami správa-
nia nemožno predpokladať, že klienti budú vždy postupovať dostatočne korektne 
a konštruktívne. Ak prekročia hranicu konštruktívneho súperenia a začnú prejavo-
vať snahu vyhrať za každú cenu, konflikt sa začne polarizovať (do konfliktu sa vťa-
hujú iné témy, iný ľudia, iný kontext, spor sa personifikuje, odbočuje sa od predme-
tu konfliktu) nie je pravdepodobné, že konflikt zvládnu samotní účastníci. V takejto 
situácii môže do sporu vstúpiť tretia nezávislá a neutrálna strana. Môžeme ju na-
zvať facilitátorom. Facilitácia je intervencia tretej strany, ktorej cieľom je uľahčiť 
proces komunikácie, nie primárne riešiť problém. Vtedy je vhodné využívať facili-
tačné zručnosti (uľahčujúce komunikáciu) – kladenie otázok, stimulácia konštruk-
tívneho dialógu, ujasňovanie, zameranie na proces komunikácie, ochrana pred vzá-
jomnými útokmi, akceptácia, priznanie súvislostí a subjektívneho vnímania reality, 
budovanie dohody malými krokmi, atď. Odborný pracovník v takejto situácii faci-
lituje (fakticky riadi) komunikáciu medzi stranami (obr. č. 3).

Ak vedúci skupiny zachytí signály separácie môže prejsť k mediačným zruč-
nostiam – sprostredkovať komunikáciu cez tretiu stranu, parafrazovať, sumarizo-
vať, meniť sťažností na záujmy, preformulovávať emočne nabité výroky na neu-
trálne, rozširovať problém, alebo ho zužovať a ďalšie. Tu už aktívne vstupuje do 
konfliktu, pomáha ho riešiť bez toho, aby sám rozhodoval o jeho riešení. Odlíše-
nie facilitačných a mediačných postupov možno nájsť v kapitole Labátha venova-
nej mediácii v sociálnej práci (in: Pružinská a kol. 2011).

V prípade, že sa účastníci sporu k sebe správajú deštruktívne, nerepresívnou 
možnosťou je zmierniť agresívne správania a dosiahnuť nižší stupeň eskalácie 
konfliktu (kde by sa potom mohli uplatniť štandardné mediačné zručnosti). Ak by 
sa to však nedarilo je vhodné oddeliť sporiacich a využiť oddelené sedenie, pritom 
„vzdelávať“ účastníkov (poskytnúť im informácie o dynamike konfliktu, možnos-
tiach riešenia, zákonitostiach vyjednávania, princípoch výhravýhra a pod.), resp. 
testovať realitu (hovoriť na tému, čo bude nasledovať, ak nedôjde k dohode). Tu je 
cieľom obnoviť dialóg a eliminovať deštruktívne prejavy. Direktivita je v tejto si-
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Smékal (2004) rozlišuje dve polarity adaptácie jedinca – obranné dynamizmy 
a dynamizmy zvládania. Dynamizmy (mechanizmy) zvládania považuje za kon-
štruktívne formy adaptácie. Neznamená to však, že obranné formy správania nie 
sú akceptovateľné, naopak, majú svoje opodstatnenie a zmysel. Rozhodujúce je 
však posúdenie danej situácie. Smékal (2004) upozorňuje, že v neriešiteľných si-
tuáciách aj obrana môže byť konštruktívna. V práci s mládežou s poruchami sprá-
vania a s konfliktom je však podstatné stimulovať stratégie zvládania. V praktickej 
činnosti to znamená primerane percipovať situáciu, relatívne objektívne vyhodno-
tiť podnety iných osôb, prijať fakt, že vzniká rozpor, resp. konflikt, sústrediť sa na 
predmet sporu, snažiť sa o porozumenie druhej strane (empatiu), hľadať konštruk-
tívne formy riešenia konfliktu, reflektovať svoje správanie, prijímať informácie 
druhej strany, akceptovať pozitívnu motiváciu. Stratégie zvládania sa často delia 
na behaviorálne, kognitívne, rozptyľujúce, vyhýbavé atď. V reedukačnom, tera-
peutickom či resocializačnom programe je však asi rozhodujúce uvažovať o kom-
plexnom prístupe. Východiskovým bodom môže byť podnet, ktorý spúšťa nea-
dekvátnu reakciu. V tomto smere je inšpirujúcim zdrojom kognitívnobehaviorál-
ny prístup v psychoterapii.

J. Praško ponúka v nejednej zo svojich publikácií bohaté informácie o kogni-
tívnobehaviorálnej terapii. V súvislosti so zvládaním konfliktných situácií je mož-
né pracovať s modelom zvládania hnevu a regulácie emócií (Praško 2003). Autor 
odporúča proces pozostávajúci z niekoľkých krokov – vysvetľovať faktory, kto-
ré ovplyvňujú hnev, sledovať tieto situácie, zaznamenávať si emočné stavy, so-
matické prejavy, mieru únavy, pocity „baženia“. Po tejto analýze poskytnúť mož-
nosť osvojiť si zručnosti rozpoznávania a kontroly spúšťača, sledovať kognitívnu 
zložku (vlastné myšlienky, zdôvodňovanie svojich krokov, očakávania), kontrolo-
vať a meniť správanie typické pre hnev, kontrolovať dôsledky svojho správania 
a poskytovať cestu alternatívneho sebapotvrdenia. Niekedy sa hovorí o prekroče-
ní začarovaného kruhu – vonkajší podnet (spúšťač) vyvolá isté presvedčenie, kto-
ré zmení emočný a somatický stav vedúci k afektívnemu správaniu. Pri kontro-
le podnetov, vlastného myslenia, emocionality, správania a dôsledkov môže dôjsť 
k regulácii vlastného správania. Zameranie na odolnosť a jej zvýšenie, dôraz na 
konštruktívne zvládacie stratégie a nácvik sebaregulácie môžu byť základnými 
predpokladmi, aby jedinec s poruchami správania mohol byť z hľadiska intra-
psychickej dynamiky pripravený riešiť konflikt konštruktívnym spôsobom. Bude 
však k tomu potrebovať aj adekvátne interpersonálne zručnosti. Tie môžu poskyt-
núť metódy a metodiky aktívneho sociálneho učenia a v niektorých prípadoch asi 
aj ďalšia psychoterapeutická intervencia. 

Aktívne sociálne učenie a aplikácia psychodynamických prístupov
V českej a slovenskej kultúrnej tradícii sa v sfére aktívneho sociálneho uče-

nia najviac udomácnil, rozšíril a rozvinul sociálno-psychologický tréning (vý-
cvik) pôvodne prevzatý z nemeckého prostredia (v anglicky hovoriacich kraji-

– prevaha spolupráce nad súperením, 
– skupinová synergia,
– rovnaká príležitosť pre všetkých členov skupiny, 
– akceptácia pozitívnych hodnôt spoločenstva, 
– schopnosť skupiny alebo inštitúcie zvládať záťaž, 
– schopnosť sebareflexie v skupine. 

Pozitívnu rovesnícku kultúru možno cielene iniciovať a podporovať len v rám-
ci pozitívnej organizačnej kultúry celej reedukačnej inštitúcie. 

Podpora odolnosti jedinca a zvládanie náročných situácií
Jednou z oblastí rizikového vývinu sú osobnostné faktory jedinca s poruchami 

správania. Výsledky výskumu, ktorý sa realizoval v reedukačných domovoch mlá-
deže na území Slovenska (Mihinová 2000) priviedli autorku k profilu adolescenta 
s delikventnými poruchami správania (dissociálnym správaním rozvinutým do de-
likventnej podoby): „Delikventný adolescent je vo zvýšenej miere agresívny, vzdo-
rovitý, má sklon k agresívnym a direktívnym postojom. Je schopný presadzovať 
vlastné záujmy, je priemerne sebavedomý. Býva netrpezlivý. V celkovej dynami-
ke jeho osobnosti prevláda extraverzia, sklon k energickému a útočnému postoju. 
Vo všeobecnosti koná impulzívne. Prejavuje sa ako emocionálne labilný a napätý. 
Vyhľadáva vzrušenie a ľahko sa nahnevá, čo môže viesť až k afektívnemu kona-
niu. Vyznačuje sa slabou toleranciou frustrácie“ (Mihinová 2000, 118). Na základe 
týchto poznatkov sa ukazuje vhodné smerovať aktivity na troch úrovniach – pod-
porovať odolnosť (rezilienciu), rozvíjať produktívne formy zvládania (copingové 
stratégie) a špecificky venovať pozornosť zvládaniu negatívnych emócií. 

Hudečková (2010) považuje za efektívne pracovať s podporou a rozvojom 
odolnosti voči záťaži čím možno prispieť k nepriamej eliminácii rizikových fak-
torov. Reziliencia je, podľa citovanej autorky, chápaná ako odolnosť, adaptácia, 
nezdolnosť, schopnosť prekonávať náročné životné situácie (reziliencia je opač-
nou polaritou kontinua ako vulnerabilita). Za kľúčový faktor reziliencie sa považu-
je sociálna opora, v práci s mládežou s poruchami správania ide potom o vytvore-
nie vzťahu. Ak sa produktívny vzťah podarí vytvoriť, je šanca rozvíjať aj odolnosť 
voči záťaži, ktorá priamo podmieňuje mechanizmy zvládania náročných a teda aj 
konfliktných situácií. V programe zameranom na konflikty má sociálna opora ne-
nahraditeľné miesto. Len v psychologicky bezpečnom prostredí možno zvládať 
konflikty konštruktívne. V tomto smere sa v programe pohybujeme v oblasti pod-
pory a budovania vzťahov. V rezidenciálnych podmienkach práce s mládežou s po-
ruchami správania sa však nemôžeme vyhnúť kontrole, monitorovaniu a hodnote-
niu správania. Fahlberg (in: Labáth 2004) odporúča prístup suportívnej kontroly, 
kde sa predpokladá súlad podpory, porozumenia, akceptácie, ale vždy v rámci vo-
pred definovaných pravidiel, systému a kontroly. Pričom samotná kontrola môže 
mať rôzne hladiny intenzity a je priamo prepojená so stimuláciou a preberaním 
zodpovednosti za vlastné správanie.
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môže opakovať niekoľko krát pokiaľ sa žiadané správanie nefixuje v dostatočnej 
miere. Cyklus sa môže začať konkrétnou skúsenosťou, ale aj spontánnym experi-
mentovaním, reflexiou alebo konceptualizáciou (teoretickým vymedzením). Ne-
vyhnutné však je, aby sa celý cyklus absolvoval minimálne jedenkrát. Jednotlivé 
zložky cyklu sa niekedy pragmaticky nazývajú akcia, skúmanie, teória, použitie. 

V programe riešenia a zvládania konfliktov je cyklus učenia efektívny z niekoľ-
kých dôvodov. Obsahuje komplexný záber z hľadiska aktivácie vnímania (reflexia 
emócií, kognitívne spracovanie, sociálny experiment). Ponúka učenie in vitro aj in 
vivo, je možné skúšať nové formy správania v relatívne bezpečnom prostredí in-
štitúcie, ale aj experiment v reálnom sociálnom kontakte, ponúka možnosť trans-
feru sociálnej zručnosti z jednej do inej sociálnej situácie. Vychádza z pozitívneho 
učenia. Experienciálnym sa nazýva preto, že stavia na zážitkovom učení. Učenie 
zážitkom poskytuje širokú škálu možností (Ondrušek, Labáth 2007). 

V spore je bežná medziľudská komunikácia sýtená prejavmi, ktoré vo veľkej 
miere znemožňujú dohodu (Pružinská, Szábová, Labáth 2006). V konfliktnej situ-
ácii obyčajne dochádza k neprimeranému vysielaniu informácií – ľudia formulu-
jú svoje posolstvá ako sťažnosti a útoky, zabiehajú k iným problémom, situáciám, 
osobám, dokážu presne zasahovať citlivé miesta druhých, prejavujú odmietanie a 
odpor, skáču iným do reči, rôznymi spôsobmi sa bránia, neprijímajú iných a ich 
názory, emocionálne a afektívne prejavy dávajú ich správam iný význam. V kon-
fliktnej situácii sa významne viac vyskytujú aj chyby v prijímaní informácií. Po-
čúvanie je zúžené, nezriedka počúvame výberovo, resp. predstierame počúvanie, 
alebo vôbec nepočúvame vôbec. Medziľudská komunikácia je v konflikte z hľa-
diska štruktúry a fázovania veľmi často neprehľadná a stráca sa jej postupnosť. V 
tom istom okamihu jeden obviňuje druhého, ten hľadá riešenia a vzápätí odmie-
ta obvinenie, následne prvý stupňuje svoj útok, jeho partner sa vráti k analogic-
kej situácii z minulosti a prechádza do protiútoku. Bez (navonok) logickej súvis-
losti sa preskakuje z minulosti do súčasnosti i do budúcnosti. Situácia je prerušená 
emočnými výlevmi a dodatočné údaje sú odmietnuté. Obsah sa pohybuje od pred-
metu sporu, cez vzájomný vzťah až po hodnotenie a tvrdé zovšeobecnenia. Veľ-
ké percento medziľudských konfliktov tak prináša neprehľadnú zmes obsahov, fo-
riem a postojov. 

Nácvik interpersonálnej komunikácie je prevenciou nekontrovanej eskalácie 
konfliktu. Poskytuje nespočetné množstvo alternatív. Sociálno-psychologické me-
tódy môžu byť orientované na tréning celkovej sociálnej kompetencie jedinca (po-
stupné rozvíjanie jednotlivých oblastí, alebo komplexným riešením sociálnych si-
tuácií) a na parciálne rizikové oblasti interpersonálneho styku. V rámci prípravy 
na efektívne riešenie konfliktov tak tréning efektívnej komunikácie vytvára zá-
kladňu rozvojového programu. Jej obsahom by mohli byť zložky – sebaprezen-
tácia, sociálna percepcia, interpersonálna komunikácia, bariéry a poruchy komu-
nikácie, formulovanie správ a ich vysielanie, prijímanie informácií a rôzne formy 
počúvania (pričom sa rozlišuje počutie ako fyziologická funkcia a počúvanie ako 

nách sa stretneme skôr s názvom tréning sociálnych zručností). Jeho bazálnym cie-
ľom je osvojovanie sociálnych kompetencií (resp. sociálnej kompetencie). Má ši-
roké uplatnenie a v oblasti práce s konfliktom u porúch správania je pravdepo-
dobne účinné aplikovať jeho metodiky na troch úrovniach – v interaktívnom uče-
ní interpersonálnej komunikácie, asertivity a participatívneho riešenia konfliktov. 
Východiskom programu v oblasti sociálneho učenia je koncepcia experienciálne-
ho učenia D. Kolba (http://www.lifecirclesinc.com/ Learningtheories/ constructi-
vism/kolb.html).Vznikla začiatkom osemdesiatych rokov minulého storočia. Efek-
tívne sociálne učenie sa dosahuje tým, že sa aktivizujú emočné, kognitívne, sociál-
ne a reflexívne zložky osobnosti (obr. č. 4). 

Obr. č. 4 Cyklus učenia podľa D. Kolbeho

D. Kolb zistil, že pre osvojenie sociálnej zručnosti, alebo kompetencie je ne-
vyhnutné absolvovať celý cyklus. Znamená to napríklad začať popisom konkrét-
nej situácie. Nasleduje jej reflexia, ako na účastníka programu pôsobila konkrétna 
situácia, čo v nej prežíval, s akými emóciami sa situácia spájala, čo bolo produk-
tívne alebo kontraproduktívne. Po reflexívnom pozorovaní sa očakáva kognitívny 
rozbor a hľadanie záverov, ktoré sa môžu do istej miery zovšeobecniť (abstraktná 
konceptualizácia). Na základe zovšeobecnenia a záverov (ako optimalizovať svo-
je správanie v danej a podobnej situácii) možno začať skúšať nové správanie (ak-
tívny experiment). Po ňom sa konkrétna skúsenosť opäť analyzuje a celý proces sa 



78 79

Uhry, Patton 1994). Oproti asertivite sa záujem rozšíril aj na zohľadnňovanie zá-
ujmov osoby, s ktorou sme v spore. V aktívnom sociálnom učením je potom cie-
ľom osvojiť si princípy kooperatívneho vyjednávania – oddeliť ľudí od problému, 
zamerať sa na záujmy, hľadať alternatívy riešenia akceptované pre obidve, resp. 
všetky sporiace sa strany. Zásada oddeliť ľudí od problému znamená nepripustiť, 
aby sa konflikt personifikoval, vyjednávať tak, aby sa jednalo o pôvodnom jadre 
sporu a aby nedošlo k presmerovaniu cieľa (napríklad problémom nie je naša spo-
ločná úloha ale človek, s ktorým sa na riešení úlohy podieľam). V konfliktoch ľu-
dia často formulujú svoje stanoviská, to znamená aký cieľ chceme dosiahnuť. Me-
nej hovoríme o tom prečo chceme dosiahnuť práve tento cieľ a nie iný. Princíp za-
merania na záujmy znamená sústrediť sa na to čo sa skrýva za pozíciami (pozícia 
– chcem túto knihu, chcem ju za každú cenu, chcem teda vyhrať, aby som ju do-
stal prvý ja; záujem – chcem získať viac informácií, aby som mohol lepšie zvlád-
nuť úlohu). Tretí princíp znamená vidieť svoje potreby v kontexte potrieb dru-
hej strany (nemôžem dostať všetko, keď sú tu aj iní ľudia). Neuvažovať teda len 
o svojich potrebách. 

Pri úvahách o efektívnych systémoch intervencie u mládeže s poruchami sprá-
vania sa často vychádza z osobnostných charakteristík, z typu alebo závažnosti 
priestupku, resp. trestného činu, alebo typológie samotných porúch správania. Pri 
téme, ktorej venujeme pozornosť, sa javí nevyhnutné osobitne hovoriť o niekto-
rých typoch porúch správania. V nedávno publikovanej práci sú rozlíšené dva zá-
kladné typy dissociálnych porúch správania, tzv. primárne (pravé) a sekundárne 
(nepravé) poruchy správania (Labáth 2009). Za pravé sa považujú prejavy sprá-
vania, pre ktoré je typické, že vznikajú v mladšom školskom veku, prípadne prvé 
príznaky sú viditeľné skôr, alebo okolo puberty, jedinci sú vnímaví na dissociál-
nu subkultúru, správanie má zhoršujúci trend, ktorý pretrváva dlhšiu dobu. Popri 
tom sa však objavujú aj iné typy dissociálneho správania, ktoré možno nazvať se-
kundárnou poruchou správania. Pri sekundárnych (nepravých) formách dissociál-
neho správania je popredí iná problematika – abúzus a závislosť na návykových 
látkach a hazardných hrách, prostitúcia, psychická deprivácia v detstve, mentálne 
postihnutie, iné duševné poruchy a choroby, porucha pozornosti na báze hyperak-
tivity (ADHD), alebo vo forme poruchy opozičného vzdoru (ODD), ale môže ísť 
aj o zneužívanie jedinca na dissociálne aktivity a pod. Dissociálne správanie je po-
tom len následkom alebo symptómom iných porúch či problémov. Môže byť len 
krátkou epizódou v živote človeka, môže spontánne odoznieť, môže byť zvládnu-
té vplyvom primeranej odbornej intervencie alebo sa i rozvinúť k dissociálnemu 
vývinu (pri primárnych poruchách správania), alebo i do iných foriem patológie. 
V súvislosti s konfliktom sú špecifické predovšetkým dve formy sekundárnych 
porúch správania – epizodické zlyhanie a tzv. substitučné delikty. Epizodické, re-
aktívne stavy sa prejavujú dissociálnymi aktivitami v krízových situáciách alebo 
po samotnej kríze – pri rozvode, strate blízkych, strate zamestnania, presťahovaní 
do cudzieho prostredia, ale aj ako kríza dospievania, medzigeneračného konflik-

sociálno-psychologický fenomén), emočné sebavyjadrenie, prijímanie a poskyto-
vanie spätnej väzby, empatia, sociálna senzitivita (senzitivizácia a desenzitivizácia), 
rozhodovacie procesy, kooperatívne a kompetitívne správanie, diverzita, tolerancia, 
hranice a rešpekt k iným (Labáth, Smik, Matula 2011). Takto postavený program 
môže byť východiskom pre dve ďalšie úrovne nácviku sociálnych zručností. Mož-
no v ňom využiť široké spektrum metód a metodík – diskusné, inscenačné, dotazní-
kové, relaxačné, intervenčné a evaluačné postupy, hry s psychologickým nábojom, 
metodiky umeleckých vyjadrovacích prostriedkov (Labáth, Smik, Matula 2011). 
Môžeme využiť metódu kontraktu. Metodiky môžu mať podobu poradenskú, te-
rapeutickú, resocializačnú, ale aj edukatívnu a relaxačnú (Škoviera 2005, 2008). 
Rozhodujúce je, aby metodiky vytvárali logický systém a využívali sa k jasne de-
finovanému cieľu. 

Do druhej časti aktívneho sociálneho učenia sa ukazuje optimálne zaradiť tré-
ning asertivity. Prvá ucelená koncepcia asertivity vznikla v USA síce už v roku 
1950 (Salter, in: Vybíral 2000), ale skutočný rozmach asertivita zaznamenala 
v šesťdesiatych a predovšetkým v sedemdesiatych rokoch. Jej prvotnou ambíciou 
bolo účinne sa chrániť pred manipuláciou masmédiami. Spočiatku tvrdo podporo-
vala sebapresadzovanie, neskôr nadobudla jemnejšiu podobu a uprednostňuje se-
bapresadenie, ktoré nejde na úkor druhých (Ondrušek, Labáth 2007). O asertivite 
existuje v súčasnosti množstvo publikácií. Z nich možno vybrať výstižnú definíciu 
J. Praška (2005, 28) – „Asertivitu chápeme ako priame, poctivé, primerané a citlivé 
vyjadrenie vlastných citov, dojmov, potrieb a postojov s tým, že je zachovaná úcta 
k partnerovi i k sebe“. Nácvik asertivity teda vedie ku konštruktívnemu uplatneniu 
svojich potrieb s podmienkou, že neprekročíme hranice práv druhého. Nácvik aser-
tívneho správania je vhodné zamerať predovšetkým na rozlišovanie situácií nároku 
a žiadosti o láskavosť, diferencovať aplikáciu jednotlivých metód asertivity, nevy-
hnutné je trénovať konštruktívne reakcie na agresívne prejavy druhej strany, učiť 
oceňovať a prijímať ocenenia, prijímať a zvládať kritiku, stanovovať hranice voči 
sebe a voči partnerovi, včítane ich rešpektovania, hľadať kompromisy. Osobitne 
významnou kapitolou asertivity v kontexte tohto programu je konštruktívne vyjad-
renie nesúhlasu (Ury 2007). Nesúhlas s názorom, predstavou, hodnotou, záujmom 
iných neznamená negatívny postoj k druhému človeku, vyjadruje len iný pohľad 
na vec. V tomto duchu je konštruktívne vyjadrovanie nesúhlasu kľúčovou sférou 
riešenia konfliktov, jeho nácvik má viesť k tomu, aby nesúhlas nezlikvidoval celý 
vzťah. V tomto smere je vhodné nesúhlas zdôvodniť, spolu s nesúhlasom dať ná-
vrh na kooperatívny postup v inej oblasti, alebo sa pokúsiť o hľadanie inej alterna-
tívy, ktorá by mohla byť prijateľná pre obidve strany. S nesúhlasom sa môže spo-
jiť ocenenie, uistenie o pozitívnom vnímaní vzájomného vzťahu, alebo návrh kde 
a ako môžeme spolupracovať. 

Primárna orientácia asertivity na záujmy jednotlivca bola pravdepodobne jed-
ným z podnetov, ktoré neskôr podnietili hnutie alternatívneho (participatívneho) 
riešenia sporov. Jeho ústredným motívom je stratégia „výhra – výhra“ (Fischer, 
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mi a na rozvoj potenciálu pri zvládaní a riešení konfliktov. Tento model možno za-
radiť do kategórie kognitívnobehaviorálnych prístupov, kde sa pracuje s kognitív-
nou rekonštrukciou sporu a jeho zmyslu, emočnou zložkou (prežívaním konf.lik-
tu) a tréningom adekvátneho (alternatívneho, tvorivého a nie rigidného) správania. 
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tu a emancipácie, a pod. Pritom motivácia je spravidla pozitívna, dissociálne pre-
javy majú skôr charakter „SOS“, teda hľadania pomoci neprimeranými prostried-
kami. Relatívne samostatnú kategóriu tvoria substitučné delikty (Balaštík 1988). 
Majú skôr „neurotický“ základ a navonok ich možno ľahko zamieňať s pravými 
dissociálnymi poruchami. Krádeže tohto typu, podľa Balaštíka (1988), páchateľo-
vi prinášajú náhradné saturovanie neuspokojovaných vzťahových potrieb, kradnu-
tými predmetmi si mladý človek „kupuje“ priazeň iných, v iných prípadoch trestá 
niektorú z blízkych osôb, alebo seba samého. Substitučné krádeže majú často na-
vonok nevysvetliteľnú motiváciu, nie sú plánované a sú obyčajne naivne organi-
zované. Prevažne sú páchané individuálne a aktéri mnohokrát sami nevedia, ako 
naložiť s ukradnutými predmetmi. Ak akceptujeme tento model diferencovaného 
chápania porúch správania, je zrejmé, že u dvoch vyššie uvedených typov naruše-
ného správania môže ísť o nevedomý konflikt rovnako ako nevedomá môže byť aj 
motivácia k deliktu. Z tohto pohľadu je potom logické hľadať cesty, ako takejto si-
tuácii porozumieť a ako s ňou naložiť. 

Na základe empirickej skúsenosti možno navrhnúť využitie dynamického prí-
stupu individuálnej a skupinovej psychoterapie. „Dynamická psychoterapia skúma 
interpersonálne vzťahy a súčasné (aktuálne) konflikty pacienta, v ktorých možno 
často odhaliť dôsledky maladaptívneho sociálneho správania pacienta, ktoré týmto 
správaním konflikty spoluvytvára, zhoršuje alebo opakuje“ (Kratochvíl 2006, 40). 
Psychodynamický prístup si kladie za cieľ porozumieť vlastným vzorcom správa-
nia, zvýšiť vnímavosť v sociálnom kontexte, preberať zodpovednosť za vlastný 
prínos k svojim problémom (nepripisovať príčiny iným), uvedomiť si vlastné ve-
domé a nevedomé očakávania, dosiahnuť väčšiu kontrolu nad sebou samým a zvý-
šiť sebaúctu (Hughes, Riordan 2006). V práci s dissociálnymi poruchami je roz-
hodujúce porozumieť nevedomej motivácii k dissociálnym aktivitám. Dynamicky 
orientovaná psychoterapia poskytuje najmä emočnú korektívnu skúsenosť a pre-
dovšetkým náhľad, teda porozumenie nevedomej motivácii a porozumenie odkiaľ 
vzorce správania pochádzajú, ktoré si klient osvojil a ako súvisia s minulými zá-
žitkami klienta (predovšetkým detstvo, vzťahy s rodičmi a súrodencami). V dyna-
mickom prístupe sa hľadajú a spoľahlivo nachádzajú súvislosti medzi vlastnou mi-
nulosťou a súčasnými postojmi i prejavmi. Porozumieť zdrojom rizikových foriem 
správania znamená získať náhľad. Pri substitučných deliktoch alebo epizodickom 
zlyhaní môže klient pochopiť nevedomú motiváciu svojho konania, resp. porozu-
mieť nevedomým konfliktom. Bez takejto intervencie zvládanie a riešenie konflik-
tov u týchto typov porúch nie je dostačujúce. Dynamický prístup má v našej kultúr-
nej oblasti v inštitúciách pre mládež s poruchami správania, teda v mimoklinickej 
sfére viac ako tridsaťročnú úspešnú tradíciu (Kožnar, Štúrová 1981). 
V práci s poruchami správania intervencie štandardne smerujú ku korekcii sprá-
vania, v ideálnom prípade aj ku korekcii postojov, niekedy k náhľadu. Rozvojová 
zložka je nezriedka zanedbávaná. Pri práci s konfliktom sa záber sústreďuje viac na 
rozvojovú zložku, na vytvorenie zdravého prostredia, ktoré účinne narába so spor-
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Proxima Sociale, o.s. v současné době (2011) působí v těchto třech oblastech:
§ Vzdělávací programy – Program primární prevence; Stáže a praxe studentů 

VOŠ a VŠ; Dobrovolnický program.
§ Nízkoprahové programy pro děti a mládež (terénní programy, kluby)Praha 9, 

11, 12, 13, 16, Mladá Boleslav, Dobříš;Resocializační pobyty; Mezinárodní 
spolupráce; Probační program.

§ Poradenské a pobytové programy (programy pro dospělé klienty) – Azylový 
byt; Občanská poradna; Krizová pomoc.
Proxima Sociale, o.s. provozuje činnost od roku 1995; probační program od 

roku 1999. Od začátku svého působení se Proxima Sociale, o.s. zaměřuje na prá-
ci s dětmi a mládeží. Potenciál organizace je zejména v propojení služeb, které po-
skytuje. Jedná se nejen o logickou posloupnost jednotlivých aktivit – od primár-
ní prevence, přes sekundární (formou nízkoprahových služeb pro děti a mládež), 
až po terciární (probační program); programy pro dospělé klienty (lze tam „přepo-
slat“ klienty, kteří v průběhu práce dosáhli zletilosti), ale často i o personální pro-
pojení. 

Probační program Proxima Sociale, o.s. 
TEORETICKÁ VÝCHODISKA A ZAMĚŘENÍ PROGRAMU

Program usiluje o naplňování principů restorativní justice, zejména uplatňování 
individuální sociální reakce na protiprávní činnost mladistvých – její vhodnost 
a přiměřenost, optimalizace procesu re/socializace mladistvých pachatelů proti-
právních činů při uplatňování alternativních trestů a opatření v systému trestní-
ho práva. V rámci projektu jde o aplikaci kontrolních a režimových intervenčních 
prvků společně s poskytováním psychosociální pomoci při řešení důsledků proti-
právní činnosti, zvládání životních problémů a při odstraňování kriminogenních 
faktorů. Obsahem projektu je také snižování rizika recidivy a tím i ochrany spo-
lečnosti před trestnou činností – tedy oblast terciární prevence. 

Probační program Proxima Sociale, o.s. je služba určená mladistvým pachate-
lům (chlapcům i dívkám ve věku 15 – 18 let; výjimečně starším, pokud trestnou 
činnost spáchali před 18. rokem), kteří se dopustili protiprávního jednání. Program 
může být uložen jako výchovné opatření dle Zákona č. 218/2003 Sb., o soudnictví 
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žujeme za vhodnou a členy skupiny vedeme k jejich vytvoření (mlčenlivost, právo 
stop atd.). Pravidla píšeme na flipchart a podepisujeme všichni (vč. lektorů). Pr-
vní dva měsíce je vyvěšujeme na každé skupině, potom pravidla zmizí. Ke konci 
programu na to skupinu upozorníme a reflektujeme, že pravidla jsou schopni do-
držovat, aniž by je měli stále na očích.

Jsme si vědomi účelové motivace některých klientů při vstupu do programu 
(účast na programu = polehčující okolnost). Klienti to přiznávají až časem, nej-
častěji v okamžiku, kdy se jejich motivace mění – chtějí se dozvědět, proč jedna-
jí, jak jednají, proč selhávají. Vzhledem k vývojovému období jsou pro ně refle-
xe dospělých zajímavé. Skupina je koedukovaná, a tak jsou pro ně velmi atrak-
tivní i zpětné vazby od vrstevníků – zde se ukazuje význam a potenciál vrstevnic-
ké skupiny.

ROZSAH PROGRAMU 
Program se sestává z kombinace 24 skupinových setkání s pravidelnou struk-

turou (24 x 2h), 2 výjezdů s intenzivním programem a pevným režimem (pětiden-
ního a víkendového) a 4 individuálních sezení (4 x 1h). Celý program je rozložen 
do šesti měsíců, což je čas dostatečný ke zmapování vzorců chování, identifika-
ci oblastí, ve kterých klient selhává (obecně znalosti, postoje, chování) a k nastar-
tování změn. Skupina v průběhu času přejímá zodpovědnost za setkání, účastní-
ci spolupracují s lektory i se sebou navzájem, učí se struktuře a nemají problém 
s tím ji dodržet.

Dlouhodobá zkušenost plynoucí z realizace probačního programu jasně uka-
zuje na absenci (jakékoliv) struktury v životě klientů, která je častou příčinou je-
jich sociálního selhání. Program by mohl být kratší (při zachování hodinové dota-
ce), ale šest měsíců se jeví jako doba, během které je reálné tyto změny nastarto-
vat a alespoň částečně fixovat. 

Dvouhodinový skupinová setkání mají jasně danou strukturu: úvod, deníky 
(předem dané otázky, na které si v průběhu týdne mají klienti písemně odpovědět), 
resty a organizační záležitosti (hodiny práce za nesplněné úkoly, domlouvání ind. 
setkání, předávání rozsudků k okopírování apod.) a vlastní aktivita (téma, nácvi-
ky, modelové situace, diskuse, techniky).

Náplní individuálních setkání jsou citlivější, hlubší a osobnější nebo velmi 
specifická témata, která účastníci nechtějí řešit před skupinou (společných témat 
je vždy dostatek). Tématem mohou být i aktuální problémy v životě klienta, kte-
ré nesouvisejí s probačním programem. Součástí může být poradenství – jeli to 
v zájmu klienta.

Stěžejní částí programu jsou výjezdy, na kterých se skrze zátěžový program 
klienti učí disciplině, spolupráci a zodpovědnosti.

ZMĚNY V POSTOJÍCH A V CHOVÁNÍ
V probačním programu od jeho počátku (1999) pracujeme s prvky kognitivně-

ve věcech mládeže. Účastnit se ho mohou také klienti, kterým bylo sděleno obvině-
ní, avšak soud dosud nerozhodl o udělení opatření. Program je vhodný především 
pro klienty, kteří souhlasí se zařazením do programu, přijímají vinu a důsledky své 
trestné činnosti a jsou alespoň částečně motivováni ke změně.

„GRILOVÁNÍ“
Na konci skupinového nebo individuálního setkání klienti poznamenávají, že 

jsme je pěkně „vydusili“. My však máme zato, že jsme je spíše „pogrilovali“, čas-
to velmi zprudka a na silném plameni. Stejně jako kuchaři pracujeme s tím, že i po 
odstavení z plamene klient ještě sám „dojde“ do požadovaného tvaru.

Motto: „Absence struktury v životě klientů jako příčina jejich selhávání“ 
Co mají společné naši klienti? Svobodu, se kterou neumějí nakládat, absenci 

struktury, hranic a pravidel v primární rodině a stejně jako jejich vrstevníci život-
ní cestu závislou na vlastní iniciativě a aktivitě. To souvisí s nutností volby, ke kte-
ré nejsou motivováni, a s vědomím zodpovědnosti, ke které nejsou vedeni (Macek, 
1999; Filípková, 2009). 

Velká svoboda a nutnost volby v kombinaci s malými jistotami, roztříštěností 
hodnot a absencí průvodce, který by mladého člověka zorientoval ve světě – v na-
šem případě primární rodina – může vyústit v pocit životní prázdnoty („nerozumím 
tomu/nevím, co zvolit/nevím proč, tak to raději vzdám“), v ono franklovské exis-
tenciální vakuum, tedy ke zmaření vůle ke smyslu. Projevuje se hlavně nudou, což 
je fenomén příznačný pro 20. století. Instinkt, tradice a ani primární rodina klien-
ta nevede k tomu, co má udělat, a tak propadá konformismu – neví, co chce sám. 
Zmařená vůle ke smyslu je někdy kompenzována vůlí k moci, k penězům, k li-
bosti – sexuální kompenzaci (Frankl, 1994). Na prahu dospělosti je hledání smys-
lu velmi aktuální.

VÝBĚR KLIENTŮ
Pokud chceme dosáhnout posunu u klientů, musíme v úvodu programu vybrat 

takové členy skupiny, kteří jej zvládnou a u kterých je šance na tuto změnu. Výběr 
zároveň ovlivňuje obsah a zpětně klade nároky na členy skupiny. Základními pra-
vidly výběru jsou příslušnost k cílové skupině; provinění; fáze procesu – obvinění, 
obžaloba; celkové složení skupiny (jednotící prvek – např. agrese); souhlas s účas-
tí v programu (v případě dobrovolného vstupu). 

Na prvním setkání účastník sděluje, proč je v programu, a vypráví svůj příběh. 
Tím program předchází vzniku fantazií a tabu o jednotlivých účastnících. Výběr je 
zároveň klíčový z pohledu kontraindikací – aktivní páchání dalších provinění, uží-
vání návykových látek, které by zabránilo dokončení programu, spolupachatelství 
(ve skupině nemohou být spolupachatelé pohromadě), psychiatrické onemocnění.

Nastavení pravidel skupiny: základní pravidla nastavujeme my (bez alkoholu, 
drog a agrese, včasný příchod), další jsou na klientech (obvykle „nejíme na sku-
pině“, „vypínáme mobily“, „neurážíme se“ apod.). Třetí „skupinu“ pravidel pova-
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My chceme být odlišní od jejich známého prostředí, a proto tyto věci netolerujeme 
a tvrdě potíráme (např. 10 min. pozdní příchod – „Ujela mi tramvaj“ = absence, 
4 absence = vyloučení z programu. Absenci omlouvá jedině lékař, nikoliv rodič. 
Závěrečné zprávy bývají tvrdé, ale objektivní – píšeme je bez ohledu na důsled-
ky pro daného člověka).

Každého člena skupiny vedeme k zodpovědnosti za plnění svých povinností a 
za své chování. Ač alternativní, stále je probační program trest.

PRINCIPY
Propojení třech základních principů (řád, struktura a povinnosti) ukazuje, jaký 

klient úspěšně absolvuje probační program. Při konzultacích s rodiči (sporadicky, 
ale přesto) se setkáváme s otázkou, jak je možné, že dítě nám v programu „fungu-
je“, ale doma ne. Při hlubším rozkrytí příběhu nacházíme absenci hranic, důsled-
nosti, obavy, strach („Já mu přeci nemůžu něco zakázat?! A když mu to zakážu, 
stejně mě neposlechne“).

Na začátku programu jsou lektoři velmi tvrdí a přísní (maximální kontrola, 
přiměřené využití moci); důslednost je samozřejmostí po celou dobu programu. 
V průběhu programu ubývá tvrdosti, formuje se vztah mezi klienty a lektory, sto-
upá zapojení a zájem klientů o program. Na konci je ve vzájemném vztahu přije-
tí, podpora, ale vztah není partnerský; z logiky věci a z podstaty programu ani ne-
může být. Předchozí věty ale v žádném případě nevylučují nezbytnost vztahu k dí-
těti/klientovi programu. Nejprve tedy přichází (alternativní) trest, pak podpora. 

Uvědomujeme si, že rodiče jsou v jiné pozici než lektoři programu – mají k dí-
těti jiný vztah. Nicméně principielně podobný přístup by v ideálním případě měl 
být i ve vztahu rodič – dítě: kontrolou a důsledností docílit u dítěte sebevýchovy 
a zodpovědnosti za sebe.

Realizované a chystané novinky na rok 2011 a 2012
Letos jsme poprvé zavedli nabídku rodičovské skupiny. Měli jsme předsta-

vu skupinových setkání (2x během 6 měsíců), která by sloužila jako svépomocná 
skupina a současně bychom nabízeli výchovněporadenské konzultace. Tato nabíd-
ka se setkala s malým zájmem ze strany rodičů. Přesto tuto ideu zachováme i pro 
další běhy programu.

U každého klienta na základě informací z Probační a mediační služby, ze scre-
eningového vstupního pohovoru, z několika skupinových setkání a prvního indivi-
duálního sezení identifikujeme rizikové/problémové oblasti (např. absence hranic, 
agresivita, manipulativnost, tendence vyhovět, vztah k ženám, vztah ke své samo-
statnosti a dospělosti apod.). Abychom mohli sledovat posuny v postojích či cho-
vání klientů, zavedli jsme zachycení aktuálních znalostí, postojů a chování klientů 
v těchto jejich konkrétních rizikových situacích na začátku a na konci programu. 
Výsledky zatím nemůžeme publikovat, neboť v době psaní tohoto textu program 
ještě neskončil a data nemáme k dispozici.

behaviorální terapie (KBT); tento přístup se dlouhodobě ukazuje jako efektivní. 
Současně vycházíme z tzv. KAB modelu (Knowledge – Attitude – Behaviour), 
tedy z triády na sobě závislých znalostí, postojů a chování klienta. Klient má něja-
ké znalosti, k nim zaujímá postoj, podle kterého jedná. Analýzou jednotlivých ob-
lastí docházíme k identifikaci místa, ve kterém selhává, a do něj cílíme intervenci 
(např. dodávání znalostí, zvědomování dosavadních vzorců chování, jejich rozbí-
jení pomocí korektivního zážitku a rozvoj nových, vč. fixace). Za úspěch považu-
jeme posun v postojích (na to se zaměřujeme), změnu chování chápeme jako ide-
ální výsledek. 

V některých případech však změna chování předchází pochopení – klient změ-
ní své chování, aniž by pochopil, co v předchozím modelu bylo špatně, dostaví se 
změna a pozitivní zkušenost s novým chováním. Nastává tedy situace, kdy klient 
opakuje a posiluje nový model chování, který mu přináší lepší výsledky. Až ná-
sledně pochopí v čem dělal chybu ve starém vzorci (např. klient si neustále stěžu-
je na to, že mu rodiče nedovolují chodit ven, vyptávají se ho na to s kým tam jde, 
co tam bude dělat i přes to, že je již ve věku, kdy by podobné otázky slýchat nemu-
sel. Situace s ním byla opakovaně rozebírána, vysvětlována – ale klient tomu stá-
le nerozuměl a nechtěl vysvětlení přijmout. Nakonec dostal doporučení změnit své 
chování – přijít za matkou jako první a říci kam jde, co bude dělat, s kým se bude 
stýkat a zeptat se, kdy má přijít domů. Klient doporučení realizoval a bylo mu ze 
strany rodičů vyhověno. Až po tomto prožitku a po opětovném rozebrání situace na 
skupině, identifikaci a pojmenování stěžejních míst příběhu u něho došlo k pocho-
pení jeho komunikačních chyb). 

FLEXIBILITA PROGRAMU
Probační program Proxima Sociale, o.s. je řádně akreditován u Ministerstva 

spravedlnosti ČR. Forma je tedy jasně daná, obsah se ale v každém běhu přizpůso-
buje klientům. Vycházíme ze složení skupiny (za jaká provinění jsou v PP) a z ak-
tuálních témat jednotlivých členů. 

Za stěžejní v každém běhu považujeme hraní modelových situací a jejich roz-
bor – využíváme korektivního zážitku. Stejně tak dbáme na souhru lektorů. Jsme si 
vědomi důležitosti mužského/ženského vzoru a zejména významu zviditelnění je-
jich vzájemného nekonfliktního a respektujícího se vztahu, což bývá samo o sobě 
pro klienty z dysfunkčních/ neúplných rodin často novým zážitkem.

Klienti si však „neohýbají“ program podle svých představ – nenecháme nikoho 
program „odsedět“, všichni jsou zapojeni do hraní modelových scének, do disku-
sí a hodnocení, které musí být konkrétní (žádné „Bylo to dobrý“ apod.). Není mož-
né se s námi dohodnout na výhodách, změně docházky, úlevách, prominutí absen-
cí. Toto zdůrazňujeme předem. Klienti se v programu neocitli „ze dne na den“, je-
jich selhání mělo vývoj. Často je na začátku výmluva, drobná lež, kterou nikdo ne-
odhalí, resp. neřeší. V tomto modelu pokračují (a společnost je v tom obvykle ne-
vědomky posiluje), naučí se v tom „chodit“ nebo se „vykecat“ z různých situací. 
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ty a pozvolným přechodem od ryze direktivního přístupu k facilitaci skupinového 
dění je důležité nezapomínat na humor.

Závěr
Z dlouholetých zkušeností při realizaci programu usuzujeme, že direktivní 

přístup ke klientům je způsobem jejich ochrany. Mladiství v drtivé většině nedo-
káží nakládat se svou svobodou; to je důvod proč se dostávají do programu. Svo-
boda přináší nejistotu a nutnost volby; často jde o volbu z nepřeberného množství 
možností a bez znalostí důsledků. Volba je zase spojena se zodpovědností.

Zde opět narážíme na selhávání primární rodiny, která potomkům nedokáže 
dávkovat uvolňování svobody nebo nedokáže odolávat násilnému prosazování to-
uhy po svobodě a osamostatňování se ze strany dětí (neposlouchání, konflikty). 
Jde vlastně o oboustranně nezvládnutý proces separace od rodiny. 

Zvědomování zodpovědnosti za svá rozhodnutí a následně za své činy spo-
lečně s jejím důsledným vyžadováním a uplatňováním sankcí při jejím nenaplňo-
vání se ukazují jako klíčové v procesu působení na osobnost mladistvého klienta 
probačního programu.

Literatura
FILÍPKOVÁ, Z. 2009.Využití analytickointervenční metody v nízkoprahovém za-
řízení pro děti a mládež. Rigorózní práce. Praha: KU
FRANKL, V. E. 1994. Člověk hledá smysl : úvod do logoterapie. Praha: Psycho-
analytické nakladatelství 
MACEK, P. 1999. Adolescence: Psychologické a sociální charakteristiky dospí-
vajících. Praha: Portál
PROXIMA SOCIALE, o.s. 2010. Probační program Proxima Sociale, o.s – 
Programový manuál. Proxima Sociale, o.s., Praha.

Rádi bychom po ukončení letošního běhu programu zavedli setkání skupiny 
s cca půlročním až ročním odstupem a sledovat tak vývoj klientů po absolvování 
programu. Mohli by s odstupem reflektovat program – co se ne/líbilo, co ne/fun-
govalo, co ne/pomohlo, co ne/oceňují. Stejně tak bychom je chtěli zkusit pozvat na 
skupinové setkání dalšího běhu jako „úspěšné absolventy“ a aplikovat peer prvek.

Znalost reality a dlouhodobá zkušenost nás ale nenaplňuje přehnaným očeká-
váním. Víme, že většina témat, problémů a důvodu selhání v životě mladých lidí 
mají své kořeny v rodině. Ve způsobu výchovy, ve vzorcích chování předávaných 
z generace na generaci, v chování rodičů. Je tedy jasné, že pokud nefunguje pri-
mární rodina, je těžké přesvědčit jejich členy ke spolupráci, je těžké fixovat pozi-
tivní změny u klientů, je nerealistické očekávat hluboké životní změny u klientů a 
předpokládat dlouhodobou spolupráci i po ukončení programu. Přesto se pokusíme 
o integraci těchto prvků do programu. 

Dobrá praxe – co se osvědčilo
SKUPINOVÁ SETKÁNÍ
Klienti si během prvních setkání stanovují své vlastní individuální cíle, které 

mají být reálné, v souladu s jejich životem, ale i proviněním. Stanovené cíle se pak 
promítají do náplně skupinových setkání. Důležitou součástí skupin je hraní mo-
delových situací. Náměty čerpáme ze života klientů, z naprosto konkrétních a sku-
tečně zažitých situací, které se jim staly/stávají/přivedly je do programu. Význam-
né pro klienty jsou následné komentáře, rozbor a zpětnou vazbou ze strany lek-
torů a zejména vrstevnické skupiny (reflexe vrstevníků bývají často velmi tvrdé). 
Po rozboru a doporučení JAK to změnit, JAKÉ jiné řešení než jimi obvykle volené 
existuje, klienti přehrávají scénku znovu a „správně“, s aplikací obecných vzorců. 
Dlouhodobě se osvědčuje důslednost a direktivní přístup.

VÝJEZDY
Pobytová část programu je vždy velmi intenzivní a zátěžová – pro klienty i lek-

tory. Ve všech činnostech apelujeme na spolupráci, zodpovědnost za sebe i za ostat-
ní, snažíme se ke klientům chovat jako k dospělým (zejména u chlapců netoleruje-
me fňukání a bolestínství). Současně klienty vracíme k tradičním a funkčním ritu-
álům (např. společné jídlo).

Důležité je sledovat skupinové dění a dynamiku, vědět, kdy je funkční „zahus-
tit atmosféru“ a kdy naopak nechat klienty „povolit ventil“, i když nezúčastněné-
mu pozorovateli by se to mohlo jevit jako anarchie.

OBECNĚ
Ze zkušenosti víme, že při důslednosti a zároveň splnitelnosti a pochopitelnos-

ti jsou klienti schopni dodržovat téměř jakákoliv pravidla, což může být důležitá 
zkušenost do dalšího života. V probačním programu chceme klientům zprostřed-
kovat JINÝ zážitek, než který znají ze svého života – autoritu stabilní v chování 
a v přístupu k nim samotným, disciplinu, vyžadování zodpovědnosti, ale zároveň 
sdílení, neodsouzení, ocenění a přijetí. Současně s prohlubováním vztahu s klien-
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§ možnost,
§ problémový uživatel drog.

Možnost proto, že existuje samozřejmě víc přístupů k této problematice a nej-
de tedy o program univerzální nebo samospasitelný. Nicméně jde o program, kte-
rý se na našem pracovišti realizuje už čtrnáct let, je pro určitou část klientů efektiv-
ní a přináší povzbudivé výsledky. Naskýtá se otázka, jakým klientům je tedy tento 
program určen? Vzhledem k statutu a rezortní příslušnosti (MŠMT) je pro nás zá-
vazná horní věková hranice 18 let . Pokud jde o hranici dolní, ta není jednoznačně 
určena, ale obvykle požadujeme ukončení základní školní docházky. Je důleži-
té, aby klient si svůj problém uvědomoval, měl na něj určitý náhled a sám stál o 
změnu. Bez zajímavosti nemusí být statistický přehled naší klientely od 1.1.2006 
k 19.10.2011, tedy včetně právě probíhajícího terapeutického cyklu. 

droga
2006 – 2009 2010 2011

celkem %
chlap dív chlap dív chlap dív

pervitin 46 110 12 31 10 31 240 83,9
THC 13 10  1  24 8,4

heroin 4 7 2   13 4,5
alkohol 2 1 2 1  6 2,1
subutex 2    2 0,7
těkavé l. 1     1 0,4
celkem 66 130 12 35 12 31 286 100

Tab 1 – Rozložení klientely podle preferované drogy 1.1.2006 – 19.10.2011

Z něj je jasně patrné, že naprostou většinu tvoří problémoví uživatelé perviti-
nu. Uživatelé ostatních návykových látek jsou prakticky jednotlivci. Z celkového 
počtu bylo 196 (68,5 %) dívek a 90 (31,5 %) chlapců. Z uživatelů drog, které se 
aplikují injekčně (253 klientů), 157 (62,1 %) přiznávalo i.v. aplikaci.

 Klient, kterého považujeme za vhodné zařadit do programu, je dospívající, u 
kterého je předchozí zkušenost s drogami chápána jako škodlivé užívání (F1x.1), 
tedy problémový uživatel drog .Nevhodným je ten, jehož vzorec zneužívání lze di-
agnostikovat jako syndrom závislosti (F1x.2). Pro terapeutickou práci je důležité 
si položit a zároveň se  pokusit odpovědět na tři otázky:
§ V jaké fázi „cesty do závislosti“ se klient nachází ?
§ Kdo je „nositelem problému“? Klient sám nebo někdo jiný (rodiče, škola, jiné 

instituce)?
§ Je jeho současná nepříznivá situace důsledkem rizikového chování, kdy dro-

ga, obrazně řečeno, nasedla na v podstatě hodné dítě a způsobila problémy (ro-
dina, škola, zdravotní komplikace, trestně právní záležitosti atd.) nebo jde pri-
márně o definovatelnou poruchu chování a užívání drog je jeho další součástí? 
Z hlediska práce s klientem i jeho další prognózy jde o zásadní rozdíl.

MOŽNOSTI TERAPEUTICKÉ PRÁCE  
S DOSPÍVAJÍCÍMI  PROBLÉMOVÝMI UŽIVATELI 
DROG  (MODEL PRACOVIŠTĚ CESTA ŘEVNICE)

Ivan Platz
 
tel / fax : +420 257 721 231 / 795
mobil: +420 777 738 795 – základní program
           +420 725 688 265 – prodloužený pobyt 
ved. PhDr.Mira Beranová 
           +420 723 928 955 – ved. odd. MUDr.Ivan Platz
email: smcesta@cbox.cz

Oddělení CESTA Řevnice vzniklo a svůj provoz zahájilo  v roce 1997 na zá-
kladě projektu, který vypracovali společně PhDr. M. Votavová a MUDr. I. Platz. 
Od roku 2003 bylo, v souvislosti s nabytím účinnosti zák. 109/2002 Sb. začleněno 
pod Diagnostický ústav Dobřichovice, jako jeho detašované pracoviště. V součas-
né době jde o jediné specializované pracoviště v ČR, které poskytuje střednědobou 
pobytovou terapeutickou péči dospívajícím problémovým uživatelům drog ve vě-
kové kategorii 15 – 18 let. Pobyt trvá 8 týdnů a probíhá formou uzavřené skupiny, 
to znamená, že všichni klienti společně nastupují a také společně ve stejném termí-
nu odcházejí . V indikovaných případech je možné na žádost klienta pobyt prod-
loužit formou chráněného bydlení. Toto prodloužení musí  být spojeno s nějakou   
formou přípravy  na budoucí   povolání (škola, učiliště, rekvalifikace apod.). Kapa-
cita pracoviště je 18 klientů, 12 v základním a 6 v prodlouženém programu. Skupi-
na je koedukovaná. Je možné realizovat pobyty dobrovolné, kdy je nutný souhlas 
rodičů i pobyty pro klienty  se soudem nařízeným výchovným opatřením (PO, 
ÚV). Bez ohledu na to o jaký typ pobytu jde, je třeba jasně vymezit, že klientem 
oddělení je PROBLÉMOVÝ UŽIVATEL DROG, který svou situaci nahlíží a SÁM 
STOJÍ O ZMĚNU. Pro přijetí k pobytu je nezbytné splnění několika podmínek:
§ Absolvování detoxifikačního pobytu, nejlépe na specializovaném pracovišti.
§ Negativní vyšetření na hepatitidy A, B a C.
§ Somatické vyšetření, které vyloučí organické onemocnění, tělesné a smyslo-

vé vady, které by klientovi znemožnily absolvovat pobyt v celém rozsahu, pří-
padně psychiatrické vyšetření, které vyloučí další psychiatrickou diagnózu.

§ Před nástupem požadujeme jedno ambulantní setkání s klientem a jeho rodiči 
nejlépe přímo na pracovišti.

V tomto sdělení bych chtěl na podkladě určitých teoretických východisek prezen-
tovat model terapeutického programu, který na našem pracovišti realizujeme bez 
větších změn prakticky od zahájení provozu. V samotném názvu považuji za klí-
čové dva výrazy:
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připraveni klienti ve stádiích 1 a 2 a jejich zařazení do léčby je chybou ! Efektivní 
spolupráci, ze které může klient hodně vytěžit, je možné navázat nejdříve na kon-
ci onoho stádia „okouzlení vlastní mocí nad drogou, kdy převládá pocit, že má vše 
pevně ve svých rukách“ a zejména pak ve stádiu „dvojího programu“, kdy jedinec 
už jasně vidí, že ztráty převažují nad zisky, chtěl by změnu, ale problémů se už na-
hromadilo tolik, že je obvykle sám řešit nedokáže. 

(sub.2)
V tomto případě jde o pokus odhadnout motivaci klienta ke změně. Jeli on sám 

„nositelem problému“, uvědomujeli si reálné ztráty, které mu život „feťáka“ při-
nesl, má zájem o změnu, pak je na místě všestranná sociální pomoc. Jde v podsta-
tě o objednávku „….pomozte mi vyřešit moje problémy, pomozte mi najít argu-
menty proč je lepší drogy nebrat…“. U mladší klientely, zejména u té, kde již exis-
tuje  nějaké soudem nařízené výchovné opatření, je obvyklejší situace, kdy oním 
nositelem problému je někdo jiný. Nejčastěji jsou to rodiče, ale také pedagogo-
vé, vychovatelé, lékaři, sociální pracovníci, kurátoři pro mládež aj. Všichni si pře-
jí, aby ten, o koho jde, se změnil, ale on sám je v naprosté pohodě.  Potom je na-
místě důsledná, pravidelná, ale i oboustranně nepříjemná sociální kontrola a práce 
s celým zasaženým rodinným systémem. Prognosticky, z hlediska efektivity léčby, 
je možné v prvním případě očekávat výměnu životního stylu s drogou za životní 
styl, ve kterém drogy nejsou. V druhém případě je reálně možné dojít nejspíš jen 
ke změně postoje k řešení problému, obrazně řečeno „ není vyloučeno, že za urči-
tých okolností se budu na některé věci dívat jinak a léčbu přijmu“.

(sub.3)
Jeli užívání drog projevem rizikového chování, v podstatě tedy součástí syn-

dromu rizikového chování v dospívání (Risk– behaviour Syndrom), jdeli o dítě, 
jehož dosavadní vývoj byl normální, je další prognóza nadějná. Jiná situace nastá-
vá, setkávámeli se s poruchou chování, jako již s psychiatrickou diagnostickou ka-
tegorií.  Jessor definuje poruchu chování jako „opakující se a trvalý obraz disoci-
álního, agresivního a vzdorovitého chování, které porušuje sociální očekávání při-
měřeného věku“. Mezi oběma kategoriemi je plynulý přechod, kdy záleží na délce 
trvání. Ta bývá pro poruchu chování určena  délkou 6 měsíců, pravděpodobnější 
však je, že se problémy objevují už v časném, někdy i předškolním věku.  V ado-
lescenci, jako další součást poruchy, potom přistupuje užívání drog. Vodítkem je 
podrobná psychiatrická a psychologická diagnostika. Různí autoři  jeho vznik dělí 
do tří kategorií. 
§ Reakce na závažný stress a poruchy přizpůsobení s převládající poruchou 

chování. Jde o maladaptační syndrom, v podstatě vývojový proces, při němž 
se fixují ty reakce a stavy, které byly u normálních adaptačních okolností po-
psány jako krátkodobé, bezprostřední reakce. Neodeznívají, ale stávají se způ-
sobem, jakým jedinec vnímá všechny vlivy zevního prostředí, jak je prožívá a 
jak na ně reaguje (tyranizování slabších, nezvladatelná agresivita, útěky z do-
mova, silné výbuchy zlosti atd., ale také užívání návykových látek).

Tyto tři otázky se pokusím podrobněji rozvést. 
(sub.1) 
Závislost je konečná stanice  na cestě, která začíná setkáním s drogou, na cestě, 

která má několik významných stádií, kterými musí jedinec projít, i když rychlost 
celé cesty a délka jednotlivých etap se liší podle individuálních dispozic a přiroz-
eně podle druhu užívané drogy. „Cesta do závislosti“ má několik stádií, která jsou 
pro výběr terapeutické strategie důležitá. 
§ EXPERIMENT (setkání s drogou). Dospívající získává první zkušenost, novou 

informaci, nový zážitek. Ve většině případů z tohoto stádia spontánně vystupu-
je, dál v užívání nepokračuje. Droga pro něj není hodnotou, preferuje hodnoty 
jiné. Disponovaní jedinci však mohou na první setkání reagovat úplně opačně. 
Zážitek je pro ně tak intenzivní a žádoucí, že vůbec nejsou schopni přijmout ar-
gumenty o rizicích, které tento životní styl přináší a mohou relativně rychle do-
spět do stádia, kdy je skutečně možné diagnostikovat závislost. Určitá skupina 
experimentátorů přechází do druhé etapy „kontrolovaného užívání“.

§ KONTROLOVANÉ UŽÍVÁNÍ. Jde o užívání příjemného života s kamarády, 
vrstevníky, partou… Vůdčím motivem je společnost vrstevníků, aktivita pri-
márně motivovaná sociálně. V tomto období 75% dospívajících nikdy neužíva-
lo drogu o samotě (zdroj zpráva WHO). S užíváním drog se spíše chlubí. Dro-
gu v podstatě nepotřebují, nevyhledávají, ale pokud je k dispozici, vezmou si. 
Pro terapeutickou práci je toto období neuchopitelné. Nemá smysl pokoušet se 
o nějaké „léčení“. Na místě je jen striktní, náročná a nepříjemná sociální kon-
trola. Dá se však pracovat s rodinou.

§ UŽÍVÁNÍ. V tomto období už dospívající užívá kvůli droze samotné. Konspi-
ruje. Užívá v období, kdy se domnívá, že může (prázdniny, akce, víkendy), ale 
obvykle má určitý čas pod kontrolou i období, kdy „drogy nebere“ (škola, del-
ší doba strávená s rodiči atd.) Je to etapa subjektivně nejpříjemnější, protože 
dospívající má, sice poněkud naivní, ale nevyvratitelnou představu, že situa-
ci perfektně zvládá a má ji pevně v rukou. Problémů postupně přibývá (zhorše-
ní vztahů s nejbližšími lidmi, problémy ve škole, dluhy, krádeže doma, drobná 
trestná činnost), ale situaci přesto nevnímá jako vážnou. 

§ PROBLÉMOVÉ UŽÍVÁNÍ (dvojí program). Zde uživatel většinou zjistí, že ře-
šení problému a vzniklé ztráty jsou už nad jeho síly a musí vyhledat odbornou 
pomáhající instituci. Často se sám pokouší o abstinenci, nedaří se to, objevu-
jí se  pochybnosti, zmatek, nejistota. Ztráty jsou jasně definovatelné, ale klient 
nemá sílu problémy řešit.

§ ZÁVISLOST. Do tohoto stádia dospěje kolem 5 – 7 % experimentujících, sa-
mozřejmě zde záleží i na druhu užívané drogy, osobnostních dispozicích a so-
ciální situaci jedince. Pro tuto kategorii je nezbytná specializovaná psychiatric-
ká léčba, případně následný pobyt v terapeutické komunitě. 
Je výhodné použít toto schéma při první setkáním a rozhovoru s klientem, on 

přesně ví, kde je a sám se tam zařadí. Chci zdůraznit, že pro terapii nejsou vůbec 
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Terapeutický program, který oddělení CESTA nabízí, se řídí určitými zásada-
mi, které se dají shrnout do 6 bodů:
§ potřeba pozitivního hodnocení ze strany klienta („přilákat klienta a udržet si ho“)
§ neodsuzující terapie (neposuzovat kvalitu člověka je na základě toho, že bere 

drogy)
§ společně s klientem stanovit REALNÉ CÍLE, kterých lze dosáhnout ve vyme-

zené době
§ pochopení spouštěcích mechanizmů – rizikové situace
§ ukončit pobyt ve správném okamžiku (v našem případě to platí pro pobyt 

v domě na půli cesty)
§ sledování výsledků terapie (ambulantní spolupráce, hodnocení kvality života) 

Program obsahuje několik klíčových témat, která je možné zasadit do sché-
matu „interakčního čtyřstěnu“ (Tab. 2).

                                
   DROGA                                            OSOBNOST

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

   PODNĚT                                          PROSTŘEDÍ
  Aby se scénář „feťáka“ naplno rozjel, musí se vrcholy čtyřstěnu propojit. 

V terapii je nutné těmito tématy se zabývat a pracovat s nimi.

§ ADHD sy., hyperkinetická porucha.Existují doklady o výskytu hyperkinetic-
kého sy. v dětství u otců, výjimečně i u matek. V rodinách  dětí s poruchou cho-
vání se často vyskytuje sociální patologie (disociální porucha osobnosti, alko-
holismus, v posledních letech i drogy). Kombinace biologických a sociálních 
faktorů při výskytu sociální patologie se ukazuje jako významná.  Dodávám, že 
vyslovení této diagnózy musí být velmi zodpovědné. Ne každé  aktivní a živé 
dítě se tímto způsobem může označit, nicméně se tak občas děje. ADHD sy. je 
v podstatě diskrepancí mezi dozráváním periferie a centra a v ranné dospělosti 
se může do jisté míry stabilizovat. Jde o neimponující děti ! Nepřijímané rodi-
či, vrstevníky, pedagogy, často šikanované. Práce s nimi patří výhradně na spe-
cializovaná pracoviště. 

§ Smíšené poruchy chování a emocí. Deprese v dětství a adolescenci bývá často 
spojena s poruchou chování, agresivitou, může vyústit v trestnou činnost. U dospí-
vajících se setkáváme častěji s přechodným depresivním syndromem, jehož hlav-
ními rysy jsou: špatná nálada, snížená energie k jakékoli činnosti, zpomalené psy-
chomotorické tempo, ztráta zájmů, smutek, podrážděnost, pocit bezcennosti, ná-
hlé změny nálad během dne, poruchy spánku, hypochondrie. Dospívající nezřídka 
kompenzuje tento stav užíváním návykových látek (spíše stimulancií), jde v pod-
statě o určitou formu automedikace. Je naprosto nezbytné psychiatrické vyšetření 
a nasazení vhodné medikace, situace může vyústit i do suicidálnícho chování.  
Z hlediska efektivity terapeutického programu je ideálním cílem, kterého lze 

dosáhnout, změna postoje k životnímu stylu, který provázely určitou dobu drogy 
a jeho výměna za životní styl bez drogy. Není to jednoduché. Existuje naprosto 
přirozená snaha „naučit se správně brát…“, jen tak trochu, aby nebyly problémy, 
jako dřív. Trvá určitou dobu, než přes občasná opakovaná selhání klient pochopí, 
že to skutečně nejde. Je  dobré, můžemeli ho tímto obdobím provázet. To program 
umožňuje  formou různě organizované ambulantní  spolupráce, počínaje telefonic-
kou intervencí, přes běžnou ambulantní docházku až po víkendové nebo i dlouho-
dobější pobyty na oddělení chráněného bydlení, které je součástí pracoviště. Pod-
mínkou této dlouhodobější spolupráce je ovšem navázání určitých vzájemných va-
zeb. Dá se to označit jako změna postoje k léčbě jako takové.

Mámli stručně popsat základní údaje o oddělení CESTA, pak jde  především o 
následující:
– Doba pobytu je 8 týdnů, přesně 59 dnů (s možností prodloužení formou „Domu 

na půli cesty“),
– pracujeme s uzavřenou skupinou,
– oddělení je koedukované,    
– jsme státní příspěvkovou organizací, rodiče přispívají částkou 85,/den 

(Zák.109/2002 sb.),
– přijímáme klienty na žádost rodičů (pobyty dobrovolné) i klienty se soudem 

nařízeným výchovným opatřením (PO, ÚV, OV). Terapeutický program je pro 
všechny stejný.  
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reflektovat, prostřednictvím skupinové či individuální reflexe, své prožívání, 
úspěchy, neúspěchy a strategie, které v reálném prostředí využívá.

§ Prodloužený pobyt je časově omezen. Je určitým přemostěním mezi před-
chozím dvouměsíčním pobytem a návratem do svého původního prostředí. 
Neklade si za úkol „hrubou“ resocializaci, zásadní změnu klientova původní-
ho prostředí, naopak se snaží navázat na původní pozitivní indicie (rodinná te-
rapie, víkendové návštěvy rodiny).

§ Kritéria výběru klienta. V úvahu bereme v zásadě tři faktory. Klientovu „za-
kázku“, ze které vytváří spolu s osobním terapeutem konkrétní vizi individuál-
ního programu v chráněném bydlení. Názor terapeutického týmu, který se vy-
tváří v průběhu předešlého dvouměsíčního pobytu. Významnou součástí jsou 
také výsledky psychologického vyšetření.
Na chráněné bydlení je možné přijmout i klienta, jehož nástup přímo nenava-

zuje na předchozí dvouměsíční pobyt. Kritéria pro přijetí jsou shodná. 
 

V období dospívání je škodlivé užívání drog často jen epizodní záležitostí a je 
ovlivněno emancipačními snahami dospívajícího v kontextu Eriksonova prosoci-
álního moratoria. U takového klienta je po návratu do původního prostředí vel-
kým nebezpečím selhání – relaps. Práce s eventuelním selháním, stejně jako práce 
s úspěchem jsou významnými součástmi programu chráněného bydlení. 

Mohuli si dovolit závěrem vyjádřit, která specifika pro terapeutickou práci 
s dospívajícími problémovými uživateli drog považuji za nejvýznamnější, pak za 
ně považuji: podrobnou psychodiagnostiku, profesní diagnostiku, práci s rodinou 
a to všechno použít jako rámec pro zaplňování existencionální prázdnoty a napl-
ňování smysluplnosti života.

Stanovení efektivity programu není jednoduché, při vyhodnocování je nutné 
brát v úvahu více faktorů. Z dlouhodobější zkušenosti však můžeme konstatovat, 
že rok od ukončení pobytu, což je doba, kterou jsme schopni obsáhnout a průběžně 
monitorovat, žije životem výrazně se nelišícím od života vrstevníků 60% klientů.  
Domníváme se, že v porovnání s dospělou klientelou, je prognóza u dospívajících 
v krátkodobém časovém horizontu nejistější (častější relapsy, nutnost práce se sel-
háním). V dlouhodobé perspektivě ji však považujeme za nadějnější.  

 
                                                                                                           
 
 
 
  
 

§ Téma drogy: přesto, že jde o téma pro klienty protivné, ke kterému se často 
nechtějí vyjadřovat a vracet (častý postoj „ co mi to vykládáte, já bral a tak to 
znám…“), hovoříme o  účincích  drog na organizmus z biomedicinského hle-
diska. Informace bývají pro klienty často překvapující, protože obvykle kromě 
vlastních „praktických“ zkušeností, jiné znalosti nemají.  

§ Téma osobnost: je zásadní. V úvodu pobytu provádíme podrobnou diagnostiku 
formou podrobného psychologického vyšetření a na základě vyhodnocení bate-
rie testů vytváří psycholog osobnostní mapu, kterou pak s klientem probírá in-
dividuálně. Osobnostní mapa je vodítkem pro další práci s klientem v průběhu 
pobytu.

§ Téma prostředí: zahrnuje v sobě práci s celým širším sociálním systémem kli-
enta. Jde o práci s rodinným kontextem, což je pro mnoho dospívajících zá-
sadním tématem. Členy rodiny se snažíme vtáhnout do spolupráce, mohou se 
účastnit rodičovských skupin a organizujeme pro ně rodinná setkání poraden-
ského charakteru za účasti psychologa a osobního terapeuta klienta. Ze spolu-
práce nevylučujeme v indikovaných případech ani eventuelní partnery, nejdeli 
přirozeně o jedince rizikové. V tématu prostředí hraje zásadní význam i škola, 
učení, cesta k možné budoucí profesi. Většina dospívajících, kteří berou drogy, 
má ve škole problémy, které v nejlepším případě končí opakováním ročníku, 
většinou však změnou školy nebo vyloučením. Společně s klientem hledáme 
cesty, jak tyto zpřetrhané vazby opět navázat a jako velmi významné se ukazu-
je provádění profesní diagnostiky, kterou se nachází okruhy činností, pro které 
má klient dispozice a kde by tak mohl být úspěšný. Je to důležité. Klient, který 
se pohybuje v bludném kruhu bezvýchodnosti a prázdnoty, zde získává určitou 
konkrétné perspektivu, cíl, o který může usilovat.

§ Téma podněty: představuje rozbory konkrétních rizikových situací. Je to téma, 
které prochází celým pobytem, se kterým se pracuje psychoterapeuticky někte-
rými konkrétními technikami a kde se velmi účinně mohou využívat techniky 
arteterapeutické, dramatizace, terénní programy.
Všechna zmíněná témata do sebe zapadají tak, aby volně spojovala život kli-

enta od útlého dětství, kde je možné hledat jistá „poselství“ od rodičů, přes sou-
časnost (hledání identity–kdo jsem?) až k budoucnosti (k čemu mám předpoklady, 
čeho konkrétně mohu dosáhnout a kdy…).

Jak už bylo zmíněno v úvodu, klient může na základě vlastní a zdůvodněné žá-
dosti, požádat o prodloužení pobytu v „domě  na půli cesty“. Jde o návazný po-
byt, který usnadňuje klientovi návrat do jeho přirozeného prostředí. Administrativ-
ní podmínkou je, aby prodloužený pobyt byl v přímém vztahu k přípravě na budo-
ucí povolání (škola, rekvalifikace, brigáda atd.).

Hlavní strategie chráněného bydlení:
§ Resocializace v přirozených podmínkách. V programu prodlouženého po-

bytu se využívají kognitivněbehaviorální techniky v reálném externím prostře-
dí. Klient navštěvuje aktivity mimo zařízení, vždy se vrací zpět a má možnost 
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býva vývin osobnosti dieťaťa s poruchami správania, resp. s poruchou aktivity a po-
zornosti najviac narušený. Jednotlivé oblasti sú prehľadne zobrazené v Tab. 1.

Tab. 1 Ciele individuálneho reedukačného plánu
OBLASŤ OSOBNOSTI DIEŤAŤA Príklady položiek v IRP dotazníku

Výkonové vlastnosti
(schopnosti, vedomosti, zručnosti, návyky, 
tvorivosť)

Je manuálne zručný.
Vie si samostatne organizovať činnosť.

Vzťahovopostojové a charakterové 
vlastnosti
(názory, postoje, mravné vlastnosti)

Rozlišuje morálne od nemorálneho, správne 
od nesprávneho.
Vie formulovať svoj názor.

Sociálne väzby Dôveruje dospelým.
Správa sa prosociálne, je ochotný pomôcť.

Sebaregulácia Vie ovládať svoje agresívne tendencie.
Vie sa poučiť z dôsledkov.

Emocionálnodynamická oblasť
(emocionálna zrelosť, empatia, citové 
väzby)

Prejavuje pozitívny citový vzťah k rodine.
Vie sa vyrovnať s vlastným neúspechom.

Vôľové vlastnosti
(cieľavedomosť, vytrvalosť, samostatnosť, 
sústredenosť)

Je vytrvalý pri plnení úloh.
Vie si stanoviť krátkodobé ciele.

Motivačné vlastnosti
(záujmy, potreby, ašpirácie, životné ciele)

Má primerane rozvinuté záujmy.
Aktívne spolupracuje na vyučovaní.

Ich konkretizáciou v podobe parciálnych cieľov vznikol IRP program, ktorý 
je počítačovou aplikáciou vytvorenou pre potrebu efektívnejšieho priebehu IRP 
porád v Diagnostickom centre. Pozostáva z elektronického dotazníka, pričom 
jednotlivé položky zodpovedajú konkrétnym výkonovým štandardom vyššie po-
písaných oblastí (pozri Tab. 1). Sú posudzované na 7bodovej Likertovej škále:

1 – Nikdy 2 – Zriedka 3 – Občas 4 – Ako kedy 
5 – Často 6 – Takmer vždy 7 – Stále

Po vyplnení je dotazník vyhodnotený v podobe čiarového grafu, ktorý slúži ako 
podkladový materiál pre prípravu IRP porád, uľahčuje formulovanie výchovných 
cieľov pre najbližšie 6týždňové obdobie a v neposlednom rade sa stáva cenným pod-
netom pre rozvinutie odbornej diskusie o konkrétnom dieťati. V štandardnej podobe 
sa na porade podieľajú pedagogickí pracovníci (učitelia, vychovávatelia), v spolu-
práci s príslušnými odbornými pracovníkmi (liečebný pedagóg, psychológ, sociálny 
pracovník) a máva nasledovnú rámcovú štruktúru (por. Murínová, 2008):
§ Grafické premietnutie výsledkov IRP. Využitie projektoru s veľkým ploš-

ným premietnutím grafických výsledkov vytvára podmienky pre každého čle-
na porady stať sa jej aktívnym účastníkom, umožňuje vizuálnu konfrontáciu 
názorov viacerých odborníkov. 

INDIVIDUÁLNY REEDUKAČNÝ PROGRAM
V DIAGNOSTICKOM CENTRE  

BRATISLAVA – TRNÁVKA
Ľubica Murínová, Zuzana Marešová

Ľubica Murínová, Zuzana Marešová
Diagnostické centrum pre deti, Slovinská 1
Bratislava, lubica.murinova@dcpredeti.sk;
zuzana.maresova@dcpredeti.sk

Pod pojmom individuálny reedukačný plán rozumieme priebežne získavané, 
pravidelne doplňované a vyhodnocované údaje o správaní dieťaťa. Postupne sa vy-
tvára a modifikuje, pričom by mal obsahovať vzdelávací, výchovný, terapeutický 
a resocializačný program. Zameriava sa na cieľovú skupinu detí s poruchami sprá-
vania a poruchou aktivity a pozornosti (Murínová, 2008). 

Pod poruchami správania podľa Levčíkovej (2010) rozumieme skupinu porúch 
premietajúcich sa najmä do  sociálnych vzťahov jednotlivca a spoločnosti. Dochá-
dza opakovane a trvalo k aktívnemu a závažnému porušovaniu spoločensky ak-
ceptovaných morálnych alebo aj právnych noriem, pričom jedinec ešte nie je vô-
bec, alebo nie v plnom rozsahu právne zodpovedný. Poruchu aktivity a pozornos-
ti definujeme ako skupinu porúch správania so začiatočnými prejavmi pred sied-
mym rokom života dieťaťa. Ide o kombináciu hyperaktivity, poruchy pozornosti 
a neschopnosti sa primerane dlhší čas sústrediť na danú úlohu, pričom toto správa-
nie je typické pre všetky situácie a je relatívne trvalé. Porucha aktivity a pozornos-
ti je v mnohých prípadoch kombinovaná s poruchou správania, najmä pri dlhodo-
bejšom nevhodnom výchovnom prístupe sa môžu sekundárne vyvinúť až závažné 
asociálne formy správania. Vtedy hovoríme o hyperkinetickej poruche správania.

Hlavným cieľom reedukácie (Levčíková, 2010) je potom zmena kvality tých 
vlastností osobnosti, ktorých spoločným výsledkom je dysfunkčnosť jedinca v so-
ciálnych vzťahoch a nadväzne tréning modelov a vzorov spoločensky akceptovateľ-
ného správania. Ak sú poruchy správania zapríčinené komplexom rôznych faktorov 
a zároveň sa premietajú do vývinu viacerých vlastností a zložiek osobnosti (u každé-
ho jednotlivca v individuálnej miere, kvalite a kombinácii), tak je potrebné od samé-
ho začiatku reedukačného procesu a v celom jeho priebehu sledovať komplexne celú 
osobnosť a cielene ovplyvňovať práve tie vlastnosti, ktoré sú u konkrétneho jednot-
livca tou primárnou príčinou permanentného sociálneho zlyhávania. 

Pomôckou pre tvorbu individuálneho reedukačného plánu v Diagnotickom cen-
tre pre deti sa stali výchovné štandardy vydané Štátnym pedagogickým ústavom (po-
rov. Levčíková, 2010). Zahŕňajú osobnosť komplexne v jej jednotlivých oblastiach, 
sú konkretizované vlastnosťami osobnosti. Teoreticky definujú optimálny výkon ako 
cieľ, ku ktorému speje reedukačný proces. Dôraz je kladený najmä na oblasti, kde 
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– prejavy, symptómy, ich počet, intenzita, spúšťače, súčasné spôsoby zvláda-
nia problému,
– sebapoznanie klienta, subjektívny výklad situácie klientom, jeho  očakáva-
nie – voči dospelým, vrstovníkom, roly, zisky, motiváciu k zmene, hodnotovú 
orientáciu, osobné ciele a zmeny, ktoré chce dosiahnuť,
– významné údaje z osobnej a rodinnej anamnézy, históriu problému, rodinné 
zázemie a vzťahy, dôležité udalosti a okolnosti v kontexte problému.

§ Osobnostná charakteristika klienta. Pozostáva z relevantných údajov získa-
ných psychologickým vyšetrením, zameraných na charakteristiku jeho osob-
nostných dispozícií, silných a slabých stránok, zistení na akých kvalitách a 
predpokladoch je možné individuálny reedukačný program vystavať.

§ Hypotéza príčin problému (nevhodného sociálneho správania). Na základe 
predchádzajúcich krokov je možné v atmosfére odbornej diskusie pristúpiť k for-
mulácii hypotéz príčiny problémového správania dieťaťa. Jedná sa napr. o hypo-
tézu založenú na báze čŕt osobnosti, vplyvu životných podmienok, krízy v rodine, 
vplyvu výchovného zanedbávania, prežitých traumatických skúsenosti atď.

§ Ciele a stratégia individuálneho programu, výchovnoterapeutický plán.Ob-
sahuje aktuálne priority, krátkodobo i dlhodobo stanovené a konkrétne formulova-
né ciele, voľbu a spôsob ich realizácie – uplatnenie metód, techník, voľbu prísluš-
ných opatrení – režimových, pedagogických. Myslí taktiež na spôsob sledovania 
a vyhodnocovania problému, početnosť, štruktúru a program jednotlivých stretnu-
tí – aktuálne témy, zadané úlohy, spôsob vedenia pravidelných záznamov ap.

§ Závery, zhodnotenie úspešnosti, prognóza, odporúčania. Zahŕňajú prehod-
notenie spôsobu zvládania potenciálnych kríz vzhľadom k očakávaniam, riziko-
vým situáciám a osobnostným dispozíciám klienta. V prípade, že sa u konkrétne-
ho dieťaťa jedná o opakovanú poradu, hodnotí sa tiež úspešnosť dosiahnutia cie-
ľov stanovených v predchádzajúcom období a prognosticky sa upravujú nové cie-
le. Jedná sa tiež o priestor pre záverečnú výmenu názorov a odporúčaní pre ostat-
ných kolegov (napr. odporúčania psychológa pre vychovávateľov pri práci s die-
ťaťom). Pravidelné konanie porád IRP tak vždy vyhodnotí súčasný stav a konkre-
tizuje program pre nasledujúce obdobie. Neoddeliteľnou súčasťou sú úlohy – tzv. 
objednávky voči odborným pracovníkom (špeciálny pedagóg, psychológ, terape-
ut), ktorí ich zapracujú do svojich programov individuálnej alebo skupinovej sta-
rostlivosti a spätne po ubehnutí stanoveného obdobia podajú príslušné informácie.

Špecifiká porád individuálneho reedukačného plánu:
– Individuálny reedukačný plán (IRP) by mal byť zostavený až po ukončení 

adaptačnej fázy pobytu dieťaťa v zariadení (cca po 14– 21 dňoch),
– IRP porady sa pravidelne pre konkrétne dieťa opakujú približne v mesačných 

intervaloch,
– individuálny reedukačný plán mal by obsahovať výchovné, terapeutické a 

vzdelávacie priority, vrátane konkrétnych metód a postupov,

Z grafického zobrazenia (pozri Obr. 1) možno jednoducho porovnávať hodnotenia via-
cerých odborníkov v istom období (napr. hodnotenie vychovávateľa, vychovávateľ-
ky, učiteľa). Taktiež možno porovnávať hodnotenia jedného odborníka z dlhodobého 
hľadiska (niekoľkých mesiacov), a tak sledovať zmeny v správaní dieťaťa vzhľadom 
k stanoveným výchovným štandardom. Grafické vyobrazenie sa stáva podnetom pre 
diskusiu celého odborného tímu Diagnostického centra, ktoré sa zúčastňuje IRP porád. 
Prípadné rozdiely v hodnotení jednotlivých odborníkov sa stávajú cenným nástrojom 
pre porovnávanie rozličných výchovných prístupov, tvoria dynamiku odbornej disku-
sie (napr. umožňujú porovnávať prijímanie mužskej a ženskej autority dieťaťom).
§ Formulácia problému (obsahuje situačnú analýzu). Identifikácia nevhodného 

sociálneho správania je kontinuálnym procesom, zhromažďujúcim akékoľvek do-
stupné údaje o správaní dieťaťa, ktoré interferuje so sociálnym očakávaním pri-
meraným veku dieťaťa a teda aj s pedagogickými cieľmi. Vzhľadom k relatívnos-
ti posúdenia správania ako nevhodného (danej subjektívnou interpretáciou hod-
notiteľa a zákonitosťami sociálnej percepcie), je základnou metódou tohto postu-
pu systematické pozorovanie. V širokej škále riadených aj voľných činností sa sle-
dujú a popisujú v dostatočne dlhom časovom úseku charakteristiky správania die-
ťaťa. Tieto informácie by mali popisným spôsobom, očisteným od subjektívneho 
hodnotenia a interpretácií, zachytiť typické prejavy správania a všeobecné vzorce 
interakcií sledovaného dieťaťa. Podkladom pre identifikáciu nevhodného správa-
nia by malo byť tiež sledovanie skupinovej dynamiky (teda cieľov a noriem skupi-
ny, rolí jednotlivých členov, pozícií, skupinových tenzií a kohézií). V tomto kon-
texte následne porovnávame správanie sledovaného dieťaťa so správaním ďalších 
členov skupiny, všímame si jeho reakcie, prípadne mieru narušovania vzťahov.

Situačná analýza by sa mala zamerať na vymedzenie tých charakteristík si-
tuácie, ktoré majú najväčší vplyv na daný druh sociálneho správania dieťaťa. 
Mala by zreteľne pomenovať problém, charakterizovať faktory, ktoré majú úlo-
hu „spúšťačov“ a bezprostredne predchádzajú sledovanému správaniu. Analýza 
situácie sa musí zaoberať charakteristickými interakciami subjektov daného vý-
znamového okruhu, teda významnými účastníkmi situácie, ich sociálnymi rola-
mi a reakciami. V tomto zmysle je dôležité zamýšľať sa nielen nad očakávania-
mi sledovaného dieťaťa voči jeho dôležitým osobám (učiteľ, vychovávateľ, spo-
lužiaci...), ale i nad očakávaniami týchto osôb voči nemu. Výsledkom môže byť 
odkrytie motivácie daného konania, teda analyzovanie jeho „ziskov“ (aj dieťa-
ťom neuvedomovaných). Dôležitým faktorom celej analýzy problému je porozu-
mieť sebahodnoteniu dieťaťa, t.j. spôsobu, akým sa vníma a ako chce byť vníma-
né, akú rolu má a aké správanie mu táto rola určuje. S týmito informáciami, vrá-
tane vedomosti o subjektívnom výklade situácie dieťaťom, je možné nielen zis-
tiť voči komu alebo čomu je problémové správanie zamerané, ale tiež zvoliť takú 
stratégiu postupu, ktorá nenaplní očakávanie „ziskov“ dieťaťa. Tým vytvárame 
priestor pre správanie alternatívne, sociálne akceptovateľné. 
Stručne teda možno zhrnúť, že formulácia problému zahŕňa:
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Adam dosahuje v emocionálnodynamickej oblasti. Najväčšie ťažkosti sa ukazujú 
pri schopnosti prijať a vyrovnať sa s vlastným neúspechom či zlyhaním, konštruk-
tívne reagovať na kritiku zo strany dospelého, i pri schopnosti dokázať rozvážne 
reagovať na vonkajšie podnety. Ďalšie slabé miesta sa nachádzame v neschopnos-
ti primerane ohodnotiť svoje správanie, či dodržiavať stanovené pravidlá. Práve 
tieto sa stanú parciálnymi cieľmi individuálneho reedukačného plánu pre Adama 
na najbližších 6 týždňov. Na ich zmene k lepšiemu sa budú prostredníctvom od-
borných intervencií podieľať vychovávatelia, učiteľ i psychológ. V grafickom po-
rovnaní tiež musíme konštatovať značne rozdielne hodnotenie učiteľky a vycho-
vávateľa v otázke tvorivosti dieťaťa a schopnosti poznať svoje silné a slabé strán-
ky. Tieto rozdiely sa stávajú cenným podnetom pre odbornú diskusiu a často bý-
vajú podmienené odlišným výchovným prístupom muža a ženy, či odlišným spô-
sobom nazerania na dieťa. Umožňujú výmenu informácií, zdieľanie efektívnych 
stratégií a zhodnotenie menej efektívnych prístupov k dieťaťu. Taktiež vytvárajú 
priestor pre sebareflexiu dospelého v nazeraní na konkrétneho klienta.

Keďže u Adama už prebehli tri série hodnotení, je možné porovnať jeho posun 
či stagnáciu, prípadne regres v jednotlivých oblastiach osobnosti. V našom prípa-
de (pozri Obr. 2) prezentujeme zmenu v hodnotení v priebehu pol roka z pohľadu 
jeho vychovávateľa. Z grafického vyobrazenia zisťujeme, že najväčší posun nastal 
v oblasti sociálnych väzieb (predovšetkým v prosociálnom správaní, ochote po-
môcť, dôvere dospelému, schopnosti primerane komunikovať s druhými), sebare-
gulácie (najmä v schopnosti poučiť sa z dôsledkov svojho správania) a motivač-
ných vlastností (ochote k aktívnej spolupráci s dospelým, schopnosti stanovovať 
si veku primerané ciele). Predovšetkým zmeny v oblasti sociálnych väzieb hod-
notíme veľmi pozitívne, najmä vzhľadom k uvedeným anamnestickým údajom. 

Z pohľadu vychovávateľa výrazné zmeny nenastali a teda dieťa stále stagnuje 
v schopnosti nadväzovať primerané sociálne vzťahy s rovesníkmi, v primeranom se-
bahodnotení, poznaní svojich silných a slabých stránok, odhadnutí svojich možnos-
tí. Obdobne je to aj so schopnosťou vyrovnať sa s vlastným neúspechom, prekoná-
vať každodenné prekážky či dodržiavať stanovené pravidlá. Toto porovnanie z dlho-
dobého hľadiska dopĺňa mozaiku pohľadu na dieťa a tiež sa podieľa na stanovova-
ní relevantných cieľov individuálneho reedukačného plánu do najbližšieho obdobia.

Literatúra:
LEVČÍKOVÁ, M. 2010.Výchovné štandardy. Obsahové a výkonové štandardy 
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zariadeniach. Bratislava: Metodickopedagogické centrum.
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– musí byť natoľko pružný, aby dostatočne rýchlo reagoval na všetky prípadné 
zmeny, vrátane možnosti prehodnotenia stanovenej hypotézy o príčinách prob-
lému a zvolených stratégiách postupu,

– porady IRP vedie vždy vedúci alebo poverený odborný pracovník. V neposled-
nom rade plnia porady aj úlohu ventilácie problémov a ťažkostí dospelých pri 
práci s dieťaťom, psychohygieny, výmeny odborných skúseností a supervízie,

– pedagogickí pracovníci kladú „terapeutickú“, alebo intervenčnú objednávku 
príslušným špecializovaným odborným pracovníkom, ktorí ich recipročne zo-
znamujú s priebehom jej plnenia, dosiahnutými čiastkovými výsledkami, prí-
padne úlohami a odporučeniami vo vzťahu ku klientovi,

– dôležitou úlohou porád je odlíšiť, ktoré problémy detí bude vhodnejšie a efek-
tívnejšie riešiť prostredníctvom práce kmeňových vychovávateľov v štandard-
nej skupine, kedy zvoliť výberovú skupinu cielene zloženú z detí s podobným 
problémom, alebo presunúť dôraz na individuálnu terapiu,

– pri ukončení pobytu dieťaťa sú všetky získané relevantné poznatky prerokova-
né na porade IRP a následne komplexne spracované v záverečnej správe, ktorá 
obsahuje rodinnú aj osobnú anamnézu, hodnotenie školy a výchovné hodnote-
nie, výsledky psychologického, prípadne iného odborného vyšetrenia. Neodde-
liteľnou súčasťou sú odporúčania, vrátane prognózy ďalšieho vývoja. 

Kazuistický priebeh IRP porady:
Adam6 (v grafe AB), 9 rokov:
Dieťa pochádza z prvej fyziologickej gravidity, jeho matka však už krátko po 

pôrode zanedbávala starostlivosť, žila neusporiadaným životom, bez trvajúceho 
vzťahu k biologickému otcovi dieťaťa. Celé dni nebola doma, navštevovala dis-
kotéky, až napokon chlapca úplne opustila. Výchovu dieťaťa prevzala stará mat-
ka už v prvých mesiacoch jeho života a bol jej zverený do pestúnskej starostlivos-
ti. Dodnes vyrastá so starou matkou a jej partnerom v značnej izolácii od roves-
níckeho kontaktu s deťmi. Raný psychomotorický vývin v norme, v predškolskom 
veku sa prejavili adaptačné ťažkosti na kolektív detí, Adam bol agresívny, so znám-
kami hyperaktivity. V školskom prostredí sa problémy opakovali, nespolupraco-
val s učiteľmi, bol nesústredený, zanedbával prípravu na vyučovanie. Je rizikový 
z hľadiska vývinových porúch učenia. V domácom prostredí ťažko zvládnuteľný, 
drzý, vulgárny, fyzicky agresívny voči starej matke, s manipulatívnymi tendencia-
mi, vonku jej utekal, bol hlučný, susedia sa často sťažovali na jeho krik. Sexuálny 
vývin dieťaťa akcelerovaný, intenzívne sa o problematiku sexuality zaujíma veku 
neprimeraným spôsobom. Intelekt v strednom pásme priemeru.

Na základe grafického porovnania hodnotenia učiteľky DC a vychovávate-
ľa DC (pozri Obr. 1) môžeme vidieť, že silné stránky dieťaťa, na ktorých možno 
do budúcnosti stavať sú samostatnosť pri plnení úloh, ochota k aktívnej spoluprá-
ci s dospelým vo výchovnej činnosti, dôvera k dospelému. Najslabšie hodnotenie 

6  Meno dieťaťa bolo pre potrebu prezentácie v článku zmenené.
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Obr. 2 Porovnanie zmien v hodnotení vychovávateľa v priebehu šiestich me-
siacov

Obr. 1 Porovnanie hodnotenia učiteľky a vychovávateľa v tom istom časo-
vom období
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ních procesech a na druhé zase s podhodnocováním individuální životní a edukač-
ní situace dítěte/žáka. Na pozadí těchto „iluzí“ se pro děti/žáky v riziku poruch 
chování rýsují dvě krajní situace. Zavádění jejich edukace do slepé uličky „vyčká-
váním bez kompetentního intervenčního zásahu“, nebo „rychlé vylučování“ z při-
rozeného sociálního prostředí rodiny a třídy do segregovaného institucionálního 
prostředí. Složitost edukační praxe této skupiny dětí/žáků komplikuje i to, že poru-
chy chování se velmi často manifestují až ve školním prostředí ve spojení se škol-
ními povinnostmi, řádem, nároky a zátěží, že se vyvíjí po delší dobu ve skryté for-
mě. Překážkou je i nejasné vymezení poruchy chování pro školské účely a s tím 
související prolínání terminologie napříč resorty/obory (Vojtová, 2010). 

Jak jsme již uvedli, je zřejmé, že nové koncepty edukace dětí/žáků s poruchami 
chování nemohou úplně vyloučit úlohu segregovaného prostředí ve speciálněpeda-
gogické praxi etopedie. V určité fázi vývoje poruchy chování je segregace součástí a 
prostředkem intervence (Kauffman, 2005) a bez eliminace negativních vlivů z původ-
ního sociálního prostředí dítěte/žáka by intervence byla neúčinná, popř. by vůbec nešla 
nastartovat. Výše naznačené teoretické koncepty však ukazují, že porucha chování by 
se neměla stát záminkou pro vylučování z přirozených edukačních procesů, ale měla 
by být důvodem pro intervenci a podporu funkčního chování dítěte/žáka. V českém 
edukačním prostoru ukazuje vysoké číslo dětí v riziku a s poruchami chování v insti-
tucionální péči na slabiny právě v této podpoře. Její posílení a rozšíření nabídky ruku 
v ruce s požadavky na inkluzivní vzdělávání dětí/žáků v riziku a s poruchami chování 
vyburcovala zpráva MV ČR (2007) o rizikových vlivech (malé účinnosti) segregova-
né institucionální edukace, podle které se 41% dětí/mladých lidí propuštěných ze škol-
ských zařízení pro výkon ústavní a ochranné výchovy poprvé dopouští trestné činnos-
ti až po svém návratu z institucionální péče.

V návaznosti na tyto trendy praxe se posunuje teorie etopedie směrem k in-
kluzivnímu paradigmatu, který podtrhuje komplexní vnímání souvislostí poruchy 
chování a socializačních i edukačních podmínek individuálního dítěte. Norma a 
odchylka se v diagnostice chování dětí/žáků stávají kritériem pro intervenci a vy-
hodnocení její efektivity, ne však důvodem pro segregaci. Do popředí zájmu obo-
ru se dostává koncept resilience projevující se na jednu stranu v odolnosti jedince 
vůči negativním jevům a na druhou stranu v jeho schopnosti adaptovat se na ne-
příznivé situace v životě a zvládat problémy s nimi spojené (srov. Šolcová, 2009). 
V tomto kontextu se fundamentem inkluzivního paradigamtu etopedie stávají po-
zitivní příležitosti a posilování v rámci primární, sekundární i terciární prevence 
v sociální rovině života spojené s kvalitou edukačních procesů, kterými je dítě ve 
svém vývoji ovlivňováno. Výuka a učení nabývají při časté dysfunkci rodin dětí v 
riziku poruch chování a s poruchami chování v jejich životě zvláštní (vedle obvyk-
lého) význam jako procesy pro získávání příležitostí a posilování odolnosti k pře-
konávání limitů/ohrožení souvisejícími s jejich „poruchou“. Podmínkou efektivní 
cílené intervence je proto jejich poznání. Pro děti v riziku poruch chování je zdo-
lání těchto bariér šancí na získání odpovídajícího vzdělání a kvalitní život v do-
spělosti (srov. UNESCO, 2007, WHO, 2003, in: Vojtová, 2010). 

INKLUZIVNÍ DIMENZE INFORMOVANÉ  
INTERVENCE DĚTÍ V RIZIKU  

PORUCHY CHOVÁNÍ
Věra Vojtová

doc. PhDr. Věra Vojtová, PhD.
Katedra speciální pedagogiky, 
Pedagogická fakulta, MU, Poříčí 7/9, Brno, CZ 603 00, 
email: vojtova@ped.muni.cz

Úvod
Inkluzivní koncept vzdělávání v soudobých školských systémech moderní spo-

lečnosti je bezesporu význačnou křižovatkou v historickém vývoji speciální peda-
gogiky. Navozuje přehodnocování teoretických paradigmat oboru a startuje změny 
ve strategiích praxe. Byly to emancipační tendence ve společnosti spojené s hnu-
tím za lidská práva a s požadavkem na rovnoprávný přístup ke vzdělání, k zaměst-
nanosti a k profesnímu uplatnění lidí s postižením, které iniciovaly změny v přístu-
pech k životním možnostem a perspektivám lidí s postižením a znevýhodněním. 
Společné vzdělávání všech dětí se tak koncem 20. století stalo výrazem národní 
politiky aktivní akceptace rovných příležitostí pro děti s postižením popř. se zne-
výhodněním. (Speciálně)pedagogická praxe se posunula směrem k integraci dětí/
žáků s postižením ze speciálních škol do škol hlavního vzdělávacího proudu. Pod-
pora a provázení této skupiny dětí/lidí v přirozeném sociálním prostředí je pak ve 
znamení inkluzivních přístupů v počátcích 21. století ruku v ruce se změnou  vní-
mání postižení jako komplexu osobnostních specifik a životních podmínek jedin-
ce, na kterých se společenské prostředí výrazně podílí. V tomto konceptu přestá-
vá být podpora ve vzdělávání podmíněna speciální vzdělávací potřebou žáka vy-
volanou postižením, ale vzdělávací potřebou způsobenou bariérou v přístupu ke 
vzdělání. Úkolem speciálněpedagogické praxe je najít takové strategie podpory, je-
jichž prostřednictvím se potřebný žák s těmito bariérami vypořádá. 

Paradigma etopedie v konceptu inkluzivní praxe 
Dětí/žáci v riziku poruch chování a s poruchami chování  mají v těchto eman-

cipačních inkluzivních procesech zvláštní pozici. Způsobuje ji na jedné straně cha-
rakter samotné etiologie poruchy chování a úzká vazba na sociální prostředí dítě-
te/žáka, na druhé straně pak realita, že segregační prostředí je součástí konceptu in-
tervence poruch chování u dětí (srov. Kauffman, 2005). Tato specifika bývají zdro-
jem různých často protichůdných představ o edukaci dětí/žáků v riziku poruch cho-
vání a s poruchami chování mezi pedagogickou veřejností. Na jedné straně souvisí 
s nadhodnocováním potencialit inkluzivního/segregačního prostředí  v intervenč-
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v chování ke školnímu prostředí. Postoje žáků s problémy v chování odráželi je-
jich celkovou nedůvěrou v příležitost pro úspěšnou školní práci a ve význam vlast-
ní osoby ve školním prostředí. Projevili celkově méně spokojenosti se školou a s 
jejím životem. Stejně jako ostatní žáci základních škol hodnotili negativně vý-
rok „škola je místo, kam skutečně rád chodím“, školu nevnímali jako místo spoje-
né s osobním štěstím. Měli nevyhraněný nebo negativní postoj k hodnocení školy 
jako místu příležitosti a úspěchu, nebyli spokojeni s tím, co ve škole dělají. Am-
bivalentní postoje vyjádřili ke spokojenosti s prací ve škole, ke zvědavosti spoje-
né s učením ve škole a k zájmu učitele o jejich názor, stejně jako k faktoru „mám 
rád většinu předmětu“, k hodnocení faktoru „učitelé mě nemají rádi“. Důvěřovali 
pomoci spolužáka, nevěřili ve spravedlivé hodnocení učiteli. Negativní postoj za-
ujímali k položce „ostatní lidé si mne váží“ a „mám pocit, že jsem důležitý“. Ne-
jvýraznější odlišnosti dětí s problémy v chování ve srovnání s jejich spolužáky 
zjištěné v našem výzkumu prezentujeme v obrázku číslo 1. V levé části obrázku 
jsou faktory, v nichž se promítá negativní ladění dětí s problémy v chování ke ško-
le. V pravé části jsou pak faktory, ve kterých se promítají pozitivnější postoje žáků 
s problémy v chování ke škole. Tyto faktory považujeme za platformu pro efektiv-
ní intervenci ve třídách s žáky s problémovým chováním. Jsou to faktory posilo-
vání, podpory a provázení.

Vztah 
učitel žák

• Nespravedlivé hodnocení
• Není mu nasloucháno
• Učitelé jej nemají rádi

Sebe
vnímání

• Nemá pocit, že je důležitý
• Ostatní si jej neváží
• Lidé o něm nepřemýšlí
• Jiní žáci jsou upřednostňovaní

Učení

• Nerad se učí, není zvědavý
• Nechodí do školy rád
• Učitelé se nezajímají o jeho názor

Vztah
žák  žák 

• Pomoc spolužáka
• Pocit začlenění

Podpora
• Důvěra v pomoc spolužáka

Učení

• Důvěra ve vlastní možnosti 
dosáhnout dobré výsledky

Faktory informované intervence 
PosilujícíOslabující

Obr. 1 Specifika v postojích žáků s problémy v chování ke škole – faktory po-
silující, oslabující

Posilování žáků s problémovým chováním vnímáme jako zvyšování jejich 
odolnosti vůči negativním vlivům z jejich okolí. Z našeho výzkumu vyplynuly so-
ciální vazby jako dobrý zdroj těchto intervenčních procesů, především vrstevnická 
opora poskytuje prostor pro korektivní zkušenost a emocionální posílení. Pozitiv-

V inkluzivní škole jsou příjemné prožívání školního života a pozitivní sociál-
ní vztahy součástí procesů výuky a učení. Učení, výuka a chování jsou propojené 
procesy, které formují žáky a současně mají i potenciál cíleně je podporovat a po-
silovat v těch kompetencích, které jsou z hlediska jejich vývoje přínosné. Pedago-
gové se snaží v rámci výchovně vzdělávacích procesů nabízet žákům zejména po-
silující a rozvíjející příležitosti. Přesto bývají ve školách i žáci, kteří na ně z růz-
ných důvodů reagují odlišně a potřebují specifické podmínky k tomu, aby se ak-
tivně do učení zapojili a naplnili své potenciality (srov.Helus, 2004). Stává se však 
také, že i podmínky školního života, výuky a učení jsou rizikové. To tehdy, když 
je žáci vnímají negativně. Bývají zdrojem jejich problematických postojů ke ško-
le a k učení (Binkley, Rust, Williams, 1996) a rizikem směřujícím k vývoji problé-
mového chování (Vojtová, 2010). Rizikové oblasti školního života je proto nutné 
identifikovat a včas podchytit, aby se nestaly překážkou ve vzdělávání a zdrojem 
problémového chování žáků. 

Informovaná intervence jako platforma inkluzivní edukace dětí v riziku po-
ruchy chování 

Na tyto teorie jsme navázali ve svém výzkumu realizovaném v letech 2007 – 
2010 na souboru 1600 žáků. Inspiraci jsme našli ve výzkumech Williamse Battena 
(1981) a Binkleyho, Rusta a Williamse (1996). Jejich dotazník jsme rozšířili a mo-
difikovali pro identifikaci žáků v riziku vývoje poruch chování v prostředí základní 
školy.7 Zajímalo nás, jaká jsou specifika v postojích žáků, kteří své chování pova-
žují za problémové, ke školnímu životu; zda postoje ke školnímu životu odráží ri-
ziko vývoje problémů v chování žáků. Otázky zjišťující postoje žáků ke školnímu 
životu byly koncipovány v šesti tematických doménách spojených s celkovou kva-
litou školního života. Samotný sběr dat8 a ověření rozložení škály, její validity a re-
liability proběhlo v letech 2008 – 20099 ve spolupráci s Mgr. P. Fučíkem z IVRIS 
FSS MU. Spolehlivost a vypovídací hodnotu (tedy vědecky řečeno reliabilitu a va-
liditu) nástroje jsme testovali několika způsoby, z nichž nejpodstatnější bylo ověře-
ní vnitřní konzistence a souvislosti s externími indikátory chování. V prvním pří-
padě byla použita technika faktorové analýzy, jejíž pomocí byla nalezena očeká-
vaná struktura jednotlivých domén hodnocení školy. Hodnota koeficientu reliabili-
ty (zde chápáno jako vnitřní konzistence) Cronbachovo α se u těchto domén pohy-
buje nad 0,7. Druhou technikou byla regresní analýza, jejímž prostřednictvím byla 
zjištěna signifikantní souvislost mezi hodnocením školního prostředí a sebehodno-
cením chování na úrovni Pearsonova korelačního koeficientu R = 0,5. 

Během výzkumu jsme skutečně zjistili odlišnosti v postojích žáků s problémy 

7   Pod názvem „Škála hodnocení školního prostředí“ (Vojtová, 2010).
8   Datový soubor tvořilo 1596 žáků 6.9. ročníku ZŠ. Doplňkem pro srovnání jsou data z dětských 
domovů, speciálních škol a výchovných ústavů. Celkem vzorek zahrnoval 2069 případů.
9   Výzkumný záměr MSM0021622443 „Speciální potřeby žáků v kontextu Rámcového vzdělávacího 
programu pro základní vzdělávání“ prof. PhDr. Marii Vítkové, CSc.. 
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ODLIŠNÉ STRATEGIE ADAPTACE DĚTÍ 
S PORUCHAMI CHOVÁNÍ NA „PROBLÉMOVÉ“ 

SITUACE: ROLE INDIVIDUÁLNÍCH 
ODLIŠNOSTÍ V ETOPEDICKÉ EDUKACI 

A INTERVENCI
Karel Červenka
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„Jsou tu [ve středisku výchovné péče] lidi [klienti], kteří s tim chcou něco 
dělat. Jsou tu lidi, kteří nechcou s tim nic dělat a dávaj to hodně najevo. A 
sou tady lidi, kteří s tim nechtěji nic dělat, ale dávaji najevo, jako že chcou“.  
(úryvek z rozhovoru s klientkou střediska výchovné péče)

Ve svém příspěvku se věnuji některým z individuálních odlišností dětí v rizi-
ku a poruchami chování a úloze těchto odlišností v rámci etopedické edukace a in-
tervence. Téma představím na příkladu dvou postojů těchto dětí vůči změně své 
problematické situace a čtyř typů strategií adaptace, které z variant těchto postojů 
vycházejí.10 

Úryvek z rozhovoru, který jsem vedl s klientkou střediska výchovné péče 
v rámci svého výzkumu, je ilustrací problematiky, jíž se ve svém příspěvku věnu-
ji. Autorka úvodních slov totiž v několika větách vymezila typy klientů střediska. 
Diferencovala tak obecnou kategorii klient střediska na její podkategorie. Uvažuj-
me však raději než o typech osob, tak jak je vymezila participantka výzkumu, o 
variantách postoje vůči pobytu ve středisku a vůči tomu, co pro klienty samotný 
pobyt představuje.

Naznačené varianty postoje se od sebe v určitých charakteristikách odlišují a 
tyto odlišnosti mohou být za určitých okolností podstatné. Postoj vůči pobytu ve 
středisku tak lze vnímat ve dvou základních variantách – vstřícný („s tim chcou 

10   Uvedené typy postojů a strategií vzešly z kvalitativního výzkumu, v němž jsem se zaměřil na hle-
disko dětí v riziku a s poruchami chování, na vhled do jejich zkušenosti „být problémový“. Terénem 
výzkumu bylo preventivně výchovné zařízení označované jako středisko výchovné péče, v němž klien-
ti dobrovolně pobývají zpravidla osm týdnů. Hlavní technikou sběru dat bylo zúčastněné pozorování a 
polostrukturované rozhovory s některými z klientů. 

ní vnímání pomoci učitele považujeme za zdroj podpory. Faktor vnímání možnos-
ti pro zlepšení ve školních výstupech má dle našeho úsudku dimenzi pro procesy 
provázení. Škola supluje příležitosti, kterých se dětem žijícím v ohrožujících, popř. 
nepodnětných životních podmínkách nedostává v jejich přirozených sociálních ko-
munitách. Je také prostorem resilience, který této části dětské populace zprostřed-
kovává zdroje posilování a podpory ve smyslu zvyšování jejich odolnosti vůči ne-
gativním vlivům ze sociálního prostředí (Vojtová, 2010). 

Závěr
V současnosti probíhá další fáze výzkumu. Dotazník jsme rozpracovali k vyu-

žití pro evaluační procesy školy pod názvem „Předcházení problémům v chování 
žáků“. Prochází standardizačními procesy, je součástí balíku nástrojů, který bude 
školám k dispozici na webovém portálu Národního ústavu vzdělávání. Školy jej 
mohou využít pro vymezení posilujících a rizikových oblastí školního života, pro 
zjištění případného výskytu žáků ohrožených problémovým chováním v konkrét-
ní šetřené skupině žáků. Přístup k nástroji je přes portál www.evaluacninastroje.
cz. Prozatím je školám k dispozici v pilotní verzi, s možností zpracování výstup na 
úrovní skupiny popř. třídy nebo školy. 
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ny a přijetí či smíření se s „problémovou“ identitou.

Schéma č. 1: Dva postoje dětí vůči „problémové“ situaci

Druhý z postojových typů, postoj vůči možnosti změny problematické situace, 
odkazuje k tématu jedincovy perspektivy do budoucna. Jde o to, jak si dítě před-
stavuje možnost samotné změny „problematické“ situace, v níž se nachází.

Zatímco úvodní úryvek ilustruje varianty postoje vůči samotné změně, ná-
sledujícími dvěma úryvky budu ilustrovat jednu z variant postoje vůči možnosti 
změny, pesimistickou variantu. 

„Mám zkaženej život… to je jasný. Lepší už to nebude… Jdu z průseru do průse-
ru. Jestli mě vyhoděj [z preventivně výchovného zařízení], tak mě zas šoupnou na 
psychinu.“

„Stejně skončim v kriminále… Tak co bych se snažil. Všichni to říkají. Našim je 
to jedno a já s tim nic neudělám.“

Postoje vůči samotné změně i vůči možnosti změny odkazují k pohledu sa-
motného dítěte na svou situaci. O subjektivním hledisku dítěte na svou situaci je 
v rámci etopedické edukace a intervence důležité uvažovat ze dvou důvodů:
§ Ačkoli se situace může okolí dítěte „objektivně“ jevit jako otevřená změně 

(změnitelná), dítě tak situaci vnímat nemusí.
§ Z hlediska plánování a posléze i efektivity speciálně pedagogické intervence 

je více než užitečné se subjektivním hlediskem dítěte počítat a navázat na něj. 
Dítě totiž podle toho, jak definuje svou situaci (změna je pro mě žádoucí či ne-
žádoucí, změna je možná či změna není možná), volí i strategie jak se na „prob-
lematickou“ situaci adaptovat, jak se k ní postavit. Podle toho, jak dítě vyme-
zí svou situaci, volí (ač ne nutně vždy vědomě a záměrně) strategie svého cho-

něco dělat“) a nevstřícný („s tim nechtěj nic dělat“). S dítětem, které bude mít 
vstřícný postoj, budeme pracovat jiným způsobem než s dítětem, které zastává ne-
vstřícný postoj. Odlišnost obou variant tohoto postoje dobře ilustruje, jak je důle-
žité, aby se o tyto varianty pedagogové v praxi zajímali. Aby speciálně pedagogic-
ká intervence byla přiměřeně efektivní a respektovala inkluzivní trendy, je třeba, 
aby reflektovala individuální charakteristiky/odlišnosti osob, na něž je zaměřena. 

Malé přirovnání: Je to podobné jako s přístupem krejčího či švadleny ke své-
mu zákazníkovi. Čím více reflektuje a respektuje zákazníkovy individuální odliš-
nosti, tím lépe šaty zákazníkovi padnou. Konfekční výroba naopak pracuje s urči-
tými typy „zákaznických tvarů“ a měr a individuálnímu zákazníkovi takový oblek 
padne tu lépe, tu hůře, ale nikdy tak docela. Stejně jako není nutné, aby nám všech-
ny naše svršky či spodky padly docela, není ani v rámci speciálně pedagogické in-
tervence (či rehabilitace) nutné zohledňovat jakoukoli (míněno z hlediska edukace 
nepodstatnou či irelevantní) odlišnost. Je ovšem třeba pečlivě vymezit ty podstatné 
z nich a s nimi v rámci etopedické intervence pracovat.

Dva typy postojů vůči změně problematických situací a čtyři strategie adapta-
ce na tyto situace.

Odlišnosti v postojích dětí s poruchami chování se více či méně stávají reál-
nými v jejich projevech, v jejich chování. V tomto textu se budu věnovat dvěma 
z podstatných témat/proměnných (typům individuálních charakteristik/odlišností), 
které v některých svých variantách ovlivňují povahu situace, již speciální pedago-
gika označuje jako porucha chování a které tak ovlivňují i efektivitu etopedické in-
tervence a edukace vůbec. Obě z nich zde budu ilustrovat na dvou typech postojů 
dětí s poruchami chování: na postoji vůči samotné změně problematické situace a 
na postoji vůči možnosti změny situace.

Postoj vůči samotné změně problematické situace odkazuje k tématu identity je-
dince/dítěte, resp. k té její dimenzi, která se dotýká jeho „problémové“ situace/cho-
vání. Identitu chápejme podobně jako ji popsal Goffman (2003), tedy jako souhrn 
vnější a vnitřní dimenze jedincovy totožnosti: toho, za koho má jedinec sám sebe 
(selfidentita, sebepojetí), a toho, za koho ho má jeho okolí (vnější identita, sociál-
ní status). Identita je důležitá právě z hlediska propojení vnitřního světa jedince s 
tím vnějším. Stejně jako specifické sebepojetí vede jedince k výkonu určitých rolí 
a volbě určitých strategií, i sociální status/vnější úroveň identity vede jeho okolí k 
určitému očekávání, která vůči danému jedinci uplatňuje.

Tento postoj vyjadřuje vůli ke změně situace a na úrovni identity též vztah dí-
těte vůči svému negativnímu statusu dítě s poruchou chování, problémová mládež, 
resp. klient střediska. Zprostředkovaně lze postoj chápat jako vyjádření míry ocho-
ty dítěte změnit svou problematickou situaci. Z hlediska jedincovy identity jde o 
míru, do jaké dítě svůj „problémový“ status (klienta střediska apod.) vnímá jako 
součást své vnitřní identity, svého sebepojetí. Do jaké míry se s tímto statusem zto-
tožňuje ono samo. Varianta postoje Kajícník vyjadřuje ochotu ke změně a odmít-
nutí „problémové“ identity, zatímco varianta Zarputilec vyjadřuje odmítnutí změ-
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meli si tyto strategie adaptace v pojmech dynamiky, otevírá se nám prostor pro pe-
dagogické působení a pro ovlivňování postojů dětí v zájmu jejich rozvoje.

Závěr: Odlišnost jako základ edukační potřeby a východisko intervence
Prostřednictvím čtyř typů strategií máme příležitost vhledu do zkušenosti dí-

těte „být problémový“ a nahlédnout situaci z jeho perspektivy. Máme tak mož-
nost stát se citlivějšími vůči roli, kterou jednotlivé varianty postoje dítěte vůči své 
„problémové“ identitě (problémové dítě, klient střediska apod.) a varianty jeho 
představy o své budoucnosti mohou hrát v procesu jeho výchovy a vzdělávání. 
Tím pádem můžeme uvažovat i o jejich vlivu na kvalitu života dítěte v součas-
nosti i dospělosti. Z hlediska etopedického procesu edukace či intervence mohou 
některé z variant uvedených postojů působit pozitivně (varianta Kajícník a varian-
ta Otevřená budoucnost), jiné naopak negativně a inhibičně (varianta Zarputilec 
a varianta Uzavřená budoucnost). V každém případě je užitečné respektovat dané 
postojové směřování dítěte a typ strategie adaptace, k němuž má dítě tendenci, ne-
boť přímo či nepřímo ovlivňují efektivitu intervence jak z hlediska míry nastole-
né změny situace, tak z hlediska míry udržitelnosti takové změny do budoucna.

Takové postupy v edukci či intervenci, které respektují individuální odlišnosti 
a využívají je coby opory, lze považovat za inkluzivní. Oba představené typy po-
stojů (vůle ke změně a víra ve změnu) je nutno v rámci jejich variant chápat jako 
individuální odlišnosti, jež ve svém důsledku zakládají specifické edukační potře-
by těch jedinců/dětí, k nimž se vztahují. Je proto třeba je nejen reflektovat, ale též 
respektovat a zohledňovat v plánování intervence. Můžeme tak lépe porozumět si-
tuaci klienta a díky tomu například vnímat projevy, které se jeví jako nechuť dítě-
te ke změně své „problémové“ situace, jako možný důsledek jeho představy o ne-
možnosti změny samotné. S mírou informovanosti o edukačních potřebách klienta 
zvyšujeme i míru efektivity pedagogického působení. Můžeme pak hovořit o in-
formované intervenci (srov. s Vojtová a Červenka, 2011).
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vání. Touto cestou se subjektivní hledisko dítěte stává reálným, neboť se promí-
tá do jeho projevů, chování (a chování má reálné důsledky).11

Subjektivní hledisko dítěte není však osamoceným faktorem, který působí na 
vznik, průběh či řešení jeho problematické situace. Způsob, jímž dítě „uchopí“ (tj. 
definuje) svou „problematickou“ situaci, závisí do velké míry na vlivu, který na 
něho má jeho okolí (vnější podněty). Význam vzájemné provázanosti vnitřního 
světa jedince a vnějších faktorů nabývá na důležitosti, pokud ji nahlédneme opti-
kou Bandurova (1977) konceptu recipročního determinismu.

Na základě dvou načrtnutých typů postojů a jejich variant můžeme snáze uchopit 
čtyři strategie adaptace dětí s poruchami chování na „problematické“ situace. Zmíně-
né strategie mi poslouží k ilustraci toho, jak důležitá je znalost individuálních odliš-
ností dítěte pro efektivitu jeho edukace a potažmo i intervence. Strategie adaptace, 
které stručně popíši dále v textu, jsem obsáhleji popsal jinde (Červenka, 2010).

Protnemeli vzájemně jednotlivé varianty obou uvedených postojů, získáme 4 
typy strategií, kterými se děti s poruchami chování typicky adaptují na „proble-
matické“ situace. Typy jsem nazval podle příslušných variant obou postojů:Ote-
vřený kajícník (chce změnu a vidí ji jako možnou), Uzavřený kajícník (chce změ-
nu, ale jako možnou ji nevidí), Otevřený zarputilec (změnu nechce, ale pokud bych 
chtěl, vidí změnu jako možnou), Uzavřený zarputilec (změnu nechce a jako mož-
nou ji ani nevidí).

Schéma č. 2: Čtyři strategie adaptace na „problémové“ situace

Uvedené typy strategií adaptace jsou analytickými konstrukty, které se jako ta-
kové v  praxi nevyskytují. Je třeba k nim přistupovat jako k dynamicky se proměň-
ujícím tendencím v chování dětí spíše než jako ke statickým kategoriím. Představí-
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Výskumné metódy
Pre sledovanie sociálnych reprezentácií k pojmu svedomie sme použili zada-

nie s metódou siete asociačných významov de Rosovej (1995; anglická verzia: 
de Rosová, 2002), pomocou ktorej možno zachytiť produkciu asociácií k vybra-
nej téme. Metóda ďalej umožňuje zistiť emocionálnu valenciu a poradie subjek-
tívnej dôležitosti asociovaných pojmov. Participant má najskôr napísať ku podne-
tovému slovu, uvedenému v elipse v strede strany, všetky pojmy (podstatné a prí-
davné mená), ktoré ho v súvislosti s ním napadajú, pričom má za každým z poj-
mov uviesť číslo poradia, v ktorom bolo zaznačené. V prípade záujmu môže vy-
značiť pomocou čiar spojitosť medzi jednotlivými asociáciami. Metódu sme pre 
účely jednoduchšej administrácie čiastočne modifikovali a participantov požiada-
li, aby asociované pojmy písali v stĺpci pod seba, v poradí v akom ich produkova-
li. Následne je skúmaná osoba požiadaná, aby vyznačila subjektívnu emocionálnu 
valenciu k jednotlivým asociovaným pojmom, a to pomocou trojstupňovej škály, 
v ktorej „1“ predstavuje negatívny význam, „0“ neutrálny význam a „+1“ pozitív-
ny význam. Nakoniec sú participanti požiadaní, aby vyznačili subjektívne poradie 
dôležitosti jednotlivých asociácií a to na základe predpokladu de Rosovej (2002), 
že najčastejšie asociované slovo nemusí byť pre participanta zároveň aj najvýstiž-
nejším, ale skôr v danej spoločnosti najčastejšie zdieľaným. Pre účely nášho vý-
skumu sme však analyzovali iba frekvenciu výskytu asociácií.

Výsledky získané touto metódou sme spracovali na základe tematickej ana-
lýzy, v rámci ktorej sme najprv vyčlenili prvých deväť slov podľa frekvencie ich 
výskytu (de Rosová, 2002), v prípade rovnakého počtu pojmov boli tieto zora-
dené podľa poradia subjektívnej dôležitosti určeného participantmi. Následne 
sme sa snažili jednotlivé asociácie zatriediť do kategórií. Ako prvé sme združi-
li pojmy, ktoré sú významovo ekvivalentné, ale vyjadrené inou lexikálnou jednot-
kou. Pojmy sme sa snažili zoskupiť na základe tematickej podobnosti, pričom sme 
sa snažili dodržať ich vzájomné vylúčenie medzi jednotlivými skupinami, exhaus-
tívnosť a vnútornú konzistentnosť (Plichtová, 2002). Na zistenie emocionálnej va-
lencie celkového počtu asociácií, ako aj najfrekventovanejších pojmov, sme pou-
žili index polarity P, hodnotu ktorého sme získali na základe pomeru rozdielu me-
dzi pozitívnymi a negatívnymi asociáciami ku všetkým asociáciám. Pre kontrol-
né účely sme vypočítali index neutrality N, hodnotu ktorého možno získať podie-
lom: (neutrálnych – pozitívnych) + negatívnych asociácií ku všetkým vyproduko-
vaným asociáciám.

Charakteristika skúmaného výberu
Skúmaný výber predstavuje 28 študentiek a 51 študentov vo veku 15 až 18 ro-

kov 1. a 2. ročníkov reedukačných centier (ďalej RC) pre mládež v Hlohovci, So-
lošnici (určené pre chlapcov) a Zlatých Moravciach (určené pre dievčatá). Cen-
trá okrem výchovnej starostlivosti ponúkajú tiež možnosť dvojročného vzdeláva-
nia v rôznych technických zameraniach (v Hlohovci sú to napr. odbory stolár, mu-
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Východiská empirického sledovania
 Klienti reedukačných centier sa vyznačujú závažnými nedostatkami v soci-

álnej prispôsobivosti, v osobnostných vlastnostiach a charakterovom vývine, 
pričom ich výchova sa nedá zvládnuť v iných zariadeniach (Hudečková, 2006). 
Lábath pre tento účel používa súhrnný termín dissociálne poruchy správania, 
ktorý zahŕňa asociálne, dyssociálne i antisociálne prejavy správania (2008). 
Jednou z oblastí, ktorú pojem zasahuje, je vývin morálneho charakteru jednot-
livca. V rámci neho možno vymedziť samostatnú oblasť vývinu svedomia, hoci 
sú obe oblasti spolu úzko prepojené. Kým medzi základné determinanty adek-
vátne vyvinutého svedomia autori uvádzajú primeraný vývin sebapochopenia, 
emocionálnej regulácie (Kochanska, 2002), resp. internalizované spoločenské 
normy (Grác, 2008), neadekvátne vyvinuté svedomie môže byť o. i. dôsled-
kom nedostatočne vyvinutej empatie, zníženej miery prežívania strachu a po-
citu viny (Kochanska a kol., 2002), resp. neadekvátnej emocionálnej regulá-
cie negatívnych emócií (Kochanska, 2002). Na základe predpokladu, že klien-
ti špeciálnych výchovných zariadení disponujú niektorými z prejavov dissoci-
álnych porúch správania a tie môžu byť spojené s neadekvátne vyvinutým sve-
domím (Frick, Morris, 2004), bolo zámerom nášho empirického sledovania zis-
tiť, či sa niektoré z týchto atribútov prejavia aj v spontánnej produkcii asociá-
cií klientov.

Cieľ výskumu a výskumné otázky
Cieľom empirického skúmania je spoznať spektrum konotatívnych významov 

pojmu svedomie a emocionálnu valenciu, ktorú pojmu prisudzujú klienti reedu-
kačných centier pre mládež. V prvej výskumnej otázke nás zaujímalo, v akých rôz-
nych kontextových rovinách je pojem svedomie vnímaný. V druhej výskumnej 
otázke sme zisťovali, akú emocionálnu valenciu mladiství pojmu svedomie pre-
važne prisudzujú.
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Tab. 1. Asociácie v jednotlivých skupinách zoradené podľa frekvencie ich vý-
skytu

por./ 
skup chlapci dievčatá spolu

1. strach (12; 0,7) trápenie (11; 0,9) strach (20; 0,6), 
trápenie (20; 0,8)

2. výčitky (10; 0,4) čin (9; +0,3) smútok (17; 0,4)

3. smútok (9; 0,3) strach (8; 0,4), smútok 
(8; 0,5), duša (8; +0,9)

myseľ (12; +0,5), 
rozum (12; +0,6)

4. myseľ (8; +0,5) krivda (7; 0,6) výčitky (11; 0,4)

5. 6: rozum (+0,7), radosť 
(+0,8), trápenie (0,6)

6: srdce (+1), vina 
(0,5), rozum (+0,5)

10: čisté (+0,9), 
duša (+0,9)

6.
5: čisté (+1), myšlienky 

(+0,5), uvedomenie (+0,4), 
vnútro (+0,7), pocity (+0,7)

5: pravda (+0,8), klam-
stvo (0,4), čisté (+0,8), 
stres (0,4), bolesť (0,8)

9: radosť (+0,9), 
bolesť (0,9), čin 

(+0,3)

7.

4: zlo (0,8), kamarátstvo 
(+0,5), rodina (+0,8), krádež 
(0,5), ľútosť (+0,6), smiech 

(+1), bolesť (1)

4: myseľ (0), zodpo-
vednosť (+1), pova-

ha (+1)

8: vina (0,5), 
klamstvo (0,6), 
pravda (+0,8), 

vnútro (+0,9), ľú-
tosť (+0,2)

8.

3: dobro (+1), drogy (0,7), 
pravda (+0,7), úcta (+0,3), 
porozumenie (+0,7), vstup 

do seba (+0,7), depresia (1), 
klamstvo (0,7)

3: úcta (+1), ľútosť 
(0,3), vnútro (+1), roz-
hodnutie (+0,3), radosť 

(+1)

7: pocity (+0,7), 
krivda (0,6)

9.

2: špinavé,
 spravodlivosť, účel, láska, 

vedomie, sebavedomie, spo-
mienky, zlý skutok, krutosť, 

fyzicky a psychicky ublí-
žiť, poskytnúť radu, bitka, 
rozchod s frajerkou, hádka, 
urážať, šťastie, duša, vina

2: prenasledovanie (0), 
šťastie (+1), trpezli-
vosť (+1), nenávisť 

(+0,5), vražda (0), zlé 
(1), zločin (1), pocity 

(+0,6)

6: úcta (+0,7), 
myšlienky (+0,5), 

srdce (+1)

V druhej výskumnej otázke sme zisťovali emocionálnu valenciu pojmu sve-
domie. Na základe výpočtu indexu polarity P (získaného výpočtom rozdielu me-
dzi pozitívnymi a negatívnymi asociáciami k všetkým asociáciám, pri N = 79) sme 
dospeli k hodnote P = +0,1 (na škále –1,+1), podľa ktorej možno usudzovať, že 
pojem svedomie sa spája približne rovnako s pozitívnymi aj negatívnymi konota-
tívnymi významami, pričom sme medzi chlapcami a dievčatami zaznamenali rov-

rár, maliar, či zámočník, v Sološnici odbor maliar a v Zlatých Moravciach odbory 
šička, pletiarka, či textilná výroba). V centrách sa uplatňuje komunitný a režimo-
vý systém. Popri umiestnení v RC bola jedným zo základných predpokladov pre 
oslovenie participantov úroveň ich všeobecnej inteligencie, ktorá sa mala z dôvo-
du porozumenia inštrukciám pohybovať od pásma normy smerom ku vyšším hod-
notám. Nakoľko je táto úroveň zisťovaná už pri nástupe do zariadenia a na jej zá-
klade sú klienti umiestňovaní do jednotlivých RC, hodnoty IQ jednotlivých klien-
tov v nami sledovaných centrách už nebolo potrebné zisťovať ďalším administro-
vaním inteligenčných testov. 

Výsledky
V prvej výskumnej otázke nás zaujímalo, v akých rôznych kontextových rovi-

nách je pojem svedomie u klientov RC pre mládež vnímaný. Celkovo (pri N= 79), 
sa ukázalo byť najfrekventovanejšou asociáciou (prvý údaj v zátvorke predstavu-
je frekvenciu výskytu pojmu, druhý údaj jeho emocionálnu valenciu) slovo strach 
(20; 0,6) a trápenie (20; 0,8), za nimi nasledovali pojmy smútok (17; 0,4), myseľ 
(12; +0,5), rozum (12; +0,6) atď. Získané údaje sú uvedené v  Tabuľke 1.

Asociácie sme rozdelili na základe jednotlivých tém (rešpektujúc kritériá kate-
goriálneho systému) do jedenástich kategórií (údaj v zátvorke predstavuje početné 
zastúpenie pojmov v kategórii pri N = 79), pričom sme aplikovali rozdelenie z do-
terajších výskumných zistení (Blaho, Bratská, 2010): 1. osobnostné predispozície 
(52; napr. myseľ, rozum, pocity), 2. konanie (47; napr. klamstvo, krádež, útek), 3. 
predpoklady (42; napr. pravda, krivda, zlo), 4. kvality charakteru (23; napr. zod-
povednosť, trpezlivosť, poctivosť), 5. negatívne dôsledky (17; napr. strach, smú-
tok, výčitky), 6. pozitívne kvality svedomia (8; napr. čisté, silné, spokojné), 7. ne-
gatívne kvality svedomia (6 ;napr. špinavé, žiadne, omámené), 8. symboly (6; napr. 
duša, papagáj, hlas), 9. subjekty (5; napr. rodina, frajerka), 10. pozitívne dôsled-
ky (5, napr. radosť, šťastie, smiech), 11. vzťahy (2; napr. kamarátstvo).Najčastej-
šie asociované pojmy ku konceptu svedomia predstavujú negatívne emocionálne 
reakcie (strach, trápenie, smútok), ďalej osobnostné predispozície pre prítomnosť 
svedomia (myseľ, rozum, vnútro, pocity), pozitívne kvality svedomia (čisté) atď. 
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naké hodnoty. Na základe získanej hodnoty indexu neutrality N = 0,5 možno uva-
žovať o nízkej miere neutrality (ktorú určuje rozmedzie hodnôt 1 až 0,5) asociova-
ných pojmov, a teda že klienti väčšinou prisúdili jednotlivým asociáciám ku pojmu 
svedomie pozitívnu, alebo negatívnu emocionálnu valenciu. 

Diskusia
Jednou z príčin neadekvátne vyvinutého svedomia môžu byť prejavy z oblasti dis-

sociálnych porúch správania v rôznej miere zastúpenia a perzistencie (Frick, Morris, 
2004) a v rámci nich napr. nedostatočná úroveň prežívania strachu a iných záporných 
emócií pri konaní spoločensky neakceptovaného správania (Kochanska a kol., 2002). 
Na základe našich zistení však predstavujú strach, trápenie a smútok, ktoré spadajú 
do spektra negatívnej afektivity (Planalp, 1999; Weiner, 2006), najčastejšie asociova-
né pojmy ku konceptu svedomia s negatívnou emocionálnou valenciou. Vychádzajúc 
z týchto zistení, taktiež v zhode s teóriami morálneho vývinu (Gibbs, 2003; Hoffman, 
2001; Turiel, 2002) usudzujeme, že väčšina mladistvých už má zvnútornené svedomie 
a sú si taktiež vedomí implicitných dôsledkov, ktoré prináša jeho nenasledovanie. Ďa-
lej však predpokladáme, že toto uvedomenie sa často objavuje až po samotnom skut-
ku, resp. sa ani nedostaví. Niektorí autori v súvislosti so socio morálnym vývinom tiež 
poukazujú na dôležitosť schopnosti zaujatia sociálnej perspektívy, resp. empatického 
pohrúženia (Gibbs, 2003; Selman, 1971), ktorá môže v prípade klientov umiestnených 
v špeciálnych výchovných zariadeniach v rôznej miere absentovať. Medzi ďalšie atri-
búty, ktoré môžu byť dôvodom neadekvátne vyvinutého svedomia, autori uvádzajú ro-
dičovský štýl výchovy v ranom detstve (Morris a kol., 2002) a temperament dieťaťa 
(Schwartz, Snidman a Kagan, 1996). Ako uvádza Hudečková (2008), v rodičovských 
štýloch výchovy klientov RC sú často prítomné rizikové faktory rôzneho charakteru 
(napr. neprimeraná starostlivosť, neprimerané napĺňanie emocionálnych potrieb, ne-
úplnosť rodín, socioekonomická úroveň rodiny apod.) a pre osobnosť klientov je prí-
značná zvýšená dráždivosť, znížená odolnosť voči frustrácii, neprimerané sebavedo-
mie apod. Pre dôkladnejšie zistenia v tejto oblasti je však potrebné ďalšie empirické 
sledovanie.
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životných udalostí a skúseností a nemalo by byť len zhrnutím faktov a výpočtom 
udalostí zo života jednotlivca. Freedman a Combs (2009) tvrdia, že životný prí-
beh nie je o živote, ale je to priamo život samotný, taký ako ho zažívame. Náš prí-
beh sa neustále mení a vyvíja v sociálnej interakcii a komunikácii s druhými ľuď-
mi. Rozprávanie životného príbehu tak zachytáva to, čo je pre jedinca v jeho ži-
vote významné. Spôsob, akým rozprávame náš životný príbeh hovorí o subjektív-
nom význame (Drevenáková, 2011). 

Výskumnú vzorku tvorilo spolu 20 respondentov vo veku 1518 rokov, z toho 
11 boli aktuálne umiestnení v diagnostických centrách (ďalej len DC) Lietavská 
Lúčka (5 dievčat) a Záhorská Bystrica (5 chlapcov). Zvyšných 10 respondentov 
(5 dievčat a 5 chlapcov) nám poslúžilo ako komparačná vzorka. Jednalo sa o ado-
lescentov približne rovnakého veku, študujúcich na stredných školách. Všetci res-
pondenti mali za úlohu graficky znázorniť ich životnú cestu a pokúsiť sa preroz-
právať svoj život formou príbehu. V oboch skupinách respondentov sa v rodinách 
vyskytovali sociálnepatologické javy, ako týranie zo strany otca, rozvod rodičov, 
alkoholizmus otca. 

Rodinné prostredie adolescentov bežnej populácie a adolescentov umiestne-
ných v DC sa s najväčšou pravdepodobnosťou bude odlišovať. Nás zaujímalo 
v čom konkrétne je iné jeho subjektívne vnímanie. V súvislosti s tým sme sformu-
lovali nasledovné výskumné otázky:
· Ako respondenti vnímajú svoje rodinné prostredie?
· Aké je subjektívne vnímanie výchovy a s ňou spojených postojov rodičov?
· V čom sa odlišuje vnímanie rodinného prostredia a výchovy u adolescentov 

umiestnených v DC a u adolescentov bežnej populácie? 

Výsledky
U respondentov, ktorí boli umiestnení v DC sme si všimli, že pomerne veľ-

kú časť rozprávania životného príbehu venovali opisu rodinnej situácie a vzájom-
ných vzťahov v rodine. Podľa ich rozprávania to boli práve udalosti súvisiace s ro-
dinnou situáciou, ktoré ich v živote najviac ovplyvnili. Deväť z desiatich respon-
dentov pochádza z rozvrátených rodín a trvalo žijú len s jedným z rodičov alebo 
u príbuzných. Dvaja z respondentov boli adoptovaní, ich názory na novú rodinu 
nie sú jednotné. Dve respondentky priznali, že boli týrané zo strany otca. Okrem 
toho jedna z respondentiek priznala sexuálne zneužívanie. Dve boli konfrontova-
né s kriminálnymi činmi zo strany otca. Jednalo sa o krádeže, drogovú trestnú čin-
nosť, násilie, vraždu a následný pobyt vo väzbe. U dvoch respondentov sa v rodi-
ne vyskytol alkoholizmus. Dvaja respondenti sa museli vyrovnať so smrťou jed-
ného z rodičov. 

Naproti tomu respondenti komparačnej vzorky sa vo svojom rozprávaní podstat-
ne viac venovali opisu priateľstiev a sociálnych vzťahov. Popisovali zvyky tráve-
nia voľného času v rámci svojej vrstovníckej skupiny. Hovoria o svojich záľubách 
a aktivitách vo voľnom čase. Okrem toho často diskutovanou témou bola aj škola 
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Úvod
Rodina tvorí najbližšie sociálne okolie dieťaťa, od malička ho vedie, utvára ná-

vyky a neposlednom rade pôsobí ako vzor správania sa. Je dobre známe, že ado-
lescencia je rozporuplným obdobím, ktoré neraz nie je ľahké pre deti rovnako ako 
pre ich rodičov. Napriek tomu konfliktné vzájomné vzťahy nie sú pokladané za ne-
vyhnutnú súčasť tohto obdobia. A. Petersenová (in: Macek, 2003) tvrdí, že vyso-
ká miera konfliktov je charakteristická pre mládež s rizikovým správaním. Matou-
šek a Kroftová (1998) hovoria, že vo výchove delikventných adolescentov dochá-
dza k zanedbaniu v zmysle trénovania vnútornej disciplíny. Autori taktiež pouka-
zujú na nekonzistentnosť výchovných štýlov, ktoré určitý prehrešok raz prehliada-
jú a inokedy neprimerane trestajú. Gecková (1998) vo svojom výskume tiež po-
tvrdila, že problémové správanie súvisí s niektorými črtami výchovy. U chlapcov 
priamo súvisí s mierou dôslednosti zo strany otca v kombinácii s mierou hostili-
ty matky a poskytovaním autonómie otcom. U dievčat boli sa spolu s vyššou mie-
rou výchovne problémového správania potvrdili aj znaky autoritárskeho výchov-
ného štýlu (Gecková, 1998). Biernat (2005) taktiež svojím výskumom potvrdzu-
je, že deti s problémovým správaním vnímajú zo strany rodičov predovšetkým ich 
odmietavý postoj a citový odstup resp. telesné tresty, ktoré tak zabraňujú vytvára-
niu vzájomného dobrého vzťahu. My upozorňujeme aj na niektoré príčiny z rané-
ho vývinu, súvisiace s depriváciou, resp. subdepriváciou základných potrieb dieťa-
ťa a poukazujeme na dôsledky ich nenapĺňania v  neskorších súvislostiach vývino-
vého obdobia adolescencie (Hochelová, 2007).

Výskumné metódy a výskumná vzorka 
Tento príspevok vznikol na základe množstva materiálu získaného pri výskume 

k diplomovej práci. Pre autentičnosť výpovedí sme sa rozhodli využiť kvalitatívnu 
metodológiu výskumu. Na úvod sme použili stimulujúcu techniku čiary života, tak 
ako ju popisuje J. Tyl (Miovský, 2006). Absolvovali sme celkovo 21 naratívnych 
intervií. Hlavný dôraz v naratívnom interview je kladený na rozprávanie vlastného 
príbehu respondenta, kde do určitej miery môžeme pripustiť aj popis stavov, prí-
padne cieľov, motívov a dôvodov (Hendl, 2008). Podľa Plichtovej (2002) má roz-
právanie životného príbehu dynamický charakter, ktorý sa odvíja od interpretácie 
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Pri hľadaní odpovedí na naše výskumné otázky sme dospeli k nasledujúcim 
zisteniam:

U respondentov umiestnených v DC prevládali názory, ktoré naznačovali, že 
rodinné prostredie im neposkytuje zázemie. Dievčatá uvádzali výrazne autorita-
tívny výchovný štýl, prísnu a trestajúcu výchovu: „No, ono to tam bolo také, že 
tam boli len hádky. Keď som niečo nespravila, tak ma zbila. Bitá som chodila. Ako 
nehovorím, peniaze boli, všetko bolo postarané o mňa.“ R 119120 Erika Z tohto 
prostredia sa snažili vymaniť formou únikov z domu: „Ale ja som prekročila tie 
hranice a to už išlo dole vodou. To som vkuse chcela byť vonku, vôbec som sa ne-
učila a potom keď ma nepúšťali, tak som utekala a niekedy som neprišla domov..“ 
R 4243 Andrea 

Svoj pobyt v DC hodnotia ako prínosný, mali dostatok času popremýšľať 
o svojich problémoch: „Ale teraz tu už aj podľa mňa dobre je, lebo... Možno sa aj 
to správanie zmení. Lebo v škole sme sa správali tak, že som mala aj štvorku zo 
správania. Som sa nevhodne správala ku spolužiakom, cez hodiny sme vykrikova-
li, robili sme.. Nepísali sme si domáce úlohy..“ R 7174 Beata

„Teraz tiež také zákazy. To bolo aj na tom začiatku. Ale to je niečo je aj dob-
ré.“ R 107 Beata 

Jedna z respondentiek mala výhrady voči personálu, podľa jej slov: „Ale ja 
som to videla tak, že tam je to o ničom, lebo jediné, čo som nenávidela, keď sme 
mali skupinové terapie, že sme museli rozprávať o sebe, akože do nás tlačili a ho-
vorili nám, že to neni tak. A svoju ideológiu do nás tlačili. Ja to nenávidím, ani tu 
to nenávidím, keď psychológovia tvrdia, že to vidím zle a že to tak nebolo.. Ja im 
niečo poviem a viem, že to tak bolo...“ R 287291 Erika

S odstupom času počas pobytu v DC respondentky priznávajú, že prekročili 
dané medze a za následky si môžu samy. Po prehodnotení svojich doterajších po-
stojov by sa rady vrátili naspäť domov a zmierili sa s rodičmi. Celkovo im zále-
ží na fungovaní rodiny. Väčšina chlapcov z DC žije len s matkou, ktorú doma ne-
chceli rešpektovať: „Bolo mi lepšie vonku, než doma. Aj s mamou sme mali zo za-
čiatku celkom dobrý vzťah, ale potom neskôr sme sa hádali furt.. A to je asi tak 
všetko, zo školy som išiel von a večer som sa vrátil domov, niečo som sa naučil 
a tak to išlo furt. R 3537 Laco Lebo moja mam je taká, že keď neni niečo sprave-
né, tak sa proste nebude nič inšieho robiť, pokiaľ sa to nespraví, tak.. Ešte v det-
stve som to nejak zvládal, ale už potom.. R 3942 Laco

Výchovné metódy boli rôzne, ale v konečnom dôsledku viedli k pasivite mat-
ky vo výchovnom procese. Všeobecne hodnotili výchovu ako nezvládnutú. Chlap-
ci aj dievčatá sa snažili svoje problémy pred matkami tajiť, upozornila na ne až 
škola a polícia. V názoroch na prevýchovu v DC sa zhodli. Vnímali ju prevažne 
pozitívne. 

Adolescenti bežnej populácie rozprávali spontánne viac o škole, svojich kama-
rátoch a trávení voľného času. O výchove v rodine hovorili s pochopením a reš-
pektom: „No hej akože to keby sa dalo ako napríklad, keď ma rodičia v podstate od 

a materská škola, ktoré títo respondenti pokladajú za hlavné medzníky ich doteraj-
šieho života. Sú si vedomí svojich schopností a zručností, majú do budúcna mnohé 
ambície. Rodinou, domácou atmosférou a výchovou sa zaoberali skôr okrajovo. De-
väť z desiatich respondentov z komparačnej vzorky pochádza z úplnej rodiny. Len 
jedna respondentka je z rozvrátenej rodiny. Priznala aj fyzické týranie, ktoré viedlo 
k rozvodu rodičov. Dvaja respondenti rozprávali o alkoholizme v rodine, ktorý sa im 
však spoločne podarilo prekonať. Tieto zložité životné situácie zhodnotili s odstu-
pom času ako neľahké, avšak priznali, že ich prekonanie ich posilnilo. Celkovo bolo 
deväť z desiatich účastníkov s rodinnou situáciou spokojných. Ako najväčšie klady 
vzájomného vzťahu sa ukázal rešpekt a schopnosť spoločnej komunikácie a snahy 
o kompromis, ktorá dospieva k budovaniu vzájomnej dôvery.

Respondenti z DC priznávajú, že v domácom prostredí prevládali zlé medzi-
ľudské vzťahy a s výchovou neboli spokojní. Tri dievčatá hovoria o tvrdej, prísnej 
a nevrelej výchove. Šiesti respondenti priznávajú nezáujem o vzťahy v rodine, ko-
munikáciu s rodičmi a riešenie problémov. Priznávajú, že neuznávali svojich rodi-
čov (väčšinou vyrastali len s matkou) ako autoritu ani ako rovnocenných partnerov, 
radšej si robili po svojom. Podľa ich slov si za svoje problémy môžu sami. Len je-
den z respondentov hovoril o pozitívnom vzťahu k matke. Svoje problémy sa sna-
žia riešiť sami, nestoja o rady a dohováranie rodičov, to má skôr opačný efekt. Na 
nevhodné správanie a zlý prospech v konečnom dôsledku upozornila škola, kde 
najčastejším problémom bola školská dochádzka a prospech. Respondenti sú vo 
svojom rozprávaní zmätení ohľadom ich ďalšieho smerovania, sú nespokojní, ne-
kladú si do budúcna veľa cieľov. Chlapci v porovnaní s dievčatami dávali do po-
predia viac svoju mužskú rolu, niektorí možno aj práve preto spochybňovali auto-
ritu matky. Dvaja z nich mali voči matke skôr ochranársky postoj, chceli sa o rodi-
nu bez otca postarať a pomôcť s výchovou mladšieho súrodenca.

Osobitnou kategóriou v rozprávaní je umiestnenie do DC a s ním spojené názo-
ry na prevýchovu. U dievčat prevládali prevažne pozitívne názory na prevýchov-
né zariadenia, uznávali, že v mnohom im pomáhajú. Reedukačné centrá (ďalej len 
RC) vnímali ako možnosť dokončiť si školu a zabezpečiť si budúcnosť. Chlapci 
vnímali RC veľmi negatívne a so značnými obavami ohľadom správnosti výchov-
ných postupov, ktoré sú v týchto zariadeniach uplatňované. Treba dodať, že chlapci 
nemali priame skúsenosti s RC, o praktikách sa dopočuli od chlapcov na dočasnom 
záchyte. Vyjadrovali obavy z možného budúceho pobytu v týchto zariadeniach.

Rozprávanie detí z DC všeobecne pôsobí, ako snaha objektivizovať si príčiny so-
ciálneho zlyhania. Rizikom tohto postoja môže byť, že adolescenti neprijmú v pl-
nej miere zodpovednosť za svoje správanie. Respondenti komparačnej vzorky si boli 
plne vedomí svojej zodpovednosti. Ich rozprávanie je subjektívne, sú si vedomí svoj-
ho konania a zodpovednosti s tým spojenej a prípadných následkov. Vedia, kde sú 
ich nedostatky a kde prednosti. Rovnako aj v škole sú úspešní a vedia, že je to ich zá-
sluha, preto ich sebadôvera je na dobrej úrovni a neboja sa mať plány do budúcnosti. 
Snažia sa aktívne formovať svoju životnú cestu a ovplyvňovať sled udalostí.
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i so spôsobom zvládania prekážok a vyrovnávania sa s neúspechmi, tak ako to 
vidí v rodine. Prevládajúcim spôsobom učenia je imitácia vzťahových osôb, pre-
to je konzistentnosť ich reakcií a správania rozhodujúcim činiteľom v budovaní 
sebadôvery a osobnej kompetencie dieťaťa. Sebadôvera úzko súvisí s výkonnos-
ťou, ktorá prejde prvou vážnou zaťažkávajúcou skúškou pri vstupe do školy, kde 
je dieťa na základe nej hodnotené inou, než rodičovskou autoritou. Vývin osob-
nej kompetencie sa teda uberá cez reťazovú imitáciu k experimentovaniu, testo-
vaniu hraníc až k úspešnému opakovaniu, odmenenému ocenením, čo vedie k se-
badôvere. Hodnotenie a rozhodovanie o tom, čo je dobré pochádza od význam-
ných vzťahových osôb, ktoré má dieťa zvnútornené a cez ich optiku sa učí vlast-
nej zodpovednosti.

Až adolescentná kríza je prvou naozajstnou tranzitórnou krízou v živote, kedy 
mladý človek vstupuje do spoločnosti dospelých so všetkým, čo k tomu patrí. Rie-
ši dôležitú vývinovú úlohu svojej identity, mnohorazy prechádzajúc cez rolovú 
konfúziu. V tomto období by mal prejsť procesom zvnútorňovania externe umiest-
neného centra hodnotenia osobne významných autorít k sebe samému, vlastnému 
hodnoteniu a rozhodovaniu o otázkach, súvisiacich s jeho existenciu. Sebaregu-
lácia je tu vystavená skúške ohňom a nadobúdanie správnej sebareflexie je cestou 
k osobnej efektivite v živote. Toto obdobie je akousi „skúškou správnosti“ toho, 
čo sa adolescent naučil v ranom detstve. Stojí na križovatke svojho života a testu-
je ľudí i situácie, hľadajúc správnu cestu. Čo dostal a prijal v detstve predstavuje 
nástroj, výbavu ktorá mu na tejto ceste budú slúžiť...

ZÁVER
V našom výskume sa ukázalo ako boli rozdielne „vybavení“ adolescenti z vý-

skumnej a kontrolnej vzorky. Rizikovosť adolescentov z RC je v akcentovanej krí-
ze rodičovskej autority, často v bazálnej nedôvere a sklamaní zo seba samého. Ab-
sencia skúsenosti s láskavým hodnotením a oceňovaním úspechu, „zamrznutie“ 
primárneho experimentovania v nekonzistentnosti výchovných štýlov, vedie k ne-
schopnosti prijať zodpovednosť za svoje správanie, zvyku radšej prijať trest a mať 
pokoj ako napraviť chybu. Neskoršie správne osvojenie si morálnych a etických 
noriem, ich zvnútornenie sa nespája so sebareguláciou, ktorá zabezpečí, aby mohli 
podľa nich aj reálne žiť.

Nami navrhovaná cesta k prevýchove vedie k napodobneniu primárnej skú-
senosti dieťaťa v situácii raného attachmentu a bondingu so všetkými odmenami, 
ktoré neboli v detstve poskytnuté. Je potrebné riešiť aj problém nerovnováhy moci 
vo vzťahoch z doterajšej životnej skúsenosti a z toho vyplývajúci pokrivený vzťah 
k autoritám. Nanajvýš potrebné je napokon pomôcť týmto mladým ľuďom nado-
budnúť a posilňovať ich osobnú kompetenciu. Mnohé z programov, ktoré sa uplat-
ňujú v prevýchove napokon touto cestou už idú.

začiatku aj viedli tak že musím, ale tak vysvetlili, že je to proste dôležité a hlavne na 
mne závisí ako si zariadim život a ..Neviem keby boli takí, že ma nechajú len tak, že 
rob si čo chceš alebo neviem že by mi proste že by mi nevysvetlili také základné veci 
že by boli opitý doma a tak, tak neviem asi by som tiež bola taká.“ R 96100 Peťa 
Dokážu s rodičmi komunikovať tak, aby boli spokojné obe strany. Výchovu a po-
stoje rodičov nakoniec vnímajú, ako nevyhnutné, neprotestujú proti tomu: „Moja 
rodina je taká, nie je dokonalá, žiadna rodina nie je dokonalá, ale je úplne normál-
na. Rodičia ma podporujú. Bratov mám v pohode, takže s nimi vychádzam, s nimi 
som vychádzal aj keď som bol malý. Keď som bol v puberte, tak to bolo také, že som 
sa s rodičmi hádal, ale to prešlo a vlastne vychádzam s nimi dobre“. R 4043Tomáš 

Keď porovnáme obe vzorky, vidíme, že domáce prostredie a výchova v ro-
dinách boli podstatne odlišné. Na jednej strane rodina, ktorá svojim členom ne-
bola schopná poskytnúť zázemie a ochranu, na strane druhej rodina ako chápavé 
a ochraňujúce prostredie. Tieto názory sa prejavili aj v rozprávaní samotných res-
pondentov. Príčiny môžu byť rôzne. 

INTERPRETÁCIA:
Cesty hľadania vysvetlení vedú cez dôsledné skúmanie osobnej a rodinnej 

anamnézy rizikových mladých ľudí. Ukazuje sa, že hlavným problémom je ohro-
zenie jednej so základných psychických potrieb – potreby bezpečia a životnej isto-
ty v rozvrátenom rodinnom prostredí, či osobnostnej nezrelosti matky, resp. oboch 
rodičov, premietajúcich sa do výchovného štýlu a celej rodinnej atmosféry. Jeho 
korene treba hľadať už v ranom vývine, ako sme poukázali vyššie.

Pri uvažovaní o týchto súvislostiach sa opierame o teóriu psychosociálneho vý-
vinu tak, ako ju sformuloval E.H. Erikson (1950). Vo svojej práci Osem vekov člo-
veka poukazuje na význam a rozhodujúce znaky ôsmich vývinových období v ži-
vote každého človeka, kde každé z nich je charakteristické splnením istej vývi-
novej úlohy, ktorú so sebou prináša. Ak nedôjde k jej naplneniu, vzniká vývino-
vý dlh, ktorý má vplyv na celý ďalší život a spôsoby, akými zvláda človek život-
né udalosti.

Prvé štyri vývinové úlohy dieťa rieši v úplnej závislosti na svojom okolí – ro-
dine. Tvoria základné stavebné kamene ľudskej osobitosti – neopakovateľnosti. 
Toto trvá od narodenia do cca 8. roku života. Dieťa počas neho získava a postup-
ne si osvojuje základnú dôveru v ľudí a svet v závislosti na kvalite primárnej väz-
by s matkou, bondingu a implicitných odkazov v ňom obsiahnutých. Ak sú reakcie 
matky bezprostredné, recipročné a oceňujúce, ak je s dieťaťom emočne vyladená 
a dieťa sa jej môže naučiť rozumieť, lebo je v svojom prístupe k nemu konzistent-
ná, dieťa sa naučí poznať svoju hodnotu a osvojí si dôveru a stabilitu reagovania, 
lebo má potvrdenú jej výhodnosť. Neskôr prichádza rozšírenie okruhu blízkych 
ľudí a s nimi aj testovanie hraníc v detskom vzdore a presadzovaní svojej vôle do-
chádza k postupnému osamostatňovaniu. Dieťa si formuje postoje k ľuďom, vzťa-
hom i činnostiam a vyvíja sa i etická a morálna stránka detskej osobnosti zároveň 
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Hodnotový systém mladých ľudí 
 K deťom treba pristupovať diferencovane. V predškolskom veku bežne opo-

zične vzdorujú, čo treba niekedy riešiť po opakovaných pripomienkach aj dôraz-
nejšie. Prehnaný, tzv.švédsky model výchovy dakedy predstavuje aj nezáujem, 
alebo vyčerpanosť rodičov. Pri opozičných postojoch adolescentov deti nema-
jú naučený vzorec uvedomelej poslušnosti, ktorý mali získať už v predškolskom 
veku. Jedinci v puberte sa správajú často opozične, sú arogantní, drzí a agresívni. 
Mnohí rodičia im nestačili vštepiť základy hodnotového systému. Hodnotový sys-
tém si vytvárajú jedinci na základe motívov a udržuje sa v prejavoch správania.

Hodnoty a postoje
Hodnota– znamená 
· koncepciu žiaduceho cieľa,

· voľbu medzi alternatívami,

· snahový prvok dosiahnutia, udržania či vyhnutia sa udalosti.

Ľudské hodnoty predstavujú ovplyvnenie biologickej roviny socializáciou, sú 
kryštalizáciou spoločenskej skúsenosti. Hodnota je osobný predpoklad, ktorý leží 
v základe postojov, týka sa všeobecných princípov, napríklad čo je morálne, či so-
ciálne žiaduce, aké sú záujmy. Hodnotový systém vytvára  garanciu normy, ktorej 
vonkajšiu formu predstavuje legislatíva. Postoje väčšinou vychádzajú zo základ-
nej hodnotovej sústavy človeka. Niekedy sa nezhodujú osobné postoje s sociálny-
mi normami, nemusia vyjadrovať jeho osobné názory. 

Teória motivácie
Správanie má už na biologickej úrovni prvky akcie a reakcie. U najnižších or-

ganizmov ide o taxie.U vyšších organizmov ide o reflexy, pudy, motívy, ktoré u 
človeka vytvárajú vôľové konanie. Učením vzniká motivácia. Motív je pohnút-
ka, príčina konania, kde ide o vonkajšie podnety, alebo vnútorné impulzy zahŕňa-
jú pudy a inštinkty, ktoré u človeka predstavujú potreby umožňujúce udržať ho-
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• Termín sa objavil v 16. storočí v dobe náboženských vojen a chápal sa niekedy 
pejoratívne ako synonymum ľahostajnosti k pravde náboženských dogiem ale-
bo k prijímaniu kacírstva.

• V dnešnej dobe sa termín tolerancia chápe ako duchovný postoj (individuálny 
alebo kolektívny), ktorý každému dáva slobodu vyjadrovať názory a postoje, 
odlišné od názorov druhých.

Tolerancia vs. agresia
Toleranciu máme zakódovanú už v prírode, keď žijú spolu hostitelia a votrelci 

navzájom výhodne v symbióze, napríklad prvoky a baktérie. Podobne cez toleran-
ciu v hierarchickej spoločnosti sa vytvára sociabilita a tým väčšie šance na preži-
tie, hoci duševne je človek stále lovcom. K loveckej agresii sa ako výhodná prira-
dila tolerancia. Spoločenské kultúrne správanie, deľba práce, lepšia komunikácia, 
tolerancia sociálnych rozdielov so schopnosťou sa podriadiť a počúvnuť, to všet-
ko prinášalo selektívne výhody. Napriek tomu sa presadzuje násilie a agresia, čo 
vyplýva z ich podstaty.

Násilie a jeho formy
Môže sa definovať ako patologický spôsob interakcie konkrétneho jedinca, 

prípadne skupiny, s okolím. Prehľadne sa rozlišujú tri druhy násilia:
• Násilie páchané formou agresie – zahŕňa v sebe verbálne alebo fyzické útoky 

voči osobám alebo voči predmetom.
• Násilie páchané formou manipulácie – ide o neagresívne „ohlupovanie“, nási-

lie z podriadenej pozície a pod.
• Násilie páchané kombináciou oboch predchádzajúcich typov.
Známy český neuropatológ Koukolík uvádza tri základné príčiny agresie: dedič-

nosť, ochorenie alebo úraz mozgu a nakoniec učenie.
Prejavy agresie

 Jestvuje rebríček postupne sa zvyšujúcich stupňov agresie:
• agresívne myšlienky, ktoré sa neprejavujú navonok,
• slovná agresia,
• agresia voči predmetom (kopanie do dverí, rozbíjanie predmetov...),
• agresia smerovaná na zvieratá a ľudí,
• ďalší typ agresie, a to týranie a zneužívanie dieťaťa (Child Abuse and Neglect 

– CAN syndrome), čo je prejavom správania rodičov alebo iných osôb, ktoré 
dieťa duševne či telesne poškodzujú. V súčasnosti sa odhaduje výskyt CAN sy 
v rozpätí 12% z celkovej detskej populácie. 

Dôsledky tolerancie a agresie
Ľudské životy sa rozvíjajú na báze genetických dispozícií ovplyvnené okolím, 

ktoré ich formujú alebo deformujú. V toku dejín sa presadili jedinci s porucha-
mi osobnosti presadzujúci často zvrhlé názory k potláčaniu názorov inak vycho-

meostázu vnútra človeka. Výchylkou z homeostázy (nedostatok alebo nadbytok) 
vzniká potreba. Motívy (potreby) sú príčinami dvoch základných foriem správania:
 k dosiahnutiu podnetu – apetencia, k úniku pred podnetom – averzia.

Vôľové konanie
Medzi motívmi môže vzniknúť konflikt, kedy človek prežíva rozhodnutie. Pod-

kladom prežívania je boj motívov (nevie či chce, alebo nechce) čo je podkladom 
vôle. Vtedy ide o vôľové konanie, ktoré je obmedzované zvykmi, návykmi, suges-
ciou, hypnózou, zážitkom premoženia (mal sa inak rozhodnúť),uskutoční spontán-
ne rozhodnutie (zbrklé),alebo je ovplyvnené patologickými poruchami (hypobúlia 
a pod.).Motívy sa štrukturujú výchovou.

Dôsledky výchovy
Vo výchove je pre adolescenta a jeho rodičov dôležité všímať si agresívne im-

pulzy a pretaviť ich do konštruktívnych prejavov (súťaživosť, asertivita a pod.). 
Mladí ľudia sa majú naučiť prejavovať svoje pocity a konflikty a nepreukazo-
vať ich behaviorálne, čo vedie k agresívnemu správaniu. Od detstva majú mať 
v sebe morálny rámec, spojený s ochotou vychovávateľov im  porozumieť. Pre-
to aj v prostredí chudoby môžu vznikať krásne spôsoby spolužitia členov rodiny s 
otvoreným riešením konfliktov a vytváraním morálnych hodnôt, ktoré sa prejavia 
v spolužití s ostatnými ľuďmi. Je to výzva pre všetky rodiny, lebo poznáme pra-
vý opak – agresivitu, gaunerstvo, podvody, predstieranú vieru u mnohých zbohat-
líckych rodín bez štruktúry komunikácie, emocionality a hodnotového rebríčka, čo 
predstavuje depriváciu.

Problém sub – až deprivácie
Pre zdravý psychosociálny vývin jedinca je dôležité nepripustiť psychickú deprivá-

ciu, alebo subdepriváciu v jeho najskorších vývinových štádiách, čiže nepripustiť ne-
chcené tehotenstvo a zabezpečiť dieťaťu v neskoršom vývine primerané vzory muž-
skosti a ženskosti. Psychickú depriváciu u detí možno zvrátiť napríklad podporou inte-
lektových schopností dieťaťa v školskom období, rozvíjaním telesnej sily a obratnosti, 
podporou súťaživosti. V stredoškolskom veku pôsobiť podporou záujmov a schopnos-
tí dieťaťa, ktoré vedú k neskoršiemu sebauplatneniu v zamestnaní, pomocou pri vyzrie-
vaní sexuálnych či erotických tendencií a v prebúdzaní rodičovského záujmu po naro-
dení vlastného dieťaťa. V deťoch sa tak vypestovávajú hodnoty tolerancie. 

Tolerancia
 Tolerancia (po lat. tolerare = strpieť) je:

• Spôsob myslenia a konania charakterizovaný znášanlivosťou, ktorá bráni potla-
čovaniu či odsudzovaniu iného názoru, postoja či konania.

• Uznanie práva inej osoby na prejavenie vlastného názoru, postoja či konania v 
prípadoch, ktoré si takéto uznanie priamo nevyžadujú.
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Pohľad na mozog z vnútornej strany

 
Atmosféru národa bazálne vytvára kultúra, ktorou si udržuje identitu. Po stra-

te viery je kultúra v súčasnom svete najmä kultúrou mladých, ktorá je rozširova-
ná médiami. Po padnutí stereotypov poučovania o náboženstve, viere, úcte k tra-
díciám, obradom pre prevzatie dedičstva po predkoch, si dnešní adolescenti majú 
tvoriť vlastný spoločenský poriadok. Podľa Scrutona kultúra im vykresľuje mla-
dosť ako cieľ, nie ako prechodné obdobie k dospelosti, v ktorom sa vyžaduje bre-
meno zodpovednosti, odbornosti a mravnej disciplíny aj pri výchove detí a man-
želstve. Tento typ kultúry vyradil z platnosti estetický objekt a miesto neho posta-
vila reklamu. 

Demokratický proces vedie ducha jedného človeka k novým myšlienkam 
a druhého k nemysleniu. K tomu prispievajú aj masovokomunikačné prostriedky. 
V súčasnosti k nim patrí v prvom rade televízia, ako médium poskytujúce mož-
nosť autentického zachytenia skutočnosti. Veľa detí strávi pred televíziou denne 
dve až 3 hodiny aj viac, čo sa dá porovnať s časom stráveným v škole za sto až 
stodvadsaťpäť dní v priebehu roka. Nadmerné sledovanie televízie psychicky for-
muje detský mozog (Juan, 2002) s tvorbou nových hodnôt a motivácií. Veria tomu, 
čo vidia v televízii, nerozlišujú medzi zábavou a reklamou.

Pre deti sú obzvlášť nebezpečné napínavé a strašidelné filmy. Deti sledujú te-
levíziu so silným citovým prežívaním a môže dôjsť u nich ku zníženiu sebakon-
troly, majú emocionálnu skúsenosť strachu. Môžu spĺňať dokonca kritériá soci-
álnej úzkostnej poruchy ak abnormálna úzkosť vzniká pred 6 rokom (Drtílková, 

vaných ľudí. Niektorí nezvládnu takto vytvorený nátlak, riešia to útekom do svoj-
ho vysnívaného sveta, alebo do samovraždy. Preto je dôležitá úloha vytvorenia le-
gislatívnych pravidiel, ktoré umožnia uplatniť človečenské hodnoty a brániť zlo-
voľnosti, prekračovaniu noriem. Iba tolerancia môže ľudí pozdvihovať. K tomu má 
byť človek vychovávaný. 

Dôsledky slov
Navonok sa to tak nezdá, ale vplyv slova je veľmi účinný na správanie ľudí, o to 

viac, ak ide o osobnosť vo vývine. Slovo sa zosilní ešte viac pri pôsobení optických 
a iných vnemov (napr. čuchových).To ľudia poznali od pradávna do dnešných čias 
existujúcich médií. Médiá najmä od čias Guttenberga vplývali ako informačné no-
siče na jemne prepracovanú sieť mozgových funkcií ovplyvňujúc plasticitu najmä 
vyvíjajúceho sa mozgu. Tie sa ukladajú v rámci neurokognitívnych sietí veľkého 
rozsahu ponajviac do amygdalohipokampálneho komplexu. 

Dôsledky médií
Čím je niekto mladší, tým má aj menej rozvinuté spojenia s oblasťami moz-

gu najmä pre logické myslenie, závery, plánovanie. V zjednodušenej podobe mož-
no uviesť, že ide anatomicky najviac o orbitomediálnu prefrontálnu kôru. Podlie-
hajú viac citovo prifarbeným názorom. Týmto spôsobom sa ľahko nimi manipulu-
je a pomerne ľahko sa vytvára “brain washing“, pretvárajú sa hodnotové rebríčky. 
Nedospelí sa pod vplyvom médií ľahko odpútajú do denného snenia, uletia do svo-
jich predstáv, v ktorých sa vyžívajú a prekonávajú svoje neistoty, úzkosti. Pri pod-
ľahnutí často antisociálnym názorom iných silnejších alebo starších ľudí, či pred-
pojatým vnímaním médií, prekonávajú takéto stavy aroganciou, výsmechom, pod-
ceňovaním iných alebo agresiou.
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fesionálni pracovníci médií vedia, že pracujú s informáciami, ktoré môžu byť ne-
bezpečným materiálom pre psychiku detí. 

Preto citovo a rozumovo vyrovnaní predvádzkovatelia mediálnych štruktúr, 
tvorcovia programov a vôbec pracovníci v kultúre napĺňajú svoje produkcie, diela 
v intenciách dobra, tolerancie, empatie a étosu, ktoré sa dostanú do mozgu a psy-
chiky najmä mladých ľudí. Nevylučuje to multikulturálnosť a rôznorodosť produ-
kovaných výtvorov, ktoré sú neustále chrlené na psychiku konzumentov. Vplyv 
diel inak zameraných tvorcov a mediálnych pracovníkov, zaoberajúci sa až obse-
dantne patologickými prejavmi človečenstva, záleží iba na technickej a legislatív-
nej úprave ich nekontrolovateľnosti (napr. cez internet), pôsobenia na jemnú psy-
chiku detí a vytvárania adekvátnych hodnôt.

Cesta k spokojnejšiemu životu vedie cez kreativitu, ktorú pasívni konzumen-
ti tzv. zábavných programov z médií nevedia vzbudiť. Mládeži je možné dať ví-
zie a priestor. Vedome by sa mala rozvíjať empatia od detstva, tak ako sa deti učia 
písať, počítať, čítať. Je to záležitosťou rodiny, pedagogiky, práva, medicíny a vô-
bec celého štátu v úzkej spolupráci s nadnárodnými organizáciami. Upozornenie 
na úlohu masmédií by malo byť konečne zakotvené aj v zákone o duševnom zdra-
ví, na ktorého zmysluplnosť prednášajúci upozorňoval od r.1994. 

Jednoduchosť hodnôt filozofie
· Zásadným leitmotívom filozofie sú vlastne otázky: „Ako žiť?“ „Čo robiť?“ 

a princíp „Rozvíjaj seba – neškoď druhým – šetri prostredie“.
· „Daj mi humor. Pane, a milosť, aby som chápal vtip. Nech mám radosť zo ži-

vota a viem iných potešiť“. Th. Moore. 
· „Keď si prišiel na svet, plakal si a všetci sa radovali. Ži tak, aby všetci plakali 

a ty si sa usmieval, až ho budeš opúšťať.“ India 

2001). Sú vystavované násiliu nielen v kriminálnych príbehoch a westernoch, ale 
aj v kreslených filmoch a správach zo sveta. Albert Bandura (1983) tvrdí, že nási-
lie v televíznom vysielaní vnáša agresívne správanie do spoločnosti. Vytvára mo-
dely agresívneho správania, pričom televízia neučí agresivite, ale posilňuje existu-
júce predispozície pre alebo proti agresivite. 

Internet vytvoril obrovské možnosti komunikácie medzi ľuďmi, ale na druhej 
strane má preukázateľný potenciál narušiť ich osobné vzťahy. V r.1998 pracovníci 
Carnegie Mellon University zistili, že ľudia ktorí strávili denne na internete niekoľ-
ko hodín, zažívali vo zväčšenej miere pocity smútku a osamelosti. Pritom čím viac 
úzkosti cítime, tým viac vyhľadávame zábavu a čím viac zábavy máme, tým viac 
cítime úzkosť. Človek zahltený informáciami nevie, čo si má s nimi počať a ná-
sledkom je anxieta a depresia. 

Médiá majú možnosť upevňovať primerané správanie, ale aj sklon inklinujú-
ci k agresivite, napríklad u detí s hyperkinetickými poruchami. Médiá nekontro-
lovateľným vplyvom, ktorý je veku neprimeraný, môžu vyvolať i iné patické od-
chýľky v jedincovi napr. samovraždy. Pôsobenie hlavne audiovizuálnych diel svo-
jou konštrukciou (ako je napr. fantasy) môžu ešte viac vplývať na jedincov s nábe-
hom k psychickým poruchám. U psychicky tangovaného jedinca môžu vyprovoko-
vať halucinácie, úzkosti, tenzie, bludy. To aj vysvetlí vo vzťahu k situácii navonok 
nepochopiteľné prejavy konania takéhoto dieťaťa útek, agresiu, plač, krik, strach, 
poruchy vedomia, nočné desy, pomočenie a podobne, ktoré si zasluhujú okamži-
tú psychiatrickú pomoc. 

Inadekvátne obsahy rôznych médií –od optických po auditívne (napr. hudba K. 
Cobaina) – u predisponovaných nedospelých vyvoláva anxietu. V detskom veku 
sa úzkosť prejavuje pri hypochondrických predstavách, obsesiách a kompulziách, 
poruchách reaktívnej príchylnosti, strachoch z objektov, ako aj pri stavoch zlos-
ti – temper tantrum, porúch spánku, posttraumatickej stresovej poruche, fóbiách, 
pri úzkostných poruchách v rôznej miere podľa veku. 

Oproti tomu u delikvencie pri poruchách osobnosti ide o agresívnu a nesocia-
lizovanú osobnosť s posunutými hodnotovými rebríčkami. U nich je zjavne pôda 
na neblahý vplyv hororov, katastrofických dejov, agresívnych vyobrazení, znásil-
není, drzostí prezentovaných v niektorých médiách. Technicky to nie je vina mé-
dií. Vždy sa budú vyrábať filmy, hrať divadlá, písať knihy, rozprávať deje s hororo-
vým, lascívnym či pornografickým obsahom. Skôr ide o nedostatky vo vývine sve-
domia rodičov, ktoré badať v ich vonkajšom správaní a pre dieťa predstavujú mo-
del v identifikácii s nimi. 

Našťastie sa vytvárajú ďalšie prepojenia neurocytov oblastí mozgu so zážitka-
mi hlavne pri pružnom a rýchlom vývoji mozgu nedospelých. Maturujúci mozog 
a prostredie na seba pôsobia a určujú, ktoré skupiny synaptických spojení budú po-
silňované a stabilnejšie a ktoré budú oslabované a úplne distrahované. Dá sa pred-
pokladať udržiavanie ekvilibria pozitívnych zážitkov s negatívnymi pri bežnom tzv. 
všednom žití, ktoré sa môžu získať aj z produkcie rôznych médií. Zodpovedne pro-
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Podmienkou spravodlivosti je snaha o celospoločenské dobro nie len indivi-
duálne dobro – nie len vlastný nárok ale aj nároky druhých, pričom chcieť spoloč-
né dobro druhého a účinne sa o neho pričiniť vyjadruje,,milovať“ (Benedikt XVI., 
2009).Vychádzajúc z objektivistického prístupu túžba po spravodlivosti a  význam 
tejto hodnoty nie je niečím čo je výtvorom doby a možno meniť. Ak by sme hod-
notám ako je aj spravodlivosť začali uberať objektívnosť, absolútnosť, večnosť, 
ich existenciálny význam, mohli by sme sa dostať veľmi rýchlo na tenký ľad exis-
tenciálnej frustrácie. Napriek tomu, že existujú hodnoty, ktoré môžu ľudia utvárať, 
sú tu hodnoty ktoré sú absolútne, večné, sebatranscendentné, postavené na slo-
bodnej vôli k teocentrickej láske (Scheler in Hrehová 1998). Sú to hodnoty, ktoré 
sa nevzťahujú k žiadnemu ďalšiemu cieľu, sú hodnotami sami o sebe a platia pre 
všetkých ľudí. Sú samé o sebe hodné úcty a používajú sa v mravnom zmysle (byť 
dobrým človekom, robiť dobro) (Brugger 1994; Klčovanská, 2005; Mráz, 2009; 
Hrehová, 2006).   

Naopak subjektivistický, alebo dialektický prístup, ktoré sýtia súčasnú spo-
ločnosť v podobe relativizácie hodnôt a plurality názorov zdôrazňujú predsta-
vu hodnôt ako výtvoru každej ľudskej bytosti individuálne v závislosti od jej 
subjektívnych stavov, alebo v druhom prípade hodnoty ako výsledok funkcií 
spoločnosti a jednotlivcov, kde sa vychádza z potrieb tej ktorej doby (Váross, 
1970). Ak by sme boli my ľudia tvorcami všetkých hodnôt, narazili by sme na 
fakt nestability a  neistoty, čo je zase úskalie plurality a relativity súčasného 
myslenia a degradácie pravého významu hodnoty spravodlivosti. Ak by záko-
ny, ktoré sú odrazom hodnôt spoločnosti mali byť zárukou zabezpečenia spra-
vodlivosti a teda spĺňať svoj účel, tak rovnako často ako by sa menili zákony, 
ktoré by mali byť kritériom hodnotenia, by sa menilo aj v očiach spoločnosti 
hodnotenie o rôznych činoch. Ak by úvahy a hodnotenia ľudí o spravodlivosti 
a nespravodlivosti vychádzali z týchto zákonov v zmysle – ak je moje konanie 
ešte v súlade so zákonom tak je spravodlivé, ak neporušujem zákon tak neko-
nám nespravodlivosť – tak by rýchlo narazili na úskalia tvorby hodnôt ľuďmi. 
Spravodlivosť by naberala význam prostriedku a nie cieľa, a tak by sa podko-
pával pravý význam a dôležitosť tejto hodnoty v ľudskej existencii. Spravod-
livosťplatná v minulosti by už v súčasnosti neplatila a platila by nová a takto 
by sme neustále pokračovali v zmenách. 

Ten, kto by sa pridŕžal konkrétnej podoby spravodlivosti pred tým, by sa 
len ťažko domáhal „skutočnej spravodlivosti v jej plnom význame“ vzhľadom 
k tomu, že by už platila jednoducho iná spravodlivosť, tá pred pár rokmi by už 
bola neplatná. Druhým príkladom je možnosť kúpiť si nevinu v podobe „doho-
dy o vine a treste“. Čo však ak niekto takúto finančnú možnosť nemá? Akoby pre 
každého už neplatili rovnaké nároky a práva ani v rovnakom čase a už vôbec nie 
postupným plynutím doby a upravovania zákonov. Akoby sme si každý ani neboli 
rovní, čo hlboko zasahuje otázku pohľadu na to, čo nás robí ľuďmi a aký má spo-
ločnosť obraz o človeku. 

Spravodlivosť a nespravodlivosť ako sociálno-psycho-
logický fenomén v kontexte rodiny a výchovy

Dagmara Lendelová

Dagmara Lendelová
Katedra psychológie, 
Filozofická fakulta Trnavskej Univerzity v Trnave, 
dagmara.lendelova@gmail.com

Cieľom nášho príspevku je predovšetkým poukázať na porozumenie významu 
fenoménu spravodlivosť a nespravodlivosť, ktorá je nie len významnou morálnou 
hodnotou pre jednotlivca a celú spoločnosť, ale je aj cnosťou, či minimálnou mie-
rou lásky, poukazujúc na dôležitosť myslieť nie len na vlastné dobro, právo a náro-
ky, ktoré môžu byť vnímané vplyvom relativizmu subjektívne s dôrazom na indi-
vidualitu, ale takisto na celospoločenské dobro, práva a nároky druhých a celkové 
smerovanie spoločnosti. Naše ciele nie je možné odčleniť od existenciálnych otá-
zok a otázok obrazu o človeku, ktorý sa premieta v podobe konkrétnych preferova-
ných hodnôt do celospoločenského diania, prijatých noriem a zákonov, a sýti akú-
koľvek činnosť a postoj jednotlivca a sociálnych skupín. Radi by sme poukázali na 
možnosť využitia analýzy rozmanitého chápania tak spoločensky významnej hod-
noty akou je spravodlivosť z pohľadu najpreferovanejších psychologických sme-
rov v kontexte obrazu o človeku a to predovšetkým pre prostredie reedukácie, kde 
dôležitým cieľom je smerovať mladých k učeniu sa pravidlám, normám spoloč-
nosti, k porozumeniu práv a zároveň povinností, čo sa neodmysliteľne spája s uče-
ním významu spravodlivosti, s prácou na rozvoji ich morálnej zrelosti a korekcii 
ich dovtedajších hodnôt. 

1 Spravodlivosť a nespravodlivosť v kontexte hodnôt  spoločnosti celkovo 
V základoch súčasnej morálnej a politickej filozofie pritom stojí vyše tisíc ro-

kov grécka filozofia a myslenie kde spravodlivosť bola charakterizovaná ako po-
žiadavka aby ľudia dostali to, čo im patrí. Spravodlivosť ako,,hlavná cnosť (are-
té)“ v Etike Nikomachovej od Aristotela (Tomsa, 2007). Spravodlivosť ako vôľa 
poskytovať každému jeho právo – dať každému, čo mu patrí, kde vystupovala do 
popredia zásada rovnosti a zásada rešpektovania zákonov (Hrubec, 2008). Aby 
bola naplnená požiadavka spravodlivosti, aby ľudia dostali čo im patrí, vyžadu-
je povinnosti, čo poukazuje na deontologické pozadie niektorých teórii spravod-
livosti. Nie len práva, ale aj povinnosti, nie len sloboda ale aj zodpovednosť. Pri-
čom právo a zákony by mali byť prostriedkom dosahovania a udržiavania spra-
vodlivosti a spravodlivosť by mala vytvárať následne pokoj a jednotu a  podieľať 
sa na láske k druhým, kedy máme vedomie že vedľa nás žijú aj iní ľudia, ktorí si 
takisto  majú práva (Hrehová, 2008).
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všetkým hodnôt duchovného, noetického charakteru (Hrehová, 2006; Klobušická, 
2006; Klčovanská, 2009, Mráz, 2009). Ak však redukujeme morálnu, absolútnu 
hodnotu na úroveň prostriedku, nie len že ju ničíme, ale zároveň to má veľké ná-
sledky v spoločnosti. Relativizácia významných hodnôt a ich degradácia na niž-
šiu úroveň pritom uberá o možnosť pravého rozvoja osobnosti a jej sebatranscen-
dencie, čo sa potom stáva činiteľom podieľajúcim sa na stále častejšej existenci-
álnej frustrácii mladých ľudí (Popielski, 2005). Ak je spravodlivosť, ktorá vychá-
dzajúca z existenciálneho psychologického prístupu v svojom hlbokom význa-
me morálnou, sebatranscendentnou hodnotou, meradlom pre posúdenie či osoba 
koná dobre alebo zle užívaná ako prostriedok dosiahnutia vlastného dobra, moci, 
či osobných záujmov jej tým uberaný jej skutočný význam – potom sa nemožno 
čudovať že pod vlajkou spravodlivosti sa riskuje veľakrát ľudský život, zmrzaču-
jú sa ľudia, schudobnievajú nové skupiny obyvateľov a naopak bohatnú tí, ktorí 
žijú na úkor hladujúcich. A teda kým si nezodpovieme otázku základných otázok 
ľudskej existencie a hodnoty, dôstojnosti ľudskej bytosti, čo ju robí človekom, ne-
možno si byť plne vedomí pravého významu takých hodnôt ako je spravodlivosť, 
ale aj iné hodnoty, ako láska, rodina... 

2 Spravodlivosť ako psychologický fenomén 
Problematika spravodlivosti sa významnejšie stala centrom skúmania a analýz 

predovšetkým v oblasti sociálnej psychológie ako fenomén neodštiepiteľne sa po-
dieľajúci na interpersonálnych vzťahoch. Ak hovoríme o sociálnej spravodlivosti 
je dôležité ujasniť si niekoľko zásadných pojmov a základných znakov. V prvom 
rade rozlišujeme vnímanie a hodnotenie nespravodlivosti a následne konanie, sta-
ranie sa o nespravodlivosť (Wolf, 2011). Mikula a Schlamberg (1985) poukazujú 
na tri základné zložky hodnotenia nespravodlivosti: 
a) percepcia porušenia oprávnených nárokov,
b) prisúdenie zodpovednosti za to, že k porušeniu nárokov došlo,
c) prisúdenie viny danému subjektu za to, že k porušeniu nárokov došlo.

Ďuroška, Lovaš (2002) poukazujú na individuálne rozdiely v hodnotení spra-
vodlivosti/nespravodlivosti a to na troch úrovniach: 
§ v hodnotení konkrétnej situácie ako spravodlivej/nespravodlivej, 
§ v miere vnímanej nespravodlivosti danej situácie,
§ v senzitivite voči nespravodlivosti. 

Schmitt a Dörfel (1999) poukazujú na indikátor vnímanej nespravodlivosti, 
ktorým je rozdiel medzi tým, čo by,,malo byť“ a tým čo,,aktuálne je“ ako základ-
ný indikátor od ktorého sa odvíja ďalšie hodnotenie zodpovednosti, možnosti kon-
troly, prisudzovania viny a podobne. Čo je však to, čo by malo byť? Čo je kritériom 
posúdenia oprávnených nárokov mojich a oprávnených nárokov druhých? Kde za-
čína a končí zodpovednosť moja a zodpovednosť druhých? 

Tieto otázky sa spájajú s obrazom o človeku, s hodnotou ľudskej bytosti a jej 
dôstojnosti, jej slobody a jej zodpovednosti a centrálnych hodnôt osobnosti, tak 

Ako vidíme právo a zákony, ktoré sú výtvorom ľudí a sú odrazom neustále sa 
meniacej hodnotovej orientácie – nie sú zárukou objektívnej a absolútnej spravod-
livosti. Ako potom viesť a motivovať v prostredí reedukácie mladých k rešpektova-
niu zákonov, ak tieto zákony nie sú zárukou stability a mravnosti. Na základe čoho 
týchto mladých zverencov potom učiť, čo je správne a nesprávne a ako ich k tomu 
motivoavť? Čo má byť potom vodítkom k hodnoteniu toho, čo je správne a čo je ne-
správne, čo je spravodlivé a nespravodlivé? 

Ako poukazuje už Kohlberg (in Pokorná, 2005) nad zákonmi a pravidlami spo-
ločnosti stojí ešte niečo viac a to sú etické princípy, ktorými sa ľudia riadia v ži-
vote nezávisle na autorite sociálnej skupiny, kde ide o dôveru v univerzálny po-
jem spravodlivosti, rovnosti všetkých bez ohľadu na rasu, kultúru, politický postoj, 
úctu k ľudskému životu. Ide tu o zakotvenie princípov vo svedomí, pričom táto sku-
točnosť je spoločná v rámci celých dejín spoločnosti ako i kultúr, či národov. Do-
zretie k týmto princípom a ich snaha o ich aplikáciu je potom odrazom postkon-
venčnej úrovne morálky a morálnej zrelosti človeka. A teda i zákony, rôzne nor-
my spoločnosti a rozmanité pravidlá sú odrazom úrovne morálky a preferovaných 
hodnôt a predovšetkým chápania ich významu danej spoločnosti, respektíve tých, 
ktorí o nich rozhodujú a podobne aj rešpektovanie a nerešpektovanie týchto záko-
nov, noriem pravidiel je odrazom morálky jednotlivcov. Hodnotenie a realizova-
nie spravodlivosti, alebo nespravodlivosti sa vo významnej miere dotýka teda hod-
nôt osobnosti, morálky, svedomia vzhľadom k čomu nemožno zanedbať individu-
álne vnímanú mieru, či rozsah v akom považuje jednotlivec spravodlivosť za cen-
trálnu ľudskú hodnotu, ktorá nám umožňuje hodnotiť udalosti (Dalbert, Monta-
da, Schmitt, 1987). Je veľmi dôležitá prítomnosť centrálnej hodnoty v živote in-
dividua, na základe ktorej dokáže hodnotiť čo je dobré a čo zlé, čo je správne a čo 
nesprávne, čo je spravodlivé a čo už nespravodlivé ako poukazuje aj Klčovanská 
(2009), či Grác (1979). U súčasných mladých absentuje veľmi často jedna hlavná, 
centrálna hodnota a tým pádom mladí veľa krát nevedia posúdiť či oni, alebo druhí 
konali správne, alebo nesprávne (Klčovanská, 2009). Takáto hlavná centrálna hod-
nota, ktorou sa riadime a na základe ktorej je možné hodnotiť čo je dobré a čo zlé, 
vychádzajúc z kontextu Kantovho kategorického imperatívu je daná našim osob-
ným porozumením ľudskej dôstojnosti a obrazu človeka zakotvený v ľudskom sve-
domí (Vadíková, 2010). Hoc existujú hodnoty, ktoré vytvára človek, ak ideme na 
hlbinu termínu hodnotenia či konania spravodlivosti,  opäť sa dostávame do kon-
frontácie s existenciálnymi otázkami a obraze o človeku a svete, ktorý prijímame 
a teda základnými hodnotami existencie z ktorých vychádzajú etické princípy za-
ložené v bytostnej štruktúre človeka ktoré sú nemenné a absolútne platné (Brug-
ger, 1994; Váross, 1970). 

Podľa objektivistického prístupu sa teda nemenia hodnoty, lebo ich podstata 
je nadčasová, mení sa len ich vedomie v spoločnosti (pozri Hartmann, 2002; Hre-
hová, 2006). Hoc súčasní mladí ľudia deklarujú podobné hodnoty, ako mladí pred 
desať rokmi, chápu ich inak – dochádza k obsahovej redukcii hodnôt a to predo-
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Vzhľadom k účelu nášho príspevku by sme radi zaujali pár úvah pre kritické 
zváženie prínosov a limitácii jednotlivých spôsobov náhľadu na človeka (v tom-
to prípade klienta) a  prístupu k nemu v procese reedukácie, kde práve učenie sa 
normám a pravidlám, učenie sa hodnotám ako je spravodlivosť, má nezastúpiteľ-
ný význam. 

Ak by sme pri práci a reedukácii mladých porúšajúcich normy spoločnosti vy-
chádzali z psychodynamického prístupu, mohli by sme si položiť niekoľko otá-
zok na zamyslenie. Ak pravidlá by boli  prostriedkom k dosahovaniu individu-
álnych túžob, potrieb, kde ľudská sloboda a zodpovednosť je determinovaná in-
štinktmi, nevedomím, či rannými skúsenosťami z detstva, potom nakoľko je vhod-
né aby pre každého mladého v nápravnovýchovnom zariadení platili rovnaké sta-
novené pravidlá a režimové opatrenia ak títo mladí majú rozdielnu mieru slobody 
a zodpovednosti determinovanú ich rannými skúsenosťami, či nevedomím? Ak by 
sa upustilo z rovnakých pravidiel, povinností, ako i následne nárokov a práv pre 
každého mladého v prospech zohľadnenia ich individuálnych potrieb vychádzajúc 
z ich determinácie slobody a zodpovednosti, aké dôsledky pre klientov i spoloč-
nosť by mali tieto korekcie? Nemusíme ísť ani ďaleko v uvažovaní, lebo 
podobný princíp môžeme badať pri zohľadňovaní individuality i v širšej spoloč-
nosti kde sa vytráca to, čo je všetkým ľuďom spoločné v podobe neustále korigo-
vaných noriem v prospech rešpektovania individuality rozmanitých skupín, ktoré 
postupne majú viac práv a menej povinností ako dôsledok ich,,determinácie“ kto-
rá ich akoby ospravedlňovala a zvýhodňovala. A napokon ako by sme mohli moti-
vovať klienta k zmene správania ak by sme ho my, i on sám seba vnímal ako pred-
určeného k istému spôsobu správania cez všetky determinácie?

Tým nechceme povedať, že nie je dôležité zohľadňovať a mať v úcte jedineč-
nosť a neopakovateľnosť každého klienta, ktorý je bezpochyby ovplyvnený raný-
mi skúsenosťami z detstva, sociálnou skupinou z ktorej pochádza, kultúrou ap., 
avšak ak sa upustí od základných hodnôt, ktoré nás ľudí robia ľuďmi, v čom sme 
si rovní bez ohľadu na všetky determinácie, ktoré každý má, môže to mať nebla-
hé dôsledky ako pre samotných klientov, tak aj pre spoločnosť. Na jednej strane 
je dôležité si uvedomovať, že pre niekoho v našich očiach malý krok je veľkým 
krokom a tak je dôležitá citlivosť voči každej malej zmene vzhľadom k limitáci-
ám a podmienkam klientov ktorými sa líšia v individuálnej miere. Avšak to ne-
znamená, že je možné rešpektovať státie na mieste niektorých z nich, ak iba kroky, 
ktoré ich učíme cez rozmanité pravidlá sú cestou k plnohodnotnému životu tých-
to mladých akokoľvek sa nám zdajú zdĺhavé, malé, či sú sprevádzané opätovný-
mi pádmi. 

3.2  Spravodlivosť v kontexte obrazu o človeku z pohľadu behaviorálneho 
a kognitívno – behaviorálneho prístupu 
Problematika spravodlivosti a nespravodlivosti, nárokov a práv je najčastejšie 

analyzovaná cez prizmu behaviorálneho a kognitívno–behaviorálneho prístupu. 

ako sme to už čiastočne uvádzali v prvej časti nášho príspevku (Klčovanská, 2005; 
Popielski, 2005). Ako uvádza ďalej Klčovanská (2005), jednotlivé psychologické 
prístupy sú špecificky eticky sýtené vychádzajúc z filozofických smerov konkrét-
nej doby  a poukazujú na špecifický obraz človeka s akým pracujú a aký preferujú 
čo sa potom odráža v praxi v podobe konkrétnych postupov práce s klientom, jed-
notlivých techník a metód. Plné porozumenie obrazu o človeku a hodnôt ktoré tieto 
psychologické prístupy ponúkajú, ich kritická analýza, vedomie limitácii a naopak 
silných stránok jednotlivých prístupov je potom základom pre adekvátne uváže-
nie a výber efektívnych prístupov pri práci s klientmi. Predovšetkým na prostredie 
s cieľom reedukácie a teda pracovníkov rozmanitých Reedukačných centier a Dia-
gnostických centier sú kladené vysoké nároky na zvládnutie a nápravu toho, čo ve-
ľakrát nezvládla najbližšia rodina a ani širšie okolie, kde problém hodnôt je najčas-
tejším primárnym problémom mladistvých klientov, ktorí majú možno prvý krát 
príležitosť zakúsiť v tomto prostredí zdravé hodnoty, možnosť učiť sa láske, spra-
vodlivosti, povinnostiam a následným právam a nárokom, učiť sa pravidlám za-
slúžilosti. Bez plného porozumenia ľudskej existencie a významu tých najzáklad-
nejších hodnôt presahujúcich limitácie doby, preferencie spoločnosti, neustálu ko-
rekciu zákonov, nie je možné prekonať prekážky a limitácie podmienok z  ktorých 
mladí s poruchami správania pochádzajú v interakcii s ich zdedenými dispozícia-
mi a do ktorých sa opätovne vracajú po ukončení ich stanovenej doby reedukácie. 

3 Chápanie spravodlivosti v kontexte obrazu človeka vo vybraných psycho-
logických prístupoch s náhľadom na možné prínos i  limitácie pre prax 
Ako teda nahliadajú na spravodlivosť, nárok, zaslúžilosť, slobodu, zodpoved-

nosť, na to čo je správne a nesprávne jednotlivé psychologické prístupy? Čo je 
to,,čo by malo byť“ podľa týchto psychologických škôl? 

3.1 Spravodlivosť v kontexte obrazu o človeku z pohľadu psychodynamické-
ho prístupu 
Z pohľadu psychodynamického prístupu, ktorý základnú motiváciu vidí v 

túžbe po slasti a vyhnutiu sa strasti sú pravidlá a spravodlivosť vnímané ako 
prostriedok na docielenie súkromných potrieb (Walster, Walster, 1975). Dobro, 
spravodlivosť a mravnosť je to, čo prináša slasť, rozkoš, alebo zbavuje utrpe-
nia. Slasť teda určuje hodnotu konania. Snaha dosiahnuť slasť a naopak vyhnu-
tie sa strate je typická pre predmorálnu a predkonvenčnú úroveň morálky ako 
poukazuje Kohlberg (in Pokorná, 2005). Čo je správne a nesprávne, čo je prav-
da vyvstáva z našich inštinktov, túžob, individuálnych skúseností z detstva, 
nášho nevedomia, pričom neexistuje jedna objektívna pravda pre všetkých, čo 
poukazuje na subjektivistický prístup k hodnotám. Psychodynamický prístup 
zároveň poukazuje na slobodu človeka, kde človek je slobodný v tom, čo je 
podľa neho správne avšak na základe determinácie jeho individuálnych skúse-
ností z detstva, inštinktov, či nevedomia (Jung, 1996). 
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livosti a všímaniu si nespravodlivosti práve u mladých z nápravnovýchovných za-
riadení. Tak ako už načrtáva Erikson (1950) vnímaná nespravodlivosť plodí ďal-
šiu nespravodlivosť, ktorá sa  ospravedlňuje nárokom na ňu, čo vychádzajúc z da-
ného prístupu by sa dalo vlastne predpokladať vzhľadom k determinácii slobody 
a zodpovednosti podmieňovaním a učením organizmu. Zároveň sa ukazujú dô-
kazy o súvislosti viery v spravodlivý svet pre seba, kde zohráva úlohu miera vní-
manej vlastnej zodpovednosti a kontroly nad svojim životom s vyššou mierou se-
baúcty (Fox et al., 2010). Mohli by sme teda uvažovať že od väčšej kontroly nad 
vlastným životom a zodpovednosti za svoj život k zvýšenej sebaúcte, alebo na-
opak od zvýšenej sebaúcty k zvýšenej kontrole nad vlastným životom. Samotná 
sebaúcta, či sebahodnotenie má veľký význam pri posudzovaní svojho vlastného 
správania (Klčovanská, 2003). Ak by naše sebahodnotenie vychádzajúc z kogni-
tívno – behaviorálnych prístupov bolo limitované interakciami zdedeného a von-
kajšieho okolia, ak by neboli tieto zdroje aj mimo týchto podmienok, potom hod-
notenie svojich skutkov, ako i konania druhých ľudí by sa neustále líšilo podľa 
toho v akej sociálnej skupine by sme sa pohybovali a aké normy a pravidlá by sa 
tam očakávali. A teda ani jeden vplyv by nemal iný ako len krátkodobý charakter. 
Tak často ako by sa menili normy sociálnej skupiny by sa menilo i  osobné pre-
svedčenie o platnosti a pravdivosti morálnych noriem. Príkladom môže byť hod-
notenie zlých skutkov ako nie až takých zlých, alebo dokonca povolených, čím sa 
potláčajú pocity ľútosti a pocity viny (Schusterová, 2006). 

Predchádzajúce zistenia ako aj chápanie človeka z pohľadu kognitívno – be-
haviorálneho prístupu nás vedie k zváženiu niekoľkých otázok. Ak správnosť ko-
nania, spravodlivosť, pravidlá zaslúžilosti sú dané normami spoločnosti, ktoré sú 
častokrát v rámci jednotlivých sociálnych skupín v konflikte a nie je možné za-
bezpečiť ich jednotu (partia, rodičia, škola, nápravnovýchovné zariadenie, roz-
dielna kultúra, atď. ...) a ak dokonca ani zákony nie sú zárukou stability spravod-
livosti, potom čo má byť motiváciou pre mladých s poruchami správania učiť sa 
pravidlám v nápravnovýchovných zariadeniach a pridŕžať sa ich aj po tom čo sa 
opäť vrátia do pôvodného prostredia? Vychádzajúc z tohto prístupu, ak klient prí-
de do nápravnovýchovného zariadenia a vnímame jeho slobodu ako determino-
vanú podmieňovaním, je potom možné rovnakým princípom – podmieňovaním a 
rôznymi princípmi učenia nových pravidiel (v časovo obmedzenej dobe) docieliť 
novú avšak trvalú zmenu v správaní, ak sa klient opäť vráti do rovnakého prostre-
dia? Ak nie je možné zasiahnuť do podmienok týchto mladých, ak nie je možné 
kontrolovať limitácie rodinného prostredia, partie, vplyv médií, možnosti ktoré sa 
mladým ponúkajú, čo je možné potom vôbec ovplyvniť, ak sme týmto determino-
vaní? A napokon ako je možné, že predsa je tu pár klientov, ktorým sa podarilo 
zmeniť svoj život, zmeniť svoje správanie, ktorým sa podarilo po ukončení poby-
tu v nápravnovýchovnom zariadení prekonať limitácie svojej dedičnosti a limitá-
cie svojho prostredia? Disponujú snáď väčšou slobodu ako ostatní? Ako to, že títo 
mladí vystúpili z vlastnej “predurčenosti“ okolím a dedičnosti? 

Za spravodlivé sa považuje správanie, ktoré je v súlade so spoločenskými a práv-
nymi normami a naopak nespravodlivosť konanie porúšajúce tieto normy (Lovaš, 
2001). Porozumenie spravodlivosti je výsledkom naučenej reprezentácie noriem 
a pravidiel konkrétnej spoločnosti pričom neexistuje jednotnosť v kultúrach ako aj 
s postupom času (Clayton, Opotow, 2003). Čo je správne určuje vlastne prostre-
die v súčinnosti s potrebami jednotlivca. Vidíme tu teda dialektický prístup k hod-
notám, kde hodnota spravodlivosť je výsledkom funkcií a činností jedinca a spo-
ločnosti, čo poukazuje na relativistické chápanie spravodlivosti vychádzajúc z po-
trieb jednotlivcov a spoločnosti (pozri Váross, 1970). Sloboda človeka je podľa 
tohto prístupu daná podmieňovaním prostredia a organizmu a teda slobodná vôľa 
je týmto limitovaná (Baum, 1994). Ľudia internalizujú pravidlá spoločnosti, vytvá-
rajú si súbor presvedčení o sebe, o spoločnosti na základe sociálneho učenia a pod-
mieňovania, spájajú si konanie s rozmanitými dôsledkami a na základe tohto prin-
cípu si vytvárajú,,osobnú zmluvu so svetom“, v ktorej sa pridŕžajú morálnych no-
riem, aby dostali to, čo si zaslúžia, na čo majú nárok na základe naučenej spravod-
livosti a pravidlám vo svete (Lerner, 1977). Ak však tieto pravidlá zlyhávajú a sú 
nestabilné, ak ľudia nedostanú, čo si zaslúžia, vzdajú sa viery v spravodlivý svet, 
vzdajú sa svojej,,osobnej zmluvy so svetom“ a začínajú sa správať ako v džungli, 
kde jedným z najčastejších dôsledkov je nespravodlivosť voči druhým ľuďom, pri-
čom ich “ospravedlňujú“ z pocitov viny nestabilné pravidlá, ktoré zažili a ktorým 
sa naučili  (Erikson, 1950). Morálne postoje sú z tohto pohľadu skôr dôsledok oča-
kávaní prostredia a sú dané prijatými normami, pravidlami a zákonmi spoločnosti 
čo odráža konvenčnú úroveň morálky (Kohlberg in Pokorná, 2005). 

3.2.1 Spravodlivosť a nespravodlivosť ako sociálno – psychologický problém 
so zohľadnením vplyvu rodiny a výchovy cez prizmu kognitívno – beha-
viorálneho prístupu 

Prvotné skúsenosti v rodine, bezpodmienečné prijatie rodičmi spolu s výcho-
vou a dominujúcimi hodnotami je tým, čo pomáha jednotlivcovi vytvoriť si obraz 
sveta a obraz seba samého ako základný regulačný nástroj správania sa (Komárik, 
1999). Možno teda povedať, že človek koná a riadi svoje správanie podľa toho, čo 
verí o svete ako aj o sebe samom. Sú to práve mladí z porúšajúci opakovane spo-
ločenské a právne normy, ktorí majú závažný problém so sebahodnotením, so se-
baobrazom, s vnímaním vlastnej hodnoty a hodnoty druhých ľudí, porozumením 
princípu prečo si vážiť ľudský život, ľudskú prácu, čo znamenajú hodnoty ako je 
láska, spravodlivosť, sloboda a iné, prečo sa o ne vôbec snažiť, či ako sa im učiť 
(Grác, 1979; Pokorná, 2005). Práve mladí umiestnení v nápravnovýchovných za-
riadeniach zároveň častejšie uvádzajú aj nespravodlivosť a krivdu vo svojom živo-
te predovšetkým zo strany najbližších rodinných členov (otec, priatelia) v porov-
naní s ich rovesníkmi ktorí rešpektujú normy spoločnosti, pričom túto krivdu ne-
chcú nikdy odpustiť a túžia sa za ňu pomstiť (Sejčová, 2002). Podobne aj z výsled-
kov výskumu Cingelovej (2009) sa ukazuje vyššia miera citlivosti voči nespravod-
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listvejšie,  kde sa limitácie zdedeného, ako aj vplyvu podmieňovania, či reakcií 
organizmu prekonávajú. V. E. Frankl ako aj K. Popielski nahliadajú na človeka 
ako somatickoduševnoduchovnú (noetickú) jednotu, kde práve duchovná rovina 
je to, čo nás odlišuje od ostatného na zemi a dáva nám možnosť vystúpiť z našich 
rozmanitých determinácií a z podmienok. A práve v kontexte noetického (duchov-
ného) rozmeru osobnosti je dôležité nahliadať na významné existenciálne hodno-
ty aj súčasných mladých,  prostredníctvom ktorých môžu realizovať zmysluplný 
život a  môžu prekonať seba samých i vonkajšie podmienky.

Práve na noetickej rovine je možné realizovať optimum slobody pri minimál-
nej podmienenosti (Frankl, 1994, Popielski, 2005). Biologickú (somatickú) di-
menziu podľa Popielskeho (2005) tvoria činnosti realizujúce sa v súvislosti s bio 
– fyzickou aktivitou osobnosti. Psychická úroveň je odrazom realizácie vlast-
ných možností, čo sa uskutočňuje prostredníctvom individuálnej aktivity člove-
ka v smere psycho – sociálnych zručností. Noetická úroveň je tá, kde sa realizuje 
subjektovo – osobná existencia prostredníctvom personálno – subjektových vzťa-
hov,,k“ niekomu alebo niečomu cez prekračovanie vlastných podmienok a pod-
mienok prostredia. Biopsychická dimenzia je síce východisková, avšak až kva-
lity noetickej dimenzie udávajú osobitnú formu ľudskej existencii. Práve noetic-
ká dimenzia – dimenzia existencie je tou, ktorá je špecificky ľudská (subjekto-
vé bytie a stávanie sa). Noetická dimenzia existencie poukazuje na fungovanie 
človeka ako:,,subjektu sebareflexie, slobody, dôstojnosti, sebaovládania, preko-
návania podmienenosti, seba – dištancu, realizovania, vzťahov a iných kvalít, po-
trieb a snažení“ (Popielski, 2005, s.27). Vďaka slobode a zodpovednosti je člo-
vek schopný smerovať k mimo – osobným hodnotám, k existenciálnym hodnotám 
a tak prekračovať seba samého i vlastnú podmienenosť (Frankl, 1996; Popielski, 
2005). Sloboda z pohľadu existenciálneho prístupu vyjadruje slobodu zaujať sta-
novisko, postoj,  slobodu rozhodnúť sa v akejkoľvek situácii, kde ľudské správanie 
nie je diktované podmienkami, ale rozhodnutiami človeka. Je to sám človek kto-
rý určuje či sa nechá podmienkami ovplyvniť a do akej miery (Frankl, 1994; May, 
2005). Sloboda tu nie je iba právom, niečím na čo máme nárok, ale je povinnos-
ťou a zodpovednosťou, aj za rezignáciu z vlastnej slobody presahujúcej individu-
álnu podmienenosť je človek zodpovedný (Yalom, 2006). V súčasnosti vidíme stá-
le častejšie ako sa mladí boja a nechcú prevziať zodpovednosť za svoj život. Kým 
budú veriť, že ich situácia je skutočne spôsobená niekým iným, ak sa budú ospra-
vedlňovať krivdou a nespravodlivosťou v ich živote, ktorú im spôsobili a spô-
sobujú iní, ak budú vnímať zodpovednosť za svoj život a svoje správanie u dru-
hých ľudí, u rodiny, v podmienkach v ktorých vyrastali, či ulici ktorá ich vycho-
vala, v ich dedičnosti atď. – potom nebudú mať dôvod usilovať sa o vlastnú zme-
nu a učiť sa zodpovednosti (Frankl, 1994). Ak si ľudia uvedomia, že nie sú deter-
minovaní podmienkami, zdedenými dispozíciami a že v akýchkoľvek podmien-
kach sú slobodní voči tomu ako sa k týmto okolnostiam postavia – budú smerovať 
k uskutočneniu zmeny a presiahnutiu vlastných dovtedy vnímaných,,limitácií“ a 

3.3  Spravodlivosť v kontexte obrazu o človeku z pohľadu humanistického 
prístupu 

Z pohľadu humanistického prístupu nám vystupuje niekoľko základných prin-
cípov pohľadu na človeka a na chápanie spravodlivosti v zmysle nárokov a povin-
ností. Vystupuje tu do popredia individualistické vnímanie práv, kde každý ma svo-
je vlastné práva, predovšetkým právo byť zodpovedne samým sebou, byť slobod-
ným. Sloboda človeka tu je vyjadrená právom človeka konať tak ako to kto cíti, čo 
vyplýva z reakcií organizmu. Dobro a správnosť konania je určované reakciami or-
ganizmu, pocitmi, emóciami (Rogers, 1996). Poukazuje sa tu na oslobodenie sa od 
očakávaní, až nezávislosť od druhých, kde každý je zodpovedný sám za seba, kde 
každý má svoje vlastné práva a zároveň  má sa minimalizovať zasahovanie do práv 
a nárokov druhých. 

Aj predchádzajúce základné termíny nás vedú k niekoľkým úvahám. Na jed-
nej strane znie veľmi pozitívne prístup nezávislosti od očakávaní a mohol by priná-
šať aj isté výhody, napríklad pri návrate mladých z nápravnovýchovných zariadení 
späť do partie a pôvodného domáceho prostredia. Avšak čo by bolo potom motivá-
ciou týchto mladých učiť sa normám, ktoré od nich očakávame my, či očakáva šir-
šia spoločnosť a štát? Ako by vedeli, ktorých z očakávaní sa pridŕžať, ak by sa oča-
kávaniami nemali vlastne riadiť?

Ďalšia nezodpovedaná otázka vyvstáva tiež z kritéria hodnotenia správnosti 
a vlastných nárokov ktorým by mali byť reakcie organizmu. Vzhľadom k faktu nesta-
bility a menlivosti reakcií tela a emócií s plynutím času, nakoľko stabilné by bolo ná-
sledne hodnotenie správnosti a nesprávnosti, hodnotenie vlastných nárokov? Vytrate-
nie reakcií organizmu a ich intenzity by vyjadrovalo potom že rozhodnutie a konanie, 
ktoré človek predtým urobil nebolo vlastne správne? Vychádzajúc z tohto prístupu, 
ako by sme potom vysvetlili mladým, že nie všetko, čo je v súlade s ich emóciami a 
pocitmi správnosti, pocitmi toho na čo majú nárok a právo je skutočne správne a dob-
ré (a to predovšetkým, ak tým ideme vlastne proti ich emóciám v podobe sebazapretia, 
vzdania sa pohodlia a sebaľútosti, zapojenia vôle, veľkej trpezlivosti, častokrát boles-
ti, opakovaných zlyhaní a námahy na náročnej ceste k zmene svojho života)?

A napokon sa nám vynára posledná otázka. Môže byť dobré to, čo začína a kon-
čí iba pri jednotlivcovi, pri jeho právach a nárokoch a neberie do úvahy rovnako 
dobro a rovnaké nároky aj druhých ľudí? Ak má každý sledovať svoje práva a dob-
ro, nie práve týmto hrozí zasahovanie do práv a nárokov druhých ľudí? Už pápež 
Ján XXIII. (1997) odpovedá na túto otázku, keď hovorí, že ak sa domáhanie práv 
na slobodu oddelí od lásky k druhým a zodpovednosti voči nim – potom najvyššie 
právo sa môže stať aj najvyšším bezprávím. 

3.4  Spravodlivosť v kontexte obrazu o človeku z pohľadu existenciálneho a 
logoterapeutického prístupu 

Existenciálny a logoterapeutický prístup vychádza z trojdimenzionálneho mo-
delu osobnosti. Je to v súčasnosti koncepcia, ktorá nahliada na človeka najce-
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a je možné ich ustáť pod akýmikoľvek ďalšími vplyvmi prostredia, partie, atď., čo 
odráža najvyššiu úroveň morálnej zrelosti postkonvenčnú morálku (pozri Kohl-
berg, in Pokorná, 2005). 

4. Záver 
Ako vidíme spravodlivosť ako jedna z významných hodnôt spoločnosti sa ne-

odmysliteľne spája s existenciálnymi otázkami. Napriek tomu, že je v akomkoľ-
vek čase stále preferovaná ako významná hodnota, môže sa líšiť v tom, čo si kto 
pod ňou predstavuje a to v kontexte pohľadu na človeka, čo nás ľudí robí ľuďmi, 
čo nám nič a nik nemôže vziať a na základe čoho posudzujeme kde začína môj ná-
rok a zároveň povinnosť, zodpovednosť a kde začína už nárok druhého i jeho zod-
povednosť, na základe čoho vieme posúdiť správnosť svojho správania i správa-
nia druhých. Je preto dôležité, aby pri výchove k zdravým hodnotám sa dbalo nie 
len na deklaráciu hodnôt, ale predovšetkým na ich plné významové pochopenie 
mladými, ktoré môže byť diametrálne odlišné od ich dovtedajšieho vnímania. 
 

Povedomie o výhodách pre duševné zdravie a vôbec kvalitu života jednotlivca 
i celú spoločnosť aké ponúka život a snaha o realizáciu duchovných, morálnych 
hodnôt s ich plným porozumením popri silnej reklame ostaných ľahko dostup-
ných a žiadne sebazapretie nevyžadujúcich receptoch na život, kde väčšinou chý-
ba “pribalený letáčik“ s možnými rizikami a ťažkými dôsledkami, môže byť jed-
ným z činiteľov motivácie mladých pre trvalú zmenu (porovnaj Lukasová, 1997). 
Potom plné pochopenie hodnoty slobody, ak vychádzame z existenciálneho a lo-
goterapeutického prístupu začína tam, kde si začíname uvedomovať svoju zodpo-
vednosť za svoj život a jeho dnešnú podobu a začíname si uvedomovať i prelínaj-
úcu sa celospoločenskú zodpovednosť vyplývajúcu s nášho správania a konania 
v spoločnosti.   Sloboda teda paradoxne začína tam, kde sa rozhodneme vzdať zá-
vislosti od všetkého čo nám bráni vystúpiť zo seba samých (neodpustenie, seba-
ľútosť, výhody ktoré ponúka vnímanie seba ako determinovaného a predurčeného 
dedičnosťou a vplyvom okolia, rozmanité ponúkané možnosti, závislosť na zážit-
koch, atď. ...) aj k zameraniu sa na druhých a ich vnímaniu, ktorí sú rovnako ľuď-
mi majú rovnako práva a nároky, čo je podmienkou porozumenia spravodlivos-
ti.  

Dnes, v dobe neustálej korekcie noriem, preferencie relativizmu, ako aj plu-
rality názorov, čo opäť odráža v podstate istú filozofiu a pohľad na človeka sme 
stále viac konfrontovaní s tým, že ak učíme druhých to,,čo by malo byť“, musí-
me si vedieť zodpovedať otázku na základe čoho vieme, že toto je to správne, ak 
všetko naokolo sa mení a stabilitou nie sú v podstate takmer žiadne normy. Na to, 
aby sme obstáli v učení mladých toho ,,čo by malo byť“ – musíme mať dôkladne 
zodpovedanú otázku svetonázoru, obrazu o človeku, otázku prístupu k hodnotám 
a teda či ich vnímame ako objektívne, či ako subjektívne, čo pod nimi rozumieme, 
aký význam im prikladáme a ako pozeráme na slobodu a zodpovednosť. Toto ve-

budú chcieť byť zodpovední. Vtedy budú schopní realizovať existenciálne hodno-
ty, ktoré presahujú človeka a ktorých nedostatok má za následok v populácii stále 
narastajúcu existenciálnu frustráciu (Frankl, 1994).

 Jednou z takýchto existenciálnych hodnôt, ktorá vystupuje za hranice seba sa-
mého, ktorá je noetická, sebatranscendentná, absolútna, večná a na základe ktorej 
možno posudzovať či osoba koná dobre, alebo zle, je práve spravodlivosť (Sche-
ler in Hrehová, 1998). Hoc vnímanie významu tejto hodnoty v spoločnosti podlie-
ha zmenám, čo je odraz odlišného vedomia hodnôt, táto hodnota sa nemení, zotrvá-
va (pozri. Hartmann, 2002). Tento prístup poukazuje na dôležitosť nie len denotač-
ného aspektu hodnoty a teda aké hodnoty si človek vyberá, ale zaujíma sa predo-
všetkým o konotačný aspekt a teda obsahovú stránku danej hodnoty – jej chápanie 
jednotlivcom (čo si pod ňou predstavuje) (Popielski, 2005). A teda hodnota, kto-
rá je existenciálna, ktorej prislúcha duchovná noetická úroveň môže byť v očiach 
jednotlivca chápaná na úrovni biologickej, alebo psychickej ako poukazujú viaceré 
výskumy. Tak napríklad samotná noetická hodnota sloboda, ako aj dobro sa v sú-
časnosti čoraz častejšie chápe na úrovni biologickej v zmysle zvažovania príjem-
nosti a užitočnosti. Podobne je to s noetickou hodnotou akou je láska, ktorej chápa-
nie súčasnej mládeže sa pohybuje predovšetkým na úrovni psychickej, alebo bio-
logickej v zmysle túžby po zážitku, príťažlivosti, alebo bezpečia, posilnenie vlast-
nej sebahodnoty ap. (Klčovanská, 2009; Mráz, 2009). Takéto degradovanie pravé-
ho významu existenciálnych hodnôt má následne výrazné dôsledky v podobe stag-
nácie rozvoja osobnosti a existenciálnej frustrácie ako sme už uviedli v úvodnej 
časti nášho príspevku (Popielski, 2005).

Vychádzajúc z existenciálneho a logoterapeutického prístupu je považované za 
správne to, čo nie je iba individuálne dobro, ale smeruje k celospoločenskému dob-
ru. Rovnako to je aj so spravodlivosťou, ktorá môže iba vtedy byť spravodlivosťou 
ak nárok a právo so sebou nesie aj podmienku nie len osobného dobra, ale aj celo-
spoločenského dobra a teda úcty a rešpektovania nárokov aj druhých ľudí, ktorí sú 
rovnako ľuďmi (pozri Hrehová, 2008; Benedikt XVI., 2009). Iba cez sebatranscen-
denciu sa možno plne sebarealizovať, pretože ak by ostala snaha o ňu uzavretá iba 
v jednotlivcovi samom, čím viac by sa k nej snažil priblížiť, tým viac by pred ním 
utekala, pretože jej cieľ je mimo jednotlivca a presahuje ho (Frankl, 1996). To, čo 
nás robí ľudí ľuďmi sú vlastne hodnoty presahujúce seba samého – čím viac sa člo-
vek odovzdáva niekomu, alebo niečomu čo miluje, tým viac je človekom (Frankl, 
2011). Podobne to je aj so šťastím, ktoré prichádza ako vedľajší produkt realizácie 
hodnôt ktoré ho presahujú, ktoré nie sú uväznené v jednotlivcovi a zamerané len na 
jeho individuálne dobro (Wolf, 2011). 

Spravodlivosť je z tohto pohľadu vnímaná tiež ako spravodlivý vzťah člove-
ka k človeku v zachovaní všetkého, čo zachováva jeho ľudskú dôstojnosť a obrazu 
o človeku zakotvenom v našom svedomí (Vadíková, 2010). Takto chápané princí-
py hodnotenia správnosti a nesprávnosti vlastného konania i konania druhých sa 
stávajú odolné voči meniacim sa podmienkam spoločnosti, či nestabilite zákonov 
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domie je potom základom pre to, aby sme ustáli častú frustráciu a vnútorné otáz-
ky,,Prečo a aký význam má snaha o učenie sa spravodlivosti cez rozmanité pravi-
dlá, techniky, ak ani širšia spoločnosť a štát ju nezaručuje nehovoriac o limitáciách 
podmienok do ktorých sú mladí z nápravnovýchovných zariadení opäť vracajú?“ 

Pri práci s klientmi kde problematika hodnôt, ako aj morálna zrelosť je jednou 
zo základných problémov, je dôležité vedomie dlhodobého cieľa, ktorý chceme pre 
klienta – o aké dobro sa usilujeme a zároveň  aj vedomie kam ho môžeme posunúť 
cez taký či onaký prístup, k akému vhľadu a zmene ho môžeme dopracovať a na-
opak, kde už ostávame bezbranní a prečo. Ako poukazuje aj Frankl (1994) a Klčo-
vanská (2005) takéto vedomie je potom veľmi dobrým vodítkom pre prehodnote-
nie, či voľbu nových metód a techník vychádzajúcich z konkrétneho psychologic-
kého smeru vždy so  sebe vlastným etickým pozadím v podobe pohľadu na člove-
ka a svetonázoru.
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Úvod
Současné pojetí výchovy v residenční péči (institucionální výchově), je pře-

devším založeno na kognitivně behaviorálních přístupech, sociálním nácviku a 
operativním podmiňování, snažícím se o změnu, přeměnu, „převýchovu“ chování 
dětí/adolescentů, u kterých je velký předpoklad poruch citové vazby. Např. Ryan 
zmiňuje, že po 30 letech dominantního kognitivního přístupu v U.S. se na svět-
lo pozornosti dostávají přístupy zaměřené na motivační a emocionální procesy (in 
Forbes, 2009). Současné období vyžaduje rozpoznání, jaké emoce vedou k urči-
tému konání a to je potřebné pro výchovu a vzdělávání, zdravotní a sociální péči 
a především pro rodiče i jiné vztahové postavy. Flexibilní propojení různých stra-
tegií umožňuje citlivé využívání výchovných možností vycházejících ze skuteč-
ných potřeb dětí a adolescentů respektujících jejich situaci. Např. u adolescentů, 
kteří jsou v residenční výchovné péči kvůli problémům v chování nebo překračují-
cím společenské normy, se objevuje množstvím opomíjených důsledků vycházejí-
cích z traumatogenních podnětů a neintegrovaných traumat, které zažili v dětství. 

V případě některých specializovaných pracovišť v ČR (diagnostických ústa-
vů, středisek výchovné péče aj.) se pracovníci, kteří absolvovali psychoterape-
utický výcvik a splňují kritéria pro výkon psychoterapie dané EAP, se snaží re-
alizovat dlouhodobou komplexní psychoterapii u klientů s vážnými psychický-
mi problémy. Mezi ně patří také psychoterapie založená na citové vazbě (at-
tachmentbased psychotherapy) nebo dětského vývojového traumatu, například u 
nezletilých matek umístěných do diagnostického ústavu, traumatizovaných ado-
lescentů je užívána EMDR terapie nebo klientů s psychiatrickými symptomy. 
Zájem o nové poznatky z řad pracovníků residenční výchovné péče se pomalu 
začíná zvyšovat a psychologové a speciální pedagogové postupně uplatňují prv-
ky léčby poruch citové vazby. Základní náměty pro léčby citové vazby lze na-
jít v původní Bolwbyho teorii attachmentu, jež je podkladem současného poje-
tí, které rozvíjí mnoho dalších odborníků, například Allan N. Schore (americ-
ký psycholog, zabývající se neuropsychologií a výzkumem a je nazýván součas-
ným Bowlbym). 
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vou toho druhého. V. E. Frankl vnímá společenství Já a Ty jako vnitřní existenci-
ální prožívání ve dvojici. V tomto vztahu, kde je obsažen i zralý spirituální aspekt 
lásky, lze plně prožívat jedinečnost druhého v jeho neopakovatelnosti a s jeho vše-
mi facetami osobnosti. Vztah vnímá M. Buber jako „vzájemnosť“. Toto vzájemné 
existenciální setkání člověka s člověkem se děje na naší cestě životem, ve výchově 
je to pedagog/terapeut s dítětem ve vztahu Já a Ty. Spatřování přenosového nasta-
vení ve výchově je zdrojem vzájemného obohacování a poznávání jeden druhého, 
neboť do vzájemného výchovného vztahu si pedagog i dítě přinášejí své vnitřní 
reprezentace vztahů, které hrají roli v dalších vztahových vazebných interakcích.

„Špatné chování“
Kdybychom si představili ledovec, tak větší část ledovce je neviditelná. Zde je 

skryté to, co ovlivňuje chování dítěte, které je viditelnou částí ledovce. Říká se, že 
správně vidíme jen srdcem a co je důležité, je očím neviditelné. Chování je odraz 
toho, co je skryté uvnitř dítěte, to znamená, co získalo ve výchově v raném vzta-
hu, interakcích mezi matkou a dítětem nebo dalšími vztahovými osobami, které 
výchovně podporovaly či nevědomě nepodporovaly rozvoj osobnosti a proces so-
cializace dítěte. 

Děti se „špatným chováním“ často dostávají nálepku poruch chování, ADHD, 
reaktivní vazba (RAD), poruchy vzdoru a další dětské psychické poruchy. Forbes 
dále naznačuje, že na základě nových poznatků jsou děti normální, ale ne v soci-
álně akceptovatelných podmínkách společnosti (Forbes, 2009). S nároky na in-
telektuální a ekonomickou výkonnost, požadavky na testování schopností dětí, 
znormování znalostí a dovedností dětí, se zvyšuje i potřeba vyšší resilience a zvlá-
dání frustrační zátěže. Z těchto i dalších důvodů se zvyšuje počet dětí, které mají 
různé problémy s chováním. Forbes (2009) uvádí, že během posledních 10 let se 
o 400% zvýšilo předepisování psychotropních léků dětem. V U.S. je vysoký po-
čet dětí, které užívají léky na psychiatrické problémy a problémy v chování. So-
uvislosti lze hledat v nárocích na období raného dětství, kdy matky nemají mož-
nosti být dostatečně s dítětem v symbiotickém vztahu a tlakem norem společnos-
ti a vzdělávání na výkonnostní složku. Klíčové období raného dětství může být 
narušeno a místo jisté vztahové vazby, která je zásadní pro další duševní zdra-
ví v průběhu života dítěte, tak může dojít k deficitům nebo k poruchám vztaho-
vé vazby. 

Poruchy citové vazby se u dětí a adolescentů manifestují v souvislostech ri-
zikového chování, poruch chování a ADHD (Attention Deficit Hyperactivity Di-
sorder) až k závažnému psychopatologickému chování s ohrožující prognózou. 
ADHD je popisováno jako multifaktoriální onemocnění, kde hraje roli i genetic-
ká vulnerabilita a časné environmentální faktory, hlavními symptomy jsou – nepo-
zornost, hyperaktivita a impulzivita. Etiologický model zdůrazňuje interakci mezi 
geny a prostředím. Klinické důkazy zdůrazňují podobnost v emoční dysregulaci u 
ADHD stejně jako u tzv. žádné vazby – RAD (Reactive Attachment Disorder). U 

Vztah jako vzájemné obohacování
První výzkumy citové vazby sledovaly dyadický vztah mezi matkou a dítětem 

v prvním roce života. Progresivně se vazebné chování vytvářelo v průběhu prvních 
4 roků života. Emocionální (láskyplné, milující) pouto zahrnuje intenzivní emoce a 
podporu rozvoje socializace. Na základě Bolwbyho termínu přísluší sociální pouto 
„social bond“ jen několika sociálním vztahům při vzájemném odevzdání se jeden 
druhému. Podobně popisuje Winnicott vztah s „ dost dobrou matkou“ která se v in-
trapsychickém i reálném světě „odevzdává“ dítěti. Subjektivní zážitky a vytváření 
pouta je popisováno jako zamilování, milování druhého. Opouštění je popisováno 
jako trápení a ohrožení ze ztráty. Zvyšuje úzkost a zapříčiňuje smutek. Obojí pro-
bouzí frustraci a hněv. Dítě, aby mohlo intrapsychicky zpracovat odloučení, ze sta-
vu splynutí do stavu bytí spolu, potřebuje důležité symbolické „přechodové objek-
ty“, které reprezentují nepřítomnou matku. Podle Brische (2011) M. Kleinová po-
pisuje, že kojenec intrapsychicky fantazijně jakoby štěpí matku na „dobrou a zlou“, 
jedná se o vývojovou fázi tzv. „paranoidně schizoidní pozici“, v dalším vývoji tzv 
. „depresivní pozice“ je schopen kojenec tyto obrazy integrovat v jednotný obraz a 
stane se vůči ní více autonomní a začíná se odpoutávat. M. Kleinová i W. Bion při-
pisují zásadní význam roli matce, která je schopna přijímat na ni projikované agre-
sivní projevy kojence a tak kontejnovat jeho afekty. Tuto schopnost matky popsal 
Bion jako „kontejnující funkci“ (containment“, 1962) in Brisch, 2011.

Integrativní model citové vazby
Citové pouto/vazba není synonymum pro vztahy, neboť vztahy mohou být do-

časné a mohou se týkat různých sociálních interakcí, ale citová vazba je trvalá a 
je charakteristická individuální uloženou reprezentací. Charakteristikou citového 
pouta/vazby je touha po nejbližším partnerovi (Ainsworth 1989) in Prior a Glaser 
(2006). Vztah může být založen na sociálním chování bez attachmentových kom-
ponent, ale může také směřovat k rozvoji citové vazby (attachmentu) nebo k dal-
ším pečujícím recipročním citovým vztahům v průběhu života. V kontextu výchov-
ného procesu můžeme uvažovat, že vztah mezi pedagogem i jiným zaměstnancem 
residenčního zařízení a klientem může umožnit reparaci narušené citové vazby (at-
tachmentu) z dětství, pokud je založen na základě autentického setkávání esencí Já 
dvou partnerů v psychoterapeutickém rámci.

V současnosti je obecně přijímán integrativní model citové vazby. Význam ví-
cenásobných vazebných vztahů v průběhu života vytváří životní příběh osobnosti v 
kontextu prostředí. Vztahy a interakce (biologické, sociální, symbolické), zejména 
v prenatálním období a v raném dětství ovlivňují zásadně duševní i fyzické zdraví 
a vytvářejí nastavení pro naše další setkávání s druhými. Podle Bubera je lidský ži-
vot pokaždé setkáváním, které se děje v modu dvou „základních slov“, buď v modu 
„JáTy“, anebo „JáOno“. Individuální osobnost je tvořena pouze v modu JáTy, a to 
právě skrze Ty. V dialogickém modu JáTy se děje i vztah člověka k Bohu. Vztah 
JáOno je monologický a Já se v něm nesetkává s něčím jiným, ale se svojí předsta-
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problémy s láskou a v sexuálních vztazích, jsou častěji „neschopni citové odezvy“. 
Celkově je u mužů z dětských domovů zaznamenána vysoká nespokojenost s do-
savadním životem (Matějček et al,1997). 

Typy citových vazeb v dětství.Vazby můžeme rozdělit na organizované (první tři 
typy) a neorganizované typy, viz. tab. č. 1 (Doležalová, 2011):
1) jistá vazba – B (secure),
2) nejistá (úzkostná) vazba vyhýbavá – A (insecure – avoidant), 
3) nejistá vazba odmítavá/ambivalentní – C (insecure resistantambivalent). Do-
datečně byly vytvořeny další typy vazby, které spíše postihují rizika v psychopa-
tologii: 
4) Dezorganizovaná (zmatená) –nejistá vazba – D (insecure disorganized).
5) Žádná vazba/atypický vzorec vazby– reaktivní vazba (RAD reactive attachment 
disorder).

Tab. č. 1 – Typy citových vazeb

Jistá vazba

Intimní, senzitivní, výlučný vztah mezi dítětem a primární 
vztahovou osobou. Vzájemná radost, citová odezva, pod-
pora a objevování světa, absolutní přijetí a sdílená pozor-
nost. Děti mohou využívat rodiče jako bezpečnou základnu 
a ochranu před nebezpečím. 

Nejistá (úzkost-
ná) citová vazba 
vyhýbavá

Děti se nemohou spolehnout na matku, nenaplňuje jejich zá-
kladní potřeby, nereagují adekvátně na emoce. Děti se po-
stupně spoléhají jen na sebe.

Nejistá citová 
vazba odmítavá /
ambivalentní

Děti se nemohou chronicky spolehnout na rodiče (jsou zane-
prázdnění) z hlediska výživy, bezpečnosti a péče. Děti jsou 
přilnavé (pokud je jiný pečovatel), nevěří, že se pro něj ro-
diče vrátí. Dítě se pohybuje v permanentním konfliktu mezi 
odmítáním a přilnavostí k rodičům.

Dezorganizovaná 
nejistá vazba

Často u traumatizovaných dětí, obávají se rodičů/ pečovate-
lů. Jsou ustrašené, strnulé, mají stereotypní pohyby, vyhý-
bání se blízkosti, projevují extrémní hněv a agresivitu vůči 
sobě nebo okolí, snaží se o redukci stresů. V chování se ob-
jevuje disociace. Citová vazba bývá narušená nebo chybí. 
Dezorganizace se může vyskytnout také u uvedených nejis-
tých organizovaných typů citové vazby. Dezorganizované 
nebo nejisté připoutání není choroba, ale rizikový faktor.

narušení procesu vytváření jisté citové vazby hraje významnou roli temperament, 
který může být také vysoce rizikovým faktorem ve spojení s ADHD. Rovněž pe-
rinatální období má význam jak u rizik ADHD, tak i u poruch citové vazby. Rizi-
kových faktorů je celá řada a nelze se všem zcela vyhnout. Pokud jsou některé ri-
zikové faktory ve vývoji dětí vyhodnoceny jako kumulativní, tak se mohou snad-
no manifestovat např. v adolescenci nebo jiných vývojových obdobích. Ochranný 
faktor je positivně nastavené láskyplné rodičovství, jež je hlavním zdrojem tlume-
ní sociálních a vzdělávacích rizik u dětí s ADHD, nebo senzitivní výchova založe-
ná na terapeutickém vztahu u dětí s riziky v chování. Franc, N. et al (2009) pouka-
zují na propojení ADHD s typem vazby. Nejistá a desorganizovaná vazba směřu-
je k vysokému riziku externalizovaného chování u dětí v riziku – ohrožených dětí, 
které trpěly ranou vážnou deprivací např. v residenční péči. Tyto děti měly také 
značné problémy s nepozorností a hyperaktivitou. Typ vztahové vazby v historii 
dítěte bývá často opomíjen a dochází k několika zcela odlišným diagnózám a zprá-
vám o dítěti od různých pracovníků nebo k chybným diagnózám již před třetím ro-
kem života dítěte. Kvalitní diagnostika na základě přísných kritérií dle mezinárod-
ní klasifikace nemocí by měla být prováděna multidisciplinárně a s velkou opatr-
ností, v čele s dětským psychiatrem. Symptomy hyperaktivity, nepozornosti, im-
pulsivity u dětí ve školním věku nejsou zřídkavé a mohou se překrývat se spek-
trem dalších poruch chování. I když symptomy ADHD jsou opravdu objektivně di-
agnostikovány, nelze opominout, že k rizikům v chování ve školním a širším soci-
álním prostředí také mohou značně přispívat deficity nebo poruchy v citové vazbě 
v rodině, zejména v raném dětství. Zásadním podpůrným faktorem u dětí se symp-
tomy ADHD je rodina, pokud ovšem je dítě umístěno do residenčního zařízení, je 
otázkou, jak dalece jsou pedagogové schopni výchovnými prostředky zabezpečit 
veškeré vývojové potřeby a kvalitní citový přirozeně lidský, ale při tom i profesi-
onální terapeutický vztah.

Tradiční residenční výchovná péče
Děti a adolescenti s problémy v chování jsou tradičně vychováváni v residenč-

ních zařízeních (výchovných ústavech, dětských domovech se školou), pomocí 
vnější změny chování, logiky a pořádku i medikace. Tradiční pojetí stylu výcho-
vy neklade potřebnou pozornost na aktuální poznatky týkající se traumat z raného 
dětství nebo těžkých zážitků, které jsou uložených v paměti těla. V dnešní době se 
ukazuje zájem o navazující poznatky původní teorie citové vazby a o problematiku 
poruch citové vazby a deprivace. V r.1997 vydalo Psychiatrické centru Praha publi-
kaci o dlouhodobých výzkumech Matějček, Bubleové, Kovaříka. Ze závěrů těchto 
unikátních výzkumů vyplývá, že děti z dětských domovů vykazují (dnes ve střed-
ním věku) – nízkou společenskou kompetenci, nízkou úroveň školního vzdělání a 
nynějšího zaměstnání vzhledem k výsledkům inteligenčních testů ve starším škol-
ním věku, nízký skór sociální integrace. Muži vykazují mimořádně vysokou míru 
kriminality (54 %, z toho v 79 % se jednalo o vícenásobné recidivisty), muži mají 
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sociální bytosti, takže vztahování se matky a dítěte je zdravé pokud matka bez-
prostředně následuje impulsy dítěte – oční kontakt, doteky, reaguje na hlas, vůni, 
pohyby. Winnicott uvádí termín „dost dobrá matka“, která vytváří jistou citovou 
vazbu. Jistá citová báze se odehrává v symbolickém bezpečném kruhu, kde jsou 
pevné základy pro explorativní akce dítěte s podporou matky. Na těchto pevných 
základech je postupně vybudován symbolický dům intrapsychické jistoty a odol-
nosti vůči stresům a zátěžovým situacím.

Výzkumy dokládají, že děti a adolescenti s jistou citovou vazbou jsou v řeše-
ní a zvládání sociálních strategií flexibilnější. Používají spíše konstruktivní řešení 
konfliktů a zátěžových situací. Jsou schopni si požádat o pomoc a také ji poskyt-
nout. Bývají více koherentní ve výpovědích svého životního příběhu, vyhledávají 
přátele a jsou obecně morálně a sociálně kompetentní. Štefánková uvádí, že ado-
lescenti s nejistou reprezentací citové vazby jsou rigidnější v aplikaci copingo-
vých strategií. Jejich chování je buď přehnaně intenzívní a nebo vyhýbavé. Sna-
ží se vyhýbat střetu se stresorem a nehledají pomoc u druhých, protože se domní-
vají, že je to zbytečné (Štefánková, 2011). Jedinci s nejistou vazbou nevyhledáva-
jí sociální zdroje a vztahy, vyhýbají se a uzavírají, konflikty mnohdy řeší sociálně 
nepřijatelným chováním, často se jejich problémy v chování rozvíjejí postupně od 
předškolního věku kumulací rizikových faktorů, bez adekvátních včasných inklu-
zivních, preventivních a terapeutických intervencí.
 
Závažné poruchy citové vazby v dětství

Incidence desorganizovaného attachmentu v dětství je uváděná u traumatizova-
ných dětí od 13 do 82% v závislosti na přítomnosti a typu rizikových rodinných fak-
torů. Například ve studii Carlson a kol. (1989), bylo 82% týraných dětí klasifiková-
no jako s desorganizovaným typem vazby ve srovnání k 18% objevující se v kon-
trolní skupině. Ve studii Cicchetti a kol. (2006) bylo 90% týraných dětí s desorga-
nizovaným typem vazby ve srovnání k 43% v kontrolní skupině (in Cassidy, 2008). 
Tento typ vazby se také prolíná s jedním z typů úzkostné vazby. Tyto děti se mo-
hou chovat zvláštně. Projevují se disociativně, jako by zažily bazální trauma, které 
je v časném dětství uvěznilo v jejich bludném vnitřním světě. Toto dezorganizované 
chování zhruba ve věku 45 let vymizí a je nahrazeno organizovaným chováním, za 
kterým jsou skryty dezorganizované pracovní modely a chování má silně kontrolu-
jící charakter (Vavrda, 2005). Toto falešné organizované chování se v adolescenci a 
dospělosti projevuje jako sociálně adaptivní chování, tito jedinci klamou svým povr-
chovým šarmem, ale nejsou schopni regulovat svou impulsivitu a mají necitlivost a 
plochost vnímat duševní stavy druhých. Jak je patrné z několika studií, existují i pa-
ralely mezi desorganizovaným typem vazby a pervasivními vývojovými poruchami 
(Pervasive Developmental Disorder – PDD), 72% dětí s PDD a s mentální retardací 
se zvyšuje riziko nejisté a desorganizované vazby Deklyen and Greenber (2008) in 
Cassidy, 2008. Reactive attachment dissorder (RAD) žádná vazba tvoří zvláštní vel-
mi malou skupinu dětí vyrůstajících v nepříznivých a nepodnětných podmínkách. 

Reactive at-
tachment dissor-
der (RAD)žádná 
vazba/ atypický 
vzorec vazby

Inhibovaný typ (děti jsou emocionálně stažené bez vyhle-
dávání pohodlí, uzavřené do sebe a nenápadné, utlumené 
„příliš hodné“)
Disinhibovaný typ (děti jsou příliš sociální a bez zábran 
„utržení z řetězu“, konformní a důvěřivé i k cizím dospělým, 
anomální nevázanost na normy). Jedná se o závažné naru-
šení citových vztahů v dětství. Jedná se o velmi malý počet 
dětí – traumatizované děti, pasivní v interakcích (zneužíva-
né, zavržené, týrané...), RAD je formální dg. pro děti s nej-
vážnějšími poruchami citové vazby. Mají vážné problémy v 
sociálních vztazích. 

Význam citové vazby 
Citová vazba je významný protektivní faktor, ale také může být i rizikovým 

faktorem. Citová vazba musí být vytvářena se správnými lidmi, kteří zabezpečí zá-
kladní vývojové potřeby, ve správný čas dle vývojových fází jedince a na správ-
ném místě, to znamená symbolicky v mysli a srdci rodičů nebo pečovatelů, v adek-
vátním prostředí. Pöthe (2001) zmiňuje, že typ vazby je odrazem zkušenosti dítěte 
s poskytováním bezpečí v prvních měsících a letech jeho života. Kvalita vazby je 
v dítěti reprezentována ve formě tzv. intrapsychických zkušeností, které mají urču-
jící význam pro jeho emoční a sociální adaptaci v celém následujícím životě. Děti 
se učí regulovat své emoce a chování na základě očekávání a reakce svých rodičů.

 A. Schore (2001) uvádí, že rozvoj psychoneurobiologického modelu jasně na-
značuje přímý vliv mezi jistým typem vazby a rozvojem oblastí pravé mozkové he-
misféry, regulací emocí a schopností adaptace v rámci rozvoje duševního zdraví. 
Bolwby (1969) zkoumal mechanismu jisté citové vazby, komunikaci s matkou a 
časné socioemocionální učení, které je pak internalizováno, vytváří a reguluje du-
ševní stavy. Studie poukazují na souvislost mezi jistým typem vazby a rozvojem 
mozku, regulací emocí, mentalizací (state of mind) a socializací.

Sociálně emocionální vztahové interakce mezi dítětem a dospělým se odehrá-
vají v dyadické vazbě. Nejedená se jen o prvotní vztahovou figuru (matku nebo ji-
nou postavu, která zabezpečí gratifikaci veškerých vývojových potřeb), která vy-
tváří základ pro vystavění zdravého vývoje a duševního zdraví. Významné repre-
zentace v životě osobnosti tvoří další vztahové postavy, jako je širší rodina, učitel, 
vychovatel, přátelé, ale první vztahová figura (převážně matka) hraje v životě dítě-
te klíčovou roli. Senzitivní vyladění (attunement) na fyziologické potřeby dítě, při-
poutání dítěte těsně po narození (bonding) a vytváření citové vazby (attachmentu) 
prvotní vztahové osoby tvoří základ pro následné láskyplné interakce a adekvátní 
reakce na potřeby v partnerských/romantických vztazích. Děti se nevyvíjejí dobře, 
pokud nemají své základní vývojové potřeby gratifikovány v bezpečných interak-
cích a v čase, kdy se mozek vyvíjí progresivně. Náš mozek potřebuje včasnou sti-
mulaci dobrými impulsy z vnějšího prostředí. Mozek je sociální orgán a lidé jsou 
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Současné studie ze zahraniční residenční péče korespondují z českou praxí 
s uvedenými osobními zkušenostmi klientů v residenční péči ve výchovném ústa-
vu. A. Bifulco uvedla na konferenci v Berlíně (2011), že u adolescentů se obje-
vuje nejistý vztahový styl s vysokým zastoupením desorganizované vazby. Srov-
nání tří zemí: Německo 94% nejistá vazba, Holandsko 93% nejistá vazba, UK 
92% nejistá vazba. Desorganizovaná vazba se objevuje u cca u 50% adolescentů. 
Podle Attachment Styles of adolescennt (Bifulco, 2011) 28 respondentů residenč-
ní péče (78% ch), ve věku 1117 let, s průměrnou dobou pobytu 64 měsíců vykazu-
je psychologické problémy v 98%, zejména jde o ADHD, poruchy chování, uží-
vání drog, sebepoškozování, deprese. Kontakt s matkou má 79% a cca 64% s ot-
cem, 36% má blíže k matce, 46% vykazuje antipatie k matce, 54% nemělo blízko 
k otci, 43% má antipatie k otci, 71% nemělo žádnou rodinu, přátelé a velmi níz-
kou schopnost se vztahovat k druhým. Tito mladí lidé ve studii měli vysoce nejis-
tý vztahový styl, skoro polovina měla duální nebo desorganizovaný vztahový styl 
(většinou smíchaný vyhýbavý a úzkostný styl), převážně mající zbytky vyhýba-
vého odmítavě agresivního stylu. Většina z těchto mladých lidí měla malou nebo 
žádnou podporu od rodičů a nedostatečnou podporu od dalších příbuzných.

Výchovné a terapeutické problémy u adolescentů
Z praxe v residenční výchovné péči (výchovném ústavu) a v souladu s výz-

kumnými studiemi vystupují do popředí tyto základní poznatky: 
a) Děti/adolescenti jsou vystaveni dlouhodobě zahlcujícímu vnitřnímu stresu, 

traumatu bez pomoci v raném dětství a s pozdní depistáží.
b) Děti/adolescenti se chronicky předvádí ve světle špatného chování, testují 

okolí a hledají láskyplné přijetí, které ale nepřichází.
c) Pedagogické (výchovné, terapeutické, sociální aj.) přístupy selhávají.
d) Ztráta bezpečného a jistého fyzického a symbolického místa v mysli a srdci ro-

dičů/pěstounů, časté střídání vztahových osob prohlubuje nedůvěru ve svět a 
vystavění sociálně přizpůsobivých, ale falešných strategií s nedostatkem flexi-
bilních možností řešení zátěžových a konfliktních situací. 

e) Děti/adolescenti se vyznačují resistencí vůči výchově a dalším terapeutickým 
intervencím, obdobně in Greenwald, (2002)

f) Traumatizovaná mládež se může silně vyhýbat citovým vztahům (i terapeutic-
kým), neboť jim mohou připomínat traumatické zážitky. Vyhýbají se úzkosti z 
dlouhodobého výchovně terapeutického vztahu a nevěří zisku obdobně in (Gre-
enwald, 2002). Někteří profesionálové ve výchovných ústavech se s despektem 
zmiňují o adolescentech, že nemají zájem o vztahy a dochází k zjednodušené-
mu povrchovému pohledu pouze na chování, bez vnímání kontextu životních 
peripetií adolescenta, který byl umístěn do institucionální výchovné péče. 

Potencionální vazebné figury (např. v ústavní péči) byli nahodilé, v pozdějším věku 
se může objevit disharmonický vývoj osobnosti nebo další psychopatologická rizika.

Poruchy citové vazby v kontextu komplexního vývojového traumatu
Trauma je nejvíce popíraná, ignorovaná, nepochopená, neléčená příčina lidské-

ho utrpení, podle P.Levina. Řada psychiatrů a psychologů, zejména Bessel A. van 
der Kolk realizují rozsáhlé výzkumy a snaží se zavést kategorii Komplexní vývo-
jové trauma do DSM V, které lze rozčlenit na 7 dominant, funkčního poškození: 
1. Poruchy citové vazby attachmentu. (Jistá citová vazba = komplexní rozvoj osob-
nosti, jedná se o interaktivní mechanismus generující vysokou úroveň positivních 
afektů a jejich regulaci v zátěžových situacích).
2. Neurologický vývoj mozku a biologické aspekty, (zpožďování ve vývoji, ve vý-
voji jazyka a řeči). 
3. Problematická regulace afektu (emocionální prožívání).
4. Disociační poruchy (obranné mechanismy).
5. Kontrola chování (přílišná otevřenost x přílišná staženost vůči prostředí).
6. Vzdělávání a poznávání (poruchy paměti, pozornosti, nesoustředěnost aj.).
7. Pojetí vlastní osoby (nízké sebehodnocení, sebepojetí).

Maladaptivní strategie dětí a adolescentů s poruchami vztahové vazby
V residenční výchovné péči se velmi často nacházejí děti a adolescenti s těmi-

to charakteristikami a maladaptivními strategiemi: 
a) Maladaptivní vnímání self (nejsem dost dobrý, nejsem hodný pozornosti, mám 

nízké sebehodnocení).
b) Maladaptivní vnímání druhých (ztráta empatie, povrchní šarmsvádivost, navy-

klá nedůvěra v druhé a svět).
c) Přílišné vzrušení (agrese, impulsivita, labilita, destruktivita, zpožďování ve vý-

voji – vzdělávací problémy)
d) Maladaptivní percepce sociálního světa (předsudky ohledně pravidel, znalostí, 

čestnosti, náročnosti, je třeba se ve světě prosadit manipulací, lhaním…).
Osobní životní zkušenosti adolescentů v residenční výchovné péči vypovídají o 

těchto vztahových deficitech z dětství: 
a) Absence raného bezpečného vztahu v rodině – touha po lásce, přijetí x zrada, ne-

důvěra.
b) Zkušenost psychického nebo fyzického týrání z rodiny.
c) Ztráta blízké osoby, rodičů, pečovatelů, rodič ve výkonu trestu, prostituce mat-

ky a její nepřítomnost.
d) Zážitky násilí v rodině, domácí násilí.
e) Užívání drog, alkoholu v rodině, přenos i z dalších generací.
f) Zážitky emocionálního, sexuálního zneužívání.
g) Absence zabezpečení základních vývojových potřeb a ztráta domova, vnímání 

residenční výchovné péče (výchovný ústav) jako jediného domova.
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a) Nastavení rámce vhodné multidisciplinární klinické praxe (pedagogické, soci-
ální, psychologické, zdravotní).

b) Vytváření alternativ současné residenční výchovné péči v ČR, podpora men-
ších residenčních zařízeních založených na komunitním modelu, např. terapeu-
tických komunit.

c) Nastavení vhodného rámce potřeb klientů i profesionálů (vzdělávání) pro konsis-
tentní praxi a plánování terapeutického a výchovného procesu. 

d) Potřebnost uceleného longitudinálního měření s mezioborovým využitím.
e) Včasné rozpoznání rizik a kumulace rizikových faktorů, včasné intervence a cí-

lené selektivní a indikované prevence.
f) Podpora komplexních přístupů ve výchovné praxi a implementace dobré praxe, 

např. terapeutická integrace traumatických zážitků, včasná práce s rodinou v ri-
ziku, dyadická terapie citové vazby, terapie mentalizace, narativní terapie, ko-
munitní přístup, kreativně expresivní metody (arteterapie, dramaterapie, muzi-
koterapie, taneční terapie), nástroje positivního posilování sebedůvěry apod. 

g) Podpora inkluzivního přístupu a inkluzivního vzdělávání dětí s poruchami cito-
vé vazby.
Propojení současných poznatků do praxe vyžaduje odvahu rodičů, pedagogů, 

vychovatelů a dalších profesionálů změnit přístupy, určité metody a hlavně své 
myšlení a postoje, se snahou vychovávat s láskou a pochopením děti i s porucha-
mi chování, které neměli dostatek lásky ve svých rodinách nebo u jiných pečova-
telů a dostali se do náhradní výchovné residenční péče.
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Zmírnění dopadů – od negativní vztahové reprezentace k pozitivní

Já a deficity/poruchy v citové 
vazbě (Negativní vztahová re-

presentace)
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Já a jistá citová vazba (Pozitivní 
vztahová representace)

Jsem špatný Jsem dobrý

Jsem nemilovatelný Jsem jistý

Jsem nejistý Jsem milovatelný

Jsem neschopný Jsem způsobilý

Tab.č. 2 – Já a poruchy vztahové vazby

Já a deficity/poruchy v citové 
vazbě (Negativní vztahová re-

presentace)
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Já a jistá citová vazba
(Pozitivní vztahová representace)

Blízcí jsou nespolehliví Blízcí mě chrání

Blízcí jsou nebezpeční Blízcí jsou důvěryhodní

Blízcí jsou nerespektovatelní Blízcí mě rozumí

Blízcí jsou nepečující Blízcí jsou spolehliví

Blízcí mi nerozumí Blízcí jsou zodpovědní

Tab. č. 3 – Ostatní a poruchy vztahové vazby

Inovace výchovy v residenční péči 
Posun paradigmatu výchovy a inkluzivního pojetí transformace residenční 

výchovné péče vyžaduje absorbování inovativních přístupů a následné cílené za-
měření. Do centra zájmu se dostává zdůrazňování bazálního významu jisté citové 
vazby v raném dětství až po dospělost. Kvalitu dětství, výchovy a inkluzivního 
přístupu lze považovat jako protektivní faktory před sociální exkluzí rizikových 
jedinců. Toto zvlášť dnes nabývá na důrazu, v době významných ohrožujících ce-
lospolečenských rizik (terorismu, hromadných neštěstí). Jistá citová vazba je klí-
čovým prvkem duševního zdraví a sociálního vztahování se jedince k druhým, 
rovněž má zásadní význam při socializaci jedince. Možné směry v posunu para-
digmatu výchovy v residenční péči lze spatřovat v tomto rámci:
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Nový rozmer v pedagogike: láska v pravde
Ľudovít Pokojný 

Farský úrad Záhorská Bystrica, email: lpokojny@stonline.sk 

Deklarácia Druhého vatikánskeho koncilu o kresťanskej výchove Gravissi-
mum educationis (GE – 28.10.1965), konštatujúc „mimoriadny význam výchovy v 
živote človeka a jej čoraz väčší vplyv na spoločen ský pokrok súčasnej doby“ zdô-
razňuje, že „terajšie okolnosti uľahčujú a zároveň stupňujú na liehavosť výcho-
vy mládeže“, a pridáva: „ba aj určitého neprestajného vzdelávania dospelých.“

Odpoveď na otázku prečo? je zrejmá každému z nás. Rýchly a zaujíma-
vý rozvoj tech niky, vedeckého výskumu a moderné spoločenské komunikatívne 
prostriedky nám umožňujú mať čím ďalej tým aktívnejšiu účasť na živote spoloč-
nosti. Ale obávam sa, že pri využívaní týchto možností často krát chýba plné ve-
domie „vlastnej dôstojnosti a svojho poslania“ (GE); vedomie, ktoré nám dáva 
možnosť neustále a vzájomne sa zveľa ďovať. „Iste že, vyvíja sa úsilie (...) vzdela-
nia a výchovy (...), ale značný počet ľudí nemá pat ričnú výchovu, ktorá by pesto-
vala pravdu a zároveň lásku“ (GE). 

Preto som navrhol možnosť zamyslieť sa pri tejto konferencii aj nad pedago-
gickými princípmi Ježiša Krista, ako to vyplýva z jeho slov, no najmä z jeho ži-
votného príbehu, a to trochu z iného, a povedal by som z nového zorného pohľadu. 

Viera v primát indivídua
Vo svete, aj napriek povzbudivým náznakom spoločného riešenia problémov 

(ako je znečistenie prírody, chudoba, a pod.), sa rozširuje aj istý druh viery v pri-
mát indivídua. Podľa názoru urob si sám platí, že čím viacej budeš nezávislý od 
ostatných, tým viac budeš spokojný. Toto sa profiluje ako dominantná vlastnosť 
súčasnej kultúry, najmä v Európe. Jedná sa o transformáciu privádzajúcu potrebu 
zmeny výchovných postupov, nakoľko sa týmto mení kvalita života, najmä mlad-
ších generácií. 

Okrem toho, tieto nové formy individualizmu prinášajú so sebou hlboký roz-
por, pretože neriešia najzákernejšie, klamlivé a často maskované skutočnosti: utr-
penie, samotu a opustenosť, a tým aj pocit strachu a zmätku. 

Je to extrémny dôsledok prvej psychologickej definície osoby, ktorú vyjadril René 
Descartes (15961650): Myslím, teda som (Cogito, ergo sum). Ňou sa otvorila cesta 
subjektivizmu a individualizmu a atrofovala sa myseľ oslabiac „hlas srdca“ (Blaise 
Pascal) a biologický rozmer osoby. To znamená, že sa absolutizovala racionálnosť na 
úkor životnej psychofyzickej rovnováhy, čím sa človeku odobral podstatný element, 
ktorý ho konštituoval ako osobu: vzťah, dialóg, inak povedané socializačný aspekt. 

Toto spôsobilo, že sme maximálne jeden s druhým, jeden vedľa druhého, ale aj 
nekonečne vzdialení: dve stvorenia oddelené a uzavreté sami v sebe, ktoré existu-
jú, aby si chránili svoju identitu a priestor. 

PRIOR, V., GLASER, D. 2006. Understanding Attachment and Attachment Disor-
der, JKP, London UK, Philadelphia USA
PöTHE, P. 2001. Kriminální chování a kvalita raného vztahu. SborníkRaný vývoj 
dítěte a možnosti rané intervence, Praha, Futurum
VAVRDA,V. 2005. Otázky soudobé psychoanalýzy, tradice a současnost. Nakl. 
LN, Praha 
SHORE, A. N. 2001. Effects of a secure attachment relationship on right brain de-
velopment, affect regulation, infant mental health. Infant Mental Health Journal, 
Vol. 22 (12). 766 (2001) Michigan Asociation for Infant mental Health
ŠTEFÁNKOVÁ, Z. 2011. Citová vazba a sociální adaptace v rané adolescenci, 
Disertační práce, MU FSS, Kat. psychologie, Brno, s.50
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Bohužiaľ stávalo a stáva sa, že pedagógia a psychológia boli uzatvorení du-
chovnu a duchovnosti. Zabudlo sa na fakt, že keď je človek stvorený na obraz a 
podobu Boha, psychika človeka nemôže neodrážať životný vnútrobožský dyna-
mizmus, ktorý je typický pre Ježiša. 

Jean Galot píše, že „keď človek bol stvorený na obraz a podobu Boha, osoba 
človeka, ako aj jeho prirodzenosť, nesú odraz toho, čo existuje v Bohu. Nemôže sa 
preto chcieť definovať ľudskú osobu kompletne iným spôsobom ako božskú osobu. 
Ak osoby v Bohu formálne konštituuje vzťah (relatio), musíme sa nazdávať, že aj 
v človeku vzťah formálne konštituuje osobu“13. 

A ako to vyjadruje Ignazio Sanna, „v osobe Ježiša Krista človek nachádza od-
zrkadlenú svoju identitu, a v ňom nachádza odzrkadlený aj najautentickejší vzťah 
medzi identitou a rozdielnosťou, lebo v človeku Ježišovi Kristovi sa stretávajú nebo 
a zem, večnosť a dejiny, božstvo a ľudstvo bez vzájomného zmiešania a zničenia“14. 

Keď pozorne čítame Nový zákon, a následne dejiny učeníkov Ježiša Krista, 
ktokoľvek v rôznych historických obdobiach i náboženstvách kto sa vedome roz-
hodol pripodobniť Ježišovi ako ľudskému vzoru, a teda uskutočňoval jeho slo-
vá, dosiahol také vnútorné i vonkajšie vlastnosti, osobné i sociálne, že ktorýkoľ-
vek psychologický prúd ich hodnotí ako dosiahnutie zrelosti. Apoštol Pavol to vy-
jadril: „aby sme všetci dozreli (...) do stavu dospelého muža, k plnej miere zrelos-
ti Krista“ (Ef 4,13). 

Prvotná komunita kresťanov videla v Ježišovi „prítomnosť ľudského člove-
ka v neľudskom svete“ (Jürgen Moltmann, 1926), a tvrdila, že ľudstvo má mož-
nosť „poznať Boha a poznať seba poznávajúc Krista“ (Jürgen Moltmann, 1926). 
Ukrižovaný Ježiš bol chápaný ako „zrkadlo, v ktorom poznávame Boha i seba“ 
(Ján Kalvín, 15091564), a preto sa Boh stal človekom, aby „transformoval pyš-
ných a nešťastných bohov na skutočných ľudí“(Martin Luther, 14831546). Dôle-
žitosť Krista, ako hovorí Carl Gustav Jung (18751961), je v tom, že „On predsta-
vuje prototyp integrálneho človeka (...), ktorý svojim posvätnom povzbudzuje člo-
veka realizovať úplnosť svojho ja“. 

Nie je opovážlivé povedať, že Ježiš Kristus je ponúknutý človeku, aby človek 
naplno realizoval seba samého. 

Prechod od vzťahu (diligo, ergo sum) ku bytiu (amo, ergo non sum, ut esse in 
plenum)

Čo nové teda prináša Kristus? Aká je jeho „zrelosť“? Je jedna veta, ktorá ho až 
dramaticky charakterizuje: „Nik nemá väčšiu lásku ako ten, kto položí svoj život za 
svojich priateľov“ (Jn 15,13) a ktorá sa v jeho prípade stala realitou. 

Mark G. Borg, profesor na Univerzite na Malte, vo svojom Laudatio pri príleži-
tosti udelenia čestného doktorátu z psychológie Chiare Lubichovej (19202008)15, 

13 J. Galot, La persona di Cristo, Assisi 1972, str. 3031. 
14 I. Sanna, L’antropologia cristiana tra modernita e postmodernita, Brescia 2001, str. 469. 
15 Od roku 1995 dostala Chiara Lubichová zo strany medzinárodných organizácií, akademických 
a verejných inštitúcií mnohé ocenenia. V zdôvodneniach sa kladie dôraz na jej príspevok pre mier, 

Prechod od individualistickej uzavretosti (cogito, ergo sum) ku vzťahu (dili-
go, ergo sum)

Miluje ma niekto? – to je neustála otázka, ktorou sa dnes mladý človek obra-
cia na dospelú generáciu, či už slovne, v tichosti alebo vzdorom. Ktokoľvek – ro-
dič, učiteľ, vychovávateľ, kňaz – kto vie rozpoznať toto volanie, čelí z očí do očí 
tej najhlbšej potrebe výchovy, ktorú v sebe nosí každý človek: chce byť milovaný. 
To znamená: chcem sa vrátiť k sebe samému, k môjmu Pôvodu, nakoľko človek, už 
ako dieťa, ale aj ako dospelý, potrebuje k svojej existencii nielen byťvedľanieko-
ho, ale byťprijímaný! 

Podľa Martina Bubera (18781965) „vzťah jaty núti osobu ku stretnutiu a ponára 
ju do dynamizmu dialógu. Vzťah jaty nie je niečo akcidentálne a zbytočné, čo sa pri-
dáva ku osobe, ale je priestorom, kde sa zjavuje a konštituuje ja ako ja a ty ako ty na 
horizonte rovnosti, otvorenosti a ochote ku spoločenstvu. Medziosobný dialóg, zjave-
nie oboch osobností, sa živý a rozvíja vo vzájomnej výmene slov a lásky: slovo, ktoré 
zatiaľ čo prejavuje ja a uznáva ty, sa rodí z lásky a komunikuje lásku, pričom sa ne-
vyčerpáva v uzavretosti a sterilnom egoizme jaty, ale obohatený z poznaného a mi-
lovaného ty sa rozširuje a množí ďalšie medziosobné vzťahy v ľudskej spoločnosti.“

Aby sa takto mohlo konať, je potrebné zo srdca si vážiť osud druhého, ktorého 
rozdielnosť treba rešpektovať. Toto videnie prekonáva Descartesovu definíciu oso-
by. Osoba je v tomto svetle vzťahu definovaná ako Som milovaný, teda som (Dili-
gor, ergo sum – Nikolaj Aleksandrovič Berdjaev), čo vyjadruje prvú ľudskú skúse-
nosť, resp. Milujem, teda som (Diligo, ergo sum – Emmanuel Mounier), čo je pr-
vým vedomým prejavením osoby. 

Tieto myšlienky už dávajú tušiť, že od hociktorého vychovávateľa, okrem bež-
ných aktivít a chvályhodného pracovného úsilia, sa vyžaduje, aby bol pozornejší a 
úprimne, bez predsudkov zvažoval. Jeho úlohou je v podstate naučiť vychováva-
ného vzájomnému rešpektu a prijímaniu sa. A to už je veľa, ak sa to darí! Urgent-
ne treba ešte niečo viac! 

Dnešné časy urgentne žiadajú ešte niečo viac, vyššiu perspektívu, tvorivý im-
pulz. Lebo zažívame, že všetko čo skúšame, ešte nestačí. Podľa môjho názoru, táto 
kríza vzťahov je výborný a priaznivý prvok, ktorý nás povzbudzuje a nasmeruváva 
na diskusiu o ešte hlbších dôvodoch ľudskej existencie, nakoľko vzťahy sú primár-
nym zdroj zdravia jednotlivcov a spoločnosti. 

V tomto zmysle, z hľadiska ontologického i antropologického, kresťanské uče-
nie o Bohu, ktorý sa predstavil ako Láska, vo svetle súčasných skutočností odhaľu-
je všetku svoju aktuálnosť a mimoriadnu silu. A to preto, lebo duchovnosť je pod-
statnou časťou antropologického základu človeka11, a o ten sa opierajú rôzne psy-
chologické a sociálne pochody v človeku. Ako hovorí Carl Rogers (19021987): 
„Nemôžem zabrániť, aby som premýšľal a pýtal sa na zmysel všetkého, čo pozo-
rujem“12. 
11 „Duchovné“ dôvody konania sú aj „psychickými“ skutočnosťami, ktoré spôsobujú zmenu myslenia 
a konania osoby.
12 C. Rogers, Le développement de la personne, Paris, 1998, str. 113.
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ňazí, a pod. Je to ako byť na čele pelotónu, ešte v zemi nikoho, kde sú tzv. platné 
a dohodnuté vedecké postupy málo užitočné. Preto Ježiš iba pozýval ľudí: „Kto 
chce ísť za mnou, a nech vezme svoj kríž...“ (Mk 8,34). Táto jeho veta vyjadruje, 
že každý človek je síce indivíduom ľudského rodu, ale môže sa stať, že sa nestane 
Človekom, teda naplno realizovanou osobou. 

Naša úloha vychovávateľov je jasná: musíme spoznať ešte viac čo to je skutoč-
ná láska, naučiť sa ju žiť, aby sme ju vedeli učiť a tvoriť. Inak svet zostane opus-
tený nepriateľstvu a podozrievaniu, nezmyselnosti a zúfalstvu. Žiadny plat, žiadne 
povýšenie, nič nemôže súťažiť s duchovnou radosťou, ktorú zažívame, keď sme 
svedkami obnovy myslenia a cítenia tých, čo sú nám zverení. 

A na záver ešte raz myšlienka Chiary Lubichovej: 
„Naša osobnosť je Kristus v nás. My, stratiac našu osobnosť, získame osob-

nosť Krista, ktorá je oveľa silnejšia, oveľa vznešenejšia. Musíme mať ale odvahu 
stratiť ‚našu‘ osobnosť, zatiaľ čo všetci vo svete sa ju snažia zachrániť.“17 

17 Rukopis. 

povedal: „Vplyv Chiary Lubichovej a jej hnutia (...) priniesol veľké zmeny v živo-
te množstva ľudí celého sveta (...) Jej tichú revolúciu sa nebojím nazvať antropolo-
gickou, nakoľko má široké osobné i sociálne dôsledky (...) Jedná sa o to, že typ ži-
vota, ktorý Chiara naprogramovala sebe i svojim nasledovníkom, je postavený na 
úplne novom antropologickom princípe (...) Táto duchovnosť zdôrazňuje vzájom-
nú lásku, ako lásku, ktorá zabúda na seba pre druhého a ktorá pramení z ukrižo-
vaného Krista“. 

Chiara Lubichová, keď mala opísať Ježišov životný postoj, hovorí: „Milovať 
znamená, že ja zomiera v ty, lebo ty je priestor, kde ja ‚ak celé zomrie v bratovi‘, sa 
naplno realizuje ako Ja.“16 

Inak povedané, plnosť osoby (v prípade Ježiša jeho zmŕtvychvstanie) sa do-
siahne nielen v úctivom prijímaní druhého a ponechaní ho samého na seba, ale v 
prijatí osudu druhého na seba a obetovaní sa za neho (v prípade Ježiša jeho smrť). 
Láska, kde sa ja daruje tebe, a v tomto ochotnom úplnom darovaní sa ja nachádza 
Seba samého v plnosti. Takýto postoj zbožstvuje človeka. 

Takto chápaný pojem osoby: Milujem, teda nie som, aby som bol v plnosti (amo, 
ergo non sum,ut esse in plenum) sa dokonale zhoduje s univerzálnou ľudskou skúse-
nosťou, ako aj s evanjeliovým tvrdením: „Kto si chce zachrániť svoj život, stratí ho, kto 
ho stratí (...) získa ho“ (Jn 12,25). 

Toto je onen životný vnútrobožský dynamizmus, ktorý Ježiš zjavil a pozval 
ľudstvo, aby ho realizovalo, keď žiadal, aby jeho učeníci boli jedno ako je jedno 
On a Otec. Kríž je preto najrealistickejšia ikona Boha Lásky. Ak Boh je Láska, člo-
vek sa teda nebude môcť realizovať ako človek inak ako byť Láskou. 

Veda môže na skúsenostiach mnohých ľudí ukázať existujúci rozdiel – v kvali-
te a plnosti života, v radosti, v túžbe po jednote, a teda po pokoji – medzi tými, kto-
rí sú ochotní nezištne dať svoj život pre iných ako Ježiš, a tými, ktorí sa koncentru-
jú na mať (majetok, úspech, moc). 

Osoba, ktorá sa vie priblížiť s takýmto postojom k druhému človeku, už nie je 
údržbár, ani reštaurátor, ale inovátor, ktorý je ochotný stratiť všetko to, čo je jeho 
vlastná história, aby sa ponoril do pokorného prijatia druhého a spoločne s ktorým 
vytvára inováciu, kde Kristus je pre neho nasledovaniahodný príklad. 

Rozprávať na túto tému a rozvíjať tento argument je ohromne ťažké, nakoľko 
žijeme v spoločnosti, ktorá podporuje vedecký pokrok a povzbudzuje človeka na-
plno sa realizovať cez vlastnenie a užívanie si zdravia, telesnej krásy, majetku, pe-

pre jednotu medzi národmi, náboženstvami a kultúrami. Spomedzi mnohých ocenení spomeniem 16 
čestných doktorátov v rôznych vedách, medzi nimi aj dva z psychológie a jeden z pedagogiky (1996 
Lublin – sociálne vedy, 1997 Bangkok – sociálna komunikácia, 1997 Manila – teológia, 1997 Tai-
pei – teológia, 1997 Fairfield – psychológia, 1997 Mexiko – filozofia, 1998 Buenos Aires – doktorát 
od 13 fakúlt štátnej univerzity, 1998 Sao Paolo – humanitné a náboženské vedy, 1998 Pernambuco 
– ekonómia, 1999 Miláno – ekonómia, 1999 Malta – psychológia, 2000 Washington – pedagogika, 
2003 Trnava – teológia, 2003 Maracaibo – umenie, 2004 Rím – zasvätený život, 2008 Liverpool – te-
ológia), Cenu za výchovu k mieru od UNESCO (1996 – Paríž) a Cenu za ľudské práva od Rady Európy 
(1998 – Strasbourg).
16 Rukopis. 
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dom. Toto zabezpečuje rezort sociálnych vecí. Spolupracuje sa s viacerými úrov-
ňami subjektov z viacerých rezortov (školstvo, zdravotníctvo, samosprávy, spra-
vodlivosť). Je to nadrezortná záležitosť. 
Ak sociopatické správanie dieťaťa, napriek intervenciám, naďalej pokračuje, je 
dieťa vyňaté z rodiny. Môže sa dostať do detského domova. Ale dieťa či mla-
dý človek môže byť po vyňatí umiestnený aj do diagnostického centra alebo ree-
dukačného zariadenia (z intervencie štátu alebo z rozhodnutia zákonného zástup-
cu). A tu nastáva dvojkoľajnosť, pretože istá časť intervencií smeruje k samotné-
mu dieťaťu (obhospodaruje rezort školstva) a istá časť intervencií sa uskutočňuje 
v prostredí, odkiaľ bolo dieťa vyňaté (obhospodaruje rezort sociálnych vecí). Dejú 
sa v tom istom čase, bez zohľadnenia komplexnosti procesov.
S prostredím, z ktorého bolo dieťa vyňaté, pracujeme, aby: 

§ bolo pripravené prijať dieťa keď sa stane schopným resocializácie,
§ zlyhávanie tohoto bezprostredného okolia dieťaťa (obvyklá primárna prí-

čina sociopatického správania dieťaťa) nenastalo ani po dlhšom čase, aby komu-
nita vedela s resocializovaným dieťaťom spolu žiť. Tento proces je mimoriadne 
komplexný a mimoriadne si vyžaduje integráciu a synergiu úsilia všetkých zúčast-
nených subjektov.

Rád by som poukázal na niektoré poznatky zo zahraničia (budem citovať 
z materiálu pochádzajúceho z rezortu školstva „ Zámery rezortu školstva vo vzťa-
hu k špeciálnym výchovným zariadeniam.“)Poukazuje sa tu na Veľkú Britániu. 
V materiáli ministerstva škosltva sa hovorí o konkrétnom programe: The Perso-
nal Social Service Research Unit (PSSRU), realizovaný od roku 1974. Je to širo-
ko koncipovaný preventívny program zahŕňajúci poradenstvo, náhradnú rodinnú 
starostlivosť, inštitucionálnu výchovu, starostlivosť o staršie osoby v oblasti du-
ševného zdravia, linku dôvery, pomoc nezamestnaným, prevenciu AIDS a ďalšie 
oblasti. Ukázalo sa, že v lokalitách, kde bol tento preventívny program uskutoč-
ňovaný, bolo potrebné umiestniť do ústavnej výchovy o tretinu detí menej ako to 
bolo pred tridsiatimi rokmi. 

Zhodou okolností som vo Veľkej Británii nedávno bol a moje osobné poznat-
ky z Newcastle Upon Tyne, potvrdzujú, že ich prístup je tiež veľmi komplexný. Sú 
zriadené samostatné odborné tímy, koordinácia je centralizovaná v rámci jednej 
entity, ktorá zabezpečuje synergizujúcu spoluprácu všetkých jednotiek.

Je tu ešte jeden príklad, tentoraz z Holandska. Ten hovorí o experimente v Haa-
gu, ktorý zahrňoval čo najrýchlejšie zaradenie ohrozeného mladistvého do systému 
starostlivosti o duševné zdravie. Prišlo k redukcii rodinných dysfunkcií, k zníženiu 
delikventného správania a kontaktu s políciou. Nie je bez zaujímavosti, že včasnú 
detekciu ohrozenia mládeže zabezpečujú policajní detektívi špecializovaní pre mlá-
dež. 
V tomto materiáli sa nachádza veta, ku ktorej sa absolútne hlásim: „Je potrebné, 
aby sa uskutočnila reforma predovšetkým v zmene postojov voči prevencii soci-
álnej patológie a v nevyhnutnom zaangažovaní rodičov, učiteľov, sociálnych pra-

KONCEPCIA REEDUKAČNÝCH A 
DIAGNOSTICKÝCH CENTIER MINISTERSTVA 

PRÁCE SOCIÁLNYCH VECÍ A RODINY
Ivan Juráš

Dobrý deň dámy a páni,
vzhľadom na fakt, že 10 marca 2012 budeme mať predčasné parlamentné voľ-

by, doteraz nesplnené body z programového vyhlásenia vlády sa už naplniť nepo-
darí. Medzi nimi bude nepochybne aj posledná časť dokončenia transformácie za-
riadení na výkon rozhodnutia súdu: prechod zriaďovateľskej pôsobnosti k diagnos-
tickým a reedukačným vcentrám do rezortu sociálnych vecí a rodiny.

Koncepcia, ktorú máme v rezorte pripravenú, a o ktorej budem hovoriť, je teda 
dnes skôr podnet na diskusiu; na to, aby sme mohli otvoriť témy, ktoré sa ukáza-
li počas našich doterajších rokovaní s ministerstvom školstva ako dôležité. Ukáza-
li sa komplikovanejšie ako som ja osobne očakával.

Jedna z vecí, ktorá sa ukázala, a ktorú pokladám za kľúčovú je, že nemáme jed-
notný slovník. Nie je to o tom, ktorý slovník je dobrý a ktorý je zlý, ale že táto ne-
jednotnost nám bráni si navzájom porozumieť. Vychádzajúc z môjho odborného 
pozadia (medicína, psychoterapia, pedagogika, sociálna práca) by som rád defino-
val pojmy, s ktorými budem operovať v rámci tejto prezentácie a prípadnej násled-
nej diskusie. Pod pojmom sociálna práca budem mať na mysli integrovanú dis-
ciplínu, ktorá sa zaoberá problematikou sociálnej patológie teoreticky aj prakticky, 
v prevažnej miere sa ukutočňuje ako sociálna služba, schopná a ochotná riešiť in-
dividuálne skupinové, komunitné a celospoločenské sociálne problémy vrátane so-
ciálnopatologických javov. Som presvedčený, že táto definícia je široko prijímaná. 

Keď budem hovoriť o resocializácii, tak budem hovoriť procese, ktorým sa je-
dinec stáva schopným sociálne žiť v príslušnej spoločnosti. Predpona „re“ signa-
lizuje, že túto svoju schopnosť mal a stratil ju (z akýchkoľvek dôvodov). Spoloč-
nosť sa k tomuto človeku vymedzila. Napríklad tým, že ho vyňala z jeho sociálne-
ho prostredia a rozhodnutím súdu ho zverila do starostlivosti zariadenia. Keď bu-
dem hovoriť resocializácii, tak budem hovoriť aj o istom deji deji, ktorý s ňou súvi-
sí, pretože jej predchádza. Predstavme si to takto: existuje správanie dieťaťa alebo 
mladého človeka, ktorý neuznáva normy tejto spoločnosti a začne sa voči nim vy-
medzovať tak, že to spoločnosť posúdi ako sociálno patologické. Niekto si to všim-
ne (rodina, rovesníci, ľudia z jeho kohorty, učitelia alebo vychovávatelia v škole, 
susedia, atď.) V tom momente by mala nastať signalizácia, ktorá príslušným sub-
jektom signál (najmä orgánu sociálno_právnej ochrany detí a sociálnej kurately, 
ale aj neštátnym subjektom), že je tu problém. To preto, aby sme sa začali touto so-
ciálnou patológiou daného človeka zaoberať. Stále sa dotyčný nachádza vo svojej 
komunite, stále ešte nie je donucovacím prostriedkom z komunity vyňatý. Hovo-
rím o starostlivosti pred vyňatím resp. pred nariadením ústavnej starostlivosti sú-
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§ Téma štvrtá: vyváženie ťažiskového zamerania reedukačných centier – pokla-
dáme za doležité zameranie nielen na výchovné a vzdelávacie prostredie, ale aj 
na prostredie sociálne s vysokým dôrazom na resocializáciu (v obsahu pojmu 
ako som o nej hovoril na začiatku). Účelom intervencie je zvrátenie vývoja ta-
kých rozsiahlych a hlbokých sociálnych patológií, pri ktorých je nevyhnutné 
radikálne zúženi hranice slobody. Myslím si, že hľadanie komplexných širo-
kospektrálnych postupov resocializácie dieťaťa spojené s čo najskorším rozši-
rovaním hraníc, by mohlo byť účinnejšie. Resocializácia je podporovaná, ak je 
to možné, aj prácou s rodinou dieťaťa. Participácia rodiny na procese, aktivá-
cia vnútrorodinných dynamík, umožnia zefektívniť proces. Tu dávam do pozor-
nosti rodinné konferencie, ktoré začal pred časom realizovať „Úsmev ako dar“, 
ktoré sa ukazujú ako nesmierne efektívny nástroj mobilizácie síl jadra komuni-
ty (rodiny).

Rozhodne si myslím, že všetky tieto režimové zariadenia by mali poskytovať 
komplex: výchovu, špeciálnepedagogickú, liečebnopedagogickú aj psychologic-
kú starostlivosť, ale aj sociálnu pomoc. Mali by zabezpečovať vzdelávanie a prí-
pravu (vo vnútri alebo niekde v okolí, podľa toho, čo je v záujme detí). Vychádza 
mi z toho ako úplne logické, že celé to môže efektívne fungovať, keď to bude mať 
jednu koncepciu, jeden systém, jeden podporný systém a bude to umožňovať, aby 
sa navzájom zdieľali všetky informácie a poznatky. Prehĺbenie a pokračovanie re-
socializácie počas a po ukončení pobytu v reedukačnom zariadení je posledná do-
ležitá vec, o ktorej chcem hovoriť. Keď dieťa vyjde von z tohoto zariadenia a nie 
je možné, aby sa obklopilo svojou komunitou, ktorjeho návrat pripravená, je veľ-
mi opustené, veľmi osamelé, náchylné na opatovný vstup na šikmú plochu. Rezort 
sociálnych vecí je nastavený na to, aby riešil aj túto následnú starostlivosť, po-
moc a podporu pre týchto bývalých chovancov alebo klientov. Zásadná vec, ktorá 
v tomto hrá úlohu, je možnosť obživy. Ak nemá zamestnanie, teda peniaze, tak si 
ich obstaráva iným spôsobom ako je spoločensky prijateľné. Tu tiež vidíme mož-
nosť rezortu sociálnych vecí, aby bol nápomocný ľuďom „na pol ceste“.
Isté je, že smerujeme k istej inštitucionalizácii celospoločenských sociálnopreven-
tívnych aktivít. Presne v súlade ako to konštatuje vo svojom dokumente minister-
stvo školstva. Je to o zmene postojov voči prevencii sociálnych patológií a v ne-
vyhnutnom zaangažovaní rodičov, učiteľov, sociálnych pracovníkov obcí, miest-
nych komunít vrátane susedov do tohto procesu.

Zámery 
No teraz ešte v krátkosti, dúfam, že vás to veľmi nezaťaží, by som povedal zá-

kladné zámery, ktoré rezort sociálnych vecí v súvislosti s prechodom reedukač-
nych a diagnostickych centier má. V prvom rade by sme chceli reedukačný prin-
cíp rozšíriť na resocializačný princíp, pričom to chápeme ako proces, ktorým sa 
jedinec stáva schopný sociálne žiť v príslušnej spoločnosti. Chceme, aby resocia-
lizácia zastrešila všetky dielčie procesy, vrátane mimoriadne doležitej reedukácie, 

covníkov, obcí a dobrých susedov ohrozených rodín.“ Absolútne sa podpisujem 
pod túto vetu, lebo ju pokladám za kľúčovú pri rozhodovaní ako ďalej. 
Máme témy na stole. Keďže nemáme čarovný prútik, ktorým by sme šibli a všet-
ko by išlo hladko podľa našich najlepších predstáv, je tu niekoľko tém, s ktorými 
sa musíme vysporiadať.
§ Prvá, základná, téma: nesúrodosť systému výkonu súdnych rozhodnutí – výkon 

súvisiaci s resocializáciou detí s poruchami správania, s problémovým správa-
ním a pod. mimo zariadení, starostlivosť po návrate do rodiny a všetky zariade-
nia na výkon rozhodnutia súdu sú v pôsobnosti rezortu sociálnych vecí, okrem 
štrnástich (z toho 1 neštátne) reedukačných centier a piatich diagnostických cen-
tier, ktoré sú v pôsobnosti ministerstva školstva. To je vážna prekážka zlepšenia. 
Mimochodom tú vetu som opäť citoval z materiálu „Zámery rezortu školstva vo 
vzťahu špeciálnym výchovným zariadeniam“.

§ Druhá téma: koordinácia resocializačného procesu – ktorý je definovaný, ako 
proces, ktorým sa jedinec stáva schopným sociálne žiť v príslušnej spoločnosti. 
Rezort práce, sociálnych vecí a rodiny má vo svojej pôsobnosti výkon sociálnej 
kurately. Ročne sociálni kurátori kvôli drogám a iným závislostiam, poruchám 
správania a podobne riešia 20 – 25 000 prípadov. Takýmto rozsahom sa zaobe-
ráme, a iba u malej časti prípadov je miera sociálnej patológie tak významná, 
že sa dostávajú do reedukačných zariadení a diagnostických centier. U všetkých 
ostatných odvraciame s väčším či menším úspechom zlyhávanie bezprostredné-
ho okolia dieťaťa a usilujeme sa vyhnúť zachovaniu alebo prehĺbeniu sociálnej 
patológie. Som presvedčený, že dvojkoľajnosť, ktorá tu momentálne existuje, 
nepodporuje synergiu, spájanie síl a dosahovanie lepšieho výsledku. Jedna plus 
jedna by sa mohlo rovnať tri, no zatiaľ sa rovná tak jedna a pol.

§ Tretia téma: otázka diferenciácie a špecializácie zariadení. Myslíme si, že ak by sa 
vytvorila silná, komplexná sieť týchto zariadení, mohla by byť otázka diferenciá-
cie a špecializácie doriešená. Rezort sociálnych vecí vytvára podmienky na výkon 
súdnych rozhodnutí uložených dieťaťu z dôvodu závislosti v resocializačných stre-
diskách pre drogovo a inak závislých, ale aj pre deti s rôznym druhom zdravotného 
postihu, s duševnou poruchou a aj s odchýlkami správania. Dnes je to však ďalšia 
„dvojkoľajná“ oblasť, kde sa veľkej časti detí venuje rezort sociálnych vecí a jednej 
časti detí sa venuje rezort školstva. Pričom medzi týmito skupinami detí dochádza k 
pohybu a prechádzajú zo starostlivosti jedného rezortu do druhého. 

Chcel by som ešte poukázať na záležitosť, ktorá stojí nad týmto všetkým: koncep-
cia deinštitucionalizácie. Asi viete, že Slovensko je viazané medzinárodnými do-
hovormi, ku ktorým v rámci EU pristúpilo, kde sa zaviazalo k deinštitucionalizácii. 
Neviem ako sa s týmto vysporiadava rezort školstva. V rezorte sociálnych vecí je 
v príprave koncepcia deinštitucionalizácie sociálnych služieb a činnosti detských 
domovov. Som presvedčený, že je potrebné sa zamýšľať aj nad deinštitucionalizá-
ciou reedukačných zariadení.
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Záver
Ponúkame tímu, ktorý sa dnes stará o reedukačné a diagnostické centrá podpo-
ru, rozšírenie záberu a synergiu. Viackrát som počul, že ľudia, odborníci z rezortu 
školstva, ktorí by mali aj so zariadeniami prejsť k nám, ktorí toto všetko budova-
li naozaj až niekoľko desiatok rokov, by mali byť prepustení a nahradení nejaký-
mi zamestnancami rezortu sociálnych vecí. Priatelia, toto nikoho ani vo sne nena-
padlo. My chceme budovať, nie demontovať...

Ďakujem pekne za pozornosť.

ako jedinečné a nenahraditeľné zložky veľkého, resocializáciou zladeného orches-
tra. Základný predpoklad, aby tento resocializačný dáždnik mohol fungovať, vidí-
me v tom, že bude prebiehať včasná depistáž, resocializácia bude bezodkladne za-
počatá. Ešte predtým ako k tomu vyňatiu bude musieť prísť. Kvalitná diagnostika 
a prognózovanie, programovo široký, vyvážený a synergizujúci diapazón resociali-
začných intervencií. Aby jedna plus jedna bolo tri.

Asi viete, že od 1.7.2011 všetkých 71 detských domovov prešlo do zriaďova-
teľskej pôsobnosti Ústredia práce sociálnych vecí a rodiny. Stalo sa tak preto, lebo 
decentralizovaná forma riadenia ústavnej starostlivosti cestou ôsmych určených 
úradov, ktoré sa doteraz starali o domovy nie je dostatočne efektívna. Zhodli sme 
sa naprieč všetkými inštitúciami (naše ministerstvo, ústredie, určené úrady, detské 
domovy) a profesiami, že je to krok, ktorý prinesie úžitok. Tak aj zariadenia pre-
chádzajúce z rezortu školstva by prešli do zriaďovateľskej pôsobnosti centrálneho 
subjektu – Ústredia PSVaR. Jedine takto dojde ku konsolidovanému pohybu jed-
ným smerom, ku kvalite a vzájomnej podpore.

Ďalšia oblasť, ktorou sme sa zaoberali je reorganizácia vzdelávania v reedukač-
ných a diagnostických zariadeniach. Momentálne je taký predpoklad, že by malo 
dôjsť k rozdeleniu týchto subjektov na dve samostatné jednotky: školské zariade-
nie a reedukačné zariadenie samotné, kde deti trávia svoj mimoškolský čas. Tie-
to školské zariadenia by museli mať nejaký špeciálny režim. Bohužiaľ k tejto dis-
kusii sme sa doteraz s kolegami z ministerstva školstva zatiaľ nedostali, lebo vždy 
to skončilo v tej prvej úrovni, že prechod do rezortu sociálnych vecí je v podstate 
likvidácia, je to namierené proti zmyslu toho, čo sa tu veľa desiatok rokov budo-
valo, atď. Diskusia o rozdelení na „školu“ a „reedukačný domov“ zatiaľ nebola. Je 
veľa tém, o ktorých treba hovoriť: dochádzka v rámci objektu do uzavretej školy, 
mimo objekt reedukačného zariadenia do otvorenej školy, voľba školy podľa po-
trieb, možností a zaujmu dieťaťa, atď. Veľa zložitých a kontroverzných tém. Je ne-
vyhnutné, aby sa táto odborná diskusia začala diať. 

Zariadenia budú celkom iste zužovať hranice slobody pre svoje deti aj v bu-
dúcnosti, je potrebné však determinovať čo všetko sa okrem toho bude s dieťaťom 
diať. Dobrovoľné pobyty dávajú veľká príležitosť na kompĺexnú prácu s rodinou. 
Aj toto je súčasť nášho zámeru. V neposlednom rade masívna a komĺexná podpora 
pracovníkov reedukačných a diagnostických zariadení. Podobný tím sa konštituuje 
pre detské domovy, obdobný by mal byť pre reedukačné a diagnostické zariadenia.
Synergie v programoch pre klientov, synergie v programoch pre zamestnancov. 
Ďalšou témou je rozšírenie súčasných dobrovoľných pobytov možno z ambulant-
nej, celodennej resp. týždennej resocializácie, v rámci toho aj príprava ma osamo-
statnenie i „follow up“ po osamostatnení. A chceli by sme tiež rozšíriť rekvalifi-
kačné a kvalifikačné programy pre deti nad 15 rokov. To súvisí s tým, aby si boli 
schopné zaobstarávať obživu.
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