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Uvod

Informacie o detoch, ktoré neziju svoje detstvo v sulade s moralnymi hod-
notami spolo¢nosti a aktudlnymi medzinarodnymi aj slovenskymi pravny-
mi normami, si ¢oraz CastejSie a hrozivejsie. ESte alarmujucejsie vyznieva
fakt, ze ¢asto st deti ohrozované ludmi, od ktorych st zavislé - rodicia, pes-
tuni, nevlastni rodicia, pribuzni a dalsi blizki ludia, ktorym dieta veri, sa sta-
vaju tymi, ktori mu najviac ublizuju. Vysledkom su rézne psychické i fyzic-
ké ochorenia dietata, vo velmi vaznych pripadoch zranenia, ¢i dokonca smrt.

Deti, ktoré ziju Zivot tyraného, zneuzivaného alebo zanedbévaného dietata su
sucastou nielen vlastnej rodiny, ale aj $irSej spolocnosti. Navstevuju materské
$koly, skoly, pediatrov atd. a verejnost si preto opravnene pyta: ,,Kde boli uci-
telia, lekdri, socidlni pracovnici...? Ako je mozné, Ze véas nezachytili varovné
signaly dietata?“ Tieto otazky boli prvotnym impulzom na vytvorenie vzdela-
vacieho programu a eduka¢ného materidlu, ktory si za svoj ciel kladie rozvi-
jat poznatky, vedomosti a zruc¢nosti pedagogickych zamestnancov potrebné
na rozpoznanie tyraného a zanedbaného dietata predskolského veku, mlad-
$ieho skolského veku v materskej a zakladnej skole.

Potreba zaradit program v oblasti prevencie syndromu CAN do predpri-
marneho a primarneho vzdelavania pod nazvom Prevencia syndrému CAN
(syndrém tyraného, zneuzivaného a zanedbdvaného dietata) v MS a na prvom
stupni ZS vychadza zo samotnej definicie primdrnej starostlivosti o dieta Sve-
tovej zdravotnickej organizacie, ktord je zamerana najma na vyvin citového
vztahu rodi¢ov a dietata, ich vzdjomnej liske a porozumeniu. Utitelky v MS
ana 1. stupni ZS maji moznost posobit na deti predikolského veku, mladsie-
ho $kolského veku, rodi¢ov deti i $irsiu verejnost.



Myslime si, Ze je potrebné zvySovat vnimavost zainteresovanych pedagogic-
kych zamestnancov MS a ZS na prejavy tyrania a zanedbdvania deti, menit
ich postoj smerom k nekompromisnému odmietaniu nasilia v akejkolvek for-
me, zvy$ovat ich osobnu zodpovednost za kazdy zisteny ,,pripad, jasne for-
mulovat, Ze zaujem dietata a jeho ochrana st prvoradé.

Treba zvySovat povedomie o platnych legislativnych moznostiach a vyuzivat
ich aj v praxi.

Zamerom autorov je poskytntt pedagogickym zamestnancom MS a ZS in-
formacie o sposoboch diagnostikovania syndromu CAN. Utitelia mdzu po-
mocou vzdelavania a edukacného materialu ziskat informacie o psycholo-
gickych a pravnych postupoch pri rieSeni problémov suvisiacich s tyranim
a zneuzivanim deti. Sicastou je zaclenovanie roznych preventivnych aktivit
a hier do vlastnych skolskych vzdelavacich programov.



1/ Syndrom tyraného, zneuzivaného a zanedbavaného
dietata

V stcasnosti sa v medzinarodnej terminolégii uvadza pojem, ktory zahrfna
véetky formy a podoby nasilia na detoch - syndrém tyraného a zanedbavané-
ho dietata (Child Abuse and Neglect Syndrom), v odbornej literature ozna-
¢ovany skratkou CAN.

Ako objasnuje J. Marten (1989, s. 279) ide o: ,umyselne zlé zaobchddzanie
s dietatom, postihujiice jeho telesny a dusevny stav, ktoré spdsobujii rodicia,
blizki, pribuzni, pestiini alebo iné osoby, ktorym starost o neho prisliicha.“

Konkrétne formy syndrému CAN moézeme teoreticky delit do piatich foriem,
ktoré sa viak v praxi nezriedka prelinaju. Konkrétne mozeme hovorit o:

1. telesnom (fyzickom) tyrani;

dusevnom (psychickom) tyrani;

zanedbavani;

sexudlnom zneuzivani;

A S

zvlastnych formach syndréomu CAN.

Nésilie moze mat aktivnu alebo pasivnu podobu. Aktivny agresivny prejav je
utok, ¢in, reakcia, smerujuca proti osobe ¢i predmetu, spravidla sa prejavu-
je pohybom. Aktivna agresia moze byt verbalna alebo nonverbélna. Verbal-
na aktivna agresia sa moze prejavovat zvySenym hlasom, krikom ¢i obsahom
reci, napriklad nadavanie, ustipacnost, zosmiesnovanie. Nonverbalna agresia
sa prejavi nonverbalnym spravanim (nepriatelskymi gestami, uprenym poh-
ladom a podobne). Pasivna agresia ma skor formu neucasti, zanedbévania.
Prejavuje sa prehliadanim dietata, odmietanim uspokojovania jeho potrieb.
(Vanickova, E., 1995)



V nasledujicom texte sa zameriame na jednotlivé formy syndromu CAN
s ciefom ich zadefinovania a charakterizovania. Nakolko existuje viacero de-
finicii, rozhodli sme sa uvadzat tie, ktoré prijala zdravotna komisia Rady Eu-
répy v roku 1992. Pokladdme ich za univerzalne platné a re$pektované via-
cerymi poprednymi odbornikmi (Dunovsky, J.; Vani¢kova, E.; Pothe, P. a p.).
Pri¢inam a dosledkom sa budeme venovat v nasledujicich kapitolach.

1.1 Telesné tyranie

Telesné tyranie je najpodrobnejsie preskiimany a opisany jav v ramci skuma-
nia syndréomu CAN. Podla definicii zdravotnej komisie Rady Eurdpy z r. 1992
sa telesné tyranie definuje nasledovne: ,, Telesné tyranie je ublizenie dietatu ale-
bo jeho nezabrdanenie, nezabrdanenie utrpeniu dietata vrdtane timyselného otrd-
venia alebo udusenia, a to tam, kde je urcita znalost ¢i dévodné podozrenie, Ze
zranenie bolo sposobené alebo Ze mu nebolo vedome zabrdnené.“ (Dunovsky,
J. 1988, s. 123) Sposoby, akymi je dieta tyrané, su velmi roznorodé, napriek
tomu zostdva najcastejsie poranenie mechanické. Je typické, ze ¢im je dieta
mladsie, tym byva krutost telesného nasilia vacsia. Vyplyva to z bezmocnosti
dietata sa branit a z jeho plnej zavislosti na rodicoch.

Telesné tyranie mozeme chapat ako bitie uskuto¢nované pomocou nejakého
predmetu (najcastejsie je to palica, bi¢, remen atd.), alebo ide o bitie na citli-
vu cast tela (hlava, brucho, genitalie - kde hrozi lahké poskodenie) a také bi-
tie, ked po ranach zostavaji na tele dietata stopy (napr. modriny, skrabance
a pod.). Vyskytuju sa i pripady tyrania hadzanim dietata o tvrdé predmety, ¢i
jeho trasenim (predovsetkym u novorodencov). Ide teda o vyuzitie telesnej
prevahy a nasilia zo strany dospelého. Telesné nasilie sa prejavuje najcastejsie
prehnanym telesnym trestom, ktory ma mat vychovny charakter.

Vysledkom takéhoto zaobchadzania st rozne telesné poranenia a poskodenia
organov a ich funkcii. Patria sem:

- kozné lézie - hematémy (predovsetkym na tvari a koncatinach), popale-

niny a obareniny;,



- poranenie kosti a kibov,

- poranenie svalu, sliach, ciev,

- Casté su poranenia hlavy - subduralny hematéom (krvacanie do mozgu),
otras mozgu,

- poskodenie vnutornych organov,

- rany (trzné, rezné),

- vnutroo¢né krvacanie a iné.

Spravanie sa dietata moze zaznamenat dve krajné polohy od pasivnosti po
extrémnu agresiu, ale tyrané deti sa Casto spravaju navonok ,normalne bez
vyraznych vykyvov a alarmujucim moze byt len ich neprimerana reakcia na
dotyk - zlaknutie sa, uhnutie a pod.

Uvedené formy chdpeme ako aktivne telesné tyranie dietata, ktoré vyustu-
je do zretelného poranenia. Okrem toho sa stretdvame aj s inymi formami
- prikladmi su otravy roznymi chemikaliami, jedmi a v neposlednej miere
i podavanie alkoholu a drog.

Osobitym pripadom je aj tzv. Miinchhansenov syndrém v zastiipent, o ktorom
vSak budeme hovorit pri zvlastnych formach nasilia.

1.2 Citové tyranie

Podla zdravotnej komisie Rady Eurdpy (In: Vanickova E. 1999, 24 s.) ,,citové
tyranie moze mat formu verbdlnych titokov na sebavedomie dietata, opakova-
né ponizovanie dietata ¢i jeho zavrhovanie, ale tieZ vystavovanie dietata ndsiliu
alebo vaznym konfliktom doma, obmedzovanie dietata a pod.“

Citové tyranie moze mat aktivnu i pasivou podobu. V aktivnej forme ide pre-
dovsetkym o ponizovanie, nadavanie, nedoveru, manipuldciu, zosmie$nova-
nie, odopieranie a podmienovanie lasky a zaujmu, vyhrazanie, nalepkovanie,
nudtena izoldcia (najma v tme), nahananie hrozy a panického strachu.

V pasivnej forme ide o nedostato¢nu stimuldciu, nevsimavost, nezaujem, ne-
dostatok lasky, porozumenia, istoty a zanedbavanie zédkladnych dusevnych



potrieb, ktoré vedie k psychickej deprivacii. Psychické tyranie moze mat
za nasledok neurotické spravanie, pasivitu az apatiu alebo extrémnu agre-
siu, ustrachanost, neddvercivost alebo paradoxne az patetickd vdacnost deti
za kazda malickost, velmi casté su psychomotorické problémy - bolesti hla-
vy, brucha, ekzémy, nevysvetlitelne zvys$ené teploty. Tieto deti su produktom
emocionalneho ochudobnenia, ktoré so sebou prinasa bolest, deprimova-
nost a citovu labilitu, otupenost a v neposlednom rade sa prejavuje fyzickym,
mentalnym alebo emocionalnym oneskorenim vo vyvoji.

Trvalé neuspokojovanie zakladnych psychickych potrieb dlhsi ¢as, t. j. nedo-
statok urcitych ziaducich podnetov vedie k psychickej subdeprivacii. Na ilu-
straciu koncepcie psychickej subdeprivacie sa ¢asto vyuziva obraz pldvajii-
ceho ladovca, ked nad hladinou - vy¢nieva len vaznejsia socialna patoldgia,
ku ktorej tato subdeprivacia prispela - silne stipajtca agresivita, alkoholiz-
mus, drogy, kriminalita a pod. Pod hladinou je v$ak skryta omnoho Sirsia
a mohutnejsia cast ,ladovca®, z ktorej sa za prihodnych podmienok vaznej-
$ia patoldgia vynara.

Typickym prikladom psychického tyrania je nielen zanedbéavanie psychic-
kych potrieb dietata, ale casto i prehnané naroky na dieta, ktoré je vystavené
neustdlemu stresu. Najbeznejsi je vyskyt citového tyrania u rozvadzajucich sa
rodicov, ktori sa ,,dotahuju” o dieta ¢i uz pri rozvode alebo pocas spoluzitia.
(Dunovsky, J. 1995) Citové tyranie mdze mat aj podobu citového vydierania,
ked rodi¢ vzbudzuje u dietata pocit viny.

Je nevyhnutné uvedomit si, ze psychické tyranie pdsobi na detska psychi-
ku a osobnost dieta pri vSetkych dalsich formach nasilia. Nemozno si totiz
nev$imnut ako zhubne na detsku psychiku a osobnost doliehaju. Prave tu je
vacsie riziko, ze sa bude opakovat neustédly cyklus, v ktorom vzdy trpia deti.
Rodicia, ktori v detstve trpeli a dodnes maju stopy tohto utrpenia v dusi, ¢as-
to ani pri najlepsej voli nie s schopni dat dietatu to, ¢o sami nikdy nepoz-
nali - lasku, istotu, bezpecie. Predpokladame, Ze pri psychickom tyrani je
transgeneracny prenos najsilnejsi.
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Napriek zavaznosti dosledkov citového tyrania je jeho preukazanie velmi na-
ro¢né. Na rozdiel od telesného tyrania totiz neexistuju na tele dietata nijaké
stopy, nijaké ocividné a spolahlivé dokazy nasilia. To, ¢o signifikantné je, su
psychické zmeny v spravani sa dietata, jeho uzkost, pasivita, depresia ¢i agre-
sia. Problémy s odhalenim psychického tyrania stuvisia s nedoverou k detom.
Dieta sa stéle chape ako bytost nesvojpravna a teda nevierohodnad. Pri nedo-
statku dokazov je jeho vypoved zanedbatelnd a doraz sa kladie na vypoved
dospelého. Podla Potheho (1996, s. 36) ,,prezumpcia viny“ dietata je uplatno-
vana i pri sexualnom zneuziti, kde sa od dietata poZaduje nejaky vierohod-
ny dokaz. Tato situdcia je pre neho natolko traumatizujica, Ze svoju vypoved
¢asto radsej odvola. Bliz$ie o tom piSeme v nasledujucich castiach.

1.3 Sexudlne zneuzitie

Na konci 20. storocia sa sexudlne zneuzivanie zacina vyclenovat ako samo-
statna jednotka - syndrém sexualneho zneuzivania dietata — CSA (Child Se-
xual Abuse Syndrom) ¢o naznacuje zlozitost tohto javu. Sexudlne zneuZivanie
povazujeme za najkomplikovanejsiu formu nasilia opradent raskom tajom-
stiev a mytov. Suvisi to s neochotou a neschopnostou dospelych prijat fakt, ze
deti st zneuzivané na sexudlne uspokojenie dospelych, tabuizovanim témy
sexuality v minulosti, s akceptovanim (respektive neakceptovanim) detske;j
sexuality a pod.

V priebehu minulych desatroci vznikali rézne definicie sexualneho zneuzi-
vania, ktoré odrazali dant urovenl vedomosti a skdsenosti autora. Nerobime
si narok na ich podrobny vypocet a analyzu, preto sa priklonime k najob-
siahlejsej definicii zdravotnej komisie Rady Eurdpy, ktora je najvyssou auto-
ritou: ,,Pohlavné zneuzivanie dietata je nepatricné vystavenie dietata pohlav-
nému kontaktu, ¢innosti ¢i spravaniu. Zahrnuje akékolvek pohlavné dotykanie,
styk ¢i vykoristovanie kymkolvek, komu bolo dieta zverené do starostlivosti
alebo kymkolvek, kto dieta zneuziva. Takou osobou moze byt rodic, pribuzny,
priatel, odborny ¢i dobrovolny pracovnik ¢i cudzia osoba. (Pothe, P. 1996, s. 36)
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V nasej praci resSpektujeme tuto definiciu, av$ak z hladiska terminologického
odportcame hovorit o sexualnom a nie o pohlavnom zneuziti. Domnievame
sa, ze pouzitie pojmu sexudlne zneuZitie lepsie a presnejsie vystihuje podstatu
tejto formy nasilia. Zaroven odporicame do pozornosti este definiciu M. El-
liotovej (1995), ktort povazujeme za zaujimavu a podnetnu, nakolko v sebe
zahfna i vekové rozlidenie (¢o koresponduje aj s legislativnym vymedzenim
sexualneho zneuzitia).

M. Elliotova (1995, s. 49) chape sexudlne zneuzitie dietata ako ,,vyuzivanie
osoby mladsej ako 15 rokov k ziskaniu sexudlneho péZitku, uspokojenia ¢i iné-
ho prospechu osobou plnoletou, spravidla vyrazne starsou. Ak je viak dieta na
osobe, ktord ho zneuZiva, zavislé (rodic, ucitel, veduici kriuzku...), predlZuje sa
hranica, kedy hovorime o zneuZiti, az do osemndsteho roku. K sexudlnemu
zneuZitiu moze dojst i u osob plnoletych, ak boli zbavené svojpravnosti. Sexu-
dalnu aktivitu pri pouziti ndsilia charakterizujeme ako zndsilnenie, o sexudlnej
aktivite medzi najblizsimi pribuznymi hovorime ako o inceste.

Zjednodusene mozno za sexudlne zneuzitie povazovat také konanie dospe-
1ého, ktorym sa sexudlne uspokojuje dietatom alebo dieta zneuziva v oblas-
ti prostiticie a pornografie. Ml¢anlivost dietata si potom vynucuje psychic-
kym vydieranim a manipulovanim, vyhrazanim, zastrasovanim, r6znymi od-
menami a trestami. Dieta je konanim dospelého natolko vyvedené z miery
(zvlast ak ide o znamu osobu), ze o svojom utrpeni ml¢i. Sexualne zneuzitie
sa deli na bezdotykové a dotykové. Bezdotykové zneuZitie zahrnuje skisenost
s exhibicionistami a také sexualne aktivity, pri ktorych nedochadza k ziadne-
mu telesnému kontaktu. Kontaktné zneuZitie je taka forma, pri ktorej docha-
dza k pohlavnému aktu, k intrafemoralnemu styku (styk medzi stehna), vra-
tane laskania pohlavnych organov a podobne. Konkrétne mézeme hovorit
o tychto formach sexudlneho zneuzitia: exhibicionizmus, harassment (zne-
pokojovanie), obtazovanie, sexualny utok, znasilnenie, incest, pedofilné ob-
tazovanie, sexudlna turistika a skupinové zneuzivanie, sexualny utok s nds-
ledkom smrti. (Dunovsky, J. 1995)
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Sexualne zneuzitie mozno diferencovat podla vztahu k agresorovi i k miestu,
kde sa odohrava na: extrafamilidrne a intrafamilidrne.

Extrafamilidrne zneuzivanie sa deje mimo rodiny, je zvycajne jednorazové
a z hladiska dalsieho vyvoja dietata moze byt menej traumatizujtce. Pre die-
ta je ovela tazia situdcia, ak dochadza k intrafamilidrnemu zneuzivaniu - ak
je na dietati padchané sexudlne nasilie v rdmci rodiny. Agresorom je vtedy ¢lo-
vek, ktory je dietatu blizky, ktory ho ma chranit, je pre neho autoritou. Také-
to zneuzivanie je spravidla dlhotrvajtce, viacnasobné a velmi traumatizujtce.
Nase skusenosti z Detskej linky zachrany i odborné vyskumy (Spilkova 1997;
Vanickova 1997) potvrdzuju, Ze najcastejsim agresorom je vlastny otec, ne-
vlastny otec, resp. partner matky a potom ostatni ¢lenovia rodiny (stary otec,
stryko a pod.). Chmelik (2003) uvadza vyrazne vyssie percento biologického
otca ako agresora sexualneho zneuzivania — 65 % a adoptivny otec je agreso-
rom v 25 %. Vyskumy sa vsak zhoduju v tom, ze kazdého druhého zneuzitia
sa dopustil ¢len rodiny, ¢o je zna¢ne frustrujiice poznanie.

To, do akej miery tento jav vplyva na psychiku dietata, dokresluju i skiisenosti
odbornikov - mnoho deti, ktoré uviedli, Ze boli sexudlne zneuzité, svoje tvr-
denia po ¢ase odvolali. Roland Summit (In: Dunovsky J. 1995, s. 73) tento jav
nazval syndrom detského prisposobenia sa pohlavnému zneuZitiu a upozornil
na to, ze deti sa v pripade odhalenia sexualneho zneuzitia stretavaju s druhot-
nym zneuzitim (o tom sa zmienime neskor). Dietatu sa neveri, odmietaju sa
jeho tvrdenia, ¢o este zvysuje jeho psychicky stres. Dieta sa citi vinné a zod-
povedné za to, ¢o sa mu stalo.

Syndrém prispdsobenia sa pohlavnému zneuzitiu zahrnuje 5 faz:
utajovanie,

bezmocnost,

zvedenie a prisposobenie,

oneskorené a nepresved¢ivé odhalenie,

AR I A

odvolanie svojej vypovede.
Znaky a symptomy sexudlneho zneuzitia diefata moézu mat podobu telesnu
- znaky suloZe, manipuldcie na genitalidch alebo sekundarnych pohlavnych
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organoch, znaky mechanického nasilia prekonavajuceho fyzicky odpor na-
padnutého dietata (hematémy, $krabance a pod.) a hlavne podobu dusevné-
ho poskodenia - oslabena koncentracia, iracionalny strach, depresie, prob-
lémy s nadvdzovanim kontaktu, tendencie k poskodzovaniu vlastného tela,
hysterickost, casto sexudlne spravanie sa neprimerané veku, ale na druhej
strane aj neochota odhalovat sa, ukryvanie tela a vSetkého sexualneho, ne-
primerané reakcie na dotyky, prejavy regresu, podrazdenost, sklon k alkoho-
lu a drogam.

Kazdy pripad sexudlneho zneuzitia je pre obet bolestnou a traumatizujicou
skusenostou. Rozsah nésledkov zavisi od formy zneuzitia, od toho, ¢i bolo
jednorazové alebo opakované, kto bol agresorom - nezndma osoba alebo pri-
buzny, od toho; ako sa dieta dokaze citovo vyrovnat s touto tazkou situdciou.
Dokazat sa zdoverit so sexudlnym zneuzivanim je prvy ale ten najtazsi krok.
Mnohé deti taja zneuzivanie z pocitu viny. Zneuzivajuici clovek sa totiz snazi
vyvolat v detoch sexudlne citenie. Miera intenzity zazitku pohlavného vzru-
$enia moze byt pre dieta Sokujtca a nezriedka prinasa naliehavi potrebu jeho
uspokojenia. Na realizaciu sexualnych aktivit vSak dieta nie je pripravené ani
telesne a uz vobec dusevne. Moze sa stat, Ze za¢ne inStinktivne sexudlne na-
padat svoje okolie, alebo sa moze stat zavislym od nasilnika a jeho sexudlnych
aktivit, ¢o este prehlbuje jeho vnutorny zmitok a nepokoj.

Ma pocit skazenosti, znehodnotenia, $piny, ktora sa ni¢im neda zmyt, ktora
je na nom vidiet a poznaci jeho Zivot a zaroven pocit zrady, ak ide o jeho bliz-
keho ¢loveka. Najmd malé dieta pocituje mucivy rozpor medzi sexualnym
pozitkom a pocitom, Ze nieco nie je v poriadku, ze to tak nemd byft, aj ked sa
mu to agresor snazi nahovorit.

Mimoriadne zlozita je pre dieta situdcia, ked je zaviazané tajomstvom, kto-
ré nesmie nikomu prezradit. Tajomstvo s dospelym dava dietatu pocit dolezi-
tosti a uznania, ktory vsetci, a deti zvlast, potrebujeme. Pripadné dalsie ,,vy-
hody*, ktorymi si agresor kupuje mlcanlivost dietata, este stazuju moznost
zdoverit sa. Zvlast beznadejne sa dieta citi, ak je na neho agresor ,,dobry* t. .,
ze nie je verbalne ani neverbalne agresivny. To znamena, Ze jeho najsilnejsou
zbranou je manipuldcia, proti ktorej sa dieta nedokaze uc¢inne branit a ktord
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paralyzuje jeho schopnost vzburit sa, protestovat. Aj preto obete sexualne-
ho zneuzivania dlho alebo navzdy ml¢ia o svojom utrpeni. Z toho dévodu
sa jednotlivé pripady aj velmi tazko dokazuji. Vypovede dietata st nejedno-
znacné, neuplné, pésobia nedoveryhodne a trauma dietata sa priamotmerne
zvysuje kazdym dal$im $etrenim.

Dynamiku sexualneho zneuzivania opisal Finkelhor (In: Péthe 1997, s. 109),
ked uvadza $tyri traumatogénne dynamiky sexudlneho zneuzivania - trau-
maticku sexualizdciu, zradu, bezmocnost a stigmatizdciu. Traumaticka sexua-
lizaciu chapeme ako neziaduce dosledky sexudlneho zneuzitia na sexualne ci-
tenie a spravanie sa dietata. Podstatou druhej dynamiky je zrada ako sklama-
nie zo straty blizkej osoby. Tato skisenost moze viest k dlhodobej strate dove-
ry vo vSeobecnosti, teda nielen ku konkrétnemu agresorovi. O neschopnosti
dietata branit sa, sme scasti pisali, zdoraznujeme vsak zvysujice sa napitie, az
uzkost dietata v pripade opakovaného vyhrazania sa, vydierania ¢i iného ma-
nipulovania agresorom. Rovnako pocit bezmocnosti zazije dieta po netspes-
nom hladani opory a pomoci u inych dospelych. Stigmatizacia dietata, ktoré
je obetou sexualneho zneuzivania, znamena jeho pocit, ze ,,O“ (rozumej se-
xudlne zneuzitie) na nom vidiet. Citi sa $pinavé, zneuctené, vinné.

1.4 Zanedbavanie

Ide o pasivnu formu nasilia, kedy rodi¢ neuspokojuje aspon zakladné teles-
né potreby v nevyhnutnej nadvéiznosti na psychické a socialne potreby. J. Du-
novsky (1995) v tejto suvislosti hovori o neorganickych pri¢inach poruchy
vyvinu dietata, spdsobenych neposkytnutim dostatoc¢nej vyzivy tak zo stran-
ky kvalitativnej, ako aj kvantitativnej. Ide o tzv. nutri¢ny variant syndrému
tyraného dietata. Okrem toho sem patri i zanedbanie liecebnej starostlivos-
ti (udavaju sa pripady nepodavania predpisaného theophinu mladému ast-
matikovi alebo inzulinu diabetickému dietatu), nedostatky pristresia a odevu
a v neposlednej miere psychické zanedbanie (o je vlastne pasivna forma psy-
chického tyrania, o ktorom sme uz pisali).
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Zanedbavanie je kategoria ublizovania, ktort zdravotna komisia Rady Eu-
répy charakterizuje nasledovne: ,,Zanedbdvanie je akykolvek nedostatok sta-
rostlivosti, ktory sposobuje vaznu ujmu vyvoju dietata alebo dieta ohrozuje. Te-
lesné zanedbanie je ponimané ako neuspokojovanie telesnych potrieb dietata.
To zahriiuje neposkytovanie primeranej vyZivy, oblecenia, pristresia, zdravot-
nej starostlivosti a ochrany pred zlom. Citové zanedbdvanie je neuspokojova-
nie citovych potrieb dietata, a to pokial sa tyka ndklonnosti i pocitu dietata, Ze

niekam patri.“ (In: Pothe, P. 1996, s. 36) Zanedbanim dietata teda rozumieme
situdciu, ked je vazne ohrozeny jeho telesny a dusevny rozvoj.

Zanedbavanie sa casto spdja s fyzickym nasilim. O. Matousek (1993, s. 87)
tvrdi: ,Pokial sa rodic sprava tak agresivne ako aj nevsimavo, povaZuje sa za
zdvaznejsi problém nevsimavost, i ked na prvy pohlad sii deti viac ohrozené ro-
dicovou agresivitou. Porovndvanie tyranych a zanedbdvanych deti vsak ukdze,
Ze zanedbdvané deti prosperujui horsie.“

Hoci agresivny rodi¢ spdsobi neprimeranym trestom dietatu traz (a nieke-
dy aj smrt), este stale je pre dieta interakénym partnerom, este stdle na die-
ta reaguje a moze byt pren v niecom prijatelny. Tyrané deti maju sice urcité
psychické problémy, ale mentdlne byvajti na rovnakej urovni ako ich roves-
nici. Zanedbavané dieta, ktoré akoby pre rodic¢ov neexistovalo, ma tazsiu si-
tudciu, lebo je vystavené samote ¢i osamelosti. Obycajne vyrasta v jednodu-
chom, primitivhom prostredi, s nedostato¢nou hygienou, bez vhodnych vzo-
rov vyspelého spravania. Nema dost podnetov k rozvijaniu svojho intelektu,
redi, socidlneho spravanie a pod.

Odhliadnuc od krajnych pripadov zanedbavania, ked je dieta izolované od
Tudskej spolo¢nosti a od pripadov, ked je zanedbanie désledkom hmotnej
nudze rodiny, mozeme v nasom prostredi hovorit predovsetkym o psychic-
kom zanedbavani — neuspokojovani psychickych potrieb dietata, ktoré vedie
k psychickej deprivacii. V poslednom obdobi sa ¢oraz viac hovori o psychic-
kom zanedbavani deti rodi¢mi pracovne exponovanymi ¢i preferujicimi iné
hodnoty, ako st rodina a deti.
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1.5 Zvlastne formy syndromu CAN

Medzi zvlastne formy syndrému CAN patria: systémové, organizované a ri-
tudlne tyranie a zneuzivanie a Miinchhansenov syndrém v zastupeni.
Systémové tyranie (druhotné zneuzivanie a poniZovanie) J. Dunovsky (1995,
s. 97) definuje: ,,V sulade s definiciami syndrému CAN, ktoré s siiéastou ma-
teridlu Rady Eurdpy, je tdto forma tyrania spésobend systémom, ktory bol zalo-
Zeny na pomoc a ochranu deti a ich rodin.“

Ide v podstate o to, ze dieta je takymto systémom vdaka necitlivym zasa-
hom poskodzované. Prikladom je automatické odobratie dietata z rodiny, bez
predchadzajucej sandcie, ¢i nedostato¢na a zla starostlivost o deti v $kolach,
detskych domovoch; upieranie prava na informacie a podobne. Patria sem
i necitlivé a opakované vysetrovania dietata jednotlivymi participujucimi in-
$titticiami, ktoré mu neustéle pripominaju traumatizujici zazitok, spochyb-
novanie jeho vypovede vyvolava pocit viny, hanby a zmitenosti (najma pri
pohlavnom zneuziti dietata). Po traume, poraneni alebo zneuziti dietata na-
sleduje toto druhotné tyranie prave tymi, ktori by mali dieta chranit. Systé-
mové tyranie ¢i zneuzivanie sa oznacuje aj ako druhotné ublizovanie (sekun-
darna viktimizacia). (Dunovsky, J. 1995)

Organizované zneuZivanie deti — ide najmi o organizované sexudlne zne-
uzivanie deti - detsku prostiticiu, pornografiu, sexualnu turistiku. MéZzeme
ho spolu s La Fontainovou charakterizovat (In: Dunovsky, J. 1995, s. 99) ako
»zheuzitie mnohych pdchatelov, ktori sa spdjajii na dosiahnutie tohto ciela.“
Prioritnym motivom organizovaného zneuzivania deti je ¢asto najma financ-
ny zisk.

Ritudlne zneuZivanie — tento typ zneuzitia mozeme povazovat za najpodi-
vuhodnejsi a najneobvyklejsi. Pre objasnenie tejto formy si pomdzme defini-
ciou McFadyena (In: Dunovsky 1995, 5.102), ktory chape ritualne zneuziva-
nie ako ,,fyzické, psychické alebo sexudlne ublizovanie dietatu spojené s opako-
vanymi aktivitami (ritudlmi), ktorych ticelom ¢i zmyslom je spojit toto zneuzi-
tie s ndboZenskym, magickym alebo nadprirodzenym kontextom.“ Najcastejsie
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sa ritudlne zneuzivanie spaja s kultami a sektami, pricom najcastejsie pripa-
dy boli zaznamenané v spojitosti so satanistami. Podla Johna Meneyho (In:
Dunovsky, J.; Trojan, O.; Weiss, P.; 1997) bolo koncom 80-tych rokov obvi-
nenych 100 Americ¢anov z ritudlneho sexudlneho zneuzivania deti, z toho 50
ich bolo usvedc¢enych.

Miinchhansenov syndrom by proxy (v zastupeni) — ide o pripady, ked si ro-
di¢ia okrem umyselnych otrdv liekmi vymyslaja u deti aj rézne priznaky
a choroby, prip. ich ,vyrabaju’ t. j. umelo pripravuju tak, aby dieta bolo kvo-
li nim vySetrované a lieCené. Jones (In: Dunovsky, J. 1995) charakterizuje
mechanizmus Miinchhansenovho syndrému v zastupeni ako rodic¢ovska
»vyrobnu® patologickych priznakov, poskodzovania vzoriek krvi, mocu ap.,
aby vyzneli chorobne. Miinchhansenov syndrém je pomenovany po baréno-
vi Prasilovi - von Miinchhansenovi. Kvazi pacienti si vymyslali najroznej-
$ie choroby a priznaky. V pripade deti bol termin doplneny slovom ,v zastu-
peni“ — vzhladom na rodicov, ktori zvelicovali a predstierali choroby svojich
deti. Spomedzi véetkych foriem syndromu CAN je tento najmenej preskiima-
ny a azda (aspon z nasho pohladu) najnepochopitelnejsi. Motivom rodicov
byva snaha upttat pozornost na seba ako na starostlivého rodica ¢i tazba po-
hybovat sa v nemocni¢nom prostredi.
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2/ Pedagogické diagnostikovanie syndromu CAN

Dieta vyrastajuce v prostredi, kde je tyrané, musi celit obrovskym problé-
mom adaptacie. Musi najst cestu, ako si zachovat pocit dévery k nedovery-
hodnym ludom, ako ndjst pocit bezpecia v neistej situdcii, zvladat situaciu,
ktora je hrozivo nepredvidatelnd, ako ndjst silu v situacii bezmocnosti. Tyra-
né dieta musi kompenzovat nedostatky starostlivosti a ochrany zo strany do-
spelych. J. Hermannova tvrdi, Ze tak robi za pomoci jediného prostriedku,
ktory ma k dispozicii - systém psychickej obrany. Tento systém u deti este nie
je uplne rozvinuty. Patologické prostredie, v ktorom vyrastaja véak podnecu-
je vyvoj mimoriadnych schopnosti — kreativnych i de$truktivnych, podporu-
je vyvoj abnormalnych stavov vedomia. Tieto zmenené stavy vedomia vedu
ku vzniku mnozstva somatickych i psychickych symptomov, ktoré zakryvaju
i odhalujt svoj povod. ,, Hovoria maskovanym jazykom tajomstiev prilis hroz-
nych na to, aby sa dali vyjadrit slovami.“ (Hermannova, J. 1999, s. 44)

Symptémy v spravani deti, ktorym je ubliZované, sa navzajom podstatne ne-
odliSuju a Casto sa prelinaju. Su rovnako mnohotvarne ako formy pachaného
nasilia a u roznych deti sa mozu prejavovat v roznych, ¢asto v protikladnych
podobach. Je nutné venovat jednotlivym prejavom dietata nalezita pozor-
nost, pretoze toto spravanie modzeme povazovat za akési podvedomé volanie
o pomoc. Uvadzané symptomy, ktoré sa prejavuju v spravani tyranych, zne-
uzivanych a zanedbavanych deti, povazujeme za skryté, nepriame. Naznacili
sme ich v predchddzajucej casti.

Telesné tyranie:
« nechut dietata hovorit o svojich poraneniach; strach so styku s rodi¢mi,

nechut ist domov; sklony k sebatryzneniu (vytrhavanie si vlasov, $krabanie,
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buchanie hlavou a pod.); odmietavé a provokujuce spravanie, agresia; apatia,
nadmerna poslusnost, plachost, depresia; strach z lekarskej pomoci alebo za-
kroku; neochota odhalovat telo (napriklad pri prezliekani na hodiny telesnej
vychovy); zneuzivanie drog a pod.

Citové tyranie:

o neurotické spravanie sa; poruchy spanku, prijimania potravy; pomoco-
vanie (enuréza), neudrzanie stolice (enkopréza); pokusy o samovrazdu; po-
ruchy reci; pasivne spravanie sa; nasilné spravanie sa; uteky z domu; uzivanie
drog; psychosomatickeé reakcie (bolesti brucha, hlavy, zvracanie, horucky) ap.

Zanedbdvanie:

« vyvinové zaostavanie vo vahe, velkosti, podvyziva; mala schopnost kon-
centracie; nedostatocné vyuzivanie rozumovych schopnosti; zaostavanie psy-
chosocialneho vyvinu; redukovand re¢ a nedostato¢né komunika¢né schop-
nosti; potulovanie sa deti, kradeze; spravanie voci cudzim osobam bez odstu-
pu, neprimerana socializdcia; emocna plochost, egocentrizmus, nedoverci-
vost, hostilita; zaskolactvo a pod.

Sexudlne zneuzivanie:

o sexudlne vyzyvavé spravanie sa, sexualne ttoky na okolie, promiskuitné
spravanie sa, neprimerana masturbdcia; depresia az apatia; podrazdenost, ag-
resia; no¢né mory; pomocovanie; pocity viny, hanby; prehnané udrzovanie
telesnej hygieny (neustale sprchovanie sa, prilisné drhnutie pokozky, pouzi-
vanie ,drastickych® Cistiacich prostriedkov ap.); poruchy prijmu potravy;
sklony k samovrazde; strach ¢i odpor k ur¢itym ludom; zlyhavanie v $kole;
uteky z domu; odmietanie komunikacie; sebadestrukéné spravanie sa; uzi-
vanie drog; maju pri sebe peniaze, rozne darceky a pod.; hysterické zachvaty;
psychosomatické reakcie.

Z mnozstva diagnostickych néstrojov, ktoré maju k dispozicii predovsetkym
psycholégovia zdorazinujeme najma tie, ktoré su $pecifické a vyuzitelné v od-

halovani CAN syndrému, a podla ktorych by mal ziskat prehlad a lepsiu
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orientaciu aj ucitel. Ide predovsetkym o diagnostické metddy — pozorovanie,
diagnosticky rozhovor, projektivne a vytvarné techniky - kresba, asocia-
cie, inscena¢né metody, ktoré sa vhodne a podla potreby kombinuju a do-
plnaju. Specifickymi prostriedkami, ktoré mozno vyuzit pri diagnostikova-
ni sexualneho zneuzivania s anatomické babiky. Tie sa pouzivaju najma pri
malych detoch, ktoré maju tazkosti s verbalizovanim prezitého. Pri diagnos-
tikovani sa pouziva set Styroch babik, pricom dve predstavuji dospelé oso-
by, muza a Zenu a dve su deti. Tieto $pecialne babiky maju znazornené vietky
telesné otvory vratane pohlavnych znakov. Vyuzivaju sa najmé ako prostrie-
dok na otvorenie ¢i ulahc¢enie komunikacie s obetami sexudlneho nasilia. Su
ucinné nielen pri malych detoch s nedostato¢nou slovnou zasobou, ale aj pri
tych obetiach, ktoré nedokazu ¢i nechct hovorit o prezitej traume zo psychic-
kych dovodov.

Praca s anatomickymi babikami pomaha externalizovat zazitky dietata. Dieta
si pri manipuldcii a hrou s nimi ,,odZije” traumaticky zazitok a diagnostik ma
moznost pomerne presne zistit, o sa dietatu stalo. Obdoba je vyuzivanie ba-
bik Jdja a Pdja pri vypocuvani policiou. Vhodné je aj aplikovat techniku para-
lelnych pribehov, pri ktorych sa pouzivaji malé hracky - postavicky ludi ale-
bo zvierat. Prostrednictvom réznych pribehov deti moézu samy rozpravat svoj
vlastny pribeh. E$te mensi pocit ohrozenia dietata dosiahneme, ak hovorime
o jeho probléme ako o probléme niekoho iného, teda v tretej osobe.

2.1 Diagnosticky rozhovor

Pri diagnostickom rozhovore je nevyhnutné zohladnit individualne rozdiely
dietata, ktoré vyplyvaju z jeho veku a stupna psychosocialneho vyvoja.

P. Péthe (In: Weiss, P. a kol. 2000) odporuca hovorit s dietatom pomaly, s dlh-
$imi pauzami, v jednoduchych vetach. To, ¢o potrebujeme zdoraznit, zopa-
kujeme. U malych deti okolo 3 rokov je pripustné pouzivat zdrobneniny, nie
vsak $uslanie. Je nutné sa prispdsobit jazyku dietata a pouzivat jeho slovnik.
Najma pokial ide o pomenovavanie pohlavnych organov. Tu nie je namies-
te ziadny ostych ani moralizovanie. Je nepripustné pouzivat pojmy, ktorym
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dieta nie vzdy rozumie a ktoré samo nepouziva, pripadne opravovat jeho ter-
minolégiu odbornymi nazvami. Je preto nutné poznat, ako dieta pomenova-
va jednotlivé casti tela (napr. pozri techniku Na co fo je) a s tymito nazvami
pracovat. Najcastejsie detské vyrazy na pohlavné organy su: cikulka, $usurka,
¢uracik, pisulka, cikacik a pod. Treba respektovat a pouzivat akékolvek slo-
vo, ktoré dieta v tejto suvislosti pouzije. U deti na konci batolenia a zaciatku
predskolského veku je typicky nérast pozorovacich schopnosti, pozornosti
a predstavivosti, rast paméatovych schopnosti viazanych predovsetkym na ci-
tové prezivanie. Svoje skusenosti premietajt hlavne do hry.

S rozvojom skusenosti je neodmyslitelne spojené myslenie — porovnavanie,
zovSeobecnovanie, triedenie (v prepojeni na nazorné situacie). S tym suvisi
schopnost dietata vyjadrit svoje priania, komentovat veci a javy okolo seba,
upozornovat, teda veci komunikovat.

Ako uvadza Péthe (In: Weiss, P. 2000, s. 107) ,,pokial vyuZijeme pri kontak-
te s dietatom vsetky tieto znalosti, potom vieme, Ze deti na konci batoliaceho
obdobia by kresbu rodiny z pochopitelnych dovodov nezvlddli, a tak mézeme
k nadviazaniu kontaktu a uvolneniu pouzit terapeutické hracky. Zaciname vol-
nou hrou, pocas ktorej dieta pozorujeme, testujeme si jeho schopnosti reagovat
na nase poziadavky a vsimame si najmd recovy prejav. Pozvolna sa stavame ak-
tivnejsi a tdto uivodnd Cast vrcholi poZiadavkou na zostavenie rodiny z figiirok
a pomenovanie jednotlivych clenov rodiny.“ V dalsom vyvojovom obdobi, t. j.
u deti predskolského veku, je uz komunikacia na ovela vyssej Grovni, ale aj tu
sa vSak rozhovor zvycajne zacina pozvolna a citlivo.

2.2 Analyza detskej kresby

Najcastejsie vyuzivanou kontaktovou a uvolnovacou metédou je kresba rodi-
ny. Kresba rodiny mé okrem uvedenych kvalit aj mimoriadnu hodnotu v poz-
navani rodinnej klimy a prezivania dietata. Vdaka nej mozeme zistit, koho
dieta do rodiny pocita, aké st v nej vztahy, ako sa v nej dieta citi. Kresba, hra
a iné zazitkové aktivity umoznuju nenasilné a netraumatizujuce otvorenie
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problému dietata, ktoré sa prostrednictvom nich uvolni a dokaze ventilovat
a hovorit o prezitom nasili. Psycholog tak moze prejst k samotnému jadru di-
agnostikovania pomocou diagnostického rozhovoru (aj ked pre uplnost treba
dodat, ze prvky a principy diagnosticko-terapeutického rozhovoru sa preli-
naju i predchadzajucimi aktivitami diagnostika). Rozhovor s dietatom sa ma
odohravat podla P. P6theho (In: Weiss, P. 2000, s. 107) s re$pektovanim pev-
ne stanovenych pravidiel - pouzivat jednoduché, zrozumitelné slova; vyhybat
sa vetam obsahujucim niekolko myslienok ¢i navrhov; vyhybat sa zaporom
a nadmernému pouzivaniu zamen; vyjasnit si s dietatom nazvy intimnych
Casti tela; nemenit jazyk dietata; vyhybat sa pouzivaniu navadzajucich otazok;
pouzivat otazky s otvorenym koncom; vyhybat sa subjektivnemu hodnoteniu
udalosti a odsudzovaniu péachatela.

Moznost vyuzit pri takomto diagnostikovani jednosmerné zrkadlo a sti¢asne
nahravanie na videozaznam ma nesmiernu hodnotu. Umoznuje chranit die-
ta pred pritomnostou dal$ich osob, ¢o posobi na dieta stresujiico a ohrozu-
juco; da sa takto predist a zabranit pripadnému dalSiemu vypocavaniu die-
tata zo strany kriminalistov, socidlnych pracovnikov, sudcov a pod. Zial prax
U nés je edte stdle v tomto smere jednoznaéne nevyhovujtica. Casté a opako-
vané diagnostické vySetrovanie je pre dieta natolko frustrujuce, Ze ¢asto svoju
vypoved odvolava. Takyto necitlivy postup zo strany zainteresovanych a par-
ticipujucich (pozri sekundarna viktimizacia alebo systémové tyranie) je u nas
stéle realizovany a to aj, alebo mozno najmai kvdli nevyhovujtcej legislative.

Optimalny model pre dieta je, ak je vySetrované iba jednym odbornikom.
Jeho diagnostickl pracu moézu za jednosmernym zrkadlom sledovat vsetci
ostatni ucastnici podielajici sa na rieSeni konkrétneho pripadu - vysetrova-
tel, socialny pracovnik, prokurator, ¢i sudca a pod. Spolu s videozdznamom
a protokolom vyhotovenym z diagnostického stretnutia by mali tieto uda-
je stacit na dal$ie postupy pri rieseni. Teda dieta by nemalo byt dalej vypocu-
vané vysetrovatelom, ani vypovedat na sude a podobne. Aspon v pripadoch,
ked to skuto¢ne nie je nevyhnutné. Minimalizovali by sme tak dalsie utrpe-
nie dietata.
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Castou ,,$tartovacou” ale zaroven i hodnotnou diagnostickou technikou, kto-
rt psycholég moze vyuzit, je kresba rodiny. Instrukcia podavana dietatu nie
je jednotna, hoci jej odlisnosti nie su vyrazné a zasadné. Matéjcek a Stroh-
bachové (In: Ri¢an, P, Krej¢irova, D. 1999, s. 329) uvadzaju, ze sa v klinic-
kej praxi vzilo nasledovné zadanie: ,,Nakresli obrdzok, ktory by vyjadroval Zi-
vot celej vasej rodiny!“ pricom podotyka, Ze malym detom, treba instrukciu
eSte zjednodusit. Na kresbu treba dietatu dat papier formatu A4 a obyc¢ajnu
ceruzku.

Ric¢an, Krejéirova (1999, s. 329) to vysvetluja tym, Ze ,.deti sice rady kreslia
pastelkami, volba farieb vSak vicsinou neprindsa nové informdcie a naopak,
odvddza pozornost od ndmetu kresby.“S ich nazorom si dovolime polemizo-
vat, najmé pokial uznavame a respektujeme symboliku jednotlivych farieb
(pozri nizsie). V tom pripade je podla nas vyuzitie farieb prinosné a mno-
hé dokresluje, ¢i aspon naznacuje. J. Pogady, A. Nociar, ]J. Mecif, D. Janoto-
va (1993) odportca nasledovnu instrukciu: ,,Sadni si, pozri sa na biely papier,
ktory mds pred sebou, upokoj a zamysli sa. Premyslaj o typickej scéne z vasej ro-
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diny a namaluj ju. Kresba nemusi byt zloZitd, pouzi farby, aké chces.

R. Davido (2001, s. 60) pontika moznost zadania dvoch instrukcii: ,, Dieta do-
stane prvy papier 21 x 29,7 cm a zadanie nakreslit ,,rodinu“ bez akéhokolvek
spresnenia. Potom ho testujiici poZiada, aby na druhy papier nakreslilo ,,svo-
ju rodinu®. Pritom predpoklada, Ze na prvom obrazku dieta znazorni idealnu
rodinu a na druhom svoju, realnu. Tak mame moznost dozvediet sa o zelani
dietata — ako by jeho skuto¢na rodina mala vyzerat. J. Sickova-Fabrici (2002,
s. 107) opisuje kresbu zacarovanej rodiny, podobne ako Matéjcek a Strohba-
chova (In: Ri¢an, P, Krejéirova, D.) instrukciou: ,Nakresli svoju rodinu, ako
keby prisiel kiizelnik a kazdého z vds zacaroval do zvierata, ktorému najlepsie
zodpovedd.“ V podstate nie su medzi uvedenymi instrukciami zasadné roz-
diely. Dolezité vsak je, uvedomit si zakladné hladiska:

o Ktoré osoby su nakreslené a ktoré nie?

« Aka bola postupnost pri kresleni jednotlivych os6b?

oV akej situdcii je rodina zobrazena?

o Aka je proporcionalita postav?
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o Aké je vyuzitie plochy?

« AKkd je farebnost?

o Ktorému ¢lenovi rodiny dieta priradilo aké zviera?

« Nevyhnutné je v§imat si neverbalne prejavy dietata pocas kresby.

« Po dokonceni prace je dolezité nechat dietatu priestor interpretovat svo-
ju kresbu.

Rovnako ako kresbu rodiny ¢i kresbu zacarovanej rodiny moze psycholog
pri diagnostikovani syndrému CAN vyuzit aj kresbu postavy, Body test ima-
ge, kresbu domu, stromu a pod. Volba vzdy zavisi od situacie a predovietkym
osobitosti dietata, s ktorym psycholog pracuje.

Kresbou postavy sa zaoberala M. Machoverova (In: Ri¢an, P, Krejcirova, D.
1999), ktorej test Tudskej postavy pozostava z dvoch krokov. Najskor dieta
poziadame, aby nakreslilo [udsku postavu, pricom jej pohlavie blizsie nespe-
cifikujme. Potom dieta poziadame, aby nakreslilo postavu opacného pohla-
via v porovnani s prvym obrazkom. V nasledujucom rozhovore sa diagnos-
tik dietata pyta na nakreslent postavu: Akd je asi stara? Aké ma povolanie? Je
pekna? Kvoli comu sa lahko rozculi? Ktord je najlepsia a najhorsia Cast jej tela?
a pod. Na prvom obrazku vicsinou dieta kresli samo seba - teda ide prevaz-
ne o projekciu vlastného tela. Z tohto hladiska je vyznamné, ak dieta ako prvé
nakresli postavu iného pohlavia ako je ono samo alebo nepohlavnu. Uved-
me na tomto mieste aspon najcastejsie sa vyskytujicu symboliku poukazuju-
cu na moznu patoldgiu.

Vych4dzat budeme z poznatkov viacerych autorov J. Sickova-Fabrici (2002),
R. Davido (2001), P. Ri¢an (1997) a pod.

»Na zdiklade vyskumov kresieb zneuZivanych deti uvdadzajui terapeuti v USA
a Velkej Britdnie niektoré charakteristické atributy. Tieto znaky sii pritomné
i v kresbdch slovenskych deti, ktoré boli tyrané a zneuzivané... Archetypy ndsi-
lia sii totozné, ignorujii hranice, ako i kultiirne a ndrodnostné pozadie obeti.“
(Sickova-Fabrici 2002, s. 70)
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Varovné priznaky v kresbach a malbach tyranych a zneuzivanych deti pod-

[a autorky:

 kresba postavy s nohami od seba (pocit zranitelnosti);

o teld bez rik, ramien (neschopnost odolavat ndsiliu);

« postavy oblecené v sexy, vyzyvavych $atach;

o tvdre s (prehnane, vyrazne) dlhymi mihalnicamij

« hlavy bez tiel;

« teld bez spodnej Casti — ignorovanie spodnej Casti (odmietanie genitdlnych
oblasti);

« dezorganizacia casti tela (koncatiny nie sii tam, kde majii prirodzene byt);

« ohranicovanie, obkolesovanie postav (napriklad do rdmika, ,,bubliny“ -
uzavretie postavy);

 Casté pouzitie Cervenej a zelenej a inych komplementarnych farieb tam,
kde st neobvyklé (napr. cervené dvere, zdclony, dazd, zelend strecha);

« umelecky regres kresby;

o kruhy, kliny;

o srdcovité tvary;

o slzy, dazd, kvapky.

R. Davido (2001) uvadza tieto vyznamné symboly v kresbach:

o domu - prili§ maly dom, teda ak dieta nevyuziva celd plochu papiera,
dom s malymi oknami, pripadne okna tplne chybaja (poruchy afektivity, ne-
smelost, osamotenost) alebo naopak, ak dom zaplnuje cely papier, alebo ho
~presahuje® (symbol tuzby po laske, adaptdcii); dom odpudivého vzhladu
sved¢i o tom, ze dieta sa citi pod tlakom rodiny; osamely, nepripustny dom,
ktory nema dvere, je oploteny vysokym plotom, alebo k nemu nevedie cesta,
je znakom nezdaru a prehry;

o stromu - kazdé poskodenie kmena alebo vetiev je znamkou nejakej trau-
my v minulosti - ¢im vy$s$ie na kmeni sa nachddza, tym kratsia doba od nej
uplynula;

 zvierat — pes - jeho symbolicky vyznam nie je jednoznac¢ny - je to ver-
ny spolo¢nik ¢loveka, s ktorym sa mozno hrat, hladkat ho, ale da sa s nim
aj zle zaobchadzat bez toho, aby sa (obycajne) postavil na odpor (v kresbdch
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tyranych deti sa casto vyskytoval motiv psa a dietata na jednom rohu a v dru-
hom rohu zvysok rodiny, akoby sa dieta so psom identifikovalo); divoké Selmy,
krokodily a podobne - obvykle predstavujt obraz otca, ktorého sa dieta boji,
pritomnost akéhokolvek divokého ¢i krvila¢cného zvierata sved¢i o uzkost-
nych stavoch dietata;

o slnka - symbol otca dieta, ktoré md s otcom dobry vztah, kresli sinko
s vencom lacov, v opa¢nom pripade je slnko vyblednuté, ¢i schované za ho-
rou a pod., ak sa dieta otca boji, nakresli sinko agresivnou farbou (¢ervenou)
alebo farbou vyvolavajticou uzkost (¢ierna);

o vody - patri k Zenskym symbolom a obvykle predstavuje vsetko, ¢o sa
tyka zrodenia, prerusované ¢iary namalovaného dazda predstavuju symbol
uzkosti, rieka alebo inak zobrazena voda je ¢asto znazornovana u deti trpia-
cich enurézou, ale byva i znakom sexudlneho zneuzivania (dieta straca kon-
trolu nad vlastnym telom);

o lodky - mdze predstavovat tazbu po uniku, ¢i samote, podstatné je zistit,
kto podla dietata v lodke sedi, deti trpiace uzkostou ¢i prilisnou agresivitou
tvoria ¢asto vojenské lode, lode s obrovskymi kominmi (falicky symbol) kres-
lia deti, ktoré premyslaju o sexualnych otazkach;

« nosu - je ekvivalent falického symbolu - ak je zdeformovany, mozno usu-
dzovat o sexualnych problémoch dietata;

o ust — dieta, ktoré zabudne nakreslit svojim postavam usta, spravidla vy-
jadruje sexualne problémy alebo problémy vo vztahoch (napr. oidipovsky
komplex) ¢i malo laskavu a viidnu komunikéciu v rodine, otvorené tsta s vy-
cerenymi zubami predstavuju agresivitu a ak je nakresleny i jazyk, naznacuje
to nevyriesené sexualne problémy;

o ruky - ak chybaju alebo st zmrzacené ¢i ,,ukryté® napr. vo vreckach, na-
znacuje to sexualne ¢i socidlne problémy; ak dieta nakresli napr. otcovi prilis
velké ruky, moze to naznacovat, ze dieta je otcom bité;

o oblecenia - dieta ,,oblieka“ svoje postavy podla toho, aky k nim ma vztah,
ak seba nakresli v teplych $atach, je to zvyc¢ajne prejav citového chladu - to
znameng, ze dieta sa citi nemilované, deprimované, niektoré doplnky oble-
Cenia predstavuju falické symboly: kravata, fajka, $picaty klobuk, cigareta,
dazdnik, palicka a pod.
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o zmrzacenie postavy — je u¢innou zbranou k znevazeniu ¢loveka, ktoré-
ho pritomnost nie je Ziaduca, je neprijemnd, napr. dieta, ktoré ,,zabudne“ do-
kreslit ruky otcovi, je zrejme fyzicky trestané, typické je i vynechanie postavy,
s ktorou ma dieta konflikt, ¢i negativny vztah;

o kvetinky - st symbolom Zzenskosti, ale i sexuality — kreslia ich ¢asto deti
s nevyrieSenou sexualnou otazkou (pricom moze ist i o oidipovsky komplex);
o Spicaté tvary — maju falicky vyznam.

P. Ric¢an, D. Krej¢irova (1997) uvadzaji pozorovania M. Vagnerovej, ktora od-
poruca viimat si tieto symboly:

o velkost postavy — prili§ mald postava je typicka pre tzkostné deti s pocit-
mi neistoty, neurotickymi ¢rtami;

o kvalita ¢iar - slabé, neisté, prerusované ciary, tienovanie, opravovanie, gu-
movanie su prejavom uzkosti, depresie, vnitorného napitia, neistoty;

» nedostato¢né alebo chybné spojenie jednotlivych casti tela — poruchy se-
baponatia, vlastnej telesnej integrity;

o vynechanie podstatnych casti tela — typické pre deti bezmocné, bezrad-
né, inhibované;

o ndpadné detaily na tvari ¢i postave — neadekvatny vztah k vlastnému telu,
citova nerovnovéaha a pod.;

o ruky a ramend - kratke alebo deformované mézu byt odrazom neistoty,
strachu, bezmocnostou, manipulovatelnostou, nadmerne velké ruky a rame-
na mozu byt vyjadrenim tizby po agresivnhom prejave;

» nohy - su symbolom rovnovéahy a opory tela, preto ak chybaju, alebo st
deformované, mdze to znamenat neistotu, nezakotvenost, problémy so stabi-
litou v Zivotnej roli; to isté plati i na Sikmo nakreslent postavu;

o ,oblecenie“ postavy - je odrazom socialnej konformity, prijatia.

Sramova (2004) podrobila kvantifikdcii indik4torov tyrania a zneuzivania 34
znakov, ktoré su az na 2 znaky totozné s Whitney-Peterson-Hardinovym tes-
tom. Doplnila ich o extenziu, dlhé paze a nohy, pilovité, vycerené zuby. Da-
lej uvadza - explicitne zndzornené genitalie, zakryté genitalie, vynechané ge-
nitalne partie, prikresleny alebo zdorazneny pupok, ohranicenie, dokreslené
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ovocné stromy, postava opacného pohlavia; mald postava, tiennovanie tvare,
zlé napojenie Casti tela, vyrazna asymetria koncatin (distorzia), odrezané ale-
bo skratené, pripadne skryté ruky, vynechané koncatiny (ruky a nohy), velké
ruky, naklonena postava o 15° od vertikaly, zdoraznené genitalie, pasik/pas,
nohy pevne pritisnuté k sebe, priehladnost postavy, duha, motyle, srdiecka,
poletujuice vtaky, ,x“ na astiach tela, rozmazana tvar, tienovanie tela, zdoraz-
neny nos, zddraznené vlasy, zdéraznené tsta do ,,0%; Sarkany, balony, odreza-
ny pas, vynechany trup.

Zaroven je dolezité si vsimat umiestnenie kresby, teda jej vyvazenost, vyuzi-
tie plochy, velkost postav, ale i to, ako dieta kresli, teda ako postupuje, ¢im za-
¢ina kreslit postavu, ktoré postavy kresli ako prvé, ktoré ,,zabudne® nakreslit
napr. v kresbe rodiny a pod.

Rovnako vystizna je i symbolika farieb. Vychddzame z diel Sickova-Fabrici
(2002) a Davido (2001). Autori sa v mnohych symboloch zhoduju, v niekto-
rych sa dopliiaju. Nie st medzi nimi Ziadne antagonistické tvrdenia:
 biela farba - symbolizuje ¢istotu, nevinnost, jasnost i naivitu, ale je aj far-
bou sterility a kapitulacie, plodnosti i smrti; z nasho pohladu je pozoruhod-
né vyuzivanie bielej farby na biely papier, co mozeme interpretovat ako potla-
¢ovanie, ukryvanie niecoho vo vnutri alebo nechut prijimat pocity tela (napr.
u tyranych a zneuzivanych deti);

 (Cierna farba - je farbou temna, smutku, asketizmu - jej pouzivanie detmi
zvycajne signalizuje preziti traumu, depresiu, citovu zataz;

o Cervena farba - je symbolom vitality, Zivota, sily, energie — ¢asto ju vyuzi-
vaju deti agresivne, ale i hyperaktivne, v mladSom veku ju s oblubou pouzi-
vaju vietky deti;

o ruzova farba - je jemnejsou kvalitou ¢ervenej, symbolizuje lasku, ale i ne-
zrelost, naivitu — v kombinacii s ¢iernou farbou moze signalizovat negativne
pocity o sebe samom, vyskytuje sa napr. u sexualne zneuzivanych deti;

« modra farba - je farbou vody i neba, konzervativizmu a povinnosti, ale
i farbou matky (asocidcia s plodovou vodou, symbol Madony v modrom
plasti), na diagnostikovanie je modra vyznamna najmad, ak je pouzita na ne-
vhodnych, resp. neobvyklych miestach (napr. modra ruka otca alebo mamy
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moze symbolizovat prezivanie traumy v rodine v podobe fyzickych trestov
a pod.) jej vyrazné pouzivanie poukazuje na prehnant sebakontrolu;

o 7lta farba - je podporujucou, stimulujicou farbou dusevnej kapacity ¢lo-
veka, jej odmietanie moze signalizovat neochotu alebo neschopnost ponorit
sa do seba; niekedy ukazuje na velka zavislost dietata od dospelého;

o zelena farba — podporuje nervovy systém, pdsobi upokojujico, symboli-
zuje nadej a pokoj, je to farba Iudi so silnym socidlnym citenim, vyznamna je
na nade skimanie v kombindcii s ¢ervenou a najmai v bizarnych kombinaci-
ach (napr. cerveny dom a zelena strecha, cerveno-zeleny dazd a pod.), ktoré
su typické pre deti tyrané a sexudlne zneuzivané;

o Seda farba - pouzivaju deti, ktoré prezili traumu, ¢i trpia depresiou;

o hneda farba - je farba zeme, pokory, asketizmu, je to farba Iudi stojacich
pevne na zemi (hneda uzemnuje), zodpovednych, ale aj depresivnych, odra-
za nevhodnu rodinnu a socialnu adaptovanost dietata a jeho rézne konflikty;
 fialova farba - je farbou spiritudlnou, je symbolom smutku a utrpenia,
priznakom nepokoja a problémov s adaptaciou;

« oranzova farba - je farba skombinovand z cervenej a zltej a teda je i kom-
bindciou ich symboliky - Zivotnej energie a intelektu.

Diagnostikovanie tyranych, zneuzivanych a zanedbavanych oséb pomocou
analyzy ich kresby nie je vonkoncom také jednoduché, ako by sa mohlo na
prvy pohlad zdat. Uvedené symboly nemozno $ablonovito pouzivat a na za-
klade ich vyskytu v detskom produkte jednoznacne a stopercentne tvrdit, ze
dietatu je ublizované. Autori, ktori sa zaoberaju touto problematikou, upo-
zornuju na fakt, ze tieto varovné signaly sa maju objavovat vo viacerych kres-
bach. Je dolezité pozorne si v§imat dieta v procese tvorby, pozorovat i jeho
neverbalne prejavy, ktoré st odrazom jeho prezivania.

Rovnako je dolezité s dietatom jeho vytvor rozobrat — porozpravat sa s dieta-
tom, ¢o nakreslilo, ktora postava koho predstavuje a podobne. Je chybou robit
unahlené zavery, pretoze kresba dietata moze byt ovplyvnend najroznejsimi
zazitkami a skisenostami. Napriklad v kresbe zacarovanej rodiny moze otca
znazornit ako rozzureného leva, ¢o by v nas mohlo rozsvietit svetielko ostra-
zitosti, ale po naslednom rozhovore mozeme zistit, ze dieta nie je ovplyvnené
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negativnym zazitkom s ,reviicim® a hroznym otcom, ale rozpravkou, ktora
videlo, ¢i navitevou v ZOO. Odbornici v danej problematike (napr. J. Sicko-
va, M. Vagnerova ap.) odporucaju, analyzovat a interpretovat podla moznos-
ti viaceré vytvory dietata a pokial mozno z rozneho obdobia. My k tomu pri-
davame, ze je vhodné i kombinovat viaceré techniky vytvarného prejavu, teda
vyuzivat nielen kresbu, ale aj malbu, kolaze, modelovanie a pod. Zaroven pri-
pominame, Ze na solidne diagnostikovanie detskej kresby je nevyhnutné mat
odborné znalosti a skisenosti.

Uvedomujeme si, ze je to predovsetkym v kompetencii psycholdgov a tato
ich doménu nespochybiuje ani nase tvrdenie, ze orientacnu, ale zaroven i vy-
povednt hodnotu by mala mat detska kresba i pre ucitela.

Pedagog nemusi byt expert v tejto oblasti, ale je nevyhnutné obohatit jeho
pracu i o tuto kompetenciu.
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3/ Miesto a uloha ucitela pri detekcii syndrému CAN

Zo skusenosti s pracou s detmi so syndromom CAN vieme, ze ak maju deti
»problém“ doma, hladaju spriaznenu osobu prevazne v radoch ucitelov. Naj-
mi deti materskych a zdkladnych §kol (predovsetkym 1. stupeni ZS) povazu-
ju ucitela za doveryhodnt osobu, ktorej sa zdoveria, alebo st ochotné sa zdo-
verit v pripade ohrozenia.

Vyskumna sonda Filadelfiovej a Gurana (In: VI¢ckova, M. 2001) potvrdzuje,
ze ucitelia s najcastejsie prvymi osobami, ktoré signalizuju pritomnost ty-
rania dietata v rodine. A to napriek tomu, ze podla nasich skusenosti mnohi
ucitelia nie si dostato¢ne vyzbrojeni kompetenciami, ktoré na to nevyhnutne
potrebuju. K vyskytujicim sa pripadom syndréomu CAN pristupuju prevaz-
ne intuitivne a bez dokladnejsej odbornej pripravy. Absentuje priprava ucite-
la v oblasti detekcie a nasledného diagnostikovania tohto problému. U¢itelia
maju problém presne odlisit tyranie od ,,tvrdej ruky®, zanedbavanie od nizsej
materialnej drovne rodiny, sexudlne zneuzivanie od rodi¢ovského laskania
a maznania. Ich neistota, a nielen ich, prameni z velmi nejasnych hranic
a pravidiel. Ucitel ¢asto nevie ako presne postupovat pri podozreni, ze dieta
je obetou nasilia. Nevie, ako jednotlivé formy syndrému CAN rozpoznat, ako
pracovat s dietatom, ako komunikovat s nim a jeho rodinou a ¢i vobec kon-
taktovat rodinu, na koho sa obrétit a podobne. Okrem tohto nedostatku ne-
smieme zatvarat o¢i ani pred neochotou ucitelov zaoberat sa tymto neprijem-
nym problémom. Vyzaduje si to skutocne vela fudskej odvahy a vole postavit
sa zoc¢i-voci zlu. Nie je totiz vynimocné, ak sa agresor sprava nasilne aj voci
osobe, ktora sa zastane obete. U¢itelia Zial maju svoje skusenosti nielen s na-
rastajucou agresiou deti, ale Zial aj ich rodi¢ov. Napriek vetkym prekazkam,
treba sa postavit za obete a chranit ich, ak st vystavené nebezpecenstvu. Ne-
smieme zabudat, ze zaujem dietata je prvorady.
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Krizové centrum Linky bezpeci vypracoval projekt Kaskada, ktory je sponzo-
rovany Ministerstvom zdravotnictva CR a ktorého cielom je vyskolit ucitelov
v detekcii a prevencii syndromu CAN (Halfarova, H. 1997). Nie je ndm zna-
me, ¢i bol podobny projekt realizovany u nas. Sme vsak hlboko presvedceni
o jeho naliehavej potrebe.

Ucitel ma v boji proti nasiliu pachanom na dietati prvoradé postavenie z nie-
kolkych dovodov. Po prvé — ucitel je s dietatom takmer v dennom styku nie-
kolko hodin a ma teda moznost pozorne sledovat osobnost dietata. Kedze je
s nim zvyc¢ajne v kontakte aj niekolko rokov, méze porovndvat jeho spravanie
sa. To je vyznamné najma vtedy, ak sa dieta stane obetou nasilia az v procese
vzdelavania, ucitel moze tak lahsie spozorovat negativne prejavy v jeho spra-
vani. Ale ak aj nie je mozné postrehnut nejakt nahlu zmenu v spravani sa,
dlhodobé pozorovanie dietata dava moznost ucitelovi v§imnut si aj tie symp-
tomy, ktoré nie s jednoznacne preukazatelné a identifikovatelné. Hovori-
me predovsetkym o nepriamych symptémoch, ktoré poukazuju na syndréom
CAN. I tie vSak mo6zu vnimavému ucitelovi signalizovat, ze s dietatom nie
je nieco v poriadku a podnietit ho v naslednom podrobnom pedagogickom
diagnostikovani. Prvoradou tlohou edukatora v tejto oblasti je uskuto¢nit
detekciu tyrania, zneuzivania a zanedbavania, po ktorej nasleduje pedago-
gické diagnostikovanie. Sucastou pedagogického diagnostikovania je aj hod-
notenie rodinného prostredia ziakov ako vyrazného determinanta vychov-
no-vzdelavacieho procesu. Jeho poznanie je nezastupitelné, ak chceme po-
znat osobnost dietata v celej jeho Sirke. Je vSeobecne zname, Ze rodina je za-
kladny ¢initel, ktory vyrazne ovplyviuje edukacné vysledky ziaka. Aj z toho
dovodu je potrebné, aby ucitel poznal a hodnotil, aké zdzemie rodina dietatu
poskytuje. Pritom si rodinu v§ima nielen z hladiska u¢ebnej pomoci ziakovi,
ale aj z emociondlneho a materidlneho zazemia. Ucitel ma dokladne poznat
rodinné podmienky svojho ziaka.

Z. Bako$ova (1994) ich klasifikuje na demografické, materialne, psychologic-
ké a kultirne podmienky:

demografické podmienky — velkost rodiny, zamestnanost rodic¢ov, charakter
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prace, vek rodicov. I ked dne$na rodina ma tendenciu byt 4-¢lennou, je sta-
le dost rodin s tromi, $tyrmi ba i piatimi detmi. Sama osebe este velkost rodi-
ny nemusi byt zdrojom problémov. Ak sa k tomu prida nezamestnanost, resp.
prili$na vytazenost rodicov, prip. nizky alebo, naopak, privysoky vek rodicov,
to uz vznika riziko vaznych problémov, ktoré mozu viest k ublizovaniu dieta-
tu vo vsetkych formach, o ktorych sme hovorili;

materidlne podmienky — prijmy, vydavky, spotreba, pocet zamestnanych
v rodine, pritomnost ¢lena so zdravotnym postihnutim. Vaznym problémom
v stcasnosti su v nasich rodinach finan¢né tazkosti. Podla Ndrodnej sprdavy
o politike mldadeze v Slovenskej republike (2005) az 30 % deti zije v rodinach
s vysokou mierou chudoby, pri¢om rizikové st hlavne netiplné rodiny (40 %)
aviacdetné rodiny (35 %). Velkym negativom je aj vysokd miera nezamestna-
nosti. V druhom polroku 2005 bola na trovni priblizne 11 - 12 % (www.em-
ployment.gov.sk). Pri¢om toto ¢islo zachytava evidovanych nezamestnanych.
D4 sa predpokladat, Ze ludi bez prace je viac, ako uvadzaju $tatistiky. Neza-
mestnanost je klucovy faktor pre nizku materidlnu uroven rodiny, pretoze
prijmy rodiny su minimalne. Stupnujuci sa stres, ktory je neodmyslitelnym
sprievodcom tychto rodin, vedie ¢asto k zanedbavaniu ¢i tyraniu dietata.
psychologické podmienky — atmosféra v rodine, vztahy medzi manzelmi, ro-
di¢mi a detmi, vztahy medzi detmi. Podstata problémov, ktoré vedu k nasil-
nému zaobchddzaniu s dietatom, vyplyva z narusenych vztahov medzi part-
nermi, netolerantnosti ¢i egoizmu jedného alebo oboch partnerov. I ked to
nie je pravidlom, su vztahy velmi ¢asto narusené uz v poc¢iatkoch manzelstva,
ked hlavhym dévodom jeho uzavretia je predmanzelské pocatie dietata. Ta-
kéto tzv. niitené manZelstvd st casto zdrojom napitia, rastiicej nespokojnosti,
frustracie a agresie. Rodinna klima a zauZzivana komunikacia v rodine su vy-
raznym ukazovatelom spokojnosti jej ¢lenov. Patolégiu v tejto oblasti pova-
zujeme za najrizikovejsi predpoklad nasilia;

kultirne podmienky — vzdelanie rodicov, spdsob Zivota rodiny, hodnoty, tra-
venie volného ¢asu, pedagogizacia rodinného prostredia. Hoci vyska dosiah-
nutého vzdelania nie je zaruka toho najspravnejsieho pristupu k dietatu, ne-
zvratnym faktom je, Ze najma rodicia, ktori dosiahli ¢asto len zdkladné vzde-
lanie, tvoria rizikovu skupinu rodicov, ktori tyraju alebo zanedbavaju svoje
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deti. Nezanedbatelny je aj sivis s moznostou zamestnania sa a tym i s ekono-
mickou situdciou rodiny, ako aj s uspokojenim vnutornych potrieb ¢loveka,
rodica. S dosiahnutym vzdelanim suvisi i celkova zivotna a kultirna droven,
konzumny alebo tvorivy sposob Zivota, vhimanie hodnét, vztah k okoliu, tra-
venie volného casu, preferovany vychovny $tyl. Z hladiska syndromu CAN
je najrizikovejsi autoritativny a neddsledny vychovny $tyl. Potencialne riziko
predstavuje i perfekcionistickd, kuratelskd a dvojkolajna vychova.

Poznanie rodinnych podmienok zohrava kluc¢ovu ulohu pri diagnostikova-
ni dietata so syndromom CAN. Metddy, ktoré ucitel moze v procese detek-
cie a nasledného diagnostikovania vyuzivat, su analogické s ostatnymi od-
bormi participujucimi na rieSeni problému tyraného dietata. Je totiz zrejmé,
ze vietky vedy o ¢loveku st ,,inSpirované® diagnostikovanim v medicine. U¢i-
tel sa moze spolahnut nielen na pozorovanie, rozhovor, dotaznik a rozne tes-
ty, analyzu produktov detskej ¢innosti, ale ma moznost vyuzit aj projektivne
meto6dy (asocidcie, kresba ap). Edukatori, najmé v materskych, zakladnych,
ale i strednych $kolach, maja vyznamné moznosti v detekcii syndromu CAN.
Stvisi to s mnozstvom casu, ktoré s detmi travia, s pozitivnymi vztahmi me-
dzi ucitelom a dietatom, ale i s pedagogicko-psychologickymi kompetencia-
mi ucitela, ktoré ho pozdvihuju z laickej na odbornu uroven. Napriek tomu
ucitel este stéle nie je dostato¢ne pripraveny na tuto pracu. Ich priprava musi
byt systematickd uz v ¢ase ziskavania pedagogickej kvalifikacie a doplnovana
v praxi. Preto sa snazime ponuknut uc¢itefom metodiku, ktora by im celt ob-
last syndromu CAN priblizila a pracu v detekcii a diagnostike ulah¢ila.

Prirodzenym predpokladom erudovaného pristupu ucitelov k tejto téme je
poznanie problematiky, jednotlivych foriem, spésobov a prejavov tyrania,
zneuzivania a zanedbavania, chdpanie pri¢in a poznanie dosledkov. Okrem
priamych symptémov, ktoré otvorene poukazuji na syndrom CAN, ako st
hematémy, kozné lézie, popaleniny, obareniny, zlomeniny, vnitorné pora-
nenia, podvyziva ¢i neprospievanie a podobne. (podrobne sme ich popisa-
li v prvej kapitole edukac¢ného materialu), treba poznat a identifikovat aj tzv.
nepriame symptémy. Je nutné venovat jednotlivym prejavom dietata nalezita
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pozornost, pretoze ich spravanie mozeme povazovat za akési podvedomé vo-
lanie o pomoc a mozno jediny sposob ako dokazu nasilie spracovat. Prehlad
najcharakteristickejsich priznakov v spravani sa tyraného dietata sme uvied-
li v podkapitolach 1.2.a 1.3.

Praktické rady pre ucitelov navrhol americky vedec Halperin (In: Seidler, P;

Kurincova, V. 2004), ktory vytvoril typologiu ziakov ulahcujtucu identifikaciu

deti, ktoré su potencialne ohrozené nasilim zo strany rodicov. Opisal 14 ty-

pov rizikovych deti:

1. agresivne dieta — fyzicky i psychicky ublizuje rovesnikom, je vzdorovité,
destrukéené;

2. tzv. showman - dieta tiziace po obdive - je centrom pozornosti, je hyper-
aktivne, vykrikuje, ,predvadza sa“;

3. neposlusné dieta — zamerne porusuje pravidla, byva neposlusné, neuzna-
va a buri sa proti $kolskym autoritdm;

4. dieta, ktoré klame, podvadza a kradne - dieta podvadza pri beznych det-
skych hrach, ale aj v $kole, pri teste, kradne a pod.;

5. dieta, ktoré sa nikomu nepaci - je depresivne, ziarlivé, zaluje a obvinuje
iné deti, ¢asto chyba v $kole, stale je utrdpené a v nepohode;

6. zanedbané dieta (oblecenie, vonkajsi vyzor) — je v $pinavych Satach, ma
neupravené vlasy, je zanedbané po telesnej stranke, véeobecne sa u neho
prejavuje nedostatok zaujmu o pracu v kole;

7. nepocuvajuce dieta — nevie sa koncentrovat, ma nedostatok energie, pod-
lieha dennému sneniu, chodi zhrbené a oSumelé;

8. dieta s nedostatkom starostlivosti - ma Spinavé pomocky, robi vela chyb,
jeho vonkajsi vzhlad je ¢cudny - ddsledok neporiadku a neusporiadaného
zivotného rezimu doma. Pritom oc¢akavania rodi¢ov smerom k dietatu st
prili§ vysoké a dieta sa vopred vzdava pokusu naplnat tieto poziadavky;

9. dieta nachylné na urazy - dieta si samo ubliZuje, zranuje sa, mava poruse-
nu koordinaciu, ma nizke sebahodnotenie, sebadestrukéné sklony;

10.ustrachané dieta — je anxidzne, emocionalne nestale;

11.plaché dieta - tiché, nekomunikujtice dieta, vyhyba sa interakcii s inymi,
je introvertné, defenzivne;
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12.duchom nepritomné dieta - dieta unika, izoluje sa od ostatnych, je napa-
té, nervdzne, nestastné, fahko sa da znechutit, rychlo je frustrované, ak sa
objavuju tazkosti;

13.emocne nestabilné dieta - dieta je pod psychickym tlakom, vystresované,
nihilistické, inhibované;

14.slabo prospievajuce dieta — nevie sa dlho sustredit, unika z triednych ak-
tivit, nevie, resp. zriedka, dokon¢i ulohy, dosahuje podpriemerné vysled-
ky, je pasivne;

Pri¢iny tychto ne$pecifickych a neadekvatnych reakcii dietata a prejavov
v spravani su spdsobené najroznejsimi obrannymi mechanizmami. Dieta
unikd, maskuje svoju zranitelnost a neistotu, upozornuje na problémy, o kto-
rych nedokaze hovorit, pripadne ich nedokaze pomenovat. U¢itel ma moz-
nost vyhladavat dieta so syndrémom CAN pocas vyucovacieho procesu
i mimo neho. Nech sa detekcia a diagnostika uskuto¢nuje v akomkolvek type
edukacného prostredia, niektoré zasady, ktoré je nutné dodrziavat su rovna-
ké. Okrem primeranych znalosti teoretickych vychodisk syndromu CAN,
o ktorych sme hovorili v ivode nadej prace, mame na mysli najmi komuni-
kaciu s dietatom, ktoré diagnostikujeme. Domnievame sa, Ze efektivna ko-
munikdcia je nevyhnutna pri akejkolvek interakcii, ale v praci s detmi, ktoré
sa mohli stat a stali sa obetou nasilia, je priam povinnostou.

Zakladnym diagnostickym nastrojom st otazky. Kladenie otdzok sa priamo
vyuziva i pri aplikacii inych diagnostickych met6d, teda nielen pri rozhovore.
Z nasho pohladu je spravne kladenie otazok zru¢nostou, ktora je nesmierne
dolezita najmaé v procese diagnostikovania. Mnohi uc¢itelia chybuju pri klade-
ni otazok aj vo vyucovacom procese, ale pre nas je vtomto momente ddlezité
upozornit na tie otdzky a spdsoby ich formuldcii, ktorym by sa ucitelia mali
pri odhalovani tyrania, zneuzivania a zanedbavania rozhodne vyhnut. V ko-
munikacii ich v§eobecne nazyvame neuzitocné otdzky (Szijjartéova, K.; 2003
s. 107-108).

V procese detekcie a nasledného diagnostikovania syndrému CAN odporu-
¢ame vyhybat sa otdzkam typu:
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o uzavreté otdzky — na ktoré sa zvycajne odpoveda ano - nie. Tieto otazky
nie st vhodné najmi v pociatkoch diagnostikovania, pretoze sa dieta moze
stat pasivne a ,,Cakajuce” na dalsie otazky. Pritom v$ak ucitel nemusi z nedo-
statku vedomosti a faktov o danom probléme takzvane , triafat do ¢ierneho",
pripadne moze dieta zablokovat, pretoze este nie je pripravené o tak boles-
tivych veciach hovorit otvorene. Zaroven si treba uvedomit, Ze ak zacneme
diagnostikovat zatvorenymi otazkami, ,,nastartujeme slovny pinpong“ otaz-
ka - odpoved, ¢o v dietati evokuje vypoctvanie a moze ho znechutit a deptat.
Zaroven to velmi vycerpava diagnostika, pretoze musi, v snahe ziskat ¢o naj-
viac informacii, klast mnozstvo otazok. Takze sa sustredi predovsetkym na
tvorbu otazok, namiesto toho, aby sledoval neverbalnu komunikaciu dietata
a najma aktivne ho pocuval;

o sugestivne otdzky — kladenim takychto otazok dietatu dopredu ,vnucu-
jeme“ a naznacujeme odpoved, ktoru by sme chceli poc¢ut. Vo vSeobecnosti
(teda aj pre dospelych) je velmi tazké odpovedat inak, ako to vyzaduje suges-
tivna otazka, no pre deti je to este zlozitejsie. A najma, ak deti prezivaju trau-
mu, su vystresované, neisté, pripadne maju pocity viny (i ked neopravneny);
o viacndsobné otdzky — ak sa pytame viacero otazok naraz, moze sa sat, Ze
dieta zneistime, pretoze nevie, na ¢o presne nam ma odpovedat;

o maratonske otdzky — su to dlhé, nesurodé a ¢asto nepochopitelné otazky,
z ktorych sa ¢asto vytraca ,,pointa‘, podstata, zmysel. To znamena, ze dieta ta-
kuato dlha a komplikovanu otazku nemusi pochopit;

» nejednoznacné otdzky — nie je jasné, na o sa vlastne pytame. Ich formu-
lacia je pre traumatizované dieta nepochopitelna;

o diskriminacné otdzky — uz pri ich kladeni ddvame dietatu najavo, Ze je
nedoveryhodné a znevyhodnujeme ho. Tento typ otazky je velmi nebezpec-
ny nielen v tom, Ze blokuje a stazuje komunikaciu s dietatom, ale navyse ho
moze ho ranit a sposobit mu dalsi psychicky otras na dost dlhy ¢as. Okrem
toho dietatu takto signalizujeme, Ze mu neverime a teda nepomdzeme;

o ,preco“otdzky — su otazky, ktoré maju patrat po pricine, ale zo skisenos-
ti vieme, Ze namiesto zistenia podstaty sa nimi zvycajne dosiahne len zner-
voznenie partnera, s ktorym komunikujeme. Navyse tieto otazky maju v sebe
pomerne negativny nddych, pdsobia obvinujico, vypocuvajico, si znacne
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provokujuce. Najmd, ak polozime viacero takychto otdzok za sebou, ak ich
sprevadzaju odmietavé a inak negativne neverbalne prejavy. V zasade su tie-
to otazky nevhodné pri komunikacii s dietatom, ktoré je emociondlne labilné,
traumatizované, vystrasené a podobne. Tento typ otazok casto vyvolava opo-
ziciu a vzdor dietata, ktoré ich moze pochopit ako utok a prejde do ofenzivy
alebo obrany prostrednictvom obrannych mechanizmov. Na mnohé otazky
typu preco v podstate neexistuje zmysluplna odpoved, alebo ju nevieme sfor-
mulovat. Preto najcastejsou odpovedou je lebo.

Uvedené typy otdzok mozu mat svoje opodstatnenie v istych situaciach a ne-
musia vzdy blokovat komunikdciu medzi partnermi, ale v principe ich pova-
Zujeme za neuzito¢né a v diagnostikovani dietata so syndromom CAN za ne-
vhodné ¢i neprijatelné.

V skutocnosti nielen stazuju diagnosticky proces, ale vzhladom na to, ze sa
venujeme velmi bolestivému problému, moézu dieta poskodit. Nevhodne for-
mulovanymi otdzkami mozeme dieta zablokovat natolko, Ze nie je ochotné
zdoverit sa s prezivanym utrpenim a zaroven ho utvrdime v tom, ze dospe-
li nie st doveryhodni.

Ak chceme v dietati vyvolat pocit dovery a otvorenosti je nutné komuniko-
vat s nim o najefektivnejsie — pouzivat ¢o najviac otvorenych otazok, kto-
ré jednoznacne signalizuju nas zaujem a pomahaju dietatu hovorit bez poci-
tu ohrozenia. Otvorené otazky mozeme prirovnat k otvorenym dveram, kto-
ré jasne naznacuju, ze dieta je akceptované a ma priestor vyjadrit vsetko, ¢o
chce. Je velmi dolezité respektovat mieru otvorenia sa, ktort si uréi dieta v za-
vislosti od toho, nakolko je schopné a ochotné v danom momente hovorit.
Nesmieme zabudat, ze dieta prezilo, ¢i aktudlne preziva nieco, ¢o je nepri-
jemné, bolestivé, co ho mitie a ,,0 com sa nehovori®. Zdoverit sa s tym je vel-
mi tazké. Dieta si samo urci, nakolko je pripravené tu a teraz hovorit o nasili,
ktoré je na nom pachané. Nesmieme ani v najlepsej snahe zistit pravdu a po-
moct dietatu, jatrit jeho rany necitlivym vyzvedanim sa.

Je nutné vyhnut sa akémukolvek analyzovaniu, interpretovaniu toho, ¢o nam
dieta povie, nemoralizovat a uz vonkoncom nie poucovat dieta o tom, ¢o
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malo, alebo ma robit. Sti¢asne je nevyhnutné nedat najavo zdesenie a prekva-
penie, ¢i pohorsenie, nech sa nam dieta zdoveri aj s tymi najotrasnej$imi ska-
senostami. Ucitel, ale i kazdy iny diagnostik, musi zostat neutralny a perfekt-
ne ovladat svoje neverbdlne prejavy, ktoré dieta velmi citlivo eviduje.
Rovnako je nevyhnutné minimalizovat chyby pri poctuvani, teda tzv. jedno-
usné pocuvanie, selekéné pocuvanie, ,,JA“ po¢uvanie ¢i izolované poc¢uvanie.
Efektivnu a G¢innt komunikaciu povazujeme za klacova zru¢nost kazdého
diagnostika, pretoze jej absencia moze vyrazne ovplyvnit cely priebeh dia-
gnostikovania a podpisat sa na zniZenej reliabilite diagnostickych metdd.

K zakladnym principom efektivnej komunikacie patri efektivne vysielanie ko-
munikovanej spravy, jednota verbdlnej a neverbalnej komunikdcie, vyhybanie
sa neuzitocnym otdzkam, bariéram v komunikacnom procese, aktivne a empa-
tické pocuivanie, vyuzivanie spitnej vizby a pod.

Domnievame sa, ze okrem beznych diagnostickych postupov, ako pozorova-
nie (ktoré ma byt longitudinalne a systematické), rozhovor, dotazniky a pod.,
by mali ucitelia zaradit do svojho brevidru diagnostickych technik také, ktoré
su zazitkové, aktivizujace. Tie zvySuja Sancu, Ze sa dieta ucitelovi otvori a do-
kaze lahsie verbalizovat svoje emdcie a skuisenosti. Najmd, ak nezabidame na
fakt, Ze deti, ktoré s obetami nasilia zo strany dospelych a primarne zo stra-
ny najblizsich pribuznych st natolko zmitené, zneistené a traumatizované, ze
len tazko prekonavaju bloky — obranné mechanizmy, ktoré maju v sebe vy-
pestované a ktoré im pomahaju prezit realne utrpenie. Zaroven musime mys-
liet aj na to, Ze deti nechcu prezradit svojich rodicov aj zo strachu, ze o nich
pridu. Odportcame preto ucitelom ¢i vychovavatelom, aby vyuzivali nizsie
uvedené zazitkové aktivity v podstate ako odrazovy mostik, ktory im pomo-
ze poodhalit zakutia detskej duse.

Pri aplikacii uvedenych technik samozrejme vyuziji i podrobné pozorovanie
a rozhovor. Napomocné su navodzujuce otazky. Ucitel by si mal pocas reali-
zacie navrhovanych hier pozorne v$imat celkové spravanie sa dietata so za-
meranim pozornosti na nepriame symptomy. Predpokladame, ze dané zazit-
kové aktivity pomo6zu detfom lahsie vyjadrit svoje pocity, zazitky a prezivanie
spojené s moznym ublizovanim. Rovnako pri ich realizacii predpokladame
moznost odhalenia nepriamych a skrytych symptémov.
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3.1 Odporucané diagnostické techniky

Ndzov techniky: Stavanie miru

Zameranie: Identifikovanie pocitu ohrozenia a strachu z nebezpecenstva,
umoznuje odhalit rizikové situacie, ktorym je dieta vystavené.

Poméocky: konstrukény materidl (napr. kocky)

Metodicky postup: Ulohou deti je postavit z roznych kociek mur, ktory by ich
ochranil pred nebezpecenstvom, nepriatelom ¢i zlym zvieratom.
Navodzujiice otdzky:

v" Ako velky mur potrebujes?

v" Pred kym alebo pred ¢im ta chrani?

v" Koho by este mohol chranit?

Nepriame symptomy: prili§ velky, nedobytny mur, verbalizovanie pocitu
ohrozenia i jeho povodcu.

Ndzov techniky: Co je ¢o?

Zameranie: Napodobnovanie zvieratieck poméaha detom uvolnovat emdcie.

Volba zvieratka, s ktorym by sa dieta rado identifikovalo a jeho zd6vodnenie,

moze pomoct odhalit, nakolko sa dieta citi v rodine bezpec¢ne a aku obranu

pocituje ako potrebnu.

Pomocky: karticky s nakreslenymi zvieratkami

Metodicky postup: Kazdé dieta si vyberie karticku s obrazkom zvieratka, kto-

ré je mu najblizsie, ktoré sa mu paci. Predstavi - napodobnuje svoje zvierat-

ko - ostatné deti hadaju, o aké zviera ide. Ak nemozu uhadnut, dieta im po-

maha - hovori ako Zije, kde Zije, ¢im sa zivy, koho sa boji.

Navodzujiice otdzky:

v" Akym zvieratkom by si chcel byt? Pre¢o?

v" Ako sa to tvoje zvieratko brani? (koza rohami, jezko pichlia¢mi, macka
pazurmi,...)

v" Ako sa branis ty?

Nepriame symptomy: Identifikovanie sa so zvieratom, ktoré ma vyrazné ob-

ranné instinkty, prip., ktoré ma agresivne prejavy, alebo ich tak dieta vnima.

Pripadne sa identifikuje s vyrazne submisivnym a plachym zvieratkom.
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Nazov techniky: Hladkanie jezka

Zameranie: Technika umoziuje detom vnimat a rozliSovat prijemné a ne-
prijemné pocity z réznych dotykov a zaroven pomdha ucitelom identifikovat
ohrozujuce situdcie.

Metodicky postup: Atmosféra je navodena rozpravanim o nesmelom jezkovi.
Deti sa rozdelia do dvojic. Jeden z dvojice sa schuli do klbocka a predstavu-
je jezka. Ulohou jeho partnera je hladkanim, ¢i inymi dotykmi, ktoré uzna za
vhodné, ,presved¢it” jezka, aby sa uvolnit, osmelil, aby sa uz nebranil a nepi-
chal pichlia¢ikmi. Ked sa podari jezka ,,rozbalit® z klbocka, deti sa vymenia.

Navodzujiice otdzky:

v" Ako sa vam pécilo byt jezkom?

v Stalo sa vam niekedy, Ze ste sa schulili do klbocka ako jezko?

v" Ktoré dotyky sa vim pacili a ktoré vam neboli prijemné?

v Co bolo lepsie, byt jezkom alebo hladkat jezka?

v" Ako sa jezko brani?

v" Ako sa mozete branit vy?

Nepriame symptomy: Vekovo neprimerané dotyky deti — dotyky so sexual-
nym podténom, negativne pocity pri dotykoch, verbalizované pocity ohro-
zenia.

Pozndmka: Technika je vhodna najmé pre malé deti.

Ndzov techniky: Na ¢o to je?

Zameranie: Uvedend diagnosticka technika uc¢inne umozni odhalit fyzické
nasilie ¢i sexualne zneuzivanie.

Pomécky: nakreslena postava dietata — spredu i zozadu

Metodicky postup: Kazdé dieta dostane papier s nakreslenou postavou. Diev-
¢atd — postavu dievcata, chlapci - chlapca. Deti pomentvaju jednotlivé casti
tela a opisuju na ¢o st. Napriklad na hlave st vlasy. Vlasy st na ¢esanie. O¢i.
Oc¢i su na pozeranie a podobne. Je dolezité, aby kazdé dieta pracovalo samo-
statne, a aby mohlo pomenovat jednotlivé Casti tela tak, ako je zvyknuté ich
volat. Tyka sa to predovsetkym pohlavnych znakov.

Pozndmka: Pri mensich detoch modze odpovede zapisovat ucitelka. Je dolezité
redpektovat a pouzivat slovnik deti. U¢itel pri kladeni otdzok ,,Co to je?“ musi
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pouzivat rovnaké paralingvistické i neverbalne prostriedky pri vsetkych cas-
tiach tela — ¢i sa pyta na prsty na nohach, alebo na genitélie. Tzn. nesmie dat
najavo zvyseny zaujem o niektoré Casti tela, ¢i prekvapenie, ba dokonca zhro-
zenie. Neutralita je tu nevyhnutna.

Nepriame symptomy: Neadekvatne urcenia jednotlivych casti tela a ich ucel
(napr. vlasy na tahanie, usta na bozkavanie a pod.).

Pozndmbka: Technika je prepracovana a prispdsobena z techniky, ktora vyuzi-
vaju na diagnostické ucely CAN v USA.

Ndzov techniky: Hlasovanie

Zameranie: Odhalovanie pocitov strachu viazucich sa na rodi¢ov upozornu-
je na patologiu ohrozujucu vyvin dietata.

Pomécky: hlasovacie karticky

Metodicky postup: Ucitel otvori hru slovami: Kazdy z nas ma niekedy strach
a rdzne obavy. O svojich obavach ludia malokedy hovoria, va¢$inou preto ani
nevieme, Ze niekto pocituje strach z rovnakych veci a situacii ako my. Podme
hlasovat. Kto z vis...

- saneboji stragidiel?

- nema pocit strachu, ked sa rodic¢ia hadaju?

- nema pocit strachu, ked sa na neho otec ¢i mama hnevaja?

- saneboji vtme?

- sa neboji divokych zvierat?

- rad hovori o skole?

- sa neboji otvorene priznat, Ze sa boji?

- nema strach z ohna?

- sa neboji psov?

- saneboji bitia?

- nema strach zo zubara?

- saneboji svojho otca?

- nemad strach z pavukov?

- saneboji, ked ho mama zavola?

- nema strach z hadov?
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Navodzujiice otdzky:

v" Coho sa este bojite?

v" Ktorych obav ste sa uz zbavili? Ako?

v Co robite, ked sa bojite?

v" S kym sa rozprévate o svojom strachu?

v Co robia dospeli, ked sa boja?

Nepriame symptomy: Obavy viazuce sa na rodinu, verbalizovanie negativ-
nych emocii a skisenosti tykajucich sa rodiny pripadne inych osob.
Pozndmka: Tato technika moze byt pre deti emociondlne silnd a naroc¢na,
preto si vyzaduje citlivy a taktny pristup ucitela. Dolezité je zaznamenat a vsi-
mat si najma tie reakcie deti, kedy uvadzaju strach a obavy spajané s rodi¢mi.
Nasleduje diskusia o prezivani jednotlivych obav.

Analyza detskych produktov

Nazov techniky: Kresba rodiny

Zameranie: Vytvarny prejav umoziuje uvolnenie pocitov a tym vyjadre-
nie toho, ¢o dieta nedokaze, ¢i nechce povedat. Z kompozicie, farebnosti, pri-
tomnosti ¢i nepritomnosti ¢lenov rodiny je mozné identifikovat ohrozenie
a pocity strachu.

Pomdcky: papier, kresliaca stuprava

Metodicky postup: Ulohou deti je nakreslit vietkych ¢lenov rodiny (samo-
zrejme vratane seba). Nie je urcené pri akej ¢innosti, to je na vybere deti.
Po skonceni prace nasleduje diskusia, pricom deti opisuju svoje vytvory. Je
vhodné pozorovat deti pri praci, sledovat ich prezZivanie, vniitorné rozhodo-
vanie a podobne.

Navodzujiice otdzky:

v" Kto patri do vasej rodiny?

v" Ako si rozumies s jej clenmi?

v" S kym trévi$ najviac ¢asu?

v Co sa ti na vasej rodine paéi najviac a ¢o najmene;j? Co by si chcel zmenit?
Nepriame symptomy: Vyrazna prevaha tmavych a cervenych farieb, kombi-
nacia cervenej a zelenej farby, disproporcia vo velkostiach jednotlivych cle-
nov, absencia ¢lena rodiny, postavy oble¢ené v sexy $atach, hlavy bez tiel, tela
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bez rik, ramien, (neschopnost odolavat nasiliu), dezorganizacia casti tela,
ohrani¢ovanie — uzatvéranie postav; symboly: ostré tvary i predmety, voda,
rieka, slzy, dazd, srdcovité tvary, prehnane dlhé mihalnice na o¢iach a pod.

Ndzov techniky: Zacarovana rodina

Zameranie: Premena jednotlivych ¢lenov na zvierata umoznuje odhalit vnu-

tornu potrebu dietata identifikovat seba i ostatnych s typickymi charakteris-

tikami zvierata.

Pomécky: papier, kresliaca siprava

Metodicky postup: Detom rozpovieme pribeh o ¢arodejnickom ucnovi, ktory

poplietol zaklinadlo a omylom zacaroval deti a ich rodiny na zvieratka. Kaz-

dy ¢len rodiny je zacarovany na nejaké zvieratko. Ulohou deti je nakreslit ta-

kuto zac¢arovanu rodinu.

Pozndmka: pri rozhovore treba respektovat suvislosti, ktoré mohli vytvor

ovplyvnit (napr. film a pod.).

Navodzujiice otdzky:

v" Ako sa ti tloha pacila?

v" Na aké zvieratko ¢arodejnicky ucen premenil tvojich rodi¢ov, sirodencov
a teba? Z akého dovodu na také zvieratko?

Nepriame symptomy: agresivne alebo prili§ submisivne, plaché, slabé zvie-

ratd.

Nadzov techniky: Kreslenie tela

Zameranie: Identifikdcia neprijemnych pocitov pri niektorych dotykoch
umoznuje odhalit neprimerané fyzické kontakty, ktoré mozu byt dosledkom
fyzického tyrania a sexualneho zneuzivania.

Pomécky: baliaci papier, kresliaci material

Metodicky postup: Poziadat deti, aby si vybrali svojho partnera, najlepsie
rovnakého pohlavia. Kazda dvojica dostane baliaci papier. Upozornit deti, ze
tato vytvarna hra sa im podari, ked budu spolupracovat a budu si navzajom
pomahat s kreslenim svojich tiel. Jedno dieta si [ahne na baliaci papier a dru-
hy jeho telo obkresluje, potom sa vymenia. Ak je obrys tela hotovy, detom po-
skytneme instrukciu, aby dotvorili svoju obkreslenti postavu.
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Pozndmka: Tato hra je vhodna najmé pre predskoldkov. Pri starsich detoch
odporucam modifikovat ju tak, Ze deti sa vzajomne neobkresluju (aby sme
predisli moznym konfliktom so sexualnym podténom), ale je im poskytnuta
schéma postavy bez tvare, pohlavia , ktort maju dokreslit (pozri Body image
podTa J. Sickovej (2002)).

Navodzujiice otdzky:

v" Bolo vam niektory dotyk neprijemny pri obkreslovani ?

v' Steklilo vas to, ked vas kamarat obkresloval?

v" Na ktorych miestach vis to $teklilo?

v" Ktory dotyk bol najprijemne;jsi?

v" Ktory dotyk bol najneprijemnejsi?

v Prezivate takyto neprijemny dotyk casto?

Nepriame symptomy: Neprimerané reakcie na dotyky, dokreslovanie po-
hlavnych organov, signalizovanie negativnych emécii z dotykov, bizarnosti
v dokreslovani, kombinacia farieb - zelena a ¢ervena a pod.

Doplnkové techniky

Ndzov techniky: O koho sa staram

Zameranie: Technika umoznuje nenasilné identifikovanie mozného negativ-
neho posobenia na dieta — neprimerana starostlivost, fyzické a psychické ty-
ranie, sexualne nevhodné spravanie sa dospelych voci detom.

Metodicky postup: Kazdy ma na svete nieco alebo niekoho, o ¢o sa stard len
a len on a patri to iba jemu. Kazdy clovek, zvieratko, vtacik, ¢i rastlinka ma
na svete niekoho, o koho sa stard, alebo kto sa o neho stard. Aj o vas sa staraju
niektori Iudia. Vedeli by ste povedat, na koho teraz myslim? Deti spoment ro-
dicov, starych rodi¢ov a moézeme im pripomentt, Ze aj my — ucitelky sme tu
pre to, aby sme sa o nich - deti starali.

Deti, porozmyslajte ale, o co sa vase maminky starajui, ked ste ich deti? Napr.:
aby ste boli ¢isti, zdravi, najedeni, mali sa s ¢im hrat, ...

Ako by ste sa mohli o seba co najlepsie postarat samy o seba? Napriklad: umyt
si vlasky, Cistit si zuby, pravidelne sa kapat, chodit na zachod, najest sa, pit.
O koho sa stardte vy? Napriklad: o zvieratko, o hracku. Povedzte o svojom ob-
[dbenom zvieratku, hracke.
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Ked mate niekoho rady, ako mu to ddte najavo, ako mu to ukdzete? Napriklad:
svojej hracke, alebo zvieratku ..., svojej maminke, ockovi, sirodencovi. Ukaz-
te mi to.

Vedeli by ste povedat, aké dotyky sii vasmu mildcikovi - vasmu zvieratku naj-
prijemnejsie? A &o sa mu nepaci? Co sa vim paci a nepaci?

Viete mi povedat, aké dotyky mdte najradsej od vasej maminky?

Ktoré sa vam nepdcia?

Ked' sa vam nepdci, ako sa vds niekto dotyka, alebo ako vds niekto bozkdva,
vzdy mozete povedat — Nie!

Nepriame symptomy: Neverbalne i verbalne naznacené nevhodné prejavy
starostlivosti — neprimerané dotyky, naznaky sexualnych aktivit, neSetrné za-
obchddzanie, tresty ¢i krik pocas prezentacie starostlivosti a pod.

Ndzov techniky: Carodejnikove rozliate lepidlo

Zameranie: Technika odhaluje, ktoré dotyky su detom neprijemné a poma-
ha identifikovat ich nositela.

Pomocky: magnetofon, nahravka s motivacnou hudbou

Metodicky postup: V skupine rozdelit deti do dvojic. Porozpravat im pribeh
o tom, ako prisiel jeden vesely ¢arodejnik a polial defom celé telo lepidlom.
Ulohou deti je predstavit si, Ze maju celé telo lepkavé. Co by sa stalo, keby sa
niektorymi ¢astami k sebe prilepili? Aké by to asi bolo? Poc¢as hudby povedat
detom: , Dobre deticky, teraz sa k sebe prilepte rukami a teraz Spickami chodi-
diel. “ (nasleduju kolena, ¢lenky, lakte, hlavy...). Po niekolkych poveloch by sa
mali partneri deti vystriedat. Zdoraznit, ze deti sa mozu dotykat tela kama-
rata s velkou jemnostou a ohladuplnostou. Hru mézeme stazit povelom, aby
sa deti zlepili a pri tom sa pohybovali, pripadne vytvorili §tvorice. Sledujeme
mieru dotykov medzi detmi.

Navodzujiice otdzky:

v" Pé¢ilo sa vidm zlepenie?

v" Kedy sa vam pacilo zlepenie najviac?

v Ktoré zlepenie bolo pre vis najneprijemnejsie?

v" Ktory dotyk sa vam paci? Ktory nepaci?

v" Koho dotyky mate radi, koho dotyky nemdte radi?
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Nepriame symptomy: Nevhodné ¢i neobvyklé reakcie deti pri dotykoch —
odmietanie, odpor ¢i naopak, napadné preferovanie dotykov so sexualnym
podténom.

Nazov techniky: Tajomstva v truhliciach

Zameranie: Zistenie, Ze dieta povazuje ,,zI¢“ tajomstvo za dobré, moze na-
znacovat nevedomost, ale aj manipulaciu dospelym, a teda potencialne ohro-
zenie.

Pomécky: obojstranné karticky — na jednej strane je obrazok cervenej truhli-
ce a na druhej strane je obrazok ciernej truhlice, truhlica.

Metodicky postup: Hra sa zacina rozpravanim o tajomstvach a vysvetlenim,
ze nie vSetky tajomstva si dobré. Niekedy je lepsie, ked sa tajomstvo neudr-
z1, ale vyzradi. Napriklad:

Ked ocko chysta pre mamicku prekvapenie k narodeninam a povie ti, Ze to je
vase tajomstvo, ze to nikomu nemas povedat, to je dobré tajomstvo; ale ked
ti niekto zoberie oblubenu hracku a povie, Ze to bude vase tajomstvo, to je
zlé tajomstvo. Iné priklady zlych tajomstiev: ked ta niekto zbije; kamarat vez-
me tasku, ktord mu nepatri; surodenec pokazi no¢nu lampu; niekomu ublizia
starSie deti; surodenec chodi za $kolu; kamaratka ma modriny na rukach ap.
Kazdé diefa dostane karticku s obrazkami. Cervend truhlica na obrazku zna-
mena dobré tajomstvo a obrazok s ¢iernou truhlicou znamena zI¢ tajomstvo.
Deti sa posadia ako poslanci, ktori budu pomocou listkov hlasovat. Ucitelka
vyberd pripravené listky s roznymi tajomstvami a postupne ich ¢ita. Ucitelka
kontroluje spravne odpovede a vysvetluje, preco je to tak. Do vysvetlovania
sa zapdjaju i hlasujuce deti so zdovodnenim, preco tak hlasovali a vyzyvame
ich na uvadzanie vlastnych skusenosti.

Pozndmka: V truhlici by mal byt priblizne rovnaky pocet dobrych a zlych ta-
jomstiev.

Nepriame symptomy: Chybné ,hlasovanie - povazovanie nevhodného spra-
vania dospelych za primerané, verbalne signalizovanie ohrozujucich situacii
¢i negativnych skusenosti a obav.
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Nazov techniky: Aky som a aky by som chcel byt

Zameranie: Zamyslenie sa nad svojimi pocitmi a otvorenejsie prejavy svo-
jich afektivnych stavov - identifikovanie negativnych skusenosti a prezivania.
Pomécky: papier, ¢asopisy, noznice, lepidlo, kresliaca siprava

Metodicky postup: Ulohou deti je zamysliet sa nad sebou a vytvorit kolaz,
ktora by znazornovala to, aké su, ako sa citia: Druhou ulohou je vytvarne zna-
zornit, aké by chceli byt, keby mohli na sebe nieco zmenit.

Navodzujiice otdzky:

v" Ako sa ti tloha pacila?

v Co bolo tazsie — znazornit aky si, alebo aky bi si chcel byt?

v" Co by si chcel na sebe zmenit a kvoli comu?

Nepriame symptomy: Tazba deti zmenit sa na niekoho silného, neprekona-
telného; zmena pohlavnych znakov, zmena vlastnosti typickych pre bezmoc-
nost.

Ndzov techniky: Kolaz hnevu

Zameranie: Vytvarné znazornenie hnevu napomdha zviditelnit negativne
pocity, ktoré su ¢asto potlacovana ¢i odmietané a mozu byt viazané na ohro-
zenie dietata v rodine.

Pomécky: ¢asopisy, baliaci papier, kresliaca suprava, lepidlo, noznice
Metodicky postup: St dni, chvile, ked nemdme dobru néladu, ked sme zlost-
ni, podrazdeni, nahnevani. Pokuste sa vytvarne znazornit takéto pocity. Ako
vo vas hnev vznik4, rastie, komu je urceny. Po ukonceni prace deti prezentu-
ju svoje kolaze a hovoria o svojich pocitoch hnevu.

Navodzujiice otdzky:

v" Ako ¢asto mas podobné pocity?

v" Na koho alebo na ¢o sa najéastejsie hnevas?

v" Kto alebo ¢o ti pomdze zbavit sa hnevu?

Pozndmbka: Po ukonceni kolaze je vhodné demonstrativne znicit (spalit, roz-
trhat a pod.) na dokaz, ze rovnako sa mdzeme zbavit hnevu a zlosti.
Nepriame symptomy: Verbalizovanie pri¢in hnevu a zlosti stvisiacich s rodi-
nou a negativnymi zazitkami ¢i skiisenostami.
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Uvedené techniky mozeme povazovat v prvom rade za ucinny sposob, ako
»prindtit®, motivovat dieta, aby sa ,,otvorilo“ a vyjadrilo, svoje pocity, frustra-
cie, o¢akavania. Ich prvoradou ulohou je odhalovat mozné obete CAN syn-
dromu a vyuzitim a vhodnou kombindciou ostatnych, tzv. tradi¢nych dia-
gnostickych metod, stanovit predbeznu diagndzu, ktora bude dalej overovana
a potvrdzovand odbornikmi z radov lekdrov, psycholdégov, socidlnych pra-
covnikov, pravnikov a podobne. Z toho vyplyva aj dalsi postup, ktory si maju
edukatori zvolit po identifikovani tyraného, zneuzivaného alebo zanedbava-
ného dietata. Moralnou i obcianskou povinnostou je nahlésit svoje zistenie
organom ¢innym v trestnom konani, pripadne poziadat o spolupracu prislus-
ny Urad préce socidlnych veci a rodiny (UPSVaR), ktori budu pripad preset-
rovat. Problematickou v tomto bode je otazka, ¢i ohlasit pripad aj vtedy, ked
nas dieta ,,zaviaze“ mlc¢anlivostou. Rozhodne je nutné ho informovat o svo-
jom podozreni, samozrejme primeranym sposobom a ponuknut mu pomoc.
Nie je vSak ojedinelé, ze dieta nesuhlasi s prezradenim a zverejnenim jeho si-
tuacie. Ak mu slubime, Ze o celej veci, s ktorou sa nam zdoverilo, nebude-
me s nikym hovorit a nasledne tento sfub porusime, stracame jeho doveru
a zvacSujeme priepast medzi nim a dospelymi, ktori sa i vdaka nasmu posto-
ju, stavaju pre neho a priori hrozbou. Je neetické slubovat nieco, ¢o nechce-
me alebo nemdzeme splnit. Preto odporticame pracovat s dietatom tak, aby
sme ho-motivovali zastavit nasilie, ktoré je na nom pachané, i ked je to tazky
boj. Je dobré dietatu vykreslit dalsi priebeh postupu, pricom ho nemame vy-
strasit, ale ani skreslovat a zjednodusovat celu situaciu. Dieta, ktoré je obetou
nasilia, musi byt aspon scasti pripravené na to, ¢o ho ¢aka. Zaroven by sme
ho vS$ak mali uistit, Ze sa na nas moze vzdy spolahnut a obratit, Ze sme ochot-
ni bojovat spolu s nim.

V niektorych pripadoch, ak sa dé zastavit tyranie, zneuzivanie alebo zaned-
bavanie aj inym spdsobom ako jeho ohlasenim, ak nie je dostatok dovery-
hodnych dokazov, alebo ak sa nemdzeme postarat o jeho bezpecnost, je na-
mieste pouvazovat o inej alternative. Treba volit vzdy taky postup, ktory dieta
ochrani a nasledne ho nevystavi zbyto¢nému traumatizovaniu. Vychadzame
totiz z presvedcenia, Ze prvorady je zdujem dietata (ako to vyplyva aj z Do-
hovoru o pravach dietata). Hoci sme presvedceni, zZe agresor by mal byt vzdy
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potrestany a mala by mu byt poskytnuta pomoc, aby sa minimalizovala $an-
ca opakovania, zo skusenosti vieme, Ze tomu tak vzdy nie je a v kone¢nom
dosledku najcastejsie na to doplacaju deti — obete. Preto neexistuje ani pres-
na $abldna, ¢i algoritmus, ako postupovat v pripadoch syndromu CAN. Rie-
$enie konkrétneho pripadu je vysostne individualne a este raz zddéraznujeme,
ze v zaujme dietata.

Obeti syndromu CAN je vsak vhodné zabezpecit naslednu terapeuticku sta-
rostlivost, ktora mu pomoze vyrovnat sa s prezitou traumou a spracovat ju
tak, aby zanechala ¢o najmensie nasledky. I ked na nieco také, ako je nasilie
sa nedd asi nikdy zabudnut a jazvy, hlavne tie na dusi, viac ¢i menej ostavaju,
treba urobit vSetko preto, aby dieta mohlo viest plnohodnotny Zzivot.
Odborna pomoc dietatu je nutna i v dosledku predchadzania transgenerac-
ného prenosu.
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Zaver

V uéebnom zdroji sme sa pokdsili o zhrnutie zékladnych charakteristik jed-
notlivych druhov ohrozenia dietata. Opisali sme zakladné znaky tyrania, za-
nedbavania, zneuzivania dietata. Venovali sme sa aj inym zvla$tnym formam
syndromu CAN, do ktorych patria systémové, organizované a ritualne ty-
ranie a zneuzivanie a Miinchhansenov syndrém v zastipeni. Objasnili sme
hlavné priznaky v spravani dietata, ktoré mozu byt signalom neziaducich fak-
torov v zivote dietata. Za velmi dolezité povazujeme najma informdcie o moz-
nostiach zaradovania diagnostickych nastrojov a metdd, ktoré s vhodné pre
pedagogickych zamestnancov materskych a zakladnych $kol. Sucastou ma-
teridlu sa stalo niekolko konkrétnych aktivit, ktoré mézu ucitelia zaradovat
do vlastnej vychovno-vzdelavacej ¢innosti. Ich prioritnym cielom bolo odha-
lovanie pocitov strachu u deti viazucich sa na najblizsie okolie, zviditelnenie
negativnych pocitov u deti, uvolnenie pocitov a tym vyjadrenie toho, ¢o dieta
moze ohrozit, identifikovanie pocitu ohrozenia a strachu z nebezpecenstva,
odhalenie rizikovych prejavov spravania, atd.

Nasim ciefom bolo priniest zakladné informacie o moznostiach rozpozna-
vania a diagnostikovania syndromu CAN u deti, ktoré st zranitelnou skupi-
nou. Samozrejme si uvedomujeme, Ze hlavnu ulohu aj v tomto smere budu
zohravat odbornici, ktori sa tejto problematike venuju a su kompetentni vy-
vodzovat zévery a sudy. Ulohou u¢itelov je zachytit prvotné naznaky, ktoré
by mohli byt varovnym signalom patologickych zmien v Zivote dietata, aby
sa tyranie, zneuzivanie a zanedbavanie nestalo pre dieta trvalou a ,,normal-
nou" sucastou Zivota.
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