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Abstract

To write my bachelor thesis I chose the topic “Crisis intervention as a possibility of
medical and social help for a man.” This topic is up-to-date not only for society as a
whole but it covers my life too.

Nowadays crisis has been an everyday occurrence in our world. It’s mostly caused
by the loss of a very close person, loss of a job or by social status decline, health
problems, etc. Nobody (not even a specialist) can tell anyone when to get into crisis and
when not. Crisis represents an enormous psychical and often physical strain. One of the
possibilities to help people in crisis is the crisis intervention.

Crisis intervention is a procedure suitable for people who for the first time face a
hard situation. Desired effect of crisis intervention is the strenghtening of client’s ability
to deal with difficult problem either on the basis of strategies proved before or on the
basis of newly created procedures. Together with that client’s selfevaluation should
improve and unpleasant emotional attendance of the crisis should be reduced.

The first part of my thesis follows the theoretic principle of crisis, its reasons, types,
process and mainly the help in crisis — crisis intervention.

The aim of practical part of my work was to learn the knowledgeability about the
possibilities of using crisis intervention services among southbohemian district citizens.
To gather the data I chose an anonymous interrogatory. The targeted group was made of
people older than 18. The whole survey was completed by 105 informants.

I studied three hypotheses. Hypothesis No.1 — The informants’awareness of the
service of telephone crisis intervention. I wanted to confirm that people know they can
use the hot line but the knowledge of other possibilities of using crisis intervention isn’t
sufficient. It has connection with Hypothesis No.2 — The informants have no idea of
what types of crisis intervention can be used. In Hypothesis No.3 — I presumed that
people finding themselves in difficult periods of their lives would first turn to their
families then to close friends and last to an institution.

My bachelor thesis can be used for making the population acquainted with types of

crisis intervention and with possibilities of their usage.
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Uvod

Pojem krize neni nezndmym pojmem. Ve svétové psychiatrii se zabydlel
v Sedesatych letech naSeho stoleti, kdy zacaly byt zakladany linky divéru a komunitni
centra duSevniho zdravi, v nichz méla byt obcaniim dostupna rychla a kvalifikovana
pomoc. Vyzkumy provadéné v USA a v zdpadni Evropé€ totiz ukazovaly, Ze lidé v krizi
se na odborniky obraceji jen v menSin¢ piipadi, vétSina jich hledala pomoc
u praktickych 1ékait a u duchovnich, ktefi neméli specidlni trénink na zvladani néhle
vzniklych krizi. Krizi vyvolavéa nejcastéji ztrata blizké osoby, ztrata zaméstnani nebo
zhorSeni spolecenského postaveni, ohrozeni zdravi apod. Kazdy Clovek je jinak citlivy,
nckteti lidé zvladnou velké rany osudu sami, jiné vykoleji banalni nemoc nebo pfijeti
nového kolegy na pracovisté. Nikdo, ani odbornik, nemize nikomu ptedepisovat, kdy
ma ¢lovek na krizi narok a kdy ne.

Krize predstavuje pro c¢loveka velkou psychickou a mnohdy i1 fyzickou zatéz.
Jednou z moznosti, pomoci pro ¢lovéka v krizi je krizova intervence.

Krizovéa intervence je postup vhodny u lidi, ktefi se poprvé potykaji s velmi
naroénou situaci. Zadoucim vysledkem krizové intervence je posileni klientovy
schopnosti fesit narocnou situaci, a to bud’ na zaklad¢ strategii diive vyzkouSenych,
nebo na zaklad€ postupli nové vytvorenych. Spolu s tim by se mélo zlepsit i1 klientovo
sebehodnoceni, mélo by dojit i ke zmirnéni nepiijemného emocniho doprovodu krize.

Prvni ¢ést prace vénuji teoretickému zékladu problematiky krize, jejim pficindm,
typtim, prib¢hu a predevsim pak pomoci v krizi, tedy krizové intervenci.

Druhou ¢ést prace tvoii vyzkum. Cilem vyzkumu bylo zjistit informovanost ob¢anti
Jihoc¢eského kraje o moznostech vyuzivani sluzeb krizové intervence.

Uvedenou bakalaiskou praci bude mozno vyuzit pro seznameni obyvatelstva

s druhy krizové intervence a moznostmi jejich vyuziti.



1 Soucasny stav

1.1 Krize

1.1.1 Vymezeni pojmu krize

Slovo krize — krisis — pochdzi z fectiny a znacilo soudni proces, v némz vrcholi spor
a dochazi k rozsudku, k rozhodnuti. Dochazi k obratu — k lepSimu, ¢i k horSimu. Obecné
krize znaci vyvrcholeni néjakého déje smétujiciho k nutné a neodkladné zméné (obratu,
katastrof€). V d¢&ji se rozhoduje o uspésné nebo Skodlivé povaze krize a o jejich
dasledcich pro budoucnost. Piedpokladem dobrého rozhodnuti v pribéhu krize

je schopnost rozlisit mezi podstatnym a nepodstatnym. (16)

Hezkou ilustraci vnitiniho smyslu krize je i ¢insky znak pro tento pojem, ktery je
sestaven z dvou podznakt. Jeden z nich oznacuje nebezpeci, utisk, druhy ptilezitost.

Termin krize je aplikovatelny jak na oblast biologickou, tak na oblast
psychosocialni. Tyto dvé trovné se Casto piekryvaji, coz je pfi¢inou mozné zmensené
prehlednosti a moznych nedorozuméni. (9) Krize neni jednoznacny jev. (8) O krizi
hovotime tehdy, kdyz se Clovék ocitne v zatézujici nerovnovaze mezi subjektivnim
vyznamem problému a moznostmi zvladéani, které mé k dispozici. V krizi jedinec citi
ohrozeni své identity a kompetence utvaret sviij vlastni zivot. (12)

Krize je wurcitd c¢ast kontinua lidského byti. J. Pechar (24) ji oznacuje
za nevyhnutelny jev lidské civilizace. Carl-Friedrich von Weizsiacker (26) uvazuje
v pojmech krize a rovina (rovina to, co trva, funguje, setrvava v klidu). ,,Krize se fesi
ustanovenim nového paradigmatu, otevira se nova rovina pokroku a zaklad nového
paradigmatu je brzy zapomenut, stejn¢ jako tomu bylo u paradigmatu star¢ho. Roviny
a krize existuji vSude, uz i v anorganické ptirodé.*

René Thom (23) s timto nazorem polemizuje: ,,Krize sebou nese vzdy urcity
subjektivni prvek. Mize se objevit jen u bytosti vybavené védomim.

U mechanickych ¢i fyzikalnich systému existuji kritické body, nikoli vSak krize.*



Thom (23) navrhuje tuto definici: ,, V krizi je kazdy subjekt, jehoz stav, ktery se
projevuje zdanlivé bezdivodnym oslabenim jeho regulativnich mechanismd, je timto
subjektem samotnym vniman jako ohrozeni vlastni existence.”“ Jde o situaci, ktera
zpisobuje zménu v navyklém zplisobu Zivota a vyvolava stav nerovnovahy, ohrozeni,
stresu. (19)

Krizi tedy mizeme chéapat jako subjektivné ohrozujici situaci s velkym dynamickym
nabojem, potencidlem zmény. Bez ni by nebylo mozné dosédhnout Zivotniho posunu,

zrani.

1.1.2 Identifikace krize

Casto se pojem krize zaméfuje s jinymi pojmy, napt. konflikt, stres, deprese,
trauma- nejsou to ale synonyma. Konflikt je nejcastéji definovan jako stfet néceho
s né¢im. Co se stietdivda a s ¢im a jakd je povaha tohoto konfliktu zalezi
na metodologické orientaci autorti, kteti to v literatufe popisuji. Konflikt se ovSem
podle Rothschilda (22) mtize vyhrotit natolik, Ze ,vznika explozivni situace
s dramatickymi projevy“. O takovych vyhrocenych situacich pak hovofime jako

o krizich.

Krize rozhodné neni ani deprese, i kdyz ma s depresi fadu podobnych ¢i shodnych
symptomu — napf. smutek, pocit zmaru, ztratu energie a motivace, pocity bezcennosti.
Deprese je chorobny stav, psychické onemocnéni s jasné stanovenymi diagnostickymi
kritérii. Krize neni nemoc, je to normalni reakce na nenormalni situaci.

Také pojmy stres a krize se Casto zaménuji. Na otdzku co je to stres odpovida
Prasko (18). Pod slovem stres rozumime nespecifickou reakci organismu na nadmérnou
zatéz. Je to charakteristickd fyziologickd odpovéd na poskozeni nebo ohrozeni
organismu, ktera se projevuje prosttednictvim adapta¢niho syndromu .(22)

Pojem stres odpovida Geskému vyrazu zatéz. Clovék se do stresu dostava tehdy, je-li
mira stresogenni situace (stresoru ¢i stresortl) vyssi nez schopnost nebo moznost daného
jedince tuto situaci zvladnout. Obecné se jedna o tzv. nadlimitni zatéz, ktera vede

k vnitfnimu napéti a ke kritickému naruSeni rovnovahy organismu. Podle Satenkové



(22) mizeme krizi vymezit jako reakci na situaci, kterou jedinec nemize snadno feSit
v ramci obvyklych strategii, jakymi je zvykly zvladat zatéz.

Rozdil je také mezi krizi a traumatem. Zatimco krize je definovana subjektem
(danym jedincem, tim, ,kterému se to stalo*), trauma je definovano podnétem (tim, ,,co
se stalo®). Trauma piedstavuje reakci na situaci, ktera vznikla v dasledku udéalosti
ptesahujici béznou lidskou zkuSenost. Tato situace by vzhledem ke svému charakteru
vyvolala pronikavy pocit tisné témét v kazdém. (22)

Od krize bychom méli odliSovat také katastrofu. Na rozdil od krize byva viditelna a
zjevna. Pod pojmem katastrofa si piedstavujeme rtiznorodé jevy, napi. zaplavy ¢i jiné
pfirodni pohromy, ale také podstatny pracovni netspéch spojeny se ztrdtou pracovni
prilezitosti apod. Spatnid znamka ve $kole miize mit v prozitku studenta podobu
katastrofy a otevirat cestu k hluboké krizi, z niz takzvané neni vychodisko a kterou
se uz nejeden student pokusil ,,vyfesit“ sebevrazednym pokusem. Mezi katastrofou a
krizi v8ak existuji souvislosti. Katastrofa mize pfipravovat krizi a krize mize ptivodit

katastrofu. (7)

1.1.3 Priciny krize

Vymeétal (25) pfipomina princip dvoji kvantifikace. Aby mohla vzniknout urcita
reakce organismu, musi se propojit ,,vyladénost organismu* s ,,vnéj$im spoustéem®.
Jako vnéjSi spoustéce Krizi (precipitory) oznacuje René Thom (23) tfi situaéni

konstelace:

1. Ztrata objektu — nejenom ztrata osoby umrtim, rozchodem ¢i odcizenim, ale ztrata
¢ehokoli, k ¢emu jsme vazani a s ¢im jsme identifikovani, je vnimana jako ohrozeni.
V praxi pak casto vidime, jak ztrata partnera, zaméstnani, bytu, zdravi, viry
a podobné nami mohou velmi otfast. (23) Ztratu miZeme vymezit jako narocnou
zivotni  situaci, kterd je charakterizovana dlouhodobym, ale piedevsim
ireverzibilnim odloucenim vyznamného objektu nebo funkce. Pfirozenou, normalni

reakci na kazdou uvédomovanou ztratu je smutek. (16)



2. Volba — uz fakt sdm, ze kdyz zvolime jednu cestu, hodnotu, s sebou nese vzdani
se jiné, muze pusobit zatéz. Volba mezi dvéma stejnymi kvalitami mize zpusobit to,
co se stalo v pfibéhu o oslu, ktery ma stejné¢ daleko ke dvéma kupkdm sena —
bezradnost a vyCerpani vahanim. Jde-li o volbu mezi dvéma negativnimi

moznostmi, je situace velmi nepiizniva.

3. Zména — zde se projevuje fakt, ze vSe, co se odviji ,,zhruba rovné“, bez vétSich
zlomii a skokli, mame tendenci vnimat jako ,,dobré“. Kvalitativni i kvantitativni
skoky v nas podporuji pocit nepohodli nebo nejistoty. To plati i v pripade, ze jde
o pozitivni zlom. Kazdé krizové pracovisté ma své zkuSenosti s krizemi, které spusti
nenadalé ¢i velké Sté€sti — to mlze byt napi. vyhra velké sumy penéz, vytouzené

otéhotnéni, o placicich nevéstach nemluvé.
Tento autor (23) dale uvadi dva vnitini spoustéce krizi:

1. Nutnost adaptace subjektu na vlastni vyvoj a zmény ztoho pramenici,
tzn., ze spouStéfem mulze byt pravé neschopnost vyhovét pozadavkim vyvoje.
To mlzeme dobie vidét u rodin, které maji problém s oddélenim dospivajiciho
Clena.

2. Jev, ktery nazyvame pojmem hybris (z feckého hybris = zaslepenost, zpupnost). Jsou
preklenuti situace. Dlouhodobé vSak nemohou obstit a jsou zdrojem
potencionalnich krizi v budoucnosti. Podle stejného principu mize v akutni krizi

dojit k reakci osobniho ,,citlivého mista®, které ma koteny vétSinou jiz v détstvi.
Pokud bychom chtéli byt konkrétnéjs$i, mizeme se pokusit vyjmenovat jednotlivé

situace, které mohou u jedince, ptipadné v komunité vyvolat krizi (22):

Individualni: autonehoda, zneuziti, sexudlni utok, loupez, jakadkoli Zivot ohrozujici
zkuSenost, vazny fyzicky Uraz, vazny uraz nebo smrt blizké osoby, sebevrazda
rodinného piislusnika nebo kolegy na pracovisti, vrazda, pocit ohrozeni sebe sama ¢i

nékoho blizkého, svédectvi kteréhokoli individualniho nebo komunitniho traumatu.
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Komunitni: zemétieseni, povodné, pozar, hurikén, znecisténi zivotniho prostfedi ve
velkém rozsahu, terorismus, traumatické udalosti vztahujici se k détem, mnohocetné
urazy nebo umrti pii nehodach, vrazdy v komunité, nasilna ¢i sexualni kriminalita, ktera
vyvola velkou pozornost médii, velké nestésti.

7w

Sestavit uplny vycet udalosti (pficin), které mohou vyvolat vznik krize, neni mozné.

Krize je stavem ryze subjektivnim. Sviij vnitini svét 1 své okoli vnima kazdy jedinec
naprosto odlisn¢, ostatni lidé, udalosti a véci maji pro kazdého ¢loveka jiny vyznam.
To, co pro jednoho miize znamenat pficinu dezintegrace osobnosti miize pro jiného
znamenat bezvyznamnou zivotni epizodu. Kazdy clovék disponuje rtzné silnymi
obrannymi a adaptacnimi mechanismy a mirou frustracni tolerance.

Lucké (16) uvadi, ze az polovina duSevnich krizi je vyvolana problémy meziosobni
povahy. Za jednu z nejhlubsich propasti je pak povazovana osamélost; stav, kdy ¢lovek
ma prozitek, ze kolem sebe nema nikoho, na koho by se mohl obratit, svéfit se mu
a od koho by mohl oc¢ekavat podporu a povzbuzeni. I nemoc nebo telesné oslabeni
¢i znevyhodnéni jsou okolnostmi, které prohlubuji krizi. Totéz plati o vycCerpani,
nedostatku jidla a nemoznosti uspokojit zakladni lidské potteby. Také zavislost vseho

druhu (hraci automaty, navykové latky, prace) je velmi nepfiznivym stavem.

1.1.4 Typy krizi

Z mnoha pokust o dé¢leni a tfidéni krizi uved'me alespon nékteré pohledy. Podle

zpusobu manifestace je nozné rozlisit (16):

Zjevné Kkrize — krize, které si ¢lovék uvédomuje, pfipousti a vétSinou ho nuti Celit
nécemu, co odporuje jeho sebeobrazu a hodnotovému systému. Sem mohou patfit napft.
krize, které souviseji s rozpadem vztahu, nevérou, nemoci. Krize, které jsou pro ¢lovéka
zjevné, ho vétSinou nuti k hledani feSeni nebo pomoci, coz je vyhoda vzhledem k

dalSimu prtibéhu tohoto procesu.

Latentni krize — takové, které si ¢lovék neuvédomuje a nechce nebo nemulze si je

pripustit. Tento stav mize trvat dlouho, vétSinou vede k nevédomym casto nevhodnym
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zpusobtim adaptace. To se mlze projevit napi. inikem do nemoci, k ptilisné pracovni
aktivité, abizu navykovych latek a jinym tUnikovym reakcim. Tyto pak mohou Casem

vyvolat krizi zjevnou.
Podle pribéhu lze krize délit na (16):

Akutni krize, které byvaji bouflivé, maji jasny zacatek a nékdy i konec. Byvaji reakci
na traumatické zivotni udalosti. Krom¢ nehod a onemocnéni vidime takové krize
v souvislosti s nevérou, rozpadem vztahu, zradou, napadenim, znasilnénim, ztratou
zakladnich Zzivotnich jistot. Lidé v takovych Zivotnich situacich Casto vyhledéavaji

odbornou pomoc.

Chronické krize byvaji svym pocatkem nendpadné, trvaji dlouho, fadové mésice
1 roky. Nejcastéji jde o procesy, které maji charakter latentni krize, nékdy vznikaji
nedostate¢nym nebo povrchnim feSenim akutnich krizi. Nékdy souviseji s mezilidskymi
vztahy —  typickym  pfikladem je nedofeSeny  konflikt v manZzelstvi
¢i vztahu. Castym ditvodem jsou neuspokojivé socialni okolnosti, jako je chudoba,
domaéci nasili, bezdomovectvi apod. Chronické krize maji tendenci pfertstat do krizi

akutnich, k ¢emuz nékdy staci i nepatrny impuls.

Znama je klasifikace krizi podle Baldwina (16) podle zavaZnosti krize — postupné
od prvni az k Sesté skupiné se krize stdva zavazngjsi a zdroj stresu prechazi od vnéjsiho

k vnitfnimu.

I. Situacni krize je udalost, ktera je spusténa nepiedvidatelnym stresem. Zavaznost je
uréena subjektivnim nazirdnim situace a dostupnosti vyvazujicich faktord.
Prevladaji vnéjSi spoustéce jako ztrata nebo hrozba ztraty (partnera, zdravi,
zaméstnani, anticipace neuspéchu), zména a jeji anticipace (rozvod, zména

zaméstnani, zivotniho rytmu, emigrace) a volba.

II. Tranzitorni krize — neboli krize z ocekdvanych zmén — souvisi s tim, ze jedinec

nebo cely systém, napi. rodinny, se musi béhem zivota utkat s fadou ptirozenych
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piekazek, které jsou dany vyvojovymi ndroky. Tyto predvidatelné procesy rastu
a zrani jsou vazédny na urCité Casové obdobi. E. H. Erikson na zakladé
psychoanalytické teorie ovlivnéné kulturni antropologii vytvofil osm kategorii
pro periodizaci jednotlivych vyvojovych stadii jedince a dobie v nich podstatu

tranzitornich krizi postihuje.

Krize pramenici z nahlého traumatizujiciho stresu jsou spousStény mocnymi
vngjSimi stresory, které cloveék neocekava a nad nimiz nema témét zadnou kontrolu.
Lid¢ se tak mohou citit vzniklymi udalostmi zdrceni a ochromeni. Ptikladem takové
udélosti mize byt tmrti blizké osoby, znésilnéni, valecny stres, pfirodni a jiné
katastrofy. Na takové udalosti nemivaji lidé pfedem vytvoiené vzorce chovani a ve

stavu Soku potiebuji podporu.

Krize zrani vyplyvaji spiSe z vyvojové dynamiky jedince. V kontextu mezilidskych
vztahll je jedinec konfrontovan stkoly, které jsou pro néj Zzivotné dilezité,
ale zaroven v nich selhava, coz souvisi s n€kterymi nedofeSenymi a nedokoncenymi
tématy jeho predchoziho vyvoje. VétSinou se to tyka témat bezpeci, jistoty, intimity,

zavislosti, uzkosti, hranic, moci ¢i bezmoci, sexuality a identity.

Krize pramenici z psychické poruchy ma stejné jako ptredchozi typ podklad
v nefeSenych nebo provizorné¢ feSenych vyvojovych ukolech. Je vSak
pravdépodobné, Ze koteny obtizi budou smétfovat do ranéjSich vyvojovych stadii
jedince. Klienti s touto krizi mivaji zkuSenost s psychiatrickou 1écbou. Spoustécem
zde mize byt cokoli z vySe uvedeného, je to vSak umocnéné velkou zranitelnosti

jedince.

Psychiatrické neodkladnosti jsou krize, které sebou nesou vysoky stupeii
naléhavosti. Patfi sem akutni stavy, které mohou, a nemuseji provazet psychické
onemocnéni, nebo stavy spojené s intoxikaci. Problémem byva napt. kontrola

silnych emocionalnich impulst, vrazedné nebo sebevrazedné chovani.
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Kromé tfidéni krizi, které Cerpaji pfevazné z klinického pohledu, se od 70. let
20. stoleti se stale vice prosazuje ekologicky pohled na tuto problematiku. Tento pohled
upozornuje na krize s etnickou a rasovou problematikou, se snizovanim dusevniho
a fyzického zdravi populace a s nedostupnosti adekvatnich socialnich zdroji a sluzeb.
Chudoba, zneuzivani vSeho druhu, domaci nasili, nezaméstnanost a bezdomovectvi
vytvareji silové pole, vnémz dochdzi vyrazné Casto k naruSeni stability jednotlivce
i celych systéma. Zduraznuje vliv a soucinnost svlivy, které jsou spojeny

se zhorSovanim socialniho 1 Zivotniho prostiedi.

1.1.5 Krize 7 hlediska trvani v Case a jeji faze

Na vznik, vyvoj a feSeni krize mizeme pohlizet jako na proces, ktery netrva pfilis
dlouho, ale ma urcitou zakonitou posloupnost. Pro piehlednost je mozné vyvoj
krizového stavu rozfizovat do kratkych stadii, kterd nékdy trvaji péar hodin,
nékdy par dnt. (24)

Jednim z pfednich teoretikl krize, ktery definoval faze krizového stavu, je napiiklad

Caplan. (19)

1. faze: Vnimdme ohroZzeni. Dusledkem je zvySena tUzkost. Zaktivizujeme proto
obvyklé vyrovnavaci strategie, coz se pro nékoho muze odehrat v rovin€ svépomoci,
n¢kdo hledd pomoc u blizkych lidi. Neosveéd¢i-li se to, nastupuje druhd faze

(odehrava se v horizontu minut az hodin, maximalné n¢kolika malo dntl).

2. faze: Neucinnost vyrovnavacich mechanismii ve fazi prvni vede k dal§imu zmatku.
Zazivame pocit zranitelnosti a nedostatku kontroly nad situaci. MiiZe se objevit
ochromeni nebo se mizeme pokouset vyrovnat se situaci ndhodnym zplsobem.
V této fazi nékdo napiiklad kontaktuje linku davéry. Pokud uzkost pietrvava
a feSeni se neobjevuje, vstupujeme do dalsi faze (odehrava se v horizontu hodin,

az n¢kolika dnt).

14



3. faze: V této fazi se pokouSime o predefinovani krize s nadgji, Ze duveérné zndmé
vyrovnavaci prostiedky budou tspésné. Nové zplsoby feSeni problému miizou byt
rovnéz uc¢inné. Jsme obvykle schopni pfipustit si pocity a délat rozhodnuti. Mizeme
se vratit na predkrizovou uroven fungovani. V této fazi jsme nejptistupnéj$i pomoci
a krizovd intervence jako metoda péce je zde plné dostacujici, pokud krize
neohlaSovala hlubsi problém, k némuz se konecn¢ oteviela cesta, klienti v této fazi
navstévuji krizova centra spontdnné. Rozhovor na lince davéry byva obvykle
jednorazovy, nékdy je jednim z jeho zavért nabidka navstivit néjakého odbornika
osobn¢; takovy zamér je pak Casto uskute¢nén (odehrava se v horizontu nékolika

hodin a dnti).

4. faze: Podle Caplana (19) se vyznauje zavaznou psychologickou
dezorganizovanosti. Uzkost a reakce na ni se podobaji staviim paniky. Objevuji se
hluboké kognitivni, emociondlni a psychologické zmény. V této chvili, pokud je
zfejmé, ze krize vyustuje negativné, se muze krizovad intervence ukdzat jako
nezbytnd; na ni nékdy navaze psychoterapie. Rozhovor na lince davéry mize
klientovi v této fazi krizového stavu ptinést prvotni tilevu a nasmérovani, ale mélo
by nasledovat doporuceni k navstévé krizového centra nebo piipadné konkrétniho
odbornika. Pokud klient nechce nebo nemuize takovy krok ud¢lat, je namisté
nabidnout mu moznost opakovaného volani. Na lince divéry se mizeme nékdy
setkat s klienty, ktefi jsou svym stavem natolik zaskoceni, Ze to na n¢ ma vliv spise
nemotivujici. Sila vnitiniho utrpeni zkresluje ,,optiku“ vnitiniho prozivani. Zorné
pole ¢loveéka mé tendenci se zuzovat na uzky vysek vjemil. Sila vyhledat vhodnou
pomoc zde v této fazi proto nékdy chybi. Rozhovor na lince divéry by proto mél
motivovat pravé pro tento dulezity krok. Navstéva krizového centra se nékdy
odehraje i zpopudu ¢lent rodiny, kolegii, pratel (odehrava se v horizontu dnil

az tydnt).
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1.1.6 Pribéh krize

Béhem Zivota se kazdy clovék setkd s mnoha udalostmi, které se mohou stat
precipitorem (spoustéem) krize. OvSem krize je ryze subjektivni zalezitosti. Nekteii
lidé prochézeji i obtiznymi zivotnimi zkouSkami, krizemi, relativné bez problémd, aniz
by vykazovali jakékoli symptomy dezintegrace nebo socidlniho selhavani a teprve
s odstupem cCasu registruji, Ze se jejich Zivot zménil od ,té chvile“. Pii analyze
fenoménu krize zjistime, Ze hloubka a rozsah psychickych zmén vyvolanych kritickou
udalosti neni zavisla pouze na intenzit¢ pisobiciho faktoru (precipitoru krize), ale
hlavné na individualnich vlastnostech jedince, ktery proziva danou udalost. Lidé
se od sebe vyrazné odliSuji svymi Zivotnimi zkuSenostmi, dovednostmi, schopnostmi
fesit problémy, védomostmi, psychickou odolnosti apod. Kazdy cloveék také odlisné
vnima a hodnoti tutéz udéalost — jeden ji povazuje za prilezitost a vyzvu k vyvoji
(profesnimu ¢i osobnimu), jiny ji vnima jako ohrozeni. (22) Zalezi také na osobnosti
¢lovéka. Osobnost je nejcastéji definovana jako ,,celek dusevniho zZivota ¢lovéka®, ktery
je jednak dynamickou organizaci téch psychofyzickych systémt v ramci jedince, které
urcuji jeho jedine¢né ,,ptizptisobeni se prostfedi, a jednak jednotici jednotu daného
jedince. Jak skute¢nost, ze Cloveék néjaky je a néjak se projevuje, tak to, ze sdm sebe
vnima jako jedinecnou jednotu vybavenou vlastni vili, mu umoziiuje reagovat

na pozadavky prostiedi. (1)

Pribéh krize je také do zna¢né miry determinovan okolnostmi, za kterych probiha.
Intenzita plsobeni precipitoru a dopad naro¢né Zivotni situace na jedince zavisi na
aktudlni situaci, ve které se jedinec nachazi — na jeho stupni Gnavy, zdravotnim stavu
nebo pretizeni povinnostmi a predevsim také na socidlnim kontextu udalosti — do jakeé
miry dokéaze socialni okoli ¢loveéka v krizi akceptovat, podpofit ho a pomoci mu.

Americké autorky Silverovda a Wortmanova (22) provedly analyzu empirickych

studii o vlivu narocnych zivotnich situaci a jejich uvahy miizeme shrnout do tii bodu:

1. Reakce lidi na krizi neexistuji v néjaké prediktabilni podobé. Je sice mozné

ocekavat, je sice mozné ocekavat, ze se objevi takové emocni stavy jako Sok,
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popteni, hnév a deprese, ale ne kazdy z nich se musi pii krizové situaci zékonité

vyskytnout.

2. Existuje jistd shoda vtom, Ze adaptace na krizovou situaci v téchto po sobé
nasledujicich fazich:

e S0k,

e popirani,

e hnév a agrese,

e deprese,

e akceptace.

Tyto faze vyrovndvani se skrizi jsou podobné zndmému modelu Kiibler-
Rossové.(10) Faze ovSem nemusi probihat pfesné v daném poradi, mohou

se prekryvat, nékteré z nich mize jedinec preskodit a k jinym se opakované vracet.

3. Obvykle se predpoklada, ze po urcité dobé od kritické udalosti se s ni lidé nakonec
vyrovnaji. Klinickd Setfeni vSak ukazuji, ze fada lidi se s nepfiznivou Zzivotni

udalosti nedokaze vyrovnat nikdy. (22)

Casto diskutovany je ¢asovy ramec, v némz krize probiha. Pievladajici nazor, Ze je
krize kratkodoby proces, je vyzkumy zpochybniovan. Ackoli plati, ze je doba pro
zpracovani krize 6 — 8 tydnil, je ziejmé, ze pro skutecnou integraci extrémni zatéze je
zapotiebi mnohem delsi doby. Tento proces mize trvat fadu mésict, né€kdy i let.

Jestlize se nepodafi vyrovnat vliv stresorti, objevuji se alarmujici signaly a dochazi ke
vzniku krizového stavu. Je to vyvrcholeni bézné psychické nestability. Krizovy stav je
hrani¢nim jevem, ktery jesté neni nemoci ve vlastnim slova smyslu, ale neni ani stavem
plného psychického normélu. Clovék subjektivné proziva ,,vykolejeni®, nespavost,
podrazdénost, vznétlivost, bolesti, nechutenstvi nebo pocity hladu apod. Krizovy stav se

téz hlasi tenzi, bezradnosti, uzkosti a smutkem. (16)
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1.1.7 Determinanty pritbéhu krize

Kdy a proc¢ krize zacne, jaky bude mit pribéh a kdy (a s jakymi nasledky) skonci,
zalezi na celé fad¢ okolnosti. Piestoze je prozivani krize vysoce individudlni, mizeme
identifikovat jisté spoleéné determinanty, které ovliviiuji reakci na krizi. Spaténkova

(22) uvadi naptiklad tyto:

Vék urcuje psychologickou problematiku typickou pro danou vyvojovou etapu,
individuélni 1 spoleenskd ocekavani ve vztahu k socidlnim rolim, nékdy také rizika
pojici se kurcitym krizim (napf. riziko sebevrazedného pokusu je vyssi u déti
a dospivajicich, ale také tfeba u osamélych seniorit).

Pohlavi. Zeny (na rozdil od muzt) vyhledavaji astéji institucionalizované formy
potiebuji ventilovat své problémy (,,promluvit si o nich s nékym®), zatimco muzi jsou
v tomto ohledu uzavienéjsi a hledaji utéchu spise v alkoholu, praci (hyperaktivité) nebo

v sexualité.

Zivotni situace jako soubor faktori zahrnujici: materidlni situaci, pracovni situaci

(zaméstnani), bydlisté, rodinnou situaci apod.

Zdravotni stav, rozumi se fyzicky i psychicky (somaticky stav klienta. Jedinec
oslabeny nemoci nebo dlouhodobym strddanim (nedostatek spanku, jidla nebo
odpocinku) je méné odolny vii€i ohrozeni psychické rovnovdhy a rozvoji symptomui

krize.

Osobnostni faktory, predevSim pak charakter, temperament, emocni stabilita (nebo
naopak labilita), extroverze (Ci introverze), adaptibilita a s tim souvisejici odolnost viici
z4tézi apod.

Schopnost zvladat naro¢né Zivotni situace, zde jsou kli¢ovymi terminy piedev§im
obranné mechanismy a zvladani (coping).

Drivéjsi nevyresené Kkrize. V minulosti prozité krize, které se jedinci nepodafilo

ptekonat, oslabuji jeho schopnost fesit dalsi krize.
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Spolupiisobici krize. Sekundarni krize, které ptichdzeji v citlivém obdobi, kdy je jiz
v disledku primarni krize psychicka, fyzickd, socidlni a pfipadné i spiritudlni pohoda
klienta naruSena, mohou pribéh a projevy krize prohlubovat, prodluzovat, komplikovat
nebo chronifikovat. (MiZzeme napiiklad ocekavat siln€j$i krizovou reakci u klienta
odchazejiciho do dichodu, jehoz déti zaroven odchézeji z domova — navrstveni dvou
vyvojovych krizi. )

Nadéje. Podle Ri¢ana (20) je to ,nejhlubsi a nejmocngjsi sila, ktera vnas je

a ktera nas — fakta nefakta — neopousti: Nad¢je umira posledni.*

Vyznamnym zdrojem viry a nadéje a zdrojem podpory lidem v krizi mutze byt
naboZenské presvédceni.

Dal$im neopominutelnym faktorem, ktery napomahd UspéSnému zvladnuti krize

je socialni opora apod.

1.2 Pomoc v Krizi

Krize se daleko 1épe tesi v obdobi pted jejim propuknutim. Pfevedeni varovnych
signdl na uroven findlniho feSeni znamend obejiti akutni i chronické faze krize.
problému.(9)

Krize a jeji zvladani pfedstavuje nejen vyznamnou ,,provérku vlastnich adaptacnich
moznosti dané¢ho jedince, ale cCasto také ,,provérku“ adaptacnich moznosti jeho
piirozeného socialniho okoli — nejblizsi rodiny, ptibuznych, ptatel. Socialni okoli a jeho
podpora, totiz piedstavuje vyznamny potencidl pomoci lidem v krizi. V tomto ohledu
pak hovofime o neformalni pomoci v Krizi, zatimco institucionalizovanou odbornou

pomoc v krizi oznacujeme jako formalni. (22)
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1.2.1 Neformalni pomoc v krizi

Neformalni pomoc v krizi zahrnuje pfedev§im svépomoc a vzajemnou pomoc.
Klimpl (13) poukazuje na to, Ze ,,svépomoc a vzajemnd pomoc predstavuji cenné
tradi¢ni a zaroven nejobvyklejsi zptisoby zvladani krizovych situaci®.

Vétsinu zatézovych situact a zivotnich krizi 1idé nepochybné ptekonévaji bez
profesionalni pomoci. To, zda ¢lovek vyhleda, nebo nevyhledd odbornou pomoc, zavisi
nejenom na tom, jak je schopen vyuzit vlastni potencial, ¢i zda ma k dispozici podporu
v okoli, ale také na dostupnosti sluzeb a jejich kvalité. (16)

V souvislosti se svépomoci mizeme nejcastéji hovofit predevSim o funkci tzv.
obrannych mechanismi. Obrannymi mechanismy rozumime stabilni dispozice jedince
reagovat urCitym zpusobem na narocné Zzivotni situace. Naptiklad: utok, unik, represe
(vytésnéni), suprese (zamérné a védomé potlaceni), regrese, inverze (,,prevracené
chovéni®), popirani, racionalizace, introjekce (promitani problémi do druhych lidi),
projekce, sebeobvitiovani atd. (13) Radime sem také ty postupy, které napomahaji
,preorientovanim® zameétfeni ohrozené osoby. Sem muze patii napi.. zaméfeni na
nahradni aktivitu, narazova tendence k abuzu alkoholu, psychofarmak apod., tendence
vyhledavat magické praktiky. (16) VSichni si miizeme pomoci ,,z vlastnich zdroji*. Je
vSak rizikem, ze volba pomoci miize byt rizikem pro na$§ omezeny, subjektivni pohled a
nas samé,zkratka na to, Ze se malo nebo neuplné¢ zndme a zvolené prostredky
neodpovidaji spravné pochopenému krizovému stavu. (7)

Vzijemnou pomoci je mysleno obdrzeni pomoci od blizkych osob (pfibuznych,
pratel, znamych a dalSich) nebo instituci ve form¢ emocionalni podpory, praktické
pomoci, rady a informaci. (22) Socidlni okoli a jeho podpora je vyznamnym
potencidlem pomoci lidem v krizi. (17) Ne vSichni z nas ale pochazeji z rodin, kde se
mohou kyzené pomoci dockat a ne vSichni maji ptatele na odpovidajici urovni. (7)
Socidlni opora ma piimy vliv na snizeni stresu anebo plsobi spiSe jako naraznik
blokujici resp. tlumici vliv krizové situace. Je také dulezitou determinantou duSevniho
zdravi a subjektivni pohody. Pokud systém socialni opory chybi, vede to ke snizeni

psychické odolnosti jedince a moznosti si s krizi poradit. (22)
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Vramci svépomoci a vzajemné pomoci se kromé¢ téchto podplrnych
a autosanacnich procesit objevuji jak u postizenych, tak u pomahajicich v hojné mite
psychické obranné mechanismy jako bagatelizace, racionalizace, intelektualizace,

popteni nebo rezignace. Tendence k agresivité ¢i regresi nejsou vyjimkou. (16)

1.2.2 Formalni pomoc v krizi

Formalni pomoci v krizi se obvykle rozumi institucionalizovand pomoc osobam

v krizi, ktera byva oznacovana jako krizova intervence.

MV

Krizové intervenci je vénovana pfisti samostatna kapitola.

1.3 Krizova intervence

1.3.1 Pojem krizova intervence

Krizovou intervenci mizeme vymezit jako ,,specializovanou pomoc osobam, které
se ocitly vkrizi“. (21) Krizové intervence znamena ,,zdsah v krizi“. (2) Krizova
intervence je odbornd metoda prace s klientem v situaci, kterou osobné proziva jako
naléhavou, zatézovou, neptiznivou, ohrozujici a neodkladnou. Cilem je ohranicit akutni
krizovy stav a snizit jeho intenzitu, aby nedoSlo ke zhorSeni, pfipadné
k tragickym nasledktim. Krizovy pracovnik jedince podporuje v jeho kompetenci fesit
problém tak, aby dokézal aktivné a konstruktivné zapojit své vlastni sily a schopnosti
a vyuzit potencidlu pfirozenych vztahii. (15) Krizova intervence se zaméfuje jen na ty
prvky klientovi minulosti ¢i budoucnosti, které bezprostfedné souviseji s jeho krizovou
situaci. (24)

Tvofi ji rizné formy pomoci, které maji za kol vratit jedinci jeho psychickou

rovnovahu, narusenou kritickou zivotni udalosti. Jak uvadi Satenkova (21), krizova
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intervence zahrnuje piedev§im pomoc: psychologickou, Iékaiskou, socidlni a pravni.

Socialni, pravni a psychologickd pomoc je starosti krizovych center. (11)

Krizova intervence ve formé psychologické pomoci spocCiva v Casové omezeném
terapeutickém kontaktu zaméteném na problém, ktery krizi vyvolal. Jedinec je s krizi
konfrontovan a dochazi k jinému feSeni. Eliminace ptiznaka krize a znovuobnoveni
psychické rovnovahy zabranuje dal§imu rozvoji dezorganizace.

Lékai'ska pomoc zahrnuje predevsim intervenci psychiatrickou a v ptipadé potieby
také medikaci (napt. psychofarmaka) a kratkodobou hospitalizaci.

V ramci socidalni pomoci je krizova intervence chapana jako cinnost sméfujici
k okamzitému socidlnimu zadsahu zaméfenému na osoby, které se ocitly v akutni krizové
situaci. Zahrnuje sluzby socidlni intervence poskytované osobam, které se prechodné
ocitly nebo ziji v mimoradné obtiznych pomérech (zafizeni socidlni intervence jsou
zejména: azylové domy, domovy pro matky s détmi, krizova lizka, nocleharny,
kontaktni centra atd.).

Prdavni pomoc muze byt vomezeném rozsahu poskytovdna také socidlnim
pracovnikem, a to zejména v oblasti sociadlné-pravni, ale spada zejména do kompetence

pravnika.

1.3.2 Specifické znaky krizové intervence
Mezi specifické znaky krizové intervence patii podle Spatenkové (21) zejména:

e okamzita pomoc — poskytnuti pomoci by mélo byt tak rychlg, jak jen je to mozné;

e redukce ohroZeni — utvafeni emociondlni podpory, zajiSténi pocitu bezpeci
a pomoc materialni — zajisténi pfistresi, jidla apod.;

o koncentrace na problém ,tady a ted* — analyza historie krize a historie klienta je
potfebna pro porozuméni podstaty a hloubky krizovych reakci, ale krizova
intervence jako takova se zamétuje na aktualni situaci a aktualni problém;

e cCasové ohranifeni — do 6-10 setkani pravidelné pfinejmensim jednou za tyden,

v ptipadé kratkodobé hospitalizace do 6-10 dni, resp. noci ;
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e intenzivni kontakt krizového interventa s klientem — Cetnost kontaktli maze byt
relativné vysoka, napft. i kazdodenni;

o strukturovany, aktivni, nékdy i direktivni prFistup krizového interventa
od trpélivého, emfatického naslouchani az po direktivni zdsah v situaci ohrozeni
zdravi Ci zivota;

e individualni pristup ke klientovi — krize je subjektivni zélezitost, proto mohou
ruzni lidé reagovat na stejné krizové situace riznymi zptsoby a za danych okolnosti

budou potiebovat ,,néco jiného*.

1.3.3 Komu jsou sluzby krizové intervence urceny

Hlavni teze zni, Ze sluzby krizové intervence jsou ur¢eny normalnim lidem, kteti
se ocitli vnenormalni situaci. Typickym piikladem mohou byt osoby poskozené
trestnym Cinem, obéti piirodnich katastrof, piezivsi velkych leteckych ¢i vlakovych
nestésti atd. Touto cilovou skupinou se krizové intervence pomérné piisné oddéluje
od zdanlivé velmi blizké oblasti, kterou reprezentuje psychoterapie a ji podobné sluzby
uréené lidem, ktefi stradaji riznymi duSevnimi potizemi. (14) Krizova intervence je
postup vhodny u lidi, ktefi se poprvé potykaji s velmi narocnou situaci. Podil naro¢nosti
situace na vzniku krize by mél byt vétsi nez podil klientovy osobnosti. Krizova
intervence miize byt vhodnym postupem 1 u lidi, u nichz propuklo vazné duSevni
onemocnéni. Ne ale u vSech. I u téch duSevné nemocnych, u nichz prospéla,

se s ni nemusi vystacit. (6)

1.3.4 Kdy jsou sluZby krizové intervence ucinné

Na ucinnost krizové intervence maji rozhodujici vliv faktor Casu a faktor mista.
Krizova intervence méa byt poskytnuta tak rychle, jak jen to je mozné. Mentdlni
zpracovani emoci i myslenek, které se vazi k situaci krize, ma probéhnout co nejdiive.
Pravé v€asna pomoc rozhoduje o tom, zda se ohrozenému jedinci podaii prekddovani

kritického incidentu do unosné podoby. Vhodné je rovnéz poskytovat krizovou
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intervenci, pokud je to ovSem fakticky mozné, blizko mistu, kde kriticky incident
probéhl. Tento moment krizové intervence je vysvétlovan tim, Ze na kriticka mista
¢i situace se prilepi intenzivni negativni emoce. Toto podminéné spojeni mezi
destruktivnimi emocemi a situaci (mistem) je tieba v prubéhu zpracovavani krizového

zazitku vyrusit. (14)

1.3.5 Formy krizové intervence

Formy odborné pomoci v krizi mizeme klasifikovat podle riznych kritérii, napf.

podle typu kontaktu krizového interventa s klientem miizeme hovofit o (21):

I. Prezenéni formé pomoci

II. Distan¢ni formé pomoci

I. Prezenéni pomoc zahrnuje ambulantni formu pomoci v krizi, hospitalizaci, terénni a

mobilni sluzby, forma krizové pomoci a sluzby v klientové prirozeném prostredi. (21):

Ambulantni forma

Klient pfichazi do zatizeni specializujiciho se na pomoc lidem v krizi anebo vyhleda
odbornika ¢i pracovisté, v jehoz odborné néaplni je rovnéz pomoc lidem v krizi. U této
formy péce se predpokladd, ze klientdv stav umoziiuje do zafizeni dochézet.
Ambulantni forma zahrnuje 1 krizovou pomoc formou stacionaie — klientovi umoznuje
dochazet domut. Tato forma péce neni volena v ptipadech ohroZeni klienta v jeho
domacim prostredi. Jeji vyhodou je pomérné intenzivni péce skladajici se z vice prvk.
Je indikovéana predevsim tam, kde klientiv emoc¢ni stav vyzaduje plosnéjsi podporu
a intenzivnéjsi jisténi. Nékdy muze stacionarni pée navazovat na hospitalizaci, napf.
v situacich, kdy realné¢ ohrozeni klienta (samotou, konflikty apod.) neni plné
eliminovano, ale klient diky pfedchozi hospitalizaci je schopen témto problémim

do jisté miry celit. (24)
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Forma hospitalizace

Tato forma se vyuziva v pfipad¢, Ze klientv stav je tak vazny, Zze nemtiize setrvat
v pfirozeném prostiedi. (15) Hospitalizace je kratkodobé umisténi klienta v krizi na tzv.
,»krizové® lizko nejlépe v zatizeni k tomu uréeném, tedy v krizovém centru. (21) Pokud
takové zafizeni v regionu chybi, je obvyklé zfizovat krizova ltizka tohoto typu v ramci
nemocnice,domova pro seniory, diagnostického ustavu apod. Hospitalizace je vétSinou
kratkodoba (pét az sedm dni) a je nabizena klientiim, jejichz stav je natolik vazny, ze
pobyt v domécim ¢i pfirozeném prostiedi by mohl byt docasné ohrozujici,

kontraproduktivni a s rizikem, ze se krizovy stav bude spiSe prohlubovat. (24)

Forma krizové pomoci a sluzby v klientové prirozeném prostredi

Spociva v jednorazové nebo opakované navstéve krizového pracovnika v domacim
prostiedi klienta. Je urCena klientlim, ktefi jsou natolik indisponovéani, Ze neni v jejich
silach osobn¢ krizové pracovisté navstivit. Takova navstéva mize byt rovnéz urcena
celé roding, kde n¢kdo z jejich ¢lent je indisponovan, a piesto by prace s celym

rodinnym systémem byla vhodna. (24)

Terénni a mobilni sluzby

Spocivaji v pfeneseni procesu krizové intervence (a tedy i1 premisténi krizového
interventa nebo krizového mobilniho tymu) na misto, kde se nachazi osoba (ptfipadné
osoby) v krizi (21) (mutze to byt domov, Skola, nemocnice, ulice nebo misto, kde doslo

k nestésti nebo katastrof¢).
II. Distan¢ni forma pomoci ptredstavuje proces krizové intervence, kdy je krizovy

intervent prostorové vzdalen od klienta. Distanéni forma pomoci zahrnuje telefonicky

nebo internetovy kontakt s klientem. (21)
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Forma telefonické krizové pomoci

Telefonicka krizovd pomoc je soubor metod a technik krizové prace s klientem,
zalozeny na jednordzovém nebo opakovaném telefonickém kontaktu s pracovistém,
které se deklaruje jako pracovisté telefonické krizové intervence. Takovy kontakt je
nezavazny, pod kontrolou ho mé klient — mize kontakt kdykoli svobodné prerusit.
Telefonickd krizova intervence je zaloZzena na principu vysokého stupné
bezbariérovosti. (24) Dal§imi vyhodami telefonické krizové intervence jsou: okamzita
pomoc, snadna dostupnost, bezpeci a kontrola klienta, nizké naklady, anonymita klienta
a anonymita interventa. Naopak mezi nevyhody telefonické krizové intervence patii:
absence vizualniho kli¢e, redukce informaci o klientovi, Casovy stres, pieruSeni

kontaktu, nedostatecnd zpétna vazba a naroc¢nost. (21)

Telefonicka krizova pomoc ma v nasi zemi tii zdkladni podoby: (24)

Kontaktni linky (mohou a nemusi slouzit klientim v krizi, jsou wuvedeny
pro uplnost) v nékterych krizovych, kontaktnich centrech nebo v obéanskych poradnach
nemaji charakter linky divéry, jsou obvykle k dispozici klientim daného pracovisté pro
navazani prvniho kontaktu. Nékdy mize byt problém vyieSen i po telefonu, aniz by
bylo nutné¢, aby klient pfiSel osobné, ale spiSe se predpoklada,
ze po telefonatu bude nasledovat osobni néavstéva. Neptfedpoklada se, ze by klient
volajici na kontaktni linku mél fesit po telefonu s pracovnikem problém, ktery je mimo
rozsah a zaméfeni daného pracovisté. Neni obvyklé, ze by byl urcen specidlni
pracovnik, ktery obsluhuje vyhradné kontaktni linku. Pracovnici obsluhujici kontaktni
linku nekdy mivaji vycvik v telefonické krizové intervenci, spiSe se vSak jednd o

ojedinélou iniciativu vedeni takového pracovisté anebo pracovnikli samotnych.

Specializované linky zaméfené na urcitou problematiku — v cizin€ 1ze pro n¢ nalézt
obecny nazev ,.hot line* (na problematiku AIDS, protidrogové linky, linky zamétené na
problematiku doméciho nasili apod.) Je obvyklé, Ze pro praci na takové lince jsou
pracovnici vySkoleni jednak v oblasti odpovidajici specializaci dané linky a také v

technice telefonické krizové intervence. VétSinou na sluzby specializované linky

26



navazuje konkrétni pracovist¢ s moznosti osobni navstévy. Predpoklada
se vSak, Ze hovorem na specializované lince mlze byt problém rovnéz feSen

a vyfeSen.

Linky diivéry se zpravidla nespecializuji na urcitou problematiku, jsou oteviené celé
populaci, nebo jen détem a dospivajicim nebo jen dospélym. Volajici se tedy muze
obratit s jakymkoli problémem, a bud je mozné takovy problém béhem jednoho
rozhovoru vyfesit, nebo je mozné volajicimu nabidnout opakovany kontakt. Je obvyklé
klientim doporucovat, podle povahy feSeného, rovnéz kontakt
na konkrétni zafizeni a odborniky. Pro tyto ucely linka divéry disponuje dobie
propracovanou databazi kontaktli z psychosocidlni a zdravotnické oblasti. Takova

databaze je jednim z dulezitych néstroju pracovisté linky duvéry. (8)

Forma internetové krizové pomoci

Internetova pomoc je realizovdna prostfednictvim relativné nového média —
internetu. Vzhledem ke stidle rostoucimu poctu uzivateld internetu a k velkym
komunika¢nim moznostem tohoto média lze predpokladat stoupajici zajem o tuto formu
pomoci.

Internetova komunikace nabizi nékolik moznosti (21):

e uvefejilovani statistickych informaci na www strankach,

e e-mailovou korespondenci,

e newslettery (souhrn novych zprav k ur€itému tématu zasilany e-mailem),
e chaty a diskusni skupiny,

e propagaci atd.

Jak mohou byt moZnosti vyuzivany zavisi na typu klientely a poskytované sluzby.
Internet nabizi prostor predevsim u témat, pro ktera klienti radi voli anonymitu ¢i témat,
ktera jsou pfimo spojena se socialni stigmatizaci. Internet jako alternativni komunikac¢ni

médium je napomocny zejména skupindm, které se potykaji s komunika¢nimi
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bariérami, miize jim do wur€it¢ miry napomoci odstranit pocit izolace
a zvysit kvalitu jejich Zivota. Dle Spatenkové (21) jsou to napiiklad: zdravotné postizeni

obcané, lidé bez domova a lidé v duSevni krizi apod.

Dle Spatenkové (21) jsou vyhedy vyuziti internetu v pomahajicim procesu tyto:

Prostfednictvim internetu mohou byt poskytnuty informace pottebné pro zakladni
orientaci klienta a jeho rozhodovéni, informace a poskytované sluzby na internetu jsou
demokratické, vyuzit je muze kazdy s pfistupem k internetu, vyuziti internetu mutize
napomoci odstraniovat komunika¢ni bariéry, vyuziti komunikace prostfednictvim
internetu je vhodné zejména u témat, pro ktera klienti radi voli anonymitu a ktera jsou

spojena se socialni stigmatizaci.

Nevyhody vyuziti internetu v pomahajicim procesu:

Chybi kontakt tvari v tvaf, absence neverbalni komunikace cCasto komunikaci
ochuzuje, zpétnd vazba od névstévniki a tazateld je limitovand, pro vyuZzivani internetu
a pfistupu k nému jsou urcité kompetence nezbytné, vétSinou je internet vhodny pouze
pro prvni kontakt a zakladni orientaci klienta a nikoliv pro systematickou praci

s klientem.

1.3.6 Proces krizové intervence

Odbornik, ktery klientovi poméha vyrovnat se s krizi, by mél nejdiive zhodnotit

nasledujici aspekty krize (6):

co a kdy krizi vyvolalo,

e klientovi soucasné¢ vztahy k lidem,

e klientiv soucasny psychicky stav (v€etné sebehodnoceni),

e klientovu ochotu k piijeti pomoci,

e podobnost soucasné krize s minulymi zazitky,

o zpiusob klientovy soucasné adaptace na krizi (vCetné ziskli, které mohou byt

neuvédomélé),
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e uroven klientovy adaptace pied vznikem krize.

Shromdzdéni téchto tidajii je mozné béhem jednoho nebo nékolika terapeutickych
sezeni. (6) Cil ,navratu na predkrizovou Ttroven“ wuz dnes povazujeme
za nedostateCny, nebot’” musime piedpokladat moznost krizového ristu. (3) Krizova
intervence chce posilit klientovy vlastni adaptacni schopnosti
a dosdhnout bud’ stavu, v jakém byl pfed vznikem krize, nebo stavu lepsiho. Toho
by mélo byt dosazeno béhem Sesti az osmi sezeni s terapeutem. Terapeut by mél
podpoftit klientovo ,,Ja“, tedy védomou, racionalni slozku osobnosti. Klient by m¢l
pod jeho vedenim pochopit, pro¢ se do krize dostal. Sou€asné s tim by vSak mél
terapeut nechat klienta v omezené mife ventilovat jeho emoce a uznat je jako logicky
disledek situace. Terapeut by mél predvidat dalsi vyvoj klientova stavu podle ptipadi,
s nimiz diive pracoval, sdélovat své zkuSenosti klientovi, a tak posilovat jeho nad¢ji
na uspéSné fteSeni krize. M¢l by klienta povzbuzovat pii jakémkoli naznaku
perspektivniho postoje ke krizi. Mél by klienta usmérnit k vyuziti vSech dostupnych
zdrojti podpory (zejména ptibuznych a jinych blizkych lidi). Re¢eno souhrnné, mél by
klientiv postoj (jimz je nejCastéji pasivni odevzdanost) pfiblizit co nejvice postoji
aktivnimu. Terapeut by mél na zacatku intervence vytvofit ovzdusi s dostatkem
pochopeni a podpory. V dalSich sezenich mtze s klientem formulovat konkrétnéjsi
ukoly a mize vyvijet mirny tlak na jejich realizaci. (6)

V praxi se krizovi pracovnici rekrutuji ze vSech moznych psychosocialnich
a zdravotnickych oborii. Kromé& toho je dnes b&zné, ze v této oblasti pracuji laici
a dobrovolnici. O vymezeni, kdo je v krizové praci, respektive v krizové praci na lince
divéry povazovan za odbornika, se pokusila ve svych stanovach Ceska asociace
pracovnikt linek davéry. Jde o obory: Iékaf, 1€kat psychiatr, psycholog, specialni
pedagog, stiedoskolsky a vysokoskolsky vzdélany socidlni pracovnik a duchovni. (24)
Za laika je povazovan pracovnik jinych profesi majici alespon sttedoSkolské vzdélani.
Nékdy jsou odbornik a laik mylné nahrazovany pojmy profesional a dobrovolnik.

Uvazujeme-li o odbornych profesich v oblasti krizové intervence, kazdy vyse
uvedeny obor samoziejmé v né€em piinasi fadu védomosti a dovednosti, které mohou

praci v oboru krizova intervence usnadnovat. Zaroven by si kazdy pracovnik mél
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uvédomit, co zjeho plvodni profese mu praci naopak narusuje v tom, aby mohl

s klientem v krizi pracovat. (24)

1.3.7 PoZadavky na krizového pracovnika

Na pracovniky krizové intervence jsou kladeny mimotadné vysoké naroky. Ocekava
se od nich predevsim (21):

U téchto pracovniki je kladen diraz na to, aby zvladli navazat kontakt s klientem
v psychologicky velmi obtiznych podminkdch, které vytvaii sama krizova intervence
a psychicky stav osoby, jez se nachazi v krizi a udrzeni tohoto kontaktu tak dlouho,
dokud je potfeba. (21) M¢li by dokazat aktivné naslouchat a mit schopnost vcitit se.
(24) Pracovnik krizové intervence ma byt schopen: ucinit prvni odhad situace a jeji
posouzeni, rozhodovat se pod casovym tlakem, ohlidat si hranice a limity,
spolupracovat s ostatnimi institucemi. (21)Déale se od tohoto pracovnika ocekava
nadprimérna odolnost vii¢i pracovnimu stresu, predstavivost, kreativita a pruznost
mysleni, znalosti zakladt pravniho védomi, prvni pomoci a sebeobrany (24), Zadouci je
také: sebedlivéra, obratnost v jednani, smysl pro humor, schopnost autoreflexe,

pochopeni vlastnich pracovnich kompetenci a dalsi.

1.3.8 Pravni aspekty krizové intervence

Dobra znalost pravniho rdmce je v procesu krizové intervence nejen potiebna,
protoze zvySuje jistotu a odbornou kompetenci pracovnika v krizové intervenci a
pomaha fesit néktera dilemata, ale v fad¢ ptipadd je i nezbytna, a to nejen v procesu
pomoci klientovi, ale i pro ochranu samotného pracovnika.

Mezi zékladni pravni aspekty, ve kterych by se mél kazdy pracovnik krizové
intervence orientovat, patfi podle Satenkové (21) zejména: ml&enlivost, ochrana

osobnich udajii a oznamovaci povinnost.
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2 Cile prace a hypotézy

Cil prace

Zjistit informovanost obc¢anti Jiho¢eského kraje o moznostech vyuzivani sluzeb krizové

intervence.

Hypotézy

Hypotéza 1:

Dotazovani ob¢ané znaji sluzbu telefonické krizové intervence.

Hypotéza 2:

Dotazovani ob¢ané nevi, jaké druhy krizové intervence mohou vyuzivat.

Hypotéza 3:

Predpokladam, Ze se lidé v narocné Zivotni situaci nejprve obrati na rodinu, pak na své

blizké a az v posledni fad¢€ na instituci.
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3 Metodika

3.1 Technika sbéru dat

Prace byla zpracovéana formou kvantitativniho vyzkumu. Jako technika sbéru dat byl
pouzit dotaznik (viz ptiloha €. 1). Dotaznik byl zcela anonymni, obsahoval 15 otdzek a
2 podotazky, tedy celkem 17 otazek. Prvnich pét otazek bylo zaméfeno
na zjisténi identifika¢nich udaji. Nasledujici tii otazky zjistovali povédomi obcanti
o krizové intervenci. V dalsi otazce si dotazovani ob¢ané méli vybrat z tabulky, ve které
bylo uvedeno dvacet osm narocnych zivotnich situaci, jakych situaci se nejvice obavaji
a uvést k jimi vybrané situaci, na koho by se obratili (rodina, ptatelé, odbornik), kdyby
tato situace nastala. Posledni Cast dotazniku méla zmapovat, zda by se dotazovani
ob&ané v t&7ké Zivotni situaci obratili na odbornika, & nikoli. Ukolem otazek v této
¢asti dotazniku bylo také zjistit, zda jiz dotazovani obéané nekdy vyuzili sluzeb krizové
intervence, popfipad¢, zjakého dlivodu si je vybrali a jak byli stémito sluzbami

spokojeni.

3.2 Vyzkumny soubor

Vyzkumny soubor tvofili ndhodné vybrani obcané Jihoceského kraje starsi 18 let.
Celkem bylo rozdano 110 dotaznikd. Vratilo se jich 110, ale pro neuplnost udaji bylo
pét dotazniki vytazeno. Vysledky jsou tedy zpracovavany ze sto péti dotazniki.
Respondenty tvofilo Sedesat Sest Zen (63 %) a tficet devét muzt (37 %). Nejmladsi
dotazované Zen¢ bylo 18 let, nejstarsi pak 67 let. Nejmlad$im dotazovanym muZzem byl
respondent ve véku 18 let, nejstar§im pak respondent ve véku 58 let. Z Sedesati Sesti
dotazovanych zen jich Zilo Ctyficet tfi (65 %) ve méste a dvacet tfi na venkové (35 %).
Dotazovanych muzl bylo celkem tficet devét, z toho jich dvacet devét (74 %) zilo
ve mésté¢ a deset (26 %). na venkové Z Sedesati Sesti respondentek jich bylo

vysokoskolsky vzdélanych dvanact (18 %), stfedni Skolu s maturitou absolvovalo tficet
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osm Zen (58 %), vyucenych jich bylo tfinact (19,5 %) a zakladni vzdélani mély tfi
(4,5 %) ze Sedesati Sesti dotazovanych Zen. Z tficeti deviti respondentii uvedlo jako
nejvyssi dosazené vzdélani deset muza (25,5 %) vysokoskolské vzdélani, dvacet dva
muzi (56,5 %) stiedoskolské vzdélani, pét (13 %) jich bylo vyucenych a dva (5 %) méli
zékladni vzdelani. Celek Sedesati Sesti respondentek tvofilo tficet pét svobodnych (53
%), dvacet vdanych (30,5 %) a deset rozvedenych Zen (15 %) a jedna vdova (1,5 %).
Celek tticeti deviti respondentil tvotilo devatendct (49 %) svobodnych, dvanact (31 %)

zenatych a osm (20 %) rozvedenych muzi.
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4 Vysledky

Otazka ¢. 1: Uved’te, prosim, jste:
a) Zena

b) muz

Z celkového poctu sto péti respondentt tvotily nadpolovi¢ni vétSinu Zeny. Bylo jich

Sedesat Sest (63 %) a muzil bylo tficet devét (37 %).

Otazka €. 2: Kolik je Vam let? ................

Nejmlads$i dotazované zené bylo 18 let, nejstarsi pak 67 let. NejmladSim
dotazovanym muzem byl respondent ve véku 18 let, nejstar§im pak respondent ve véku
58 let. Mezi dotazovanymi obcany byly nejpocetnéji zastoupené zeny ve véku 18 — 23

let.

Otazka ¢. 3: Nejvyssi dosazené vzdélani: .......ccevvvvnviiniiniinnnnnn

Z Sedesati Sesti respondentek jich bylo vysokoskolsky vzdélanych 18 %, stfedni
Skolu s maturitou absolvovalo 58 % zen, vyucenych jich bylo 19,5 % a zakladni
vzdélani mély 4,5 % ze Sedesati Sesti dotazovanych Zen. Z tficeti deviti respondentli
uvedlo jako nejvyssi dosazené vzdélani 25,5 % muzi vysokoskolské vzdélani, 56,5 %

muzl sttedoSkolské vzdélani, 13 % jich bylo vyucenych a 5 % méli zakladni vzdélani.

Otazka &. 4: Zijete:
a) ve mésté

b) na venkové

Z dotazovanych Zen jich zilo 65 % ve mésté a 35 % na venkové€. Z dotazovanych

muzu jich 74 % zilo ve mésté a 26 % na venkove.
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Otazka €. 5: Rodinny stav.......ccceveiieiiniieiiniinnennens

Respondentky tvoftilo 53 % svobodnych, 30,5 % vdanych a 15 % rozvedenych Zen a
1,5 % ztohoto celku tvofila vdova. Respondenty tvofilo 49 % svobodnych, 31 %

zenatych a 20 % rozvedenych muza.

Otazka €. 6: Rika vam néco pojem krizova intervence?

Tato otdzka méla zjistit povédomi respondentti o krizové intervenci. Dotazovani
obc¢ané mohli odpovidat ANO nebo NE.

Z Sedesati Sesti dotazovanych Zen jich dvacet ctyfi (36,5 %) znalo pojem krizova
intervence a Ctyficet dva (63,5 %) zen odpovédélo, Ze pojem krizové intervence neznd.

Z ticeti deviti dotazovanych muzi pojem krizova intervence znalo pét (13 %) muza

a tficet Ctyfi (87 %) ho neznalo. Znézoriiuje graf 1.

Graf 1: Povédomi dotazovanych obc¢ani o krizové intervenci

O Ano
B Ne

Zdroj: vlastni vyzkum
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Otazka €. 7: Pokud jste na predchazejici otazku odpovédéli ,,ANO*, napiste,
prosim, co si pod pojmem krizova intervence predstavujete, popripadé napiste,

jaké druhy krizové intervence znate.

Tato otdzka se tykala pouze téch respondentti, ktefi odpoveédéli na otazku ¢. 6 ANO
a zjisStovala, co si obcané pod pojmem krizova intervence predstavuji a zda znaji néjaké
jeji druhy, které mohou vyuZzivat.

Z zen, které odpovédeéli na otazku ¢ 6 ANO si jich patnict (63 %)
pod pojmem krizova intervence predstavuje odbornou pomoc pro clovéka v tézké
Zivotni situaci, sedm Zen (29 %) uvedlo, Ze pod timto pojmem si pfedstavi linky divéry
a krizova centra, jedna Zena (4 %) odpovédéla, Ze je to odborna psychologickd pomoc
pro osoby v krizi a Ze sem patii linky divéry, jedna Zena (4 %) si pod pojmem krizova
intervence predstavuje pomoc, ktera se zaméfuje na zlepSeni stavu klienta v krizi v co
nejkratSim Case.

Z muzu, kteti odpovédé€li na otizku ¢. 6 ANO, dva (40 %) uvedli, Ze krizova
intervence je pomoc lidem v psychické krizi a Ze sem patii linky davéry, dva muzi
(40 %) uvedli, Ze je to pomoc zvenci pro lidi, ktefi maji problémy a nedokazi je vyftesit
sami, jeden muz (20 %) si pod timto pojmem pfedstavuje piesné¢ dany postup

v krizovych situacich a uvedl, Ze sem patii integrovany zdchranny systém.

Otazka ¢. 8: Pokud jste na otazku ¢. 6 odpovédéli ,,ANO“, jakym prostiednictvim

jste se o krizové intervenci dozvédéli?

Tato otazka se opét tykala, pouze téch respondentt, ktefi odpovédéli ANO na otazku
¢. 6. Bylo ji zjiStovano, jakou formou se dotazovani obCané o krizové intervenci
dozvédéli. Mohli si vybrat z vice nabizenych moznosti, ale Zadny z respondentti toho
nevyuzil a kazdy si vybral jen jednu moznost. Na tuto otazku tedy odpovidalo dvacet
Ctyfi Zen a pét muzi.

Moznost a) z médii si vybralo osm Zen (33,5 %) a zaddny muz, moznost b)
na pracovisti nebo ve Skole uvedlo ¢trnact zen (58,5 %) a dva muzi (40 %),
za c) zprostiedkované se o krizové intervenci dozvédéli dvé zeny (8 %) a jeden muz

(20 %) moznost d) vlastni zkuSenost ma jeden muz (20 %) a zadnd Zena, moZnost ¢)
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jinak zvolil jeden dotazovany muZz (20 %), uvedl, Ze se o krizové intervenci dozveédél

diky sestfinu studiu, tuto moznost neuvedla zadna Zena. Zndzornéno grafem 2.

Graf 2: Zpiusob, jakym se dotazovani ob¢ané dozvédéli o krizové intervenci

4% 4%

0 Média

W Pracoviste, Skola
0O Zprostfedkované
0O Vlastni zZku§enost
B Jinak

54%

Zdroj: vlastni vyzkum

Otazka €. 9: V nasledujici tabulce je piehled nékterych naro¢nych Zivotnich

situaci.

1. Vyberte z nich min. 5 a max. 10 situaci, kterych se nejvice obavate a oznacte je

krizkem do sloupce “A“.

2. Do sloupce “B*“ ke kazdé vybrané situaci, prosim, napiSte, na koho byste se v
dané situaci obratili jako na prvniho (ke kazdé Vami vybrané situaci miZete
vybrat jednu riiznou moZnost):

a) na rodice

b) na partnera (partnerku)
¢) na piibuzné

d) na pratele

e) na odbornika, poradce
f) na linku divéry

g) vyrovnam se s tim sam
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Umrti v rodiné

Uraz s nasledkem trvalého postiZeni

Ztrata domova

Narozeni ditéte s télesnym ¢i mentalnim postiZzenim

Zivelna pohroma (povodei, poZar)

Zavinéni dopravni nehody s nasledkem smrti

Odebrani ditéte z nedostatku péce

Rozvod

LR AN B R =

Neshody a hadky s pribuznymi

10. | Nasili v rodiné ¢i mezi partnery

11. | Zavislost (automaty, alkohol, drogy)

12. | Znasilnéni

13. | Ovladnuti sektou (zavislost na sekt¢€)

14. | Zahajeni trestniho stihani

15. | Nastup do vykonu trestu

16. | Navrat z vykonu trestu

17. | Stéhovani

18. | Zména prace

19. | Sikana na pracovisti

20. | Ztrata zaméstnani

21. | Osamoceni (bez pratel, rodiny a pribuznych)

22. | Zavazné onemocnéni

23. | StaFi spojené s nedostatkem sobéstacnosti

24. | ,,Nezvladatelné dité*“ (zaskolactvi, kradeZe)

25. | Ztrata déti v dusledku rozvodu

26. | Rozchod s partnerem

27. | Splatnost puijcky

28. | Deprese vlivem kaZdodennich starosti

Tato otazka méla za Ukol zjistit, jakych situaci se lidé obavaji. Méli si vybrat
minimalné¢ pét a maximalné deset situaci, kterych se obavaji nejvice a tyto situace
oznacit do sloupce A. Do sloupce B, pak méli dotazovani ob¢ané k jimi vybrané situaci
napsat, na koho by se obratili, kdyby tato situace nastala. Mohli si vybrat z vice
moznosti, ale k jimi vybrané situaci uvést vzdy jen jednu.

Uvadim zde deset situaci, které se v odpovédich muzi a Zen vyskytovaly nejcastéji.
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Graf 3: Piehled deseti naro¢nych situaci, kterych se nejvice obavaji Zeny
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Zdroj: vlastni vyzkum

Z celkového poctu respondentek se 91 % Zen nejvice obava umrti v roding, 76 % se
obava urazu s nasledkem trvalého postizeni, 67 % se obava zavazného onemocnéni,
59 % se obava zavinéni dopravni nehody s nasledkem smrti, 39 % ma strach z narozeni
ditéte s télesnym ¢i mentdlnim postizenim, 32 % se obava zndsilnéni, stejny pocet Zen

se obava osamoceni (bez pratel, rodiny a pfibuznych), 29 % ma strach ze stari, které
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bude spojeno s nedostatkem sobéstacnosti, nasili v rodiné ¢i mezi partnery se obava
24 % Zen, 23 % se obava ztraty domova. DalSich situaci se obava 1- 13 Zen, proto zde
tyto situace jiz neuvadim. Zadné z dotazovanych zen se neobava zmény prace. Prehled

deseti naro¢nych zivotnich situaci, kterych se nejvice obavaji zeny, zndzornuje graf 3.

Graf 4: Piehled deseti naro¢nych situaci, kterych se nejvice obavaji muzi
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Zdroj: vlastni vyzkum
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U muza (viz. Graf 4) prevladaji nésledujici obavy: z Gmrti v rodiné a z urazu
s nasledkem trvalého poskozeni 77%, zavinéni dopravni nehody s nasledkem smrti
56%, zévazné onemocnéni 51%, 49% respondentl se obavd narozeni ditéte
s télesnym ¢i mentalnim postizenim, 38 % ma strach z osamoceni (bez pratel, rodiny a
pfibuznych), 36 % ma strach ze ztrity domova, 31 % ma obavy ze zavislosti (na
automatech, alkoholu, drogach), 28 % se obava Zivelné pohromy (povoden, poZar),
obavy ze ztraty zaméstnani méa 23 % muza. Dalsich situaci se obava 1 — 8 muzii, proto
zde jiz tyto situace neuvadim. Zadny z dotazovanych muzii se neobava rozvodu,
ovladnuti sektou (zavislosti na sekt¢) a Sikany na pracovisti. Pfehled deseti naro¢nych

Zivotnich situacich, kterych se nejvice obavaji muzi, znazornuje graf 4.

Graf 5: Na koho by se v naro¢nych Zivotnich situacich obracely Zeny

9%

O Rodice

M Partner

0O Pribuzni

O Pratelé

B Odbornik, poradce
@ Linka duvéry

25%

B Vyrovnamse s timsam

8%

Zdroj: vlastni vyzkum

25 % respondentek by se v naro¢né zivotni situaci obratilo na pomoc odbornika,
24% respondentek by se obratilo na rodice, 23% na partnera, 10 % na pratele, 9 % se

s tim vyrovna samo, 8 % se obrati na ptatele a 1 % vyuzije linku dtavéry.
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Graf 6: Na koho by se v naro¢nych Zivotnich situacich obraceli muzi
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O Pibuzni
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O Linka daveéry

1%

B Vyrovnamse s timsam

7% 8%

Zdroj: vlastni vyzkum

27 % muzl se v naro¢né zivotni situaci obrati na partnerku, 26 % muzi se s tim
vyrovna samo, 17 % se obrati na odbornika, 14 % na rodice, 8 % na ptibuzné, 7 %

na ptatele a 1 % vyuzije linek davéry.

Otazka ¢. 10: Predstavte si, Ze byste se ocitli sami v téZké Zivotni situaci.
Miyslite si, Ze byste potiebovali odbornou pomoc? ANO — NE

Touto otazkou bylo zjistovano, zda by se lidé v tézké Zivotni situaci obratili
na odbornika, ¢i nikoli.

Na tuto otazku odpovédélo Ctyticet osm zen (73 %) ANO a osmnéct zen (27 %) NE.
Sedmnact muzii (44 %) odpovédélo, Ze by se vtézké Zivotni situaci obratili
na odbornika, dvacet dva muzl (56 %) odpovédélo na tuto otazku NE. Znézornéno

grafem 7.
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Graf 7: Potieba odborné pomoci v téZké Zivotni situaci
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Otazka ¢. 11: Pokud jste na predchazejici otazku odpovédéli ,,ANO*, co by podle

Vas méla takova pomoc spliiovat? (miiZete vybrat vice moZnosti)

Otéazka €. 11 se tykala pouze téch respondentd, ktefi na otazku ¢. 10 odpovédéli
ANO. Dotazovanym obcaniim bylo nabizeno Sest moZnosti, jaké by méla odborna
pomoc spliiovat, mohli si vybrat vice moznosti. Na tuto otdzku odpovidalo Ctyficet osm
zen a sedmnact muzu.

MozZnost a) divéru, by odbornd pomoc méla spliiovat podle dvaceti Sesti zen
(54 %) a osmi muzl (47 %). Moznost b) vstiicnost by od této sluzby ocekavalo tfinact
Zen (27 %) a pdt muzi (29 %). Ze by odborna pomoc méla splitovat pochopeni, tedy
moznost ¢), uvedlo sedmnact zen (35 %) a deset muzti (59 %). Podle Sestnacti zen
(33 %) a ctrnacti muzi (82 %) by tato pomoc méla poskytovat podporu, tedy moznost
d). Moznost e) schopnost naslouchat uvedlo dvanact Zen (25 %) a sedm muzi (41 %).
Moznost f) jiné si vybralo ¢trnact Zen (29 %) a jeden muz (6 %), z téchto ¢trnacti zen by
jich deset ocekavalo radu, dvé odbornost, jedna dobry pfistup a jedna pomoc najit
vhodné feseni. Jeden muz, ktery si zvolil moznost f) by od této pomoci ocekaval

profesionalitu a upfimnost. Co by méla spliiovat odborna je vyobrazeno v grafu 8.
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Graf 8: Co by podle dotazovanych ob¢anii méla spliiovat odborna pomoc
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Zdroj: vlastni vyzkum

Otazka ¢. 12: Pokud jste na otazku ¢. 10 odpovédéli ,,NE*, uved’te, prosim, divod

svého rozhodnuti.

Tato otdzka se tykala pouze téch respondentii, ktefi odpovédéli NE na otazku €. 10.
Ukolem této otazky bylo zjistit, pro¢ by se dotazovani ob&ané v t&7ké Zivotni situaci
neobratili na odbornika, nevyhledali odbornou pomoc.

Na otazku ¢. 10 odpovédélo NE osmnéct zen a dvacet dva muza.

Jedna zuvadénych moznosti, pro¢ by se neobratili na odbornika, byla ta, Ze by
se vzniklou situaci pokusili feSit vlastnimi silami, tuto odpovéd uvedlo devét zen
(50 %) a patnact muzii (68 %). Odpovéd: Pokusim se to feSit s rodinou nebo prateli,
uvedlo sedm Zen (39 %) a Sest muzli (27 %). Dvé Zeny (11 %), by nevyhledaly
odbornou pomoc, protoze neduvéiuji odbornikiim a nevéii v pomoc cizich lidi. Jeden
muz (5 %) uvedl jako divod svého rozhodnuti to, ze se nebude svétovat cizim lidem.

Znazoriuje graf 9.
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Graf 9: Z jakého divodu nevyhledaji dotazovani obéané odbornou pomoc
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Otazka ¢. 13: UzZ jste nékdy vyuZili sluZeb zarizeni krizové intervence osobné-

Htvari v tvai“ odbornikovi? ANO — NE

Pokud ,,ANO%, tak z jakého diivodu?

a) byli jste si jisti, Ze Vam tam pomohou

b) bylo to nouzové FeSeni, nic moc jste od toho neocekavali

¢) na doporuceni (uved’te KOho)......ccevvuiiniiieiiniiiiieiinieeninnens
d) z donuceni

e) Z jiného diivodu (uved’te)......ccevuiiniiieiiniiiiieiiniiieiiniinicnnens

Otazka €. 13 obsahovala podotazku, ktera se tykala téch dotazovanych, kteti
odpovédéli, ze uz neékdy vyuzili krizové intervence ,tvaii v tvar“. Tato otdzka
zjisStovala, zda uz n€kdy dotazovani obfané vyuzili zafizeni krizové intervence
prezencni formy. Podotazka pak méla zjistit, z jakého divodu téchto sluzeb dotazovani
obcané vyuZzili.

Z Sedesati Sesti dotazovanych zen, téchto sluzeb vyuzily dvé zeny (3 %) a Sedesat

¢tyfi (97 %) jich nevyuzilo. Jedna z dotazovanych zen uvedla jako divod svého
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rozhodnuti pro vyuziti této sluzby moznost a) byli jste si jist, Ze Vam tam pomohou.
Druhé z zen, kterd vyuzila téchto sluzeb, volila moznost b) bylo to nouzové feseni, nic
moc jste od toho neocekavali.

Vsichni muzi odpovédéli na tuto otazku zéporng.

Otazka ¢. 14: Vyuzili jste jiz nékdy krizovou intervenci prostiednictvim telefonu

(linka diivéry)? ANO — NE

Pokud ,,ANO%, tak z jakého divodu?

a) byli jste si jisti, Ze Vam tam pomohou

b) bylo to nouzové reSeni, nic moc jste od toho neocekavali

¢) na doporuceni (uved’te KOho).......ccceveiiniiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiinnns
d) z donuceni

€) Z jiného divodu (UVed’te).....ooevveiiniieiiniiniiieiiaiinieierensenscnnes

Otazka ¢. 14 obsahovala podotazku, ktera se tykala téch dotazovanych, kteti
odpovédéli, ze uz nekdy vyuzili krizové intervence prostiednictvim telefonu. Tato
otazka zjiStovala, zda uz nékdy dotazovani obcan¢ vyuzili zatizeni krizové intervence
distan¢ni formy. Podotazka pak méla zjistit, z jakého divodu téchto sluzeb dotazovani
obcané vyuzili.

Téchto sluzeb vyuzily dvé z dotazovanych Zen (3 %), Sedesat Ctyfi Zzen uvedlo
(97 %), ze téchto sluZzeb nikdy nevyuzily. Obé dv€ Zeny, které téchto sluzeb vyuzily,
uvedly jako divod svého rozhodnuti moznost b)bylo to nouzové feseni, nic moc jste
od toho neocekavali.

Z dotazovanych muzi odpovédélo na otdzku ¢. 14 tficet osm muza (97 %) NE,
téchto sluzeb vyuzil jeden muz (3 %) a jako divod svého rozhodnuti uvedl moznost b)
bylo to nouzové feSeni, nic moc jste od toho neocekavali.

Vyuziti zatizeni krizové intervence zndzoriiuje graf 10.
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Graf 10: Pocet dotazovanych obcéani, ktefi vyuzili sluZeb Kkrizové intervence
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Otazka ¢. 15: Pokud jste jiz nékdy téchto sluzeb vyuzili, vyjadiete, prosim, miru

spInéni VaSeho o¢ekavani (spokojenosti) s danou instituci:

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

nespokojenost spokojenost

Tato otazka se tykala pouze téch dotazovanych, ktefi jiz n€kdy vyuzili zafizeni
krizové intervence prezen¢ni, nebo distan¢ni formy. M¢li zde uvést, jak byli s danou
sluzbou spokojeni. Cislo 1 vyjadiovalo tiplnou nespokojenost, &islo 10 naopak uplnou
spokojenost.

Jedna zena, ktera vyuzila sluzeb krizové intervence ,tvaii v tvar“ ohodnotila
spokojenost s témito sluzbami ¢islem 1, byla tedy s touto sluzbou uplné nespokojena.
Druhé Zena, ktera také vyuzila téchto sluzeb, vyjadiila svou spokojenost ¢islem 5. Obé
dvé Zeny, které vyuzili krizovou intervenci prostfednictvim telefonu, ohodnotili
spokojenost s touto sluzbou ¢islem 6.

Z tiiceti deviti dotazovanych muzd, vyuzil sluzeb krizové intervence jen jeden

respondent a to prostiednictvim telefonu. Spokojenost s touto sluzbou vyjadiil Cislem 5.
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V zédvéru dotazniku jsem nechala prostor pro vyjadieni, kdyby chtél nékdo
z dotazovanych ob¢anti néco dodat, n&jak se k této problematice vyjadrit. Této moznosti
vyuzili ¢tyti muzi (4 %) a patnact zen (14 %).

Dveé zeny (10,5 %) uvedly, ze si nejsou jisty tim, zda se odbornik dokaze vcitit do
jejich situace a poskytnout jim nalezitou a ocekavanou pomoc. Zbyvajici respondenti
(89,5 %), kteti vyjadfili sviy nazor, uvedli, Ze sluzby krizové intervence nejsou

dostatecné propagovany.

48



5 Diskuse

Vyzkum byl zaméfen na obCany JihoCeského kraje starSi 18- ti let. Vyzkumny
soubor tvofilo 105 respondentl, 63 % tvofily Zeny (66) a 37 % tvotili muzi (39).
Odpovédi dotazovanych byly zkoumény z hlediska pohlavi. Dotaznik jim ureny mél
potvrdit ¢i vyvratit tfi stanovené hypotézy.

Cilem prace bylo zjistit informovanost obCani Jihoc¢eského kraje o moznostech
vyuzivani sluzeb krizové intervence. Také bylo zkoumano, na koho by se obcané
obraceli v naro¢nych Zzivotnich situacich a zda obcané vyuZivaji sluzeb krizové
intervence.

Nyni budou stanovené hypotézy potvrzeny ¢i vyvraceny na zakladé vysledki

dotazniku rozdaného mezi ndhodné vybrané obCany starsi 18-ti let z JihoCeského kraje

Hypotéza 1 predpoklédala, ze dotazovani obcané znaji sluzbu telefonické krizové
intervence.

V otazce ¢&. 6 ,,Rika Vam néco pojem krizova intervence? byla odekavana vysoka
¢etnost odpoveédi ,,NE“. Coz bylo potvrzeno, ze 105 respondentli znalo pojem krizova
intervence jen 28 % obcantll. Tento pojem znalo 36 % Zen a jen 13 % muzi. Otazka ¢. 7,
kterd se tykala pouze téch respondentt, kteti odpovédéli kladné na piedchozi otazku,
zjistovala, co si dotazovani ob¢ané pod pojmem ,,krizova intervence* piedstavuji. Bylo
piedpokladano, ze dotazovani obfané budou védét, ze sem spadaji linky davéry. To
se ale nepotvrdilo, protoze z 28 % respondentll, kteti znali pojem krizova intervence,
uvedlo jen 34,5 % , ze sem spadaji linky duvéry. 62 % obcanil uvedlo, Ze je to odborna
nebo psychologickd pomoc pro ¢lovéka v krizi, ktery nedokdze své problémy fesit sam,
tato pomoc se zamétfuje na zlepSeni stavu klienta v co nejkratSim case. Toto tvrzeni, se
shoduje s literaturou, kterd krizovou intervenci vymezuje jako specializovanou pomoc
osobam, které se ocitly v krizi, tato pomoc by méla byt pokud mozno okamzita. (16)
4 % respondentl, uvedli, Ze si pod timto pojmem piedstavuje presné¢ dany postup

v krizovych situacich a uvedl, Ze sem patii integrovany zdchranny systém.
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Otazka ¢. 14 méla za kol zjistit, zda jiz dotazovani ob¢ané nékdy vyuzili sluzeb
krizové intervence prostiednictvim telefonu (linky davéry). Z celkového poctu 105-ti
respondenti védélo 9,5 %, Ze do sluzeb krizové intervence spadaji linky divéry, ale
téchto sluzeb vyuzila jen 3 % dotazovanych obc¢and.

Z uvedenych udaju vyplyva, Ze vétSina dotazovanych obcant nezna linky davéry.

Hypotéza 1 tedy nebyla potvrzena.

V hypotéze H2 bylo stanoveno, Ze dotazovani obcané nevi, jaké druhy krizové
intervence mohou vyuzivat.

Jak vyplynulo z ptedchozi hypotézy pojem krizové intervence znd 36% Zen a 13%
muzl. Linku davéry jako jedno ze zafizeni krizové intervence zna 34,5% respondent,
krizova centra zna 24%. Jiné druhy respondenti neuvedli. Podle Satenkové (21) lze
krizovou intervenci rozd¢lit na distanéni a prezenéni (,,tvafi v tvai*) formu pomoci.
Prezencni pomoc zahrnuje ambulantni formu pomoci v krizi ( ambulance krizového
centra, rodinna poradna atd.), hospitalizaci (umisténi klienta na tzv. krizové luzko
v krizovém centru) a terénni a mobilni sluzby (pfesun za klientem). Distan¢ni forma
pomoci piedstavuje proces krizové intervence, kdy je krizovy intervent prostorove
vzdalen od klienta. Tato forma pomoci zahrnuje telefonicky nebo internetovy kontakt
s klientem.

Otazka ¢. 7, kterd se tykala pouze téch respondentl, ktefi odpovédeli kladné
na otazku €. 6, zjiStovala, co si dotazovani obané pod pojmem ,krizova intervence*
predstavuji. Bylo predpokladano, ze dotazovani obcané budou védet, Ze sem spadaji
linky divéry a Ze ostatni druhy krizové intervence nebudou znat. To, ze dotazovani
obCané budou veédét, ze sem spadaji linky davéry, se nepotvrdilo, protoze z29-ti
respondentli (28 %), ktefi znali pojem krizova intervence, uvedlo jen 34,5 % , ze sem
spadaji linky divéry a jen 24 % respondenti uvedlo, ze sem patii krizova centra, téchto
24 % uvedlo, Ze pod pojmem krizova intervence si piedstavi pravé krizova centra
a linky diivéry (tyto respondenti tedy spadaji i do poctu téch, kteti znaji linky divéry).
Potvrdilo se tedy, ze dotazovani obané nebudou znat jiné druhy krizové intervence.

Otazka ¢. 13 zjistovala, zda dotazovani obCané nc¢kdy vyuzili sluzeb krizové

intervence osobn¢é — ,,tvaii v tvai* odbornikovi. Pfedpokladem bylo, ze pokud jiz nékdo
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téchto sluzeb vyuzil, zvysilo by se % obcant, ktefi védi, jaké druhy krizové intervence
mohou vyuzivat. Z celkového poctu respondentll vSak téchto sluzeb vSak vyuzila jen
2 % dotazovanych obcantl.

Otazka ¢. 14 méla za tkol zjistit, zda jiz dotazovani obcané n¢kdy vyuzili sluzeb
krizové intervence prostiednictvim telefonu (linky davéry). Predpokladem bylo, ze
pokud jiz nékdo téchto sluzeb vyuzil, zvysilo by se % obcant, kteti védi, jaké druhy
krizové intervence mohou vyuzivat. Z celkového poctu téchto sluzeb vyuzila jen 3 %
dotazovanych obc¢antl.

Z uvedenych udajii vyplyva, ze naprostd vétSina dotazovanych obCant nevi, jaké

druhy krizové intervence mohou vyuzivat. Hypotéza 2 se tak potvrdila.

Hypotéza 3 predpoklidala, Ze se lidé v narocné Zzivotni situaci nejprve obrati na
rodinu, pak na své blizké a az v posledni rade na instituci. K ovéfeni této hypotézy
slouzily otazky ¢. 9, 10 a 12.

Otazka €. 9 méla za ukol zjisti, jakych situaci se dotazovani obcané nejvice obavaji
a na koho by se obratili v pfipad¢, Ze by tato situace nastala. Uvadim zde tfi situace,
které uvedlo nejvice dotazovanych Zen a muza.

Z 91 % zZen, které se obavaji imrti v rodiné, by se jich pfi této situaci obratilo 27 %
na rodice, 40 % na partnera, 10 % na ptibuzné, sedm 11,5 % na pratele, Zddna na
odbornika ani na linku divéry a 11,5 % se jich s touto situaci vyrovna samo. Z 76 %
zen, které maji obavy z irazu s nasledkem trvalého postizeni, by se jich 34 % obratilo
na rodiCe, 24 % na partnera, 4 % na piibuzné, 6 % na pratele, 24 % na odbornika a 8 %
se s tim vyrovna samo. Ze 67 % Zen, které se obavaji zdvazného onemocnéni by se jich
52 % obratilo na rodice, 22 % na partnera, 9 % na piibuzné, Zadné Zena by se neobratila
na pratele, 13 % na odbornika a 4 % se s tim vyrovnaji sama. Z mého vyzkumu, lze
vycist, ze v naroénych zivotnich situacich obratilo na rodice 24 % dotazanych zen, na
partnera 23 % Zen, na ptibuzné 8 % Zzen, na pratele 10 % Zen, na odbornika ¢i poradce
by se obratilo 25 % z dotazovanych zZen, na linku diivéry 1 % Zen a 9 % Zen se se situaci

vyrovna samo.
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Pro tyto tfi vybrané situace, kterych se zeny obavaji nejvice, se potvrdilo se, Ze Zeny
by se nejcastéji obraceli na rodinu (39 %), potom na partnera (31,5 %) a na tfetim misté

by se obracely na odbornika (12 %).

77 % muzi se obava umrti v rodiné, v této situaci by se 13 % obratilo na rodice,
43 % na partnerku, 7 % na piibuzné, 3 % na pratele, Zddny na odbornika ani na linku
diavéry a 34 % se s tim vyrovnd samo. Stejny pocet muzl, 77 % ma obavy z Grazu
s nasledkem trvalého postizeni, v této situaci se obrati na rodice 20 % muzl , na
partnerku 33 %, na ptibuzné Zadny muz, na pratele 7 % muzl, na linku davéry Zadny
muz, 20 % se obrati na odbornika a 20 % se s tim vyrovnéa samo. Z 56 % muzu, ktefi se
obavaji zavinéni dopravni nehody s nasledkem smrti, by se v této situaci obratilo 14 %
na rodice, 27 % na partnerku, zadny na ptibuzné, 9 % na pratele, 14 % na odbornika,
zadny na linku dvéry a 36 % se s tim vyrovna samo.

Pti téchto tiech situacich, kterych se muzi obavaji nejvice, by se 35 % dotazovanych
muzll se nejprve obrati na partnerku, 29 % se s tim vyrovna samo, 16 % se obrati na
rodiCe a az na ¢tvrtém misté se obrati na odbornika (11 %).

Z vyse uvedenych udaji vyplyva, ze to, na koho dotazovani obCané obrati, zalezi
na situaci (napf. pfi imrti v rodiné se na odbornika neobratil nikdo, pfi narozeni ditéte
télesnym ¢i mentalnim postizenim by se na odbornika obratilo 43 % respondentti a pii
zavislosti by se na odbornika obratilo celych 60 % respondentti). Samoziejmé zalezi
také na osobnosti ¢loveka, protoze svlij vnitini svét 1 své okoli vnima kazdy jedinec
naprosto odli$né, ostatni lidé, udalosti a véci maji pro kazdého ¢loveka jiny vyznam. To,
co pro jednoho muize znamenat pfi¢inu dezintegrace osobnosti muze pro jiné¢ho
znamenat bezvyznamnou zivotni epizodu. Kazdy cloveék disponuje rtzné silnymi
obrannymi a adapta¢nimi mechanismy a mirou frustracni tolerance. (22)

Na pifimou otazku, zda by se respondenti obratili na pomoc odbornikli (otdzka
¢. 10), odpovédélo kladné 73% Zen a 44% muzi. Tato otazka je v rozporu s otdzkou €.
9, podle které¢ by se na odbornika obratilo jen 25 % zen a 17 % muzl. Opét tedy zalezi
spiSe na tom, v jaké situaci, by se ¢lovek ocitl. Jak uvadi literatura, kazdy clovek se

snazi zaté¢z nejdiive zvladnout sdm a je velké mnozstvi variant strategii, kterych
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intuitivné vyuzivame, kdyz ,,jde do tuhého*. Namatkou lze uvést tyto: ,,zaspat to®,
ptituleni (k mamince, partnerovi), potfeba vypovidat se, postéZovat si, svéfit se apod.
(16) Z toho, co uvadi literatura, je zfejmé, Ze se situaci budeme snazit vytesit vlastnimi
silami a po té se obratime na rodinu ¢i partnera.

Otazka €. 12 se tykala pouze téch respondentt, kteti odpovédéli zaporné na otazku
&. 10. Ukolem této otazky bylo zjistit, pro¢ by se dotazovani ob&ané v t&7ké Zivotni
situaci neobratili na odbornika, nevyhledali odbornou pomoc. 60% respondentli
odpovédélo, ze se vzniklou situaci by se snazili fesit vlastnimi silami, 33% by se snazilo
vyfeSit danou situaci srodinou nebo ptateli5 % dotazovanych obcani uvedlo, Ze
nedlvétuje odbornikim a 2 % uvadi, ze se nebudou svétovat cizim lidem. To souhlasi
s literaturou (16)

Na otazku ¢. 10 odpovédélo NE osmnéct zen (27 %)a dvacet dva muzt (56 %).
Ze 40- ti respondentli (38 %) by jich 60 % nevyhledalo odbornou pomoc proto, ze by
se vzniklou situaci pokusili feSit sami, 33 % by se pokusilo situaci vyfesit s rodinou
nebo ptateli. Oba dva tyto pfipady souhlasi s literaturou (16). 5 % dotazovanych obcanti
uvedlo, ze nedivétuje odborniklim a 2 % uvadi, ze se nebudou svétovat cizim lidem.

Tteti hypotézu se tak nepodarilo potvrdit.

Otazka ¢.9 také zjistovala, jakych situaci se dotazovani obané obavaji.

Z mého vyzkumu je patrné, Ze Zeny i muZzi se nejvice obavaji tmrti v rodiné (91 %
zen a 77 % muzil), na druhém misté uvadéji urazu s nasledkem trvalého postizeni (76 %
zena 77 % muzil), zeny uvadéji na tietim misté zdvazné onemocnéni (67 %) a muzi Graz
s nasledkem trvalého postizeni (56 %). Je prekvapujici, Ze narozeni ditéte s télesnym ¢i
mentalnim postiZzenim se Zeny obavaji méné nez muzi (39 % Zen a 46 % muzi)

Podle vyse uvedenych udaji lze fici, Ze naroéné zivotni situace, kterych
se dotazovani ob&ané nejvice obavaji, souhlasi s tim, co uvadi Spatenkova a Vodackova
(22, 24). Jako situaci s nejveétsi mirou zatéZe hodnoti literatura smrt zivotniho partnera,
umrti blizkého €lena rodiny je v literatufe uvadéno na patém misté (ze Ctyficeti). Na
jedenactém misté uvadi literatura zménu zdravotniho stavu ¢lena rodiny, coz lze srovnat

s urazem s nasledkem trvalého postizeni, této situace se obava 76 % zen, a 77 % muzii,
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se zavaznym onemocnénim, kterého se obava 67 % Zen a 51 % muzi, nebo narozenim
ditéte s t€lesnym ¢i mentalnim postizenim, ¢ehoZz se obava 23 % Zen a 36 % muzi.

Respondenti se shodli na nasledujicich bodech, které by odbornd pomoc méla
spliiovat.

Dlvéru by odborna pomoc méla spliovat podle 22 % dotdzanych obcant, 12 %
uvedlo vstficnost, 17 % uvedlo, Ze by od této pomoci ocekavalo pochopeni, 27 %
oc¢ekava podporu, schopnost naslouchat uvedlo 12 %, 10 % ocekdva néco jiného.
Schopnost aktivné naslouchat uvadi Vodackova (24) jako jeden zpozadavkl na
krizového pracovnika. Eticky kodex pracovnika linky davéry uvadi, ze pomoc

pracovnik linky davéry spociva piredevsim v poskytnuti podpory. (24)
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6 Zavér

V soucasné spolecnosti je krize na dennim potradku. Krizi vyvolava nejcastéji ztrata
blizké osoby, ztrata zaméstnani nebo zhorseni spole¢enského postaveni, ohrozeni zdravi
apod. Krize pfedstavuje pro clovéka velkou psychickou a mnohdy i fyzickou zatéz.

Jednou z moznosti, pomoci pro ¢loveéka v krizi je krizova intervence.

Cilem této bakalatské prace bylo Zjistit informovanost ob¢anti Jiho¢eského kraje o
moznostech vyuzivani sluzeb krizové intervence. Sou€asné prace ovétovala tii predem
stanovené hypotézy. Hypotéza 1: Dotazovani obCané znaji sluzbu telefonické krizové
intervence. Hypotéza 2: Dotazovani obcané nevi, jaké druhy krizové intervence mohou
vyuzivat. Hypotéza 3: Predpokladam, ze se lidé v naro¢né Zivotni situaci nejprve obrati
na rodinu, pak na své blizké a az v posledni fad¢ na instituci.

Pro ovéteni hypotéz byl pouzit dotaznik, ktery byl anonymni, ureny obcantim
Jihoceského kraje. Vyzkumny soubor byl tvoifen 105 respondenty. Z tohoto poctu je
63 % Zen (66) a 37 % muzl (39).

Hypotéza 1 ptedpokladala, Ze dotazovani obfané znaji sluzbu telefonické krizové
intervence. Tato hypotéza nebyla potvrzena, jelikoz z celkového poctu 105 respondentti
zna linky divéry jen 9,5 % dotazovanych obcanil (8 Zen a 2 muzi)

Hypotéza 2 piredpokladala, Ze dotazovani obcané¢ nevi, jaké druhy krizové
intervence mohou vyuzivat. V tomto piipadé doslo k potvrzeni hypotézy. Jen 6,5 %
dotazovanych obcani vi, Ze mezi druhy krizové intervence patii linky davéry a krizova
centra, 3,5 % dotazovanych obcani uvadi, ze pod pojmem krizova intervence si
predstavuji linky davery.

Hypotéza 3 ptedpokladala, Ze se lidé v narocné Zivotni situaci nejprve obrati na
rodinu, pak na své blizké a az v posledni fad¢ na instituci. Tuto hypotézu se nepovedlo
potvrdit. 62 % respondentd uvadi, Ze si mysli, Ze pokud by se ocitli v tézké zivotni
situaci, obratili by se na odbornika, ale tuto moZnost vyuzilo jen 5 % dotazovanych
obcand. Dale z dotazniku vyplyva, Ze to, zda by se obratili na odbornika, zalezi na

situaci (napf. pfi umrti v rodiné se na odbornika neobratil nikdo, pfi narozeni ditéte
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télesnym €1 mentalnim postizenim by se na odbornika obratilo 43 % respondentli a pii
zavislosti by se na odbornika obratilo celych 60 % respondentil). Cil mé prace byl
splnén.

,Krize® je ve spolecenskych védach a predevsim pak v psychologii a sociologii
velmi frekventovanym pojmem. V soucasné spolecnosti je krize na dennim potadku.
Proto velice dilezité dbat na preventivni opatieni. Kdyz uz krize vypukne je tieba ji
vénovat nalezitou pozornost a odbornou pomoc.

Tato prace zmapovala povédomi obcand JihoCeského kraje o krizové intervenci a
bude slouzit pro seznameni obyvatelstva s druhy krizové intervence a moznostmi jejich

vyuziti.
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Pfiloha ¢&. 1: Dotaznik
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DOTAZNIK

Jmenuji se Eva Kienkova a studuji obor Rehabilitacni - psychosocialni péce o postizené
déti, dospélé a staré osoby na Zdravotné socialni fakulté Jihodeské univerzity v Ceskych
Bud¢jovicich.

Tento dotaznik mi pfinese cenné informace pro moji bakalafskou praci na téma:
Krizova intervence jako jedna z mozZnosti zdravotné socidlni pomoci pro clovéka
v krizi, proto se na Véas obracim s prosbou o jeho vyplnéni.

Dotaznik je anonymni a uvedené udaje budou pouzity pouze pro ucely mé bakaléaiské
prace.

D¢kuji Vam za spolupraci a Cas, ktery jste mi vénovali.

Pokyny k vyplnéni:

Dotaznik obsahuje 3 typy otazek:

e oteviené — zde, prosim, uved'te strucnou a vystiznou odpovéd’ podle Vaseho
uvazeni,

e uzavien¢ — vyberte 1 z moznosti: ANO — NE,

e vybérové — vyberte si 1 nebo vice moznosti, které jsou Vam nabizeny a oznacte je.

1) Uved'te, prosim, jste:

a) Zena

b) muz

2) Kolik je Vam let? ................

3) Nejvyssi dosazené vzdelani: ..............cooeeeiiininninni,
4) Zijete:

a) ve mesteé

b) na venkovée

S)Rodinny stav.........cccovvviiiiiiniiiiinnnnn..

6) Rika Vam néco pojem krizova intervence? ANO — NE
(pokud odpovite ,,NE*, pokracujte otdzkou €. 9 na nésledujici strang)

7) Pokud jste na predchézejici otdzku odpovédeli ,,ANO%, napiste, prosim, co si pod

pojmem krizovd intervence predstavujete, popiipad¢ napiSte, jaké druhy krizové
intervence
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8) Pokud jste na otazku ¢. 6 odpovédéli ,,ANO®, jakym prostfednictvim jste se o krizové
intervenci dozveédéli?

a) z médii (televize,tisk, radio)

b) na pracovisti, ve Skole

¢) zprostfedkované (od ptibuznych, znamych)

d) vlastni zkuSenost

€) JINAK: .o

9) V nésledujici tabulce je ptehled nékterych naro¢nych Zivotnich situaci.

1. Vyberte z nich min. 5 a max. 10 situact, kterych se nejvice obavate a oznacte je
kiizkem do sloupce “A*.

2. Do sloupce “B* ke kazdé vybrané situaci, prosim, napiste, na koho byste se v dané
situaci obratili jako na prvniho (ke kazdé Vami vybrané situaci mizete vybrat jednu
riznou moznost):

a) na rodice

b) na partnera (partnerku)

¢) na ptibuzné

d) na ptatele

e) na odbornika, poradce

f) na linku davéry

g) vyrovnam se s tim sam

Umrti v rodiné

Uraz s nasledkem trvalého postizeni

Ztrata domova

Narozeni ditéte s t€lesnym ¢i mentalnim postizenim

Zivelna pohroma (povodef, poZar)

Zavinéni dopravni nehody s nasledkem smrti

Odebrani ditéte z nedostatku péce

Rozvod

A R F DAl Pl Rl Il o

Neshody a hadky s ptibuznymi

10. | Nasili v rodin€ ¢i mezi partnery

11. | Zavislost (automaty, alkohol, drogy)

12. | Znasilnéni

13. | Ovladnuti sektou (zavislost na sekt¢)

14. | Zahgjeni trestniho stihani

15. | Nastup do vykonu trestu

16. | Navrat z vykonu trestu
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17. | Stéhovani

18. | Zména prace

19. | Sikana na pracoviiti

20. | Ztrata zaméstnani

21. | Osamoceni (bez pratel, rodiny a piibuznych)

22. | Zavazné onemocnéni

23. | Stafi spojené s nedostatkem sobéstacnosti

24. | ,Nezvladatelné dite* (zasSkolactvi, kradeze)

25. | Ztrata déti v dasledku rozvodu

26. | Rozchod s partnerem

27. | Splatnost ptjcky

28. | Deprese vlivem kazdodennich starosti

10) Predstavte si, ze byste se ocitli sami v tézké zivotni situaci. Myslite si, Ze byste
potiebovali odbornou pomoc? ANO — NE

11) Pokud jste na pfedchazejici otazku odpovedéli ,,ANO®, co by podle Vas méla
takova pomoc spliiovat? (mlzete vybrat vice moznosti)

a) divéru

b) vstiicnost

¢) pochopeni

d) podporu

) schopnost naslouchat

D) JINE: o

12) Pokud jste na otazku ¢. 10 odpovédéeli ,,NE“, uvedte, prosim, divod svého
rozhodnuti

3

13) Uz jste n¢kdy vyuzili sluzeb zatizeni krizové intervence osobné- ,tvafi v tvai
odbornikovi? ANO — NE

Pokud ,,ANO*, tak z jakého dtivodu?

a) byli jste si jisti, Ze Vam tam pomohou

b) bylo to nouzové feseni, nic moc jste od toho neocekavali
c¢) na doporuceni (uved'te

d) z donuceni

e) z jiného divodu
R0 7<) T
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14) Vyuzili jste jiz nékdy krizovou intervenci prostiednictvim telefonu (linka divéry)?
ANO - NE

Pokud ,,ANO*, tak z jakého ditvodu?

a) byli jste si jisti, Ze Vam tam pomohou

b) bylo to nouzové feseni, nic moc jste od toho neocekavali
¢) na doporuceni (uved'te

d) z donuceni
e) z jin¢ho diivodu
Al £ 7<) T P

15) Pokud jste jiz nékdy téchto sluzeb vyuzili, vyjadiete, prosim, miru splnéni Vaseho
ocekavani (spokojenosti) s danou instituci:

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
nespokojenost spokojenost

Zde je prostor pro Vase vyjadieni. Cheete néco dodat?

- D€kuji Vam za vyplnéni tohoto dotazniku. -
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