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Na Uvod

Ciel'om metodickej prirucky je popisat’ priznaky tyrania, zneuzivania a zanedbévania
deti a popisat’ kompetencie odbornych pracovnikov v ramci pomoci detom s CAN
syndromom. Text prirucky je rozdeleny do dvoch celkov. V prvej Casti sa nachddza popis
priznakov fyzického, psychického tyrania deti , sexualneho zneuZivania a zanedbavania deti.
Tato Cast’ prace je spracovana spolo¢ne jednotlivymi odbornikmi tak, aby bolo mozné
identifikovat’ jasne a zretelne symptomy jednotlivych prejavov tyrania, zneuzivania aj
zanedbavania v jednotlivych $tadidch rozvoja tejto patoldgie. Vzdy teda uvadzame, ako sa
prejavuju priznaky v pociatocnych fazach, pocas d’alSieho rozvoja a nakoniec aj v stadiu
tazkej symptomatologie. Okrem priznakov triedime jednotlivé druhy a formy tyrania,
sexudlneho zneuzivania a zanedbavania dietata. Zvlastnu pozornost’ venujeme rodine dietata
v kontexte CAN syndromu. Vel'mi stru¢ne popisujeme aj Specifické formy nasilia pachaného
na det’'och.

V druhej Casti prace sme sa pokusili stru¢ne popisat’ tlohu zamestnancov organov
socialnopravnej ochrany deti asocialnej kurately v procese manazovania odbornej prace
s dietatom, u ktorého je zavazné podozreniec na syndrom CAN. Jednotlivi odbornici,
zastupujici organy ¢inné v trestnom konani, pediatrov, psycholdgov , pedagogov z réznych
systémov podielajicich sa na rieSeni problematiky syndrému CAN tu popisuji zékladné
ulohy a moznosti svojho odboru v kontexte kooperacie pri odbornej pomoci dietat'u.

Tri pripadové §tidie naznacuju moZnosti rieSenia situdcie dietata tyraného, sexuélne
zneuzivaného aj zanedbdvaného. Doéraz sme kladli na moznosti participacie jednotlivych
odbornikov na rieSeni pripadu tak v jeho diagnostickej, ako aj v intervencnej Casti. Socialny
pracovnik ma kl'i€ovll poziciu v rieSeni a pomoci detom so syndromom CAN a preto je
dolezité, aby poznal svoje moznosti a vedel ich rychlo a efektivne vyuzit'. V prilohe prace sa

nachadzaju vzory pisomnych navrhov na podania, st'aznosti a odvolania.
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1 Tyranie diet’at’a

Definicia fyzického tyrania :

»lelesné (fyzické) tyranie maloletej osoby je nasilné, umyselné konanie rodicov alebo
inychosob, ktorého dosledkom je telesné utrpenie, poskodenie zdravia, fyzické zranenie alebo
smrt dietata, alebo vedomé nezabranenie fyzického tyrania dietata inou osobou. Jednd sa o
nasilie voci detom, ktoré nemd charakter nehody a md za ndsledok telesné utrpenie,
poskodenie zdravia, poranenie alebo smrt dietata. Za telesné tyranie dietata je zodpovedny
aj ten, kto je tyraniu pritomny a nezabrdni mu, alebo aj osoba zodpovedna za dieta, ktora

vedome alebo z nedbalosti zlyha pri prevencii pred urazom, poSkodenim zdravia dietata*

(Litrownik et al., 2005).1

1.1 Fyzické tyranie

Fyzickétyranie ma niekol'’ko roznych foriem, priznakov a prejavov, ktoré v nasledujicom

texte strucne popiSeme.

Pod FORMAMI aktivneho fyzického tyrania rozumieme:

1.  bitie dietat’a - fackovanie, bitie pdstami, bitie r6znymi predmetmi, kopanie, tl¢enie
hlavy o stenu;

Stipanie, hryzenie, t'ahanie za vlasy alebo usi;

palenie cigaretou, Umyselné obarenie, popalenie;

dusenie, Skrtenie, topenie dietat’a;

privdzovanie, zvdzovanie;

o o~ w N

poranenia strelnou alebo reznou zbranou.

Fyzické tyranie ma aj svoju pasivnu formu, t.j. odmietanie dostato¢ne uspokojovat’ zakladné
telesné potreby diet’ata, ktoré vedie k jeho telesnému poSkodeniu, resp. vedomé nezabranenie

fyzického tyrania diet’ata inou osobou. Tato forma sa prekryva so zanedbavanim.

1 - N , . P . s . . .y oy o,

V suvislosti s telesnym tyranim je potrebné vymedzit’ pojem telesny trest. Najcastejsie sa pouziva Strausova
definicia (2001), ktord telesny trest popisuje ako ,,...pouZitie fyzickej sily na usmernenie a kontrolu
spravaniadietata s umyslom nechat mu pocitit bolest, nie vSak sposobit’ poranenie.
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Fyzické tyranie je odstupiiované. V nasledujiicej tabulke popiseme PRIZNAKY
a PREJAVY fyzického tyrania podl'a vzrastajicej intenzity.

Tabulka ¢.1: Priznaky a prejavy fyzickéhotyrania podl'a intenzity

¢ Opakovane sa objavuji modriny, podliatiny, drobné poranenia, ktoré neboli

Prvé priznaky oSetrené, prip. boli oSetrené nedostatocne;

fyzického tyrania |e bolesti hlavy, usi, brucha, pocit na zvracanie, tras, napitie a strach;

¢ nedostatocny rast alebo rozvoj, nahle poruchy reci, regres alebo oneskoreny

telesny alebo duSevny vyvin;

e neadekvatne , zanedbané alebo S$pinavé obleCenie, diet’a so slabou osobnou!
hygienou a stravou a z nich vyplyvajuce sprievodné javy (v§i, svrab, plostice
apod.);

nechutenstvo alebo ,,vI¢i* hlad;

slaba koncentracia pozornosti, roztrzitost', inava a ospanlivost’;

nahla zmena v spravani, napr. agresivita, ml¢anlivost’, uzkostnost,
vylacenie z kolektivu, zmena  prospechu , absencia stravy a pomocok v
Skole;

e mykanie sa pri telesnom dotyku, premenlivost’ nalad, strach z omylov

a zlyhania.

e ZavaznejSie, opakujuce sa a nevysvetlitelné poranenia (popaleniny,

Rozvinuteé fyzické pohryznutia, zlomeniny, pleSiny a pod.);

tyranie e $pecifické, tzv. ,,ponozkové* a ,,rukavickové® obareniny po nasilnom|

ponoreni koncatin do horucej vody, Spiralovité zlomeniny stehennej kosti
u malych deti a pod.;

¢ nepravdepodobné miesta poranenia tvare, hrudnika alebo stehna; modriny,
nesuce stopy ruky alebo prstov; viacnasobne sa opakujuce zlomeniny;

podvyziva, drobné rezné rany na rukach, nohach ako nasledok sebatryznenia;

podliatiny pod o¢ami, ¢asto sposobené uderom,;

plesiny, ktoré vznikaju nasledkom vytrhavania vlasov;

na tele popaleniny od cigariet alebo popaleniny, ktoré ukazuji na umyselné
poliatie diet’at’a horticou vodou, sedenie alebo statie vo vel'mi horlcej vode;

o vidite'né odreniny na krku, zapastiach, ktoré st odtlackami povrazu, lana po

privizovani dietat’a;

2 Napriklad Syndrom trasenia diet’at’om (Shaken Baby Syndrom) je typické poranenie mozgu dojciat spésobené
hrubym a intenzivnym trasenim dojcatom alebo jeho nardzanim o podlozku, ktory prvykrat opisal v roku 1972
John Caffey a ktory sa prejavuje vnutrolebecnym krvicanim, krvacanim do sietnice; zlomeninami rebier ,
klucnej alebo hrudnej kosti a to aj napriek tomu, ze nemusime badat Ziadne alebo len malé vonkajsie poranenia
hlavy. Syndrom patri medzi zavazné formy fyzického tyrania deti. NajlastejSie sui ohrozené dojcatd a deti do
2rokov veku Zivota, ale méZu byt postihnuté aj starsie deti a to ai do veku 5 rokov.Zavaznostzavisi od
vekudietata a od mechanizmu traumy (trasenie a fackanie, trasenie a narazenie o podlozku), od nepomeru medzi
fyzickym stavom agresora a dietata, od velkosti sily a intenzity vyvolavajucej priciny. Medzi
nespecificképriznaky patria poruchy kimenia, zvracanie, letargia alebo naopak predraidenost’. Tieto tazkosti
ustupia beztoho, aby sa zistila ich prava pricina. U zavaznejSich foriem su priznaky trasenia pritomné
bezprostredne po traume. Dieta prichddza na vySetrenie az po urcitom obdobi od traumy a to uz s rozvinutymi
Specifickymi priznakmi traumy hlavy, ako su porucha vedomia, hybnosti, kice. V najzavaznejsich pripadoch
dieta bezprostredne po traume upada do bezvedomia a je ohrozené na zivote rozvijajucim sa zlyhanim
centralneho nervového systému.
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e modriny po celom tele dietata, na chrbte, nohach a rukach, niekedy aj
odtlacky zubov po pohryznuti a viditeIné rezné rany na rukéach, nohach;

e neprimerana reakcia na bolest’;

e uteky z domu, odmietnutie névratu a kontaktovanie rodicov;

e vystavovanie sa rizikovym situaciam ohrozujicim zivot (skok z vysky, vstup
do vozovky pred iddcim autom, Uteky);

psychické problémy, depresie, suicidalne pokusy;

tazké zaostavanie v psychickom aj fyzickom vyvoji diet’at’a;

rozvinuté poruchy spravania, neakceptovanie dospelych ani inej autority,
agresia namierena voci dospelym a aj pedagdégom bez zjavnej priciny;
skratové spravanie, neschopnost’ ochranit’ sa v krizovych situaciach;

¢lenstvo v rdznych gangoch, nasilnicke sklony az Sikanovanie vo vztahoch k

spoluziakom , mlad$im det'om;

e sebadestrukcia, zavazné sebaposkodzovanie a sebazmrzacovanie (rezanie,
buchanie si hlavy, Stipanie, drogy, prostiticia, zneuzivanie liekov, suicidalne
pokusy);

e abnormalna poslusnost’ vo¢i rodicovi, zdkonnym zastupcom;

e (Casté absencie z vyucovania.

Zdroj: kolektiv autorov prirucky,2013

1.2 Psychicke tyranie

Psychické tyranie patri medzi najrafinovanejSie formy tyrania, ktoré¢ su tazko
diagnostikovate'né¢ a dokézatené. K psychickému tyraniu sa casto pridruzuja dalSie
zavaznejSie formy fyzického tyrania a sexudlneho zneuzivania. Tyranie znizuje sebalictu a
sebaddveru diet'at’a, ktoré sa stava I'ahko zranitelnym objektom pre viacerych potencialnych

nasilnikov.

Definicia

Psychické tyranie deti zahrnuje také sprdavanie osob, ktoré nepriaznivo posobi na psychicky,
citovy vyvoj a spravanie dietata. Psychickym tyranim rozumieme opakované ubliZovanie
dietatu zo strany rodicov alebo inych osob opakovanym odmietanim dietata, poniZovanim,
zastrasovanim, obmedzovanim jeho slobody pohybu a kontaktov s okolim, zneuzivanim vo svoj

prospech, ucenim nazorov a sposobov spravania, ktoré odporuje moralke spolocnosti.

Pre psychickeé tyranie je charakteristické opakovanie deja, napr. opakované nadavanie,

.y . v er . . 3
ponizovanie, vyhrazanie, vycitanie . (Vicianova a spol., 2002).

3 ... . . . : ;o -

Vicsina anglosaskych autorov (Trickett et al., 2009) zoskupila doteraz popisované sposoby psychického
tyrania do tychto Siestich zdkladnych kategorii: odmietanie, zastrasovanie, izoldcia, vyuzivanie a uplacanie,
zanedbavanie dusevného, telesného zdravia a vzdelavania a odmietanie emocnej reakcie.
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Psychickeé tyranie deti ma svoju aktivnu a pasivnu formu.
a) Aktivna forma psychického tyrania :
. slovné utoky, nadavky, ponizovanie, zastraSovanie; o¢ieriiovanie a vytvaranie
atmosfery nepokoja a neistoty;
. nadmerna neadekvéatna kontrola;
o odmietanie diet'ata, ktoré znizuje jeho sebavedomie a ddstojnost’;

o opakované vystavovanie konfliktom a rodinnému néasiliu a dosledkov
spravania rodi¢ov pod vplyvom navykovych latok;

o nasilna izolacia od okolia, zatvaranie diet'ata do tmavych miestnosti

. ponizujice vychovné praktiky (napr. zatvdranie do pivnice, spanie na
schodoch, odopieranie potravy a moznosti pohybu);

o natenie dietata k rozhodnutiam, ktoré sii nad rdmec jeho detského chapania
ako st napr. zobranie, prostitucia a ina nutena praca (Buchanec a spol., 2004);

o citové vydieranie rodicmi alebo jednym z nich (neoddévodnené zabraiiovanie
styku s jednym z rodicov v rdmci vzdjomnych nezhdd rodic¢ov) ;
b)Pasivna forma psychického tyrania:

o dlhodobd, nedostatocnd stimulacia a zanedbavanie zabezpecenia zakladnych
dusevnych a citovych potrieb;

. izol&cia;
. ziadne alebo minimalne prejavy lasky, porozumenia.
PREJAVY

Psychické tyranie dietat’a sa prejavi
a) na jeho spravani,
b) na jeho poznavani,
c) v psychosomatickej oblasti a

d) v prezivani.
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a) Prejavy v spravani a v socialnej oblasti:

e obava a strach z novych situacii a 'udi, nedovera;

e neistota vo vztahoch s detmi i dospelymi, problém nadviazat’ vztah (vztahové
poruchy s rovesnikmi i s dospelymi);

e utiahnuté az introvertné spravanie (tiché, poslusné, prehliadané dieta, ktoré
,hespdsobuje problém*);

e Obava z trestov, snaha vo vSetkom vyhoviet, pasivny vztah k okoliu;

e zvySeny nepokoj, napitie; diet’a je ,,v strehu® zvIast’ v pritomnosti a dospelych;

e agresia, provokativne spravanie (identifikdcia s agresorom, ublizovanie druhym,
Sikana);

e talanie a uteky z domova (napr. opakovany strach ist’ domov, stretnit’ sa s rodicmi);

e poruchy spravania (zaSkolactvo, nereSpektovanie pedagdgov, ublizovanie druhym,
Sikana, asocialne spravanie, zneuzivanie drog a pod.);

e izolované diet'a, neevidované u lekara, v Skolskom systéme.

b) Zmeny v kognitivnych (poznavacich) schopnostiach:
e poruchy koncentracie a pamiti (dieta sa javi ako nepozorné, ,hyperaktivne*);

e zhorSenie Skolskych vysledkov a stupfiovanie problémov vo vzdelavacom procese.

C) Psychosomatické tazkosti:
e teploty, bolesti brucha bez fyziologickej pri¢iny;
e objavuje sa enuréza, enkopréza, ktora nebola predtym pritomna;

e vredova choroba alebo ochorenia Criev (obstipany syndrom, syndrom drazdivého
tracnika);

e s genetickou predispoziciou az chronické zépalové ochorenia Criev, ako ulcerdézna
kolitida a Crohnova choroba a niektoré formy bronchialnej astmy.

d)Prejavy v prezivani :
e prevaha negativnych emocii (strach, bolest’, smitok, obavy, bezmocnost’);

e negativny sebaobraz a sebaucta, pocity menejcennosti, nizke sebahodnotenie;
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neurotickd symptomatologia (vyskyt Uzkostnych a subdepresivnych stavov,
s predispozicou az k vzniku Uzkostnej poruchy alebo depresie);
e zvyseny vyskyt sebaposkodzovania, intoxikdacii, pokusov o samovrazdy a dokonanych
samovrazd;
e poruchy prijmu potravy, zavislost’ od drog, alkoholu;

e pritomnost’ posttraumatickej stresovej poruchy (PTSP) a disociacie.

1.3 Rodina tyraného diet’at’a (ku kapitole 1.1 a 1.2)

V pripade, ak ku tyraniu dochadza v rodinnom prostredi vo v§eobecnosti mozno uviest’, ze
ide o rodinu, ktora zlyhava vo svojej zakladnej ulohe poskytovania bezpecia a ochrany

dietatu, rovnako iV poskytovani spolahlivych emocionalnych vazieb. Zakladné
charakteristiky rodiny tyraného dietata je mozné zhrntit’' nasledovne:

e pri¢inou je zvycajne osobnost’ rodi¢a/rodicov, v extrémnych
pripadoch psychopatickych osobnostiach (neschopnych empatie, egocentrickych,
nasilnickych, emoc¢ne nestabilnych, antisocidlne nastavenych);

e tyranie diet’at’a sa vyskytuje zvacsa spolu s domacim nasilim;

e netyrajuci rodi¢ zlyhava v poskytovani ochrany detom, zv1ast’ ak je jeho partnerom
inteligentny nasilnik sice s poruchou osobnosti, ale ¢asto socialne zru¢ny, presvedcivy,
komunikativny a manipulativny, dobre zastierajlci svoju agresiu;

e rodicia nasilnici dokdzu dobre predstierat, Ze im ide o najlepsi zaujem dietat’a, za
kazda cenu sa vSak snazia presadit’ svoje, nedaji na rady odbornikov, pripadne ich
»tlacia® do svojich rieéeni4;

e niektory rodi¢ (najmi osamely) t'azko zvlada zatazové situacie a frustraciu;

e agresivne konanie sliZi ako ventil psychického napitia u psychicky nevyrovnanych,

neurotickych rodicov, ktori mézu trpiet’ tiez formou tUzkostnej alebo depresivnej
poruchy (Péthe, 1999);

4 p , , , - . . . ) i

Napr. v pripadoch rozvodovych a porozvodovych sporov byva dieta manipulativnym rodi¢om ,,zatahované* do
sporov, pricom sa prave tito rodi¢ia spravidla vyhybaji stidnoznaleckym vySetreniam avSak opakovane podavaju
rozne navrhy v konaniach, opakovane u nich iniciuji rozne odborné a psychologické vysetrenia;

10
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e moze tiez ist’ o rodiov, ktori st emocionalne nezreli, nepripraveni na rodicovstvo,
pretazeni, prip. vychovavaju dieta sami. Dieta moze byt neCakané, nechcené,
odmietané, prip. nezodpoveda predstavam rodi¢ov kvoli svojmu znevyhodneniu,
(napr. telesnému, mentalnemu postihu, ¢i temperamentu), ¢im je ,,naro¢né‘‘ na

vychovu a starostlivost’;

e agresivita voci detom byva tiez podporovand a uvolnovand zvysenou konzumaciou
alkoholu a drog, ¢im sa rodiny so zavislostami stavaju z hl'adiska ohrozenia dietata
rizikové;

e sklon k ublizovaniu detom majui tiez rodicia, ktori si presvedCeni, Ze pouzivanie
telesnych trestov je stiCastou vychovy. Nezriedka ide o I'udi, ktori si v detstve sami

zazili neprimerané vychovné prostriedky alebo a sexudlne zneuzivanie;

e (lenovia rodiny maji narusené vzajomné vztahy, nedokazu spolu efektivne
komunikovat’, absentuje vzdjomna tolerancia a porozumenie. V tychto rodinach
vladne napitie, Casty krik. V suavislosti s naruSenim emocionalnej funkcie rodiny,
moze byt niektory ¢len rodiny preferovany na ukor druhého, ktory je potom
poniZovany, podcenovany;

e tyranie sa Casto vyskytuje aj v rodinach, kde je narusend opatrovatel'skd funkcia
rodiny. Zdravotne znevyhodnené diet’a si vyZaduje intenzivnu starostlivost, ¢im moze

sy F1x . . . . ... 5 .
rodicov a ostatnych ¢lenov rodiny zatazovat’ a vyvolavat’ v nich agresivitu.” Niekedy
v rodine nie je nasilie namierené priamo voci dietat’u, ale dieta je svedkom doméceho
nasilia;

e rodicia tyran¢ho dietata Casto sami trpia duSevnou poruchou osobnosti, réznymi
typmi psychopatii, mnohi st zavisli narkomani, alkoholici;

e (Casto sa stani rodi¢mi vel'mi mladi, neskuseni l'udia, so znizenou intelektovou
kapacitou, sami nemaju vytvorené predpoklady na Zivobytie, nemaji rodinné zézemie,
trvalé bydlisko, Ziju v zariadeniach socidlnych sluzieb, v chudobe, st dlhodobo

nezamestnani, alebo este nikde nepracovali;

> Obetami tyrania su velmi Casto deti trpiace psychickymi alebo fyzickymi ochoreniami. Rodicia, nezviladajuc
obrovsky psychicky tlak a fyzické vycerpanie vyplyvajuce zo starostlivosti o takéto dieta, zacnu na nich pachat
nasilie alebo zanedbdvaji starostlivost o ne. Ndsledkom toho deti trpia tazkou podvyZivou, preleZaninami,
neosetrenymi, zle zrastenymi zlomeninami kosti z roznych obdobi ich Zivota, nerozpravaju, nechodia, maju
nevyvinuté svalstvo a zastaveny rast.
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e rodi¢a nemaju ziadne rodi¢ovské zrucnosti, ¢asto sami pochadzaji z rodin, kde sa
vyskytovalo nésilie.

2 Sexualne zneuzivanie diet’at’a

Definicia (Child Sexual Abuse v skr. CSA):

V roku 1992 Rada Eurdpy definovala sexudlne zneuzivanie ako neadekvdtne
vystavovanie dietata sexualnym aktivitam, sexudalnemu kontaktu, sexudlnemu spravaniu a
cinnosti. Sexudlne zneuzivanie zahriuje akékolvek sexudlne dotykanie, pohlavny styk, alebo
sexudlne vykoristovanie dietata kymkolvek, komu bolo dieta zverené do starostlivosti, alebo
kymkolvek, kto sa s dietatom dostal do nejakého styku. K sexudlnemu zneuzivaniu maloletej
osoby patri aj ucast maloletych osob na exhibicii, zhotovovani videozdznamov, fotografovani

a audiopornografii.

V tejto kapitole popiSeme formy sexudlneho zneuzivania, stru¢ne charakterizujeme
obet’ sexudlneho zneuzitia a jeho pachatela, definujeme fazy a tUrovne sexudlneho

zneuzivania a nakoniec aj rodinu sexudlne zneuZivaného dietat’a.

V Slovenskej republike je sexudlne ndasilie upravené v zakone ¢.300/2005 Z.z. Trestny
zékon ako trestné Ciny proti I'udskej slobode a l'udskej dostojnosti a ako trestné Ciny proti
inym pravam a slobodam.

Podla Trestného zakona je sexudlne zneuzitie diet’at’a :

1. zapojenie maloletej osoby mladsej ako 15 rokov (t.j. do dna predchadzajuceho
jeho pdtnastym narodenindm), do akychkolvek aktivit, ktoré maju za ciel’ sexudlne
uspokojenie inej osoby - § 201 Trestného zdakona. Ide o aktivity, ktorym dieta
nemoze plne rozumiet a preto nemoze k nim dat' vedomy suhlas (Definicia

Zdravotnej komisie rady Eurdpy z roku 1992);

2. sexudlne zneuzivanie maloletej osoby od 15 rokov do 18 rokov (to je odo dna jej
pdtnastych narodenin do dna predchadzajiiceho jej osemndstym narodeninam) 8

202 Trestného zakona;

3. znasilnenie dievcata mladsieho ako 18 rokov (to je do dina predchadzajuceho jej
osemnastym narodeninam) - 8§ 199 Trestného zakona;
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4. sexualne vykoristovanie podla Trestného zakona vratane prostiticie a pornografie

5.
6.

-5 179 a §367 az 372 Trestného zdkona;
sexudalne nasilie - § 200 Trestného zakona;

suloz medzi pribuznymi - 8 203 Trestného zakona.

2.1. Formy a priznaky sexualneho zneuZzivania

FORMY sexualneho zneuzivaniadelime na :

1.podlakontaktu:

bezkontaktné - bez telesného kontaktu (stretnutie s exhibicionistami,vystavovanie
maloletej osoby pornografickym zaznamom vratane videa a podobne);

kontaktné - s telesnym kontaktom (dotykanie sa genitalii, prsnikov, pohlavnystyk
prevedeny akymkol'vek sposobom);

2. podl'a rodinnych véazieb:

intrafamiliarne (incest, nevlastny alebo adoptivny otec, matka, nevlastna
sestra,brat, stryko a teta);

extrafamiliarne - osoba cudzia rodine -ucitel’, kilaz, sused, nezndma o0soba,osoba
znama rodine, dietatu - priatelka otca, matkin priatel, rodinny priatel,

opatrovatel’, iny pribuzny.

Specifické formy sexualneho zneuzivania:

Exhibicionizmus - bezkontaktna forma, pri ktorej dospely ukazuje svoje
genitalieokoliu, pricom Casto vyhl'ad4va prave deti.

Harassment - spravanie dospelého so sexualnym zamerom, ktory popiera.

Znepokojuje nim diet’a (slovnymi vypadmi, potl'apkavanim po zadku, pritiskanim
k sebe a pod.).

Obtazovanie - dieta je dospelym obtazované bozkavanim, obchytavanim
naerotogénnych zonach, casto sprevadzané dvojzmyselnou komunikaciou.
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e Pedofilné obtazovanie -kontaktnd forma obtaZzovania prepubertdlneho dietata
(tj.chlapcov a dievéat bez znakov dospievania) ktorymkol'vek dospelym
preferujicim nezrelost’ a detské spravanie. Pozname pedofiliu hetero-, homo- a
bisexualnu. Heterosexualni pedofili preferuji dievcatd vo veku 6 - 11 rokov,
homosexudlni pedofili preferuji viac 12-15 ro¢nych chlapcov a je pre nich
charakteristické agresivne, k orgazmu smerujice konanie. Posledna skupina je
najmensia.

e Hebefilné obtazovanie - obtazovanie dievcat, ktoré su na zaciatku dospievania,
aleuz maju Ciasto¢ne vyvinuté znaky pohlavného dospievania.

e [Efebofilné obtazovanie -obtazovanie dospievajucich chlapcov, ktori wuz
majunaznacené pubické ochlpenie alebo su uz schopni ejakulacie.

e Adolescentofilné obtazovanie -obt'azovanie dospievajucich dievcat.

e Sexudlny utok -dotykova forma sexualneho kontaktu dospelého s dietatomza
pouzitia sily, kedy sa dospely dotyka erotogénnych zén detského tela, poskodzuje
ho vnikanim prsta, jazyka alebo roznych predmetov do telesnych otvorov (vaginy,
konecnika), ntti dieta k tej istej ¢innosti, alebo od neho Ziada masturbaciu rukou.
Pokusa sa o intrafemuralny koitus.

e Sexualny utok s nasledkom smrti - pachatelom je zvy€ajne sexualny deviant
alebopsychicky chory ¢lovek.

e Znésilnenie -dotykova forma sexualneho zneuzivania svynutenym vniknutim
dovaginy, konecénika alebo penisom do Ust diet’at’a.

e Incest - kontaktnd sexualna aktivita medzi dvoma osobami, medzi ktorymi nie
jezakonom dovolené uzavriet’ sobas. Jednd sa o sexualny styk medzi dietatom a

rodi¢om, dietat’om a pribuznym vratane nevlastného rodica a surodenca.

o Sexualna turistika, skupinové zneuzivanie - cudzinci, ktori navstevuju krajinus
cielom sexualneho uspokojenia s dietatom alebo s viacerymi det'mi naraz.

PRIZNAKY a PREJAVY

sexudlneho zneuzivania strucne popiSeme v nasledujice;j tabulke.
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Tabul’ka €.2: Priznaky a prejavysexudlneho zneuzivania

Klinicke priznaky
a prejavy

Infekcie pohlavnych organov , poranenia v anélnej oblasti, bolestivost’ pri
vySetreni okolia anu, bolestivost’ pri defekacii, chodzi, sedeni, zapcha,
poranenia genitalnej oblasti, dyzurické tazkosti, u chlapcov trhlinky na

predkozke, bolestivost’ a zacervenanie.

Psychické prejavy

Strach, tizkost’, pocit viny, nizka sebatcta, depresie.

Psychosomatické
prejavy

Poruchy spanku, enkopréza, enuréza, bolesti brucha, nechutenstvo, vracanie,
poruchy reci.

Neurotické prejavy

Obhryzanie nechtov, cmul’anie prstov, tiky.

Behavioralne
prejavy

Regresivne spravanie napr. cmulanie si prstov v spanku, branie  si hracky na
spanie, hlavne ak diet’a tiito vyvojova fazu uz prekonalo, hysterické reakcie,
fobie, strata sebahodnotenia, sebaposSkodzovanie, intoxikacie, samovrazedné
konanie, Uteky z domu.

Neprimerané sexuélne spravanie — v snahe zbavit’ sa pocitu bezmocnosti, obet’
sexudlne zneuziva druhé deti. V dosledku predCasnej sexualnej akceleracie sa
mobze zaCat spravat ako dospely, potom vyhladédva sexualne uspokojenie u
inych dospelych, atakuje vrstovnikov alebo v dospelosti bez zabran sam
zneuziva deti, promiskuita, prostitiicia

Kognitivne
poruchy

ZhorSenie prospechu, porucha koncentracie.

Zdroj: kolektiv autorov prirucky, 2013

2.2 Charakteristika obete a pachatel’a sexudlneho zneuZivania

Obet’, tak ako aj pachatel’, sa vyznacuju istymi Specifickymi prejavmi.

OBETE - rizikové skupiny deti:

e Deti psychicky deprimované, zanedbavané, so zlou a nedostato¢nou kontrolou,

najmi z dysfunkénych alebo afunkénych rodin.

e Deti z funkénych rodin, kde rodifia nemaju dostatok casu venovat sa im v

dosledku pracovného zataZenia. Vytvara sa emocnd rodinnd nedostatocnost’, deti

sa lahko naviazu na zndmych alebo nezndmych dospelych, ktori im venuju

pozornost’ a ¢as.

e Deti, u ktorych jeden z rodicov je vel'mi ¢asto v no¢nych sluzbach, na sluzobnych
cestach a opakovane alebo dlhodobo hospitalizovany v nemocnici.

e Deti mentilne retardované, kde sa pachatel spolicha na nevedomost a

neschopnost’ dietat’a interpretovat’ skusenost’ a jeho nedoéveryhodnost’. Rovnako

imobilné deti sa napriek svojmu postihnutiu stdvaji obetami sexudlneho

zneuzivania.
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Deti, ktoré nemaju potrebné znalosti a informécie o svojom tele, o sexualnom
spravani vSeobecne a o tom, ako sa maju spravat v pripade sexudlneho

obt'azovania a utoku.
Deti zverené do starostlivosti cudzich I'udi bez referencii o tychto 'ud’och.

Najcastejsie su sexualne zneuzivané deti do 8. roku Zivota.

PACHATELMI zvy¢ajne su:

vlastni rodicia, nevlastny otec, rodinny priatel’, ostatni pribuzni, zriedkavejSie
matka; az 50% sexualnych agresorov svoju obet’ pozna;

CastejSie muzi;

vo vacSine pripadov su to nendpadni, sluSni l'udia s ré6znym stupfiom vzdelania,
rézneho vyznania a spolocenského postavenia;

pedofilné typy, casto aktivne pracujuci s detmi ako vychovavatelia, veduci
zaujmovych krizkov, tdborov;

Casto osoby v detstve sami zneuzivang;

osoby motivované neovladate'nou mocou, zavislostou na svojom konani;

osoby, C€o svojou autoritou l'ahko donutia dieta k mléaniu a suacasne ich
bezthonnost’ a sluSné vystupovanie sposobuji nedoveru k vypovedi deti.

Pachatel'ov sexualneho zneuzivania moézeme tiez rozdelit’ na pedofilne a nepedofilne

zamerané osoby.

Mozno rozlisit’ dve kategdrie pedofilov a to:

fixovanych (pedofil nie je schopny rozvinit sexudlny zaujem o
dospelychjedincov, diet'a ostava jeho primarnym sexualnym objektom),

regresnych pedofilov (zvy€ajne ziju v manzelstve a v partnerskom vztahu
sosvojimi vlastnymi alebo nevlastnymi detmi. V dosledku stresu ich prestane
uspokojovat’ sexualny styk s dospelou osobou. Vyhladavaju ni¢im nepodmienent
lasku u diet’at’a, ktoré sa snazia vychovavat’ k vzajomnej zavislosti. Zneuzivanie
véacsinou zacina v predpubertdlnom obdobi a pokracuje aj po puberte. Obetami sa

vacsinou stavaju dievcata, ktoré slizia ako nahrada manzelky).

16



ITMS 27120130537
ITMS 27130230014

A

_ Eurépsky socialny fond |

2.3 Fazy a urovne sexualneho zneuzivania dietat’a ajeho nasledky

V nasledujtce;j Casti stru¢ne popiSeme stupfiovanie intenzity sexualneho zneuZzivania

dietat’a v Styroch fazach a turovniach.

Tabul’ka €.3: Fazy aurovne zneuzivania dietata

Ziskavanie | e Pestovanie blizkych vztahov - diet’a je ziadané, aby potencialnemu zneuzivatel'ovi

si dovery sedelo na kolenach, objimalo ho, bozkavalo, hralo sa s nim, priCom zneuZivatel’ maj
snahu byt’ s dietatom sam. Diet’a sa casom tomuto kontaktu prieci a vyhyba.

o Zneuzivatel ziskava naklonnost dietata,- zahtfia ho nadmernou pozornost’ou, prip

darCekmi. Zvlast’ ohrozené je dieta, ktorému sa inak nedostava dostato¢nej
pozornosti a starostlivosti zo strany dospelych. V takomto pripade dietat'u ,,zaujem*
dospelého lichoti a dieta ho dokonca vyhl'adava.

Prvé Stadia | ¢ Psychosomatické prejavy -diet’a trpi bolest'ami zalidka, hlavy, ma bolesti az kice

zneuZivania v podbrusku. Deti byvaji unavené, nevyspaté, roztrzité. Dieta je bez zjavnej priciny
v dlhotrvajucom napati, strese a strachu;

e nahle alebo nevysvetlitelné zmeny v spravani (maly podnet a neprimerana reakcia)a
nahla zmenu v dosahovani Skolskych vysledkov, nezaujem oskolu, Casté absencie;

e vrodine a domacnosti vykonava role, ktoré nie su pre diet’a typické, ma naznaky
tajomstiev,ktoré vsak nemoze uplne odhalit’;

o dieta sa nechce vyzliect' k Sportovym ¢i inym ¢innostiam, kde je prezliekanie bezné;

® mava nepritomny pohlad, je asto mimo toho, ¢o sa okolo neho deje (pri vyucovani
je Casto zamyslené a uc¢ivo nevnima);

e nizka sebado6vera (¢asté hodnotenia ako neviem, nedokazem, som nani¢...);

¢ mava niekedy az panicky strach z chybnej reakcie, hodnotenia, strach z prezradenia
tajomstva a v§eobecne vykazuje oslabent doveru k dospelym.

Rozvinuté | e fyzické znamky: poranenia pohlavnych organov, pohlavne prenosné ochorenia,

zneuZivanie tehotenstvo, Casté infekcie mocovych ciest bez zjavnej pri¢iny (dieta casto
navstevuje toaletu, ma vel’ké bolesti pri moceni); poruchy prijmu potravy (bulimia,
anorexia), rany po sebatryzneni (Stipance, uhryznutia, drobné rezné rany); enuréza a
enkopréza najma u deti Skolského veku; bolesti alebo poranenia v dutine Ustnej
a hrdle;

e nahle a vyrazné zmeny v spravani: dieta odmieta, prip. hystericky reaguje na
Specifické situacie (kpanie, prebal’ovanie, ukladanie do postele). Hanbi sa, obava
sa vyzliekat’, strani sa opa¢ného pohlavia. Regres v spravani, nahle zhor$enig
v $kole, vo vztahoch. Neakceptovanie a zamerné porusovanie pravidiel, poruchy
spravania; neddvera voc¢i dospelym; agresivne spravanie, drobné kradeze
aklamstva, kontakt s alkoholom, drogami, navykovymi latkami. ZneuZivatel]
zakazuje diet’atu mat’ kamaratov alebo priatel’a (najmi v obdobi adolescencie);

e objavuju sa rizikové znaky vkresbe dietata;

e ndhle a vyrazné zmeny v prezivani: striedanie nalad, utiahnutost. Obet
zneuZzivaniapreziva strach, pocit zrady v blizkom vztahu, bezmocnost’ (nevie
zneuZzivanie zastavit)) a stigmatizaciu (pocit odlis$nosti, hanby, viny, oznac¢kovania,
skazenosti);

e sexualizované spravanie: dieta je predCasne  zahltené astimulované
sexudlnymiimpulzmi v rdmci tzv. traumatickej sexualizacie. Vykazuje spravanie s
vyzyvavym az sexudlnym podtonom, neprimerané veku.
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Tazké
zneuzZivanie

o Pretrvava dlhu dobu, je nerieSené, ¢im sa zavaznou mierou podpisuje na psychike

obeti. Casto sa deje svedomim 0s6b, ktoré by mali byt pre dieta podporné. Dietatu
neveria, zahmlievaji situdciu a prispievaju tak kjeho d’alej viktimizécii (napr.
nezneuzivajica matka diet'at’a sa obava straty partnera);

o u dietata mdzu byt pritomné vsetky prejavy uvedené vyssie, pricomniektoré z nich

sa casom zvyraznuju: tazké depresivne a uzkostné prezivanie, sebaposkodzovanie,
promiskuita, ¢asté suicidalne myslienky, pokusy o samovrazdu;
disocidcia a posttraumaticka stresova porucha ako nasledok tazkej traumy.

V extrémnejsich pripadoch dochadza k strate reci a prechodnej strate pamiti. Dieta
vytesiiuje niektoré obdobia Zivota, najméa traumatizujucich situacii (strata pamati pri
traumatickych zazitkoch);

poruchy spravania prechadzaji do porich osobnosti: Specificky je
hrani¢nyosobnostny vyvoj a zdvazné narusenie vztahovej védzby. Deti nie su
schopné nadvédzovat’ vztahy s rovesnikmi, maji nepredvidatelné spravanie
hraniciace az s naznakmi vazneho psychického ochorenia;

narusenie osobnej identity dietata, vyrazny regres vo fyzickom a psychickom vyvine
dietata (diet’a sa vracia do vyvinového obdobia, ktorym uz preslo);

problémy pocas chddze pre bolest’, zapal v analnej Ci genitalnej oblasti, bolesti a
zapaly v krénej oblasti, rezné rany na rukach, a nohach, v miestach zhybov, ako
nasledok sebatryznenia;

poruchy spravania: drobné kradeze, priznaky pozivania mikkych drog,
klamstva,zaskolactvo, Sikanovanie slabSich. Upozorfiuji na seba vulgarnym
slovnikom, predvadzanim oplzlosti ¢i sexualnych aktivit na verejnosti. Casto sa
talaji, hladaju rozne skupinky ¢i partie, do ktorych sa snazia za kazdi cenu
zapadnut’. Navstevuji nocné kluby, diskotéky, pozivaju alkohol, ob¢as po nich patra
policia ako po nezvestnych alebo utecenych. Mavajua pri sebe také mnozstvo penazi,
ktoré nevedia vysvetlit’;

sexudlne spravanie nelmerné veku: sexualne podnety ich pohorSuju
alebonevyvolavaju prirodzentt zvedavost. Promiskuitnym spravanim si dieta
ublizuje, vystavuje sa rizikovym situaciam s cielom potrestat’ sa, ublizit’ si, Casto
manifestacne, aby si niekto v§imol, ¢o sa snim deje;

o rizikové znaky v kresbe: obscénne kresby alebo vyrazy, pohlavné organy a pod.

Zdroj: kolektiv autorov prirucky, 2013

NASLEDKY sexualneho zneuZivania

V oblasti psychosexudlneho vyvoja sa pozoruje u sexudlne zneuzivanych chlapcov a

dievcat predCasna sexualizacia a akceleracia ich sexualneho vyvoja. Chlapci zacinaju skor

masturbovat’ a skor zahajuju nekoitalne aktivity. Zneuzité dievcatd skor masturbuji a maju skor

prvy pohlavny styk ako ich rovesni¢ky. V oblasti sexudlneho spravania je u obidvoch pohlavi

tendencia k promiskuitnej$im sexualnym stykom a k nahodnym sexudlnym kontaktom. Matky,

ktoré boli v detstve zneuZivané, maji impulzivnejSie sprdvanie a moézu mat problémy v

sexualnych vzt'ahoch a komunikacii s partnerom (Md&hler et al., 2009). Dalsia
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Studia potvrdila vacsi vyskyt materskych depresii a vysSie percento vyskytu partnerského
nasilia u matiek, ktoré boli v detstve sexualne zneuzivané (Schuetze, Das Eiden, 2005).

U sexudlne zneuzitych dievéat je Statisticky vyznamny vysSi pocet tehotenstiev a
potratov. Posttraumatické stresovad porucha je zavaznejsia po sexualnom zneuziti ako po inej
traume a dlhodobo pretrvava a to viac u zien ako muzov a Casto sa exacerbuje u dievcat po
porode (Lev-Wiesel et al., 2009). V psychosocialnej oblasti dochadza k strate optimizmu,
sebavedomia, strate detstva, ¢o Casto vedie ku vzniku depresie (Murthi, Espelage, 2005).
Depresivne priznaky sa casto prejavia sebaposkodzovanim az suicidalnym sprédvanim a
pozivanim omamnych latok (Schmidtova, Kocourkova, 2004). Nebol zisteny Statisticky
vyznamny vplyv sexudlneho zneuzivania a telesného tyrania na vysledky vzdeldvania a

dosiahnutia najvyssieho vzdelania (Boden et al., 2007).

V sociélnej sfére je zavaznym problémom pre obet’ reakcia okolia. Obete sa obavaju
negativnych reakcii, navyse nie st schopné zbavit’ sa pocitu viny a to im brani zddverit’ sa so
svojim problémom sexualneho zneuzitia priatefom alebo profesiondlnym pracovnikom. Zeny
sa CastejSie zdoveruju, ale aj CastejSie zazivaji negativne reakcie svojho okolia a spolo¢nosti

ako muzi (Ullman, Filipas, 2005).
2.4 Rodina sexualne zneuzivaného diet’at’a

Rodina sexuélne zneuZivaného dietat’a vykazuje niekol’ko charakteristik, ktoré
uvadzame heslovite v nasledujicom texte:

e Rodina zlyh4va predovsetkym v emocionalnej, socidlnej a ochrannej funkeii.

Zlyhévanie Vv emocionalnej funkcii rodiny sa prejavuje
nedostatoénymemocionalnym zakotvenim, resp. jej absenciou v rodine, dietatu sa
nedostavaju pozitivne emdocie, pochvaly ani akceptacia. Dieta je Casto vo svojich
vlastnych emdciach zmitené. Na jednej strane miluje svojich rodicov, na strane druhej ich
nendvidi. Deti su ¢asto emocne vydierané tym, ze ak dieta prezradi ,, spolocné tajomstvo
rodiny* tak ju znici, alebo tym ublizi nezneuzivajicemu c¢lenovi rodiny, na ktorom
dietatu zalezi. Casté su aj vyhrazky, Ze dieta ak prezradi ,,tajomstvo* pojde do detského
domova, alebo Ze sa pachatel’ zabije a ono bude za to zodpovedné. V mnohych pripadoch
emocionalne vydieraju diet’a aj ostatni ¢lenovia rodiny pod zdmienkou ,,vel'kej hanby* pre

rodinu,
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alebo dietatu neveria namiesto toho, aby ukoncili sexudlne zneuZzivanie. Dieta
nenachadza v rodine bezpecie a podporu.

Pri zlyhavani socialnej funkcie rodiny vkontexte zneuzivaného dietata(ale
ajtyran¢ho), dieta nedostdva v rodine priestor na vlastné nazory, na vyjadrenie
nespokojnosti ¢i nestthlasu so socialnymi normami rodiny, ani na vytvéaranie inych pre
dieta akceptovanych socidlnych noriem a pravidiel. Dieta je nutené prisposobit’ sa
autorite rodiny (Casto tyrajicim, zneuzivajicim ¢lenom), vytvorenym pravidlam. Socidlna
funkcia zlyhava predovsetkym formou nereSpektovania socidlnych noriem a pravidiel,

zlyhavaju sociélne role a absentuje otvorena komunikacia medzi ¢lenmi rodiny. Dieta

nedostdva v rodine priestor na vlastné nazory, jeho ndzor nie je akceptovany. Zvicsa sa

v tychto rodinach uplatiiuje mocensky princip. Rodina v dietati formuje spolocensky
neprijatel'né socialne normy — kradeze, nasilie vo vzt'ahoch, zneuzivanie, ktoré ,,formuju‘ jeho
vlastnu identitu ako aj vztah k d’alsim skupinam l'udi. Dieta sa s tymito normami

identifikuje a postupne ich uplatituje vo svojej rodine. Z hl'adiska spravania dietata
zlyhanim tejto funkcie moéze dochadzat k tomu, ze sexualne zneuzivané dieta zacne
sexudlne zneuzivat’ (tyrané dieta zacne tyrat’) iné dieta.

NajmarkantnejSie zlyhanie zo vSetkych funkcii rodiny zneuzivani je prave
ochranna funkcia rodiny.Deti sa nemaju komu zdoverit so svojimi starost’ami,
nehl'adajuoporu v rodine, skor u cudzich I'udi pripadne vzdialenych pribuznych. Velmi
Zasto odchadzaju z rodiny po dovfseni plnoletosti alebo este pred fiou. Casto o sexudlnom
zneuzivani vedia 1 d’alSie osoby v rodine a nezastavia ho. Pokial’ sa v rodine nendjde ani
jeden jej Clen, ktory by dietat’u poskytol ochranu a bezpecie, v tychto pripadoch ma
sexualne zneuzivanie Casto fatalne nasledky.

Opatrovatelska funkcia —zlyhanie tejto funkcie zhl'adiska tyraného diet’ata je
ponimand hlavne v oblasti psychicky afyzicky chorych deti, ktoré maju rodi¢ia
v starostlivosti. Prave handicapované deti s jednou z najrizikovejSich  skupin, kde
dochadza k tyraniu a sexualnemu zneuzivaniu.

e Dlhodoba frustracia z nezamestnanosti, z nedostato¢ného prijmu a  neschopnosti
zabezpecCit' rodinu je rizikovym faktorom, ktory moze byt spustatom sexudlneho
zneuzivania dietat’a. K tyraniu a sexudlnemu zneuzivaniu deti dochadza aj v rodinach, kde
ekonomicka funkcia rodiny aspoti z pohl'adu zvonka nezlyhava. Casto v§ak neplni svoju

ulohu v oblasti rovnocenného pristupu k financidm, spolo¢ného planovania rodinného
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rozpoCtu. Financie aurCovanie nakladov rodiny st casto v rukach nasilnika. Pri
sexudlnom zneuzivani v takychto rodinach je diet’a ¢asto odmenované, voci ostatnym
surodencom uprednostiiované, doslova podplacané za to, ze ml¢i. M4 Casto oproti
ostatnym c¢lenom rodiny z hl'adiska vy¢letiovania finanénych  zdrojov z rodinného

rozpoctu vynimoc¢né postavenie.

e Rodicia Casto  ziju izolovane od spolo¢nosti, nevyhl'adavaja priatel'stva, v kontaktoch

s kymkol'vek ,,zvonku“ zahmlievaju, bagatelizuji, vytvaraju ilGziu, ze vSetko je

v najlepSom poriadku.

Rodina nema pevne uréené hranice, socialne role jednotlivych ¢lenov rodiny nie st jasné
a vztahy medzi ¢lenmi nie st stabilné, neexistuje vzajomna dovera, pocit spolupatri¢nosti
a empatie, dieta sa o zneuzivani boji hovorit’, boji sa toho ako zareaguju ostatni ¢lenovia
rodiny.

Dospeli ¢lenovia rodiny maju tendenciu dietat’'u neverit’, obviniovat’ ho z vymyslania,
zl'ahCovat’ situdciu s cielom, aby sa rodina zachovala, aby sa okolie nedozvedelo o
zneuzivani. Casto dochadza k manipulacii zo strany aktéra sexualneho zneuZivania,

avpripade, ze zneuzivatelom je jeden zrodiCov/Clen rodiny tiez z0 strany
nezneuzivajuceho rodi¢a, ktory dietatu neveri, spochybniuje jeho vypoved’ , pretoze si
nechce /nemdze pripustit, ze jeho dieta bolo v jeho rodine zneuzivané a postavi sa na
stranu pachatela. Takato reakcia nezneuZzivajuceho rodica, je pre dieta velmi
traumatizujlca - namiesto podpory a pochopenia je dieta rodinou odvrhnuté, odmietané,
zradené a v podstate obetované. Diet'a vo vicSine pripadov pocituje vinu za vzniknutd
situaciu.

Sexuéalne zneuzivané diet'a Casto prebera ulohu dospelého, ktory sa stard o domécnost,
vari, upratuje, stara sa o surodencov a zaroven funguje aj ako ,,partner pre uspokojenie
potrieb zneuzivatel'a. Dieta sa moze stat’ sexualnym objektom ako nahrada partnera,
najcastejSie matky, v Case jej nepritomnosti. Matka moéze pracovat na zmeny, mat
zdravotné postihnutie, byt tehotnd, prip. v rodine uplne absentovat. Rizikovou
kombinaciou je dospievajuca dcéra a nevlastny otec, kde sa stracaju bezné biologické
zabrany.

Pozornost’ treba venovat’ i rodindm, kde sa partneri matky Casto striedaji a Zena ma snahu
udrzat’ si partnera aj za cenu obetovania diet’at’a.
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e Ohrozené je tiez dieta, ktoré je citovo a telesne zanedbané, o ktoré sa nik nestard, ma
uréity mentalny alebo telesny hendikep, pripadne je nepoucené a vedené k slepej

poslusnosti vo¢i autoritdm.

e Zneuzivatel, ak je to aj jeho rodi¢, pestin iny ,opatrovatel™, Casto vytvara navonok
negativny obraz o dietati, ze dieta klame, je nezodpovedné, nie je doveryhodné, ma
poruchy spravania, dovodom ¢oho je, ak by ndhodne vysla pravda o zneuzivani dietata

najavo, aby vypoved’ diet'at’a bola spochybriovana a vyhlasena za nedéveryhodnu.

e Zneuzivatel Casto dietat'u limituje prichody domov, dieta nesmie navstevovat krazky,
vol'nocasové aktivity, ¢asto sa nemdze zucastiiovat' Skolskych vyletov, pobytov najmi

preto, aby nevyslo najavo tajomstvo.

w

Zanedbavanie diet’at’a

Definicia:

Pod pojmom zanedbdavané dieta (angl. child neglect) v ramci CAN syndromu rozumieme
akutne a vazne ohrozené dieta nedostatkom starostlivosti a podnetov dolezitych pre jeho
zdravy fyzicky a psychicky vyvoj, opustenie maloletej osoby alebo neschopnost rodica alebo
fyzickej osoby, ktorej maloleta osoba bola zverend do starostlivosti nahradzajlcej

starostlivost rodicov, chranit dieta pred akymkolvek nebezpecenstvom.

PRICINY ZANEDBAVANIA DIETATA

a) vonkajsie priciny zanedbdavania dietata:
e  socio-ekonomicka tiroven rodiny,
° Casto v kombindcii s uzivanim alkoholu a inych latok, nezamestnanost'ou, viac
pocetnost’ou rodiny alebo rodinou s jednym Zivitel'om,
J nestalost’ prostredia,

. kultiirna troven a celkové postavenie rodiny v spolo¢nosti.
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b) vnutornépriciny:
. psychické a osobnostné kvality ,,vychovavatelov* ako napr. citovd a povahova
nezrelost’,
° dusevné choroby, mentélna retardacia,
o vazne zmyslové poruchy a pohybova invalidita,
. promiskuitnymi sexudlnymi vztahmi a spravanim sa,
° workholizmus rodic¢ov,

. zloZenie Clenov rodiny.

Specifickom je zanedbavanie deti niektorymi etnickymi skupinami obyvatel’stva

a nabozenskymi sektami. V tychto pripadoch treba citlivo zvazovat’ prejavy kultlrnej
osobitosti od skuto¢ného zanedbavania a ohrozenia diet’at’a.

3.1 Formy zanedbavania, jeho priznaky a nasledky.

FORMY zanedbéavania :

Telesné zanedbavanie je zlyhanie vzabezpeceni telesnych potrieb anadvizuje,
resp.prekryva sa s pasivnou formou telesného tyrania (nedostato¢na vyziva po stranke kvality

a kvantity, nedostato¢né zabezpec€enie odievania, ubytovania a hygienickych potrieb dietat’a).

Zdravotné zanedbavanie je nedostatok zdravotnickej starostlivosti,
odmietaniepreventivnych prehliadok a oc¢kovania, ktorého cielom moéze byt zamedzenie

odhalenia tyrania dietat’a, nedostatok ochrany pred akymkol'vek ohrozenim.

Psychické a emocionalne zanedbavanie je zlyhanie pri zabezpefeni citovych
potriebdietata v oblasti lasky, jeho identity a spolupatri¢nosti, intelektualneho a psychického
rozvoja.

PRIZNAKY a NASLEDKY zanedbavania:

e Fyzicke priznaky:podvyziva, dystrofia bez organického podkladu,retardacia
rastu,neoSetrené poranenia, slabd telesna hygiena, Spinavé telo, oblecenie, neupravené

vlasy, Casté dermatitidy, pedikul6za - v§i, svrab.
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Priznaky v sprévani: dieta je letargické, apatické, ma nedostatok zaujmu, rychlo sa
unavi,vycéerpa, je ospalé, uzkostné, apatické az depresivne, trpi poruchami reci, jedenia,
pOsobi tazkopadne, pasivne, ma poruchy ucenia, sustredenia, Casté je zaskolactvo.
Vykazuje asocialne, deStruktivne agresivne spravanie, tila sa, kradne, zobre a podobne.
Takéto spravanie ma zavazné celospolocenské dosledky vzhl'adom na ohrozenie ostatnej
populacie a zvysenu trestnu Cinnost. U tychto deti je vys$i vyskyt pouzivania drog,

alkoholu.

Kognitivné priznaky: udoj¢iat, batoliat adeti vpredskolskom veku sa prejavi
zaostavanimpsychomotorického vyvinu, predovsetkym v oblasti reci, socialneho a
adaptivneho spravania, chybanim niektorych zakladnych hygienickych navykov a
socialnych navykov. U starsich deti sa objavuji poruchy reci, ucenia, stustredenia, slaby
prospech, mala slovna zasoba, typické su skoré prichody do skoly a neskoré odchody

alebo zaskolactvo.

Psychické priznaky: zanedbdvanie sa prejavi neurotickymi prejavmi  akosu
cmulanieprstov, ohryzanie nechtov, vytrhdvanie vlasov, kolisanie celym telom,

rytmickymi pohybmi hlavy.

Psychosomatické priznaky: deti sa ¢asto st'azuju na bolesti hlavy, brucha, trpia enurézoua
enkoprézou na podklade neosvojenych si hygienickych navykoch. U tychto deti je vyssi
vyskyt Uzkostnych a emocionalnych porudch a depresii, deti maju maladaptivne problémy,
niz$iu sebatctu, vacsi sklon k sebaobetovaniu, pocitu hanby a k sebaposkodzovaniu.
(Wright et al., 2009)

3.2 Charakteristika zanedbavajucich a zanedbavanych oséb

Zanedbavajtci rodi¢ia bud’ nemaji dostatocne vyvinuté rodiCovské zrucnosti (dosledku

svojej mentalnej urovne, psychickej alebo somatickej choroby, ablzu navykovych latok,

poruchy osobnosti), alebo st to rodicia, ktori nemaji dostato¢ntt motivaciu k rodi¢ovstvu

(v dosledku nizkeho veku, nezrelosti, zlych ekonomickych podmienok, Kkarierizmu a

osobnych zal'ub). Deti ktoré su zanedbéavané, st pasivne, apatické, nedokazu zaujat’ svojich

rodicov alebo su znevyhodnené v dosledku mentilneho postihnutia alebo somatického a

psychického ochorenia.
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3.3 Stupne zavaznosti a fazy rozvoja zanedbavania

Zanedbavanie ma rozne stupne intenzity a zavaznosti ako je to uvedené podl'a Browna
v tabul’ke ¢. 4 (Brown et al., 1998). Identifikacia a urenie stupiia zavaznosti zanedbavania na
zéklade poznania priznakov zanedbavania umoZznuje socidlnym pracovnikom spravne
rozhodovanie a urcenie odpovedajucich intervencii na ochranu zanedbavanych deti a

zamedzenie poSkodenia zdravia deti.

FAZY rozvoja zanedbavania diet'at’a

Zanedbavanie diet'at’a sa da rozdelit’ do troch faz rozvoja, pricom dokézeme
identifikovat’ a) prvé priznaky rozvoja zanedbévania, b) fazu rozvinutého zanedbavania a c)

fazu tazkého zanedbavania diet’at’a.

a)Prvé priznaky zanedbdvania diet'at’a:

e zanedbany vzhlad, nevhodné, Spinavé, pocasiu neprispdsobené obleCenie, slabé telesna
hygiena, je Spinavé, pachne;

e posobi neduZivo, podvyzZivené, byva hladné, hltavo a rychlo je, nepoznd chut’ mnohych
druhov ovocia a zeleniny, ani mnohé bezné druhy jedal, tvrdi Ze ich nema rado;

¢ na svoj vek mé maly vzrast, neprospieva telesne ani dusevne;

e dieta nema dostatocnu lekarsku starostlivost, nema k dispozicii napr. okuliare, 1 napriek
tomu, Ze ich potrebuje, nenavstevuje pravidelne zubdara, pediatra a podobne;

e vyskytuje sa Casta chorobnost’, dieta chodi do Skoly 1 napriek tomu, Ze je chor¢, diet’a si
stazuje na rozne bolesti, doma nema vlastny priestor a celkovo zije v nevhodnom obydli;

e cCasto byva vonku samé, dlho sa potuluje bez dozoru, vyskytuju sa obCasné oneskorené
prichody dietat’a na vyu€ovanie, prichddza bez desiaty;

e absencia predskolskej vychovy, pri postdeni Skolskej zrelosti ¢asto ako ,,nezrelé” ziskava
ro¢ny odklad, nasledne bez toho, aby sa mu pocas tohto obdobia rodi¢ia intenzivnejSie
venovali;

e pri nastupe do Skoly zac¢ina dieta zaostavat’ v uceni so zndmkami portich ucenia, nakol’ko
neziskalo potrebné zrucnosti pre osvojenie si ¢itania, pisania, pocitania;
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e rodi¢ia sa o neho nezaujimaju, nechodia na ZRPS. Dieta nenosi do $koly pomdcky,
vacsinou preto, ze ich vobec nemda zo strany rodiov zabezpecené bud’ z finan¢nych
dévodov, alebo preto, ze sa to rodicom nezda dolezité, na dieta nema kto dohliadnut’, aby
si urobilo domace tlohy, diet'a ma neospravedlnené absencie/ zaskolactvo;

e dieta nema zmysluplné¢ zaujmy, niekedy moze mat slabu slovnu zasobu, v Skole je
nesUstredené;

e dieta moze byt pasivne, tazkopadne, horSie chape suvislosti, neveri si, ma mala sebauctu;

e oproti vrstovnikom diet’a zaostava v psychomotorickom a kognitivnom vyvine, ¢o sa
najviac odzrkadl'uje na oneskorenom vyvine reci, slovnej zasoby, motoriky, logického
uvazovania, pozornosti a pamétového vykonu, pri vysetreni (psychologickom)
rozumovych schopnosti diet'at’a existuje podstatny rozdiel medzi slabym vykonom vo
verbalnej zloZke intelektu, podmienenej prostredim a vychovou, a lepSou performacnou

zlozkou, podmienenou genetickou vybavou;

e rec dietat’a je jednoduchd, slovna zasoba chudobnd, ¢asto narecova, dieta ma problém s
porozumenim a komunikéaciou;

e neorientuje sa v beznych socidlnych situdcidch, ktoré nepoznd, reaguje neprimerane,
infantilne;

e mladSie dieta mava Casto problém so sebaobsluznymi ¢innostami ako su obliekanie,
hygienické navyky, stravovanie priborom, vyprdzdinovanie a pod., starSie dieta naopak

prebera rolu rodica, stara sa o surodencov a plni tlohu dospelého;

e deti sl voci okoliu apatické, zle nadvdzuji kontakty s cudzimi 'ud’'mi, zle sa ststredia;

e u deti absentuji moralne zasady, nepocituji zodpovednost’ za prehresky proti etickym a
moralnym zésadam, sU u nich typické neadekvatne agresivne prejavy, v pripade ich
neuspechu alebo zlyhania;

e zaostavanie dietata spolu s jeho vzhl'adom nasledne prispieva k tomu, ze sa dieta aj vo
vrstovnickom kolektive dostava na jeho okraj. Byva izolované, nevie si ngjst’ kamaratov,

neveri si, prehlbujl sa uitho pocity menejcennosti;

e deti byvaju cCasto stredobodom nezelanej pozornosti rovesnikov, dieta sa casto stdva
ter¢om Sikany, pripadne prebera tlohu ,,8asa®, kedy sa dd nahovorit’ na r6zne nevhodné

aktivity s cielom zaujatia pozornosti. Nakol'’ko mu chybaji potrebné podnety, usmernenia
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a hranice zo strany dospelych, dieta ich vyhladava samé, zaroven vsak pri vicSom

mnozstve podnetov nevie, ako s nimi nardbat’ a spracovat’ ich;

e dieta sa javi ako nekoncentrované, hyperaktivne, nepokojné¢, ma sklon k prudkym
afektom;

e v socialnych kontaktoch uprednostiiuje diet'a vekovo mladsie deti, ktoré sa priblizuji jeho

mentalnej a socialnej urovni, pripadne dospelych, ktori on prejavuju zdujem, pozornost’ a
starostlivost. V ziaujme ziskania si pozornosti a starostlivosti mdze dieta oslovovat

dospelého s Castymi st'aznost’ami na bolesti, zdravotné t'azkosti a pod.

b) Faza rozvinutého zanedbdvania diet’at’a

e Na dietati je evidentna slaba telesnd hygiena, zanedbany vzhl'ad, podvyziva, ktoré st
takmer permanentne pozorovatelné. V dosledku nedostatocnej hygieny su casté kozné

zapalové a parazitarne ochorenia (vS§i, svrab,...);

e diet'a ma neosetrené poranenia , neoSetreny chrup v zlom, zanedbanom stave. Rodicia
nerieSia odbornu zdravotnu starostlivost’, vratane kompenzacnych pomdcok pre diet’a ako
okuliare, nacuvaci pristroj, korzet a pod. (To u dietat’a prispieva k zvyrazneniu jeho

znevyhodnenia);

e podvyZiva, pomaly rast, celkové neprospievanie dietata. Dieta sa snazi zabezpecit si
svoje potreby nahradnym spdsobom - Zobranim, kradezami, ¢im sa dostava do

socialnych problémov a postupne sa u neho objavuju nezvladnutel'né prejavy v spravani;

e do skoly prichadza oneskorene, Casto do Skoly nechodi vobec. Tula sa stretdva sa s
podobne zanedbavanymi detmi a asocidlnymi dospelymi, u ktorych hl'ada pozornost’ a

pochopenie. Vyhl'addva rozne partie a za kazdl cenu sa do nich snazi zapadntt’;

e pod vplyvom prostredia, v ktorom sa pohybuje, nadobuda dieta skusenosti s fajéenim,
alkoholom a Casto aj s drogami. Jeho ¢innost’ prerasta do delikvencie;

e udietat’a sa prehlbuje zaostdvanie psychomotorického a kognitivneho vyvinu, ktoré sa
v psychologickej rediagnostike prejavi stagnaciou dietat’a, resp. poklesom nameranych
schopnosti;

e dieta sa cCasto javi ako nechipavé, mentdlne zaostalé, pasivne, tazkopadne, so slabou
slovnou zasobou. Byva tiez apatické, letargické, posobi vyCerpane, bez zdujmu o svoje
okolie. Objavuju sa r6zne neurotické prejavy - enuréza, rytmické kyvanie hlavou alebo

celym telom , obhryzanie nechtov, cmul’anie predmetov, prstov;
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zanedbavanému dietat'u chyba vrely emocny kontakt s dospelym, je uitho naruSend

vzt'ahova vézba a schopnost’ nadvidzovat’ vztahy s druhymi. Nadvézuje plytké a nestale

vzt'ahy, jeho citové prejavy st chudobné - poruchy emaocii a spravania s naslednou
moznost'ou rozvoja poruch osobnosti;

rdzne prejavy socialneho spravania

- u pasivneho dietat’a sa zvyraziuje utiahnutost’, strach, bocenie od kolektivu, prehlbuje
sa pocit ,,nikomu za to nestojim®, mozu sa rozvijat’ izkostné a depresivne symptomy;

- aktivne deti za kazdu cenu vyhladdvaju fyzicky a citovy kontakt s druhymi, st
kontaktné, ,lepivé™, hladné po prejavoch lasky aj voc¢i nezndmym osobam. SnaZzia sa
druhym za kazda cenu zavd’adit’, vyhoviet’;

- niektor¢ deti seba upozorituju zaSkodnickymi ¢innost’ami, hnevom a negativizmom voci
dospelym, nedisciplinovanost’ou, za¢inaji sa u nich prejavovat’ poruchy spravania.
Snahou vyrovnat’ sa vrstovnikom sa m6Zu uchyl'ovat’ k drobnym kradeziam veci, po
ktorych tiZia. Dahko sa stavaji clenmi roznych partii experimentujicich a alkoholom,
drogami, ¢i pachajucich protispolocensku ¢innost’.

pri tazkych formach zanedbavania dochadza k trvalému poskodeniu zdravia ba az k smrti
diet’at’a;

¢)Pri Pazkom zanedbdvani :

sU udietata zjavné nasledky nedostato¢nej zdravotnej starostlivosti a neuspokojenia
zakladnych potrieb — poruchy rastu, vyzivy, strata zraku, sluchu, chrupu, podvyziva

a podobne;

diet’a kradne a zobre jedlo, peniaze, trpi podvyzivou,

zaznamenavame pomaly rast, vidime Casto neoSetrené poranenia, dieta ma nedostatocné
oSatenie a byvanie;

dlhodobo nechodi do Skoly, pripadne vel'mi skoro prichadza a neskoro odchéadza, tila sa.
Zanedbavanie Skolskej dochadzky je casto s vedomim ¢i tichou podporou rodi¢ov (napr.
napisanie ospravedlinenky);

dieta je nesustredené, nevie sa ucit, nema potrebné pracovné navyky, zaznamenavame
regres vo Vyvoji;
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zavaznym znakom u dietata predskolského veku je deprivacny syndrom v dosledku
emocnej podvyzivy;
v poslednom $tadiu sa prejavuje motorickym spomalenim, letargiou, prazdnym vyrazom

V tvari, stereotypnymi pohybmi a poklesom vyvinového kvocientu, kedy dieta budi
dojem poskodenia mozgu;

u deti je pritomné pomocovanie, rytmické kyvanie hlavou alebo celym telom, obhryzanie
nechtov, cucanie predmetov, prstov, vytrhavanie vlasov;

u deti skolského veku a dospievajicich sa v dosledku dlhodobého zanedbavania casom
prejavuji nezvladnutel'né prejavy v spravani. Delikvenciu, agresivitu voci svojmu okoliu
v rodine, skole, uzivanie alkoholu a drog, sebaposkodzovanie obyc¢ajne zacina riesit
SirSie okolie dietata ako poruchy spravania prostrednictvom umiestnenia dietata vo
vychovnom zariadeni, na psychiatrickom oddeleni, ¢i kontaktovanim socialnej kurately;
vo vyhrotenych pripadoch hl'adaju pomoc i samotni zanedbavajuici rodicia, ktori diet’a
nedokazu usmernit’, viest’.

Pri tazkych formach zanedbavania dochadza k trvalému poskodeniu zdravia ba az

k smrti diet’at’a.

3.4

Rodina zanedbavaného diet’at’a

e Obycajne zlyhdva v jednej alebo viacerych svojich funkcidch, najméd v biologicko-

reprodukénej, emocionalnej, socialnej, kultirno-hodnotovej a ochrannej.

e Pri vedomom odmietani a prehliadani dietata, ktoré hrani¢i s psychickym tyranim, ide

vacsinou o rodinu, kde je dieta nezelané, nechcené, ma fyzické, dusevné alebo

mentalne znevyhodnenie.

e Neumyselné zanedbavanie potrieb dietata je Casté u socialne slabych rodin -

nizkoprijmove rodiny, ktoré nemaju dostatok prostriedkov pre zabezpelenie
zékladnych fyziologickych potrieb ako je strava, oSatenie, byvanie, hygiena, zdravotna

a zubnd starostlivost’, cestovné do skoly a pod.

e Neschopnost’ nardbat’ s financnymi prostriedkami - rodi¢ia nevedia hospodarit,

prvoradé su mobilné telefony, cigarety, alkohol a podobne, konzumuju vyzivovo
nehodnotné polotovary, typicka je absencia zeleniny, ovocia a vyzivovo hodnotnych

potravin,
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e Vyskytuje sa Casté zanedbavanie zdravotnej starostlivosti nezabezpecenim liekov,
nedouzivanim liekov (cela rodina).

e Rodina zanedbavaného dietata mava naruSenu aj emocionalnu funkciu. Vac¢sinou je
to v rodinach, kde rodicia st emocionalne nezreli, napriek tomu si zaloZili rodinu, nie
su pripraveni na rolu rodic¢a. Vytvaraju sa koalicie vo¢i niektorym ¢lenom rodiny, ini
¢lenovia rodiny su preferovani na tikor ostatnych.

e Diet'a mdze prist’ na svet nezelang, nevitané, je na pritaz svojim rodicom. Obvykla
citovd védzba medzi matkou a dietatom nikdy nevznikne, nakolko plod je uz
v prenatdlnom obdobi  nechceny. Rodi¢ia si Kk potrebdm dietata odmietavi a
v spravani vo¢i nemu agresivni.

e U rodiCov sa v zvySenej miere vyskytuje znizeny intelekt, opakovane sa doptstaju
trestnej ¢innosti, su u nich pritomné dusevné choroby. Nemaju elementarne
rodicovské zruénosti, ako vychovny prostriedok pouzivaji prehnanu kritiku,
rodicovské zru€nosti, ako vychovny prostriedok pouZivaji prehnant kritiku,
agresivitu, ukladaju ¢asté a neprimerané tresty, ¢im eSte stupfiuji neziaduce spravanie
diet’at’a.

e Ziju v prostredi, ktoré je po hygienickej a socioekonomickej stranke Uplne
nevyhovujtce. Neposkytujii detom vhodny vzor vyspelého spravania. Neraz maja za
sebou vykon trestu odiiatia slobody, podmiene¢né odsudenia, napomenutia, rozne

pokuty, spravidla nereSpektuju zavazné rozhodnutia uradov ¢i sudov.

e Rodicia, ktori nemaju potrebné rodicovské zrucnosti. Nevedia ako dieta vychovavat
ani sa o neho starat’. Vacsinou ide o rodi€ov mladych a nezrelych, rodicov, ktori si ako
deti sami zazili nedostatocnut vychovu a starostlivost’ zo strany vlastnej rodiny, prip.
boli v detstve zanedbavani a tyrani. Nedostatky vo svojej starostlivosti si Casto

neuvedomuju a svoj $tyl vychovy povazujt za ,,normu®.

e Limity vo vychove vnimame tiez u rodiCov sdusevnou poruchou alebo znizenou
intelektovou kapacitou. Tito Casto nevedia poskytovat dietatu podnety potrebné pre
jeho rozvoj (hra, mentalna stimulécia,...), socializaciu dietata medzi vrstovnikmi,
pripadne je v dosledku poruchy naruSena ich schopnost’ primerane emocne reagovat’

na potreby diet’at’a.
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e Zanedbavanie je Casté aj v rodinach, kde sa dlhodobo vyskytuje domace partnerské
nasilie. V tychto pripadoch je prvoradym zaujmom dospelého ochrana
vlastnéhozdravia a Zivota, prip. zivota deti. Takyto dospely sa Casom stava vyhoreny,
fyzicky a psychicky ubity a stratou sebavedomia straca schopnost’ a silu primerane
reagovat’ na potreby svojho diet’at’a, ¢im zlyhéva v starostlivosti najmi po vychovnej a

emocnej stranke.

e Osobitni kategériu z hl'adiska ohrozenia deti zanedbavanim tvoria rodiny, kde sa
dospeli primarne zameriavaju na zabezpecenie ekonomickej funkcie rodiny, pricom do
uzadia ustupuju funkcia emociondlna, socidlna, ochranna. VicSinou ide o pripady
osamelych rodi¢ov — samozivitel'ov, ale tiez o ekonomicky dobre situovanych rodicov,

ktori sa realizuju primarne v podnikani, v praci a pod.

4 Specifické formy nasilia na det’och

Medzi Specifické formy nasilia na detoch zarad'ujeme (podl'a Dunovského, Dytrycha,

Matéjceka et al.) Miinchhausenov syndrém v zastipeni, organizované tyranie a zneuZivanie

deti, ritudlne tyranie a zneuZzivanie, systémové tyranie a zneuZivanie.

e Mdilnchhausenov syndrom v zastapeni (by proxy)-rodi¢ vymysla atmyselne
inscenujezdravotné problémy diet’at’a, kvoli ktorym je diet'a opakovane pomerne naroc¢ne a
bolestivo vySetrované a lieCené. Napriek liecbe dieta nad’alej neprospieva. Rodi¢ Casto
liecbu nedodrziava, lieky dietatu nepodava, pripadne vyuziva iné prostriedky, ako u
dietata navodit’ stav, ktory bude potrebné riesit’ lekarom (napr. podavanim inych liekov
alebo Skodlivych latok. Dieta zacne prospievat po tom, ako je od rodica odlucené
(hospitalizované). Po navrate domov sa t'azkosti spravidla opakuju. V pociatocnom Stadiu
sa zda, ze sa jedna o starostlivého tizkostného rodica, ktory sa snazi zabezpecit’ pre svoje
dieta co najlepSiu starostlivost’. Pokial' sa v€as nediagnostikuje tito Specificka porucha
tyrania, mdze sa zdravie dietata vazne poskodit’ a v najtazSich pripadoch skoncit’ smrtou
diet’ata.

e Ritudlne zneuZivanie deti - vyskytuje savo vnutri nejakého organizovaného spolocenstvav
spojitosti so symbolmi, ktoré maji nejaky nabozensky, magicky alebo nadprirodzeny
vyznam. (Vanickova et al. 1999). Pozorujeme u dietata symptomy typické pre tyrané

alebo sexudlne zneuzivané diet’a, dochadza k ublizovaniu det'om spravidla skupinovou,
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organizovanou formou v ramci zaujmovych alebo nabozenskych skupin, siekt, pripadne

rodin dodrziavajucich zvlastne tradicie a ritualy.

Organizované zneufivanie deti a sexudlny turizmus - dbraz je na jeho
organizovanosti,ktora presahuje hranice mesta, Statu a dokonca i kontinentu. Jedna sa o
sexudlne zneuzitie dietat’a, ktoré bolo sposobené viac ako jednou osobou. Zarad’'ujeme sem
detska prostitdaciu, detska pornografiu, sexualnu turistiku, aj unosy deti pre nelegalne

medzistatne osvojenie,

unosy a vrazdy deti kvoli predaju telesnych organov a zneuzivanie deti na namezdnu pracu

rozneho druhu, napriklad Zobranie.

Sexudlne obt'aZovanie medzi vrstovnikmi je spojené sponiZzovanim avysmechom. Jednasa
0 istu formu Sikanovania, ktora sa najcastejSie vyskytuje u pubescentov, postpubescentov a
v adolescencii. Deti - agresori nttia svojich spoluziakov, robit’ veci so sexualnym
nametom. Agresor sa z tychto aktivit vyziva nad hanbou, rozpakmi a poniZenim svojej

obete.

Komercné sexudlne zneuZivanie deti a jeho formy - pri rieSeni problematiky
sexualnehozneuzivania deti sa stale viac pozornosti sustred’uje na jeho zvlastnu podobu,
pri ktorej sa tento nepriaznivy jav spaja s obchodom a s organizovanym zlo¢inom. Za
komercné sexudlne zneuZivanie sa povazuje ,.kazdé vyuzitie dietata pre sexudlne tcely za

finan¢nu alebo inl odmenu.*

Obchodovanie s det’'mi - akakol'vek transakciu, ktorej zakladom je dieta predané
jednouosobou alebo skupinou 0sdb inej osobe alebo skupine os6b a to za Uplatok alebo
poskytnutie iného plnenia.

Detskd prostiticia vyuzivanie deti pri sexualnych aktivitach za Uplatok alebo
poskytnutieiného plnenia.*

Detskd pornografia - znazornovanie sexualnych motivov za tuU¢elom vyvolania

pohlavnéhovzrusenia.

Stucasne s novymi technologiami, ako je internet a socidlne siete, prichddzaji aj nové
formy nasilia pachaného na detoch ( kyberSikanovanie, ritudlne samovrazdy cez internet,
zverejiovanie obscénnych fotografii, pristup maloletych deti na nevhodné stranky,
uverejnenie detskych videi na internete , Sikanovanie cez internet a pod.) Mnohé¢ z nich este

¢akaju na odhalenie ako aj presnt Specifikaciu a zadefinovanie.
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Osobitnu ¢ast’ venujeme Systémoveémutyraniu, t.J. situacii, kedy je dieta druhotne

tyrané napr. v suvislosti s vySetrovanim tyrania, sexualneho zneuzivania alebo zanedbévania.
Jedna sa o tyranie systémom institucii, ktoré by mali dietat'u pomoct’ a ochraiiovat’ ho.

Napr. diet’a je nitené opakovane vypovedat’ o citlivych témach na policii, Casto je
stanovenych viacero sudnych znalcov. Nie je ojedinelé, Ze sa vypoved’ dietata spochybiiuje,
diet’a je oznaCované ako nedoveryhodné. Stava sa to hlavne vtedy, ked’ sa u dietata
nasledkom tyrania, sexualneho zneuZzivania alebo zanedbavania objavili poruchy spravania
napriklad kradeze, tteky, klamstva, zaSkolactvo. Tieto fakty sa nedavaji do suvislosti,
vypoved’ dietat’a je spochybiiovand (niekedy diet’a celi svoju vypoved odvold).

Dal§im problémom sa javi &as pocas vySetrovania trestného &inu. (Dlho trva kym je
vznesené obvinenie, kym su stanoveni znalci, ktori tiez maji z hl'adiska dietat’a ako obete
dlhy ¢as na vypracovanie svojich posudkov). Diet'at’a, je v neustdlom napéti a strachu z toho,
ako sa jeho situacia vyriesi. Potencialny pachatel’ (prezumpcia neviny), vicSinou nema zékaz
pribliZenia sa k dietat'u, ak je nim rodi¢, nema pozastaveny vykon rodicovskych prav, ¢im sa
utvara priestor na zastraSovane, manipulaciu diet’at’a.

Necitlivé, opakované apsychiku poskodzujice vySetrenia a postupy, ktoré
sprevadzaju odhal’'ovanie a rieSenie syndrému CAN povazujeme za druhotné psychické
nasilia a moZu sa ho neprofesionalnym a necitlivym postupom dopustit’ napr. ¢lenovia
policie, sudy, organy socialnopravnej ochrany. Viaceri autori sa zhoduja v tom, ze necitlivé
zaobchadzanie s dietatom vratane natlaku, nedovery, spochybiiovania jeho vypovede
a nereSpektovania jeho potrieb maji mnohokrat znic¢ujlcejSie nasledky na psychiku ako
samotné tyranie ¢i zneuzivanie. V nemalej miere necitlivy postoj okolia vedie diet'a k tomu,
ze pod tlakom ocakavani a ohrozenia méze zmenit' svoju vypoved’, a tak skomplikovat’
vySetrovanie a rieSenie celého pripadu. Typické je odvolanie prvotnej vypovede najmi v
pripade sexudlne zneuzivanych deti, ktoré sme popisali vyssie ako ,,syndrom prispdsobenia sa
sexualnemu zneuzitiu“. Okrem komplikacii pri vySetrovani nds tieZ zmena nazoru dietata
vedie ku klamnému presvedéeniu, Ze si deti svoje negativne skusenosti vymyslaju, a preto sa

1m neda verit.
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5 Odborna pomoc diet’at’u

Zamestnanec organu socialnopravnej ochrany deti a socidlnej kurately (dalej len
,,socialny pracovni/Cka SPODaSKG“) zohrava pri identifik&cii CAN syndrému, ako aj pri jeho
rieSeni dolezitl rolu. Socidlny pracovnik SPODaSK plni tlohu koordinatora v situaciach, ked’
je potrebné spolupdsobenie viacerych subjektov v pripade tyranych, sexualne zneuzivanych
alebo zanedbévanych deti, alebo je u nich dévodné podozrenie na syndrom CAN, pripadne
obchodovania.7 Ma odborny aj organizaény potencial, dostatocné kompetencie, ako aj
inStitucionalne zazemie na to, aby efektivne fungoval/a ako case-manager (pripadovy
manaz¢ér), t.j. odbornik, ktory cely pripad vedie a manazuje. Tuto Ulohu plni socidlny
pracovni/€ka SPODaSK v kazdej faze procesu prace s klientom so syndromom CAN.

Case management
e je 0sobné vedenie pripadu
e je vyuzivany v pripadoch s multikauzalnymi pri¢inami a je zalozeny na principe
zapojenia - r6znych odbornikov.
e v pripadoch, ktoré riesia organy SPODaSK vyuziva pripadovu socialnu pracu
a socialnu pracu zameranu na Ulohy (ich kombinéciu)

e je zaloZeny na principe transparentnosti a preskimatelnosti

Socialny pracovni/cka SPODaSK je zodpovedny za socialnu intervenciu v situacidch v
stvislosti so syndrémom CAN. Ma prehlad o situécii dietat’a a jeho rodiny a tieZ o odbornikoch,
ktori s dietatom prichadzaju do styku (lekar, ucitel, vychovavatel' a pod.), vie vyhodnotit
aktualne potreby diet'ata a na zaklade toho vie rozhodnut’ o tom, ktorych odbornikov a v akej faze
prizve do ,.,timu‘“. Na rozdiel od inych odbornikov musi ,,pripad* vnimat’ v celom kontexte, nielen
v zmysle jedného odboru. Musi disponovat organizaénymi schopnostami, pretoze cela pomoc
dietat'u koordinuje a to zvicsa v ,,krizovom rezime*.

Hranice jeho pozornosti prekracuju osobu samotného dietat’a a svoju pozornost’ koncentruje

na rodinu dietat’a, na jeho uzSie a SirSie okolie. Ako renomovany odbornik musi dokazat

formulovat’ svoje poziadavky voci ostatnym odbornikom vratane akreditovanych subjektov.

6 , . . S o s P o

Podla 93 ods. 2 koordinovanie pomoci detom ktoré su tyrané, pohlavne zneuzivané, zanedbavané alebo u
ktorych je dovodné podozrenie z tyrania, pohlavného zneuZivania alebo zanedbévania alebo ktoré boli obetou
obchodovania méze vykonavat len ten kto ma VS socialna praca

! § 73 bod.2 pism.e) zakona ¢ 305/2005Z.z.
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Na ucely prirucky za multidisciplinarny tim povazujeme odbornikov, ktori sa
podiel’'aju na hodnoteni situdcie diet'at’a a na praci pri samotnom rieseni situacie diet'ata -
odbornikov z inych systémov podielajucich sa na ochrane zivota a zdravia deti ato tak
z verejného ako aj neverejného sektoru (princip multidisciplinarity).

Socialny pracovnik/¢ka SPODaSK v ramci svojich moznosti spolupracuje najmi s
odbornikmi z oblasti: pediatrie, psychologie, pedagogiky, socialnej prace z inych systémov.

Plni ulohy smerom k stdom a organom ¢innym v trestnom konani.

Po utriedeni a klasifikacii poznatkov o jednotlivych prejavoch, priznakoch, forméach a
fazach pachania néasilia na detoch v prvej casti prirucky, v nasledujucej Casti popiSeme
zékladné intervenéné postupy tak, aby sme vytvorili funkény vzorec profesionalneho
spravania sa odbornikov v zmysle efektivnej intervencie pri rieSeni problémov dietata s CAN
syndrémom. V prirucke sa preto zameriame aj na popisanie profesionalnych kompetencii

a zodpovednosti odbornikov v jednotlivych oblastiach tak, aby sociidlny pracovnik/cka
SPODaSK mohol dané poznatky vyuzit' vo svojich vlastnych postupoch.

5.1 Faza vstupného hodnotenia

Kazdy je povinny upozornit’ na poruSovanie prav dietata orgdn SPODaSK (§7 zédkona
305/2005 o socialnopravnej ochrane deti a socidlnej kuratele). PoruSovanie povinnosti
rodicov, vyplyvajacich z ich rodi¢ovskych povinnosti rodiCov alebo zneuzivanie ich prav

moéze kazdy oznamit’ organu SPODaSK, obci alebo siidu (§ 37 Zakona o rodine). Statne

organy, vysSie uzemné celky, obce a iné pravnické osoby su navySe zo zdkona povinné bez
meskania oznamovat’ organom ¢innym v trestnom konani skuto¢nosti nasvedcujlice tomu, ze
bol na dietati spachany trestny ¢in. Neoznamenie alebo neprekazenie trestnych c¢inov
tykajicich sa obchodovania s detmi, zndsilnenia dietata, sexudlneho ndsilia na detoch,
sexualneho zneuzivania deti mladsich ako pétnast’ rokov, tyrania dietat’a s nasledkom

tazkého ubliZzenia na zdravi alebo smrti, pripadne tyrania za inych vaznych okolnosti, je

trestnym ¢inom .

5.1.1Podnet

Podnetom na zahajenie ¢innosti organu SPODaSK je akékol'vek oznamenie o nasili/moznom
nasili pachanom na diet’ati alebo vlastné zistenia organu SPODaSK
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Oznamenie

NajcCastejSim oznamovatel’om je zvycajne uclitel’, alebo iny pracovnik Skoly, pripadne
iné¢ho zariadenia, pediater, pracovnik obce, susedia, pribuzni (jeden z rodicov, sirodenec,
stary rodic, SirSia rodina), knaz (ak tym neporusi spovedné tajomstvo), alebo blizky kamarat
dietat’a. T.j. oznamovatel’, ktorého k oznameniu viaze tzv. formalna oznamovacia povinnost’

(pediater, ucitel’) alebo oznamovatel’ - sukromna viac ¢i menej zainteresovana osoba.

Vyhody: Oznamovatel’, ktory plni formalnu oznamovaciu povinnost’ poskytuje informaciu
ktor( zistil pri vykone svojich kompetencii a moze (nemusi) poznat’ situaciu a pomery v
rodine dietat’a a suCasne moze participovat’ v ramci multidisciplindrneho timu na diagnostike
dietata a na naslednej intervencii. Vyhodou je aj to, ze si socialny pracovnik vie od neho
ziskat’ aj v priebehu Setrenia pripadu dopliiujuce informacie k stanoveniu d’alSieho postupu

a ucinnej intervencii. Oznamovatel’ - sikromnd osoba vic¢§inou dobre pozna situdciu

a pomery v rodine dietat’a, socidlny pracovnik vie od neho ziskat’ aj v priebehu Setrenia
pripadu dopliiujice informécie k stanoveniu d’alSieho postupu a u€innej intervencii. Ak ide

o blizku osobu, tak sa v procese Setrenia moze stat’ tato osoba pre diet’a oporou.

Nevyhody: oznamovatel, ktory plni formalnu oznamovaciu moéze vychadzat

z nedostato¢ne/netplne overenych informacii. Nevyhodou oznamenia sutkromnou osobou
mdze byt motivacia oznamovatel'a k podaniu ozndmenia (rieSenie si konfliktov s rodinou,
pomsta jednému z rodi¢ov dietat’a, nezhody medzi partnermi — rodi¢mi diet'at’a, pomsta
byvalému partnerovi zvicsa po rozvode, rozchode, hlavne z ddvodov neschopnosti dohodnut’
sa na starostlivosti o deti, majetkové spory). Medzi d’alSie nevyhody tohto oznamovatela
mdze patrit’ napr. subjektivny pohl'ad oznamovatel’a na rodinu a diet’a, vyplyvajuci z
odli$nych postojov vo vychove, hodnoét a kultury.

Oznamovate’om moze byt aj samotné dieta (Pozor: casto sa ,skryvajuce” za
problémysvojho kamarata).

Vyhody: vyhodou, ak je oznamovatel'om samotné dieta — obet’ syndrému CAN alebo dieta v
sprievode dospelej osoby je, Ze socidlny pracovni/€¢ka SPODaSK mé informécie priamo od
obete, dokaze odpozorovat’ prejavy a znaky dietata pri tom, ako ono informuje sociadlneho
pracovnika o svojom probléme, ako preziva cell situdciu pri rozhovore a dokéze zhodnotit’, ¢i
dieta potrebuje/nepotrebuje okamziti lekarsku, psychologicki pripadne ini odbornu
starostlivost. Vyhodou je aj to, Ze diet’a chce situaciu riesit’ a je ochotné o nej hovorit’. Ak s

dietatom pride aj dospela osoba ( suseda, priatelia rodic¢a, stard mama, stary otec a pod.),
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vyhodou je najma to, Ze dieta sa vo svojom probléme neciti osamelé a ze tato osoba mu je
oporou a mdze ho sprevadzat’ pocas celého procesu riesenia jeho Situacie.

Nevyhody: Ak pride dieta samotné podat ozndmenie, musime zistit' jeho motivaciu na
podanie oznamenia, aby neSlo napr. o pomstu rodiCom za zamietanie neprimeranych
poziadaviek dietata (limitovany ¢as ndvratov v no¢nych hodinach domov, zdkazy navstev
pohostinstiev a vecernych podujati a pod.), dosiahnutie urcitych vyhod pre diet’a (prespavanie
u priatelov, tilanie sa po nociach, prekracovanie hranic stanovenych rodi¢mi diet'ata),
ziarlivost’ na nového partnera rodi¢a, na stirodenca a pod.

Ak oznamovatel'om je samotné dieta (obet)osobne a je pravdepodobné, ze zdroj

nasilia je v rodine, pripadne v zariadeni, v ktorom sa dieta nachadza, socialny pracovnik

kontaktuje a privola k rozhovoru s dietatom psychologa z dovodu poskytnutia poradensko-

psychologickej pomoci. 8

Oznamenie podozrenia na syndrém CAN mdze byt podané :

e anonymne alebo neanonymne (ak z udajov anonymného podnetu nie je moZzZné
identifikovat’ diet'a ani rodinu, postapi socidlny pracovnik ozndmenie organom
¢innym v trestnom konani!)

e 0sobne, telefonicky alebo pisomne,

e prostrednictvom fyzickej osoby alebo pravnickej osoby,

e konkrétne na rodinu alebo bez blizSej identifikacie rodiny .

Ak sa nam podari identifikovat’ dieta, na ktorom je pachané nasilie, snazime sa ho
kontaktovat’ aj osobne. VicSina deti, zvlast' ak intenzita nasilia eSte nedosahuje neznesitelnt
uroven, ma tendencie rieSit’ svoje problémy len prostrednictvom anonymného kontaktu v
telefone. Akonahle sa poktsime s nim osobne stretnit’, zI'akne sa, odmlci sa a nezavola spat’.
Preto je vel'mi dblezité spravne ,,na¢asovat™ ponuku na osobné stretnutie s dietat’om.

V pripade telefonického nahlasenia pachania nasilia je vel'mi dolezité klast’ volajicej
osobe otazky, ktorymi by ju pracovnik/Cka dokazal udrzat’ v kontakte ¢o najdlhsie, aby ho

nevystrasil a aby sa zacal budovat’ vzt'ah dovery tak, aby volajuci zavolal opédtovne.

8 Vid § 11 bod 3, pism. d) Zakona ¢.305/2005
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Medzi takéto otazky patria:

Co sa stalo, Ze ste / si sa rozhodli/l/la zavolat™?
Zdé sa mi, ze ste/si nahnevany/a, smutny/a ...
Mozete/s mi o tom povedat’ viac?

Ako ste/si zareagovali/l/la?

Co sa dialo potom?

Aky mate/s z toho pocit?

Co si myslite/s, Ze by bolo dobré urobit’?

Oznamovatel’ - sUkromna osoba méze tiez urobit’ oznamenie anonymne alebo moze ziadat’ o
zachovanie jeho anonymity. V pripade poziadania o zachovanie anonymity je nevyhnutné
vysvetlit' d’al§i rdamcovy postup a uprimne informovat, Ze v pripade, ak sa ozndmenie
preukaze ako dovodné, anonymita nebude zachovana smerom k orgdnom ¢innym v trestnom

konani.

5.1.2 Proces Setrenia/overenia podnetu

Po prijati podnetu pracovnikmi UPSVaR je podnet na Setrenie prideleny uréenému
socialnemu pracovnikovi/¢ke SPODaSK, prislusného UPSVaR. Pracovnik by predovietkym
mal :

1) Zhodnotit’ stupei naliehavosti situicie diet’at’a/ rizika ohrozenia Zivota a zdravia

dietat’a-je tovel'mi dolezity ikon socialneho pracovnika SPODaSK. Zavisi od neho

nielen d’al$i postup a intervencia, ale mozno aj zivot dietat’a. Pre zhodnotenie naliehavosti
situdcie dietata a tym aj adekvatnej intervencie je doblezité detailne poznat’ priznaky
jednotlivych foriem nasilia pachaného na dietati, ktoré sme uviedli v predchadzajucich
kapitolach. Podl'a jednotlivych priznakov ¢i na strane dietat’a alebo na strane rodiny, ale aj

prostredia, socidlny pracovnik ur¢i stupeni naliehavosti, pritom berie do Givahy aj faktory:

e na strane dietata —vek( vyraznym faktorom je vek do 6 rokov veku, resp. diet’a
eStenenavstevuje Skolu), zhorSené fyzické alebo psychické zdravie, potreba zvySenej

intenzivnej starostlivosti, zdravotné (mentélne a fyzické) postihnutie, vyvinova troven
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dietata v jednej alebo viacerych oblastiach, potreba Specidlnej starostlivosti

a Specialneho vzdelavania, problémové spravanie, dieta sa boji rodi¢ov/ist’ domov,
prejavujd sa u neho suicidalne sklony;

e na strane jeho rodicov resp. dospelej osoby, ktora sa o diet’a stara - psychickéa
fyzické zdravie, zhorSujuci nelieCeny zdravotny stav, nebezpecny rodi¢ (napr. poruchy
myslenia, halucinacie, tazké depresie a s tym suvisiace samovrazedné pokusy a pod.),
rodi¢ia majuci problém so zdkonom, trestnou ¢innostou, obete sy CAN,
skusenost’ s domacim nasilim, zneuzivanie navykovych latok, neprimerané
oc¢akavania, absencia rodi¢ovskych zru¢nosti, chybajice vedomosti ohl'adom vychovy
dietata, odmietanie diet’at’a, negativny postoj;

e tykajice sa vzajomnych vzt’ahov v rodine - zloZenie rodiny, ustdlenost’ zloZenia
rodiny, osamely rodi¢, slabd alebo ziadna vzijomnd podpora, citové
vazby, uprednostiiovanie naplnenia vlastnych potrieb, ziadne prejavy naklonnosti,
nepriatel’'ské vzdjomné reakcie, neexistuje vzajomna dovera, pocit spolupatri¢nosti, nie
s pevne urcené hranice, nie su jasné socidlne role jednotlivych ¢lenov rodiny,
dochadza k vymene roli, izolacia od S§irSej rodiny, od okolia, nezapajanie sa do Zivota
komunity/nova rodina v komunite, Casté stahovania, schovavanie s dietatom;,
konfliktné vztahy so susedmi, inStiticiami, chronicki staZovatelia, nasilie v rodine
(diet’a sekundarna obet)

e tykajuce sa vplyvu prostredia - bezpecnost’ okolia bydliska, oblast’ svysokoumierou
kriminality, oblast’ kde sa obchoduje s drogami, kde je rozSirena prostiticia,

bezpecnost’ obydlia (statika, elektrina, kurenie, voda, hygienické podmienky, dostatok

priestoru, sikromia pre vSetkych ¢lenov rodiny), ¢asté stahovanie rodiny.

K tomu, aby mohol socidlny pracovnik zhodnotit' stupefi naliehavosti a ohrozenia
zivota diet’at’a, potrebuje :

a) zistit' zakladné udaje o dietati amieste jeho pobytu ( meno, priezvisko, vek a pohlavie

dietata, adresa pobytu dietata, Skolského, predskolského zariadenia, ktoré dieta
navstevuje), nasledne overit’, ¢i rodina dietata nie je vedend v evidencii UPSVaR v
stvislosti s podozrenim na tyranie, zneuzivanie ¢i zanedbavanie, pripadne z inych
dévodov (nielen v evidencii SPODaSK).
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b) zistit' informacie o rodine dietata (rodi¢ia, stirodenci, blizka rodina dietata, ak je

c)

dieta v ndhradnej rodinnej starostlivosti — tidaje o ndhradnych rodic¢och),

zistit’ informdcie oaktualnej situacii dietata, (napr. kontaktovat’ oznamovatela, pokial

je to mozné, s poziadavkou o poskytnutie informacii, kontaktovat predskolske,

Skolské, alebo iné zariadenie, ktoré dieta navstevuje a pedagogického, pripadne

. . . : 9,10 o ]
zodpovedného pracovnika uvedenych zariadeni,  lekara™, obecny drad, pripadne

najblizSie okolie dietat’a. Socidlny pracovnik zistuje o aktualnej situdcii dietat’a tieto

informacie:

1. kde, na akom mieste sa aktualne diet’a zdrziava,

2. v koho starostlivosti sa diet’a aktualne nachadza,

3. Co satam s dietatom deje,

4. ¢imu aktudlne hrozi nejakd zavazna ujma,

5. ¢ije aktudlne v nebezpecenstve ohrozenia zdravia a zivota,

6. informacie ktoré vypovedaju priamo o spdsobe, forme a zdvaznosti tyrania,
sexudlneho zneuZivania alebo zanedbadvania dietata -preverit' existenciu
priznakov jednotlivych foriem syndrému CAN podla intenzity a zavaznosti,
ako aj zlyhanie jednotlivych funkcii rodiny vyskytujicich sa v rodindch deti so
syndrému CAN.

7. Co sa s dietatom deje — nasledky na dietati, (rozsah fyzickych dosledkov —
aktualne zranenia, zranenia starSieho charakteru; uteky z domova, suicidalne
pokusy a pod.)

8. kto diet’a ohrozuje — konkrétna osoba, skupina osdb,

9. cosavrodine, v okoli dietat’a deje,

10. miesto a ¢as zlého zaobchadzania,

11. ¢o je spustacom nasilia pachaného na dietati,

12. ¢i je eSte niekto a konkrétne kto v rodine okrem dietat’a v ohrozenti,

13. ako reaguje na situdciu zvySok rodiny a okolie,

14. ¢o a kto uz v zaujme dietat’a vykonal a s akym vysledkom.

d) historiu nasilia — ¢i uz v minulosti prislo k zlému zaobchadzaniu s dietatom, ¢i sa

frekvencia alebo zavaznost’ nasilia stupiiuje.

9 L. . , . Ay ., e s i1 .
Aké informacie a za akych podmienok moze socialny pracovnik ziadat’ vid'. podkapitola 6.4
Aké informécie a za akych podmienok méze socialny pracovnik Ziadat’ vid’. podkapitola 6.3
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Proces zhromaZd’ovania informacii je pochopitelne rézny a jeho dizka zavisi od
priebezného hodnotenia naliehavosti pripadu — na vysSie uvedené otazky by vSak mal
socialny pracovnik ziskat® odpovede prakticky v priebehu niekol’kych hodin,
relevantnymi zdrojmi su pediater resp. poskytovatel’ zdravotnej starostlivosti, obec,
Skola/$kolské zariadenie. Pokial’ sa podl’a informacii nachiadza dieta v domacom
prostredi zdrojom informacii je vlastné Setrenie (osobitna kapitola).

V tejto etape vyhodnoti socidlny pracovnik ¢i je vhodné a bezpecné v tejto faze
kontaktovat' rodi¢ov dietata. (napr. ak jepodozrenie Ze je dieta sexudlne zneuzivané
¢lenomrodiny a socialny pracovnik predcasne kontaktuje rodinu bez urcenia miery ohrozenia
dietata a zabezpecenia jeho ochrany, moze sa stat, ze dieta bude zastrasované, budu sa mu

vyhrdzat, alebo méze byt zranené/smrt.)

AZ na zaklade skompletizovanych dostupnych udajov o diet’ati a rodine a ich
analyzy je mozné (na zé&klade vlastnych a ziskanych informécii a podpornej dokumentécieod

spolupracujucich odbornikov) ur¢it’ predbeznusocialnu diagnézu, v rdmci ktorej

l.vyhodnoti, ¢i je dieta v ohrozeni zivota a zdravia - t.j. overi hodnovernost
podnetu (vlastnej hypotézy)

2.vyhodnoti, ¢i situdcia vyZaduje okamziti reakciu zmenou prostredia dietata —
podl'a zdroja ohrozenia

3.ur¢i, ¢i situdcia vyZaduje oznamenie organom ¢innym v trestnom konani (ak v
priebehu zberu informécii nebolo zistené, Ze takéto oznamenie uz urobila v ramci
oznamovacej povinnosti ind pravnicka alebo fyzickd osoba) — d’alsi postup musi

byt v tomto pripade skoordinovany s orgdnmi ¢innymi v trestnom konani!

4.vyhodnoti, ¢i existuju v rodine d’alSie potreby, ktor¢ je treba naplnit’ — d’alSie

diet’a, rodi¢-obet'...

V zavere tejto fazy musi socialny pracovnik
a) urcit mieru rizika,
b) zhodnotit’ aktualnost’ ohrozenia diet'at’a ( aktualnost’ ohrozenia Zivota a zdravia

a vyvinu diet’at’a)
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c) vediet zdovodnit’ svoje rozhodnutie — akym spésobom a na zéklade akych
informacii dospel k rozhodnutiu podla a) a b) — zdévodnenie odporacame
zaznamenat’ pisomne v kazdom pripade, t.j. nie len v pripade ak je vysledkom
navrh na zmenu prostredia diet’at’a.

Ak pracovnik vyhodnoti, Ze:

- nejde o syndrém CANdiet’a zostava vrodine - vtomto pripade vzdy informujemerodica o

vysledku preverovania — rodi¢ia nemozu ostat’ v neistote! Odporti¢ame vSak v ramci
katamnézy overit’ spravnost’ vyhodnotenia pripadu s odstupom ¢asu o tejto moznosti je

vSak potrebné informovat rodicov;

- ide oprvé Stadia syndromu CAN a dieta je vmiernom riziku, dieta zostava vrodine,

sktorou je potrebné intenzivne pracovat, aby neprislo k prehibeniu problémov Na uéel

zrozumitel'nosti buduce;j intervencie, je potrebné v spolupréci s dietatom a jeho

rodinou a obcou vypracovat plan socialnej prace, do ktorého je mozné zapojit' aj
inych odbornikov (napr. akreditovany subjekt, Skolské zariadenie, ktoré dieta
navstevuje) - v tomto pripade je potrebné zvazit’ uloZenie niektorého z vychovnych

opatreni (napr. dohl'ad)

- ide o rozvinuté tyranie, sexudlne zmneuzivanie alebo zanedbdvanie-zvySené

riziko,socialny pracovnik zistuje, ¢i rodiia, resp. jeden z rodiCov je schopny
zabezpecit’ dietatu bezpecie a starostlivost’. V pripade, ak je pri¢ina nasilia v rodine,
ale situdcia je vyhodnotend tak, ze dieta zotrvd v rodinnom prostredi je potrebné
ulozenie niektoré z vychovnych opatreni - minimalne dohl'ad! Do planovania
vychovného opatrenia musia byt aktivne zapojeni rodi¢ia dietata — nezapojenie do
planovania vychovného opatrenia je vyznamnym faktorom pri prehodnocovani miery
rizika!

- ide ovaznu formu tyrania, zneuzivania alebo zanedbdvania dietata a je vazne riziko

ohrozenia Zivota, zdravia dietata anie je mozné zabezpecit’ bezpe¢nost’ diet'ata

v rodine z réznych dovodov (napr. netyrajuci rodi¢ je tiez obetou, je zavisly na
tyranovi, popiera syndrom CAN, odmieta vykazanie nasilnika z bytu, alebo napriek
vyuzitiu vSetkych zdkonnych prostriedkov na vykazanie nasilnika z bytu nie je mozné
zabezpecit’ dietat'u bezpecnost, diet’a je tyrané obidvoma rodi¢mi, nasilnik sa vyhraza
alebo je podozrenie, Ze bude obet’ zastraSovat’ resp. ovplyviiovat’ k zmene vypovede a

pod.) je namieste vynatie dietat’a z takéhoto prostredia.
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Ur¢it’ mieru rizika je najzasadnejSim rozhodnutim socialneho pracovnika, ktory musi
zvazit vSetky faktory ktoré indikuju vynatie dietat’a zo starostlivosti rodicov a to :

e dieta sa ocitlo bez akejkol'vek starostlivosti;

e informacie o vaznom tyrani, zneuzivani alebo zanedbavani dietata boli ziskané,
potvrdené z viacerych zdrojov, (informaciu utvrdzuje vedomost o nevhodnom
spravani sa rodicov k dietatu v minulosti, resp. neschopnost’ zabranit’ nasiliu na
diet’ati jednym z rodicov) ;

e 7ivot a zdravie dietata su bezprostredne ohrozené a zotrvanim v doterajSom

prostredi by sa poskodenie dietata mohlo nezvratne prehibit’;

e dieta bolo aktudlne napadnuté a z tohto dovodu si jeho stav vyzaduje lekarske
oSetrenie;

5.1.3 Setrenie rodinnych pomerov diet'ata

Ddélezitou sucastou fazy vstupného hodnotenia (pre potvrdenie alebo vyvratenie
predbeZnej socidlnej diagnozy) je zistenie informacii o rodinnych pomeroch diet'ata. Socialny
pracovnik potrebuje dostatok informécii 0 napliiovani jednotlivych funkcii rodiny a o diet’ati.
Tieto informacie moZze ziskat’ prostrednictvom rozhovoru s rodi¢mi, dietat’om, z pozorovania
interakcie medzi rodiCom a dietatom a tiez analyzou sprav inych odbornikov prichadzajacich
do kontaktu s rodinou a dietatom. Ak socialny pracovnik vyhodnoti situaciu, Ze je vhodné a
bezpecné kontaktovat’ rodinu, moZe si rodinu spolu s dietatom bud’ :

e uradne predvolat, alebo

e urobit’ Setrenie priamo v rodinnom prostredi.

1. Uradné predvolanie ¢lenov rodiny aj s diet’at’om

Uradné predvolanie je vhodné najmé pri menej zdvaznom podozreni na zanedbévanie,
tyranie, pokial Zivot a bezpeCie dietata nevyzaduje akutny zdsah a krizovl intervenciu
socialneho pracovnika. Dalej sa vyuziva najmd pri maloletych detoch do 6 rokov, ktoré
nenavstevuju ziadne zariadenie ak nie je mozné overit’ situaciu dietata inym sposobom a to

najmi pri rizikovych rodi¢och a rizikovych detoch. Uradné predvolanie v pripade podozrenia
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na syndrom CAN sa vyuziva v sucasnosti aj v pripadoch, ak rodinu nie je mozné zastihntut’
priamo v prirodzenom rodinnom prostredi.

Vyhodou tradného predvolania pre socialneho pracovnika je, Ze sa srodinou stretnena
bezpe¢nom mieste a v pripade akychkol'vek problémov moze socialny pracovnik
k rozhovoru prizvat’ svojich spolupracovnikov, psycholdga a pod.

Nevyhodou uradného predvolania je, Ze socialny pracovnik nevidi rodinu v

jejprirodzenom prostredi, a ¢lenovia rodiny sa mdézu navonok prezentovat ako funkcénd
rodina,

bez akychkol'vek  problémov. Z tohto hl'adiska moze byt obraz socidlneho pracovnika
o rodine skresleny.  Z pohl'adu rodiny mozu jednotlivi ¢lenovia rodiny brat’ tiradné pozvanie

na pohovor ako vazny zdsah do stikromia rodiny. V pripade podozrenia na ohrozenie dietat’a
v rodine je to adekvétna forma intervencie.

2. Setrenie priamo v prirodzenom prostredi rodiny

Socialny pracovnik, vykonava Setrenie aj priamo v rodinnom prostredi dietat’a, hlavne ak
potrebuje ziskat’ nové informdacie a doplnit’ si ich alebo overit si predbeZne stanovenu
socidlnu diagnoézu. V zavaznych pripadoch tyrania a sexualneho zneuZivania dietata nie je
vhodné predtym, neZ je dieta v bezpeénom prostredi (napr. UPSVaR, $kola, poskytovatel
zdravotnej starostlivosti, policia a pod.) kontaktovat’ rodinu, ak je z nasilia podozrivy rodi¢
diet’at’a.

Vyhodou Setrenia v prirodzenom prostredi rodiny je, Ze socialny pracovnik
mamoznost’ zhodnotit’ podmienky a prostredie v ktorom rodina Zije, vie odsledovat’ interakcie
medzi ¢lenmi rodiny, vie zhodnotit’ napifanie jednotlivych funkcii rodiny a priznaky tyrania,
sexudlneho zneuzivania a zanedbéavania dietat’a v rodine.

Nevyhodami Setrenia vprirodzenom rodinnom prostredi pre socidlneho pracovnika
supredovsetkym — odmietnutie rodiny vpustit’ soc. pracovnika do domacnosti, zastrasovanie
socidlneho pracovnika, Casova naroc¢nost’, bezpe¢nost’, nezname prostredie, neocakavané

nebezpecné situacie, mozna agresivita rodicov ¢i inych ¢lenov domécnosti a pod.
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Na ¢o by sa mal orientovat’ socialny pracovnik pri Setreni rodiny ?

Na zéklade ziskanych informécii socialny pracovnik vyhodnocuje zlyhavanie jednotlivych

T & R , 12 o : . :
funkcii rodiny™ ™, priznaky syndromu CAN™ na diet’ati a taktiez sposob fungovania rodiny v
jednotlivych oblastiach ako su :

e byvanie -podmienky byvania (¢i je v dome voda, elektrina, kuarenie), ¢i ma
dietavlastnu izbu, vlastnu postel’,

e strava - ¢i diet'a ma pravidelnt a vyzivnu stravu sprihliadnutim na vek,

e oblecenie a obutie - ¢i je dieta primerane oblecené a obuté vzhl'adom na pocasie, ¢i
jeoblecenie Cisté, estetické, vhodnej velkosti,

e zdravotna starostlivost — ¢i je rodi¢ schopny zabezpeCovat dietatu
pravidelnépreventivne prehliadky, ¢&i dieta absolvovalo povinné oc¢kovania,
zabezpecenie potrebnych zdravotnickych pomoécok ak ich dieta potrebuje napr.
okuliare, ortopedické vlozky a pod., v pripade choroby dodrziavanie liecebného
rezimu,

e hygienu -pravidelnost’ hygieny, osvojenie a dodrziavanie hygienickych navykov,
¢ima diet’a vlastnli zubnu kefku, ¢i ma osvojené hygienické navyky ako umyvanie rak
pred jedlom a po pouziti toalety, napr. v domacnosti pozorovanim socialny pracovnik
zist'uje stav uterakov, existenciu a funkénost’ hygienickych zariadenti,

e dohlad nad dietat’om a jeho bezpec¢nost’ -stuvisi so zaistenim bezpec¢nosti dietat’a

v byte, na dvore s prihliadnutim na vek, (napriklad vysoké riziko je, ak novorodenec
alebo batol'a zostane v byte bez dozoru, alebo deti predskolského veku sa hraju na
dvore pri nezakrytej Sachte a pod.), rodi¢ by mal mat’ prehl'ad, kde a s kym sa jeho
diet’a styka, s kym a ako travi vol'ny Cas, rodi¢ stanovuje hranice pre diet'a napr. Cas
navratu a pod. (napr. vonku je tma a rodi¢ nevie, kde sa nachadza jeho 9- rocné diet’a),
e starostlivost’ o psychické zdravie — ¢i sa rodi¢ia zaujimaju o to, ¢o dieta preZiva, ¢i
vedia rozoznavat ndladu diet’ata, ¢i je smutné, spokojné a pod., rodi¢ia reaguju na
podnety zo strany diet’at’a (riziko napr. ked’ diet’a ,,posliicha®, rodi¢ naf nereaguje, ako
nahle za¢ne uputavat’ pozornost’ nevhodnym spravanim — rodic reaguje), aky je sposob
vychovy, komunikécie, ¢i st rodicia vo vychove jednotni, ako delia rodi¢ia pozornost’

medzi deti, ¢i dokazu rodicia zadavat’ detom hranice a ¢i reagujt a ako na porusenie

Vid podkapitoly 1.3.,2.4.3.4.
2 Vid kapitola 1
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hranic zo strany dietat’a, aka je interakcia medzi rodi¢om a dietatom (napr. ¢i pride

dieta spontanne k rodicovi a pod.)

e starostlivost’ o rozvoj dietata a jeho vzdelanie — ¢i je rodinné prostredie pre
dietapodnetné, Ci su rodicia schopni s dietatom komunikovat’, ¢i mé diet’a k dispozicii
hracky a knizky primerané veku, akym spoésobom rodi¢ia komunikuju s predskolskym
a Skolskym zariadenim, ktoré dieta navstevuje, ¢i dohliadaju na pravidelnu pripravu
na vyucovanie a zabezpecuju pravidelna skolsku dochédzku diet’at’a, ¢i ma dieta
zabezpecené potrebné Skolské pomdcky a tieZ podmienky v domdcnosti na pripravu
do Skoly, ¢i je rodi¢ ochotny a schopny v pripade potreby pomdct’ dietat’'u v priprave
do skoly, zabezpecenie volného Casu dietata a volnocasovych aktivit v stlade so
zdujmami dietata. V pripade ak ma dieta Specifické potreby (napr. potreba
logopedickej starostlivosti, potreba Specidlnopedagogického poradenstva v suvislosti s
poruchami ucenia a pod.), ¢i je rodina schopna to zabezpecit'.

Pri jednotlivych oblastiach socidlny pracovnik vyhodnoti mieru ohrozenia dietat’a (menej

vazne, mierne vazne, vel'mi vazne a ohrozujuce Zivot)

Pri posudzovani je dolezité prihliadat’ aj na kultirne a hodnotové odliSnosti jednotlivych

rodin a tiez ekonomicku Groven.

V pripade prvého Setrenia v domdécnosti, za Gcelom overenia oznamenia o nasili
pachanom na dietati je vhodné prizvat’ na ,,overovacie® Setrenie zastupcu obce, pediatra

diet’at’a, resp. blizkeho pedagdga diet’at’a.
Prvy kontakt s rodinou diet’at’a ohrozeného syndromom CAN

Sposob nadviazania prvého kontaktu s rodinou dietata a komunikicia s fou je
vyznamnym predpokladom pre d’al$iu tspeSnu socidlnu pracu s dietatom a jeho rodinou.
Plati to pre obidva typy kontaktovania rodiny (uradné predvolanie ¢lenov rodiny, Setrenie v
prirodzenom prostredi rodiny).

Ak je rodina uradne predvoland na urceny ¢as a miesto, socialny pracovnik by mal

bytpripraveny na jej prichod . Po prichode by mal ¢lenov rodiny privitat’ a usadit. Sposob
vyberu miesta a usadenia sa jednotlivych ¢lenov rodiny vypoveda socialnemu pracovnikovi o

vzt'ahoch v rodine, koalicidch a pod. (napr. kto sa vedla koho usadil, ako blizko, kto sedi
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osamelo a pod. ). Socialny pracovnik by mal byt pokojny a navodit’ pozitivnu atmosféru.

V ramci uvodnej fazy ,,roztapania 'adov* moze socidlny pracovnik ponuknut’ klientom vodu,
mineralku , ¢aj, pripadne sa ich opytat, akil mali cestu a pod. Potom spontdnne nadviazat
rozhovor, preco boli Gradne predvolani. Napr. ,,Z vasho okolia sme dostali informaciu ,

6

Zevase dieta po nociach neprimerane place..... alebo ,,Z vadsho okolia sme obdrzali
rée

informdciu, Ze vaSe deti su hladné a casto si pytaju jedlo od cudzich ludi* alebo ,,Z vdisho
okolia sme
obdrzali informdciu, ze Vase dieta mava casté poranenia a modriny . atd. Socialny
pracovnik moéze pokraovat napr.:“ MozZete nam k tomu nieco povedat? alebo , Ako to
viditeVy ?“
Prvy kontakt socidlneho pracovnika s rodinou dietata pri__ Setreni
vdomacnostiza¢inavzajomnym predstavenim. Prijatic rodiny moze byt poznafené napatim,
ale aj nepriatel'skym postojom, ktory suvisi s tym, Ze rodina méze vnimat socialneho
pracovnika ako predstavitel'a uradnej moci, ktory ich prisiel kontrolovat. Preto je vel'mi
dolezité, ako socidlny pracovnik zvladne fazu ,roztdpania ladov. MoZe pokraCovat’ v
komunikacii napr.: “Prislisme za vamiohladom vasej dcéry/vasich deti, mohli by sme ist
alej?“ Rodina moze zareagovat’ pozitivneale aj negativne. Ak rodina zareaguje negativne,
socidlny pracovnik by ju mal motivovat
k spolupraci. Ak ma socialny pracovnik vaznu obavu o zdravie a Zivot dietata a dospeli
¢lenovia rodiny neprejavili zaujem spolupracovat, moze socialny pracovnik  poziadat
rodiCov, aby mu umoznili vidiet maloleté dieta. Ak to rodi¢ia odmietnu anie je ina
moznost’, ako si overit’, ¢idieta nie je vo vaZnom ohrozeni zivota alebo zdravia, mal by
socialny pracovnik oznamit’ tento fakt policii — kompetencie policie su v pripade ak rodi¢ia
odmietnu vstup do obydlia obmedzené, avSak je mozné, Ze na poziadanie prisluSnika PZ rodic¢

prehodnoti svoje povodné rozhodnutie a umozni preverit’ stav dietat’a.

Ak rodina zareaguje pozitivne a umozni socialnemu pracovnikovi vstup do domacnosti, v
ramci fazy ,,roztapania l'adov moze socialny pracovnik povedat’ pozitivne zareagovat’. Napr. : ,,
Mate velmi pekné kvety / domace zvieratko... ,, Rodina o¢akava, Ze jej socialny pracovnik oznami
dovod, preco ju kontaktoval. Socidlny pracovnik moze pokracovat’ spdsobom: ,,Z vasho okolia

sme dostali informaciu, Ze .... ,, . Nie je vhodné povedat’ :*

“«

Myslime si, Ze tyrate svoje dieta ...... aneodporiame ani presne oznacit' zdroj

‘

informaciinapr. ,, Triedna ucitelka vasho syna nam oznamila, zZe ho tyrate. *

V pripade predvolania na UPSVaR aj v pripade 3etrenia v prirodzenom rodinnom prostredi



mdze prvy kontakt vyrazne ovplyvnit’ strach rodiny z odhalenia nedostatkov v starostlivosti
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o deti a zlyhavania niektorych jej funkcii. Obava z odhalenia nedostatkov vo fungovani rodiny

Casto vyvolava u rodiCov stres a preto mdze socialny pracovnik v niektorych pripadoch

ocakéavat’ vybuch zlosti alebo agresivity. Odpora¢ame nechat’ chvil'u klienta ventilovat. Po

ventilacii mézeme pokracovat’ otvorenymi otazkami typu: “Moézete ndm povedat nieo o

vaSej rodine ? Ako prebieha bezny den vo vasej rodine ?*“ Postupne by sa mal socialny

pracovnik dostat’ k jadru problému a zhodnotit’, ¢i je dieta akutne ohrozené a ¢i mu nehrozi

ujma na zivote a zdravi a podl'a toho zvolit’ d’al$i postup.

Ak dojde k situdcii, Ze socidlny pracovnik vedie rozhovor s diet’at’om, u ktorého je zavainé

podozrenie na syndrom CAN, mal by :

Zachovat pokoj a rozvahu.

Vytvorit’ atmosféru dovery a hovorit’ s dietatom pokojne, zrozumitel'ne a primerane
jeho veku.

Dat’ dietat'u najavo, ze mé podozrenie, Ze sa s nim nie¢o deje a Ze mu chce pomdct’
napr. “ Vidim, Ze ta nieco trapi, mézem Ti nejako pomoct?, Vidim, zZe si smutny, .... "

Vediet’ klast’ otazky dietat'u, tak, aby nepouZival nevhodné, napr. obvifiujice otazky a
tvrdenia na nésilnika napr.: ,, To Ti urobil otec? To nie je otec, to je zviera. ", Takéto

nieco ti dokdzal urobit viastny otec miesto toho aby ta chranil ? “

a sugestivne otazky napr.: ,, Tu modrinu mas od bitky? “ ale pouzivat' otvorené otdzky

napr.: Vidim, Ze mds na rukdach a nohach modriny , ako si k nim prisiel?

Ubezpecit' dieta, Ze je mu pripraveny a ochotny pomoct a ze je tu pre neho
kedykol'vek, ked’ bude potrebovat’ pomoc napr. ,, Nevadi, ak sa teraz nechces somnou

rozpravat, ale chcem, aby si vedel/a, ked budes cokolvek potrebovat’ som tu pre teba

“«“

Doverovat’ dietatu — je menej pravdepodobné, Ze si diet’a historku o tyrani alebo
sexualnom zneuzivani vymyslelo. Zriedkakedy, ale stava sa to, si diet’a tyranie,
zneuzivanie alebo zanedbavanie vymysli, ale aj vtedy je to signal, Ze sa v rodine nieco
deje.

Ocenit’ diet’a za to, ze sa rozhodlo prehovorit’ o svojej situacii. Socidlny pracovnik by
si mal byt vedomy toho, aky vazny krok diet’a urobilo tym, Ze sa rozhodlo ,,zradit™

48



ITMS 27120130537
ITMS 27130230014

Orata

EuRdPSKA U
- Eurépsky socialny fond ]

svojich najblizSich. Ocenenie dietata moze urobit napr. ,,Si odvazny/a, ked si
sarozhodol/a mi o tom porozpravat. Som rad, Ze si sa rozhodol mi doverovat .
Jedoblezité diet’a ubezpecit’, ze jeho rozhodnutie bolo spravne.

e Dat dietat'u najavo, Ze chape ako tazko sa mu rozprava o tychto veciach. Napr.
,, Citim, Ze sa ti o tom tazko hovori* alebo ,, Chapem, Ze je to pre teba tazke...

e Komunikovat s dietatom o jeho strachu a obavach. Dieta mdze mat’ strach z r6znych
doévodov — rozpadnutie a strata rodiny, naplnenie hrozieb agresora (napr. ublizi
zvieratku, alebo hrozba samovrazdou, zabitim matky, ¢i samotného dietata), strata
vézieb s kamaratmi a SirSou rodinou, odvrhnutie a posmech rovesnikov a pod. napr.

,, Viem, ze mas strach , mézeme sa o tom porozpravat ...."

e Uistit’ dieta, ze mu veri a bude ho sprevadzat’ pocas rieSenia jeho situicie. Dietatu
socialny pracovnik poméha uz tym, Ze ho vypocuje a Ze mu veri.

e Informovat diet'a v stvislosti so strachom z neistej buducnosti, o tom, ¢o sa bude diat’,

aky je d’alsi postup, aké s moznosti rieSenia jeho situdcie, kto sa o neho postara. Pri
poskytovani informécii doleZiti Groven zohrava vek deti a ich mentalna Groven.
Pri malych detoch mozZeme popisat situdciu prostrednictvom pribehu alebo rozpravky,
podla toho, o aky druh intervencie u dietata pojde. Dospievajuce deti mézeme
informovat’ o ich pravach a v suvislosti s nimi o moznostiach rieSenia. ,, Je viacero
moznosti, jednou je... ,,

e Stat na strane diet'ata a ubezpecit’ ho, Ze nech sa stalo ¢okol'vek, nestalo sa to jeho
vinou. Socialny pracovnik by mal zaujat’ a prezentovat’ diet’at'u jasny postoj k tomu,
7e za zneuzivanie nie je zodpovedné dieta. Mal by ubezpecit’ diet’a, Ze nenesie ziadnu
vinu na tyrani alebo sexudlnom zneuzivani. Napr. ,,Je dospely a vie co je spravnea
nespravne........ Ak sa napriek tomu dieta vyjadruje, Ze to, ¢o sa stalo sa stalo
jehovinou a vyjadruje negativne pocity voci svojej osobe, nepresvied¢ajte ho o tom, Ze
nema pravdu. Mozete zareagovat napr. ,, Je to pre teba tazké, mozeme sa
otomporozpravat .

e Odpovedat pravdivo na otazky dietata, Napr. ,, Vyzera to tak, ze .....
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Coho by sa mal socidlny pracovnik pri rozhovore s diet’at’om vyvarovat’ ?

e Nutit’ dieta do rozhovoru a prilis do detailov sa ho opakovane pytat’ na udalosti, ktoré
sa mu stali, z dovodu aby diet'a zbyto¢ne netraumatizoval.

e Davat dietatu sl'uby, ktoré nemoéze splnit’ napr. ,, Uvidis, vsetko bude dobre ...* ,, Ak
mi to povies, bude to nase tajomstvo®....V druhom pripade mozete s dietatomhovorit’
o dobrych a zlych tajomstvach a aky je medzi nimi rozdiel. . Napr. ,, Ak sas ockom
dohodnete, Ze neprezradite mamicke, aky darcek jej kupite k narodeninam, je to dobré
tajomstvo, ale ked kamarat ukradne v skole telefon, je to zlé tajomstvo.

Tieto sl'uby by socidlny pracovnik nemohol splnit’ a diet'a by to chapalo ako d’al§iu

,radu dospelého®.

e Brat’ osobne, ak diet'a nechce so socialnym pracovnikom o svojom probléme hovorit,
alebo odmietne jeho pomoc. Casto je to tym, Ze dieta ma pocit, Ze sa doptita zrady na
svojich rodicoch, ktorych napriek tomu, ze mu ublizuji mé rado. Dieta ma napriek
tomu, Ze mu je ublizované, potrebu chranit’ svoju rodinu. Diet’a preZziva v suvislosti so
svojou situaciou mnozstvo roznych pocitov (pocit hnevu, bezmocnosti, zufalstva,
apatie, rezignacie, pripadne mdZze pocitovat’ strach z prezradenia, z rozpadu rodiny,
umiestnenia do detského domova alebo pocity hanby a viny).

e Dat’ najavo znechutenie, pohorSenie z toho, ¢o sa diet’at'u stalo.

“«“

e Komentovat slovne svoje pocity napr. ,, To je otrasné, ako to moze niekto urobit? ... *~,

¢

,,Co su toto za rodicov ..."

e Neverbalnym prejavom typu ,zalamovanie rukami, neveriace krutenie
hlavou,zdvihnuté obocie, mracenie sa a pod*. Dieta velmi vnimavo reaguje na
pochybnostia neuprimnost’ socialneho pracovnika, ¢asto ma strach z toho, ze mu nikto

neuveri.

5.2 Intervencia socialneho pracovnika

Socialny pracovnik UPSVaR voli metody a postupy intervencie v zavislosti od miery
ohrozenia dietata. Z Casového hladiska by intervencia dietatu mala byt poskytnutd ¢o
najskor. Spravne vyhodnotenie pritomnosti syndromu CAN a jeho intenzity je naro¢ny proces
a vyzaduje si odborné kompetencie aj osobnostné predpoklady, ale aj teoretické vedomosti a

pochopenie suvislosti spravania sa a prejavov dietat’a a jeho rodiny .
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5.2.1 Intervencia socialneho pracovnika pri menej a mierne vaznom zanedbavani

diet’at’a:

e Socidlny pracovnik kontaktuje rodinu bud’ v jej domdcnosti, alebo ju moze
predvolavat na UPSVaR. Socidlny pracovnik by sa mal usilovat’ ziskat' si nielen
doveru diet’at’a, ale aj jeho rodi¢ov, od ktorych zavisi budica zmena situacie diet’ata.

Pre potvrdenie si predbeznej diagndzy, resp. pre zmenu diagnostiky socialny

pracovnik sleduje v rodine tieto oblasti: byvanie, strava, oblecenie a obutie, zdravotna
starostlivost’, hygienu, dohlad nad dietatom a jeho bezpecnost’, starostlivost’ o

psychické zdravie, starostlivost’ o rozvoj dietat’a a jeho vzdelanie

e Diagnostika a prehodnotenie situacie na zéaklade kontaktu s rodinou, doplnenia
siinformacii, zhodnotenie zavaznosti ohrozenia dietata a tieZ zavaznosti ohrozenia

ostatnych deti Zijicich v rodine.

e Vypracovanie Planu socialnej prdce s dietatom, jeho rodicmi alebo osobou, ktora sa
osobne stara o dieta, ktory vychadza zpotrieb diet'ata a rodiny, ale aj moZnostirodiny
s cielom vyuZzit’ potencidl rodiny na rieSenie jej situdcie, zohl'adiiuje identifikované
pri¢iny, ktoré viedli k zanedbavaniu. Do vypracovania, realizacie a vyhodnotenia
planu je vyhodné zapojit’ multidisciplinarny tim a tiez rodiCov dietat’a, bez ktorych

spoluprace nie je moZzné dosiahnut’ v situdcii dietata a rodiny pozitivne zmeny.

¢ PInenie uloh vyplyvajacich z Planu sociélnej prace. Niektoré Glohy su jednorazové
napr. vybavenie socialnych davok na UPSVaR apod., iné si vyzaduju sustavna
a pravidelnu socidlnu pracu srodinou napr. nacvik vedenia domacnosti, nacvik

starostlivosti o diet’a, rodi¢ovskych zruc¢nosti a pod.

e Pravidelné vyhodnocovanie plnenia Planu socialnej prace. Pokroky, ktoré rodina
robi,sa pravidelne vyhodnocuju spolo¢ne so socidlnym pracovnikom, ktory ma
moznost’ rodinu podporovat’ a usmernovat’. Stava sa vSak aj to, Ze rodina nenapreduje,
neriesi si svoje problémy, ktoré sa prave naopak este prehlbuju a zanedbavanie dietat’a

Sa

zhorSuje. Ak by po prehodnoteni nastala situdcia, ze dieta je zdvazne zanedbavané,
¢im by bolo vazne ohrozené jeho zdravie a zivot, mal by socidlny pracovnik zvazit
vynatie dietata z rodiny. To vSak neznamena, Ze rodina nemé Sancu na zmenu a

navrat dietat’a spat’ po uprave rodinnych pomerov.
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e Zaradenie rodiny do programu sanacie rodiny. Sanaciu rodiny moéZzu vykonavat
socialny pracovnici SPODaSK, alebo  prizvany akreditovany subjekt, ktory
v spolupréaci so  socialnym pracovnikom,  obcou, multidisciplinarnym timom
a s ¢lenmi rodiny vypracuje plan socialnej prace s dietatom a jeho rodinou . V plane
su konkrétne ciele a kroky k ich dosiahnutiu. Plan sa pravidelne vyhodnocuje. Niekedy
rodina nespolupracuje, dosledkom ¢oho sa problémy prehlbuju a zanedbavanie diet'at’a
sa zhorSuje. Ak po prehodnoteni vznikne situacia, ze dieta je zdvazne zanedbavané
(dieta nema zabezpecené zakladné potreby — jedlo, voda, byvanie, v pripade
chronického ochorenia absentuje lieCba a lieky), ¢im je vazne ohrozené zdravie
a zivot dietata, socialny pracovnik akreditovaného subjektu musi informovat
socialneho pracovnika UPSVaR. Rodine dietata by mala byt zo strany socialneho
pracovnika ponuknuta odborna pomoc formou zaradenia do existujucich
Specializovanych programov. Programy pre rodiny vacSinou vykonavaju akreditované
subjekty na zaklade dohody s UPSVaR. Vzdy je potrebné zvazit moznosti obce,
osobitne zapojenie komunitného centra, resp. terénnych socidlnych pracovnikov obce.
V pripade, Ze nie je dostupny vhodny program, je suastou planu vychovného

opatrenia intenzivny kontakt s rodinou a zapojenie rodinného asistenta.

5.2.2 Intervencia socialneho pracovnika pri vel’mi vaznom a zZivot ohrozujicom
)

zanedbavani diet’at’a:

e Pre dieta v prvom rade zabezpecit bezpetné prostredie, aby sa zabranilo
ohrozeniu jeho Zivota a zdravia (vlastna rodina, §irSia rodina, ndhradné rodina,
zariadenie);

e Ak nie je bezpecné, aby zostalo v pdvodne] rodine treba zvazit
moznostiumiestnenia dietata mimo rodinu.Do uvahy prichadza SirSia rodina
dietata —stari rodiCia, tety, strykovia, krstni rodi¢ia a pod. alebo pestinska
rodina. Ak nie je ind moZnost, dieta je umiestiiované do krizového strediska
alebo detskeho domova — je vhodneé overit’ moznost, Ze by rodicia prijali ponuku

na dobrovol'ny pobyt v krizovom stredisku.
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5.2.3 Intervencia socialneho pracovnika pri prvych priznakoch a mierne vaZznom

fyzickom a psychickom tyrani:

Ide o situéciu ak diet’a nie je v zdvaznom ohrozeni Zivota,

Ak sociadlny pracovnik vyhodnoti situdciu dietata, ze ide o tyranie v pociato¢nom
Stadiu alebo o mierne vazne tyranie, kontaktuje rodinu bud’ v jej domacnosti, alebo ju
mdze predvolat’ na urad. Uz pri prvom kontakte s rodinou by mal socialny pracovnik
jednoznacne vyjadrit’ pravo dietata vyrastat’ a Zit’ bez nésilia. V niektorych rodinach
je bitka a nasilie ,,metdodou vychovy. Jednorazovy zasah zo strany sociadlneho
pracovnika vacsinou nema trvaly charakter. S rodinou je potrebné dlhodobo a cielene
pracovat’ na zmene neziaduceho spravania.

Socialny pracovnik v spolupraci s multidisciplindrnym  timom — odbornikmi
z ostatnych  systémov zvazi konkrétne opatrenia socialnopravnej  ochrany deti
a socialnej kurately ale aj konkrétne opatrenia ostatnych odbornikov,  ktoré mézu
a musia v rdmci svojich kompetencii vykonat'.
Ak z diagnostiky vyplyva, Ze rodina je schopnd zmobilizovat’ sily a pracovat’ na
odstraneni problémov, alebo sa nejedna o syndrom CAN, ale 0 nezvladnuté
rodiCovské zruénosti, vypracuje socialny pracovnik SPOaSK v spolupraci s obcou a
multidisciplinArnym timom Plan socialnej prace, ktory vychadza z potrieb diet'at’a
atiez jeho rodiny. Je dolezité, aby socidlny pracovnik prizval k tvorbe Planu
socialnej prace okrem clenov multidisciplindrneho timu (psycholog, Specidlny
pedagog, lekar, ucitel’, vychovavatel’ , zastupca obce a pod) aj diet’a a jeho rodicov.
Zapojenie dietata ajeho rodiny do procesu planovania okrem toho, ze zvysi
motivaciu dietata arodiny je vyznamné aj vtom, ze dieta aj rodina citia
spoluzodpovednost’ za naplnenie uloh, ktoré si sami v pldnovani urcili a citia sa byt
plnohodnotnym tw¢astnikmi procesu (eliminuje sa pocit 0 nds bez nas). Medzi
najefektivnejSie formy planovania patri pripadova konferencia, prostrednictvom ktorej

je mozné efektivne komunikovat), identifikovat’ problém a za podpory odbornikov

z jednotlivych oblasti rozdelit' ulohy a pracovat na naprave a odstrdneni pricin
ublizovania dietatu. Multidisciplinarny tim vratane obce participuje na rieSeni
problémovej situacie dietata a jeho rodiny. Koordinaciu jednotlivych subjektov
participujucich na rieSeni problému rodiny zabezpecuje socialny pracovnik —
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zamestnanec UPSVaR odd. SPODaSK. K rieseniu problému méze socialny pracovnik
prizvat’ aj akreditovany subjekt.

e Plnenie uloh vyplyvajucich z Planu socialnej prace socidlny pracovnik
pravidelnevyhodnocuje v spolupraci s dietatom, rodicmi a multidisciplinarnym
timom. Plan musi byt flexibilny a priebezne sa upravuje podl'a meniacej sa situdcie
rodiny. Vhodné je rodinu zaradit’ do programu sanécie rodiny. Sandciu rodiny casto
vykonava na podnet UPSVaR akreditovany subjekt. Po¢as celého procesu sanacie
rodiny akreditovanym subjektom je socialny pracovnik SPODaSK informovany o
priebehu sanacie a tiez o jeho vysledkoch. Vo vécsine pripadov sa situacia rodiny

upravi a problémy sa d’alej neprehlbuja.

5.2.4 Intervencia socidlneho pracovnika v pripade ve’mi vaZneho a Zivot ohrozujticeho

psychického a fyzického tyrania a sexudlneho zneuzivania diet’at’a

e Je potrebné zvazit, ¢i sa dieta aktualne nachadza v bezpecnom prostredi, ¢1 mu

nehrozi zo strany agresora ujma, hlavne v pripade, Ze sa agresor dozvie, Ze sa zacala
situdcia s tyranim a sexudlnym zneuZivanim dietata rieSit. Odhalenie sexualneho
zneuzivania je redlne az vtedy, ked’ je mozné priestorovo oddelit’ diet'a od pachatela,
aby sa zabranilo d’al$iemu sexualnemu zneuzivaniu a tieZ manipulacii a zastraSovaniu
dietata zo strany ndsilnika. Podstatné je zistit, ¢i sa v rodine nédjde dospeld osoba,
ktora by dieta mohla ochranit’ a zabezpecit' mu zakladné potreby pocas doby rieSenia
situdcie. Socialny pracovnik zistuje, ¢i netyrajuci alebo nezneuzivajuci rodi¢ veri
dietat’u a ¢i je schopnd/y diet’a ochranit’. Ak je takato osoba k dispozicii a preberie za
dieta zodpovednost’ a zo strany agresora nehrozi pre dieta nebezpecenstvo napr.

agresor je vykazany z obydlia, alebo sa viom dobrovolne nezdrziava a dieta
ziadnym spésobom neohrozuje, dieta zostava v rodine. S dietatom a rodinou je
potrebné intenzivne pracovat. Dieta aj ¢lenovia rodiny by mali mat’ k dispozicii

psychologicku, pripadne terapeuticku starostlivost. Osobe, ktora o dieta prevzala

zodpovednost’ je potrebné poskytnit’ poradenstvo a podporu.

e Poradenstvo a podpora rodiny - nielen dieta, ktoré bolo obet’ou nasilia, potrebuje
poradenstvo a pomoc, ale aj ostatni ¢lenovia rodiny a hlavne ¢lovek, ktory prevzal
zodpovednost’ za starostlivost’ o dieta. V predchadzajucich kapitolach sme popisovali
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spravanie tyrané¢ho, sexudlne zneuzivaného a zanedbavaného dietat’a a poukazali sme
na Gasté problémy v spravani tychto deti. Cloveku, ktory prevzal dieta do svojej
starostlivosti, je potrebné vysvetlit dosledky tyrania, zneuzivania a zanedbdvania
diet'at’a na jeho aktualny stav a spravanie. V ramci krizovej intervencie je nevyhnutné
mu poskytnit’ pomoc, podporu a hlavne informacie o moznostiach eliminécie

neziaduceho spravania sa diet’at’a.

Spolupraca multidiciplinarneho timu - pri tyrani diet'ata je niekedy t'azkéidentifikovat’
na zaklade dostupnych informacii, ¢o je dévodom tyrania, moze to byt vyslovene
nezvladnutie rodi¢ovskych zrucnosti. Pre identifikaciu a rieSenie situacie su dolezité
informacie a spolupraca odbornikov z inych pomahajucich profesii, ktori boli s
dietatom v kontakte (detsky alebo iny lekar, Skolsky psycholog, Specidlny pedagog,
ucitel’, vychovavatel’, veduci krizku, ktoré dieta navstevuje a pod.), multidisciplinarny

tim spolupracuje aj pri intervencii.

Citlivy pristup k dietatu - rozhovor smaloletym dietatom by mal socidlny
pracovnikviest’ vel'mi citlivo, nespochybiiovat’ jeho vypoved’. Je dolezité ocenit’ jeho
rozhodnutie zacat’ rieSit’ svoju situaciu a uistit’ ho v tom, Ze akokol'vek sa bude jeho
situdcia riesit’, bude socialny pracovnik stat’ pri iom. Zasady komunikécie s dietatom

uvadzame na zaciatku tejto kapitoly.

Ak je diet'a zranen¢ alebo v ohrozeni Zivota, potrebuje pomoc in¢ho odbornika, a nie je

mozné ho ponechat’ vo vlastnej rodine socialny pracovnik:

1) Zabezpecuje oSetrenie dietata

2) Zabezpecuje pre dieta nahradné bezpecné prostredie a to najma v pripadoch:

ked clenovia rodiny popieraju, Ze by dochadzalo k tyraniu alebo sexudlnemu
zneuzivaniu. Pachatelia Casto spochybiiuji vypoved dietata, vznik zraneni
odovodiiujii nepravdepodobnymi dovodmi. Casté su aj pripady, ked’ netyrajuci rodi¢ z
réznych dévodov nepripusta, ze by k tyraniu alebo sexualnemu zneuzivaniu mohlo
dgjst’, stoji na strane partnera, spochybniuje vypoved dietat’a, obvinuje dieta, ze si

cely pribeh vymyslelo;
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ked’ reédlne hrozi, Ze agresor sa dieta bude snazit’ ovplyvilovat’, zastraSovat’, pripadne
vydierat’ napr. ublizenim blizkej osobe, domacemu zvieratku s cielom, aby dieta

odvolalo svoje tvrdenie a povedalo, Ze si to len vymyslelo, zle pochopilo a pod.;
ked’ netyrajuci rodi¢ je sam obetou tyrana a nie je v jeho moci svoje dieta pred
tyrajicim partnerom obréanit’ a odmieta poskytnutie socialnej sluzby zabezpecujucej

bezpecné prostredie pre neho a jeho deti

Nepochybne je pre dieta najlepSie vyrastat’ v rodine a byt’ v starostlivosti svojich rodi¢ov, ¢o

vSak neplati v pripade zavazného tyrania a sexudlneho zneuzivania diet'ata rodi¢mi, pestinmi

alebo osobami, ktoré sa o dieta obvykle starajii. Ide o to, aby sa zabrdnilo d’alSiemu tyraniu

alebo sexualnemu zneuzivaniu, preto je treba zabezpelit pre neho stabilné a bezpecné

prostredie a nasledne zacat’ intenzivne pracovat’ s rodinou dietata. Treba si uvedomit’, ze

diet’a prezilo resp. Casto po dlhé obdobie prezivalo vaznu traumu a ubliZovanie zo strany l'udi,

ktori ho mali chranit' a poskytnit’ mu bezpe¢ny domov. Na druhej strane je pre dieta

traumatizujice aj vynatie zo znameho socialneho prostredia. Preto je potrebné dietatu

poskytnit’ pomoc psychologa, terapeuta pripadne podl'a potreby in¢ho odbornika.

Ked’ je potrebné dietat’n zabezpelit’ bezpecné ndhradné prostredie
zvysSSieuvedenych dovodov, vzdy je potrebné overit moznost jehoumiestnenia
vSir§ejrodine (strykovia, tety, stari rodiCia). Toto rieSenie je pre dieta menej
traumatizujiceako umiestnenie do zariadenia. Musia vSak byt splnené predpoklady
toho, Ze dieta bude osobou, ktorej bude zverené pred nésilnikom ochranené. Dietatu
je potrebné poskytnut’ odborni pomoc na zvladnutie vzniknutej situdcie a spracovanie
jeho mimoriadne negativnej a traumatizujicej skusenosti v spolupraci so
psychologom, pripadne terapeutom. Socidlny pracovnik SPODaSK by mal informovat’
aj Clenov rodiny o moznosti Specializované¢ho poradenstva a podpornych sluzieb .

V pripade ak nie je mozné, aby dieta ostalo vo vlastnej rodine a nie je mozné ho
umiestnit’ ani v ndhradnom rodinnom prostredi je nevyhnutné ho vynat' z rodiny
a umiestnit’ v zariadeni. RieSenie jeho situacie bude vyzadovat’ Specificky pristup

odborného timu a preto je na socialnom pracovnikovi UPSVaR, aby v navrhu na
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predbezné umiestnenie dietata navrhol sudu zariadenie, ktoré sa Specializuje na

pomoc detom so syndromom CAN, ak je takéto zariadenie k dispozicii.

Uloha socialneho pracovnika SPODaSK, ked’ je diet’a predbeinym opatrenim o umiestnené

do krizového strediska alebo iného zariadenia:

Pocas celej intervencie dietat’u citlivo ale sucasne pravdivo vysvetlovat’ d’alsi postup, ¢o
sa bude diat’.

Objasnit’ rodi¢om dietata dovody umiestnenia dietata do zariadenia, poskytnut im
kontakt na zariadenie a zakladné informécie.
Pripravit’ dieta na prechod do zariadenia, poskytnit mu dostatok informécii. Socialny

pracovnik by mal vediet’ dietat'u poskytnut’ zakladné informdcie o zariadeni, do ktorého

bude dieta umiestnené, tieto informacie byvajii uvedené na web strankach zariadeni,

pripadne ich socidlny pracovnik SPODaSK moéze ziskat priamo kontaktovanim
zariadenia. Ak sa dieta pyta na informdcie, ktoré mu sprevadzajuci socidlny pracovnik
nevie poskytnit’, mdéze mu povedat’, Ze sa spolocne po prichode do zariadenia opytaju

kompetentného zamestnanca zariadenia.

Podporit’, upokojit’ a sprevadzat’ dieta do zariadenia. Socialny pracovnik z dovodu, aby
dieta upokojil, nemal by davat’ sl'uby, o ktorych uz dopredu vie, Ze ich nie je mozné
splnit. Pre ilustraciu uvadzame: ,,Neboj sa, budesS tam len dva tyZdne, potom sa
vratisdomov* alebo ,, Mama ta moze kedykolvek prist navstivit* alebo ,, Budes to mat ako
predizené prdazdniny*. Tiez nie je vhodné dieta, ktoré bolo obetou nasilia, uteSovata
I'utovat’, pripadne bagatelizovat’ jeho problém. ,, napr. To nic, aj inym detom sa tostava*“ a
pod. Dieta je traumatizované tym, ze zradilo rodica, napriek jeho zakazu avyhrazkam,
casto pochybuje o spravnosti svojho konania, boji sa, ze nésilnik svoje hrozby

naplni, boji sa o seba aj o ostatnych ¢Elenov rodiny najméd o netyrajuceho alebo
nezneuzivajuceho rodica a sirodencov. Pomerne ¢asto sa stava, Ze prave to je spustacom

toho, Ze za¢ne o tyrani, sexudlnom zneuzivani hovorit’.

Aktivne sa podielat’ na rieSeni situacie dietata, spolupracovat so zariadenim a timom
odbornikov, ktori vstupuju do intervencie.
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Vypracovat’ Plan socialnej prace s rodinou dietat’a ak z diagnostiky vyplyva, Ze rodina je

schopnd zmobilizovat’ sily a pracovat’ na odstraneni problémov. Pri vypracovani Planu
socialnej prace spolupracuje multidisciplinarny tim, v ktorom socialny pracovnik
UPSVaR plni Glohu koordinatora. V pripade dietat’a umiestneného v krizovom stredisku,
krizove stredisko vypracovava Individualny plan na zvladnutie krizy, ktory je vysledkom

komplexného diagnostického procesu. 13 Plan socialnej prace s rodinou musi byt v stilade
s Individudlnym planom na zvladnutie krizy. Vyhodné je vyuzit’ pripadovi konferenciu,
na ktor(i je mozné prizvat’ aj rodi¢ov dietat’a, pripadne ak je to vhodné aj diet’a. Ulohou
multidisciplinarneho timu je v spolupraci s rodiémi stanovit’ realne ciele sanacie rodiny,

ktoré budu v sulade s moznost'ami a schopnostami rodicov diet’at’a.

Spolupracovat’ s multidisciplindarnym timom, ktory tvoria odbornici z viacerych odborov a
ktori participuju na rieSeni problémovej situacie dietata a jeho rodiny .

Pracovat’ na sanacii rodiny v spolupraci so zariadenim v ktorom je diet’a umiestnené.

V ramci sanacie rodiny podporovat’ bezpe¢ny kontakt rodi¢ov s dietatom a napomahat’

pri rozvijani vzdjomnych vztahov.

Vyuzivat pripadové konferencie, prostrednictvom ktorych je mozné efektivne
komunikovat’, identifikovat’" problém a za podpory odbornikov z jednotlivych oblasti

rozdelit’ Glohy a pracovat’ na néprave a odstraneni pricin ubliZzovania dietat’u.

Koordinovat’ spolupracu jednotlivych subjektov participujucich na rieSeni problému
rodiny.

Co sa deje s diet’at’om po umiestneni do Specializovaného zariadenia?

V predchadzajicom texte sme uviedli, Ze ak je potrebné dieta so syndromom CAN

vyiat’ z jeho biologickej rodiny a nie je mozné ho umiestnit’ ani v SirSej rodine, diet’a by malo

byt umiestnené v zariadeni, ktoré¢ sa Specializuje na syndrom CAN. Takéto zariadenie

disponuje multidisciplinarnym timom odbornych pracovnikov, ktori vstupuju do intervencie.

Krizove stredisko poskytuje dietat'u starostlivost’ na zaklade:

- rozhodnutia sudu o predbeznom opatreni

13 Vid priloha & 10
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rozhodnutia stdu o vychovnom opatreni

pripadne na zaklade dohody so zdkonnym zastupcom maloletého dietat’a

Detsky domov poskytuje dietat'u starostlivost’ na zéklade

rozhodnutia sudu o predbeznom opatreni
rozhodnutia stdu o vychovnom opatreni

rozhodnutia sidu o Ustavnej starostlivosti

Dietatu je v zariadeni (Krizové stredisko, DD) poskytovand komplexna starostlivost’ a

tiez podpora pri rieSeni jeho nepriaznivej situacie, s prihliadnutim na najlepsi zaujem diet’at’a.

Pobyt v krizovom stredisku trva minimalne tri mesiace. Maximalny pobyt dietata v krizovom

stredisku ma roznu dlzku, v zavislosti od vySetrovania trestného ¢inu, v zéavislosti od

vytyCenia sudnych pojednévani a rdéznych inych terminov, priemerne je to 1 az 1,2 roka.

Ideélne by bolo, keby starostlivost’ od dieta v krizovom stredisku bola ukoncend do 6. az 8.

mesiacov od prijatia diet'at’a.

Uloha socialneho pracovnika zariadenia

Uzko spolupracuje so vietkymi zainteresovanymi intiticiami a tiez s rodinou dietat’a.
V multidisciplindrnom time spolupracuje socialny pracovnik zariadenia so
psycholégom  zariadenia, vychovavateImi zariadenia, ucitelom, Skolskym
psycholégom, lekarom, akreditovanym subjektom, ktory pracuje s rodinou priamo v
teréne a tieZ so socialnymi pracovnikmi SPODaSK, pripadne s inymi odbornikmi.

Je koordinatorom  multidisciplindrneho timu zariadenia v procese  diagnostiky
a v procese tvorby Individudlneho planu krizovej intervencie, ktory spracovava
krizové stredisko (v pripade DeD — individualny plan rozvoja osobnosti dietata).
Multidisciplinarny tim zariadenia sa podiel’a na tvorbe Individudlneho planu dietata
na zvladnutie krizy. Individudlny plan dietat’a na zvladnutie krizy sa vytvara na
zaklade vysledkov diagnostiky jednotlivych — odbornikov, pracujticich s dietatom
v zariadeni, minimalne socialneho pracovnika,  psycholdga a Specialneho pedagoga.

Je dolezité, aby sa aj samotné dieta mohlo zucastnit’ na procese tvorby individualneho
planu, aby bolo o svojej situacii informované primerane veku a tiez, aby bol brany do
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uvahy aj jeho néazor. VSetci zainteresovani si musia uvedomit, ze ide o rieSenie
situacie konkrétneho dietata a o jeho budicnost. Individudlny plan dietata na
zvladnutie krizy musi byt zostladeny s Planom socialnej prace s rodinou dietat’a, za
vypracovanie ktorého zodpovedd povereny pracovnik SPODaSK. Intervencia

jednotlivych odbornikov musi byt’ zosuladena.

- Je koordinatorom jednotlivych zainteresovanych subjektov v napifiani tuloh
vyplyvajucich z Individualneho planu na zvladnutie krizy spracovaného zariadenim .
Vysledky prace a sposob napliania Individualneho planu na zvladnutie krizy
pravidelne vyhodnocuje odborny tim krizového strediska za ucasti dietata, pripadne
jeho rodic¢ov pod vedenim socidlneho pracovnika.

- Ulohou socidlneho pracovnika je po prijati dietata do krizového strediska prihlasit’
dieta do materskej, alebo zdkladnej Skoly. Dieta moze navstevovat povodnu
matersku, zakladnu alebo strednd Skolu len v pripade ak je kazdodenna dochadzka z
krizového strediska uskutoCnitel'nd a pre dieta bezpecna. V pripade ak hrozi, Ze by
agresor mohol diet'’a kontaktovat’ cestou do Skoly, resp. v Skole je nevyhnutnd zmena

Skoly aj z dovodu ochrany bezpecnosti diet’ata.

- RieSi zabezpeCenie zdravotnej starostlivosti o dieta. Niekedy je dosledkom
zanedbavania, tyrania alebo zneuZivania, také vaZzne poskodenie zdravia diet’at’a, Ze je
nevyhnutna pravidelna dlhodoba zdravotna starostlivost’ dietat’a u odbornych lekéarov:

pedopsychiater, neuroldg, uroldg, gynekoldg, oftalmoldg a pod.

- Poskytuje sti¢innost’ orgdnom ¢innym v trestnom konani - policiou, vySetrovatelom,
prokuratorom, sidmi a tieZ so sudnymi znalcami. Po€as pobytu dietata v krizovom
stredisku vicSinou prebieha vySetrovanie trestného ¢inu. Krizové stredisko by malo
mat’ vytvorené vhodné podmienky na vysluch maloletych deti - kamerovy systém,
jednostranné zrkadlo, ktoré umoznuju Setrny vysluch, s vyuZitim technickych
zariadeni urCenych na prenos zvuku a obrazu, aby dieta nebolo nitené opakovane
vypovedat’ o citlivych a zraitujucich udalostiach je dolezité v ramci spoluprace, aby
organy ¢inné v trestnom konani uskuto¢novali vysluch v takto upravenych
podmienkach s prihliadnutim na dobro mal. deti. Takisto stdni znalci majd moznost’
uskuto¢novat’ stretnutia s maloletymi det'mi priamo v priestoroch krizového strediska,
¢o je pre deti vyhodné, lebo o traumatizujucich zazitkoch majii moznost’ hovorit’ v pre

nich znamych a bezpecnych priestoroch. Pri vySetrovani a vysluchu deti by mali
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posobit’ skuseni odbornici, ktori chapu suvislosti medzi tyranim a zneuzivanim
dietat’a a jeho spravanim.
- Spolupracuje s UPSVaR, obcou a inymi akreditovanymi subjektmi na sanacii rodiny.

Napriek snahe multidisciplinarneho timu sa sanacia rodiny tyraného, zneuzivaného

a zanedbavaného diet'ata nie vzdy vydari. St rodiny, v ktorych napriek snahe celé¢ho
odborného timu sa nepodari navodit’ potrebni zmenu k tomu, aby sa diet'a mohlo
bezpecne vratit’ do rodinného prostredia a tiez neexistuje moznost’ umiestnit’ dieta v
SirSej rodine. S prihliadnutim na vek dietat’a zistuju odbornici KS nédzor dietat’a na
rieSenie jeho situacie.

-V spolupraci s UPSVaR zabezpeGuje zapis dietata do ,,Prehladu deti, ktorym je
potrebné sprostredkovat’” NRS. Pokial' dieta prejavuje zaujem o nahradni rodinnu
starostlivost’, je dolezité vcas riesit’ pripravu dietata na ndhradnt rodinnu starostlivost’
a zabezpecit' zapis dietata do prehladu deti, ktorym je potrebné sprostredkovat’
nahradnu rodinnu starostlivost. Ak sa najdu vhodni zdujemcovia o NRS, socialny
pracovnik s celym timom krizového strediska sa podiel'a na ul'ahfeni nadviazania
kontaktu medzi dietatom a zaujemcami o pestinsku starostlivost. Umiestnenim
dietat’a, ktoré zazilo tyranie, zneuzivanie alebo zanedbavanie do nahradnej rodinne;j
starostlivosti uloha socidlneho pracovnika ani ostatnych odbornikov podiel’ajiicich sa
na intervencii nekon¢i. Dieta a aj ndhradnd rodina potrebuje do budicna nielen
kontrolu ale aj podporu a ponuku adekvatnych opatreni socialnopravnej ochrany deti a

socidlnej kurately, aby sa predi$lo zlyhaniu ktorejkol'vek strany.

Katamnéza:

Ak sa aj podmienky v rodine dietata pocas sanacie rodiny upravili tak, Ze rodina
nevyzaduje staly dohl'ad , pripadne bolo dieta zverené do nahradnej rodinnej starostlivosti
alebo do ustavnej starostlivosti, mal by zodpovedny socidlny pracovnik vykonévat
katamnézu, ktorej cielom je overit, ¢i dieta a jeho rodina zvlada beZné Zivotné situdcie.
Katamnéza ma aj preventivhu funkciu, umoziuje odhalit’ opdtovné zlyhania rodiny,
diet’at’a alebo osoby, ktord sa o dieta stara. Socidlny pracovnik moze katamnézu vykonat’

telefonicky, pisomne ale aj osobnou navstevou zvyc¢ajne raz za 6 mesiacov.
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5.3 Ulohy institiicii podiePajicich sa ochrane Zivota a zdravia deti

5.3.1 Organy ¢inné v trestnom konani
Socialny pracovnik moze zaznamenat’ signaly nasilia pachaného na dietati r6znymi
sposobmi. Od vlastnych zisteni, pri vykone socidlnopravnych opatreni, az po informacie z

okolia diet’at’a ¢i z anonymného podnetu.

V pripade, Ze socialny pracovnik ma aspon zakladné informacie o obeti, aby ju bolo
mozné identifikovat’, je najvhodnejSie postupovat’ tak, ze konkrétny socialny pracovnik poda
vo veci trestné ozndmenie alebo podnet na niektory z orgdnov ¢innych v trestnom konani: na

okresnu prokuraturu alebo prislusny utvar policie pisomne .

Pisomny alebo Ustny podnet na okresnu prokuratdru.

Podnet mozno podat’ ustne do zépisnice na kazdej okresnej prokuratire, kde je na
tento ukon v kazdy pracovny dent vycleneny prislusny prokurétorl4. Rovnako moZzno podnet
adresovat’ aj pisomne. Okresna prokuratira, ako jeden z orgdnov ¢innych v trestnom konani,
sama zabezpeci dorucenie podania prislusnej sucasti policajného zboru. Tam sa vSetky dosial’

zistené ¢i oznamené skutoCnosti preveria a v pripade dostatocnych dokazov sa zacéne aj

vySetrovanie, nad ktorym prislusné prokuratiura vykondva ,,dozor*.

Pisomné trestné oznamenie na prislu$ny utvar policie.
Pokial’ je trestné ozndmenie iba popisom objektivne zistenych skuto€nosti,
(lekarske spravy, informacie ziskané pozorovanim od ucitel'ov, psychologov, od samotného

dietata ¢i z jeho bezprostredného okolia od rodi¢a, surodencov) obavy z nasledného

trestnopravneho postihu oznamovatel'a nie st namieste. Dokonca nie je ani potrebné do
trestného ozndmenia uvadzat’ konkrétnu podozriva osobu a akokol'vek ju oznacovat. Na
zaatie vySetrovania policiou Uplne postaci oznacenie konkrétneho dietata a miesto jeho
pobytu alebo oznacenie zariadenia, kde sa zdrZiava, aby maloletého mohla policia stotoznit’ a
popis nasledkov protipravneho konania ktoré sl oznamovatelovi zname. Policia zaéne

vySetrovanie aj vtedy, ak je v prvopociatku pachatel’ tzv. neznamy.

14 priloha ¢.1
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Pre pisomny spdsob podania trestného oznamenia (podanie, podnet, oznamenie o
skutoCnostiach nasvedcujtcich tomu, ze bol spachany trestny €in ) nie je predpisana ziadna

forma a nie je podstatné ani to, ako ho oznamovatel’ nazve.

Ustne trestné oznamenie na prislusny ttvar policie

V pripade Gstneho podania trestného ozndmenia sa na policii spiSe zapisnica, kde sa
zaznamenaju vSetky skutocnosti, ktoré si oznamovatel'ovi zndme a ktoré s pre objasnenie
trestného ¢inu dolezité. Pokial’ oznamovatel’ disponuje listinnymi alebo inymi dokazmi , tieto
sa priloZia ako priloha vypovede. Je nevyhnutné, aby si oznamovatel po spisani zépisnice tito
riadne precital a v pripade, Ze sa v nej nachadzaji nepresnosti alebo chyby, je opravneny
poziadat’ o jej opravu alebo doplnenie. Zapisnicu musi oznamovatel' aj podpisat, priCom
kopia zépisnice sa nevydava. Oznamovatel’ dostane od policajta pisomné potvrdenie o podani
trestného oznamenia, v ktorom sa uvedie datum, kto ho podal, kedy a ¢oho sa oznamenie

tykalo.

Ochrana Zivota a zdravia diet’at’a v sucinnosti s policajnym zborom

V pripadoch ked’ socialnemu pracovnikovi pri  Setreni nie je umoZneny vstup
do domécnosti a z okolnosti  nadobudne podozrenie, Ze Zzivot azdravie dietata st
v bezprostrednom ohrozeni, je potrebné prizvat k okamzitej suinnosti prislusnikov
policajného zboru. Ti na zaklade svojich zakonnych opravneni mézu po vyhodnoteni situacie
byt otvorit’, vstipit’ don a vykonat’ opatrenia na odvratenie hroziaceho nebezpecenstva.

Rovnako treba postupovat’ aj v pripadoch kedy je socialny pracovnik svedkom nasilia
na diet’ati, pripadne ma vedomost’ o tom, ze k nasiliu doslo pred kratkym ¢asovym tsekom a
7o spravania pachatela je zrejmé, Ze nasilné konanie sa mdZe opakovat, ¢im moze dojst’ k
ohrozeniu zivota a zdravia dietata. V takomto pripade moze privolany prislusnik policajného
zboru po vyhodnoteni situacie takuto osobu zaistit’. Prislusnik PZ taktiez mdze v takychto
pripadoch nasilnika vykdzat z bytu. Sicastou vykazania je aj zakaz opdtovného vstupu do

bytu pocas 48 hodin.
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Ochrana diet’at’a pocas trestného konania:

V drvive] vicSine pripadov doméceho nasilia su rodifia zo zastupovania dietata
jednoducho vyluceni. V takychto pripadoch v trestnom konani na navrh prokuratora ustanovi

sudca podl'a § 48 ods. 2 Trestného poriadku dietat'u ,,opatrovnika®. \/ pripade trestnych

¢inov spachanych voci blizkej osobe alebo zverenej osobe, maloletému dietat’u sa ustanovuje
ako opatrovnik najmai $tatny organ ( orgdn SPODaSK) alebo povereny pracovnik organizacie

na pomoc poskodenym.

e Opatrovnikovi st doru¢ované vSetky uznesenia, ktoré vySetrovatel vyhotovi v priebehu
trestného konania. Sl to najmé uznesenia o vzneseni obvinenia pachatelovi, o pribrati

znalca podl'a zakona, o postipeni veci inému organu, o zastaveni trestného stihania a iné.
Proti tymto uzneseniam je mozné podat’ staznost’ do troch dni od ich dorucenia organu,
ktory ich vydal. V zmysle vyssSie uvedeného, staznost’ za dieta a v prospech dietata ma
, . ., 15
pravo podat’ prave opatrovnik
e Opatrovnik ma pravo podl'a § 53 Trestného poriadku zvolit’ diet’at’u ,,splnomocnenca

poSkodeného v trestnom konani“. Tato Specificki funkciu vykonavaji najmi
poverenipracovnici organizacii na pomoc poSkodenym. Ak opatrovnik zvoli dietatu
splnomocnenca v trestnom konani, jeho vlastné opravnenia dané mu v § 48 ods. 2
Trestného poriadku nie si nijako dotknuté. Opatrovnik m& rovnaké opravnenia ako
poSkodeny v trestnom konani, ktorého zastupuje. Nie je vylucené, ze v trestnom konani,
kde poskodenym je maloleté dieta, subezne vedla seba vystupuju opatrovnik ako aj
splnomocnenec poskodeného v trestnom konani.

e Opatrovnik / splnomocnenec poskodeného / ma opradvnenie zucastiovat’ sa na ukonoch, na
ktorych je pritomné diet’a, podavat’ Ziadosti a opravné prostriedky, nazerat’ do spisov, robit’
si vypisky, Ziadat kopie vysetrovacieho spisu, robit’ do trestného konania ndvrhy na
doplnenie Vyéetrovania16, uplatnovat navrhy na zabezpecenia naroku poskodeného ,

podavat’ staznosti proti uzneseniam, prestudovat’ spisovy material na policii po ukonceni

vySetrovania, za¢astnit’ sa na hlavnom pojednévani a na verejnom zasadnuti konanom o

izPriloha &6
Priloha &¢.8
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odvolani alebo o dohode o priznani viny a prijati trestu, vyjadrit’ sa k vykonanym
dbkazom, ma pravo zaveret¢nej reci a pravo podavat’ opravné prostriedky v rozsahu

, . 17 , C oy g e , . .
vymedzenom Trestnym poriadkom™ . Sprevadza tieZ diet’a aj poc¢as sudneho konania, ak je

nevyhnutna jeho pritomnost na sude a kona ukony v jeho prospech az do pravoplatného

rozhodnutia vo veci.

DalSie moZnosti ako ochranit’ diet’a pocas trestného konanie.

Je viacero moznosti , ako ochranit’ dieta pocas trestného konania v pripade, ze policia
sice poda navrh na vzatie do vézby obvineného, ale sid navrhu nevyhovie a obvineného
ponecha na slobode. Okrem moznosti vynatia dietata z rodinného prostredia je moZnym
rieSenim je podat’ na sid ndvrh na vydanie predbezného opatrenia, aby sa obvinenému
zakézalo docasne vstupovat’ do domu alebo bytu, kde Zije osoba, na ktorej sa dopust’al
nasilia.

Navrh na vydanie predbezZného opatrenia podl’a § 76 ods. 1 pism. g) O.s.p.”
,, Predbeznym opatrenim moze sud nariadit’ ucastnikovi aby nevstupoval docasne do
domu alebo bytu, v ktorom byva osoba, vo vztahu ku ktorej je dovodne podozrivy
Z nasilia. 1
e Lehota na vydanie tohto uznesenia sudu je 48 hodin od dorucenia navrhu.
e Vyluéne pri tomto druhu predbezného opatrenia je nevyhnutné preukazat
ddvodné podozrenie z pachania nasilia.
V sudnej praxi sa ustalilo, ze toto predbeZzné opatrenie sud vyda aZ potom, ako je proti
pachatelovi nésilia zacaté trestné stihanie na policii a zarovein aj vznesené obvinenie podla §
206 Trestného poriadku ( zak.c.141/1961 Zb ). Len samotné podanie trestného ozndmenia na

policii, nie je ddvodom na postup sudu podla § 76 ods. 1, pism. g) O.s.p. a navrh na vydanie

predbezného opatrenia sa zamietne ako nie dovodny.

V suvislosti s vydanim tohto druhu predbezného opatrenia ( § 76 ods. 1 pism. g) OSP)
sud vzdy pouci navrhovatel’a, aby v lehote do 30 dni podal na sid aj navrh na tzv. ,, vecsamu “,
teda aby presne oznacil stdu, ako ziada, aby sid rozsudkom rozhodol. Taky navrh voveci

samej sa nasledne vztahuje bud na :

i;Prﬂoha ¢.7 a Priloha ¢.9
Priloha ¢.1
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1.) trvalé vyliiéenie nasilnika z uzivania nehnutel'nosti, kde Zije ohrozena osoba (tak sud
rozhodne v pripade, Ze nasilnik je spoluvlastnikom uvedenej nehnutel'nosti z titulu
, , R 19
BSM, resp. na zaklade spoluvlastnickych vzt'ahov) ~, alebo na
2.) zékaz vstupu do takej nehnutelnosti, ( tak sud rozhoduje v pripade, Ze nasilnik a
obetuzivaji predmetnii nehnutelnost’ z titulu nijomnej zmluvy a nemaju k nej

vlastnicky vztah).

Rozhodovanie vo veci samej sud spravidla odlozi az do doby, kedy je pravoplatnym
rozsudkom rozhodnuté o vine a treste pre nasilnika v trestnom konani. Pravoplatné
rozhodnutie trestného sidu o vine a treste pre nasilnika je najddlezitejSim preukdzanim
dovodnosti ndvrhu na trvalé¢ vylucenie z uzivania bytu alebo domu, ¢i na zédkaz vstupu do

bytu alebo domu, kde Zije ohrozena osoba.
5.3.2 Spolupraca so zdravotnickymi pracovnikmi

Postup lekara aj ostatnych zdravotnickych pracovnikov sa riadi podl'a §79 ods. 4 pism.
a) zédkona ¢. 578/2004 Z.z. o poskytovateloch zdravotnej starostlivosti, zdravotnickych
pracovnikoch, stavovskych organizaciach v zdravotnictve a o zmene a doplneni niektorych
zékonov, podla ktoré¢ho poskytovatel’, ktory je drzitelom povolenia alebo drzitelom licencie

na vykon samostatnej zdravotnickej praxe je povinny bezodkladne oznamovat’ organu
¢innému v trestnom konani a Uradu prace, socidlnych veci a rodiny ako organu
socialnopravnej ochrany deti a socialnej kurately, v ktorého obvode sa maloleta osoba
zdrziava, podozrenie na sexudlne zneuzivanie alebo iné zneuzivanie maloletej osoby,
znasilnenie maloletej osoby, sexualne nasilie vo¢i maloletej osobe, sexualne vykoristovanie
maloletej osoby, stiloz medzi pribuznymi, ktoré sa tyka maloletej osoby, tyranie alebo
zanedbavanie maloletej osoby a podl'a odborného usmernenia. Odborné usmernenie

Ministerstva zdravotnictva Slovenskej republiky o priznakoch  a diagnostike zanedbéavania,

tyrania alebo zneuzivania maloletej osoby a 0 postupe poskytovatelov zdravotnej
starostlivosti pri oznamovani podozrenia na zanedbavanie, tyranie alebo zneuzivanie
maloletej osoby. Toto odborné usmernenie ¢. 07566- 2012 - OZS zo dna 13. 12. 2012

19 Priloha ¢.2
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nadobudlo u¢innost 1. januara 2013 a bolo uverejnené vo Vestniku Ministerstva
zdravotnictva Slovenskej republiky, Ciastka 39-60. Podl'a tohto odborného usmernenia lekari
a ostatni zdravotnicki pracovnici postupuju pri oznamovani pripadov podozrenia z tyrania,

zneuzivania a zanedbavania nasledovne:

1. Bezodkladne oznadmia pripad podozrenia organu c¢innému v trestnom konani, a)
podlozenych pritomnost'ou Specifickych priznakov alebo b) pritomnost’ou anamnestickych
udajov podporenych pritomnostou neSpecifickych alebo c¢) ak skutok oznami samotné
diet’a alebo iné osoba starajlica sa o diet’a.

2. V ozndmeni zdravotny pracovnik uvedie:

a) aké zranenie alebo iné poskodenie zdravia (duSevného zdravia, fyzického vyvinu alebo

psychického vyvinu) ma maloleta osoba,

b) ako doslo k zraneniu alebo inému poSkodenia zdravia maloletej osoby, pravdepodobny
mechanizmus vzniku zranenia alebo pravdepodobny spdsob vzniku iného poskodenia
zdravia maloletej osoby,

c) zavaznost’ zranenia (€1 ide o l'ahké zranenie alebo tazké zranenie) alebo poSkodenie
zdravia maloletej osoby,

d) ¢i si zranenie alebo poskodenie zdravia maloletej osoby vyzaduje jej hospitalizaciu a
predpokladanu dizku hospitalizacie.

3. Oznamenie pripadov podozrenia zdravotnickym pracovnikom sa nepovaZzuje za
poruseniemléanlivosti . Pritom aj o tomto rozsahu, informécii ktoré im dal lekar, musia
informovanéosoby zachovat’ ml€anlivost. Nemdézu tieto informécie podavat inym
nekompetentnym osobam. Rovnako tieto osoby (vySetrovatel’, prokurdtor , ak vyzaduju
podrobnejsie informacie od oSetrujuceho lekara, musia poziadat o zbavenie jeho

mlcéanlivosti.

4. Zdravotnicky  pracovnik, ktory  zisti  pripad  podozrenia, uvedie  do
zdravotnejdokumentécie maloletej osoby aj udaj ooznameni pripadu organu ¢innému
vtrestnomkonani a bezodkladne po poskytnuti zdravotnej starostlivosti maloletej osobe
poskytne vSeobecnému lekarovi maloletej osoby vypis zo zdravotnej dokumentécie
maloletej osoby v rozsahu zdravotnej starostlivosti poskytnutej zdravotnickym
pracovnikom.

Odborné lekarske vySetrenie

S dietatom, u ktorého doslo k tyraniu, zneuzivaniu alebo zanedbavaniu, sa stretava



leké&r - pediater alebo iny Specialista napr. gynekoldg, trazovy lekar primarne v ramci
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prvotného vysetrenia alebo sekundarne, ked’ je diet'a odoslané na odborné vysSetrenie pre
podozrenie na tyranie, zneuzivanie alebo zanedbdvanie inym lekdrom, inou osobou alebo
organom c¢innym v trestnom konani. Kazdy z tychto lekarov urobi komplexné vySetrenie
a podrobne popise zistené Specifické aj neSpecifické priznaky tyrania, zneuzivania alebo
zanedbavania, tieto zaznaci do zdravotnej dokumentacie, odporuci, alebo ak ma moznost’,
urobi diagnostické zobrazovacie vysSetrenia a laboratdrne vysetrenia a zaisti biologicky
material na kultiva¢né vysetrenia a DNA analyzu, ako boli odporucené v prvej Casti tykajucej
sa diagnostiky CAN syndromu. VSetky svoje zistenia, vysledky laboratornych
a zobrazovacich vySetreni  zaznaci do zdravotnej dokumenticie a zaisti uchovanie snimkou

alebo zobrazeni na CD nosi¢och.

Tato podrobnu zdravotnicku dokumenticiu moéze poskytnut’ ostanym lekarom,
odbornikom alebo pediatrovi diet’at’a, ktori su povinni zachovat’ mlcanlivost’ alebo suidnemu

znalcovi, ktory je uréeny sidom v ramci sudneho konania alebo vySetrovania trestné¢ho Cinu.

V pripade, ked’ lekar musi vypovedat ako svedok, musi Ministerstvo zdravotnictva
Slovenskej republiky alebo samospravny kraj zbavit’ zdravotnickeho pracovnika ako svedka

mlcanlivosti a to na zéklade Ziadosti organov ¢innych v trestnom konani.

Socialny pracovnik a lekar

Socidlny pracovnik v ramci socidlnej diagnostiky moZze kontaktovat’ oSetrujliceho
lekara dietata, ktory diagnostikoval niektort formu CAN syndromu: tyranie, sexudlne
zneuzivanie a zanedbavanie, ale moze dostat’ informacie len v takom rozsahu, ako lekarovi
umoznuje zakon, ako bolo uvedené vysSie. Preto na naliehania socidlneho pracovnika o
podrobnejsie informdcie tykajiice sa zdravotného stavu a samotného skutku nemoéze lekar
podat’ informacie. K tymto informacidm sa mdze dostat’ kolizny pracovnik az v ramci
sidneho konania, kedy moéze nahliadnut do sudnych spisov - vypovedi lekarov a do
sudnoznaleckych lekarskych posudkov.

V réamci socialnej diagnostiky moze navstivit a urobit’ Setrenie aj u praktického
detského lekara diet’at’a, ktory ma diet’a v lieCebnopreventivnej starostlivosti. Lekar mu opét
moze dat’ informacie len vSeobecné o tom, ¢i sa dieta zucastiiovalo s rodi¢mi na
preventivnych vysetreniach u lekdra a zubného lekdra, ¢i absolvovalo vSetky odporucané

ockovania podl'a o¢kovacieho kalendara. Ci pri vySetreniach bolo sprevadzane rodi¢mi, malo
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Cisté obleCenie a hygiena dietat’a bola na odpovedajucej urovni. Nemdze mu poskytnat’ udaje
0 jeho aktualnom zdravotnom stave a predchadzajdcich ochoreniach.

Detsky lekar, rovnako ako socialny pracovnik, v ramci diagnostiky a vySetrovania
pripadov tyrania, sexudlneho zneuzivania alebo zanedbavania haji a ochranuje prava dietat’a

tak, aby nedoslo k sekundarnej viktimizacii nespravnymi vysetrovacimi postupmi.

Terapeuticka intervencia

Lekar pediater, traumatolog, chirurg, psychiater, gynekoldég je zapojeny do liecby
diet’ata - obete tyrania, sexudlneho zneuzivania alebo zanedbavania. Akttne oSetruje nasledky
tohto konania - poranenia a poskodenia zdravia, ale aj chronické psychické a fyzické
nasledky: posttraumatickd stresovd choroba, depresie, poruchy spravania, postraumatické
poskodenia mozgu a inych organov, ktoré si vyzaduju dlhodobu liecbu. Zap4ja sa aj do liecby
pachatel’a —agresora a lieCby celej rodiny, ktorej ciel'om je zachovanie a sfunkénenie pdvodne;j
rodiny. Sucast'ou tejto intervencie su aj navsStevy rodiny, monitorovanie zdravotného stavu

diet’at’a.

5.3.3 Spolupraca s psychologmi

V interdisciplinarnom time pomahajicom dietat'u so syndromom CAN sa psycholog
podiel'a na identifikdcii ohrozeného diet'ata prostrednictvom vySetrenia a na intervencii

formou krizovej intervencie, odborného poradenstva a terapeutickej starostlivosti.

Krizova intervencia

Psycholog vstupuje do krizovej intervencie pri potvrdeni alebo vdznom podozreni na syndrom
CAN a to telefonickym (Linka) alebo osobnym kontaktom. Jeho ulohou je pomoct’ dietatu
psychicky zvladnut' krizu, poskytniat mu podporu, starostlivost a uskutocnit’ kroky pre

zaistenie jeho bezpeéia (kontaktovat UPSVaR, policie).

Pri komunikdcii s dietatom v krize je nutné dodrzat zékladné zasady spolocné pre
vSetky profesie interdisciplinarneho timu, ¢im prispejeme k tomu, aby dieta — obet’ nebolo

systémom pomoci sekundarne viktimizovane, ktoré uvadzame pre informéciu :

e Klucovy je reSpekt, dovera a venovanie pozornosti slovam dietata, aj ked’ sa jeho
pribeh zda neskuto¢ny, prip. nesedia vSetky detaily.
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e V zaujme dietat’a treba riskovat’ skor poskodenie dospelého (Elliottova, 2010), t.j. ze
sa sy. CAN nepotvrdi. Deti si ublizovanie zriedka vymyslaji.

e Rozpravanie nechat’ na dietati, kldst’ mu otvorené otazky. V ziadnom pripade nenutit
dieta hovorit’ nasilu, nevyzvedat, neklast mu sugestivne otazky a netlacit ho do
popisovania podrobnosti.

e Posmelit’ dieta vo vyjadreni emocii a ocenit” ho, Ze sa rozhodlo zdoverit’.

e Pokial’ je mozné, zaznamenat’ prvotnt vypoved’ diet'at’a, jeho spravanie a prezivanie
(formou z&znamu z rozhovoru, videozdznamu...), najmé v pripadoch podozrenia zo
sexudlneho zneuzivania. Malé dieta svoj pribeh prerozprava do podrobnosti casto len
raz!

e Pripravit dieta na dal$i postup, ¢o sa bude diat’ (napr. lekarske, psychologické
vysetrenie, vysluch na policii, umiestnenie do krizového strediska a pod.)

e S dietatom komunikovat’ primerane jeho veku, avSak otvorene a pravdivo. Nedavat
mu falo$né sl'uby s cielom ,,chranit’ ho*“. Ak mame dietatu pomahat, zdkladom je

vybudovat’ si s nim vztah dovery.

Psychodiagnostické vySetrenie syndromu CAN

S poziadavkou na psychologické vySetrenie sa obraciame na psycholdga pri
podozreni, Ze je dietatu v jeho prostredi ublizované a je potrebné toto podozrenie overit’ a
identifikovat’ syndrom CAN (vid’ kapitola 1-4).

Psychologické vySetrenie moZze uskutocnit’:
e Kilinicky psycholog;

e Sudny znalec .

Psycholog v ideadlnom pripade potvrdi resp. vyvrati podozrenie na syndrom CAN. K zaveru
potrebuje tiez informdcie a dokumentdciu od spolupracujucich instittcii, ktoré vySetrenie
odporucaju (3kola, pediater, UPSVaR). Délezité je uviest’ vietky relevantné udaje o diet’ati,
jeho rodine a konzultovat’ svoje podozrenie na syndrom CAN. Psycholdg potrebuje vopred
vediet’ ucel vySetrenia (napr. posudenie rodinnych vztahov, potvrdenie syndromu CAN,

sexualneho zneuzivania). Ak st rodi¢ia voci vySetreniu odmietavi, podnet méze dat’
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Skola (tazkosti v uceni, spravani) alebo pediater (neprospievanie dietata, zaostavanie
psychomotorického vyvinu, psychosomatické t'azkosti).

Osobitnym typom vySetrenia je diagnostika sexudlneho zneuzZivania dietata. Okrem
posudenia Specifickych aj neSpecifickych priznakov sexualneho zneuzivania (vid’ kapitola 2)
sa zameriava aj na posudenie vierohodnosti vypovede. Vysetrenie sa odporuca zaznamenavat’
vzdy na videonahravku (So suhlasom rodica a dietata), ktora umoznuje bez dalSej
traumatizacie analyzu inymi odbornikmi. Sucasne sluzi na kontrolu nespravne, sugestivne
kladenych otézok alebo posudenie pripadného nepochopenia otdzok. Na dévodné podozrenie
je vzdy potrebné zistit' “CO” sa stalo a “KTO” to urobil. Dieta malokedy dokaze o skutku
vypovedat’ priamo, preto je vhodnd demonstracia formou hry, kresby, rozhovorom o dobrych
a zlych tajomstvach, dotykoch a pod. U menSich deti sa vyuziva metéda s anatomickymi
babikami, metoda anatomickych kresieb nasilnikov alebo kresieb rodiny. Pri samotnom
vySetrovani trestného ¢inu sexudlneho zneuzivania Bartova (2006) odporuca z hladiska
prevencie sekundarnej viktimizacie upustit’ od vysluchov malych deti do 12 rokov a brat’ ako

smerodajné psychologické alebo znalecké vySetrenia.

Na zrealizovanie psychologického vySetrenia dietat’a je potrebny informovany sthlas
zakonného zastupcu. Rodi¢, ktory dietat'u ubliZuje, sa Casto navstevy psychologa obava a
vySetreniu vyhyba. Socialny pracovnik UPSVaR ma vtedy dve moZnosti:

e vychovnym opatrenim nariadit povinnost' podrobit sa odbornej diagnostike na

zaklade § 12, ods. 1 pism. b) Zakona 305/2005 Z.z..

e ulozit’ dietatu vychovné opatrenie v zariadeni odbornej diagnostiky podla § 37, ods. 3

pism. a) Zakona ¢. 36/2005 Z.z.

Treba pocitat’ s tym, Ze u dietat’a, ktoré stratilo doveru vo svojich najblizSich, moze
nadviazanie vztahu s dospelym a ziskanie potvrdzujucich informécii trvat’ dlhsiu dobu.

Sprava, ktoru psycholog vypracuje na zéklade vySetrenia, jeddvernd.Byva dostupna
zékonnému zastupcovi a ziadatel'ovi o psychologické vySetrenie, ak s tym zdkonny zastupca
suhlasi. Zaznamy z vySetrenia a sprava mozu byt’ pocas trestného stihania vyziadané sidom
a dostupné sudnemu znalcovi. V pripade diagnostiky dietata pobytovou formou
v Specializovanom zariadeni byvajui zavery psychologického vySetrenia zakomponované do
socialnej spravy o dietati, ktord mézu pracovnici UPSVaR, policie a sudu ziskat' na

vyziadanie.
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Ak psycholog nadobudne oddvodnené podozrenie, ze je dieta v rodine tyrané,
zneuzivané alebo zanedbavané, je povinny informovat o svojom podozreni UPSVaR. V
pripade dévodného podozrenia zo spachania trestného ¢inu tyrania blizkej osoby a zverenej
osoby alebo sexualneho zneuzivania (najmid na zaklade ustneho potvrdenia dietatom) je
povinny ohlasit’ svoje podozrenie na policii, resp. prokurattire. Toto ohldsenie sa mdze udiat’aj

v sucinnosti s pracovnikmi UPSVaR.

Odborné psychologické poradenstvo pre diet’a a rodinu — referat poradensko
psychologickych sluzieb (RPPS) organu SPODa SK

Psycholog méze poradensky sprevadzat’ diet’a pri vykonavani opatreni SPODaSK a
trestnom stihani:
e Priprava a podpora dietata na dalsie ukony suvisiace s vykondvanim opatreni
SPODaSK v trestnom stihani —-pomahadiet’at’'u reflektovat’ a spracovat’ emdcie,jasnejsie

usporiadat’ a vyjadrovat’ svoje myslienky, nazory, potreby, obavy, vyznat' sa v tom, ¢o

chce a ¢o nechce.

V rdmci psychologického poradenstva pre rodicov je Ulohou psycholdga najma:

e Objasnenie nasledkov nésilia na dieta. Usmernenie, ako k diet’at'u pristupovat’ a
komunikovat’ s nim.

e Individuéalne poradenstvo na prekonanie krizovej situdcie, najméa v pripadoch sexualneho
zneuzivania pre nezneuzivajucich ¢lenov rodiny.

e Poradenstvo pre zeny o problematike doméceho nésilia.

e Psychicka priprava rodi¢a na trestnopravne ukony, ktoré ¢akaju jeho alebo diet’a.

e Parové, rodinné poradenstvo, prip. terapia.

e Poradenstvo ohladne upravy styku s dietatom, pripravy dietata na styk s rodiom,
asistencia pri styku diet'ata s potencialne ohrozujicim rodicom.

RPPS poskytuje psychologicki pomoc a odborné poradenstvo jednotlivcom a rodine
s dérazom na harmonicky vyvin deti, na ochranu psychického zdravia deti a dospelych, so
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zameranim na kvalitu manzelskych, partnerskych a rodinnych vztahov a na podporu

vychovnych kompetencii biologickych, ndhradnych a profesionalnych rodicov.

1. V ramci prevencie doméceho nésilia a syndromu CAN vykonava RPPS:

- psychologické poradenstvo pre rodicov zamerané na zefektivnenie rodicovskych

zrucnosti, schopnosti vytvorit’ bezpecie a primerané vychovné prostredie,

- psychologické poradenstvo pre rodinu zamerané na zmiernenie rodinnych konfliktov,
napdtia a zlepSenie komunikaénych zrucnosti.

Psycholdg RPPS v ramci poradensko-psychologickej ¢innosti s rodinou vykonava orientacné
psychologické postdenie napliiania potrieb diefata v zaujme jeho harmonického vyvinu. V
ramci tohto posudenia moze ziskat’ podozrenie na domace nésilie a syndrom CAN.
Nakolko orientaéné psychologické posudenie napliiania potrieb dietata nema charakter
psychologického vySetrenia znalcom resp. klinickym psychologom, psycholog RPPS d’alej v
psychodiagnostike dietata (za ucelom potvrdenia resp. vyvratenia podozrenia na CAN)
nepokracuje, svoje podozrenie oznami policii resp. prokuratire, pripadne sudu, socialnemu

pracovnikovi SPODaSK.

2. V ramci Kkrizovej situacie, ktora je spojena s nasilim v rodine moéZe RPPS
poskytnut’:

- krizovl intervenciu pre diet’a,

- krizovu intervenciu pre rodica, resp. inych rodinnych prislusnikov,

- psychologické poradenstvo pre dospelého, ktory sa nepodielal na CAN, zamerané na

adaptéciu sa na novua zivotnu situaciu.

RPPS sa nepodiel’a na klinickej psychodiagnostike CAN, ani na psychoterapeutickej préci

s pachatel'om nasilia.

3. V ramci néaslednej - podpornej psychologickej starostlivosti (po ukonéeni
lieCebnejstarostlivosti) moze RPPS poskytovat' poradenstvo rodine s problémom
doméaceho nasilia a syndromom CAN — ¢ize psychologické poradenstvo pre rodinu

zamerané na adaptaciu sa na novu Zivotnu situaciu.

73



ITMS 27120130537
ITMS 27130230014

T.
- Eurépsky socialny fond |

ZAMESTHNANOST
ASOCTIACNAINKLEUZIA

RPPS moze pracovat’ priamo s rodinou kde je pritomné nésilie, s detmi pracuje vzdy ako s

¢lenmi rodinného systému.

Terapeuticka pomoc diet’at’u so sy. CAN

Ak bol u dietata diagnostikovany syndrom CAN, je vzdy na mieste zvazit
terapeutickll pomoc dietat'u. Individualnu psychologicku starostlivost’ a psychoterapiu detom
so syndromom CAN poskytuju Specializované krizové strediskd a akreditované subjekty.
Byva dostupna pre klientov umiestnenych pobytovou formou na predbezné alebo vychovné
opatrenie, prip. pre klientov ambulantnych. VéacSina akreditovanych krizovych stredisk
pontika aj moznost’ umiestnenia dietata na diagnosticko-rehabilitacny pobyt na dohodu so
zakonnym zastupcom. Téato alternativa je vhodna v pripadoch, ked’ zivot a zdravie dietat’a nie
sU bezprostredne ohrozené, nie je dovod pre vydanie predbezného opatrenia, ale intenzivna
terapeutickd starostlivost’ je pre diet'a indikovana. Psychologickl a terapeutickii pomoc mdze
poskytnut’ aj poradensky alebo klinicky psycholog, resp. certifikovany psychoterapeut.

Zakladom terapeutickej starostlivosti je vytvorenie bezpetného prostredia, kde sa
diet’a cez korektivny vzt'ah s terapeutom uci znovunadobudnut’ déveru k svetu, 'ud’om okolo
seba a k sebe samému. Diet'a ma prirodzenti potrebu ventilovat’ svoje zazitky rozhovorom,
hrou, kresbou, drdmou a pod. V terapii dostava priestor pre vyrozpravanie a prepracovanie
svojho pribehu a emocii s tym spojenymi. Ako pri dospelych klientoch, 1 pri dietati, plati

pravidlo ,,ist’ krok za klientom* a reSpektovat jeho tempo.

Terapia sy. CAN sa zameriava na tieto oblasti:
e vyjadrenie a zvladanie negativnych emaocii (smatok, strach, hnev, pocity viny,...),
e podporu zdravého sebavedomia a sebadcty, poznanie silnych a slabych stranok,

e prevenciu sy. CAN (prava dietat’a, reagovanie v ohrozujucich situdciach, vytvaranie
podpornej siete doveryhodnych I'udi),

e posiliovanie socidlnych zru¢nosti (komunikacia, fungovanie v skupine, rieSenie
konfliktov, zvladanie zatazovych situacii),

e vedenie k respektovaniu pravidiel a hranic.
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Okrem pomoci dietatu je potrebné poskytnut’ pomoc celému rodinnému systému,
ktory neplni jednu, prip. viacero zo svojich zékladnych funkcii. Cielom je viest’ rodinu k
tomu, aby dokazala primerane zabezpeCovat' potreby dietata a plnit svoje funkcie. Vo
viacSine rodin vyplyva zl¢ zaobchadzanie s dietatom z nevedomosti a nedostato¢nych
schopnosti ako na dieta reagovat, vychovavat ho, vytvarat s nim vztah. Akreditované
subjekty pracujuce s obetami sy. CAN ponukaju programy pre rodiCov zamerané na
posilnenie rodicovskych zrucnosti.
Medzi zname programy pre rodicov patri:
e Filialna terapia — program rodi¢ovskych zru¢nosti na principoch hrovej terapie;
e Program ,Ja a mama‘ — zamerany na prehibenie vztahu medzi dietatom a matkou

(Fenestra, 2008) ;

o Edukacné skupiny pre rodicov -urené na rozvijanie rodi¢ovskych zrucnosti;

e Pobyty pre vrodicov s detmi —vzdelavaco-zazitkové pobyty cielené na
prehibenievztahov rodi¢ov a deti, posilnenie rodi¢ovskych kompetencii.

V zahrani¢i funguji tieZ programy zamerané na pracu S agresormi, ktoré zatial na
Slovensku nie su bezne rozsirené. U nas sa s obvinenymi pracuje najmé v ramci mediacie a

probécie, ktoré su alternativou resocializacie a prevencie kriminality.

5.3.4 Moznosti pdsobenia pedagoga

Preco je pedagogicky pracovnik dolezity v identifikacii zanedbavaného, tyraného a sexudalne
zneuzivaného dietata?
e Pedagdg (ucitel’, vychovavatel’) Casto travi s det'mi v Skole, v Skolskej druzine, ¢i v
predskolskych zariadeniach viac ¢asu ako ich rodi¢ia doma.
e Pedagodg je ten, kto Casto najlepSie pozna dieta, dokaze zaregistrovat zmeny v jeho
spravani (zvySenej agresivity, stranenie sa kolektivu), zmeny v dosahovani vysledkov
v skole , zobrazovania nésilnych alebo rizikovych indikatorov v kresbe dietata ¢i
inych drobnych ale aj zavaznych opakujucich sa poraneni a nezvycajnych tajomstiev ,
ktoré mézu naznacovat’, ze dochadza k nésiliu pAchanom na dietati.

e Jednou z najcastejSich osob, ktorej sa diet’'a zdoveri, je prave pedagog.
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Prave z tychto dévodov je uUloha pedagdga v procese identifikacie, vCasnej a adekvatnej
intervencie dietat’'u pri podozreni na zanedbavanie, tyranie a sexudalne zneuzivanie jednou
z kI"acovych.

V presvedceni, ze prirucka ndjde svoje vyuzitie aj vinych oblastiach ako
v podmienkach organov SPODa SK, osobitne, Ze sa bude vyuzivat' aj v podmienkach obci je
nasledovna cast' koncipovana tak, aby socialny pracovnik SPODaSK mal informaciu
o moznostiach pedagogov a aby tiez mohla byt vyuzita samotnymi pedagogmi skol ako
doplnkovy zdroj informacii. Pre socialneho pracovnika SPODaSK je nasledovna kapitola
dolezita, nakolko po jej precitani moze formovat svoje ocakdvania na informdcie vo faze

hodnotenia a overovania ako aj ocakdavania na spoluprdcu vo faze intervencie.

Ako by mal zareagovat’ pedagdog ak ma podozrenie na zanedbdvanie, tyranie, sexudlne
zneuZivanie a diet’a sa mu zdoveri ?

Zdoverit sa pedagdégovi o svojom tyrani, zneuzivani ¢i zanedbavani vyZaduje od dietat’a
zna¢nu davku odvahy, pretoZe si uvedomuje, ze ,,Zaluje* na niekoho, kto mé vyssiu moc a
autoritu nez ono samé. Diet'a sa vi¢Sinou nauci vel'mi dobre skryvat’ znamky zanedbavania,
tyrania, sexudlneho zneuZivania a poskytnut’ vierohodné vysvetlenie pre to, ¢o sa mu

prihodilo.

Pokial’ sa diet’a pedagogovi zdoveri so zanedbdavanim, tyranim, sexudlnym zneuZivanim,
predovSetkym by mal :

e zostat’ pokojny, pristupny, citlivy, vnimavy a zachovat’ pokoj;

e diet’a starostlivo bez prerusovania vypocut’;

e kontrolovat’ svoje neverbalne prejavy (aby napr. neveriacky nekrutil hlavou a nedaval
tak diet’at’'u signal, ze mu neveri). Diet'a by sa mohlo utvrdit’ v tom, ze vSetko je jeho
vina a Ze mu nikto neuveri, ako aj to, Ze ono nemoze nikomu verit’ a zostdva so
svojim problémom osamotené a bez pomaoci;

e dat’ dietatu najavo, ze ho berie vdZne, neznevazovat jeho vypoved a prili§ do
detailov sa ho nevypytovat’;
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e zaznamenat' si ¢o najpodrobnejSie , s ¢im sa mu dieta zdoverilo a pomenovat’
okolnosti, ktoré dieta opisovalo v jazyku, akym sa vyjadrovalo (napr.“ bozkaval

mibombulky, kdzal mi, aby som sa hrala s jeho macikom... a pod.);

e pocas rozhovoru, v ktorom sa dieta zdoveri so zanedbavanim, tyranim ¢i sexudlnym
zneuzivanim prejavit mu uznanie nad jeho odvahou a uistit’ ho, Ze urobilo spravnu
VEC,

e neodkladne zabezpecit’ lekarske oSetrenie , ak ho diet’a potrebuje. Ochrana zivota
dietata je prvorada. V takom pripade nemusi informovat najskor rodicov,
najdolezitejSie je okamzite vyhl'adat’ lekarsku pomoc;

e vyhladat’ profesionalnu pomoc, ¢i uz lekarsku, psychologickt, pripadne vyhl'adat
odbornikov na krizovu intervenciu. A to nielen pre diet’a ale aj pre seba, nakolko
rieSenie situacie tyraného , sexualne zneuzivaného dietata je ¢asto vel'mi frustrujuce;

e dieta pravdivo informovat, sprevadzat’ ho celym procesom a ubezpecit ho, Ze to nie
je jeho vina, (pre dieta je v tejto faze dolezita dovera, istota a bezpecie),

e uistit’ dieta, ze on urobi vSetko, ¢o je v jeho silach, aby mu pomohol a vysvetlit’ mu
primerane jeho veku a mentalnej Grovni postup, ¢o konkrétne urobi a aké to bude
mat’ dosledky.
Je dolezité informovat’ dieta, aby sa asponi Ciastocne zbavilo ,.zataze“, ktord ho

traumatizovala, ako aj napétia a strachu z toho, akym smerom sa bude jeho Zivot d’alej

uberat’. Diet'a byva doslova paralyzované strachom, aby sa nenaplnili pre neho traumatizujuce
tvrdenia nésilnika : ,, Je to vsetko tvoja vina, ak to niekomu povies, aj tak ti nikto

1o

neuveri,pojdes do domova a tam ta budu zneuzivat vsetky decka*, alebo : ,, Ak to povies

X

ublizis celej nasej rodine a najmd mamicke, ktoru tak velmi lubis“, alebo. ,, Ak to niekomu

povies tak zabijem najskor teba a potom seba.
V mnohych pripadoch dieta nedoveruje nikomu. Je to prirodzené, ti, ktorym najviac
doverovalo, ktori ho mali ochrailovat mu ublizovali. Pedagég moéze dieta, ktoré sa mu

zdoverilo, sprevadzat pocas celého dalSieho procesu, Setrenia pripadu a aktivne

spolupracovat’ s odbornikmi, ktori dietat’'u, pripadne celej rodine budu poskytovat’ opatrenia

socidlnopravnej ochrany deti a socidlnej kurately. Najvhodnejsie by bolo, ak by sa v takom
pripade pedagdg stal sucastou multidisciplinarneho timu, pripadne timu pripadovej
konferencie
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Coho by sa mal pedagég vyvarovat’:

Pokial’ sa dieta zdoveri svojmu pedagdgovi, ten by predovsetkym mal :

e zakryt Sok, znechutenie nad tym, ¢o dieta hovori, ako dochadzalo k zanedbéavaniu,
tyraniu, sexualnemu zneuzivaniu;

e pytat’ sa diet'ata na podrobnosti a neziskaval zbyto¢ne viac informdcii ako diet’a samé
poskytne;

e poddavat sa Spekulaciam a nerobit’ unahlené zavery;

e zdrzat’ sa na jednej strane negativnych poznamok na udajného pachatel’a, na strane
druhej ho neospravedlinovat, alebo inak situaciu zl'ah¢ovat’;

(13

e davat dietatu sluby typu: ,Nestrachuj sa vSetko bude zasa v poriadku ,, alebo
Nestrachuj sa , nikomu to nepoviem, bude to naSe tajomstvo.“ Tieto sluby by
pedagognemohol spinit a to by bolo opdt sklamanie pre dieta, strata dovery, cim by

sa trauma u dietata mohla prehlbovat.

Ako by mal zareagovat’ pedagog, ak md podozrenie na zanedbavanie, tyranie, sexualne

zneuZivanie a diet’a sa mu nezdoveri?

Uloha pedagdga v identifikacii zanedbavaného, tyraného a sexualne zneuzivaného
dietata je vel'mi dolezitd, no niektoré¢ znaky, ktoré zanedbéavané, tyrané, ¢i sexudlne
zneuzivané deti vykazuju a deju sa opakovane, méze pedagdg zhodnotit’ ,,len” ako nezaujem
diet’at’a, €1 zacinajlice sa poruchy spravania, objavujice sa ¢asto v obdobi puberty. No mdze
to byt aj prejav zanedbavania, tyrania, sexudlneho zneuzivania, preto by sa pedagdg nemal
unahlit’ tym, Ze dieta bude pranierovat’ pred ostatnymi spoluziakmi, Ze si zase neurobilo
domadcu ulohu (mozno si nemohlo, lebo cely veCer muselo kl'a¢at’ v kute a potom tam od
unavy zaspalo, alebo aj s d’alsimi surodencami spalo narychlo u pribuznych, lebo ich otec
ohrozoval noZom), ze nie je sustredené, opakovane nepripravené a hodnotit’ ho znizenou
znamkou alebo poznamkou, ktoré byvaju spuStacom pre d’alSi, Casto brutdlnejsi trest pre
tyrané, zneuzivané dieta. Skuseny pedagog vie, ze niekedy sa staci dietata spytat’ formou
otvorenej otazky, ¢i ho nieco trapi (napr.:“ Zdd sa mi, zZe si smutny , Ze ta nieco trapi....

Mozeme sa spolu pozhovarat? Mozem Ti nejako pomoct ?). Dieta na prejaveny zaujem
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Casto reaguje pozitivne a postupne sa rozhovori. Ak aj nie hned’, je dolezité, aby vedelo, Ze za

pedagdégom modze kedykol'vek so svojim problémom prist’ a Ze on ho neodmietne.

Ak sa diet’a nezdoveri a pritom vykazuje viaceré znamky zanedbdvania , tyrania, moZe

pedagog kontaktovat’ rodi¢ov so zdmerom napr., ze diet’a vykazuje zhorSeny prospech,
Unavu, zmenu v spravani ,aby sa uistil ako budu rodicia reagovat’ a ¢i budu vykazovat
niektoré z priznakov, ktoré sme uviedli v kapitole ¢.1.

Kontaktovat rodicov je dolezité, najmd pri prvych priznakoch zanedbavania, tyrania dietata.
V zavislosti na okolnostiach , mimo pripadov, kedy oslovenie rodicov nie je Ziaduce, sa moze
ukdzat rozhovor s rodicmi dietata ako klucovym prvym krokom k zisteniu, ¢i k tyraniu,
sexudlnemu zneuzivaniu, zanedbdvaniu skutocne dochadza. Ak ma pedagog napriklad obavy,
pretoze predtym uplne zdravé dieta ndahle vyrazne schudne a zacne vykazovat rusivé
spravanie, po rozhovore s rodicmi (zakonnymi zdstupcami) sa moze ukdazat, Ze za zmenou u
dietata je uplne iné vysvetlenie, ako napr. umrtie zvieratka v rodine, rozvod, novy prirastok
do rodiny alebo zmena domaceho prostredia, ktora dieta rozrusi. Takéto zistenie moze
pedagoga upokojit a moéze pomoct podporit’ dieta v prechodnej kritickej faze. Rozhovor
pedagoga s rodicmi, v pripade ak sa dieta zdoveri, ze dochddza k tyraniu, sexudalnemu
zneuzivaniu inym rodinnym prislusnikom alebo rodinnym znamym, je dolezity pre
zabezpecenie ochrany a bezpecia pre dieta. Zahranicné vyskumy potvrdzuju, Ze poskytnutie
podpory rodicom a rodinam vSeobecne je  casto klucom k prevencii dalsieho nasilia
pachaného na dietati. V pripade rozhovoru s rodicmi sa odporuca, aby boli pritomni

najmenej dvaja pedagogovia. V rozhovore s rodicmi, ak je podozrenie, Ze nasilia na dietati

sa dopusta jeden z rodicov, sa odporuca vyhnut obvineniam, vycitkam, konfrontdcii
s dietatom.
Pokial’ sa aj po diskusii s rodicmi obavy pedagoga o bezpecnost’ diet'at’a stupniuju,

mal by prerokovat’ situdciu s riaditelom Skoly, Skolského klubu, ¢i predskolského zariadenia
a d’alsim poverenym pracovnikom $koly, ktory ma tato agendu v pdsobnosti ( Skolsky
psycholog, Specialny pedagdg). V pripade ich absencie je vhodné dieta odporucit na
psychologické vysetrenie do Centra pedagogicko-psychologického poradenstva a prevencie

( d’alej len, CPPPaP).
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Podpora deti v akutnej situacii pedagégom

Deti potrebuju dostat’ moznost’, aby mohli spracovat’ a zvladnut zazitky z nasilia pachaného
na nich, pripadne inych rodinnych prislusnikoch primerane svojmu veku a osobnosti.
O svojich starostiach mozu vsak hovorit’ len v atmosfére dovery, solidarity a uprimnosti.

Detom je potrebné dat’ jasne najavo, ze nenest ziadnu zodpovednost’ za situaciu v rodine.
Pedagdg musi zvazit, ¢i tito tému modze v skupine otvarat’ v pritomnosti ostatnych deti.

Pokial’ dojde k otvoreniu tejto situdcie je potrebné mat’ na paméti :

a) ziskat’si doveru dietat’a, bez nalichania;

b) pochvalit diet’a za to, ze ma odvahu hovorit’ o svojej situacii;

c) dat najavo, Ze mu verite;

d) ubezpecit dieta, ze sa Vas mdze opytat’ na vsetko, o potrebuje;

e) hovorit o veciach, ktoré v fiom vyvolavaju strach / rozvod, tazkosti v S$kole,
umiestnenie do krizového centra, detského domova, riziko, ak by pre dieta prisiel do
Skoly, skolky ten, kto mu ublizoval 1 napriek tomu, Zze ma pedagdg informéciu, Ze ma
zékaz priblizenie k diet'at'u a pod./;

f) vyjasnit’ si s nim potreby, aké ma a pripadne iniciovat isté opatrenia / napr. ak dieta
nechce ist’ domov, ak ma strach a pod.) V pripade ak diet’a nie je schopné hovorit’ o
svojich zazitkoch, ¢i uz vzhl'adom na svoj vek, mentalnu uroven, postihnutie, pedagdg
mu moze vytvorit’ priestor prostrednictvom inych postupov ako hranie roli,
kresba apod. (Rizikové faktory v kresbe dietata su spracované v prilohe).

Zmysluplnt podporu dietatu nestaci poskytnut’ jednorazovo, musi byt naplanovana
dlhodobo a mé sa zakladat’ na pravidelnych kontaktoch .

Z vyssie uvedeného vyplyva, ze i Skolské prostredie mé k dispozicii odbornikov, ktori
zohravaju vyznamnu tlohu pri identifikacii, diagnostike a terapii deti so sy CAN.
Pokial’ rodi¢, zdkonny zastupca diet'ata odmietne s dietatom navstivit’ psychologa CPPPAP a
pokial’ pedagdg, tim pedagdgov poklada situaciu dietata aj po vSetkych predchadzajicich
ukonoch a intervenciach za neuspokojivu a pre dieta ohrozujucu, pripadne ak sa diet’a zdoveri
SO z&vaznym sexualnym zneuzivanim, tyranim, je potrebné aby bol o situacii dietata

bezodkladne informovany organ socialnopravnej ochrany deti a socialnej kurately.

Pre postupenie zélezitosti organu socialnopravnej ochrany deti a socidlnej kurately nemusi

pedagdg ziskat’ suhlas rodi¢ov (zdkonnych zastupcov). Pokial sa pedagog domnieva, zZe rodic
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(zakonny zdstupca) dieta sexudlne zneuzZiva alebo zdvaznym spésobom tyra, v takychto
pripadoch nie je vhodné zalezitost diskutovat’ s rodicmi!
Pedagdg by mal byt pripraveny ozndamit’ niZSie uvedené informdcie:
e Meno, priezvisko, adresu skoly, Skolského ¢i predsSkolského zariadenia, telefénne
¢islo a poziciu .

e (o najviac podrobnosti o diet’ati, vratane jeho mena, datumu narodenia, adresy, nazvu
Skoly, ktoru navstevuje, zakladné informdcie o rodicoch.

e Coho bol pedagdég svedkom, pripadne ¢o dieta povedalo, pokial mozno vratane
prisluSnych dat a podrobnosti o aktualnom stave diet’ata.

e Co dieta povedalo v reakcii na oznamenie podozreni alebo obav pedagoga.

o Aké kroky pedagodg uz urobil.

e Pri nahlasovani incidentu sa s osobou, ktorej udalost pedagdg hlasi je vhodné sa
dohodnut’ na tom, ¢o, kym a kedy bude rodi€¢om a diet’ati ozndmené.

e Pripad je mozné nahlasit telefonicky, pisomne - emailom.

Zakro¢it' v pripade zanedbavania, tyrania, sexudlneho zneuZivania dietata nie je
jednoduché. Jednou z najhorSich veci, ktorych sa mézeme dopustit’, je neurobit’ ni¢. Mnoho
prieskumov v problematike tyrania, sexudlneho zneuzivania a zanedbéavania deti ukazuja, Ze
nec¢innost mdze viest k vaznemu zraneniu alebo smrti. Informacie ozndmené pedagéogom
mozu byt kI'icové pre zamedzenie d’alSieho nasilia pachaného na diet’ati.

Bezpecnost' a blaho deti je na prvom mieste a vSetky obavy tykajuce sa tyrania,
sexualneho zneuzivania a zanedbavania je potrebné brat’ Giplne vazne. Ochrana dietata je

prioritna, ostatné aspekty ustupuju do pozadia.

Nasledna rola pedag6ga

Pedagdg vysSie uvedenymi aktivitami svoj prinos k rieSeniu pripadu zanedbavaného,
tyraného, zneuzivaného dietat’a urobil. Vac¢sinou je rozumné prenechat’ d’alSie kroky na zo

zakona zodpovednych osobéach.
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Zodpovedny pracovnik UPSVaR by mal pedagoga poziadat o participaciu v
multidisciplindrnom time, ktorého ulohou by malo byt’ rieSenie situdcie dietata v sulade s

jeho najlep$im zdujmom.

Uloha $kolskych zariadeni a pedagdgov v prevencii ndsilia pachaného na det’och

Zodpovednost' za prevenciu a rieSenie nasilia na detoch sa musi stat’ vecou vSetkych
dospelych. Okrem T'udi z blizkeho okolia dietata v iom mimoriadnu tlohu musia zohravat
profesie, ktoré pracuju s det'mi a denne s nimi prichddzaju do styku. Dohovor OSN o pravach
dietata uklad4d clenskym Stitom povinnost' chrénit’ deti pred vSetkymi formami nésilia,
predchadzat’ mu a riesit’ jeho prejavy a poskytovat’ podporu detom, ktoré su jeho obet’ami.
Tato povinnost’ sa v plnom rozsahu premieta aj do profesie pedagoga a teda aj pracovnikov
predskolskych a skolskych zariadeni.

Pedagdg, psycholog, Specidlny pedagdg a dalS§i odbornici v Skolskom a predSkolskom
systéme tvoria sucast’ celého komplexu odbornikov pri rieSeni zavaznych pripadov tyrania,
sexudlneho zneuzivania. Tato problematika si vyZaduje multidisciplindrny pristup vsetkych
zainteresovanych odbornikov, vstupujdcich do systému ochrany deti. Najmé erudovanych a
vyskolenych socidlnych pracovnikov, pedagégov, policajtov, sudcov, lekérov, prokuratorov,
psycholégov.
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PRIPAD 1
Fyzicky a psychicky tyrané diet’a Lenka

Lenka, 9 rokov, 2. roé. ZS

I. Podozrenie na zlé zaobchddzanie s diet'at’om sa socidlny pracovnik UPSVaR dozvedel 7
Linky pomoci:

Linku pomoci kontaktovala pani M., ktora si Zelala ostat’ v anonymite. Upozornila na pripad
mal. Lenky zo susedstva a zIé podmienky, v ktorych dieta zije:

Lenka byva nevhodne oble¢ena vzhl'adom na pocasie, nosi staré oblecenie, smrdi, ma
zanedbanl hygienu. Mélo rozprava, ma nulovy citovy Zivot.

Predchadzajuci rok bola v rodine kontrola, udajne dieta nasli zamknuté v izbe na
premoc¢enom matraci. V miestnosti vedro a jedna skrina, dieta bolo Spinavé a hladné.
Tento stav vraj pokracuje.

Susedia vidaju dieta potulovat’ sa po okoli ¢i je leto, ¢i zima. Ked’ rodi¢ia odidu prec,
Lenku vymknu z domu a ona vonku ¢aké, kedy pridu. Ked’ ju susedia oslovili, aby ila
k nim domov, kym sa vratia rodi¢ia, povedala, Ze nie. Boji sa, Ze by ju rodicia zbili.
Vecer ju vraj rodi¢ia nechavaji o hlade a na noc ju zamykaju v izbe.

Iny sused videl, ako Lenka visela z balkéna, vraj tam zaspala. Viaceri susedia
posielaja Lenke po svojich detoch desiaty. Lenka ma aj mladsSiu sestru Veroniku, ku
ktorej maju rodicia uplne iny pristup. Ta nie je tak obmedzovana ako Lenka. Udajne je
dieta nadmerne fyzicky trestané.

Pani M. poskytla Linke pomoci meno diet’at’a, jeho vek, adresu bydliska a tiez uviedla, Ze sa s
Lenkou osobne rozpravala.

I1. UPSVaR

Socialny pracovnik po prijati oznamenia podnikol nasledovné kroky:

>

Analyzou dokumentov sociélny pracovnik zistil, Ze v rodine mal. Lenky uz bolo 2roky
dozadu robené Setrenie na podnet materskej Skoly (MS), ktord Zziadala K/f@verlt’
podozrenie o tyrani diet'at’a. Triedna ucitel’ka pozorovala, Ze Lenka chodievala do MS
znaéne zneGistena a smrdela. Susedia upozornili MS na fakt, Ze rodi¢ia Lenku bili a
nechéavali ju doma samu aj dlhSiu dobu, ¢o dieta potvrdilo triednej ucitel’ke. Socidlny
pracovnik pocas Setrenia v rodine zistil, Ze domdcnost’ je zanedband, drez plny
$pinavého riadu, periny bez navliecok, vSade kopa handier a starych kramov. ISlo o
dvojpodlazny rodinny dom, na poschodi byvali rodi¢ia s jednym cca 2 rocnym
dietatom. Mal. Lenka byvala az vzadu za jednou zapratanou izbou, d’aleko od
rodicov. Na gauci mala periny bez navliecok, vSade bolo citit' mo¢, dieta sa

83



ITMS 27120130537
ITMS 27130230014

Orata

_ Eurépsky socialny fond ]

pocikavalo. Lenka bola chudulinkd, bleda, oblecena v starych Satach. Posobila
nepokojne, stale nie¢o robila, odkladala, odhanala muchy od kosa. Socialny pracovnik

vtedy s matkou viedol pohovor, aby sa dietatu venovala a zlepSila hygienu v
domacnosti. Obaja rodi¢ia boli predvolani na UPSVaR, kde im bolo uloZené
vychovnéopatrenie formou napomenutia za zanedbavanie mal. Lenky scielom
zlepsit’ zivotnépodmienky. Rodic¢ia boli upozorneni na povinnost’ zabezpecit' dietatu
vlastnu postel’ s postelnym pradlom, tepli stravu a zmenit' podmienky v domécnosti.
Boli upozorneni, ze stav v domacnosti bude opdtovne Setreny.

Naslednou kontrolou socialny pracovnik zistil zlep$enie stavu domacnosti. Dieta malo
novy gaud, perinu ustlanu a oblec¢ent, veci ulozené vo vlastnej skrini.

Na zéklade ozndmenia z Linky a analyzou dokumentov socialny pracovnik dospel k
tomu, Zze modze ist o opidtovné ohrozenie mal. Lenky. Rozhodol sa
doplnitaktudlneinformadcie presetrenim situaciev teréne avyziadanim spravy na dieta
od pediatraa triednej ucitel’ky.

1. Setrenie v rodine na ziklade podnetu z linky— prebehlo vdopoludiajsichhodinach,
kedy bola v domécnosti pritomna matka a dcéra Veronika. Rodina maloletej obyva 5
izbovy rodinny dom meste, ktory zdedili po starych rodicoch.

Z rozhovoru s Lenkinou matkou: Rodina mava finan¢né problémy, ledva stacias
financiami na mesiac. Obaja rodiCia su telesne postihnuti a maju Ciasto¢ny invalidny
dochodok. Matka je diabetiCka na inzuline, ma polyneuropatiu s coxartrozou a
osteopordzu. Tazko sa pohybuje za pomoci francuzskej barly, nemoze pracovat’. Otec
sa lie¢i na epilepsiu, berie lieky, mava Casto zachvaty. Pracuje na 6 hodin ako
pomocny robotnik. Mal. Lenka navstevuje 2. roénik ZS. Podla vyjadrenia matky, sa
Lenka doteraz v noci pomocuje a Coraz viac vykazuje neprimerané prejavy spravania.
Ma sklon k neposluSnosti, doma nici veci, pod postel’ hadze smeti a zbytky jedla,
vymodi sa vizbe, v8kole berie detom desiate. Nechodi v $kole na obedy, desiatu do
Skoly dostava. Matka bola upozornend na ozndmenie o tom, Ze dieta tyraji. Toto
matka poprela. Nevylucila, Ze ma s maloletou vychovné problémy ale nevedela uviest,
preco je Lenka problémova. Nakoniec priznala, Ze od otca Lenka obcas dostane, ked’
je neposludna, alebo sa kvodli nej oni — rodi¢ia hadaju.

Z pozorovania priamo v domécnosti: domacnost bola velmi slabo zariadena,
spoloprazdnymi izbami bez potrebnych zéakladnych vybaveni. Postele na spanie
nahrédzal stary vytahovaci gau¢, periny boli bez navliecok. V izbe, kde rodina udajne
spavala, bolo citit’ silny zadpach mocu. V kuchyni sa v ¢ase navstevy o 10:30 hod
nevarilo, drez a spordk boli zapratané pouZzitym riadom.

Zo Setrenia v rodine vyplynulo, Ze dieta vykazuje vychovné problémy, ktoré rodicia
nevedia zvladnut. Zaroven Setrenie odhalilo nedostatocnu hygienu a podmienky

v domacnosti.

Setrenie v zakladnej Skole — socilny pracovnik viedolosobne rozhovors triednouugitelkou o mal.
Lenke. Vyziadal si tiez pisomnu spravu zo ZS. Vyplynulo, Ze
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maloleta chodi na vyu€ovanie slabo pripravend, na hodinach je nepozorna, neplni si
povinnosti, je malo aktivna a naruSa vyucovaci proces. Je Zivej povahy, ma nevhodné,
niekedy az vtieravé spravanie. Do Skoly chodi v obnosenych veciach,

niekedy Spinavych. Desiatu si nosi, na obedy v $kolskej jedalni nechodi, Skolsky klub
nenavstevuje. Triedna ucitel’ka uviedla, Ze Lenkasa za posledny mesiac vel'mizmenila.
Po skonceni vyucovania sa ¢asto potuluje po Skole a po dedine. Zadala klamat,
vymyslat si, kradntt’ detom veci (sladkosti, lepidlo...), peniaze. Rodi¢ia ojejprospech
a_spravanie neprejavovali zdujem. PriSli az na predvolanic na poslednt triednu
schodzku, kde sa stazovali, Ze si s flou nevedia poradit’. Ucitel’ka rodicom odporucila
pedagogicko-psychologické vySetrenie dietat’a, ktoré sa zatial' nerealizovalo. Triedna
ucitel’ka vyjadrila domnienku, Ze na problémoch maloletej urcite zohrava vel’kl tlohu
rodinné prostredie.

Setrenie u pediatri¢ky — v rozhovoredetska lekarka uviedla socialnemupracovnikovi, ze
u maloletej neboli zaznamenané zranenia naznacujlice tyranie dietata. Dieta chodi
pravidelne v sprievode rodi¢ov na prehliadky a ockovania.

Na zaklade ziskanych informacii zozbieranych pocas Setrenia socialny pracovnik
vyhodnotil, Ze oznimenie na Linku o ohrozeni maloletej Lenky je opodstatnené.
Okremnevyhovujucich podmienok v domacnosti ho znepokoijili signaly v spravani maloletej,
o ktorych referovala matka aj Skola a skutoCnost’ o fyzickom trestani dietata otcom. Na
zaklade toho sa rozhodol pripad oznamit’ a riesit’ do€asnym vynatim dietat’a z rodiny:

>

Podal podnet na prokuratiru vo veci podozrenia z trestného ¢inu zanedbania starostlivosti o malolett
a tyrania zo strany rodicov.

>
Podal navrh na vydanie predbezného opatrenia podla §75 a) O.s.p. naumiestnenie
dietat’a do krizového strediska, ktory sud akceptoval azaroven uloZilnavrhovatelovi
povinnost’, aby do 3 mesiacov podal na sud navrh na vec samu.

Kolizny opatrovnik navrh na nariadenie Ustavnej vychovy na sud v lehote podal

I11. Pobyt mal. Lenky v krizovom stredisku (KS)

Socialny pracovnik realizoval umiestnenie mal. Lenky do krizového strediska. Pred prijatim
informoval rodi¢ov i samotni maloletd primerane veku o dévodoch umiestnenia a poskytol
rodine informacie o krizovom stredisku.

Pri_prijati dietata do krizového strediska odovzdal socidlnemu pracovnikovi zariadenia
rozhodnutie o sudu o vydani predbezného opatrenia, socialnu spravu o maloletej a jej rodine,
rodny list dietata, karticku poistenca a vypis zo zdravotnej dokumentdcie dietata vyZiadany
od pediatra.

Po prijati Lenky do KS bol s maloletou uskutoéneny vstupny rozhovor a vstupna
psychologicka diagnostika doplnena pedopsychiatrickym vysetrenim.
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Vstupny rozhovor s maloletou — bol vykonany vden prijatia dietata do zariadenia
zapritomnosti socidlneho pracovnika a psycholéga zariadenia. Po¢as rozhovoru maloleta
hovorila o zlom zaobchadzani a zanedbavani zo strany svojich rodi¢ov a najmaé otca:

- Lenka ma zanedbanu izbu s hrdzavou, plesnivou lampou, lietajd jej tam muchy. V
izbe ma iba postel’, skrifiu, stol a kreslo. Hracky jej otec zobral.

- Po prichode domov ju otec zamyka do izby, v ktorej potom ona nema ¢o robit.
Velakrat sa vo svojej izbe vycikala araz vykakala, pretoze otcovi sa nechcelo jej ist’
odomknut’ a mamu boleli nohy.

- Mama aj otec jej vulgarne nadavali (,.kokotka®, ,pica“). Otec ju Casto tresta bitkou.
Bije ju rukou, varechou pod koleno tak, Ze ju na Lenke zlomil a spdsobil jej velké
modriny. Nechcel s mal. ist’ do nemocnice, aby sa to nedozvedela ,,socidlka”. Bil ju aj
s hadicou a remenom. Povedal jej, ze keby ju zabil, tak dostane pokutu. Otec aj mama
jej povedali, Ze nemd socidlke vraviet, ze ju bijd, lebo inak pdjde do ndhradnej rodiny.
Lenka si mysli, Ze aj v ndhradnej rodine by ju bili. Mysli si, Ze dovodom bitiek je to,
ze je ,,stale z1a“. Uviedla tiez, Ze niekedy sa biji aj mama s otcom.

Psychologické vySetrenie v KS —potvrdilodisharmonicky vyvin maloletej v
doésledkupatologického rodinného prostredia (emoc¢na labilita, zranitelnost’, drazdivost’,
nizka

frustracné tolerancia, citova deprivécia, znizena sebaddvera a sebadisciplina, poruchy
spravania, poruchy pozornosti spojené s hyperaktivitou, impulzivitou). V zavere sa
konstatuje, ze mal. Lenka bola v rodine vystavend fyzickému a psychickému nasiliua
citovému a fyzickemu zanedbavaniu.

Pedopsychiatrické vySetrenie —na jeho zéklade boli mal. Lenke diagnostikovanéporuchy
spravania a emocii, millieupatia a neorganickd enuréza (psychogénneho pdvodu).
Psychiatricka uviedla, ze maloletd je v domacom prostredi citovo aj vychovne
frustrovana,s nevhodnymi formami sebapresadzovania sa snazi ziskat' priazen rodicov,
ktori pouzivaju neprimerané vychovné postupy.

Pozorovanie dietata vychovavatePmi - Po prichode do zariadenia Lenka posobila

trochu napétd, neista, s milym spravanim k detom a dospelym. Bola presvedéena, Ze je v
KS preto, lebo je zl4 a neposlicha. Postupne sa zacala spontannejSie prejavovat’, ukazali
sa urCité zvlastnosti osobnosti. Medzi detmi zacala ,,vytf¢at™ svojou snahou byt stile v
centre pozornosti a zaujmu najmé dospelych. To sa premietalo do Casto konfliktného
vzt'ahu s det'mi, do demonstrativnych vystipeni. Osobity raz méavaja jej hry a vébec svet,
v ktorom Zije; niekedy chyba hranica medzi realitou a fantaziou. Spociatku sa orientovala
len na babiky — starala sa o ne, ,,vychovavala ich®, veI'mi milo s nimi jednala. Rada sa
obliekala do oblecenia, ktoré si sama vymyslela a aj zhotovila. Takto predstavuje rozne
princezné, vily, tanecnice.

Navsteva rodifov v zariadeni — rodiCia a sestra uskuto¢nili navstevu mal. Lenkyv
zariadeni popoludni v ¢ase navstevnych hodin. Stretnutie s dietatom bolo asistované, za
pritomnosti psychologa zariadenia. Mal. Lenka sa vopred na navstevu rodicov tesila.
Pozorovanim interakcie diet’at’a s rodinou sa zistilo, Ze maloleta sa viac teSilaz
pritomnosti svojej sestry Veroniky ako z pritomnosti rodi¢ov. Rodi¢ia sa voci Lenke
spravali vlazne, s dietatom minimélne komunikovali, zaujimali sa viac o prejavy
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spravania dcéry a Skolské vysledky, ako o jej vlastné prezivanie. MladSia sestra Veronika
prejavila voci Lenke vel'mi silny citovy vzt'ah.

e Diagnostika rodiny -pozitieTestu rodinného zazemia T-101(list ¢. 1, 10-12, 14-18,
22). Zistilo sa, Ze rodina neplni najma tieto svoje funkcie:

- Biologicka: Domacnost, kde rodina zije, je zanedbana, Spinava, zapratana
staryminepotrebnymi vecami. Izby si slabo vybavené, je v nich len najnevyhnutnejsi
nabytok. Maloletd chodi nevhodne oblecena, Casto v starych Spinavych veciach.
Smrdi, nedodrziava hygienu, pretrvava u nej pomocovanie. Rodina dietat'u nedokaze
zabezpecit’ pravidelnu teplu stravu v skole (obedy), diet'a je asto ponechané o hlade.
Mal. Lenka pdsobi podvyzivene a nepokojne.

- Emocionalna: Mal.Lenka byva od =zvySku rodiny casto izolovana, obyva
miestnost'd’aleko od rodi¢ov a svojej mladsej sestry. Rodi¢ia o fiu neprejavuju zaujem,
nevenuju sa jej, obmedzuju ju zamykanim v izbe. S vynimkou mladsej sestry voci mal.
Lenke v rodine nikto neprejavuje pozitivne city, zdujem a radost’ z dietata. Prave
naopak, Lenka od rodi¢ov pocuva vulgarne nadavky, vyhrazky, byva rodicmi (najma
otcom) pravidelne trestand. Rodicia k nej pristupuju inak ako k jej mladsej sestre.

- Socidlna: Rodi¢ia mal. Lenku primerane nevychovavaju anevedi k osvojovaniu
sinoriem a socialnych zru¢nosti. Dieta je ponechané samé na seba, rodi¢ia na fu
vychovne nestacia. U dietata sa formuje negativny sebaobraz — dieta sa samo
povazuje za ,,z1¢*“. Maloleta méalo komunikuje, osvojuje si negativne vzory spravania:
ni¢i veci, klame, kradne, méa problém zaclenit’ sa do kolektivu. Rodi¢ia nie su pre
dieta pozitivnym vzorom — oOtecC je trestajuci, medzi rodi¢mi dochadza k castym
konfliktom i fyzickym stretom.

- Ekonomicka: Rodina zije z velmi nizkeho prijmu, ktory sotva sta¢i na mesiac.
Mafinan¢né tazkosti. Matka ma problém zamestnat’ sa z dovodu Ciasto¢nej invalidity,
otec rovnako zo zdravotnych dévodov pracuje len na Ciastony uvézok.

- Ochranna: Rodina neposkytuje mal. Lenke bezpecné zazemie a istotu. Dieta
jenepokojné, neurotizované, pomocuje sa, vykazuje poruchy v spravani. Okrem
izolacie je ¢asto ponechané samé na seba, bez dozoru dospelych osdb. Potuluje sa po
okoli. Stalo sa, ze maloleta visela z balkona a privodila si zranenie. Lenka byva
rodiémi neprimerane trestana a byva svedkom hadok rodicov a fyzickych konfliktov.

Na zaklade vstupnej diagnostiky a informacidch o rodine krizové stredisko vyhodnotilo, ze
rodina mal. Lenky neplni svoje zakladné funkcie a zdravy vyvin maloletej je v rodine
ohrozeny po viacerych strankach — socialnej, citovej, fyziologickej, mravnej. Na
doZiadaniesocidlneho pracovnika a sudu vypracovalo krizove stredisko spravu z pobytu
maloletej v krizovom stredisku, kde zhrnulo adaptaciu diet'ata na zariadenie a rezim, Lenkine
prejavyv spravani po prichode dietat’a, jej vztah k rovesnikom i dospelym, ako aj zavery z
vstupného pohovoru s dietatom a z odbornych psychologickych a pedopsychiatrickych
vySetreni. .
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Na zéklade spravy z krizového strediska zvolal socidlny pracovnik UPSVaR
pripadovikonferenciu, kde sa zG&astnili: pracovnici UPSVaRu, socialny pracovnik
krizovéhostrediska, psycholég krizového strediska, veddci vychovy krizového strediska,
tutor dietata (Vychovavatel) v krizovom stredlsku triedna ucitel’ka z novej ZS,
pedopsychiatricka dietata. Pripadova konferencia sa konala na pode UPSVaR, bol na nej
vypracovany Individudlny plin na zvlidnutie krizy udiet’at’a (zo strany KS) a tiez
Plansocidlnej prdace s diet’at’om a jeho rodinou (z0 strany UPSVaR).

Ucastnici sa dohodli na tychto krokoch:

- S mal. Lenkou bude potrebné pracovat’ na stabilizovani jej psychického prezivania a
spravania a minimalizovanie sekunddrnej traumatizacie pocas trestného stihania
rodicov.

- Vzhladom na to, ze v rodine ostala Lenkina sestra, mal. Veronika, rodina

budezaradena do programu sanéacie scielom upravy pomerov vrodine a prevencie
zléhozaobchadzania na mal. sestre. Navrat mal. Lenky do rodiny bude
prehodnocovany s ohl'adom na vysledky trestného stihania, odporucania sudnych
znalcov a aktudlny psychicky stav dietat’a.

- UPSVaR v spolupraci s KS podnikne kroky na presetrenie situdcie v SirSej rodine
maloletej s cielom ngjst’ osobu, ktora by si maloleti zobrala do nahradnej osobnej
starostlivosti v pripade, Ze by navrat do pévodného rodinného prostredia nebol mozny.
V pripade, Ze by aj tato alternativa zlyhala, dieta bude pripravované na zapis do
prehladu deti, ktorym je potrebné sprostredkovat’ ndhradna rodinnt starostlivost’.

Po vypracovani individualnych planov bola mal. Lenka zaradena do terapeutickej a
vychovnej starostlivosti v krizovom stredisku.

V KS s maloletou pracovali vychovavatelia, socialny pracovnik, psycholdg.

e Vychovavatel KS: Lenkinym problémom bolo prisposobit’ sa pravidlam vzariadeni,
azaclenit’ sa do kolektivu deti. Mala snahu byt’ stdle v centre pozornosti najmé dospelych,
¢o sa premietalo do konfliktného vzt'ahu s detmi a demonstrativnych vystupeni.

Postupy prace sdietatom: individudlny pristup, pozitivna motivécia, pochvala,

povzbudenie, okamzita spitnd vdzba na konkrétne spravanie, ocenenie primeraného
spravania, doslednost’, zasadovost’, jednotny pristup timu, sytenie potrieb diet’at’a

20 Podl'a Bechynovej a Konvickovej (2008, str. 20-21), sanacia rodiny nie je vhodnym rieSenim pre
diet’a v pripadoch, ak:
,.dieta je obet’ou obzvlast krutého zaobchddzania zo strany rodicov (znalci neodporicaju kontakt)
- rodi¢ia nemaju k dietat’u vytvorenu Ziadnu citovu vizbu (dokézané znaleckym posudkom)
- rodicia su zavisli na alkohole, drogach a pod. a odmietaju liecbu zavislosti
- rodi¢ia maji psychiatrické ochorenie a nesuhlasia so spolupracou multidisciplinarneho timu s
ich lekarom

- rodiia su Ciastocne zbaveni sposobilosti ku pravnym ukonom a nesuhlasia so
spolupracou multidisciplinarneho timu s ich opatrovnikom
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(citovych, socidlnych, potreby podnetov), vysvetl'ovanie a motivacny rozhovor, pozitivny
priklad, zrozumitelné stanovenie poziadaviek a ocakavani, nacvik a modelovanie,
zapojenie dietata do Sportovych a tvorivych vol'nocasovych aktivit.

Socialny pracovnik KS: Koordinoval vedenie pripadu a dokumentacie v KS, vypracovanie
a plnenie individualneho planu na zvladnutie krizy u dietat’a, komunikéciu s koliznym
opatrovnikom (socialnym pracovnikom) UPSVaR, komunikdciu s inymi institiciami a
odbornikmi (Skolou, pediatrom, sudom, ...). Sledoval najlepsi zaujem mal. diet’at’a,
asistoval pri navstevach rodicov v zariadeni, edukoval ich o potrebach maloletej a pristupe
k nej. Ziskaval doplitujuce informécie o rodine a §irSej rodine maloletej a za ucelom
posudenia NOS vypracoval Genogram rodiny/ Rodinnd mapu (Gabura, 2012).
Kontaktoval SirSiu rodinu maloletej (brata matky a sestru otca), hovoril s nimi 0 moznosti

NOS pre mal. Lenku. Napriek tomu, Ze obaja pribuzni prejavili zaujem starat sa o
maloletd, uviedli, ze aktudlne nemaju pre to vytvorené podmienky a najmid nemaji
podporu zo strany najblizsich (manZzela a svokrovcov), aby tak urobili.

Postupy prace sdietat'om: ziskavanie
doplniujacich Gdajov  a informacii,

analyza materialov, pozorovanie
interakcie medzi clenmi rodiny, navsteva
v rodine, podpora maloletej,

povzbudenie, ventilacia, vysvetlovanie,
sprevadzanie dietat’a, genogram rodiny

Psycholdg KS: Pomahal maloletej s adaptaciou na nové prostredie, pravidla a
kolektivvrstovnikov. Zameral sa na korekciu porich spravania a emocii u maloletej —
stabilizovanie jej vnutorného prezivania, spracovanie traumatickych zazitkov z rodiny,
eliminaciu pomocovania, posilnenie vntutornych zdrojov u diet'at’a, budovanie pozitivheho
sebaobrazu a sebautcty. Pomahal mal. Lenke orientovat’ sa viac na realny ako imaginarny
svet. Rozvijal s Lenkou jej socidlne zru¢nosti — komunikaciu a spolupracu, zvladanie
zatazovych situdcii, rieSenie konfliktov, posilnenie frustracnej tolerancie. V ramci
trestného stihania pomahal psycholdg pripravit’ mal. Lenku na ukony pred vysetrovatel'om
— vysluch a stidnoznalecké vySetrenie. Sprevadzal mal. dieta pri vysluchu ako podporna
osoba.

Postupy prace sdietatom: ventilacny a podporny rozhovor, terapia hrou, prvky arteterapie,
dramatoterapie, muzikoterapie, relaxaéné metddy, hranie roli; informdcia, klarifikécia,
interpretacia, povzbudenie; reflexia, empatia.

Timovou pracou odbornikov v krizovom stredisku boli po 10 mesiacoch vyhodnotené posuny
u mal. Lenky:

- Sucasné spravanie je mierne korigované. ZlepSila sa jej schopnost’ prisposobit’ sa
pravidlam v zariadeni. Dobre na fiu posobi pochvala, pozornost’. Hry u mal. Lenky
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postupne nadobudaju redlnejsi obsah. Stale sa hrdva najmi s babikami, v§ima si ale aj
skuto¢nosti okolo seba. Pozoruje starSie dievcatd, chce sa ako ony obliekat’, malovat,
spravat’. Obl'ubuje hudbu, spev, recitaciu, pracu s drobnym materidlom. Pri tychto

¢innostiach byva zru¢nd a napaditd. Zvysil sa u nej zdujem o ucenie, dokaze pracovat’
samostatne, je vytrvalejsia.

Je u nej vel'ka tizba mat’ niekoho pre seba, niekam patrit, byt’ pre niekoho délezita.
Co sa tyka vztahu k rodi¢om, u Lenky ide o oakavanie aZ idealizaciu. Zo strany otca
absentuju akékol'vek, ¢o i len naznakové citové prejavy. Matka posobi chladne,
vyCerpane, deklaruje vSak zdujem porozumiet’ svojmu dietatu. Lenka sa najviac
orientuje na mladsiu sestriCku Veroniku, ktorej sa plne venuje, hrd sa s fiou, obdartiva
ju réznymi drobnost’ami.

IV. Organy ¢inné v trestnom konani - trestné stihanie rodi¢ov

Okresna prokuratura postipila podnet o podozreni zo spachania trestn¢ho Cinu tyrania
blizkej osoby a zverenej osoby na preSetrenie na Okresné riaditel’stvo Policajného zboru

SR (ORPZ), kde bolo zacdaté trestné stihanie a vznesené obvinenie pachatelovi za
uvedeny trestny ¢in podl'a § 208 ods. 1 pism. a), ods. 2, pism. d) Trestného zakona.

Okresna prokurattra uznesenim ustanovila socialneho pracovnika UPSVaR ako
kolizneho opatrovnika pre malolet( Lenku v tomto trestnom konani.

Kolizny opatrovnik kontaktoval  akreditovany subjekt (mimovladnu organizaciu

s opravnenim na pomoc obetiam nésilia) apoziadal ho o spolupracu. Zaroven
splnomocnil  pracovnika akreditovaného subjektu  k vykonavaniu  funkcie

splnomocnenca v trestnom konani podla § 53 Trestného poriadku.
Splnomocnenecposkodeného sa pravidelne zacastioval vSetkych tkonov s maloletou,
pisomne navrhol vySetrovatel'ovi doplnenie vySetrovania o vysluch d’alSich svedkov,
zucastnil sa na preStudovani vySetrovacieho spisu.

V ramci vySetrovania sa mal. Lenka podrobila vysluchu svedka -poskodeného do
15rokov, ktory bol vedeny za pritomnosti psychologa a splnomocnenca v
trestnomkonani a nahravany na videozdznam. S maloletou Lenkou 1 jej rodi¢mi bolo
realizované vysetrenie sudnym znalcom z odboru klinicka psycholégia dospelych a
deti a z odboru psychiatria.

VysSetrovatel po ukonceni vySetrovania podal navrh na podanie obzaloby, ktory
prokurator akceptoval a podal obZalobu na sud.

>

Kolizny opatrovnik podal vyjadrenie k obZalobe na Okresny sud: ,,Ako
opatrovniksom proti tomu, aby bola maloletd vo veci samotnej znovu vypocuvand. Z
vysluchu maloletej bola urobena nahravka, ktord ma sud k dispozicii aj s prepisom.
Mimo to od skutku uplynul znacny cas a nie je predpoklad, Ze by maloletd vypovedala
nieco, co uz nevypovedala a okrem toho mam dovodnu obavu, Ze dalsim vysluchom
moze u nej dojst k sekundarnej viktimizacii. Som presvedceny, ze nie je v zaujme
maloletej, aby bola podrobena dalsiemu vypocuvaniu a navrhujem, aby sud toto
nepripustil.
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e Okresny sud prejednal predmetnu trestnd vec, vykonal dokazovanie, po ktorom uznal
obzalovaného za vinného zo spachania uvedeného trestného c¢inu a ulozil mu
nepodmienecny trest odnatia slobody vo vymere 3 roky.

V. Sanacia rodinného prostredia

Matka maloletej sa po¢as umiestnenia dietata v KS rozhodla spolupracovat’ so zariadenim a
upravit’ pomery v rodine tak, aby sa mal. Lenka mohla vratit’ do svojej povodnej rodiny. O. i.
sa rozhodla ukoncit spolunazivanie a manzelstvo s Lenkinym otcom z dovodu castych
konfliktov a fyzickych utokov voci svojej osobe.

Socialny pracovnik UPSVaR v spolupraci s KS vytvoril plan socialnej prace s rodinou:

rieSenie rozvodu a upravy prav a povinnosti k mal. detom —socialny
pracovnikUPSVaR poskytol matke socialne poradenstvo a asistenciu

zlepsenie podmienok v domdcnosti — za pomoci SirSej rodiny aasistencie KSa
dobrovol'nikov dokéazala matka upravit’ prostredie v rodinnom dome (vymalovat izby,
urobit’ poriadok, vyviezt staré veci a ndbytok. Z druhej ruky ziskala poschodovu
postel’ pre deti a pracku). Socidlna pracovnicka UPSVaR konstatovala, Ze podmienky
v domadcnosti sa vyrazne zlepsili.

financéné  zabezpecenie rodiny — socialny pracovnik pomohol matke s
vybavenimsocialnych davok, na ktoré mala narok a v spolupraci s matkou vypracoval
plan hospodarenia rodiny

posilnenie rodicovskych zrucnosti matky a vztahu medzi matkou a mal. Lenkou

Matka sa podrobila psychologickému poradenstvu v KS zameranému na
porozumenie prejavom diet’at’a. Bola zaradena do 3-mesacného programu na
posilnenie rodi¢ovskych zru¢nosti a zlepSenie vzt'ahu s mal. Lenkou. Absolvovala
skupinovy tréning rodi¢ovskych zruénosti-,filialnu terapiu“ a pravidelne
dochadzala do KS 1x tyzdenne za ucelom realizovania hrovych polhodiniek s
dietat’om.

Na zaver programu sa matka s oboma dcérami zucastnila vzdelavaco-
rekrea¢néhopobytu pre rodifov s det'mi organizovaného KS. Psycholdg ilektori
pocas pobytupozorovali, Ze vzt'ah matky k mal. Lenke sa zmenil. Matka s dietatom
viac komunikovala, travila ¢as, venovala sa mu. Dokéazala Lenku ocenit’ a pochvalit,
na ¢o dieta dobre reagovalo. TeSilo sa z matkinej pritomnosti, volalo ju do hier.
Zaroven napriek istym posunom bolo mozné pozorovat’, Ze matka nie vzdy zvlada
Lenkine prejavy putajuce pozornost' a stile nedokaze dietat'u primerane stanovit
hranice.

So stthlasom soc. pracovnika UPSVaR bolo mal. Lenke umoznené, aby absolvovala
vikendovy pobyt u svojej matky mimo KS. Tento pobyt bol vyhodnoteny pozitivne,
dieta sa na navstevu vel'mi teSilo a priaznivo o nej referovalo. Nasledne bolo mal.
Lenke umoznené, aby pravidelne chodievala domov na vikendové pobyty
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a absolvovala u matky prazdniny. V tomto obdobi sa nad’alej podporne pracovalos
rodinou v teréne. Matka amal, Lenka zacali participovat’ na programe ,,Ja a mama*
(posilnenie vzt'ahu matka — diet’a).

Po 6 mesiacoch sanacie rodinného prostredia socialny pracovnik UPSVaR vyhodnotil
spolupracu s odbornym personalom KS a podal na okresny sud do konania vo veci samej
vyjadrenie, aby sa dieta vratilo k matke. Sid navrhu vyhovel a maloleta sa vratila do
povodnej rodiny k matke a sestre.
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Zneuzivané diet’a, Klaudia

Klaudia prisla spolu s tetou Janou K. priamo na Urad prace socialnych veci a rodiny (UPSVR)
- Oddelenie socialno-pravne ochrany deti a socidlnej kurately (OSPODaSK). Teta maloletej
(sestra jej matky), oznadmila socialnej pracovnicke, Ze sa jej maloleta zdoverila, Ze ju sexualne
obtazuje jej vlastny otec. Socidlna pracovnicka OSPODaSK si prizvala k rozhovoru s tetou
maloletej a maloletou Klaudiou psychologicku UPSVAR.

1/ Rozhovor s tetou maloletej Janou K.

Teta uviedla, Ze k nim maloletd chodieva obcas pocas vikendov, nakol’ko je ucitel’ka a spolu
sa ucia, hrd sa s jej detmi, precvicuju si diktaty a v pripade ak maloletd Klaudia sa potrebuje

nieco doucit’, tak sa dohodnu a ona k nim pride. Teta uviedla, ze byva od domu rodi¢ov
maloletej Klaudie cca 12 km . Uviedla aj, to, Ze so sestrou a §vagrom nemaji privelmi dobry

vzt'ah, ale ze sa akceptuju. Uviedla aj to, ze je vdova, Zije sama v rodinnom dome s dvoma
det'mi, dcérami, vo veku 10 a 16 rokov. V obdobi posledného roka k nim maloleta Klaudia
zacal chodievat’ CastejSie. Mnohokrat prisla autobusom, cez leto aj na bicykli a len vel'mi
tazko sa zberala domov. Zvicsa o tom, Ze bola Klaudia v domacnosti tety Jany K. jej rodicia
nevedeli a Klaudia ani nechcela aby im to teta oznamovala, nakolko rodi¢ia zakazovali
Klaudii k nej chodit. Kvdli tomu vznikali medzi sestrami aj hadky. Matka maloletej mala
pocit, akoby Klaudiu jej sestra navadzala proti nej a Klaudia ju podla jej slov nereSpektovala.
Teta Klaudii Jana K. v rozhovore uviedla, Ze sa dohodla s matkou maloletej, Ze k nim
maloletd moze chodit’, dohodli sa ale , ze vzdy Klaudia povie matke kam ide a kedy sa vrati.
Nie vzdy to Klaudia dodrzala, stdvalo sa, Ze doma ni¢ nepovedala a odiSla k tete. Teta
maloletej Jana K. tvrdila, Ze sa o tom dozvedela aZ neskor. Myslela si, Ze k nim Klaudia chodi
z dovodu, Ze nadviazala dobré vzt'ahy s jej dcérami, ktoré su priblizne v jej veku a ze Klaudii
chybaji rovesnicke vztahy priamo v jej okoli. Ako tvrdila, nikdy ju nenapadalo, Ze by sa
mohlo v domécnosti nie¢o také diat’. Teta uvadzala, Ze niektoré prejavy Klaudii sa jej zdali
zvlastne, hlavne v poslednom obdobi ( nechcela ist domov, ¢asto ju prosila, aby mohla u nich
prespat, s ¢im jej rodicia, najmé Svagor nesuhlasili, asto bola nepokojnd, roztrzita, menila
nalady, chodila na jej vek zvlastne oblecena, bud’ bola cela zahalena v Ciernych $atach alebo
naopak vo vystrednych krikl'avych Satach v kombinécii ¢ervend so zelenou, v Skole zacala
dosahovat’ zhorSené vysledky, zdalo sa jej , Ze Klaudia je nevyspatd a unavend ). Ako
uvadzala v rozhovore teta maloletej Klaudii Jana K: “Situdcia sa zlomila aZ vCera podvecer,
ked’ som si vSetko pospajala a uvedomila si, ze mam pred sebou diet’a, ktoré potrebuje moju
pomoc. Klaudia bola v¢era od poludnia u nés, ucili sme sa spolu biologiu a s dievcatami si
vyrabali nejaké drobnosti a hrali sa na pocitaci. Klaudia si zacala kreslit. Svoj vytvor mi
ukazala. Klaudia nakreslila podl'a mila aj umelecky vel'mi zaujimavy obrazok. Nepamédtam sa
na to, ze by niekedy kreslila alebo ze by ju bavilo kreslit. Na obrazku bolo dievca v
pololeziacej — schulenej polohe, nebolo jej vidiet' do tvare, na hlave malo kapucnu a cely
obrazok na mna pdsobil vel'mi skl'u¢ujiico. Akoby dievca, ktoré lezalo na pohovke nieco
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vel'mi neprijemné prezila, schovava sa . Spytala som sa Klaudii, Ze sa mi zda, ze dievCa na
obrazku sa neciti dobre. Ci mi nechce nieco o tom dievcati porozpravat’? ,, Klaudiina teta

Jana K. priniesla kresbu maloletej a ukézala ju sociélnej pracovni¢ke s Klaudiinym sthlasom.

Klaudia sa podl'a vypovede tety rozrozpravala pribeh o tom, ze dievca na obrazku ma vel'ké
tajomstvo, ktoré ju tazi , ale nemo6ze ho nikomu povedat’, lebo by prisla o maminku, lebo by
ju zradila, lebo by ublizila tym, ktorych ma najradSej. Podla vypovede teta povzbudila
Klaudiu, Ze to diev€a na obrazku to ma velmi tazké, ked’ svoje tajomstvo, ktoré ju tazi
nemoze nikomu povedat. Nikto by nemal mat’ také tajomstvo, ktoré ho tazi. Je dobré sa s
takym tajomstvom podelit. Klaudia sa tete priznala, ze to diev€a na obrazku je ona a Ze to
tajomstvo maju spolu s otcom, ktory v noci, ked’ nie je mama doma chodi za fiou do jej izby

a nuti ju k veciam, ktoré su jej doslova odporné.  Teta uviedla, Ze nesla najskor za sestrou

z dovodu, Zze podra toho, ¢o je Klaudia povedala, uz s mamou raz o otcovom ,, zvlastnom

spravani a no¢nych navstevach v jej izbe™ hovorila, Klaudiina matka vsSak reagovala, aby si
Klaudia nevymyslala, ze to otec ju ma tak vel'mi rad.

Klaudiina kresba : ,, Tajomstvo*

' H | A
” T\ e s M,

2/ Rozhovor s maloletou Klaudiou P.

Z rozhovoru s maloletou Klaudiou za pritomnosti tety Jany K., psychologicky UPSVR a
socialnej pracovni¢ky bolo zaznamenané nasledovné.

Klaudia P. , t.¢. 14 rocn4, trvale bytom......... , Z1je aj so svojim bratom Filipom (5 ronym),
otcom a matkou v starSom rodinnom 3 izbovom dome. Priblizne od jej 11-tich rokov sa voci
nej otec zacal spravat’ divne — chodil za nou, pozoroval ju ako sa prezlieka, casom ju zacal
obchytkavat’ na prsiach a medzi nohami. Prichadzal ku nej vZdy vecer, ked’ matka bola na
noc¢nej, popoludnajSej zmene a vracala sa domov az neskoro v noci. Nutil aj ju niekedy pod
hrozbou ublizenia, inokedy ju presviedcal, ze sa s fiou len mazna aby aj ona ho hladkala a
chytala jeho pohlavny Gd . Maloleta Klaudia matke raz spomenula, Ze k nej otec vecer

chodi a hladka ju a ze jej to nie je prijemné. Matka podl'a jej slov zareagovala tak, Ze ju
zahriakla, nech si nevymysla, Ze to je otcov prejav velkej lasky a naklonnosti vo¢i nej a nech
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si toho vazi a Ze nech je rada, Ze ju nebije ale ju ma rad. Viac sa uz matke s ni¢im nezddverila. Po
tom, ako to matke povedala, sa k nej otec spraval agresivnejSie, musela mu vo vSetkom

v okamihu vyhoviet, ale niekol’ko tyzdnov prestal chodit’ vnoci do jej izby. Klaudia
uvadzala , ze cca od 13-tich rokov , presne v obdobi, ked’ mama odi$la na mesiac do
kapel'ov, doslo ku kontaktnému sexudlnemu zneuzitiu. Maloleta to popisovala :

,, Otec Casto pozeraval v obyvacke, ked’ mama nebola doma porno, niekedy ma v noci zobudil
a musela som to pozerat’ spolu s nim. Musela som ho pri tom hladkat’. Potom mi dovolil ist’ si
lahnut. Prvy krat sa to stalo tak, ze po chvili priSiel za mnou rozkazal mi, aby som si
vyzliekla pyzamo. Vel'mi som sa bala. Musela som si 'ahnuat’, otec ma pril'ahol, zvalil sa na
ma a vnikal do mna najskor prstom a pokusal sa do mna vniknat’ aj penisom, no nepodarilo
sa to. Plakala som, aby prestal, pretoze ma to bolelo. NEPRESTAL.“ Vtedy som vel'mi
plakala... A opakuje sa to az do dnes. Naposledy to bolo predvéerom, ked” bola mama na
nocnej. Za to, ¢o robim s otcom sa nenavidim, pred maminkou sa hanbim. Raz som uz aj
chcela zomriet’, chcela som skoéit’ pod vlak, nedokazala som to. Nenavidim svoje telo a seba,
niekedy si ublizujem.” Klaudia ukazala socialnej pracovnicke zhojené rezné rany v zhyboch
na zapasti a predlakti. “

3/ Reakcie a intervencie socidlnej pracovnicky OSPODaSK , psychologicky UPSVaR,
akeditovaného subjektu, Centra pravnej pomoci, policie a prokuratary.

3.1. Ocenenie diet’at’a

Socialna pracovnicka OSPOD a SK a psychologicka UPSVaR ocenili Klaudiu za jej odvahu,
podelit’ sa s trdpenim s tetou a s nimi. Vyjadrovali pocas celého rozhovoru spolupatri¢nost’,
doveru, zbytocne sa jej na veci do detailov nepytali, aby ju zbytocne netraumatizovali .

3.2 Vysvetlenie, zastavenie nasilia pachaného na diet’ati, navrh na zverenie diet’at’a
predbeZnym opatrenim

Vysvetlili Klaudii aj jej tete, Ze najdolezitejsie je, konat’ vo veci tym smerom, aby sexualne
nasilie zo strany otca na Klaudii bolo raz a navzdy zastavené. Socialna pracovni¢ka obidvom
vysvetlila vSetky kroky, ktoré je potrebné vykonat’, aby Klaudia bola v bezpeci a ponukla , ze
odprevadi Klaudiu aj s tetou na okresn prokuratiru, kde podaju podnet. S Klaudiinou tetou
sa socidlna pracovni¢ka dohodla, Ze v jej mene napiSe navrh na zverenie maloletej do
starostlivosti tety, predbeznym opatrenim podla § 75a O.s.p. Klaudia suhlasila a spolo¢ne so
socialnou pracovnickou a tetou kontaktovali prokuraturu.

3.3. Setrné odborné vypocivanie — zaklad prevencie sekundarnej viktimizacie a
prehlbovania traumy u diet’at’a

Po vypovedi, ktora bola zaznamenand pisomne v pritomnosti socidlnej pracovnicky,

psychologicky , im bolo na prokurature vysvetlené, ze podnet bude okamzite odoslany na
policiu, kde zac¢ne vySetrovanie.
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3.4. Setrenie rodinnych pomerov a postojov k vypovedi dietat’a

Socialna pracovnicka telefonicky kontaktovala rodicov Klaudie, aby obidvaja rodicia prisli
bezodkladne na UPSVaR — OSPODaSK ohl'adne ich maloletej dcéry. Otec odmietol prist.
Matka prisla na dohodnuty termin, ale vSetko podozrenie na sexudlne zneuzivanie maloletej
jej manzelom odmietla a dcéru vyhlasila za klamarku. Podla nej pri¢inou vsetkého je jej
sestra, ktord maloleti nahovorila k touto klamstvu, len aby im ublizila, pretoze jej zavidi, ze
ona muza ma a jej setra uz nie. Vzt'ahy sestier ( Klaudiina matka a Klaudiina teta) sa zhorsili

3.5. Sprevadzanie procesom a koordinacia podpory dietatu a blizkej rodiny soc.
pracovnic¢kou , vstup akreditovaného subjektu do procesu intervencie

Medzitym sad navrhu Klaudiinej tety v plnom rozsahu vyhovel a predbeznym opatrenim jej
zveril maloletu. Po doruceni tohto uznesenia tete a UPSVaR, socialna pracovnicka telefonicky

dohodla konzultaciu pre tetu v Centre pravnej pomoci (CPP), ktoré sa nachadzalo
v susednom okresnom meste. Zarovenn  dohodla stretnutie pre maloletd Klaudiu a tetu
maloletej, Janu K. , v $pecializovanom akreditovanom poradenskom centre pre detské obete
sexualneho zneuzitia so zamerom poskytnutia  Krizovej intervencie a podpornej terapie
maloletej Klaudii a jej tete Jane K. Terapia bola zamerand na stabilizaciu dietata,
vysporiadanie sa s prezitou traumou, Zz ktorej najtazSou bola diagnostikovana trauma
spdsobena odmietanim a obviiovanim matkou, vytvaranie novych pozitivnych vztahov,
otvorend komunikacia v rodine tety , hranice.

3.6. Kresba - vyznamny prvok v komunikacii s tyranym, sexualne zneuZivanym
dietat’om

V priebehu terapeutického procesu v Specializovanom poradenskom centre vznikla niZSie

uvedend kresba, ktord podl'a maloletej Klaudie zn4zoriiuje uvolnenie ( ¢isty vzduch), po tom,
¢o sa zdoverila so svojim tajomstvom.

Klaudiina kresba ,, Po tajomstve*
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3.7. Odbornici v procese podpory a lie¢by

U Klaudie sa v pociatkoch terapeutického procesu prejavovala zvysenia anxiozita (izkost’),
opatovne dochadzalo k sebaposkodzovaniu ( rezanie ruky na zapésti, Skriabanie...) hlavne vo
vyhranenych situdciach. Maloletd bola pod dohladom lekarov , psychiatra, psychologa a
podporného timu akreditovaného subjektu, ktory poskytoval Klaudii, tete a ¢lenom tetinej
rodiny terapiu, podporné poradenstvo po dobu 12-tich mesiacov.

3.8. Podpora d’alSich subjektov - Centru pravnej pomoci

V Centre pravnej pomoci tete maloletej Jane K. napisali Navrh na vec samu - teda Navrh na
zverenie maloletej Klaudie do jej osobnej starostlivosti a v mene tety Jany K. ho podali na
sud. Tetu v konani zastupoval pravnik prideleny CPP.

3.9. Socialny pracovnik ako opatrovnik pre trestné konanie

Zaroven sa rozbehlo vySetrovanie sexualneho zneuzivania na policii. Do trestného konania
std ustanovil prislusny UPSVaR , ako ,, opatrovnika pre trestné konanie*. Veduca oddelenia
SPODaSK poverila tymto zastupovanim socialnu pracovnicku, ktora od pociatku s Klaudiou a
jej tetou spolupracovala a ku ktorej mala maloletd déveru. Socialna pracovnicka zaroven
spisala podrobnu spravu o vsetkych skuto¢nostiach o ktorych sa od maloletej a jej tety
dozvedela a poslala ju na policiu do vySetrovacieho spisu.

Socialna pracovni¢ka v tlohe ,, opatrovnika pre trestné konania“ v suc¢innosti s odbornikmi z
akreditovaného subjektu pripravovala maloleti na vSetky Ukony v trestnom konani a aj sa
vysluchov maloletej poskodenej a jej vySetrenia u psychologa zucastnila. Nakol'ko jej boli
doru¢ované uznesenia z prebichajuceho trestného konania, o ich obsahu a postupe
vySetrovania pravidelne informovala Klaudiinu tetu, ktora si o malolett robila vel'ké starosti.

3.10. Rozhodnutie sudu na zaklade podnetu prokuratury

Vysetrovatel'ka, ktora viedla vysetrovanie, podala na prokuraturu podnet na navrh na vzatie
obvineného do vazby, ktory prokurator akceptoval a navrh podal. Sud ale na svojom zasadnuti
v konani o vzati do vdzby obvineného z vdzby prepustil . Poukazal na G¢inné rozhodnutie
civilného sudu, kde predbeznym opatrenim bola maloleta Klaudia zverend tete Jane K.
Zaroven obvinenému uloZil primerané obmedzenia a to- Ze sa nesmel k maloletej pribliZovat
a nesmel ju kontaktovat' ani pisomne ani telefonicky ani cestou tretich osob a to az do
pravoplatného ukoncenia trestnej veci.

3.11. Stretnutie maloletej Klaudie s matkou

Maloleta sa v priebehu vySetrovania aj mimo neho ndhodne stretla aj s matkou , ktora ju
obvinovala za to, ze rozbila rodinu , za to, Ze si vymysla. Klaudia sa chcela s matkou stretnut’
a vSetko si s flou vyrozpravat. Stretnutie sa uskuto¢nilo v Specializovanom poradenskom
centre, akreditovaného subjektu pod superviziou psychologicky, ktora pracovala s maloletou
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Klaudiou . Obidve - Klaudia aj Klaudiina matka boli pred stretnutim pripravované, ako méa
komunikacia prebiehat’, pre komunikéciu boli stanovené pravidla , s ktorymi obidve sthlasili.
Obidve sa chceli stretnit’. Pravidla komunikacie medzi dcérou a matkou boli nastavené tak,
aby neviktimizovali maloletd, aby nedoSlo k zrailovaniu maloletej , pripadne k zhorSeniu
psychického stavu, ¢i k obviflovaniu zo strany matky. V pripade takejto komunikécie bolo
dohodnuté, Ze do procesu bude vstupovat' psycholég a moze ju ukoncit. Komunikacia
prebehla v pokojnej atmosfére, matka maloleti vypocula, ale neverila jej, resp. nechcela jej
uverit. Matke bola ponuknutd akreditovanym subjektom odborna pomoc. Matka tuto pomoc
odmietla. Akreditovany subjekt jej poskytol informacny letdk, kde vSade sa moze obratit’ o
pomoc Vv blizkosti svojho bydliska.

3.12. Staznost’ tety maloletej Klaudie voci objektivite sidneho znalca

Z uznesenia o pribrati znalca teta maloletej Jana K. zistila, ze sa jedna o osobu znalca, ktory je
v civilnom Zivote priatelom otca maloletej, teda obvineného. Z tohto zistenia pramenila
neddvera tety v objektivitu znalca, ktory mal posudzovat’ psychicky stav obvineného.

Opatrovnicka pre trestné konanie preto v zakonnej trojditovej lehote podala st'aznost’ proti
uzneseniu vySetrovatel’a, ktorym bol znalec do konania pribraty. Jasne vysvetlila ddévody, pre
ktoré by mal byt ako znalec z konania vyluceny. StaZnost’ zaniesla vySetrovatel'ke ktora
viedla vySetrovanie. Prokurator okresnej prokuratary, ktory o staznosti rozhodoval,
namietkam opatrovnicky vyhovel a uznesenie vysetrovatel’a zrusil. Do konania bol nasledné
pribraty iny, nezaujaty znalec, ktory obvineného vysetril.

3.13 Z&very znaleckych posudkov

Zavery znaleckych posudkov  potvrdili pedofilné sklony u obvineného a pravdovravnost’
maloletej Klaudie. Trestné konanie bolo ukoncené tak, ze obvineny sa dohodol

s prokuratorom na dohode o vine a treste. Sud dohodu schvalil. Na oboch Ukonoch sa za
maloletl zacastnila opatrovnicka pre trestné konanie a informovala o priebehu Klaudiu aj jej
tetu. Na jej podnet Klaudiina teta Jana K. na zaklade Ziadosti maloletej Klaudie po ukonéeni
vySetrovania poziadala Centrum pravnej pomoci aby v jej mene podali na sid aj Navrh na
zékaz styku otca s Klaudiou . Navrh oddvodnili a dolozili pravoplatnym rozsudkom o vine a
treste obzalovaného. Sud navrhu v celom rozsahu vyhovel.

4. Katamnéza po 3 rokoch

Klaudia zila aj spolu so svojim mladSim bratom u matkinej sestry, ktorej bola ona a neskor aj
jej brat pravoplatne zvereni. Navstevovala aj matku a matka navstevovala obidve deti u svojej
sestry. Vztah s matkou sa upravil do istej miery. Matka sa s otcom rozviedla. Celu situaciu
vSak psychicky nezvladala, zacala byt zavisla na alkohole, menila ¢asto znamosti. Prostredie
v ktorom zila nebolo vhodné pre vychovu a riadnu starostlivost’ o obidve deti. Klaudia matke
pomahala a citila sa zodpovedna za to, ¢o sa s flou deje. Pomdhala tete s vychovou svojho
brata. Navstevovala strednt zdravotnicku Skolu a chystala sa na maturitu. Otca od sidneho
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pojednévania, ked’ sa s nim stretla ndhodne na chodbe nevidela ani nekontaktovala a ani on ju
nekontaktoval.
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PRIPAD 3

Zanedbavané diet’a

Patrik (9 rokov) , zanedbavané diet’a

Podozrenie na zanedbavanie starostlivosti v rodine bolo avizované zékladnou
$kolou — pedagdgom zo ZS, ktory na zaklade prejavov u dietat’a oznamil svoje
podozrenie na UPSVaR

Triedna ucitel’ka pozorovala tieto prejavy u dietat’a:

nepozornost’ v §kole, zaspavanie na hodine, lezanie na lavici, zhorSenie prospechu o
2-3 stupne v porovnani s predchadzajticim Skolskym rokom, na upozornenie dieta
reaguje drzo, odmieta na vyucovani pracovat’.

dieta chodi do Skoly neupravené, jeho obleCenie je znecistené, Casto vykondva v Skole
svoju rannu osobnll hygienu, v kolektive deti je neobl'ibeny, lebo berie detom veci

a privlastiuje si ich, nema vlastné¢ Skolské pomdcky, opakovane si dieta
nenosi desiatu, vedica Skolskej jedalne hlasila nezaplatené poplatky za stravu

Triedna ucitel’ka sa snaZila situaciu riesit’ rozhovorom s maloletym a opakovane bol
otec vyzvany na dostavenie sa do $koly a spolupracu so Skolou na ¢o otec nereagoval.

V spolupraci s riaditel'stvom Skoly oznamila triedna ucitel’ka svoje podozrenie na prisluSny
UPSVaR oddelenie SPOD a SK

UPSVaR

Po prijati ozndmenia na zaklade analyzy udajov zo zakladnej $koly vyhodnotili
pracovnici UPSVaR, Ze je podozrenie na zanedbavanie starostlivosti o mal. diet’a,
rozhodli sa pre doplnenie si d’alSich informacii a preSetrenie situacie mal. priamo v
teréne.

Setrenie v zakladnej $kole — pracovnici UPSVaR prisli osobne do ZS, vykonali
rozhovor  striednou  ucitel’kou, prostrednictvom rozhovoru si  spresnili
informacie,pocas prestavky mali moznost’ pozorovat’ spravanie a prejavy maloletého
Patrika

(zanedbané znelistené obleCenie, roztrhané prezavky, neoblibenost v kolektive.
Uskutocnili aj rozhovor s veducou $kolskej jedalne, ktora uviedla, Ze mal. ma narok na
zlavnené obedy, ale napriek opakovanym vyzvam si otec mal. neuplatnil zI'avu na
stravovanie svojho syna.

Prvé Setrenie v rodine — v popoludiajsich hodinach prili pracovnici UPSVaR priamo

do rodiny na Setrenie, v domacnosti sa nachadzal otec a tiez malolety. Z rozhovoru s
Patrikovym otcom bolo zistené, Ze je nezamestnany, o syna sa stara ako vie, manzelka
ich pred pol rokom opustila, lebo si naSla iného partnera, uviedol, Ze Patrik nebyva
doma Gasto sam, len vtedy ked’ je on na brigade. Ziju z davok v hmotnej nudzi
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a jeho prilezitostnych brigad. Otec sa tiez v rozhovore vyjadril, ze ma diagnostikovanu
epilepsiu ale nelie¢i sa. Trvalu pracu si nevie najst’ uvadza, ze z dovodu, ze ma
epilepsiu a nikto ho tidajne nechce zamestnat. V rozhovore otec poprel, Ze by mal
problém s alkoholom, uviedol Ze alkohol poziva len prilezitostne. Vyjadril sa, Ze sa o
syna chce postarat’, ma ho rad.

Z pozorovania priamo v domécnosti: domacnost’ bola neupratana, periny na posteli
boli zna¢ne znecistené, viditene dlho nevymenené. V domacnosti  nebolo navarené ,

v chladnicke ktord bola v znac¢ne znecistenom stave boli 2 pastéty a zopar vajicok.
Otec neprejavoval k maloletému naklonnost, komunikoval s nim formou prikazov
a zakazov.

Z rozhovoru smal. Patrikom (rozhovor sa uskuto¢nil so suhlasom otca bez
pritomnostiotca) pracovnici UPSVaR zistili, Ze ¢asto byva doma sam, ob&as sa boji
hlavne ked’ je vonku tma, mal. tiez uviedol, Ze otec vdcSinou nevari, ale on si vie
uvarit’ sa€kovl polievku, niekedy jedava surové tekvice, ktoré pestuje suseda v
zahrade a niekedy mu aj suseda nieco donesie.

Setrenie na obecnom urade:

Z rozhovoru spracovni¢kou obecného uradu vyplyva, Ze omal. sa stara otec, ktory
jetoho Casu nezamestnany, pobera davky v hmotnej nudzi, svoj prijem si zvySuje tym, ze
chodi na prilezitostné brigddy a vypomédha inym obyvatelom obce, niekedy za peniaze,
niekedy za potraviny. Dom v ktorom rodina byva nie je vo vlastnictve otca ale vo vlastnictva
otcovho
brata, ktory Patrika aj s otcom tam nechal byvat’ bezodplatne a okrem toho ¢ast’ domu
prenajima starsej Zene.

Setrenie u detského lekara

Pracovni¢ky UPSVaR navitivili aj obvodni detskii lekarku. Ziskavanim informacii a
rozhovorom zistili, Ze mal. Patrik absolvoval vsetky predpisané vysetrenia a ockovania, na
ziadnom vySetreni u lekarky nejavil znamky tyrania, je ttlej niZSej postavy.

Predbezné diagnostika

Na zéklade analyzy dokumentov, ziskanych informécii (z rozhovorov v ZS, s detskou
lekarkou a z pozorovania pracovnici UPSVaR vyhodnotili situdciu a rozhodli sa riesit
problém v rodine zaradenim rodiny do programu sanécie rodiny akreditovanym subjektom.

Predvolanie otca na UPSVaR

Pracovni¢ky UPSVaR predvolali otca, ktorému bolo poskytnuté socialne poradenstvo
a sucasne ho informovali o tom, Ze jeho rodinu zaradia do programu sanacie rodin a ze mu
bude poméahat’ zvladnut’ nepriazniv situaciu akreditovany subjekt. Otca tiez oboznamili
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s tym, ze ho pozvl na pripadovu konferenciu, kde sa dohodne plan prace s rodinou. Otec s
uvedenym suhlasil a prisI'ibil Gcast’ na pripadovej konferencii.

Pripadova konferencia:

Pripadovi konferenciu zvolala pracovni¢ka UPSVaR

Utastnici: zamestnanci UPSVaR, pracovni¢ka obecného uradu, socialne pracovnicky
akreditovaného subjektu, ktory sa zacal podiel'at’ na sanacii rodiny, otec mal. Patrika, triedna
ucitel’ka Patrika.

Pracovnici UPSVaR aj akreditovaného subjektu si v ramci vykonavania opatreni
socialnopravnej ochrany a socialnej kurately viazany ml¢anlivostou o informaciach ktoré sa v
suvislosti s vykondvanim opatreni SPOD a SK dozvedia. Triedna ulitel’ka a pracovnicka
obecného dradu podpisali na zaCiatku pripadovej konferencie Cestné prehlasenie
o ml¢anlivosti o informaciach ktoré sa dozvedeli v svislosti s vykonavanim opatreni
socialnopravnej ochrany a socialnej kurately v rodine mal. Patrika.

Cielom pripadovej konferencie bolo rozdelit konkrétne ulohy jednotlivym aktérom pri
sanacii rodiny.

UPSVaR: pomoéze otcovi pri vypisani ziadosti na prispevok na stravovanie, bude
monitorovat’situaciu a koordinovat’” jednotlivych aktérov a zabezpeCovat priebezne
vyhodnotenie postupu a zabezpeci zvolanie pripadovej konferencie.

Akreditovany subjekt: poskytne socialne poradenstvo, bude sotcom pracovat na
zvladnutirodicovskych zru¢nosti, nacvik pripravy aspon piatich lacnych jedal, pomézu otcovi
rieSit’ denny rezim dietata, budl participovat’ na zlepSeni komunikacnych zru€nosti otca so
synom.

Otec: Navstivi neurologicku ambulanciu a za¢ne riesit’ svoj zdravotny stav, poda si Ziadost’ na

UPSVaR na oddelenie davok o poskytnuti davky na stravovanie Patrika v $kolskej jedalni,
pravidelne bude dohliadat’ na synovu pripravu na vyucovanie a spolupracovat’ s triednou
ucitel’kou a akreditovanym subjektom.

Obec: prehodnoti moznost poskytnutia jednorazovej socialnej davky pre rodinu na
nakupskolskych pomocok.

Triedna ucitelka: zabezpe¢i, aby si mal. znacil zadanie tloh do slovnicka, cielene
pomoézemal. Patrikovi so zaclenovanim do triedneho kolektivu, pravidelnd spolupraca s
otcom mal.

1. Akreditovany subjekt - Sanacia rodiny

Priblizne pit’ nasledujucich tyzdiiov po pripadovej konferencii sa situdcia v rodine
upravovala, otec spolupracoval s akreditovanym subjektom aj so skolou, mal. maval napisané
domace ulohy, stravoval sa v Skolskej jedalni. Otec sa snazil s mal. primerane komunikovat’,
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prejavoval zaujem o syna. Mal. chodil do $koly upraveny, v ¢istom obleceni. VySetrenie otca
u neurologa sa neuskutocnilo.

Akreditovany subjekt po prichode do rodiny dvakrat opakovane po sebe nasiel otca v
podnapilom stave, bol agresivny k zamestnancom, mal. pozorovanim zistili, ze bol mal.
vystraSeny, opat’ v zneCistenom oblecCeni. Na zaklade zistenia oznamil akreditovany subjekt
uvedené skutocnosti na UPSVaR, ktoré nasledne vykonalo navitevu rodiny mal.

IV. UPSVaR

Druhé $etrenie pracovnikov UPSVaR v rodine mal. — priamo v domécnosti
Na zaklade informacii od akreditovaného subjektu ( sa vykonalo v rodine 2. Setrenie)

Z pozorovania v domécnosti: Otvoril im Patrik, otec lezal v podnapilom stave obleceny
a obuty na posteli, vo¢i zamestnancov sa spraval slovne agresivne. V miestnosti boli

rozlozené a zapalené kahance, ktoré aspon Ciastocne osvetl'ovali miestnost. V dome bolo
chladno, nekurilo sa, domécnost’ bola odpojend od elektrickej energie. Navarené rodina tieZ
nemala ni¢ a ani nebolo naktipené. V izbe bol neporiadok, pod postel'ou sa povalovala
Spinava bielizen a fl'aSe. VSade naokolo boli rozloZené zosity, obleCenie a rozne nepotrebné
VECI.

Rozhovorom smal. Patrikom sa zistilo, Zze eSte neveCeral a nie je pripraveny ani do
Skoly.Malolety uviedol, Ze ¢as po vyucovani stravil hrou na dvore s mackami.

Z rozhovoru so susedou, ktora obyva d’alsie dve izby v dome vyplyva zistenie, Ze matka
madlhodobo zdravotné problémy, mal. Zije sam s otcom, otec je alkoholik, mal. byva Casto v
domécnosti sam doma hlavne vo vecernych hodinach, bolo zistené, Ze matka uz aj pred
dvoma troma rokmi odisla zo spolo¢nej domécnosti, suseda tieZ uviedla, ze na prechodnu
dobu sa situdcia v rodine zlepsila, ale posledny tyzden je otec kazdy den pod vplyvom
alkoholu, suseda uviedla, Ze si otec nasiel zase brigadu kde mu za précu platili alkoholom.

Ziskané informacie z pozorovania, rozhovorov, analyzy materialov poukazovali na
vaznezanedbavanie dietata z ¢oho vyplynulo nevyhnutne riesit’ jeho situaciu a bol podany
navrh na predbezné opatrenie na prislusny OS podla § 75a O.s.p. na zaklade ktorého bol mal.
Patrik vynaty z rodiny a umiestneny do krizového strediska.

Pracovnici UPSVaR Patrikovi pred umiestnenim do KS vysvetlili dévod umiestnenia a

poskytli mu informacie o krizovom stredisku a do krizového strediska ho sprevadzali a boli
napomocny Patrikovi pri nadviazani vzt'ahu s pracovnikmi krizového strediska.
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V. Pobyt v krizovom stredisku

V krizovom stredisku bola vypracovana diagnostika mal. ato socialna, vychovna
a psychologicka a diagnostika rodiny mal.

Diagnostikou rodiny bolo zistené, ze rodina neplni viaceré svoje funkcie. Biologicka funkcia
nie je naplnena napriek tomu ze sa Patrik narodil ako chcené dieta, mal vSak upevnit’ vrtky
manzelsky zvdzok jeho rodicov, narodil sa do nelahkej rodinnej situdcie- rodicia obaja
popijali alkohol, hadky a bitky na kazdodennom poriadku. Rodina obyva stary dom, ktory jej
vSak nepatri. Diet'a nema vlastna izbu. Spava spolu s otcom v manzelskej posteli. V dome sa
nenachadza kupelfia ani teCuca voda. Patrik nemé osvojené zakladné hygienické navyky.
Dieta nema zabezpecent pravidelnu a zdravu vyzivu, v rodine sa vobec nevari, v rodine diet’a
nema ziadny rezim dia. Emociondlna funkcia v rodine je tiez naruSena. Dietatu nie je
venovana pozornost’ zo strany otca, otec sa 0 syna nezaujima, absentuju akékol'vek citové
prejavy, pocit bezpe€ia a istoty tieZ nie je zabezpeCeny — dieta ostava bez dozoru a
pritomnosti dospelej osoby v domacnosti aj v no¢nych hodinach, vo vecernych hodinach sa
potuluje po ulici bez dozoru. Matka z dévodu opakovaného domaceho nasilia opustila
spolo¢nu domacnost’, so svojim synom nebola niekol’ko mesiacov v ziadnom kontakte.
Patrika vychovaval otec, ktory nema potrebné rodicovské zruénosti. NaruSenie ekonomicke;j
funkcie sa prejavuje nezamestnanostou otca, v nedostatocnom prijme rodiny a tiez v
neschopnosti zadelit’ finan¢né prostriedky na cely mesiac. Zdravotna starostlivost’ o mal. u
detskej lekarky je zabezpecend, ale stomatologicka starostlivost’ chyba, mal. mal pri prichode
do KS znac¢ne zanedbany chrup, ustnu hygienu dieta vobec nevykonavalo. Otec tiez
zanedbava starostlivost o svoje zdravie, trpi sekundarnou epilepsiou, ale sa nelie€i, v
suvislosti so svojim ochorenim nenavstevuje lekara. Rodina neudrziava ziadne socialne
kontakty, ¢o sa prejavuje aj na spravani mal. ktory nemd vybudované zakladné socidlne
zrucnosti. Mal. va¢Sinu €asu travi spolu s mackami na dvore s ktorymi sa deli o jedlo.

Vysledkom diagnostiky v KS bolo, ze rodina maloletého neplni viaceré svoje funkcie. Otec
pocas starostlivosti o mal. starostlivost’ vaZzne zanedbaval, ¢im bol ohrozeny zdravy fyzicky,
psychicky a socialny vyvin Patrika. Otec maloletého po jeho umiestneni do KS neprejavil o
Patrika ziadny zaujem, nekontaktoval sa s nim a ani nezmenil podmienky v domacnosti.
Matka na zéklade vaznych zdravotnych problémov nie je schopna sa o mal. postarat’, ma
v§ak zaujem o kontakt so synom. Sirsia rodina ani zo strany otca ani zo strany matky nema
zaujem o starostlivost’ o mal. Patrika. Situaciu mal. bolo mozné riesit’:

1. umiestnenim do pestunskej starostlivosti
2. umiestnenim do DD

Pracovni¢ka UPSVaR na podnet krizového strediska zvolala pripadovi konferenciu ktorej
sa zucastnili:
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Pracovnici UPSVaR, socialny pracovnik krizového strediska, psycholog krizového
strediska , veduci vychovy krizového strediska a triedna u¢itel’ka z novej ZS koly. Na
pripadovej konferencii ktora sa konala v priestoroch krizového strediska bol
vypracovany Individudlny plan krizovej intervencie zucastnenymi odbornikmi a
rozdelené tlohy pre jednotlivych pracovnikov. Ugastnici sa dohodli, Z¢ mal. bude
pripravovany na zapis do prehl'adu deti ktorym je potrebné sprostredkovat’ NRS.

S maloletym v KS pracovali: vychovavatel’, socidlny pracovnik, psycholog.

1. Vychovévatel

Pouzit¢ metddy a postupy: individudlny pristup, vysvetlovanie, presviedcanie,
rada,povzbudenie, pozitivny priklad, nacvik, odmena, pochvala, relaxacia, motivacny
rozhovor, posiliiovanie pozitivneho spravania

Pocas prvych troch mesiacov pobytu v KS si Patrik osvojil zakladné hygienické a
sebaobsluzné Cinnosti. Patrikovym najvacsim socidlnym a vychovnym problémom bolo
prispdsobenie sa Skole, Skolskym povinnostiam a Skolskému rezimu. Pocas celého pobytu

Patrika v krizovom stredisku vychovavatelia spolupracovali s triednou ucitel'’kou mal. na
rieSeni vSetkych problémovych situacii vzniknutych v stvislosti so Skolou.

2. Soc. pracovnik

Pouzité metody a postupy:

- Podpora mal. povzbudenie, ventilacia, vysvetlovanie

- Rozhovor , pozorovanie

- Poradenstvo

- Ziskavanie dopliujtcich udajov a informacii (pobyt, zdravotny stav matky, §irSia rodina
— otcovi strodenci, krstna matka)

- Analyza Gdajov

Socialny pracovnik zbieranim informacii a analyzou materialov zistil, ze matka mal. sa
nachadza v starostlivosti domu opatrovatel'skej sluzby, nakontaktoval sa na zariadenie a
dohodol si navstevu matky. Matka sa v rozhovore vyjadrila, ze ma zaujem o stretavanie
sa so svojim synom, ze postupuje liecbu chemoterapiou a keby jej zdravotny stav dovolil,
chcela by sa o svojho syna starat’. Uviedla tiez, ze Patrika opustila z dovodu domaceho
nasilia zo strany Patrikovho otca. Pozorovanim soc. pracovnik zistil, Ze matka je vel'mi
zoslabnuta, viditel'ne vychudnuta, ma problémy s chddzou, rozprava velmi pomaly a
potichu. Ked hovori o svojej chorobe a synovi premaha plac.
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Nasledne sa socidlny pracovnik so stthlasom matky nakontaktoval na oSetrujiiceho lekara,
ktory sa v rozhovore vyjadril, Ze matka je v terminalnom Stadiu ochorenia, vyjadril sa, Ze
by stretnutia s dietatom mohli byt’ pre pacientku pozitivne.

V rozhovore s Patrikom socialny pracovnik zistil, ze Patrik ma tiez zaujem o stretnutie s matkou,
ale sa toho sucasne obaval, nevideli sa vyse 0,5 roka.

Po 4,5 mesiacoch pobytu mal. v KS matka zomrela. Patrikov otec odmietol svoju Zzenu
pochovat’ a takisto to odmietla jej rodina, uviedli, Ze z finan¢nych dévodov. Patrikova
matka mala byt pochovana na naklady obce podobne ako ostatny bezdomovci mala byt
spopolnena a jej popol by bol ulozeny v spolocnom obecnom hrobe. (Ak sa uskutociiuje
kremacia na naklady obce, obec to z finanénych dovodov riesi bez obradu a pozostatky
st spopolnené v sociélnej truhle.)

Socialny pracovnik krizového strediska po smrti matky rieSil v spolupraci s mestom,

pohrebnou sluzbou a sestrou matky mal. zabezpe€enie pohrebu matky mal., aby sa mal. s
fiou mohol rozlucit'. Rodina suhlasila, aby urna s popolom mohla byt ulozena v rodinnom
hrobe a aby Patrik do budlcna poznal konkrétne miesto kde je jeho matka pochovana.

Socialny pracovnik spolupracoval s UPSVaR na zapisani mal. do prehl'adu deti, ktorym
je potrebné sprostredkovat NRS, s obecnym uradom a so ZS, ktorG mal. Patrik
navstevoval. UrCeny urad nakontaktoval na KS vhodnych zaujemcov o pestunsku
starostlivost’ a socidlny prac. spolu so psycholégom sprevadzali mal. pri prvom kontakte
aj pri nadviazani a rozvijani vztahu medzi mal. a pestinmi.

3. Psycholdg

Pouzit¢ metody a postupy: Informacia, Klarifikcia, Ventilacia ,Povzbudenie,
Interpretécia, Trening, Hranie roli, Reflexia ,Empatia, najcastejsie vyuzivand metéda pri praci
psychologa s Patrikom bola Terapia hrou

Psychologicka krizového strediska:

>
>

Pracovala s mal. Patrikom na adaptacii na krizové stredisko, na nové Skolské prostredie.

Patrika pripravovala na stretnutie s matkou, informovala ho o jej ochoreni a o tom, Ze teraz
mamina vyzera trochu inak a tieZ spolu pripravili pre matku darce

Sprevadzala diet'a na kazdu navstevu, o kazdej navsteve sa spolu rozpravali, mal. mal

moznost ventilovat’ svoje  pocity a prezivanie situacie.  Postupne bol Patrik
informovany a pripravovany na smrt’ matky, s ktorou sa vdaka dobrej spolupraci
s osetrujucim lekarom mal moznost’ sa rozluci.

>

Pomocou r6znych metéd poméhala Patrikovi spracovat’ smrt” matky.
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Uskutocnila pripravu Patrika na ndhradnti rodinnu starostlivost’.

Po nakontaktovani na zaujemcu o pestinsku starostlivost’ sprevadzala Patrika v

rozvijani vztahu s pestinmi najprv v prostredi KS a neskor aj v prirodzenom prostredi
pestunov.

Po tuspes$nej interakcii bol Patrik na zaklade rozhodnutia sudu zvereny do pestinskej
starostlivosti pestimov po 16. mesiacoch pobytu v KS. Dizka jeho pobytu v KS sa predizila o
obdobie smutenia a spracovania smrti matky.

Z katamnezy: po uplynuti Styroch rokov je mal. stile vstarostlivosti pestinov, obe strany
suspokojné, vyrovnané. Obcas sa vyskytnu problémy v Skole, ale v spolupraci pestinov a
Skoly su riesitelné. Patrik pravidelne s pestinmi navstevuji miesto odpocinku matky. Patrik
je v kontakte s matkinou sestrou a jej rodinou, ktorych spolu s pestinmi prilezitostne
navstevuju. Otec nejavi o kontakt s mal. zaujem. Patrik cca 1x do roka navstivi spolu s
pestinmi KS.
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PRILOHA ¢.1
Okresny sud Zilina, 19.8.2010
Ul. Hviezdoslavova 28
Zilina
Navrhovatel’ka: Meno: Anna Ostra

nar.: 4.12.1976

Bytom: Hlinska 104, 010 01 Zilina
Zamestnanie: materska

Obcan: SR

Narodnost: slovenska

Odporca : Meno: Jan Ostry
nar.. 5.4.1971
Bytom: Hlinska 104, 010 01 Zilina
Zamestnanie: : Stavmat Zilina
Obcan: SR
Narodnost’: slovenska

Navrh na vydanie predbezného opatrenia podl’a § 76 ods.1,pism.g/ O.s.p.

Manzelstvo s odporcom som uzavrela dna 20.5.2000 pred Obecnym tradom vo Varine. Z
manzelstva sa narodili dve deti Jan Ostry a Lenka Ostra.

Odporca bol uz pred svadbou ziarlivy, robil mi scény a vulgarne nadaval. Napriek radam
rodi¢ov, Ze mame Zzit' ako druh a druzka som sa vydala z lasky, po kratkom obdobi znamosti priblizne
jeden rok.

Po svadbe sa nezmenil , ba eSte sa to vSetko zhorsilo.

Dokaz: vypoved’ tcastnikov

Komunikacia sa zo strany manzela postupne pritvrdzovala. ManZel mal obdobia, kedy so
mnou Uplne nekomunikoval, ignoroval ma. Ked” som ja urobila pokus o nadviazanie komunikacie, tak
ju bud’ odmietol alebo sa mi pri hadke vysmial, Ze sa chovam ako hnusna ciganka. Stavalo sa, Ze ma
nechal samu v restauracii v noci. Vytrhol mi zvoncek, aby som sa nedostala domov. Okrem toho mi
pisal vyhrazné a ponizujuce SMS — spravy. Nicil veci, ktoré¢ mam rada a mam k nim citovy vzt'ah.
Osocoval celt moju rodinu, mojich starych rodi¢ov. Neskér ma zacal ponizovat’ poukazovanim, Ze
som leniva, negramotna, neschopnd, prizivnicka hnusnd, hnusny hnoj, a pod. Postupne sa zacal aj o
mojich starych rodicoch vyjadrovat’ vulgarne a odmietol ich navstevovat’. Spolo¢ne sme si zakupili byt
v Ziline na ul.Hlinskej ¢. 104., zapisany na LV &. 6189.

Dokaz : vysluchy tcastnikov
LV ¢. 6189
M.

Po cely ¢as manzelstva na mna bezdovodne ziarlil  Izoluje ma od rodiny, ohovaranim,
krikom, nesmiem mat’ priatel’ky, vSetky st jebnuté tak isto ako ja, a jednu dokonca nazval §lapkou.
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Izoluje ma od kontaktov so znamymi s kolegyfiami. Cast uchovanych urazlivych SMS sprav sa
nachadza v spise o rozvod manzelstva ¢.k. 19 C/100/2009.

Podcetiuje aj moju schopnost’ Studovat’, ucit’, zarabat, ¢itat’ knihy. Bola som z toho taka znicen4, ze
som si naozaj zacala mysliet’, ze 0zaj ni¢ nedokazem, nevladala som mu vzdorovat.

Dokaz : vysluch ucastnikov
spis OS v Ziline ¢.k. 19C/100/2009

V.

V minulom roku som to uZ nevydrzala a odisla z domu do prenajmu. Uvedomila som si ze
nemdzem takto zit, citila som, Ze nezvladam. A tieZ som si uvedomujem, Ze prostredie v ktorom Zijem
vel'mi zle vplyvalo na psychiku deti.

Na synovi Janovi pozorujem, Zze ma sklony k prejavom agresivity ako otec a uvedomujem si,
ze otec je pre neho negativnym vzorom spravania.

Dalsie manzelské spoluZitie je z mojej strany bolo neprijatelné. Z toho dovodu som na OS v
Ziline podala navrh na rozvod manZelstva, konanie sa vedie pod &islom 19C/100/2009.

Dokazy: vysluch ucastnikov
lekarska sprava

V.

Z odporcu mam neprekonatelny strach . Nasilnosti v rodine vazne ohrozuj nielen moju.

Bolo nemozné zit' v uvedenych podmienkach s dvomi malymi detmi, byt dennodenne
vystavena Sikanovaniu, ponizovaniu a urazkam.

Zarovefi som na odporcu podala trestné oznamenie na policii. Na zaklade toho mu bolo na OR PZ,
odbor kriminalne;j policie, pod ¢islom CVS:ORP-53/0VK-ZA-2010 dna
27.6.2010vznesenéobvinenie za zlo¢in tyrania blizkej osoby a zverenej osoby podla § 208/1a,2d
Trestného zakona.

Dokazy : Uznesenie OR PZ Zilina, CVS:ORP-53/0VK-ZA-2010

V.
Z tychto dévodov navrhujem, aby sud vydal toto predbeZné opatrenie :

Sud uklada odporcovi  Janovi Ostrému nar 5.4.1971, trvale bytom ul. Hlinska 104 v Ziline, aby
doc¢asne nevstupoval do  trojizbového bytu €. 17 vo vchode €.104, v obytnom dome €.p. 534 na

ul. Hlinskej v lelne, nachadzajuceho sa na parcele . 6275, zapisaného na LV ¢. 6189 obec
Zilina, katastralne tizemie Zilina, okres Zilina, a% do pravoplatneho rozhodnutia vo VeCI aplného
vyliuéenia odporcu z uZivania bytu.

Anna Ostra
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Okresny sud Zilina, 25.8.2010
Ul. Hviezdoslavova 28
Zilina

K ¢. konania 23C /98/ 2010

Navrhovatel’ka: Meno: Anna Ostra,
nar.. 4. 12.1976
Bytom: Hlinska 104, 010 01 Zilina
Zamestnanie: materska
Obcan: SR
Narodnost’: slovenska

Odporca : Meno: Jan Ostry
nar.. 5.5.1971
Bytom: Hlinska 104, 010 01 Zilina
Zamestnanie: Stavmat Zilina
Obcan: SR,
Narodnost: slovenska

Navrh na Gplné vylicenie odporcu z uZivania bytu.

Manzelstvo s odporcom som uzavrela dna 20.5.2000 pred Obecnym uradom vo Varine. Z
manzelstva sa narodili dve deti Jan Ostry a Lenka Ostra.

Odporca bol uz pred svadbou ziarlivy, robil mi scény a vulgarne nadaval. Napriek radam rodicov,
7ze mame zit' ako druh a druzka som sa vydala z lasky, po kratkom obdobi znamosti priblizne jeden
rok. Po svadbe sa nezmenil , ba eSte sa to vSetko zhorsilo.

Nakoniec som to vzdala to a odisli sme do
prenagjmu. Dékaz: vypoved’ ucastnikov

1.

Komunikacia sa zo strany manzela postupne pritvrdzovala. Manzel mal obdobia, kedy so
mnou uplne nekomunikoval, ignoroval ma. Ked’ som ja urobila pokus o nadviazanie komunikacie, tak
ju bud’ odmietol alebo sa mi pri hadke vysmial, Ze sa chovam ako hnusna ciganka. Stavalo sa, Ze ma
nechal samu v restauracii v noci. Vytrhol mi zvonéek, aby som sa nedostala domov. Okrem toho mi
pisal vyhrazné a ponizujuce SMS - spravy. Nicil veci, ktoré mam rada a mam k nim citovy vztah.
Osocoval celt moju rodinu, mojich starych rodi¢ov. Neskor ma zac¢al poniZzovat’ poukazovanim, ze
som lenivé, negramotnd, neschopna, prizivnicka hnusna, hnusny hnoj, a pod. Postupne sa zacal aj o
mojich starych rodi¢och vyjadrovat’ vulgarne a odmietol ich navstevovat'.

Dodkaz : vysluchy

ucastnikovLV ¢.

6169

1.

Izoluje ma od rodiny, ohovaranim, krikom, nesmiem mat’ priatel’ky, vSetky sa jebnuté tak isto
ako ja, a jednu dokonca nazval $lapkou. Izoluje ma od kontaktov so znamymi s kolegynami.

Podcenuje aj moju schopnost’ Studovat, uéit,, zarabat’, ¢itat’ knihy. Bola som z toho taka
znic¢ena, ze som si naozaj zaCala mysliet’ , Ze ozaj ni¢ nedokazem, nevladala som mu vzdorovat’.
Uvedomila som si ze nemdzem takto zit, citila som, Ze nezvladam.
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Dalsie manzelské spoluZitie je z mojej strany bolo neprijatelné. Z toho dévodu som na OS v Ziline
podala navrh na rozvod manzelstva, konanie sa vedie pod ¢islom 19 C/105/2010

Z odporcu mam neprekonatel'ny strach . Nasilnosti v rodine vazne ohrozuju nielen moju integritu ale
aj integritu mojich deti. Ohrozuju ich mravny vyvoj a spdsobujd im dlhodobu traumatizaciu.

Zaroven som na odporcu podala trestné ozndmenie na policii. Na zéklade toho mu bolo na OR
PZ, Urad justi¢nej a kriminalnej policie v Ziline, pod &islom CVS:ORP-55/0VK-ZA-2010 diia
27.7.2010 vznesené obvinenie za zlo¢in tyrania blizkej osoby a zverenej osoby podla § 208/1a,2d
Trestného zakona.

Zaroven som dna 19.8.2010 podala na tunajsi sid Navrh na vydanie predbezného opatrenia
podrla 8 76 ods.1,pism.g/ O.s.p. sud navrhu vyhovel a PO dna 20.8.2010 vydal pod ¢islom 23C/
98/2010 Zaroven mi sid ulozil povinnost’ do 30 dni podat’ navrh na vec samu — trvalé vylacenie
z uzivania, ¢o tymto robim.

Z tychto dévodov navrhujem, aby sud vydal tento

rozsudok:
Sid tplne vylu¢uje Jana Ostrého nar. 5. 5. 1971, bytom ul. Hlinska 104 Zilina, z
uZivania trojizového izbového bytu ¢. 17 , na §tvrtom poschodi, vo vchode ¢. 104 , v obytnom

dome &p. 534 na  ulici Hlinskej v Ziline, nachadzajiiceho sa na parcele & 6275, zapisaného
na LV €. 6189, obec Zilina, katastralne uzemie Zilina, okres Zilina.

Anna Ostra
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Urad prace socialnych veci a rodiny Kezmarok, Pol'ska 12, 060 01 Kezmarok

Okresna prokuratura
Svobodova 33
060 01 Kezmarok
V Kezmarku 2. augusta 2013

V e ¢ : Oznamenie o skutoc¢nostiach, Ze bol spachany trestny Cin.

Diia 18. jula 2013 bol na nas trad doru¢eny anonymny pisomny podnet v ktorom sa uvadza, ze tri
maloleté deti matky Evy Kostolnej, t.¢. bytom u druha matky, Jana Tarabu v obci Maly Slavkov ¢.
80, sl vystavené nasiliu zo strany Jana Tarabu a zanedbavaniu zo strany ich matky. V podnete sa

d’alej uvadza, ze deti si Casto pytaju stravu od susedov, chodia chatrne oblecené a stazuju sa na bitku a
fyzické tresty od Jana Tarabu.

Pracovni¢ky UPSVaR v Kezmarku vykonali miestne Setrenie, kde bolo zistené, Ze matka aj deti s
trvale hlasené na adrese Bielovodska 24 Kezmarok, kde sa ale dlhodobo nezdrziavaju.

Setrenim na OU v obci Maly Slavkov bolo zistené, Ze matka a deti nie st v obci prihlaseni na
trvaly pobyt. Jan Taraba je bez zamestnania, je poberatelom davok v hmotnej nidzi a ma povest
nasilného alkoholika. Po smrti rodi¢ov zdedil zanedbany rodinny dom, kde rodina Zzije. V obci bol
Styrikrat rieSeny za priestupky proti ob¢ianskemu spolunazivaniu, ktoré spachal v miestnej kréme, kde
sa pobil.

Pracovni¢ky UPSVaR v Kezmarku spoloéne so socialnou pracovni¢kou obce vykonali navitevu na
adrese pobytu Jana Tarabu, Evy Kostolnej a mal. deti, kde pracovnickam nikto neotvaral ani na
opakované zvonenie, hoci bolo zjavné, Ze niekto z rodiny sa nachadza doma.

Pri Setreni v miestnej ZS bolo zistené, Ze najstarsie dieta Evy Kostolnej, Julia, navitevuje druht
triedu ZS. Je velmi utiahnuta, nekomunikativna, nemava desiate , nechodi v $kole na obedy, do $koly
sice riadne dochadza ale nema pomodcky na vyucovanie a vidno, Ze doma sa dietat'u nikto nevenuje.
Matka deti bola celkom trikrat vyzvana triednou ucitel'’kou aby sa dostavila do Skoly , matka vSak ani
raz neprisla a ani inak $kolu nekontaktovala.

Susedia rodiny v obci, ktori nechceli byt menovani, pracovni¢kam UPSVaR uviedli, Ze najmladsie
dieta, mal. Misko, bol opakovane hospitalizovany v nemocnici s otrasom mozgu abol aj
v bezvedomi. Druhé dieta v poradi, mal. Matko, je v okoli neobl'ibeny pre jeho agresivne  prejavy
a vulgarne vyjadrovanie.

Matka deti z domu udajne vychadza iba vtedy, ked’ odchadza do mesta pre soc. davky. V lete roku
2012 bola vo vecernych hodinach do domu privoland zachranka z dévodu Grazu matky, malo ist’ o
zlomeninu kI'i¢nej kosti a zranenie hlavy, ktoré tidajne utrpela padom z bicykla.

Na zaklade tychto informacii sme nadobudli podozrenie, Ze na maloletych detoch Evy Kostolne;j,
moze byt dlhodobo péachané fyzické nasilie, resp. zanedbavanie. Poddvame preto tento podnet na
presetrenie nami zistenych skutoCnosti.

UPSVaR KeZmarok

PhDr. Jan Vaclavik
vedUci oddelenia
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Urad prace socialnych veci a rodiny Nitra, Bottoval2, 949 01 Nitra
Okresné riaditel’stvo PZ SR
Odbor kriminalnej policie
Legionarska 50
095 01 Nitra V Nitre 29. septembra 2013

V e ¢ : Trestné ozndmenie na Jana Tvrdého, nar. 15.1.1964, bytom Nitra, Hollého 32.pre podozrenie
7o spachania zloCinu tyrania blizkej osoby a zverenej osoby podla § 208 Tr. zak.

Na zaklade informécii, ktoré ziskali pracovnici UPSVaR v Nitre pri vykone svojej profesie mame
oddovodnené podozrenie, Ze na maloletych detoch - Jolane Tvrdej, Imrichovi Tvrdom, Zdenke Tvrdej a
Marekovi Tvrdom, vsetci bytom Nitra, Hollého 32, sa pacha nasilie zo strany ich otca Jana Tvrdého.
Zarovenl mame podozrenie, ze obet'ou nasilia zo strany p.Tvrdého je aj matka maloletych deti p. Jana
Tvrda.

K nasiliu na rodinnych prislusnikoch by malo podl'a nasich informécii dochadzat’ v mieste bydliska
rodiny. Mame podozrenie, Zze ide odlhodobé aopakované nasilie. Nase podozrenie sa opiera
o nasledovné skutocnosti:

1.)Na zéklade telefonického podnetu z MS na ul. Prostrednej 10 v Nitre, kontaktoval toto
predskolské zariadenie nas socialny pracovnik Mgr. Potocky, ktory od zamestnancov Setrenim zistil Ze
Skélku navstevuji maloleti Imrich a Marek Tvrdi, bytom Hollého 32 v Nitre. Maloleti opakovane,
naposledy dna 6.9.2013 uvadzali ucitel’ke Michaele Malaskovej, Ze doma dostavaju bitku od otca a to
remenom a palicou, ze nedostavaju stravu a nemaji ani riadne oblecenie. Tiez uvadzali, Ze otec

hrubo nadava ich matke a surodencom a vsetkych aj vyhadzuje z domu, k comu naposledy doslo  vo
vecernych hodinach dna 6.9.2013. Deti s matkou prespavaji u rodiny a matkinej kamaratky. Pri
stolovani v MS st deti zjavne ,,nedojedené®. Dokazali zjest’ velké mnoZstvo jedla, niektoré potraviny
boli pre ne Uplne nezname (cestoviny roznych tvarov, missli a pod.).Na tele maji oderky a drobné
zranenia.

2.)Tieto skuto¢nosti uviedla ucitel’ka MS pred pracovnikom UPSVaR v pritomnosti riaditel’ky $kolky
Marie Uli¢nej, ktora bola slovne napadnuta otcom deti diia 2.9.2013 potom, ¢o sa ho opytala na

povod pocetnych zraneni na tele maloletych Imricha a Mareka. Riaditel’ka MS  okamzite
telefonovala na UPSVaR v Nitre.

3.)Pracovnik UPSVaR navstivil aj pediatricku MUDr. Cervent, ktora je oSetrujucou  lekarkou
vsetkych maloletych deti manzelov Tvrdych. Lekarka uviedla, Ze k zdravotnému stavu deti sa nevie
komplexne vyjadrit, nakol'ko deti s rodi¢mi ambulanciu takmer nenavstevuji a nepodrobili sa ani
povinnym ockovaniam.

4.)Setrenim v obytnom dome ¢. 32 v Nitre bolo zistené, Ze sused rodiny Jan Palgiak, pocul viackrat z
bytu rodiny Tvrdych krik a pla¢ deti. Dia 6.9.2013 naSiel na schodoch bytovky sediet’ deti spolo¢ne s
matkou v stave rozruSenia. Matka deti uviedla, Ze ich manzel zbil a vyhodil z bytu. Poziadala Jana
Palciaka, aby si od neho mohla zatelefonovat’ k priatel’ke, u ktorej nasledne prespala.

5.)Pracovnik tiradu predvolal aj matku deti, ktora v8ak na pozvanie nereagovala.

Ziadame, aby vec bola riadne policiou presetrena.
UPSVaR Nitra

Mgr. Viera Liskova
veduca oddelenia
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Urad préce socialnych veci a rodiny Nitra, Bottoval2, 949 01 Nitra, ako opatrovnik mal. poskodenych
Jolany, Imricha, Zdenky a Mareka Tvrdych, trvale bytom Hollého 32. Nitra.

Okresna prokuratura
Majova 5
095 01 Nitra

k €. 3Pv 2/2013 Vybavuje: Mgr. Potocky V Nitre 6.novembra 2013
V e ¢ : Ziadost' opatrovnika mal. poskodenych o preskiimanie postupu vy3etrovatel'a PZ.

Na Okresnom riaditel'stve PZ SR v Nitre, odbore kriminalnej policie, pod CVS: ORP —
313//0VK-NT-2013 je vedené trestné konanie proti obv. Janovi Tvrdému nar. 15.1.1964, trvale bytom
Nitra, Hollého 32, pre zloCin tyrania blizkej osoby a zverenej osoby podla § 208 ods. 1 pism. a) ods. 2
pism. d) Trestného zakona, kde poskodenymi si manzelka obvineného Jana Tvrda a maloleté deti -
Jolana Tvrda, Imrich Tvrdy, Zdenka Tvrda a Marek Tvrdy.

V uvedenej trestnej veci bol uznesenim  okresného sidu pod &islom konania 15P/207/2013
ustanoveny UPSVaR v Nitre , ako opatrovnik  maloletych deti Tvrdych pre toto trestné konanie.

Vysetrovatel' uvedenej trestnej veci, mjr. Mgr. Matu§ Kratky, vykonal dna 21.10.2013 ukon
v trestnom konani, a to vysluch maloletého poskodeného Imricha Tvrdého, v pritomnosti obhajcu
obvineného JUDr. Buseka, opatrovnika Mgr. Potockého a psychologa Mgr. Visiovského.

Vysetrovatel’ po vysluchu maloletého umoznil obhajcovi klast' maloletému poskodenému otazky
, ktoré zjavne nesuviseli s predmetom vysluchua  navadzali maloletého na priaznivi vypoved’ voci
obvinenému. Napriek tomu, zZe malolety sa pocas vypovede opakovane rozplakal, triasol sa a javil
znamky  psychického rozruSenia, vySetrovatel' ani na ziadost' pritomného opatrovnika  vysluch
neukonCil aani neprerusil, a neumoznil psychologovi aby maloletého upokojil. Na zodpovedani
polozenych otazok trval a umoznil obhajcovi aby maloletému d’alej kladol nepripustné otazky.

Takto vedeny vysluch  maloletej osoby odporuje zasadam vysluchu maloletého svedka uvedenym
v Tresthom poriadku ( vysluch maloletého je potrebné vykonavat' obzvlast ohladuplne a po
obsahovej stranke tak, aby sa vysluch uz v d’alsom konani nemusel opakovat’ - § 135 a nasl. Tr. por.).
Na zaklade uvedeného Ziadam aby prokurator preskiimal postup vySetrovatela a aby odstranil
nedostatky vo vySetrovani.

UPSVaR Nitra Mgr.
Viera Liskova
vedUca oddelenia
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Urad prace socialnych veci a rodiny Martin, Razusova 354, 036 01 Martin, ako opatrovnik mal. Jany
Kosariskej nar. 3.8.2006, bytom Martin - Zaturcie, Pol'né 25.

Okresné riaditel’stvo PZ SR

Odbor kriminalnej policie

Kukucinova 76

036 01 Martin V Martine 2.3.2013

V e ¢ : Staznost’ proti uzneseniu vysetrovatela OR PZ v Martine &. konania CVS:ORP-
39/0VK-MT-2013, zo dia 15.2.2013.

Na Okresnom riaditel'stve PZ SR v Martine, odbore kriminalnej policie, sa pod CVS: ORP —
39/0VK-MT-2013 vedie trestné konanie proti obvinenému Tobiasovi Kosariskému nar. 5.10.1959,
trvale bytom Martin — Zaturcie, Pol'na 25, pre zlo¢in tyrania blizkej osoby a zverenej osoby podla §
208 ods. 1 pism. a) Trestného zakona, kde poskodenou je mal. Jana Kosariska.

V uvedenej trestnej veci bol uznesenim okresného sudu pod ¢&islom konania 10 P/29/2013
ustanoveny UPSVaR v Martine , ako opatrovnik maloletej poskodenej Jany Kosariskej, pre toto
trestné konanie.

Vysetrovatel’ OR PZ v Martine , uznesenim zo dnia 15.2.2013, pribral do konania znalca z odboru
Zdravotnictvo a farmacia, odvetvie Psychiatria ( Liecba alkoholizmu a toxikomanie) MUDr. Petra
Malatinského PhD, za GCelom skimania zavislosti na alkohole obvineného a z dovodu skiimania, ¢i u
obvineného z titulu uzivania alkoholu, nedoslo k celkovej zmene jeho osobnosti.

Predmetné uznesenie nam, ako opatrovnikovi maloletej poskodenej, bolo dorucené dna 28.2.2013,
proti ktorému v zakonnej trojdiiovej lehote podavame staznost z tychto dévodov:

Znalec MUDr. Peter Malatinsky PhD, pdsobi v sukromi ako predseda Polovného zdruZenia
Turiec, ktorého dlhoro¢nym ¢lenom je aj obvineny Tobia$ Kosarisky. Menovany obvineny je podla
naSich informéacii dobrym priatelom znalca MUDr. Malatinského. Z tohto dovodu médme pochybnost’
o nezaujatosti MUDr. Malatinského, ako znalca ,v trestnom konani proti obv. KoSariskému.
Navrhujeme, aby bol MUDr. Peter Malatinsky PhD ako znalec, z trestného konania obv. Tobiasa
Kosariského vyluceny.

UPSVaR Martin

Mgr. Jan Valentovi¢
veduci oddelenia
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Urad prace socialnych veci a rodiny Martin, Razusova 354, 036 01 Martin, ako opatrovnik mal. Jany
Kosariskej nar. 3.8.2006, bytom Martin - Zaturcie, Pol'né 25.

Okresné prokuratira
Jesenského 58
036 01 Martin V Martine 16.7.2013

V e ¢ : Staznost proti uzneseniu prokuratora OP v Martine €. konania 3 Pv-27/2013, zo dna
2.7.2013.

Prokurator Okresnej prokuratlry v Martine v konani proti obv. TobiaSovi KoSariskému nar.
5.10.1959, trvale bytom Martin — Zatur¢ie, Pol'na 25, stihanému pre zlo€in tyrania blizkej osoby
a zverenej osoby podla § 208 ods. 1 pism. a) Trestného zakona, pod. €. konania 3 Pv —27/2013
uznesenim zo dna 2.7.2013 trestné stihanie proti obvinenému zastavil, podl'a § 215 ods.1 pism. b)
Trestného poriadku.

Predmetné uznesenie nam, ako opatrovnikovi maloletej poSkodenej, bolo dorucené dna
14.7.2013, proti ktorému v zakonnej trojdiiovej lehote podavame staznost z tychto dévodov:

V uvedenom konani sme podali navrh na doplnenie vySetrovania, kde sme navrhovali ako
svedkov vypocut spoluziacky mal. posk. Jany KoSariskej : Juliu Novysedldkovi a Alicu Pribovsku.
Vysetrovatel tento navrh neakceptoval a mal. svedkyne nevypocul, hoci prave tymto spoluziackam sa
maloleta poSkodena opakovane st'aZzovala na nasilie zo strany otca.

Dozorovy prokurator v uzneseni o zastaveni trestného stihania tiez uviedol, Ze konanim obvinené¢ho
neboli naplnené znaky zloCinu tyrania blizkej osoby a zverenej osoby, lebo jeho konanie nemalo
potrebnt diZku a intenzitu tak, ako to vyzaduje Trestny zakon. S tymto tvrdenim, ako opatrovnik mal.
poskodenej Jany KoSariskej nestihlasime a poukazujeme na zavery znaleckého posudku PhDr. Martina
Kralika, znalca z odboru Zdravotnictvo, odvetvie Psycholdgia. Uvedeny znalec v zavere posudku na
mal. poskodent uviedol, Ze je pravdovravna a Ze sa na maloletej prejavili negativne nasledky v
spravani a prezivani, spdsobené nasilim zo strany obvineného.

Mame za to, ze dozorovy prokurator OP v Martine nespravne vyhodnotil zavery znaleckého
dokazovania a Ze vySetrovanie na policii bolo ukoncené predcasne, bez zabezpecenia d’alSich dokazov
— vysluchov mal. svedkov, ktoré by mohli podporit’ tvrdenia mal. poSkodene;j.

Preto navrhujeme, aby bolo napadnuté uznesenie prokurdtora OP v Martine zrusené a trestna vec
vrdtena do vySetrovania na doplnenie.

UPSVaR Martin

Mgr. Jan Valentovi¢
veduci oddelenia
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Urad prace socialnych veci a rodiny Nitra, Bottoval2, 949 01 Nitra

Okresné riaditel’'stvo PZ SR

Odbor kriminalnej
policie Legionarska 50
095 01 Nitra

k & CVS:ORP -313/0VK-NT-2013 Vybavuje: Mgr. Potocky  V Nitre 15. decembra 2013
V e ¢ : Navrh opatrovnika mal. poSkodenych na doplnenie vySetrovania.

Na Okresnom riaditel'stve PZ SR v Nitre, odbore kriminalnej policie, pod CVS: ORP —

313//0VK-NT-2013 je vedené trestné konanie proti obv. Janovi Tvrdému nar. 15.1.1964, trvale bytom
Nitra, Hollého 32, pre zlo€in tyrania blizkej osoby a zverenej osoby podla § 208 ods. 1 pism. a) ods. 2
pism. d) Trestného zadkona, kde poskodenymi st manzelka obvinené¢ho Jana Tvrd4 a maloleté deti -
Jolana Tvrda, Imrich Tvrdy, Zdenka Tvrda a Marek Tvrdy.
V uvedenej trestnej veci , ako opatrovnik maloletych pre trestné konanie, navrhujeme vykonat’
nasledovné dokazy:
- Vysluch svedka Marie Uliénej, riaditel’ky MS na ul. Prostrednej 10 v Nitre, k spravaniu sa
obv. dna 2.9.2013 v rannych hodinach v priestore vstupu do MS,
- Vysluch svedka Michaely Malaskovej, ucitelky MS na ul. Prostrednej 10 v Nitre, ku
skuto¢nostiam, ktoré jej v ditoch 2. a 6. 9.2013 uviedli maloleti Imrich a Marek Tvrdi,
- Vysluch svedka Jana Palciaka, suseda obvineného a poskodenych, z adresy Hollého 32 Nitra
k udalostiam, ktor¢ videl vo vec¢ernych hodinach dia 1.9.2013 na schodisku obytného domu ¢.
32 v Nitre.
Zaroven navrhujeme, aby vySetrovatel’ PZ podal na OP v Nitre podnet na podanie navrhu na okresny
sud , za UCelom vydania prikazu na vySetrenie dusevného stavu obv. Tvrdého. Tento navrh na
doplnenie vySetrovania podavame z toho dovodu, ze z vySetrovacieho spisu je zrejmé, ze obv. mal v
minulosti opakovane samovrazedné pokusy a bol dvakrat hospitalizovany na psychiatrii.

UPSVaR Martin

Mgr. Jan Valentovi¢
veduci oddelenia
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Urad préce socialnych veci a rodiny Martin, Razusova 354, 036 01 Martin, ako opatrovnik mal. Jany
Kosariskej nar. 3.8.2006, bytom Martin - Zaturcie, PoI'na 25.

Generélna prokuratira SR
Sirotarska 84
812 67 Bratislava V Martine 20.8.2013

V e ¢ : Podnet na preskimanie postupu OKresnej prokuratiry v Martine a
Krajskej prokuratury v Ziline v konani 3 Pv- 27/2013 a 5 KPt 49/2013.

Na Okresnom riaditel'stve PZ SR v Martine, odbore kriminalnej policie, sa pod CVS: ORP —
39/0VK-MT-2013 viedlo trestné konanie proti obvinenému TobiaSovi Kosariskému nar. 5.10.1959,
trvale bytom Martin — Zaturcie, Pol'na 25, pre zlo¢in tyrania blizkej osoby a zverenej osoby podla §
208 ods. 1 pism. a) Trestného zédkona, kde poSkodenou je mal. Jana Kosariska.

V uvedenej trestnej veci bol uznesenim okresného sidu pod ¢islom konania 10 P/29/2013
ustanoveny UPSVaR v Martine , ako opatrovnik maloletej poskodenej Jany Kosariskej, pre toto
trestné konanie.

Prokurator Okresnej prokuratdry v Martine v konani proti obv. Tobiasovi Kosariskému pod. ¢.
konania 3 Pv—27/2013 uznesenim zo diia 2.7.2013 trestné stihanie proti obvinenému zastavil, podl'a
§ 215 ods.1 pism. b) Trestného poriadku.

Dna 16.7.2013 sme ako opatrovnik mal. poSkodenej Jany KosSariskej podali proti tomuto
uzneseniu staznost’ na Krajsku prokuratiru v Ziline, cestou Okresnej prokuratiry v Martine.

Uznesenim Krajskej prokuratary Ziline, ¢. konania 5 KPt 49/2013, zo dia 15.8.2013 bolo
napadnuté uznesenie dozorového prokuratora OP Martin v celom rozsahu potvrdené.

Nakol'’ko sa nestotoznujeme so zdvermi prokuratorov oboch prokuratur , ukoncenie vySetrovania
na policii povaZzujeme za predCasné a zastavenie trestného stihania obvineného na OP v Martine za
neddvodné. Preto ziadame, aby GP Slovenskej republiky preskimala postup Krajskej prokuratiary v
Ziline a zarovei aj postup Okresnej prokuratary v Martine.

UPSVaR Martin

Mgr. Jan Valentovi¢
vedUci oddelenia
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VSTUPNY ZAZNAM DIETATA

1. Osobné udaje

Meno dietata:

Ddatum narodenia:

Vek dietata pri umiestneni do KS:

Miesto narodenia:

Ndrodnost:

Stdtna prislusnost:

Doterajsie bydlisko:

Trvalé bydlisko :

Ddtum prijatia do KS:

Dévod umiestnenia v KS:

Specifikdcia syndromu CAN /formy sy CAN, kto
bol agresor, ako dlho a pod./

Dokumentdcia pri prijme dietata

Opakované dlhodobejsie umiestnenia mimo rodiny /vek, kde, dévod/:

2. Udaje o biologickej rodine
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Pocet ¢lenov v domdcnosti /kto, vek/: Vek rodi¢ov pri narodeni dietata:
matka:
otec:
Rodiéia dietata:
Zamestnanie Najvyssie vzdelanie Stav

Biologicka matka:

Biologicky otec:

Charakteristika biologickych rodi¢ov /vzhlad, postava, dprava zovriajsku, zvlastnosti
sprdvania a pod./

Matka:

Otec:

Surodenci dietata:

Meno: Ddtum narodenia: Sucasné miesto pobytu:

Charakteristika surodencov:

Charakteristika biologickej rodiny /rodinné prostredie, spravanie rodi¢ov voéi sebe,
detom, celkovo/:

Zlomové/ traumatické udalosti v rodine, patoldgia v rodiny, zlyhanie funkcii rodiny
/rizikové faktory pre jeho dalsi vyvin/

Priebeh vyriatia dietata z rodiny:
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Kontakt so Sirsou rodinou a inymi blizkymi osobami /oéakdvané nédvstevy/:

3. Udaje o zdravotnom stave

Fyzicky vyvin dietata /opis vzhladu/: Vyska, hmotnost:

Aktudlny zdravotny stav:

Chronické ochorenia a dispenzarizdcia:

- ambulancia - datum poslednej kontroly

- meno lekdra - datum dalsej kontroly

Lieky, ktoré dieta pravidelne uZiva:

Pretrvdvajice Specidlne problémy /diéta, enuréza, enkopréza, znevyhodnenie, alergia a iné/:

Genetickd predispozicia /koZné, nddorové, psychiatrické ochorenia/:

Urazy:

Operdcie:

Hospitalizdacie:
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Iné ddaje /priebeh tehotenstva, komplikdcie, pérodnd hmotnost, vyska, vrodené
ochorenia, prekonané detské ochorenia/

4. Udaje o $kolskej dochadzke

Predchadzajlca skola:

1. Sidlo skoly:
2. Rocnik:

3. Triedny ucitel
4. Postoj/ motivdcia voci skole:

5. Faktory, ktoré by mohli ovplyvriovat skolské vysledky /poruchy uéenia — dyslexia,
dysgrdfia,... a pod./

6. Skolské vysledky:
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DIAGNOSTIKA DIETATA

Meno a priezvisko dietata: ......cccccevvrrceererirrneerisrneeresseeessessseessessnnens

A. Socialna:
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Meno a priezvisko dietata:

Datum narodenia:

Obdobie:

Ciel:

Ulohy k naplneniu cielov:

Individualny plan na zvladnutie krizy

Metédy prace s dietatom, jeho rodinou a blizkymi osobami:

Spolupraca s kym:

Vypracoval: .o, Vo ,dia e,
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Vyhodnotenie individudlneho planu na zvladnutie krizy:

INDIVIDUALNY MESACNY VYCHOVNO - VZDELAVACI PLAN
/vychovné opatrenia/

Dieta :

Obdobie realizdcie:

Vychovno - vzdeldvacie problémy:

Stanovené ciele vychovno — vzdeldvacej ¢innosti/ oc¢akdvané vysledky/:

Navrhované riesenia/ metédy vych. — vzdeldvacich problémov/ vychovné opatrenia :
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Reakcie dietata na usmerriovanie, vychovu:

Vyhodnotenie mesacného planu :

Priebezné /pripadné navrhy na zmenu opatreni/:

Celkové/mesaéné:

v

Vyhodnotil: ...............eueeeueeeeennneennn. 2 [ 1 U PUUOPUTRN
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Varovné signaly v kresbe deti s podozrenim na sy CAN

Dieta, ktoré si prechadza alebo preslo ,,peklom ,.tyrania, ¢i sexudlneho zneuzivania ¢asto
o tom, o sa s nim deje alebo dialo nehovori, nevie alebo neméze hovorit. Bud’ vSetko ¢o sa
mu stalo ,,vytesnuje alebo ,, uchovava tajomstvo™ . Je vSak mozné a mnohé pripady to
potvrdzujt, ze jednoducho o tom, ¢o sa mu Casto dlhé roky ,,dialo” nedokaze hovorit’. Pritom
vyjadrenie pocitov , prezivania a jeho akceptacie si zékladnou l'udskou potrebou . Svoje
pocity, tuzby, obavy mozu najma deti vyjadrit’ aj inak ako verbalne a to kresbou. Pre mnohé ,
ktoré prezili traumu z tyrania, sexualneho zneuzivania je tato forma prirodzenejsia.

Detské kresba sa stala v poslednom obdobi jednym z najvhodnejsich pristupov k poznaniu
osobnosti diet'ata a jeho vyvinu. Je vyznamnou v terapeutickom ale aj diagnostickom procese.

Dieta sa dostava do interakcie prostrednictvom kresby. Kresba mu pritom pomaha
zmieriiovat’ neistotu, nedoveru , podporuje uvolnenie napitia, ¢im odstraiiuje prekazky
verbalnemu styku, umoziuje vacSie sebauplatnenie a sebavyjadrenie.

Kresba je povaZovana za projekciu psychomotorickych moZnosti jej autora. Odkryva
povahové Crty, ale aj hyperaktivitu, agresivitu, nizke sebavedomie.( Sickova, 2006)

Preco screening detskych kresieb ?

Vyznamnym medznikom pre sreening detskych kresieb — S$pecialne pre kresby sexualne
zneuzivanych , tyranych deti bolo vytvorenie prirucky pre screening detskych kresieb
Whitney-Peterson a Hardinom.

Whitney-Peterson a Hardin (2002 ) tvrdia, ze pouzivanie detskych kresieb za tcelom
screeningu ma pre odbornikov niekol'’ko vyhod a to :

a/ kreslenie umoznuje detom postupne vypovedat’ zazitok, tak ako im to vyhovuje a preto je
to jednoduchsie ako rozhovor s dospelym

b/ stale viac odbornych prac dokazuje, Ze deti citia nevedomi potrebu znovu si odohrat
traumu, ktort prezili. Odohravanie v umeleckej forme a v hre je zdravé a pozitivne.

¢/ kreslenie umozinuje uvolnit’ napdtie, lebo mentalna energia dietata je presmerovana od
zvladania silnych emdcii k sustredeniu na ich vytvarné vyjadrenie

d/ cez kresbu moZe svoju traumu diet’a nanovo pochopit’ a nahliadnut’ na fiu z inej perspektivy

e/ nad tym, ¢o dieta nakreslilo, je mozné spolo¢ne sa neskor zamysliet' s ostatnymi, ktori
zazili podobnu traumu.
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Indikatory tyrania, sexualneho zneuzivania v kresbach deti

O kresbach Tludskej postavy vytvorenych sexudlne zneuzivanymi a tyranymi det'mi
neexistovala dlhodobo takmer ziadna literatira. Az do realizacie Hardinovej Studie,
vysledkom ktorej bolo zverejnenie varovnych indikatorov a spracovanie screeningového
dotaznika — vyznamnej pomdcky pri identifikacia tyrania .

S pomocou kritérii, ktoré stanovila Koppitzova sa pokusil Hardin identifikovat’ indikatory
odliSujuce sexualne zneuzivané deti vo veku od 6 — 10 rokov od emo¢ne narusenych deti a
deti v rovnakom vekovom rozpiti. Na zaklade $tudie, Hardin zistil, Ze v kresbach sexualne
zneuzivanych deti sa vyskytovalo 7 indikdtorov vyraznejsie, nez v kresbach inych deti. Patria
medzi ne tieto indikatory:

e explicitne vyvedené genitalie,

( diet’a otvorene kresli ¢i vyznaci penis, vaginu, ochlpenie, prsia )
zakryté genitalie,

(tieto partie sU prekryté inymi nakreslenymi objektmi)

e vynechanie genitalnych partii,

( akakol'vek Cast’ je opomenuta v inak dokoncenej kresbe. Diet’a tieto partie
jednoducho nenakreslilo)

e vynechanie strednej Casti postavy,
( nepritomnost’ hlavy alebo trupu, hlava z ktorej vy¢nievaju len ruky, nohy)
e opuzdrenie,
( postava je bud’ ¢iastoCne alebo cela ohrani¢ena nakreslenou linkou alebo viacerymi
linkami )
e dokreslené ovocné stromy ,
( diet’a spontanne nakresli akykol'vek ovocny strom)
e postava opacného pohlavia,
e ( postava je opa¢ného pohlavia ako je diet'a samo). ( Whitney-Peterson, Hardin, 2002)

Okrem tychto najzavaznejsich indikatorov obsahuje dotaznik este d’alSich 21 indikatorov. Na
Slovensku sa tejto problematike - tyranym, zneuzivanym detom aj vyskumne venuje J.

Sickova-Fabrici. Sickova (2006) uvadza tieto varovné znaky objavujiice sa v kresbach
tyranych, sexudlne zneuzivanych deti :

Kresba postavy s nohami od seba ( pocit zranitel'nosti)

Tela su Casto bez ruk a ramien( o vyjadruje bezmocnost))

Postavy su oblecené v sexi Satach

Tvére s dlhymi mihalnicami

Hlavy bez tiel, hlavne ak chyba spodna Cast’ tela ( odmietanie genitalnej oblasti)
Disorganizacia Casti tela

Obkolesenie postavy — ohranicovanie ( diet'a h'ada ochranu)

No oabkone
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8. Pouzitie Cervenej a zelenej a inych komplementarnych farieb

9. Nezvycajné..( Cervené dvere, okna na domoch)

10. V kresbéch sa ¢asto vyskytuju srdcovité a kopijovité tvary

11. Kruhy, Kliny ( kruh — symbol psychg, klin — rozraza a spésobuje bolest’
12. Dazd a slzy — objavuju sa najmé v kresbach tyranych deti

13. Napadny je aj umelecky regres
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