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Predhovor

Treti ro¢nik medzinarodnej konferencie Kolokvium kazuistik nepochybne poukazuje
na vyznam interdisciplindrnej, narativnej a aplikacnej reflexie pre teoriu a prax v oblasti
socidlnej prace. Konferencia suvedenym podtextom sa po uz konanych konferenciach
prehlbuje a odozvy odbornikov, Studentov, ako aj laickej verejnosti nas podnecuji k tomu aby
sa vtejto linii nad’alej pokracovalo na akademickej pode. Voci odbornikom, Studentom

a laikom, ktori sa uvedenej konferencii zicastnili citime vel'ka zodpovednost.

Clovek pocas svojho biodromalneho cyklu Zivota zaziva vela situdcii, zktorych
niektoré potrebuju rieSenie prostrednictvom odborného multidicpilinarneho timu. Konferencia
sa dotkla aktudlnej problematiky deti v ndhradnej starostlivosti, konkrétne deti zijice
u profesionalnych rodicov, spolo¢nej vychovy dietata s rodi¢mi a knaza, obchodovania
s l'ud’'mi, bezdomovectva, gamblerstva, zdravotnému postihnutiu, starnutiu a mnohych d’alSich
oblasti zivota ¢loveka. Odborné prispevky podnietili bohati odbornu diskusiu, nové navrhy
a konStruktivne pripomienky k prezentovanej problematike. Chceme vyjadrit velké
pod’akovanie predndsajucim, ktorych velakrat nelahké vystipenie, prezentovanie svojho

pribehu auditoriu neraz zamrazilo a podnietilo k hlb§iemu zamysleniu sa.

Odprednasané prispevky na konferencii tvoria obsah zbornika, ktory drzite v rukach.
Pevne verime, ze uvedeny zbornik bude dobrou odbornou uc¢ebnou a eduka¢nou pomockou
pre Studentov a vzornym prikladom dobrej praxe pre odbornikov pracujucich nielen v oblasti

socialnej prace.

Taktiez vyslovujeme naSe vel'ké pod’akovanie vSetkym ucastnikom medzinarodne;j

konferencie Kolokviu kazuistik a uz teraz sa teSime na d’al$ie stretnutie sa v roku 2019.

doc. PhDr. Stanislava Hunyadiova, PhD.

doc. PhDr. NataSa Bujdova, PhD.



BAKOVA D. - GAMBLERSTVO A JEHO NEPRIAZNIVY VPLYV NA ZIVOT CLOVEKA

Abstrakt

Gamblérstvo nie je problém jedinca, ale celej jeho rodiny a najbliz§ich priatelov.
Liecba patologického hracstva musi byt predovSetkym komplexnd, so zameranim na
vnatorni zmenu jedinca, reorganizaciu hodndt a motivaciu k abstinencii, v ramci ktorej je
potrebné dodrziavat’ Specifické pravidla abstinencie a viest k nim hrdaca ako aj sirsie okolie.
Prispevok prindSa moznosti intervencii v probléme zéavislého spravania sa na hre, CiZze

gamblingu a tieZ ponuka jednu kazuistiku ako priklad nepriaznivého vplyvu na zivot cloveka.

KIacové slova

Gamblerstvo. Kazuistika. Primarna prevencia. Sekundarna prevencia. Terciarna

prevencia.

Abstract

Gambling is not a problem for an individual, but for his entire family and closest
friends. The treatment of pathological gambling must be particularly complex, focusing on the
individual's internal change, the reorganization of values and motivation for abstinence, in
which it is necessary to abide by the specific rules of abstinence and to lead them to the player
as well as the wider environment. The contribution provides the opportunity for interventions
in the problem of addictive behavior to the game, ie gambling, and also offers one case report

as an example of an unfavorable impact on human life.

Keywords
Gambling. Case report. Primary prevention. Secondary prevention. Tertiary

prevention.



Uvod

Nové technické vymozenosti, ktorymi dnes spolocnost disponuje poméhaji
modernému ¢loveku zvladat’ vel'mi rychle tempo sucasného zivota. Moderny, hlavne mlady
¢lovek tato techniku bez problémov prijima, ovlada aj kontroluje. LenZe dalo by sa tvrdit, ze
opacny efekt ma aj technika nad nim, pretoze nekontrolovatel'ne zasahuje do jeho zivota, ale
aj do zivota okolitych os6b. Benkovi¢ (2008) poznamendava, ze zial’, v priebehu niekol’kych
rokov prave tato technika ukazuje l'udstvu skor svoj odvrateny rozmer a produkuje mnohé
problémy. Nielen vo svete, ale uz aj u nas sa stretavame s prvymi lieCenymi klientmi, ktori
maju problémy z nadmerného pouzivania mobilného telefonu — chatovania, pouzivania sms,
facebooku, internetu, pocitacovych hier atd. Aj ked zatial neexistuje presnd definicia ani
diagnostické kritéria tzv. novodobych nelatkovych zéavislosti, stile je podl'a medzinarodne;j
klasifikacie choréb a tato problematika ponimand ako vel'mi nova, o jej diagnostickom

zaradeni sa stale vedu odborné diskusie .

Hra sa spaja s l'udstvom odjakziva. Je to prijemna a dobrovol'na aktivita, ktord ma
¢loveku navodit’ zabavu, uvolnenie, vyplnit' vol'ny ¢as. Medzi objekty hrania patria aj hracie
automaty, ruleta, kocky, poker, stdvkovanie na vysledky Sportovych podujati a tipovanie,
kartové a vlastne vSetky ostatné hazardné hry. Zavislé¢ osoby casto vo svojich vypovediach
uvadzaju, ze ¢im CastejSie sa do hry zapdjame, tym viac hra pritahuje nasu pozornost. Na
jednej strane nas hra odklana od kazdodennej reality, no na strane druhej, navrat z virtudlnej
reality do beZzného zivota je menej zaujimavy. Niekedy sa mdze stat’, ze prepadneme hre a
vasen hazardovat’ za¢ne ovplyviovat Zivot natol’ko, Ze hra sa stdva problémom. Je potrebné si
uvedomit’, ze vyhru alebo prehru urcuje ndhoda, neda sa naucit’ ani ovplyvnit’ danu hru, stale
plati, ze je to len ista forma zabavy. Tak ako kino, divadlo, Sportové podujatie, tak kazdé
poskytnutie zdbavy musime platit. Nikdy necakame, ze ndm ju poskytni zadarmo a eSte nam
aj za nu zaplatia. To isté plati o hrani. Herne st stavané pre zdbavu anie pre zisk.
Nenahradzaju prijem, ale poskytuji vzrusenie z hry, ktord dava Sancu na finan¢na vyhru. Ta
vSak nie je garantovana (Sekot, 2010).

V priebehu vyvoja zavislosti mézeme hovorit’ o navyku, opakované strety s hazardom,
pozitivne posiliiovanie (vyhry), stale vac¢Sie bazenie tzv. craving. Craving je dle NeSpora
(2011, s.16) ,nutkava tizba uzit' drogu aj formou hazardnej hry. Pri snahe zniZit' kontakt
s hazardom je bazenie vicSie a modzu sa prejavit abstinenéné priznaky (nervozita,
podrazdenost’, neraz aj agresivita, beznadej, unik k inym zavislostiam, ¢lovek akoby upadol
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do posobnosti zlych sil a tak zavisly jedinec sa ocitd v akomsi za¢arovanom kruhu, z ktorého
sa snazi zachranit’, sposobom, ze celu situaciu vyriesi d’alSou vyhrou.*

Postihnuty jedinec si poziCiava peniaze, Casto krat aj nelegalnou cestou. Finan¢ny
deficit sa prehlbuje, z neuspechov obviniuje okolie, rodina sa rozpad4. Gambler nevie ovladat’
nutkanie hrat’, stava sa zavislym. Dnes uz u maloletych deti vidime tento problém. (Cintulova,
2010) V mnohych pripadoch si napriek rasticim dlzobam a opdtovnému hraniu zavislost’
nepriznd, odmieta pomoc, hanbi sa. Tlak na duSevné zdravie stale rastie az do uplného
vycerpania, rozpadu jeho osobnosti (Jilek, 2008).

> Patologia hra¢stva so svojimi negativnymi dopadmi spdsobuje na trovni jednotlivcov,
komunit i celej spolocnosti typicky verejno-zdravotny problém. Koncept ochrany verejného
zdravia je definovany i Svetovou zdravotnickou organiziciou, ktord stavia na pevnych
zakladoch vyplyvajucich z preventivnych, vzdeldvacich, lieCebnych, socialnych, regulacnych
a kontrolnych opatreni. Ich cielom je zlepSovat zdravotné, socidlne, ekonomicke,
bezpecnostné a trestnopravne podmienky, ktoré ovplyviiuju zdravotny vyvoj jednotlivca
a spoloc¢nosti. Patologicka hra na hracich automatoch, je podl'a Leskovej (2017) akousi
psychickou poruchou spocivajucou v Castych a opakovanych epizdédach hrania, ktora je
dominujuca v Zivote jednotlivca a obvykle je aj na tkor socialnych, materidlnych, rodinnych
a pracovnych hodnoét. Dlhotrvajica deformacia hodnot spésobend gamblingom moze viest
k d’alsim patologickym prejavom, ktoré sa pri nerieSeni stupniuju a jedinec sa postupne moze
ocitnut’ na ulici ako bezdomovec.

Snaha spolo¢nosti smeruje k postupnému ovplyviiovaniu rizikového spravania vo
vztahu k ndvykovym latkam, kde mozno identifikovat' zdkladné stratégie politiky ochrany
verejného zdravia vo vztahu k ndvykovym latkam. Zakladné stratégie si zamerané na
vzajomne nezastupitelné a dopliiujuce sa ponuky po hazardnej hre formou primarnej
prevencie a lieCby, znizovania dostupnosti hazardnych hier a naich minimalizaciu $kod

v pripade Skodlivého hrania.

V tabulke autor Abbott et al. (2013) poukazuje na to, Ze tieto stratégie mdézu byt
uplatiiované formou konkrétnych intervencii na troch trovniach vplyvu. Pre kazdi troven

vplyvu mozno formulovat’ jej predpoklady, prostriedky a zameranie intervencii.



Tab. 1 VSeobecné faktory ovplyvitujice vznik a rozvoj skodlivého spravania.

Urowvefi winu

Strukturaini [(makro)

Komunitni [mezzo)

Individudini [mikro)

urover

urover

urowen

Fredpoklad Lid=ké chovani j= Chowvani je ovlivnéEno Chovani je ovivfiovdno
avlivfiovano Sirsi nazory & jednanim socidlnl | povEdomim a ndzory
wEitikou™ — skupiny, k nii elowék patii | jednothvol o rizicich
legislativnim [nebo by patfit chtEl], spojenych se specifickymi
a strukturalnim a socialnim kontextem, formami chovani stejné
kontextem. w némE Slenowé skupimy J1ako jejich individualnimm

i a jak =& we wztahu zamény, motivacemi
k hradstwi chowvaji. a schopnosbmi.

ProstFedioy Zakony, politika Socidlni normy, kontext MNormy jednotlnicd we

interwvenci a alokace finanénich a prostfedi, we kterdm se wztahu k hazardni hifie
zdragl Fhraji hazardni hry.

ZamEFeni Chovani celé Chowvani kankrétnich Chovéni jednotlivee

intervenci populace nebo jejich sacidlnich skupin
segmentd

Zdroj: Abbott et al. (2013).

Primarna prevencia

Cielom primarnej prevencie v praxi je znizovanie dopytu formou predchadzania
rizikového sprévania, za ktory mozno povazovat aj prvotné experimentovanie s hazardnou
hrou. Ide otzv. prilezitostné hranie, ktoré je najmid umladych l'udi povazované za
nebezpecné, pretoze Ziadna primdrna prevencia nefunguje stopercentne. Doélezité je najma
odhalenie experimentov do ¢o najskorSieho veku, a pokial’ uz k nim dochéadza, tak podpora
zodpovedného hracstva a predchddzanie zdravotnym, socialnym a d’alSim prekédzkam by mala
byt prioritou v postupnych rieSeniach (Toufar, 2008). Za ddlezité sa javi rozvoj koncipovania
stratégii primdrnej prevencie, ktord by bola zamerand na urcitu cielovu skupinu (Skola,
rodina, vrstovnici, komunita, masmédia) komplexne, dlhodobo a systematicky. V sucasnej
dobe vSak existuju dva druhy stavkovania, jednd sa o videotermindly a internetové

stavkovanie (Novotny, 2008)

Zasady efektivnej primarnej prevencie su popisané najmid v strategickych
dokumentoch a Standardoch, kde je mozné konStatovat, Ze UCinnd prevencia by mala byt
zamerana na rizikové spravanie v celej jeho sirke. CiZe nielen na $kodlivé hradstvo ako také,
ale mala by sa pozornost’ sustredit’ na zmenu postojov a spravania. Rizikové spravanie by
nemalo byt povazované za zdravl normu, ale mala by sa pozornost’ zameriavat’ na pozitivne

rozvijanie zdravych vztahov a sebaponimania formou interaktivnych metéd. Ako neuc¢inné
10



v primarnej prevencii sa preukazalo realizovanie ,,prevencie® formou jednorazovych aktivit,
napr. poskytovanim informécii — prednaskami, odstraSovanim, zakazovanim, prehananim
o negativnych nasledkoch rizikového sprdvania, moralizovanim a v neposlednom rade

1 afektivnou vychovou, ktord je postavend na emociach a pocitoch.

Za primarnu prevenciu rizikového spravania nemozno povazovat podporu
a organizovanie Sportovych aktivit, niektoré Sportové discipliny, ako je napr. futbal, ktoré su

s hazardom a navykovymi latkami najmé s alkoholom prevadzkované.

V Slovenskej republike takmer ziadne sluzby zamerané na patologické hranie
neexistuji. Ci sa uZ jedna o primarnu prevenciu, nizkoprahové sluzby pre véasny zachyt,
Specializované poradenstvo ¢i naslednu starostlivost. Ambulantnd liecba patologického
hracstva moze prebiehat’ v Specializovanych ordinéaciach pre lieCbu zavislosti. V minulosti
poOsobila siet AT ambulancii (pre alkoholizmus a iné toxikomanie), ktora sa v podstate
rozpadla a dnes pdsobia adiktologické ambulancie, ktoré su vSak sporadicky pritomné.
Vynimku tvoria Specializované ambulantné sluzby pre patologickych hracov. ,,Sluzby
socidlneho, finan¢ného a pravneho poradenstva, kam sa hraci a ich blizki obracaju v pripade
socidlno-pravnych problémov, su sice relativne dostupné, ale chyba ich previazanost’ so
sluzbami liecby, takze mozu iba zmieriiovat’ prejavy patologického hracstva. Nevyhodou je,

ze neddjde k uzdraveniu a problém sa iba odsuva‘“ (Kraus — Hroncova, 2010, s. 162).

Sekundarna prevencia

Cielom sekundarnej prevencie je zniZit mieru Skodlivého hrac¢stva. Pokial’ sa
patologické hracstvo rozvinie, v sucasnosti sa obvykle lie¢i spolo¢ne s inymi zdvislostami

alebo vel'mi podobnym spdsobom ako zavislost’ na navykovych latkach.

Mechanizmus vzniku 1iprejavy ochorenia st vrade aspektov podobné ako
u drogovych zavislosti, jednd sa vSak o chronické ochorenie s Castymi ralapsami, ktorych
lieCenie je narocné a zdlhavé. Patologické hracstvo méa negativne dopady na telesnu, dusevnu

a socialnu oblast’ a preto je potreba tiez vSetky tieto urovne v lieCbe oSetrit’.

»EBfektivnym spdsobom sa javi komplexny pristup zaloZeny na spolupraci odbornikov
viacerych profesiondlov ako su (lekari, psychoterapeuti, socidlni pracovnici, dlZobni
poradcovia, pravnici. Pre akutny stav je vyhodné zaistit' sluzby krizovej intervencie

a okamzitej psychosocidlnej pomoci. VSeobecne mozno konstatovat, ze ¢im viac modalit
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liecby je ponukanej a ¢im je liecba dostupnejsia, tym skor dojde k zachytu problémovych
hracov. Efektivnym sa javi i liecba v priamom kontakte, ako aj na dialku prostrednictvom
telefonu alebo internetu, individudlna a skupinov4, ambulantnd, stacionarna a rezidencnd*

(Kraus — Hroncova, 2010, s. 162).

Za ideédlny stav sa povazuje nadvizujici anavzdjom prepojeny systém sluzieb.
Informovanost’ verejnosti a populacie hracov obzvlast’ o problematike hracstva a existencii
sluzieb a casova a miestna dostupnost’ sluzieb maju vplyv na to, kto a kedy, respektive aky
podiel patologickych hracov asakym stupnom posSkodenia pomoc vyhlada. Dolezité je
ponuknut’ aj sluzby anonymné a bezplatné (nizkoprahové), pretoze patologické hracstvo moze
byt stigmatizujice a postihnuté osoby sa mozu citit’ byt’ ohrozené, mozu sa za svoje spravanie
hanbit’ a obvykle nemaju dostatok finan¢nych prostriedkov. Sluzby by mali byt tiez
dostatocne Specifické (zamerané primarne na problematiku Skodlivého hracstva), aby si pri
vstupe hra¢ nepripadal nepatri¢ne, a zdroveil otvorene irodinnym prisluSnikom a blizkym
hraCom, pretoze problém obvykle nezasahuje iba jednotlivcov, ale irodinu ako systém

(Drbohlavova, 2013).

Zvlastnou formou pomoci mimo formdlny systém sluzieb st svojpomocné aktivity,
ako je napr. ¢innost’ skupin Anonymnych hra¢ov alebo podpora poskytovana prostrednictvom

informaénych a podpornych materidlov na internete.

Kratkodobu a strednodobu ustavnu lietbu v dizke 6-12 tyzdiov patologickym hra¢om
poskytuju psychiatrické nemocnice spolocne s liecbou latkovych zéavislosti alebo vynimocne
na Specializovanych oddeleniach. Ich kapacita je v§ak dlhodobo naplnend, ¢akajuca doba na
hospitalizaciu sa pohybuje v tyzdiloch az mesiacoch. Svojpomocné aktivity su ucéinnou
formou pomoci, najmé ako doplnok Standardnej liecby od prvého kontaktu az po naslednt

starostlivost’.

Sluzby krizovej intervencie a okamzitd psychosocidlna pomoc ako st linky dovery
a krizové centrd, funguju nespecificky a s v SR len relativne dostupné, najmé Specializované
nizkoprahové sluzby pre patologickych hracov, ktoré umoziiuji anonymny a bezplatny

pristup vratane Specializovanej telefonnej linky pomoci, ktora v mnohych oblastiach chyba.

Postihnuté¢ osoby aich blizki maji malo moznosti, kam sa obratit a kde Cerpat’
informdcie. Pre prvy kontakt mozno vyuZit’ niektoré on-line psycholologické a adiktologické
poradne. Odhadovany zachyt patologickych hra¢ov v rozmedzi 2-5 % je ale vel'mi nizky
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avold po ustanoveni $pecializovanych sluzieb s nizkym prahom pre vstup a previazanost
s potrebnymi profesionalmi z odboru psychiatrie, psychoterapie, socialneho, finan¢ného

a pravneho poradenstva.

Pod sekundarnu prevenciu mozno zaradit’ aj obmedzenie dostupnosti hazardnych hier,
ktoré je neoddelitelnou sucastou a podmienkou efektivneho pristupu k minimalizacii
dopadov skodlivého hraéstva. Regulacia povolenych hier je priamo definovand v lotérijnom
zékone. Autoregulicia herni akasin podla Unie herného priemyslu v SR funguje uz
v niekol’kych mestach a v rade d’alSich miest sa pripravuje. Stucastou tejto autoregulacie je
spravidla odstranenie obtazujicich pohyblivych svetelnych reklam, inStalacia kamerovych
systémov so zaznamom do prevadzkovni, zdkaz ponukat’ zlacneny alkohol a iné podobné
benefity k hre a vstup hosti po polnoci iba individualne po kontrole. Za kI'i€ovy nedostatok

a vel'ké riziko je nutné povazovat v podstate akukol'vek absenciu reguldcie internetového

vsadzania u zahrani¢nych prevadzkovatel'ov.

Terciarna prevencia

Zakladnym principom pristupu zniZovania $kod je akceptovanie faktov, ze:

1) ,,Hracstvo je sucastou nasho sveta, a to napriek vSetkym snahdm o obmedzovanie
ponuky a dopytu.

2) Niektoré sposoby hrania hazardnych hier si bezpe€nejsie nez iné.

3) Uplné vzdanie sa hazardného hrania nemusi byt v danej chvili tym najddlezitej§im
alebo najvhodnejSim ciel'om.

4) Akdékol'vek zmena v spravani smerom k bezpecnejSiemu hraniu je Ziadicou, pretoze
prevencia d’alSiecho poskodzovania je I'ahSia a menej nikladnd nez nésledna liecba*

(Kraus — Hroncova, 2010, s. 162).

Prioritou je zniZovanie negativnych dopadov hracstva, pristup zniZovania $kod sa

nevylucuje, ale ani nepresadzuje trvalé a tiplné vzdanie sa hazardného hrania.

Pristupy zniZovania $kdd moZno rozdelit podla klI'icovych aktérov v podstate na tri typy,

ktoré Abbott et al. (2013) odporucali, aby:

- Samotnymi prevadzkovatelmi moéze byt ovplyvnené herné prostredie (nad ramec

povinnosti stanovenych zdkonom),
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- Hrac¢i mézu autoregulaciou smerovat’ k nebezpe¢nému hraniu a
- Pracovnici poméhajucich profesii moézu vcasnou intervenciou zamedzit vzniku

a rozvoju skod.

Ovplyvnenie herného prostredia zahfia vytvaranie vSeobecne bezpecnejSicho
prostredia, napr. vo vztahu kndvykovym latkam (napr. zdkaz kuarenia v herniach,
nepodéavanie alkoholickych népojov zdarma ¢i za dotované ceny), znizovanie dostupnosti
finanénych prostriedkov pre hra€ov (napr. prevencia vsadzania na Uver, odstrafiovanie
bankomatov z herného prostredia), znizovanie atraktivity hazardnych hier (napr.
obmedzovanie hernej doby, zniZenie vyhernych ¢iastok, obmedzenie jackpotu, obmedzenie
reklamy a marketingu v hernom prostredi, ponuka programov autoregulacie hracov (napr.
dobrovol'né alebo povinné stanovenie maximalnej vySky vsadenia sa predom, moznost
samovyliucenia z hry) aposkytovanie informacii vratane vzdelavania personalu

(rozpoznavanie Skodlivého hra¢stva a ponuka vhodnych sluzieb pomoci) (Identifikace, 2014).

Autoregulacia hracov je zaloZzena na dostatku informacii a zodpovednom pristupe.
Neexistuje jasna zhoda v tom, Co je eSte bezpecné hranie, ale na zédklade obecnych faktorov
prispievajucich k rozvoju hracstva a diagnostickych kritérii patologického hracstva mozno
stanovit’ ur€ité doporucenia pre zamedzenie vzniku arozvoja §kod. KI'i€ovym sa tak javi
moznost’ rychleho posudenia patologického hracstva a existencia ponuky dostupnych sluZzieb,
napr. v podobe informacného letdku s testom a adresdrom pomadhajucich inStitlcii alebo
ponukou obdobnych sluzieb on-line formou. Povaha ochorenia patologického hracstva (v
pritomnosti psychologickych obrannych mechanizmov, ako je popieranie a bagatelizovanie
samotného problému s hrou, a existencia tzv. hra¢skych bludov (iluzii ako sam ¢lovek zvlada
svoj problém, moZnost’ ovplyvnenia vysledkov a pod.). Zakladnym priznakom rozvinutej

zavislosti je strata kontroly nad svojim spravanim (Tauberova, 2009).

Efektivita screeningu patologického hraéstva podla Toufara (2008) a kratkej
intervencie v kontakte s profesionalmi nie je zatial vyskumne prebddana, rovnako ako
moznost’ stanovit’ si za ciel’ lieCby kontrolované hranie namiesto obvyklej Uiplnej abstinencie
od hazardnej hry. Aktivne a cielené vyhladdvanie patologickych hracov formou terénnej
prace sa teoreticky pontka ako Specifickd forma socialnej prace alebo obdoba prace

s problémovymi uzivatel'mi drog.
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Tab. 2 Odhadovana t¢innost’ iniciativ v prevencii problémového hracstva

Typ intervenci Viysoka Stfedng | Stiedni Stfedné Mizks
wysoka I
Informaéni a vedElavaci aktivity w
Intervence v détstw L
InformadnijosvEtove kampané ¥
Informaénifporadenska centra v mist& w
[RGIC)
Informovanost o statistice ¥
Skolni preventivni programy Fy
Regulaéni opatfeni -
Omezeni obecnd dostupnosti hazardw Wl
Omezeni potu provozowen hazardw Wl
Omezeni SkodineEjEich forem hazardu Wl
Omezeni potu typd hazardnich her 7
Omereni hazardu na vwyhrazeng 7
provazovwmy hazardu
Omezeni lokalit prowozoven hazardu o
Omezeni provozni doby provozowen #
hazardu
DOmezeni piistupnosti 7
Fakar hazardu mladeze .
Deyieni zdkonngého wéku pro hazard -
Omezreni pfistupu do provozowen na s
nerezidenty
Omezeni pfistupu do provozoven na wyEEi 7
socioekonomicke tFidy
Sebevwyloudeni z kasin ws
Dmezeni & Gprawvy zpbsobu poskytowani -
hazardu
Uprawva parametra pFistroji w8
Hraské limity '
Zrugeni wErnostnichfbonusowpch karet 7
nebo mEna jejich parametnd
Provozovatelerm stanoweng limity s
maximalni prohry
VrdéEldwaci program o probkEmawém «E
hractstvi pro zamE&stnance provozowven
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Automaticka & povinnad intersence e
u rizikowych hraéi

Umezeni pfistupu k penézidm ?

Umezeni sou€asného uZivani alkoholu ¥
a tabaku

e |
Omezenl reklamy "

27 ]

WWzhled provozoven hazardu

Lwgienl ceny hazardu Fie

Poskytovani hazardu statem "

Zdroj: Williams et al. (2012).

Tabul’ka od Williamse et al. (2012) priblizuje fakty podla kategorizacie, ¢i bude
znizenie vyrazné, ¢i nebude pritomné vyrazné Casové obmedzenie, zistuje sa ¢i by boli
ucinnejSie stratégie, ktoré by vytvarali mladeznicke vzorce ,,zodpovedného hrania* pred
dosiahnutim zdkonného veku, d’alej st tu naznacené vyhody prevencie, ktoré su obmedzené
na rezidenty, nerezidenty. Dalej z tabulky mozno vyé¢itat' & zniZzenie maximélnej vyiky
stavky a vyhry, alebo niz§imi rychlostami hry, znizenie frekvencie tesnych prehier, znizenie
poctu hier v rade za sebou, odstranenim moznostou prijmu bankoviek, zniZzenie interaktivnej
povahy automatov, zavedenim vyskakovacich informacii na monitore a obmedzenie moznosti
sedeni u hry maju nejaky vyznam. Uginok tohto opatreni sa zvysuje, ak je intervencia zo
strany persondlu povinna a je preukdzané jej dodrziavanie. DdlezitejSia je skor prevencia
relapsu u problémovych hracov a prevencia ucasti mladeZe na hazarde. Vyssi Gcinok je pri
zvySeni minimalnej vySky stdvky a zniZzeni maximalnej vySky vyhry. Otdznik v tabulke

oznacuje neistotu vyplyvajicu z nedostato¢nych dokazov.

Hazardné hrac¢stvo nemozno uplne zo zivota postihnutej osoby odstranit’, nakol'’ko jeho
nastrahy su na kazdom kroku. Problémom totiz nie je automat, ruleta alebo nejaké ina hra,
problémom je spravanie l'udi, ktori svoju vOlu nezvladdaju. Je to podobna situacia, ako
v pripade alkoholu, kde moZno iba tazko obvinovat’ alkoholicky napoj za to, ze po flom
¢lovek siahol. Je to na rozhodnuti a spravani sa kazdého z nés. Potreba zaujat’ realisticky
postoj a presadzovat’ také preventivne aktivity a intervencie, ktoré su vyskumne overené

a realizovateI'né (in Souvisejici zdravotni problémy a socidlni dopady, 2013).

V prevencii vzniku arozvoja individudlnych, komunitnych i spolocensky §kod

z hazardného hrania je potreba postupovat’ komplexne a vyvazene na vSetkych Grovniach. Za
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klucovy problém, ktory sa v praxi ukazuje su chybajiuce Specializované sluzby primarnej
prevencie, véasného zachytu i lieCby a podpory a rozvoj sluzieb, ktoré uz existuju. Na strane
druhej je potreba znizovania dostupnosti najviac rizikovych hazardnych hier, a to najma
v rizikovych lokalitach. Z hl'adiska efektivneho vynakladanie verejnych prostriedkov, je treba
vyznamne posilnit’ financovanie u¢innych preventivnych projektov, nasledna ich evaluacia
prijatych opatreni a vzajomnd spoluprdca medzi politikmi, odbornymi a pomahajucimi

pracovnikmi (Toufar, 2008).

Samostatnou a vel'mi dolezitou otazkou v praxi je aj potreba regulacie internetového
hazardu, ktoré podla vyskumov v oblasti on-line hazardného hraéstva nadobuda relativne

vel'mi vysoky pocet zavislych osob.

V dalSej Casti ponukam kvalitativnou metodoldgiou kazuisticky spracovany zivotny
pribeh, ktorym sa podava podrobnd analyza Zivota c¢loveka, o ktorom hovori napriklad
fenomonologicky pristup, kde hlavny vyznam spociva v objektivnom poznani zmyslu
problematiky, ¢iZze fenomenologia pontika vnimat’ ¢loveka takého aky je a ako problém, jav,
fenomén vnima. Ddolezitym je v samotnom zavere porozumenie, ako sa jedincovi jav ukazuje,
ako ho ponima, aky to méa dopad na jeho budacnost (Hendl, 2008). Kvalitativny vyskum
umoziuje vytvorit’ nové hypotézy a tedrie, kde je mozné opét’ ziskat nové udaje o malom
pocte jednotlivcov a porozumiet’ tak l'udom, ktori sa nachadzaji v rdéznych socialnych
situdciach (Disman, 2002).

Podrobné informécie boli ziskané pomocou rozhovoru s rodinnymi prislusnikmi.

Na zaciatku bolo potrebné ziskat' kontakt, vybudovat’ si doverny vzt'ah a suhlas so
zaznamenavanim podrobnych tudajov. Prostrednictvom kazuistiky je mozné priblizit
problémové spravanie gambléra, zistit, ¢o je povazované ako za hlavny spustac tohto javu,
aky ma gambling vplyv na psychicku stranku cloveka, a ako sa meni spravanie ¢loveka pod
vplyvom gamblerstva. Vyskumny stubor prebehol sprostredkovanym doporucenim blizkych
0sob, ktoré 7ija s ¢lovekom, zavislym, ¢iZe maju prioritne vzt'ah ku gamblerstvu. Zber udajov

prebiehal v domacom prostredi blizkych osob, bez pritomnosti zavislého gamblera.
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Kazuistika

Meno: Viliam
Vek: 45 rokov
Rodinna anamnéza:
Viliam zil v usporiadanej rodine s dvoma surodencami — bratmi. Rodic¢ia ich vzdy
viedli k Bohu. Viliam zvladal ZS a SS bez problémov, vyuéil sa za vodi¢a z povolania. Po

ukonéeni SS, dIhé roky pdsobil ako vodi¢ autobusu.

Osobna anamnéza:

V blizkosti zastavky kde parkovali autobusy bola hospoda, kde boli automaty. Chodil
tam iba na kofolu a videl, niektoré osoby, ako vyhravaji peniaze. Zacal skusat’ aj on. Viliam
je v sucasnosti rozvedeny, hl'adal Unik pred problémami a realitou prostrednictvom hier a
alkoholu. Nasiel si priatel’ku, ktora nevedela, ¢o je za rozvodom. Prisla na to az vtedy, ked’ si
zacCal od nej pravidelne poziciavat’ vysSie sumy penazi. Raz to bolo pét'sto kortn, inokedy
dvetisic. Potom sa jej sam priznal, ze hra na automatoch. Zaroven ale sl'ibil, Ze sa to uz viac
nestane. Videl som na sebe, ze sa zac¢inam menit. Bol som arogantny, sebecky, nepocitoval

som absolutne Ziadnu zodpovednost’ voci partnerke a svojim detom.

Socialny problém:

Herna je na prvy pohl'ad idealne miesto na izolovanie sa od I'udi. Ponuka maximalne
sukromie, ticho, pokoj... Hra¢ rozmysl'a len nad hrou a uplne vypne od vsetkych problémov.
V herni stravil desat’ az dvandst’ hodin, niekedy celi noc. Prestal uvazovat’ nad normalnym
zivotom, v hlave mal len prehraté peniaze, sposoby, ako ich ziskat’ spét’, koho oklamat’, koho
okradnut’... Ked'ze som prepadol rulete, pred o€ami som mal neustdle len kombinacie cisel.
Stagilo, Ze som si v§imol &isla na SPZ oby¢ajného auta. Bol to tplny horor, ktory normalny
¢lovek nepochopi. Okradal svojich najbliz§ich. Za svoj Zivol prehral okolo 5 miliénov korun.
Raz vyhral asi 80 tisic korun, to ho podporilo, ze opit’ vyhra a za jeden vecer vSetko prehral.
Vztahy medzi hra¢mi st vyborné, vSetci sme boli kamarati, drzali sme spolu, davali sme si
rozne tipy a triky. Prehral obrovské mnozstvo peiiazi, na automatoch nie je ni¢ vyherné.
Klamal sam seba, ze ruleta je vyssi level, lebo nuti ¢loveka premyslat. Samozrejme, je to

hlapost’, ruleta nema ziadnu logiku.
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Jeho zavislost prerastala Coraz viac do klamstiev aj u novej partnerky. Napriklad. mala
doma v rukach Styritisic kortin, ked’ niekto zazvonil. Peniaze dala do zasuvky a iSla otvorit’.
Ked’ sa vratila, peniaze tam neboli. Jediny, kto bol vtedy doma, bol Vincent. Spytala sa ho, ¢i
vzal tie peniaze. So stoickym pokojom, s pohl'adom upretym do o¢i mi odvetil, Ze ich nevzal.
Zacala som pochybovat’ sama o sebe, rozmyslala som, ¢i som ich nepolozila inde. Zacala som
prehrabavat’ vSetky ostatné zasuvky... Takto ma dokazal manipulovat....

Postupne medzi nami vznikla neddvera, zacali sme sa hadat,, prestali sme si rozumiet’. Jemu
to vsak bolo uplne jedno. Znami sa ma pytali, preco sa nanho nevykaslem. Stale som vSak
zhora dostavala silu pokraCovat. VSetko som odovzdavala Bohu, modlila som sa zaiho
niekolkokrat denne. Zaroveit som viak zacala obvifiovat samu seba. Zena ma v takychto
chvilach pocit viny a pyta sa, kde zlyhala. Celi domécnost’ som prevzala na svoje plecia,
nemusel nakupovat’, nemusel mi s nicim pomahat’, o vSetko mal postarané. Myslim, Ze tam
nebola uz ziadna laska. Pre mna uz bol Vincent Gplne cudzia osoba, stale som vSak citila

potrebu pomdct’ mu.

Po troch rokoch zavislosti iSiel k psychologicke a nasledne absolvoval dvojmesacné
lieCenie. Okrem gamblerov sa tam lie¢ia aj alkoholici a narkomani. V tamojSom tustave
pracuji naozaj dobri odbornici, ktori sa v prvom rade snazia zistit, ¢o bolo spustacom
zavislosti. Castou pri¢inou bola strata prace anasledné finanéné problémy spojené s

prebytkom volného ¢asu, ako aj nezhody v rodine.

Stav praesens:

Obéval som sa, ¢o prinesie navrat do reality. Dlhy si ho pockali a aj herne na kazdom
rohu. Bol odhodlany prestat’ hrat a dostat’” sa z toho. Je vel'mi tazké, ba az nemozné zit
neustale pod kontrolou. To je otroctvo, nie I'udsky zivot. Skor ¢i neskor to ¢loveka zlomi.
Ked sa gambler vrati do reality, musi mat’ presné pravidld, ktoré treba dodrziavat. Aj my
doma sme si spisali pravidld — Ze nebude chodit’ do herne, nebude klamat'... Musela som ho

neustale kontrolovat’, ¢o bolo vel'mi inavné. Aj tak to nevyslo.

Ubehli dva roky a znova sa ocitol na lieceni. Nehrat' vydrzal len niekol’ko mesiacov.
Opét si napoziciaval peniaze, ktoré nemal ako vratit', takze doslova usiel k rodicom. Tam som
vSak nenasiel pochopenie, povedali mu, Ze im je na pritaz, ¢o bolo pre neho dost’ kruté.

Dokonca okradol aj svoju mamu, u ktorej byval. Ked’ to vSetko nevladal znaSat, rozhodol sa
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vziat’ si zivot. Postavil sa na kol'aje a ¢akal na vlak. Mal uz predtym vyhliadnuté miesto, cez
ktoré rychliky prechadzali vysokou rychlostou. Kedze wvyrastal vo veriacej rodine,
v poslednej chvili zacal z plného hrdla kri¢at na Boha, nech mu pomoéze. Bolo asi pol
jedenastej v noci. Na Boha veril vzdy, ale na neho zanevrel. Po tom vykriku nastal v ilom
uplny zlom — zmizol vSetok strach, opadli vSetky starosti a napétie, pocitil som obrovsku
ulavu a chut zit', napravit’ vSetko, ¢o sa pokazilo. Udialo sa to v priebehu niekol’kych sekund.
Vratil sa do ubytovne, ked’ze v tom €ase uz nezil spolu s priatel’kou. Hned’ na druhy den zacal

riesit’ veci. Modlil sa najmi za pracu, aby mal financie na vyrovnanie dlhov.

Sledované kategorie:
- hlavny spustac tohto javu / rozvod, navsteva hospody, alkohol,
- vplyv gamblingu na psychicki stranku cCloveka/arogantnost, sebeckost’,
nezodpovednost’
- zmena spravania ¢loveka pod vplyvom gamblerstva / 2x absolvoval liecenie, chcel
spachat’ samovrazdu, pocitil zadsah vyssej sily. Dnes uz nehra, snazi sa abstinovat’ ¢o

sa mu dari, bojuje proti hazardu.

Zaver

Ako aj iné zavislosti, 1 gamblerstvo bolo klasifikované ako ochorenie, ktoré je
potrebné lieCit. Ide totiz o psychologickli poruchu, ktord sa odborne nachadza pod
patologickym hrac¢stvom a ntti 'udi davat’ hra¢ske zaujmy nad spolocenské vztahy a hodnoty.
Liecit’ sa musi v zaciatkoch sedeniami u psychiatra, no ak je uz diagnoéza F63, ako ju odborne
pomenuvaji, v pokro€ilom §tadiu a prejavuje sa aj agresiou, je nutné absolvovat’ plynula
odvykaciu liecbu v liecebni. Délezitou sucastou liecby gamblérstva je informovat’ pribuznych
o probléme hracskej zavislosti. Nielen v uvode, ked’ pribuzny (najcastejSie partner a rodicia)
pomdha zvladnut' finanénu krizu a pomaha najst’ ta spravnu cestu (vyhladanie odbornej
pomoci), ale aj neskdr pocas liecby. Sucastou rezimovej lieCby je rodinnéd terapia. Pre
pacienta je dolezitd spoluti¢ast’ rodiny na skupinovych terapeutickych sedeniach, lebo
zmieriluje pocity stigmatizdcie hradcov. Pribuzni sa wucia pochopit gambléra, byt
nagpomocnymi v abstinenénom programe. Rodinnd terapia pomdha obojstranne
znovuvybudovat’ naruené rodinné vizby, prehibit’ déveru. Rodinny prislusnik poméha menit
chybne naucené vzorce spravania. Gamblérstvo nie je problém jedinca, ale celej jeho rodiny

a najblizsich priatel’'ov. Liecba patologického hracstva musi byt predovsetkym komplexna, so
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zameranim na vnutorni zmenu jedinca, reorganizaciu hodndt a motivaciu k abstinencii,
v ramci ktorej je potrebné dodrziavat’ Specifické pravidla abstinencie. 1de o subor odporucenti,
ktoré pomdhaji v minimalizovani kontaktu s peflaznymi prostriedkami, vo vyhybani sa hre
a miestam, v ktorych jedinec hraval, ¢i situdciam, ktoré by ho opit’ k hraniu mohli zviest'.

Pacient by sa mal naucit’ pracovat’ so stresom a s bazenim, ktoré vedua k relapsom.

NajucinnejSou terapiou je ustavna lieCba v Specializovanom zariadeni. Jej sucast'ou
obvykle byvaju kognitivno-behaviordlne techniky, individudlne vedenie a skupinova, ako aj

rodinna ¢i pracovna terapia a iné lieCebné metddy.

Vyznamnu ulohu zohrdvaju pravidelné stretnutia patologickych hracov, kluby
abstinentov a svojpomocné organizacie, ako su,Anonymni hraci“. AvSak aj c¢asovo
nenaro¢na terapia, ktorou je napriklad motivacny rozhovor alebo kratka intervencia, moze
oslovit’ hracov, ktori liecbu v skutocnosti nevyhl'adévaji a este stale nie st presvedceni o tom,

ze jedinym prostriedkom na zivotnu zmenu je absolitne ukonc¢enia hrania.
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BUJDA, S. —,,VYCHOVAL MA DOBRY CLOVEK*

Abstrakt

Romska problematika je na Slovensku dlhodobym javom. Coraz viac sa prehlbuje
izolacia rdmskej minority od neromskej majority. Romska minorita neraz zapasi s prezitim.
Segregacia, chudoba, nizka vzdelanost, nezamestnanost a d’alSie nezelané javy,
so zvySujucim sa poctom Romov, riesenie tejto socidlno-patologickej situacie iba komplikujt.
Na rieSenie tohto problému sa vyzaduje zapojenie odbornikov z viacerych oblasti
so zretelom, Ze sa jednd o dlhodobu a naro¢ntl tlohu. Nemalé a Ziadana pomoc je potrebna aj

od Cirkvi. T4 svojou ¢innost'ou uz zaznamenala Gspechy pri praci s romskou minoritou.

KIacové slova

Roémovia. Centrum. Cirkev

Abstract

The Roma issue is a long - term phenomenon in Slovakia. Increasingly, the isolation
of the Roma minority from the non-Roma majority is deepening. The Roma minority is many
times struggling with a survival. Segregation, poverty, low education, unemployment and
other undesirable phenomenons with an increasing number of Roma are only complicating the
solution to this socio - pathological situation. How to solve this problem is to find a
requirement of an involvement of multidisciplinary experts, bearing in mind that this is a long
— time and challenging task. Great and desirable help is also needed from the Church. It has

already been successful in working with the Roma minority.

Keywords

Roma, center, church
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Vychoval ma dobry ¢lovek

V slovenskej spolocnosti je badatel'ny jav izolacie medzi majoritnou spolo¢nostou a
marginalizovanym rémskym minoritnym etnikom. ,,Spoluzitie Romov s majoritou je vo
viacerych Castiach Slovenska problematické, pricom existujuce problémy sa dlhodobo nedari
uspokojivo riesit. Vysledkom je nespokojnost’ majoritnej populdcie Zijicej v oblastiach s
romskou mensinou, ktord sa citi byt problematickym spoluzitim poskodzovana.” (Dinga a
kol., 2016, s. 6). Izolacia spoCiva v negativnych javoch, ba aj negativhymi skisenostami s
jednotlivcami. Musime priznat, Ze tento problém je obojstranny. Pri vychove deti, v
majoritnej skupine alebo v marginalizovanej romskej skupine, dochadza k zastrasovaniu deti
tou druhou skupinou. Skupinou, ktord je zla. Uz od utleho detstva sa detom vstepuje odpor
voci druhej skupine, romskej alebo neromskej. Toto moze byt spojené aj s poukazovanim na
rasové odliSnosti. A to len izolaciu zvdcSuje. ,,Negativne stereotypy s posiliiované aj
rastucou geografickou separaciou a poklesom kontaktov medzi Romami a Nerdmami.*

(Chovanec, s. 437, In: Betio et al., 2012).

Pastorac¢na ¢innost’ ako druh socidlnej prace s romami

Socidlna praca je neodmyslitelnou sucastou pastoracnej Cinnosti a do mnoZiny
socialnej prace patri aj pastora¢na ¢innost. Sama pastoracia vykondva urCity druh socidlnej
prace, ktora vSak nie je orientovand iba na davani ,,ekonomického dobra.“ Tato ponuka
spoc¢iva predovSetkym v ponuke pozitivnej zmeny zmySlania a Zivota na krestanskom
zéklade. Tymto pristupom neskor dochddza uskupiny sktorou sa pracuje k
pozitivnym zmenam. Je orientovand na l'udi, na pracu s 'ud’'mi, snazi sa pomahat’, pochopit’,
davat’ dostojnost’ Cloveku a adaptovat’ sa do spolo¢nosti. Cirkev sa podiela na rozvoji
vednych odborov. Vynimkou nie je ani socidlna préca.

Podla Novéaka (2013) socidlnu pracu mozno vo vSeobecnosti charakterizovat’ ako
vedecky odbor zamerany na profesionalnu socidlnu starostlivost’ o ¢loveka a jeho socidlne
prostredie, v ktorom realizuje svoje bytie.

Mnohé z tychto principov nasli svoje vyjadrenie aj v krestanstve. Dokazom je vzt'ah
Jezisa Krista k chudobnym a ntidznym, k hrie$nikom alebo k 'ud’om, ktorych sa spolo¢nost’
stranila. Skutky apostolov sved¢ia o vplyve krestanstva na spolo¢nost, a v tom modzeme
vidiet’ prvé zaciatky prepojenia socidlneho ucenia cirkvi medzi vednym odborom socidlna

praca. (Novak, 2013).
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Katolicka cirkev na Slovensku sa venuje aj pastoracii s Romami. Niektoré
duchovenstvo, laici a d’alsi ¢lenovia cirkvi z rehol'nych spolocenstiev ¢i z diecéz je vycClenené
pre tato ndront pracu. Vynimku nepredstavuje ani gréckokatolicka cirkev sui iuris na
Slovensku. Aj td zaviedla a zavadza Specidlnu pastoraciu, ktord sa venuje tejto stale
spominanej marginalizovanej skupine. Pastoracia dosahuje uz prvé badateI'né vysledky.

V  roku 2012 oficidlne zriadilo Gréckokatolicke arcibiskupstvo PreSov
Gréckokatolicke formaéné centrum pre Rémov v Ci¢ave, nachadzajuce sa v okrese Vranov
nad Toplou. Je to samostatny pravny subjekt. Prdvnu subjektivitu odvodzuje od
Gréckokatolickej cirkvi sui iuris na Slovensku. Poslanim tohto centra je podpora a rozvoj
socialnych, etnickych, minoritnych a marginalizovanych skupin Romov a evanjeliovym
naplianim posolstva JeZisa Krista. Vyvija aktivity, ktoré si vytyéila ako svoje poslanie. Dalej
do svojej ¢innosti zahfiia aj spolupracu s tretim sektorom a so samospravami.

Pastora¢né skusenosti poukazuju, ze prilev Romov na spolo¢né bohosluzby, ktorych
sa zucastiiuje majorita, sposobuje ich neprijatie. Majorita je schopna prestat’ sa zacastiovat’
bohosluzieb kvoli Romom. V praxi takyto jav nebol ojedinely. Duchovni cirkvi to riesili tym,
ze nedel'né bohosluzby kompenzovali pre Romov bud’ osobitne alebo pocas pracovnych dni
tyzdna. Na jednej strane tu mézeme opét’ hovorit’ o segregaciii, resp. izolovanosti Romov aj v
pastoracii. Na druhej strane vSak osobitné pastoracné venovanie sa iba ROmom umoziuje ju
prisposobit’ ich mentalite, ich osobitostiam, kultire a vnimaniu. A prave tohto sa zhost'uje aj
Gréckokatolicke pastoraéné centrum pre Rémov v Ci¢ave. Neskorsie zallenenie romskej
mensiny do spolo¢nych bohosluzieb s majoritou je azda otazkou niekol’kych generacii. Avsak
takato Specialna pastoracia pre Romov moéze byt prikladna a ndpomocna pre klasicku
pastoraciu, ktord je ur€end pre majoritné obyvatel’stvo.

Romov si pastoraéné centrum ziskava aj terénnou socialnou pracou evanjelizacného
druhu. Centrum posiela svojich ¢lenov, ako rémskych, tak aj nerémskych, do romskych osad,
kde im oznamuje evanjeliové posolstvo JeZiSa Krista. S terénnou evanjelizaciou su ¢lenovia
romskych komunit informovani o ¢innosti centra, a tak sa im poskytuje ponuka vyuzit' tuto
prilezitost. S Uspechom prichddza aj informovanie d’alSich Rémov Rémami, ktori st uz
zaCleneni do aktivit centra.

Centrum si ako ciele vytycilo zlepsit' spolocenské, socidlno-ekonomické postavenie,
dalej vzdelanostni a kultirnu troveii. Centrum pre Romov v Ciave vyvija osvetovi ¢Ginnost’
a snazi sa zlepSovat’ vzdjomné vzt'ahy medzi Romami a majoritou. Hlavnym zakladom centra

je duchovny zdklad zalozeny na uceni katolickej cirkvi. Centrum sa snazi podporovat
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kultirne a duchovné hodnoty Gréckokatolickej cirkvi, d’alej podporovat’ zdravie svojich
¢lenov, prirodu a krajinu, ochranu a tvorbu zZivotného prostredia aj cez romsky skauting.

Iniciuje zriadenie d’alSich pastora¢nych centier a kaplniek ako miest modlitby a ako
duchovny a osobnostny rozvoj pre Romov. Bohosluzby st pre potreby Romov upravené pre
ich osobitné prejavy vierovyznania. Je to samozrejme konané v ddstojnosti a v nenartiSani
katolickej nauky.

Uprostred romskych komunit je ciefom pastoraéného centra pre Romov v Cidave
zakladanie a podporovanie aktivnych krestanskych spolocenstiev. Jednym z vysledkov je
zaloZenie biblickej Skoly, ktord pravidelne organizuje vzdelavanie pre Romov v nabozenske;j
oblasti a oblasti Zivota. Pocas tyzdia sa v centre a v obci Sol’, kde maji vlastny priestor,
organizuju rbézne sedenia a tvorivé dielne pre deti, mlddez a dospelych. Animécia
vol'noc¢asovych aktivit pre Romov ma svoje stale miesto vo fungovani centra.

Spominané centrum podporuje a rozvija rémsku kultiru a umenie. Boli zalozené dve
hudobné skupiny, ktoré uz zaznamenali svoje Gispechy. Dal§im cielom centra je odovzdavanie

sktisenosti a dobrych prikladov z praxe.

Pribeh mladého Roma Petra

Peter je aj odchovancom dobrého Cloveka a zarovenl romskeho pastoraéného centra.
Pocas strednej Skoly Zil v domécnosti otca Martina Mekela, ktory sa venuje aj vychovou
mladych romskych chlapcov. Tito urcity ¢as Ziji spolu s nim a podiel’ajui sa pri organizacii
akcii pastoracného centra pre Romov. Takouto etapou, vychovnou fazou, ktorou prechadzaju
mali rdmski chlapci, ¢i mlddeznici, sa tak mozu l'ahSie adaptovat’ do spolocnosti. Po ukazani
prikladu a preziti ur¢itého €asu podla ur¢itého harmonogramu sa dosahuji pekné vysledky

s tymito jedincami. Patri medzi najlepSie a najefektivnejSie moznosti vychovy Rémov.

Peter - seminarista

Peter sa narodil 17. 6. 1997 rodi¢om Petrovi a Anne. Je nositelom otcovho mena.
Pochédza z romskej rodiny. Rodic¢ia si Romovia a byvaju v romskej osade v obci Sol’. Je
najstar§i zo 6 deti. Otec je pracujici a mama uz invalidna dochodkyna. Jeho strodenci
navstevuju este zakladné a stredné Skoly. Cela rodina byva v dome.

Peter je seminarista v gréckokatolickom kiazskom semindri. Rozhodol sa stat
knazom. Jeho rozhodnutie byt kiiazom suviselo s jeho obratenim k viere. Viedlo ho k tomu aj

Bozie volanie do sluzby knazstva, 'udu a Cirkvi. Dostalo sa mu vel'a prikladov a vzorov,
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ktoré motivovali ho rozhodnut sa takto. Tento Bozi plan prijal a rozhodol sa podstupit
nel'ahku formdciu v kilazskom seminari.

Medzi prikladmi, ktoré¢ Petra ovplyvnili boli to svitci ako je napr. svity Filip Neri.
Tento svdtec bol obetavy avenoval sa hlavne detskym sirotdm, ktoré v Taliansku boli
opovrhované. On si ich vzal pod svoje kridla. Ochraiioval ich a mal ich rad. Vyzarovala z
neho laska, starostlivost’ a otcovstvo. Petra motivoval aj sviaty Don Bosco. On bol ochotny
sluzit’ mladym chlapcom. Petrovym zijicim knazskym prikladom je gréckokatolicky knaz o.
Martin Mekel. Ten posobi v Ci¢ave, v Soli a v okoli Vranova nad Toplou. Tento kilaz sa
venuje Specidlnej pastoracii Romov. Slizi 'udom, dava im doveru, povzbudzuje, dava
lasku 'ud’om pocitit,, a to tak, Ze on a jeho tim nie s vo¢i nim l'ahostajni. Tieto priklady Petra

povzbudili k tomu aby urobil odvazny krok na ceste ku knazstvu.

Obratenie

Peter nepochadzal z uplne praktizujicej krestanskej rodiny. Jeho rodicia boli veriaci
iba na Velku Noc. Cize prist posvitit kosik a tym sa aj liturgicky rok skon¢il. Pravidelne
praktizujicimi veriacimi neboli. Predtym Petra sprevadzala aj negativna sklsenost. Na
zakladnej Skole sa pripravoval na 1. svdté prijimanie. Vyskytli sa nejaké problémy
s miestnym knflazom, za ktoré on sam nemohol. Knaz rozdelil deti na dve polovice. Prva
polovicu deti knaz zobral a udelilo sa im 1. svété prijimanie. Peter nechépal, preco je v tej
druhej polovici deti. Tieto deti nedostali 1. svdté prijimanie. TUto sviatost im nebola
vysluzena. Peter sa tak na vieru ako diet’a ,, vzdorovito vykaslal“ a neriesil to. Zmena prisla az
o0 par rokov neskor.

Peter sa obratil pred dsmimi rokmi v roku 2010. Bolo to v jeden den, ked’ bol na
skautingu s chlapcami. Tam sa hrali, preberali tému a na konci sa modlili vlastnymi slovami.
Vtedy ho to zasiahlo. Pocitil Boziu lasku. Pocitil, ze Boh ho miluje a zalezi mu na iom. Po
tomto zacal pravidelne chodit’ na bohosluzby, na rozne akcie, a nad’alej aj na skautské tdbory.
Dostal aj 1. Svité prijimanie. Robieva to tak doteraz. Je to uz krasnych 8 rokov, ¢o zije s

Bohom.

Zivot u dobrého cloveka

Zakladnu Skolu 1. az 9. ro¢nik absolvoval vo svojej obci v Soli. V 13. rokoch ako uz
bolo spomenuté sa obratil na vieru.

Ponuku zit’ u dobrého Cloveka dostal v lete, pred nastupom do 1. ro¢nika na strednu

Skolu. Tato ponuka spocivala v byvani v rdmskom pastoracnom centre v Ci¢ave spolu so
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Styrmi romskymi chlapcami. Dvaja chlapci boli z vedl'ajsej dediny a d’alsi chlapec bol priamo
z Cigavy. Zo $tyroch chlapcov ostali nakoniec dvaja. Toto rozhodnutie spdsobilo to, Ze Peter
dodnes s usmevom tvrdi, Ze sam nevie, ako sa tam dostal. Je to dodnes pre neho velkou
zahadou.

Stredna Skolu — cirkevné gymnazium sv. FrantiSka Assisi absolvoval vo Vranove nad
Toplou. Tam, ako tvrdi, prezil aj svoju pubertu. Peter bol dobrym ziakom len na t
matematiku nemal hlavu ¢o vSak nikdy nebolo handicapom. Ako hovori, nieCo mu islo lepSie
a nieo, naopak, slabSie. Aj tak sa snazil €o najlepSie pripravovat na vyucovanie. Cely
stredoskolsky Zzivot teda prezil v rémskom pastoraénom centre v Ci¢ave, odkial' cestoval
kazdy pracovny deii aj do skoly.

Jeho rodi¢ia sjeho pobytom v CiGave velminesuhlasili. Nakoniec ale dali svoj
rodicovsky sthlas a Petrovi sa tak otvorila nova kapitola Zivota. Domov chodieval pravidelne.
Aj rodicia ho navstevovali. Domov chodil predovsetkym na vikendy, Vianoce a Vel'ki Noc.
Tento Cas prezival doma spolu s rodinou. Jarné ajesenné prazdniny prezival aj doma
a nieckedy aj v centre. Cez jarné a jesenné prazdniny casto ostaval na tdbory pre chlapcov.
Leto aletné prazdniny travil ¢asto mimo domova a centra v Cidave, kedze sa venoval
skautingu a animatorstvu. Tato Cinnost' bola ¢asto mimo miesta v ktorom sa nachadza
centrum a Petrov domov v Soli.

Pobyt u kinaza, ktory mu dal ponuku zit’ inak, v centre pre Rdbmov znamenal vel'a. Bola
to dobra skiisenost’ z ktorej tazi dodnes. Peter tam prisiel ako 15 ro¢ny. Zivot v centre bol
spojeny s dennym harmonogramom. Ked bolo teplejSie a dobré pocasie, po Skole sa
pracovalo aj na zahrade a pri domacich zvieratach. Kilaz ich pozyval pracovat’ a makat’ na
sebe aj fyzicky. Stile veCer od pol 9 mali spolo¢nii vecernti modlitbu. KedZze Peter
nepochadzal zo silne veriacej rodiny, duchovny Zivot, ktory Zil kfaz so svojou s rodinou
(gréckokatolicky knaz) mu boli prikladom. U¢il sa od nich - ako Zit’ vieru, ako sa spravat’ na
verejnosti, v malych skupinkach, v socialnych kontaktoch. Videl ako aj oni ziju arieSia
problémy. Dostaval iny pohl'ad na to. Dost’ vel'a sa naucil od nich. Nie vSetko riesit’ hortucou
hlavou, ale zastavit' sa a premysliet’ si. Ako sa obliect’ a k hygiene bol vedeny samotnymi
rodi¢mi. A aj tymto zivotom si Peter nasiel viac priatel'ov z majority ako z Romov.

Pristup dobrého ¢loveka — gréckokatolickeho kilaza o. Martina Mekela bol otcovsky.
Bol otcom, vedel pokarhat’, ale povzbudit’, pochvalit’, potiahnut’ a pomoct’. Nevedel odsudit’.
Bol a je dobry ¢lovek. Daval rieSenia, rieSenia sa hl'adali. Peter s radostou zaspomina, ze ked’

niekedy rieSenia neboli, tak sa zasmiali a iSlo sa d’alej. Rodinu Mekelovcov ma rad. Peter
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nel'utuje roky Co prezil u tejto rodiny. Urcite by to (s odstupom Casu) prezil este raz. Prisiel
tam ako nastrocny, preto to vtedy vnimal inak. S odstupom Casu vnima, ¢o vSetko pozitivne
na neho vplyvalo.

Aj negativna sktsenost’, ktorti o. Martin zazil, zanechala na Petrovi dobry vplyv. Raz
prisli Rébmovia naddvat’ o. Martinovi a to nepravom. Napriek tomu kilaz sa nehneval a ukézal
priklad odpustenia. Zapricinilo to, Ze druhykrat, ti isti Romovia ho prisli odprosit’ za urazky a
obvinenia. Tu dany knaz ukazal priklad veriaceho krestana. Odpustil im a nerie$il krivdu.
Peter na to so slovami spomina na celtl udalost’: ,, Ak su mudri a pochopia prinesie to velku
zmenu v Zivote. Niektori to pochopili, ini zas nie.

Petrov Zivotny §tyl vyplyvajuci z charakteru centra a vychovy knaza spdsobil, ze mu
to upevnilo vztahy s jeho vlastnou rodinou aj ked’ nie su spolu az tak Casto. Aj oni zacali
navStevovat’ centrum. Zucastiiuju sa aj bohosluZzieb v centre. Pocas strednej Skoly Peter Zil so
Stipendia a z prijmu rodi¢ov. Ak sa nasiel zdroj jednordzovo sa mu prispelo prostrednictvom

knaz. Napriek tomu, ze jeho mama uz v tom ¢ase nepracovala pre zdravotné problémy, Peter

nepocit'oval nedostatok.

Zivot v rémskom pastoracnom centre

Petrovo obratenie sa zvel'ad’ovalo aj ¢innostou v pastoracnom rémskom centre. Stalo
sa suCastou jeho Zivota. Ved’ v iom nielen byval ale bol aj jeho ¢lenom. Peter viedol
stretnutia s chlapcami raz do tyzdna. Raz do mesiaca mali s Romami spolo¢ny vikend.
Navstevoval aj zakladni umelecku $kolu, ktorej pobocka bola priamo v centre. Absolvoval
literarno - dramaticky odbor. Pod vedenim pedagoga hrali krestanské divadlo. Vznikol taky
divadelny klub v ktorom Peter bol ¢lenom.

Z centra sa organizovali aj misijné vyjazdy. Romovia spolu s Petrom chodili po
roznych osadéach. Evanjelizovali Romov a robili im misie po domoch. Stretavali sa s 'ud'mi za
ktorych sa modlili. Peter pokraCoval aj skautingu. Nielenze absolvoval ¢i organizoval
skautské tabory, ale aj sa skautskej praxi zaucal v skautskej Skole. Ked’Ze pastora¢né centrum
vykondva duchovnu ¢innost’ a romske vnimanie nie je zakazované, liturgie si prispdsobené
romskemu vnimaniu sveta. Liturgia je oslava — ma davat’ nadej a radost’. Petrovi nevadilo ze
liturgia je prisposobend na Styl radosti a veselosti. Aj takto mohol realizovat’ svoj osobny
vzt'ah s Bohom.

Peter zo vSetkého najradSej mal ked’ travil ¢as s mladymi. Ked' sa mohli zdiel'at’ a aj
trochu povystrajat. Celé to bolo radostné a povzbudivé. S kamaratmi, ktorych si nasiel vdaka

centru ziskal partiu rovesnikov zloZzeni z Rémov a z ¢lenov majority. Bolo to krasne, nikto
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neriesil rozdiely. Peter to bral tiplne normalne a citil to aj z druhej strany. Navzajom sa bavili
akokeby boli pokrvni pribuzni. Spomina si aj na vtipny zazitok zat'azujici na kondiciu. Raz
po konferencii v Bratislave poslali kupit’ kamarata listky na vlak. Kupil ich na nespravny ¢as
a bez miestenky. Na ceste z Bratislavy do Kysaku (vychodné Slovensko, koSicky
samospravny kraj) stali a sedeli vo vlaku na chodbe. Bolo to smutné ale aj prijemné pretoze
partia sa podrzala.

Dalej mal Peter rad aj to, ked mali nieckomu pomdct — detom, ¢&i rodine bud’
modlitbou, nejakou radou apod. To mu davalo vela. So Zivotom v centre a pri jeho
zvelad'ovani sa musel venovat’ aj Skole. T4 bola dolezitd. Gymnazium davalo zabrat’ ale na

ucenie mal Peter vytvoreny dostatocny priestor.

Iny zivot

Peter tym, Ze Zil v Ci¢ave u kitaza a jeho rodiny, e chodil do §koly, mal §irsi kontakt
s majoritou. UZ zakladnej Skole sa stretaval so spoluZziakmi z majority. Aj v druZine si nasiel
vel'a kamaratov. Preto nemal ostych ked priSiel do sveta majority pocas svojho Zivota u
knaza.

To Ze mu niekto dal pocitit’, Ze je Rém, bolo na ulici ¢i v obchode. Bolo to len par
vynimiek. Takéto podpichovanie neriesil. Vie, kto je. Takto neprajnost’ nikdy nepocitil
v pastoracnom centre. Pastoracné centrum povzbudilo Petra, aby sa nehanbil za to, Ze je Rom.
Centrum povzbudzuje svojich ¢lenov nehanbit sa za to, kym si. A vychovéava v tomto duchu
d’alej. Pastora¢né centrum a l'udia v niom v prvom rade davaju duchovny pohl'ad na svet. To
romske ktoré je v Petrovi nebolo nijako zakazované ¢i branené. Peter priznadva Ze jeho
temperament ani zd’aleka nie je taky ako u d’alSich Romov, ktori toto centrum navstevuju.

Peter oficidlne Zije v romskej osade. Romovia z tamojSej osady mu davali pocitit,, Ze
je iny. Nepocitil izolaciu za to, Ze sa kamarati s gadzami. Aj ked” mierne naznaky, Ze je
s gadZzami sa naSli. Boli to vSak mierne ndznaky. Napriek tomu nepocitil z ich strany
odsudenie. V tom mal Peter Stastie. Koniec koncov stretdva sa s Rbmami, ktori navstevuju
centrum a to je nie€o, ¢o ich spaja.

Napriek tomu Petrova inakost’ v dosledku obratenia a vychovy u dobrého ¢loveka v
centre zapdsobila na niektorych Romov aj pozitivne. Peter pred obratenim bol v partii
kamaratov, kde navystrajali r6zne hluposti a vykonali zI¢ veci. Po obrateni a v zZivote u kiaza
sa kvazi jeho kamarati z partie a aj zo Skoly pozerali na neho inaksie. PoSuskavali si: ,, On je

iny, ma iné spravanie, je lepsi...” To bol dovod, preCo opustil partiu. Peter zo svojej
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skusenosti uvadza, ze v romskej osade je v nejakej partii skoro kazdy. Ak niekto v tej partii
nepije, nefaj¢i a nerobi iné veci, nie je kamarat. Ak ich po Case Clen opusti je to tym, Ze je
akysi iny a aj divny. Niec¢o sa muselo stat’.

Po tom, €o opustil partiu a naSiel si novy domov, po niekol’kych rokoch mu niektori
kamarati povedali: ,, Vidis, Peter, keby sme aj my chodili do toho istého centra. Keby sme ho
aj my navstevovali a chodili aj do chramu, bolo by to inaksie. Jeho kamarati vidia na nom
zmenu a trosku aj l'utuja, ze aj oni nechodili. Peter ich nad’alej pozyva urobit’ tento krok. Ale
¢im su starsi, tym st podl'a Petra hanblivejsi, hoci su to chlapi. Tym, Ze je malo doma stretava
ich malo anie je s nimi tak v kontakte. Pri stretnuti mu to stale opakuji: , Skoda, Ze sme
nechodili. “ Ale Sanca je stale. Stale je Cas prist’ do centra pre Romov a zapojit’ sa.

PreCo niektori Romovia stale otal’aju navstivit’ pastoracné centrum? Peter uvadza, ze aj
oni sami velakrat nadavaji na centrum a nadavaju na Cirkev. A to im brani tam ist’ a pozriet’
sa ako to tam funguje. Hanbia sa pozriet’ 'udom do o¢i. Ti l'udia ktori na nich nadavali im uz
odpustili. Ale v nich je stale problém prist’ a pozriet’ sa do o¢i. Uverili nepravddm ako to tam
vyzera a sami zacali na to nadavat’. Niektori po vel’kom otal’ani prisli a stali sa stalymi ¢lenmi.
Aj ti najvacsi ktori najviac nadavali prisli. ,, Ukdzalo sa, Ze ldska je silnejsia ako klamstva.

uvadza Peter.

Centrum Petrovymi ocami

Zo zaciatku ked’ tam Peter zacal chodievat’ bola tam mald skupinka (20 — 50 ¢lenov)
rémskych chlapcov. Bolo to v roku 2007. Teraz centrum pdsobi v celom vranovskom okrese
v niekol’kych obciach. Vykonava misiu, misijna sluzbu, maju aj spolo€enstva, aj v zahranici.
Clenovia st vyslani do Ostravy (Ceska republika), kde spolupracuji so salezianmi. Vytvorené
su aj evanjelizacné timy. Timy, ktoré robia duchovné kurzy, stretnutia s mladezou, stretnutia
so seniormi a skautské tabory. Tych podujati je naozaj dost’.

Pastoraéné centrum pre Romov v Cidave samozrejme vytvara aj podmienky pre
vysluhovanie sviatosti, sobasenie cirkevné, krsty a myropomazanie (birmovka). Vznikli
gospelové hudobné kapely (napr. zndma F6), ktoré vydavaji vlastné hudobné albumy a maja
za sebou Uspechy. Hravaji na Slovensku a v Cechach. Okrem iného navitevuju aj viznice,
kde evanjelizuju a ohlasuju kerygmu (radostné ohlasovanie evanjelia) 'udom na ucinenie
pokénia a zmeny ich zivotov.

Zivot Romom sa vd’aka centru skvalitnil uréite po duchovnej stranke. Ale zlepsili sa
im aj vzajomné vztahy. Niektori manzelia si dali manzelstvo do poriadku aj po cirkevnej

stranke. Zlepsil sa aj zodpovedny pristup Rémov. Ti pracuju a ich deti chodia do $ko6l. Svojim
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spdsobom centrum vykondva socidlnu pracu, ktora vsak nie je prvoradd. Prednost dava
pastoracnej Cinnosti. Prvotna duchovna praca sposobi to, ze zmysSlanie Rémov potom sa
podl'a Petra zmeni. Potom ostatni vidia, Ze je potrebné pracovat’ a jednoducho maju ist’ d’alej,

mysliet’ na svoje deti, Ze je to pre ich dobro.

Petrove sucasne vzory

Peter za vel'ky romsky vzor povazuje I'udi, ktori pracuju aj vo svetskom prostredi. To
st Tudia ktori pracujii aj v PreSove a v KoSiciach. Ti, ktori pracujui pre romsky rozhlas a
televiziu. Podl'a Petra je to uzito¢né. Mnohi Rémovia zabudaji kym si a ¢o v nich je — to ¢o
je v nich vzacne a pekné (nie vSetko ale mnoh¢ veci). A prave tito I'udia, st horlivi, ktorym
zélezi na Romoch a na romskom narode. Su to 'udia zo svetského prostredia. A na duchovne;j
urovni za rémsky vzor Peter povazuje, Ze su to l'udia z centra. Ludia, ktori si na vysokej
duchovnej trovni. Otcovia rodin, ktori sa obetovali pre deti. Obetovali im ¢as, financie a
zalezi im na sprdvnom duchovnom Zivote. A zéaleZi im aj na duchovnom dobre Romov

polozené na krest'anskom a biblickom zaklade.

Petrove vizie a jeho prianie druhym

Petrove Giastoéne plany do buducnosti su jasné. Cakd ho este 5 rokov kiazskej
formacie. Cez leto chce byt aktivny, ndpomocny pre centrum a plnit’ si bohoslovecké
povinnosti. Chee byt s 'ud'mi a s mladymi z centra. Taktiez aj s priatel'mi, s ktorymi pocas
roka nemo6ze byt. Do budicna by sa chcel venovat’ ako knaz sluzbe Rémov — teda svojim
vlastnym. Aj ked uvadza Ze: ,, Proroka si vsade uctia, len ie v jeho viasti, medzi jeho
pribuznymi a v jeho dome (Mk 6, 4).“ Veri, Zze mu Pan da tato milost, ktora bude pramenit’ zo
sviatosti knazstva, ktort raz prijme. A Ze bude ndpomocny pre Rémov.

Peter nevie, kde by skoncil, ak by nebol v centre. Vel'akrat si tito otazku dal. Mozno
by pracoval v zahrani¢i, mozno by sa oZenil a bol otec deti. Dakuje za to Ze sa stretol s o.
Martinom. A je rad, Ze to takto dopadlo.

Petrova stiéast’ Zivota je stale romske pastoraéné centrum v Cigave v ktorom zil. Ur¢ite
by sa ho nezriekol. Az by mu ho zakézali tak by to znasal tazsie. Ale tym, Ze je v semindri, uz
nie je v iom tak Casto. NavSteva centra va¢Sinou ostava na letné prazdniny. Ale tym, Ze je v
semindri, zvykol si uz na tito odlicenost’. Zrejme by sa s tym po ¢ase zmieril a nebral to tak
tragicky. Co by nakoniec robil az by mu centrum nezmyselne zakézali? Uréite by to nebolo

jednoduché. Robil by vsetko pre to aby tento zdkaz nebol zakazom.
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Petrovym Zelanim je aby bolo viac takych centier. Nielen pre Romov. Privital by aj to
aby boli zmieSané centra pre Romov a Slovdkov. Podl'a neho nie je vzdy dobré ak sa veci
robia osobitne pre Romov a osobitne pre majoritu. Vnima, Ze je potrebné aby sa obe skupiny
mohli u¢it’ vzajomne zit. St na Slovensku, byvaji spolu, su si susedmi a je potrebné zit
spolu. Nebat’ sa toho a byt odvazny. Mozno menej nadéavat’ a viac si priat’ to dobro navzajom.
Peter, ako aj d’alSi, vnima potrebu socidlnych pracovnikov a knazov, ktori by sa venovali
Roémom. Prave po takychto 'ud’och je vacsi dopyt. Ved aj samotné centrum, ktorého je
¢lenom svoju ¢innost’ rozsiruje.

Na otazku, ¢o by Peter chcel pontknut’ l'ud'om ako knaz odpoveda biblickym citatom
apostola Petra: ,,Striebro a zlato nemam, ale ¢o mam, to ti dam: V mene Jezisa Krista
Nazaretského vstan a chod’! (Sk 3, 6).“ Teda ponuknut’ zZivého Jezisa Krista - jeho lasku a
milosrdenstvo. Peter chce Romom pontknut’ tento zmysel Zivota, ktory im chyba a ktory je

zakladom kazdého dobra.

Zaver

Pri praci s romskou minoritou je potrebné aktivovat’ potreby tejto skupiny. Nielen
poukdzat’ na ich potreby a pontknut im ich realizaciu. Tato ponuka vychddza najméi
prichodom na miesta, kde tato skupina Zzije, ¢i sa zdrziava. S ponukou ma prist aj
povzbudenie nebat’ sa vykro€it' a navstivit ur€ené miesta na vlastni sebarealizaciu. Ponuka,
ktord ma byt zrealizovand, nesmie byt zaloZend na ekonomickej vyhode. MézZe sa stat, ze
u skupiny, ktord je zadujmom budicej cinnosti, mdze predstavovat’ nejakil povinnost
poskytovatel'ov ponuky, ktortl im musia preukazat’. Spolu s aktivizovanim potrieb Rémov je

potrebnd spolo¢nd obojstranna participacia. Takto je mozné dosahovat’ pekné vysledky.

Na tato ponuku nebude reagovat kazdy. M6zu na fiu reagovat’ jednotlivci alebo malé
skupinky, ktoré sa neskor stretdvaji na spolocnych vyhradenych miestach. Dodlezité je
vyhoviet' aj malému poctu zdujemcov a zacat’ s nimi pracovat. Ich zmenou postojov moze
byt dobrym prikladom a pozvankou pre d’alSich. Okrem iného je potrebné poukazovat na
realne pozitivne priklady. Priklady tych, ktori proces zalenenia sa do centra absolvovali.

Dalej ukazat’ na priklady ispechov ako aj na osobné svedectvo Zivota ¢lenov centra.

Nesmie chybat’ aj vychova. V rémskom pastoratnom centre v Cic¢ave je priestor na vychovu
romskych deti. Tie Zija urcity ¢as v centre a su sti¢astou domécnosti kilaza, ktory tam pdsobi.

Vychova je spojend s dennym harmonogramom a prikladom Zivota vychovavajiaceho.
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Aj naprieck mnohym rozdielom, moze dochadzat’ k Ciastocnému a postupnému zblizovaniu
I'udi zromskej aneromskej populacie. Po vzore centra sa postupne rozvija Specidlna
pastoracia s Romami aj mimo okresu Vranov nad Toplou. Aj Gréckokatolicka cirkev na

Slovensku si kladie za tlohu zakladanie takychto pastora¢nych centier.
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BUJDOVA, N. - ZIJEM s DMO

Abstrakt

Detsk4d mozgova obrna (DMO) je termin predstavujuci skupinu chronickych ochorent,
ktoré si charakteristické poruchou centralnej kontroly hybnosti. DMO sa zac¢ina prejavovat
v prvych mesiacoch alebo rokoch Zivota dietata. DMO je ochorenim nervového systému
u deti. Medicina v stcasnosti nedokéze liecit' prvotnu pri¢inu vzniku DMO, medicina

zmiernuje nasledky uvedenej diagnozy.

KIacové slova

Detska mozgova obrna. Rodina. Skola.

Abstract

Children's Cerebral Palsy (CHCP) is the term representing a group of chronic diseases
characterized by a disorder of central momentum control. Children's Cerebral Palsy begins to
appear in the first few months or years of the child's life. CHCP is the disease of the nervous
system in children. Our medicine on the present can not treat the primary cause of CHCP, it

only mitigates a consequences of this diagnosis.
Keywords

cerebral palsy, family, school.

Uvod

Oliver, Sapey, Thomas (2012) uvadza, ze hranica medzi zdravim a chorobou je vel'mi
krehka. Nepochybne ¢lovek moZe o svoje zdravie v dosledku pdsobenia ndhodnych udalosti
externych vplyvov velmi rychlo prist, moze sa viak chorym aj narodit’. Dalej autori povazuji
zdravie za ,,veli¢inu®, ktora najviac formuje kvalitu Zivota a prezivania jednotlivca ako aj
celej jeho rodiny. Zdravy ¢lovek dokaZe plnohodnotne Zit', realizovat’ svoje aktivity. Clovek
s postihnutim do zna¢nej miery takto moZnost’ straca.

Jednou z uloh socialnych pracovnikov je zivot chorych (zranenych, zdravotne postihnutych)

ludi duSevne aduchovne obohacovat avytvarat tak spolupdsobiaci ucinok
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multidisciplinarneho timu odbornikov z r6znych oblasti (socialna praca, zdravotnictvo, pravo,
psycholdgia...). NajvSeobecnejsi vyznam slova zdravie mézeme postavit’ do roviny vysledku
vzajomnych interakcii 'udského organizmu a externé¢ho prostredia ¢loveka (enviromentu). Na
jednej strane Clovek vplyva na svoje okolie, prostredie, ktoré do zna¢nej miery pretvara, na
strane druhej nepochybne prostredie ¢loveka vyrazne ovplyviluje a taktiez ho pretvara,
formuje. Je potrebné dodat’, ze kazdd l'udska bytost’ je uzatvoreny systém v ramci boi-
fyzikéalno-chemickych procesov. Ludska bytost’, ¢lovek je osadeny do urcité¢ho priestoru. Na
zaklade toho je 'udska bytost’ mimoriadne citlivd na vplyvy externého prostredia. Nesmieme
vSak zabudat, Ze prostredie moze na ¢loveka posobit’ tak pozitivne ako aj negativne. Svetova

zdravotnicka organizdcia WHO (World Health Organization) zdravie definuje ako stav

uplného telesného, dusevného a socialneho blaha. V tejto suvislosti je potrebné dodat’, ze
zédkladnym predpokladom pre zvladnutie Zivota a prostredia ako takého je zdravie. Sustrova
(2012, s. 2) uvadza, ze ,,zdravie je proces rozvijania, pouzivania, ochrafovania vsetkych
zdrojov Tudského tela, duSe, mysle, rodiny, komunity a prostredia.” Podla Kiivohlavého
(2003) je zdravie podl'a kazdého ¢loveka vnimané vel'mi subjektivne. Vnimanie jedinca sa
pocas jeho biodromalneho cyklu meni, pricom su kladené r6zne dimenzie zdravia. Uvedeny
autor d’alej konstatuje, ze dobré fyzické zdravie naznacuje, ze sa Clovek subjektivne citi
zdravy a to v emocnej ako aj socialnej dimenzii. Na druhej strane choroba, traz ¢i zdravotné
postihnutie nemusi automaticky znamenat, ze sa Clovek citi fyzicky chory. Zdravie teda
mdzeme vnimat’ ako odraz vlastnej existencie ¢loveka, subjektivny pocit dobrého fyzického
zdravia nevynimajuc dusevni a duchovnu vyrovnanost. K uvedenému je potrebné uviest
prostredie, nakol’ko €lovek zije v ur€itom prostredi, teda hovorime o prinosnych socialnych

interakciach s okolim.

ZIJEM S DMO - pribeh byvalej §tudentky VSZ a SP sv. Alzbety v Bratislave Michaely

Herdovej.

Moje meno je Michaela Herdova. Pochddzam z Oravy. VysStudovala som vysoku Skolu sv.
Alzbety, odbor socialna praca so Studijnym programom misijnd a charitativna praca. Pocas
doterajSieho Zivota ma sprevadzali rozne zdzraky. Prvy hlavnym zézrakom bolo, Ze napriek
progndézam lekdrov som neostala s mojim zdravotnym postihnutim na voziku. Moja diagnéza
je detskda mozgova obrna I'ahSieho typu. Ostala som po narodeni ochrnuta len na l'avi stranu
tela. Moja mama bojovala obetavo s nejasnou diagndzou, ktort lekari zacali riesit’ v podstatne

neskorSom obdobi mdjho detského vyvinu. Ale musela sa vysporiadat’ aj s tym, ze rozvod
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z dovodu alkoholizmu u méjho otca bude to najlepsie vychodisko ¢o spravi pre seba a svoje
deti. Tieto a iné zazitky, radosti a trapenia mdj vztah s mamou len upevnovali. Preto sme
nielen mama a dcéra. Je pre mia ¢lovekom, na ktorého sa moéZem obratit’ a mat’ byt jedna
druhej priatel’ky. Nie som jedinacik, ale najmladSia ztroch surodencov. Kazdy socialny
pracovnik by si asi povedal, Ze toto vyzerd na taZzku rodinni anamnézu. Teraz ako
vystudovanej sociadlnej pracovnicke, by mi to napadlo asi tiezZ. Aj v tomto zhora ndas strazili
ochranné ruky Boha, lebo m6zem pod’akovat nielen za vychovu svojej matky, babky, a tiet,
ale aj za vSetky pady, ktoré nas posilnili a zomkli ako rodinu. Rozvodom mojich rodicov sa
stretdvanie s otcom nepretrhlo. Dokonca sme v pravidelnom stretdvani. V mojom detstve bolo
tak, ze si ma hyckal a obdarovaval dar¢ekmi ako by chcel zakryt' to zI¢ Co niekedy spravil.
Teraz sme vo vyrovnanom vztahu. Ked sa nieCo zl¢ deje, nebojim sa mu to otvorene
povedat’. Napriek vSetkym zlym situédcidm som svojmu otcovi za vela veci a chvil’ vd’a¢na.
Medzi mnou a mojimi surodencami je sedem aSest rocny vekovy rozdiel. Ked som
v siedmych rokoch nastupovala do prvého ro¢nika na zakladnej Skole, tak z nich sa uz stavali
pubertiaci. Aj ked’ z detstva vel'a zazitkov s mojimi sirodencami nemam, pretoze mali iné
zaujmy, tak im vd’a¢im za vela. Napriklad moja sestra ma takzvane ,,nakopla“ do toho, ze sa
nemam bat’ ist Studovat do Bratislavy. Pamétam si jej slova:,, Nemda$ natol’ko vazne
postihnutie aby si musela ostat’ tu na Orave. Chod’” uvidi§ toho viac v zivote.“ Samozrejme
najvacsi strach z toho mala mama a ostatni starSi ¢lenovia mojej rodiny. Na zdkladnej skole
som totiZ mala s u¢enim problémy, ¢asto som bola na lieceniach, operaciach a néslednych
rehabilitaénych pobytoch. Poctivost’ k uceniu som si zacala budovat’ az pocas strednej Skoly.
Tu som nasla skuto¢nych priatel'ov, ktori ma brali, da sa povedat’ ako ,,normalnu‘. Bavilo ma
aj to Stadium. Ked’ sme uz pri tej strednej Skole, tak chcem hlavne spomenut utrzok z toho,
kto mi vnukol myslienku ist’ Studovat’ do Bratislavy. V predposlednom ro¢niku strednej skoly
som si tak vaznejsie zacala uvedomovat’, ze mdj rozhl'ad aj na iné veci a skusenosti ¢loveka s
postihnutim by sa mali rozvijat’ na vysokej Skole. Na strednej Skole ako to uz byva pri vybere
kam ist’ na Stadium vysokej Skoly vds ma viest’ odborny pedagodg. Ja som s naSou odbornou
pedagogickou vel'a toho preberala. Ked’ som uz bola rozhodnuta pre Cisto socidlnu pracu,
v nasom Oravskom okrese, tak vytiahla knihu s vysokymi Skolami. Ako ju otvorila pozrela na
stranu a prstom ukdzala: ,,Nie ty nepdjdes Cisto na socidlnu pracu, ja teba vidim tu.”“ A tam
ked’ som sa pozrela do knihy bol napisany odbor ,,Misijna a charitativna praca v Bratislave.*
Tak zacali sny o velkomeste malej Orav€anky, ktora Zije s DMO. Ako som uZ na zaciatku
prispevku spominala, ze som s mojou diagnézou vyviazla o chlp Zivotu na voziku, tak tesne

pred maturitou si ma obdobie na voziku naslo, bohuzial. NesStastnou nahodou som si

37



dolamala obidve predkolenia a museli ma operovat. Vlozili mi kliny do néh, aby sa mi
Spiralovité zlomeniny zrastli. Na voziku som stravila Styri a pol mesiaca. Po takom dlhom
Case, ked’ sa ¢lovek znova na svoje nohy postavi z vozika, ma pocit, Ze je batol'a, ktoré sa
zacina ucit’ chodit. Na voziku som zvladla aj zmaturovat. No moja najvéacsia poctivost’ sa
prejavovala az od prvého semestra vysokej Skoly. Prvii skuSku si budem pamétat’ eSte asi
vel'mi dlho. Ale neodradilo ma, ze som musela vidiet’ ,,mila* pani profesorku psychologie az
trikrat. Hovori sa, ze koho vyhodite, ako bumerang vrati sa. Ja som sa vel'mi rada vracala do
ucebni na pode vysokej skoly sv. Alzbety v Bratislave. Do Zivota, mi ddvali nielen vel'a moji
spoluziaci, s ktorymi sme vytvorili takil nasu misijnu rodinku, ale s vel’kou nadSenost’ou som
pocuvala naSich UZasnych prednaSajucich o ich zivotnych misidch a skusenostiach z praxe.
Pocas mdjho zatial’ mladého Zivota, ale s postihnutim som si uz toho vela prezila, a tak pocas
vysokoskolského studia venovala aj dobrovolnickym aktivitdm pri 'ud’och s postihnutim. Do
mojich Studijnych prac, ktoré som obhajovala na Statniciach som sa snazila vlozit' nielen
sktisenosti, odbornost’, vedomosti ale aj srdce. VeI'mi ma irituji vyskumy, ktoré sa uskutocnia
len preto, aby sa zaznamenala Ciarka, Ze vyskum na danu problematiku bol uskuto¢neny. Do
svojej diplomovej prace, som chcela vlozit’ celé moje usilie, schopnosti, ale hlavne ¢o najviac
skusenosti z praxe. Chcela som, aby na problematiku zamestnanosti ludi s fyzickym
postihnutim na Slovensku sa vyjadrili v mojej diplomovej préaci l'udia, ktorych sa najviac tato
problematika dotyka. Preto vyskumna cast v mojej diplomovej praci zahfna kvalitativny
vyskum. Vyskumnou vzorkou st participanti s fyzickym postihnutim. Poc¢as pisania mojej
diplomovej prace som aj osobne navstivila Grad prace v Bratislave, kde som sa aj ja bola
pytat’ o pracu ako zdujemca o pracovné uplatnenie. Sama som sa na internetovej stranke uradu
prace docitala, ze ako zaujemca o zamestnanie sa nemusite zaregistrovat’ na pobocke uradu
prace kde mate trvaly pobyt. Ako zdujemca o zamestnanie mozete byt aj ako Student,
mamicka na materskej, alebo ¢lovek s postihnutim, ktory je doma. Panie na informaciach na
bratislavskom Urade prace boli Sokované o ¢om im to hovorim. Tie ma samozrejme posielali
na urad trvalého bydliska. Bojovala som. Skoro po troch hodinach stravenia na trade niekto
kompetentny pochopil, Ze nieCo také ako zdujemca o zamestnanie existuje, a Ze to nie je nieco
mnou vymyslené. Na zaverecnych magisterskych Statnych skuskach, ked” hlavne sa modlite
pred obhajovanim vasej prace, aby ste presli, Vas ani len nenapadne, Ze na konci hodnotenia
a vysledkoch, dekan ohlasi ako prvé vaSe meno pri najlepSich zavereénych pracach. Bolo
vSetko Sok, slzy dojatia, smiech a hlavne radost’, z toho, Ze vaSe celkové usilie vie niekto

dostojne ohodnotit’. Pre bezného ¢loveka, ktory sa nevie mozno tesit’ z mali¢kosti a hlavne pre
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,,zdravého* ¢loveka je to nieCo nepodstatné. No pre mna osobne to bol velky uspech. No a
kazda mlad4a Zena sniva, Ze sa raz vyda za to svojho vysnivaného muza. Ja som nebola
vynimkou. Lenze postupne po tych zlych skusenostiach s muzmi, ktoré som zazila som uz
postupne stracala ilizie, ze budem raz stat’ pre oltarom v bielych Satdch. Rozhodnut sa odist’
z Oravy a ist’ Studovat’ do hlavného mesta som neol'utovala ani vtedy, ked’ sa zacal zaujimat’
o mia ako normalnu mlad Zenu, muz, s ktorym tento rok budeme mat’ svadbu. Niektoré zeny
by povedali, ze nasli svojho vysnivaného princa. Ja poviem: ,,NasSla som svojho vymodleného
muza, s ktorym aj malé spolo¢né zazraky su pre mma, Zenu s diagné6zou DMO velkymi
zvladnutymi prekdzkami.“ Mesiac po mojich magisterskych promoéciach sa mi podarilo
zamestnat’ v jednej chranenej dielni v Bratislave ako asistentka riaditel'a. Ked’ze zijem s DMO
ja som mala problém zamestnat’ sa. Vela I'udi mi hovori, ach iba na polovi¢ny tvdzok ved’ to
je nic. Ja si poviem, ved niekde sa zacat’ musi a kazda sktsenost’ je skisenost’. Poviete si asi,
ze po tol’kych tspechoch ¢o som zatial’ osobne zazila. UZ by som sa mala tesit’ len z toho, ze
¢o nevidiet budem pani manzelka, verim, ze aj dobrou matkou. Verim, Ze moje deti
s manzelom budeme vediet vychovavat aspon z Casti tak, ako dobre ma vychovala moja
mama. Za jej vychovu a za vSetko som jej vel'mi vd’a¢nd. Ale nie ze by som bola nendsytna,
ale uz ku koncu pisania mojej diplomovej praci ma napadol vyskum, ktory by bol vel'mi
uzitocny. A preto som si povedala: ,,PreCo nespojit’ prijemné s uzitonym®. Tak som sa
rozhodla, Ze si dokon¢im PhDr. Stym, Ze moja priaca bude na problematiku vcasnej
intervencie a vychovy u rodin s dietatom so zdravotnym postihnutim. Pomaly sa blizime ku
koncu mdjho prispevku. Zhrnula by som v skratke len tolko. Je velmi tazké mat’ v tomto
svete zdravotné postihnutie rézneho typu. Odporic¢am nebojovat’ so svojim vlastnym
postihnutim, ale bojovat’ s prekdzkami, ktoré Vam tejto Zivot dava k nohdm. Niektoré veci,
situdcie a uskalia, zvlddam tazSie ako zdravy ¢lovek, no staci si najst’ len urcity sposob ako to
zvladat’ a potom to uz ide ,,jednoducho®. Najskor sa pokusit’ to zvladat’ sam a ked’ to nejde
v nejakych veciach nebojte sa I'udi, ktorych mate na blizku, ako napriklad aj ti ktorych som

spominala ja v tomto mojom prispevku Vam z vel’kou radost'ou pomdzu ndjst’ sposob.
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Zaver

Nepochybne, ako vyplyva aj zvypovede Misky Herdovej, popri lekaroch
a terapeutoch zohrava vel'kt a nenahradite'nti ulohu rodina. Nevyhnutna je spolupraca rodiny,
lekarov a celého odborného timu. Bez takejto spoluprice nie je mozné pomoéct dietatu
s diagnozou, ktord ho bude sprevadzat’ celym jeho Zivotom. V sti¢asnosti v€asna intervencia
poskytuje odborné sluzby, pomoc a podporu rodindm detom s DMO. Rodicia nezostavaju
sami. VCasna intervencia sa zameriava na podporenie schopnosti rodiny zvladnut tato
zat'azovl Zivotnu situaciu. Podporou milujlicej rodiny moze diet'a dokazat’ vyuzit’ ¢o najviac

svojich schopnosti, moznosti a predpokladov.
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CINTULOVA, LUDVIGH, L. - KAZUISTICKE SPRACOVANIE PRiPADU RODINY V

ROZVODOVOM PROCESE

Abstrakt

Prispevok poukazuje na dopady rozvodu cez kauzistické spracovanie rodin, ktorych
postihol rozvod. Kazdy rozvod vznikd inou sthrou ¢asto aj viacerych €initel'ov, ktoré vyvolali
rozpad rodiny a je vysledkom niekolkoroéného nespokojného zivota manzelov C¢i
konfliktnych situdcii v rodine. Z tohto dovodu je potrebné posudzovat situdciu v rodine
individualne, pomahat’ a riesit’ rozvodovy proces najma v zaujme zachovania zdravého vyvoja

deti.

KIacové slova

Rozvod. Rozpad rodin. Kazuistika.

Uvod

V priebehu vyvoja spolocnosti prechddza institlicia rodiny mnohymi premenami.
Dovolujeme si povedat, Ze v sucasnosti prechddza institucia manzelstva a rodiny krizou
zmeny hodndt a preferencie kohabitacii. V sucasnosti mdéZeme pozorovat’ typické premeny
predovsetkym v rolach ¢lenov rodiny (ustupuje dominantné postavenie otca, matky si vo
vicSe] miere tlacené k harmonizacii rodinného a pracovného Zivota, skracovanim trvania
rodi¢ovskych dovoleniek), vo funkcidch (socializacno-vychovni preberaju skoly a dalSie
inStiticie z dovodu pracovného vytazenia rodiCov) a velkosti rodiny (zanikanie
viacgenera¢ného spoluZzitia, jednorodi¢ovské rodiny ¢i rodiny s jednym dietatom). Napriek
tomu povazujeme rodinu za stabilizujucim prvkom spolo¢nosti a bezpecnym miestom pre
vychovu a rozvoj deti.

V situdciach, kedy dochddza k disfunkcidam uloh rodiny, naruSeniu rodinnych vztahov
a patologickému spravaniu jedného alebo viacerych ¢lenov rodiny, je Castym rieSenim rozvod.

Rozvod sprevadza vsetkych ¢lenov rodiny silnymi eméciami, je zatazovou situaciou, lebo
kazdy nieco straca. Dochadza k strate partnera, spoluzitia dietata s niektorym rodicom, strate

ekonomickej, ¢asto k zmene bydliska, okruhu priatel'ov, atd. Samotny rozvodovy proces je
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narocny, no ked k nemu doéjde, je dolezitd snaha eliminovat jeho negativne vplyvy.
Konstruktivne, riadené ukoncenie manzelstva je Setrné k rodicom i det'om.

Ukoncenie manzelstva ¢asto nie je realizované konStruktivnym spdsobom, ktory by bol
Setrny pre deti i rodiCov. Ked rozoberame rozvodovu, ¢i porozvodovu situdciu z akéhokol'vek
aspektu, najbezbrannejSou obetou je dieta. Stdva sa Casto obetou prave rodiov, ktori si
myslia, Ze ,,bojuju* o jeho priazen a v jeho zaujme. Aj v pripade, ked’ vSetko okolo rozvodu
prebicha ¢o najslusnejSie a najpokojnejSie sa dieta moze citit’ ohrozené, dezorientované,
smutné, stracajice svoje istoty. Nie je mozné jednoznacne tvrdit, te rozvod musi negativne
ovplyviiovat’ dieta. No sme si isti, ze dieta znasa rozvod T'ahSie, ked’ obidvaja jeho rodicia
dokazu medzi sebou komunikovat’ bez agresie, spolupracovat’ a preukazovat’ Gprimny zédujem
o svoje dieta. Vtedy ma dieta istotu, Ze svoje kladné citové vzt'ahy moze prejavovat’ voci
obom rodi¢om, lebo napriek rozvodu sa nechce citovo odputat’ ani od jedného z nich.

Leskova a Lojan (2016) v suvislosti s rozpadom rodiny uvadzaju, ze do celkového obrazu
toho, ¢im vSetkym je dieta rozvedenych rodiCov frustrované a stresované, patri d’alSia
dolezita okolnost, ato narusené vnutrorodinné vzt'ahy, ktoru dieta potrebuje pre svoju
identifikaciu s dospelymi a pocitu prindlezitosti do urcitého rodu. Rusi sa tak zazemie,
ku ktorému ma dieta vyvinuty sentimentalny vztah a kde nachadza pocit istoty a bezpecia.

Socialny pracovnik mé nezastupitelné miesto pri pomoci rodindm v rozvode riesit’ ich
komplikovant zivotnu situdciu s cielom dosiahnutia psychorozvodu rodicov, kde prvoradym
zaujmom su potreby dietata. Aby sa ich dieta napriek tomu, Ze sa jeho rodicia rozviedli,

mohlo pozerat’ na oboch, ako na hodnotnych l'udi, ktorych ma rad.

Aspekty rozvodu

Rodina mé& svoj intimny charakter, ale zaroven sa vyvija v spleti roéznych
spolo€enskych, kultirnych suvislosti. Tak ako je kazda jedna rodina unikatny systém tvoreny
jeho jednotlivymi ¢lenmi, tak aj rozvod ma réznorodé dopady na kazdého jeho tcastnika a
kazdy c¢len rodiny sa adaptuje individudlne. Rozvod patri k jednej z najbolestivejSich a
najkomplikovanejSich Zivotnych udalosti, aké ¢lenovia rodiny prezivaji. Spretrhava vztahy,
rusi vedomie kontinuity Zivota, dotyka sa podstaty l'udskej identity. Samotny rozvod ma
stranku pravnu, ekonomickll a osobnu. Proces rozvodu nazyva Gjuri¢ova ako ,,suikromné a
verejné luCenie, legalny a psychologicky rozvod®. (Gjuri€ova, Kubicka, 2003, s.87).

Do manZelstva vstupuju muz a zena s rdznymi ocakavaniami, prindsaji do vztahu rézne

povahové vlastnosti a vychovné S$tyly prebrané od svojich rodicov, ktoré sa vekom
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i zivotnymi okolnostami menia. Nesplnené ocakévania od manzelského zivota, odliSna
hodnotova orientdcia manzelov ¢i ind preferencia rodinného zivota na zaklade del'by prac
a postavenia roli v domacnosti sa mozu dostat’ do disharmonie a v spojitosti s kazdodennou
realitou mozu viest k rozpadu manzelstva. Na realnych kauzistickych pripadoch sme
zaznamenali skutocnost’, ze aj niekol’ko rokov po zaloZeni rodiny, narodeni deti sa objavuju
prvé manzelské krizy, ktoré sa spravidla opakuju v intervaloch azavisi od sudrznosti
rodinného fungovania, aktudlnej zivotnej situacie, vyspelosti manzelov a d’alsich aspektov, ¢i
manzelsku krizu prekonaji alebo nastavene rozvrat vztahov a nasledne rozvod.

Podl'a Podmanickej (2016) najpocetnejSiu skupinu rozvodov tvoria manzelstva trvajuce
osem rokov. Novym trendom je rozpad relativne dlhotrvajicich manzelstiev, pricom az pétina
rozvadzajucich sa Zila spolu viac ako 25 rokov a priemernd di’ka trvania rozvedeného
manzelstva dosiahla 15,4 roka podla Statistickych udajov z roku 2015. Priemerny vek muzov
pri rozvode predstavuje 43 rokov a u zien je to 40 rokov. Kleséa pocet rozvodov s maloletymi
det'mi, v roku 2015 takéto rozvody predstavovali 60 percent z celkového poctu, ¢o mdze mat’
za dosledok aj pokles porodnosti a poctu manzelstiev vo vSeobecnosti. V roku 2015 bol
zasiahnuty pocet rozvodov takmer 9000 maloletych, napriek tomu. Rozvodova aktivita Zien je
podl'a Podmanickej uz od roku 1968 na Slovensku vysSia, zeny podavaji 63 percent navrhov
na rozvod. NajCastejSimi pri¢inami rozvodu st rozdielnost povéh, nazorov a zadujmov (65
percent). Najviac rozvodov zaznamenal Statisticky irad SR v Bratislavskom a Trnavskom
kraji, najmenej v Zilinskom a Pre$ovskom kraji. (Podmanicka, 2016).

Matousek (2015) k vSeobecnym pri¢indm vysokej rozvodovosti v naSom type spolo¢nosti
radi nasledovné:

- kultara spolocnosti preniknutd idedlmi osobnej sebarealizicie, osobnym tuspechom,
osobnym St’astim,

- spoloc¢nost’ uplatiluje socidlnu kontrolu v oblasti rodinného spravania len v pripadoch
extrémneho ohrozenia deti alebo dospelych,

- zvazovanie rizik pri vybere partnera je vecou individualnej zodpovednosti,

- opustenie rodiny nepredstavuje takl mieru stresu ako v minulosti, nakol'ko jednotlivci su do
takej miery materidlne zabezpeCeny socidlnym Statom, Zze nemusia byt zabezpeCovany
rodinou,

- zmena spoloCenského postavenia Zien smerom k formalnej rovnopravnosti, ked’ Zeny st
schopné Zit’ bez podpory muza, ¢i SirSej rodiny,

- dobre dostupna antikoncepcia dava moznost’ zenam sa rozhodnut’ o tom, kedy a kol’ko budu

mat’ deti,
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- rodinné spoluzitie suvisi s bilanciou oboch dospelych partnerov tykajicich sa prinosov
vzt'ahu, a ak je bilancia jedného negativna, pravdepodobnost’ rozvodu je vysoka,

- elektronickd komunikacia ddva dospelym mozZnost’ skumat’ alternativy k aktudlnemu
spoluzitiu permanentne,

- tolerancia rozvodu ako rieSenia manzelského nestiladu v spolo¢nosti je vysoka, tolerancia
stupa dokonca aj v rimskokatolickej cirkvi.

Ako pri¢iny rozvodu v rovine osobného prezivania uvadza tieto: sucasny partner prestal
byt prijatel'ny, pripadne je iny ¢lovek atraktivnejs$i a dostupny, alebo odchod od partnera je
vnimany ako ,,mensie zlo“, ako pokracujice spoluzitie s nim. (Matousek, 2015).

Bujdova (2016) tvrdi, Ze rola otca a matky ma v Zivote kazdého dietata opodstatnené a
nezastupitelné miesto. Vplyv otca a matky, vztahové vidzby medzi rodicmi a detmi
ovplyviiuju deti v ich budiicom Zivote. V si€asnosti sa stretdvame Coraz CastejSie s pojmami
spajajucimi sa s réznymi socidlnymi javmi a problémami, ktoré v minulosti nerezonovali tak

vyrazne v spolo¢nosti a medzi verejnostou.

Zvladanie rozvodu ako zat’azovej situacie

Rozvodova situdcia je stresujicim obdobim, ktoré sprevadza zvysena citlivost’, ¢im sa
stdva hrozbou neracionalnych, neadekvatnych prejavov s dopadom na manzelov, deti, blizsiu
1 $irSiu rodinu. Rozvodova faza a poradenstvo zacina vtedy, ked’ manzelstvo kon¢i rozpadom,
Sance na zachranu st minimalne, ¢i nulové. A prave v tejto faze rozvodu nastupuje mnoZzstvo
rozhodnuti a dohdd manzelov tykajlicich sa oblasti vychovy a starostlivosti o deti a oblasti
finan¢nych a majetkovych zélezitosti. Cielom je prispievat’ k tomu, aby sa dopady rozvodu
nezviacSovali a dosiahol sa psycho-socidlny rozvod. Jeho zmyslom je vyrovnat’ sa s rozpadom
manzelstva tak, aby sa minimalizovali straty a utvarali sa predpoklady k vedeniu
uspokojivého zivota po rozvode. V tomto obdobi ide o zvlddanie zmien, ako diStancovanie sa
od manzelstva, odputanie sa od partnera, zaroven schopnost oddelit manzelstvo od
rodi¢ovstva, chranit’ deti a reSpektovat’ ich potreby a v neposlednom rade pracovat’ na tvorbe
porozvodovej zZivotnej perspektivy a osobnej identity.

Prevendarova (2012) opisuje ako bezné vzorce spravania v rozvode vzajomné ublizovanie
si, vyCitanie, ohovaranie, klamanie. Aktivujui sa obranné mechanizmy ako napriklad popretie,
prehliadanie, redefinicia, prehananie. Komunikacia je naruSena v smere verbalnej agresivity
alebo partneri prestdvaji spolu komunikovat. Uvadza Styri mylné presvedcenia pri

vyrovnavani sa so sklamanim vo vztahu:
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- on/a je vinny/4 — prenos zodpovednosti za situaciu na partnera, obvinovanie druhého,

- ja som za vSetko vinny — rola vinnika poznacena nizkym sebavedomim, strachom, izkost'ou
az depresiou,

- za vSetko modze okolie — za vinnika rozvratu su oznacované predmety, ¢innosti, ini 'udia,

- ni¢ sa nedeje — Unik pred problémom, zatvaranie o¢i pred skutocnost'ou, ¢o vyvolava nevol'u
partnera.

K rozhodnutiu o ukonceni manzelstva nemusia dospiet’ manzelia sucasne. Jeden z partnerov
sa dostava do role odchadzajuceho a moze mat pocity viny, ze rozbija rodinu. Druhy je v role
opustaného s pocitmi krivdy, hnevu, nendvisti, smutku. Proces vyrovnavania sa opustaného
partnera je podobny vyrovnavaniu sa ¢loveka so smrtou, ktoré¢ prebiehaju podla Novaka v
nasledovnych stadiach (In Prevendarova, 2012):

- §tadium protestu — optiStany partner sa snazi odvratit’ rozvod, hrozby a nadavky sa striedaju
s prosbami, Casto prestiva zodpovednost’ na druhého ( manzela, svokru, kamaratov...),

- Stadium zufalstva — objavuje sa depresia niekedy vyustujica az do suicidalnych myslienok,
Stastna budicnost’ sa javi nerealna, absurdna,

- $tddium popierania, nenavisti — zufalstvo pozvolne prechadza do rezignacie az nenavisti,
povodne silna citova zavislost’ sa meni na averziu,

- Stadium spracovania — vyrovnavanie sa s rozvodovou traumou, vztah k iniciatorovi rozvodu

sa stava korektnym.

Podl'a spominanych autorov Stadium spracovania a emoc¢ného vyrovnania vobec nemusi
suvisiet’ so samotnym pravnym aktom rozvodu. Moze byt ukonfené uz pocas rozvodu, ale
moze pretrvavat’ eSte dlho po nadobudnuti pravoplatnosti rozsudku o rozvode. Rodi¢ia mézu
vyuzivat’ rdzne stratégie aj po rozvode, ktorymi sa snazia ovplyviiovat’ naklonnost’ a lojalitu
deti.

Novak (In Prevendarova, 2012, s.38) uvadza ako najCastejSie pouzivané spdsoby
nasledovné: primitivne vyhrazanie a navodzovanie strachu, vnucovanie nepravdivych
historiek, presvedCovanie dietat’a, formalna sluSnost, ale ni¢ viac, vydieranie, neimyselné a
nenapadné neverbalne pdsobenie.

Novotna, Simak (2010) poukazuju aj na mozny vyskyt syndromu CAN v rodine
v rozvodom procese ako nastroj pomsty €i v snahe poskodit’ druhu stranu.

V kazuistike rodiny v rozvodovom procese sme sa zamerali na zistovanie dopadov
rozvodu na rodinu ajej clenov, emociondlne prezivanie rozvodu, zvladanie celého

rozvodového procesu a sposob intervencie a rieSenia rozvodovej situacie rodiny.
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Kazuistika rodiny v rozvodovom procese

Mend manzelov: F. C. a M. C.

Vek : 45 rokov a 46 rokov

Bydlisko : Komarno

Deti: malolety syn S. C. —narodeny 2001, dospela dcéra J. C. — narodena 1994

Spracovanie: na zéklade rozhovoru s klientom F.C a spisovej dokumentacie SPOaSK

Osobna anamnéza:

Aktudlne 45-ro¢ny klient, zdravy, v detstve prekonal bezné choroby. M4 ukoncené stredné
odborné vzdelanie a viac ako desat’ rokov podnika ako zivnostnik vo firme v Martovciach,
ktora sa zaobera pestovanim a predajom zeleniny a ovocia. Jeho rodicia, dvaja starsi
strodenci a §irSia rodina Ziju v Spanielsku, kde ich chodi navitevovat’ v ramci moznosti aspoii
raz v roku a je s nimi v pravidelnom kontakte cez socialne siete. Je spolocensky, ma
vytvorené priatel'ské, aj pracovné vzt'ahy. Vel'mi komunikativny, temperamentny. Vo vol'nom
case, ktorého ma pre pracovni zaneprazdnenost’ malo, rad cestuje, poznava nové destinacie,
rad travi ¢as s priatel'mi. Rodinna anamnéza :

Pan F. C. je §tatnym ob&anom Spanielskeho kralovstva. Do veku 20. rokov Zil v Spanielsku s
rodi¢mi a dvoma starSimi strodencami, tu ukoncil stredné odborné vzdelanie. Zoznamil sa s

M. C. a prestahoval sa na Slovensko.

Rodinna anamnéza:

Pocas manzelstva zil klient v rodinnom dome v Martovciach, zosobasil sa po dvojro¢nej
znamosti v roku 1994. Z manzelstva ma dve deti, maloletého syna S. C., narodené¢ho v roku
2001 a uz dospelt dcéru J.C., narodenti v roku 1994. Syn je ziakom ZS v Hurbanove, kde
postupuje podla individualneho vzdelavacieho planu z dovodu narusenej komunikacnej
schopnosti a symptomov Specifickych poruch ucenia. Dcéra zmaturovala a v dalSom Stadiu
nepokracuje, pracuje ako kozmeticka v Martovciach vo svojom salone. Svoj vztah s oboma
detmi vnima klient ako vynikajuci, ¢asto s nimi chodieval na vylety, dovolenky. 48-ro¢na
manzelka ma ukonc¢ené stredoskolské vzdelanie s maturitou v odbore zdravotnictva, v ktorom
aj niekol’ko rokov posobila, no ostatny ¢as je zamestnana vo firme manzela. Zaoberaji sa
pestovanim a predajom zeleniny, ovocia. Prijem F. C. vo firme ¢inil od 1000,- do 1500,- Eur.

Klient F.C. si vytvoril a udrziaval dobré vztahy s rodinou manzelky.

46



Status preasens

Posledné roky vnimal klient F.C svoje manzelstvo ako nefunkéné a v juli 2013 sa zamiloval
do Svagrinej, teda manzelky brata svojej Zeny, ktord sa tiez rozvadza. Zaciatkom juna 2014
informoval manzelku a deti o tejto situacii a po Styroch diioch sa pan F. C. odstahoval zo
spolo¢nej domacnosti do ndjmu v Komarne. Tymto mimomanzelskym zvizkom a podanim
navrhu o rozvod manzelstva sa narusila vi¢Sina rodinnych vztahov participanta, s ktorymi
mal pocas 20. rokov vytvorené blizke vztahy. Pan F. C. sa prestahoval zo Spanielska na
Slovensko, kde uzavrel manzelstvo po dvojrocnej zndmosti s M. C. v roku 1994 v
Martovciach. Jedna sa o jeho prvé manzelstvo. Z manzelstva sa narodili dve deti - malolety
syn - 16 rokov, dospela dcéra — 22 rokov. Po uzavreti manZelstva sa nastahovali spolo¢ne do
rodinného domu v Martovciach, kde byvali az do odchodu participanta zo spoloc¢nej
domécnosti zaciatkom juna 2014.

Manzelské spoluzitie vnimal manzel roky ako harmonické, no v poslednych rokoch bolo
podla neho uZ len formalne. Coraz Gastej§ie bolo poznatované nedorozumeniami, hadkami,
ktoré sa prehlbovali a city ochladli, vySe roka sa sexudlne nestykali a kazdy si zil svoj zivot.
Zaciatkom jula 2014 podal pan F. C. navrh o rozvod manzelstva s upravou rodic¢ovskych prav
a povinnosti vo¢i maloletému dietatu na ¢as po rozvode. Ako dalsie dovody rozvodu
manzelstva uvadza, ze od jula 2013 ma vaznu znamost’, zamiloval sa, ¢o vyustilo do jeho
odst’ahovania sa zo spolo¢nej domacnosti zac¢iatkom juna 2014 a odvtedy s manzelkou spolu
nezije, nehospodari, ich vztah je vaZzne a trvale naruSeny a manzelstvo si neplni svoj ucel, je
len formalnym zvdzkom. Manzelka s nadvrhom na rozvod nesthlasila, povazovala ho za
pred€asne podany, Ziji oddelene necely mesiac. Nemala vobec tuSenie, Ze manZel udrZiava
bliz§i vzt'ah so Svagrinou, lebo tieto dve rodiny mali velmi dobré vztahy. Do doby, ked
manzel oznamil rodine svoje rozhodnutie odstahovat’ sa, viedli spolocni domacnost, spolu
hospodarili, vychovavali deti, chodili na dovolenky.

Manzelka s ndvrhom na rozvod manzelstva nesthlasila aj preto, Ze ich vzt'ah nevnimala
ako vazne naruSeny a trvalo rozvrateny. Svojho manzela I'ibi a chce, aby sa vratil do
spolo¢nej domécnosti. Navrhovala spoloénu navstevu psycholéga v zaujme obnovy
manzelského spoluzitia. Bol podany navrh na odrocenie vytyceného pojednavania o navrhu
na rozvod manzelstva a Gpravu prav a povinnosti rodi¢ov k maloletému diet'at'u, ktoré bolo
uréené na koniec jula 2014 a tym umoznili navstevu psychologickej poradne a skuto¢nost’,
aby manzelia Zili dlh§iu dobu oddelene. Klient odmietol spolo¢nti navstevu psychologicke;j
poradne, nakol’ko on je jednozna¢ne rozhodnuty manzelstvo ukoncit’ a vnima svoj novy vzt'ah

vazne a zije spolo¢ne so Svagrinou a jej dvojrocnou dcérou v Komarne.
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Anamnéza priebehu rozvodového procesu a dopadov rozvodu

Matka podala v septembri 2014 navrh na urCenie vyzivného na maloleté dieta vo vyske
700,-Eur, pocnuc diiom 14. 6. 2014, a to vzdy do 15. dna mesiaca vopred do rik matky
maloletého az do pravoplatnosti rozsudku o rozvode. Celu rozvodovu situaciu vel'mi zle
znaSal malolety syn participanta, s ktorym matka v juali navstivila psychologicku
Specidlnopedagogického poradenstva, ktoru syn navstevuje z dovodu, ze je ziakom so
Specidlnymi vychovno-vzdelavacimi potrebami. Taktiez v juli a zacCiatkom oktobra
psychologi¢ku v Novych Zamkoch za Gcelom poradenstva v otdzkach vychovy syna v
rozvodovej situdcii. Podl'a psychologickej spravy je u maloletého nespracovany konflikt s
otcom zdrojom vnutorného napdtia dietata, manifestatne otcovu akceptidciu podmienuje
ukon¢enim jeho mimomanzelského vztahu. V oktobri vztah malolet¢tho k otcovi
psychologicka popisuje ako krehky, syteny ambivalenciou citov. Prevazuji negativne zazitky
z minulosti a chybaju zazitky spolo¢ne traveného Casu s otcom, konflikt lojality, tGzby po
otcovej laske a odmietanie otcovho nového partnerského vzt'ahu. Zaverom psychologicka
odporuca kontakt maloletého s otcom bez pritomnosti otcovej novej partnerky a z otcovej
strany zabezpecit’ citovl saturdciu zaujmom, citovou pozornostou a pravidelnymi kontaktmi
v bezpeci, s reSpektovanim potrieb maloletého.
Na urade socidlny pracovnik zistoval nazor malolet¢ho koncom jula 2014, kde uvadza, ze
chce byvat’ s mamou a sestrou a s otcom byt’ cez vikendy 3 — 4 hodiny, ale len v pripade, ze
tam nebude jeho nova partnerka. Syn odmietol ist' s otcom v lete na vylet do Spanielska, ak
tam bude aj jeho partnerka, ¢o otca nahnevalo. Sud manzelstvo klienta rozviedol dna 27. 10.
2014 a schvalil rodicovski dohodu, podla ktorej sa malolety S. C. zveril do osobnej
starostlivosti matky, otec bol zaviazany platenim vyzivného 500,- eur mesacne, z toho 250,-
Eur k rukdm matky a 250,-Eur na tvorbu Uspor pre maloletého na vinkulovant vkladnt
knizku. Styk participanta s maloletym sa upravil tak, Ze otec je opravneny si vziat’ syna k sebe
kazda parnu sobotu v mesiaci od 9:00 hod. do 20:00 hod, kazdi parnu nedel'u v mesiaci od
9:00 hod. do 18:00 hod spred bytu matky a je povinny vratit’ ho na to isté miesto v ten isty
den, kazdy neparny rok dia 24. 12, od 9:00 do 18:00 hod, kazdy parny rok dna 25. 12, od
9:00 do 18:00 hod, cez letné Skolské prazdniny od 16. 7. od 9:00 do 31.7. do 20:00 hod., od
16. 8. Od 9:00 do 31.8. do 20:00 hod., Velkono¢ny pondelok od 13:00 do 18:00 hod., cez
jarné skolské prazdniny posledné tri dni prazdnin, t.j. v piatok, v sobotu a v nedel’u, kazdy den
od 9:00 do 18:00 hod. Matka je povinna diet’a pripravit’ na styk a odovzdat’ ho otcovi. Otec je

povinny diet’a riadne a v¢as vratit’.
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Intervencia oddelenia SPOaSK a rieSenie rodinnej situacie:

V novembri 2014 na podklade psychologickej spravy socialny pracovnik oddelenia
SPODaSK zistoval nazor maloletého na styk s otcom, kde malolety uviedol, Ze s otcom ma
dobry vztah, st v pravidelnom telefonickom kontakte, ale nechce chodit’ do bytu, ked’ tam je
jeho partnerka, ti nechce ani vidiet. Malolety ma zaujem o stretnutia, ale radSej vonku, kde
nie je partnerka, do domacnosti chodit’ nechce. Pre tieto veci otec zvykne na neho kricat’.
Nasledujuci deni bol predvolany pan F. C. vo veci starostlivosti o maloletého. Klient odmietal,
ze nalieha na syna, aby Siel k nim do bytu, ale zaroven zastaval nazor, Ze nie je mozné vzdy
byt so synom niekde vonku, na ulici, v reStauracii a pod. Je presvedceny, ze byvald manzelka
negativne ovplyviiuje obe deti, a preto nechce chodit’ ani syn k nemu. Aj v lete sa s dcérou a
synom dohodli, Z¢ pdjdu do Spanielska, no na druhy deit zmenili nazor. Sestra méa na
maloletého vplyv, dobre spolu vychadzaji. V poslednej dobe si v§imol, Ze syn mu viackrat
nehovoril pravdu, ¢o sa mu aj potvrdilo. Zaverom sa vyjadril, Ze nebude nutit’ syna, aby Siel k
nemu do bytu, ale ma zaujem sa s nim stretavat’ a prijal odporucenie socialneho pracovnika
vyuzit’ psychologické sluzby na urade, ktoré vSak skuto¢ne nerealizoval.

Prvy januarovy tyzden 2015 sa participant dostavil na oddelenie SPODaSK v Komarne,
nakol’ko mal problémy s realizaciou styku so synom. Stretnutia s maloletym boli Casto
zmarené z dovodu, ze syn odmieta chodit’ do bytu kvoli jeho sticasnej partnerke. Ked’ travia
¢as mimo domova, obaja sa citia dobre, vedia sa porozpravat, zasmiat’ sa. Otec uviedol, ze
syna ovplyviiuje jeho byvala manzelka a syn je ochotny sa stretnit’ s nim, ak mu nieco kupi
alebo mu vyhovie. Takéto fungovanie vo vzt'ahu so synom sa mu nepaci, ma syna rad, nechce
o neho prist, ale mysli si, Ze matka syna manipuluje a nepripravuje ho na styk v zmysle
pravoplatného rozsudku. Opakovane bola predvolana matka maloletého s cielom poskytnutia
socialneho poradenstva ohl'adom dodrziavania rozsudku, kde vSak pracovnik zistil, ze matka
synovi nebrani v styku, pripravuje ho, ale otec niekol’kokrat nepriSiel pre maloletého vcas,
pripadne vobec. Malolety nad’alej trva na stretavani sa s otcom mimo bytu, bez pritomnosti
otcovej partnerky.

Dalsi tiradny zdznam bol spisany za¢iatkom juna 2015 na podnet matky, nakol’ko pred dvoma
dinami doslo k incidentu medzi otcom a synom, ked’ sa stretli u neho. Syn odmietol ist’ hore
do bytu, kde sa zdrziavala byvala §vagrina, s ktorou sa klient ozenil a ¢akali spolocne dieta.
Matka uvadzala, Ze sa klient vyhrdzal bitkou, ak nepdjde syn hore do bytu a vezme matke
auto. Maloletému dal dva tyzdne na to, aby prijal jeho sicasni manzelku a chodil do bytu.
Zaciatkom novembra 2015 pan F. C. podal navrh o znizenie vyzivného na maloletého S. C.,

nakol'ko koncom septembra mu pribudla d’alSia vyzivovacia povinnost narodenim syna so
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sucasnou manzelkou. Okrem toho doslo k poklesu jeho prijmu a celkovo jeho Zivotnej
urovne. Jeho sucasnd manzelka je na riadnej materskej dovolenke, podiel’a sa aj na vychove
jej 3-ro¢nej maloletej dcéry z prvého manzelstva, pretahovali sa do 3-izbového bytu v
Hurbanove. Taktiez podl'a klienta doposial’ nedoslo k majetkovému vysporiadaniu s byvalou
manzelkou. V maji 2016 rodi¢ia maloletého uzatvorili rodi¢ovski dohodu o znizeni
vyzivovacej povinnosti na maloletého S. C. zo sumy 500,-Eur na 250,-Eur mesa¢ne. V tom
Case sa participant s maloletym nestretaval uz takmer rok, a to od incidentu, ked’ sa synovi
vyhrazal a dal mu ultimatum prijat’ jeho druht manzelku. Od tejto doby sa participant na Grad

neobratil o pomoc, ani matka s maloletym.

Zhodnotenie:

V ramci niekol'koro¢nej spoluprace oddelenia SPODaSK UPSVR v Komaérne s klientom F. C.
boli v rozvodovom a porozvodovom obdobi vykonané viaceré opatrenia socialnopravnej
ochrany deti na zabezpecenie riadneho styku otca s maloletym synom.

Ukazalo sa, ze jednotlivé opatrenia nezabezpecili otcovi riadne stretavanie sa s maloletym, o
com svedéia opakované uradné zaznamy socidlnych pracovnikov, vypovede rodicov,
zistovania ndzoru maloletého dietata. Poslednym zdznamom bol navrh participanta na zmeny
vo vyzivovace] povinnosti, ktory nadobudol pravoplatnost v auguste 2016. Klient F.C.
nedokazal zabezpecit psychologickou odportc¢anu citovil saturaciu zaujmom, citovou
pozornostou a pravidelnymi kontaktmi v bezpeci, s reSpektovanim potrieb maloletého. Zo
situacie obviiloval matku a stazoval sa na to, ze maloletého manipuluje, ¢o sa nepotvrdilo.
Napriek naruSenému vzt'ahu so synom mal otec odmietavy postoj k néavSteve a rieSeniu
problému na RPPS tradu. Po vydierani a vyhrazani sa otca v jini 2015 sa jeho styk so synom
uplne prerusil. Od méja 2016 klient F.C, ani matka maloletého na trade neziadali o pomoc.

Pripad bol ukonceny v oktobri 2016.

Diskusia

Kazuistické spracovanie pripadu rodiny v rozvodovom procese ukazalo, ze hlavnou
pri¢inou rozvratu manzelstva bola nevera muza. Uvadzal ako prvotny dovod rozvratu
manzelstva odcudzenie, z coho vinil manzelku — ,, kazdy si zil svoj zivot“, ,, city ochladli®,
ako druhotny dovod sa ukdzala nevera, kedy muz tvrdil: ,,zal'ibil som sa, mam vaznu

znamost™.
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Je nutné poukazat' na skutoCnost, ze kazdd jedna rodina je jedinecnou instituciou,
syst¢tmom, nakol’ko su v nej angazovani jej jednotlivi ¢lenovia, kde kazdy z nich je
jedine¢nou osobnostou a vytvaraji si medzi sebou determinujuce vztahy. Z tohto dovodu
rozvod ovplyviiuje suhra mnohych Cinitel'ov, ku ktorym je potrebné pristupovat’ individudlne
s cielom dosiahnut’ stav, ked’ si jednotlivi ¢lenovia rodiny uvedomia, ze zivot, ani rodi¢ovstvo
sa rozvodom nekonci a deti prijmu trvalost’ tohto stavu s pocitom, ze maju nad’alej dvoch
milujucich rodicov, ktorych vzt'ahy sa rozpadli, ale rodi¢ovské povinnosti zostali.

Kazuistické spracovanie pripadu rodiny v rozvode tiez ukdzalo, Ze vyznamnu tlohu pri
obnove €i rozvrate rodiny md motivacia manzelov ako aj dévody ukoncenia manzelského
spoluzitia.

Bakova (2012, s.10-11) uvadza, ze ,,mnohi autori v publikédciach popisuja, ¢o je dolezité k
tomu, aby sa klient zmenil, a taktieZ vo viacerych ¢lankoch ¢itame o tom, aka je potrebna
motivacia. Ano, motivacia je potrebna, ale sa s fiou robi malo. Povedat’ ¢loveku, ¢o by mal
robit’, ked’ je na dne, je zbytocné. V procese rozvodu je nevyhnutné¢ brat do uvahy
emociondlne prezivanie, kedy clovek nie je schopny racionalne a konstruktivne riesit
problémy, v prvom rade musi socidlny pracovnik pracovat’ na odstraneni dosledkov rozvodu,
nastavit’ harmonizaciu vztahov a neskor sa orientovat’ na motivaciu klienta a jeho aktivizaciu
smerom k osamostatneniu sa, akceptacie rozvodovej situdcie a rozpadu vzajomnych vzt'ahov

manzelov smerom k zabezpeCovaniu pokracovania fungovania rodiny po rozvode.

Zaver

Analyzou pripadu rodiny v rozvode a kauzalnym vyhl'addvanim faktov sme zistili, ze
Stadium spracovdvania a emocného vyrovndvania sa s rozvodom rodicov, bez ohladu na
pri¢inu rozvratu manzelstva, ¢i pohlavie participantov, ma najpodstatnej$i vplyv na to, aké st
dopady rozvodu na deti a na ich sturodenecké vztahy. Pretrvavajuce konflikty, mocenské boje
participantov, ovplyvilovanie lojality deti v rozvodovej a porozvodovej situacii maju
najzhubnejs$i dopad na maloletych. Naopak kooperativne rodi¢ovstvo, skuto¢ny zaujem o
naplianie potrieb deti, spracovanic a emo¢né vyrovnanie sa s rozvodom za asistencie
kvalifikovanej prace socidlneho pracovnika minimalizuje straty u deti a poméha predchadzat’
ich d’alSiemu zrafiovaniu v porozvodovom obdobi.

Myslime si, ze pri pomoci v ndro¢nej rozvodovej situdcii je najpodstatnejSim zaujmom

vSetkych profesiondlov stavat’ do popredia potreby dietata, ¢o vSak ide ruka v ruke s
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pochopenim toho, Ze spravanie sa samotnych rodi¢ov determinuje to, ako budu ich deti

prezivat’ rozvod a nakol'’ko ovplyvni ich dusevny stav.
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CSIKOSOVA, T. - VYCHOVA DIETATA S DOWNOVYM SYNDROMOM

Abstrakt

Autori sa v prispevku zameriavaji na vychovu deti s Downovym syndrémom.
Cielom je objasnenie problematiky jedincov s Downovym syndromom a moznosti ich
vychovy v rodinach. Prispevok je preto rozdeleny na dve Casti. Prva sa orientuje na zakladnu
charakteristiku Downovho syndromu, jeho charakteristickych ¢ft a moznostami vychovy
jedinca s tymto syndrémom. Druha Cast’ je orientovand na popisanie pripadovej Stidie rodiny
s dietatom s Downovym syndromom s cielom priblizenia problematiky vychovy tychto
jedincov v rodinach.

Kracové slova: Vychova, Downov syndrom, Kazuistika.

Abstract

Authors are focused on the education of children with Down syndrome. The aim is to
clarify the issue of individuals with Down syndrome and the possibilities of their upbringing
in families. The paper is therefore divided into two parts. The first part focuses on the basic
characteristics of Down syndrome, its characteristic features and the possibilities of education
of an individual with this syndrome. The second part is focused on describing the case study
of a family with a child with Down syndrome in order to approach the issue of education of

these individuals in families.

Keywords

Education, Down syndrome, Casuistry.

Uvod

Downov syndrom predstavuje vrodeni poruchu, ktora je spdsobend genetickou
odchylkou a charakteristickd telesnymi prejavmi (Pricha, Walterova, Mares, 2003). Tieto
telesné prejavy st evidentné na zoviajsku, priCom ide o gulatu hlavu, kratke prsty, srdcova
vadu. priecne ryhovany jazyk, Sikmé oCi a vyraznd mentalna retardacia a iné. Vyvin tychto
deti prebieha vel'mi pomaly a teda vo veku dvadsat’ rokov kedy je vyvin prakticky ukonceny,
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dosahuju mentalny vek osem az devit rokov. Deti s Downovym syndrémom sa zvicsa rodia
star§im rodic¢om, v pripade mladsich rodicov ide o uz spominana geneticku poruchu. (Sovak
et al., 2000).

Vychova dietata s Downovym syndromom v harmonickom rodinnom prostredi ma
vyrazné motivacné i psychoterapeutické ucinky. Je vSak nutné zddraznit’, Zze rodiny s detmi
s Downovym syndrémom st v sucasnej spolo¢nosti nedocenené a ekonomicky oslabené,
pricom ¢lenom rodiny absentuju pracovné ulavy a tcta a porozumenie zo strany spolo¢nosti.
Castym sprievodnym javom rodin s takymito det'mi je ich izolovanost a osamelost’, pri¢om st
kladené vysoké naroky na osobnost’ rodicov a ich psychicku stabilitu. (Novosad, 2000).

V kontexte uveden¢ho je nutné zdoraznit, ze zistenie rodiCov, Ze ich dieta trpi
Downovym syndromom predstavuje velky Sok, pricom rodina sa musi vyrovnat’ s reakciami
okolia. Uspech vychovy deti s Downovym syndromom zavisi na viacerych faktoroch, medzi
ktoré mozno zaradit’ druh, formu, typ, hibka postihnutia, doba vzniku, klinické symptomy,
kombinacia s d’alim postihnutim, &i ochota spolupracovat’. (Svarcova, 2006). Dieta najméi
v ranych etapach svojho vyvinu potrebuje podla Selikowitza (2005) citliva matersku
starostlivost’, citové rodinné¢ zazemie, individudlny pristup a trpezlivé vychovné vedenie,
ktoré bude nasledne pozitivne reflektované v kvalite a urovni jeho neskorSieho zivota.
Vychova deti s Downovym syndrémom je naro¢na, nakol’ko vedomosti, zrucnosti i navyky si
tieto deti vytvdraji obtiazne a pomaly, su zvidc¢Sa nesamostatné a vyzaduji pomoc aj
v ¢innostiach, ktoré zvladajii omnoho mladsie intaktné deti.

Podla Langera (1990) by rodi¢ia mali dodrziavat vSeobecné zasady pri vychove
svojich deti, ktoré trpia Downovym syndrémom. Prvou zasadou je snaha vychovavat’ svoje
deti Co najlepSie s vedomim ich zodpovednosti vo vztahu k dietatu, sebe samym
1k spolo¢nosti. Mali by venovat pozornost poznatkom o vyvine a vychove tychto deti
a dodrziavat’ zasady doslednosti pri vyzadovani poziadaviek a ich kontrole. Tieto poziadavky
nesmu byt formulované na ukor fyzického a dusevného zdravia a maji odpovedat’ mentélnej
urovni 1 zvysSenej unavitelnosti deti s Downovym syndrémom. Taktiez by sa rodi¢ia nemali
snazit' o to, aby ich deti dosiahli Grroven ich vrstovnikov za kazd( cenu, pricom by mali
vychadzat najprv zo zmyslového vnimania a zjednoduchych pracovnych tukonov.
V neposlednom rade by mali vytvarat’ socidlne navyky, ktorymi su bezny uzus styku s 'ud’'mi,

vztah k préci, k hodnotam a predovsetkym k sebe samym.
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Material a metody

Pre vypracovanie pripadovej stidie bol vyuzity kvalitativny typ vyskumu. V ramci
pripadovej Stidie sme sa zamerali na situdcie a problémy, ktorym celi rodina dietata
s Downovym syndromom, ale taktiez aj na moznosti vychovy tohto dietata a pripadné
problémy v tejto oblasti.

Pre dosiahnutie vymedzeného ciel'a sme pouzili metédy kvalitativneho vyskumu, a to
analyzu osobnej dokumentacie, pozorovanie a rozhovor. Osobnu dokumentéaciu tvorili
lekarske spravy dietat’a a sprava z porodnice, ktoré boli prestudované a informacie z nich boli
pouzité na vyskumné ucely. ISlo predovSetkym o informécie vzt'ahujuce sa k priebehu
porodu, popdrodnych vySetreni, diagnézy Downovho syndromu a pod. Tieto tdaje sluzili
k upresneniu uz ziskanych informacii od rodicov, a preto s nimi uz d’alej nebolo nijakym
sposobom pracované. Pozorovanie bolo ztic¢astnené a dlhodobé, pricom prebiehalo v rodine
a v materskej Skole, do ktorej dieta dochadza. V rodine prebiehalo toto pozorovanie tyzden,
pricom pozornost’ bola orientovand najmd na zvyky dietata, jeho pokroky v komunikdacii
a v sebaobsluznych ¢innostiach, ¢i v schopnosti hrat’ sa. Predmetom zaujmu boli aj konkrétne
hracky, s ktorymi sa diet’a hralo. Pozorovanie v materskej Skole bolo realizované dva tyzdne
a bolo orientované na spolupracu s osobnou asistentkou, s ostatnymi detmi, ale aj na
schopnost’ zapdjania sa do skupinovych aktivit a schopnost’ hrat sa sam. Rozhovor bol
realizovany s matkou, starou mamou, otcom dietata s Downovym syndromom, samotnym
dietat’om, s osobnou asistentkou a pedagégom z materskej Skoly. Rozhovor bol individuélny
a polostruktirovany. Rozhovory s dietatom, jeho rodi¢mi a starou matkou boli realizované
v ich rodinnom prostredi. Rozhovory s osobnou asistentkou a pedagégom boli realizované
v prostredi materskej Skoly.

Realizované rozhovory s rodinou dietata s Downovym syndrémom boli orientované
na obdobie tehotenstva, narodenia dietata a na situaciu po jeho narodeni, na vyrovnanie sa
s diagnozou, komunikaciu s okolim, ale aj na integraciu do materskej Skoly, predstavy
rodicov o buducom vzdelavani ich dietata ana aktudlnu situaciu v rodine. Rozhovory
s osobnou asistentkou a pedagdégom boli zamerané na oblast’ integracie dietata do materske;j
Skoly, na moznosti povinného vzdeldvania aich odporucania. Vyskumné Setrenie bolo
realizované od 3.2.2018 do 25.2.2018.

V ramci Struktary pripadovej Stidie sa opierame o vyznamné udaje z nasledujucich

oblasti:
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e o0sobnd anamnéza, ktord je orientovana na vyvin dietata v oblasti somatického,
emociondlneho 1isocidlneho vyvinu, ale aj na jeho intelektovi uroven, postoje
k hodnotam, zaujmy a aktivity potencidlne stivisiace so spravanim i pristupom dietata
s Downovym syndrémom,

e rodinnd anamnéza orientovana na informacie o rodinnej konstelacii, jej uplnosti, resp.
neuplnosti, informacie o vztahoch medzi Cclenmi rodiny, o vychovnom, ale
1 emociondlnom rodinnom prostredi, vychovné Styly a metody prevladajiice v rodine,
informécie o rodinnych interakcidch a pod.,

e analyza a interpretacia rozhovorov s rodinnymi prislusnikmi,

e analyza a interpretidcia rozhovorov s osobnou asistentkou, pedagéogom v materskej

Skole a rodi¢mi tykajuce sa materskej skoly.

Vysledky

Osobna anamnéza: Marek ma 5 rokov a narodil sa 6.2.2013. Otec Marian ma 32 rokov. Pri

narodeni syna mal 26 rokov. Absolvoval pitrocny Studijny odbor ukonceny maturitnou
skaskou. Dlhodobo pracoval vo svojom odbore, ale po narodeni syna zacal podnikat’. Nema
ziadne zdravotné problémy, ktoré by stviseli s narodenim dietat’a s Downovym syndromom a
v jeho rodine sa Ziadne postihnutie nevyskytuje. Pochddza z uplnej rodiny, ma starSiu sestru.
So svojimi rodi¢émi ma harmonicky vztah, ¢astokrat si telefonuju a navstevuja sa. V kolektive
je oblibeny a ma vel'a priatel'ov, ¢i znamych. Je rozvedeny a byva v byte v meste, ktoré je
vzdialené¢ cca 20 km od bydliska svojho syna. Znovu sa neozenil a neméa dalSie deti.
S exmanzelkou komunikuje bez vaZznejSich problémov. So synom sa pravidelne styka a plati
vyzivné. Matka Maria ma 33 rokov. Pri narodeni syna mala 27 rokov. Absolvovala strednu
odbornu skolu, odbor socidlno-vychovny pracovnik, ale v tomto odbore nikdy nepracovala.
Nema ziadne zdravotné problémy suvisiace s narodenim dietata s Downovym syndromom.
Nakol'ko absentuju informacie o $irSej rodine, nie je mozné moznost mentalneho ¢i iného
postihnutia vylucit. Matka nemala Stastné detstvo. Z najblizSej rodiny ma iba star mamu,
ktora jej odkazala dom, v ktorom so synom byvaji. Jej matka bola zavisla od alkoholu
autiekla od nej, ked’ bola eSte malé¢ dieta a vzala si ju do osobnej starostlivosti. Nema
ziadnych pribuznych, s ktorymi by sa stretdvala, okrem starej mamy, ktord v sucasnosti Zije
v zariadeni socialnych sluzieb. S Marekovym otcom je 3 roky rozvedena, pricom syna ma vo
svojej starostlivosti. Byva so sti¢asnym priatelom. Sice nemda vel'a priatel'ov, ale s nastupom

syna do materskej Skoly sa zacala stretavat’ s ostatnymi mamickami v mieste bydliska.
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Marek nemé ziadnych stirodencov a v sucasnosti navstevuje bezni matersku Skolu, do
ktorej je integrovany. K jeho zal'ubam patria rozpravky, ktoré ma vel'mi rad. Matka mu ich
¢ita kazdy vecer pred spanim. Pokial’ ho ma u seba otec, ¢ita mu on alebo jeho priatelka,
s ktorou Zije. Castokrat sa stava, Ze si knihu vezme sam a &ita si. Va¢sinou ide o rozpravku,
ktori poznd naspamit’ a podla obrazkov rozprava pribeh. Tato Cinnost mu trva dlho
a niekedy si pri tom vyZzaduje pozornost’ okolia. Co sa tyka volného ¢asu kazdé rano pozera
televiziu na detskom kanaly, potom ide do Skolky. Poobede sa hra doma alebo na ihrisku
s ostatnymi detmi. Vecer sa pozera na Vecernic¢ek a po televiznych spravach ide spat’. Vel'mi
rad telefonuje. Nie je mu dobre rozumiet, ale pokial’ sa ¢lovek sustredi, da sa rozoznat’ ¢o
hovori. Castokrat si sim vezme telefon a telefonuje s tetou alebo strykom, ktory vsak na
druhom konci nie su.

Marek ma doma vlastnll izbu, v ktorej ma najroznejsSie hracky od plySovych zvierat,
cez auticka az po drevené hracky na rozvoj hrubej ijemnej motoriky. Nakol'ko ani jeden
z jeho rodi¢ov nema d’alSie deti, obaja dopraju Marekovi vSetko €o si Zeld a ¢o potrebuje. Ma
doma vela veci a hracCiek, ktoré by mu mali pomoct’ v rozvoji. Matka sa s nim snazi hrat’

a pracovat’ s nim ¢o najcastejsie.

Zdravotnd anamnéza: Priebeh tehotenstva u matky prebiehal bez komplikacii. ISlo o prvé
a chcené¢ tehotenstvo. Pravidelne chodila na vSetky potrebné vySetrenia, pricom vysledky boli
v poriadku. Neprekonala ziadne zdvazné ochorenia, ani infekcie, ktoré by mohli ohrozit’ ju
alebo plod. Obaja rodicia ¢akali narodenie zdravého dietata. Porod prebiehal bez komplikacii
a Marek sa narodil prirodzenou cestou o desat’ dni skor pred stanovenym terminom porodu.
Po narodeni bol rodicom odobrany a d’al$i defi im lekar oznamil, Ze je dovodné podozrenie na
Downov syndréom, ktoré sa nésledne potvrdilo. Bola mu diagnostikovand trisomia,
nondisjunkcia. Marek sa narodil so zrastenymi prstami na pravej ruke a zo zrastenym
ukazovakom a prostrednikom na obidvoch nohach, ¢o mé suvislost’ s jeho diagnozou. Taktiez
prekonal novorodenecku Zltacku.

Co sa tyka ochoreni, od kojeneckého veku trpi zapalmi hornych dychacich ciest,
z toho dovodu je v zime stale nachladeny a ma oslabeny imunitny systém. Po narodeni mu
bola zistena nepriechodnost’ slznych kandlikov a zniZzena funkcia Stitnej zl'azy. V sucasnosti
ma za sebou dve plastické operacie ruky, ma oddelené prsty, ktoré su kratSie a nie Uplne
ohybné. Je kratkozraky, preto nosi okuliare. Mozno konsStatovat, ze ziadne iné zavazné

ochorenia spojené s Downovym syndromom sa u neho nepreukazali.
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Marekov celkovy vyvin bol oneskoreny, ¢o je v suvislosti s jeho diagnézou bezné. Od

Stvrtého mesiaca drzal hlavu, v Siestich mesiacoch sa prvykrat prevratil z brucha na chrbat.
Sediet’ zafal aZ okolo prvého roku. V osemndstom mesiaci sa prvykrat postavil s oporou
a okolo stola zacal chodit’ ked’ mal dva a pol roka. Toto oneskorenie suvisi aj s jeho operaciou
ruky, kedy musel mat’ obe ruky zaviazané, aby si neSkrabal stehy, pripadne nestrhaval
obvizy. Nemohol teda pouzivat’ ruky tak, ako by potreboval. Sdm bez opory zacal chodit’ az
v troch rokoch, pricom s istotou sa pohyboval od stvrtého roku. Od Stvrtého roku jazdi na
odrazadle, ktoré ma rad, avSak na trojkolke nejazdi, nakol’ko nema silu v nohach. Pri kopani
do lopty sa vacSinou trafi, ale letiacu loptu do rik nechyti. Pri behu sa diva do zeme, pokial’
bezi z kopca vac¢sinou spadne. Beh je u neho neisty. Rad tancuje, podl'a tane¢nikov v televizii
sa snazi napodobnit’ ich pohyby. Taktiez rad hra na bubny a gitaru.
V ramci vyvinu jemnej motoriky prvykrat strkal predmety do ust v trefom mesiaci. Pri
zaspavani cmula jazyk, ktory mu vy¢nieva z polootvorenych ust, ¢o pretrvava do sti€asnosti.
Rad sa hré s autickami, s ktorymi jazdi na dréhe, ale aj mimo nej. Nevie stavat’ vezu z kociek,
nebavi ho to, ale na druhej strane ich rad bura. Nerad sa hrd so skladackami, pricom detské
puzzle nevie poskladat. Malovat zacal v Styroch rokoch a v sucasnosti si kresli klbka.
Prevazuje u neho praca s pravou rukou. Pastelky a lyzicu vzdy drzi v pravej ruke, zrejme aj
z dovodu zlej funkcnosti prstov na lavej ruke. Od troch rokov sa snazi sam jest’ lyzicou,
v stcasnosti drzi lyZicu medzi troma prstami anaje sa bez problémov. S nozom vSak
zaobchadzat’ nevie. Ked’ mal tri a pol roka za¢al sam pit’ vodu z pohara. Na toaletu zacal
chodit’ v styroch rokoch, dovtedy vSak nosil plienky a d’alSich sedem mesiacov ich na noc
preventivne pouzival. V st¢asnosti ma problém s pouzivanim toaletného papiera. Obliekat’
sam sa zacal postupne, a to cca od tri a pol roka. Od Styroch rokoch sa oblieka sam pokial’ mu
niekto prichystd oblecenie tak, ako si ho mé obliect. Nerozoznd prednu a zadnl stranu
oblecenia, neorientuje sa ani podl'a obrazka, ¢i ndpisu na obleceni. Taktiez nezapne gombiky
ani zips, topanky si sice obuje, ale nevie ich zapnut, ani zasSnurovat. Niekedy si topanky
obuje obratene. Od Styroch rokov si Cisti zuby, ale aj v si€asnosti potrebuje asistenciu
dospelej osoby.

V ramci socidlneho a osobného vyvinu mozno konstatovat, Ze na zndme tvare
reagoval od Styroch mesiacov. Nikdy sa nebal neznamych l'udi a neplakal v ich pritomnosti.
Od jedného roku zacal davat’ najavo, ked’ sa mu nieco nepacilo. Ma rad spolo¢nost’ a nema
rad, ked’ je vy€leneny zo skupiny I'udi. Od troch rokov prechddza obdobim vzdoru, ktory stale

trva. V minulosti pri hneve krical a plakal, v sucasnosti sa diva do zeme a mi¢i. Ked ho chce
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niekto objat, vzpazi ruky, ¢im ho nemozno objat’. Je zdbavny, rad je stredom pozornosti a rad
sa predvadza.

V sti€asnej dobe nema Ziadne zavazné zdravotné problémy. Pravidelne chodi na
lekarske prehliadky, navstevuje psychologa, logopéda, podstupuje vysetrenia na kardiologii
a endokrinologii. Navstevuje beznu materskt Skolu. Ma rad deti a spolo¢nost’, pricom rodicia
ho bert vsade so sebou. Marek ma vel'a kamaratov medzi detmi aj medzi dospelymi.

Analyza a interpretdcia rozhovorov s rodinnymi prisluSnikmi: Marek bol chcené diet’a, preto

bolo pre rodicov vel'mi traumatizujuce ked’ sa dozvedeli o diagndze ich syna, nakol'ko na tuto
situaciu neboli vobec pripraveni. O tejto situdcii sa im aj v sucasnosti tazko hovori. Matka sa
neskdr zacala dlhodobo obvinovat’, Ze urCite urobila nie€o zl¢, ¢im sa dostala do depresie. Aj
naprieck moznosti umiestnenia dietata do kojeneckého tustavu, tuto alternativu odmietli
a rozhodli sa vychovavat’ syna doma a poskytnut’ mu maximalnu moZznu starostlivost’. PretoZe
i8lo o ich prvého syna boli rodicia kvoli kazdej mali¢kosti nervézni a bali sa robit’ akukol'vek
chybu, ktora by mu mohla ublizit’. Postupne sa rodiCom zacal rticat’ vztah.

Marek dostal preukaz tazkého zdravotného postihnutia treticho stupna, ktory mu bol
v piatom roku zmeneny na druhy stupeni. Od troch rokov navstevuje logopedicku, nakol’ko
pre deti s Downovym syndromom su charakteristické poruchy re¢i. Matka s nim cviéi
najroznejsie riekanky, ktoré im logopedicka odporucila. Matka sa neskor zozndmila s rodinou,
ktord mala dcéru s Downovym syndrémom navstevujucu prvu triedu v beznej zdkladnej Skole
s osobnou asistentkou. Matka tak videla ako d’aleko je s vyvinom i vychovou a ziskala preto
mnoho cennych rad a informacii, ¢o jej pomohlo ¢iastoCne sa so situaciou vyrovnat’. Marek sa
taktieZ stretava so svojou sesternicou, s ktorou rdd mal’uje, ¢ita rozpravkové knihy.

Rodicia zacali rozmyslat’ nad druhym dietatom, ktoré by Marekovi mohlo pomdct
posunut’ sa dopredu. Nejaky cas sa o dieta snazili, no netispesne. Nasledne na to sa rodicia
rozisli. Otec zasadne odmieta tvrdenie, Ze sa s matkou syna rozviedol pre jeho diagnézu, ¢o si
zérovenl nemysli ani matka. Otec si Mareka pravidelne berie na vikendy a chodi s nim aj
k jeho rodi¢om, ktori mu s vychovou pomdhaji. Tym sa vlastne upevnil medzi Marekom
a starymi rodi¢mi. Marek sa na otca stale tesi a cakd na neho pred domom spolu s matkou.
V aute hned’ rozprava o tom, ako sa tesi na otcovu priatel’ku a na psika. Pes je pre Mareka
vhodnym spolo¢nikom, nakol'’ko v jeho pritomnosti sa hned” upokoji, hra sa s nim, ¢im rozvija
jemnu i hrubi motoriku. Problémom vSak je, ze kazdého psa berie ako svojho kamarata

a nema resSpekt ani pred vel'kymi plemenami psov.
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U oboch rodicov je evidentné, Ze syna velmi milujli, pricom aj napriek skorSim
nezhoddm suvisiacim s rozvodom Marek nikdy netrpel. Matka je sice nezamestnana, ale
kazdé rano vodi syna do materskej Skoly, popoludni ho vyzdvihuje a celé popoludnie sa mu
venuje. Pracuje s nim podl'a pokynov a odporti¢ani odbornikov. V lete chodia na kuapalisko,
na prechddzky, chodia na néavstevy alebo sa doma hraju. S otcom jazdia v lete na vylety,
chodia do Zoo, aquaparkov, v zime sa chodia sankovat’ a pod.

Starych rodicov tiez Marekova diagnoza zasiahla, ale svojho syna s manzelkou sa
snazili podporovat. Marekov stary otec na neho spociatku nereagoval, nechcel ho brat’ na
ruky, ani sa o neho starat. AvSak od doby, kedy zacal rozpravat' k nemu prilnul a dnes na
neho neda dopustit’, hra sa s nim, rozprava sa s nim a chodi s nim na prechadzky. Stard mama
sa s nim snazi pracovat’, u¢i ho riekanky, pesnicky, mal'uju si spolu a snazi sa mu venovat’ zo
vSetkych sil. Vadi jej vSak, ze Marek nenavstevuje nejaké Specidlne zariadenie, kde by sa
zlepsila hlavne jeho komunik4cia. Marek ma taktiez dobry vztah aj s matkinym priatel'om,
stale o nom rozprava a hovori ¢o spolu robia. Chodi s nim na futbal, pricom fandi Sportu.

Analvza a interpretacia rozhovorov s osobnou asistentkou, pedagdgom v materske] Skole

a rodi¢mi tykajice sa materskej Skoly: Materské Skola sa nachddza v mieste bydliska rodiny,

pricom sa jednd o bezni matersku Skolu, ktorej zriad’ovatelom je mesto. M4 dve triedy pre
mladSie a starSie deti. Posobia v nej dve ucitel’ky kladice doraz na samostatnost” a osobny
rozvoj deti. Do materskej Skoly zacal Marek chodit’ z iniciativy vedenia materskej Skoly,
pretoze matka mala v imysle syna vychovavat doma, priom na jeho integraciu nikdy
nepomyslela a umiestnenie do Specidlnej materskej Skoly neprichddzalo v uvahu. Obaja
rodi¢ia boli plni ofakavani a predstav o tom, ako by navstevovanie materskej Skoly mohlo
synovi prospiet, dufali hlavne v zlepSeni jeho komunikacie tak, aby sa s nim dalo dohovorit’
a bolo mu rozumiet’. Vedenie $koly sl'ibilo rodicom najdenie vhodnej osobnej asistentky.
Marek denne navstevuje matersku skolu na Styri hodiny. Pracuje sa s nim podla jeho
moznosti a schopnosti. S nastupom nemal problém a s osobnou asistentkou sa pred nastupom
niekol'kokrat stretol, aby si na nu zvykol. Praca s Marekom je zamerand predovsetkym na
rozvoj hrubej i1jemnej motoriky, hygienickych navykov, sebaobsluhy a rozvoj re¢i. Detom
v materskej Skole trvalo isty Cas kym si na situdciu v triede zvykli a zacali ju brat’ ako
normdlnu arodi¢ia deti nemali s Marekovou integraciou ziadny problém. Po Siestich
mesiacov navStevovania materskej Skoly sa Marekova re¢ zmenila, zacal rozpravat’ inak
a lepsie, ¢o bolo pre vSetkych Sok. Jeho slovnad zasoba sa zlepSila a v suCasnosti sa s nim
dokazu dohovorit. Problém v ramci Marekovej vychovy je v jeho tvrdohlavosti, kedy nie je

mozné s nim pracovat, pretoze ich Uplne ignoruje. Snazia sa ho zapojit' do vSetkych akcii
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prebiehajucich v triede, ale Marek si niekedy vysvetluje pravidla po svojom, ¢im hra
v kone¢nom dosledku straca zmysel.

Deti v kolektive zacali brat’ Mareka ako niekoho, koho musia ochrafiovat’. Spociatku
si vSak od neho drzali odstup, pretoze sa s nim nemohli dohovorit. Marek ma kolektiv rad
a v materskej Skolke sa mu paci. Medzi detmi méa kamaratov, s ktorymi sa hra najviac, ale vie
sa hrat’ aj sam. Det'om sa niekedy nepaci, ze kazi hry, pretoze nerozumie pravidlam. Niekedy
ma zIi naladu a vtedy sa snazi presadit’ si svoje a hneva sa ked’ sa s nim nikto nechce hrat’. Pri
pozorovani Mareka je evidentné, Ze takmer vo vSetkych Cinnostiach zaostdva v porovnani
s ostatnymi detmi. Taktiez mé& naucené frazy, ktoré Casto pouziva, napriklad ak stretne
niekoho zndmeho, opyta sa ho ako sa ma. Nie je pripraveny na samostatnu pracu, ale nezvlada
ani pracu v kolektive. Potrebuje mat’ okolo seba niekoho, kto sa oneho postard. Nema
trpezlivost’ a pokial’ ho nejaka Cinnost’ nebavi, nebude ju robit. Z tohto dovodu navrhuji

pedagogovia odklad povinnej Skolskej dochadzky.

Diskusia

Pripadova stadia bola realizovana s vyuzitim kvalitativneho vyskumu, v rdmci ktorého
boli zistené uvedené zistenia, ktoré su v tejto Casti zosumarizované. MozZno konStatovat, Ze
narodenie dietata s Downovym syndromom predstavovalo pre rodi¢ov ndro¢nu zivotnu
situdciu, s ktorou sa dlho a obtiaZzne vyrovnavali. V stfasnej dobe s rozvedeni a prioritou je
pre nich ich syn, o ktorého sa staraju zo vsetkych sil. Rodi¢ia nepredpokladali, Ze ich syn
bude navstevovat’ predskolské zariadenie, nakolko matka chcela vychovévat syna doma.
Marek bol integrovany do materskej Skoly vdaka jej vedeniu, ktord iniciovala kontakt
s rodi¢mi a nasla osobnu asistentku. O¢akavania rodi¢ov spocivali hlavne v zlepSeni synovej
komunikacie.

Pedagdgovia materskej Skoly neboli pripraveni na integraciu dietata s Downovym
syndromom, nakol'ko s fiou nemali ziadne skusenosti, avSak pritomnost’ osobnej asistentky
ich upokojila. Nastup Mareka do materskej Skoly vyvolal u deti znacny nepokoj, postupne si
vSak na neho zvykli. Spolupraca pedagdgov a osobnej asistentky je bezproblémova a rodicia
sa spolu s pedagéogmi zhoduji na skutoCnosti, Ze synova integracia bola pre neho velmi
prinosnou. Jeho pritomnost’ v kolektive deti ho v jeho osobnostnom rozvoji posunula, zlepsila
sa jeho komunikdcia, v ktorej podstatne =zaostdval v porovnani s ostatnymi det'mi.
V sucasnosti rozprava celymi vetami, ktoré st vSak gramaticky nespravne a jednotlivé slova

sa snazi vyslovovat tak, aby mu kazdy rozumel. Matka poziadala o odklad povinnej Skolskej
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dochadzky syna, ktory bol schvéaleny nakol’ko Marek nie je schopny pracovat’ samostatne, ani
v skupine. NajvacSou prekazkou nad’alej, aj napriek znacnému zlepSeniu, zostdva jeho rec.
Rodicia su si vedomi vSetkych moznosti vzdeldvania ich syna, pricom matka chce, aby bol
integrovany do beznej zakladnej Skoly, s ¢im nesthlasi otec, ani pedagdgovia z materskej
Skoly.

Na zaklade uvedenych skuto¢nosti teda mozno konStatovat, ze vychova dietata
s Downovym syndrémom sa tyka nie len rodicov, ale aj SirSej rodiny, ktorad potrebuje podporu
osobného asistenta. Potrebu osobného asistenta si rodi¢ia uvedomili az vtedy, ked’ bol Marek
integrovany do materskej Skoly. Pokial’ vS§ak matka bude nad’alej trvat’ na integracii syna do
beznej zakladnej Skoly, bude potreba osobného asistenta nespornd. Rodicia si v inych
pripadoch nie st vedomi potreby osobného asistenta.

Integracia dietat’a s Downovym syndrémom do beznej materskej skoly prispela k jeho
priprave na zadkladné vzdelanie vo vicSej miere ako domaca vychova a starostlivost. Tuto
skutoCnost’ potvrdzuje aj to, ze integracia Mareka do beznej materskej Skoly pomohla v jeho
rozvoji aposunula ho dalej. Vdaka individualnemu pristupu, osobnej asistencii, ale aj
pritomnostou vrstovnikov sa zlepSila jeho re¢ a ul'ah¢ila sa celkova komunikacia, co mozno

vnimat’ ako urcitu pomoc k priprave na zakladny stupeil vzdelavania.

Zaver

Cielom pripadovej Stidie bola analyza problematiky Downovho syndromu v rodine
a problémov, ktoré st spojené s vychovou a vzdelavanim takéhoto dietat’a. V pripade, Ze sa
rodi¢om narodi dieta, ktorému je diagnostikovany Downov syndréom, zazivaji Sok a s ntteni
rozhodnut’ sa, ¢i dieta umiestnia do zariadenia alebo ho budu vychovavat’ a poskytovat mu
starostlivost doma. Rozhodnutie vychovavat dieta s Downovym syndromom doma
predstavuje nel'ahkt tlohu, nakol’ko je spojeny s mentadlnym postihnutim nie je jeho vychova
a vzdeldvanie jednoduchou zalezitostou. Downov syndrom je taktiez spojeny s celym radom
zavaznych ochoreni, ktoré moézu uz tak spomaleny vyvin ovplyvnit. V suvislosti
s ovplyvnenim vyvinu takého dietat’a je potrebné zacat’ s jeho vychovou ¢o najskor, pricom

pozitivne je hodnotend integracia deti s Downovym syndromom medzi intaktné deti.
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HANOBIK, F. - SPRIEVODNE JAVY CHUDOBY V ROMSKEJ KOMUNITE

Abstrakt

Riesenie problémov schudobou a integraiciou Rémov je velmi komplikovana
zalezitost. Vo vztahu k Romom je potrebné zmenit’ ich postavenie v o¢iach majority, ktoré
zaujimali po staroCia. Prehlbovanie ekonomickej priepasti medzi majoritou a Rémami po
prepuknuti ekonomickej krizy, vyvolava d’alSie sprievodné javy, ktoré mézu v budicnosti
stale narastat’ a prerast’ az do nerieSitel'ného socidlneho napdtia. Teraz je dolezité komplexné
rieSenie problému, lebo jeho odstivanie sa v buducnosti negativne prejavi na raste

patologickych javov v suziti majority s Romami, ale aj v samotnej romskej komunite.

KPucové slova

Chudoba. UZera. Prostitucia.

Abstract

Dealing with the issues of Roma poverty and integration is very complex. With respect
to the Roma population the majority society needs to change its perception of them lasting for
centuries. The increased economic gap between the majority population and Roma after the
outbreak of the economic downturn generates other accompanying features that may escalate
in the future and result in a social tension that is impossible to manage. At present it is
imperative to come up with a complex solution to the problem, since its protraction would
have an adverse effect on growing pathological phenomena related to the co-existence of the

majority population and Roma, as well as within the Roma community itself.

Kew words

Poverty, Usury, Prostitution

Sprievodné javy chudoby v romskej komunite

Cast’ Romov po roku 1989 dokézala absorbovat’ spolo¢ensku zmenu a do urcitej miery
sa prisposobila zivotu majoritnej spolocnosti. ZvySnd vicSia Cast sa po transformadcii

spolocnosti prepadla na dno stratifikaéného rebricka. Mézeme pomenovat’ niekol’ko procesov,
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ktoré sprevadzali schudobnenie ¢asti romskej populdcie v obdobi predchadzajiacich 19 rokov.
Z hladiska zameru je dodlezité opisat’ fenomén, ktory sa podla viacerych odbornikov zacina
utvarat’ v prostredi romskych osidleni a ktory do vel’kej miery umoziiuje vznik potencidlu pre

obchodovanie s 'ud’mi a vznik kultary chudoby (Vasecka, 1. 2002).

Chudobou vSeobecne rozumieme socidlny jav, ktory je charakteristicky nedostatkom
zivotnych prostriedkov jednotlivca alebo skupiny. V tomto zmysle je povazovana za socidlny
problém, prip. za socialno-patologicky jav. Niekedy sa miesto mnohoznacne definovaného
pojmu absolutnej chudoby pouziva pojem bieda. V porovnani s pojmom bieda je chudoba
povazovana za menej drastickll situdciu, v ktorej sa jednotlivec alebo socidlna skupina
nachddzaju. Pojem biedy byva obvykle pouzivany v suvislosti s hladom, telesnym alebo
dusevnym utrpenim alebo poskodzovanim, socidlnou odkézanostou a pod. Hranice biedy
a chudoby nie je mozné stanovit’ a ¢asto sa oba vyznamy zamienanu. Z hladiska jednotlivca
alebo spolocenskej skupiny mdze byt chudoba nezapri¢inend alebo spdsobend vlastnym
pri¢inenim. Popri kazdodennom pouzivani pojmu chudoba v beznej reci existuje vSak aj
niekol’ko pokusov o vedecku reflexiu tohto javu (Zakladatel'om tejto teoretickej koncepcie je

Oscar Lewis).

I ked’ sa podarilo vo vyspelejSich Statoch (Statoch socidlneho blaha) chudobu ako
socialno-patologicky jav utlmit’ alebo aspon zmiernit, v celosvetovom meradle je problém
chudoby povazovany za nerieSitelny, lebo vystupuje ako globalny jav, spocivajlci
v diskrepancii medzi expanzivnymi tendenciami I'udskych poziadaviek a popula¢ného rastu
na strane jednej a obmedzenostou zdrojov na nasej planéte a schopnostou podelit’ sa na
druhej strane. No i v mnohych krajinach s vyspelou demokraciou sme svedkami narastajicich
socidlnych priepasti, neustdle narastajucej nezamestnanosti, zvacSujucich sa konkurencnych
tlakov, socidlnej marginalizacie celych skupin obyvatel'stva a postupného zbavovania sa

zodpovednosti za chudobu zo strany Statu.

Uzera v romskych komunitach po roku 1989 dosiahla nebyvalé rozmery a socidlne
oslabuje uz aj tak socialne slabé vrstvy celych rémskych rodin (Analyza trestnej ¢innosti
uzery na Slovensku a navrh na jej rieSenie, 2004). P6zicka od uzernika je pre Roémov z
komunit s takmer 100-percentnou nezamestnanost’ou jedinym spdsobom, ako ziskat’ finan¢né
prostriedky. Zvy€ajne su to vynimoc¢né udalosti, ako svadby ¢i pohreby, na ktoré rodina neméa

prostriedky, atak ostdva iba UZernik. Prvou pozickou sa vSak jednotlivci aj ich rodiny

dostavaju do zaGarovaného kruhu, z ktorého takmer niet Gniku. UZera prehlbuje biedu,
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sposobuje zufalstvo, bezbrannost a strach. Ak zadlzeni Romovia nie st schopni vracat’
peniaze, do vyplacania dlhu st nedobrovolne zapajani aj d’alsi rodinni prislusnici. UZernici tu
vyuzivaju mentalitu Romov a ich silny vzt'ah k rodine. Metdody vymahania dlhov byvaja
drastické, za UZernikom stoji cely jeho rodinny klan. Hoci sa to nikdy nepotvrdilo, podla
spravy Uradu vlady SR prave uZernicke klany stali za masovym odchodom Rémov do
zahraniCia. D4 sa predpokladat, Ze v mnohych komunitach UZernicke klany organizuji aj

predaj mladych dievcat do zahranicia ako istti formu protihodnoty za vysoké dlhy.

Kazda rémsku osadu, by sme mohli rozdelit' z hl'adiska ekonomickych prijmov do

troch kategorii:

1. Vyssia vrstva, ktord je malo pocetna / do 5 - 7 % obyvatelov /, zalezi na lokalite. Su tam
rodiny, ktorych Clenovia spravidla pracuji. Je to kategoria, ktora sa dokazala adaptovat’ na
nové ekonomické podmienky a snazi sa o intenzivnejSiu integraciu seba aj svojich deti do
spolo¢nosti. Do tejto skupiny patria aj uZernici s vysokymi prijmami, ti sa neintegruja, hl'adia

na vlastné zaujmy a zneuzivaju najchudobnejsiu vrstvu.

2. Druhu skupinu tvori strednd vrstva, ktoré je najpocetnejsia /do 70 % clenov osady /. To st
Roémovia, ktori sa snazia vyzit' tak, ako sa d4. Niektori pracuju, su zamestnani, ini pracuju
prilezitostne. Tito komunikuji s Gzernikmi iba prilezitostne. Viac hl'adaja finanéni pomoc

v zalozniach.

3. Poslednd najchudobnejSia vrstva / do 30 % obyvatelov osady /. Je tam vel'mi silne
zastupend mentdlna a socialna retarddcia / st to manzelstva — rodiny — kde s obaja, alebo
jeden z manzelov mentalne retardovani, alebo silne socidlne retardovani /. Tito Romovia nie
su schopni integracie bez pomoci z vonka. Tato vrstva je najviac objektom uZzery. Nedokazu
sa uz zo zatarovaného kruhu uzery sami dostat. Ziju iba zo socidlnych davok na hranici
existenéného prezitia, nepracuju, deti spravidla navstevuju iba Specialne skoly. Je tam vel'mi

silne zastiipené aj delikventné spravanie.

Romovia si poZzi€iavaji peniaze v zdloZniach /to je legalizovana uZera/. Pokial vlastnia nejakt
hodnotnu vec, tuto zalozia na nejaky cas, aby prekonali finanény nedostatok. Uroky st tam

neprimerané.

Druhy spdsob je u uzernikov. Téato forma je eSte horsia. Je to vstup do zacarovaného kruhu,

ktory uplne oberie rodinu o vSetky prostriedky, ktoré rodina ako pomoc $tatu dostava.
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Ked’ze Rémovia su chudobni, spravidla nevlastnia ziadne hodnoty, na ktoré by sa dal vybavit’
uver v komerénych bankéch, hl'adaju vlastné spdsoby pomoci, ktord sa casto konci tplnym

ozobracenim.

Ked’Zze vel'ka cCast’ romskej populacie si nemoze najst’ uplatnenie na formalnom trhu
prace, Casto hl'adéd zdroj obzivy v neformalnej, tzv. Ciernej ekonomike, alebo si pozi€iava od
uzernika. Prijem z takejto ¢innosti sa v niektorych komunitach stdva normou a komunita ju
neberie ako nieCo, ¢o je v rozpore s normativnym rdmcom spolo¢nosti. Tato destigmatizacia
ilegalnej prace zvySuje ochotu romskych zien prijimat pracovné ponuky bez pracovnej
zmluvy, ktoré ich mozu priviest’ az k sexudlnemu priemyslu, kde sa riziko, Ze sa stant obet'ou
obchodovania, vyrazne zvysuje. Zavislost' je pre osobu, ktora fou trpi, financne vel'mi
vycerpavajica. Prave drogova zavislost’ je ¢astou pri¢inou, preco sa mladé dievcata stavaju
prostitutkami. Vyskytuju sa pripady, ked zavislost rodiCov dozenie dcéru k prostitucii.
V poslednych rokoch pracovnici organizécii, ktoré sa zaoberaji prevenciou a liecbou
drogovych zavislosti, hovoria o néraste uzivatelov drog v rémskej komunite. Aj zivot v
beznadeji v marginalizovanych rémskych osadach je jednym z faktorov, ktory prispieva k
Sireniu drogovej zavislosti. Charakteristickou ¢rtou romskych komunit na Slovensku je nizka
vzdelanostnd uroven jej clenov. Aj medzi mladymi 'ud'mi je Casto najvy$Sim dosiahnutym
vzdelanim len zakladné vzdelanie. Okrem klasického vzdelania chybaji mladym Romkam aj
informacie o zékladnych l'udskych pravach a pravnom systéme. Ich informovanost’ o
moznych rizikach spojenych s odchodom za pracou do zahranicia ¢i s prostituciou samotnou
je taktiez vel'mi nizka. Obyvatelia socialne vylucenych lokalit maju vel'mi malé mozZnosti
pristupu k informécidm. Pre niektoré rémske komunity je zaroven priznacnd neddvera k
informaciam, ktorych nositelia pochadzaji z majoritnej spolocnosti (Kumanova, Z. —

Dzambazovic, R. 2004)

V priebehu poslednych dvoch desatroci sa obchodovanie so Zenami v Eurdpe zmenilo
z okrajovej zaleZitosti na vel'mi vazny spolocensky problém, ktory nadobuda medzinarodny
rozmer. Tento problém sa nevyhyba ani Slovenskej republike. Od roku 1989 mozZno
pozorovat’ vyskyt tejto formy trestnej ¢innosti aj v nasej krajine, priCom najvyssi narast bol
zaznamenany v rokoch 1998 az 1999. Slovensku republiku pritom mozno povazovat’ skor za
krajinu poévodu zneuzivanych zien nez za ciel'ovu krajinu (Informa¢na kampan na prevenciu

prevadzania Zien za celom obchodu. Zaverecna vyskumna sprava. IOM, 1999-2000).
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Za klasicku prostiticiu byva pokladané poskytovanie sexudlnych sluzieb
z ekonomickych dévodov, priCom ani tu nemusi byt dévodom vylucenie socidlna nudza,
chudoba alebo nedostatok. Prostiticia moéze mat charakter prostriedku dosahovania
spolocenskej alebo profesijnej kariéry a uspechu. V romskej komunite ide skor o odstranenie
chudoby alebo splatenie dlhu GZernikovi. Casté st pripady tzv. prileZitostnej prostiticie, ktora
byva spdjana s potrebou uthrady mimoriadnych vydavkov, resp. uspokojenia osobitnych
ekonomickych narokov. Zname su i motivy individuadlnej pomsty za sposobené sklamania (v
laske, vernosti partnera apod.) v podobe prostitiicie a promiskuity. Casto sa vsak prave
z prilezitostnej prostiticie vyvinie prostiticia permanentnd, spojena s nadvykom na prislusny
sposob Zivota, nezriedka spojend so zahalCivostou, vznikom osobitnych zavéizkov
a socialneho, mimoekonomického donucovania. Je to najcastejsi pripad tzv. profesionalizacie

prostiticie.

V pripade, ak prostitiicia ziskava nebyvaly rozsah astiva sa zdrojom celého radu
dalSich antisocialnych, nezriedka i krimindlnych javov, pristupuje spolo¢nost’ neraz
k reglementacii, kedy ustanovuje nad prostiticiou uradny (napr. policajny) dozor alebo
ustanovuje kuratelu, povinné lekarske prehliadky, dokonca i registraciu. K tomu byva

spolo¢nost’ neraz donutend masovym Sirenim infekénych chordb.

Viaceré vyskumy a analyzy poukazujii na fakt, ze znacna Cast slovenskych Zien
obchodovanych do zahrani¢ia je romskeho pdovodu (Obchod se Zenami v romskych
komunitach. Zaveére¢na zprava z projektu Lidska prava v praxi — prevence obchodovani se
zenami v romskych komunitach,2003). Aké st hlavné priCiny tohto javu? Vedie extrémna
chudoba v romskych osadach Zeny k tomu, aby aj takymto spdsobom prispeli k existenénému
zabezpeceniu svojich rodin? Alebo organizovany zlo¢in zasahuje romske komunity na
Slovensku do takej miery, Ze sa mladé¢ romske zeny stdvaju I'ahko dostupnym obchodnym
artiklom? Odpoved’ na tieto otdzky ma casto hypoteticky charakter a otvara nové oblasti,

ktoré este nie st dostatocne preskumané.

Najcastejsi konflikt medzi Robmom a nerémom je konflikt z predsudku, ktory sice nie
je najvyraznejsi, ale je obojstranne pdsobiaci. Ak ho konfrontujeme vo vzt'ahu k majoritne;j
spoloc¢nosti, moze byt evidentnejsi, ak k minorite méze mat’ vacSiu intenzitu. V kazdom
pripade plodi neziaducu konfliktnost’, ktora Romom st'azuje kazdodenny Zivot a neromom
komplikuje moznost’ spoluZzitia, v snahe tazko rieSitelnych situdcii v réznych regionoch

Slovenska. Potvrdzuje sa ndm znama skutoc¢nost’, Ze kazdy tlak vyvolava protitlak. Ked’ sa
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urcitd societa citi ohrozena, hlada si ciel odreagovania prostrednictvom dost’ tazko

pochopitelnych socialnych aktivit.

Byt azostat’ l'ahostajny k svojmu okoliu, v ktorom ziju i Rémovia, znamena byt
I'ahostajny sam k sebe samému. Svojou I'ahostajnostou doslova vytvarame priestor preto, aby

sa to, ¢o sa nam nepaci, prejavovalo ako samozrejmost’.
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HUNYADIOVA, S., KRANEROVA, J. - ANALYZA SOCIALNYCH A EKONOMICKYCH

DOPADOV ZADLZENOSTI NA RODINY DANOVYCH DLZNIiKOV

Problematiku zadlZenosti a jej negativneho socidlno-ekonomického dopadu na rodiny
danovych dlznikov komparujeme s analyzou pricin a dosledkami jej vzniku. Rozoberame
vplyv vonkajSich faktorov zapri¢ifiujaci vznik socialno-patologickych javov v jednotlivych
rodinéch. Popisujeme slovensky danovy systém, vplyv daiového zatazenia na ekonomicko-
zabezpecovaciu funkciu rodiny. Vyskumntl ¢ast’ prace smerujeme na analyzu a rozbor prave
takych socidlno-patologickych javov ako su alkoholova zavislost, patologické hracstvo,
drogovd zavislost, nezamestnanost, bezdomovectvo achudoba. Zosumarizovanim
vyskumnych vysledkov poukazujeme na skutocnost, ze spolu s vyskytom  socidlno-
patologickych javov sajednotlivé rodiny danovych dlznikov stdvaju dysfunkénymi.
Predkladdme odportcania a rieSenia nepriaznivej situacie daitovych dlznikov v prepojenosti

s UPSVaR a Finanénou spravou Slovenskej republiky.

KPucové slova

Rodina. Socialno-patologicky jav. ZadlZenie. Danovy dlznik. Negativny dopad.

Civic associations as providers for assistance to the affected.

The thesis i1s focused on the issue and selfless assistance to civil society organizations
for persons with mental disabilities, physical, visual, auditory and multiple. The thesis is
divided into three chapters. Object of interest is approximate the area of social effectiveness
of civil society organizations as providers of social assistance in Slovakia. Points to the
importance of the work of people working on a voluntary basis for social integration and
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competence and the mission of civic associations. We clarify the social assistance civic
associations for people with disabilities and their families by species disability in educational,
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Uvod

Rodine boli odjakziva pripisované mnohé ocakavania jak zo strany spolocnosti, tak aj
jednotlivcov a v neposlednom rade aj ¢lenov kazdej rodiny. Na to aby kazdé rodinné
spolocenstvo mohlo plnit’ svoje zdkladné¢ funkcie voci Clenom svojej rodiny ale i celej
spolo¢nosti, potrebuje mat’ vytvorené primerané¢ rodinné zdzemie, atmosféru, ktora vie
dotvorit’ priestor k uspokojovaniu vsetkych zakladnych materialnych a duchovnych potrieb.
Kazda rodina pre svoju existenciu potrebuje vnutornu stabilitu, kvalitu socidlnych vztahov,
studrznost’ a solidaritu vSetkych svojich ¢lenov, ¢o moéZeme povazovat' za najefektivne;jsi

mechanizmus ochrany pred socidlno-ekonomickymi problémami sicasnej slovenskej rodiny.

Jednym z neduhov spolo¢nosti je pocetny vyskyt socidlno-patologickych javov ako st
alkoholizmus, drogova zavislost, patologické hracstvo, nezamestnanost, chudoba
a bezdomovectvo. Pritomnost’ tychto javov v rodinach, nartiSa chod mnohych domacnosti,
dosledkom ich vzniku dochadza k nedostatoénému finanénému zabezpeceniu rodin, pricom
zlyhava uspokojenie zdkladnych potrieb vSetkych ¢lenov rodinného spoloCenstva. Stres
plynuci z moznosti straty zamestnania, nedostatok Casu, socidlne neistoty, znacna konkurencia
na trhu préace patria k d’alsim faktorom vzniku socialno-ekonomickych problémov rodin, ¢o sa
spitne odraza v kvalite rodinnych vztahov. Dochddza k naruSaniu rodinnej pohody, k rastu
napitia, zlej atmosféry, nepriaznivej klime vo vnutri rodiny, k naruseniu toho, ¢o jej ¢lenovia
od rodiny najviac o€akavaju. V dosledku posobenia tychto patologickych javov dochadza
k rozvodom a deti tak stracaju zaruku pre svoj zdravy vyvin, stracaju rozhl'ad, smer a spravnu

orientaciu pri zacleniovani sa do spolo¢nosti.

1. Charakteristika a teoretické vymedzenie predmetu skimania

Ustava Slovenskej republiky ¢. 460/1992 Zb. v zneni neskorsich prepisov zaruduje
kazdému obcanovi zakladné I'udské prava a slobody, politické prava, hospodarske, socialne
a kultarne prava, pravo na ochranu zivotného prostredia a kultirneho dedicstva, pravo na
sidnu apravnu ochranu. Pre zabezpeCenie ustavou garantovanych prav v prospech
jednotlivca ale aj rodin, skupin, ¢i komunit je potrebny urcity finan¢ny kapital. Tvorba tohto
kapitélu je zabezpeCovana aj vyberom dani. Cely socidlny Zivot rodiny a cely socialny systém,
ale aj verejné blaho je priamo zavislé od dani, pretoze dane zohravaju v politike a ekonomike

kazdého $tatu vel'mi vyznamné a dolezité miesto.
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1.1 ZadlZenost

Zadlzenost’ jednotlivca je stavom, kedy on sam uz nie je schopny plnit’ svoje financné
zavizky. Aj ked nam chyba jednotné vymedzenie tohto pojmu, mdzeme sa uspokojit’
s tvrdenim, ze za zadlZzenych mozeme povazovat' tych jednotlivcov, ktori nebudu v blizkej
dobe schopni splacat’ svoje zavizky a to z dovodu, Ze nedisponuju dostatoénymi prijmami
alebo majetkom k predaju na uspokojenie kazdodennych zivotnych potrieb a sucasne uz
nemoézu ziskat’ d’alsi Giver. Zadlzenie postihuje prevazne socialne znevyhodnenych jedincov,
¢i socidlne znevyhodnené skupiny obyvatel'stva aje jednym z hlavnych faktorov ich
socidlneho vylucenia zbezného zivota majoritnych spolocnosti a nésledne k tazkému

zaCleneniu do zivota tejto spolo¢nosti. (Dvotdkova, Tuvora, 2009).

Hlavné priciny vzniku zadlZenosti

Ako uvadza Schavel, Drexlerova, Lekarova (2009) urcit, o je pri¢inou zadlZenosti je
naro¢ny proces. Na jednej strane je pre zadlzenych charakteristickym znakom vel'ké zadlzenia
ana druhej strane u tychto rodin nie je vidiet' ziaden majetok. NajCastejSimi pri¢inami si:
strata zamestnania, umrtie jedného z partnera, rozvod, velky pocet dedi v rodine. Jednou
z najCastejSich Strukturdlnych pri¢in zadlZenosti je nezamestnanost’ jedného alebo oboch
rodi¢ov, problémy s vedenim domacnosti, nizky prijem, nedostatoné vzdelanie, choroby,
urazy, neplanované tehotenstvo, nemoZznost poberat’ socialne davky. K individudlnym
pri¢indm vzniku zadlZenosti patria zdravotné problémy, ktoré ved(l k zvySenej spotrebe
liekov, rozpad rodiny, agresivne spravanie jedného z partnerov, nizka kvalita vztahov
v rodine ako aj vplyv socidlno-patologickych javov napr. zavislost' na alkohole, drogach,
gamblerstvo, typovanie v stdvkovych kancelaridch, ktoré je legalne a Statom tolerované.
Ekonomicku situdciu rodiny ovplyviiuje aj pritomnost’ tazko zdravotne postihnutého ¢lena
rodiny. Castou pri¢inou zhorSujucej sa ekonomickej situicie rodiny je aj neracionalne
nakupovanie v hypermatketoch z ddévodu kompenzicie pocitov menejcennosti a snahy

vyrovnat’ sa ostatnymi.

Socialny dopad zadlZenia na rodinu diznika

Vplyv zadlZenosti a ekonomickej niidze ma pre rodinu Sirokospektralny dopad, ktory
v kone¢nom dosledku kon¢i rozpadom rodiny. Rodina v ktorej nie st uspokojované nie len

zakladné potreby, ale aj nadstavba jej jednotlivych ¢lenov, prichadza k frustracii, citovej
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deprivacii a nepochybne k d’alsim psychopatologickym a socidlno-patologickym diagn6ézam,
¢im sa rodina stava disfunkénou. Akykol'vek pocitovany nedostatok clenov rodiny
ovplyviiuje vzdjomné vztahy v rodine. (Repcik, 2009).

Podla Vankovej (2009) mézeme konstatovat,, ze zadlzenost’ vyvolava socialnu krizu
a rastuce napitie, ktor¢ ju sprevadzaju a prejavujui sa ako zhorSenie verejného zdravia, narast
chudoby, kriza komunitného arodinného zivota, rast kriminality a d’alSich socialno-
patologickych javov ako aj odcudzenie sa Casti populacie platnym hodnotdm a normam.
V tomto ohl'ade vystupuje dlhodoba nezamestnanost’ ako socialny, psychologicky a kultarny
problém naSej spolocnosti, pretoze strata zamestnania sa hlboko dotyka cloveka a jeho

vnutorného prezivania.

Alternativy riesenia zadlZenosti a jej neZiaducich dosahov

Vo vzt'ahu ku klientom socialnej prace ako uvadza Drexlerova (2010), ktorymi su
v naSom pripade dlZnici vystupujuci ako fyzicka osoba alebo ako rodinné spolo¢enstvo

je potrebné aby socialny poradca pracoval predovSetkym s tymito ciel’mi:

e zbavit' zadlzenych od dlhov,
e naucit’ ich vyzit' speniazmi, ktoré maji dlznici k dispozicii, aby sa naucili
zivotnému Stylu primeranému vyske ich prijmu,

e vediet ich prispiet’ k tomu, aby si dlznici nevytvarali nové dlhy.
Tieto uvddzané ciele moézu byt uskutocnitelné len za pomoci malych ciastkovych cielov,
nakol’ko zadlzenie poniektorych rodin je tak vysoké, ze udrzat’ zivot tychto rodin je na urovni
zivotného minima je Casto krat vel’kym uspechom. Niektoré zadlzené rodiny nie su schopné
zit'" zivot bez dlzob a tak sa stavaju dlhodobym klientom socidlneho poradcu. (Drexlerova,

2010).

Ako hovori Drexlerova (2010) podla Belardiho z tychto cielov vyplyvaju aj mnohé iné

celospolocenské ciele medzi, ktoré mozeme zaradit’ napr.:

e schopnost’ inych profesiondlnych odbornikov rozpoznat potrebu rodiny
na poradenstvo v ich zadlZeni,
e pric¢iny anasledky zadlzenosti by sa mali dat na vedomie aj Sirokej laickej

verejnosti, aby sa tak predchadzalo d’alSiemu bezdévodnému vytvéaraniu dlhov.
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RieSenie neZiaduceho dopadu zadlZenosti v rodine daiiového dliZnika méZeme ndjst’
v zdkone ¢ 448/2008 Z. z. o socidlnych sluzbdch, ktory v § 2 hovori o vymedzeni socidlnej
sluzby ako o odbornej Cinnosti, obsluZnej cinnosti alebo d’al§ej Cinnosti. Ku odbornej
cinnosti podl’a § 16 zdkona ¢ 448/2008 Z. z. v moZeme zahrnut’ aj socidlne poradenstvo,
ktoré je definované v § 19 tohto zdakona ako odbornd Cinnost’ zamerand na pomoc fyzickej

osobe v nepriaznivej socidlnej situdcii.

Socidlne poradenstvo pre jednotlivcov, rodiny a komunity moZe byt zdakladné
a Specializované. Pricom zdakladné poradenstvo sluZi k posudeniu povahy problému
a zah¥ita poskytovanie zdkladnych informdcii o moZnostiach rieSenia problémov
a Specializované socidalne poradenstvo je zistenie pricin vzniku, charakteru a konkrétneho
rozsahu problému klienta a poskytnutia jemu konkrétnej socidalnej pomoci. Socidlne
poradenstvo moZe byt vykondvané ambulantnou formou — prostrednictvom poradni
socidalneho poradenstva aterénnou formou — prostrednictvom roznych terénnych

programov. (Zakon ¢. 448/2008 Z. z. o socidalnych sluZbdach v zneni neskorsich predpisov).

1.2 Daniie a danové zadlZenie

Dane existuju prakticky ako uvadzaji Medved, Nemec a kol. od obdobia vzniku
organiza¢nych foriem spolo¢nosti aich vyvoj suvisi srozvojom S§titu as upeviiovanim
penazného hospodarstva. Vyvoj dani je odrazom zmien, ktorymi prechidzala celd l'udska
spolo¢nost, je odrazom zmien nazorov na fungovanie $tatu na hospodarstvo, obchod je tiez

odrazom chapania pojmov spravodlivosti a dobra. (In Burdk, 2013).

Pokial §tat chce svoju hospodarsku politiku zamerat’ na urcitu sledovanua oblast’, méze
tak urobit’ prostrednictvom cielovo orientovanych politik, ktoré tvoria jej sucast.
Nezastupitelni tlohu mé& danovd politika, ktorej zameranie a ciele sa odvijaja

od hospodarskej politiky uplatiiovanej Stdtom. (Beniova In Burdk, 2013).

Neoddelitelnou sucastou hospodarskej politiky Statu je danova politika, ktort definuje
Schultzova ako uplatiiovanie danovych zasad a opatreni, tak aby sluzili na presadzovanie

ekonomickych socialnych a politickych cielov §tatu. (In Burdk, 2013).

Daniou sa rozumie akédkol'vek administrativne vynttend platba verejnému alebo
sukromnému subjektu, najmé socidlne a zdravotné odvody, dan z prijmov fyzickych osdb,

spotrebné dane, distribu¢né dane pri sietovych odvetviach, DPH, poplatky platené verejnej
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sprave a spolo¢nostiam s ucastou Statu alebo samospravy, majetkové dane a tiez aj clo,
poplatky, odvody ainé¢ dane podnikatelov, ktoré prostrednictvom vysSich cien tovarov
asluzieb zvySuji ndklady spotrebitelov, vratane zamestnancov. (Polovicu vyplaty ndm

vezmu, 2016).

Dane tvoria az 90 % prijmovej stranky Stadtneho rozpoctu. Niektoré vydavky Statu
smeruju k obCanovi priamo vo forme vypomoci, Statnej podpory a Statnej prémie d’alSie
vydavky S$tatu smeruji k obCanovi sprostredkovane cez zdravotnictvo, Skolstvo a kultaru.

(Danova politika Slovenskej republiky, 2016).

Daiové zat'azenie mozeme chéapat’ v najSirSom slova zmysle ako stanovené percento
dani, ktoré platime zurcitého zékladu dane. S dafovym zataZenim tzko suvisi danova
politiky Statu a dopad dani. Zamerom dafnovej politiky je presun danového zatazenia
z priamych dani na dane nepriame a vSak aj priestor na zvySovanie nepriamych dani mé svoju
hranicu. Na meranie dailového zataZenia sa vyuziva viac druhov ukazovatelov medzi, ktoré
zahfiame: danovy klin, efektivne priemerné danové sadzby, margindlne datiové sadzby
a komplexné ukazovatele makroekonomického zatazenia prace. (Harumova, 2006).

Na Slovensku miera dafiového a odvodového zat'azenia pre rodiny s dvomi det'mi,
ktoré 7ili iba z jedného zarobku, vlani dosahovala 28,4 %, pricom priemer za krajiny OECD
bol 26,7 %. Priemerné danové a odvodové zat'aZenie pre porovnanie s ostatnymi krajinami

OECD sme spracovali v grafe podl'a vysledkov agentury SITA
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Dariovo a odvodovo zataZzené rodiny s dvomi detmi, ktoré Zili iba z jedného
zarobku
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Graf 1 Danovo a odvodovo zat'azené rodiny s dvomi det'mi

Zdroj: Danové a odvodové zat'azenie v krajinach OECD, 2016

Ako upozoriiuje riaditel’ a ekonom Konzervativneho institatu M. R. Stefanika Gonda,
»INadmerné bremeno danovnikov na Slovensku vyrazne odobera z ich viastnictva, deformuje
alokdciu zdrojov a umelo meni a obmedzuje ekonomické rozhodnutia ludi a vo velkej miere
znizuje ich disponibilné financné prostriedky, uspory, investicie, spotrebu, podnikanie,
produktivne zamestnavanie a prosperitu, dalSie zvySenie uzitak nadmerného danového
bremena by eSte viac poskodilo obyvatelov, podnikatelské subjekty a celkovo ekonomické
prostredie. Akékolvek zamery viddy zvysovat dane alebo zavadzat nové dane, su preto

ekonomicky neobhdjitelné a neospravedinitelné. (Polovicu vyplaty nam vezmu, 2016).

Darnové systéemy a danova sustava

Jednym z hlavnych cielov v podmienkach Eurdpskej tinie pri zblizovani danovych
systtmov  krajin eurozony je dafiova koordindcia a harmonizicia danovych systémov.
Danovéa koordinacia moze byt vnimana ako vytvaranie bilaterdlnych a multilateralnych
schém zdanenia, ktoré obsahuju odportcania v kIicovych odvetviach Skodlivej dainovej
konkurencie. Zdoraziiovana je taktiez nevyhnutnost' informovanosti Stdtov o prijmoch ich

rezidentov plynucich zo zdrojov v inej krajine. Koordindcia prebieha ako prvy stupen dafovej
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harmonizicie nielen v Eurdpskej unii ale aj vinych clenskych spolocenstvach
medzinarodného obchodu. Primarnou pravnou upravou je konvencia ¢. 90/436 EEC

v oblastiach:

e vzorova zmluva o zamedzeni dvojitého zdanenia

e zoznam danovych rajov sveta a boj proti nim. (Kubatova, 2010).

Danova harmonizdcia predstavuje pribliZovanie a prispdsobovanie narodnych
danovych systétmov a jednotlivych druhov dani na zédklade dodrziavania spolo¢nych pravidiel
zucCastnenych krajin. Podl'a Kubatovej (2010) to vSak neznamena, Ze harmonizacia daiiovych
systémov musi bezpodmienecne znamenat’ rovnaké dane, rovnaké zaklady dane a rovnaké
sadzby dane. Harmonizécia dani v Eur6pskej Ginii ma umoznit’, aby dane neboli len bariérou
jedného trhu, teda volného pohybu osob, kapitalu, tovaru a sluzieb medzi jednotlivymi
krajinami. Spoluprica clenskych Statov unie nespociva len v koordinacii a harmonizacii
vlastnej danovej sustavy atiez v koordinacii a harmonizacii danovej spravy ato cez
poziadavky na informovanost’ a efektivnost’ daflovej administrativy. Z uveden¢ho dovodu je
velmi doélezitym krokom v spolupraci o informovanosti o danovych otazkach rezidentov

a nerezidentov medzi ¢lenskymi krajinami, dafiovymi inStiticiami a d’al§$imi organmi.

1.3 ZadlZenost’ voci finan¢nej sprave — socialny problém

Z udajov Finan¢nej spravy Slovenskej republiky vyplyva, ze k 31.12.2016 na cle
a daniach dlzi statu 125575 dlznikov sumu 3 055 030 000,00 Eur — fyzickd osoba
nepodnikatel’, SZCO, pravnické osoby. (Finanéna sprava, 2017).

Finan¢né riaditel'stvo na svojom webovom sidle zverejituje v zmysle § 52 ods. 1 pism.

a) zakona €. 563/2009 Z. z. o sprave dani (daflovy poriadok) a o zmene a doplneni niektorych

zakonov v zneni neskorSich predpisov, zoznam danovych dlznikov do konca kalendarneho
mesiaca nasledujuceho po kalendarnom mesiaci, za ktory sa zoznam vyhotovuje podl'a stavu
k poslednému dniu kalendarneho mesiaca, u ktorych thrnna vyska danovych nedoplatkov
presiahla 170 eur. Zoznam danovych dlznikov sa aktualizuje vzdy k 20. ditu kalendarneho
mesiaca. (Zoznam danovych dlznikov, 2017).

V zozname danovych dlznikov podla § 52 ods. 3 zakona ¢. 563/2009 Z. z. o sprave

dani (danovy poriadok) sa uvedenie meno a priezvisko FO, trvaly pobyt alebo miesto

podnikania, pokial' je odlisné od trvalého pobytu, dalej je v zozname uvedend suma
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danovych nedoplatkov, suma dane u ktorej bolo povolené jej zaplatenie v splatkach alebo bol
povoleny odklad platenia dane, povolenie ul'avy alebo odpustenia Casti dane.

Danovy subjekt, ktorému vznikne povinnost’ podat’ dafiové priznanie k dani z prijmov
fyzickej osoby moze v zmysle § 49 ods. 3 pism. a) zdkona ¢. 595/2003 Z. z. o dani z prijmov
na zaklade oznamenia podan¢ho prisluSnému spravcovi dane do uplynutia lehoty na podanie
danového priznania si predlzit’ tito lehotu najviac o tri celé¢ kalenddrne mesiace s vynimkou
danovnika v konkurze alebo v likvidacii, daiilovnik v oznameni uvedie novu lehotu, ktorou je
koniec kalendarneho mesiaca, v ktorej poda daniové priznanie, a v tejto novej lehote je aj dan
splatnd. Danovy subjekt poberal v zdaiiovacom obdobi aj prijmy plyniuce zo zdrojov
v zahrani¢i si moze tato lehotu predlzit’ a tym aj splatnost’ dane o Sest’ mesiacov od lehoty na
podanie danového priznania k dani z prijmov stanovenej tymto zakonom. Pokial tato
moznost’ danovy subjekt vyuZije neplati sankény urok z omeSkania platby, ma viac ¢asu na
zaplatenie dane.

Ak danovy subjekt nema financné prostriedky na zaplatenie dane moze poziadat
v zmysle § 70 zadkona ¢. 563/2009 Z. z. o sprave dani (danovy poriadok) o ulavu alebo
odpustenie danového nedoplatku, nedoplatku tykajuceho sa dane. Spravca dane mozZe
na ziadost’ danového dlznika, ktorym je fyzickd osoba, povolit’ ul'avu na dani alebo odpustit’
danovy nedoplatok na dani okrem datiového nedoplatku na dani z pridanej hodnoty
a potrebnych daniach, ak by jeho vymahanim bola vazne ohrozena vyziva danového dlznika
alebo 0so6b odkdzanych na jeho vyzivu. Splnenie tejto podmienky je danovy dlznik povinny
preukazat. Povolenie ulavy alebo odpustenie sa viaze naurCité podmienky, najméi
na podmienku zaplatit’ asponi ¢ast’ nedoplatku v urcenej lehote splatnosti.

V zmysle § 157 ods. 4 zakona €. 563/2009 Z. z. o sprave dani (danovy poriadok) moze
daflovy trad na ziadost’ danového subjektu odpustit’ sankciu alebo povolit’ Ulavu zo sankcie
(nedoplatok vzniknuty na sankciach a pokutach) z dovodu ak by jej zaplatenie viedlo
k ohrozeniu vyzivy danového subjektu alebo osdb najeho vyzivu odkézanych u fyzickej
osoby za podmienky, Ze vySka uloZenej sankcie v jednotlivom pripade nepresiahne sumu
33.200 EUR. Tato mozZnost’ je viazana na podmienku, ze musi byt uhradend vySka dane
prislichajucej k sankcii, na ktora Ziada odpustenie alebo lavu. Preuk4zanie ohrozenia vyzivy
svojej a 0sob na jeho vyzivu odkdzanych je povinny danovy subjekt riadne preukazat’.

Pokial’ sa dostane danovy subjekt do platobnej neschopnosti méze v zmysle § 57
zakona €. 563/2009 Z. z. o sprave dani (danovy poriadok) poziadat’ o odklad platenia dane
alebo zaplatenie dane v splatkach. Spravca dane moze povolit’ odklad platenia dane alebo

zaplatenie dane v splatkach, len ak dlzn4 suma bude zabezpecend zaloznym pravom podla §
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81 zakona ¢. 563/2009 Z. z. o sprave dani (danovy poriadok), alebo niektorym zo spdsobov
zabezpecenia zaviazkov podla Obcianskeho zédkonnika. Danovy subjekt pokial’ neukoncil
podnikatel'ski ¢innost’, musi spolu so ziadostou predlozit' analyzu svojej financnej
a ekonomickej situacie. Odklad platenia dane alebo platenie dane v splatkach méze spravca
dane povolit’ najviac na 24 mesiacov odo dia splatnosti dane alebo rozdielu dane oproti
vyrubenej dani. Ak dafiovy subjekt nezaplati odlozenu dan alebo nezaplati splatku vo vyske
a v lehote urcenej spravcom dane v rozhodnuti, stava sa splatnou cela suma neuhradenej dane
dilom povodnej splatnosti dane alebo splatky dane. Spravca dane zo sumy neuhradenej dane
vyrubi urok z omeskania podla § 156 tohto zakona. Spravca dane je povinny zacat’ danové
exekuéné konanie do 30 pracovnych dni odo diia, ked’ mala byt dan alebo splatka dane

zaplatena.

Neplatenie dane a trestnopravna zodpovednost’

Trestné pravo z hladiska postavenia v pravnom poriadku SR patri k odvetviam
verejného prava. Jeho poslanim je ochrana prav fyzickych a pravnickych oséb, ochrana
zakladnych spoloc¢enskych hodnét a ochrana Ustavného zriadenia SR pred spolocensky
najnebezpecnej§imi  konaniami — trestnymi ¢inmi, ktorych znaky st uvedené
v trestnopravnych norméch. (Vincencova, 2014).

Podl'a Vincencovej (2014) cielom trestného prava je ochrana spolocnosti
a jednotlivcov pred pachanim spolocensky najnebezpecnejSich protipravnych c¢inov —
trestnych ¢inov tym, Ze sa ich pachatelom zabrani v pachani d’alSej trestnej ¢innosti a bude sa
na nich vychovne posobit’, aby v buducnosti viedli riadny Zivot. Trestné¢ pravo je suhrn
pravnych noriem, ktoré chrania Stat a ob¢anov pred neziaducim konanim. Trestné pravo je
publikované v trestnom zakone — trestné pravo hmotné a v Trestnom poriadku — trestné pravo
procesné.

Ciel'om uplatnenia pravnej zodpovednosti je obnovit’ stav pred porusenim prava alebo
povinnosti, nahradit’ uyymu tomu Ucastnikovi pravneho vztahu, ktory bol poruSenim prava
alebo povinnosti poskodeny, pripadne poskytnit’ mu urcité zadostucinenie. (Vincencova,
2014).

V sucasnosti sa v zdkone ¢. 300/2005 Z. z. Trestny zdkon nachadzaju tieto druhy
danovych trestnych ¢inov:

e skratenie dane a poistného — § 276,

e neodvedenie dane a poistného — § 277,
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e danovy podvod — § 277a,
e nezaplatenie dane a poistného — § 278,
e marenie vykonu spravy dani — § 278a.

V zmysle § 3 ods. 2 zdkona ¢. 301/2005 Z. z. Trestného poriadku st Statne organy
povinné bez omeskania oznamovat orgdnom c¢innym v trestnom konani skuto¢nosti
nasvedcujuce tomu, ze bol spachany trestny ¢in. Podla § 10 Trestného poriadku organmi
¢innymi v trestnom konani st prokurator a policajt.

Kazdy, kto nezaplati splatnu daf, poistné na socidlne a zdravotné poistenie alebo
prispevok na starobné dochodkové sporenie, potrestd sa odnatim slobody v zavislosti
od nezaplatenej splatnej dane alebo poistného. Pokial je rozsah nezaplatenej dane
¢1 poistného vacsieho rozsahu, moze byt trest odnatia slobody ulozeny v hornej hranici
3 rokov. V pripade znacného rozsahu v hornej hranici trestnej sadzby 5 rokov a pri velkom
rozsahu az 8 rokov. Pod va¢sim rozsahom sa rozumie suma od 2.660 eur, zna¢nym rozsahom
je to uz najmenej 26.600 eur a nakoniec velky rozsah predstavuje najmenej sumu 133-tisic
eur. (Medzova, 2012).

Treba dodat’, Ze pre beztrestnost’ sa vyzaduje ta skutoc¢nost, aby pachatel’ konal
dobrovolne a aby zdkonné podmienky ucinnej I'itosti splnil z vlastnej vole. Modzeme
skonstatovat,, ze pri umyselnych trestnych ¢inoch sa dokonca vyzaduje, aby jeho vola bola
zaloZend na moznosti vykonania predmetného trestného ¢inu, t. j. vie, Ze ho mdze vykonat’,
ale (slobodne) od vykonania upusti. Aj ked’ je tu pri padchani kriminality spojenej s daflami
moznost u¢innej lutosti urcite je vzdy lepSie spravovat’ sa pri plateni dane zdkonom
stanovenymi postupmi a platit’ dane riadne a vcas. (Ponist, 2012).

U typovo podobnych trestnych ¢inov, ako je neodvedenie dane a poistného v zmysle §
277 Trestného zékona, o ktorom sa uz nevykonava skratené vySetrovanie, ale vZdy sa robi
znalecké dokazovanie tykajlice sa prave toho, ¢i pachatel mal dostatok finanénych
prostriedkov, ktoré mohol pouzit’ na to, aby si svoju povinnost’ mohol splnit’. To isté plati aj
pre trestny ¢in nezaplatenia dane a poistného v pripadoch, kedy sa uz o tomto skutku nerobi
skratené vysSetrovanie, ale vysetrovanie ako také. Pachatel’, ktory je stihany za spachanie
skutku s ovel'a va¢§sim rozsahom $kdd ma teda vécsie prava ako ten, o ktorého skutku sa robi

len skratené vysetrovanie. (Hudec, 2014).
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1.4 Vymahanie nedoplatkov finan¢nou spravou

Ak danovy subjekt nezaplati dan v lehote splatnosti alebo neodviedol vybranu alebo
zrazenu dan spravca dane mu v zmysle § 80 zékona ¢. 563/2009 Z. z. o sprave dani (danovy
poriadok) zasle vyzvu, aby danovy nedoplatok zaplatil v nim ur€enej ndhradnej lehote, ktora
nesmie byt kratSia ako 15 dni. Spravca dane je povinny v tejto vyzve upovedomit’ daitového
dlZznika o nasledkoch nezaplatenia dlznej sumy. Proti tejto vyzve moze danovy subjekt podat’
opodstatnent ndmietku. Danovy subjekt modze poziadat’ o zaplatenie danového nedoplatku
v splatkach za podmienok uvedenych v § 57 citovaného zédkona, ¢im nedochédza k d’alSiemu
navyseniu dlznej sumy.

Na zabezpeCenie danového nedoplatku moze rozhodnutim spradvca dane zriadit’
zalozné pravo k predmetu zaloZzného prava vo vlastnictve danového dlznika alebo
k pohl'adavke danového dlznika. Rovnako méze spravca dane rozhodnut o zabezpeceni
daniového nedoplatku zriadenim zaloZného prava k predmetu zalozného prava, ktory danovy
diznik nadobudne v budicnosti, a to aj vtedy, ak predmet zalozného prava vznikne
v buduicnosti alebo jeho vznik zdvisi od splnenia podmienky. Zalozné pravo nemozno zriadit
k ortopedickym pomockam a kompenzacnym pomodckam vratane osobného motorového
vozidla tazko zdravotne postihnutej osoby. Zabezpe€enie danového nedoplatku sa vykonava
na naklady danového dlznika. Ak danovy dlznik neuhradi nédklady na zabezpecenie daitového
nedoplatku, spravca dane je opravneny ich vymahat' v daiiovom exeku¢nom konani. (Zakon
o sprave dani (danovy poriadok), 2016).

Pri vymahani daniovych nedoplatkov spravca dane, ktorym je dafiovy trad alebo colny
urad postupuje podla zdkona ¢. 563/2009 Z. z. o sprave dani (danovy poriadok) v zneni
neskorSich predpisov danovym exekucnym konanim. Danovym exekuénym konanim podla §
88 citovan¢ho zakona je konanie, v ktorom spravca dane z radnej moci vyméha daiiovy
nedoplatok, iné peiiazné plnenie uloZzené rozhodnutim, exeku¢né naklady a hotové vydavky.

Ak danovy dlznik neuhradi nedoplatok ani po vyzve, je spravca dane v zmysle
metodického pokynu IRA ¢. 50/2015 povinny pokial’ vyska dlznej sumy v jednotlivom
pripade je viac ako 170,00 eur odstipit’ nedoplatok spolu s vykazom danovych nedoplatkov
exekuénému oddeleniu finan¢nej spravy k d’alSiemu vymahaniu. Vyhotovi vykaz dafiovych
nedoplatkov, ktory je exekuénym titulom podla § 89 zakona ¢. 563/2009 Z. z. o sprave dani
(danovy poriadok). Exeku¢nym titulom je tieZ rozhodnutie, ktorym bolo danovému subjektu

ulozené penazné plnenie. Dent vyhotovenia vykazu danovych nedoplatkov je dilom
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vykonatel'nosti a daitovy dlznik sa neupovedomuje o zostaveni vykazu danovych nedoplatkov
ani o jeho vykonatelnosti.

Danové exekucné konanie zaCina spravca dane na podklade exekucného titulu
vydanim rozhodnutia o zacati daniového exeku¢ného konania. Diom vydania rozhodnutia
o zacati danového exekuc¢ného konania spravcom dane je toto rozhodnutie pravoplatné a nie
su proti nemu pripustné opravné prostriedky.

V zmysle § 91 zékona ¢. 563/2009 Z. z. o sprave dani (danovy poriadok) spravca dane
doru¢i datovi exekuénu vyzvu bezodkladne po doruceni rozhodnutia o zacati datiového
exekuéného konania. Danova exekucna vyzva sa dorucuje ucastnikom danového exekuéného
konania do vlastnych ruk, priCom za dorucenie do vlastnych rik sa povazuje aj dorucenie
zastupcovi splnomocnenému na preberanie pisomnosti danového dlznika, opatrovnikovi,
ak je danovy dlznik postihnuty duSevnou poruchou alebo nie je schopny zrozumitelne
sa vyjadrovat, alebo ak mu bol opatrovnik urceny z inych podobnych dévodov. Ak danovy
dlznik bezdovodne odoprie prijat’ daitova exekucnil vyzvu, je tato dorucena dinom, ked jej
prijatie bolo odopreté, o tom musi byt danovy dlznik doru¢ovatel'om pouceny. Daiovy dlznik
mdze do 15 dni odo dna dorucenia danovej exeku¢nej vyzvy podat’ odvolanie v pripade ak:

e nastali okolnosti, ktoré sposobili zanik vymahaného danového nedoplatku alebo

brania jeho vymahatelnosti (napr. daiovy dlznik zaplatil dlzni sumu),

e suiné dovody, pre ktoré je danova exekucia nepripustna.

Sucinnost’ d’al§ich 0sob ako su sudy, organy Statnej spravy, obce, vyssie uzemné celky
a notari je upravend v § 26 zakona ¢. 563/2009 Z. z. o sprave dani (danovy poriadok)
oznamovat’ spravcovi dane udaje potrebné na ucely spravy dani, ak predmet konania pred
nimi podliecha dani podla osobitnych predpisov. Uvedené plati aj pre poskytovatelov
platobnych sluzieb, zdravotné poistovne, Socidlnu poistovitu, déchodkové spravcovskeé
spolo¢nosti, doplnkové dochodkové spoloénosti a Ustredie prace, socialnych veci a rodiny.
Na zéklade doziadania spravcu dane su tieto subjekty povinni oznamovat’ tdaje o majetku
datiového dlznika ako aj vSetky iné skutocnosti s tym suvisiace. Zamestnanec spravcu
dane uzko spolupracuje s uvedenymi institiciami.

Danova exekucia v zmysle zdkona €. 563/2009 Z. z. o sprave dani (dafiovy poriadok)
je nuteny vykon, ktorym sa vymaha zaplatenie danového nedoplatku alebo znizenie danového
nedoplatku, zaplatenie inych penaznych plneni uloZzenych rozhodnutim a thrada exeku¢nych
nakladov a hotovych vydavkov.

Spravca dane moze vykonat' danovej exeklciu niektorym z tychto spdsobov alebo

aj kombinaciou tychto sposobov sucasne:
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a) zrazkami zo mzdy a inych prijmov,

b) prikazanim pohladavky,

c) predajom hnutelnych vect,

d) odobratim peniazi v hotovosti, ainych hnutelnych veci, pri ktorych nedochadza
k predaju,

e) predajom cennych papierov,

f) predajom nehnutelnosti,

g) predajom podniku alebo jeho Casti,

h) postihnutim majetkovych prav spojenym s obchodnym podielom spolo¢nika
v obchodnej spolo¢nosti. (Zakon o sprave dani (dafiovy poriadok), 2016).
Spravca dane v zmysle § 96 Zakona ¢. 563/2009 Z. z. o sprave dani (danovy

poriadok), zastavi daiiové exeku¢né konanie rozhodnutim, ak:

a) exekucny titul bol zruSeny,

b) exekucny titul sa nestal vykonatel'ny,

c) bolo preukazané, ze k predmetu vykonu ma vlastnicke pravo ina osoba,

d) predmet dailovej exekucii nepodlieha danovej exekucii,

e) pravo vymahat danovy nedoplatok je premlcané a danovy dlznik vzniesol namietku
premlcania tohto préva, alebo pravo na vymahanie daiiového nedoplatku zaniklo,

f) danovy nedoplatok bol vyrovnany,

g) nastal iny dovod, pre ktory nie je mozné v dailovom exeku¢nom konani pokracovat'.

2 Vyskum

NajvhodnejSou vyskumnou stratégiou, k danej problematike je kvalitativny pristup a
to zdovodu, ze sme sa vyskumom nezamerali na vysoku Standardizéciu, informacie od
respondentov sme ziskavali pomocou polostrukturovaného rozhovoru. Rozborom
pripadovych studii sme ziskali popisy jednotlivych zivotnych situdcii.

Vyskum pomocou pripadovej Studie sa zameriava na podrobny popis jedného alebo
niekol’ko malo pripadov, pricom zékladnou vyskumnou otazkou je prave skutocnost’ aké st
charakteristiky daného pripadu alebo skupiny porovnavanych pripadov. V pripadovej Studii
ide o detailné zachytenie zlozitosti pripadu, popis vzt'ahov v ich celistvosti za predpokladu, ze
dokladnym preskiimanim jedného pripadu lepSie porozumieme inym podobnym pripadom.

(Hendl, 2016).
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Podla Ritomského (2004) je rozhovor jednou zmetdd socidlnopsychologického
vyskumu, ktory je odrazom ustnej formy komunikacie medzi vyskumnikom a participantom,
pricom vyskumnik kladie otdzky a participant na ne odpovedd. Rozhovorom ziskavame
informacie nie len o sGCasnosti, ale aj o minulosti, zistujeme ndzory participanta na
buducnost.  V kvalitativne  orientovanych  vyskumoch sa  najCastejSie  pouziva
nestandardizovany rozhovor, ktory ma relativne vol'nejsi priebeh a vsak jeho ciele a okruhu st

zavazneé.

Podl'a Miovského (2006) je polostruktirovany rozhovor najrozsirenejSou formou
z pomedzi pouzivanych technik rozhovoru a vyZaduje si naro¢na pripravu. Vyskumnik
vytvara urCité schémy, ktoré st preit zavdzné. Tieto schémy obvykle Specifikuje okruhy
otazok, na ktor¢ sa pri rozhovore bude pytat. Polostruktirovany rozhovor je jednou
z moznosti vol'nej, prirodzenej a nenutenej formy komunikacie. Vel'kou vyhodou je moznost,
klast’ doplitujice otazky iu odpovedi, ktoré vyskumnik kladie zavéznou formou, vyskumnik

tak mdze dosiahnut’ vyssej presnosti nez pri klasickom plne Struktirovanom rozhovore.

2.1 Ciel vyskumu

Hlavnym ciel'om vyskumu je rozanalyzovat socidlny a ekonomicky dopad zadlZzenosti
na danového dlZznika ajeho rodinu. Zistit, ¢i existuji stvislosti medzi pri¢inami vzniku
zadlZenosti danového dlznika a negativnym dopadom zadlZenosti na jeho rodinu dlznika.
Poukazat’ na skutoCnost’ ako vplyva vznik socialno-patologickych javov na respondentov
a ako zasiahol do ich zivota a zivota ich rodin. Na tomto zaklade su postavené vyskumné

otazky:

VOI1: Aké determinujuce faktory ovplyviiujii vyskyt porich ekonomicko-zabezpecovace;j

funkcie sledovanych rodin?

VO2: Existuje vyznamna stuvislost’ medzi ekonomickym tyranim zeny a poctom deti v rodine

respondenta?
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VO3: Aké su perspektivy respondentov vzhladom k rieSeniu situacie a dopadu na rodinu

respondenta?

K dosiahnutiu hlavného vyskumného ciel’a sme ustanovili Ciastkové ciele vyskumu,

ktoré sme zhrnuli do tychto vyskumnych otazok:

1. Vplyva vzdelanie a vySka nedoplatku u respondenta na GspeSné rieSenie negativneho
dopadu zadlZenosti na rodinu danového dlznika?

2. Aké socidlno-patologické javy vyskytujice sa v rodine dantového dlznika podnietili vznik
zadlzenosti?

3. Ovplyvnil vznik patologického javu u dlznika ekonomicko-zabezpecovaciu funkciu jeho
rodiny?

4. Zistit, ¢i pocet deti v rodine sivisi s ekonomickym tyranim Zeny v skiimanej rodine?

5. Je schopnost amoznost UspeSne rieSit zadlzenost vysSia  urespondenta, ktory

spolupracuje so spravcom dane a inymi Statnymi inStiticiami?

2.2 Vyskumna vzorka

Zadlzenost’, zavislost’ na alkohole na patologickom hracstve st témy, o ktorych l'udia
nechcu zvycajne hovorit. Rozoberat’ svoju nepriazniva zivotnl situaciu s cudzim ¢lovekom
nie je nikomu prijemné. Pri oslovovani moznych respondentov sme narazili aj na odmietavé
reakcie zo strany danovych dlznikov, ich ziskavanie bolo zlozité, nakol’ko bolo potrebné
nazerat’ do vnutra kazdej osobnosti, kazdej rodiny. Po naStudovani literatiry sme pre vyber

vyskumnej vzorky pouzili metédu zdmerného vyberu.

Metdda zdmerného vyberu je postup, pri ktorom cielene vyhladdvame ucastnikov
vyskumu podla ich vymedzenych vlastnosti alebo znakov, pricom kritériom vyberu je prave
urcena vlastnost, ¢i prejav tejto vlastnosti alebo tiez stav ako napr. prislusnost’ k urcitej
socialnej skupine. Znamena to, ze na zdklade stanovenych kritérii i€elovo vyhl'addvame len
tych jedincov, ktori tieto kritéria spihajii a sucasne su ochotni sa do vyskumu zapojit.
(Miovsky, 2006).

Odrazovym mostikom pre vyber jednotlivych respondentov k uskuto¢neniu nasho
vyskumu boli vopred stanovené hlavné a ciastkové vyskumné ciele. Pre vyber vzorky
vyskumu sme stanovili nasledovné kritéria:
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1. Respondent bol uvedeny v zozname dlznikov, ktory Finan¢na sprava zverejiiuje na

svojej internetovej stranke.

2. Zadlzenost ovplyvnila Zivoty respondentov a s vyskytom socialno-patologickych

javov, doslo k zmene ich Zivota a zivota celej ich rodiny.

Vyskumu sa zucastnilo sedem respondentov Zzijucich v okrese Gelnica, ktori boli
k dvadsiatemu dilu v mesiaci oktober 2016 uverejneny v zozname dlznikov Finan¢nej spravy
SR ako dlZnici. Respondenti naSho vyskumu vystupuji v anonymite, st zaznamenani len pod

poradovym c¢islom, ich mend nezverejiiujeme.

2.3 Vyskumné otazky

Aké je Vase dosiahnuté vzdelanie?

V4as rodinny stav je aky?

Kto tvori Vasu rodinu?

Ste zamestnany/podnikate alebo ste v evidencii uchadzaca o zamestnanie? Ako dlho?
V akej oblasti podnikate, ste podnikali?

Mate vlastné byvanie?

Poznate vysku vasho nedoplatku? Uved'te sumu.

Od ktorého rok alebo ako dlho ste datiovym dlZnikom?

A S RN e A S

O tom, ze ste danovym dlznikom ste sa dozvedeli odkial’?

- prostrednictvom internetovej stranky financnej spravy,

- dorucenou vyzvou na zaplatenie nedoplatku,

- danovou exekuc¢nou vyzvou?

10. Aké dovody vas viedli k tomu, ze ste dlzni sumu neuhradili?

11. Riesili ste vaSe zadlZenie v ¢ase jeho vzniku ak ano, tak akou formou?
12. Chcete riesit’ zadlzenost’ voci finan¢nej sprave v suicasnosti?

13. Aky negativny dopad mala Vasa zadlZenost na Vas a VaSu rodinu?

14. Akym sposobom ste riesili negativny dopad zadlzenia na VasSu rodinu?
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2.4 ManaZment vyskumu

Jednotlivé fazy vyskumu aich Casovy harmonogram sme zhrnuli do nasledovnej

Styri mesiace, august 2016 — november

2016

tabul’ky:

jeden mesiac, december 2016

dva mesiace, december 2016 — januar

2017
jeden mesiac, januar 2017

jeden mesiac, januar 2017 — februar 2017

Sest’ mesiacov

Zdroj: autor prace, 2017

Tabul’ka 2 Casovy plan realizovaného vyskumu

Hendl (2016) uvadza, ze zakotvena teoria je navrhom hl'adania Specificky podstatnej
teorie, ktora sa tyka istym sposobom vymedzenej populacie, prostredia alebo doby a da sa
povazovat za tedriu len vtedy, kde su jej komponenty a kategorie presvedcivo

dokumentované, zdovodnené a navzajom prepojené.
Zakotvena tedria ma tri zakladné prvky:

- koncepty, st zikladnou jednotkou analyzy, pretoze tedria sa navrhuje pomocou

konceptualizacie udajov,

- kategorie su prostriedkom pomocou, ktorého sa kategérie mozu integrovat’ a predstavuju

zakladné kamene vznikajucej tedrie.
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- propozicie alebo tvrdenia, ktoré formuluju zovSeobecnené vzt'ahy medzi kategdriou

a konceptmi. (Hendl, 2016).

Pri analyze a vyhodnocovani tidajov hovorime o identifikécii vyznamovych kategorii,
ktoré sa nemusia opakovat’ v inych vyskumoch. Data podla, ktorych vznikaju vyznamové
kategorie tvoria useky textu s réznou dizkou, nazyvané segmenty, pricom kazdy segment
textu, ktory bol identifikovany ako vyznamova kategéria, vyskumnik oznaci. Oznaceny usek

dostane znacku — kod danej kategdrie, tento postup alebo spdsob nazyvame kodovanim.

Vyhodnotenie a prezentacia vyskumnych dat

Informaécie, ktoré sa tykaja respondentov a ich rodinnych prislusnikov st sukromného
charakteru a spadaji pod ochranu osobnych udajov podl'a zékona ¢. 122/2013 Z. z. o ochrane
osobnych udajov a ozmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorSich predpisov.
Respondentov v nasom vyskume sme neoslovovali vlastnym menom ani zaciatoCnymi
pismenami ich mena, oSifrovali sme ich ¢islom podl'a poradia. Jediny udaj z ich stikromia je

informécia o veku, ich rodinnom stave a pohlavi kazdého respondenta.

Opis respondentov

Respondent €. 1

Muz, ma 36 rokov, ukoncené stredoskolské vzdelanie. M4 dve deti dievcata, ktoré navstevuju
zékladnu Skolu. Je Zenaty. Manzelka podnika. Byva spolu s manzelkou v dvojizbovom byte.
V minulosti bol SZCO, teraz pracuje v mieste bydliska v banke ako ochrankar.

Respondent €. 2

Muz, ma 52 rokov, ma ukonéent uétiovskii $kolu. Od roku 1993 je SZCO. Je druhykrat
zenaty, z prvého manzelstva ma syna, ktory je uz dospely a pracuje v zahrani¢i. Z druhého
manzelstva ma dve dcéry, ktoré navstevuju povinnt Skolsku dochadzku. Nezije v spolo¢ne;j
domacnosti s manzelkou, odisla aj s dedmi k svojim rodi¢om. Byva na ubytovni

a prevadzkuje Cerpaciu stanicu.

Respondent €. 3

Zena, ma 48 rokov, ma stredoskolské vzdelanie. Je rozvedena. V minulosti podnikala, neskor
pracovala v Ceskej republike. Teraz je nezamestnana. Zije v spolo¢nej domacnosti so svojou
chorou matkou, o ktort sa stara. M4 jedného syna, ktory Zije v Ceskej republike, nie je Zenaty.

So svojim synom ani z byvalym manzelom nie je v kontakte.
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Respondent €. 4

Muz, ma 55 rokov, mé ukoncenu uctovsku skolu. Je rozvedeny. V minulosti podnikal. Prisiel
o vSetok majetok a bol vo vykone trestu odiiatia slobody. Po prepusteni sa vratil do obce, kde
zije aj jeho byvala rodina. Teraz je nezamestnany a prespava u kamaratov. M4 syna, ktory
ukon¢il strednt Skolu a dcéru, ktora Studuje na vysokej Skole.

Respondent €. 5

Muz, 53 rokov, ma stredoskolské vzdelanie. Je zenaty a podnika v oblasti nadkladnej prepravy.
Je SZCO od roku 1993. Zije v ned’alekej obci v rodinnom dome, ktory nedavno
zrekonstruoval. Ma tri deti dvoch synov a jednu dcéru. Dcéra je uz samostatna, kde pracuju
alebo, ¢i eSte Studuju synovia sa nevyjadril. Spolu v rodinnom dome s nimi zije jeho matka.
V minulosti zamestnaval dvoch zamestnancov, teraz podnikd sam.

Respondent €. 6

Zena, ma 28 rokov, méa ukonéené stredoskolské vzdelanie. Je slobodna. M4 jedno dieta —
Stvorrocného syna. Od ukoncenia materskej dovolenky je nezamestna. Pred nastupom

na matersku dovolenku pracovala len brigadnicky. S priatel'om a otcom diet’at’a sa rozisla,
Zije sama u babky, pretoZe s rodiémi nie je v kontakte. Zije spolu so synom u babky

v trojizbovom byte, ktord jej pomaha ako len jej to zdravotny stav dovol'uje.

Respondent €. 7

Muz, ma 43 rokov, ma ucnovsku skolu. Je vdovec. Pracoval ako sklenar, ale v sicasnej dobe
je bez prace. Ma dve deti s mentadlnym postihnutim, o ktoré sa stard. Syn mé 15 rokov a dcéra
16 rokov, navstevuju Specidlnu Skolu. Spolu s detmi byva u svojej matky v rodnej obci, ktora

uz tiez potrebuje opateru.

Analyza odpovedi respondentov

Pri oslovovani potencialnych respondentov sme zistili, Ze viest' s nami rozhovor o tak
citlivej téme ako je zadlZzenie boli ochotni viac muzi ako Zeny a viac vekovo mladsi

respondenti ako respondenti vysSieho veku.

Respondent €. 1: v exeku¢nom konani priSiel o vlastné byvanie musel vypovedat
najom z podnikatel'skych priestorov. Rozhadané vzt'ahy v rodine s manzelkou a det'mi, ktoré
eSte nie st plnoleté a vel'mi zle znasali, ze boli odlucené od otca. Mal jedno obrovské st'astie,

ze ho v tejto nepriaznivej situdcii podrzala manzelka, nerozviedla sa s nim a hoci boli na ¢as
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odluceni, spoloc¢ne sa rozhodli ¢elit’ problémom zadlzenosti, ¢o sa im aj dari. ZadlZzenost’ voci

Financnej sprave uz ¢iastocne riesi.

Respondent ¢. 2: je druhy krat Zenaty ahrozi mu aj druhy rozvod. Svojou
nerozvaznostou a nevedomost'ou (nepreberanim doporucenych zasielok) len navysuje svoje
nedoplatky voci Finanénej sprave. Podl'ahol alkoholovej zavislosti. Ma zdravotné problémy
psychického charakteru. V exeku¢nom konani prisiel o vlastné byvanie, byva na ubytovni

v rodnej obci. ZadlZzenost’ voci aj Finan¢nej sprave by chcel riesit’ ale nevie ako.

Respondent €. 3: je rozvedena. Nema vlastné byvanie, zije u svojej matky, o ktoru sa
stard. So svojim synom nie je v kontakte, pretoze sa hanbi a boji kontaktu s nim. V sucasnosti

svoju zadlzenost’ neriesi.

Respondent €. 4: svojim konanim a neplatenim dani a odvodov sa zadlzil a v snahe
aby nepriSiel o vSetok majetok prepisal ho na manZelku a deti. Podlahol alkoholovej
zéavislosti a svojim konanim sposobil, Ze bol sudne trestny. Je rozvedeny a so svojou rodinou
nie je v kontakte. Nemd ziaden prijem, svojim konanim spdsobil, ze je bez domova a prespava
kade tade a sem tam u kamarata. Holduje alkoholu a svoju zadlzenost’ voc¢i Finan¢nej sprave

a inym inStitciam neriesi.

Respondent €. 5: hoci podniké v oblasti ndkladnej prepravy dreva, jeho ekonomicka
situdcia je vazna, musi splacat’ leasing na jeden z kamionov, je neustale pracovne vytazeny
tak, Ze uz ani nepozné svoju rodinu, manzelku, deti, vnicata a matku. Svoju zadlZenost’ voci

Financnej sprave je ochotny riesit’, ale nevie ako.

Respondent €. 6: nachadza sa v zlozitej ekonomickej situdcii. Je nezamestnana, nema
Ziadnu pracu ani vlastné byvanie. Byva u babky, ktora jej zatial poméha finan¢ne. So svojimi
rodiémi nie je v kontakte. Sotcom svojho dietata sa rozisla, nakolko podlahol
patologickému hrac¢stvu. Na vyzivu syna jej neprispieva, nikde nepracuje, nie je v kontakte

s nim. Zadlzenost’ voci Financnej sprave chce riesit.

Respondent ¢. 7: vySka dlhu nie je to az tak vel'mi vysokéd suma, ale respondent sa
nachddza vo vel'mi zloZitej ekonomickej situdcii. Je vdovec a vo svojej starostlivosti méa dve
deti s mentdlnym postihnutim, ktoré navstevuju Specialnu Skolu. Je to narocné na finanéné
prostriedky a ¢as, nakolko s nimi chodi kazdé rano do Skoly a poobede pre nich. Cestuju

spojmi, pretoze nevlastni vodic¢ské opravnenie. Nema vlastné byvanie, so svojimi detmi zije
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spolu s matkou v rodinnom dome. Svoju zadlZzenost' vo Finan¢nej sprave chce a je ochotny

riesit’.

3 Vysledky vyskumu

Vyskumu sa zuacastnilo sedem respondentov vo veku od dvadsatosem rokov
do pitdesiatpiat’ rokov. Hlavny ciel’ vyskumu sme zamerali na suvislosti medzi pri¢inami
vzniku zadlZenosti danového dlznika a negativnym dopadom zadlzenosti na jeho rodinu.

Vysledky, ktoré prezentujeme v tabul’kéch sme rozdelili do piatich zédkladnych kategorii:

Kategoria ¢. 1. — zistit, ¢i vplyva vzdelanie a vySka nedoplatku u respondenta
na uspesné rieSenie negativneho dopadu zadlzenosti na rodinu daitového dlznika.Kategoéria ¢.
2. — zistit, aké socidlno-patologické javy vyskytujuce sa v rodine danového dlznika najviac

podnietili vznik zadlZenosti? .

Kategoria €. 3 — zistit’, ¢i ovplyvnil vznik patologického javu u dlznika ekonomicko-

zabezpecovaciu funkciu jeho rodiny.

Kategoria ¢. 4 — zistit’, €1 pocet deti v rodine suvisi s ekonomickym tyranim Zzeny
v skiimanej rodine.
Kategoria ¢. 5 — zistit, ¢i je schopnost” a moznost’ UspesSne riesit’ zadlzenost’ vyssia

u respondenta, ktory spolupracuje so spravcom dane a inymi Statnymi inStiticiami.

3.1 Vyhodnotenie vysledkov vyskumu

Pre spracovanie ziskanych udajov sme vySpecifikovali nasledovné kdédovanie: 1.
Dosiahnuté vzdelanie, 2. Vyska nedoplatku, 3. Vlastné byvanie, 4. Spolupraca so spravcom

dane, 5. Zamestnanost’, 6. RieSenie zadlzenosti, 7. Negativny dopad na rodinu.

Tabulka ¢. 1

Aké je Vase dosiahnuté vzdelanie?

R1 uplné stredné odborné vzdelanie (stredna odborna skola)
R2 uplné stredné odborné vzdelanie (stredné odborné uciliste)
R3 uplné stredné vzdelanie

R4 uplné stredné odborné vzdelanie (stredné odborné uciliste)
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RS uplné stredné odborné vzdelanie (stredna odborna Skola)

R 6 uplné stredné vzdelanie,

R7 stredné odborné vzdelanie (stredné odborné uciliste)

Tabulka ¢. 2

Vs rodinny stav je aky?

R1 Zenaty
R2 Zenaty
R3 rozvedena
R4 rozvedeny
RS zenaty
R6 slobodna
R7 vdovec

Tabulka ¢. 3

Kto tvori Vasu rodinu?

R1 respondent, manzelka, 2 deti

R2 respondent, manzelka, 2 deti

R3 respondent, matka

R4 nema rodinu

RS respondent, manzelka, 3 deti, 2 vnucata
R6 respondent, 1diet’a, babka

R7 respondent, 2 deti, matka

Tabulka ¢. 4

Ste zamestnany, podnikate, v evidencii uchadza¢ov o zamestnanie?

R1 zamestnany
R2 SzCO

R3 nezamestnany
R4 nezamestnany
RS SzCO

R6 nezamestnany
R 7 nezamestnany
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Tabulka ¢. 5
V akej oblasti podnikéate, ste podnikali?

R1 vol'ny predaj potravin

R2 Sluzby v ramci pohostinstva, vol'ny predaj pohonnych hmot
R3 sluzby v ramci pohostinstva

R4 sluzby v ramci pohostinstva, kvetinarstvo

RS nakladné preprava tovarov

R6 nepodnikala

R7 nepodnikal

Tabulka ¢. 6

Mite vlastné byvanie

R1 nema, byva v podnajme
R2 nema, byva v ubytovni
R3 nema, byva u matky
R4 nema, bezdomovec

RS ma, vlastni rodinny dom
R6 nema, byva u babky

R7 nema, byva u matky

Tabulka ¢. 7

Poznate vysku Vasho nedoplatku? Uved’te sumu.

R 1 ano, myslim ze je to 2700 Eur
R2 okolo 16000 Eur

R3 nevie

R 4 nevie

RS okolo 2800 Eur

R6 cez 1400 Eur

R7 ano, esSte 450 Eur
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Tabulka ¢. 8

Ako dlho ste danovym dlznikom?

R1 8 rokov

R2 13 rokov

R3 nevie

R4 nevie

RS 12 — 13 rokov
R6 5 rokov

R7 10 — 12 rokov

Tabulka ¢. 9

O tom, ze ste dailovym dlznikom ste sa dozvedeli odkial’?

R1 dorucenej vyzvy z danového uradu
R2 dorucenej vyzvy z danového tradu
R3 dorucenej vyzvy z danového tradu
R4 dorucenej vyzvy z danového uradu
RS dorucenej vyzvy z danového tiradu
R 6 dorucenej vyzvy z danového tiradu
R7 nepamadtd, nedostal Ziadnu vyzvu

Tabulka ¢. 10
Aké dovody Vas viedli k tomu, Ze ste dlh neuhradili?

R1 nedostatok financii, nizke zisky, iné dlhy

R2 prepadol alkoholu a gamblerstvu, jednoducho neplatil
R3 myslela, Ze daniovy trad pocka s platbou

R4 prepadol alkoholu, iné dlhy

RS vysoké splatky leasingu, nedostatok zakazok

R6 priatel’ podl'ahol gamblerstvu, iné dlhy

R7 manzelka podl'ahla alkoholu, iné dlhy
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Tabulka ¢. 11

Riesili ste zadlZenie v ¢ase jeho vzniku?

R1 riesil

R2 Ciastocne riesil
R3 nerieSila

R4 neriesila

RS riesil

R6 nerieSila

R7 riesil

Tabulka ¢. 12

Chcete riesit’ zadlzenost’ voci finan¢nej sprave?

R1 ano, snazi sa rieSit’

R2 nechce rozmyslat’ na tito otdzku

R3 ano, nevie ako

R4 nemoze riesit, nema dostatok finanénych prostriedkov

R5 ano, snazi sa riesit’

R6 ano, nevie ako

R7 ano, nema dostatok finan¢nych prostriedkov

Tabulka ¢. 13 Aky negativny dopad mala zadlZenost’ na Vasu rodinu?

R1 strata majetku, vlastného byvania, odlucenie od rodiny

R 2 rozvod prvého manzelstva, odlucenie od terajSej rodiny,
psychické problémy, alkohol, strata majetku

R 3 rozvod, strata majetku, odlicenie a odcudzenie sa synovi,
strata zamestnania
rozvod, strata majetku, vlastného byvania, odlucenie

R 4 . .
a odcudzenie sa dcéram, alkohol

RS stres, neustaly kolobeh, malo ¢asu pre rodinu

R 6 strata priatel’a, odcudzenie sa rodi¢om, zdravotné problémy
so synom, strata vlastného byvania

R 7 smrt’ manzelky, deti s mentalnym postihnutim, strata
vlastného byvania, prace
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Tabulka ¢. 14

Akym spdsobom ste riesili negativny dopad zadlzenia na Vasu rodinu?

R 1 zamestnal sa a dlh splaca mesaénymi splatkami, Zije opat’
so svojou rodinou

R2 nerie$il, nemal dost’ sil ani chut’

R 3 cast’ dlhu splatil v exeku¢nom konani, negativny dopad
na rodinu neriesil

R 4 neriesil ni¢, pytal si 5 Eur

RS riesil ale neporiesil

R 6 neriesil splatenie dlhu, rozisiel sa s priatelom, byvanie
u babky

R7 riesil splacanie dlhov a byvanie s detmi

Sumarizacia ¢iastkovych vyskumnych ciel’ov:

Prva kategoria — Ciastkovym cielom vyskumu bolo zistit,, ¢i vplyva vzdelanie a vyska
nedoplatku u respondenta na uspeSné rieSenie negativneho dopadu zadlzenosti na rodinu

danového dlZnika:

zo siedmich respondentov uspesne rieSil svoje zadlzenie len respondent ¢. 1, ktory ma
stredoskolské vzdelanie, bol v Case vzniku svojho nedoplatku na miestne prisluSnom
daniovom trade a dohodol si splacanie dlznej sumy v mesacnych splatkach. Respondent €. 5
ma stredoskolské vzdelanie svoj dlh priebezne splaca. Taktiez respondenti ¢. 3 a 6 maju

stredoskolské vzdelanie ale splacanie dlZznej sumy neriesia.

Druha kategéria — druhym ciastkovym cielom bolo zistit' vyskyt akych socialno-

patologické javov v rodine daitového dlZnika podnietili vznik zadlZenosti: ot. 10

zo vSetkych tucCastnikov vyskumu len respondent ¢. 1 a5 nepodlahol alkoholu alebo
gamblerstvu a maju zdroj obzivy. U respondentov ¢. 3, 4 a 7 zapri€inil vyskyt patologického
javu ako je alkoholizmus zadlzenie voci finan¢nej sprave. V rodine respondenta ¢. 7
alkoholova zavislost spdsobila smrt’ matky dvoch deti s mentilnym postihnutim.
U respondentov €. 2 a 6 sa prejavil aj d’alsi patologicky jav — gamblerstvo. U respondentov ¢.

3,4, 6 a7 doslo k vyskytu socialno-patologického javu ako je nezamestnanost’ a chudoba.

Tretia kategoria — tretim Ciastkovym cielom vyskumu bolo zistit, ¢i ovplyvnil vznik

patologického javu u dlznika ekonomicko-zabezpecovaciu funkciu jeho rodiny:
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skoro u vSetkych opytanych respondentov ako ¢. 2, 3, 4, 6 a7 sa s vyskytom socidlno-
patologického javu v rodine zvySovala aj ich zadlZenost. Jedine u respondenta ¢. 1 a5
pri¢inou neplatenia dani a odvodov boli nizke prijmy z predaja tovarov, nedostatok financii
a vysoké splatky leasigu. Tieto skutocnosti vyrazne ovplyvnili ich Zivoty ako aj zivoty ich
rodin. Neustdlym poZi¢iavanim a neuvaZenym konanim rastla neschopnost’ zabezpecit pre

rodinu zakladné Zivotné podmienky.

Stvrta kategoéria — Giastkovym cielom vyskumu bolo zistit, & pocet deti v rodine

suvisi s ekonomickym tyranim Zeny v skiimanej rodine:

respondent ¢. 1 ma dve deti, nedostatok financnych prostriedkov a nizke prijmy z predaja
nepostacovali na zabezpeCenie zdkladnych Zivotnych podmienok pre clenov rodiny, co
sposobilo docasné¢ odlicenie od rodiny a manzelky. Respondent ¢. 2 ma jedného syna
z prvého manzelstva adve dcéry zdruhého manzelstva a v oboch pripadoch doslo
k ekonomickému tyraniu zeny — matky vrodine. U respondenta ¢. 3 nedochadzalo
k ekonomickému tyraniu zeny v rodine kde bolo jedno dieta. Respondent €. 4 mé dve deti
a v jeho pripade tiez dochddzalo k ekonomickému tyraniu manzelky. Respondent ¢. 5 ma tri
deti jeho manzelka nepracuje, jeho rodina netrpi nedostatkom zakladnych zivotnych potrieb.
U respondenta ¢. 6, ktory méd jedno dieta spolu s vyskytom patologického hracstva
dochadzalo k ekonomickému tyraniu Zeny vich spolocnej domacnosti. Alkoholizmus
u manzelky respondenta ¢. 7 zapri¢inil zadlZenost’ a nedostatok finan¢nych prostriedkov na

zabezpecenie zakladnych zivotnych potrieb pre dve deti s mentalnym postihnutim.

Piata kategoria — Ciastkovym ciel'om bolo zistit,, ¢i je schopnost’ a moznost’ uspesne riesit’
zadlzenost’ vySSia u respondenta, ktory spolupracuje so spravcom dane a inymi Statnymi
inStitaciami:
respondent ¢. 1 spolupracuje so spravcom dane, svoj dlh voci financnej sprave splaca
mesacnymi splatkami. Ostatni ucastnici vyskumu ako je respondent ¢. 3, 4, a6
nespolupracuju so spravcom dane a svoju zadlzenost’ nerieSili ani nerieSia. Respondenti €. 2
svoju zadlZenost’ rieSil Ciasto¢ne ale so spravcom dane nespolupracuje ani neprebera
pisomnosti jemu urené. Respondent €. 5 Cciastoéne spolupracuje so spravcom dane
a Ciastocne svoju zadlzenost’ riesi. Respondent ¢. 7 nespolupracuje so spravcom dane ale snazi

sa Ciasto¢ne svoju zadlzenost’ riesit’.
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Zhrnutie hlavnych vyskumnych cielov:

VOI1: Aké determinujuce faktory ovplyviiujii vyskyt porich ekonomicko-zabezpecovace;j

funkcie sledovanych rodin?

Vyskumom zameranym na pri¢iny vzniku zadlzenosti a jej socialno.-ekonomického dopadu
na dlznika ajeho rodinu arozborom jednotlivych pripadovych §tadii sme zistili, ze zo
siedmich opytanych len urespondenta ¢. 1 a5 nebol pri¢inou vzniku zadlzenosti a tym
neschopnosti plnit’ ekonomicko-zabezpecovaciu funkciu rodiny taky patologicky jav ako je
alkohol a patologické hracstvo. Ich tazku rodinnu situaciu zapri€inili prave ekonomické
faktory ako je tpadok rozvoja priemyselnych odvetvi (strojarenskéd vyroba, banictvo), ¢o ma
za nasledok nedostatok ktpnej sily v Gelnickom okrese, silnd konkurencia na trhu prace
a v oblasti sluzieb. V rodinach respondentov €. 2, 3, 4, 6 a 7 pri¢inou neschopnosti zabezpecit’
zakladné zivotné podmienky bola prave alkoholova zavislost’ a patologické hracstvo. Tieto
patologické javy zasiahli a rozvratili ich rodiny, ktoré skoncili rozvodom rodi¢ov. V rodine
respondenta €. 7 alkohol zapri¢inil smrt’ matky dvoch deti s mentalnym postihnutim. Deti tak
vyrastali v netplnej dysfunk¢nej rodine so stratou citovej zlozky k jednému z rodicov, ¢i uz
matky alebo otca. Prave rodina je pre diet'a prikladom, ukazuje im ako sa 'udia maju spravat’
jeden k druhému ako maju spolupracovat a pomahat si ako reagovat ako si navzajom

vyjadrovat’ podporu, ked’ sa im nieo nedari.

VO2: Existuje vyznamna stuvislost’ medzi ekonomickym tyranim zeny a poctom deti v rodine

respondenta?
Vyskumu sa zucastnilo sedem respondentov s po¢tom od jedného po tri deti.

Jedno dieta v rodine — respondent ¢. 3 neexistuje ekonomické tyranie Zeny ekonomicki
nudzu pocituje viac druhy z partnerov, respondent ¢. 6 doslo k ekonomickému tyraniu Zeny

v rodine.

Dve deti v rodine — respondent ¢. 1 neexistuje ekonomické tyranie v rodine, respondent ¢. 4
doslo  k ekonomickému  tyraniu zeny vrodine, respondent ¢. 7 nedoslo

k ekonomickému tyraniu Zeny v rodine, ekonomicku nudzu pocitil viac druhy z partnerov.

Tri deti v rodine — respondent ¢. 2 doslo k ekonomickému tyraniu zeny v rodine, respondent

¢. 5 nedoslo k ekonomickému tyraniu zeny v rodine
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Zosumarizovanim vysledkov vyskumného ciela sme dospeli k zaveru, ze priama stvislost’
medzi ekonomickym tyranim zeny v rodine a po¢tom deti v rodine respondenta nedochadza

k vyznamnej suvislosti.

VO3: Aké su perspektivy respondentov vzhladom k rieSeniu situacie a dopadu na rodinu

respondenta?

Vysledky nasho vyskumu dokazujl, ze respondent €. 1, ktory ako jediny uspeSne splaca svoj
dlh, ma Sancu vratit' sa k sposobu zivota akym zil pred vznikom zadlZenia a za pomoci
manzelky moze opit’ tvorit’ rodinu a spolocne vychovavat’ svoje deti. U respondenta €. 2 sa
prejavuju psychické problémy, pokial’ neza¢ne s pravidelnou liecbou, jeho zdravotny stav sa
moze zhorsit’ natol’ko, ze strati aj svoju druht manzelku a svoje dcéry, dokonca ak nebude
spolupracovat’ so spravcom dane anezacne svoj dlh postupne splacat’ moze prist’ aj
o majetok, ktory je zdrojom jeho prijmov. Respondent €. 3 nemd préacu ale k zvratu moze
dojst’ ak vyuzije moznost’ vykonu opatrovatel'skej starostlivosti alebo ziskania prispevku na
osobnu asistenciu, vyuZije tym jednu z moznosti zamestnania sa prostrednictvom UPSVaR.
Respondent €. 4 je v stiasnosti bez domova a bez prace, neprejavuje ochotu menit’ svoj terajsi
spOsob Zivota, ani snahu ngjst’ si pracu a liecit’ sa z alkoholovej zavislosti, neprejavuje zaujem
stretnit’ sa so svojimi detmi. Neprejavuje zaujem o rieSenie negativneho dopadu zadlzenosti
na svoju rodinu.  Respondent & 5 pokial zamestna prostrednictvom UPSVaR jedného
zamestnanca, uSetri ndklady na mzdy a zniZi svoje pracovné zataZenie. Zaplatenim dlznej
sumy v splatkach moze zmiernit' negativny dopad zadlZenosti na svoju rodinu a uchovat’ jej
celistvost. U respondenta €. 6 otec dietat’a odmieta liecbu patologického hracstva, ktorému
podlahol aSanca obnovit' spolocny zivot je zatial mizivd. KedZe na§ respondent je
nezamestnany, nepriazniva finanénl situdciu moze zmiernit' tym, ze poziada danovy urad
o odpustenie nedoplatku z dévodu ohrozenia vyzivy daniového subjektu, ¢im znizi tym svoj
dlh vo¢i financnej sprave. Je prent dolezité hl'adat’ a ndjst’ si zamestnanie aj prostrednictvom
UPSVaR. U respondenta ¢&. 7, nie je moznost zamestnat sa ale za pomoci terénnej
pracovnicky modze si vybavit potrebni dokumentdciu pre uplatnenie naroku
na opatrovatel'sky prispevok, kedze sa stara o dve deti s mentadlnym postihnutim a chort
matku. Mdze poziadat’ o odpustenie zvysSnej sumy nedoplatku voci finan¢nej spréve, ¢im
zmierni negativny dopad zadlZenosti nasvoju rodinu, ktora je poznacend jednym

z patologickych javov ako je zavislost’ na alkohole hlboko narusila rodinny zivot.
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3.2 Diskusia a odporicania pre prax

Ako sa nedostat’ do zoznamu dlZznikov Finan¢nej spravy Slovenskej republiky?
Zo strany datiovych subjektov je potrebné zaplatit’ splatni danovu povinnost, co najskor aby
nedochadzalo k navySeniu dlznej sumy vyrubenim tGroku z omeskania platby, ktory v zmysle
zdkona C¢.563/2009 o sprave dani (danovy poriadok) aozmene a doplneni niektorych
zakonov v zneni neskorsich predpisov predstavuje Stvornasobok zakladnej urokovej sadzby
Europskej centralnej banky platnej v deii vzniku nedoplatku alebo v den nasledujuci po dni,
v ktorom mal byt preddavok na dan zaplateny, alebo odvedeny, alebo splatka dane zaplatena.
Urok z omeskania sa vyrubi za kazdy defi omeskania s platbou az do diia platby vratane. Ak
danovy subjekt neuhradi dafiova povinnost’ tak sa urok z omeskania pocita najdlhSie za Styri

roku omeskania s platbou.

Z uvedeného dovodu je potrebné aby danovy subjekt spolupracoval so spravcom dane
a v€as sa informoval o nésledkoch nezaplatenia dane alebo neodvedenia preddavkov na dan.
Dolezité je ajvediet, ze nepreberanim doporucenych zésielok zo Statnych inStitucii
a exekutorskych uradov sa nepriazniva finan¢na situacia dafiového dlZnika neriesi ale prave
naopak st'azuje, pretoze v zmysle zdkona ¢. 563/2009 o sprave dani (danovy poriadok)
a o zmene a doplneni niektorych zdkonov v zneni neskorSich predpisov, ak si nevyzdvihne
fyzicka osoba pisomnost’ do 15 dni od jej ulozenia na poste, povazuje sa posledny deni tejto
lehoty za deni dorucenia, aj ked’ sa fyzickd osoba o ulozeni nedozvedela. A tak sa dafovy
subjekt nedozvie aké konanie sa vedie voci jeho osobe a nemoze ho nijako riesit’, nastupi

exekucné konanie a nedoplatok len zbytocne rastie.

Respondent €. 1: Gplné stredné odborné vzdelanie (stredna odborna Skola), vyska jeho
skutocného nedoplatku voci finan¢nej sprave predstavuje ¢iastku 2 722,46 Eur. V exeku¢nom
konani priSiel o vlastné byvanie bol nuteny ukoncit’ podnikanie a vypovedat ndjom z
podnikatel'skych priestorov. Nevlastni ziaden majetok, byva v prenajatom byte. ZadlZzenost’
vo¢i FSSR uz CiastoCne riesi postupnym splacanim. Neplnil si odvodovu povinnost’ voci
zdravotnej asocidlnej poistovni aneodvadzal odvody ani za seba ani za svoje

zamestnankyne. Mal $t’astie, Ze napriek vSetkym utrapam neprisiel o svoju rodinu.

Odporucanie pre prax: pre respondenta €. 1 je potrebné zajst’ do prislusnej pobocky
zdravotnej a socialnej poistovne a zistil presni vySku svojho nedoplatku v tychto
inStituciach, je potrebné aby poziadal pisomnou formou o splatkovy kalendar a dohodol

si vySku a dobu splécania, aby nebol jeho nedoplatok postipeny na d’alSie vymahanie formou
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exekuéného konania, ked’ze je uz v sicasnej dobe zamestnany. Zo strany zadlzenia vo¢i FSSR
svoj nedoplatok riesi jeho spldcanim. Svoj nedoplatok zacal rieSit po obdfzani daiovej
exekucénej vyzvy na zaklade, ktorej v ramci jeho ochoty spolupracovat’ so spravcom dane mal
rozhodnutim povolené¢ uhrddzat svoj nedoplatok v mesacnych splatkach po 120,00 Eur.

Predpoklad splatenia dlhu je december 2018.

Respondent ¢. 2: Gplné stredné odborné vzdelanie (stredné odborné uciliste), vyska
jeho realneho nedoplatku préve predstavuje sumu 16 478,39 Eur. Je druhy krat zenaty a hrozi
mu aj rozpad druhého manzelstva. Svojou nerozvaznostou a nevedomostou (nepreberanim
doporucenych zasielok) len navifs$il nedoplatok voc¢i finan¢nej sprave. Podl'ahol alkoholove;]
zavislosti. M4 zdravotné problémy psychického charakteru. Cestou exeku¢ného konania uz

prisiel o vlastné byvanie.

Odportcanie pre prax: je potrebné aby nezanedbal lieCbu a svoje psychické problémy
riesil so svojim lekdrom aby predpisané lieky uzival. Odporucame aby navstivil spravcu
dane na najblizSom kontaktnom mieste a v zmysle § 57 zékona €. 563/2009 Z. z. o sprave
dani (danovy poriadok) v zneni neskorSich predpisov poziadal o odklad platenia dane alebo
zaplatenie dane v splatkach (nedoplatok tykajuci sa DPH), d’alSou z moznosti je poziadat
v zmysle § 70 citovan¢ho zdkona o odpustenie ¢asti nedoplatku, tykajuceho sa dane z prijmu,
je nesmierne dolezité¢ aby spolupracoval so sprdvcom dane a doporucené zasielky preberal,

aby neprisiel o posledny zdroj obzivy — prevadzkovanie Cerpacej stanice.

Respondent €. 3: uplné stredné vzdelanie. Vyska jej skuto¢ného nedoplatku voci
FSSR predstavuje sumu 2 179,78 Eur. Je rozvedena. Nema vlastné byvanie, Zije u svojej
matky, o ktorl sa sama stard. So svojim synom nie je v kontakte, pretoze sa hanbi a boji

kontaktu s nim. V sti¢asnosti svoju zadlZenost’ neriesi.

Odporucanie pre prax: kedZze respondent ¢. 3 je nezamestnand Zena, je bez prijmu
a sama sa stara o svoju matku, nie je v evidencii uchadzacov o zamestnanie je neodkladne
potrebné aby navitivila pobodku UPSVaR aprihlasila sa do evidencie uchadzacov
0 zamestnanie, pretoze za nevykryté obdobie sa stava samoplatcom a musi odvody
do zdravotnej poistovni uhradzat’ sama, priCom za tych uchadzacov, ktori st v evidencii
o zamestnanie odvody na verejné zdravotné poistenie uhradza §tat. Cestou UPSVaR by mala
zistit’, ¢i jej nevladna matka v zmysle zédkona €. 447/2008 Z. z. o petiaznych prispevkoch

na kompenzaciu tazkého zdravotného postihnutia a o zmene a doplneni niektorych zédkonov
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v zneni neskorsich predpisov spiiia podmienky naroku na poberanie prispevku za opatrovanie
alebo na osobnu asistenciu. Ked’Ze neméa vlastny prijem mala by poziadat’ v zmysle zakona ¢.
417/2013 Z. z. o pomoci v hmotnej nidzi a o zmene a doplneni niektorych zdkonov v zneni
neskorSich predpisov o davku v hmotnej nidzi. Urcite by mala spolupracovat’ so spravcom
dane a informovat’ sa na najblizZSom kontaktnom mieste o moZnostiach splatenia jej dlhu,
nakol’ko v zmysle § 70 zakona €. 563/2009 Z. z. o sprave dani (danovy poriadok) moze
danovy subjekt poziadat o ulavu alebo odpustenie danového nedoplatku, nedoplatku
tykajliceho sa dane, alebo v zmysle § 157 ods. 4 citovaného zdkona moéZze danovy urad
na ziadost’ daitového subjektu odpustit’ sankciu alebo povolit’ ilavu zo sankcie (nedoplatok
vzniknuty na sankcidch a pokutach) ato z dovodu ak by jej zaplatenie viedlo k ohrozeniu

vyzivy danového subjektu alebo 0s6b na jeho vyzivu odkazanych.

Respondent ¢. 4: uplné stredné odborné vzdelanie (odborné uciliSte) vyska jeho
skuto¢ného nedoplatku vo¢i FSSR je 503,39 Eur. Svojim konanim a neplatenim dani
a odvodov sa zadlzil a v snahe aby nepriSiel o vSetok majetok prepisal ho na manzelku a deti.
Podl'ahol zavislosti na alkohole a svojim neuvdzenym konanim sposobil, Ze bol sudne trestny.
Je rozvedeny, so svojou rodinou nie je v kontakte. Nema ziaden prijem, svojim konanim
sposobil, Ze je bez domova a prespava kade tade, sem tam ukamarita. Holduje

alkoholu, svoju zadlZenost’ vo¢i finan¢nej sprave a inym institicidm neriesi.

Odporucania pre prax: podobne ako urespondenta ¢. 3 ani respondent ¢. 4 nie je
v evidencii uchadzacov o zamestnanie, preto je neodkladne potrebné aby navstivil pobocku
UPSVaR a prihlasil sa do evidencie uchadzacov o zamestnanie, pretoze za nevykryté obdobie
sa nas respondent stadva samoplatcom a musi odvody do zdravotnej poistovni uhrddzat’ sam.
Z jeho strany je potrebné poziadat UPSVaR v zmysle zikona & 417/2013 Z. z. o pomoci
v hmotnej nidzi a o zmene a doplneni niektorych zdkonov v zneni neskorSich predpisov
o davku v hmotnej ntidzi. Co sa tyka nedoplatku vo¢i Finanénej sprave moze v zmysle § 157
ods. 4 citovaného zakona poziadat’ spravcu dane o odpustenie sankcie alebo il'avu zo sankcie
(nedoplatok vzniknuty na sankciach a pokutach) z doévodu ak by jej zaplatenie viedlo
k ohrozeniu vyzivy danového subjektu alebo 0sob na jeho vyzivu odkézanych, nakol'ko jeho

nedoplatok pozostava zo sankcie, dail uz ma splatent.

Respondent €. 5: tplné stredné odborné vzdelanie (stredna odborna Skola) vyska jeho
skuto¢ného nedoplatku voc¢i FSSR predstavuje ¢iastku 1 205,11 Eur. Hoci podnika v oblasti

nakladnej prepravy dreva, jeho ekonomickd situacia je vadzna, musi splacat’ leasing na jeden
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z kamionov, je neustale pracovne vytazeny tak, Ze uz ani nepozna svoju rodinu, manzelku,

deti, vnucata a matku. Svoju zadlZenost’ voci financnej sprave je ochotny riesit’, ale nevie ako.

2

Odporucania pre prax: respondentovi ¢. 5 odporacame navstivit' kontaktné miesto,
ktorému je miestne prislusny a poziadat’ spravcu dane v zmysle § 57 zékona ¢. 563/2009 Z. z.
o sprave dani (datiovy poriadok) v zneni neskorSich predpisov o zaplatenie nedoplatku
v mesacnych splatkach, aby nedoslo k vyméhaniu nedoplatku v rdmci exeku¢ného konania
a neprisiel o tazko nadobudnuty majetok a kamiony, ktoré eSte doposial’ splaca. Ak by platil
preddavky na dan z motorovych vozidiel pravidelne, nedochadzalo by k vyrubeni sankéného
uroku za oneskorené uhrady a jeho nedoplatok by nerdstol. Odporac¢ame navstivit’ pobocku
UPSVaR ainformovat sa ohladne vytvorenia pracovného miesta pre dlhodobo
nezamestnanych v zmysle zakona ¢. 5/2004 o sluzbach zamestnanosti a 0 zmene a doplneni
niektorych zakonov v zneni neskorSich predpisov azamestnat jedného alebo dvoch
zamestnancov (platenych z fondov EU), ktori by mu pomahali, ¢ uz v dielni alebo pri
preprave dreva, ¢im by uSetril mzdové financné prostriedky. Mohol by tak viac Casu travit

so svojou rodinou.

Respondent ¢. 6: uplné stredné vzdelanie, vyska jeho skutocného nedoplatku
predstavuje  sumu 1431,00 Eur. Nachadza sa v zlozitej ekonomickej situdcii.
Je nezamestnand, nema ziadnu pracu ani vlastné byvanie. Byvanie jej poskytla babka, ktora
jej zatial pomdha aj finan¢ne. So svojimi rodi¢mi nie je v kontakte. S otcom svojho diet’at’a sa
rozisla, nakol’ko podlahol patologickému hraéstvu. Na vyzivu syna jej neprispieva, nikde

nepracuje, nie je v kontakte s nim. ZadlZenost’ vo¢i Financnej sprave chce riesit.

Odportcania pre prax: uréite by mala spolupracovat’ so spravcom dane a informovat’
sa na najblizSom kontaktnom mieste dafiového uradu o mozZnostiach splatenia jej dlhu,
nakol’ko v zmysle § 70 zdkona ¢. 563/2009 Z. z. o sprave dani (dafovy poriadok) v zneni
neskorSich predpisov moze danovy subjekt poziadat o tlavu alebo odpustenie daiiového
nedoplatku, z dovodu ak by jeho zaplatenie viedlo k ohrozeniu vyzivy danového subjektu
alebo 0s6b najeho vyzivu odkdzanych. Mala by poziadat UPSVaR v zmysle zakona &.
417/2013 Z. z. o pomoci v hmotnej nidzi a o zmene a doplneni niektorych zdkonov v zneni
neskorSich predpisov o davku v hmotnej nuadzi. Ked’ze jej byvaly priatel neprispieva na
vyzivu syna, mala by poziadat prostrednictvom UPSVaR o nahradné vyzivné pre svojho
syna v zmysle zakona ¢. 201/2008 Z. z. o nahradnom vyZzivhom Vv zneni neskorSich
predpisov, ktory upravuje pravne vztahy pri poskytovani ndhradného vyzivného. Taktiez
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zistit, ¢i babka, ktora jej pomaha pri vychove syna, nema narok v zmysle zakona ¢. 447/2008
Z. z. o penaznych prispevkoch na kompenzaciu tazkého zdravotného postihnutia a o zmene
a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorsich predpisov a &i spifia podmienky naroku na

poberanie prispevku za opatrovanie alebo prispevku na osobnu asistenciu.

Respondent €. 7: stredné odborné vzdelanie (stredné odborné uciliste), vyska
nedoplatku voci FSSR predstavuje ¢iastku 481,86 Eur. Je vdovec a vo svojej starostlivosti ma
dve deti s mentdlnym postihnutim, ktoré navstevuji Skolu so Specidlnym vyucovacim
programom. Ich vychova je narocna na finan¢né prostriedky a ¢as, nakol’ko s nimi chodi
kazdé rano do skoly apoobede pre nich. Cestuji spojmi, pretoze nevlastni vodicské
opravnenie ani auto. Nema vlastné byvanie, so svojimi det'mi zije spolu s matkou v rodinnom

dome. Svoju zadlZenost’ voci finan¢nej sprave riesi a je ochotny riesit’ aj nad’ale;.

Odportcania pre prax: vyska jeho nedoplatku nie je az tak vel'mi velka suma, ale
respondent sa nachadza vo vel'mi zlozitej ekonomickej situécii, nedoplatok splaca mesacne po
5 Eur, niekedy aj ni¢. Mal by navstivit' kontaktné miesto daniového uradu a v zmysle § 70
zékona ¢. 563/2009 Z. z. o sprave dani (danovy poriadok) v zneni neskorsich predpisov by
mal poziadat o ulavu alebo odpustenie danového nedoplatku ato zddévodu, Ze jeho
zaplatenie by viedlo k ohrozeniu vyzivy danového subjektu alebo oséb najeho vyzivu
odkéazanych. Respondent &. 7 by mal navétivit UPSVaR a zistit' na aké prispevky ma z zmysle
zakona ¢. 447/2008 Z. z. o penaznych prispevkoch narok pre svoje deti s mentdlnym
postihnutim. Taktiez zistit, ¢ matka, ktora mu pomaha finanéne z dochodku, spina
podmienky naroku na poberanie prispevku za opatrovanie alebo prispevku na osobnu
asistenciu v zmysle zakona ¢. 447/2008 Z. z. o penaznych prispevkoch na kompenzaciu
tazkého zdravotného postihnutia a o zmene a doplneni niektorych zdkonov v zneni neskorsich
predpisov. Ako priznal, neradd chodi po uradoch, tak ak nie je schopny sdm mal by zajst’ na
obecny urad v mieste bydliska a vyuzit’ tak moznost’ terénnej socialnej pracovnicky, ktord by

mu pomohla s vybavovanim potrebnej dokumentécie.
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Zaver

Stabilita a ekonomickd situacia dneSnych rodin je stale viac skiSana vznikom
a vplyvom socialno-patologickych javov nasej spolo¢nosti. Mnoho rodin, ktorych funkénost’
je poznacena roznym druhom socialnej patoldgie svoju nepriaznivu situdciu rieSia rozvodom.
Obvinuju spolocnost’, socidlny systém, Statnych predstavitelov, Ze nevytvaraju priaznivé
podmienky pre rodinnu politiku, ale s to prave oni dvaja dospeli I'udia — otec a matka, ktori
mozu tato zIu rodinnu situdciu vyriesit’ aj inym sposobom ako rozchodom a oddelenim deti
od jedného z rodi¢ov. Su to prave rodicia, ktori davajii ndlepku svojej rodine, to aka bude, ¢i
bude stavand pevne nasvojich hodnotach, ¢i budd svoje deti vychovavat k laske,
spolupatri¢nosti a sudrznosti, ¢i budu pre svoje deti prikladom a budu ich viest” k spravnym

socialnym navykom.

V zévere konStatujeme, Ze sa nam predloZzenou pracou podarilo naplnit’ stanovené
ciele aZe v dostato¢nej miere poukazujeme na nasledky negativneho dopadu zadlZenosti na
rodiny danovych dlznikov. Dufame, ze navrhované moznosti rieSenia zadlzenosti rozoberané
v teoretickej 1 empirickej Casti diplomovej prace budi prinosom nie len pre socidlnych

pracovnikov ale aj ostatnych zadlzenych osob.
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KOLTAS, M. - ANYLYZA INTERVENCIi TERENNEHO SOCIALNEHO PRACOVNIKA PRI

PRACI S DUSEVNE CHORYM KLIENTOM S PORUCHAMI SPRAVANIA

Uvod

V prispevku sa zaoberame intervenciami, ktoré zabezpecuje, vykonava a poskytuje
terénny socialny pracovnik klientovi s duSevnym ochorenim a poruchami spravania. Osobitna
pozornost’ je venovana roli a postaveniu terénneho socidlneho pracovnika, dusevne chorému
klientovi a spolupracujiicim subjektom. Uvedomujlic si existenciu a zranitelnost' klientov
s dusevnym ochorenim a navyse v symbioze s vyraznymi poruchami spravania, povazujeme
tuto tému za vysoko aktudlnu a spoloCensky zévaznu. Klienti s duSsevnym ochorenim,
nevynimajuc klienta s mentalnym ochorenim v kombinacii s poruchami spravania, trpia
okrem priznakov vlastného ochorenia vo vyznamnej miere aj socidlnou stigmou a
diskriminaciou. To ma za nasledok niekolko negativnych suvislosti: nielenze znizuje
sebavedomie chorého, ale neziaducim spdsobom ovplyviiuje aj jeho interpersonalne
interakcie, ¢o moze viest’ az k Uplnej strate jeho socidlneho statusu.

Jednym z kl'icovych intervenujicich odbornikov, ktori sa zaoberaji komplexnym
rieSenim socialnej situdcie dusevne chorého klienta, ktory sa nachadza v prirodzenom
domacom prostredi, je aj socidlny pracovnik v pozicii terénneho socidlneho pracovnika. Jeho
prvoradou ulohou smerom ku klientovi je nielen podpora, pochopenie, ale aj jeho rozvoj
azmena spravania. Cielom prispevku je objasnit’ ana konkrétnom priklade vysvetlit
metodiku prace terénneho socialneho pracovnika pri rieSeni problémov duSevne chorého
klienta s poruchami spravania v jeho prirodzenom rodinnom prostredi. Zaoberame sa aj

vhodnost’'ou, ucelnostou a efektivitou poskytovanych intervencii.

O terénnej socialnej praci

Terénnu socidlnu pracu je mozné chéapat’ ako dlhodobt a systematicku ¢innost’ v ramci
ktorej terénny socidlny pracovnik dosahuje vytycené ciele v spolupraci s klientom
a s podporou a spolupracou d’alSich inStiticii a organizéacii. Terénna socidlna praca je
zamerana na podporu jednotlivcov, skupin a komunit, ktori Ziji dlhodobo v podmienkach

socialneho vylucenia alebo si nim ohrozeni. (Ondruskova, Pruzinska, 2015).
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Hlavnymi ciel'mi vykonu terénnej socidlnej prace podl'a Ondruskovej a Pruzinskej (2015) st
najma:
e socialne zaclenenie a prevencia socidlneho vylucenia,
e zmiernenie (odstranenie) negativnych doésledkov arizik réznych zivotnych
a problematickych situdcii socidlne vylucenych,
e zmiernenie nerovnosti a odliSnosti, vratane nerovného pristupu k vzdelaniu, socialnej
ochrane, byvaniu, zdravotnej starostlivosti, uplatneniu sa na trhu prace,
e priblizenie tazko dostupnych sluzieb pre klientov, rodiny, komunitu,

e rozvoj/znovunadobudnutie socidlnych kompetencii klienta.

Intervencie poskytované terénnym socialnym pracovnikom

Klient prichddza za terénnym socidlnym pracovnikom, resp. terénny socidlny
pracovnik pri monitoringu a mapovanim terénu napriklad v rdmci depistaze ,,objavi, resp.
navstivi klienta v jeho prirodzenom prostredi, v komunite. Spravidla si klient nedokaze
poradit’ so svojim problémom sam. Prekadzky mozu byt vnutorné (je negramotny, ma telesné,
mentalne alebo iné znevyhodnenie, nema od svojho problému citovy odstup, preziva pocit
neistoty, krivdy a podobne. Nemusi poznat’ moznosti rieSenia problému, zaroven Casto krat
nema dostatok informacii o kompetencidch a moznostiach prislusnych institucii a uradov,
jeho postoje blokuju jeho aktivitu. Podl'a Ambrézovej (2006) medzi vonkajSie prekazky patria
predsudky a nedovera socidlneho okolia, segregacia, neznalost’ pravnych moznosti, suvislosti
a dosledkov, neuvedomenie si dosledkov pasivity a niekedy aj neprofesionalita niektorych
pracovnikov v r6znych tradoch a institiciach.

Mame za to, Ze prave charakter problému klienta a povaha zistenych prekazok
spresiiuje potrebu pomoci a urcuje rozsah, trovne, metdédy a postupy, ktoré terénny socidlny
pracovnik aplikuje pri rieSeni problémovej situacie a aké intervencie naplanuje.

V terénnej socialnej praci medzi Casto pouzivané metody priamej pomoci patria
nasledovné intervencie, ktoré su poskytované v prospech klienta apri zohladiiovani
najlepSiecho zaujmu pre klienta: poradenstvo, sprevadzanie, zastupenie, vyjednavanie
(advokacia), informovanie, distribcia, uplatiovanie prav a pravom chranenych zaujmov,

socioterapia, ale aj vykon opatrovnictva, kolizne opatrovnictvo.
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Klient s duSevnym ochorenim s poruchami spravania

Dusevné ochorenie - zjavna porucha zmyslania, kontroly emocii a spravania. Tento
stav Casto negativne ovplyviluje schopnost’ vytvarat’ si vztahy a udrziavat’ ich a vyrovnavat’
sa snaroénymi zivotnymi situdciami. DuSevné ochorenie Cloveka vécSinou sprevadza
niekol’ko rokov, ¢i desatroci, alebo dokonca cely zivot. Typ, intenzita a trvanie symptomov su
u jednotlivcov rézne, aj ked’ sa jedna o rovnaké ochorenie, rovnaku diagnézu. Pravidelné
uzivanie liekov méze potlaCit’ nastup symptomov ochorenia a navodit’ remisiu (prechodné
vymiznutie prejavov choroby). Pre niektorych l'udi predstavuje dusevné ochorenie periodické
epizddy, ktoré vyzaduju dlhodobu liecbu liekmi, niekedy doplnent o psychoterapiu a stalu
podporu. Naopak, niektori 'udia s dusevnou poruchou nepotrebuju ziadnu podporu, niektori
obCasnu a ini podstatnu, stalu podporu na to, aby dokdzali fungovat. Hornakova, Rackova
(2016, s. 11) poruchy spravania ako psychiatrickt diagnoézu charakterizujt ako ,, opakované a
pretrvavajuce, asocidlne, agresivne alebo vyzyvavé konanie, ktoré moze vazne narusit
socialne spolunaZivanie. Ma rdz trvalého spravania (aspon Sest mesiacov) a znamend v
beznom Zivote rozne obmedzenia, zvlastne vychovné opatrenia, pripadne aj liecbu. *“ Poruchy
spravania mozu byt tieZ spojené s poruchami duSevného i telesného zdravia, s poruchami

vyvinu, traumami, zanedbavanim a podobne.

Ciele vyskumu

Hlavnym cielom vyskumu je identifikdcia intervenénych postupov, moznosti a foriem
pomoci zo strany terénneho socidlneho pracovnika smerom ku klientovi s duSevnym
ochorenim. Parcidlne ciele, ktoré boli skimané v nadvéznosti na hlavny vyskumny ciel’, boli
realizované na konkrétnom redlnom pripade klientky s indikovanym mentalnym postihnutim
a poruchami spravania (kazuistika). Prostrednictvom nich boli sledované: ciele a hodnoty
terénnej socialnej prace, etické principy s akcentom na l'udské prava a dostojnost’ duSevne
chorého klienta. Dalej boli identifikované moznosti a postupy terénneho socialneho
pracovnika so zameranim na ulahc¢enie Zivota klientky, sprevadzanie v jej tazkej Zivotnej
situdcii a zmiernovanie dopadov celkovej socialnej situacie: duSevnej choroby, portch
spravania, socialneho vylucenia.

Dalsim ¢iastkovym ciefom bolo realizované preskumanie vztahov a postojov ostatnych

spolupracujucich subjektov smerom ku klientke a sticasne aj analyzovanie postojov rodiny.
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Charakteristika suboru a metodika

Vyber participantky pre tcely vyskumu bol zamerny. Podl'a Gavoru (2010, s. 61) je
takto koncipovany vyber charakteristicky aj tym, Ze ,,vybrané osoby poskytuju bohaté
a autentické udaje na generovanie teorie alebo novych otazok. “ V kvalitativnom pristupe ide
o hlboky a spravidla aj intenzivny vyskum. Ako d’alej doddva Gavora (2010), nemusi ist’
0 VaCsi pocet osob, ale dolezité je, aby boli starostlivo vybrané. Vyberovy subor musi
poskytnut’ mnozstvo udajov, ktorymi sa potom plne nasytia vyznamové kategorie, na
zakladne ktorych vznikne nova teoria. Nase rozhodovanie ovplyviiovali dve hlavné
kritéria, ktoré participant — klient musel spifiat’, aby vyhovoval potrebam nagho vyskumu:

l. Participant musi byt’ z marginalizovanej komunity v meste Roznava.
2. Participant musi byt z marginalizovanej komunity v meste Roziava a zdroveil musi
mat’ duSevné ochorenie s poruchami spravania.

Prave druhé kritérium vyrazne zuzilo zakladny subor, ktory zahtfial kazdého klienta
z marginalizovanej komunity v meste Roziava. Pre na§ vyskum sme si zdmerne zvolili
konkrétnu participantku — klientku, ktora od svojho narodenia byva v segregovanej komunite
na periférii mesta Roznava, ma dusevnu chorobu a su u nej preukdzané poruchy spravania.
Proces vyberu participantky je mozné charakterizovat’ aj ako proces gradualnej konstrukcie
vzorky, pricom na zaCiatku vyberu sme si vytypovali viacerych klientov. Po prestudovani
a analyzovani mnozstva spisovej dokumentacie sme postupne vyselektovali jednu klientku, az

kym sme nedosiahli Stddium tzv. teoretickej nasytenosti potrebnej pre nas vyskum.

Hlavna vyskumna otazka:
Aké postupy a intervencie uplatituje terénny socidlny pracovnik v procese rieSenia socidlnej

situécie klienta s dusevnym ochorenim s poruchami spravania?

Parcialne vyskumné otazky:

Akym spdsobom boli v ramci sietovania do rieSenia problémov klientky zapojené d’alSie
subjekty?

Ako je zabezpecovand pomoc zo strany rodinnych prislusnikov?

Aka je kvalita zivota klientky a ¢o ju ovplyviuje?

Vsetky vyskumné otdzky sme formulovali tak, aby boli dostatocne Siroké. Pri ich
zostavovani sme pouzili kritérium vSeobecného konceptu a zaroven sme sa prostrednictvom

nich nepytali na pocetnost’ javov a ani na silu vzt'ahov. Formulovali sme ich tak, aby sme
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pomocou nich mohli d’alej detailne skiumat’ povahu problémového spravania klientky, a to
nielen z perspektivy SirSich a uz§ich socialnych vztahov, ale aj socidlneho pracovnika.

Vramei kvalitativneho pristupu sme pre potreby vyskumu zvolili design
pripadovovej Stidie, ato na zaklade -charakteru stanoveného vyskumného ciela
a vyskumnych otazok. Yin (2015, s. 89) povazuje pripadovi Stadiu za ,,najvyhodnejsiu
vyskumnu strategiu v situdaciach, kedy sa pytame, ako alebo preco sa deju urcité sucasné javy
(udalosti), nad ktorymi mame len obmedzenu alebo vobec Ziadnu kontrolu a ako vyskumnici
ich existenciu ovplyviiujeme minimalne alebo vobec.” Zamerali sme sa na podrobnu
deskripcia pripadu, prostrednictvom ktorej je mozné ziskat’ nové data v novych suvislostiach
pre dalSie pouzitie. Podl'a Dismana (2011) je cielom kvalitativneho vyskumu porozumenie,
ktoré si vyzaduje nahlad do Co najviacSiecho mnozstva dimenzii Studovaného problému.
V ramci pripadovej Stadie sme zvolili typ - metodika skiimania udalosti, roli a vztahov, a to
z dovodu, ze sa budeme zaoberat Specifickymi situdciami, ktoré vznikaju ako interakcie
nielen v spravani a konani klientky samotnej, ale aj medzi klientkou a starou matkou. Zaroven
sme pozornost upriamili aj na rolu a kompetencie intervenujuceho odbornika — socidlny
pracovnik v pozicii terénneho socialneho pracovnika.

Pre zber vyskumnych dat sme pouzili najmd metédu obsahovej analyzy dokumentov
(produktov), prostrednictvom ktorej sme ziskavali vacSinu potrebnych udajov. Okrem toho
sme v priamom styku s klientom vyuzivali aj d’alSiu metédu — pozorovanie. Tuto sme vhodne
aplikovali hlavne pocas pohovorov s klientkou, respektive s jej starou matkou, ktoré
realizoval terénny socidlny pracovnik pocas poskytovania poradenstva a navstev
v prirodzenom rodinnom prostredi. Pri zacastnenom pozorovani, ako tvrdi Miovsky (2006) sa
pozorovatel’ pohybuje priamo v priestore, kde sa vyskytuju javy, ktoré¢ pozoruje. Vyhodou
takéhoto pozorovania je aj to, ze pozorovatel ma bezprostredni skusenost’ so situdciou
a javmi, ktoré prave skuma a pozoruje. Pozorovatel ma ,, moznost' zapojit' sa do interakcii
medzi ucastnikov a tym lepsie pochopit’ a opisat’ co, ako a preco robia, aka je ich perspektiva
pohladu na skumany jav a podobne.* (Miovsky, 2006, s. 146). V symbidze s pozorovanim
sme pouzivali aj metodu rozhovoru (interview), prostrednictvom ktorého sme diagnostikovali
klientku, ato kladenim otvorenych otazok. Svaticek, Sedova (2014) uvadzaja, Ze prave
pomocou otvorenych otazok v ramci hibkového rozhovoru méze badatel lepsie porozumiet
konaniu inych T'udi, ako by ich mal obmedzovat vo vyjadrovani sa napriklad dotaznikom.
Prave hibkovym rozhovorom je mozné najlepsie zachytit' autenti¢nost’ vypovede a vyznam

slov vich prirodzenej a bezprostrednej podobe. Vo vyskume bol pouzity diagnosticky,
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anamnesticky a psychogeneticky rozhovor. Z projektivnych metéd bola pouzitd analyza
produktov ¢innosti — kresba. Borikova (2015) ju charakterizuje ako metodu, ktorej podstatou

¢

je ,,rozbor vysledkov vytvarnych cinnosti, aktivit, uz hotového materialu, ¢i vyrobku.*

Na zaznamenavanie sme pouzili metddu kazuistiky, kde sme vyuzivali hlavne
kauzistické zaznamové harky do ktorych sme kategorizovane zaznamenavali rozbor pripadu
a vypracovavali neskdr komplexny opis participantky formou literarnej kazuistiky. V ramci
zistovania zakladnych udajov sme realizovali socidlnu, psychologicku, pedagogicku
a medicinsku diagnostiku. V rodinnej anamnéze sme sa zamerali na niekol’ko kategorii ako
napriklad vztahy v rodine, naplianie rodi¢ovského poslania, zlomové s traumatické zazitky
v rodine, autorita v rodine, vzdelanie a zamestnanie rodi¢ov a podobne. V osobnej anamnéze
sme pracovali s kategériami ako napriklad prenatalny vyvin, emocionalny vyvin, vyvoj
postoja k hodnotam, travenie vol'ného Casu, socialno-patologické prejavy, zaujmy a zaluby
a d’alSie. V casti Skolskd anamnéza sme kategorizovali niekol'ko jednotiek, napriklad povinna
Skolska dochadzka, uroveit vedomosti, troveil vyjadrovania, slovnej zdsoby a komunikacnych
zrucnosti, motoricka zlozka, fyziologickd zlozka a iné. V socidlnej anamnéze sme sledovali
kategorie ako ekonomické zabezpecenie rodiny, bytové pomery, hygienické podmienky,
kontakty s uzsSou a SirSou rodinou a d’alSie. V psychologickej a medicinskej anamnéze sme sa
zamerali na identifikaciu osobnosti klientky a rozbor faktorov ovplyviiujicich jej duSevné
ochorenie a poruchy v spravani. Hu¢ik, Huc¢ikova (2010, s. 51) definuji kazuistiku v socialnej
praci ako ,,metodu, pri ktorej sa zhromazduju, analyzuju vsetky dostupné pisomné materialy
a systematicky sa podrobne skuma jednotlivec prostrednictvom pozorovania, rozhovorov,
experimentov a vlastného skumania vysledkov Ccinnosti za ucelom systematizacie a ich

klinického a edukacného vyuZitia.

Literarna kazuistika

22-ro¢nd klientka L.G. pochddza z mdlo podnetného prostredia, z marginalizovanej
romskej komunity. Zije v spolo¢nej domacnosti so starou matkou, starobnou dochodkyiiou,
ktorej bola v minulosti sidom zverena do osobnej starostlivosti. Rodi¢ia klientky boli sidom
zaviazani prispievat’ na jej vyzivné. Tuto povinnost’ si nikdy riadne neplnili. Klientka svojho
otca nepoznd, nikdy ho nevidela. S matkou udrziava len minimalny styk. Obaja rodicia sa
ofu nijako nezaujimaji. V registri socidlno-pravnej ochrany deti a socialnej kurately
UPSVaR sa klientka nachadza od r. 2007, a to na podnet ZS — vyrazné poruchy v spravani

a vychovné problémy. Klientke bola nésledne diagnostikovand mentdlna retardacia a bola
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preradend do Specialnej Skoly. V roku 2008 sa opakovane dopustila konania so znakmi
trestného Cinu. Klientka denne v skole porusovala Skolsky poriadok. Na vyucovani verbalne,
vulgarne so sexudlnym podtonom napadala vyucujucich. Preukézané bolo aj Sikanovanie
spoluziakov a agresivne spravanie. Na vyucovacich hodinidch odmietala pracovat’, neustale
vykrikovala, provokovala spoluziakov. Skolu svojvolne opustala vzdy po tretej, niekedy
Stvrtej vyucovacej hodine. Fyzicky napadla ucitelku, predtym jej na stolicku nasypala
Spendliky. Po pade ucitel’ky na zem sa smiala, nevyvolalo o v nej ziadnu I'atost’. Pred skolou
ana WC pravidelne faj¢ila a na prvil vyucovaciu hodinu prichadzala s oneskorenim. V roku
2010 na navrh UPSVaR std nariadil klientke pobyt v reedukaénom centre Backov, kde si
zaroven plnila aj povinnu Skolskii dochddzku. Vr. 2011 bola klientka premiestnena do
d’alSieho reedukacného centra v Trstine. Reedukaéné centrd klientku charakterizovali ako
ziaCku, ktord ma vyrazné medzery vo vedomostiach, precitany text pochopi len s pomocou
vyucujuceho. Pri praci je ndladova, rozhoduje vzdy po svojom. Ide o osobnost’ nevyrovnand,
vnutorne zmdtenu, afektivne labilnu, ktord podlieha impulzivhemu a skratovému jednaniu.
Klientka sa vratila do doméceho prostredia v r. 2014.

Prvy kontakt s klientkou, resp. s jej starym otcom nastal koncom roka 2015, kedy
navstivil pracovisko terénnych socidlnych pracovnikov. Socidlna poistoviia zamietla klientke
ziadost’ o priznanie invalidného déchodku. Podl'a posudku posudkového lekara nie je klietka
invalidnd, pretoZze pokles schopnosti vykonavat’ zarobkovu ¢innost’ je u nej mensi ako 40 %
v porovnani so zdravou fyzickou osobou. Posudkovy lekar klientke urcil len 25 % a jej
diagnézu ur¢il ako oslabeni reguldciu spravania s lahkou dusevnou zaostalostou pri
organickom poSkodeni mozgu. Proti rozhodnutiu Socidlnej poistovne bolo terénnymi
socialnymi pracovnikmi vypracované odvolanie, ktoré bolo odoslané Krajskému stdu
v Kosiciach, ktory za kolizneho opatrovnika pre toto konanie ustanovil terénneho socidlneho
pracovnika, ktory klientku na pojedndvaniach aj zastupoval. Rozsudkom Krajského sudu
v KoSiciach bolo pdvodné rozhodnutie Socialnej poistovne potvrdené a klientke nebolo
vyhovené. Terénny socialny pracovnik v roli kolizneho opatrovnika opét’ vypracoval proti
tomuto rozsudku odvolanie a postupil ho NajvyssSiemu sidu SR. Najvyssi sud zaciatkom r.
2018 rozhodol, Ze rozsudok Krajského sidu zruSuje a vec mu vracia na d’alSie konanie.
Najvyssi sad SR dospel k zaveru, ze rozsudok krajského stdu treba povazovat za
nedostato¢ne dolozeny vykonanym dokazovanim.

Vr. 2016 bola v stinnosti sterénnymi socidlnymi pracovnikmi vypracovana

a postupena Kosickému samospravnemu kraju ziadost’ o postudenie odkézanosti na socialnu
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sluzbu. Z posudku VUC vyplyva, Ze klientka je zaradena do V. stupiia odkazanosti fyzickej
osoby na pomoc inej fyzickej osoby v rozsahu 8-12 hodin denne. Navrhnutd jej bola socidlna
sluzba v domove socidlnych sluzieb, pobytovou celoro¢nou formou. Klientke bolo
zabezpedené poskytovanie socialnej sluzby v LUC — domov socidlnych sluzieb v Semsi, kde
nenastupila, pretoZze odmietla podpisat’ zmluvu o poskytovani socialnej sluzby. Koncom r.
2016 bola prostrednictvom terénnych socidlnych pracovnikom opat’ pre klientku zabezpecena
socidlna sluzba v JASANIMA - domov socidlnych sluzieb v Roznave, kde vsSak kvoli
nedostatku miest sa nepodarilo ani v priebehu pol roka klientku umiestnit. Zaciatkom r. 2017
bol Okresnému sudu v Roznave zaslany navrh na obmedzenie sposobilosti klientky na pravne
ukony. V polovici r. 2017 okresny sud obmedzil klientku v spdsobilosti na pravne tkony
a zaroven ustanovil mesto Roznava za jej opatrovnika. Vykon opatrovnictva zabezpecovali
terénni socidlni pracovnici mesta. Koncom r. 2017 bola klientke zabezpecena socidlna sluzba
pobytovou celoro¢nou formou v HARMONIA — domov socialnych sluzieb Strazske, kde
zaCiatkom r. 2018 nastapila. Pobyt v tomto zariadeni bol po necelych troch mesiacoch
ukonceny, pretoze adaptacny proces klientky zlyhal a na ziadost’ starej matky bolo klientke
poskytovanie socidlnej sluzby ukoncené. Klientka pocas pobytu v domove socidlnej sluzby
bola dvakrat hospitalizovana v psychiatrickej nemocnici v Michalovciach, pretoze bola u nej
preukézand zvySena agresivita, sebapoSkodzovanie, fyzické utoky voci ostatnym klientom
a zamestnancom, ni¢enie zariadenia majetku. Zaroven sa viackrat pokuasala o utek, o sa jej
raz aj podarilo. Toho Casu sa klientka nachddza v prirodzenom rodinnom prostredi, jej
zdravotny stav a spravanie nie je stabilizované, starostlivost zo strany starej matky je
nedostatoc¢na, lieky pravidelne neuziva, kazdi chvil'u sa dozaduje tabaku. V sti¢asnosti je na
okresnom sude podany navrh na zmenu v opatrovnictve. Za nového opatrovnika by mala byt
ustanovena stard matka. Zaroven by socidlna poistoviia mala v kratkom case opéat
posudzovat’ a prehodnocovat’ zdravotny stav klientky a rozhodovat’ o priznani invalidného

dochodku.
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Kazuisticky zaznamovy harok

ZAZNAMOVY HAROK KAZUISTIKY
v socialnej praci
Doverné!

I.ZAKLADNE UDAJE

Autor zaznamu: M K.

Meno a priezvisko klienta: L.G.

Datum a miesto narodenia: 12. 2. 1996, Roznava

Bydlisko, adresa: Sama Czabana 20 RozZnava

Kontakt: ¢.t.: e-mail:

Datum prvého Klient priSiel na podnet koho: S klientom prisiel:

kontaktu s klientom: ) )
stary otec, asistentka osvety zdravia stary otec

1. 12. 2015

Kazuisticky rozhovor trval: 5x 40 min. - klientka, stari rodicia
Anamnesticky rozhovor trval: 3x60 min. - klientka, asistentka osvety zdravia

Psychogeneticky rozhovor trval: 6x 60 min. - klientka, psycholdg, psychiater

Diagnostika a diagnoza (socidlna, psychologickd, medicinska, Spec. pedagogicka, in4 — kto,
kedy s akym zaverom):

socialna: klientka mala vyrazné vychovné problémy v Skolskom a domdcom prostredi,
dopustila sa pachania priestupkovej cinnosti (priestupok proti majetku — kradez v
spolupachatel’stve) a Cinnosti inak trestnej (pokracovany precin kradeze), mala problémy
s riadnym plnenim si Skolskej dochadzky (z&skolactvo), nereSpektovala Skolsky poriadok,
preukdzané bolo aj Sikanovanie spoluziakov, zdmerne a cielene vyhladavala negativne soc.
prostredie a skupiny, nereSpektovala autority, ucitelov, starych rodi¢ov, toho casu zije
v spolo¢nej domdacnosti len so starou matkou (starobna dochodkyna) v segregovanom malo
podnetnom prostredi, start matku nereSpektuje, v domacnosti nepomaha, vSetko si robi po
svojom, spat’ na posteli odmieta, spi na zemi, jej jedinou prioritou a celodennym zaujmom je
fajcit’. Klientka je nesamostatnd, odkdzané na dozor, usmeriiovanie inou osobou, vyzaduje si
neustalu kontrolu, jej spravanie a konanie je nepredvidatelné a chaotické. Je dezorientovana
miestom ac¢asom, nedokdze vykonavat uUkony spojené s vedenim domacnosti,
nevie hospodarit’ s financiami, pri ndvsteve lekara, institucii a pod. potrebuje sprievod.
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pedagogicka: v minulosti Ziacka navitevovala ZS S. Tomasika v Roziave, neskor (ako 12
roéna) bola preradend z dovodu diagnostikovej mentalnej retardacie do Specidlnej ZS
(spojena Skola internatna) na Ul. zelené¢ho stromu v Roznave, v decembri 2009 Specialna
$kola navrhla prostrednictvom UPSVaR - OSPODaSK ziadku umiestnit’ do reeduka¢ného
centra a nariadit’ jej Gstavnu starostlivost’ z tychto dévodov: denne porusuje sk. poriadok, na
vyuCovanie denne meskd, pricom uz o 07:30 hod. faj¢i pred Skolou, na vyu€ovani odmieta
pracovat’, vykrikuje, provokuje spoluziakov, sama chce riadit’ vyuc. proces, ignoruje prosby
a prikazy ucitelov, vyvolava konflikty, Sikanuje spoluziakov, fyzicky napada spoluziakov
a ucitel'ov, verbalne so sexualnym podtonom nadéva vyucujicim, na 5. a 6. uz nikdy nie je
pritomna

V marci 2010 bola klientka prijatd do Reedukacného centra Backov, kde si d’alej plnila
povinnt $k. dochadzku v Specialnej ZS, v auguste 2011 bola preradena do Reeduka¢ného
centra Trstin, kde v $k. roku 2011/2012 nasttpila do 9. ro¢nika ZS, v §k. roku 2012/2013
nastupila do 1. ro¢nika Odborného ucilista v Trstine, kde Skolské povinnosti zvladala takto:
slaby vedomostny rozhl'ad, precitany text pochopi len s pomocou vyucujiceho, je naladova,
labilnd, k plneniu tloh ma laxny pristup, rozhoduje sa vzdy po svojom so sebapresadzujiucimi
sa tendenciami a konfliktnym spravanim, podlieha impulzivnemu a skratovému jednaniu.

Z reedukacného centra v Trstine bola prepustend do domaceho prostredia po doviseni veku 18
rokov - vo februari 2014.

psychologicka: oslabena regulacia spravania, tendencie k odklonom od reality, stredne tazka
mentélna retardacia, intelektovy vykon nerovnomerny — IQv 54, IQp 48, IQc 47, koncentracia
pozornosti oslabend, nedostatocne rozvinuta slovna zasoba, bezdovodny smiech, graficky
prejav defektny, vSeobecna informovanost’ nedostato€na, pritomné su pocetné perseveracie,
odboCovanie od inStrukcii, teatralne, agresivne, naliechavé, odmietavé spravanie,
negativizmus, impulzivne reakcie, myslenie velmi jednoduché, rigidné, bez abstrakcie,
mnestické schopnosti defektné vo vsetkych zlozkach, kontrola reality naruSena, osobnost
simplexna, vel'mi jednoduchd, nesamostatnd, mentalny vykon na hranici stredne tazkej
duSevnej zaostalosti, vyrazne zniZzeny adaptacny potencidl, vyzaduje usmernenie, dohlad,
vedenie.

medicinska: zvySend intrapsychickd tenzia, psychomotorické tempo pomalé,
bradypsychizmus, myslenie simplifikované na Groven inStinktivnych a pudovych archetypov,
emotivita nevyrovnana, afektivna labilita, zvySend iritabilita, nizka frustracnd tolerancia,
dysforické rozlady, verbalna agresivita, pozornost’ narusend — znizena, mnestické funkcie
globalne narusené — znizené, intelekt retardovany, debilita stredne tazkého stupna, vyssie city
azauyjmy malo rozvinuté, osobnost anomdalna, malo direncovand, emotivne nevyvazZana,
egocentricka, s poruchami spravania

Diagnoézy:

- iné organicky podmienené poruchy osobnosti a spravania vyvolané ochorenim, poskodenim
alebo dysfunkciou mozgu F 07.8 (ICD-10)
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- lahk stupen dusevnej zaostalosti na urovni stredne tazkej debility F 70.1 (ICD-10)

Pacientka trpi chorobami, ktoré nie su len prechodné, ale trvalé, ide o také postihnutie
psychiky, ze nie je schopna tplne adekvatne chapat’ zmysel svojho konania

Terapia - pacientka uziva: zoleptil 50 mg, cisordinol, sonlax, podadvané kazdych 14 dni —
fluanxol depot 20mg 2 amp

Konzultacie s inymi odbornikmi: vSeobecny lekar, psychiater, psycholog, posudkovy lekar,
socialny pracovnik VUC, socialny pracovnik reedukaéného centra, socialny pracovnik DSS

II. ANAMNEZY

RODINNA ANAMNEZA:

Rodicia popis vztahu ku Kklientovi | Stiirodenci popis vzt'ahu ku klientovi:
(matka, otec): .
brat Juraj — nar. 1997
nevlastni surodenci:

Matka R.G. —nar. 1978
zo strany matky R.G.:

Otec J.G. - nar. 1974 Karol — nar. 2003
Mahuliena — nar. 1999
Emanuela — nar. 2000
zo strany otca J.G.:
Ondrej — nar. 2005
Patrik — nar. 2006
Lukas — nar. 2007

Katarina — nar. 2012

ZloZenie rodiny, ¢lenovia domacnosti: | Zivotni partneri (popis vzt'ahu ku klientovi):
Neuplna rodina, 2-¢lenna Klientka pochadza z mimomanzelského vztahu

- domadcnost tvori: klientka a jej
stara matka

DalSie osoby Zijiice v domacnosti: Pocet deti: 1

Deti chcené, nechcené osud nechcenych deti:
) Ako 15-ro¢nd porodila syna Erika, ktory je
zvereny do osobnej starostlivosti matky otca

dietat’a E.T.
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Zdravotny stav rodicov:

Ziadne vazne ochorenia

Pocet porodov, potratov:

1

Vzdelanie, zvlaStne schopnosti a zamestnanie rodicov:

- matka: zakladné vzdelanie, nezamestnana

- otec: zékladné vzdelanie, nezamestnany

Autorita v rodine (kto ma aku, popis):

stard matka — A.F. — nizky intelekt, neukoncené ani zdkladné vzdelanie, viacero zdravotnych

problémov — vychovu a usmeriiovanie vnucky (klientky L.G.), ktora jej bola sidom zverena

do osobnej starostlivosti nezvlada

- klientka starti matku nereSpektuje, zneuziva jej zdravotné problémy stvisiace so
znizenou schopnost'ou pohybu, robi si ¢o chce, na napominanie a usmerfiovanie
nereaguje, pokyny starej matky neplni a ignoruje

Vztahy v rodine:

- klientka svojho otca nepoznd, nevie
povedat’ ako sa vola, kde byva

- L. G. meno matky pozna, vie Ze byva
v Brzotine

- otec odcéru nejavi nijaky zaujem,
matka sa o dcéru prostrednictvom
starej matky zaujima len sporadicky

- matka klientky o fiu nemala a nema

z dovodu jej

zaujem narusSen¢ho

Napliianie rodi¢ovského poslania, vychova deti
v rodine klienta:

- vychovu a starostlivost’ o klientku v detstve
zabezpeCovali stari rodi¢ia, toho casu len stara
matka

- psychické problémy a vazne poruchy v spravani
klientky uz od jej detstva zna¢ne stazovali proces
socializacie, dosledkom bolo aj umiestnenie L.G.
vo viacerych reedukacnych centrach a opakované
hospitalizdcie na psychiatrickom oddeleni v

a problematického spravania ..
o ) nemocnici

a psychickych poruch
- klientka sa osvojho syna E.T.|- stari rodi¢ia nedokazali klientke poskytnat

nezaujima, nenavstevuje ho optimalne pozitivne vzory aani zvladnut jej

problémové spravanie

Zlomové a traumatické zazitky | Zvlastnosti alebo patolégia c¢lenov rodiny
v rodine (popis): klienta (popis):

- povinnost’ nastupu plnenia si povinnej
Sk. dochadzky

- zmena Skolského prostredia: z beznej
ZS do $pecialnej ZS

- umiestnenie do domova socidlnych
sluzieb

- nepreukazané mozné sexudlne zneuzivanie
vnucky starym otcom
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Sposob komunikacie ¢lenov rodiny klienta (popis):

- komunikécia je komplikovana, klientka komunikuje s okolim podl'a nalady, na otazky starej
matky spravidla neodpovedd, je nutné otazku polozit’ viackrat, odpoveda vac¢sinou kratko,
usec¢ne, nickedy malo zrozumiteI'ne a skomolene v romskom jazyku

OSOBNA ANAMNEZA:

Prenatalny vyvin, porod:
- narodila sa v 41. tyZdni
- prva gravidita matky

Navyky, zaujmy, zal’uby:
- Z1adne pozitivne
- nikotinizmus

NajvysSie dosiahnuté vzdelanie (t.¢.):
- stredné (2-rocné SOU)

Travenie vol'ného ¢asu:
- vyhladavanie ,,optimalne terénu‘ so

Zamestnanie (t.¢.): skutkami vedicimi k vzniku
- negativnych  zavislosti  a pachaniu
trestnej ¢innosti
- tilanie sa, ,,hl'adanie tabaku‘
Emocionalny vyvin: Vyvoj postoja k hodnotam:
- nezreld osobnost’ - ziadny (absentuje)
- citova plytkost’, poruchy autoregulacie - nereSpektovanie  spolocCenskych

- emoc¢na labilita
- znizena frustra¢na tolerancia
- obCasna agresivita

hodndt a noriem

Dalsi vyvin:

- absencia sebeovladania

- vOol'ové vlastnosti su oslabené

- intelektovy potencial minimalny
- osobnost’ simplexna, submisivna

Socialno-patologické prejavy, zvlastnosti:

- fajCenie - zavislost’ na nikotine

- obcasné pozivanie alkoholu

- vyrazne problémové spravanie (potulovanie sa,

delikvencia, agresivita)

Pliny a ocakavania:

- klientka nema Ziadne plany

- absentuje u nej zmysel pre povinnost’
- nema Ziadne ciele, Zije len aktudlnou
pritomnost'ou
odlisit’
nespravneho, neuvedomuje si €o sa
mdze, Co nie, Co je aco nie je

- nevie spravne  od

pripustné
- jej kazdodennym cielom je fajcit’ a
rieSenie otazky ako sa dostat’ k tabaku

ZDRAVOTNA ANAMNEZA:

Chronické ochorenia:

- nie st

Aktualny zdravotny stav:
- mentalna retardacia

- poruchy spravania
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Poznamka:

- psychomotoricky vyvin oneskoreny, sediet’ zacala ako 2 a pol ro¢nd, chodit’ a hovorit’ ako 5
ro¢na

- v detstve prekonala bezné detské choroby, zisteny glaukém
- v januari 2015 — pdrod — cisarsky rez

- od r. 2010 psychiatricky liecena

SKOLSKA ANAMNEZA:

Zatiatok povinnej 3k. | Dosiahnuté vzdelanie(MS, ZS, SZS, SS,0U, VS) rok
dochadzky (rok): ukoncenia:

Koniec povinnej $kolskej | - zakladné vzdelanie nadobudla na ZS (do 5. rog.), ukongila
dochadzky (rok): ho na SZS v reedukanom centre

_ zatiatok: september 2003 - v reeduka¢nom centre d’alej absolvovala 2-ro¢né SOU

- koniec: jun 2012

Poznamky:

Uroveii vedomosti (§pecifické (ne)schopnosti-nadanie):

- podpriemerna

- kratkodoba pamét, dominuje percepcno-motorické ucenie nad verbalnym, pojmovym

- absentuje logické myslenie a isudkova schopnost’

- kratkodoba sluchova pamét v podpriemere, podpriemer aj v oblasti matematickych
schopnosti a koncentracie pozornosti

- myslenie vel'mi jednoduché, rigidné, bez abstrakcie

- mnestické funkcie defektné vo vsetkych zlozkach

Urovein re€i (vyjadrovanie, slovna zasoba, komunikaéné zruénosti):

- verbalne vyjadrovacie schopnosti na podpriemernej rovni, ndzorova zlozka -
absentuje

- rec utrzkovita, tempo pomalé, slovna zasoba malo rozvinuta

- slovensky jazyk ovlada, v domacom prostredi komunikuje v romskom jazyku

Motoricka zlozka:

- psychomotorika malo stabilné, narusena

- slaba vydrz pozornosti, rozptylena

- rychlo straca motivaciu

- defektnost’ CNS

- senzomotoricka koordindacia, vizualna percepcia narusend, javi znaky organicity
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Fyziologicka zlozka:

- postava §tihla, veku primerana
- tvar ovalna, mierne okruhla

- oci hnedé

- vlasy Cierne

SOCIALNA ANAMNEZA:

Ekonomické zabezpecenie rodiny: prijmy, hospodarenie:

- klientka pobera mesa¢ne z UPSVaR DHN vo vyske 61,60 €
- stard matka poberd invalidny a vdovsky déchodok mesacne vo vyske 300 €
- na vnucku mesacne stara matka pobera prispevok na opatrovanie - 37,76 €

Zamestnany-nezamestneny (od-do): -

Bytové podmienky: Hygienické podmienky:
- star§i rodinny dom (2 - domadcnost’ nema studenu a tepla vodu
miestnosti + kuchyna a kapelna) - (istota a poriadok na priemernej trovni

) , ) ) - upratovanie a doméce prace vykonava stara matka
- domacnost disponuje

zékladnym vybavenim — stol,
stolicky, starsi nabytok,
chladnicka, pracka, kachle)

- klientka nedodrziava zékladni hygienu (nema
potrebu denne sa umyt, ucesat’, vymenit’ si spodné
préadlo)

- dom je napojeny na elektricka
energiu, zdroj pitnej vody chyba

Socidlne vzt’ahy (kontakty s uzSou, SirSou rodinou, okolim):

- vztah biologickych rodicov smerom ku klientke absentuje, otec klientky sa zdrziava
pravdepodobne v obci Slavoska, o dcéru sa nikdy nezaujimal a nikdy si neplnil ani
vyzivovaciu povinnost vo¢i dcére, matka Zzije v obci Brzotin, o dcéru sa takmer
nezaujima, informdcie onej jej sprostredkovane poskytuje stara matka klientky,
vyzivovaciu povinnost’ voci dcére si nikdy riadne neplnila

- vztah klientky ku starej matke je naruSeny, bariéry st najmi v komunikdcii
a reSpektovanim starej matky ako autority

- vztah klientky k strykovi a jeho manzelke (Ziju v spolo¢nom dvore) je nevrazivy,
odmietavy, o Ciastocne stuvisi aj s tym, Ze klietka sa stryka (ako jedinej osoby) boji,
pretoze obcas ju len on dokéze skorigovat’ a spacifikovat), aj ked’ fyzickym utokom
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Socialny problém

Klientova hypotéza:

dificilné a disocialne spravanie
poruchy v autoregulacii

perservacie a stereotypie

psychotické poruchy

vyrazne zniZzeny adaptacny potencial
agresivita, labilita, cirkularita emotivity
odmietanie usmerneni, poradenstva

Vznik problému:

vznik predpokladov pre eretické prejavy, dysforické nalady, postihnutie intelektovych
funkcii vzniklo zrejme v dobe pred a okolo porodu (neoptimalne biologické
podmienky pre vyvoj zarodku v tele matky)

malo podnetné rodinné prostredie, pritomné socidlno-patologické javy

neexistujuci proces socializacie v detstve

nepritomnost’ pozitivnych rodicovskych vzorov v detstve

Symptomatolégia:

zavislost’ na nikotine, odmietanie autorit, duSevné ochorenie, poruchy spravania,
agresivita, organicky psychosyndrom

Dosledky problému na Zivot klienta a jeho okolie:

III. STATUS PRAESENS

agresivita

sebaposkodzovanie

trestna ¢innost’

skratové a impulzivne jednanie

ohrozovanie najbliZSej rodiny (starej matky)

Popis problému:

22 ro¢na klientka s duSevnym ochorenim sa toho ¢asu nachddza v prirodzenom
rodinnom prostredi, zije v spolo¢nej domacnosti so starou matkou

v Case od 16. 1. 2018 do 27. 3. 2018 bola klientke poskytovana socialna sluzba
v domove soc. sluzieb, forma celorocna, adaptaény proces zlyhal, klientka sa vratila
do doméaceho prostredia

zéavislost’ na nikotine sa zvySuje, ¢im priamo umerne narasta u klientky agresivita,
disocialne spravanie a psychotické prejavy v spravani a konani
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Analyza:

postupné zhorSovanie sa psychického stavu klientky — organicky psychosyndrom
nikotinizmus, agresivita, poruchy spravania, tulanie sa, klamstva, poruchy
autoregulacie, mozné pachanie trestnej a inej protispolocenskej ¢innosti

absencia akejkol'vek pozitivnej zal'uby a zmysluplnej ¢innosti

ziadny vztah k hodnotdm, naruSena moralka, odmietanie adaptacie a autorit

Status praesens: pozitiva na ¢om | €o je potrebné korigovat’:

stavat’: )
- problémové spravanie
lahky prvotny kontakt s - zakladné hygienické navyky
autoritami - pravidelnost’ uzivania lickov

- denny prisun tabaku/cigariet
- Ucelnost’ a spravnost’ vyuzitia ddvky v hmotnej
nudzi a prispevku na opatrovanie

IV. PROGNOZA

Prognodza (dlhodoba, kratkodoba- kto, aka):

- poskodenia mozgovej Cinnosti (organicky psychosyndrom) st u klientky nezvratné,
ide o stav trvaly a d’alSou liecbou nevylieciteI'ny

- opakované hospitalizacie na psychiatrickom oddeleni, resp. v psychiatricke;j lie¢ebni

- priznanie invalidného déochodku

- dlhodoba: po smrti starej matky bud’ trvalé zabezpecenie poskytovanie soc. sluzby
v domove socidlnych sluzieb (klientka ma obmedzent sposobilost’ na pravne tkony)
alebo umiestnenie v deten¢nom centre

V. KATAMNEZA

Katamnéza (¢asové obdobie, sposob katamnestického kontaktu):

- vsucasnosti (v obdobi spractuvania kazuistiky) klientka v prirodzenom domacom
prostredi po navrate z domova socidlnych sluzieb

- klientka nadalej v sledovani, poskytované s intervencie zo strany terénnych
socialnych pracovnikov

Doba od posledného | Podnet na katamnézu dal: Mesto Roznava
kontaktu: 1 den

Intervencie (kto, aké ciele a ich plnenie): Mesto Roznava — terénna soc. praca

Poradenstvo a konzultacie (kto, sposob, trvanie):

- terénni socialni pracovnici, ADOS, psychiater
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Stratégia plnenia ciel’ov ( pouzité metody, formy):

- uplatiiovanie prav a prdvom chranenych zaujmov
- sprievod (doprovod)

- navstevy v rodine

- socialne poradenstvo

Sposob aktivizacie klienta a jeho okolia:

- pravidelné navstevy — vychovné pohovory

- usmernovanie, dohl'ad
P —

VI. HODNOTENIE

Hodnotenie si¢asného stavu klienta vzhPadom na jeho povodny problém:

V sucasnosti (po prichode klientky do domaceho prostredia po ukonceni pobytu v domove
soc. sluzieb) sa klientka sprava rovnako ako pred jej nastupom do DSS, t.j. ma poruchy
spravania, je neovladatelna, vSetko si robi po svojom, nikoho nereSpektuje, zavislost’ na
nikotine narasta, lieky pravidelne pravdepodobne neuziva. Nikoho nereSpektuje, cely den
sa potuluje po okoli s ciel'om ziskania tabaku, resp. financii na kupu cigariet.

VII. UKONCENIE KAZUISTIKY

Datum a spoésob ukonc¢enia, podpis autora:

V Roznave dia: 7. 4. 2018 podpis: Vids f—

Poznamky: kontakty, pouzité materialy, odporicania autora kazuistiky

znalecky posudok z odboru psychiatria, prepustacie spravy zo psychiatrického oddelenia
a psychiatrickej lieCebne, psychologické ndlezy, interné zdznamy mesta RoZnava —
terénna soc. praca, rozhodnutia sudu, zaznamy aspravy reedukacnych centier,
rozhodnutia a komplexny posudok VUC Kosice

Vysledky vyskumu

Intervencia: socidlne poradenstvo, poradensky rozhovor

Klientke a jej starej matke je zo strany terénnych socialnych pracovnikov poskytované
permanentne socialne poradenstvo, a to od roku 2015 az po sucasnost’.

Vzhl'adom na zdravotny stav klientky a pretrvavajice vyrazné poruchy v jej spravani je
efekt poskytovaného poradenstva velmi nizky. Podobne je to aj u jej starej matky, ktord
sleduje najmé financné vyhody vyplyvajlce zo zdravotnych a socialnych problémov vnucky a

zaujem o rieSenie situacie je len povrchny.
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Odporucania poradcu neakceptuje klientka, Casto ani stard matka. Vysledkom je potom:

¢ nepokojné, nie citom a laskou naplnené rodinné prostredie,

e absentuje poriadok, nie st vytycené a akceptované vychovné hranice vo vzt'ahu klientka
— stara matka,

e 70 strany starej matky nie st vhodne podchytené kladné stranky osobnosti klientky, nie
su poskytované pozitivne emdcie, chyba ocenovanie a pochvala klientky,

e aktivita klientky a jej vol'no-Casové aktivity nie si regulované a kontrolované,

e lickové terapia nie je denne dodrZiavana,

e ku klientke sa nedostavaju ziadne primerané a podnecujice podnety to strany rodiny.

Intervencia: Sprievod

Klientke je prostrednictvom terénnych socidlnych pracovnikov permanentne
poskytovany sprievod, ato najmi na lekarske vySetrenia, pri hospitalizacii, po ukonceni
hospitalizacie, pri navSteve roznych inStitacii a Gradov. Sprievod je nutny zdoévodu
duSevného ochorenia a portich spravania. Klientka nedokdze spravne vyhodnotit’ situdciu
napr. na prechode pre chodcov, nereSpektuje a nepozna dopravné znacky, nevie sa orientovat’
Vv neznamom priestore.

Pocas poskytovania sprievodu bolo u klientky preukazané:

nereSpektovanie pokynov a odporucani sprievodcu,

snaha o utek,

disocidlne prejavy spravania,

nereSpektovanie autorit v institiciach a tiradoch, neakceptacia ¢akacich doéb a pod.,

teatralne, agresivne a nepredvidateI'né spravanie pocas sprievodu v exteriéri a interiéri.

Intervencia: Uplatiiovanie prav a pravom chrdnenych zaujmov

Po doruceni rozhodnutia o nepriznani invalidného déochodku bolo terénnymi socidlnymi
pracovnikmi vypracované odvolanie proti rozhodnutiu, ktoré bolo aj s novymi ddkazmi
postupené krajskému sudu, neskor boli vypracované aj odvolanie proti rozhodnutiu krajského
sudu, ktoré bolo postupené Najvyssiemu sudu SR. Spracované boli d’alej ziadosti o posudenie
odkézanosti na socidlnu sluzbu, Ziadosti s prilohami o zabezpe€enie poskytovania socidlnej
sluzby, navrh na obmedzenie sposobilosti na pravne ukony, ziadost’ o poskytovanie prispevku

na byvanie a podobne.
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Pri posudzovani naroku o priznanie invalidného ddéchodku bol zo strany socidlnej
poistovne, ale aj krajského sudu zaznamenany nezdujem o promtné a objektivne rieSenie
situdcie klientky (prietahy v konani, stigmatizacia a iné). V styku s tiradom préce, socidlnych
veci arodiny nebol zaznamenany negativny a laxny pristup. Pristup personalu pri rieSeni
akatne zhorSen¢ho duSevného stavu klientky v zdravotnickych zariadeniach, najmid na
psychiatrickom oddeleni, ale aj v psychiatrickej lieCebni, je mozné charakterizovat’ ako

liknavy, neeticky a malo profesionalny.

Intervencia: Vykon kolizneho opatrovnictva a opatrovnictva

Kolizne opatrovnictvo je klientke poskytované v ramci odvolacieho konania vo veci
nepriznania invalidného dochodku. Terénny socidlny pracovnik ju zastupuje a haji jej prava
a zaujmy na pojednavaniach a zaroven priebezne zabezpecuje vSetky dokazné materidly.
Aktivne spolupracuje (informuje) stid o novych zistenych skutocnostiach, ktoré su pre
priznanie invalidného dochodku podstatné.

V suvislosti s obmedzenim klientky na pravne ukony terénny socidlny pracovnik
vykonava opatrovnictvo. Stara sa o naplianie prav klientky a chrani jej zaujmy, a to v rozsahu
ako boli vymedzené a urc¢ené sudom.

Vzhl'adom na to, ze klientke boli stdom obmedzené prava aj v stvislosti s nakladanim s
financiami a podpisovanim sa, opatrovnik spravuje aj jej davku v hmotnej nudzi, ¢o v praxi
prinaSa istl zataz pre terénneho socidlneho pracovnika spojent s pravidelnym nakupom
nevyhnutnych komodit pre potreby klientky a zaroven o rozhodovani na aky ucel bude davka
v hmotnej nuadzi pouzitd. V praxi Casto nastava kolizia medzi prianiami klientky a jej

skuto¢nymi potrebami.

Intervencia: Arteterapia

Terénni socialni pracovnici vytvaraju klientke priestor pre kreslenie, ako jedinej
¢innosti, pri ktorej klientka zotrva aspon kratky ¢as a jej spravanie je relativne stabilizované,
priCom pozornost’ je upriamend na tvorivil Cinnost. U klientky sa posiliiuje ststredenie,
vnimavost, sebavyjadrenie, sebareflexia, vizudlne a verbalne usporiadanie jej zazitkov,

uvol’nenie a nadhl’ad.
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Autor kresby: klientka

Vyhodnotenie kresby:

Klientka kreslila seba, stard matku a dom v ktorom zija. Z kresby je zjavné, ze nakreslila
neprimerane vel'ké postavy (v porovnani s domom), dokonca jej v istych €astiach nestacila ani
plocha papiera. Z tohto prejavu moZeme uvazovat’ o nedostatku jej zivotného priestoru,
frustrovanej potrebe autondomie. Niektoré Casti su zacarbané, resp. jej osoba je preciarknuta,
d’alSie Casti st Srafované, ¢o mozZe naznaCovat’ jej negativne prezivanie, vnutorny nepokoj,
chaos, problém s chybajucimi hranicami, s reSpektovanim hranic. Niektoré tvary (Ciary) nie st
uzavreté, dokoncené, o moéZeme chédpat’ ako pocit ohrozenia. Napriek tomu, Ze klientka mala
k dispozicii 5 druhov réznych farieb, pouzila len Ciernu. Prave Cierna farba je vyjadrenim
tajomna, smutku, askézy. Vyhradné pouzivanie Ciernej farby modze signalizovat' prezitu

traumu, depresiu.
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Zaver

Terénny socidlny pracovnik pri poskytovani intervencii klientovi s dusevnym
ochorenim vystupuje ako pripadovy socidlny pracovnik, ktory uplatiiuje holisticky pristup a
pouziva vSetky metddy a postupy case managementu. Klientovi poskytuje nielen psychickt
podporu, ale vyjadruje aj zdujem o rieSenie jeho problémov, priCom sa snazi o zlepSenie
kvality jeho zivota. Terénny socidlny pracovnik vytvara dostato¢ny priestor pre ventildciu
klientovych pocitov, hdji jeho zaujmy a prava, reSpektujiic vSetky odliSnosti a l'udska
dostojnost’. Na klienta nazerd ako na bio-psycho-socidlnu bytost. Ako case manager zastava
pri préci s duSevne chorym klientom s poruchami spravania viacero pozicii. Vystupuje v roli
poradcu, ako socidlny diagnostik, analytik, poskytovatel' a sprostredkovatel’ socialnych

sluZieb, socioterapeut, opatrovnik, pedagdg.

Uskuto€nenym vyskumom sme dospeli k viacerym zéverom, na zdklade
ktorych prinaSame niekol’ko odporucani pre prax:

e legislativne upravit' a Specifikovat podmienky a kompetencie vykonu terénnej
socialnej prace v posobnosti obce samostatnym zdkonom o terénnej socialnej praci,

e legislativne zadefinovat povinnost' organizovat’ pripadové rodinné konferencie pri
vykone socidlnej prace sklientom s dusevnym ochorenim, ktory sa nachadza
v prirodzenom rodinnom prostredi,

e vytvorit’ (zriadit’) novua Specializovant socidlnu sluzbu pobytovou formou pre klientov
s dusevnym ochorenim v kombinacii s poruchami spravania,

e poskytnit’ terénnym socidlnym pracovnikom moznost’ d’alSieho vzdelavania v oblasti
tzv. psychologického, resp. psychiatrického minima,

e zabezpeCit, aby liecba zavislosti na nikotine (tabakazimus) bola minimalne pri
klientoch s duSevnym ochorenim uhradzané z verejného zdravotnictva,

e pri posudzovani naroku na priznanie invalidného ddéchodku, z dévodu dusevného
ochorenia, legislativne ukotvit’ ako povinnost’ socidlnej poistovne dat’ vypracovat
komplexny psychiatricky posudok znalcom z oblasti psychiatria a pri rozhodovani
zohl'adnovat’ jeho zavery,

e v ramci sietovania zefektivnit' spoluprdcu terénnej socialnej prace v pdsobnosti
samospravy s organmi socidlno-pravnej ochrany deti a socidlnej kurately s d’alSimi
instituciami a subjektmi — psycholog, vSeobecny lekar, lekéar Specialita (psychiater),

socialna poistovia, zariadenia socialnych sluzieb.
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LESKOVA, L.- BEZDOMOVECTVO - OPTIKOU KVALITATIVNEHO VYHODNOTENIA

VYBRANYCH ZDROJOV KLIENTOV BEZ DOMOVA

Abstrakt

Kazdy rok miliony Tudi zazivaji bezdomovectvo. Sily, ktoré ovplyviuja
bezdomovstvo, su zlozité a Casto interaktivne. Socidlne sily, ako st zavislost’, rozpad rodiny
a dusevné choroby, su spajané Strukturdlnymi silami, ako je nedostatok dostupnych
nizkondkladovych bytov, zl¢ ekonomické podmienky a nedostatoéné sluzby duSevného
zdravia. Spolu tieto faktory ovplyviiuji uroven bezdomovectva prostrednictvom svojich
dynamickych vztahov. Bezdomovectvo je zdvazny socidlny problém s réznymi pri¢inami
a dosledkami. Tomu by mala zodpovedat’ aj Struktira poskytovanej pomoci. Za bezdomovcov
uZ nie si povazovani len l'udia Zijaci priamo na ulici, ale aj jedinci, dokonca celé rodiny
zijuce v nevyhovujucich, v niektorych pripadoch aj Zivot ohrozujacich podmienkach.
Socidlnu politiku vo vztahu kludom bez domova modZe realizovat §tit priamo
prostrednictvom Statnych instittcii, alebo prenesenim kompetencii na mensie subjekty, napr.
na samospravu ¢i treti sektor. Kvalitativny vyskum v predloZenej Studii pozostava

zo 7 interview s 'ud'mi bez domova, ktori Ziji v zariadeniach krizovej intervencie.

Kruacové slova

Bezdomovectvo. Interview. Klient. Osobnostny kapital. Zdroje klienta.

Abstract

Each year millions of people experience homelessness. The forces which affect
homelessness are complex and often interactive in nature. Social forces such as addictions,
family breakdown, and mental illness are compounded by structural forces such as lack of
available low-cost housing, poor economic conditions, and insufficient mental health services.
Together these factors impact levels of homelessness through their dynamic relations.
Homelessness is a serious social problem, with different causes and consequences. This
should correspond to the structure of the assistance provided. The homeless are no longer
considered as people living on the street, as well as individuals, even whole families living in

substandard in some cases, life-threatening conditions. State can realize social policy towards
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homeless people directly through state institutions, or transferred competencies to smaller
players, such as the local government and the third sector. Qualitative research in the present

study consists of 7 interviews with homeless people living in crisis intervention facilities.

Key words

Homelessness. Interview. Client. Personality capital. Client’s sources.

Uvod do problematiky bezdomovectva

Bezdomovectvo je jav s roznymi pri¢inami a ndsledkami. K tejto problematike je preto
nevyhnutny multidisciplindrny pristup, aby sa dosiahli redlne a trvalé vysledky, ato
nezavislost' prijimatel'ov od poskytovanej pomoci. Bezdomovstvo je komplexny socidlny
problém s roznymi zékladnymi hospodarskymi a socidlnymi faktormi, ako je chudoba,
nedostatok dostupného byvania, neisté fyzické a duSevné zdravie, zavislost’ a rozpad
komunitného a rodinného charakteru. Tieto faktory, v réznych kombindcidch, prispievaju
k trvaniu, frekvencii a typu bezdomovstva. Byt Uplne bezdomovcom je zit' bez pristresia.
Mnohi zazili c¢iastocné bezdomovectvo, ktoré moZe zahfiiat' neisty, docasny alebo
neStandardny pristresok.

V zahrani¢nej odbornej literatire mézeme najst’ mnozstvo publikacii, ktoré sa venuju
problematike bezdomovectva (Veness, 1993; Rollinson, 1998; May et al., 2007; Wolch, 1991;
Shinn et al., 1990; Timmer et al., 1994; Cloke et al. (2000) ai. V slovenskej odbornej
literatiire sa objavuji publikdcie s problematikou bezdomovectva len sporadicky, pricom
jednou z prvych bola praca Benovej (2008) a nasledne vznikali odborné diela a prispevky
z domacej priviniencie (Haburajova Ilavska a kol. 2015; Bakova (2012; 2014).

Bezdomovstvo je problém, pretoze dehumanizuje osobu. Sily, ktoré ovplyviuja
bezdomovstvo, su zlozité a Casto interaktivne. Socialne sily, ako st zavislost’, rozpad rodiny
a dusevné choroby, st spajané Strukturdlnymi silami, ako je nedostatok dostupnych
nizkondkladovych bytov, zl¢ ekonomické podmienky a nedostatoéné sluzby dusevného
zdravia. Spolu tieto faktory ovplyviiuju urovenn bezdomovectva prostrednictvom svojich
dynamickych vztahov. Bezdomovectvo je z4vazny socialny problém, ktory na Slovensku
pred rokom 1989 oficidlne neexistoval. Po roku 1989 sa bezdomovectvo ukazalo vo svojej
zjavnej podobe. Zaroven mozno pozorovat prudky narast tychto I'udi, ktori sa ocitli na okraji

spolo¢nosti. Vagnerova (2004) popisuje bezdomovectvo ako vysledok generalizovaného
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psychosocialneho zlyhania, spojeného so stratou komplexu beznych roli. Takymto sposobom
byvaju obvykle postihnuti I'udia s dysfunkciou osobnosti, nedostatonymi kompetenciami
a s negativnymi navykmi. Priidkova a Novotny (2008) ponimaju bezdomovectvo ako zlozity
problém, ktory vyrazne zasahuje vSetky dimenzie cloveka a ovplyviiuje celi spolo¢nost’. Nie
je to izolovany jav ale splet’ problémov, ktora ma znacny presah do vsetkych oblasti Zivota.
Keller (2013) pise, ze vymedzit bezdomovectvo je komplikovand zalezitost' a ti, ktori
prespavaju na uliciach st len vrcholkom ladovca a niekolkondsobne vysSie pocty ludi
prespavaju v priestoroch, ktoré na to nie st urcené, u znamych a podobne.

Pri samotnej definicii pojmu bezdomovec je ddlezité i vymedzenie pojmu domov.
Podl'a Hradeckého et al. (2007) existuju tri zdkladné domény vytvarajice domov:

— fyzickd doména — slugné byvanie, &i priestor schopny napliiat’ potreby osoby a jej rodiny,
— socidlna doména — moznost’ uchovat’ si sukromie a udrzovat spolocenské vztahy,
— pravna doména — vylu¢né vlastnictvo, istota uzivania a pravny narok.

Domov je miesto nielen, kde ma ¢lovek strechu nad hlavou, ale je to miesto ochrany -
bezpecia, oddychu, sukromia. Domov dnes vyjadruje a odzrkadl'uje nasu osobnost’, kym sme,
aki sme, ako nds vnimaji ostatni, podl'a domova nas spolocnost’ rozliSuje, kriticky ponima
a dokonca aj hodnoti. Dnes uz mozno povedat, ze aj domov robi ¢loveka, nielen Saty
(Bakova, 2014).

Clovek, ktory utrpi stratu domova, zarovei strica aj svoje miesto v spolo¢nosti.
Obvykle byva vycleneny z jej systému na okraj, dochadza k exkluzii, priCom systém, ktorym
sa riadi naSa spolo¢nost’, byva k bezdomovcom netprosny. Strata domova vel'mi Gzko suvisi
so stratou vel'kej Casti socialnych vézieb, pri¢om odstiva bezdomovca na okraj spolo¢nosti
(Leskova, 2017a). Bezdomovectvo sa potom jednoznane vyznacuje marginalizaciou,
bezdomovec prestava byt sucastou vacSinového spolocenstva, prestava sa riadit’ jeho
pravidlami. V dosledku nereSpektovania pravidiel platnych v danej spolocnosti,
nedodrziavanim  ustanovenych  systémov  hodno6t anoriem odsiva  spolo¢nost
marginalizovaného ¢loveka na druhu stranu spolo¢nosti, na jej okraj, vydeluje a izoluje ho.
Nasledne si vytvara voci jedincom marginalizovanych skupin urcité predsudky, na zaklade
ktorych im pripisuje rozne, zvacsa negativne vlastnosti.

Na vzniku a vyvoji bezdomovectva sa podiel'a mnoho faktorov, a preto tuto otazku nie
je mozné zanedbat. Akékol'vek rieSenie si vyzaduje dobré poznanie procesov, ktoré
bezdomovectvo ovplyvituje, ako aj presni analyzu a kvantifikdciu (Hradecky, 2007).
Bezdomovci predstavuji netispesnu a odvratent stranku zivota. Za bezdomovcov uz nie su

povazovani len l'udia Zzijuci priamo na ulici, ale aj jedinci, dokonca celé rodiny zijuce
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v nevyhovujucich, v niektorych pripadoch aj zivot ohrozujucich podmienkach. Bezdomovstvo
nie je mozné vymedzit’ tak uzko, ze by zahriiovalo iba osoby prezivajuce vonku bez strechy
nad hlavou. Bezdomovectvo chapané v SirSom ponati, okrem l'udi bez strechy, zahriiuje aj
osoby bez bytu a osoby zijuce v neistom alebo nevyhovujucom byvani, alebo ubytovani.

Bezdomovectvo mozno definovat’ ako situaciu bezprostrednej nadze, v ktorej sa ocita
jedinec bez trvalého domova, a to nielen v zmysle pristresia (Draganova a kol., 2006). Pojem
domov je spojeny s urcitou uroviiou bezpecia a istoty, je to prostredie potrebné na utvaranie
a udrziavanie socialnych vztahov. Matousek (2003) uvadza, ze bezdomovci su l'udia zijuci
bez stadleho byvania a obycajne aj bez staleho zamestnania, odrezani od zdrojov, ktoré su
obyc¢ajne dostupné inym ob¢anom. Za bezdomovca sa pokladéa obcan, ktory je z najroznejSich
doévodov v momentalnej situdcii bez moznosti trvalého alebo prechodného ubytovania,
uzivania hygienickych potrieb a pravidelného stravovania. Podl'a Horvathovej (2006)
a Bakovej (2014) ide prevazne o l'udi nachédzajicich sa v socidlnych koliziach, ktori su
neprisposobivi spolo€enskym normam, l'udia z vykonu trestu, alkoholikov, narkomanov, ako
aj nezamestnanych.

Pojem domov v sebe ukryva Specificky vyznam, nakol’ko sa viaZe nielen k pribytku,
v ktorom byvame, ale aj k vnitornému a vonkajSiemu svetu kazdého znas. Viaze sa
k sitkromiu a k medziludskym vztahom, ktoré sa denno-denne buduje. Domov beZnému
cloveku zabezpeCuje mnozstvo potrieb. Podla Lojana (2015) pre vacSinu ludi byt
bez domova znamend odlucenie od rodiny, blizkych, kolegov z prace, jednoducho nemat’
socidlne vdzby, ktoré bezne zazivajl l'udia, ktori domov majia. Ako uvadza Budayova (2017)
bezdomovectvo je mnoho krat neviditelny jav. Chodime okolo bezdomovcov, ale nevidime
ich. Rozpravame o nich ako o nizSej spolocenskej vrstve. Bezdomovcom ako obcanom
bez domova vSak vySSie uzemné celky poskytuji socidlne sluzby vytvorenim roéznych
zariadeni v mestach, alebo obciach, priCom hlavnou viziou a ucelom tychto zariadeni je

pomahat, podporovat’ cloveka k sebestacnosti a odstraiiovat’ socidlno-patologické javy.

Vybrané pri¢iny bezdomovectva ako absencia zdrojov klientov i spolo¢nosti
Bezdomovectvo je podmienené celym radom faktorov a predstavuje krajni podobu
socidlneho vylicenia. Je to extrémna forma vylucenia jedinca zo spolo¢nosti, ktora sa
prejavuje so stratou obydlia, socidlnych kontaktov, zamestnania, stratou pristupu k zdravotne;j
starostlivosti, nezucastiiovanim sa na Zivote spolo¢nosti. Spustacich mechanizmov

sposobujiicich bezdomovectvo je viacero. Casto je to nasledok rozpadu rodiny (ktory je zase
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nasledkom nezamestnanosti, alkoholizmu, dusevnych porach, nezhod medzi partnermi a pod.)
alebo nezvladnutie prechodu z institucného prostredia (detské domovy, vychovné ustavy,
napravnovychovné zariadenia) do prostredia neustavného.

Chudoba a bezdomovectvo spolu v niektorych pripadoch tuzko suvisia, pri¢om
chudobny ma urcité zdroje, ktorymi disponuje, napriklad méa kde byvat ana opak
bezdomovec nemd strechu nad hlavou (Matousek, 2003). ObsirnejSie opisuje ohrozené
skupiny bezdmovectvom Draganova a kol. (2006). Podl'a nich k rizikovym skupindam patria:

- Tudia zijuci v ustavnych zariadeniach, napr. detskych domovoch,

- T'udia v ndpravnovychovnych zariadeniach a inych zariadeniach,

- Tudia zavisli od alkoholu, omamnych latok, automatov,

- hendikepovani l'udia (mentalne aj telesne) vyzadujuci pomoc druhej osoby,
- Tudia trpiaci psychickymi poruchami,

- osameli a opusteni stari l'udia,

- tyrané a sexudlne zneuzivané zeny a deti,

- prislusnici niektorych etnickych skupin,

- utecenci a pod.

Végnerova (2004) vidi tazkosti pri rozpoznavani pri¢in bezdomovstva v stbehu

viacerych faktorov. Ako najzadvaznejSie uvadza:

- absencia alebo dysfunk¢nost’ primarnej rodiny,
- zIé materialne zaistenie rodiny,
- odli$né socialne skusenosti (napr. VTOS, pobyt v detskom domove, ...),
- absencia socialneho zazemia,
- nedostato¢na osobna vybava pre tvorbu socialnej siete,
- obmedzené kompetencie (mentélne, fyzicke),
- kombinacia réznych zat'azi — kumulacia viacerych znevyhodneni v casovom slede.

Basistova a Leskova (2007) uvadzaju, ze priCiny bezdomovectva tvori celd Skala
faktorov, ktoré sa v konkrétnych pripadoch spravidla kombinuju, a preto je Casto problém
ur¢it’ primarnu pri¢inu bezdomovectva. K faktorom vyvolavajiacich bezdomovectvo patria
faktory objektivne a subjektivne. Objektivne faktory su ovplyviiované socidlnou politikou
Statu, socidlnym zakonodarstvom a pod. Patri sem nedostatok pracovnych prilezitosti,
nepriaznivy vyvoj na trhu s bytmi, malé kapacity vhodného ubytovania. Subjektivne faktory

s ovplyviiované jednotlivcami, rodinami, spolo¢enskymi skupinami, ich schopnost’ami,
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charakterom, vekom a pod. Stvisia s osobnym zivotom jedinca, individuadlnou ekonomickou
situaciou, vzdelanim a kvalifikaciou, nepriaznivym zdravotnym stavom.

Nezamestnanost’ sa stala spoloCenskym problémom, ktorému je venovana
v sucasnosti velkd pozornost’ najmé v politickych kruhoch v rdmci socidlnej politiky Statu
(Bursova, 2014, s. 5). Nezamestnanost’ nie je uz neobvykly jav, ale mdézeme konStatovat’, ze
pretrvavajuci, obvykle zavisly od hospodarskych podmienok na tUrovni Statu, ale aj
v nadnarodnej trovni (Leskova, 2017b). Sedy pracovny trh &asto zamestnava jedincov
zatazenych exekuciou, lI'udi bez platnych dokladov atych, ktori nechct prist o davky
7o socialneho systému (Marek, Strnad, Hotovcova, 2012, s. 22-23). Podl'a gl’achtovej (2005)
je nezamestnanost’ socialnym, psychickym, behaviordlnym a zdravotnym problémom.
Uvadza, ze nezamestnanost sa spaja so zhorSenim psychického a fyzického zdravia,
vyskytom behavioralnych rizikovych faktorov, ako: alkoholizmus, drogova zavislost’ a narast
samovrazednych pokusov. Problémom je taktiez, ze I'udia s horSim zdravim sa pohybuju
v zaCarovanom kruhu, su CastejSie a dlhSie nezamestnani ako zdravi l'udia.

Materidalne a financné problémy. Materialny nedostatok ako pri¢inu bezdomovectva
mozno chapat’ jednak ako nedostato¢ny financny prijem, napr. z dovodu nezamestnanosti,
pripadne z dévodu nizkych miezd, alebo ako narusent schopnost riadne hospodarit
s finanénymi zdrojmi domdcnosti. Sem mozZzno zaradit’ 1 naroény spOsob Zzivota, nizku
finan¢nt gramotnost’, hazard r6zneho charakteru, financny dopad uZzivania navykovych latok,
ale aj zadiZenosti a pad do dlhovej pasce. Podl'a viacerych autorov (Ludvigh Cintulové a kol.,
2016) nizka finan¢na gramotnost’ u tejto skupiny casto vyustuje do ohrozenia ekonomickym
zneuzivanim, neimerného finanéného zat'azenia a neschopnosti manazovat’ rodinny rozpocet,
¢o na druhej strane byva ¢astou pri¢inou osobného a socidlneho zlyhania.

Désledkom byva podl'a Malindovej (2011) zit' z podpory v nezamestnanosti, resp.
z davok v hmotnej nidzi. To prind$a zniZenie Zivotnej urovne, znacné financné t'azkosti
s pokrytim zakladnych potrieb, ale aj narast vztahového napitia v rodine a v socialnych
vztahoch, depresivne poruchy nalady, pokles motivacie. Mares (2002) k tomu uvadza, ze
pokles prijmov moze priviest’ ¢loveka k neplateniu najmu, o postupne vedie k strate bytu.

Cesta k exekuénému konaniu moze viest' aj pre ruCitela za pdzicky druhych osob
a podstatné su aj obtiazne splatiteI'né podnikatel'ské tivery rodinnych firiem. Exekucia potom
casto dlznika pripravuje o Uspory a prijmy, o nehnutelny majetok a byvania (Szénassy,

Knapova, Dvotékova, 2017).
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Vzt’ahové, rodinné problémy a vzt’ahové vizby. V poslednych rokoch sa stretdvame
aj so skupinami mladych Tudi, pre ktorych je ,imitacia“ bezdomovectva hrou,
prostrednictvom ktorej do svojho Zivota vhaiaja potrebnt davku vzrusenia, zdbavy. Uvedena
skupina je vyrazom absencie zmyslu, pasivity, naruSenych rodinnych vézieb, poriach vychovy
(Hradecky et al., 1996). Pri¢inami bezdomovectva deti v adolescentnom veku byvaju vazne
spory s rodi¢mi, ale Casto tiez prichod nového partnera rodi¢a. Rodi¢, ktory privadza nového
partnera pri nepripravenosti detskych clenov rodiny, tak méze pdsobit’ detom psychicku
zat'az a to moze byt impulzom pre diet'a alebo mladého ¢loveka k odchodu z domova (Marek,
Strnad, Hotovcova, 2012). Do bezdomovectva l'ahsie padnu ¢lenovia rizikovych rodin, kde je
niekto z Clenov zavisly na alkohole, na drogach, kde sa vyskytuje delikvencia, psychicka
porucha, mentalna retardacia, zneuzivana i tyrana Zena, dieta zatazené syndromom CAN,
rodiny slobodnych matiek, migrantov a azylantov (Hradecky, Hradecka, 1996).

NaruSené socidlne viizby sprevadzaju takmer vSetkych bezdomovcov. Niekedy st
spustacom toho, ze sa ¢lovek dostane na ulicu a inokedy st uz len désledkom bezdomovectva
ako takého. Maju rozne pri¢iny, podoby a kazdy Clovek sa s tymto javom vyrovnava inak.
Viégnerova, Csémy a Marek (2013) oznacuju ako jeden z bodov spolocenského vylucenia
stratu a narusenie rodinnych vizieb, vzt'ahov s blizkymi 'ud'mi a rozpadom socialnej siete.
»Zdrojom socidlnej opory su dobré interpersonalne vzt'ahy v rodine, medzi priatelmi
a znamymi, v zaujmovych institiciach aj v pracovnom kolektive. Narusené socialne pomery
robi l'udi zranitel'nejSimi ako v oblasti fyzického zdravia tak aj duSevnej pohody — ,,hromadia
sa psychosocidlne stresory a ich kumuldcia sposobuje zhorSenie zdravotného stavu“
(Slachtova 2005, s. 48). Ta ista autorka tvrdi, Ze vedomie socidlnej opory vedie k podporeniu
vlastného usilia, k zvladnutiu situdcie a zachovaniu nadeje, Ze situaciu zvladne (Slachtova
2005).

Zdravotné problémy v suvislosti i s patologiou jedinca. Bezdomovcom sa moze stat’
kazdy, zavisi to vSak od toho, ako zvladne narocné Zivotné situacie, ktoré sa v jeho zivote
vyskytnu. Medzi rizikové skupiny, ktoré st bezdomovectvom ohrozené patria aj l'udia zavisli
od alkoholu, omamnych latok, automatov (Leskova, 2009, 2017). U bezdomovcov je vysoké
percento suicidalneho spravania, priCom spustacmi samovrazedného spravania su poruchy
osobnosti, depresivne stavy a nizka kvalita zivota, ktord vedie k typickej Zivotnej rezignacii
anasledne k bilancnej samovrazde (Vagnerova, 2004, s. 751). Experimentovanie C¢i
pravidelné uzivanie drog uvadza 80 % mladych bezdomovcov. Pre drogy, podobne ako
u alkoholu, moéze platit, Zze nezvladnutd konzumacia drog privedie zavislého k zivotu na ulici,

alebo opacne, branie drog je spravanie, ktoré ma za ciel’ znizit' napétie zo stresu zivota
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na ulici (Bartak, 2012, s. 110) . Vyskyt tuberkuldzy je u bezdomovcov desat’krat vyssia
ako vo zvySku spolocnosti (Trnka, Kantorova, Krejbich, 2003). Medzi casté zdravotné
problémy patria problémy so svalovym, kibovym a kostrovym aparatom. Dalej st to
problémy so zazivacim traktom a otravy. Bezdomovcov casto trapi neurologické ochorenia,
ochorenia zmyslovych organov a choroby mogovych a pohlavnych organov (Supkova, 2007).

Existuje rozdielnost’ pricin bezdomovectva 7 hladiska pohlavia, veku. Rozdiely
vo vnimani bezdomovectva muzov a zien, resp. deti, mladistvych a starSich I'udi spocivaju
predovsetkym v pri¢inach bezdomovectva a jeho prezivani. Pri¢inou bezdomovectva u muzov
byvaji v prvom rade faktory materialne, ktoré sa vyskytuji ¢asto v kombinacii s faktormi
osobnymi, ako su choroba, osamelost’, staroba, alkoholizmus. V mensej miere sa ako pri¢iny
bezdomovectva prejavuju faktory vztahové, resp. inStituciondlne. MuZzom je ovela
prirodzenejSia tendencia demonStrovat svoj status, €1 uz aktivnym vyhladdvanim
a vyuzivanim ponukanych sluzieb, alebo jeho deklaraciou na verejnosti (Hradecka

a Hradecky, 1996).

Metodologia a vyhodnocovanie ziskanych dat
Vzhladom k cielu S$tadie v nasledujiicej Casti sa budeme zaoberat’ popisanim
vybranych zdrojov klientov bez domova, ato na zaklade teoretickych konceptov dvoch
autorov, a to:
1) teoreticky koncept hodnotenia zdrojov klientov (de Vol, 2010), ktory podrobne

popisuje 11 zdrojov, priCom kazdy zdroj ma uvedent svoju vSeobecnu charakteristiku pre

pat arovni;
Tabulka 1 Hodnotenie zdrojov klienta
Zdroj Stav
1 | Finan¢ny
2 | Emociondlny
3 | Mentalny > B
, C>) e S ) &
4 | Jazykovy X i g1 2 |
IS = | 8
5 | Spolocenska podpora —E |13 > 2
— SR N |, <
6 | Fyzicky = =138
; = |8 | 2| &8
7 | Duchovny CHNI= % 2|5
14 > A TTS < )O
8 BeZl:lhOH.nOSt a dovera Z | S5|a < S
9 | Motivécia a vytrvalost’ = Q D
10 | Vztahy, priklady vztahov, vzory spravania
11 | Poznanie skrytych pravidiel

Zdroj: Spracované podl'a de Vol (2010)
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2) teoreticky koncept o osobnostnych a persondlnych zdrojoch pomahajucich prekonat
chudobu (Payne, 2005).

Odbornicka na tému chudoby Ruby Payne (2005) vo svojej knihe Crossing the Tracks

for Love piSe o osobnostnych a persondlnych zdrojoch poméhajucich prekonat’ chudobu. Ide

0 know-how, ktorym disponuji chudobni a prave jeho vyuzitie ich moze posunut’ z pozicie

chudoby do takej pozicie na trhu prace, ktord im umozni realizovat’ seba ako jedine¢nu

osobnost’.
Tabul’ka 2 Personalne zdroje na prekondvanie chudoby
Zdroj Popis zdroja
Integrita, - rozmer kongruencie medzi skutkami jednotlivca
1 | celistvost a predvidateI'nym moralnym a etickym kédexom
osobnosti

- prijmy, vydavky,

2 | Finan¢né zdroje . .
- sporenie a 1nvesticie

., - maji najvicsi vyznam v celoZivotnej stabilite cloveka,
Emocionalne . , o y o .
3 dnet ¢lovek ma schopnost’ byt’ sdm v tazkych ¢asoch a nie je

odne ive
p y to pre neho nicivé

- byt mentélne v poriadku na zékladnej Girovni znamena

4 | Mentalne podnety sy oy s
vediet’ ¢itat, pisat’ a pocitat;

) - viera vo vyS$§iu moc, zmysel zivota a angazovanost’
5 | Duchovna pohoda Y .. . Ay . & .
vo vlastnom Zivote su dolezitymi faktormi nezlomnosti

6 | Fyzické zdroje - byt v dobrej telesnej kondicii

- ak podporny systém nie je fungujici, znamena to, ze
musite minut’ viac ¢asu, napr. na vedenie domécnosti,

7 | Podporny systém . . s e, . ,
pormy 8y na zvladnutie naliehavych situacii, ktoré sa nahle

vyskytnu
g Vztahy a modely - bez vyznamnych vzt'ahov sa ¢lovek dokaze naucit’ len
spravania malo, ale modely spravania mozu byt tiez destruktivne
) , - schopnost’ rozpoznania a interpretacie nevyslovenych
Poznanie skrytych ? P .. P , ,yv.. . Y
9 L narazok, modelov spravania a zvykov u l'udi zijucich v
pravidiel ) .
chudobe, strednej vrstve i v bohatstve
10 Thazba - tizba je motivaciou, ktora Startuje nasSe spravanie,
a vytrvalost’ - vytrvalost’ je napredovanie krok za krokom, dei za dilom

Zdroj: Spracované podl'a Payne (2005)

Hlavny ciel’ realizovaného vyskumu je identifikdcia vybranych zdrojov klientov

(kapacita klientov) bez domova vo vybranych zariadeniach krizovej intervencie.
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Z hlavného ciela nam vyplynuli parcidlne ciele (PC) kvalitativneho vyskumu, a to
identifikovat’ u vybranych participantov:

PC1: stav financnych zdrojov,

PC2: mentalny stav,

PC3: stav spolocenskej podpory ,

PC4: stav motivacie.

V suvislosti s hlavnym a parcidlnymi ciel'mi vyskumu sme si vysSpecifikovali vyskumné
otazky, ktoré sme vyuzivali pri interview s participantami. Zakladnd vyskumna (vedecka)
otazka:

Je posilnovanie zdrojov klienta predpokladom cesty z chudoby, bezdomovectva

a socialneho vylucenia ?

Objekt prieskumu — participanti: klienti zariadeni krizovej intervencie v KoSickom
samospravnom kraji.
V kvalitativnom vyskume i§lo o zamerny vyber participantov, s vymedzenim
nasledovnych vyberovych podmienok:
- klienti zariadeni krizovej intervencie,
- vek klienta 20-40 rokov,

- pobyt v zariadeni — minimalne 6 mesiacov.

Charakteristika typu vyskumu. Na zéklade skiimanej problematiky, predmetu
skiimania, ako 1 v suvislosti so skimanym objektom, sme sa rozhodli realizovat’ kvalitativny
vyskum. Podl'a Rochovskej a Madzinovej (2009) predstavuju kvalitativne metody vyskumu
dolezity nastroj skiimania socidlno-priestorovych vztahov v mestskom prostredi. Poméhaju
odhalovat’ aj také skuto¢nosti, ku ktorym casto aj zlozitymi Statistickymi procedurami nie je
mozné dospiet. Pri kvalitativnom vyskume ide o ,nenumerické Setrenie”, ktoré zahfna
interpretaciu socialnej reality, kde pracujeme so slovami (Disman, 2000). Kvalitativny
vyskum povazuji niektori autori za pruzny typ vyskumu (Hendel, 2005) a pouziva sa bud’
na odhalenie a porozumenie javov, o ktorych toho vela nevieme, alebo na ziskanie novych
nazorov najavy, o ktorych uz nieCo vieme (Gulova, 2011). Podla Winchester (2000)
definujeme tri hlavné typy kvalitativneho vyskumu: verbdine metody (zalozené hlavne
na interview), fextové metody (tvorivé, dokumentérne a obrazy krajiny) a pozorovacie metody.

Podobné delenie uvadzaju i Svaiicek, Sedova, et al. (2007). Podstatou kvalitativneho
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vyskumu je skimanie javov, analyzovanie ich pricin, vztahov a stvislosti na malom pocte
zastupcov cielovej skupiny. Vyhodou je moznost’ ziskat’ informacie v relativne kratkom Case.
Vyskum prebiehal kvalitativnym Setrenim a pomocou zakotvenej tedrie a hibkového
polostrukturovaného rozhovoru ako techniky zberu dat. Zakotvena teoéria predstavuje sadu
systematickych induktivnych postupov pre vedenie kvalitativneho vyskumu zamerané¢ho na
vytvaranie teorie. NeoznacCuje teda nejaku teoriu, ale urcitd stratégiu vyskumu a zaroven
sposob analyzy ziskanych dat. Zakotvena tedria predstavuje sadu systematickych
induktivnych postupov pre vedenie kvalitativneho vyskumu zameraného na vytvaranie
tedrie. Neoznacuje teda nejaka teoriu, ale urcitd stratégiu vyskumu a zaroven spdsob
analyzy ziskanych dat. Je odhalena, vytvorena a predbezne overend systematickym
zhromazd’ovanim udajov o skimanom jave a analyzou tychto dajov. Preto sa zber udajov o
skiimanom jave, ich analyza a tedrie vzajomne dopiiiaji. Nezaginame teériou, ktori by sme
nasledne overovali. Pre kratkost’ Casu mozného pre tento vyskum su uvedené vysledky velmi
strucne vyjadrené.

Zber dat sa realizoval kvalitativnou metddou, a to uskutocnenim narativnych interview.
Rozhovor (interview) je podla viacerych autorov (Denzin a Lincoln, 1994 in Rochovska et

al., 2007) jednym z najobl'ibenejsich nastrojov kvalitativneho vyskumu.

Vyhodnotenie vysledkov kvalitativheho vyskumu
V procese analyzy ziskanych déat bolo identifikovanych niekol’ko centralnych
kategorii. Kazda z tychto kategorii zahiila komplex pojmov vztahujicich sa k urCitému
kontextu a ovplyvilovanych réznymi stratégiami konania a interakcie. Vznika tak
paradigmaticky model ovplyvilovany  viacerymi intervenujlicimi  podmienkami
a ocakdvanymi, prip. uz uskuto¢nenymi nasledkami tychto stratégii.
Vyhodnotenie ziskanych dat sme realizovali v troch zdkladnych krokoch, a to:
a) otvorené kodovanie uplnej transkripcie textov z interview,
b) axiadlne kddovanie,

c) selektivne kodovanie.

Otvorené kodovanie textov z interview
Otvorené kdédovanie znamena vytvorenie pojmov, ktoré oznacuju jednotky textu. Ide
teda o pridelenie mien javom. Vytvorené pojmy s dalej kategorizované, ¢o znamena, Ze st

zoskupované tie z nich, ktoré sa zdaju prinalezat’ k rovnakému javu (Strauss, Corbinova,
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1999). Tiez tieto kategorie s pomenované, dalej su zaznamendvané ich vlastnosti a dimenzie

tychto vlastnosti.

Tabul’ka 3 Kategoria - financny stav klienta

K SK Pojmy
Tk poberal som davku v hmotnej nudzi, predtym som ale pracoval, ...
avka

ale vyhodili ma pre absencie a alkohol, vedel som si usSetrit, kym so

v hmotnej ) ) o
i mal pracu (P1) ...poberal som davku v hmotnej nudzi, pozical som
nudzi

si, brigada, davka, nevedel som si usetrit’ (P4),

...nepracoval som nikde, bol som vo vizeni, nemal som ani dost

penazi, nemal som nic¢ naSetrené , bol som proste chudak (P2) ...bol

Ziadna praca | som vo vizeni, minul som vSetky peniaze na alkohol (P6), ...nemal
som ziaden prijem, ked som byval doma, mal som peniaze od
rodicov, ale uz ma nechceli podporovat (P7),

... poberam banicku rentu, dokazem zaplatit’ nagjomné v zariadeni,...
< i | teraz si uz kupim veci co potrebujem, z renty si viem nejaké peniaze
" dochodkové 5 o ) N )
> 5 odloZit ... eSte ze mi pomohli socidlne pracovnicky vybavit' tu rentu
g zabezpecenie i
> (P3), ...polovicny invalidny dochodok, velmi sa nerozhadzujem ...
=
’§ som urdite chudobny ... (P3),
= N . .y . 1 o . . T
= ...nasiel som si brigadu, viem si kupit co potrebujem, viem nieco
- usetrit, ale len malo (P2), ... ... chodim na brigady, zakladné veci, co

pracovné | potrebujem si viem kupit, nieco si sem tam odlozim (P4), ...teraz
brigady pracujem podla prileZitosti, aby som nieco usetril (P6), ... pracujem,
vzdy ma bavili auta, moj prijem je dobry, snazim sa

o osamostatnenie sa (P7),

teraz pracujem, nemam este tolko aby som sa dokdzal osamostatnit,

) na nevyhnutné veci mi postacuje, snazim sa Setrit, aj nieco mdlo si
prdca a N " ) _

dokazem odlozit' (P1), ...dlhé roky som pracoval v bani, mal som

zamestnanie

pravidelny prijem, kym som pracoval, tak som vedel peniaze aj

odlozit' (P3), ...pracoval som ako vodic (P5),

Legenda: K - kategodrie; SK — subkategorie
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Tabul’ka 4 Kategoria - mentalny stav klienta

K SK Pojmy
bol som hasicom, ale nesiel som si dorobit' maturitu a tak ma
prepustili (P1), wurobil som si opatrovatelsky kurz, kurz na
Kvalifikacia | vysokozdvizny vozik (Pl),..nemam dostatocné vzdelanie (P2),

I1. mentalny stav — m. podnety

a vzdelanie

...nemam maturitu (P4), ale wurobil som si kurz SBS

(P4),...pracoval ako vodic¢ (P5), ...
(P6), ...dostatocné vzdelanie (P7),

mam skoncenu strednu Skolu

Praca

...hladam si len pomocné prace (P2), ...robil som cely Zivot v bani
(P3), ...uz som na dochodku (P3), ...pracu nehladam (P5), ...pracu

som si nasiel (P6), ...opravujem auta (P7),

Tabul’ka 5 Kategoria — emocionalny stav

SK

Pojmy

I11. emocionalny stav

Stabilita

... ked’ som bol triezvy som sa vedel ovladat ... (P1) ... vytriezvenie
nastalo vo vizeni (P6), teraz mam uz cistu hlavu (Pl), ...snazim sa
o to aby som bol dobrym clovekom, navstevujem aj psychiatra (P2),
... beriem lieky na potlacenie chuti (na alkohol), nikdy nechcem
zacat pit' (P3), ... beriem lieky na tlmenie, nemam problém ist von
medzi ludi (P4), ...bez alkoholu je Zivot lepsi, uvazujem triezvo (P5),
chcem skoncovat' uplne s alkoholom (P6), ...navstevoval som ajj

psychologa, ... (P7),

Labilita

... ked’ som si vypil nepamdtam ¢i som nieco vyvadzal (Pl), ... ked
som si vypil bol som ako iny clovek (P3), ... pri hrani na automatoch
sa neda velmi ovladat' (P4), ... ked’ som pil neovladal som sa,
vytriezvenie nastalo vo vdzeni (P6), ...ocitol som sa na ulici, nevedel

som sa ovladat (P7),

Schopnost
byt sam

viem sa sam aj ovladat (Pl), mojou snahou je byt na viastnych
nohach (P2), snazim sa bojovat za seba, aby som zase bol sam

sebou (P3),... mam kontrolu nad svojim Zivotom (P7),

Nezamestna-
nost

a zavislost

...bol som kvoli tomu (priZivnictvu) aj vo vizeni, nevedel a nechcel
som pracovat, a preto som skoncil vo vizeni (P2) ... bol som zavisly

na alkohole (P3), ...podlahol som automatom ... (P4), ..kvoli
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alkoholu som stratil pracu ..., prisiel som o vodicsky preukaz, vzdy
ma chut’ na alkohol premohla (P5), ...pil som vela alkoholu, dostal
som sa do vdzenia, ked som pil neovladal som sa, vytriezvenie

nastalo vo vdzeni (P6),

Tabulka 6 Kategoria — spolocenska podpora

K SK Pojmy
mal som kamaratov s ktorymi sme spolu pili (Pl), ...nemal som
priatelov, (P2), ...priatelov som mal tych, s ktorymi som pil (P3),
kamarati ...poznal som vela hracov ... (P4), ..mal som dostatok dobrych
priatelov (PS5), ...nemal som vhodnych priatelov (P6), ...ludia ktori
= boli na ulici tak ako aj ja mi pomahali (P7),
_§ bol som v kontakte so sestrou (Pl), ... nemal som oporu v rodine
\8_‘ ' (P2), mal som rodinu, zenu, deti (P3), ... oporu v rodine som nemal
% rodina (P4), ... moja byvala manzelka aj deti, ti ma mali radi ... (P5),
’g rodina mi nepomahala (P6), doma, pomdhali sme si navzajom (P7),
§" v byvalej praci mi prislubili podporu (P1), ... na urade som pochodil
Z. celkom dobre ... a boli ku mne i privetivi (P2) ... vsetci na uradoch
inStitucie, su ku mne povysenecki ... len tu v zariadeni je to dobré ... (P3) ...
organizacie | nerad chodim na urad, radsej to necham na socialnu (P4) ... ked
som tam chodil z ulice, ani so mnou neprehovorili ... a dnes sa na
mna i usmiali ... (P7)
Tabul’ka 7 Kategoria motivacia
K SK Pojmy
moja praca ma napliiala (P1), ...vwhrat a preto som vidy hral (P4),
:§ ...moja rodina a praca (P5), tuzim vytrvat a pokracovat v tom
'% praca dobrom, co som zacal, zamestnal som sa, obnovil som kontakt so
E sestrou a nasiel si novych, lepsich kamaratov (Pl), ...motivdciou je

pre mia praca (P2), uspesna abstinencia(P6),
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rodina a deti

...rodina a hlavne deti, tie ma hnali dopredu ... (P3), ... chcem sa
kontaktovat' s byvalou a synom ... (P6), ... tuzim obnovit' kontakt
s rodinou (P3) ... snazim sa obnovit kontakt s byvalou manzelkou

a detmi (P5), ... kontaktovat sa so svojim synom (P7),

snazim sa nepit (P3), ... nezacat’ hrat, to je moj ciel, na ktorom
eliminacia

pracujem (P4), ... snazim sa zabudnut na to, ako som Zil ... nechcem
patologie

sa vracat' k tomu, co som robil a aky som bol ...(P2)
budovanie | netuzim nastdlo byt v zariadeni, zacinam si hladat nieco vlastne ...
bezpecného | (Pl) ... chcem si zveladovat dom, aby som mal kde byvat (P7), ...
priestoru aby som opdt nebol na ulici, nasiel som si priatelku (P7),

a ¢o ma malo motivovat ? Nemalo co ... (Pl), ... nemal Ziadnu
absencia motivdciu, nechcelo sa mi zit ... (P2), .... motiv som nemal, len
motivacie | alkohol (P3) ... moja motivacia bola vyhrat ... a hrat a hrat, nic iné

predo mnou nebolo (P4)

Axialne kédovanie je technikou nadvizujucou na otvorené kdédovanie, jeho cielom je

vytvaranie spojenia medzi kategdriami a subkategoriami (Strauss, Corbinova, 1999). Pre tento

ucel sa pouziva tzv. Paradigmaticky model, ktory v zjednodusenej podobe vyzera takto:

Pri¢inné podmienky => Jav => Kontext => Intervenujice podmienky => Stratégia konania

a interakcie => Nasledky

Pouzitie tohto modelu umoznuje o ziskanych datach systematicky premyslat’ a vzajomne

ich k sebe vzt'ahovat’ zlozitymi sposobmi.

Tabul’ka 8 Pouzitie paradigmatického modelu

fee ., Stratégie
Pricinné Intervenujuce g ,
o Jav Kontext B konania Nasledky
p P a interakcie
Nezamestnanost’
- nedostatocné
I. Prostriedky Pasivita Sociélna pracovné Hradanie Peniaze  —
Zivobytia zodpovednost’ | navyky, prace financie
nedostatocné
vzdelanie
- , . Doplneni
Neschopnost’ Ciel Neziskanie vz(:fellﬁ;e
II. Kvalifikacia zaéleneflia na (chybajuci) vzdelania alebo rekvalifik’aicia Pracovné
BV racovny trh k dosiahnutiu | jeho nevhodnost nécvik ” | uplatnenie
P Y vzdelania pre pracovny trh . .
Zrucnosti
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Eliminacia
. . Inklinovanie patologie  —
. Patologické Prostredie ., , ..
III. Zranitel'nost’ 0708 . 9 k patologickému | selektivna Stabilita
prejavy a zivot v nom ; .4 ,
prostrediu a indikovana
prevencia
Sebaprijatie a
seba
Absentovanie gh? nost’ akeeptécia.
. s Vp . Nevhodné Siet'ovanie. Vytvorenie
nedostato¢nost’ | udrzania . : . o
IV. Opora o socialne posilnenie socialnej
resp. stability . . )
nevhodnost tivnei prostredie emocne]j siete
evhodnos poz"lv . socialnej
socialnej siete opory
Pozitivna Fungujica
Deficit Aktivacia motivacia. socidlna siet
V. Podnety pozitivnych a vnatorné Socialny priestor | Stratégie -
podnetov hnacie sily zvySovania spoloc¢enské
motivécie zaclefiovanie
Proces Interné
., Absentovanie socializdacie , Pomoc Spolocenska
Osobnostna vybava . . PR a externé . . ..
aktivity (uspesSny — . k svojpomoci akceptdicia
R prostredie
neuspesny)

Selektivne kdédovanie zahifia vyber jednej klucovej kategorie, okolo ktorej sa
organizuje zékladny analyticky pribeh . VSetky ostatné kategdrie st potom vztiahnuté k tejto
jedinej centralnej kategérie, ktord by mala zodpovedat analyzovanému javu. Sucastou
procesu je aj samotné zakotvenie tedrie (Strauss, Corbinova, 1999, s. 99), ktoré prebieha tak,
Ze sa vyroky o vztahoch spdtne overuju podla dat (udajov o skumanych pripadoch).

VysSie uvedené axidlne kddovanie nds navadza na jeho selektivnu formu, ktord by mala
prirodzene viest k zaverom, C¢i posilnenie zdrojov klienta je predpokladom na ceste

z chudoby, bezdomovectva a socialneho vylucenia.

Zaver — konstrukcia analytického pribehu

Pri  konStrukcii analytického pribehu ajeho centrdlnej kategorie vychadzame
z teoretickych konceptov autorov de Vol a Payne. Po dokladnom zvazeni sme za oporna
kategoriu vybrali zdroj mentdalnych podnetov. Participanti — 'udia bez domova neziskali alebo
maji len nevhodné vzdelanie pre pracovny trh, o vedie k obmedzenej schopnosti ich
uplatnenia na otvorenom trhu préce, resp. ku krajnej situacii, ktorou je nezamestnanost.
V tejto suvislosti je na mieste otazka: PreCo? Kategoria motivdacia sa ul'udi bez domova
prejavuje vo viacerych rovinach. Zial, nie vzdy vjej pozitivnom smerovani. V pripade
zavislosti, méze byt motivom, napr. ziskat vyhru, o moéoze byt eSte silnejSim faktom
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pre posilnenie gamblerstva. Financné zdroje predstavuju pre bezdomovcov zna¢nu limitaciu
sposobu zivota. Ich odkazanost’ na socialny systém vyuzivanim pasivnej politiky trhu prace
prevazuje nad vyuzivanim aktivnych opatreni. Obcasné pracovné prileZitosti, ktoré im
zabezpecuju finanéné prostriedky sa striedaji s dlhsimi obdobiami bez prace, a teda
1bez prijmu. Tento fakt moéze v emociondlnej oblasti bezdomovca spOsobovat’ labilitu,
neschopnost’ sa ovladat a fungovat’ samostatne. Nedostatocné ovladanie a rozpoznavanie
zavaznosti svojho konania, neschopnost niest za seba zodpovednost, casto prinasa
patologické prejavy, ktoré mozu v hrani¢nych situaciach vyustit’ k nereSpektovaniu noriem
vSeobecne uznavanych v spolocnosti a krajnej situacii — potrestanim, obmedzenim slobody,
t.J. umiestnenim do vykonu trestu odnatia slobody. Na dosiahnutie posunu v zivote nemdze
byt’ ¢lovek sam. Obzvlast’ u 'udi bez domova je spolocenska podpora nevyhnutnou sucastou
celkového ,,odlepenia sa zo dna* a posunu nahor. V €ase straty domova dochadza k znacnej
elimindcii spoloc¢enskej podpory, a to vo forme prirodzenej siete (rodina a najblizsie socidlne
okolie) ako 1 siete komunikacnej (organizécie a institlcie).

Ziskanie vzdelania, jeho doplnenie, resp. rekvalifikacia méze byt vstupnym impulzom
k uchadzaniu sa na trhu prace o novu poziciu a nasledné pracovné uplatnenie. K tomu, aby
u l'udi bez domova prisiel impulz na pozitivnhu zmenu, je nevyhnutné pracovat’ na stratégiach
zvySovania motivacie. Motivacné faktory, ktoré mozu priniest’ pozitivny efekt, mozu byt
okrem rodiny praca, ale ielimindcia patologickych prejavov. V uzkej naviazanosti na
vzdelanie a dosiahnutt kvalifikdciu sa ukazuje zvySujiuca Sanca zamestnania s pravidelnym
prijmom. To si ale vyzaduje zo strany I'udi bez domova pracu na svojej osobnosti, zvySovanie
stability svojich prejavov a v neposlednom rade 1 budovanie pomoci k svojpomoci. Zakladnou
oporou pocas celého procesu prechodu z pozicie bezdomovca do pozicie ¢loveka schopného
samostatného fungovania v spolocnosti je vytvorend socidlna siet zloZend z prirodzenych
a komunika¢nych zdrojov. Pri jej opdtovnom budovani je potrebné nasietovanie bezdomovca
na existujicu socidlnu siet’, so subeznym eliminovanim nevhodného socidlneho prostredia.
Prave tu nachadzame priestor pre pomahajuce profesie zosuladit’ na jednej strane o¢akavania
klienta, na strane druhej samotnu ponuku, ktort mézeme klientovi urobit’, pricom mame stéale
na mysli pomoc klientovi, jeho pozitivny posun, budovanie jeho osobnostnych zdrojov, ktoré

ho posutvaji dopredu pri prekondvani prekazok.
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LOJAN, P. - PSYCHO-SOCIALNI DETERMINANTY ZDRAVI U LIDi BEZ DOMOVA

Abstrakt

Pfispévek se zamétuje na predstaveni vice uhli pohledu, které se uplatiuji pfi
problematice zdravi u populace obCanii bez pfisttesi. Na determinanty zdravi lze nahlizet z
pohledu biomedicinského, z jejich pfistupu k Zivotnimu stylu, ze Sirokého
socioekonomického pfistupu, a z pohledu na zdravi vetejnosti. Ptispévek je doplnén o

kazuistiku klientky bez domova s psychickym onemocnénim.

Kli¢ova slova

Obcan bez pristiesi. Psychicka porucha. Determinanty zdravi.

Abstract

The paper focuses on introducing a number of perspectives that apply to health issues
in the population without shelter. Health determinants can be viewed from a biomedical point
of view, from their approach to lifestyle, from a broad socioeconomic approach, and from
public health. The contribution is supplemented by a case report of a non-home psychiatric

patient.

Key words

Citizen without shelter. Psychological disorder. Determinants of health.

Uvod

Nase zdravi podléha vlivu riznych Cinitelli, které ho ptimo ¢i neptimo ovliviiuje. Tyto
pfimé a nepiimé aspekty autoti Detels et al. (2005); Dahlgren a Whitehead (2007) pojimaji
jako pozitivni a negativni faktory, které ovliviiuji lidské zdravi a tedy 1 samotné okoli, ve

ey

kterém tito jedinci Ziji.

Bartak (2011) ve své studii uvadi, Ze u Roberta Beaglehole v Oxford Textbook of
Public Health (in Detels et al. 2005) se v prubéhu poslednich n¢kolika desetileti pohled na
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determinanty zdravi u lidi bez domova v mnohém zménil. Beaglehole (in Detels et al., 2005,

s. 83) uvadi Ctyfi moznosti pohledu na determinanty zdravi, kde rozliSuje a uvadi:

% pohled biomedicinsky,
¥ pristup k Zivotnimu stylu,
% Siroky socioekonomicky piistup,

¢ pohled na zdravi vefejnosti.

Zaroven zduraznuje, ze zdravi je mimo zakladnich biologickych charakteristik také
konceptem socidlnim a kulturnim. Dale podle Beagleholeho lze vymezit jesté tii zékladni

zdroje rozdila ve zdravi lidi. Jde o:

- ,,vrozené predpoklady,
- socialné-ekonomické podminky Zivota a

- zivotni styl, tedy faktory souvisejici s chovanim.*

Téchto tii oblasti se dotykaji rozdily mezi pohlavimi stejné jako kulturni a ekonomické
faktory, které také hraji daleZitou roli v determinaci zdravi dané populace (Beaglehole in
Detels et al. 2005, s. 85). Krom¢ toho, ze jsem vySe zminil fadu pfitomnych onemocnéni u
lidi bez domova, pokladam za nezbytné poukdzat na zisadni determinanty zdravi, které
ptiblizuji v nasledujicim schématu, kterou zpracovali Dahlgren a Whitehead (2007). Ve
schématu miZeme vidét, jak obecné socioekonomicke, kulturni a environmentéalni podminky
hraji zasadni roli v oblasti zdravi jedince. Pfes jednotlivé faktory je nase zdravi bud’ posileno,
nebo ochuzeno. Mnohé oblasti jsou pifimymi pficinami vice osob, které se ocitly ve stavu

bezdomovectvi a zakonitym zplisobem je naruseno i jejich zdravi.

Zdravi a zdravotni stav osob bez domova je v naSi zemi ne nejcastéjSim tématem
diskusi, nebo pfedmétnym tématem védeckych studii v oblasti zdravotné - socialni prace. Z
ptehledu dané problematiky je pro nas znamo, Ze v zahrani¢i, zejména v anglosaském
prostiedi, je toto téma velmi Casto frekventovano, protoze se objevuje v mnoha odbornych
pracich. Bartak (2004) konstatuje k dané problematice, ze poznatky se odliSuji zejména svym
zaméeienim, od celopopula¢niho Setfeni az po hodnoceni vyskytu jednotlivych onemocnéni,
nebo pficin umrtnosti u relativné malé skupiny osob bez domova v konkrétnim misté. Studie
se odliSuji 1 v tom, Ze pouZzivaji svou vlastni definici bezdomovectvi, kde mame moZznost se

setkat s jeho uz§im, ale i $ir§Sim vymezenim tohoto fenoménu.
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Pro vyzkum zdravi u lidi bez domova jsou vyuzivany jak kvantitativni, tak i
kvalitativni metody. Rovnéz se vyuziva i riizna kombinace statistickych metod, které se tykaji
pouze vybranych zdravotnich problémua u lidi bez domova a prezentuji tyto vysledky na

empirickych Setfenich (Supkova a kol., 2007).

Mezi nejvyznamnéjsi vé€deckou studii v oblasti zdravi a zdravotnich problémi u osob
bez domova, Ize povazovat vyzkum, ktery zrealizovala Wendy Binesova pod ndzvem ,, The
Health of Single Homeless People” (Bines, in Bartdk, 2011). Studii pfinesla empirické
poznani, kterym poukazovala na zdravotni stav téchto lidi, pficemz vyuzila kvantitativni a
kvalitativni metodologii, kterd byla pro mé vychozi, nakolik pfinesla pozoruhodné poznatky z
hlediska subjektivniho prozivani zdravi na 1280-ti osobach bez domova. Ve vyzkumu je

roz€lenila na osoby Zijici v nocleharnach, ubytovnach a lidi bez domova, ktefi jiz vyuzivaji

socialni sluzby poskytované dennim centrem v poctu (507 osob).

S pozoruhodnym zjisténim pfiSla Bines na zaklad¢ komparace subjektivniho vnimani
zdravi u lidi bez domova se subjektivné vnimanym zdravim v rdmeci vétSinové populace, Zijici
ve Velké Britanii, na zdkladé prvni vlny British Household Panel Survey, které bylo
provedeno na vzorku az 10 000 britskych osob. Vyzkum reflektoval odpovédi od dvaceti
diskusnich skupin s osobami bez domova, kde se vyjadiovali ke svému duSevnimu a
fyzickému zdravi, a také k dalS$im aspektim jejich Zivota, které piimo / nepfimo ohroZzuji
jejich zdravotni stav pobytem venku. Bines (in Bartak, 2011) se timto zpisobem podatilo
poukazat na predpoklad, ktery si ve vyzkumu piedem stanovila, ze lidé bez domova jsou

oproti vétSinové populaci nemocnéjSi, maji své zdravi podlomené, snadno ovlivnitelné

vnéj§im prostfedim a nachylné na rizné druhy infekénich onemocnéni.

Z nejcasteji uvadénych onemocnéni méla moznost poukazat jednotlivé na jednotlivé
kategorie (lidé Zijici v ubytovnach / osoby Zzijici v ulicich) na pfitomnost: plicnich chorob
(TBC); bolesti hlavy - migrény; kozni onemocnéni (bércové viedy); onemocnéni svalové a
kosterni soustavy; psychické (dusevni) poruchy zdravi u lidi bez domova. Z jejich vysledkt se
dozvidame, ze az kazdy ctvrty ¢lovék bez domova byl hospitalizovan na psychiatrii, nékteti
dokonce nebyli hospitalizovani viibec. VétSina osob bez domova nadale holduje konzumaci
alkoholu, i po psychiatrickém léceni a tento problém se u nich castokrat objevuje. Problém s

cey

alkoholem maji zejména ty osoby, které Ziji ve volném prostfedi / na ulici.

V dalsi vyzkumné studii "European Journal of homelessness" (2006) se dozvidame, ze

tento problém ve srovnani s predchozi populaci vykazuje vyssi procento postihu lidi. Tim se
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tento stav stava pro spole¢nost akutnim, ktery vyustuje do tvorby a vyzev pfijeti a nastoleni
vhodnych opatieni, feSeni, které musi sméfovat také do oblasti zdravotnickych sluzeb v
evropském kontextu, s ¢imz zase souvisi nutnost podchyceni dalsi roviny - rozvoj socialnich

sluzeb.

U Hwanga (2001), miZeme zase zpozorovat zajimavosti v oblasti tmrtnosti lidi bez
domova. Hwang poukazal na to, ze v Kanadé dochazi u zen, které jsou bez domova k
pired¢asnym umrtim az o 31% vyS$i nez u zen v ramci vétSinové populace. U Zen pozoruje
pritomnost c¢astych zranéni, HIV / AIDS, kozni onemocnéni, TBC. S obdobnymi
vyzkumnymi zavéry piiSli vyzkumnici Cheung a Hwang (2004) o tfi roky pozd&ji, na
vyzkumu realizovaném v Torontu. Opét se zaméfili na umrtnost Zen bezdomovkyn, a tyto
vysledky porovnali s rokem 2001. Jejich zavérecna zjisténi poukazala hlavné na to, ze situace
v USA je v porovnani s Kanadou mnohem horSi. Za Umrtnosti stoji podle vyzkumnych
zjisténi, které se realizovaly v New Yorku, drogova zavislost a dlouhodoby Zivot v

nepiiznivych podminkéch ulic (Barrow et al., 1999).
Socialni determinanty shrnul Beaglehole ndsledovne:

» dedicné determinanty (genetické faktory), které ovliviuji zdravi ptiblizné z 20-25%,
respektive v tomto rozsahu mohou vysvétlit i pficinu umrti,

» socialni a ekonomické determinanty, které zahrnuji postaveni na trhu prace, pracovni
podminky a bezpecnost prace, vzdélani, bydleni a rodinné podminky,

» zZivotni styl a dalsi determinanty souvisejici s chovanim, zahrnujici koufeni, spotiebu
alkoholu, fyzickou aktivitu, péce o sebe sama, socialni kontakty nebo styl prace,

» pohlavi, respektive rod (gender),

»  kulturni determinanty (napiiklad ve vztahu ke star§im lidem) a

» politické determinanty, které zahrnuji socialni a ekonomické prostiedi a zdravotnicky

systém‘ (Beaglehole in Detels et al. 2005, s. 85-87).

Beaglehole do pozornosti ¢tendfe dostava i ty faktory, které se tykaji Zivotniho prostiedi,
kdyZ popisuje, jak je dulezité piihlizet na globalni faktory, které piisobi na zdravi a nemoci
lidi (Beaglehole in Detels et al., 2005, s. 85). Zivotni styl je téma, ktera se lidi bez domova
nesmirné casto dotyka a je majoritnim spolecenstvim oznacovana jako jejich svobodna volba.
Neztotoziuji se s ndzorem vefejnosti, protoze si myslim, Ze ¢lovek je tvor spolecensky, ktery

touzi a potiebuje blahobyt a pfiméfené zivotni podminky, socializaci, ne segregaci.
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Dahlgren a Whitehead (Dahlgren, Whitehead 2007, s. 21-22) uvadéji, ze determinanty
zdravi mohou byt ovlivnény individudlnim, komerénim nebo politickym rozhodnutim a lze je

délit na:

- pozitivni faktory zdravi (pfispivajici k udrzeni a zlepSeni zdravi - ekonomicka
bezpecnost, vhodné bydleni, nezdvadné potraviny apod.),

- ochranné faktory (které omezuji riziko vzniku nebo svému trvani choroby - o¢kovéani,
ale 1 existence podptirnych socialnich siti, jasna vize zivota, tj. psychosociélni faktory)

a rizikové faktory (tedy piic¢iny nemoci, které¢ jsou potencialné preventabilni).

Bartak (2011) k tomuto vymezeni jesté dodava, ze autoti udelali kategorizace jednotlivych
faktord do tii skupin, ale pro spole¢nost mize byt komplikovanou v jeji pouzitelnosti. Nase
pozornost by se méla zaméfit spiSe na faktory pozitivni a ochranné, kterymi lze zlepSit

socialni zdravi populace, urcitého spolecenstvi, jednotlivce.

Berkmaniiv a Glesstiv konceptudlni ramec vlivu socialni sit¢ na zdravi (in Dahlgren,
Whitehead, 2007, s. 81) poukazuje pfedev§im na vliv socidlnich siti na Zivotni styl jedince,
kdy zivotni styl povazuje za klicovy determinant zdravi u ¢lovéka. LeSkova (2016) realizovala
kvalitativni vyzkum hodnoceni osobnostniho kapitalu zdroju klienti bez domova. Vychazela
pfitom z 11 personalnich zdroju, které identifikovala R. Payne (napt. Emocionalni, fyzicky
zdroj, spolecenska podpora, motivace, vytrvalost ...), pfi¢emz dosla k zavéram, ze u lidi bez
domova po ptechodu z ulice do zafizeni nouzového bydleni dochazi ke zlepSeni ve vSech
zdrojich. Faktory, které je posiluji rozdélila na dvé skupiny, a to: pfirozené zdroje - nejbliZsi
piibuzni, pratelé, ale také vyznamnou roli hraji komunika¢ni zdroje - konkrétni zatizeni

krizové intervence které pomaha klientim v dalS$im pokroku.

WHO rozliSuje néasledujici Skalu faktorii, kterd nejvice plsobi na celkovou zatéz
onemocnéni v evropském regionu. Ze zminénych faktori mizeme cerpat i my, protoze

¢lovéka, ktery je bez domova ovliviluji vyraznéji.
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Schéma 1 Faktory ovliviiyjici zdravi ¢lovéka

Zdroj: Bartak, 2011, s. 23 - upravené a doplnéné.

Kazuistika klientky bez domova s psychickym onemocnénim

Jméno: Jaroslava
Veék: 26 let

Pohlavi: Zzena

Osobni anamnéza

Jaroslava uz jako 15leta divka, kdyz navstévovala 8. ro¢nik zékladni Skoly, zacala mit
potiebu utraceni financi. Jeji prospéch ve Skole byl primérny. Jako dit¢ byly u ni
zaznamenany poruchy chovani, deprese, bez zdjmu o skolu, se sklony k zaskolactvi, zvySenou
sexualni aktivitou, kterou uz praktikovala jako 13letd. V prostiedi, kde Zila, se setkdvala s
pochybnymi individui. Do dovrSeni plnoletosti zila s matkou, u babicky v podminkach ne
zcela vhodnych a dostate¢nych pro dité, hlavné co se tyce hygieny. Chodila na hazenou, ale
kdyz se matka nezletilé dozvédéla, ze nechodi na tréninky, misto toho se setkavala s pfitelem,
hazenou jeji zakazala.
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Rodinna anamnéza

Matka ma v soucasnosti 48 let, ukoncené stiedni odborné ucilisté bez maturity, tfi
meésice pracovala jako materidlovd manipulantka v korejské firm¢. Z druhého vztahu ma
6letého syna, ktery navstévuje 1. ro¢nik zakladni Skoly a trpi nadvahou. Pochazi ze socidlné

slabé rodiny, neoblibené v obci, v niZ ziji. Ma sestru a brata.

Otec ma 49 let, ma ukoncenou stfedni odbornou Skolu bez maturity, pracuje jako
zamecnik v soukromé firm&. Ma zalozenou novou rodinu, manzelku, jeji dceru a jejich
spolecného 8letého syna. Jeho nynéjsi manzelstvi mizeme povazovat za Stastné, usporadané,
fungujici. Velky podil na tom mé jeho nynéj$i manZzelka, ktera rodinu sceluje. Jaroslavé
nebrani ve styku s otcem, pravé naopak vybizi je oba k vzajemné komunikaci, nékdy u nich
Jaroslava ptespi. Také pro Jaroslavu je v této rodin€ vzdy misto a nikdy se zde nemusi citit
nechténa, navic, vZdy ma u nich oteviené dveie. Otec pochazi z netplné rodiny, vyruastal s

matkou, sestrou a bratrem. Spolu i s okolim vychéazeji dobfe.

Zdravotni anamnéza
Jaroslava ma od narozeni problémy s ledvinou, ma ji zakrslou. Byvé ¢asto nemocna -
nachlazena. Kromé toho je na svij v€k velmi vyhubl4d. Nosi dioptrické bryle. VSechny

povinné ockovani byly provedeny.

Skolni anamnéza

Jaroslava méla odklad povinné Skolni dochazky na jeden rok ze zdravotnich divodu.
Skolni dochazku zanedbavala, jeji prospéch byl podprimérny. Ve $kole neni nijak mimotadné
oblibena, spise ji spoluzaci toleruji. Ucitelé s ni nemaji problémy, ptestoze Skolu navstévovala
sporadicky a vzdy méla omluvenky. Problémy zacaly spiSe na stfedni Skole, kdyz ji

omluvenky chybély. Vse fesila jeji matka s tfidni ucitelkou.

Socialni anamnéza

Rodice Jaroslavy uzavieli manzelstvi v roce 1998 po dvouleté znamosti. Svatba byla
urychlena téhotenstvim. Bydleli v tfipokojovém byté, ktery mél v osobnim vlastnictvi otec
nezletilé. Otec nezletilé pracoval v té dobé jako zaméstnanec plyndren, a matka se
piipravovala na pifichod potomka - Jaroslavy a starala se o domacnost. Situace v rodin¢ byla
dobra, finan¢né si vypomdahali vykupem zeleniny a ovoce. Po narozeni Jaroslavy se vztah

mezi manzely zacal naruSovat kvlli osamé€losti matky a zaneprazdnénosti otce.
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Zacalo dochédzet k hadkam, jejichZz intenzita se stupnovala. Matka zacala castéji
odchazet v noci z domu za zédbavou. Otec podal navrh na rozvod manzelstvi v roce 2004 na
ptislusném okresniho soudu. Na ziklad¢ zakona o rodiné bylo manzelstvi rozvedeno v unoru
2005. Nezletila Jaroslava byla svéifena do péce matce a otci ulozil soud pfispivat na vyzivu
nezletilé v Castce 66 eur mésicn€. Soud upravil vzijemny styk s dcerou na sudy vikend,
polovinu prazdnin a svatkli. Proti tomuto soudnimu rozhodnuti nepodal ani jeden z
rozvedenych rodi¢i odvolani a rozsudek nabyl pravni moci. Matka s dcerou se po rozvodu
odsté¢hovaly z bytu, protoze byt patfil jen otci, k matéinym rodicim do sousedni obce.
Vyzivné platil pravidelng, piispival nezletilé na 1éky, i na zvySené ndklady - pii ndstupu do
Skolky, Skoly (obleceni, tenisky, pantofle, tepldkové soupravy, Skolni potieby, psaci

pomiicky), na mimotadné exkurze, vylety, lyzatsky ¢i plavecky vycvik, daval ji darky.

Po rozvodu se otec nezletilé chtél setkdvat s dcerou, coz mu bylo ale malokdy
umoznéno, protoze matka nezletilé se stile odvoldvala na nemoc dcery - stile byla

nachlazena, méla chtipku.
Soucasny stav

Vztah otce a dcery se nevytvafi, odcizili se a ani v této dobé to neni jinak. Jaroslava
prijde za otcem pouze v piipad€, ze chce penize, nebo néco koupit. Nerada za nim chodi,
protoze v jeho nové roding plati urCitd pravidla, kterymi se rodina a také déti v ni zijici fidi,
coz se Jaroslaveé nelibi, protoze doma (u matky) ma vSe povoleno. I piesto, Ze otec nezletilé
pravidelné plati vyzivné, v rodin¢ - u matky - je nouze o penize. V obdobi kdy méla nezletila
10 let, zaCala obCas zanedbavat Skolni povinnosti, jeji prospéch se vyrazné zhorsil, zacala
koufit. V 13 letech poznala chlapce, se kterym se setkavala a s nim zacala 1 sexudlné Zit.
Matku viibec neposlouchéd a nepoméha ji v domacnosti. Kazdodenni konflikty ohledné Skoly
vyvrcholily jejim Gtékem z domu, tfi dny se ani otci neozvala. Byla vedena jako pohfeSovana
osoba. Nasla ji policejni hlidka v romské osadé. Kdyz se vratila domt, porad dokola
opakovala, ze uz chce byt plnoleta, aby se mohla osamostatnit, aby mohla kone¢n¢ vypadnout

z domu a mohla si délat, co ona sama chce.

Po matCin¢ domlouvani se nervové zhroutila a byla tfi tydny hospitalizovana na
psychiatrii, kde se o ni starali odbornici. Po dovrsSeni plnoletosti, Jaroslava z domu odesla.

Bydlela jisty ¢as s n¢jakym bezdomovcem v chatce ve velmi Spatnych podminkach. Zvysila
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se ji nemocnost, a aby se uzivila, musela se zivit prostituci, kterd ji vSak malo vynasela.

Partner bezdomovec ji zacal vydirat, a vSechny penize, které ptinesla, propil a prokoufil.

Jaroslavu nasli ve velmi $patném stavu okolni ob¢ané v parku. Ptivolali policii, ktera
ohlasila rychlou zachrannou sluzbu. Jaroslava musela byt hospitalizovana. Stale ma pocit, ze

ji n€kdo napadne, objevily se u ni obsedantné¢ kompulzivni poruchy.

Obsedantné-kompulzivni porucha patii k nejcastéjSim psychickym onemocnénim. Trpi
na ni 1,9 - 3,2% populace, u déti a mladych dospélych je vyskyt jesté vyssi. U 60% lidi se

problém objevi pted 25. rokem Zivota, z toho u 30% mezi 5. - 15. rokem.

Jaroslavé byly urceny antidepresiva. Jaroslavé se podarilo dostat se z Ustavu, nasla si
vaznou zndmost - partnera, se kterym se vzali. Partner vSak zemfel, protoze mél rakovinu.
Jaroslavé ztstal byt, ktery vSak nezvladala platit. Pani Jaroslava dnes vyuziva sluzeb Job
klubu. Prvni informace o moznosti vyuzivat této sluzby dostala v poradné¢ Kontakt, kterou

navstivila v souvislosti s feSenim své neptiznivé socidlni situace.

Souhrn nepfiznivych zivotnich udalosti jako byla ztrata bytu z divodu exekuci,
propusténi z prace a zhorSeni fyzického stavu, odstartoval dlouhodobé psychické potize
klientky. Kvuli pocitim ohrozeni své osoby, nediivéfe vic¢i ostatnim, nesoustiedénosti a
odtazitosti méla klientka velké problémy pifi spolubydleni, pfi komunikaci s Gfady i se
zaméstnavateli pti vyhledavani prace. Po vétSinu ¢asu, kdy pani Jaroslava dochézela do JK,
byla evidovan na UP a pobirala davky hmotné nouze. Bohuzel z divodu velkych dluhd ji tyto
davky nestacCily pro uspokojeni vSech Zivotnich potieb. Situace byla pro klientku velice
narocna, jeji fyzicky a hlavné psychicky stav se postupné zhorSoval. Pracovnici Job Klubu
doporucovali klientce své psychické potize tesit s odbornikem a téz klientce predali kontakty

na pfislusna zatizeni.

Bohuzel i pfes to, Ze klientka 1ékate navstivila, neméla pak dostatek penéz na potiebné
Iéky. A tak se jeji stav Casto ménil praveé v zavislosti na tom, zda penize na medikaci méla, ¢i
ne. DalSi doporuceni, které se v Job klubu pani Jaroslavé dostala, byla ve spolupréci se svym
oSetfujicim lékafem zazadat o invalidni dichod vzhledem k tomu, Ze jeji zdravotni potize
byly dlouhodobégjsiho rdzu a hodné ji omezovaly. Tomu se vSak pani Jaroslava dlouhou dobu

bréanila. Nadale dochazela do Job klubu a odpovidala na pracovni nabidky.

Velky tlak a nejistota, ve kterém se klientka dlouhodobé nachazela, vyustil v jeho

hospitalizaci. AZ na zdklad€ této udalosti si klientka zazadala o invalidni diichod. Byl ji
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pfiznan 3. stupenl invalidity. Po hospitalizaci se klientka do Job Klubu znovu dostavila.
Pomoc odbornikli byla na pani Jaroslavé znat. I ona sama uznala, Ze nyni neni schopna do

prace nastoupit. Ze potiebuje n&jaky ¢as na zotavenou.

V prabéhu dochazeni pani Jaroslavy do Job klubu ji byla poskytnuta piedev§im
intenzivni podpora v feSeni jeji existenc¢nich problémii. Dle Bakové (2014) je tieba klientim
vytvofit pocit bezpeci, aby nedoslo ke zhorSeni psychického stavu, ktery byva velmi Castym,

ba az privodnim jevem.

Dulezité pro ni bylo jeji pfijeti ze strany pracovnikil poradny a moznost konzultovat
svou aktualni situaci a dostat potfebné informace o tom, jaké dalS$i moznosti feSeni problému
mize vyuzit. Neméné dilezité¢ bylo pro klientku i pocitacové zazemi poradny a moznost
vyuzit pevné linky v rdmci odpovidani na pracovni nabidky. V tu dobu si klientka kvili
nedostatku financi nemohla dovolit telefon ani pocita¢ s internetem. Navstévy Job Klubu a
vyuzivani technického zdzemi byla pro pani Jaroslavu jedind moznost, jak si praci aktivné

hledat.

V soucasné dobé klientka poradnu Job klubu stile navstévuje. Chce mit piehled o
aktualnich nabidkach prace, aby se pfipravila na chvili, kdy se bude moci opét do pracovniho
procesu zapojit. Zasadné¢ vSak piehodnotila své moZnosti pracovniho uplatnéni a piipadné
ptijeti pracovni nabidky chce nyni vzdy konzultovat se svym oSetfujicim Iékatem. Klientka se

v soucasné dob¢ zaméfila pfedevSim na svij zdravotni stav a na feSeni dluhovych problémii.

Zavér
Je dulezité uvést, ze lidé bez domova by neméli byt povazovani za nebezpecnou
skupinu obyvatel, kterd ohrozuje zdravi populace, ale za zranitelnou skupinu, jejiz zdravi je

ohroZeno vice, nez je tomu u ostatnich obyvatel. Je to oblast, které by méli vénovat vice

pozornosti l€kafi, socidlni pracovnici a predevS§im sami klienti a k tomu bychom je méli vést.

V dnes$ni dobé jiz existuje fada odborné publikovanych praci a vyzkumnych studit,
které se prioritné zaméfuji na zmapovani a objasnéni hlavnich strukturdlnich pficin
bezdomovectvi. Podle nazoru samotnych ob¢ani bez pftistiesi, ale i téch, ktefi s nimi pracuji,
jde o problémy, které se dotykaji rodinnych ¢i partnerskych vztahd, ale 1 pfiznacné

nezamestnanosti a chudoby.
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V soucasnosti mnoho autori povazuje rodinné nebo partnerské rozvraty za
individualni pficinu. Jenze, jejich ptivod lze vidét i ve velké mife v celospolecenskych
zménach, a také ve vnimani rodiny a partnerského souziti jako takového, protoze
nezaméstnanost neovliviiuje pouze jednotlivee, ale vytvari zivnou pidu pro hadky a plac vice
¢lent rodiny. Chudoba je stale vyznamnou pfi¢inou bezdomovectvi. Systém socialniho
zabezpeceni podléha riznym pravidlim a podminkam, kde je tfeba poznamenat, Ze osoby bez
domova mnohokrat o pomoc (na kterou maji zakonny narok) nezadaji, protoze nevédi o
moznostech, které mésto Komdarno pro né zajiStuje. Stejné je u téchto osob i slaba
informovanost v oblasti svych prav, nevédi, na co maji narok a na koho se maji obratit.

Slabou informovanost jsem zaznamenal 1 v rdmci poskytovani socialnich sluzeb.

Za casté pric¢iny vedouci ke vzniku bezdomovectvi vedou pravé okolnosti k samotné
ztraté bytu, napi. diky dluhiim na najemném, exekucim v disledku nesplacenych hypoték
apod. Pohled na osoby bez domova je na zdklad¢ jejich subjektivné ladénych tvrzeni v
rozporu s pohledem pracovnikli poméhajicich profesi, zdravotnikl a dalSich skupin, ktefi se s

osobami bez domova méli moZznost setkat, nebo se s nimi v rdmci kazdodenni prace setkavaji.
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LUKACOVA, S., PALCUN, M. -SLUZBY AGENTURY DOMACEJ OSETROVATELSKEJ

STRAROSTLIVOSTI

Abstrakt

Onkologické ochorenia su civilizaénym ochorenim 21. storo¢ia. Rastici onkologicky
vyskyt tohto ochorenia stvisi so starnutim populécie i s nezdravym zivotnym Stylom. Starsi
I'udia potrebujii v mnohych pripadoch pre svoj zhorSeny zdravotny stav pomoc a ochranu.
Potrebuju starostlivost’ a podporu. Rodina a domov je pre ¢loveka prirodzené socidlne
prostredie, ktoré prispieva k zvySovaniu kvality Zivota jednotlivca pocas choroby.

Cielom nasho prispevku je priblizit zistenie onkologického ochorenia rakoviny
vajeCnika u pacientky a nésledné poskytovanie oSetrovatel'skej starostlivosti pacientky
v termindlnom $tadiu pocas liecby ochorenia rakoviny v podmienkach Agentiry domace;j
oSetrovatel'skej starostlivosti (d’alej len ,,ADOS). Na zaklade vlastnych skusenosti autorky
prispevku, vieme posudit’ a ocenit’ poskytovanie priamych alebo nepriamych sluzieb agentiry

domacej osetrovatel'skej starostlivosti v domacom prostredi a opodstatnenost’ tejto sluzby.

KPucové slova

Kazuistika. Pacient. Lekdar. Cancer ovaries. Liecba. Sestra. Agentura domadcej

osetrovatel'skej starostlivosti.

Abstract

Oncological diseases are a 21st century civilization disease. The growing oncological
existence of this disease is related to an aging population and an unhealthy lifestyle. Older
people need help and protection in many cases for their poor health. They need care and
support. Family and home is a natural social environment for people, which contributes to
improve the quality of life of an individual during the illness.

The aim of our contribution is to identify the oncological disease of ovarian cancer in
a patient and subsequently provide nursing care to a terminal patient during the treatment of
cancer under the conditions of the Home Nursing Care Agency (ADOS). Based on our
author's own experience, we can assess and appreciate the provision of direct or indirect

services to domestic home care and the merits of this service.
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Case report. Patient. Doctor. Cancer ovaries. Treatment. Sister. Agency of home

nursing care.

Kazuistky ndm prinasaji nové poznatky z réznych oblasti, ¢1 uz medicinskej, Skolskej
1 socidlnej. Opis nasej kazuistiky by sme mohli zaradit medzi ilustracnu, hodnotovu,
postojovii a mordlnu (Bajo, 1. In Svec, S. 1998), nakol’ko budeme opisovat’ Zivotnu situaciu
autorky kazuistiky, ktord bola dcérou pacientky, vel'mi Gzko spolupracovala s lekdrmi a vo
vlastnom zaujme Studovala problematiku ochorenia a naslednej liecby. V nasej kazuistike st

preto aj odborné vyrazy ale aj pohl'ad laika.

Kazuistika

Datum narodenia: 25. 2. 1940

Diagnéza: Rakovina vajecnikov (cancer ovaries)

Sucasny stav v obdobi zistenia ochorenia (status pracens): 23. augusta 2013
Subjektivne:

Pacientka udéavala bolesti v oblasti dutiny brusne;j

Pocit tlaku, opuchu, nafukovania v oblasti brucha

NevysvetliteI'né chudnutie, zvicSenie oblasti brucha
Objektivne:
Pacientka bola pri plnom vedomi, miestom, ¢asom i priestorovo. Bola vel'mi komunikativna,

spolupracovala s lekdrmi bez vacsich problémov.

Rodinna anamnéza:

- matka zomrela na infarkt
- otec zomrel na chorobu suavisiacu s vizenim v koncentraénom tabore

- 3 deti st zdravé

Osobna anamnéza:

Bezné detské ochorenia.
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Dlhoro¢né problémy so zl¢nikom (zlénikové kamene)

V roku 1973 operacia hlavy (zuzenie cievky) - pre bolesti a zavrate .

Po operécii zostala pacientka 2 tyzdne v kome. Po néslednej liecbe bola prepustend do
domacej lieCby a odvtedy zostala na invalidnom dochodku a viedla bezny zivot, bez

vidite'nych nasledkov.

Posledné ochorenie:

Rakovina vaje¢nikov (cancer ovaries)

Socialna a pracovna anamnéza:

Pracovala ako
riaditel’ka materskej skoly.

V case ochorenia bola vydata, v roku 2014 ovdovela, mala 3 deti.

Zéaujmy: Strikovanie, zahrada, varenie, pecenie.

Sebestacnd, samostatna v kazdodennych aktivitach.

Bariérovost’: Pacientka byvala v rodinnom dome spolu s dcérou.

Kompenza¢né pomdcky: palicka pri chodzi

Alergie:

Na Mesocain, Jod.

Posledné roky alergia na pel’, slzenie o¢i.

Farmakologicka anamnéza:

Warfarin, Sorbifer, Kaldyum, Corvaton ret., Concor Cor, Pirabene, Verospiron, Thiogamma, ,
Furon podl'a potreby (PP), Novalgin (PP), Lagosa.
Podévanie antibiotik, Dithiaden pred chcemoterapiou

Vyzivové tekuté pripravky: Nutridrink

Zdravotnicky materidl: Aquacel Ag+ Foam, Aqvitox roztok, sterilux, gumenné rukavice.
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Operécie:

2000 — gynekologicka operacia — cysty

2013 — gynekologicka operacia, hysterektomiu (odstranenie maternice a cervixu — krcka),
vlozena sietka

2014 — opétovna gynekologicka operacia (vybratie sietky)

2015 — chirurgicka operacia — operacia zrastov v dutine brusnej (vlozena sietka)

2017 - september a oktober — stent, priechodnost’ stentu

Dopliiujace informécie:

Nefajcila, nepozivala alkohol.

V poslednom obdobi vahovy ubytok (20 kg).

Vysetrenie: RTG vySetrenie, ultrazvuk, hematologické, mikrobiologické (kultivacia),

serologické vySetrenie, gynekologicke, chirurgické, onkologické konzilium.

Na urcenie diagnézy ovarialneho karcindému slizili nasledujice vySetrenia:

Vysetrenie panvy (gynekologické vySetrenie). Lekarka vysetrila maternicu, posvu, vajecniky,
vajcovody, moc¢ovy mechur a kone¢nik aby zistila, akékol'vek nezvycajné zmeny.

Vysetrenie CA-125. Toto krvné vySetrenie zmeralo hladinu latky nazyvanej CA-125,
nadorového markeru, ktord bola vo velmi vysokych hodnotdch prevysujucich stanovené
hodnoty (1500).

Biopsia. Pri biopsii sa ziskalo malé mnoZstvo tkaniva na vySetrenie pod mikroskopom.
Na zaklade inych vysetreni sa potvrdila definitivne diagndza. Biopsia indikovala ovarialny
karcindm, pacientka bola odosland ku gynekologovi-onkologovi, lekarovi, ktory
sa §pecializoval na lie¢bu tohto typu karcindmu. Specialista naordinoval d’aliie vySetrenia,
aby zistil, ¢i sa karcindm rozsiril alebo nerozsiril mimo vajecniky.

Bezkontrastné vySetrenie dolného traviaceho traktu. Nakolko pacientka bola alergicka
na rozne druhy liekov a kontrastnej 1atky, i8lo o sériu rontgenovych snimok hrubého Creva a
konec¢nika bez podania akychkol'vek kontrastnych latok.

Pocitacova tomografia (CT). CT vySetrenim sa vytvorili detailné prierezové snimky, ktoré
ukazali akékol'vek abnormality alebo nadory.

Sono brucha a brusnej dutiny — pecen, zZI¢nik, pancreas, slezina.
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Rontgenové vySetrenie. Rontgenova snimka hrudnika na zistenie, ¢i sa karcindm nahodou

nerozsiril do pl'ic (Co sa nast’astie nepotvrdilo).

Ochorenie:

Rakovina vajecnikov (cancer ovaries)

Liecba:

Karciném vajecnikov sa liecil chirurgicky, chemoterapiou a radioterapiou.

Chemoterapia prebiehala od novembra 2013 do augusta 2017.

Z toho 3 krat v dispenzari, ktoré netrvalo dlhSie ako 6 mesiacov, pretoze sa zakazdym

zvysSovala hodnota onkomarkerov a nutné bolo opédtovné pokraCovanie v chemoterapiach.

Rakovina vajecnikov (karcindm ovarii) patri nepochybne medzi najnebezpecnejsie
ochorenia Zenskych pohlavnych organov a tdto choroba mdze postihnat’ kazdého. Je pravda,
ze existuju aj isté dedi¢né alebo rodinné predispozicie, pripadne sa riziko zvySuje imerne
s vekom, ale ked’Ze voci tejto chorobe neexistuje Ziadna 100 percenta prevencia, riziko je
pomerne vel'ké. Asi najlepsia je prevencia v podobe zdravého zivotného stylu v kombinacii

s pravidelnymi prehliadkami u lekdra. Toto vSetko pacientka dodrZiavala a predsa.....

Anamnéza, objektivne vySetrenie

Pacientka opisana v tejto kazuistike bola mne najblizSou osobou, mojou mamickou.
Viete, tazko sa mi piSe tento pribeh. Ale dam to i cez slzy v o€iach, lebo je to eSte vel'mi
Cerstvé (pacientka zomrela 29. novembra 2017).

73 - ro¢nd pacientka 23. augusta 2013 navstivila gynekologicki ambulanciu
pre pretrvavajuce bolesti v dutine brusnej a zvacSeni objemu brucha. Po gymekologickej
prehliadke, vySetreni ultrazvukom a odobrati krvi, boli zistené vel'mi vysoké hodnoty
nadorového markeru CA 125. Sposob lieCby zavisel od roznych faktorov, vratane Stadia
ochorenia, celkového zdravotného stavu pacientky a individualnych okolnosti.

Jednou z najtazsich skusok cloveka v zivote je byt konfrontovany so stratou
fyzickych sil a sebestacnosti, s odkazanost'ou na starostlivost’ okolia. Tato situicia je naro¢na
fyzicky aj emociondlne tak pre oSetrovan¢ho - zmierit’ sa s tym a prijat’ pomoc, ako aj pre
oSetrujucich, ktori ¢asto nevedia, ako sa k takym situdciam postavit, ako sprdvne pomoct
alebo Co vsetko je potrebné zariadit. Domadaca starostlivost o oSetrovaného moze byt

psychicky aj fyzicky vel'mi vyCerpavajuca. Ale boli sme pripraveni na vsetko.
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Chirurgickd liecba pacientky, bola zakladna liecba ovaridlneho karcindému. Tuto
operaciu vykonal Specialista, gynekolog, erudovany v problematike operacii Zenskych
nadorov. Boli odstranené vaje¢niky a vajickovody (obojstrannd adnexotémia), ako aj
maternica s krckom (hysterektomia), zobrali aj 50 cm tenkého ¢reva. Boli zobraté aj vzorky
tkaniva a vzorka tekutiny z dutiny brusnej. Pocas chirurgického zakroku sa zistilo, Ze
ochorenie sa nerozsirilo na iné organy, gynekoldg s chirurgom sa snazili odstranit’ vSetko
nadorové tkanivo, ale nepodarilo sa, nakol’ko to bolo spojené s hlavnou tepnou spojenou s
dolnou koncatinou, atym by museli pacientke amputovat’ nohu, ako som sa neskor po
operacii dozvedela od lekara — gynekologa. Tato tzv. debulkizicia (odstranenie maximalne
mozného mnozstva nadorovych mas) zmensila masu nadoru, ktora vyzadovala d’al$iu liecbu
chemoterapiou a mala zacat’ ¢o najskor po operacii.

Cielom chemoterapie bola deStrukcia karcindbmu neodstraneného chirurgickou
liecbou, spomalenie rastu nadoru alebo obmedzenie symptémov vyvolanych karcindémom.
Intraven6ézna chemoterapia bola podavana priamo do Zzily. Pocas hospitalizacie (cca 3x
v priecbehu podavania chemoterapie) bola podavana cez kanylu, do velkej zily kvoli
zjednoduseniu podéavania. Niekedy bol problém n4jst’ vhodnu Zilu nielen na odobratie krvi ale
aj napichnutie kanyly.

Pocas chemoterapii sa zvysili zapalové hodnoty CRP az na hodnotu 330, vznikol
absces a museli sme urgentne volat’ zachranku, nakol'’ko prudom vytekal zapachajuci hnis.
Boli nasadené infizne antibiotikd. Po necelych dvoch tyzditoch, bola pacientka prepustena
do domaceho liecenia. Opitovne sa pokracovalo v chemoterapii. VedlajSie ucinky
chemoterapie zaviseli od podédvaného lieku ajeho davky. Medzi bezné vedlajSie uCinky
patrili nevolnost’ a zvracanie, niekedy nechutenstvo, hnacky, unava, zhorSenie krvného
obrazu, mravc¢enie, tfpnutie prstov v rukach alebo nohéch, bolesti hlavy. Neskor bola pouzita
aj radioterapia, vtedy nastalo aj vypaddvanie vlasov ale musela byt ukoncend, nakolko
vznikol po ozarovani dal§i absces .VedlajSie ucinky =zaviseli od liecebnej davky
a od ozarovanej oblasti tela. Medzi zvyc€ajné vedlajSie UCinky eSte patrili aj lahké kozné
reakcie (napr. suchost’ alebo scervenanie v mieste radioterapie).

Pred kazdou chemoterapiou bola odobrata krv, aby sa predislo komplikacidm pocas
infazii. V priebehu lieCby chemoterapiou, pacientku len raz poslali domov pre zniZené
hodnoty hemoglobinu, kedy sa nemohla podavat’ chemoterapia. Po odportacani lekéra bolo do
stravy pridané eSte viac zeleniny, mrkvy, Saldtov. Po tyzdni pacientka prisla opét, krv bola

v poriadku. Podotykame, Ze po kazdej chemoterapii bola pacientke predpisand injekcia
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Neulasta, ktora sa musela pichat’ po 24 hodinach od podania chemoterapie, nakol’ko pacientka
mavala ubytok bielych krviniek. Tuto injekciu som jej pichala ja, ked’ze som mala skisenosti
s pichanim Warfarinu 2 x denne. Po injekcii Neulasta sa stav bielych krviniek upravil, ale na
druhej strane mala pacientka po podani injekcie neziadtce u€inky spojené s dychavicnostou,
akoby dusenie, aj opuchy, ale po par hodinach tieto neziadtiice u€inky odzneli.

Chemoterapia mala usmrcovat’ nadorové bunky. Standardna lie¢ba nebola aZ taka
ucinna, lekar onkolog odporucil, aby pacientka vyskasala experimentalnu biologicku liecbu
so sthlasom pacientky. Pocas postupného pomalého déavkovania, zacinala reakcia.
Prejavovala sa v Gstach, sucho az pacientka zacinala mat’ pocit dusenia, tfpnutia Ust, preto
bola tato liecba ihned’ ukoncena. V priebehu poddvania chemoterapie, bola pacientka aj
v dispenzari, ale zakazdym, ked’ sa zhorsili vysledky, zvySenie onkomarkerov, CRP (zapalové
procesy), opédt’ zacala chemoterapia a lekari skisali nové zlozky liekov, pretoZze nadorové
bunky po Case prestali byt citlivé na liecbu. Pri urCovani kazdej d’alSej chemoterapie po
skonceni predoslej, bol dolezity interval, po kolkych mesiacoch doslo k recidive. Pacientka
nad’alej bola samostatna a sebestacna, i ked’ sa uz objavovali menSie zavrate a inava, a preto
sme rozmyslali, co dalej, ako riesit’ starostlivost’ o fiu.

Pre hladky priebeh domadcej starostlivosti bolo potrebné z Casu na ¢as zhromazdit
najbliz§ie osoby pacientky, aby sme spolo¢ne vytvorili rozvrh ndvStev a zoznam uloh, ktoré
bolo treba vybavit’. Takéto stretnutia mali vel’ky vyznam pre vSetkych ¢lenov rodiny, pretoze
mohli spolo¢ne zdielat’ svoje obavy, sklisenosti a prinaSat’ nové napady, ako jej ul'ahCit’ Zivot.
Psychicka podpora bola takisto vel’kou sti€ast'ou tychto spolo¢nych stretnuti.

Sledovanie aj inymi lekarmi pocas lieCby bolo nevyhnutné. Pacientka pravidelne
navstevovala svojich lekdrov na celkova prehliadku ale aj gynekologické vysetrenie. Lekar
(onkolég) pravidelne odporucil d’alSie vySetrenia, napr. rontgen hrudnika, CT vySetrenie
brucha a panvy, vySetrenie mocu, krvného obrazu a vysetrenie CA-125 markeru, aby vedel
ako d’alej pokracovat’ v lieCbe chemoterapiou. Hodnoty CA-125 CA, onkomarkery v priebehu
liecby boli raz nizsie, inokedy vzrastli a tak sa to opakovalo.

V priebehu liecby sa vytvarali v dutine bruSnej hrce, ¢o boli zrasty. V roku 2015
prebehla operécia na chirurgii, kde jej vyoperovali podl'a lekara vel'’ké mnozstvo zrastov ( vraj
to vyzeralo ako chobotnica) a bola opét’ vlozena sietka, ale na rozdiel od prvych operéacii, kde
rany boli zaSité, teraz sa chirurg rozhodol pre tzv. vlhku liecbu, kedy pacientka mala rez
bruchom v diZke cca 30 cm, ¢oho som sa aj ja zl'akla, ked” som to prvykrat uvidela, ale rychlo
som sa tym vysporiadala a nastala d’alSia lieCba. Pocas dvoch tyzdiiov v nemocni¢nom

prostredi fungoval pristroj zalozeny na principe podtlakovej terapie. Podtlakovy systém mal
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aktivne uzatvarat' ranu a odvadzal znej infekény materidl. Po tejto operacii sa urCity cas
nepodavala chemoterapia. Po prepusteni z nemocnice, pacientka navstevovala ambulanciu
chronickych ran. Na tejto ambulancii, na zdklade ukazky lekéara a sestricky ako oSetrovat’
takato ranu, som ranu oSetrovala, preplachovala, prekryvala antiseptickym krytim a pouzivali
sme rézny zdravotnicky materidl. Krytie bolo neprilnavé na spodinu rany a previzy boli
jednoduché a nebolestivé. Na oSetrovanie a vyplach sa pouzival roztok Aqvitox a nasledne sa
to prekryvalo hydrokoloidnymi materialmi, aj penovymi obvdzmi s frekvenciou previzov 3x
denne. Pocas oSetrovania rany, chirurg vyskaSal pouZivanie rozneho materidlu ako napr.
Askina Sorb, Suprasorb, Vliwasorb ale najviac sa osved¢il Aquacel Ag+Foam 17,5x17,5 cm.
Ked’Ze rana bola rozsiahla, nechceli sme, aby sa tam dostala nejaka infekcia, museli sme
spajat’ po dva kusy tejto naplasti. Na odporac¢anie chirurga sme okolie rany natierali Pityolom.
Na kontrolach konStatovali vidite'né zlepSenie pooperacnej rany, zrastanie, rana sa vyborne
hojila.

Ale, vzdy tu bolo to ale... Ked’ze som pracovala a svoju blizku osobu som nechcela
doma nechavat’ samu, nakol'ko zdravotny stav sa pomalicky zhorSoval, museli sme danu
situdciu riesit. Zavazné ochorenie postupne viedlo k strate mensej sebestacnosti pacientky,
k dlhSiemu priputaniu na 16zko, i ked’ bola chodiaca, nevladala, bola zoslabnutd, a tak nastalo
obdobie potreby vyuzitia oSetrovatel'skych alebo socidlnych sluzieb. Prave preto sme
sa zoznamovali s moznostami pomoci, ktoré boli dostupné viac, ako je vSeobecne zndme.
Niektoré sluzby a pomocky boli spravidla bezplatné v rdmci vSeobecného zdravotného
poistenia alebo Statom poskytovanych socidlnych sluzieb, niektoré vyzadovali Ciastocny
doplatok alebo plnti tthradu. Pripravili sme sa vSak na to, ze orientdcia v zlozitom systéme
moznej pomoci bude ndro¢nd. S odstupom casu konStatujem, ze suvisiaci proces
administracie bol Casovo naro¢ny, najmid co sa tykalo ziskania opatrovatel’ky cez trad
socialnych veci. V tom obdobi nebola vol'né ani jedna, tak sme to riesili tak, ze sme oslovili
jednu pani z iného mesta, ktora k pacientke cestovala kazdé rdno a platili sme ju podla
vzajomnej dohody, ale oSetrovanie rany som nechcela dat’ do jej ruk. Po rozhovore s lekarmi,
sme dospeli k ndzoru, Ze najlepsie rieSenie bude sestricka z ADOS. VSsetko i$lo vel'mi rychlo.
V ramci domacej starostlivosti bola poskytovana hlavne odbornd zdravotna starostlivost
indikovand oSetrujicim lekdrom pacientky, d’alej socialna starostlivost a pomoc, ktora
vychadzala z aktudlnej socidlnej diagnostiky pacientky a prostredia, a laickd pomoc v oblasti
sebaopatery alebo za ucasti opatrovatel’ky a blizkych o0s6b pacientky, ktord bola modifikovana

aktualnou situaciou v rodine.
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Po prvotnom zoznameni sestriCka — pacientka, zacali ivodné ,,papierovacky®, ¢o
nebolo az také zlozité. ISlo o zdravotni dokumentaciu, indikacie a podpisy so sthlasom
poskytovania tejto sluzby. Dohodli sme sa na stretnutiach v domdacnosti a s oSetrovanim rany
3 krat v tyzdni. Po kontrolach na chirurgii sme vzdy agentire davali zapisy z kontroly, kde
bola navrhovana d’al$ia liecba. Medzitym som ranu oSetrovala aj ja denne, ¢i uZ skoro rano
pred odchodom do prace, alebo po prichode domov, soboty, nedele, nakol’ko tato rana si
vyzadovala oSetrenie niekedy aj viackrat denne a to z dévodu, ze niekedy to presakovalo viac
inokedy menej. Ocefiujem profesiondlny a l'udsky pristup sestricky z ADOS. Jedného dia
povedala, ze unich sa praktizuje systém, ze raz za polrok sa vymienaji aidd k novym
klientom, pacientom. A tu by som podotkla jednu nevyhodu takejto vymeny sestriciek, ze
zmena dost’ vplyva na pacienta, pretoze sa vytvori puto so sestrickou, st zvyknuti na seba,
prevladal pocit dovernosti a zrazu vymena. Po psychickej stranke to nebolo dobré, ale museli
sme prijat’ a akceptovat’ tito zmenu. Prisla druhd sestricka z ADOS. Opét sa vytvaral vztah
pacientka — sestricka. Ked’Zze opisujeme vlastny pribeh, nebolo to 'ahké, ale zvladali sme to.
Aj s touto sestrickou si nasli cestu k sebe, ale v porovnani s prvou sestrickou to nebolo na
takej arovni dovernosti. Tejto som ukazala, ako mé rany oSetrovat’, nasledne prelepovat, ¢o
prva sestricka zvladala. Neskor, ked’ musela mamicka ist” do nemocnice, ocitla sa na izbe s
inou pani, ktord bola blizkou osobou veducej ADOS, odkial’ k ndm chodili sestricky. Po
rozhovoroch s vedticou a kladnych hodnoteniach najmd na prva sestricku, ktord k nam
chodievala, druha nebola tak zdatnd v oSetrovani ran ale aj pristup k pacientovi mala iny
vyplynulo, Ze prva bola predtym sestriCkou na chirurgii a druha nie. Veduca ADOS povedala,
ze o profesiu sestri¢iek v ADOS nie je zdujem, prijimaju do zamestnania aj sestricky, ktoré
nepdsobili na chirurgii.

Cas pomaly plynul a ¢akalo sa, kym sa rana postupne uzatvori na Zelatelni ¢ast’, kedy
by mohla pokracovat’ chemoterapia, nakol'’ko hodnota onkomarkerov stipala. Po odporucani
chirurga na ambulancii chronickych ran a konzultacii s onkologom, zacala opét’ chemoterapia,
kedy sme s obavou ocakavali, ¢i nenastani neZelatelné reakcie, pretoze rana stale nebola
uzavretd. Lekari na onkologii aj samotny chirurg boli milo prekvapeni vysledkom uzatvorenia
rany, i ked’ to trvalo takmer 2 roky. Pocas zrastania sa na bruchu vytvorila fistula a vytekala
znej tekutina, ktora uz nezapachala, ale niekedy vytekal obsah podobny stolici a nebolo
to prijemné pre pacientku, ked'Zze sa to muselo stale oSetrovat, aby nenastali nejaké
komplikécie, zapaly. Po jednej z kontrol na ambulancii chronickych ran boli odporucené

stomické vypustné vrectuska, ktoré sa neosved¢ili zdovodu zateCenia a nasledného
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zaCervenania brucha, aaby nedoSlo k zapalu, vratilo sa k lieCbe naplastami s obsahom
striebra.

Od jula 2017 pocas chemoterapii zacinali opit’ komplikacie. Pacientka zacala vel'mi
zltnat', preto zaciatkom septembra 2017 navstivila pohotovost’, kde po vySetreniach namerali
hodnotu bilirubinu okolo 230, preto bola odoslané na operaciu do inej nemocnice, ked’Ze sa to
v danej nemocnici, v ktorej bola hospitalizovana, nerobilo (podotykame, Zze pacientka bola
dovtedy chodiaca). Tam jej zaviedli tzv. stent, ktory sluzil na odtok mocu z ladviny
do mocového mechura. No asi po mesiaci ozltla eSte viac a bilirubin sa vySplhal na hodnotu
cez 370. Opédt’ bola odoslana na operdciu do tej nemocnice, kde jej to znovu spriechodnili.
Bolo to v oktébri a na doliecenie priSla do povodnej nemocnice, kde po RTG snimkach,
odberoch krvi zistili, ze mé rozsiahle metastazy. Napriek podavaniu infzii s antibiotikami, sa
jej stav zhorSoval. Pacientka zostala leziaca ale pri plnom vedomi a komunikacii. V polovici
novembra 2017 sa jej stav rapidne zhors$il, a progndza bola jeden az dva dni zivota. Zalievala
ju voda, no mala silné srdieCko a chcela vel'mi zit, ¢o ¢asto opakovala. Po dohode s lekarom
zostala v nemocnici, kde bola prelozend na samostatnu izbu, dali jej polohovaciu postel
s antidekubitnym matracom a pri jej 16Zku som s fiou stravila 24 hodin denne, poslednych 15
dni zivota. V tom Case sa jej zhorSilo dychanie, bol nasadeny kyslikovy pristroj, ale stale bola
pri plnom vedomi, poznavala vSetkych, ktori sa s fiou prisli rozpravat, povzbudit’ ju, 1 ked’
posledné dni sa jej uz tazko rozpravalo. Pre velké bolesti jej bolo nasadené morfium
a prichadzali posledné dni Zivota, ktoré som aj ja vel'mi tazko prezivala, ked’ som videla ako
pomaly odchadza. Pacientka zomrela 29. novembra 2017.

V tomto pribehu sme opisali zistenie choroby rakoviny vaje¢nikov, nasledné
oSetrovacie a lieCebné metddy, opodstatnenost’ sluzieb ADOS, ktoré poskytuju komplexnti
oSetrovatel'skil  starostlivost’ jednotlivcom v prirodzenom prostredi vlastného domova
a vlastnu skisenost’ s touto agentirou. Po 4 rokoch naro¢nej liecby mamicka zomrela. Bola to
silnd Zena, bojovala do poslednych dni svojho zivota. V poslednom obdobi velakrat hovorila:

e

,»Ja chcem este zit*. A ja som ju upokojovala: ,, Neboj, bude dobre®, i ked’ som vedela, Ze sa
blizil koniec, Ze je to nezvratné. Citila to aj ona. Plakala som, ked’ ma nevidela. Pri nej som sa
drzala a bola som jej oporou. Ona to vedela a Casti mi hovorila, Ze som jej ,,slnieCko®, ,,keby
mna nebolo, uz ddvno by tu nebola® a podobne. Kto to nezazil, nepochopi. Robila som
maximum, aby mala ¢o najkvalitnejsi Zivot a komfort pocas jej choroby a zasluhu na tom mali

lekari na gynekoldgii, chirurgii, onkolégii, radioldgii 1 sestricky z ADOS.
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V zavere nasho prispevku konStatujeme, Ze domaca oSetrovatel'ska starostlivost
pre pacienta znamena velmi vela. Je to uplny komfort. Hlavnou vyhodou ADOS je
psychicka pohoda pacienta, sikromie a pohodlie domaceho prostredia, individualny pristup k
pacientovi ako aj neobmedzeny kontakt s rodinou. Sustred’'uji sa hlavne na doliecenie po
ustavnej zdravotnej starostlivosti, a nielen preto vidime opodstatnenost’ fungovania takychto
agentur.

To, ze vam odchadza jeden znajblizSich lI'udi kvoli chorobe, tazko sa s tym
vysporiadate...ale ked’ odide, v duchu si poviete, Ze bol oslobodeny od bolesti. To bol aj moj

pripad, mojho najblizsieho ¢loveka v mojom Zivote.
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MATEJOVA, A - RESPEKTUJE SA SKUTOCNE NAZOR DIETATA VO VECIACH, KTORE

SA HO TYKAJU?

Abstrakt

Participacia deti patri spolu s presadzovanim najlepSiecho zaujmu dietata medzi
taziskové principy a zdkladné hodnoty Dohovoru OSN o pravach dietata. Zdkladom ma byt
aktivny dialég medzi detmi a dospelymi, predovSetkym v ramci rodiny, Skoly a pri rieSeni
akychkol'vek problémov, ale aj riadne zvaZenie nazoru deti podla veku a trovne ich
vyspelosti. Zvlastnu pozornost’ je potrebné venovat’ poskytovaniu a podavaniu informacii
sposobom, ktoré su pre dieta vhodné, zrozumitelné, ako aj poskytovat’ dietat'n adekvatnu
podporu a treba dbat’ na zamedzenie zneuzivania informdcii, ziskanych od deti pre okruh
inych subjektov, ako su napr. advokati, média a pod. Potreba chréanit’ diet’a nie je postavena na
tom, aby bolo dieta odstavené od podstatnych informadcii, ale tieto informacie musia byt
dietatu poddvané individudlne, s ohl'adom na dana situaciu as moZnostou, aby dieta

samotné sa malo pravo rozhodnut’, ako a ¢i sa k nim vyjadri.

KPucové slova

Rodina. Participacné mechanizmy. Nazor dietata. Socialna praca.

Uvod

Dohovor OSN o pravach dietata (d’alej len ,,Dohovor®),' ktorého zmluvny §tat je aj
Slovenska republika, upravuje v ¢lanku 12 participa¢né mechanizmy. Tvoria ich najmé pravo
dietata byt vypocuté, vyjadrit’ svoj ndzor vo vSetkych oblastiach, ktoré sa ho tykaji a pravo
na reSpektovanie tohto nazoru. Zakladom ma byt aktivny dialég medzi detmi a dospelymi a
riadne zvazenie nazoru deti podla veku aurovne ich vyspelosti. Zvlastnu pozornost’ je
potrebné venovat’ poskytovaniu a podavaniu informacii spésobom, ktoré st pre dieta vhodné,

zrozumitel'né, ako aj poskytovat adekvatnu podporu dietatu a zamedzenie zneuzivania

! Publikovany ako Oznamenie FMZV €. 104/1991 Zb.
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informadcii, ziskanych od deti pre okruh inych subjektov, ako su napr. advokati, média a pod.
Dieta vSak ma aj moznost’ neuplatnit’ toto svoje pravo, nakol’ko ide o moznost’ vol'by, nie je
to povinnost’ dietat’a. Dieta musi dostat’ vSetky potrebné informacie a spésobom dostupnym
jeho veku a trovni vyspelosti, aby sa mohlo rozhodnut’ vo svojom najlepSom zaujme. Vybor
OSN pre prava dietata (dalej len ,,Vybor OSN®) prijal VSeobecny komentar ¢. 12 (2009)
k pravu dietata byt vypocuté.? Vybor OSN v tomto VSeobecnom komentari konstatoval, Ze
diet’a je schopné vytvarat’ si vlastné nazory od utleho veku, aj ked” eSte mozno nie je schopné
ich verbalne vyjadrit’ a preto by sa mali reSpektovat’ aj neverbalne prejavy dietat’a, vratane
reci tela, mimiky, kresieb, ktoré vyjadruji aj preferencie alebo odmietanie dietata. Nie je
preto nevyhnutné, aby dieta detailne porozumelo vSetkym aspektom zalezitosti, ktora sa ho
tyka, ale malo by ju chapat’ dostatocne do tej miery, aby vedelo svoj nazor prejavit, pripadne
ho aj interpretovat. Nestanovenie presnej vekovej hranice na uplatnenie prava dietat’a na
vyjadrenie svojho nazoru nemoze znizovat hodnotu ndzorov dietata, nakolko uroven
chépania dietat’a nie je vZdy priamo Umerna veku dietata. Aj podla Stratégie Rady Europy
o pravach dietata na roky 2016-2021° je v stvislosti s ucastou deti v sidnych konaniach
potrebné presadzovat’ usmernenia o justicii priaznivej k detom, vratane ochrany prav deti
v rodine. Neustdle dominantnymi témami st v tejto oblasti prevencné opatrenia a ochrana deti
pri rodicovskych tnosoch z jedného Statu do druhého. Osobitnd pozornost’ je v tejto Stratégii
venovana aj procesu posudenia najlepSiecho zdujmu dietata v rodinnych veciach, najma
v procese rozvodov arozchodov rodi¢ov deti. Z tohto dovodu by sa nazory dietata mali
posudzovat’ vyluéne individudlne, zhodnotenim kazdého jednotlivého pripadu v sulade s jeho
najlepS§im zaujmom. To vSak kladie nemalé odborné naroky na odbornikov, pracujlicich
s det'mi, ich edukéciu v tejto oblasti a najmé na konkrétne uplatnenie prava dietata pri jeho
praktickej realizacii. V tejto suvislosti je potrebné pripomenut’, Ze aj v nasej aplikacnej praxi
mozno od niektorych odbornikov pocut’: ,, Ty tomu eSte nemdzes rozumiet’ a preto Tvoj ndzor
nie je dolezity. My najlepSie vieme, Co je pre diet’a dobré, tak malé diet’a sa nema vyjadrovat’

k témam, ktorym nerozumie.“ Je potrebné toto zauzivané kliSé postupne odstraiiovat

2 Dostupné na: www.employment.gov.sk/files/slovensky/ministerstvo/konzultacne-organy/rada-vlady-sr-ludske-

prava-narodnostne-mensiny-rodovu-rovnost/vybor-deti mladez/dokumenty/vseobecny-komentar-vyboru-prava-

dietata-c-12.pdf

3 Dostupné na: www.coe.int/children
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a nahradit’ prave participativnym pristupom k detom. Nemozno vSak opomenut aj
potencialne negativne dosledky neuvazeného vykonu uvedeného prava, najmi pri velmi
malych detoch alebo detoch, ktoré sa stali obetami zlého zaobchadzania (napr. syndrém
CAN). V takychto pripadoch je prvoradou povinnostou ochrana dietat’a zo strany vsetkych

zucastnenych, nie neuvazené a pripadne aj viacndsobné zistovanie nazoru diet’ata.

Popri schopnosti formulovat’ nazory je pre dieta principidlne, aby mohlo svoje nazory
prezentovat’ slobodne, bez natlaku alebo manipuldcie zo strany inych osdb (napr. rodicov
a pribuznych, pravnikov, socidlnych pracovnikov, ucitelov apod.). Zakladom
plnohodnotného prostredia, ktoré vplyva na komplexny vyvin dietata od jeho narodenia by
mala byt rodina. ,,Rodina je unikdatna a nenahraditelna institicia spolocnosti, pretoze spdja
osobné zaujmy dospelych na prospech partnerov i deti s univerzalnym zaujmom spolocnosti
na stabilizovanom spoluziti muza a Zeny a na socializacii ¢lenov rodiny “(Bujdova, 2015, s.

8).

Zakladny princip osobitnej ochrany deti a mladeZe je zakotveny v Ustave Slovenskej
republiky, kde podla ¢lanku 41 ods. 1 ,, Zarucuje sa osobitna ochrana deti a mladistvych.
Uvedena zékladna ustavna zasada je podrobnejSie rozpracovana v jednotlivych odvetviach

pravneho poriadku Slovenskej republiky.

V tomto kontexte uvadza Bujda : ,,Diefa, ktoré sa narodi, potrebuje pomoc
a starostlivost, ktoru mu poskytuje rodic, respektive dospela osoba. Pretoze sa dieta narodi
bezbranné, neschopné schodze, neschopné samo sa zaopatrit a zabezpecovat’ svoje zakladné

Zivotné potreby, potrebuje starostlivost blizkych, teda rodicov a rodiny.* (Bujda, 2012, s. 22).

Pri rieSeni sporov akriz v rodine sme v poslednom case svedkami vysokej miery
frustracie ¢lenov rodiny, neochoty riesit’ svoje problémy zmierlivou cestou s reSpektovanim
pohladu dietata na situdciu a jeho ochranu pred negativnymi dosledkami takychto kriz.
Vysledkami eskalovaného napitia v rodine byva Casto eSte vicsi problém, ktory az tragicky
dopadad na deti, ktoré namiesto prezitia pokojného detstva, musia sa liecit’ zo zdvaznych
zdravotnych problémov. ,,Rodina preZiva rozne Zivotné situdcie, ktoré su cinitelom vzniku
krizy v rodine a v saturovani potrieb jednotlivych clenov rodiny. Neuspokojivy rodinny Zivot
robi jedinca opustenym a nestastnym a pri zvladani poruch sa rodina stava klientom

socidlnej prace. “ (Bujdova, 2015, s. 23).
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V praxi sa odbornici stretavaju s vyraznou manipuldciou dietata zo strany jedného
alebo oboch rodiCov alebo starych rodiCov, ktori sa snazia dieta nasmerovat tak, aby
neprezentovalo svoj vlastny pohlad, ale nézor niekoho iného. K takymto postupom
napomahaju aj niektori advokati spornych stran, ktori s cielom vyhrat’ spor na sude, urobia
pre klienta ¢okol'vek a Casto sa pri tom nestitia prekroCit’ zékladné etické principy. Paradoxne
vysledkom nemusi byt spokojnost’ rodic¢a alebo rodi¢ov, pretoze deti, ktoré¢ vel'mi tazko
znasaju viacndsobnu frustraciu v rodine, sa stavaju pacientmi/klientmi detskych klinickych

psycholdgov alebo psychiatrov.

Sucasna pravna uprava v Slovenskej republike pri zoh’adneni nazorov diet’at’a

Slovenskéa republika ma vo vnutroStatnej legislative zakotvené pravo dietata byt
vypocuté a povinnost’ prislusnych organov prihliadat’ na nazor dietata v zavislosti od jeho

veku a rozumovej vyspelosti.

V zakone €. 36/2005 Z.z. o rodine a o zmene a doplneni niektorych zédkonov v zneni
neskorsich predpisov (d’alej len "zakon o rodine") je zakotvena nielen zdsada zaujmu diet’at’a,
ale v ramci posudzovania najlepSieho zaujmu dietat’a je jednym z kritérii aj "zohladnenie
nazoru dietata a jeho mozné vystavenie konfliktu lojality a ndslednému pocitu viny." Pre
dieta ide o vel'mi negativnu situéciu, ak sa dostane do konfliktu lojality vo vztahu k rodicovi,
ktory v iom vyvola pocit viny. Pocit viny moze u dietata nastat’ aj bez toho, aby ono samo
dostalo do konfliktu lojality. Preto akékol'vek rozhodnutie, ktoré nezohl'adnilo ndzory dietata
alebo im nevenovalo primerant pozornost’ zodpovedajucu veku a urovni vyspelosti diet’at’a,
upiera dietatu moZnost' ovplyvnit urCenie ich najlepSiecho zaujmu. Zo Specifickych
ustanoveni zdkona o rodine § 43 ods. 1 uvadza, ze "maloleté dieta ma pravo vyjadrit
samostatne a slobodne svoj nazor vo vsetkych veciach, ktoré sa ho tykaju. V konaniach, v
ktorych sa rozhoduje o veciach tykajucich sa maloletého dietata, ma maloleté dieta pravo byt
vypocuté. Nazoru maloletého dietata musi byt venovand ndlezita pozornost zodpovedajica

jeho veku a rozumovej vyspelosti."

4 Clanok 5, pism. g) zdkladnych zasad v zakone o rodine.
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V nadvéiznosti na zakon o rodine, aj v zakone ¢. 305/2005 Z.z. o socidlnopravnej
ochrane deti a o socidlnej kuratele a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni
neskorSich predpisov (d’alej len "zakon ¢. 305/2005 Z.z.") su upravené zakladné zasady
posudenia najlepSieho zaujmu dietat’a a reSpektovanie prava dietata vyjadrit’ slobodne svoj
nazor v kazdej zaleZitosti, ktora sa ho dotyka. Podla § 21 zdkona ¢. 305/2005 Z.z. ma
prislusny organu socialnopravnej ochrany deti a socidlnej kurately (d’alej len "organ
SPODaSK") povinnost, aby poskytol dietatu potrebni pomoc na ulahcenie priebehu
zistovania jeho nazoru na vec, a to v prostredi vhodnom alebo utvorenom na tento ucel, ak
zistuje nazor dietata pre potreby sudu podla § 38 zakona ¢. 161/2015 Z. z. Civilny
mimosporovy priadok (d’alej len ,,CMP*). Na zistovanie nazoru dietat’a pre potreby sudu nie
je potrebny suhlas rodica alebo inej osoby, ktord sa osobne stara o diet'a. Nazor dietat’a méze
prislusny organ SPODaSK zistovat aj bez pritomnosti tychto osdb. O tom, Ze sa bude
zistovat' ndzor dietata, musi byt rodi¢ alebo ina osoba, ktord sa osobne stard o dieta,
informovany. Zamestnanec organu SPODaSK podla § 93c ods. 3, pism. b) zakona ¢.
305/2005 Z.z. vyhotovuje zvukovy zdznam pre potreby sudu z priebehu zistovania nazoru
dietata. Okrem sudnych konani, aj vo vSetkych spravnych konaniach, ktoré sa dietata
dotykaju, ma dieta pravo, aby ho organ SPODaSK informoval o jeho prave vyjadrit’ svoj
nazor, o dovodoch a nasledkoch vypocutia, jeho nazoru a aby mu bola poskytnuta potrebna
pomoc na ul'ahCenie priebehu zistovania jeho ndzoru na vec. Pravo dietata neuplatnit’ svoje
pravo byt vypocuté je upravené v § 21 tohto zdkona. Ide o zdoraznenie moznosti pre dieta
vyjadrit’ svoj nazor, no nie je to jeho povinnost’ v akomkol'vek konani, ktoré sa ho dotyka.
Preto by mali socialni pracovnici dieta o tomto vyznamnom prave vzdy dieta oboznadmit

a dat’ mu priestor slobodne sa rozhodnut’.

V ramci civilného konania sa akcentuju prava vyplyvajuce z Dohovoru, najmi v
clanku 4 zakladnych principov zdkona €. 161/2015 Z. z. Civilny mimosporovy poriadok
(dalej len ,,CMP%): , Sud aplikuje a interpretuje pravo rovnako vo vztahu ku vsSetkym
ucastnikom konania. Ak je ucastnikom konania maloleté dieta, kond sud v jeho najlepsom
zaujme a ak je to vhodné, informuje dieta o vsetkych podstatnych otazkach tykajucich sa
priebehu konania a veci samej. Ak je ucastnikom konania osoba so zdravotnym postihnutim,
zabezpeci sud ucinny pristup k spravodlivosti na rovnakom zdklade s ostatnymi ucastnikmi
konania. “ Osobitosti vysluchu dietata a pravo dietata vyjadrit' svoj ndzor upravuje § 38
CMP, podl'a ktorého "ak je ucastnikom malolety, ktory je schopny vyjadrit’ samostatne svoj

nazor, sud na jeho nazor prihliadne. Nazor maloletého zistuje sud spésobom zodpovedajiicim
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jeho veku a vyspelosti. Podla povahy veci zistuje sud ndazor maloletého bez pritomnosti inych
osob." V konaniach vo veciach starostlivosti sidu o maloletych je nesmierne dolezité, aby bol
nazor diet’ata zisteny ¢o mozno najobjektivnejSie a posiideny komplexne v najlepSom zaujme
dietata. K objektivizacii nazoru dietata by mal prave sluzit' inStitit osobného rozhovoru
sudcu s dietatom v ramci jeho vypocutia, nakol’ko informécie ziskané z osobného rozhovoru
maju ovela viacSiu vypovedni hodnotu ako informacie, ktoré st konajuicemu sudu
sprostredkované pisomnou formou vzmysle zakona o SPODaSK alebo inou
sprostredkovanou formou. V stlade s procesnym postupom v tychto konaniach sudca
rozhodne, ¢i bude vypocutie prebiehat’ bez pritomnosti inych 0sob alebo na vypocutie prizve
iné osoby, ako je napriklad psycholog. Ciel'om je, aby vypoved’ maloletétho nemohla byt
ovplyvnend, napr. inymi zucastnenymi osobami, konfliktom lojality a podobne. V suvislosti
s jednotlivymi pripadmi vo veciach starostlivosti siidu o maloletych je potrebné, aby sudca
vzal do tvahy aj Specifické pripady deti (ako napr. tyranie, sexualne zneuzivanie a pod.), kedy
uz bol nazor dietata zistovany inymi sposobmi a opdtovné vypocuvanie dietat’a by mohlo
viest’ k jeho pokracujicej traumatizacii, ¢o sa v praxi ¢asto deje. V tejto suvislosti Vybor OSN
upozoriiuje, ze dieta by nemalo byt vypocivané CastejSie, nez je potrebné, obzvlast' pri
vySetrovani citlivych udalosti, ktoré moézu mat na dieta traumatizujuci vplyv. Ak
vypocuvanie dietata prebieha prostrednictvom zastupcu dietata, je zdsadné, aby zastupca
diet'at’a zastupoval vylucne zdujmy dietat’a a nie zaujmy inych osob, organov, alebo institucii.
Zaroven zastupca musi vediet spravne tlmocit ndzory maloleté¢ho dietata a nevydavat
vlastné, pripadne sprostredkované nazory za nazory dietata. Ak si dieta uplatni pravo na
vypocutie priamo (studne konanie), aj pristup a prostredie, v ktorom bude dieta vypocuté by
malo byt podnecujice andpomocné ktomu, ze dieta chce priamo informovat
o skutocnostiach, ¢asto vel'mi citlivych, az intimnych. Dieta preto nie je mozné efektivne
vypocut’ v prostredi, ktoré je zastrasujuce, necitlivé, nepriatel'ské, pripadne nevhodné jeho
veku. Podl'a informacii priamo od sudcov, na Slovensku je stale nedostatok Specifickych
miestnosti na sudoch, v ktorych sudca vypoctuva dieta. Pre mnohé deti, ktoré mézu byt’ uz aj
v pubertalnom veku, je stale stresujucim zazitkom byt vypoclvany priamo v sudnej sieni.
Rovnako je potrebné sustredit’ pozornost’ aj na spdsob podavania informécii, kladenia otdzok
dietat'u, najvhodnej$im sa javi format rozhovoru medzi dietatom a osobou, poverenou
vypocutim. Ked'Zze diet'a ma pravo na to, aby jeho ndzorom bola venovana nalezita pozornost,
musi byt dieta informované, ako boli jeho informécie anazory zvazené, o vyslednom
rozhodnuti a d’alSom procese tykajlice sa napr. civilného, konania. Pravo dietata byt

informované o prebiehajucom konani je upravené v § 116 CMP, podla ktorého ,,ak sa to
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neprieci ucelu konania, sud je povinny informovat o prebiehajucom konani maloletého, ktory
je s prihliadnutim na rozumovu a vélovu vyspelost schopny pochopit jeho vyznam, a objasnit
mu dosledky sudneho rozhodnutia vo veci.* Prave takéto skiisenosti vyvolavaju u dietat’a
neprekonatel'ny odpor, aby sa vyjadrilo k dblezitym skuto¢nostiam, ktoré ovplyviuji cely

jeho d’alsi zivot.

Kazuistika

mal. deti Tomasa (12 rokov) a Jana (10 rokov)
Rodinna anamnéza

Strodenci Tomas a Jan sa narodili v manzelstve v Skandinavskej krajine, kde sa ich
rodicia Slovéci prestahovali za pracou. Hoci sa obaja narodili a Zili v tejto krajine, ked’ mal
Tomas 10 rokov a Jan 8 rokov, vratili sa spolu s matkou spét’ na Slovensko, ¢o sposobilo
problémy u oboch deti, najmi u starSicho Tomasa. Podl'a ich matky sa takto sich otcom
dohodli, priCom otec mal ostat’ v danej krajine zarabat’ peniaze na stavbu rodinného domu na
Slovensku, kam sa planovali v budicnosti prestahovat. Tato informécia matky sa nasledne
ukazala ako jednostrannd. Podl'a otca deti, dohoda platila len na obdobie prazdnin a potom sa
mala matka s detmi vratit' spat’ do Skandinavie, kde ich &akal nielen on, ale aj kamarati
a spoluziaci deti. Deti si na chvile stravené s Skandinavii spominali ako na spokojné
a pohodové. Obidvaja chlapci chodili do zdkladnej Skoly, nemali problém s vyufovacim
systémom alebo s kamaratmi. Doma sa s rodi¢mi rozpravali po slovensky, cez Skype boli
v kontakte aj so SirSou rodinou na Slovensku. Obaja zhodne hovorili aj o tom, Ze sa rovnako
tesili na prazdniny, ked’ chodili na Slovensko. V tom Case sa deti citili bezpeCne vo svojej
rodine, nepocitovali Ziadne vacsie problémy a rozpory sa ich rodicia snazili rieSit’ mimo nich.
Komunikicia v rodine je aj v sicasnosti na primeranej urovni, pricom obe deti reSpektuju

nazory rodicov a starych rodi¢ov. Vlastné nazory presadzuju menej, najméa Tomas.

Obaja chlapci st od narodenia na seba naviazani, Tomas ako star$i sirodenec ma
tendenciu chranit’ Jana. Matka oboch chlapcov pocitovala v Skandinavii v ostatnom obdobi
velku frustraciu, stratila pracu, nevedela si najst’ blizkych priatel'ov. Jej manzel travil Cas
v praci a vychova deti spocivala na pleciach matky, ktord bola a stile je vyraznou autoritou
pre oboch chlapcov. Pre fiu samotnu vsak jedinym spdsobom prezitia v cudzine boli kontakty

s rodinou a priateI'mi na Slovensku. Coraz CastejSie sa u nej objavovali zmeny nalad, pocity
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depresie arozpory v rodine. Chcela sa vratit' spiat’ na Slovensko, o viac krat navrhla aj
svojmu manzelovi. Ten sa jej Ciastocne snazil vyjst’ v Gstrety, po€as prazdnin matka s detmi
pravidelne travila ¢as na Slovensku. Situdcia po€as obdobia poslednych prazdnin sa medzi
rodicmi deti vyhrotila a matka s oboma synmi nechcela odist’ zo Slovenska. Zostala zit’
u svojich rodi¢ov v rodinnom dome, kde mali deti samostatné izby. O nezhodach a moZnom
rozpade rodiny deti skor tusili, pretoze im to nikto z pribuznych nepovedal. O tom, Ze sa
nevratia k otcovi do Skandinavie povedala Toméasovi jeho matka. Janovi to oznamil Tomas.
Obaja boli z tejto situacie podla ich slov vel'mi smutni, nepredpokladali, ze sa rodicia rozidu.
Nevedeli si predstavit, ako budua chodit’ do novej skoly a najmd Tomasovi to zasadne vadilo.
Chcel sa vratit’ k otcovi. Rodi¢ia deti sa napokon dohodli na rozvode manzelstva a slovensky
sud rozhodoval aj o Gprave rodiCovskych prav a povinnosti na ¢as po rozvode manzelstva.
A tu zacali aj prvé problémy oboch chlapcov. UZ pocas pobytu na Slovensku sa socidlne
pracovnicky z prislu§ného uradu prace, socidlnych veci a rodiny zacali o deti zaujimat’ a ako
deti potvrdili, chodili kontrolovat’, ako byvaju a ako sa im dari. Najmé star§i Tomas opisoval
rozhovor s tymito pracovni¢kami ako ,,povinny,“ sam nostalgicky uviedol: ,,Nemal som pocit,
ze by som im mohol povedat’ vSetko, o by chcel.“ I napriek tomu, Ze obe deti mali dobry
vzt'ah k otcovi a pravidelne sa kontaktovali cez Skype, najmd Tomas sa chcel vratit’ spat
k otcovi. AvSak nemohol toto zelanie nikomu povedat, pretoze by trpel jeho mladsi brat a tieZ
mama a stari rodi¢ia, u ktorych byvali. Ako sdm uviedol, ,,bolo by to ovela zloZitejSie odist’
za otcom, ako zostat’ na Slovensku.“ Podl'a Tomasa, aj Janovi chybal nielen otec, ale aj
kamarati, ale on si zvykol rychlejSie a I'ahSie. Tomas sa stazoval aj na to, ze mu nikto
nevysvetlil, aké ma prava a komu ma svoj nazor na celu situdciu povedat’. Bol hovorcom aj
mladSieho brata Jana. Ako uviedol Tomas ,,niektoré veci, ktoré boli povedané sa nestali tak,
ako to uviedli. Ale nas sa nikto nepytal.“ Sudca, ktory rozhodoval o tom, komu budu deti
zverené, osobne nevypocul chlapcov a vyziadal si spravu z prislusného turadu prace,
socidlnych veci arodiny. Pre konecné rozhodnutie bola dostatoCnou zarukou sprava
socialnych pracovnikov a stanovisko kolizneho opatrovnika na sidnom pojednavani. Kolizny
opatrovnik s detmi nikdy nepriSiel do kontaktu, pretoze rozhovor s oboma chlapcami robila
ina socialna pracovni¢ka. Rozhodnutie sudu bolo oc¢akavané, rodic¢ia sa dohodli na tom, ze
obaja chlapci buda zvereni do vylucnej osobnej starostlivosti matky a otec sa bude s nimi
stretavat’ podl'a dohody. AZ do sti¢asnosti je to tak, otec sa so synmi stretdva podla svojich
moznosti. I napriek tomu, Ze sa dospeli, tj. rodi¢ia oboch deti dohodli, pre Tomasa a Jana bol

rozvod rodicov doteraz zavaznym traumatickym zazitkom v ich zivotoch.
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Socialna anamnéza

V stucasnosti Tomd$ a Jan byvaju v rodinnom dome so svojou matkou a starymi
rodiémi z matkinej strany. Ich rodinny dom je vo vybornom stave, vzdy udrziavana
domécnost’, hlavne matkou a starou matkou. Matka pracuje ako administrativna pracovnicka
v sukromnej firme, obaja stari rodic¢ia st na dochodku. Tomas a Jan udrziavaju vztah aj so
svojim otcom v Skandinavii. So starymi rodi¢mi z otcovej strany sa tieZ stretavaju, maju ich
radi a navStevuju ich minimalne raz za tyzden. Tiez navsStevuju sporadicky aj SirSiu rodinu
z otcovej a matkinej strany, najmé pocas sviatkov. Obaja chlapci tieto kontakty vitaju, teSia sa
na rodinu, avSak chyba im osobna pritomnost’ otca na Slovensku. Najmd Tomas si t'azsie
hl'adé priatelov a svoje frustracie ventiluje v Sporte. Jan je spontannej$i, ma viac priatelov
a javi sa, ze sa na Slovensku dobre etabloval. VeI'mi dobre si rozumie najmé so starym otcom

z matkinej strany, ktory sa tiez venuje folkloru.

Socialny problém

Obaja chlapci navstevuji zakladna Skolu. Zo zaciatku obaja tazSie zvladali zmeny
v zakladnom ucive. Najmd mlads$i Jan v uCive vyrazne zabral a snazi sa byt premiantom
v triede. Toma§ ma ,vlaznej$i* vztah ku Skolskym povinnostiam, jeho problémom su
v sucasnosti vztahy k spoluziakom akamardtom. TomdaSa stale trapi, Ze nevyrastd
v kompletnej rodine a nevie si odpovedat’ na mnohé otazky, s tym spojené. Trapia ho pocity
viny, ¢i dovodom rozporov rodi¢ov nebol on sam. Uviedol, ze keby bol moZno viac poslichal
aucil sa, nemuselo to takto dopadnuf arodiia by Zili spolu v Skandinavii. Je skor
introvertnejSej povahy ako jeho brat Jan, ten je viac spoloCensky a zmena prostredia mu
nerobila velky problém. Toma$§ ma ciel' ukoncit’ zakladnu Skolu na Slovensku a potom sa
prestahovat’ za otcom do Skandinavie. Pocity sklamania ventiluje aktivne $portom, robi
atletiku, ale nema takého kamarata, ktorému by sa zdoveril. Vyjadril sa, Ze v §kole sa ucitelia
s detmi nerozpravaju oich problémoch. Velké sklamanie uneho vyvolal aj nezdujem
socidlnych pracovnikov a sudcu pocas rozvodového konania jeho rodicov. Uviedol, Ze svoje
nazory sice prezentovat’ moze, ale nikomu o nich nehovori, pretoze je to zbytocné a asi by sa
mu spoluZiaci aj smiali. Je presveddeny, ze v Skandinavii by sa toto stat’ nemohlo. Z jeho
vyjadreni je zrejmé, Ze jeho cielom je navrat k otcovi do Skandinavie a vietko s fiou spojené
si idealizuje. Na otazku, ¢i mu nebude chybat’ Slovensko, zostal v rozpakoch a nevedel

odpovedat. Jan je extrovert a venuje sa l'udovému tancu v detskom tane¢nom subore. V Skole,
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ani vo vol'nom ¢ase nema problémy prejavit’ sa, vyjadrit’ svoje nazory a ziadat’ na otdzky aj
priame odpovede. To sposobuje obCas aj nevol'u ucitelov, trénera v tane¢nom subore, ktori
takéto prejavy povazujl za odvravanie a neplnenie pokynov. V Zivote oboch deti patria medzi
taziskové osoby rodicia a SirSia rodina, pre Tomasa je v sucasnosti dolezitejsi otec a pre Jana

je to matka s jej ochrannym, emociondlnym pristupom.

Status praesens - pozitiva na ¢om stavat’

Zatazujice a stresové situacie, ktoré¢ obe deti prezili v suvislosti s rozvodovym
procesom rodicov, posilnili stirodencov a smitok TomaSa by mohol rozptylit' jeho brat,
extrovertny a vesely Jan. Zarovenn mé Tomas vel'mi silny vztah k otcovi, ktory moze synovi
pomdct, nielen vo vyjadreni jeho nazorov a pocitov na dant situdciu, ale tiez ho usmernit’ pri
jeho osobnych rozhodnutiach. Tomas je inteligentny chlapec, ktory reSpektuje autority a veri
svojmu otcovi. Konflikt lojality je nespracovany, avSak Tomd$S chce navStevovat aj
psychologa spolu so svojou mamou a bratom Janom, aby sa mohol konecne vyjadrit’ ku
vSetkym okolnostiam rozvodu rodicov a stcasnému zivotu jeho rodiny. Tomd$§ a Jan
potrebujii podporu, usmeriiovanie v stuvislosti s ich postojmi a ndzormi a to zo strany oboch

rodicov a aj §irSej rodiny na Slovensku.

Prognoza

Z hladiska kratkodobej prognézy by poskytnutie pomoci psychologom mohlo pomoct’
celej rodine, nielen maloletym det'om, ale aj ich matke, ktord sa evidentne vyhyba rieSeniu
nespracovanych negativnych zazitkov deti, najmd TomaSa. V si€asnosti neméa Tomas v Skole
takého dovernika, ktory by vedel spolu s nim spracovat’ niektoré problémy. Az na zaklade
odborného psychologického posudenia prezivania deti, bude mozné hovorit o dlhodobe;j
prognoze. V sucasnosti sa obaja rodi¢ia snazia pomoct’ obom detom prekonat’ toto tazké
obdobie aj odbornou pomocou. Prave td by mohla byt spdsobom, ako eliminovat
nahromadené negativne zazitky Tomasa a Jana pocas procesu rozvodového konania, po jeho

ukonceni vytvorit’ zéklad ich zdravého vyvinu do budicnosti.
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Zaver

I napriek diskusiam, od akého veku je dieta schopné vytvarat si vlastné nazory,
stanoviska odbornikov ddvaju pomerne zdsadni odpoved’, Ze uz od utleho veku, aj ked” dieta
eSte mozno nie je schopné verbalne vyjadrit’ svoj postoj, mali by sa reSpektovat’ aj neverbalne
prejavy dietata, vratane re€i tela, mimiky, kresieb, ktoré vyjadruju aj preferencie alebo
odmietanie dietata. Nie je preto nevyhnutné, aby dieta detailne porozumelo vsSetkym
aspektom zalezitosti, ktora sa ho tyka, ale malo by ju chapat’ dostato¢ne do tej miery, aby
vedelo svoj ndzor prejavit’, pripadne ho aj interpretovat. Moznost’ prejavenia ndzoru diet’at’a
je nielen stcast’'ou sirsej skupiny prav, upravenych v Dohovore OSN o pravach diet’at’a, ale je
tiez nevyhnutnou stcastou poznania zdsadnych skuto€nosti, ktoré sa dietata tykaji. Podla
odbornikov informacie podané vhodnym, citlivym a individudlnym spdsobom, diet'a dokaze
spracovat’ a do buducnosti sa s nimi postupne vyrovnat. Dieta ma pravo nielen na informaécie,
ale aj na vyjadrenie svojho nazoru a postoja k veciam, ktoré sa ho dotykaju, aby nespracované

zéazitky z detstva neprenasalo do dospelého veku.
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NOVA, M. - PORUSOVANI LIDSKYCH PRAV — PRIKLAD Z AFRICKE ZEME ZE

ZIMBABWE

Abstrakt

Text pfedstavuje téma poruSovani lidskych prav v rozvojové africké zemi Zimbabwe,
kde do listopadu / november 2017 vladl diktatorsky prezident Mugabe. 1 kdyZz doslo ve

zminovaném obdobi k politické zménég, tak mnoho mladych lidi je stale perzekuovano.

Na piedlozené kazuistice uvddime piibéh studenta a jeho situaci, kterou prozival
v Zimbabwe. Nasledné popisujeme moznosti ambasad, konkrétné¢ Ceské ambasady a
zrealizovani moZznosti vycestovani v téchto ptipadech, kterd primarné byla zachranou lidského

zivota a sekundarné psychosocialni pomoci pro vyse zminéného studenta.

Kli¢ova slova

Politika. Pomoc. PoruSovani lidskych prav. Zimbabwe

Uvod

Vzdélana inteligence piredstavuje nebezpeCi pro reakcéni sily v Cele s prezidentem
Mugabem, jeho stranou ZANU-PF a jemu plné oddanou policii, armadu, tajné sluzby a

zkorumpovanou justici.

Proto byvaly diktator prezident Mugabe (odvolany z funkce v listopadu/november 2017)
usiloval o potlaceni svobodnych nazori s pouzitim jakychkoliv prostiedkli. Nevahal své
oponenty zavirat do vézeni, odsuzovat je na zdkladé zmanipulovanych soudnich procest,
pfipadné je nechat odvléci a zabit tajnymi sluzbami. Vzhledem k tomu, Ze Zimbabwe je
soucCasn¢ zemi s vysokym procentem mladych lidi, ktefi tvofi patet opozic¢nich aktivit proti
Mugabeho rezimu, jsou jeho represivni opatfeni zaméfena piredevSim proti studentlim.
,Studentské  hnuti  pritom pokladame za jeden z klicovych faktoru, ktere davaji
transformacnimu procesu v zemi zietelnou demokratickou perspektivu* (Z. Beranova, Cesky

zastupitelsky tfad v Harare).
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Tento ilustracni ptib¢h jsme zatadili, abychom podpofili aktudlnost porusovani lidskych
prav v Zimbabwe. Chtéli jsme taktéZ timto rozhovorem ,,obrazné pfiblizit“ naléhavost této
tématiky. Povazujeme vSak za etickou povinnost, uvést alespoil jeden vypovidajici ptibéh za

vse, ktery potvrdi vyse uvedené skutecnosti.

Iustrac¢ni priklad — pripad studenta Welcome Zimuto

Situaci zimbabwskych studentli ilustrujeme na piipadu jednoho ze studentskych vidcii
jménem Welcome Zimuto ze studentské unie ZINASU. Zimuto je jednim ze 44 osob
zatcenych v poloving€ inora 2016, kdyz na seminafi svolaném byvalym poslancen Gwisaiem
sledovali videa s udalostmi v Egypt¢ a Tunisku a diskutovali o nich. Byl obvinén z velezrady

a hrozil mu trest smrti.

Prvni kroky po jeho propusténi na kauci sméfovaly pravé na ceskou ambasadu, kde
sepsal své svédectvi, které¢ ptfikladame v anglické verzi. Taktéz pfikladame vypracovany

komentat k tomuto svédectvi od ¢eské ambasady.

Welcome Zimuto ve své svédecké vypovedi popisuje neopravnéné zatceni, protipravni
drzeni ve vazb& v nelidskych podminkach, muceni a vykonstruované obvinéni z velezrady.
Naptiklad uvedl, Ze kdyZ s ostatnimi ptiSel do vyslechové mistnosti, vySetrovatel jim ukézal
zakrvacenou rozpadlou zidli, kterou ptfed chvili rozbil o jednoho vyslychaného. Také
studentiiv vyslech byl veden s pouzitim nasili. Tim ale jeho utrpeni nekoncilo, protoze jej
jesté ¢ekal mésicni pobyt v zimbabwské véznici, kde se spi na holé zemi, kde jidlo ¢i 1éky
pfedstavuji téméf nezndmé pojmy a kde toaletu tvoii kbelik ptetékajici vykaly uprostied
mistnosti. [ pfes tyto otfesné podminky opustil Welcome Zimuto vé€zeni s nezdolnym
presvédcenim, ze je tfeba pokracovat ve vyjadifovani svobodnych nazori a Ze jednou

Mugabeho rezim padne.

,VSechny tyto nasilné akce proti nam byly vedeny Mugabeho strachem. Nesmirné se
boji, Ze arabskd protestni vlna dorazi jednou do Zimbabwe*, uvedl Zimuto. Jenze jeho
svédectvi jasné dokladd, Ze Mugabe stale ovlada bezpecnosti slozky, které jsou podiizeny
pfimo jemu a které kdykoliv bez jakéhokoliv uvedeni diivodu mohou zatknout nevinného
cloveéka. To ostatné ukazuji i okolnosti zatéeni — kdyz na setkdni vtrhli uniformovani
policisté, pozatykali vSechny lidi v Sirokém okoli v¢etné prodejct zeleniny ¢i telefonnich
kreditt. Ti vSichni byli odvezeni do vazby, zbiti, obvinéni nejprve z rozvraceni republiky a

nasledn¢ obvinéni z velezrady, za niz hrozi trest smrti. Obvinéni z velezrady pfislo na pfimy
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ptikaz generalniho prokuratora, ktery je i ptes neustalé pozadavky demokratickych sil stale na
svém misté. Teprve po tydnu byla vétsi ¢ast skupiny propusténa, ale sedm lidi vcéetné
Welcome Zimuta zistalo ve vézeni téméf cely mésic, nez se je podafilo propustit na kauci.
Student vysoké Skoly byl drzen protipravné na samotce, a vzapéti zase pro zménu mezi
nejhorsimi kriminalniky, aby mu reZim naznacil, ze vyjadfovani svobodnych nazort je hor§im

provinénim nez masové vrazdy.

Welcome Zimuto byl ohrozen procesem a sledovala jej také tajna policie. Dosta Itzv.
,life ban* — tedy dozivotni zdkaz studovat na zimbabwskych univerzitach. Toto tvrdé opatieni
prosadil soucasny ministr Skolstvi odpovédny za univerzitni vzdélani, kterym je zastance

tvrdé linie vladni strany.

Svédectvi

Welcome Zimuto

I was arrested on the 19th of February on a Saturday by the state intelligence operatives and
police details alongside Munyaradzi Gwisai a former MDC Member of Parliament and 44
other activists while we were in an academic debate at Crossroads Building which houses the
Office of the International Socialist Organization of Zimbabwe ISO ZIM. The state was
alleging that we were having an underground or secret meeting which was a grand plan for
overthrowing the Government of Robert Mugabe by means of an Egyptian style of revolt and
some of us in particular myself was alleged to be the mastermind behind planning to mobilize
the youth and students to actively participate in the so called revolt against the Zimbabwean

Government since I was one of the main speakers at the meeting .

However the meeting was one of the regular academic debates which are held by students,ISO
members ,HIV AIDS activists and general workers and its agenda was to debate and draw
lessons learnt on the current mass uprisings in North Africa and Middle east particularly in
Egypt and Tunisia .The meeting was joint with a commemoration of an HIV AIDS activist

who had passed away .

We started the meeting at around 2pm after we had rescheduled it from 10 am due to threats
from the state security agents .A footage of the Egyptian uprising was screened before our
meeting commenced so as to understand the scope of our debate .I was the first speaker at the

meeting and my speech focused on the current deteriorating state of the higher and tertiary
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education sector in Zimbabwe, the relationship between the Egyptian struggle and the
Zimbabwean struggle for democracy from 1997 when general workers and the poor peasants
engaged in sporadic food riots and poor service delivery protests nationwide ,the consequent
formation of the MDC in 1999 the ensuring struggles for democracy and governance until the
formation of the Government of National Unity in 2009 to the post GNU struggles in

Zimbabwe .

The second speaker was from the labor union ie Edson Chakuma ,the third was the one from
the coalition on Debt and Development who is the former President of ZINASU i.e. Hopewell
Gumbo ,the last speaker was the ISO Zimbabwe Co-coordinator and former MDC MP i.e.
Munyaradzi Gwisai .It was when Gwisai was wrapping up his speech that about 9 state
security agents and police details stormed the building and ordered the arrest of everyone who
was in the building including those who had an adjacent office who were not part of the

meeting and were doing their own daily businesses .

We were escorted downstairs in groups of fives and upon getting out of the building there
were about 30 policemen and women clad in full riot gear who were waiting for us and we
were escorted into a police truck .Upon our arrival at the Harare police station myself
,Hopewell Gumbo and Edson Chakuma i.e. the first three speakers at the meeting were picked
out of the other 46 by 2 CID law and order section policemen and 3 State Security Agents and
they did this with the assistance of one of the policeman who was in our meeting and had
been spying since the start of the meeting until when we were arrested and I could only
identify him as Shoko .This is the time when we realized that we had been trapped by the state

security operatives .

The three of us were taken to some underground dark room where we were subjected to
sporadic beatings over our bodies and we were made to lie on our backs with legs in the air
while they beat our feet ,buttocks and thighs with different blunt objects which included logs
and wooden chairs .Afterwards they switched the lights and ordered us to write what had
transpired at the meeting and the purpose of the Egyptian footage ,our roles at the meeting as
they accused us of inciting the general public to revolt against the Zimbabwean Government
using an Egyptian style of revolt .We were then transferred into another room and handed
over to about 3 security details who asked us the same questions as the previous ones .We
could barely walk nor sit since we had swollen feet and buttocks and Hopewell Gumbo had

sustained a nose injury from head beatings .As they asked they would beat us with open hands
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and feet .they ordered us to write what we had transpired at the meeting as had the previous
ones .they then profiled our names and personal backgrounds ,family relatives names ,

personal information and organizational background .

After the profiling they then detained us in the police cells at Harare Central Police Station
.This was now around 8pm and it was now after about 3 and half hours after they had singled
us out of the other 43.We were put in groups of 16 and allocated in a cell of 6 people without
blankets. These cells were infested with fleas. The following day Gwisai ,Tafadzwa Choto the
lady who works for ISO who chaired the meeting and Tatenda Mombeyarara ISO
administrator and about 11 students were taken for questioning and beatings. That was now
on Sunday the 20th of February 2011 .Fortunately during the course of our detention our
lawyers were allowed to bring us food .The police cells were filthy, stinking with human
waste and the latrines were flashed once a day with a bucket of water since the flashing

system was malfunctioning.

During the course of our detention we were taken to different departments where different
CID police details profiled our personal information .We were detained for more than 48
hours in police cells in this case about 100 hours which exceeded the normal detainees
detention period in police custody .On our fifth day the police charged us with treason and
subversion of a constitutional government under section 22 of the criminal codification act
Initially 7 of us mainly speakers and ISO people had been taken to the Attorney General’s
Office while the investigating policemen underwent the court procedures .It was after this we
were taken to court for our appearance and on our arrival we were then remanded without

plea by the magistrate in state custody .

This marked the start of our preliminary trial with our lawyer Alec Muchadehama challenging
the state prosecutor for refusal of remand .We were taken to Harare Remand Prison D i.e.
Dangerous Class Section .When we arrived there we were taken to different cells and we were
in groups of fives .We were mixed with armed robbers ,murderers ,rapists ,thieves ,drug
smugglers and other hard core criminals .The first 5 days at the prison were punctuated with
contraction of abdominal diseases skin problems and this was mainly attributed to the
deteriorated health and sanitary conditions at the prisons .As for me my feet were now healing
since | could walk and sit properly .Our day would start at 10am and end at 2.30 pm
.meanwhile our preliminary trial was underway at the courts and we were now on the defense

counsel case . On the 12th day of our prison detention the prison officers separated the 17 of u
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s out of remand prison and we were put into solitary confinement where the first degree
convicted murderers are kept and each one of us was given a cell of his own .In this section
we were given only one hour to bath and see light and the next 23 hours would be in the cell
.During this one hour you would then take your food into the cells where you would eat .If
you encountered a problem you would shout especially sickness and the nurse would slide the

tablets underneath the door .

On the 7th of March the magistrate made a ruling on the outcome of the preliminary trial and
freed the other 39 on the basis that the state could not substantiate its evidence .Six of us
mainly Speakers and ISO executive members were taken back to remand and formally
charged by the magistrate with Treason and Subversion of a Constitutional Government and
our Lawyer Alec Muchadehama filed a bail application for us at the High Court that was on
Wednesday the 9th at the .The Bail hearing was then heard on Friday the 11th and postponed
to the next Wednesday after the state Prosecutor had failed to file his response and we spend
the next 7 days in Prison .This time around we had been removed from solitary confinement
after our Lawyer had challenged the unlawful and inhuman treatment and were put in the D
Class with other inmates .We were changed from cell to cell almost every two hours since
they considered us dangerous intellectuals who might influence ordinary criminals to be
rebellious against the Mugabe regime. On the 16 of March i.e. after 26 days in detention the

high court judge granted the six of us bail of with stringent conditions.

We are supposed to report to the police 3 times a day and we cannot travel more than 40 km

from Harare.

We were then released on the 17th of March at around 5:30pm .The college Authorities have
since informed me that [ am barred from getting into the University premise until a
disciplinary hearing which they are gong to call me to attend. I am facing an expulsion under
the Ordinance 30 of the Universities Act which stipulates that indulging in behavior or
activities which put the name of the University into disrepute .I am gong to my next court
remand hearing on the 20th of April where our Lawyer is applying for the relaxation of our
stringent bail conditions . Right now I am under constant surveillance from state security
agents and all my communications and contacts are monitored. Despite all this I strongly
believe people of Zimbabwe are ready for change and that victory will come although it will

not be as peaceful as was in Egypt and Tunisia.

By Welcome Zimuto
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Zavér s komentarem

Comment on Welcome Zimuto
Welcome was born and raised in the small town of Masvingo, about 230 km from Harare.

A talented and focused student he lost his mother in 1996 and father in 1999 which made him
an orphan at the age of fourteen. The fact that he had lost both his parents did not deter him to
do well at secondary school and to enroll at the Chinhoyi University of Technology to study
Agricultural Engineering. During his first year at University the government unilaterally
removed all grants and loans for Zimbabwean students leaving students from poor
backgrounds like Welcome in a difficult situation. Either your parents had money to pay for

your university or you leave college.

This unjustness catapulted Welcome into student activism where he ended up as the leader of
Chinhoyi University students fighting for academic freedoms .In that capacity he found
himself being mixed up with opposition politics especially the MDC, Zimbabwe Congress of
Trade Unions and other antigovernment organizations. The students’ argument was that
ZANU PF deliberately withdrew students’ loan sponsorship so that the Students Unions will
not have time to scrutinize the government but will be busy in trying to find resources to
continue their education. Welcome was part of the students’ leaders who traveled across the
country explaining to other students this government calculated move to kill student activism
by arbitrary withdrawing financial sponsorship to all students irrespective of background.
This immediately put Welcome under the “radar” of the state secret police as a student who

was agitating for regime change.

Welcome’s activism was recognized by being elected Deputy Secretary General of the
Zimbabwe National Students Union, an organization which represents university and tertiary

students in the whole country.

Since the start of the uprisings this year in the Arab world the Mugabe regime has been very
nervous and the news of the uprising is heavily censored by the state broadcaster ZBC

(Zimbabwe Broadcasting Corporation).

Some Zimbabwean antigovernment organizations advertised in newspapers to all interested
parties to come and view uprisings in the Arab world on video and to have an intellectual

discussion of the lessons which can be learnt in the Zimbabwean context and Welcome went
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for the event representing the Zimbabwe Students Union (ZINASU) ,where they were
betrayed by a state security operative who was in attendance .Seven people including
Welcome were isolated as ring leaders of the event and the case is still before the courts of
Zimbabwe. It is going to be seen how the compromised judiciary of Zimbabwe will pursue
the case after the accused endured torturous conditions in Mugabe’s jails and the obvious
thing is that Welcome has lost an opportunity to finish his education since the Mugabe

government routinely expels student activists for all flimsy reasons.

Studentti jako je Welcome Zimuto je vSak v Zimbabwe mnoho (poznamka: i v souc¢asné
dobé po odvolani prezidenta Mugabe. Mladi frekventanti univerzit jsou tzv. postiZeni

nékolikandsobng, nejenom politicky, psychicky, ale 1 ekonomicky.

Cesky zastupitelsky ufad v Harare pomohl Welcomu Zimutovi ziskat vizum a vladni
stipendium v Ceské republice. Nyni ma za sebou ro¢ni studium &eského jazyka a zahdjil

studium na ceské vysoké skole.

Tato pomoc ptedstavuje i velmi cenéné symbolické gesto a vyrazny projev solidarity ze
strany CR. Ceska republika tak ziska i politicky kapital a vyborné kontakty na opozi¢ni vrstvy

spolecnosti, které pak mize vyuzit v pfenosu svych transformacnich zkuSenosti.
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TAZIKOVA L. - ZACLENENIE OSOB SO ZDRAVOTNYM ZNEVYHODNENIM DO

SPOLOCNOSTI S RESPEKTOM INDIVIDUALITY POTRIEB V DENNOM STACIONARI

Abstrakt

Naroky na starostlivost o osoby so zdravotnym znevyhodnenim su dost vysoké.
Spoloc¢enska hodnota rodin a organizacii, ktoré tuto starostlivost obetavo zabezpeCuju
a priamo vykonavaju, je vel'mi dolezitd. Jednou z moznosti, ako zac¢lenit’ spominané osoby do
spoloCnosti, je pobyt v zariadeniach socialnych sluzieb s ambulantnou formou, ako je
napriklad denny stacionar. Ten okrem =zacClenenia normalizuje osobam so zdravotnym
znevyhodnenim Zivot vo vlastnej rodine, zvySuje kvalitu ich Zivota a zmieriiuje nepriaznivé
dosledky postihnutia. Zarovenn rodina je na niekol’ko hodin z dna odbremenend od
starostlivosti o svojho pribuzného a tym je jej umoznena sebarealizdcia ¢i uz v pracovnom

procese, alebo v inej oblasti zivota.

Predmetom tohto prispevku je priblizit' poskytovanie socialnych sluzieb v dennom stacionari
pre mladez a dospelych so zdravotnym znevyhodnenim s ohladom na ich individualne
potreby s reSpektovanim ich schopnosti. BlizSie sa budeme venovat’ prijimatel'om socialnych

sluzieb v dennom stacionari prostrednictvom ¢iastkovej skupinovej kazuistiky.

Uvod

Som mamickou, ktora ma dieta so zdravotnym postihnutim a spolu s d’alSou
mamickou s podobnym osudom sme sa pred niekol’kymi rokmi rozhodli, Ze svojim detom po
ukoncéeni Skolskej dochadzky v Specialnej Skole vytvorime vhodné podmienky pre ich
zaClenenie do spolo¢nosti. V priebehu roka 2013 sa nam podarilo dlho nevyuZivané
a zanedbané priestory byvalych jasli zmenit’ na vskutku utulné zariadenie socidlnych sluzieb
,2Denny stacionar Forresta Gumpa®. Zamer sa vydaril vdaka Styrom tisickam
dobrovolnickych hodin asi Styridsiatich dobrovolnikov, medzi ktorymi bolo aj niekolko
mladych réomov z obéianskeho zdruZenia Sadansky Zivot ,,Saca kero dzivipen®, ale aj
ustretovym uradnikom Statnej spravy a samospravy. Projekt sme financovali z asigndcie dane
z prijmov a z darov stikromnych osob a firiem. A preco sme sa rozhodli pomenovat’ nasu

organizaciu po filmovom hrdinovi Forrestovi Gumpovi? Dovodom bolo jedno z posolstiev
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filmu, ktoré sa stalo naSim heslom: ,,Aj osoby so zdravotnym znevyhodnenim mozu byt pre

spolo¢nost’ uzitoéné a mdzu prezit’ plnohodnotny zivot.*

Charakteristika denného stacionara

Ako kazdy stacionar, aj my fungujeme podl'a Zakona ¢. 448/2008 Z. z. o socidlnych
sluzbach a podl'a § 40 tohto zdkona poskytujeme alebo zabezpecujeme nasledovné socialne

sluzby:

- pomoc pri odkazanosti na pomoc inej fyzickej osoby - pomoc pri sebaobsluhe ako je
hygiena, obliekanie, presun, jedenie a pod.,

- socialne poradenstvo - zékladné socidlne poradenstvo pre naSich prijimatel'ov socidlne;
sluzby, pre ich rodiny, ale aj pre cudzie osoby so zdravotnym znevyhodnenim, ktoré nas
o poradenstvo poziadali, resp. poziadaju. Poradenstvo sa tyka oblasti poskytovania
prispevkov na kompenzaciu zdravotného postihnutia, poskytovania socidlnych sluzieb,
zdravotnej starostlivosti, vzdeldvania a sprostredkovanie d’alSej odbornej pomoci,

- socialna rehabilitacia za ucelom podpory samostatnosti, nezavislosti a sebestacnosti, ako
je nacvik jemnej a hrubej motoriky, nacvik priestorovej orientacie, nacvik sebaobsluhy a
domacich prac, nacvik komunikacie, ndcvik spravania sa v rdznych situdciach a
opakovanie nadobudnutych vedomosti a zru¢nosti,

- stravovanie — poskytovanie desiaty, obeda a olovrantu,

- rozvoj pracovnych zrucnosti — domace, zahradnicke, aranZérske, ru¢né prace, vyroba
darcekovych a propagaénych predmetov, napr. metédou enkaustika a quilling, vyroba
viano¢nych a velkono¢nych 0zddb,

- azéujmova Cinnost’ — Sportova, kultirna, spoznavanie inych krajin a pod.

Nase zariadenie je registrované na VUC Kosice od 1. 9. 2013 ako denny stacionar. Cielovou
skupinou je mladez a dospeli so zdravotnym znevyhodnenim. Specializujeme sa na mentalne

postihnutie v kombindcii s viacndsobnym postihnutim, kapacitu mame 16 osob.

Zariadenie sa nachadza v prizemnej budove na okraji koSického sidliska, priestory stacionéara

su bezbariérové, s celkovou vymerou 187 m2. Disponujeme aj vonkaj$im dvorom a terasou.
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Zamestnanci denného stacionara

V zariadeni pracuje pat zamestnankyn, ztoho jedna riadiaca pracovnicka, jedna
ekonomka a tri socidlne pracovnicky. VSetky maju odborné vzdelanie v oblasti socidlnej
prace, z toho jedna je Specidlna pedagogicka, jedna instruktorka socidlnej rehabilitacie, dve
opatrovatelky ajedna pracovna terapeutka. Co sa tyka trovne vzdelania, jedna
zamestnankyna ma vysokoskolské vzdelanie 2.stupiia, dve maji ukoncené stredné odborné
vzdelanie s maturitou, jedna ma ukoncené gymnazium a jedna je vyucena v odbore. Dve
zamestnankyne popri zamestnani $tuduji na vysokej Skole, z toho jedna v odbore socidlna
praca a druha v odbore $pecidlna pedagogika. Denny stacionar zaroven spifia podmienky
Statitu chranenej dielne podla Zakona &. 96/2013 Z.z., ktorym sa meni a doplia Zakon &.
5/2004 Z.z. o sluzbach zamestnanosti, tri zamestnankyne z piatich s so znizenou pracovnou
schopnostou do 70 %. Na vedlajs$i pracovny pomer zamestndvame aj dvoch Studentov na
niekol’ko hodin do tyzdia, z toho jedna Studentka upratuje zariadenie a druhy Student nam
zabezpecuje udrzbu vypoctove] techniky. V pripade potreby ndm pomédha aj niekolko
dobrovolnikov, hlavne pri udrzbarskych pracach. Pravidelne, jeden den do tyzdna, ndm
pomaha dobrovolni¢ka, $tudentka socialnej prace UPJS Kosice. Zabezpetujeme aj prax
Studentom, aktudlne k ndm chodia raz za tyzden dvaja praktikanti Katolickej strednej

pedagogickej Skoly v Kosiciach.

Struktira prijimatelov socialnej sluzby v dennom stacionari - spolu 16 oséb

V dennom staciondri mame uzatvorené zmluvy so 16-imi prijimatelmi socidlnej
sluzby, ktori dochddzaju do zariadenia v pracovnych diloch na $tyri az osem hodin, va¢Sinou
v sprievode svojich rodicov. V nasledujtcich tabulkdch sa nachadza ich Struktira podla
roznych aspektov, pricom informacie som ziskala Stadiom dokumentacie, pozorovanim

a rozhovormi.

Tabul’ka €.1 Klasifikédcia podl'a pohlavia

Pohlavie: muzské zenské
Pocet 0sdb: 7 9
V percentiach: 44 % 56 %

TabuPka ¢.2 Klasifikacia podla veku

Vek: 19-30r. 31-40r. 41-50 r. 51-60 r.
Pocet 0sdb: 11 3 1 1
V percentach: 69 % 19 % 6 % 6 %
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TabulPka ¢.3 Klasifikacia podl'a postihnutia a inej poruchy

Postihnutia | mentalne telesné zrakové sluchové narusena poruchy

poruchy: postihnutie | postihnutie | postihnutie | postihnutie | komunik. | spravania
schopnost’

Pocet 0sob: 16 5 3 0 5 7

V percent.: 100 % 31 % 19% 0% 31 % 44 %

Tabulka ¢.4 Klasifikacia podl'a stupna mentélnej retardacie

Mentalna retardacia: Pahka stredne tazka tazka
1Q: 69-50 49-35 34-20
Pocet 0s6b: 6 5 5

V percentach: 38 % 31 % 31 %

Tabul’ka ¢&.5 Klasifikacia podl'a lekarskej diagnozy

Diagnoza: detska epilepsia | inkontinencia | psychiatricka autizmus
mozgova liecba portich
obrna spravania
Pocet 0sob: 6 3 1 4 1
V percent.: 38 % 19% 6 % 25% 6 %

Podl'a uz spominaného Zakona o socidlnych sluzbach st prijimatelia socidlnej sluzby
posudzovani podla toho, ako st odkazani na int osobu pri zakladnych zivotnych tkonoch a
sebaobsluhe, ako je hygiena, jedenie, pitie, obliekanie, vyzliekanie, premiestiiovanie,
orientacia a pod. Na zdklade zistovania skuto¢nosti posudkovy lekar spolu so socidlnym
pracovnikom zaradia osobu do stupiia odkézanosti v skale I. — V1., priCom stupen I. znamena
prijimatelia socidlnych sluzieb so stupiiom III. az VI. Ako st zaradeni prijimatelia socidlnych

sluzieb v ,,Dennom stacionari Forresta Gumpa® vidime v tabulke ¢.6.

Tabul’ka €.6 Klasifikacia podl'a stupnia odkédzanosti na inu osobu

Stupen odkazanosti: ITLst. IV.st. V.st. VLst.
Pocet osob: 1 3 3 9
V percentach 6 % 19 % 19 % 56 %
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Plianovanie ¢innosti prijimatel’om socidlnej sluzby v dennom stacionari s oh’adom na

ich individualne potreby a uroven schopnosti

Prijimatelia socidlnej sluzby v dennom stacionédri pracuju v menSich skupinach,
v ktorych sa ucia, ako fungovat’ v kolektive, ako respektovat’ druhych, ucia sa kompromisu,
spolupraci a pod. My vytvarame skupiny s troma az dvanastimi ¢lenmi. Pocet sa v priebehu
dina meni. Prispdsobuje sa naro¢nosti Cinnosti, ktora sa vykonava, ale aj schopnostiam
prijimatel'ov. Skupinu vedie jedna zamestnankyna, popripade jedna zamestnankyia a asistent.
Asistentom, okrem nasej zamestnankyne, moze byt dobrovolnik, alebo praktikant. Co sa tyka

diagnéz a postihnuti, skupina je va¢Sinou pomiesana.

Cinnosti pripravujeme podl'a denného rezimu, tyzdenného rozvrhu, tématickych mesa¢nych
plénov, ro¢ného planu aktivit aindividudlnych planov prijimatelov. Denny rezim je
zostaveny podobne ako v skolke, tyzdenny rozvrh a tématické mesacné plany podobne ako
v Skole. V ro¢nom plane planujeme tradi¢né akcie ako novoro¢né posedenie, karneval, Deii
dobrovolnictva, Denn matiek, MDD, navsteva kupaliska, vylety, Dni otvorenych dveri,

Mikulas, viano¢né posedenie a pod., do ktorych zapdjame aj rodinnych prisluSnikov.

Ked'Ze prijimatelia maju rézne diagndzy, druhy a stupne postihnutia, maju aj rézne potreby
a potrebuju individudlny pristup. Preto ma kazdy prijimatel’ vypracovany individualny plén,
ktory obsahuje ciele, kam sa ma posunut’ a ¢o sa ma naucit. Kazdy rok plan vyhodnocujeme

a upravujeme podl'a dosiahnutych vysledkov a podla individualnych potrieb prijimatela.

Zaver

Vsetci prijimatelia socidlnej sluzby ziji vo funkénych rodinéach, preto je ich pobyt
v nasom zariadeni dobrovol'ny. Te$i nas, Ze o naSe sluzby je zdujem a Ze na$i prijimatelia sa
u nas citia prijemne a naSe zariadenie navstevuju s radostou. TeSime sa z malych pokrokov
naSich prijimatelov, Ze maji v nasej komunite pocit spolupatri¢nosti a uzito¢nosti. To nas

posuva stale vpred a ddva ndm pocit zmysluplnosti nasho povolania.
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UHRINA M. - SOCIALNO-PATOLOGICKE JAVY V ZAKLADNYCH SKOLACH

Abstrakt

Problematika socidlno-patologickych javov v zédkladnych Skolach

KIacové slova

Socialno-patologické javy. Socialny pedagdg. Neospravedlnené hodiny. Zriad'ovatel

Skoly.

Uvod

Socialno-patologické javy na zdkladnych Skolach sa vyskytovali v minulosti, su v
sucasnosti a budu aj v budtcnosti. Odlisuju sa od doby, v ktorej deti ziju, od prostredia v
ktorom vyrastaju a od ich socializacie do spolo¢nosti. Niektoré z tychto javov vystupuju do
popredia vyraznejsie, iné menej vyrazne. Domnievam sa, ze v sucasnosti sa v kazdej Skole
vyskytuju socidlno-patologické javy v akejkol'vek forme.

Globalizacia vychodnej Europy v 90.rokoch minulého storo¢ia priniesla aj na
Slovensko cely rad novych socidlno-patologickych javov, predovSetkym rasizmus,
kybersikanu a kyberterorizmus.

NajcastejSie vyskytujice sa socidlno-patologické javy v sucasnosti v zékladnych
Skolach su :

- Sikana, kybersikana,

- nasilie, agresivita,

- blicovanie, zaskolactvo,

- drogy, drogova zavislost,
- kriminalita,

- rasizmus,

- vandalizmus.

Pri¢iny vzniku:

- klesajuci status rodiny a jej vplyv na vychovu deti (nekompletnd rodina, rodi¢ia pracuju

mimo svojho trvalého bydliska, alebo maju viac pracovnych pomerov),
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- nezaujem rodicov o diet’a ( rozvedeni rodicia),
- klesajuci status ucitel'a v Skolskom prostredi, ale 1 v celej spolonosti ma za nasledok
neakceptovanie ucitel'a ako nositela "vedomosti",
- nedostatok odbornych zamestnancov v skoléch,
- nedostatok vol'noCasovych aktivit Ziakov zameranych na individualne schopnosti
jednotlivcov.

Ak vo vychove deti zlyhavaju rodicia, zodpovednost’ prechadza na starych rodi¢ov, na
Skolu alebo na celu spolocnost’.

"Skola méa byt miesto, kde hrubost, poniZovanie a nasilie akéhokol'vek druhu nema
miesto. Pre diet'a musi byt’ §kola, rovnako ako rodina akymsi ostrovom istoty." (Szijjartoova,

Mala, 2008;s. 5)

1. Postavenie a legislativne normy socialneho pedagoga

"V zahrani¢i ma socialna Cinnost’ v §kolach viacro¢nu tradiciu. Rozsirena je najmi v
USA, kde Skolsky socialny pracovnik existuje vySe 100 rokov. Pozitivne sktsenosti so
socidlnou ¢innostou v Skole preukazuju aj Staty zapadnej Eurdpy. V Skolskych podmienkach
na Slovensku maé socidlna cinnost' pedagogicky rozmer, preto hovorime o socialno-
pedagogickej ¢innosti a profesii socialneho pedagdga."(Davidova, Vidrova,2013,s.15).

Legislativne postavenie socidlneho pedagdéga v prostredi Skoly na Slovensku je
uvedené v nasledovnych norméch:
A. Zakon ¢. 245/2008 Z.z o vychove a vzdelavani ( Skolsky zakon), v § 130, ods. 3 sa
uvadza, ze socialny pedagog je jednou zo zloziek vychovného poradenstva a prevencie, v
ods.5 je uvedené, ze socialny pedagdg vykonava Cinnost’ v Skolach a Skolskych zariadeniach.
B. Zakon ¢. 317/2009 Z.z o pedagogickych a odbornych zamestnancoch, § 19 Kategoria
odbornych zamestnancoch, pism.e) socidlny pedagog.
"Socidlny pedagog vykonava odborné Cinnosti v rdmci prevencie, intervencie a poskytovania
poradenstva najmé pre deti a zZiakov ohrozenych socialno-patologickymi javmi, zo socidlne
znevyhodneného prostredia, drogovo zavislych alebo inak znevyhodnenych detom a Ziakom,
ich zékonnych zéstupcov a pedagogickych zamestnancov $kol a skolskych zariadeni. Socialny
pedagog plni tlohy socialnej vychovy, podpory prosocidlneho, etického spravania, socialno-
pedagogickej diagnostiky prostredia a vztahov, socidlneho poradenstva, prevencie socidlno-

patologickych javov a reedukacie spravania. Vykondva expertiznu Cinnost a osvetova
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¢innost’."( Zakon ¢. 317/2009 Z.z o pedagogickych a odbornych zamestnancoch a odbornych
zamestnancoch, Cl.1, §24).
C. Vyhlaska Ministerstva Skolstva ¢. 437/2009 Z.z, priloha ¢. 2 Kvalifikacné predpoklady

pre odbornych zamestnancoch, ¢ast’' IV: Pozadované vzdelanie Socidlny pedagog :

Vysokoskolské vzdelanie II. stupnia v odbore :
- socidlna pedagogika
- socialna praca

- pedagogika.

2. Pracovna ¢innost’ socialneho pedagoga

Socialny pedagdg je odbornik, ktory je vybaveny teoreticky a prakticky pre vychovné
pdsobenie v prostredi Skoly. Podstatou ¢innosti socidlneho pedagdga je jeho preventivna
¢innost’, ktord sa povazuje za taziskovu néapln jeho Cinnosti. V skolskom prostredi socidlny
pedagdg zameriava svoju ¢innost’ predovSetkym na primarnu prevenciu, pocas ktorej realizuje
jednorazové aktivity, kratkodobé a dlhodobé programy zamerané na predchadzanie vzniku
socialno-patologickych javov.

Sociadlny pedagdg realizuje programy prevencie Sikanovania - v sucasnosti
kybersikanovania, prevenciu exkluzie ziakov, prevenciu prejavov ndsilia a kriminality v
Skolskom prostredi.

Socidlny pedagodg dale;j :

- poskytuje zékladné socialne poradenstvo,

- zastupuje Skolu v priestupkovom a trestno-pravnom konani,

- je ¢lenom odborného timu.

Pracovna ¢innost’ socidlneho pedagodga zavisi od typu Skoly, jej filozofie rieSenia socidlno-
patologickych javov, aktualnej situdcie a potrieb skoly.

Uvedena pracovna ¢innost’ socidlneho pedagodga ma odporucajuci charakter.

3.Praktické skusenosti socialneho pedagoga

Pripad ¢. 1: Osobné skusenosti zriad’ovatel’a Skoly
V r. 2002 sa zakladna Skola stala samostatnym pravnym subjektom. Zakon ¢. 416/2001 Z.z o
prechode niektorych posobnosti zo §tatu na obce a mesta a VUC umoznil samospravam stat’

sa zriad'ovatelom 8kol. V r. 2004 zriadovatelom zakladnej Skoly sa stala Obec Budkovce.
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Obec v zastipeni starostom obce v spolupraci so Statutdrnym zastupcom skoly hladali nové
spOsoby rieSenia socialno-patologickych javov. Rozhodli sme sa ist’ vlastnou cestou, na ktorej
zdkladnym prvkom bola vzajomna spolupraca a urcenie jednotlivych krokov a cielov.
*  Prvy krok:
Ciel’ : Znizenie poctu SPJ, zlepSenie spoluprace s rodicmi, zvySenie dovery medzi
pedagdgom a rodi¢om.
* Druhy krok:
Ciel’: ZlepSenie skolskej dochadzky, spolupraca so zriad’ovatel'om.
* Treti krok:
Ciel: Vytvorenie odborného timu.
Realizécia jednotlivych krokov a cielov:
Prvy krok: Zavedenie kamerového systému v Skole.
Najskor bolo nainstalovanych 12 kamier, v su¢asnosti mame v celom areali zédkladnej Skoly
nainStalovanych 36 kamier. Pri realizacii kamerového systému sme narazili v tom case na
nejasné legislativne normy ( mézu alebo nemdzu byt nainStalované kamery v prostredi
Skoly), ako aj na nesthlas niektorych psychologov.
Dosiahnuty vysledok:
ZniZeny pocet poruSovania Sk. poriadku ( kradez, Sikana, ublizenie na zdravi a pod.,).

Zvysenie dovery rodi¢ov voci ucitel'ovi ( znizil sa pocet staznosti rodiCov na ¢innost’ ucitel’a).

Graf &. 1. Dosiahnuté vysledky za obdobie r. 2002-2015

120 Rad 1:Pocet pripadov porusovania
Skolského poriadku
100 - Rok 2002 = 105
80 - Rok 2015 =47
Znizenie 0 55%.
60
mRad 1 Rad 2:Pocet deti zo SZP z poctu
40 - ziakov v zakladnej Skole v %
mRad 2
20 - Rok 2002 =19%
0 Rok 2015 =41%
Rok 2002 Rok 2008 Rok 2012 Rok 2015 Narast poctu Ziakov 0 22%.

Druhy krok: Zlepsenie skolskej dochadzky.
Zakladnym krokom k dosiahnutiu ciela - zlepSenie Skolskej dochadzky, bola
sucinnost’ s miestnou samospravou (obcou) a s rodi¢émi. Velky déraz sme dédvali na to, aby
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sme aktivne spolupracovali aj s inymi organmi ( UPSVaR a Policiou SR). V pripade, ak mal
ziak viac ako 15 neospravedlnenych hodin za jeden kalendarny mesiac, tento udaj sme
oznamili na prislusny trad préace, socidlnych veci a rodiny. V pripade, ak Ziak mal
neospravedlnenych 60 a viac vyucovacich hodin za prislusny Skolsky rok, oznamili sme to
zriad’'ovatel'ovi. Zriad’'ovatel’ Skoly je povinny zacat’ priestupkové konanie voci zakonnému
zastupcovi ziaka. Uvedomili sme si, Ze zakonny zastupca Zziaka musi niest’ priamu
zodpovednost’ za svoje dieta.

Pri pocte 100 a viac neospravedlnenych hodin $kola zaslala oznam na Policiu SR, ktora zacala
trestnopravne konanie voci zdkonnému zastupcovi ziaka.

Dosiahnuty vysledok:

Rodicia na vlastnej kozi pocitili dosledky svojej zodpovednosti, resp. nezodpovednosti voci
svojmu dietatu. K svojim povinnostiam pristipili ovela zodpovednejSie a v pripade
nepritomnosti ziaka v Skole ho okamzite ospravedliiovali aj dolozenym lekarskym
potvrdenim. Kone¢ny vysledok tohto kroku bolo podstatné zniZenie poc¢tu neospravedlnenych

hodin.

Treti krok: Vytvorenie odborného timu.

Velmi dolezitym krokom bolo zriadenie odborného timu v Skole. Do pracovného
kolektivu skoly pomeru postupne pribudli Skolsky psycholdg, Skolsky Specidlny pedagog,
socidlny terénny pracovnik a 8kolské bezpeénostné oko. Skolské bezpecnostné oko je
ojedinely projekt v zdkladnych skolach na Slovensku. Tvoria ho dvaja zamestnanci $koly,
pricom jeden je z majoritnej a druhy z minoritnej spolo¢nosti. Ich vzajomna spolupraca pri
rieSeni konfliktnych situdcii v Skole je prikladom spoluzitia a spoluprace pri prevencii
socialno-patologickych javov. Cinnost $kolského bezpenostného oka je zamerana
predovsetkym na bezpecnost’ ziaka pocas jeho pobytu v skole.

Dosiahnuty vysledok:

Podstatné zniZenie pripadov Sikanovania a nasilia medzi ziakmi, znizenie poc¢tu trazov.

Pripad ¢. 2 : Osobné skuisenosti 7 prace socidalneho pedagoga v zdakladnej Skole

Na zaciatku bola aktivita riaditel’ky Skoly na vytvorenie kompletného odborného timu
— doplnenie o Skolského psycholdga a socidlneho pedagdga. Okrem inych uloh, ktoré boli
kladené na tento odborny tim, zdkladnou a hlavnou tilohou socialneho pedagdga bolo zniZenie
poctu vymeskanych, hlavne neospravedlnenych hodin. Zakladna Skola mala v tom ¢ase ( v

r.2016) viac ako 65% deti zo socidlne znevyhodneného prostredia a evidovala vysoky pocet
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vymeskanych hodin, zvlast neospravedlnenych hodin. Na zlepSenie stavu nepomahali
dovtedy ziadne z prijatych opatreni, problém sa nevyriesil, problém sa nabal'oval ( princip
snehovej gule). Tento stav zneuzivali zdkonny zastupcovia ziakov, ako aj samotny ziaci. Bolo
nevyhnutné, aby prostrednictvom socidlneho poradenstva bol zékonny zéstupca upozorneny
aj na mozné sankcie a trestnopravnu zodpovednost' za zanedbavanie povinnej Skolskej
dochadzky, aby Skola zmenila filozofiu oznamovacej povinnosti. Oznamenie o pocte
neospravedlnenych hodindch sme uZz neposielali zriad'ovatel'ovi, ale priamo prislusnej
organizacii. Takto sme ziskali istotu, Ze prisluSnd organizécia, ktora je zodpovedna konat’,
bude konat’.

Vysledok sa dostavil pomerne rychlo. Po niekolkych mesiacoch, kedy niektori
rodinny zastupcovia nedostali z tiradu prace rodinné pridavky domov, ale boli im poukézané
na obec, kedy niektori rodicia boli predvolany na obec v rdmeci priestupkového konania, alebo
v niektorych pripadov sa zacalo trestnopravne konanie voci zdkonnym zastupcom si
uvedomili, Ze ich prehresky voci zakonom nezostanli zabudnuté a nepovSimnuté. V priebehu

dvoch rokov sa znizil poc€et neospravedlnenych hodin az o 29%.

4. Vyskum na tému Socialno-patologické javy na ziakladnych Skolach

Vyskum na tému: Socidlno-patologické javy na zakladnych Skolach, autor Uhrina.M.
bol uskutocneny v r. 2016 na vzorke 451 respondentov . Respondenti vyskumu boli riaditelia
zakladnych §kol. Vyskum obsahoval 20 otazok. Do tejto prezentacie boli vybraté tri z nich,
ktoré sa priamo dotykali socidlno-patologickych javov v skolach.
Otazka ¢. 5 : Aky mate pocet ziakov na zakladnej Skole zo socidlne znevyhodneného
prostredia?
Odpoved’: 89 5kol, ¢o je 20 % respondentov uviedlo, Zze ma viac ako 50% ziakov zo socidlne
znevyhodneného prostredia. Styridsatpat’ §kol, ¢o je 10% respondentov ma viac ako 90%
ziakov zo socidlne znevyhodneného prostredia.
Otazka ¢. 6: Ktorého odborného zamestnanca mate v Skole v pracovnom pomere?
Odpoved’:
-Skolského $pecialneho pedagdga ma 142 $kol,
- Skolského psychologa ma 49 §kol,
- socialneho pedagoga ma 17 $kol,
-vychovného poradcu, asistenta ucitela méa 16 skol.

Ani jedného odbornika nema 188 §kol, o je 42% respondentov.
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Otazka ¢.7: 7 akého dovodu nemate odborného zamestnanca?
Odpoved’: Vsetkych 188 §kol uviedlo, ze ich nema z dévodu nedostatku financnych
prostriedkov.

Statisticky vysledok vyskumu:
1.Vysoka zavislost’ poctu socidlno-patologickych javov v zdkladnych Skolach a poctu ziakov
zo socialne znevyhodneného prostredia.
2.Vysoka zavislost’ nedostatku odbornych zamestnancov v zakladnych Skolach a nedostatku
finan¢nych prostriedkov na ich ¢innost’.

Kedze v skolach v sucasnosti posobi iba maly pocet socidlnych pedagogov,
Specializované ¢innosti vykonéavaju pedagogicky zamestnanci , pripadne Skolsky psycholog.

Riesit’ socidlno-patologické javy v skolach bez odbornych zamestnancov je beh na dlhé trate.

5. Prevencia socialno-patologickych javov

Najlepsou prevenciou socidlno-patologickych javov je vychova dietata v uplnej a
funk¢nej rodine. "Rodina zaloZena manzelstvom je zékladnou bunkou spolo¢nosti."( Zakon ¢.
36 /2005 Z.z o rodine, €l.2).

V zmysle Dohovoru o pravach dietat’a je Skola povinna zabezpecit’ aktivnu ochranu
deti pred socidlno-patologickymi javmi a realizovat’ prevenciu.

V prostredi zakladnych §kol je Skola povinnd uskutocnovat aktivity zamerané
predovsetkym na primdrnu prevenciu, z nich najméi na predchédzanie socidlno-patologickych

javov formou besied, prednaSok, vol'nocasovych aktivit a vycvikov.

6. Spolupraca Skoly a zriad’ovatel’a

Zékon €.416/2001 Z.z o prechode niektorych pdsobnosti zo Statnej spravy na obce a
VUC preniesol na samospravy zodpovednost’ zriadovatel'a $koly. Od toho asu sa Statutari
obce a Skoly mali byt partnermi v spolupraci, nie superi v komunikécii.

Na zaciatku bola obec - ako zriad'ovatel’ §koly nutena riedit’ ne¢akané problémy. Skolu
prevzali v zlom, Casto vo vel'mi nevyhovujucom stave. Hygienické zariadenia, spolocenské
priestory, kuchyne a jedalne, telocviéne bolo potrebné ¢o najskor nielen modernizovat, ale
udrziavat’ v prevadzky schopnom stave. K tymto problémom sa nabalili aj problémy
personalne, kde Skoly nemali dostatok odbornych zamestnancov.

Spolupraca obce a Skoly stoji a pada na schopnosti vzajomnej komunikécie, hlavne pri

rieSeni problémov v oblasti socidlno-patologickych javov vyskytujucich sa v Skole. Obce
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neboli na tuto novu ulohu pripravené. Dodnes niektoré obce ako zriadovatelia $kol neriesia
problémy v priestupkovom konani pri zanedbavani povinnej Skolskej dochadzky. Spolupraca
obce a Skoly stoji a pada na schopnosti vzajomnej komunikicie nielen dvoch Statutarnych

zastupcov, ale aj poslancov obce a vedenia Skoly

7. Zaver

"Podmienky v Skolach nie st vyhovujice. V sucasnosti pedagogovia musia bojovat
okrem beznych problémov s va¢sim poctom nesStandardnych socialno-patologickych javov.
Na $koly sa vali praca, ktora vyplyva z novej legislativy. Skola ju musi plnit bez ohl'adu na
to, ze Skola je vychovno-vzdeldvacou institiciou a bez ohladu na to, ¢i ma alebo nema
vytvorené finanéné alebo personalne podmienky. Skoly si nemoézu dovolit’ zamestnat’ d’alsich
l'udi, tak to robia ucitelia". (Petakova, A. Ucitel'ské noviny 2016)

Pokial’ §tat nevytvori pre Skoly vhodné podmienky, zriadovatel' Skoly je povinny

vytvorit’ $kole také podmienky, aby mohla plnit’ svoju spolocensku funkciu.
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VANSAC, P. - SOCIALNE DOSLEDKY ALKOHOLIZMU NA RODINU

Abstrakt

Cielom nasho prispevku je poukazat’ na to, aké socidlne dosledky ma alkoholizmus
otca respektive matky na rodinu. Teoretici socidlnej prace analyzuji désledky alkoholizmu
najcastejSie stratou funkcnosti rodiny, zamestnania, rodinnych vézieb a izolaciu alkoholika.
V prispevku uvadzame S$tyri kazuistiky, v ktorych akcentujeme, aké dosledky spdsobil

alkoholizmus v jednotlivych rodinach nasich participantov.

KIacové slova

Alkoholizmus. Kazuistika. Rodina. Socialne dosledky.

Abstract

The aim of our contribution is to point out the social consequences of father's and
mother's alcoholism on the family. Social work theorists analyze the effects of alcoholism,
most often by losing family, employment, family ties and isolation of alcoholics. In our
contribution, we present four casuistries in which we highlight the consequences of

alcoholism in the families of our participants.

Keywords

Alcoholism. Casuistries. Family. Social consequences.

Uvod

Na dne$nii spolo¢nost vplyva mnoho nepriaznivych faktorov. Ci uz je to stres,
choroba alebo zlozitd ekonomicka situacia spdsobend nezamestnanostou, zadlZzenostou a
nizkymi prijmami. Kazdy ¢lovek sa so svojimi problémami vyrovnava inak. Vzhl'adom k
tomu, ze vo svete je vSeobecne benevolentnejsi pristup k lahkym drogdm, kde mézeme
spokojne zaradit' aj alkohol, neraz ludia hladajii rieSenie svojich problémov prave

prostrednictvom nich. Alkohol je jednou z najpristupnejsich navykovych latok.
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Nas prispevok sa dotyka alkoholizmu a jeho ddsledkov na rodinu. Cez konkrétne kazuistiky
sa snazime poukazat’ na Skodlivy vplyv alkoholu na zdravie jedinca, na jeho spolocenské
postavenie a jeho nepriaznivy vplyv na ¢lenov rodiny a najmi na deti. Tie trpia zavislost'ou
rodi¢a najviac, nedostatok vzorov ma neskorSie u nich za nasledok vzniku alkoholickej
zéavislosti alebo zavislosti na inych navykovych latkach. Pre spravne fungovanie rodiny je
dolezité, aby spiiiala vietky funkcie, teda biologicku, ekonomicki, vychovnu a socializaénu.

Pokial’ je narusena ¢o 1 len jedna tato funkcia, moZzeme hovorit’ o dysfunkcnosti rodiny.

Dosledky alkoholizmu na rodinu

Ak sa zavislym od alkoholu stane jeden z rodicov, su naruSené vsetky funkcie rodiny.
Rodina prestane spliiiat’ zakladnt vychovnu, socializaénii, ochrannt a emo&nu funkciu. Moze
dojst’ k ovplyvneniu kvality Zivota jednotlivych ¢lenov, predovSetkym vsak deti. Nie s tak
vytvorené dostatocné podmienky k ich inteligenénému rozvoju, ktoré st asto ovplyvnené
nedostatoénym materidlnym zabezpecCenim. Zavislost' je spojend s narusenim celkovej
rodinnej atmosféry. M6ze to mat’ za nasledok manzelské hadky, ktoré mozu vyustit’ k nevere,
az rozpadu manzelstva.
Zavisli jedinci nemaju svoju zavislost’ od alkoholu rovnomerne rozvinuta. Spolo€ensky
pokles sa prehlbuje s jej zvySovanim, ¢im trpi rodina, spolo¢nost’ a v neposlednom rade
samotny alkoholik. Oznacenie cloveka za alkoholika ma vyrazny socialny charakter.
Spolocnost ho definuje na zdklade mnohych priznakov, ktoré vykazuje. Na zaciatku je rodina,
ktora reaguje na vzniknutd situaciu. Najprv dochadza k poruchdm komunikécie, o moze
viest’ az k destrukcii rodinnych vzt'ahov. Stracaju sa prirodzené socidlne role a vyvrcholenim
je priznanie samotného alkoholika. (Tokarova et.al. 2003).
Lindenmeyer (2009) uvadza tri podmienky socialneho ipadku u zavislého od alkoholu:
& bezprostredné socidlne nasledky alkoholizmu (napr. odlucenie a rozvod v rodine, zlyhanie
pri poziadavkach v praci alebo vo vol'nom Case, vypoved a nezamestnanost’, nedostatok
finan¢nych prostriedkov a dlhy, trestnopravne komplikacie, strata byvania
az bezdomovectvo,

& izolacia a odmietanie alkoholika,

& vyhybavé stratégie alkoholikov (napr. socidlne stiahnutie alebo uprednostiiovanie
kontaktu s podobne pijicimi, aby tak unikli stigmatizovaniu ich problémov s alkoholom).

Cela rodina alkoholika je vystavovana zatazovym situdcidm. Badatelné st zmeny

v spravani. ktor¢é mézu byt odlisné od situécie, kedy eSte alkohol rodinu stmel'uje az po
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situacie. kedy alkohol spdsobi rozpad rodiny. Samotny alkoholik nezastdva plnohodnotne
funkciu rodica po stranke psychickej, spolocenskej a v nepodstatnej miere materialne;.

Rodina ako zdkladna stavebna jednotka spoloc¢nosti je v prevaznej miere zakladana
k uspokojovaniu emoc¢nych potrieb dospelych, problémom sa stdva vtedy, ak jeden z rodicov
podlahne zavislosti, ¢im dochadza k naruSeniu a mnohokrat az k rozpadu rodiny. Touto
situdciou trpi prevazne diet’a. Je ovplyvnené neprijemnym zazitkom. (Matousek et al., 2005).

V rodinach, kde je jeden z rodicov alkoholik, je zjavny jeho nezaujem o bezproblémové
fungovanie rodiny. NedokdZe so zodpovednostou pristupovat’ k plneniu rodi¢ovskych
povinnosti, ¢o sa nepriaznivo odraza vo vychove dietata. To vzniknuté problémy stavia pred
vSetky ostatné. Jeho vysledky v Skole sa zhorSuju a ono samo sa nedokaze plne sustredit’ a tak
sa stdva, Ze neraz vyuziva iba malé percento zo svojho potencidlu. Rodi¢ alkoholik ma vplyv
aj na neskorSie spravanie dietat’a, ktoré moze byt problematické, pripadne dieta za¢ne voci
rodicovi citit’ odpor a prestava ho respektovat’.

Rodic¢ia zavisli na navykovych latkach zvyknu svoje deti ignorovat’ a tato nev§imavost’
ma potom negativny vplyv na citovu stranku deti a ich spravanie sa v spolo¢nosti. Vzajomné
vztahy medzi rodiémi a det'mi su Casto hrani¢né, rodi¢ v snahe mat’ od dietata pokoj vytvara
nepredvidatel'né a az nésilné spravanie. (Bechynova, Konvickova, 2008).

Vazny problém vznikd vtedy, ked’ je alkoholik vyluceny z rodinného zivota. Svojou
pasivnou ucastou a nezdujmom o jej chod sa z tohto procesu vylucuje aj sam, nésledne ma
vSak potrebu upadnit’ do eSte vicSej depresie, ¢o ma za nasledok zvysenie davky. Jedinym
moznym rieSenim tejto situacie je, Ze si naplno uvedomi svoju situdciu a vyhl'add odbornu
pomoc. Druhd moZnost’ je, ze v danej situacii sa rodina nerozpadne kvoli alkoholizmu
jedného cClena, ale jej problémy sa rieSia. Aj v tomto pripade je najpodstatnejSie dospiet’ k
zaveru, ze jedinym rieSenim je vyhladat’ odbornii pomoc. Té4to by sa v§ak mohla dotykat’ aj
ostatnych ¢lenov rodiny. Rodinna ¢i manzelska terapia by do znac¢nej miery napomohla k
zmene postojov ostatnych ¢lenov rodiny a zabranili by recidive.

Z1a ekonomicka situacia jedinca, pripadne celej rodiny spdsobuje vazny sociilny
problém v spolo¢nosti oznacovany pojmom chudoba. (Helus, 2007).

Skor nez sa jedinec mdze dostat’ na uroven chudoby, prechadza urcitymi fazami pri
ktorych sa mdze snazit o napravu, a ma moznost zmiernit a zastavit prehlbovanie
nezelaného socidlneho javu, ktory moéze rodinu a jeho samotného priviest k dosledku
chudoby. Pri nerieSeni hlavne ekonomickej funkcie rodiny, postupne dostdva rodinu na

hranicu zivotného minima.
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Zakon ¢. 601/2003 Z. z. o zivotnom minime, ustanovuje zivotné minimum ako
spoloCensky uznani minimalnu hranicu prijmov fyzickej osoby, pod ktorou nastdva stav jej
hmotnej nadze. Zakon o Zivotnom minime stanovuje, ktoré prijmy sa zapocitavaji a na
zédklade, ktorych sa urCuje zivotné minimum pre obCana a osoby, ktoré su s nim spoloc¢ne
posudzované. Hranica zivotného minima je vzdy valorizovana k 1. julu bezného roku.
(Schavel a kol.,2010).

Gabura (2006) uvadza dva typy hmotnej nadze rodiny:*
- aktudlna hmotna niidza — niekedy moZzu rodinu mobilizovat, pri dlh§om trvani moze
viest’ k pasivnej rezistencii,
- chronicka hmotna nudza — charakteristicka je pasivitou, spolichanim sa iba na pomoc
z vonku.
Zakon o Hmotnej nudzi 599/2003 definuje:
. Hmotna nudza je stav, ked prijem obcana a fyzickych osob, ktoré sa s obcanom spolocne
posudzuju, nedosahuje Zivotné minimum a obcan a fyzické osoby, ktoré sa s obcanom
spolocne posudzuju, si prijem nemozu zabezpecit' alebo zvysit' viastnym pricinenim.

Chudoba. Hlavny vyznam tohto slova sa spaja s nizkym prijmom alebo Ziadnym, ¢o ma
za nasledok vel'mi zIi finan¢nt situdciu jednotlivca. Spolo¢nost’ vytvara systém pre pomoc
socidlne slabsim, no Casto je tento systém nepostacujuci alebo v opacnom pripade abstinuje
vedomost’ o tom, na koho sa obratit’ a kde pomoc vyhladat. Chudoba je povazovand za
socialny problém, pripadne za socialno-patologicky jav. V rodine st chudobou ohrozené aj
deti a tA moze do velkej miery ovplyvnit' ich vyvoj. Nedostatok finanénych prostriedkov
v rodine ovplyviiuje rodinu na mnohych trovniach.

Ak v rodine, kde prevlada zvysena konzumacia alkoholu, no sucasne prekonava aj rozne
socialne dosledky, ktoré boli spdsobené tymto nadmernym uZivanim a nachédza sa v rodine
dieta, ktorému hrozi, ze v danej rodine vznikne alebo uz vzniklo zlyhanie rodi¢ovskych roli,
ohrozi sa jeho dal§i vyvoj, su pripravené opatrenia na jeho ochranu. Dieta patri medzi
chranené osoby.

Zakon 305/2005 o socialnopravnej ochrane a socidlnej kuratele, ustanovuje: ,,

(2) Socialnopravna ochrana deti je subor opatreni na zabezpecenie
a) ochrany dietata, ktora je nevyhnutna pre jeho blaho a ktord respektuje jeho najlepsi
zdujem podla medzinarodného dohovoru,
b) vychovy a vsestranného vyvinu dietata v jeho prirodzenom rodinnom prostredi,

¢) nahradného prostredia dietatu, ktoré nemoze byt vychovavané vo vlastnej rodine.
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(3) Socidlna kuratela je subor opatreni na odstranenie, zmiernenie a zamedzenie
prehlbovania alebo opakovania poruch psychického vyvinu, fyzického vyvinu a socialneho
vyvinu dietata a plnoletej fyzickej osoby a poskytovanie pomoci v zavislosti od zavaznosti
poruchy a situdcie, v ktorej sa nachddza dieta alebo plnoleta fyzicka osoba.* (zdkon 305/

2005 Z.z. o socidlno-pravnej ochrane deti a o socidlnej kuratele).

Socialne dosledky na rodinu pri uzivani alkoholu mézu byt rézne az desivé. Nasledkom
moze byt rozpad rodiny, strata rodicovskych roli, no neobchddza tento negativny jav aj stratu
profesionalnej role, v niektorych pripadoch zavislého jedinca moze doviest az k
bezdomovectvu. Ak vznika nekontrolované uzivanie alkoholu, straca sa usudok rozliSovat
spravne a nespravne postoje. Z pracovného procesu je takyto jedinec vyluceny, pretoze
dochadza k znizovaniu jeho pracovného nasadenia, ¢im straca zékladné pracovné navyky a v
kone¢nom dosledku dochédza k strate socidlnych vztahov spojenych so zamestnanim. Zo

stratou zamestnania postupne dochddza k oslabeniu ekonomickej situacie rodiny.

Kazuistika vypracovana na ziklade zaznamového harku — muz 48 rokov

KAZUISTIKA ¢. 1
Vek : 48 rokov

Bydlisko xxx

Pohlavie: muz

Rodinna anamnéza: Klient pochddza z troj¢lennej rodiny. Detstvo opisuje ako uZasné,
nadherné. Rodina bola usporiadand, harmonické. K rodi¢om pristupoval s reSpektom a tictou.
Matka bola komunikativnejSia, vedel sa s fiou rozpravat a poradit aj o najintimnejSich
zalezitostiach. Otec bol v tomto menej komunikativny. Je ako jediné dieta svojich rodicov.
Rodic¢ia zomreli, trapilo ho to, no bolo to ocakavané. V rodine ziaden ¢len ¢i uz rodicia alebo
stari rodic¢ia neuzivali alkohol a neboli zavisli na tejto latke. Jeho sucasnd rodina ma este
dvoch ¢lenov, manzelku a dcéru, ktoré ho podporuju v liecbe od zavislosti na alkohole.
Manzelka je medicinsky vzdelana a dcéra Studuje medicinu.

Osobna anamnéza: Narodil sa bez komplikacii, matka nemala Ziaden problém pocas
tehotenstva a ani pri pdrode. Vyrastal v Uplnej, sdm definuje, Ze az v ukazkovej rodine.
Neprekonal Ziadne vaznejSie ochorenia, len bezné detské choroby, odreniny, zlomeniny pri

pade z kona.
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Vystudoval vysoku skolu. Pocas stadia sa stalo, Zze obcas si vypil so spoluziakmi, bolo to
prilezitostné. Po skonceni Skoly si zalozil rodinu, v ktorej sa narodila dcéra. Pracoval ako
Statny zamestnanec v riadiacej funkcii. V praci nemal Ziaden problém, ani ho tam nik
nezaregistroval, ze ma problém s alkoholom. Z doévodu, aby si uchoval svoj status
v zamestnani, dal vypoved’ zo zamestnania, aby sa mohol lie€it, no nebude mat’ problém sa
vratit. LieCenie prebieha v tajnosti, ma obavy, aby mu to neposkodilo socialne postavenie.
Finan¢ne rodinu zabezpecCoval, nakol'ko jeho financ¢né prijmy boli nadpriemerné,
nepocitovala rodina finanéni ntdzu. Zabezpecenie zakladnych Zzivotnych potrieb bolo
bezproblémové. Rodina mala zabezpecenu dovolenku dvakrat do roka. Pracoval ako Statny
zamestnanec v riadiacej funkcii. Casto cestoval. V roku 2005 zacal pocitovat’ stavy depresie
a uzkosti, sam vyhl'adal pomoc psychiatra. Do roku 2009 sa mu darilo depresie zvladnut.
Nastupil pocit vyhorenia, tento pocit sa uvolnil pri uziti alkoholu. Davky postupne zvySoval
az to bolo 1 liter alkoholu na den. Zacala sa menit aj povaha klienta, bol vulgarny, agresivny,
podvadzal manzelku. Manzelka podala ziadost’ na rozvod, ked’ nastupil na liecbu, manzelka
ziadost’ o rozvod pozastavila. LCutuje ¢o vSetko spdsobil, miluje svoju rodinu, nevie si
predstavit, Ze by sa s nim dcéra nerozpravala, to by nezvladol. Chcel by vratit’ vSetko tak ako
to bolo, kym neziskal alkohol nad nim moc. Je si vedomy, ze ak by nezvladol lieCbu, pride o
rodinu aj o pracu. Ma rad knihy, prirodu a ¢as strdveny so svojimi najbliz§imi.

Status praesens: Klient z pracovne] vycerpanosti zacal pocitovat’ stavy uzkosti a depresie,
obcas to liecil alkoholom. Obcasné uzivanie sa stavalo CastejSie, aZ sa stalo kazdodenné.
Stavy tuzkosti a depresie, ktoré pocitoval sa snazil lieCit. V roku 2005 vyhladal sam
psychiatri¢ku, snazil sa ndjst’ rieSenie na depresie a syndrom vyhorenia. Do roku 2009 sa mu
to darilo, postupne z ob¢asného uzivania alkoholu sa stavalo CastejSie uzivanie az to prerastlo
na lliter za defl. V préci nepil. Po alkoholovom opojeni zac¢al menit’ spravanie a bol vulgarny,
agresivny az vel'mi. Manzelka podala ziadost’ na rozvod, klient za Zziadnu cenu nechce prist’ o
svojich blizkych a tak podstipil detoxikaciu a nasledne nastupil do resocializaéného centra
pre drogovo zéavislych. Uziva lieky na tzkostné stavy a depresiu . Je citit’ v hlase obavu zo
zlyhania. Pri rozhovore Zzmoli v ruke servitku. Tieto stavy sa mu dari eliminovat’. Miluje svoju
manzelku a dcéru. Nevie si predstavit, Zze by sa dcéra s nim nerozpravala. M4 obavu ¢i
zvladne liecbu. No je rozhodnuty spravit' vSetko, aby zvladol odolat’ alkoholu a hlavne

zvladol aj stavy uzkosti a depresie.
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Stanovenie cielov:

psychoterapia

manzelska terapia

lieCenie depresie a izkosti

stretnutia v skupine anonymnych alkoholikov

Prognoza: Rodina klientovi pomaha, je s nim kazdy def,, manzelka sa chce zucastiovat
manzelskej terapie. Na zdklade toho, Ze rodina chce tento problém rieSit’ je mozné
predpokladat’, Ze sa klientovi podari liecbu zvladnut’, spolupracuje, sam si rozliSuje hodnoty,
vidi o spdsobilo uzivanie alkoholu.

Hodnotenie: Klient ma snahu pracovat’ na sebe, je pokojny. Obcas sa objavia stavy depresie,
dari sa mu ich zvladnut. Sdm ma snahu na stretnutiach s psycholégom pripadne psychiatrom.
Bude sa zucastiiovat’ stretnuti anonymnych alkoholikov. Postupne sa zapoji do pracovného
pomeru, vynalozi usilie a snahu aby rodina mohla fungovat' a nepocitovala narusenie

alkoholom.

Kazuistika vypracovana na zaklade ziznamového harku — muz 36 rokov

KAZUISTIKA ¢&. 2
Meno klienta: L.D.
Vek : 36 rokov

Bydlisko xxx

Pohlavie: muz

Rodinnd anamnéza: Klient pochadza z usporiadanej, harmonickej rodiny. Rodina mé Styroch
¢lenov, matka, otec, sestra a klient. Vztahy v rodine opisuje ako dobré harmonické, obc¢as pri
nedorozumeniach vzdy si vSetko vysvetlili. Neuvadza Ziadne patologické zazitky ¢o by malo
mat’ na jeho osobu nepriaznivy vplyv. V rodine matka bola benevolentnejSia, otec zdsadovy.
So sestrou obcas strodenecké nezhody, boli primerané. Vzajomne sa v rodine reSpektuji.
Jeho stcasna rodina ktoru si zalozil, ma troch Clenov, manzelka, syn ktory ma sedem rokov
a klient. Tym, Ze klient zvySoval davky konzumacie alkoholu, manzelka podala Ziadost’ na
rozvod. Pozastavila ju ked manzel nastupil na liecbu. Manzelka pracuje ako asistentka
riaditel’a.

Osobna anamnéza: Narodil sa bez komplikécii, donosené dieta, tehotenstvo matky bolo

bezproblémové a aj porod. Vyrastal ako aj sdm definuje v uplnej, harmonickej rodine, kde aj
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ked vzniklo nedorozumenie vzdy sa vyriesilo a vysvetlilo. Nepovazuje to za patologiu ,
komunikécia v rodine fungovala vel'mi dobre. Neprekonal vaznejSie ochorenia, len bezné
prechladenia a detské choroby. Mal aj zlomeninu nohy, ktora sa stala pri Sporte. M4 ukoncent
strednti Skolu s maturitou, vysoku Skolu zacal Studovat’ no neukoncil. Zalozil si rodinu,
v ktorej sa narodil syn. Ma teraz sedem rokov. Pracuje ako manazér v nemenovanej firme,
finan¢ne zabezpeCoval rodinu dostato¢ne, nakolko jeho prijem je nadpriemerny, rodina
nepocit'ovala financny nedostatok. Kriticky problém s alkoholom ma asi dva roky. Zacalo to
nevinne, obcas oslavy, pobyt na chate. Postrehol, Ze ked’ si vypije ma uvolnenejsi prejav.
Vel'mi nepriaznivo vplyvalo na jeho osobu ked” manzelka stale dévala najavo a kritizovala
jeho emocnu stranku. Kritizovala stdle, ze nevie sa emoc¢ne prejavit’ ¢i v radosti alebo
v smutku. No klient to opisuje, Ze je v iom tol'’ko radosti ako pred vybuchom no nie je to
podla manzelkinej predstavy. Tieto natlaky boli spustacom na zdklade ktorych zacal
zvySovat’ davky alkoholu , ktoré¢ prerastli do pomeru 1:2, znamena to, ze ak to bolo 10 piv
k tomu bolo 5 poharikov alkoholu. Sam si je vedomy Co vSetko sa v rodine nasledkom
uzivania alkoholu udialo a snazi sa o napravu. Byval s rodinou v rodinnom dome. Manzelka
podala ziadost’ na rozvod, odstahovala sa, klient, aby nebol v dome sam S§iel byvat' do
podnajmu. Zacal pracovat’ sam na zmene a vyhladal pomoc. Manzelka pri zisteni ako sa
zachoval manzel, pozastavila ziadost na rozvod, manzela podporuje v jeho rozhodnuti.
Sthlasi s rodinnou terapiou. Klient ma ciel’ aby rodina fungovala usporiadane. Je normalne,
ze mozu vzniknit' malé nedorozumenia no tie sa daju riesit. Nechce dopustit, aby vznikol
problém, ktory by zapric€inil alkohol. Je si vedomy a trochu sa aj obava, ze ak by to nezvladol,
bola by to jeho prehra. Stratil by rodinu, pracu a aj sam seba. Ma rad hudbu, Sport s priateI'mi
a vol'ny ¢as ktory venuje rodine.

Status praesens: Klient nezvladol nespokojnost’ a natlak od manzelky. T4 mu ustavicne
vycitala, Ze nevie prejavovat’ radost’ ani smutok. Bol z toho nestastny, pretoze v skuto¢nosti
dokazal mat’ v sebe vel'ky pocit radosti a St’astia. No nebolo to podla predstavy manzelky.
S obc¢asného uzivania alkoholu, ¢o bolo pri narodeninach, pripadne pri stretnutiach na chate
s priate'mi, uzivanie alkoholu zacal zvySovat. Uvadza, Ze sa dostal v uzivani alkoholu do
pomeru 1:2, to znamena, ze ak vypil 10 piv, k tomu vypil 5 poharikov alkoholu. Neuzival
ziadne lieky. Ani teraz pri liecbe ako jediny klient v zariadeni nepotrebuje uzivat’ lieky na
uzkostné stavy adepresiu. Dodrziava len denny program stanoveny v zariadeni. Je
disciplinovany a snazi sa pre ndpravu. Manzelka, ktora podala ziadost’ na rozvod, tato Ziadost’

pozastavila, podporuje manzela v jeho rozhodnuti ¢o ho dost’ prekvapilo a je rad. Klient ma
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plynulti komunikaciu, otvorene vyjadril, Zze predsa méa obavu ze by liecbu nezvladol, vie, ze
by prisiel o rodinu, pracu a sdm o seba, pocitoval by to ako neschopnost’ z jeho strany.
Manzelka mu poméaha, aby prekonal tieto obavy.
Stanovenie cielov:

- psychoterapia

- manzelska terapia

- stretnutia v skupine anonymnych alkoholikov
Prognoza: Je mozné predpokladat, Ze sa klientovi podari liecbu zvladnut, nakolko
spolupracuje, sam si rozliSuje hodnoty, vidi ¢o sposobilo uzivanie alkoholu, no dolezité je ze
nie je sam a rodina ho podporuje a pomaha.
Hodnotenie: Klient je pokojny, ma dobru komunikaciu, vyjadruje vSetky svoje pocity, no je
skor introvert. Mé& snahu pracovat’ na sebe a sdim sa bude snazit’ za¢astiiovat’ na stretnutiach
s terapeutom, psychologom, psychiatrom a zapdjat’ sa do stretnuti anonymnych alkoholikov.
Viac ako alkohol chce svoju rodinu a svoj Zivot, preto pevne veri, ze sa mu podari to, aky ma

ciel,, nedovolit alkoholu, aby ho ovladol.*

Kazuistika vypracovana na ziklade zaznamového harku —-muz 55 rokov

KAZUISTIKA ¢. 3
Meno klienta: A.G.
Vek : 55 rokov

Bydlisko xxx

Pohlavie: muz

Rodinna anamnéza: Klient pochédza z uplnej a harmonickej rodiny. Rodina bola osemclenna.
Otec, matka a pét bratov, ktori vzdy do roka zomreli. Nevie presne definovat’ ¢o bolo
dovodom, len to, ze neboli dobre vyvinuti. On sam znich Zzije najdlhsie. Narodil sa o
hmotnosti 1,30 kg a dizke 33 cm, nemal nechty, postupne vyvoj dobehol. Rodi¢ia nemali vela
finan¢nych prostriedkov, no napriek tomu rodina fungovala vel'mi dobre. Bola v nej vzdjomna
komunikacia, pomoc, ucta. Otec si obcas vypil, ale len prilezitostne. Bol kuchér, zomrel mal
87 rokov. Finan¢ne zabezpefoval rodinu primerane ako to bolo mozné. Neboli nespokojni.
Vedeli si poradit. Matka bola domaca, starala sa o to, aby bolo ¢isto, upratané a venovala sa
synovi. Ked ochorela, syn jej pomahal a opatroval ju. Zomrela 65 ro¢né. Bola to o€akavana

udalost’, no aj napriek tomu to klienta zranilo po psychickej stranke. Mal k matke vel'mi
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dobry vztah. Zije sam bez rodiny. ManZelka ho podviedla a podala Ziadost’ na rozvod. Ma
jedného syna.

Osobnd anamnéza: Narodil sa ako piate diet’a a ako jediny prezil najdlhSie. Pri narodeni vazil
1,30 kg a dizku mal 33 cm. Nemal nechty. Postupne vyvoj dobehol. U matky bolo kazdé
tehotenstvo rizikové. Prekonal bezné detské ochorenia. Tym, Ze sa narodil s podpriemernou
vahou, matka sa mu venovala kazdy den, ked’ nasttpil do Skoly usmeriiovala ako ma pracovat’
v Skole a doma. Bola vel'mi obetava. Klient mal nedostato¢ni odolnost” organizmu, bol
nachylnejsi na ochorenia .Rodina nemala vel'a finanénych prostriedkov, no nepovazuje to za
patologicky stav v rodine, vedeli si poradit. M4 ukoncéenu stredni odbornu skolu — kuchar.
Spravil si kurz,, Specialista medzinarodnej kuchyne.” Zalozil si rodinu. Manzelka pracovala
ako predavacka. Prvé tehotenstvo bolo zlomové obdobie u klienta, v siedmom mesiaci
tehotenstva manzelka potratila. V tom istom roku mu zomrel aj otec. Bola to na klienta
psychickd zataz, ale zvladol to. O rok sa im narodil syn. Tym, ze klient bol ve'mi dobry
kuchar, striedal v pravidelnom rozdeleni prestizne hotely v Bratislave a zahrani¢i podla
dohodnutych terminov. PriSlo obdobie, ked’ Siel pracovat’ do zahranicia na pol roka. Vratil sa
a manzelka mu oznamila, ze je tehotna. Bol to Sok pre klienta kedZe nebol doma. Dieta
cakala s jeho najlepSim kamaratom, to nezvladol pochopit a manzelka podala ziadost na
rozvod. To bola pre klienta uz nezvladnutel'nd situacia. Ostal sam s mamou, o ktort sa staral,
obcas si vypil. Ked’ mama zomrela, nezvladol samotu, uzivanie alkoholu zacal zvysSovat’. No
napriek tomu si pracu v zamestnani vzdy splnil vyborne. Z prace $iel s kamaratmi na poharik.
Jedného dna, ked sa pondhlal zprace dostal mozgovi cievnu prihodu. U¢il sa nanovo
rozpravat’ a pouzivat’ ruku. Uz bol pripraveny nastlpit’ do prace, priSla druha mozgova cievna
prihoda. PridruZila sa cukrovka, zapal pankreasu a zviac¢Send pecent o 2 cm. Prehodnotil svoj
zivot, zacal chodievat na stretnutia anonymnych alkoholikov a stretnutia s psychiatrom.
Tridsat’ mesiacov sa mu darilo zvladnut' vsetko aj depresie zo samoty. V decembri 2011
prechladol a v lekarni si ktpil kvapky na odkaslanie. Neuvedomil si, Ze obsahuju percento
alkoholu. Stacilo mu uzit' 4 x 20 kvapiek a vysledok bol, Ze Siel do obchodu, kupil 1,5 1
alkoholu a vypil to v priebehu piatich hodin. Stihol si vSetko uvedomit’, bolo mu zle, zavolal
si sanitku povedal, Ze je abstinujuci alkoholik a na viac sa nepamita. Po detoxikacii nastupil
na lieCbu. Stratil rodinu, je sdm. Ma priatel'ov. Volny Cas ak sa da, travi na stretnutiach
anonymnych alkoholikov.

Status praesens: Klient nezvladol manzelkine konanie a rozpad rodiny. Dalsia neprijemna

situacia prisla ked’ zomrela matka, uvedomil si, Ze ostal uplne sam. Nezvladal samotu a trpel
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depresiou a uizkostnymi stavmi. Z ob¢asného uzivania alkoholu sa stala zavislost. K
alkoholizmu sa pridruzili aj iné ochorenia, pravdepodobne na zaklade Ze nemal od narodenia
velmi odolny organizmus, ovela rychlejSie boli negativne Uc¢inky alkoholu. Pridruzila sa
cukrovka, zapal pankreasu, pecenl sa zvicsila 0 2 cm. a prekonal dvakrdt mozgovu cievnu
prihodu. Uvedomuje si, Ze nemodze pit’ alkohol a aj sa mu to darilo zvladnut’ aZ do obdobia
prechladnutia. Kupil si kvapky proti kasl'u a neuvedomil si, Ze je tam percento alkoholu.
Dosledkom toho bolo bezvedomie, no skor si stihol zavolat’ pomoc, oznamit’ Ze je abstinujici
alkoholik a vypil 1,5 | alkoholu v priebehu piatich hodin. Aj napriek tomu, Ze prekonal
dvakrat mozgova cievnu prihodu, komunikuje plynule aj pohyblivost ma dobri. Nie je
poznat’ vol'nym okom tato skisenost’ s ochorenim. DodrZiava stanoveny denny rezim.
Stanovenie cielov:

- psychoterapia

- stretnutia v skupine anonymnych alkoholikov
Prognoza: Je mozné predpokladat, ze sa klientovi podari liecbu zvladnut, nakolko
spolupracuje, a uvedomuje si sdm svoj zdravotny stav.
Hodnotenie: Ma snahu pracovat na sebe, zucastiiovat na stretnutiach s terapeutom,

psychologom, psychiatrom a zap4jat’ sa do stretnuti anonymnych alkoholikov.

Kazuistika vypracovana na zaklade zaznamového harku — Zena 47 rokov

KAZUISTIKA ¢&. 4
Meno klienta: D.G.
Vek : 47 rokov

Bydlisko xxx

Pohlavie: Zena

Rodinna anamnéza: Klientka pochédza z uplnej, usporiadanej harmonickej rodiny. Rodina
mala Styroch ¢lenov. Otec, matka, sestra a klientka. Rodi¢ia zomreli. Vztahy v rodine boli
vel'mi dobré. Klientka bola vel'mi emoc¢ne priputand k rodicom. Vyborné vzt'ahy boli aj so
starymi rodi¢émi. Neudava ziadne patologické sklisenosti z obdobia detstva a spoluzitia
s rodi¢mi. Mali so sestrou pred rodi¢mi reSpekt a tictu. Pred otcom mali vac¢si reSpekt. Mama
bola priatel'skejSia. So sestrou mala vyborny vzt'ah, ten sa narusil, ked’ sa sestra snazila

niekol'kokrat pomoct’ klientke od zavislosti na alkohole. Detstvo opisuje ako dobré. Vlastnu

225



rodinu si nikdy nezalozila, a nema ziadne vlastné deti, starala sa o rodi¢ov. Ked rodicia
zomreli, zacala pocitovat stavy depresie, tzkost a samotu.

Osobnd anamnéza: Tehotenstvo matky bolo bezproblémové aj pdrod. Pocas tehotenstva
matka neuzivala ziadne lieky anebolo unej Ziadne infekéné ani iné ochorenie. Klientka
definuje svoje detstvo vel'mi dobré. M4 sestru s ktorou si vel'mi dobre rozumela. Rodicia boli
starostlivi, vyrastali v jednoduchych pomeroch. Nemali vel'a financnych prostriedkov, ale
vedeli si poradit. Na vSetko Co potrebovali, bolo dost. Prekonala bezné detské ochorenia.
Ziaden vaznej$i zdravotny problém nemala a zatial' Ziadny neuvadza okrem zavislosti na
alkohole. Neverila, ¢o moze s clovekom spravit’ alkohol. Ked” zomreli rodicia, ostala sama do
dvoch rokov sa stala zavislou na alkohole. Prehlbovali sa stavy depresie a uzkosti s ktorymi si
nevedela poradit’. Sestra sa jej snazila niekol'ko krat pomdct’ no nedarilo sa to, nakolko si
nasla vzdy priatel'a tak, Ze postavil doma fl'aSu na stdl aj ked’ vel'a nevypil jej stacilo, Ze
vypila jeden poharik auz nevedela ovladat’ svoje konanie. Tak sa tri vztahy skoncili
rozchodom. Sestra, ktord sa snazila jej pomdct’ to vzdala a preruSila s klientkou rodinné
vztahy. Ostala uplne sama. Klientka zacala riesSit svoj smutok a samotu eSte vicSim
mnozstvom uZzivania alkoholom, ¢im sa dostala do role alkoholika. Jej socialne postavenie
v spolo¢nosti klesalo, kvalita Zivota sa postupne zniZzovala a svojim konanim ohrozovala
nielen seba, ale aj svoje okolie. NenavStevovala skupinové stretnutia anonymnych
alkoholikov, nesnaZila sa urobit’ ni¢. Ked’ dostala stav depresie, dokazala lezat’ v posteli aj pat’
dni, nevychadzala von. Napriek tymto stavom nie je zanedbana. Hygiena je dobra. V préci sa
jej nedarilo zamestnat, len obcCas brigadnicky. Susedia s fiou komunikuju, nestrania sa.
Klientka pri poslednom stave depresie sa rozhodla vyhl'adat pomoc. Je vd’aéna pracovnikom
v zariadeni za pomoc a za postoj, ze nikdy neodmietnu klienta aj ked’ tam uz bol niekol’ko
krat. Klientka ma ciel’, zit normalny usporiadany Zivot, obnovit’ rodinné vztahy so sestrou.
Stuhlasila s tym, ze zacne navstevovat stretnutia anonymnych alkoholikov v pripade potreby
vyhl'add pomoc psycholdga alebo psychiatra. Uziva lieky na zvladnutie depresie. Ak sa viac
zamestna roznymi ¢innost’ami veri, ze nebude mat’ ¢as rozmysl'at’ nad samotou. V poslednom
obdobi si precita knihu, rada pozera televiziu a telenovely.

Status praesens: Klientka bola vel'mi emoc¢ne naviazand na rodi¢ov. Rodi¢ia zomreli s ¢im
vobec neratala a neuvedomovala si, Ze raz sa to moze stat’. Ostala sama v rodinnom dome.
Nemala vlastnu rodinu , nikdy sa nevydala, nema deti. Do dvoch rokov po umrti rodicov sa
stala zavislou na alkohole, pretoZze samotu a depresie, ktoré vznikli sa takto snazila potlacit’.

Tri priatel'stvd, ktoré mala sa skoncili rozchodom, dévodom bol alkohol. Stale ostala sama.
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Sestra, ktord sa jej snazila pomdct’ to vzdala a rozpadli sa rodinné vzt'ahy. Chce napravit’
rodinné vztahy so sestrou, dodrziava denny rezim v resocializacnom zariadeni. Bude sa
zapdjat’ do aktivit anonymnych alkoholikov, ¢o nikdy pred tym nerobila. UZiva lieky na
depresiu. Pokusi vynalozit’ viac usilia k tomu aby sa zamestnala, priznava Ze nebola vel'mi
aktivna.
Stanovenie cielov:

- psychoterapia

- stretnutia v skupine anonymnych alkoholikov

- kontakt psycholdg, psychiater,

- zaradenie klientky do kultarneho Zivota, prostrednictvom cirkevnych a neziskovych

organizacii

Prognoza: Je tazké povedat’, akd bude prognoéza u klienta, nakol’ko recidiva bola 12x, je
potrebné stanovit’ ciele, pracovat’ na dodrzani abstinencie, pracovat’ sim na sebe, stretnutie
s psychologom, psychiatrom, skupina anonymnych alkoholikov, nové kontakty s l'ud'mi,
zamestnat’ sa rdznymi ¢innostami aby nebol ¢as rozmyslat’ nad samotou
Hodnotenie: Klientka ma dobri komunikaciu, pohyblivost’, rozliSovanie hodndt. Ma snahu
pracovat’ na sebe, bude sa snazit' z(castnovat' na stretnutiach anonymnych alkoholikov,

s terapeutom, psychologom, psychiatrom. Vyjadrenie klientky,, raz sa to zmenit musi.*

Zhrnutie kvalitativneho prieskumu

Modzeme vidiet’ a porovnat’ na tychto vzorkach klientov, aka je naozaj rodina ddlezita,
aka je velmi dolezitd vzajomnd pomoc v neprijemnych a tazkych okamihoch. Nezalezi na
tom, ¢i rodina ma nadpriemerné, priemerné alebo slabé finan¢né zabezpecenie. V dvoch
z pripadov zavislost’ vznikla z fyzického pocitu samoty, v oboch bola podobna situdcia, strata
rodiov, partnera alebo inej blizkej osoby. V jednom pripade moézeme hovorit o emocnej
samote, ktora mala za nasledok vznik zavislosti. Z toho vyplyva, Ze samota, pripadne aj pocit
samoty su stimulom pre vznik zavislosti. V kaZdej z tych rodin je to prave ten najbliZsi ¢len,
ktory mdze najviac pomoct’ so svojou pritomnostou, peknym slovom, radou. V dvoch
pripadoch manZzelky po tom, ¢o sa dozvedeli, Ze ich partner sa zacina lie€it’ pozastavili
rozvodové konanie a snazia sa svojho partnera podporit’.

Vekova kategoria klientov je priblizne rovnaka, pochddzaji pomerne zrovnako
situovanych rodin, kazdy znich sa snazil dosiahnut’ vzdelanie, ktor¢ mu malo pomoct

v neskorsej kariére. Kazdy klient okrem jednej respondentky sa snazil si zariadit' vlastny
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zivot, zalozit rodinu a vychovavat deti. Dvaja z klientov pracovali na vysokych
manazérskych postoch a nemali problém zabezpecit’ svoju novu rodinu po financ¢nej stranke,
narodili sa im deti. U troch klientov sa v rodine, ktori si zaloZili narodilo jedno dieta.
Problém nastal az v obdobi, v ktorom zacali citit’ tlak ¢i uz zo strany rodiny alebo z okolia.
Ako sme uZ vysSie spomenuli, zaciatok pitia u klientov nastava pri pocite samoty, pripadne
nepochopenia a pracovnej vycerpanosti. Prvy klient sa snazi svoju zavislost' ukryvat pred
znamymi, aby nestratil svoje doterajSie socidlne postavenie. Ostatni o svoje zamestnanie
prisli, ale snaZia sa o népravu, klientka je po opakovanej recidive na lieceni uz 12 krat. Prvi
dvaja klienti maju podporu zo strany rodiny a tak lieCenie prebieha relativne lepsie ako u
tretieho, ktory svojho syna nevidel uz vel'mi vel'a rokov a klientkou, ktord nema trvaly vztah ,
vlastnl rodinu a ani deti.

Zavislym na alkohole sa mdze stat’ ktokol'vek. Medzi odporucanie pre pomoc osobam,
ktoré su zavislé od nadmerného uzivania alkoholu:

&% je potrebné sa venovat’ aj rodine a to roznymi terapeutickymi skupinami, ktoré mézu

byt’ zaradené v ramci programov v lieCebnom zariadeni

& rodinna terapia

& psychoterapia

& socioterapia

& pre odbornu, ale aj laicki verejnost’ je potrebné publikovat’ ¢o najviac informacii
o danom probléme. Podl'a SemeSa (2018) moZe to byt socidlny sprievodca mesta
respektive obce. Tento sprievodca informuje o moznostiach ob¢ana, ktory v krizovej
situdcii hl'ada pomoc vo svojom meste.

Zaver

Problémom alkoholizmu sa zaoberd mnozstvo prac aje skimany z mnohych uhlov.
Napriek tomu stale viac I'udi podlieha tejto zavislosti. Pri¢in, preco ¢lovek zacne pit je vel'ké
mnozstvo, ¢i uz sa jedna o problémy v rodine, nedocenenost’ v praci, samota a mnozstvo
inych. Rodina ako zékladna bunka spolo¢nosti, napriek tomu, Ze ma v dneSnej dobe mnoho
nepriatelov je aj nad’alej podstatnd a jej uloha je nezastupitel'nd. Pre diet’a predstavuje zaklad,
ktory mu nijaké iné spolocenstvo dat’ nemdze, tloha otca a matky su nezastupitel'né a pokial
st rodinné vzt'ahy naruSené alkoholizmom, rodina absentuje svoje zdkladné funkcie. Takyto
rodi¢ si nevie v plnej miere zastat’ svoju tlohu a tym ukracuje dieta. Diet’a tento stav vnima

rdzne a neraz sa stane, ze prave deti z takychto rodin sa samé stavaju zavislymi na alkohole
228



pripadne na inej navykovej latke. Pripadne diet’a sa od takéhoto rodica diStancuje, hanbi sa za
jeho spravanie. Kazdopadne neuplné rodiny vplyvaju na vyvoj dietata, ktoré sa mdze javit
utiahnuto, nevyhladdva spolocnost’ a pod. Alkohol ma mnoho nepriaznivych ucinkov,
neustdle zvySovanie davky vadzne poskodzuje vnutorné orgadny a ma vplyv na centralny
nervovy systém. Okrem toho ako sme uz vysSie spomenuli vazne vplyva aj na rodinu a jej
jednotlivych ¢lenov, kazdy sa s faktom, ze v jeho rodine zije alkoholik vysporadiiva inak. Pre
liecbu jedinca zavislého na alkohole je vSak podpora zrodiny velkou pomocou. Problém
vzniku alkoholickej zavislosti sa 1i8i od pripadu k pripadu. Neraz sa k pitiu uchyl'uja prave
l'udia, ktori ostali sami a nevedia sa s tymto faktom vysporiadat. Aj z naSej kvalitativnej
Studie vyplyva, Ze prave samota do znac¢nej miery suvisela s pitim. Pomoc zavislym poskytuji
rozne resocializacné zariadenia, ktoré ¢i uz formou pohovorov alebo nepretrzitou sluzbou
poskytuju svojim klientom rady ako sa nedostat’ do recidivy. Najt'azSie pripady nie su liecené
ambulantne, ale maji moznost’ vyuzit’ tstavnu 16zkovu liecbu. V podobnych zariadeniach sa
stretdivame aj so skupinami anonymnych alkoholikov, ktoré¢ svojim ¢lenom poskytuja
podporu a snazia sa aby ani jeden z ich ¢lenov nezacal opédtovne pit. Okrem snahy samotného
alkoholika je do istej miery vel'mi potrebnad aj pomoc zo strany rodiny a s tym suvisiaca
rodinna terapia. Kazdopadne podobné chorobné stavy si vyzaduju maximalne sebaovladanie

zo strany zavislého.
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