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Formy syndromu CAN-piehledova prace

Abstrakt

Predkladana bakalaiska prace je sepsana formou piehledové studie. Hlavnim cilem je
shrnout dostupné védecké studie, vyzkumy a informace z literatury jak ¢eské, tak anglické, od
roku 1992 az do roku 2021, tykajici se syndromu CAN. Do obsahu jsou zaclenény préce z
domaci i zahrani¢ni literatury. Védecké studie pochazeji z védecké databaze Scopus, Research
gate a JSTOR. Odborné c¢lanky byly ziskany prostiednictvim Google Scholar. Z knizni
literatury jsou pouzity zdroje, které byly dostupné v ¢eském ¢i anglickém jazyce. Ukazalo se,
ze v zahraniéi je v této oblasti mnoho studii a odbornych textli a az na malé odchylky se ve
svém obsahu shoduji stémi Ceskymi. Na zaklad¢ prostudované literatury jsou vymezeny
nejbéznéjsi formy syndromu CAN, kterymi se zabyva prvni polovina préace. V odbornych
clancich byly obsazeny nasledky téchto forem CAN syndromu, znamky jak tyto formy
syndromu tyraného, zneuzivaného a zanedbavaného ditéte rozpoznat, a také popis jejich
nejriznéjSich podob. Hlavnim problémem u CAN syndromu se vedle fyzickych poranéni
ukézala nejistd vazba na rodice, kterd pak déti ovlivituje po cely Zivot. Dale odborn4 literatura
popisuje formy syndromu CAN, které pojmenovava jako zvlastni a jako nové. Ty jsou
zapracovany Vv praci nasledné po tfech formach syndromu, které byly v nékteré literatuie
oznaCeny jako klasické. V prvni Casti teoretické prace jsou taktéz zpracovany statistické
Udaje, které zdroje obsahovaly. Ty ukazaly, Ze tento syndrom je pomérné velkym problémem
jak v zahraniéi, tak i v Ceské republice. Dalsi oblasti, kterd se v literatufe objevuje je terapie
CAN syndromu a vyc¢et zafizeni, kterd se feSeni této problematiky vénuji.

Zaveéry této prace mohou poslouzit jako podklady pro osvétu v oblasti CAN
syndromu, ktery je, jak dokladaji uvefejnéné studie, zdvaznym problémem jak u nas, tak ve

SVEtE.

Klic¢ova slova: syndrom CAN, tyrané dité, zanedbavané dité, prevence, tyrani, zneuzivani



Forms of CAN syndrome-review work

Abstract

The presented bachelor thesis is written in the form of a review study. The main goal
is to summarize the available scientific studies, research and information from the literature,
both Czech and English, from 1992 to 2021, concerning the CAN syndrome. The content
includes works from domestic and foreign literature. Scientific studies come from the
scientific database Scopus, Research gate and JSTOR. Expert articles were obtained through
Google Scholar. Sources that were available in Czech or English are used also from the book
literature. It turned out that there are many studies and professional texts in this area abroad
and, with a few deviations, they coincide in their content with the Czech ones. Based on the
studied literature, the most common forms of CAN syndrome are defined, which are dealt
with in the first half of the work. The professional articles included the consequences of these
forms of CAN syndrome, signs of how to recognize these forms of the syndrome of an
abused, mistreated and neglected child, as well as a description of their various forms. In
addition to physical injuries, the main problem with CAN syndrome was the uncertain
relationship with parents, which then affects children throughout their lives. Furthermore, the
literature describes the forms of CAN syndrome, which they names as special and as new.
These are incorporated in the work as three forms of the syndrome, which were in some
literature marked as the classic ones. The first part of the theoretical work also processes
statistical data that the sources contained. They showed that this syndrome is a relatively large
problem both abroad and in the Czech Republic. Another area that appears in the literature is
the therapy of CAN syndrome and a list of institutions that address this issue.

The conclusions of this work can serve as a basis for education in the field of CAN
syndrome, which is, as evidenced by published studies, a serious problem both in our country

and all around the world.

Key words: CAN syndrome, abused child, neglected child, prevention, abuse
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UvoD
Tato prace se zabyva syndromem tyrané¢ho, zanedbavaného a zneuzivaného ditéte, ktery
je zavaznym celospolecenskym problémem. Vyznam a hloubku problému umociuje fakt, ze

pachatelem, jenz ptisobi ditéti bolest, jsou ve vétsing pripadi prave jeho nejblizsi osoby.

Jelikoz se jedna o piehledovou praci, je vypracovana za pomoci zkoumani a porovnavani
odborné literatury a vyzkumd, tykajicich se dané problematiky. Tato piehledova prace zacina
vymezenim a definici pojmu syndrom CAN, jako takového. Dalsi kapitola se zamétuje na
vyvoj pojmu syndromu CAN vV historii. Tteti kapitola se vénuje fyzickému a psychickému
tyrani, jeho formam, moznosti rozpoznani a nasledkim. Dalsi cast se vénuje syndromu
zanedbavani a jednotlivym oblastem zanedbavani. Jsou zde zkoumany také pfic¢iny vedouci
k zanedbavani a néasledky snim spojené. K syndromu CAN patii také Casto sexualni
zneuzivani. Jeho definici, pravnim ukotvenim, druhy, pfi¢inami a nasledky, stejn¢ tak jako
moznostmi, jak sexudlni zneuzivani rozpoznat, se zabyva dalsi kapitola této prehledové prace.
Jak v zivoté, tak i vrizné odborné literatufe muzeme najit zvlastni a neobvyklé formy
syndromu CAN, jako je napfiklad Miinchausentiv syndrom, o kterych pojednava Sesta
kapitola této prace. S vyvojem spole¢nosti se vyviji i syndrom CAN, a proto je dobré zminit i
nové formy syndromu CAN. Nasledujici dvé kapitoly se zaobiraji terapii a prevenci tohoto
syndromu, pficemz desatd kapitola pojedndva pravé o institucich, které se zaméfuji na
syndrom CAN, nebo které pracuji sobétmi. Vzhledem k tomu, Ze tyrani, zneuzivani a
zanedbavani déti je bohuZzel v naSem svété takiikajic vSudyptitomné, posledni kapitola této
ptehledové prace zmiiiuje nékolik filml a knih beletrie, ve kterych se ¢lovek také mize setkat

s hrdiny se kterymi je zachdzeno zpusoby, které 1ze zatadit pod syndrom CAN.

Cilem této ptehledové prace je, jak nazev napovida, zmapovat syndrom CAN na poli
Ceské a zahraniCni literatury a vyzkumi a poskytnout tak ¢tenafi, ¢i budoucim badatelim
ptehledné podané informace tykajici se celospolecenského a celosvétového problému a jeho

pojeti v odborné literatufe.



1 Vymezeni syndromu CAN
1.1 Vymezeni pojmu syndrom CAN

CAN syndrom je oznaceni pro Syndrom tyraného a zneuzivaného ditéte, ktery pochazi
z anglosaské literatury, ale ujal se i v té ¢eské. (Kukla a kol.) Pro CAN syndrom je dulezité

jasné definovat, kdo je chépan jako dité.

Napiiklad Umluva o pravech ditéte, chape dité jako kazdou lidskou bytost mladsi 18
let, pokud podle pravniho fadu, ktery se na néj vztahuje, neni zletilosti dosazeno diive.

(Organizace spojenych narodt; 1989)

Dale pro ucely zakona 359/1999 sb. je dité¢ definovano jako nezletila osoba (Zakon
359/1999 Sh.)

Dale pak naptiklad obCansky zakonik (Zakon ¢&. 89/2012 sb.) operuje spiSe pravé
S pojmem nezletild osoba. Pfi¢emz se nezletild osoba stava zletilou dovrSenim 18. roku zivota,

pfiznanim svépravnosti nebo uzavienim manzelstvi.

1.2 Definice syndromu CAN v anglické literatui-e

Nepanuje naprostd shoda v definici CAN syndromu. Nicméné, ,.International Society
for the Prevention of Child Abuse and Neglect* porovnala definice CAN syndromu z 58 zemi
svéta a pokusila se najit shodu v chapani tyrani, zneuzivani a zanedbavani déti. Z této definice

vychazi definice CAN syndromu, kterou pouziva WHO. (Brosset.al;2016)
Definice dle WHO:

Zneuzivani nebo tyrani déti, predstavuje vSechny formy fyzického, nebo emocniho
Spatného zachazeni, sexualniho zneuZzivani zanedbavani nebo nedbalosti nebo komeréni nebo
jinému vykofistovani, které ma za nasledek skute¢né, nebo potencionalni poSkozeni zdravi
ditéte, jeho vyvoj nebo preZziti nebo distojnost v kontextu vztahu, zodpovédnosti, diivére nebo

moci.

Evropské rada pak definovala CAN syndrom jako: ,, Syndrom tyraného, zneuzivaného a
zanedbavaného ditete: jde o jakékoliv vedomé ci nevedomé aktivity, kterych se dopousti
dospély clovek (rodic, vychovatel nebo jina osoba) na ditéti a jejichz nasledkem dochdzi k

vevr

ditéte. “ (Zdravotni komise rady Evropy;1992)



Definice UNICEF

Nésili na détech zahrnuje fyzické a psychické tyrani, sexudlni zneuzivani a
zanedbavani (véetné deprivace). Nasili se vyskytuje v mnoha prostiedich, doma, ve skole, v
komunité i na internetu. Stejné¢ tak je Siroka Skala pachateld, ktefi se nasili na détech
dopoustéji jako napt. rodinni pfislusnici, sexualni partnefi, ucitelé, sousedé, cizinci, ostatni

déti. (UNICEF;1998)

Jakykoliv nedavny ¢in nebo necinnost rodi¢i nebo opatrovniki, Ktera ma za nasledek
smrt, vazné fyzické nebo emociondlni poskozeni, sexudlni zneuzivani nebo vykofistovani;
nebo ¢in nebo necinnost, které predstavuji bezprostiedni riziko vazné ujmy. (US Department

of Health and Human Services, Administration for Children and Families;2016)

Definice tyrani a zanedbavani déti: Jakakoli fyzicka a / nebo psychickd ujma, kterou
rodi¢e nebo pecujici osoba zpisobi détem, které jsou v jejich pé¢i nebo opatrovnictvi, nebo za
které jsou odpovédni, jako je napiiklad fyzické, sexudlni nebo emocionélni jednani, za
opomenuti nebo povéieni, které narusuje nebo ohrozuje ptiméfeny vyvoj ditéte a porusuje

pozadavky na péci o déti. (Jenny;2010)

1.3 Definice CAN syndromu v Ceské literatui‘e
V Ceské literatufe definovali CAN syndrom napiiklad HanuSovda a Dunovsky.

(Hanusova;2006) a (Dunovsky, et al.; 1995)

Presslerovd (Presslerovd;2021) v jednom ze svych ¢lankt pise, ze CAN syndrom je
onemocnéni rodice, ne ditéte. Nemocny Clovek si samoziejmée zaslouzi jesté spiSe nez trest,
1é¢bu. A terapie rodice, by pak vydala na samostatnou kapitolu Presslerova v jednom ze svych
clankd piSe, Ze CAN syndrom je onemocnéni rodiCe, ne ditéte. Nemocny clovek si
samoziejmé zaslouzi jeSt€¢ spiSe neZ trest, 1écbu. A terapie rodie, by pak vydala na
samostatnou kapitolu citace v jednom ze svych ¢lanku pise, ze CAN syndrom je onemocnéni
rodice, ne ditéte. Nemocny Clovék si samoziejmé zaslouzi jest€¢ spiSe nez trest, 1éCbu. A

terapie rodice, by pak vydala na samostatnou kapitolu

Child Abuse and Neglect (CAN) - Syndrom tyraného, zneuzivaného a zanedbavaného
ditéte 1ze definovat jako soubor neptiznivych piiznakii v nejriznéjsich oblastech stavu, vyvoje
ditéte 1 jeho postaveni ve spolecnosti, v rodin€ predevsim. Je vysledkem pfevazné timysiného

ublizovani ditéti, zpisobené¢ho nebo plisobeného nejcastéji jeho nejbliz§Simi vychovateli,
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zdaleka nejde jenom o jednostranny akt ze strany jejich ptivodce ¢i pachatele, ale o zvlastni

interakci vSech zucastnénych osob. (Hanusova, 2006)

Za tyrani, zneuzivani a zanedbavani ditéte povazujeme jakékoli nendhodné,
preventabilni (tzn., Ze¢ mu lze pfedchazet), védomé jednani rodiCe, vychovatele nebo jiné
osoby viuci ditéti, jez je v dané spolecnosti nepfijatelné nebo odmitané a jez poskozuje
télesny, duSevni i spoleensky stav a vyvoj ditéte, piipadné zpusobuje jeho smrt. (Dunovsky,

et al,; 1995)

1.4 Ceské privo a syndrom CAN
Do préavni problematiky syndromu CAN, zasahuje v CR hned né&kolik zakond a

nadnarodnich smluv. (Slany;2008)

e Vseobecna deklarace lidskych prav ¢l. 16

e Mezinarodni pakt o ob¢anskych a politickych pravech ¢l. 2 (vyhl. 220/76 sb.)

e Evropské iimluva o ochrané lidskych prav a svobod ¢. 12 (vyhl. 109/92 sb.)

e Zakladni listina prav a svobod.

e Z&kon 104/91 sh. — Umluva o pravech dit&te

e Trestni zakon ¢. 65/94 v platném znéni. — Zde se problematiky dotyka hned
n¢kolik paragrafil. Jedna se naptiklad o §215, kde je uzdkonéna ptimo
problematika tyrani svétené osoby nebo 8216, trestny ¢in obchodovani s détmi a

dalsi paragrafy. (Slany;2008)

1.5 Rozsah syndromu CAN

Napiiklad v roce 2016, dle vyzkumu pochézejiciho z USA, se ve spojenych statech,
setkalo s tyranim, zanedbavanim ¢i zneuzivanim, ptiblizné 676 000 déti. Z celku, nejveétsi
procento tvofili déti zanedbavané, kterych bylo 75 %. Déti, co si proslo fyzickym tyranim,
bylo 18 % a 8 % bylo alespoil jednou sexualné zneuzito. Z celkového vzorku, 14 % déti zazilo
vice forem kombinaci alespont dvou forem, zde zminovanych. Smutnou zpravou je fakt, Ze
1700 déti v USA zemielo v roce 2016 na nasledky tyrani. (US Department of Health and
Human Services, Administration for Children and Families; 2016)
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Pro lepsi ptedstavu o prevalenci CAN syndromu V soucasné zapadni spolecnosti, cituji
pomérné aktualni studii, pochazejici z Holandska. Ta vypovida o tom, ze v Nizozemi zazilo

z 1000 déti, alespon jednu formu syndromu tyrani ¢i zneuziti. 26-37 déti. (Berkel, et al.;2020)

Jiz v roce 2015 byli, zvefejnény vysledky vyzkumu, ktery se tykal prevalence CAN
syndromu ve svété. Psychicke tyrani, Které v détstvi zazilo alespon jednou 36% déti, bez
rozdilu pohlavi. Fyzickym nasilim bylo postihnuto v roce 2014 22,6°% déti, bez rozdilu
pohlavi. Fyzické zanedbani (je zde mysSleno Cisté fyzické zanedbani. Neni zde zahrnuto
zanedbani emocni, zanedbani 1ékaiské péce, ¢i jiny typ zanedbéni), zazilo 16,5 % d¢Eti na

svété. Sexualni zneuziti pak na svété zazilo 18 % Zen a 7,6 % chlapct. (Abbasi, et al.;2015)

Graf: Prevalence CAN syndromu ve svété (Abbasi, et al.;2015)

Global life-time prevalance of child maltreatmeant
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ltenborgh et al., 2011, 2012a-c, as quoted in the Global status report on violence prevention, 2014

Graf: Prevalence CAN syndromu ve svété (Abbasi, et al.;2015)

V ceské republice, nékolik autorti provedlo rozséhlou studii, jeZ se zabyvala prevalenci
syndromu CAN. Prizkum byl proveden na vzorku 1760 studentli zpéti univerzit.
(Veleminsky,et.al.;2020)
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Graf: Prevalence syndromu CAN v CR: Emo¢ni zneuZivani zaZilo 20,7 % lidi ze
vzorku. Tyrani fyzické, pak 17,1 %, sexualni zneuZivani pak 6,4 % a fyzické zanedbani
8,0 %. (Veleminsky, et. al.;2020)

Vysokych ¢isel, dosahovalo 1 méfeni dysfunkce domacnosti. Téméi 5 % studenti, uvedlo
uzivani nelegalnich drog v domacnosti, 15,3 % pfiznalo uzivani alkoholu v domécnosti a 13,4
% ma alespon jednoho rodi¢e s duSevni nemoci. Studenttl, jez zazili, del$i odlouceni od rodict
bylo 23 % Pouze 38 % studentu, uvedlo, Ze nezazilo Zadnou neptiznivou zkusenost. Naproti
tomu 9,9 % déti zazilo Ctyfi nebo vice traumatickych situaci, na které se, vyzkumnici

dotazovali. (Veleminsky, et. al.;2020)

Dalsi podobna studie, pochazi z Velké Britanie. Ugastnilo se ji 2869 mladych lidi obou
pohlavi ve véku 18-24 let. Vyzkum probihal formou rozhovori. Procento lidi, ktefi uvedli, zZe
pochézeji z milujiciho rodinného prostredi. Pfesto, vSak 16 % lidi ze vzorku mélo zkuSenost
s n&jakou formou CAN syndromu. ZkuSenost s fyzickym tyranim mélo 7 % lidi a s tyranim
emoc¢nim mélo zkuSenost 6 % vzorku. Stejné Cislo, tedy 6 % vyslo 1 u lidi, u kterych byla
Vv détstvi zanedbana péce. U 5 % pak byla zanedbana vychova. Poméme¢ velké ¢islo vyslo u
sexualniho zneuzivani. Vyslo zde 11 % a byli zde zahrnuté pouze dotekové formy. (Chahal,
Cawson;2005)
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Graf: Porovnani studii. V tomto grafu, jsem srovnal tii studie, které jsem citoval vySe
V textu. Vynechal jsem ze srovnani zanedbavani, jelikoZ jeho chapani se v jednotlivych
vyzkumech lisilo. (Chahal, Cawson;2005), (Veleminsky, et. al.;2020), (Abbasi, et
al.;2015)
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Pocty détiy

Jednotlivé formy syndromu CAN v CR od roku 2010 do

roku 2018
8000
7000
6000
5000
4000
3000
2000
- -_
;o ml
t8lesné tvrani svchické tvrani sexuani détska détska zanedbavani
y Psy ¥ zneuzivani pornografie prostituce déti
m 2018 531 966 720 151 2 6808
m 2017 635 909 729 119 9 6528
m 2016 626 987 780 66 23 6934
m 2015 686 1068 745 57 15 6862
m 2014 787 1171 932 87 17 5484
m 2013 859 1067 888 33 17 4663
2012 836 952 813 33 22 4869
2011 738 953 806 33 9 4103
2010 677 826 786 26 12 3460

Graf: Jednotlivé formy syndromu CAN v Ceské republice od roku 2010 do roku

2018. V Grafu je patrny narist zejména zanedbavani déti a détské pornografie.

Naopak v télesném tyrani, po ristu v letech 2011, 2012 a 2013, pozorujeme lehky
pokles. (MPSV;2018)
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H Sexulni zneuzivani
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W détska pornoografie

M zanedbavani

Graf: Zastoupeni forem CAN syndromu v CR v roce 2018 (MPSV;2018)

2018 | 2017 | 2016 | 2015 | 2014 | 2013 | 2012 | 2011 | 2010
v'd}“.ls'ledku télesného 3 2 5 2 2 6 4 ’ 4
tyrani
v'd}.ls'ledku psychicke 0 0 | 0 0 0 0 0 0
tyrani
v dus‘l'ed'kl.} sexualni 2 0 0 4 3 0 3 3 1
ZneuZivani
v disledku détské 0 0 0 0 0 0 0 0 0
pornografie
v dus_ledku détske 0 0 0 0 0 0 0 0 0
prostituce
v disledku 1 1 3 5
zanedbavini dti 0 L3 el
Pocet zemielych 6 3 9 6 6 9 13 6 10
celkem

Tabulka zemi‘elych déti, na nasledky syndromu CAN, jez mél v evidenci OSPOD.
(MPSV;2018)
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Davody odebraini z péce rodicu
Rok | Tyrini | ZneuZivini | Zanedbdvini | Vychovné | Jiné piekdzky v | colkem
problémy | pééi na strané
rodici
2016 158 42 1 665 937 1010 3812
2017 141 24 1 640 871 1070 3746
2018 122 43 1 541 862 1071 3639

Tabulka Divodi odebrani déti z péée (MPSV;2018)

1.6 Problematika CAN syndromu

Obecna a velmi rozsifena predstava, o bezpodminecné matetské lasce, kterd je
naprosto samoziejma a automatickd ve vztahu matka dité, je bohuzel milna. Vyvraci to
Vv prvni fad¢ klinicka zkusenost détskych psychologl. Az piili§ ¢asto, je schopné se v tomto
vztahu bezpodminec¢na laska k ditéti vytratit, coz ma pro dit¢ dalekosahlé nasledky. A i proto
je problematika pfijeti ditéte matkou, jedno =z ustfednich témat détské psychologie.
(Matéjcek;1992)

Dité ma silnou potiebu po fyzickém i emocnim bezpec¢i. Tato potieba je napliiovana
zejména prostfednictvim bezpe¢ného a laskyplného vztahu s matkou. Pokud je vztah ditéte
s matkou laskyplny, Ize jej pojmenovat jako bezpecnou vazbu. A prave bezpecna vazba mezi
ditétem a matkou, je nezbytna pro zdravy vyvoj ditéte. Kdyz dochazi k tyrani je tato vazba
naruSena. Opakem bezpecné vazby je vazba nejistd. A piesto, ze dit¢ zije v chladném
prostiedi bez lasky, tak 1 presto si tyrajiciho rodice idealizuje a nasilné chovéani pak vnima
jako spravedlivy trest a jako problém, vnima sebe, respektive svoje chovani. To se pak odrazi
v jeho sebe-pojeti po cely zivot. (Mat&jcek;1996)

Dité se v Uzkém kruhu sve rodiny u¢i hodnotit svoje chovani, zda je dobré ¢i Spatné.
To déla prostiednictvim pochval a trestd, jez mu davaji rodice. Pfi¢emzZ neni samo schopné,
samo posoudit jejich objektivitu, a tak je nekriticky piijima. Takto se pak ztotozni i s tresty,
které nejsou adekvéatni. (Vanickova;1995)

S problémem nejisté vazby a sproblémem CAN syndromu pak U(zce souvisi
problematika détské deprivace a sub-deprivace, jez vznikaji u déti, které se staly obétmi
necitlivych rodi¢i. (Matéjcek;1994)

Problém deprivace a sub-deprivace zanechava na ditéti stopy v podobé narusenych
kognitivnich funkci, psychomotorickych funkci a také, naruSuje vyvoj osobnosti, coz

zabrafiuje ditéti navazovat hluboké mezilidské vztahy. (Ri¢an;2006)
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To, co tedy déti s CAN syndromem postradaji a co je provazi nasledné cely zivot, je
minimalné¢ jedna v détstvi nenaplnéna Zivotni potieba, a to potieba jistoty a bezpeci, jez diteti
dava laskyplny a bezpeény vztah smatkou nebo jinymi blizkymi vychovateli.
(Matgjcek;2005)

V anglické literatute, je liceni problematiky obdobné. Vazba mezi matkou a ditétem, je
zde nazyvana attachmentem, coZ piechazi nyni i do té ¢eské. Profesor Howe, (Howe;2005)
pojednava ve své publikaci o problematice CAN syndromu ve vztahu k attachmentu,
podobné, jako u nas Matéjcek, (Matéjcek;1995) a (Maté&jcek;1992) ve svych publikacich.
Tedy, popisuje, jak vztah a vazba na pecujici osoby ovlivituje prozivani ditéte a jeho dopad na
jeho chovani, emocni i socidlni Zivot az do dospélého véku. Mluvi o tom, ze déti, které
vyrostli v milyjicim, citlivém a bezpe¢ném prostiedi se citi hodni lasky druhych a jsou
V zivoté jistéjsi nez déti, které zazili néjakou formu tyrani, zanedbavani ¢i zneuzivani. Dité si
postoje rodic¢i, k nému samému internalizuje, a pak podle nich hodnoti samo sebe. Déti
sanamnézou CAN syndromu se Vv zivoté potykaji sriznymi emocnimi a kognitivnimi

problémy, které jsou ¢asto doprovazeny problémy v chovani. (Howe;2005)

1.7 Teoretické modely vymezujici syndrom CAN

Psychologicky model

Psychologicky model, vnima pficiny zejména v psychopatologii rodici. Tento model,
se objevil ve spojitosti s terminem Battered child syndrom. V podstaté psychologicky model
tika, Ze rodiCe, kteti nejsou schopni adekvatné uspokojit svoje potieby, nemohou adekvatné
uspokojit ani potfeby déti. Psychologicky model je vSak odbornou vetejnosti kritizovan,
protoze vyzkumy, které vznikly pod jeho metodologii, obsahovaly vétsinou malé kontrolni
skupiny. Neékteré vyzkumy v kontextu psychologického modelu vSak stadle pokracuji.

(Scannapieco;2005)

Sociologicky model

Sociologicky model, vnima plvod tyrani, zanedbavani a zneuZzivani déti, zejména

v chudobé rodin, kterd je zapti¢inénd nerovnym piistupem ke zdrojlim, socidlni izolaci rodin,
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Spatny socioekonomicky status rodiny, priliSnou akceptaci nasili ve spole¢nosti nebo Spatné

hodnotové systémy spolecnosti. (Scannapieco;2005)

Model na zakladé socidlniho uéeni

Tento model stavi na zakladé kognitivnich a behavioralnich teorii. Jako hlavni pii¢inu
CAN syndromu, a i jako jeho hlavni problém, vnima trans-genera¢ni ptenos nasili.

(Scannapieco;2005)

Ekologicky model

Model byl vyvinut primdrné pro vysvétlovani vyvoje Clovéka a jeho vrlstani do
spole¢nosti. Poprvé s nim ptisel Bronfenbrenner v roce 1983. (Bronfenbrbrenner;1983). Ale
na problematiku tyrani déti, ho aplikoval az Belsky. (Belsky;1980) Tyrani déti, v¢etné jeho
pfi¢in lze pochopit jen pokud, ho bude vnimat v kontextu 4 ekologickych urovni. Prvni
urovenl se nazyva ontogenickd, druhd mikrosystémova, tieti exosystémova a Ctvrtd
makrosystémova. Ontogenicka zahrnuje vyvoj a dal$i faktory ditéte a stoupd po dalSich
zanedbavani a zneuZivani déti, neni mozné pochopit, aniz bychom pochopili vSechny
systémy, v nichz dit¢ Zije. Zaroven pokud chceme problému CAN syndromu opravdu
porozumét, je nutné pochopit nejen systémy ale také jednotlivé interakce mezi nimi.

(Scannapieco;2005)

Takto je teoreticky vymezen CAN syndrom v publikaci od Scannapieca. Pro srovnani
zde uvedu teoretické vymezeni nésili v roding, které podala Gjuricova v publikaci Podoby
nésili v roding. (poznamka autora)

Gjuricova (Gjuricova;2000) je dva pfistupy pro nasili vrodin€. Prvni se tyka

spolecenskych norem a postoji a druhy vztahti a chovani ¢lent rodiny.

Ptistup zaméteny na spolecenské normy a postoje
Tento piistup se zamétuje na to, jak je hodnoceno nasili v kontextu socidln¢ kulturnim.

V knize je uveden ptiklad, Ze jesté ve stiedoveku, bylo v mnoha kulturach pfijatelné, zbavit se
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nadbyteCnych déti zabitim. Samoziejmé tak nebylo v kultufe kiestanské a zidovskeé.

(Gjuri¢ové;2000)

Pristup zaméfeny na vzajemné vztahy v rodiné
Tento piistup nepopira ten predchozi, a vSak domniva se, Ze o tom, zda bude v rodiné
pouzivano nasili, rozhoduje piedev$im atmosféra vziajemnych vztahti mezi ¢leny rodiny.

(Gjuricova;2000)

2 Vyvoj pojmu syndromu CAN

Jiz v roce 1946, rozlisoval naptiklad Caffey (Caffey;1946) slozita poranéni déti, jako
naptiklad cetné zlomeniny zeber, lopatek nebo nitrolebni krvaceni od béznych urazt. To
pojmenoval jako non-accidental injuries. Pojmenoval tak nearazové piipady, umyslné
poskozeni zpuisobené krutym zachazenim s ditétem. (Dunovsky, et al.;1995)

Prvni vyznamnou udalosti ve vyvoji chapani CAN syndromu, je vymezeni syndromu
bitého ditéte, které provedl Kempe (Kempe;1962) v USA. V anglické jazyce je pojmenovan
jako Battered Child syndrom. Tato udalost vnasi zajem o téma do spolecnosti. To vede
K ptijimani zakonu v USA, které ukladaji povinnost nahlasit tyrani ditéte. Ve vyvoji ditéte
hraje vyznamnou roli také dostatek vychovy, vzdélani, a tak se jiz od prvopocatku tyrani
ditéte délilo na aktivni formu, kde je dit€ ohrozovano nasilim v rGznych variacich. A na
pasivni formu, kde nebezpe¢i plyne znedostatku pravé vychovy vzdélani, ale také
z nedostatku v uspokojovani naptiklad fyziologickych potieb jako je hlad. S postupem casu
bylo jasné, ze tyrani je spjato i s emocionalni strankou a bylo tedy vymezeno citové tyrani
Vv aktivni 1 pasivni formé. Pravé poznani emocionalniho a psychického tyrani, siln¢€ ptispélo
k vymezeni syndromu CAN. V pozdgjsim Case, se pozornost vedle syndromu CAN, zacala
zamé&fovat na druhotné poSkozovani ditéte naslednym nadbyteCnym a casto i vynucenym
vySetfovanim pro syndrom CAN. Do toho spadé i naptiklad nevhodné umisténi do nahradni
péce. Do syndromu CAN, je na konci 60 let zahrnuto 1 sexudlni nésili. To je postupné
chéapano v ¢im dal, tim vétsi Sifi s je proto vymezena jeho aktivni forma-dotekova a pasivni
forma, bezdotekova. Sexualni zneuzivani vyznamné piispélo K rozsifeni pojeti syndromu

CAN k organizovanému zneuziti ditéte a k ritudlnimu zneuziti ditéte. (Dunovsy, et al.;1995)
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3 Tyrani
Tyrani, je bezohledné zachazeni, ¢i umyslné ublizovani. (Vagnerova, 2014)

Tyrani obvykle rozdélujeme na dvé formy. Prvni formou je tyrani fyzické a druhou

formou je tyrani psychické. (Dunovsky;1995)

Neékdy nabyva tyrani jesté¢ zvlastnich forem jako je Minchausen syndrom nebo spise
Minchausen syndrom by proxi. Ty lze zafadit mezi tyrani jak fyzické, tak psychické.
(Langmajer;2006)

Minchausen syndrom a Miinchausen syndrom by proxi byva nékdy fazen do tyrani, kam
ho tfadi Langmajer (Langmajer;2006) a n¢kdy je fazen do zvlastnich forem CAN syndromu.
Tam ho fadi napfiklad Kukla a Veleminsky. (Kukla,Veleminsky;2016) J& jsem se rozhodl o

ném dale pojednat v kapitole Zvlastni formy CAN syndromu. (pozndmka autora)

3.1 Fyzické tyrani

Fyzické tyrani je definovano jako télesné ublizeni ditéti anebo nezabranéni ublizeni ¢i
utrpeni ditéte, véetné timyslného otraveni nebo uduseni ditéte, a to tam, kde je urcitd znalost
¢i divodné podezieni, Ze zranéni bylo zplisobeno anebo Ze mu védomé nebylo zabranéno. A

zahrnuje jak jednordzové, tak opakované formy nésili. (Kukla,Veleminsky et al.;2016)

Rada Evropy, definuje fyzické tyrani jako ublizeni ditéti, fyzickym zptusobem, nebo
védomé nebranéni takovému chovani, 1 kdyZz bylo vnaSich silich mu zabrénit.

(Bechynova;2007)

Formy fyzického nasili jsou nésledujici. Hlavni formou fyzického nasili je napiiklad biti
rukou (facky, pohlavky), biti riznymi nastroji a predméty, kopani do ditéte, rany pésti,
zapti€inéni bodnych a feznych ran, tahani za vlasy a jejich vytrhavani, nepfimétené tahani za
usni boltce, pokousani ditéte, jeho paleni, ¢i tfeseni ditétem, které zplisobi syndrom tiesené¢ho
ditéte. Pii fyzickém tyrani dochazi k celé fad¢ poranéni. Lékati je n€kdy deli do dvou skupin,

na zjevna a skryta. (Kukla, Veleminsky; et al.,2016)

a) Zjevna: poruseni klze, sliznice nebo povrchu nékterého organu: patii sem rtuzné
odérky, dale rany fezné, secné, bodné, trzné, zhmozdeéné, rany kousnutim a stfelné

rany; dale nitroo¢ni krvaceni (napt. po uderu do oka), popaleniny apod.;
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b) Skryta: otfesy mozku, poranéni michy, pohmozdéniny, modfiny, vytrhavani vlasu,
kousnuti, poranéni svalu, $lach, nervi, cév, kloubti, zZlomeniny, nitrobfisnich organt:

tupym uderem muze byt zptisobeno roztrzeni jater, sleziny, zaludku, (Dunovsky;1995)

Pro vychovatele by méli byt signalem, ze se mize jednat o fyzické tyrani, nasledujici
signaly: popéleniny bez dobfe vysvétlené pficiny; jiné poranéni kiZze, které nejsou dostatecné
vysvétleny; pohmozdéniny; lysiny; neochota odhalovat télo (naptiklad prevlékani pred
hodinou télocviku). Signalem také mohou byt nésledujici zmény v psychice déti: strach
z rodicu, sklony k sebevrazdam, agresivita viéi ostatnim, obtize v socidlni komunikaci,
vyhybavé chovani, snizené sebehodnoceni ditéte, utéky z domova, néhle zhorSeny Skolni

prospéch, zvysena Gizkostnost, enuréza a enkopréza. (Vanic¢kova, 2004)

Rozsah a zavaznost problému, zmapovala studie pochazejici ze ZS, kdy z 1760
studenttl, 20,7 % zazilo néjakou formu psychického tyrani a 17,1% fyzické tyrani. Pouze 38
% studentli, uvedlo, Ze nezaZilo zadny nepiijemny zazitek. Naopak 9,9 % uvedlo, ze zazilo

Ctyfi nebo vice typl negativnich zazitki. (Veleminsky, et al.;2017)

3.1.1 Znamky fyzického tyrani

Ruzné typy zranéni, pochazejicich z tyrani, sledovala trojice védci ve sve studii,
probihajici v Némecku. Dle nich, béhem fyzického tyrani, dochazi k lehkym poranénim,
jakymi jsou naptiklad mensi hematomy nebo Skrabance. Dale pak poranéni stiedné zavazna.
Jako stfedn¢ zédvazna poranéni zde uvadi jako piiklad vétSi hematomy a monokly kolem o¢ni
stav, zlomeniny, syndrom tfesené¢ho ditéte a jind poranéni, ktera si vyzadala hospitalizaci.
Studie zahrnovala 302 objektli. Objekty studie byli déti, u kterych bylo podezieni na tyrani.
Z tohoto vzorku, 8,3 % déti, bylo bez prokazaného zranéni. 83,4 % déti m¢lo hematomy nebo
Skrabance. Stfedni zranéni, tedy velké modfiny a monokly byly prokazany v 4,6 % piipadech.
A Zivot ohroZujici stav byl prokazan ve 3,6 % piipadi. Z téZkych ptipadi, se jednalo vétSinou

0 syndrom tieseného ditéte. (Jansen, et al.;2017)

Varovnym signalem pii fyzickém tyrani, mohou byt napiiklad modiiny. Ty jsou
ovSem piirozenou soucasti, détského veéku. Je nutné rozlisit modiiny ziskané napiiklad pfti hte,
od téch, jenz, ditéti byli zptisobeny tyranim. Varovnym signalem, by mélo byt napiiklad to,
pokud rodi¢e nedovedou vérohodné vysvétlit pivod modiin. Pokud se 1ékate, z n&jakého
diivodu, dostatecné neuspokoji vysvétleni rodicii ptivodu modiin, je nutné dalsi vySetfeni. Je

mozné, Ze se jedna o znamky fyzického tyrani nebo o koagulopatii (nemoc charakterizovana
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zvysSenou krvacivosti zptusobenou nedostatkem nebo poruchou koagulacnich faktort, popf.
pfitomnosti jejich inhibitord. Mize byt dédi¢nd hemofilie nebo ziskand napt. pfi tézkych
jaternich chorobach, poruse vstfebavani vitaminu K). V obou pfipadech, je vSak nutné dalsi
vysetieni. (Maguire;2010)

Dle Paglia, autora studie Child abuse: Awareness is the first step to action, je az 50 %
urazu, zpusobenych pfi tyrani, umisténo v orofacialni oblasti. 15 % turaz, je pak omezeno, na
pouze na oblast hlavy. (Paglia;2018)

Dalsi znamkou tyrani, mohou byt kousance. Je dilezité je odlisit od zvitecich, coz lze
poznat dle tvaru skusu, vepsaného do pokozky ditéte a od kousnuti zplisobenymi ditétem
samotnym, nebo jinymi détmi. To Ize uréit dle velikosti obtisku kousnuti. Kousnuti ditéte, a i
kousnuti mladého dospivajiciho, by nemélo ptresdhnout 2,5 cm. Zatimco u dospélého, je mezi
2,5-3,5¢cm.

Dal$im Castym trazem, jsou zlomeniny. Ty jsou bézné u Skolnich déti do 15 let, kdy
jich alespon jednu zlomeninu, vlivem nehody napiiklad pfi sportu, prodéla az 40 %. Opak je u
déti do 3 let v€ku. Maguire (Maguire;2010) udava, Ze zlomeniny v tomto véku maji ve 48 %
souvislost s nasilnym chovani rodi¢t. Objevuji se naptiklad zlomeniny Zzeber, zlomeny
hornich i dolnich konéetin nebo fraktury lebky.

Jako posledni kategorii poranénich, souvisejicim s fyzickym tyranim, zde uvedu
popaleniny. Naptiklad u déti do 5 let veéku, je popaleni, naptiklad v kuchyni o horky predmét
nebo opateni vodou, pomérné bézné. Castéji se popali kluci nez divky. Jedna se také o jednu
Z nejcastéjSich pficin nepfirozeného umrti déti, v tomto veku. Je tézké urcit, kolik urazi,
Z téch, co prichazeji na pohotovost, bylo zptisobeno zamérné. Ale odhaduje se, Ze je to néco
mezi deseti a dvanacti procenty. Pro popaleniny o horké ptedméty, bez ciziho zavinéni, jsou
typickym mistem dlan€. Popéleniny zpiisobené imyslIné, jsou Casto situovany do oblasti zad
nebo krku a jsou jasné ohrani¢ené. Napiiklad, kdyz pachatel namoci dité po pas, do horké
vody. Jsou znamy pftipady, kdy byli, popaleniny z tyrani zaménény naptiklad za impetigo.
Dals§im typem popalenin, jsou popaleniny od cigaret. Jsou to tecky kruhového tvaru a jsou

vétSinou jednoduse rozpoznatelné. Pro dalsi ilustraci, jak odlisit popaleniny umyslné, od téch,
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co jsou zpusobené z nedbalosti, prikladam obrazek. (Maguire;2010)

Figure 4 Abusive scald pattern.

Figure 3 Accidental scald pattern.

Obrazek 1 a 2: Na obrazku vlevo, mizeme vidét obvyklou formu popalenin zpisobenych
s umyslem. Na obrazku vpravo vidime popaleniny zptsobené nahodou, kdy na sebe mohlo

dité naptiklad né&co vylit. (Maguire;2010)
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Figure 1 Accidental bruising patterns.

Figure 2 Abusive bruising patterns.

Obrazek 3 a 4: Na prvnim obrazku, jsou modie oznacené lokace, kde jsou nejcastéji modiiny
zpuisobeny ndhodou. Na druhém obrazku, jsou zaneseny cervené lokace, v niz modfiny

mohou byt znamkou fyzického tyrani. (Maguire;2010)

3.1.2 Formy fyzického tyrani

Nekteré zdroje rozdéluji fyzické tyrani na aktivni formy a pasivni formy. (ospod.cz)

3.1.2.1 Aktivni forma
Télesné tyrani aktivni povahy je to, kdy je na ditéti pachano jakékoliv nasili. Patfi sem

naptiklad piipady, kdy doslo k iymé ditéti, v disledku biti, paleni, opafeni. Déale sem patii
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piipad, kdy poranéni nejsou zcela zjevna. Jako piiklad mizeme uvést traveni ditéte jedy.

(Dunovsky, et al,1995)

3.1.2.2 Pasivni Forma
Pasivni forma tyrani, znamena zejména nedostatecné uspokojovani zivotnich potieb

nebo jejich zanedbani. Jedna se tak o imyslné i netimyslné zanedbani péce nebo nepecovani o

dité. (Dunovsky, et al.; 1995)

3.1.3 Syndrom treseného ditéte

Tento syndrom je formou fyzického tyrani déti. Vznika agresivnim tfesenim kojence,
kterého pachatel drzi pevné za trup nebo paze. Prudké tfeseni s rotacni slozkou u hlavy, vede
k zavaznym poranénim mozku nebo az ke smrti ditéte. Neéktery déti, tedy umiraji ihned po
tfeseni, jiné maji vazné chronické problémy. Pro Syndrom tieseného ditéte, je typicka triada

poranéni centralniho nervového systému. (Havranek, Homolkovéa, Tomek;2012)

1. plastovym subduralnim nebo subarachnoidalnim krvacenim
2. akutni encefalopatii, otokem nebo difuznim axonalnim poranénim mozku

3. krvéacenim do sitnice oka

Mezi dal$i hojné ptiznaky, tohoto syndromu patii zlomeniny Zeber a zlomeniny
paznich kosti. Tento syndrom je také, dle statistik nejcastéj$i neptirozenou a predcasnou
pti¢inou umrti ditéte. Havranek s dalSimi autory (Havranek, Homolkova, Tomek;2012)
uvadéji ze jako prvni tento syndrom popsal Americky radiolog John Caffey. (Havranek,
Homolkovéa, Tomek;2012)

3.1.3.1 Klinické symptomy Syndromu tireseného ditéte

Symptomy u tohoto syndromu jsou Sirokého spektra. Mohou mit podobu
nespecifickych symptomd, jako je pla¢. Dalsim nespecifickym symptomem muize byt apatie.
Mozny je i opacny piipad, kdy je dit€¢ neklidné ¢i prehnan¢é drazdivé. Dle miry poskozeni
CNS, se pak mohou, vyskytnou problémy s dychanim. S poskozenim CNS, dale souviseji
poruchy védomi. Pro piiklad Ize jesté¢ uvést symptomy jako bradykardie nebo hypotonie.

(Nedorost,et. al.;2020)

3.1.3.2 Diagnostika Syndromu ti‘eseného ditéte
U jedince s podezienim na Syndrom tieseného ditéte, je vzdy nutna hospitalizace

v nemocnici. V nemocnici musi byt pak fadné oSetfeno a vySetieno lékafi. K obvyklym
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vySetienim, kterd by se méla provést, patii biochemické vySetfeni séra, pro posouzeni
zanétlivé aktivity v téle. Dale mezi zakladni vySetfeni patiéi vySetfeni iontdl a ledvinnych
funkci. Dale, se provadi, obraz krevni srazlivosti. Tyto vySetfeni se provadi z divodu
diferencidlni diagnostiky, aby se Syndrom tiesen¢ho ditéte, odliSil od jinych patologii.
Dilezité je pak vySetfeni o¢niho pozadi. To mize odhalit krvaceni do, nebo pted, sitnici.
Zcela klicovou roli, pak pii diagnostice hraji zobrazovaci vysetfovaci metody. Napiiklad
ultrazvuk, ktery u kojenci mize odhalit intrakranialni krvaceni. Déle pak byvaji pouzity
vySetieni pomoci CT a magnetické rezonance. CT vySetifeni muze kuptikladu odhalit
mozkovy edém nebo poranéni intrakranialnich zil. Ve vyjimecnych ptipadech, se pak provadi

vysetfeni lumbalni punkci. (Nedorost,et. al.;2020)

3.1.3.3 Lécbha a prognoza Syndromu tieseného ditéte

Lécba se samoziejme stanovuje dle klinického obrazu konkrétniho pacienta. Pokud je
napiiklad pfitomna, zavazna porucha védomi, spole¢né s hemodynamickou nestabilitou, je
nutnd intubace pacienta, uméla plicni ventilace, obéhova podpora a zajiSténi monitoringu
vitalnich funkci. Pfi takto zavaznych piipadech, je k 1écbé pfizvan neurochirurg. Pfi leh¢ich
ptipadech, je terapie konzervativni a postaci monitoring vitalnich funkci mozku. Pokud
dochazi ke kie¢im, nasazuje se anti-epilepticka 1écba.

U détskych pacientti, do véku dvou let veéku, se jejich tmrtnost pohybuje 15-23 %. Ti,
kteti preziji, maji pak nasledky v pasmu stfedni az t&zké invalidity. Jako nasledek se pak
objevuje opozdény psychomotoricky vyvoj, poruchy motoriky, poruchy chovani nebo
naslednd strukturalni epilepsie. PostiZzeni zraku, se pak vyskytuje ve 40 % pfipada.
(Nedorost,et. al.;2020)

3.1.4 Tyrani fyzické a télesné tresty

Vanickova definuje télesny trest, jako imyslné ¢i zamerné ptisobeni bolesti fyzickym
atakem pro kazensky ptestupek. (Vanickova;2004)

Télesny trest vzdy poruSuje integritu ditéte a budi jej k primitivnim reakcim a brzdi
jeho osobnostni vyvoj. Fyzicky trest se uklada do paméti ditéte jako socidlni vzorec a je pak
opakovan v naro¢nych situacich ditéte jako zpisob feseni.

Jiz od starovéku byly fyzické tresty pfijimany jako nezbytna soucast vychovy, ktera
podporovala napiiklad sebekontrolu. Byly pokladany za lehkou formu trestani a i ve 20.

stoleti se stale pouzivaly i ve Skolach. John Locke (Locke;1693) kritizoval bezmyslenkovité
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pouzivani fyzickych tresti ve Skole, a i diky nému byly fyzické tresty jiz roku 1783 v Anglii
zakazany. Jeho dodrzovéani nebylo zcela striktni. V CR a n&kterych dalSich statech zejména
V Asii a Africe jsou télesné tresty stile povazovany za pfijatelny vychovny prosttedek, a jsou
legalni. Naproti tomu, v Némecku, Rakousku, Skandinavskych zemich atd. jsou télesné formy
formaln¢ zakazany a jsou i moralné odsuzovany. V téchto zemich, se pak na fyzické tresty
pohlizi jako na fyzické tyrani ditéte. (Lovasova, Schmidové; 2006)

Fyzické tresty cCastéji pouzivaji otcové nez matky. Fyzické tresty zvySuji toleranci
Kk nasili, snizuji moralni citéni déti, zhorSuji schopnost fesit problémy, snizuji komunikacni
dovednosti, mohou zhorsit pozornost a emocni inteligenci. (Dobs,2007)

O néco mén¢ kriticky vnima télesné tresty Cesky autor Matéjcek. Jeho postoj nejlépe
vyjadiuje nasledujici véta: ,,Trestat mize ta ruka, jez umi i hladit.“ Kazdy rodi¢ dal nékdy
dit&ti pohlavek. Casto se tak miiZe stat ve vypjaté situaci a rodi¢e az nasledné premysleji, zda
udélali chybu nebo zda jednali sprdvné. CoZz nemusi byt podle Matéjcka Spatné€, pokud
pohlavek ustédiila pravé ta ruka, kterd umi také pohladit. Pokud bychom nad, vychovou moc
premysleli, mize se pak stat chladnou, vypocitavou a mén¢ ptirozenou. Autor vsak také pise,

ze pokud rodic¢e budou ve fyzickych trestech zdrzenlivi, chybu neudélaji. (Mat&jcek;2012)

3.1.5 Rizikové faktory pro telesné tyrani deti

Rizikové faktory mohou byt bud’ na strané rodicd, nebo na strané déti. Na strané
rodic¢i se miZze jednat napiiklad o zavislost rodice, ¢i to mohou byt pfili§ mladi rodice. Dale
to muze byt naptiklad deprese na strané nckterého rodice, osamélost rodicli, nahromadéni
stresu, uzkost, socidlni izolace rodiny, somatické problémy nebo impulsivnost rodice.

Naopak rizikové dité vzhledem k fyzickému tyrani, se povazuje to dit¢, které ma tézko
pochopitelné chovani a jeho vychova je proto ndrond a je tak pro rodice narocna a
vycerpavajici. Dale to jsou déti, které n¢jakym zpiisobem zklamaly svoje rodice. Coz mohou
byt déti postizené, nehezké, neprospivajici nebo déti néjakym zplsobem neSikovné.
V posledni fad¢ zde uvadim déti, které vymahaji pozornost rodi¢ti, nevhodnym, provokujicim

zpusobem. (Black, et al; 2001)

Dal$imi rizikovymi détmi mohou byt déti osob bez pfistfesi, déti imigrantd nebo
uprchlika hledajicich azyl nebo déti narozené z incestniho spojeni. (N&rodni zdravotnicky

informacni portal;2019)

Rizika lze rozdélit na celospolecenska rizika (Ptislusnost kurCitému etniku,
neschopnost komunikovat Ceskym jazykem, socialné vylouc¢ena lokalita), rizikove vztahy
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V rodine (déti nezletilych rodici, déti imigrantt a dalsi) a rizikove dité (dité neregistrované

urady, dité neregistrované u praktického 1ékare, dité s postizenim a dalsi). (Biskup, 2005)

Tyranim jsou vice v USA ohrozeni mladsi déti. Nej¢astéjsi obéti jsou déti do jednoho
roku. (U.S. Department of Health&Human Services,2019)

3.1.6 Nésledky fyzického tyrani

Ukazuje se, ze déti, které zazili fyzické nasili, jsou v ramci tiidy, hodnoceny niz§im
sociometrickym statusem. Jejich chovéni je ¢asto hodnoceno, jako neadaptivni. Déti, které
byly fyzicky tyrany, pak také byly, ¢astéji ze strany spoluzakt Sikanovani a odstrkovany nez
déti, ktefi fyzické nasili nezazily. Dalsi odlisnosti byly zaznamenany, ze déti, které prodélaly

fyzické nasili mén¢, smétovaly K vidcovské roli skupiny. (Salzinger, et. al;1993)

V populaci déti, které prozily, fyzické tyrani se mnohem ¢astéji objevuji psychické poruchy,
nejcasteji pak depresivniho razu. Vztah byl prokazan také mezi naduzivanim drog ¢i alkoholu
a fyzickym nésilim v détstvi. Tento vztah byl v8ak pouze lehce nad hranou prokazatelnosti.
Naopak jednoznacné prokazané byly sebevrazedné tendence. Dale byla prokazana souvislost
mezi fyzickym tyrdnim a zvySenym rizikem sexudlné pfenosnych nemoci a riskantnim
sexualnim chovanim. Napftiklad ¢etnost HIV byla az dvakrat vyssi nez u kontrolniho vzorku.

(Norman, et. al; 2012)

Dalsi studie se zabyvala vztahem fyzickeho nasili a vznikem schizofrenie. Tento vztah
zde byl potvrzen, stejné jako vétsi vyskyt dalSich psychotickych poruch a horsi sociélni
dovednosti. (Vaskin, et. al;2021)

Fyzické tyrani mtze byt také rizikovy faktor pro bipolarni poruchu. (Haussleiter, et
al.;2020)

3.1.7 Vztah obéti fyzického tyrani a pachatele
Témeét stejné si v tomto piipadé vedou otcové a matky. Ze vzorku 302 déti, u kterych bylo
podezieni na fyzické tyrani, bylo odsouzeno 108 matek a 110 otci. Jako pachatel, byl pak

Vv 50 ptipadech, oznacen nevlastni rodi¢ nebo znami rodice. (Jansen, et al.;2017)

3.2 Psychické tyrani
Psychické tyrani je ptisobeni na psychiku ditéte, jenz je nepfiméfené a ve znatném

rozporu s psychosocialnimi potiebami jeho vyvoje.
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Formy psychického tyrani: Mezi formy psychického tyrani patii napiiklad Casté urazeni
a nadavani ditéti, rizné varianty ponizovani a zesmésiovani ditéte, pohrdani, ¢asté¢ vybuchy
vzteku spojené s kii¢enim na dité, vyvolavani strachu v ditéti, pohrdani ditétem nebo jeho
zamerné ignorovani, dale mezi formy psychického tyrani patfi manipulace ale 1 neustalé

vvvvvv

nerespektovanim soukromi. (Kukla, Veleminsky, 2016)

3.2.1 Sikanovani jako forma psychického tyrani

Sikana je ndkdy uvadéna, jako jedna zforem psychického tyrani. Je obvykle
definovana, jako chovani skupiny nebo jednotlivei vii¢i skuping, jenz se z néjakého divodu,
nemuze G¢inn¢ branit. A to pro jeji slabost, at’ uz fyzickou slabost nebo jinou slabost nebo pro
nemoznost se U¢inn¢ branit. Pro Sikanu je typické opakovani agrese vici jedné a téZ obéti.

(Biskup, 2005)

3.2.2 Nasledky psychického tyrani

Lidé, kteti jako déti zaZzili néjakou formu psychického tyrani, trpi v dospélosti pocity
beznad¢je, maji chudsi sit’ socialnich vztahti. Jako odezva na stresovou situaci mohou
dokonce vzniknout neurobiologické zmény na mozku. Psychické tyrani je rizikovy faktor pro
vznik dalSich psychiatrickych obtizi, jako jsou depresivni poruchy, tzkosti, poruchy piijmu

potravy, sebevrazedné chovani nebo psychdzy. (Kumari;2020)

Mezi nasledky psychického tyrani mohou byt citova otupélost, vytvaieni povrchnich
vztaht, nedostatek empatie, sobectvi. Dé&ti, které prozily psychické tyrani, mohou vykazovat
n¢jaké zndmky neurotického chovani, jako naptiklad kousani nehtli, motani vlasli na prst,
vytrhdvani vlasti nebo cucani prsti. Taktéz u této skupiny déti mize byt napadny strach

Z opusténi nebo z toho, Ze je nema nikdo rad. (Narodni zdravotnicky portal;2020)

Existuje nékolik studii, které zkoumaly 1écbu depresivnich poruch u lidi, ktefi mé&li
v anamneéze psychické tyrani v détstvi. Vysledky téchto studii, ukazuji zajimavou véc, ze lidé
s depresi, kteti méli v anamnéze psychické tyrani maji lepsi odezvu na psychoterapii nez
kontrolni vzorek, zatimco u medikament6zni 1écby je tomu naopak. (Kumari; 2020)

Dale se prokazalo, ze divky, které byly v mladi tyrany, opakuji chovani svych rodicu,
na svych détech. (Bouchalova, Kukla;2012)
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3.2.3 Syndrom Batmana

Jak bylo vySe uvedeno, syndrom tyrani miize vést k bezohlednému chovani, emo¢ni
plochosti a dal§im problémim v chovani nebo v emo¢nim prozivani. Vzacné se vsak u dobie
disponovanych jedincli, mize vyvinout tzv. syndrom Batmana. Ten spo¢iva v tom, ze velmi
negativni zazitky, jako tyrani, vedou paradoxné k rozvoji pozitivnich a zadoucich
charakterovych vlastnosti. Podminkou proto vsak je uspokojivy a bezpecny vztah s jakoukoliv

dospélou osobou, ve kterou ma dité divéru. (Vagnerova;2014)

/////

Hry tyranych téti byvaji vzhledem k jejich veku Casto atypické. Mezi prvnim az tfetim
rokem Zivota, se jejich hry miizou jevit jako dezorganizované a bezcilné. Casto vykazuji
ambivalentni chovani. To vypada tak, ze vyjadiuji touhu po blizkém kontaktu, ale zaroven jej,

odmitaji. (Svoboda, Krejéifova, Vagerova;2015)

4 Syndrom zanedbavani

Zanedbavani ditéte, znamena nedostateéné uspokojeni zakladnich potieb ditéte.

(Veleminsky et al.;2017)

Jedna se o nejméné prozkoumanou oblast CAN syndromu. (Hanu$ova;2006)

Naptiklad Hort, ve své publikaci, mluvi o zanedbavani ditéte, jako o pasivni formé
tyrani, a to jak psychického, tak fyzického, které se dotykd otdzek vyzivy, hygieny,
adekvatniho laskyplného kontaktu, porozuméni ditéti a také jeho ochrany pred stresovymi a
jinak rizikovymi situacemi. (Hort;2008)

Ve své publikaci uvadi Pta¢ek a Pemova, Ze pouze 6 % studii, v oblasti CAN
syndromu se tykd vyhradné zanedbdvani. I pifesto, ministerstvo prace a socidlnich véci,
zaznamenalo kazdoro¢ni, staly narGst, v poctu zanedbavanych déti. Pemova s Ptackem,
uvadéji, jako jeden z moznych divodi to nasledujici fakt. Tyrani a zneuZzivani, byvaji
oznaCovany za problém, jenz prochazi napii€, vSemi spoleCenskymi vrstvami. Zatimco
zanedbavani, je vniman, jako problém chudych, marginalizovanych socialnich skupin.
(Pemova, Ptacek;2016)

Rozsah tohoto problému, doklada studie, kanadskych védca, z roku 2016. Studie byla

provedena jako telefonicky prizkum a bylo do néj zapojeno 3298 matek a 1104 otct.
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V zévislosti na véku déti, se prevalence zanedbavani, dle prizkumu, pohybuje mezi 20,6 % a

29,4 %. (Clémént, et. al;2016)

Fyzické znaky jsou hladovéni, ubytek na vaze a podvaha, $pinavy odév a pleny, $pina
na kiizi a za nehty, zapach, vsi, svrab, nevyhovujici odév vzhledem k pocasi, zanedbavani

1ékarské péce — nelécené choroby. (Kuka, Veleminsky et al.;2016)

Zmény v chovani ditéte pfiznaéné pro zanedbavéani jsou naptiklad: unavenost,
nedostatecna Skolni dochézka, malo kamaradd, dité vystaveno samoté a ponechano bez

dozoru nebo nutkavé kradeze. (Matéjcek;1997)

4.1 Rizikové faktory pro zanedbavani

Velmi zranitelnou skupinou pro zanedbavani tvoti déti s handicapem. Dalsi ohrozenou
skupinou jsou déti nedonosené. Pokud tyto déti ziji v prostiedi, kde probihd doméci nésili,
jeden nebo oba rodice trpi dusevni chorobou, zavislosti nebo jsou pfitomny ekonomické
problémy, je pak dit¢ ve dvojim ohrozeni. Posuzovani potieb ditéte, pfitom musi vychazet

Z jeho individualnich potieb, ne z obecné normy. Napliiovani potieb déti s handicapem je

wewvr

4.2  Oblasti zanedbavani
Syndrom Zanedbavéni, zahrnuje ¢tyti oblasti zanedbavani. Do téchto oblasti patfi: fyzické
zanedbavani, emoc¢ni zanedbavani, zdravotni zanedbani a zanedbani ditéte v oblasti edukace.

(childhelp.org;2020)

4.2.1 Fyzické zanedbani
Fyzické zanedbéni, znamena selhani rodiCe, ¢i jiné pecujici osoby, pii napliiovani

potieb v oblasti bydleni, vyzivy, Saceni, v udrzovani Cistoty a hygieny.

Jako pftiklad fyzického nasili, 1ze uvést situaci, kdy jde dit¢ do Skoly delsi cestu

vV zim¢, ale na sobé ma letni oble¢eni. Tento ptiklad zanedbani, se samoziejmé tyka Saceni.

Fyzické zanedbani, také znamena situaci, kdy rodice ¢i pecovatelé, neudrzi svoje dité
V bezpeci. Jako ptiklad zde 1ze uvést, kdyZz nechaji rodi¢e malé dit¢ doma po dlouhou dobu

samotné. (Jules;2020)
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4.2.2 Emocni zanedbani
O emoc¢nim zanedbavani muzeme mluvit Vv pfipadé, kdy nejsou naplnéné emocni
potieby ditéte. Mezi formy emocniho zanedbavani patii ignorovani ditéte, ponizovani,

izolovani, zastrasovani. (Jules;2020)

4.2.3 Zanedbani lékarskeé péce

Rodi¢e musi zajistit ditéti odpovidajici 1ékaiskou péci. Pokud tak neucini, lze to
kvalifikovat jako zanedbani ditéte. Naptiklad pokud si dit€¢ samo zptisobi, naptiklad pfi hte,
zranéni, vyzadujici zdravotni péci ale rodice ji nezajisti, jednéd se o zanedbani Iékaiské péce.

(Jules;2020)

4.2.4 Zanedban{ vzdéldavani

Kazdému ditéti nalezi nezcizitelné pravo na vzdélavani. Pokud se mu vzdélavani
nedostava, pak se jedna o zanedbani vzdélavani. Priklad pro zanedbani vzdélavani je v tomto
ptipadé prosty. Jedna se napiiklad o situaci, kdy rodi¢e neposilaji své dit€¢ do Skoly.

(Jules;2020)

4.3 Priciny zanedbdavani
Pfic¢iny zanedbavani, lze rozdélit na faktory pochdzejici z prenatalnich pficin, na
pti¢iny pochazejici z deficitu prostfedi a na pficiny, jez se tykaji nevyhovujicich rodinnych

transakci. (Avdibegovii,Brkil; 2020)

4.3.1 Model prenatalnich pricin
Do této kategorie se fadi psychopatologie osobnosti, kognitivni poruchy a ostatni

postizeni, jenz, jsou diivodem ke specifickym potifebam ditéte. Ty jsou t€z$i na uspokojovani

a tak, vznika vétsi riziko jejich zanedbani. (Avdibegovil,Brkii; 2020)

4.3.2 Model prostredi
Sem se fadi veskeré materialni nedostatky. Zde vychazime ze sociologickych teorii,
které vidi v chudob¢ pficinu stresu a frustrace rodi¢t, jez se pak mize projevit v zanedbavani

ditéte. (Avdibegoviu,Brkit; 2020)

4.3.3 Model rodinnych transakci
Mezi tyto faktory fadime miru stresu v rodin€. Tento model také zahrnuje naopak

dopingové strategie zvladani stresu a naro¢nych situaci v rodiné. (Avdibegovit,Brkiu; 2020)
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4.4  Rizikovy rodic a rizikové dité
4.4.1 Rizikoveé dite

Rizikové faktory z pohledu ditéte jsou fazeny napiiklad syndromy ADHD ¢i LMD.
Déle se sem ftadi déti s problematickou osobnosti, jakou jsou déti labilni, uzkostlivé,
precitlivélé a plaétivé. Také do této oblasti patii déti s poruchami chovani, jako je lhani,
toulani nebo déti utikajici z domova. Jako posledni 1ze jmenovat déti, jez nespliuji ocekavani

rodi¢t. (Kukla, Veleminsky, et. al.;2016)

4.4.2 Rizikovy rodic

Typ rodicu, u kterych je pravdépodobnost zanedbani déti vyssi nez u jinych, mohou
byt rodie, ktefi maji ve své vlastni anamnéze zanedbavani ¢i dokonce tyréni, maji
antisocialni strukturu osobnosti, vykazuji kriminalni chovani nebo trpi nékterou dusevni
poruchou. (Murder, et. al;2018)

Jako rizikové rodie, chape Veleminsky a Kukla i ty, jenz, se pravé
nachazeji rozvodovém ¢i po rozvodovém sporu. (Kukla, Veleminsky, et. al.;2016)

Zajimavosti je, zZe jako rizikova, se pro dité jevi i samotna napjata atmosféra doma.
Dité je siln€ vnimavé k ndladam rodicti. Nemusi se zrovna kficet, aby dité poznalo, Ze je néco
doma $patné. Dité rozpozna i naptiklad napjaté ticho, a to se promita do jeho vnitiniho Zivota.

(Matgjcek;2002)

4.5 Nasledky zanedbavani

Raboch naptiklad vnima zanedbavani ditéte, jako jednu z moznych pfti¢in ADHD.
(Raboch;2015)

Coz ma souvislost stim, 2ze vdusledku zanedbavani, mohou vzniknout
neurobiologické zmény na mozku. Ty se pak projevuji v emocnim proZivani ditéte, jeho
kognitivnich schopnostech ale také v oblasti motoriky. (Avdibegoviu,Brkil; 2020)

Se zanedbavanim ditéte, tizce souvisi pojem, psychicka deprivace. Tu Langmaier
definovali jako dlouhodoby nedostatek v uspokojovani, nékteré ze zakladnich psychickych

potieb. (Langmajer;2006)
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5 Zneuzivani déti

5.1 Sexudlni zneuZivani

Pti sexudlnim zneuzivani, je velky problém mlceni. Kolem 75 % obé&ti ml¢i, naptiklad
z divodu studu nebo financi. Nékdy se ditéti tato aktivita i libi nebo se domniva, Ze jde o
normalni jev, a az pozd¢ji situaci prehodnocuje a zjistuje, ze néco neni v poradku. Z téchto
diivodd, je v€asnad diagnoza obtizna. Nejcasteji se sexudlni zneuzivani objevuje v netiplnych
rodinach, kde zije pohromad¢ druh a dospivajici divka. A vSak sexudlni zneuzivani také
nalézame v tzv. spotfadanych rodinach. Problémem je, ze dité v rodin¢ vSe bere jako normu a
bezmezné divétuje. Dalsi oblasti, kde k sexudlnimu nasili dochazi, jsou ustavni zafizeni,
jakou jsou détské domovy nebo socidlni zatizeni. Nejcastéjsi obéti sexualniho zneuzivani jsou
déti ve veéku 3-6 let a posléze déti starsi, ve véku 12-15 let. Subjektem zneuzivani, jsou
nejcasteji divky. Pachatelem pak nejCastéji byva nevlastni otec divky, partner matky, otec
nebo jiny piibuzny z rodiny. Chlapci jsou pak ohroZeni homosexualy. NejcastejSimi pachatel

jsou tedy muzi. (Veleminsky, et al.;2020)

Zavaznost problému, doklada definice, jakou si vybrala Wirtz, pro pojmenovani
incestniho zneuZivani. Pro pojmenovani tohoto problému, ptfevzal oznaceni vrazda duse. To

podle néj nejlépe vystihuje nelidskost tohoto zlo¢inu. (Wirtz;2005)

Zavaznost problému, doklada kanadska studie provadéna mezi zaméstnanci Skoly. 28
% zaméstnancli Skoly, uvedlo, Ze v loniském roce, pracovali se studentem postizenym
sexudlnim zneuZitim. Z toho nejrozsifenéjsi byl Grooming, se kterym se jich setkalo 25 %.
Druhou nejéastéjsi formou byl pak luring, se kterym se setkalo 17 %. Treti v poradi bylo
Sifeni explicitnich obrazki, se kterym se setkalo 14 %. (Lindebach, et .al.;2021)

5.1.1 Definice
Pfi definovani pojmu sexualniho zneuzivani, musime vychazet z kontextu konkrétniho

historického obdobi a z jeho socio-kulturnich specifik. U nas, v Ceské republice, pak pfi

vvvvvv
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zralost. Za nepfijatelné jsou tedy povazovany takové sexualni aktivity, kterych se ucastni

dospély ¢i dospivajici spolu s prepubertalnim jedincem. (Weiss;2005)

Sexualni aktivity nekona dité¢ dobrovolné, nybrz je k nim donuceno abuzorem. A to
bud’ prostiednictvim nasili, podvodem nebo nékterou z forem upléceni. (Kukla, Veleminsky,
e,.t.al.; 2016)

Sexualni zneuzivani, je projevem zneuziti moci dospélého ¢lovéka nad ditétem, k aktivitam,

jenz plné nechépe a neakceptuje je. (Vagnerova;2014)

5.1.2 Pravni ukotveni sexudalniho zneuzivani:
K sexualnimu zneuzivani déti, se vztahuje Cast trestniho zakoniku, v § 185 — 193b.
Trestné Ciny, kterych se sexudlni zneuzivani dotykd, lze rozdélit do tii, nasledujicich

kategorii.

- Trestné ¢iny ohrozujici svobodu rozhodovani v oblasti pohlavniho Zivota
(znésilnéni - § 185, sexudlni natlak - § 186)

- Trestné ¢iny ohrozujici zdravy mravni a télesny vyvoj déti (pohlavni
zneuziti - § 187, Zneuziti ditéte k vyrob& pornografie - § 193)

- Trestné ¢iny ohrozujici mravni zasady (vyroba a jiné nakladani s détskou
pornografii - § 192) (Chmelik;2005)

Pravni systém, mysli i na to, ze déti nemusi plné chapat obsah sexualnich aktivit, a tak
je mozné, vést trestné fizeni i pokud, s aktem souhlasili. Nelze totiz pfedpokladat, ze se jedna

o souhlas zcela informovany. (Chmelik;2012)

5.1.3 Formy sexualniho zneuzivani:
Forma nekontaktni: Do nekontaktni formy sexudlniho zneuZivani patii
exhibicionismus dospélého, masturbace, voyeurstvi, svlékani a sledovani nahych déti,

sexualni feCi vedené pied ditétem nebo telefonem a kybergrooming. (Kukla;2016)
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Forma kontaktni: Do kontaktnich forem je fazeno znasilnéni, vynuceny styk,

osahavani, ohmatavani, nuceni k masturbaci, oralni aktivity a incest. (Kukla;2016)

Forma komer¢ni: Pornografie, détska prostituce a také obchod s détmi. (Kukla;2016)

5.1.4 Pachatel sexualniho zneuzivani

Pachatel velmi Casto je ditéti autoritou, jiz tim, ze je dospé€ly. Navic velmi casto je
pachatelem clen rodiny, ucitel, vychovatel, nebo jind dospéla osoba, ¢lovéku blizka. Role
abusora, je tedy ditéti nadifazena a dité je na ném v mnoho piipadech zavislé. Doty¢ny, si je
vétSinou svého ¢inu védom, i kdyz je nemusi byt schopen zcela ovladnout, nebot’ mu mohou

chybét potiebné zabrany. Motivace k sexuadlnimu zneuziti je pak rizna. (Vagnerova;2014)

a) Pedofilie — Pachatel potiebuje charakteristické vlastnosti détského véku k dosazeni
sexualniho upokojeni. (Vagnerova;2014)
b) Dité je zvoleno jako objekt, ndhradniho sexualniho uspokojeni. Jeho détské rysy,

nejsou motivem ke zneuziti. (Vagnerova;2014)

5.1.5 Nasledky sexualniho zneuzivani:

Mezi zdravotni nasledky sexualniho zneuzivani déti, muze patfit kuptikladu infikovani
se, sexualné prenosnou nemoci. (Owens, Lukefahr;2017)

Mezi dlouhodobé dusledky z oblasti psychiky patii pocit stigmatizace. Tento pocit
stigmatizace lze charakterizovat jako pocity odliSnosti od ostatnich, pocity ménécennosti,
bezmoci, studu a szivani se s roli obé&ti. Pocity viny ¢asto ptechazi do dospélosti. Obét’ miize
vést (vahy, zda k tomu samo nepfispélo. Hleda vinu u sebe samého a tim se znehodnocuje. To
v dospélosti mize vést k utéku do drogové zavislosti. (Na rozdil od fyzického tyrani, kde je
Casté&ji zneuzivan alkohol) Casto obéti ztraci, divéru v okolni svét, a to zejména tam, kdy se
dité pokusilo svéfit, ale setkalo se s odmitnutim. Typické je také tzv. traumaticka sexualizace.
Traumaticka sexualizace se u déti projevuje vétsim a predéasnym zajmem o sexualitu. Casta
byva sexudlné zabarvena mazlivost v predpubertalnim véku déti. Dal§im ptikladem zde mize
byt nadmeérnd masturbace. Je vSak nutné tyto projevy odliSit od bézné zvédavosti, jelikoz
urCity zajem o sexualitu a pokusy o masturbaci je piirozeny. (Svoboda,

Krej¢itfova,Vagerova;2015)
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Mezi relativné kratkodobé problémy se miize fadit posttraumaticka stresova porucha,
kterd vSak muze chronifikovat. Nékdy se problémy internalizuji do psychosomatickych
problémut, Uzkosti a depresi. Jindy se naopak externalizuji.  (Svoboda,
Krej¢itova,Vagerova;2015)

Sexudlni zneuzivani v détstvi, ma podstatny vliv, na vyvoj neurohormonalniho
regulacniho systému. Neurohormonalni zmény se také dotykaji tvorby oxytocinu a ma dopad
na cely oxytocinovy systém. Jelikoz tyto systémy a hormony jsou zodpovédné za vytvareni
pocita duvéry a kladné selekce vzpominek. Takto touto cestou nasledné ovliviluje sexualni
zneuzivani v détstvi, emoc¢ni prozivani dané osoby po cely zivot. U lidi, kteti meéli
Vv anamnéze zneuzivani, byla zaznamenana niz$i hladina oxytocinu. I to miize pak za chybné
navazovani vazby mezi matkou a dité¢tem a tvofeni mén¢ zralych styli mentalizace. To vse
pak je pak pti¢inou pro rozvoj, hrani¢ni poruchy osobnosti. (Riegel, Kalina, Pe¢;2020)

Také je vSak nutné, vzit v potaz, ze ne kazd¢é dit€ v pozd¢jSim zivoté vykazuje ncjakeé
napadnosti, které by se vztahovali pravé ke zneuziti. Velmi zalezi na tom, jak intenzivni je
vztah zneuzitého ditéti k pachateli. D4 se fict, ze ¢im intenzivnéj$i a blizsi vztah je, tim vétsi
nasledky se daji oCekavat. Je také rozdil mezi rliznymi formami zneuZiti. Pravdépodobné

vvvvvv

(T&ubner;1996)

5.1.6 Homealone syndrom

JelikoZ pachatelem, muze byt né€kdo, kdo sdili domacnost s ditétem, ostatni clenové i
pfes snahy ditéte na problém upozornit, mohou zamérné problém popirat. Motivaci k tomu
miuzZe byt snaha zabranit rozpadu rodiny nebo strach z reakci vefejnosti. Pokud dité nenajde
zadnou oporu v dospélém, miize citit odmitnuté, nevyslySené a citit se naprosto a hluboce
osamocené ve svém vlastnim domovée. Nekdy mize byt dité¢ k umlceni pfivedeno nasilim.

(\VVagnerova;2014)

5.1.7 Rozpoznani sexualniho zneuzivani

Jednim z hlavnich znaku, tohoto problému je to, Zze tyto déti nevyhledavaji pomoc
aktivné. ZaleZi pak jen na vnimavosti okoli, zda si v§imnou zmén v chovani. Divodem
mohou byt pocity studu nebo pocity viny, které tyto déti velmi ¢asto citi. Odhaduje se, ze 70

%-80 % zneuzitych déti, se nesvéti svym rodicl. Nékteré statistiky vSak uvadi, Ze sexudlni
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zneuziti, nebo alespon nékterou z forem sexualniho nasili, v détstvi zaziji dvé déti z deseti.
Pro vcasné zachyceni tohoto problému, je proto dilezité¢, mit se svym ditétem dobry a

divérny vztah. (Jarolimova;2014)

Mezi identifikaéni télesné znaky dale patii krvaceni v genitalnich oblastech a
oblastech kone¢niku. V nekterych piipadech, se v disledku stresu objevuji bolesti bficha.
Z obdobn¢ piiciny piichazi také nocni i denni pomocovani.

Identifikacni znaky zhlediska chovani, mize byt excesivni nebo kompulzivni
masturbace. Dale mezi znaky sexudlniho zneuzivani v oblasti chovani, lze zafadit no¢ni bési,
nahlé zmény chovani, neodiivodnény a nahly odpor k ur¢itému clovéku ¢i obtize se Skolnim

prospéchem a dochazkou. (Vanickova;2009)

Jako dikaz zde muze poslouzit, pfenos sexualné ptenosnych chorob. A to i naptiklad
pfi oralnim styku. Kdy je riziko sice mensi, avSak pravdépodobnost vzniku poranéni, je

v oralni oblasti mala. (Owens, Lukefahr;2017)

5.2 ZneuZivani détskou praci

Zneuzivani déti praci je problém zejména ve svéte. V Cesku se jedna o relativné maly
problém. V Ceské republice tvoii problémové oblasti zejména show byznys. (herectvi, film,
reklama) nebo také brigady a domaci prace kde neni pfesné definovana odména. Dale se
zneuzivani détské prace objevuje také formou pornografie nebo prostituce. (Kukla,

Veleminsky;2016)

5.2.1 Detska prace

Podle zpravy o détské praci z roku 2010, je détskou praci na svété postizeno az 215
miliont déti. Je to tak velké téma, jimz se zabyva Rada pro lidskad prava. Dalsi, svétovou
organizaci, zabyvajici se détskou praci je napiiklad International Labour Organization.

(International labour organization;2017)

5.2.1.1 Definice détské prdace
Definici détské prace, najdeme v listiné Umluva o pravech ditéte, kde je definovana

takto: (Organizace spojenych narodii;1989)

., Pro ucely této umluvy se ditétem rozumi kazda lidska bytost mladsi osmnact let,
pokud podle pravniho radu, jenz se na dité vztahuje, neni zletilosti dosazeno drive."

(Organizace spojenych narodi;1989)
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5.2.1.2 Piic¢iny détské prdace

Chudoba: D¢étska prace, je samoziejme nejrozsitenéjsi v nejchudsich zemich. Rodiny
na hranici pfeziti, se pak snazi vyuzit kazdou dostupnou moznost, k ziskani prostredka
na obzivu.

Vzdélavaci systém: Sem spadaji naptiklad faktory, zda zaci musi platit za Skolni
pomucky, ¢i nikoliv. Dalsimi faktory, které jsem spadaji, je vzdalenost Skoly od
domova nebo vzdélanost rodicu.

Rodina: Ve své zpravé, International Labour Organization, opét opakuje faktor,
vzdélanosti rodict. Déle pak Zivotni hodnoty rodiny, nemoci v roding, naptiklad HIV.
Také zalezi, zda se rodina nenachazi v obtizné situace nebo netrpi socialni exkluzi.
Poptavka po détské praci: To vychazi z teze, kde neni poptavka, neni nabidka.
Hodnoty spolec¢nosti: Jestli se v zemi rozvine détskad prace, do znacné miry souvisi
S tim, zda je spolecnosti, povaZzovand za jev nezddouci ¢i zda je spolecnosti alespon

tolerovana. (International Labour Organization;2017)

5.2.1.3 Zneuiiti détské prdace nadndrodnimi spole¢nostmi

V roce 2016 zvefejnila organizace Amnesty International zpravu, ve které obvinila

nekolik nadnarodnich spolecnosti z vyuzivani détské prace. Tykalo se to kosmetickych

spole¢nosti a spole¢nosti, které obchoduji s palmovym olejem. Dle zpravy, déti ve véku od 8

do 12 let, namisto Skolni dochdzky nosily pytle vazici dvanact az dvacet pét kilo. Za

vykofistovanim déti pak staly spole¢nosti jako Unilever, Colgate-Palmolive, Kellogg's a

Nestle. Tyto spolecnosti, s obratem kolem 340 miliardy dolar ro¢né, pouzivali suroviny, jez

pro né ziskali osmi leté déti s denni mzdou kolem 2,5 dolaru. Coz je asi 64 korun. Neni tedy

divu, ze byli Amnesty International obvinény z vykofistovani a jejich chovani bylo oznaceno

za neetické. (Amnesty International;2016)

5.2.2 Komercni sexualni zneuzivan

Komer¢ni, sexudlni zneuzivani ma celkem tii formy:

1. Détska pornografie

2. Détska prostituce
3. Obchod s détmi (Vanickova;2007)
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5.2.3 Détska prostituce:
International Labour Organization fadi détskou prostituci, mezi nejbrutalnéjsi formy

détské prace. (International Labour Organization;2017)

Jednou z nejvice postizenych zemi, socialnim problémem, jakou je détska prostituce,

je Thajsko, kde je sex turistika velmi popularni. Rodiny si snazi zvysit pfijem, prodejem

wewvr
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K rozvoji tohoto jevu, doslo v poloving 20. stoleti. Tento problém neptipada na vrub
jen pedofilim ale také tém, ktefi vyhledavaji sexualni kontakt s mladistvymi v pubertalnim
véku nebo tém, kteti vyhleddvaji tento druh sexudlniho kontaktu jen pftilezitostn€, aniz by se

na né primarng orientovali. (Dunovsky;2005)

V Ceské republice, jsou nejvice ohrozenou skupinou, co se tyce détské prostituce, déti
na utéku z détskych domovi. Motivy détské prostituce jsou u rizné, od ekonomické
prostituce az po prostituci dobrodruznou, kdy je sexudlni dobrodruzstvi hlavnim hnacim
motorem, této aktivity. Jako diuvody k détské prostituci, udava Vanickova napiiklad chudobu,
psychickou deprivaci, nezaopatfenost déti, jejich nizkou informovanost nebo celkové

podcenéni problému. (Vani¢kova;2007)
Nasledky prostituce a komeréniho zneuzivani:

e Socialni traumata

e Psychicka traumata

e Stres

e Poruchy fyzické

e Poruchy emocionalni

e Poruchy chovani

e Nemoci jako naptiklad zvysené riziko rakoviny
e Ischemicka porucha srdecni
e Pied¢asna umrti

e Posttraumaticka porucha

e Sebevrazedné chovani

e Marginalizace a vykofenéni
e Devastace psychiky
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Jak miizeme vidét, nasledkt, jaké zptisobuje détska prostituce a komercni zneuzivani,

je cela fada, jsou rozsahlé a az ptili§ ¢asto nevratné. (Kukla, Veleminsky;2016)

5.2.4 Formy détské prostituce

Napriklad Vanickovd uvadi nasledujici formy prostituce: Pouli¢ni prostituce,
prostituce v erotickych salonech, prostituce v rodinnych penzionech, prostituce na
bytech/privatech, party prostituce, prostituce v prostiedi internetu, eskort servis, call-girls,

call-boys, doprovod/spole¢nice a cestovani s doprovodem za odménu. (Vani¢kova;2007)
Veleminsky a Kukla d¢li formy prostituce na chlapeckou a divei.

Div¢i prostituce: Prostituujici divky, jsou vice vidét na ulici a zaroven je zaméfena na muze.

Je tedy heterosexudlni.

Chlapeckd forma prostituce: Tato forma je vice diskrétni. Odehrava se vétSinou
Vporno primyslu, a to Vhomosexualné¢ orientovaném. Chlapci dostavaji nabidky od

producentt a nemusi na n€ cekat na ulici. (Kukla, Veleminsky;2016)

5.2.5 Détska pornografie

Definici pojmu ,,Détskd pornografie se zabyval svétovy kongres ve Stockholmu
S nazvem ,,Boj proti komerénimu sexudlnimu zneuzivani déti* a probehl v roce 1996. Tento
kongres pfijal nasledujici definici: ,, Détska pornografie, je jakékoliv zpodobnéni ditéte, které
se ucastni skutecné, nebo predstirané explicitni sexudlni aktivity, at jiz je toto zpodobnéni,
provedeno jakymkoliv zpusobem. Rovnez se za détskou prostituci, povazuje jakékoliv

¢

zpodobnéni sexualnich partii ditéte, jez, slouzi primarné k sexudlnim uceliim.

Jedna se o kriminalni chovani a v ¢eském prostiedi, je jeho nejcastéjsi formou Sifeni

détské prostituce v prostiedi internetu. (Blatnikova;2009)

Vanickova pak definuje jesté zvlast’ détskou obrazovou prostituci a to nasledovné:
,Obrazova pornografie je zobrazeni ditéte pii vyslovné sexualni Cinnosti, skutecné C¢i
simulované, nebo oplzlé vystavovani pohlavnich organti pro sexualni uspokojovani uzivatele,

zahrnuje vyrobu, rozsifovani nebo pouzivani takového materialu. (Vani¢kova;1999)

5.2.6 Obchod s détmi
Po druhém svétovém kongresu boje proti CSEC bylo za obchod s détmi, oznacena sexualni
turistika déti nebo Zen s détmi. V ramci tmluvy o pravech ditéte, je pak jeSté obsazeno

zptesnéni, které se tyka nesexualnich forem obchodu s détmi. Témi jsou nelegalni osvojeni

42



déti nebo tnosy déti pro jejich organy. (Blatnikova;2009)

Obchod s détmi je ukotven v trestnim pravu jako Trestny ¢in obchodovani s détmi.
Najdeme ho pod paragrafem cislo 216. Obchod s détmi definuje jako chovani, kdy je dité
svéteno do jeho moci, za ucelem adopce, prace ¢i za jinym ucelem. Pravé pod jinym ucelem,

Ize hledat i sexualni zneuZivani, které 1ze postihnout i timto paragrafem. (Specianova;2003)

6 Zvlastni a neobvyklé formy syndromu CAN

6.1 Sekundarni viktimizace

Viktimizaci, nazyvame proces, zapii¢inujici ijmu a poskozeni ¢lovéka, diky kterému se
z Cloveka stava obét’ a z potencionalni obéti obét’ redlnd. Ta se pak déli na dveé kategorie, na
primarni a sekundarni viktimizaci.

Konkrétné sekundarni viktimizace, je dusledek, reakce okoli, na to, co se ptihodilo
obéti. Tyto reakce okoli, pak zpusobuji obéti traumatizujici poskozeni. Takto napéchané
Skody jsou cCasto psychického razu, ale mohou byt napiiklad i materidlni. V nékterych
ptipadech je pak sekundarni viktimizace schopna zpiisobit vice Skod neZ ta primarni.

K sekundarni viktimizaci, miize dojit vlivem, nékterych mytt, jenz, jsou rozsifeny ve
spole¢nosti. Diky nim se pak vina mize pfesunout na ob&t’. Velmi ¢asto, dochazi k sekundarni
policista odmitne obé€ti uveétit. Za sekundarni viktimizaci, je vSak mozné povazovat i
nevhodné nebo necitlivé dotazovani se obéti béhem vyslechu, které je provadéno takovym
zpusobem, Ze to obét’ traumatizuje. Dal$im zpisobem, jak lze sekundarné viktimizovat je

prostfednictvim médii. (ValeSova;2021)

6.1.1.1 Piedchazeni sekundarni viktimizaci
Policii je doporucovano provadét vyslech empatickou a citlivou formou. Policie mé
také k dispozici sluzby krizové intervence nebo mediace. V ramci médii, by mél obéti pted

sekundarni viktimizaci chranit jejich eticky kodex. (ValeSov4;2021)

43



6.1.2 Ritudlni Zneuzivani deti

Ritudlni zneuzivani déti, definujeme jako zachédzeni s détmi, které se uskuteciiuje
s néjakymi symboly, co maji nabozenskou nebo nadpfirozenou charakteristiku a které,
probihaji v ramci organizovaného spoledenstvi. Casto se objevuje jako symbol naptiklad kiiz

na zadech ditéte, nebo specialni tetovani ¢i piercing. (Kukla, Veleminsky;2016)

6.2 Munchausen syndrom

Syndromu dal jméno lékaf jménem Richard Asher. Ptedlohou pro pojmenovani
syndromu, se mu stala literarni postava barona Hieronyma Karla Friedricha, svobodného péana
Z Miinchhausenu. Znama také jako Baron Prasil. Ten se zucastnil nékolika tazeni proti
Turkiim a proslul svym vypravénim, do kterého daval svoji bujnou fantazii. (Urban,

Masopust;2004)

Minchausen syndrom, je psychiatricka porucha, kdy nemocny piebira roli pacienta,
bez tmyslu externiho zisku, jako napiiklad za ti¢elem pracovniho volna. Ugel viak nékdy
nemusi byt znamy, ani samotnému pacientovy a muze, jednat v podstaté nevédomé. Fyzické
ptiznaky jsou vyvolany za ucelem ziskani vzhledu ,,nemocného pacienta.“ Pacienti s timto
syndromem, jsou pro lékaiské tymy Casto zahadou, nebot’ jejich laboratorni a rentgenoveé
vysledky s fyzickym vySetfenim pacienta. Kromé toho, u nich velmi ¢asto nezabiraji klasické
lécebné intervence, coz zplsobuje zmatek ve zdravotnickych tymech. (Weber, Doyle,

Gokarakonda;2020)

6.3 Munchausen syndrom by proxi

Minchausenliv syndrom v zastoupeni, je fenomén, kdy si rodi¢e, u svych déti
vymysleji nebo vyrazné zveli€uji nejriznéjsi ptiznaky a onemocnéni. Pfipadné je také mohou
sami vytvaret. Napfiklad tak, Ze ptidaji bilkoviny nebo krev do vzorku s moci. V disledku
toho, jsou pak déti posilany na naro¢né vysetfeni, jako je naptiklad biopsie. To déle zatézuje
cely zdravotnicky systém. Matka se timto ptedstiranim, snazi ¢asto ziskat vyhodu pracovniho

volna, nebo docilit ziskani néjaké socialni davky. (Kukla, Veleminsky;2014)

Studie (Yates, Bass;2017) uvefejnéna v Casopise Child Abuse &Neglect the
international journal, uvedla, Ze témé&f vSichni pachatelé, této formy CAN syndromu byli

zeny. Konkrétn¢ uvedli, Ze se jednalo o 97,6 % Zen. Z toho jich bylo 75,8 % vdanych. Jejich
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prumérny vék byl 27,6 let. Pomémé mnoho znich, mélo zdravotnické povolani nebo
povoléni, jez se zdravotnictvim souvisi. Toto Cislo ¢inilo 45,6 %. 23,5 % mélo porodni
komplikace a 30 % mélo v anamnéze tyrani. 18,6 % ze vzorku, mélo poruchu osobnosti a
14,2 trpélo klinickymi depresemi. Vyzkum probéhl na zaklad€ zpracovani ptipadovych studii.
Téch bylo do kone¢ného vyzkumu pouzito 796. (Yates, Bass;2017)

6.3.1 Rozpoznani syndromu Munchausen by proxi

Typické signaly pro rozpoznani syndromu jsou nasledujici véci:

e Casto je rodi¢ zaméstnan ve zdravotnictvi

e Je podezrele pratelska a lehce spolupracuje se zdravotnim personalem
e Je nepfimétene znepokojen stavem svého ditéte

¢ Hodné hospitalizaci v anamnéze ditéte s podezielymi symptomy

e Potize zaznamenané rodi¢em nesouhlasi s vysledky testli

e Piimés ve vzorcich mo¢i nebo krve ditéte (Bandari;2020)

6.3.2 Priciny MSBP

Pticiny u toho syndromu nejsou jasné. Nékteré studie, prichazi s tim, Ze by mohla byt
spojitost mezi tyranim v détstvi a zanedbavanim, s faktory zapficinujici tento syndrom.
(Bandari;2020)

6.4 Systémové tyrani

Systémové tyrani je takovd forma tyrani, kdy ujmu ditéti plsobi systém, ktery byl
paradoxné vybudovan, pro ochranu ditéte. Zvlastni problém ptedstavuji takoveé systémy, jenz
vytvareji situace kdy je dit€ odebrano zrodiny, aniz by byla pfedtim rodiné poskytnuta
podpora a pomoc, potiebna k vyfeSeni problému, pro ktery ma byt dité z rodiny odebréano.

Touto pomoci a podporou, muze byt naptiklad sanace rodiny. (Presslerova;2021)

7 Nové formy syndromu CAN
7.1 Kybersikana

Kybersikanu definujeme jako tryznéni, hrozby, obtézovéni, poniZovani, ztrapnovani
nebo jiné Utoky prostfednictvim internetu, interaktivnich digitalnich technologii, ¢i mobilnich

telefont. Hlavnim cilem utocniki, je zpiisobit psychickou bolest obéti.
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Ceské pravo pojem kybersikana nezna, ale dotyka se tohoto problému zakon &islo
40/2009, Ktery se zabyva nelegalnim jedndnim, které souvisi s internetem a online
prostiedim. Dale se k tomuto problému, vztahuji také z&kony, vztahujici se, ke klasicke
Sikane. (évestkové, Soldan, Rehka;2019)

Charakteristické rysy kybersikany:

e Anonymni chovani

e Lzejiprovadét v kterémkoliv Cas

e Libovolny profil uto¢nika a obéti (Ve virtudlnim svété nejde o fyzickou silu,
vyspélost, popularitu, jako naptiklad ve Skolnim prostredi pii ,,normalni* Sikan¢.)

e Ve virtudlnim prostiedi se 1lidé chovaji jinak, nez v realité

e Pobaveni pro Siroké mnozstvi lidi

e Obtizna kontrola a rychlé Sifeni ve virtudlnim prostoru

e Disledky kyberSikany neni snadné rozeznat (Na rozdil od modfin, pfi fyzickém tyrani,
spo¢iva pusobeni bolesti obéti v psychickém tyranim, pusobené v anonymnim

prostiedi internetu, takze neni ¢asto vidét) (Svestkové, Soldan, Rehka;2019)

Nejcastejsi formy kyberttoki

e Blogovani — Zvetejnovani choulostivych fotek na internetu

e Kyberstalking — Novéjsi verze klasického stalkingu, ktery probiha v kyber prostiedi.

e Dissing nebo Trickery — Zneuziti divérné poslanych, ¢asto intimnich fotografii. Casto
se tak déje, po ukonceni partnerského vztahu.

e Zakladani falesnych profild

e Happyslapping- Fyzické napadeni obéti, nahravané na kameru a nasledné umisténé na
internet aby pobavilo Siroky okruh lidi.

e Kybergrooming- Zde je jasné napojeni na sexudlni zneuzivani déti. Utoénici navazuji
diivérné vztahy s obéti pomoci modernich technologii. Naptiklad socidlni sité. Tyto
vztahy jsou navazovany za ucelem vyldkat dit¢ na osobni setkdni a zneuZit je.

(Svestkova, Soldan, Rehka;2019)
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8 Terapie syndromu CAN
Lécba ma odstranit ¢i na nejmenSi miru zmirnit duasledky Spatného zachazeni
s ditétem. Ma obnovit télesnou, psychickou a socialni pohodu ditéte. Medicinské problémy

jsou obvykle 1éc¢itelné 1épe nez ty psychické, kde je docileni zdravi Casto jen snovy ideal.

(Kukla, Veleminsky; 2016)

Zakladem psychické rehabilitace, je v pfipad¢ déti tyranych a zneuzivanych, détska
psychoterapie. Zde by se mél s ditétem navazat diveérny, bezpecny a citovy vztah. To muize
byt tézké, jelikoz dit€é obvykle v dusledku jeho zazitkti byva plné pociti viny, bazalni
nedivéry a studu. Mé&lo by veédét, ze za nic, co se stalo, nemize. V ramci individualni
psychoterapie, by mél probéhnout néacvik relaxacnich technik. Do celkové terapie CAN

syndromu, by méla také spadat rodinnd psychoterapie s Gcasti celého rodinného systému,

------

Jednim z moznych terapeutickych smért, ktery se pouziva k terapii CAN syndromu, je
psychoanalytickd terapie. Psychoanalytik posloucha klienta, nasloucha jeho pocitim a
umoznuje navrat klientovi do minulosti. Diky tomu se mize dovédét, jak ho tyto zkusenosti

formovaly a jak ho nyni ovliviiuji. (MCQueen;2008)

Psychoanalyza s détmi, které zazily tyrani, vyuziva velmi citlivého naslouchani, které
nepodporuje masochistické sklony a zaroven diky napojeni terapeuta na dit¢ a jeho projekce
miZze terapeut poznat, jaké pocity dité citilo v kritické situaci. Pro dit¢ ma léebny ucinek,
kdyz slysi, Ze pocity terapeuta jsou shodné s pocity, které prozivalo samo v dané situaci.
Soucasna psychoanalyza s tyranymi détmi, také klade dliraz na objasiiovani chovani ditéte
tady a ted’, tak aby bylo pro néj pfehledné, a pomaha mu odryvat jeho potieby v tomto Case.

Naopak, by se neméla pfehnan¢ zaméfovat na interpretaci minulych zazitka. (Alvarez;1992)

9 Prevence syndromu CAN

Prevence, se déli na primarni, sekundarni a terciarni (Kukla, Veleminsky;2014)

9.1 Primarni prevence
Priméarni prevence, je takova prevence, jenz je zamétfend celoplo$né a prechazi

problému, nez vitbec vznikne. (Bendl;2015)
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To znamena naptiklad informovani Siroké vefejnosti a rozsifovani jejich teoretickych
znalosti o problematice CAN syndromu. To muze probihat prostfednictvim pediatri ¢i

nestatnich neziskovych organizaci. (Dunovsky;1999)

Hlavnim ukolem primérni prevence pii syndromu CAN, je zabranit nasili na détech. A
to tak, ze se odstrani pficiny, které by k nému mohli vést, nebo se vytvofi takové podminky,
aby k nasili nemohlo dojit. V téchto ptipadech, kdy se jedna spiSe o plosna a celospolecenska
opatieni, se jedna o nespecifickou prevenci. (Kukla, Veleminsky;2016)

Jako ptiklad také prevence, lze uvést represivni opatieni, jakym jsou zakona proti

Sifeni détského porna. (Weis;2005)

Dale se jedna o primarni prevenci specifickou. To je ta prevence, kterd se jiz dotyka
pfimo rodiny. Jde o praci na vztahu rodice a ditéte, kdy se rodi¢ u¢i rozumét ditéti a piinaset
do vztahu opravdovou lasku se snahou jej plné chranit. Také je mozné jsem napiiklad zaradit,

sexudlni vychovu. (Kukla, Veleminsky;2016)

Do primarni prevence také spada do ptusobnosti praktického Iékate. Primarni prevence
Z pohledu praktického lékare, pak muze spocivat v informovéani vefejnosti o problematice

CAN syndromu nebo spolupraci s obci a OSPOD. (Biskup, 2005)

9.2 Sekundarni prevence
Tento typ prevence, se zaméfuje na rizikové skupiny, kde se dany problém

predpoklada nebo je jiz v pocatcich a Ize jej fesit. (Bendl;2015)

Zde jde piedevsim o to, vytipovat spravné skupiny obyvatelstva, spolu takovymi
zivotnimi udalostmi, pfi kterych nejcastéji dochazi k nésili na détech nebo jejich zneuzivani ¢i
zanedbani. Intervence jsou tedy vedeny proti cilené vytipovanym skupinam, které byli,

shledany jako rizikové. (Kukla, Veleminsky;2016)

Sekundarni prevence je zavisla na dobré spolupraci mezi pediatry, pedagogy,

socialnimi pracovniky a psychology. (Biskup, 2005)

9.3 Terciarni prevence

Do terciarni prevence patii specializované programy pro jedince, kde je jiz pfitomno
vysoce rizikové chovani. (Bendl;2015)

Terciarni prevence, jiz pomalu splyva s terapii, rehabilitaci a 1écbou CAN syndromu.
Jejim cilem je zabranit dal$imu ubliZovani ditéti a snaZi se najit to nejlepsi feSeni v téch

nejhorsich podminkach. Kukla s Veleminskym, zde uvadéji jako ptiklad, hledani vhodného
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feSeni u zneuzivané divky v rodin€, kde nebyl vinik odsouzen. (Kukla, Veleminsky;2016)
Lze tedy fict, Ze terciarni prevence se zabyva resocializaci ditéte a jeho rodiny pomoci

multidisciplinérniho tymu. (Biskup,2005)

10 Instituce zabyvajici se CAN syndromem
10.1 Diagnosticky ustav

Diagnosticky ustav ptijima déti s nafizenym predbéznym opatienim, nafizenou tstavni
vychovou nebo déti s ochranou vychovou. Diagnosticky Ustav pak plni vice funkci. Poskytuje

sluzby diagnostické, terapeutické, vychovné a vzdélavaci a také, socialni. (Zakon 109/2002
sb.)

Pro piiklad v blizkosti ¢eskych Budé&jovic, je diagnosticky ustav v Homolich. Pobyty
jsou v délce 6-8 tydnti. Krom¢& déti z jihoCeského kraje, pfima také déti z kraje Vysocina.

(dduhomole.cz)

10.2 Détsky domov a Détsky domov se Skolou

Zde je zajisténa individudlni pée o déti, kterd je zaméfena zejména na tukoly
vychovné vzdélavaci a socialni. O umisténi rozhoduje soud na zéklad¢ predbézného opatient,
rozhodnuti o umisténi do ustavni vychova nebo o rozhodnuti o ochranné vychové. Zatimco,
v détském domovée se déti vzdelavaji ve Skole, ktera neni soucasti zafizeni, tak v détském
domové se Skolou, je Skola soucasti détského domova. Détsky domov je urcen pro déti, které
netrpi zvlastni poruchou ucena nebo duSevni nemoci. Détsky domov se Skolou, je zamétfen

mimo jiné, praveé na déti s poruchou uéeni ¢i dusevni poruchou. (Zakon 109/2002 sb.)

Za Budgjovicky region, lze zminit napiiklad détsky domov se $kolou v Sindlovych
Dvorech. Skolni vyuka probiha ve $kolnich tiidach. Vyukou, vsak pedagogické plisobeni
nekon¢i. Dalsi mimoSkolni pedagogické aktivity se odehravaji napiiklad na pld¢ internatu

nebo détskych hiist’. (dduhomle.cz)

10.3 Stitedisko Vychovné péce

Stredisko poskytuje sluzby jak détem, tak rodicim. Poskytuje sluzby pobytové ale i
ambulantni, celodenni, poradenské. Rozhodnuti o vyuziti SVP vydava soud nebo je
rozhodnuto na zakladé¢ zvlaStniho predpisu. Lze jej ale 1 vyuzit dobrovolné. Jsou zde

poskytovany sluzby poradenské, vychovné socidlni, pedagogické, terapeutické ¢i informacni.
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(zakon 109/2002 sb.)Napfi.piimo v Ceskych Budgjovicich se Stiedisko vychovné péce

nachézi. A to na adrese Dukelska 23, Ceské Budgjovice. (dduhomole.cz)

10.4 Détska centra

Détska centra poskytuji interdisciplindrni péci détem, i jejich rodindm, kteréjsou
jakkoliv ohrozeny ve vyvoji. Jedna se o nestatni zafizeni financované z vice zdroju.
V relativni blizkosti Ceskych Budg&jovic, se nachazi, ve Strakonicich, détské centrum
jihoceského kraje. Pobytové zatizeni pro déti, které sidli v arealu Nemocnice Strakonice, a.s.,
navazuje na ¢innost krizového centra v Ceskych Budgjovicich. Hlavni naplni &innosti zafizeni
je komplexni péCe o déti predskolniho véku, zejména kojence a batolata, véetné zdravotni

péce, rehabilitace, psychologické péce, vychovné péce a socialniho poradenstvi. (Karas;2019)

10.5 Nadace Nase dité

Nadace se vénuje mimo jiné i détem tyranym ¢i zneuzivanym. Kromé finan¢ni podpory,
poskytuje bezplatné pravni poradenstvi, déla osvétové kampané a prosazuje legislativni
zmény, jez by vedly k lepsi pravni ochrané déti. Také se podili na programech, na ochranu

déti v ramci Evropske unie. (Baudysova;2021)

10.6 Linka bezpeci

Tato sluzba je €asto prvni instituci, které se samotné dité svéti. Linka funguje non-stop a
tak je velmi snadno dostupna. K lehké dostupnosti také prispiva to, Ze ke kontaktu
nepotiebuje zadného prostfednika. Mnoho déti upiednostiiuje telefonni kontakt s linkou
bezpeci, nebot’ ma v sobé pfili§ nedivéry k béznym autoritdm jako jsou ucitelé, socidlni
pracovnici ¢i dokonce rodice. Tento nizky prah, dava nadéji, Ze se problém zachyti a vyfesi

v samém pocatku. (P6the,1999)

11 CAN syndrom ve filmu a literatuie

Zivotni ptibéh divky, jez mizeme pfinejmensim oznadit za v détstvi zanedbanou,
muizeme sledovat ve dvou Zolovo romanech. Jde o pifibe¢h Nany, kdy se jako mal4 holka
objevuje napfi¢ celym romanem Zabijdk. Roman je prosakly alkoholem, stejn¢ jako rodinné
prostfedi, v némz Nana vyriistd. Ve volném pokracovani s nazvem Nana, vystupuje jiz jako
hlavni postava. Postava Nany zde vrostla do literarniho archetypu Fame Fatale. Z holky, ktera
vyrostla v rodiné alkoholika na okraji Pafize, kde se posléze Zivila jako pouliéni kurtizana, se

stdva okouzlujici krasna zena, ktera si svym Zenskym kouzlem podmani muZze z nejvyssich

50



kruhti Pafize a dostava se tak z jejiho bahna mezi Patizskou smetanku, kterd je ochotna ji
snest modré z nebe za jakoukoliv cenu. Z Nany je citit velkd touha po lasce a pozornosti

muzu, které vSak zaroven vztahy s ni ni¢i. (Zola;2015)

Z novéjsi literatury, lze zminit v recenzich rozporuplné hodnocenou ale v podvédomi
¢tenaf vzitou sbirkou modernich basni Mléko a med od RupiKaur, jez sama zazila sexualni

zneuzivani, které¢ se zrcadli napfi¢ celou sbirkou a je zaroven pro Rupi jakousi autoterapii.

(Kaur;2017)

Dalsi knihou, kterd je pfimym svédectvim Dave Pelzer, 0 tyrani, které zazil ve svém
neradostném détstvi. Kniha je surovym svédectvim, jak se mize milujici rodi¢ zménit v kruté

monstrum ale také o tom, jak je mozné i takovéto véci ptekonat. (Pelzer;2008)

Jednorazové zneuZiti svym otcem proZzila také Nicol, z Fitzgeraldovo romanu Nézna je
noc. Pfesto, ze tehdy dospivajici Nicol, nekladla otci odpor a mozna po ném sama touzila a jiz
se to neopakovalo, tak psychické zdravi Nicol je tim zna¢né poznamenané. To se projevuje
jejim komplikovanym vztahem k muzim ale i v psychotickych vykyvech, kterymi trpi jeji
kiehké duse. Jeji nemocna psyché je pak pro ni, 1 pro jejiho manzela velky Zivotni tkol, se

kterym se potykaji po zbytek romanu. (Fitzgerald;2012)

Populdrn€ nau¢na kniha od Kanadského lékatre Gabora Maté, pfinasi pomérné neotiely
pohled na zavislosti. Nevnimé je jako svobodnou volbu ale jako zivotni cestu, ktera byla
pfedur€ena traumaty v détstvi. Diivod pro¢ lidé uZzivaji drogy, 1 pres vSechny komplikace
které s sebou zavislost nese, spatfuje v pokusech vymanit se z vnitini bolesti, ktera velmi
Casto prameni ztyrani v détstvi. Okrajové se dotyka i psychosomatiky lidi, ktefi zazili
zneuzivani ¢i tyrani. T€lo, postizené traumatem z détstvi je dle néj, 1 nadale plné stresu, ktery

rapidné zvySuje Sanci naptiklad na rakovinu. (Maté;2020)

Fyzické tyrani mladého chlapce, jez kon¢i vrazdou a nasledné procesy
s obzalovanymi, jsou zachyceny v truecrime dokumentarni sérii Netflixu. Serie vede divéka
mimo jiné k otazce, zda viibec dokaze stat efektivné chranit dité. (Cesko-slovenska filmova
databaze;2020)

Problematika pfenosu nésili z generace na generaci je dobfe zachycena ve filmu

reziséra Rona Howarda s nazvem Americke elegie. Student prav z Yalu se vraci do rodnéeho
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meésta v Apalacském pohoti, kde vzpomina na rodinou minulost. Béhem filmu vyplouvaji na
povrch jeho vzpominky na traumatické détstvi, kdy prozil nejeden stresovy zazitek, jez mu
ptipravila jeho matka zavisla na heroinu. Kdyz jde v rodinné historie hloubéji, zjist'uje, Ze toto
zlo nezacalo u jeho matky. Pozndv4, Ze sama matka je obéti traumat, a to z ni, v jeho vnitinim
knizni piedlohy J.D.Vance a je dostupny na Netflixu. (Cesko-slovenska filmova
databaze;2020)

Film 3096 dni: Pfibéh Nataschi Kampuschové je vypravén na zaklad¢ skuteéné
udalosti. Natascha, které je pouhych deset let, je unesena a opakované zneuzivana. 3096 dni
stravi v Ukrytu svého Unosce, ze kterého vychazi jen sporadicky. Po dlouhé dob¢ se ji podaii
utéct. O tom, co prozila, napsala Natascha také knihu. Film je dostupny napiiklad na Netflixu.

(Cesko-slovenska filmova databaze;2013)
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Zavér

Na zavér bych zde chtél vyuzit prostor a vyjmenovat problémy, souvisejici s CAN
syndromem, pro které v préaci nezbylo misto., pro kterou, jsem jiz, bohuzel nenalez prostor.
Pii polozeni vééné, filosofické otdzky, zda jde o svobodnou volbu, nebo zda je nésili na
détech spiSe dusledek piedchozich zazitki a neurologickych zvlastnosti rodi¢u, se klonim
spiSe k druhé varianté. K tomuto nézoru, pfispiva i fakt, Ze je dnes dokdzany trans generacni
pfenos traumat, kterych v naptiklad valkou zkouSenych, Ceskych Sudetech nebylo malo a
mozna by se to v budoucnu, v kontextu CAN syndromu, mohlo stat pfedmétem dalSiho
zkouméni. Tento nazor také podporuje fakt, trans genera¢niho pfenosu ndsili a problém
socialn¢ vyloucenych lokalit, jez problém CAN syndromu samoziejmé zhorSuje. Rad bych
zde tedy vyjadril alespon slovy podporu, vSem zatizenim, kde pfevladd snaha o prevenci,
1é¢bu podporu, nad snahou trestat. Déle mam potiebu zminit problém, na ktery narazim pii
Své praci V terénu. Mnoho zavislych klientt, ktefi zazili n¢jakou formu CAN syndromu, si
moc dobie uvédomuji, Ze jejich zavislost piekryva bolest psychickou. Sami to reflektuji a
maji potfebu tyto témata sami otvirat. Je z nich pak citit velka touha po vyfeseni téchto ran,
jez si nosi hluboko v sobé. Avsak, prave pro tyto lidi, jez by psychoterapii potfebovali nejvic,
je zraznych divodu nedostupna. Problém, dle mého nazoru, vétSinou piedstavuje vysoky
prah sluzeb, které psychoterapii poskytuji ¢i finanéné nakladny psychoterapeuticky vycvik,
ktery pak ma maloktery pracovnik, jenz ptijde s t€émito lidmi do kontaktu.

V préaci také nebyl zminén, vliv moderni spole¢nosti, s piehnanou etikou
vykonu a rozevirajicimi se ntzkami mezi bohatymi a chudymi, na problematiku CAN
syndromu. Pokud jsou rodiny ohrozeny ztratou bydleni, nedostatkem prostfedkti na
uspokojeni zakladnich potfeb nebo ohroZeny socidlnim vyloucenim, nemize byt stres,
frustrace nebo pocit ponizeni vétsinovou spole¢nosti jednim z faktort, ktery zplodi nasili?
Pokud matka samozivitelka unavena z péce o déti, vyCerpana po celém dni straveném v préci,
na misto s détmi a frustrovand z ndro¢né finan¢ni situace, za kterou zcela nenese vinu,
nezvladne zlobeni déti a dité zbije, nenese zodpovédnost i spole¢nost? Spolecnost, ktera
vytvaii tyto podminky a spole¢nost kterou tvofime my vSichni? Neneseme tedy alespont maly

podil viny na kazdé rang, kterou dité utrzi Ja i Vy?
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Souhrn

V teoretické praci s nazvem Formy syndromu CAN-piehledova prace, je podan, co
mozna nejkompletnéjsi obraz tohoto syndromu. V praci je obsazeno vymezeni syndromu,
které zahrnuje jeho definice, zdivodnéni, pro¢ je vniman jako zavazny spolecensky problém a
také jsou zde zvefejnény statistické iidaje tykajici se jeho prevalence, jak v Ceské republice,
tak v zahranié¢i. Prace obsahuje popis jednotlivych forem a jejich nasledki. Kapitoly v druhé
poloving prace se tykaji prevence syndromu CAN, instituci, které pusobi na poli CAN
syndromu a také je zde podan vycet nékolika filmt a beletrickych knih, ve kterych je tento

syndrom zobrazen.
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Summary

In this theoretical work entitled Forms of the syndrome CAN-review work, is provided
the most complete picture of this syndrome. The thesis contains a description of the
syndrome, which includes its definition, justification of why it is perceived as a serious social
problem and also statistical data on its prevalence are published in this thesis, both in the
Czech Republic and abroad. The thesis contains a description of individual forms and their
consequences. The chapters in the second half of the work relate to the prevention of CAN
syndrome, institutions that operate in the field of CAN syndrome, and there is also a list of

several films and fiction books in which this syndrome is depicted.
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