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M¢li jsme se dlouho dobfe a jak se pravi
v Saturninovi: ProZivdme-li del$i dobu idylu,
pfestaneme ji vhimat a osud by ndm prokézal
neocenitelnou sluzbu, kdyby nds popadl za
limec a vyhodil doc¢asné na mrdz. Pak by-
chom nevzpominali na to, Ze kamna trochu
koufila, nybrZ na to, Ze htdla.
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No tak ho tu mdme. Mrdz tentokrdt ptisel
azz Ciny. Holt vzdalenosti se zkracuji. Odbor-
nici pravi, Ze lidstvo znalo chfipku uZ za Hi-
ppokrata a pandemie se objevuji pravidelng,
za poslednich pét set let pfibliZzné tficetkrat.
TakZe nic nového pod sluncem. Naposled
jsme tu pfed sto lety méli Spanélskou chfipku,
kterd paradoxné nepfisla ze Spanélska,
ale pravdépodobné také z Ciny. Uvidime, jak
obstojime v soucasnosti, kdy je zdravotnictvi
v nesrovnatelné lepsi kondici nez po 1. své-
tové vdlce. VyzkouSime si, jak se chovame
pod tlakem, jaky jsme tu je$té neméli. Zatim
to vypadd, Ze si celkem umime pomdhat -
Sijeme rousky, skauti a dobrovolnici ze $kol
pomadhaji nejen seniortim... Lékati délaji, co
miiZou, zdchranné slozky také.
Budeme jini po koronaviru neZ pfed nim?
Doufdm, Ze ano. Pfi tom smutku ze ztrat na Zi-
votech a za propadu ekonomiky, ktery nds
postihne, miZeme v karanténé najit vice
Casu na své blizké, dostat se k 1éta odklada-
nym ¢innostem, vyzkouSet si s détmi domaci
Skolu (pfeji dobré nervy), tteba za¢neme
cvicit (i s détmi) nebo se zlepSime v medi-
alni gramotnosti (vSichni). Atd., atd., kazdy
podle svého gusta. Berme to jako pfilezitost
a vyjdéme z doby koronavirové poucenéjsi,
zdatnéjsi, zkratka lepsi.
DrZzim ndm viem palce
Vase
Lenka PospiSilové
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Nic neni, jako bylo driv...

Pod tlakem ohroZeni z nemoci, se ted’ chvé-
jeme pfed kaZzdym dnem piiStim. Mdme
obavy pustit si zpravy v televizi. VZdyt
ndm mozZnd feknou, Ze je koronavir u nds,
u sousedd nebo v sousedni vesnici. Co pak
budeme dé¢lat? UteCeme? Stejné nesmime!
Akam...

N4&§ zvyk pevnych domf, jistych domovd,
hradeb kolem mést a suchych teplych loz-
nic, se ndm zac¢ind rozpadat. Z historie mi
vystupuje paralela odchodu Izraele z Egypta.

¢im dychdm a ¢im opravdu Ziji. J4 zaZivdim
velikono¢ni rdno.

S rozednénim o Velikonocich vstanu a nej-
dfive se se starosti i s néhou podivdm na své
nejblizsi. Zdravé oddechuji a jd mohu za né
byt vdécny. Porovndm pfikryvky, aby ranni
chlad nezkalil posledni verSiky pfed pro-
citnutim. A pak pfipravim teplo domova.
Vy¢istim krb, donesu vonavé dfevo, rozdéldm
ohen a uvafim teply ¢aj. Ddl koukdm do zafe
plamentt a modlim se. Nejsem sdm. Nikdy
nikde nejsem sam.
Pteji Vdm, aby kaZzdé rano bylo jako to veliko-
noc¢ni. Sjistotou blizkého TY, s pevnou virou,
Ze svétlo opét prichdzi a rdno, pfiznejme,
tfeba i posledni rdno, vold na vSechny strany:
Nikdy nejsem sdm, BoZe.

Pavel Smyd

Aktualné

Doprovazeni péstounu
pri vyhlaseni nouzového stavu

V soucasné mimotddné situaci nouzového
stavu kvtli pandemii koronaviru je tfeba
dbdt na vSeobecné platnd doporuceni vztahu-
jici se ke vSem obc¢antim. Je tfeba se fidit na-
tizenimi vlddy a ministerstva zdravotnictvi.

V souvislosti s epidemiologickou situaci je
primdrnim hlediskem ochrana zdravi a Zivota
¢lent jednotlivych rodin, osob pecujicich a déti
jim svéfenych.

Po dobu trvéni krizovych opatfeni ohledné
zdkazu volného pohybu osob budou kontakty
s péstouny, osobami v evidenci i svéfenymi
détmi probihat telefonicky a emailovou kore-

spondenci. Rodiny ujistujeme, Ze nadale pra-
cujeme v reZimu doporuceni MPSV. Osoby
pecujici, osoby v evidenci i svéfené déti maji
mozZnost obracet se na své klicové pracov-
niky, popt. vedouci poraden, ¢i psycholozky
a kontaktovat je telefonicky ¢i emailem
za Gcelem poskytnuti poradenstvi, tykaji-
ciho se vykonu péstounské péce. Vzdélavaci
akce se za soucasné situace rusi.

Pfejeme vdm vSem piedev$im pevné zdravi
a mnoho optimismu do dna pfistich.

Sylva Dvotackovd,
vedouci poradny SPR Brno

Poradny v karanténé

SdruZeni zfidilo poradensky email karantena@pestouni.cz, kde poskytujeme poradenstvi pravni,

psychologické, socidlni a pod.

Plzen

Vsichni nasi péstouni se mohou kdykoliv ob-
rdtit na své klicové pracovnice. Pfeposilame
dobfe zpracované materidly, jak se orientovat
v této situaci i s ndméty na vyuku a zdbavu
pro déti. Pravidelné jsme se vSemi v telefo-
nickém kontaktu.

Pfeji hlavné zdravi
Hana Benadova

PROVODCE nahradni rodinnou péci | 1/2020

Praha

Fungujeme prostfednictvim telefont a po-
moci maila, pfip. SMS. Zfidili jsme krizovou
linku na tel.: 731 507 401, kde vam intervenci
poskytne psycholozka PhDr. Alena Michalova.

pracovnice prazské pobocky SPR



Aktualné

Pomocna ruka internetu
v dobé karantény

Na pomoc vdm péstountim a vasim détem
jsme pfipravili seznam uZite¢nych webovych
stranek, které vim mohou ulehcit domaci
vyuku Skoldkd, piipravu zdbavy pro déti
rizného véku a obstardni knizek, kdyZ jsou
knihovny zaviené.

Pro jistotu uvddime dal3i psychologickou
pomoc a pravni poradenstvi zdarma. Pfejeme
vam co nejlepsi ndladu a hodné trpélivosti.

Psychologicka a jind pomoc vSem
up.intervence@gmail.com

Psychologickd pomoc pro vSechny, kteii po-
cituji obavy a tiseri v souvislosti s epidemii
koronaviru. Na lince slouZi dobrovolnici
sukoncenym vycvikem v krizové intervenci.
Linka md dvé formy: jednak e-mail s adresou:
up.intervence@gmail.com, nebo SKYPE (UP
Intervence).

www.munipomaha.cz.

Dobrovolnické opera¢ni centrum Masa-
rykovy univerzity, které propojuje Zadosti
0 pomoc (ze strany jednotlivch a instituci)
s dobrovolnickou databdzi. Ddle je mozné
se s Zddostmi o dobrovolnickou pomoc
obracet na linku 549 498 800, nebo poslat
SMS se jménem na cislo 775 855 636 a ko-
ordindtofi opera¢niho centra se ndsledné
ozvou. Zadat dobrovolnickou pomoc lze také
na emailu pomoc@muni.cz .

Pravni poradna

Pravni poradnu a vzory smluv nabizi stu-
denti Pravnické fakulty MU na adrese:
www.law.muni.cz/content/cs/aktualne/porad-
nakoronavirus/.

Profesiondlni pravnici a advokdti zodpovidaji
dotazy na webu: koronavirus.frankbold.org/

Knihovny pro déti i dospélé
www.protiviru.knihovny.cz

Moravskd zemskd knihovna spravuje web,
na kterém nékolik knihoven zpfistupnilo
¢ast svych fonda ke staZzeni do pocitace,
tabletu nebo mobilu. E-knihy jsou rozdé-
leny podle véku: déti a mlade?, studenti VS,
dospéli a seniofi.

https://booko.cz/ - interaktivni kniZky pro
déti

Hry a vzdélavani

www.hrysdetmi.euweb.cz - pro déti od 2 do
10 let

www.sikovny-cvreek.cz - vdechno mozné pro
zdbavu i u€eni déti od roku pfibliZzné do
Sesti let

www.destkestranky.cz - trochu hrani a trochu
uceni pro déti od 5 do 10 let

www.vesela-chaloupka.cz - materidly pro
préci a hry s détmi pfedSkolniho a mlad3iho
Skolniho véku

www.maminkam.cz - pracovni listy pro déti
od 4 do 6 let

http://krokotak.com/ - tvofeni s détmi

www.vytvarna-vychova.cz - pro ty, které
vytvarka bavi opravdu hodné a chtéli by
vyzkouset riizné techniky, ale také rizné hry,
které se daji hrdt doma

https://www.skipcr.cz/odborne-organy/klub-
-tvorivych-knihovniku/maly-tvorivec

Aktualné

Casopis Maly tvofivec vydava Klub tvotivych
knihovnika SKIP. Jednotlivd ¢isla s pracov-
nimi listy jsou nyni volné ke staZeni.

Vzdélavaci weby pro Skolaky

www.fraus.cz/cs/ucenidoma - nakladatelstvi
Fraus nyni poskytuje v§echny ucebnice pro
74ky zakladnich a stfednich $kol zdarma

www.skolasnadhledem.cz - ¢eStina, matema-
tika, prvouka a vlastivéda, angli¢tina pro
1. az 4. tfidu

www.matika.in - zejména pro ty, kteff se uci
podle Hejného matematiky, ale 1ze vyuZit pro
vSechny - procvicovéni, hry

7 R
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www.gramar.in - ceStina zdbavnou formou,
doplrniovacky pro 1. az 6. tfidu

www.mojecestina.cz - procvicovani pro tfe-
taky a star3i

www.onlinecviceni.cz - procvicovani z cestiny
a matematiky pro Zaky zdkladni $koly

www.umimeanglicky.cz - pro Zdky od 2. do
9. ttidy

www.geograf.in - zemépis zdbavné

red.
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Nase téma

SOCIALNE PATOI.OGICKE JEVY
A JEJICH NEUROLOGICKE DUSLEDKY

Tentokrdt jsme se rozhodli vénovat se ndsled-
ktim socidlné patologického chovani v biolo-
gické roding, ptipadné v plivodnim prostfedi,
kde dité vyrfistalo, na jeho neurologickém
vyvoji. Mnoha vyzkumy je doloZeno, Ze pravé

nedostatec¢nd péce, zanedbdvani, tyrdni...
md nesmazatelné nebo alesponl obtiZzné
napravitelné ndsledky na neurologickém
apardtu ditéte.

Prevence socialné patologického
chovani

Pedagogové, vychovatelé, psychologové
a psychiatfi se stdle castéji zabyvaji nartstem
problematického chovani déti a mladeze. Od
projevi hyperaktivity, impulzivity a projevii
opozi¢nich vzdor( po symptomy depresivity
a neschopnosti proZivat radost, obtiZe v se-
beregulaci aZ po disociativni projevy a aso-
cidlni chovéni. VSichni se shodnou na tom,
Ze prevenci je tfeba se vénovat od nejutlejsiho
veéku déti.

Obdob{ raného vyvoje ditéte je nejcastéji
vymezeno narozenim a7 dosaZenim ti{ let
Zivota Toto rozmez{ prvniho tisice dnﬁ Zivota
pro rozvoj zdravi télesného, psychického i so-
cidlnfho. Ve v3ech oblastech vyvoje probihaji
zédsadni vyvojové zmény, které urcuji veSkeré
kvality budouciho Zivota. Rist ditéte probihd
v rovindch somatického, motorického, kogni-
tivniho a socioemoc¢niho vyvoje. Je podminén
nejen kvalitni vyZivou a spravnymi Zivotnimi
podminkami, ale i dostate¢nou motorickou
stimulaci. Vyvoj motoriky je rozhodujici nejen
pro spravny somaticky vyvoj, ale zejména pro
rozvoj kognitivnich schopnosti, tedy inteli-
gence. Nedostatecny motoricky vyvoj ditéte
vede k ndslednému negativnimu ovlivnéni
kognitivnich funkci. Individudlni a intenzivni
péce ze strany stdlé pecujici osoby je zde na-
prosto nezbytnd. Kognitivni vyvoj, tedy vyvoj

rozumovych schopnosti, ukazuje vysi a kvalitu
intelektovych funkci ditéte v dospélosti. Pfed-
urcuje i GspéSnost v uceni a vzdéldvani.

Neméné dileZitym je pro vyspivani zdravého
ditéte socioemoc¢ni vyvoj. ZkuSenost s jedi-
neénym socidlnim vztahem, ktery vytvaii
pozitivni emoce a vede ke vzdjemnému
uspokojeni s osobou pecujici, je zcela za-
sadnim ukazatelem normdalniho vyvoje
ditéte v oblasti emotivity, socidlnich vztahti
a inteligence. Dé&ti s absenci individudlniho,
vtelého a blizkého vztahu s dospélou osobou
vykazuji v budoucim Zivoté nejen vyssi vyskyt
obtiZi v socidlnich kontaktech, vyssi vyskyt
duSevnich onemocnéni, nizZ3i intelektovy
vykon, ale také mozné zmény v somatickém
rlstu. V této souvislosti se hovofi o emoc¢ni
psychické deprivaci. Dle fady védeckych studii
deéti, které nemély moZnost proZit ranou zkuse-
nost individudlniho emoc¢né vielého vztahu,
vykazuji ve vSech néslednych fazich svého Zi-
vota vy$§i nemocnost, niz3i socidlni uplatnéni,
vy$8i vyskyt zdvislosti, vy$8i miru nezaméstna-
nosti a castéji se dopoustéji trestné ¢innosti.
Prostfedi, ve kterém dité vyristd a forma
péce a vychovy maji zdsadni vliv na viechny
oblasti dal$iho vyvoje ditéte, na celoZivotni
uspésnost, jeho zdravi télesné i dulevni.
Péstouni pfijimaji do své péce déti, o jejichz

Nase téma

zdravotnim stavu a pfedchozich onemocné-
nich pfili§ nevédi. Teprve po pfijeti ditéte
se Casto zjistuje potieba navitévy mnoha
odbornych lékaft, ortopedie, neurologie, au-
diologie, logopedie, psychologa ¢i psychiatra
a dal8ich. Ke vSem zméndm, ke kterym do-
jde umisténim ditéte do ndhradni rodiny,
piibyvd potteba odborné pomoci. Je jisté,
Ze na péstouny, ale zejména na pfijaté dité,
jsou kladeny mimofddné ndroky. V tomto ob-
dobi je tfeba se soustfedit na potfeby ditéte.
DuleZité je obezndmit jej s chodem rodiny,
sjeho ¢leny, zvyklostmi i celkovym reZimem.
Déti umisténé do ndhradni péce maji ve
vét§iné pfipadli nepfiznivou minulost od
prenatdlni péce, po nedostate¢nou péci a za-
nedbévani, tyrdni a zneuzivani. Rada faktort
zpusobuje opoZzdéni v télesném i duSevnim
vyvoji a citovou deprivaci. Pfechod do no-
vého bezpe¢ného prostiedi pfedstavuje pro
dité dal’i stresovou situaci. Studie uvadéji
velmi pozvolné zlep3ovani v télesném vy-
voji ditéte po pfijeti do ndhradni rodinné
péce, které trva nékdy az tfi roky. Psychickd
labilita a neadekvatni odezva na stresy muiZze
tyto déti provdzet aZ do dospélosti. U trau-
matizovaného ditéte se mohou postupné
objevovat obtiZe jako je sniZend imunita,
problémy se spankem, tachykardie, hyper-
tenze a mnoho neuroendokrinnich zmén.
V této souvislosti ]e tfeba mit na paméti

jejich potfeba sdileni s osobami blizkymi,
pocit stalosti, stability, ldsky, bezpeci, a pfi-
jeti. Nékteré déti, zvlasté ty s problematickou
historii, neni vhodné v kratké dobé po pfijeti
do rodiny umistovat do kolektivniho zafi-
zeni. I kdyZ to nemusi byt na prvni pohled
patrno, dité mé zejména v citové oblasti co
dohénét. Umnoha déti psychologové zjistuji
citovou retardaci a sklony k vyvojovému re-
gresu. Dité, které v minulosti zaZivalo (moZnd
opakované) separac¢ni uzkost, ji zcela jisté
bude zaZivat i pfi svéfeni do kolektivniho
zafizeni. Lépe je t€mto negativiim pied-
chazet, neZ se ndsledné snaZit napravovat
nenapravitelné. Kazdy netspéch v procesu
szivani ditéte v prostfedi nové rodiny zane-
chdvd na ditéti ndsledky v podobé nedivéry
a neschopnosti vytvéret si ve svém Zivoté
pevné citové vazby. Takto traumatizované
déti si mohou vytvofit o lidech obraz neda-
véryhodnych osob, maji horsi adaptabilitu
na stres, zvyseny vyskyt pozdéjsich zavislosti,
vyssi riziko psychickych problémt a poruch
chovani.
Pfeji ndm viem, aby nase rodiny byly mistem
davéry, ldsky a bezpeci, domovem a jistym
piistavem v rozboufenych voddch Zivota.
Sylva Dvotéackovd,
vedouci Poradny SPR Brno

Problematika détské neurologie

Détskd neurologie je specializovany obor
zabyvajici se onemocnénimi mozku a michy
a také svalli a perifernich nervi. V béZné
praxi nejcastéji pomoc détského neurologa
vyhleddvaji déti s bolestmi hlavy a zachva-
tovymi onemocnénimi (epilepsie, kolap-
sové stavy apod.), détsky neurolog sleduje
psychomotoricky vyvoj ditéte a v jeho am-
bulanci se objevuje ¢im dal vice pacientd
s poruchami pozornosti a hyperaktivitou
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(syndrom ADHD), specifickymi poruchami
uceni a autistickymi projevy. Nezfidka mi-
vaji déti i poruchy spanku z riznych pficin
a je zaznamendn také ndrust bolesti zad
v détském véku (nedostatek fyzické aktivity,
nadbytek trdveni Casu u pocitace, obezita).
Détsky neurolog se setkdvd i s velmi vzdc-
nymi, zato zdvaznymi diagnézami ze spektra
nervosvalovych, metabolickych a neurode-
generativnich onemocnéni, s mozkovymi



Nase téma

nddory apod. Tito pacienti maji vysoce spe-
cializovanou péci, kterd se diky pokrokiim
v mediciné v poslednich letech vyznamné
zlepsila.

Clanek shrnuje nejcast&j3i obtiZe, pro
které pacienti pomoc lékate vyhledaji.

Bolesti hlavy

Détsky neurolog se setkdva s bolestmi hlavy
u déti velmi casto, jednd se o nejcastéjsi
typ bolesti, pro kterou pacient vyhleda
lékate. Vyskyt bolesti hlavy u déti je uda-
van v rozmezi 37-51 % u sedmiletych, po-
stupné se zvySujici na 57-82 % v 135 letech.
Pfed pubertou je popisovan casté&jsi vyskyt
u chlapct, po puberté vyrazné vice u dévcat.
Z praktického hlediska je daleZité rozlidit
bolest hlavy primdrni, kam se fadi migréna
a tenzni bolest hlavy, od bolesti hlavy sekun-
ddrni, kterd md néjakou jasné definovanou
piic¢inu - zdnét dutin, zanét stfedousi, za-
nét mozkovych blan, nddor mozku apod.
Migrendézni bolesti hlavy jsou i v détském
véku pomérné casté, postihuji chlapce stejné
Casto jako divky, v mlad$im $kolnim véku
jsou dokonce u chlapct ¢astéjsi. V puberté
se potom pomeér obraci a v dospélém véku
se s migrénami setkdvame hlavné u Zen. Pro
migrénu plati piisnd klasifika¢ni kritéria a 1ze
ji definovat takto:

1) Jedna se o silnou bolest hlavy stfedni aZ vy-
soké intenzity.

2) Bolest hlavy je Casto uddvana na jedné strané
hlavy - ve spankové oblasti, u malych déti
ale mtiZe byt oboustranné nebo i hiife lokalizo-
vand.

3) Bolest je popisovdna jako pulzujici.

4) Pacientovi vadi svétlo (fotofobie) a/nebo hluk
(fonofobie).

5) Bolest hlavy se hors3i fyzickou aktivitou.

Tenzni typ bolesti hlavy je nejcastéjsi formou
bolesti hlavy. Bolest hlavy je v typickém
piipadé€ oboustrannd, tlakova nebo sviravd,

nepulzujici, mirné aZ stfedni intenzity, ne-
zvySuje se béZnou fyzickou aktivitou, neni
pfitomna nevolnost ani zvraceni. MtiZe byt
pfitomna foto i fonofobie.

V diagnostice bolesti hlavy je vZdy tfeba
odlisit sekunddrni bolesti hlavy. Jedna se o ta-
kovou bolest hlavy, kterd vznikd na podkladé
jiného onemocnéni v oblasti hlavy a krku.
U déti se nejcastéji setkdvame se zdnéty
v ORL oblasti - zdnéty usi, nosu a dutin.
Casté jsou i poruchy zraku jako kratkozra-
kost nebo dalekozrakost a vhodné zvolend
brylové korekce problém vyfe3i. Bolesti
hlavy mivaji castéji i déti s ADHD (Porucha
pozornosti s hyperaktivitou), které jsou svoji
nepozornosti ptretiZzeny, Spatné spi a ndsledné
se rozvine bolest hlavy. Bolesti hlavy viddme
iu déti s poruchou $titné Zldzy nebo s chu-
dokrevnosti, zdkladni krevni rozbor je tedy
na misté. Neziidka se setkdvame s bolesti
hlavy, které maji pfi¢inu ,pouze” v reZi-
movych opatfenich - nedostatek spanku,
nedostate¢ny pitny rezim, nedostatek energie
ke zvlddnuti fyzické aktivity (zde pomuzZe
napf. jen pfisun rychlého cukru pfed trénin-
kem - bandn, hroznovy cukr apod.), ¢asto
staci ke zlep$eni, kdyZ dité zacne snidat a bo-
huZel se setkdvdme s bolestmi hlavy i u déti,
které konzumuji nadbytek kofeinovych
ndpojt nebo energetickych ndpoji béhem
dne, coZ je v détském véku zna¢né nevhodné.

Zavazné piic¢iny sekunddrnich bolesti
hlavy, jako jsou zdnéty mozkovych blan
nebo mozku ¢i nddory mozku jsou nastésti
zfidkavé, je vsak tfeba zbysttit v ptipadé,
Ze bolest hlavy je ndhle vznikld, zhorSujici se,
vedouci ke svétloplachosti, zvraceni, ¢i je do-
provédzena horec¢kou. Zde je akutni vySetfent
na misté. V 1ét€ klademe dtiraz na doSettent
infekce Boreliemi nebo virem klistové ence-
falitidy, které maji sezonni charakter.

V diagnostice bolesti hlavy je vidy tieba
provést neurologické vySetfeni, ddle o¢ni
vySetfeni, ORL vySetfeni a laboratorni
vysetfeni krve (krevni obraz, zdkladn{ bio-
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chemické vySetfeni, hormony Stitné Zlazy
a Borelie v séru). V indikovanych pfipadech
pak i strukturdlni vySetfeni mozku jako je
CT nebo magnetickd rezonance, pfi po-
dezfeni na infekci je vhodné vysetfit také
mozkomi¥ni mok lumbdlni punkci. Mezi
rodici se ¢asto povaZzuje za obdvané vysetfeni.
Odbér likvoru se vSak provddi v neurologii
béZné a k vylouceni infekce je nezbytny.
Provadi se vsedé nebo vleZe, v oblasti doIni
bederni pdtefe se provede vpich lumbdlni
jehlou a odebere se nékolik mililitrt teku-
tiny. Jednd se o misto pomérné bezpe¢né
pod michou, poranéni michy zde nehrozi
a rizika vykonu obecné jsou minimdlni.
Dité pak musi leZet 24 hodin na lazku, aby
se predeslo rozvoji bolesti hlavy v rdmci
postpunk¢niho syndromu. Pokud se odbér
provede atraumatickou jehlou - tj. jehlou,
kterd ma zaobleny hrot a miSn{ obaly ,jen
rozhrne” a nepropichne, pak je nutné leZet
po vykonu dvé hodiny. Tuto jehlu vSak ne-
radi pouzivdme u malych déti, jehla se hafe
zavadi a odbér miiZe byt vice neptijemny.

Terapie bolesti hlavy patfi do rukou détského
1ékafe nebo détského neurologa. S uZivanim
béZnych 1éki na bolest jako je Nurofen
(Ibalgin) nebo Panadol (Paralen) bychom
méli byt opatrni. Nadmeérné uZivani téchto
1ékt miiZe vést k velké zdtéZi jater a ledvin
a muZe se vyvinout sekunddrni bolest hlavy
z naduZivdn{ analgetik, kterd se velmi téZko
ovliviiuje a 1é¢1.

Primdrni bolesti jako je migréna a tenzni
bolesti hlavy se snazime nejdfive ovlivnit
reZimovymi opatfenimi - spankovy reZim,
pitny reZim, pravidelnd strava, dostatek ovoce
a zeleniny, omezenfi sladkosti a kofeinovych
napojti. Casto pomuiZe i vys$i pfisun hot¢iku
a B vitamin®. Neziidka indikujeme i reha-
bilitaci oblasti kr¢ni pdtefe, protoZe pravé
tato oblast miZe byt spoustéCem migrény
a odstranéni blokdd a svalovych spasmu
v oblasti krku vede k tdlevé od bolesti hlavy.
Duraz klademe na fyzickou aktivitu déti,

PRUOVODCE nahradnf rodinnou pé¢i | 1/2020

pobyt na Cerstvém vzduchu a vyhybdni se
dlouhodobému vysedédvaniu pocitace. V pti-
padé akutni bolesti hlavy nejcastéji 1écime
u déti Nurofenem nebo Panadolem dle dév-
kovéni v piibalovém letdku. Léky specifické
pro 1é¢bu migrény, tzv. triptany se bézné
u déti nepouZivaji. U nds je schvdleny pouze
nasdlni spray sumatriptan (Rosemig) pro
déti star$i 12 let, ktery je na ptfedpis. Pokud
ma dité vice jak tfi ataky t€Zké migrény za
mésic nebo jsou migrény komplikované, je
na misté zavedeni tzv. profylaktické 1écby,
kterd se uzivd denné. Tato 1é¢ba m4d za cil
sniZit vyskyt bolesti hlavy alespori o 50 %,
a snizit tak uzivani béznych analgetik. U déti
nejcastéji uzivime cyproheptadin (Peritol)
nebo 1éky ze skupiny antiepileptik, antide-
presiv nebo blokdtort vapnikového kandlu.
Lécbu fidi détsky neurolog.

Sekundarni bolesti hlavy se fesi dle pficiny,
jak bylo uvedeno vyse. Kazdé dité s bolesti
hlavy by mélo byt vySetfeno détskym léka-
fem nebo détskym neurologem a pti¢ina bo-
lesti hlavy by méla byt sprdvné pojmenovana,
pak teprve lze tento problém ucinné fesit.

Poruchy spanku

Poruchy spanku postihuji az 30 % déti,
coZ je velmi zdvazné cislo. Nedostatecny
a nekvalitni spdnek vyrazné sniZuje kvalitu
Zivota, déti jsou ndsledujici den unavené,
nevykonné, coZ se miiZze u malych déti pa-
radoxné projevovat hyperaktivitou vedouci
az k diagnéze ADHD. Spének je velmi dale-
Zity pro spravny vyvoj ditéte a fyziologické
funkce.

Poruchy spanku lze délit na:

1) Nespavost

Jedna se o velmi c¢astou poruchu spanku
postihujici 20 az 30 % déti, u kojencti do-
konce aZ 50 %. Nespavost znamend, Ze dité
usind vice jak 30 minut, opakované se v noci
budi anebo se pfedc¢asné rdno probouzi.
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Toto se dé&je vice jak tfikrdt za mésic déle
jak jeden mésic. Déti jsou béhem dne nepo-
zorné, hyperaktivni, ndladové, podrdzdéné
a maji zhoreny $kolni prospéch. Nespavost
je nejcastéji zptisobena nevhodnym reZi-
mem, nedodrZovanim pravidelného span-
kového reZimu, nevhodnymi podminkami
ke spanku, trdvenim vecernich hodin u po-
Citace, stresem, nervozitou, naduZivani ko-
feinu a nikotinu u vétsich déti apod. Vzdcné
se muzZe jednat o tzv. syndrom neklidnych
nohou nebo periodickych pohybt koncetin
ve spanku. Tyto poruchy maji casto rodinny
vyskyt (aZ 80 %) a vyskytuji se u 2 aZ 6 %
déti. Déti popisuji Simrdni nohou, lechtdn,
mravenceni, nutici je k pohybu a zabranujici
ve spanku.

V diagnostice se zaméfujeme predevsim
na spankovy rezim, vedeni spankového
deniku, psychologické a psychiatrické vy-
Setfeni, vySetfeni hladiny Zeleza a hormont
Stitné Zlazy.

Lécebné je vZdy na misté co nejvice zajistit
spravnou spankovou hygienu - pravidelny
spanek, idedlni podminky, vhodnd teplota,
vétrand mistnost, lehkd vecefe a eliminace
kofeinovych ndpojt od ¢asného odpoledne.
Déti by nemély travit vecerni hodiny s po-
¢ftacem nebo mobilem, zvlas$té nebezpe¢ny
je pohyb na socidlnich sitich, ktery je mtize
rozrudit a pak zabrdnit usindni. Nékdy je
tieba sdhnout ke kratkodobému pouziti
antihistaminik nebo klonazepamu pfed
usnutim, vZdy pod kontrolou lékate. U syn-
dromu neklidnych nohou nebo periodic-
kého pohybu koncetin ve spdnku hradime
Zelezo anebo se nasadi specifickd 1éc¢ba v reZii
détského neurologa.

2) Nadmérnd spavost

Sem se fadi narkolepsie s ndhlymi usnutimi
béhem dne a dal$imi velmi vzacnymi pii-
znaky nebo hypersomnie. Jednd se o vzicné
poruchy, které se u déti vyskytuji zfidka.
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3) Syndrom obstruk¢ni spankové apnoe

Zde dochdzi k zédstavé dychédni ve spanku
(apnoe) nebo omezeni dychdni ve spanku
(hypopnoe) pti obstrukci (pfekaZce) hornich
cest dychacich. Apnoe trvé vice jak 10 sekund
nebo vice jak dva dychaci cykly. Déti maji
neklidny spanek, probouzi se, vyrazné chra-
pou, v noci se mohou pomocovat. Rdno majf
sucho v udstech, hiife se probouzi, pfes den
je boliva hlava, jsou unavené, podrdzdéné,
hyperaktivni a maji horsi $kolni prospéch.
U téchto déti je na misté ORL vySetfeni a vy-
Setfeni chrupu, ¢asto pomuZe odstranéni
nosni nebo kréni mandle, pokud je vyrazné
zvétSena a Cinf potiZe, nebo 1é¢ba pomoci
zubnich rovndtek. Syndrom obstrukéni
spankové apnoe je rizikovy faktor rozvoje ate-
rosklerézy (onemocnéni tzv. kornaténi cév)

v pozdéjSim véku a je tfeba ho jiZz u déti fesit.
4) Parasomnie

Sem se fadi abnormdlni projevy v prabéhu
usindni, spdnku nebo probouzeni a jsou
u déti velmi casté.

RozliSujeme:

a) Parasomnie vazané na nonREM spdnek - pro-
buzeni se zmatenosti, nocni désy a ndmési¢nost

Tyto stavy vznikaji z hlubokého spdnku,
typicky v prvni tfetin€ noci, dité je nepro-
budné, kfici, plce, nereaguje, rdno si na stav
nepamatuje. Zde je opét vhodné zasdhnout
upravenim rezimu, dité ze stavu nebudit, jen
uklidriovat a zabrdnit poranéni. Lze zkusit
bylinné smési na spani jako Novopassit si-
rup nebo Pediakid sirup, v téZSich ptipadech
i klonazepam v rezii détského lékafe.

b) Parasomnie vdzané na REM spdnek - no¢ni
mury, izolovand spdnkové obrna

No¢ni mtry jsou popisovédny jako Skaredy
sen, ktery dité probudi, dité si na néj rano
pamatuje. Spankovd obrna je neschopnost
pohnout koncetinami ¢i trupem v prabéhu
usindni ¢i probouzeni trvajici nékolik
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sekund. Je vinimana velmi negativné, prova-
zend tzkosti.

I zde se zaméfujeme jen na Gpravu reZimu.
Zakladni principy spankové hygieny:

1. Pravidelnd doba uléhdni a usinédni, u star-
Sich déti o vikendech odlisnd maximalné
o hodinu.

2. Ptiprava na spanek 20 aZ 30 minut.

3. Umalych déti neménny sled ¢innosti pfed
spankem (krmeni, koupdni, poviddni), naudit
kojence usinat samotné, ve vlastni postylce,
vyhnout se asociacim usindni s kojenim,
houpédnim, ndhradni objekt (hracka) za pii-
tomnost rodic¢e. Kojenci maji spat na zédech,
nikoliv na bfisku.

4. Vhodné prostfedi ke spanku (pohodInd
postel, teplota 20 °C, tichd mistnost, lze po-
volit tlumené svétlo). V loZnici ditéte nema
byt televize ani pocitac.

5. Jednu hodinu pfed spanim se nedoporu-
Cuje intenzivni fyzickd, psychickd aktivita,
sledovdni televize, 3 aZ 4 hodiny pfed spanim
konzumace kofeinu, ¢aje, cokolddy.

Epilepsie

Epilepsie je onemocnéni, které je charakte-
rizovdno vyskytem epileptickych zdchvatt
z celé fady pfic¢in. Postihuje asi 1% celé
populace, v détstvi je castéjsi, coz souvisi
isnezralosti vyvijejiciho se mozku. Epilepsie
muZe vznikat na podkladé poskozeni mozku
béhem téhotenstvi a porodu (léky, drogy,
infekce, krvdceni, ischemie apod.). P¥ici-
nou muZe byt i genetickd mutace, vrozené
vyvojové vady mozku, vzdcné metabolické
poruchy nebo neurodegenerativni one-
mocnéni. Epilepsie se miZe vyvinout i po
téZzsich drazech mozku. Pacienti nemus{ mit
jen ,velké” zdchvaty spojené s poruchou vé-
domf a kfec¢emi, ale mtiZe se jednat i o ¢asto
nendpadné projevy - drobné zaSkuby konce-
tin, stavy zahledéni (absence), mravenceni
koncetiny, pocity jiného vnimaéni reality,
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pocity jiZ vidéného nebo zaZitého apod. Ka-
Zdy pacient po prob&hlém prvnim zdchvatu
by mél byt pfivezen RZP do nemocnice,
kde je tteba vyloucit akutni zdvazné pficiny
epilepsie - neuroinfekce, mozkové krvacent,
néddory apod. Zde je tfeba zdtraznit, Ze u déti
byvé vyskyt epilepsie jako projev mozkového
nddoru velmi vzdcny, obavy nejsou na misté.
Pti doSetfovani zdchvatovych projevi détsky
neurolog provadi EEG (snimédni mozkové ak-
tivity ze skalpu pomoci ¢epice s elektrodami,
vySetfeni je nebolestivé a trvd 20 minut).
Neékdy se provddi i spankové EEG nebo celo-
noc¢nivideo EEG, pokud jsou zéchvaty vizané
na spanek. Pokud chceme zdchvaty zachytit
a presnéji identifikovat, pacient se pfijima
na kliniku k provedeni video EEG moni-
torace - dlouhodobé snimdni EEG, kdy je
pacient tocen na kameru. U vétSiny pacient(
je nutné provedeni magnetické rezonance
mozku. Pii poruchdch védomi nejasné pii-
¢iny je nékdy indikovano i vy3etien{ srdce.

Lécba epilepsie je v rukou neurologa, nutnd
jsou rezimovd opatteni, pravidelny spanek,
u fotosenzitivnich pacient se vyhnout
blikavému svétlu. Léky by mély byt uZivany
pravidelné a dlouhodobé. V soucasnosti je
celd fada 1€kt na epilepsii, tzv. antiepileptik,
vhodné 1éky vybird neurolog podle véku
pacienta a typu zdchvatt, nékdy je potieba
nasadit jejich kombinaci. Asi 30 % paci-
entl nereaguje dobfe na lécbu a nedafi se
zdchvaty potlacit. Tito pacienti jsou tzv.
farmakorezistentni. Pro malou ¢ést téchto
pacientti je mozZné i opera¢ni feSeni v rdmci
epileptochirurgie, implantace vagového
stimuldtoru nebo ketogenni dieta.

Febrilni kirece

2 az 5§ % déti nékdy prodéld febrilni kiece,
nejcastéji vznikaji v batolecim véku, do 6 let
by mély ustat. Febrilni kiece jsou zdchva-
tové projevy pii horec¢ce. Déti je mivaji
¢asto v ndstupu infektu, kdy teplota prudce
vysko¢i nebo i po prudkém zchlazeni.
MiZe se jednat o kfece s poruchou védomi
a zaSkuby koncetin, nebo o tzv. febrilni
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kolaps, kdy dité jakoby ,odpadne”. Nekom-
plikované febrilni kfece trvaji do 15 minut
a nejsou vdzané na jednu polovinu téla (tzv.
lateralizované). Komplikované kfece jsou
delsiho trvdni nebo jsou lateralizované. Pfi
prvnich febrilnich kfe¢ich bychom méli
volat RZP, dité je pfevezeno do nemocnice
a dle stavu ddle doSetfovdno - neurologické
vySetieni, laboratorni odbéry, CT mozku
nebo vysetieni likvoru. Toto je znac¢né indivi-
dudlni a zdvisi na stavu ditéte. Pokud se kiece
opakuji, 1ze v domadci péci podat rektdlné
(do zadecku) Diazepam (5 mg pfi hmotnosti
ditéte do 15 kg; 10mg pfi hmotnosti ditéte
nad 15 kg) a vyckat, zda kfece ustanou. Pti
komplikacich je vhodné opét volat RZP.
Preventivni podédvéni tablet Diazepamu pfi
ndstupu horecky se nové nedoporucuje,
muZe vést k zamaskovdni pfiznakd zdnétu
mozkovych blan.

Rozvoj epilepsie u starSich déti a v dospélosti
na podkladé febrilnich kieci je velmi vzdcny,
1 aZz 2 % u nekomplikovanych febrilnich kfeci
a 4 % u komplikovanych.

ADHD (Attention Deficit Hyperactivity Disorder;
Porucha pozornosti s hyperaktivitou)

Jedné se o neurovyvojovou poruchu,
kterd postihuje mozkové struktury zodpo-
védné za pozornost, chovédni a pldnovani
¢innosti. ADHD charakterizuji tfi jddrové
piiznaky: porucha pozornosti, hyperaktivita
a impulzivita. Postihuje 5 aZz 6 % vSech déti,
castéji chlapce. Prvky ADHD lze vypozorovat
jiz u velmi malych déti, které jsou vyrazné
aktivni, chvili neposedi, $patné ovlddaji své
chovani, mohou byt agresivni, jsou nepo-
zorné, u niceho nevydrZi, mivaji poruchy
spanku. ZjednoduSené lze fici, Ze batolata
a malé déti jsou ,pfirozené hyperaktivni”,
mozkové struktury teprve dozravaji a nejedna
se 0 Zddnou poruchu. Pravdou je, Ze u ADHD
déti jsou tyto projevy vyznamné vyraznéjsi
a markantni, diagn6zu ADHD v3ak jesté
nevyslovujeme. S ndstupem Skoly by dit¢ jiz
mélo byt schopno urcitou pozornost udr-
Zet, nemélo by byt tak divoké a impulzivni,
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a praveé v tomto véku lze diagnézu stanovit.
Hranice Sesti let by vS§ak neméla byt striktni,
a zvlasté u chlapct se setkdvame s tim,
Ze dozrdvani odpovédnych struktur mozku
je pomalej$i. VZdy je potieba postupovat
individudlné a nékdy je i odklad ndstupu
S$kolni dochdzky o jeden rok velkou vyhodou.

U divek nebyvd hyperaktivita tak vyrazng,
castéji zde viddme pouze poruchu pozor-
nosti. Divky jsou jakoby zasnéné, koukaji
z okna, nesoustfedi se. Nezfidka se tyto pti-
znaky pfehlédnou, a proto je ADHD u divek
i méné Castéjsi.

Nepozorné dité:
- NeudrZi pozornost pfi tikolu nebo pfi hte.
- Nesoustfedi se na detail, pracuje ledabyle,

s chybami, zabyva se pfi jednom tkolu
jesté jinymi aktivitami.

- Neposlouchd instrukce, déld zbrklé zavéry.

- Casto se zda, Ze neposlouchd, kdyz se
na né pfimo hovofi.

- Neumi si napldnovat tkoly.

- Odmitd se angaZovat v aktivitdch, které vy-
Zaduji soustfedéné duSevni usili a trpéli-
vost.

- Ztraci potfebné pomucky do $koly, hracky.

- Zapomind na denni aktivity, které maé
splnit.

Hyperaktivni dité:

- Casto bezdé¢n& pohybuje rukama
nebo nohama nebo se vrti na misté.

- Opousti své misto, pobihd po tfidé v dobg,
kdy se oc¢ekdvd, Ze bude sedét.

- Pobihd nebo popochdzivsituacich, kdy je
to nevhodné (u dospivajicich déti nebo do-
spélych se takové chovdni mtZe omezit
na subjektivni pocity neklidu).

- Neumi si hrdt, m4 problém s hrami,
které vyZaduji klid a ticho.
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- Stale se ptd, stdle mluvi, stdle je jako na po-
chodu.

Impuzivni dité:
- NezdrZenlivé mnohomluvné, casto vy-

hrkne odpovéd’ dfive, neZ byla dokoncena
otdzka.

- Mivd problém vyckat, aZz na ngj prijde fada.
- Casto pferusuje ostatni nebo se jim plete
do hovoru.

Diagnézu ADHD stanovuje détsky psycholog
a détsky psychiatr. Détsky neurolog dité vy-
Setfuje k vylouceni jinych pfic¢in, které ADHD
mohou maskovat - epilepsie - pfedevsim
stavy zahledéni (absence) u nepozornych
déti, epileptickd aktivita v EEG, kterd mtZe
branit spravnému vyvoji mozkovych struk-
tur, poruchy spdnku vedouci k denni hy-
peraktivité, poruchy Stitné Zldzy vedouci
k hyperaktivité apod.

Lécebné zasahujeme reZimovymi opatfenimi,
individudlnim 3$kolnim pldnem, 1ze zkusit
prepardty s omega mastnymi kyselinami
(napt. Eye Q, Esprico apod.). V indikovanych
piipadech se nasazuje 1écba psychostimu-
lanci, kterd ma vyborny efekt. Lécbu fidi
détsky psychiatr.

Prognéza: zhruba 30 % déti s ADHD z poru-
chy ,vyroste“, dal3i pacienti si nesou ADHD
do dospélosti. V obdobi dospivéni jiz hyper-
aktivita neni tak vyraznd, dominuje spiSe
impulzivita. Pacienti maji problém s pla-
novanim ¢innosti, nedokoncuji ikoly, maji
potiZe s dochvilnosti a respektovdnim auto-
rit. Je zde prokdzano vyssi riziko zneuZivani
ndvykovych ldtek (koufeni, alkohol a jiné
drogy) a az ttikrdt vy33i riziko autonehod.
Pokud se snaZi své tikoly zvlddat, tak Casto za
cenu pretiZenosti, kterd se pak projevi soma-
tickymi potiZemi - chronické bolesti hlavy,
uzkosti, deprese, poruchy spdnku. Jejich
charakteristické rysy ale mohou vést i k vy3si
kreativité a originalité, mohou lépe rozvijet
své umélecké sklony. Ze vSech téchto divodi
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bychom pacienty s ADHD neméli ztratit po
dosazeni dospélosti z dohledu, ale porucha
by méla byt feSena i ddle.

Poruchy autistického spektra

Poruchy autistického spektra (PAS) jsou
charakterizovdny narulenim socidlnich
interakci, komunikace a stereotypnimi, opa-
kujicimi se vzorci chovdni, z4jm a aktivit.
V soucasné dobé dochdzi k alarmujicimu
ndrastu vyskytu PAS, postihuje 1 az 1,5 %
vSech déti, a stdva se tak pfedmétem zdjmu
nejen détskych psychiatrd, ale i détskych
neurologti a pediatri. Pravé détsti 1ékafi jako
l1ékafi prvni linie maji screeningovy ndstroj
M-CHAT, dotaznik, ktery rodice ditéte vypl-
nujivjeho 18 mésicich véku. Mél by odhalit
zndmKy autismu a vést tak k ¢asné diagnos-
tice a co nejcasnéjsSimu zahdjeni 1é¢by. Bylo
prokdzadno, Ze toto vyrazné zlepsi jadrové
pfiznaky autismu a klinicky stav pacienta.

Nérust vyskytu autismu nebyl dosud jasné
vysvétlen. Jednu z analyz podala v prestiznim
Casopise Nature Karin Weintraubova. Zhruba
50 % nartst pfipadd PAS lze pficist lepsi dia-
gnostice, zvySenému povédomi a znalostem
odborniki i rodicd o autismu, zvy$enému
véku rodich pti zakldddni rodiny a geografic-
kému shlukovdni rodin s postiZenymi détmi.
Polovina nérustu v3ak zlistdva nevysvétlena.

V soucasné dobé se pod pojmem poruchy
autistického spektra sdruZujf détsky autismus,
Aspergertiv syndrom, atypicky autismus a détskd
desintegracni porucha.

Diagnostika autismu patii do rukou détského
psychologa a psychiatra, ktefi vyuZivaji stan-
dardizované diagnostické nastroje. Détsky
neurolog opét vylucuje jiné pficiny autismu
- rizné syndromy, epilepsie apod.

Terapie PAS je velmi svizelnd, neexistuje 1€k,
ktery by feSil pfi¢inu autismu. Psychiatii
pouZivaji 1éky na potlaceni rtiznych projevd,
zdsadni je psychoterapeuticky ptistup - ko-
gnitivné-behaviordlni terapie, aplikovana
behaviorélni analyza apod.
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V poslednich letech se objevuji informace
o zdsahu imunitniho systému do rozvoje
PAS a védci se zaméfuji na studium stfevni
mikrofléry (tzv. mikrobiomu). Bakterie
ve stfevé jsou schopny produkovat ldtky,
které ovliviiuji i mozkové funkce, a pravé
nevhodné sloZeni stfevni mikrofléry muizZe
projevy autismu zhorSovat. Na Klinice détské
neurologie se snazime mikrobiom u déti
s PAS mapovat a doufdme, Ze vysledky budou
mit i klinicky dopad a zlep3i péci o tyto déti.

Tikova porucha

Tikové porucha je charakterizovdna krdt-
kymi, netcelnymi pohyby, které postihuji
razné svaly téla, nejcastéji svaly mimické.
Tiky tak délime na motorické (pomrkdvani,
Spuleni dst, zaSkuby apod.) a hlasové (razné
zvukové projevy - pokaslavdni, pomlaskd-
véni, posmrkavani apod.). Casto jsou u déti
tiky pfechodné a symptomy vymizi do ptil
roku az roku, pokud trvaji déle, mluvime
o chronické tikové poruse. Vrchol vyskytu
tikové poruchy je v mlad$im $kolnim véku,
Castéji u chlapcti. Tiky jsou velmi nutkavé,
dité citi napf. paleni oc¢i, svédéni a musi
pohyb vykonat, ¢imZ se mu dostane ulevy.
Pokud dité tiky potlacuje, napéti se v ném
nahromadi a poté jsou tiky vyrazné&jsi. Casto
se tiky horsi k veceru doma, kdy opadne
denni z4téZ a dit€¢ md cas se uvolnit a tiky
»vybit”. Détsky neurolog musi vyloucit jiné
priciny této poruchy, pfedevsim epileptické
zachvaty, poté se dité fedi jiz v rukou dét-
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ského psychologa. V pfipadech, kdy je nutné
nasadit 1éky, je dité sledovdno détskych
psychiatrem.

Tikové projevy mivaji casto inteligentni
déti, které jsou velmi snazivé, mivaji az-
kostnéjsi a perfekcionistické rysy. Za tiky
jim nenaddvdme, nenutime je pfestat s tim.
Je dobré je naopak prehliZet a sousttedit se
na to, co dité fikd. Je dobré najit zdstupnou
aktivitu, kterd napéti uvolni a dité tak tik
nemusi provést. Ditéti je potfeba doptdt
i dostatek relaxace, uvolnéni, dostatek vy-
biti energie a radosti. U 50 aZ 70 % dét{ tiky
zmizi do jednoho roku, u ¢tvrtiny se mohou
vytratit v adolescenci, jen u 6 % pietrvavaji

do dospélosti.

MUDr. Pavlina Danhofer, Ph.D.

Klinika détské neurologie

Lékaiské fakulty Masarykovy univerzity
a Fakultni nemocnice Brno
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Nase téma

Koronavirus zjevné zapticinil i nedostatek
¢lankd o vasich zkuSenostech do Naseho
tématu. Po domluvé s jednou z vés, pés-
tounek, jsem tedy vzala ¢éast poviddni
napsaného do Priivodce pfed patndcti lety.
Nikdy na ngj totiZ nezapomenu. Zvlast na
vétu: ,Byla mriiavd, tlustd, Sihlavd, Spatné
chodila, Spatné mluvila, nic neuméla,

byla lehce mentdlné retardovand, jidlo do
ni padalo jak do t(iné a pofdd se nesmysIné
fehtala.” Pfijaté holci¢ce tehdy bylo sedm
let. Nejen zacdtek byl krusny, i pokracovani
mad do $tésti daleko, protoZe zatéZ z biolo-
gické rodiny je opravdu velika.

Red.

Na ceste

...Kupodivu v naSem pfipadé celd akce ani
netrvala moc dlouho. UZ pfi poslednim
pohovoru s psycholoZkou ndm nabidli
témeéf sedmiletou holcicku, pro kterou se
urychlené hledala ndhradni rodina. Bylo
to dité s velmi smutnou minulosti, dlou-
hodobé¢ tyrané, a nyni mu koncil pobyt
v lé¢ebné, kde ho dédvali dohromady po
odebrdni z rodiny a pobytu v nemocnici.
»Je opozdénd, ale déld velké pokroky...”
Pfizndm se, Ze takového tkolu jsem se nej-
diiv zalekla. Doma byl dvoulety kluk, jak
to ptijde dohromady? Ale fekli jsme si,
Ze to je vyzva, svedli to na osud a kyvli
jsme. A tak jsme si pfed Vanoci 1999 jeli
i s natéSenymi détmi pro PetruSku. Byla
mriavd, tlustd, Silhavd, Spatné chodila,
$patné mluvila, nic neuméla, byla lehce
mentdlné retardovand, jidlo do ni padalo
jak do tiné a pofdd se nesmysIné fehtala.
Na co jsme se to proboha dali? Ale détem
se libila a ja si dodnes pamatuju ten napl-
nujici pocit, Ze ted’ teda budeme Zit na plné
pecky. TakZe nds najednou bylo Sest:
tatinek, maminka, Vojta, Petra, Stépanka
a Kubik. Tehdy ve véku 9 - 7 - 5 - 2. Hezky
ndm tam zapadla. A nejen vékem. Rychle
si zvykla, rychle pfi§lo mami - tati i veli-
kanské pokroky. Na nich mély lvi podil
déti: Petruska velice touZila se jim vyrovnat
- chtéla chodit do schodt, skdkat z gauce,
1ézt na patrovou postel, délat kotrmelec,
malovat a stffhat. Jeji pohybové problémy
rychle mizely, pomalu dohdnéla barvy
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a ¢isla, hlavonoZci se ménili v postavicky...
Nejvicjiasi ,tdhla“ Stépka, v podstaté byly
jakoby stejné staré.

Pti Zadosti o druhy odklad ndm psycholog
doporucil specidlni $kolku, coZ byla vyhra.
Opravdu hodné ndm tam pomohli, ale po
pul roce se nam zddlo, Ze uz by ji vice
prospival pobyt mezi zdravymi détmi. Bez
problémt pfesla k ndm do béZné 3kolky
za Stépankou. O umisténi do normalni
zakladni $koly jsme méli pochybnosti,
ale uméla vSechno, co pfi vstupu do prvni
tfidy méla umét, a doporucili ndm,
aby do zdkladni 3koly 3la. Byla tichd, sna-
Zivd, bezproblémova a pani ucitelka s ni
byla spokojend. Ale museli jsme doma
opravdu zabrat. Hlavni kdmen urazu byla
a je matematika, takZe se neustdle sna-
Zime vybalancovat zlatou stfedni cestu
mezi tim, co by méla pochopit a umét,
a tim, aby nebyla zdeptand a my vyfizeni.
Na pololetnim vysvédceni ve ¢tvrté tfidé
byly ¢tyfi dvojky, jak to puajde ve vysSich
tfidach, se uvidi. Zn{ to v§echno asi hezky,
ale kdo v tom Zije, dovede si pfedstavit tu
praci a ty nervy. Co nds trapilo asi nejvic,
bylo jeji pocurdvani a z poc¢atku i spousta
dalsich zdravotnich problémt. Bé&hali
jsme z neurologie na nefrologii, z o¢niho
na usni, z ortopedie uZ nevim kam. Dnes
uZ se mi nechce véfit, Ze aZz na tupozrakost
a ploché nohy je z na3ich déti nejzdravéjsi
a chyti maximalné lehkou rymu.
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Pro mé byla nejhorsi jeji uzavienost, pasi-
vita, neschopnost spontdnnosti, vlastniho
nazoru, ovlivnitelnost, vé¢na snaha se za-
vdécit nam i kamarddkam, které dobfte
pochopily, jak s ni manipulovat. Ani nedo-
kdZu popsat tu podivnou povahu, kterd mé
nicila a nékdy nici i ted, i kdyZ se Petra za
ty roky pochopitelné dramaticky zménila
a ted’ s ni Zddné vyznamnéjsi vychovné
problémy nemdme. Naopak, ted je klid-
néjsi obdobi. Petruska je velice prakticky
zaloZend, takZe doma ochotné pomdhd,
na navstévdch nednavné pecuje o malé
déti, dokonce i ve $kole to ted klape...
Poc¢inajici puberta ji dokonce obcas nuti
projevit trochu své viile - aspori doma, coz
ale povaZuju za dobré znameni, i kdyZ u ni
na to nejsem zvykla. Ale nikdy asi nepo-
chopim nékteré motivy jejtho chovéni
a ona mi v tom nepomuZe.

péstounka E.
Po deseti letech:

...Vybrali jsme ,éckovy” ucebni obor Pe-
Covatelské sluzby, pani psycholoZka ndm
to schvdlila a Petra byla ve tfidé docela za
hvézdu, coz ji ovSem vedlo k tvrdosijné
hédjenému ndpadu, absolvovat maturitni
nadstavbu. To pfili§ dobfe nedopadlo, po
prvnim nepodafeném roc¢niku nakonec
prohlésila, Ze ptjde pracovat. TakZe mo-
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mentdlné je na pracdku a stfidd brigddy
s pevnou virou, Ze se néjaky trvaly pra-
covni pomér vydafi. NaStésti md opravdu
snahu si néco najit. Petra je ochotnd,
pracovitd a docela hodnd holka. Neremcd,
neodmlouvd, pomdhd, ale Zije si takovou
svoji , vedlejsi linii“ a ndm se nepodatilo
to zménit. Ano, bydli s ndmi, vyhoddm
se nebrdni, povinnostem taky ne, ale jako
s vétrnymi mlyny bojujeme stdle dokola
s jeji nepoctivosti a neupiimnosti k ndm.
A nékdy jsou to trable typu sebeposkozo-
véani, alkohol, cigarety, nékdy pékné pod-
pdsovky - krddezZe, zatajovani, ale hlavné
lhani, lhani, lhani... Je to pofdd dokola
s naprostou nepoucitelnosti z nasledka
(tim horsich ¢im je dospélejsi)... A mu-
Zete tisickrat rozumét tomu, Ze ona za to
vlastné nemfze, Ze je to néco hluboko
zakofenéného, navic kombinovaného
s nizZs{ inteligenci, neschopnosti zdravého
usudku, odhadu situace, nedostatkem
sebevédomi... A tak jsme pofdd na cestg,
protoZe ac jsou nase pocity jakékoli, vime,
Ze ji nemuZeme - zatim ne - vydat svétu
napospas.

péstounka E.

Pokracovdni se doctete v kniZce pripravo-
vané k 25. vyroci SPR.

Nase téma

Literatura k tématu

—— D. A. Hughes
BUDOVANI It 1 A
A Budovani citového
POUTA pouta

Kniha ukazuje na pro-
blémy, se kterymi se
musi potykat déti vy-
rlstajici v ndhradni
rodinné péci, i na moz-
nosti, jak jim dc¢inné
pomadhat. Skrze pfibéh malé Kati sezna-
muje autor ¢tendfe s principy Dyadické
vyvojové psychoterapie (DDP). Tato tera-
pie je urcena détem, které byly opustény
svymi biologickymi rodici a musely ve
svém raném détstvi Celit zanedbdvani,
tyrdni nebo zneuZivdni. Détem, u nichz
se rozvinuly poruchy chovéni, které jim
kazdodenné komplikuji Zivot v jejich no-
vych rodindch.

Institut fyziologické socializace 2017

Bruce D. Perry, Maia

Bruce D. Perry

Maia Szalavitz SZalaVitZ

Chiapec, A
i . Chlapec, kterého
chovali chovali jako psa
Jako psa N

Py G, Détsky psychiatr Bruce

teré prekonaly

trauma Perry mél v terapii déti,
které zazily nepfedsta-
vitelné hrtzy: preZily
genocidu, byly svédky
ndsilnych ¢ind, dospéli je zavirali do skfini
¢i Kleci, byly obétmi ndsili v rodiné. Perry
vypravi jejich pfibéhy a mluvi o trauma-
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tech, kterd utrpély, i o tom, jak se z nich
dokazaly zotavit. V knize najdeme ptibéh
déti ze sekty Davididnti nebo pfibéh satan-
ské paniky, kterd zachvatila Spojené stity
v 80. letech minulého stoleti a ktera se fadi
k modernim povéstem, do stejné skupiny
fenomént, kam patii napiiklad faleSné
vzpominky na sexudlni zneuZivani.

Bruce D. Perry je americky psychiatr,
specializuje se na détské duSevni zdravi
aneurovédu. Maia Szalavitz je americka re-
portérka, autorka specializujici se na oblast
védy, politiky a 1é¢by zdvislosti.

Portdl 2016

Ludmila Jandkova
@éq.B,y Dary se prece
&S seprece  pevraceji
nevraceji

Kniha o radostech
a uskalich péstounské
péce z pohledu Zeny,
kterd se netradi¢nim
zplisobem stala pés-
tounkou a opatrovnici
¢ty dévcat. Dvé stardi jsou prikladem toho,
jak patologické chovani rodi¢ do znac¢né
miry déti nevratné poznamena.

Triton 2007

Ludmila
Janékova
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Hledame Vas ...

Hledame Vas, mamo, tato

Po zméné zdkona ziskavame tidaje o détech,
které hledaji péstouny, od jednotlivych
krajskych tfadd. Zajemci, zafazeni do evi-
dence Zadatel stat se osvojiteli ¢i péstouny,
mohou naddle kontaktovat PhDr. Alenu
Michalovou, michalova@pestouni.cz,
tel.: 731 507 401.

TéSime se na spoluprdci a nepfestdvame
vétit, Ze spole¢né najdeme kazdému ditéti
milujici a pecujici rodinu.

Pavlik, nar. 7/2019, se narodil o pdr
tydnt diive do téZké rodinné situ-
N ace. Rodice se v tu dobu rozchdzeli,
maminka méla starosti se starSimi détmi
a na péci o Pavlika jiZ nestacila. Pavlik nasel
ndru¢ u péstound na pfechodnou dobu,
ale nynf jiZ potfebuje stabilni zdzemi. U ro-
dica se situace spiSe zhor3uje, chlapce nena-
vstévuji, neptaji se na n¢j, ndvrat do rodiny
nelze pfedpoklddat. Socidlni pracovnice spiSe
zvazuji ustanovit pro Pavlika v budoucnu
poruc¢nika. Pediatr si Pavlika chvdli, chla-
pecek je Sikovny a chybéjici tydny nejsou
na jeho vyvoji patrné. Pavlik je droboucky,
md tmavé vlasky i o¢i a neodolatelny dsmév,
md rdd dovddéni v bazénu a rdd se chova.
Radi bychom mu nalezli dlouhodobé zazemi
v ndhradni rodiné.

Péstounskou rodinu hleddme také
pro Martinka, nar. 8/2019. Martinek
je zdravy, drobny, pohledny chlape-
¢ek, ma lehce snédou plet, tmavé modré oci
a svétlé hnédé vlasky. Je usmévavy, na pro-
chdzkach v koc¢drku spokojené spinkd, mad rad
koupdnti a je i velky jedlik. Nejspokojené;jsi
je v ndruci, moc rdd se mazli. Rodi¢e maji
hodné starosti sami se sebou, s chlapeckem
se nestykaji, stejné€ jako se svymi star$imi
détmi, které jsou v détském domoveé. Kon-
takty s rodinou tedy nepfedpokldddme.
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Divenka Martinka, nar. 7/2019,
pfiSla na svét jako nedonoSené
N miminko a zac¢dtek méla nelehky.

Od prvopocdtku je v péci péstounky na pte-
chodnou dobu a ve svém vyvoji udélala cetné
pokroky. Martinka ma snédou plet, hnédé
vldsky, tmavé oci a dlouhé fasy, je to okatd,
usmévava a ,upovidand” princezna. Pediatr
i psycholog konstatuji rovhomérny vyvoj.
Maminka mé svoji hol¢icku rdda, ale mé
hodné starosti a pe¢ovat o ni osobné ne-
muZe. Kontakty s rodinou nepfedpoklddame,
do uvahy ptipadd i porucenskd péce.

Krystof, nar. 7/2017, je pohledny
chlapecek svétlé pleti, hnédych
ocf a svétle hnédych vldski. V kon-
taktu je zpocdtku trochu stydlivy a nejisty,
ale jakmile se rozkoukd, je ho v§ude plno.
Je moc Sikovny, ma rdd hracky, nejradsi sta-
vebnice a auta, rdd se tuli, mazli a povidd si.
Maminka onemocnéla a neni v jejich sildch
se o chlapecka starat, tatinek md spoustu
starosti, které mu rovnéZ péci neumozruji,
névrat do rodiny se spiSe neptredpokldda.

Sourozenci Tomds, nar. 6/2013,
Q@ a Antonie, nar. 10/2016, pobyvaji
Q od podzimu 2017 v détském
centru, jejich rodi¢e byli soudem zbaveni
rodicovské odpovédnosti, v€etné prava udélit
souhlas s osvojenim nezletilych. Déti mohou
jit do péstounské rodiny nebo byt osvojeny,
a to spolec¢né, nebo i kazdé zvlast. S détmi je
v kontaktu pouze jejich pradédecek. Tonicka
je mild, prosocidlné orientovand holcicka. Jeji
psychomotoricky vyvoj je nerovnomeérny,
ale postupné se vyviji, stagnuje pouze oblast
fecovych dovednosti. Rozumové schopnosti
Tomadse se aktudlné pohybuji v pdsmu
sttedné téZké mentdlni retardace, jeho vyvoj
ale také postupuje. Tomds je impulsivni, ¢asto
se u né&j stiidaji ndlady.

Obé déti se narodily z nedostate¢né sledova-
nych téhotenstvi, trpi zdravotnimi problémy,
které vyZzaduji péc¢i odborniki.

Dusan, nar. 9/2010, je chlapec s dia-
gnostikovanou stfedné tézkou
mentdlni retardaci, s vyraznymi
poruchami chovdni, opozi¢ni poruchou
a ADHD. Jeho stav klade zvy$ené ndroky
na péci. Rodice o syna neprojevuji zdjem.
Chlapce je moZno umistit jen do rodiny
velmi poucenych, zkusenych a tolerantnich
péstount.

Barbora, nar. 11/2009, ma nafizenou
ustavni vychovu do DOZP z du-
vodu nedostate¢né péce rodica.
Nachdzela se ve vyrazné zanedbaném stavu
v¢. podvyZivy. Zdjem rodiny o kontakty s di-
venkou kolisd. Barborka je rozumové opoz-
dénd, psychomotoricky neklidnd, s kolisavou
pozornosti. Je sledovdna nékolika specialisty,
je po operaci ledvin. V oblasti vzdéldvani
se jednd o dité se specidlnimi vzdéldvacimi
potiebami s potfebou podptirnych opatteni
tfettho stupné. Hleddme zkuSené péstouny,
ktefi by byli schopni zajistit péci o divku
véetné vzdélavani a udrZeni kontaktu s ro-
dinou.

Bratfi Jan, nar. 9/2003, a Josef,
% nar. 2/2005, pobyvaji od roku
N 2009 v ZDVOP. Jsou to zdravi

Kkluci, ktefi k sobé maji velmi silnou, vielou
citovou vazbu. Pepik navstévuje béZnou
zdkladni 3kolu, Jenik specidlni. Oba maji
sportovni naddni. Jenik je uzavieny, ne-
projevuje emoce navenek, trpi deprivaci,
proZival pocity viny za situaci v roding,
kterou nemohl nijak ovlivnit. Pozornost
zkousi ziskdvat manipulacemi a provokaci,
ale v zafizeni dané normy respektuje. Pepik
je optimisticky, spolecensky a ptizptsobivy.
Postradd uzsi kontakt s matkou, ale uz s ni
nespojuje budoucnost. Rodice chlapcti maji
dlouhodobé bytové a finan¢ni problémy,
nedokdzali zajistit péci o déti. Za détmi
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pfijedou sporadicky, neprojevuji o né velky
zajem, zdd se, Ze jim soucasny stav vyhovuje.

Sourozenci Bétka, nar. 5/2005,
Q g a Vlastik, nar. 11/2007, jsou
N spole¢né umisténi v détském
domové. Jsou zdravi, Vlastik je sledovan lé-
kati pro no¢ni pomocovdni, stav je ale nyni
zlepSen. Matka détf je menSinového etnika,
navstivila je v zafizeni pouze jednou, nyni
s domovem pfestala zcela komunikovat.
Otec je t.¢. ve VTOS a détem pravidelné
pise dopisy. V soucasné dobé déti dohdnéji
zanedbdni v socidlni oblasti i ve Skolnich
znalostech, v domoveé jsou hodnocené jako
hodné, snaZivé, bez vychovnych potiZi.

Gabriela, nar. 2/2013, je dévcdtko
se zdravotnim postiZenim, z do-
mova byla odebrdna z diivodu ne-
dostate¢né péce matky, ma nafizenou dstavni
vychovu do DOZP. Matka nemd vhodné
bytové podminky ani nedokdZze zajistit ditéti
nutnou zdravotni péci a reZimova opatfeni.
Gébinku v zafizeni navitévuje zhruba jednou
mésicné, otec aktivni zdjem o ni neprojevuje.
Gdbinka trpi materndlni fenylketonurif
a vlivem nedodrZeni opatfeni jiz v t€hoten-
stvi matky je psychomotoricky retardovand.
Z dtivodu dalsich diagnéz vyZaduje zvySenou
péci, vsoucasné dobé je ale jeji stav stabilizo-
vany. Zdravotni prognéza je nicméné nejista.
Gébinka je libivé dév¢dtko, vychovné dobfe
zvladatelné.

Ales, nar. 8/2005, ma nafizenou
astavni vychovu do DD, a to z da-
vodu ztraty bydleni matky, vychov-
nych problému chlapce v¢etné zanedbdni
$kolni dochdzky. Matka ma v péci dceru
v batolecim véku. V azylovych domech ji byl
opakované ukoncen pobyt pro porusovani
fddu. Otec je nezndmého pobytu. Matka
dlouhodob¢ slibuje dpravu podminek,
aby mohla syna pfevzit do péce, je s nim
v kontaktu.
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Pavlinka, nar. 9/2003, je divenka
s téZkym zdravotnim postiZenim.
Je hluboce mentdlné retardovana
a mda poskozenou motoriku. Je trvale leZici,
krmena sondou, ma pleny, nemluvi. Trpi
také srde¢ni vadou a mé posthemoragicky
hydrocefalus. Vzdéldvdna je na drovni
bazdlni stimulace. Kontakt s rodinou nenf
Zadny. Zdravotni stav ditéte je velice rizikovy,
vyZaduje zvladt ndrocnou péci, kterou mo-
hou zvlddnout jen velmi schopni, zkuSeni
péstouni.

Sabina, nar. 11/2008, je divka s téz-
kym zdravotnim postiZzenim, od-
kdzand na trvalou celodenni péci.
Jde o hol¢icku s téZkou mentdlni retardaci
a kvadruspasticitou. Verbdlné nekomu-
nikuje, je upoutdna na ltzko, neschopna
samostatné zmény polohy, inkontinentni,
krmena sondou. Jeji zdravotni stav vyZaduje
kazdodenni rehabilitaci a pravidelné kon-
troly odbornych ambulanci. Je vzdéldvdna
»jinym zptsobem vzdélavani”, vychdzejicim
zbazdlni stimulace. Hleddme pro ni zkusené
péstouny, schopné zvlddnout takto velmi
narocnou péci.
Helena, nar. 12/2002, ma od 7/2017
@ nafizenou tstavni vychovu do DDS
aptvodné ndhradni rodinnou péci
odmitala. Nyni ale své stanovisko zménila,
chtéla by byt pfijata péstouny a Zit v roding,
aby méla zdzemi a mohla studovat. Matka
péci o dceru ani jejtho mladstho bratra ne-
zvlddala, v piipadé chlapce dochdzelo i k ty-
rani. Helenka byla matce odebrdna opako-
vang, nerespektovala dospélé autority, matka
ji nedokdzala nijak vychovné usmérnit. Divka
nemd s matkou navdzan citovy vztah anema
ujasnéno, zda si pfeje s ni Zit ¢i nikoli.

Lubos, nar. 4/2003, je chlapec vét-
@ Sinového etnika se stiedné téZkou
mentdlni retardaci. Neni dobfe

schopen verbdlni komunikace, sebeobsluhu
zvladd s dopomoci, vyZaduje trvaly dohled.
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Je motoricky neobratny, trpi no¢nim pomo-
¢ovanim a epilepsii (aktudlné kompenzo-
vanou). Své pocity a pfdni dokdZe vyjadrit
gesty, rdd zpivd (slabiky, zvuky), rdd ji. Matka
si LuboSe bere zhruba dvakrdt mési¢né na vi-
kend. Hleddme zku$ené a trpélivé péstouny,
ktefi by se o chlapce dokdzali dobfe posta-
rat a zachovat jeho kontakt s biologickou
rodinou.

Sourozenecka trojice Libor, nar.
% 6/ VZOOS, Benjamin, nar. 11/2006,
N a Zofie, nar. 12/2011, pobyva od

10/2015 spole¢né v détském domové. Rodice
jsou mensinového etnika, ptivodni zdjem
o déti postupné mizi, pravidelné se s nimi
kontaktuji pouze telefonicky. Péci o déti
rodic¢e zanedbdvali, neposilali je do Skoly,
nezajidtovali zdravotni péci atd. Déti jsou
zdravé, Benjamin je rozumové podpriimérny.
V soucasné dobé déti dohdnéji socidlni a vy-
chovné zanedbdni.

Julie, nar. 7/2003, je od narozeni
v ustavni péci. Je plné imobilni,
N odkdzédna na celodenni péci druhé
osoby. Nevidi ani nesly$i, na dotek reaguje
lehkym dsmévem, zvuky nevydava. Je pleno-
véna a krmena sondou, polohovéna zdravot-
nickym persondlem. Matka Zije v zahranici,
za Julinkou pfijiZzdi spole¢né s détmi cca 2x
za rok. Cca jednou za dva mésice za holcic-
kou dochdzi matetskd babicka. Pro Julinku
hleddme péstouny, ktefi by byli schopni
a ochotni zajistit ji celodenni péci i specidlni
vzdeélavani.

Tobids, nar. 9/2002, byl ve svych tfi-

néct meésicich nezrusitelné osvojen
spole¢né se starsi sestrou. Po néko-

lika letech byl pfedan osvojiteli do psychiat-
rické nemocnice pro nezvladatelnost a kon-
takt s nim ndhradni rodice nadéle udrZovali
minimdlni. Podali ndvrh na nafizeni tistavn{
vychovy s tim, Ze syna jiZ nechté&ji prevzit
zpét do péce, a podepsali prohldsSeni, Ze si
nepieji byt kontaktovdni ze strany OSPOD.

Syna nijak nekontaktuji, hradi pouze vyZivné.
Chlapec byl umistén do DD a poté do VU,
kde je dodnes. Stdle vzpomind na rodinu,
chtél by se vratit dom?t. Byla mu diagnostiko-
védna porucha chovédni a mentdlni retardace.
Vychovateli je hodnocen jako nadladovy, drzy,
nejde daleko pro fyzickou agresi, na druhou
stranu md dny, kdy je klidny a hodny. Ma
rad zvitata. Navitévuje ZS specidlni s velmi
slabym prospéchem. Ptal by si Zit v roding.
Hleddme péstouny schopné mu zajistit né-
ro¢nou vychovu a vzdélavéni.

Chlapec vétsinového etnika
% Zdenék, nar. 7/2003, byl v roce
N 2011 umistén spole¢né se svou

sestrou Martinou, nar. 10/2006, do ZDVOP,
a to na zddost matky. Matka tehdy nastu-
povala do VTOS. Po propusdténi projevuje
0 Zderika obcasny zdjem, o Martinku vibec.
V soucasné dobé jsou déti v domoveé umis-
tény oddélené od sebe, nemaji spolu hezky
vztah. Zdenék je uzavienéjsi povahy, trpi cito-
vou deprivaci. Z dtivodu vazby na matku hle-
ddme pro né&j péstouny, kteti by podporovali
vzdjemné kontakty. Pro Martinu je mozné
zprostfedkovat umisténi v péstounské rodiné
oddéleng, se zajisténim udrZovdni kontaktt
s bratrem. Martinka je holcicka vétSinového
etnika, spolecenskd, s deficitem v feci.
V priibéhu roku 2015 ji zacala navstévovat
pani, kterd si ji brala na hostitelské pobyty.
Takfka rok a ptil Martinku udrZovala v do-
mnéni, Ze si podd ndvrh na svéfeni do PP.
Poté situaci vlastni rodiny vyhodnotila jinak
a kontakty zcela ukoncila. Martinka jejim
nezdjmem trpi, navdzala se na ni, povaZzuje
ji za blizkou osobu.

Horymir, nar. 11/2002, je chlapec
vétSinového etnika, je v ustavni
péci od roku 2011, kam byl zafazen

spolu s bratrem Hynkem. Matka chlapce
navstivila v zafizeni pouze jednou, nemd
zdjem. Hynkovi byla tstavni vychova zruSena
a byl svéfen do péce otce. Hynkav otec byl
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jediny, kdo chlapce v zafizeni navstévoval,
na prazdninové pobyty si bral oba kluky. Ho-
rymir nemd otce uvedeného v RL. Horymir
podle pracovnic zatizeni vykazuje v chovani
zndmky autismu, md rdd stereotypy. Hodné
¢te, uci se zpaméti slovniky, ma rad $kolu, rdd
si na ni hraje. Navitévuje béZnou Z8.

Robert, nar. 9/2007, je dité se zdra-

votnim postiZzenim, umistény
v DOZP. Trpi téZkou mentdln{ re-

tardaci a poruchami chovdni. Je plné zdvisly
na péci druhé osoby. Vyddvd pouze zvuky.
Jeho mentdlni postiZeni je jeSté ztiZeno
pievodni oboustrannou poruchou sluchu
a epilepsii. Kontakt chlapce s matkou probihd
sporadicky (1x za rok), babicka si Robika
obcas bere na pobyt, ale chlapec neni scho-
pen rozlidit ji jako blizkou osobu od cizich.
VyZaduje zvla$t naro¢nou pédi, kterou by byli
schopni zajistit mimofddné zdatni péstouni.

Tfi sourozenci Marek, nar.
12/2008, Matous, nar. 4/2011,
N a Soiia, nar. 4/2010, mé&li jiz
v minulosti nafizenou udstavni vychovu,
ale rodice si vytvofili podminky a soud déti
svétil zpét do jejich péce. Rodina vSak nebyla
schopna tuto péci zajistit dlouhodobé, déti
byly vyrazné zanedbané, rodina se asto sté-
hovala. Muselo proto dojit znovu k nafizeni
astavni vychovy. Déti jsou fyzicky zdravé,
temperamentnéjsi. Rodice jsou mensino-
vého etnika, o déti nyni projevuji zdjem
telefonicky. Z dvodu vazby na biologickou
rodinu hleddme pro déti péstouny, ktefi by
byli schopni a ochotni podporovat kontakt
s rodici.

Tti sourozenci Bronislav, nar.

12/2008, Daniel, nar. 4/2010, a Irena,
nar. 8/2011, jsou umisténi z davodu
nedostatecné péce rodiny v détském domove.
Pavodné byli pfijati s nejmlad$im sourozen-
cem, tomu se vSak podafilo zprosttedkovat
péstounskou péci. U Irenky je konstatovdna
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hrani¢ni psychomotoricka retardace a opoz-
dény vyvoj feci. Daniel trpi strabismem a tu-
pozrakosti, nosi bryle. Nejstar$i Bronislav je
zdrdv, ma sklony k dominanci a objevuje se
iagrese k mlad3im détem. Matka déti navste-
vuje sporadicky s babickou.

O Danielku, nar. 3/2019, pecuje
od narozeni péstounka na pfechod-
nou dobu. Matka uZivd ndvykové
latky, otec v rodném listu holc¢icky neni
uveden, nikdo z §ir3f rodiny o ni neprojevil
zdjem. Daniel¢in pozdé&jsi vyvoj nelze spo-
lehlivé pfedpovédét, byl u ni diagnostiko-
van syndrom, ktery maZe mit za ndsledek
rozumové opozdéni. Aktudlné jeji psycho-
motoricky vyvoj odpovida véku. Matka byla
zbavena rodicovské odpovédnosti, Danielka
miiZe byt svéfena i do porucenské péce.

Eduard, nar. 8/2018, a Ema-
q g nek, nar. 9/2019, jsou aktudlné
N umisténi v DC. Oba rodice jsou

uzivateli ndvykovych ldtek, zdjem o déti zpo-
¢atku projevili clenové $irsi rodiny, postupné
ale zdjem odpadl. Vyvojové déti odpovidaji
véku, prospéla by jim péce péstount, s pii-
padnym kontaktem s rodici.

Leona, nar. 11/2017, je holcicka slo-
venské narodnosti, mensinového
etnika. Do DC byla pfijata s mat-
kou a dvéma sourozenci, otce nemd v RL
uvedeného. Leonka je narozena pfedcasné,
péce o ni byla ndro¢nd, matka ji nezvlddala,
proto dité zanechala v zafizeni. Aktudlné
se holc¢icka vyviji v mezich Sir$i vékové
normy, zdravotn{ stav je co do orgdnového
nélezu v normé, svaly jsou posilovdny re-
habilitaci. Pro Leonku hleddme umisténi
v péstounské rodiné.
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Izabela, nar. 10/2014, mé jednoho
z rodi¢lh mensinového etnika. Byla
svéfena do péce matky, ale vzhle-
dem k tomu, Ze matka uZivala ndvykové latky,
prevzal péci otec, ktery Zil s ptitelkyni. Tam
se holci¢ce nedatilo dobfe, bylo vysloveno
i podezieni na tyrdni a Izabelka byla svéfena
do péstounské péce na prechodnou dobu.
Jedna s o divenku komunikativni a krea-
tivni, je vZdy pozitivné naladénd. Nebyva
nemocnd, spise se u ni projevuje nervozita.
Potfebovala by péci péstounti, ktefi by ji
poskytovali bezpodminecnou ldsku a pfijeti,
s nastavenim rozumnych hranic. Event. kon-
takt s rodici je moZny.

Sourozenci Ema, nar. 11/2017,
Maxmilidn, nar. 12/2014, a Ma-
N ridn, nar. 8/2016, jsou déti
mensinového etnika, umisténé v détském
domové pro zanedbdvéani péce ze strany
rodict a soucasnou Spatnou socidlni situaci
rodiny. Matka déti nékolikrat mési¢né na-
vstévuje, probihd i kontakt s tetou, otec je ve
vykonu trestu. Emicka se vyviji v mezich S$ir$i
normy, je zvySené aktivni, ma velkou potfebu
pohybu, soustiedi se jen krdtkodobé. Jeji
pfednosti je radost ze socidlniho kontaktu.
U obou chlapct doslo ke zna¢nému pozitiv-
nimu vyvoji z podprimeéru na uroven lep-
$iho primeéru, nejvétsi pokroky udélali v feci.
Po zdravotni strdnce jsou déti v pofddku, je
mezi nimi vytvofena silnd citovd vazba. Je
doporucovano jejich svéfeni do dlouhodobé
péstounské péce spolecné, je tieba pritom
pocitat s kontakty s biologickou rodinou.

Vybirdme z archivu

Vybirame z archivu - rok 2003

/7 Ve Vv
Tyrani rodice
Zni Vam ten nadpis nesmyslné nebo
nevérohodné? Nedejte se mylit, vedle
tyranych déti mohou existovat a exis-
tuji i tyrani rodice.
Nemdm na mysli ,tyrdni” potfebami di-
téte - tedy napfiklad tim, Ze se rodi¢e ne-
vyspi, protoZe dité ma noc¢ni désy a kaz-
dou noc k nému musi né€kdo vstivat
nebo tim, Ze md problémy ve 3kole
a uceni se s nim ndés stoji p&kné nervy
(nebo, jak médme nékdy tendenci ¥ikat -
»Stoji nds to roky Zivota“) neZ si alespori
néco osvoji. Nemdm na mysli ani pro-
blémy v chovéni, které jsou ddny jednak
geneticky a jednak tim, co dité proZilo.
Mam na mysli opravdové - i kdyZ tfeba
nevédomé nebo plné neuvédomované -
tyrani rodica.

Jednou z forem tyréni, kterou nékteré
déti intuitivné pouZivaji, je citové vydi-
rani. Détmi v tomto sméru pouZivané
varianty jsou rozmanité, ale daji se shr-
nout do jedné véty ,ty mi to nechces
dédt (nebo dovolit), protoZe mé& nemés
rdd(a), protoZe stejné nejsem Vase”. Od
pubertdlnich déti toto miZeme slychat
ivrodindch s biologickymi potomky ve
formé ,j4 urcité nejsem vase a nemdte
meé rddi, protoZe to byste se ke mné tak-
hle nemohli chovat”. Jsem pfesvéd-
¢ena, Ze je zde na misté dité (je jedno
jak ziskané) ujistit o tom, Ze je mdme
velmi rddi a prdvé proto, Ze ndm na
ném velmi zdleZi, se k nému takto cho-
vame.

Dal3i formou tyrdn{ rodi¢ jsou ritudly,
které dité vyZaduje od rodi¢t a teprve po
jejich splnéni je - n&kdy - ochotno po-
slechnout rodice. JiZ u malych déti se set-
kdvdme s poZadavky na celou fadu tnav-
nych (pro rodice) ritudlt v souvislosti
s jidlem, oblékdnim nebo usindnim. Opé&t
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nemdm na mysli faktické problémy déti,
ale jejich vymysly na tyranf rodi¢t. A tak
rodice - z obavy, aby dité v byté&, kde jsou
viechny k tomu urcené prostory napl-
nény jidlem, nezemfelo hlady a snédlo
potfebné vitaminy - misto klidného
obéda, béhaji kolem stolu a hraji dit&ti di-
vadlo, ¢tou mu po celou dobu obéda,
a podobné a sami pak nékde zhltnou vy-
stydly ob&d. Podobné to miiZe byt s oblé-
kdnim, kdy se dité doZaduje pomoci, kte-
rou nepotfebuje a je$t€ se snaii
zablokovat pfislu§ny odé&v a tak se rodice
s dité¢tem dfou aZ do ipadu, aby na né na-
vIéKkli Saty.

Jsem zastdnce ritudlniho uklddani ditéte
do postylky, nemélo by chybét pomaz-
leni, pochvéleni spole¢né proZitého dne,
uji$téni, Ze bude nékdo z rodi¢l nablizku
(alespori u malych déti). Nemé&la by chy-
bét denné pohddka nebo pisni¢ka. Jsem
i proto drZet tzkostlivé déti za ruku nez
se uklidni a usnou. Nejsem ale zastdnce
nepfiméfené zbytnélych vecernich ritu-
ald, které opét slouZi k tyrdni rodica.
Zndm déti, které odmitaji, aby jim cetl
pohddku - podle moZnosti a ¢asu - kdo-
koli jiny neZ matka. A pokud svého ne-
dosdhnou, dokdZi jecet i velmi dlouho.
Vétlinou je tato doba imérna tomu, jak
si dité zvyklo prosazovat svoji, jak bylo se
svym kiikem tspé3né.

Zném rodiny, kde déti denné diktujf ro-
di¢tim, kde budou rodice spat, kolik musi
precist strdnek ¢i pohddek. Zndm i ro-
dice, ktef{ maji obavu, Ze pfi ¢teni pohé-
dek usnou a jaké sankce z toho dité vy-
vodi. Ne, opravdu nepfehdnim. Jak se
vyhnout situaci, aby se z na3eho ditéte
nestal tyran a my rodice tyranizovani?
Jednou a moZné jedinou nasi zbrani je
vlidnost, ale duaslednost. Od prvniho
dne, kdy pfijdeme s dité¢tem domf, je
nutné vytvafet ritudly, které budeme
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striktné dodrZovat a které budou dobré,
piijemné a vhodné jak pro nae déti, tak
také pro nés.

Obcas, kdyZ o tomto hovofim s rodici,
sly$im, my to vime, ale kdyZ naSe dité
nejvic vyvadi pted lidmi a kdyZ mu ne-
vyhovime, sousedé nam to vytykaji. Ri-
Kkaji, Ze jsme na dité zIi a zv1ast, kdyZ védi
- a to védi - Ze je z détského domova, fi-
kaji ndm: ,Vite viibec co to dité vytrpélo
a vy ted' takto”. Nékdy maji dokonce ro-
di¢e s détmi v ndhradni rodinné péci
strach, aby si sousedi na né nestéZovali
na OPD.

V takovém piipad€ Vam nezbyva nic ji-
ného, ne? vyméfit pfesné mantinely
i vl¢i sousedtim. Vy sami si musite od-
povédét na otdzku, zda dé€late pro dité
to, co povaZujete za sprdvné, zda Vase
postupy jsou pfiméfené a pro¢. Pak mua-
Zete klidné& sousedtim sdélit, Ze na rozdil
od nich jen Vy opravdu vite, jaké dité
méte doma a co to dité potfebuje. Even-
tuelné jim taktné naznacte, Ze by bylo
vhodné, aby si zametali pfed vlastnim
prahem.

Zvlastni kapitolou jsou tyrani rodice,
ktefi vychovévaji dité tak problémové, Ze
nemtZe v rodiné Zit. Z pocitd, Ze jsou to
oni, kdo situaci nezvladd, se nechaji tyra-
nizovat a casto nechaji tyranizovat
i ostatni déti, ve snaze pomoci ditéti,
které neni schopné jejich nabidku pfi-
jmout a chovat se tak, aby neubliZovalo
ostatnim ¢lendm rodiny.

Vim, Ze je velice t&€Zké vzdit se pfijatého
ditéte a pfiznat si, Ze toto dité neni
schopno zac¢lenéni do na3i rodiny
amoZnd do Zddné rodiny. Je to ale obcas
nezbytné nutné proto, abychom nenicili
zbytek rodiny, sebe a tfeba i proto, aby
takové , kukac¢¢i mladé” nezabiralo v ro-
diné misto, které by jiné dité potfebo-
valo, ve kterém by prospivalo, a které by
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bylo schopné stét se soucdsti rodiny.
Tato situace vyZaduje pfedev$im uvédo-
mit si, Ze naSe snaha a ldska nemftiZe
zmeénit cely svét. UvEdomit si, Ze néjde
o na3e selhdni a neni nutné mit pocity
viny vic¢i tomuto ditéti, ani pocity se-
lhéni vici sobé.

A tak uZ jen zévérem: kaZdy z nds, kdo
nékdy vychovdval nebo vychova ditg,
udéld neiumyslné chyby - na vzdélani ro-
di¢a nezdlezi, v3ichni jsme chybujici.
Nejvétsi chybou ale je, kdyZ z obavy, aby-
chom nechybovali, neselhali, dovolime
ditéti, aby nds tyranizovalo. Je to velka
chyba nejen vzhledem k na$im omeze-
nym a vékem ubyvajicim sildm, ale pie-
dev3im vzhledem ke viem zicastnénym
détem a vzhledem k malému tyranovi
obzvlasté.

Podivejme se na tuto situaci do pohddky.
Netvrdim, Ze by Popelka méla byt tak
tvrdé vedena k prdci a nepfiméfené
trestdna, ale tvrdim, Ze takovd Popelka
vedend k samostatnosti a zodpovédnosti
m4 v dospélosti vétsi Sance na dobré za-
¢lenéni do spolec¢nosti a na proZiti spo-
kojeného Zivota, neZ jeji rozmazlend
a matku tyranizujici nevlastni sestra ¢i
sestry, at uZ se v riznych variantach po-
hédek vyskytuji v jakémkoli poc¢tu a pod
jakymikoliv jmény.

PhDr. Zdislava Tuld¢kova

PsycholoZka zameérend na rodinnou proble-
matiku, pracovala v Poradné pro rodinu,
manZelstvi a dité, predndsela na FF a PedF
MU. Byla dlouholetou spolupracovnici SPR,
kde pomdhala pripravovat programy pobyty
péstounskych rodin a vedla semindfe pro
péstouny. V SPR se také podilela na psycho-
logické péci o prijaté deti.

Vybirame z archivu
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Tyrané déti
Slovo tyrdni bychom mohli definovat
jako neadekvdtni, z1é zachdzeni s détmi.
Nebo jako hrubé chovéni, které trva vét-
$inou del3i dobu. Jedn4 se tedy o ohroZo-
vani déti prostfedim. Pod pojmem tyrané.
dité si vétSinou predstavime hubené té-
licko na pavoucich noZzkach, plné ran
a hladové. JenomZze déti 1ze tyrat rozma-
nitym zptisobem. Tyrdni déti maZe byt
télesné (do této kategorie patfi i nepfi-
méfené tresty), ale mutiZe byt také citové.

Jsem stoupencem ndézoru, Ze déti se ne-
maji bit viibec. Je to velmi pokofujici
zpusob trestu. Vim ale také, Ze snad kaz-
dému z nés rodic¢t nékdy ,ulitne ruka“.
Pokud ndm v situaci, kdy nds nase dité
vytocilo nad normadl takto uleti ruka
smérem k zadecku ditéte, nepovaZuji to
za tyrani. Dité jisté poznd, Ze uZ nés roz-
bésnilo na maximum a nés zaboli ruka
a tim se ndm ulevi. '

Tyrdnim ale podle mé je i jeden lepanec
na zadek, pokud jej rodi¢ provadi bez
emoc¢niho doprovodu, s chladnou hla-
vou nebo v rodiné dokonce existuje
pfedné odstupriovany pocet ran za ur-
C¢ité prohfesky. Znala jsem rodinu, kde
na lednicce byl otcem pfesné vypraco-
vany, a bohuZel v rodiné dodrZovany
pocet ran za pfislusné prohfesky. Dove-
dete si predstavit, Ze kdykoli jdete do
ledni¢ky nebo kolem lednicky, ¢tete si,
za co vas rodice potrestaji a jak. Za ne-
piimeéfené trestdni povaZuji biti ¢cimkoli
- péaskem, vafeckou, atd. K fyzickému
tyrdni patf{ také trestdni tim, Ze od-
mitnu dét ditéti dostatek potravy nebo
dam potravu nevhodnou.

Jaké mtiZe byt emocni tyrdni? Napii-
klad nepfiméfend a stald kritika ditéte.
Rodice dit€ nikdy nepochvili, ale neu-
stdle na ném hledaji chyby. Dité neu-
stale slysi jak je $patné, z1é, hloupé, k ni-
¢emu. JeSté vylep3end forma tyrdni
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spocivd v tom, Ze rodice dité srovndvaji s ji-
nym ditétem, v jejich poddni dokonalym
ditétem. Urc¢itym typem tyrdni je i socidlni
izolace, dité je prakticky stdle samo, bez
bezpec¢né ochrany dospélého.

Jednou z velmi krutych forem tyréni je ci-
tové vydirdni, napi.: ,jestli nesni¥ tu po-
lévku, tak mé& nemds rdd.” Nebo silné&jii
forma: ,jestli si je$té jednou zapomenes ve
$kole rukavice, tak t&€ nikdo nebude mit
rad.” A jeSté lepsi: matka nebo otec fikaji:
»jestli jeSté jednou rozbije§ hracku; (nebu-
de$ mit lep3i zndmky) tak t&€ nebudu uZ ni-
kdy mit rdd/a/.” Daldi moZnosti je na dité
nepfiméfené dlouho nemluvit a tvéfit se,
Ze ho nevidime, nesly§ime, nezajimd nds, je
pro nés vzduch - tim velmi ohroZujeme po-
cit bezpeci ditéte.

MtiZeme dokonce spojit fyzické tyréni
s psychickym. Napfiklad kdyZ nutime ditg,
aby si zbran, kterou bude bito, samo done-
slo, aby po vykonané exekuci jasné sdélilo,
za co bylo potrestdno a nebo dokonce, aby
za exekuci podékovalo.

Tyradni - at uZ psychické nebo fyzické (ale
pfedevSim psychické) - neni pouze zédleZi-
tosti rodiny. Vedle tyrdni v rodiné existuje
jesté instituciondlni tyrdni. Instituce, které
v této souvislosti nejcasté&ji chybuji jsou
$kola, détské domovy, zdravotnické insti-
tuce a soudy.

Nedovedete si to pfedstavit? Ale ano,
vSichni zndme situace, kdy ve $kole vyucu-
jici uZ ténem dév4 najevo, Ze pfedpoklddé
netspéch urc¢itého Zdka pfi zkouleni (no
tak se ndm pojd predvést, nebo to jsme se
zase néco dozvédéli, Ze, apod.).

Ur¢itou formou tyrdni mohou byt i po-
zndmKky a predevsim to, vyZaduje-li ucitel
potrestdni za pozndmku a vyptdvé-li se di-
téte jak bylo potrestdno. J4 jsem presvéd-
&ena, e poznadmka je (nevhodny) trest a ja-
kékoli dal3i trestdni doma za pozndmku je
dal3i trest za jednu a tutéZ véc a k tomu jesté
za néco, u ¢eho jsme my rodice vibec ne-
byli a tedy nemtiZeme fesit. Vite jak musi
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Vybirame z archivu

byt ditéti, které dostalo pozndmku, a vi, Ze
aZ otec pfijde domd, bude tvrdé potrestdno.
Jak mu asi ubihaji hodiny toho nekone¢-
ného odpoledne, neZ se doma strthne boufe
za néco, co probéhlo kdysi rdno. A tyrdni
nekondi, dité vi, Ze je$té dal$i den bude mu-
set pfed celou tfidou vypravét, jak bylo po-
trestdno rodici za $kolni problém.

Stejné tak se dité muhZe setkat s necitlivym
piistupem ve zdravotnictvi, které 1ze hod-
notit jako tyrdni - napf. 1ékaf odmitne p¥i-
tomnost rodice pti vySetfeni ditéte a dité se
v cizim a chladném prostfedi ordinace né-
hle citi opusténo. Nebo rodi¢e nemaji moz-
nost hospitalizace s ditétem. VZdyt onen
tak Casto diskutovany hospitalismus, tedy
regrese ditéte po hospitalizaci, je prakticky
reakce na nepfiméfené odlouceni od ro-
diny, tedy tyrdni ditéte.

A soudnictvi - nevhodné otdzky, nevhodné
vySetfovani ditéte, napfiklad pti rozvodu
rodict, uZ jen dosti ¢asto pouZivand otdzka:
»chced byt s maminkou nebo s tatinkem?*
Na toto neni odpovéd, jediné snad: ,chci
byt s rodic¢i“.

Urcité bychom nasli i dal$i instituce, kde
nelze vyloucit prostor pro tyrdni ditéte -
i kdyZ miiZe byt nevédomé, ale hledejme ra-
dé&ji zptsoby, jak mu predejit. Jak? Citlivym
piistupem k ditéti, posuzovdnim jeho moz-
nosti a mezi. V¢asnou tvahou, zda na3e po-
Zadavky jsou pfiméfené a zda naSe tresty
jsou opravdu jen tresty za neposluinost,
nebo jde o nasi agresivitu, nespokojenost se
sebou ¢i s ditétem, nebo na$i neschopnost
stanovit si pfiméfené meze.
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A predevsim tim, Ze cit, jakym je rodi¢ovské
laska, by mél byt stdle dany a v Zddném pii-
padé by se nemél pouZivat jako zbrari, kterd
dité donuti k pInéni povinnosti.

Pfeji ndm v3em, ale pfedeviim nasim dé-
tem, abychom se nikdy s tyrdnim jakoukoli
formou nesetkali. A pokud se s nim set-
kédme, abychom ho dokdzali rychle poznat
a odmitnout. :

PhDr. Zdislava Tuldac¢kova

SDRUZENT PEsToUNSKch RODIN
4‘ PRUVODCE

nahradni rodinnou péci

Zacala kampari SPR pro rok 2003
psvcHoLocIckE okénko: Tyrani rodice
PRIBEH RODINY: Vychovali jsme ¢trnact déti

Clanky Tyrané déti a Tyrani rodice byly
otistény v Pruvodci NRP v roce 2003.
Z archivu vybirdme jako pripominku
25. vyroci SdruZeni, které uz od roku 1995
pomadhd, podporuje a doprovdzi péstouny
a jejich déti. Casopis Priivodce NRP vydad-
vdme od roku 1997.

Novinky z poraden

& S
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Tuzeni P

Co zjistila inspekce poskytovani
socialné-pravni ochrany v Kromérizi?

Inspekce je v Zivoté vétSiny lidi spojena
s ttidou déti, pfisnymi inspektorkami v po-
sledni lavici, rozechvélymi uciteli. Zazivali
jsme zdsah vy$3i moci. Jak uz to md clovék
v sobé, i my jsme proZivali napéti od prvni
zpravy o vyhladSeni inspekce socidlné-pravni
ochrany, pres ﬁnorové zazvonéni inspek¢-
az po 11. bfezen 2020, kdy jsem pfevzal
zdvérecny protokol.

Cely tento proces je jisté spojeny s kontrolou,
ale navic je pro nds obohacujici o pohled
zvnéj$ku. ZkuSené inspektorky prochdzely
vSechny cesty, kterymi se snazime pomoci
ohroZenym détem skrze péstounské rodiny.
Nejen peclive, skute¢né peclivé, procetly
vSechny nase dokumenty, ale to, co je psano,
si potvrzovaly v setkdnich s jednotlivymi
pracovnicemi a také s péstounkami. Po tfech
dnech usilovné prdce jsme se rozloucili.

Moc rdd bych podékoval Sylvé Dvotdckové
a Alené Vitkové s Romanou Geratovou, Lu-
cif Frydrichovou a Barborou KuZelovou za
pfipravu a pfedeviim za kazdodenni vérnou
a peclivou prdci s détmi a jejich rodinami.
Za jejich ryzi nasazeni byt tu pro déti. Cht¢l
bych podékovat také panim inspektorkdm,
které ndm ochotné pomdhaly oteviit nové
pohledy na préci s rodinou a hledat feSen{
otdzek, které se v rodindch s pfijatymi détmi
kladou.

Mésic po té jsem prevzal protokol, ktery po-
tvrdil zisk plného poctu bodi za nasi dobrou
praci v Kroméiizi. S hrdosti a ochotou ji
nabizime dal$im rodindm.

Pavel Smyd,
piedseda SdruZeni péstounskych rodin z.s.
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Prednaska doc. Sobotkové na téma:

PRECHODNA PESTOUNSKA PECE
POHLEDEM PSYCHOLOGA A DITE V NRP
A KONTAKT S BIOLOGICKOU RODINOU

Doc. PhDr. Irena Sobotkovd. CSc. je jednou
z ptednich odbornic v oblasti NRP v Ceské
republice. Péstounské péci se intenzivné
vénuje od doby svych studii. Ve své prdci
se drZi odkazu profesora Mat¢jcka, se kterym
po dlouhd léta spolupracovala. Od roku 1994
se vénovala konkrétni préci s péstounskymi
rodinami: P¥ipravovala vzdéldvaci pobyty pro
péstouny i programy pro pfijaté déti a dospi-
vajici, vénovala se psychologickému pora-
denstvi, tvorbé metodickych materidla a pu-
blikac¢ni a védecké ¢innosti. V soucasné dobé
ptisobi na Palackého univerzité v Olomouci.
Vyucuje zde i pfedmét Psychologie v NRP. Je
¢lenkou sekce pro ndhradni rodinnou péci pfi
Ceskomoravské psychologické spole¢nosti.
Péstounskd péce zlstdva jejim srde¢nim
tématem.

V ptednd3ce pofddané pro SdruZeni péstoun-
skych rodin pfedstavila Irena Sobotkova své
posledn{ uskutecnéné vyzkumy. Zaméiuji se
zejména na oblast kontaktl s biologickou
rodinou, fungovani pfechodné péstounské
péce, moznosti sanace biologické rodiny
a s ni spojené ndvraty déti do pavodni ro-
diny. Od roku 2000 byly v Ceské republice
ve velké mife pfejimany modely ze zahranicf,
zejména z Velké Britdnie. Nebyly vSak do-
statecné reflektovdny slabiny zahrani¢nich
modeld. V té stejné dobé& byla v Britdnii
zvefejnéna fada studii, kterd poukazuje
na chyby, ke kterym v britském modelu pés-
tounské péce dochazi. V odborné literatufte je
konstatovadno, Ze ndvraty déti do biologické
rodiny jsou velmi ¢asto spojené s negativnimi
dopady. Také je zde feceno, Ze kontakt s bio-
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logickou rodinou je pro déti neproblematicky
jen v 6 % piipadd. K podobnym zdvérim
dochdzi odborné studie z Némecka. Mluvi
o tom, Ze kontakty s biologickou rodinou
v sobé nesou velkd uskali a rizika a jsou zatéZi
pro celou péstounskou rodinu. Kritizovdno
je téZ pojeti péstounské péce jako sluzby,
jak byla péstounskd péce chdpdna zejména
v 70. letech 20. stoleti.

V Ceské republice zbyte¢né dochazi k opako-
vani téchto chyb:

¢ Déti stfidaji prostiedi.
* Pohled na kontakty s biologickou rodi-
nou je nekriticky.

¢ Jsou piecenovany pokrevni vazby bez
ohledu na funk¢nost rodiny.

Z vyzkumd, které byly realizovdny v letech
2000 az 2017 vyplyvé, Ze pti¢inou umisténi
déti mimo rodinu je ve velké ¢asti piipada
nezdjem rodi¢t o déti, ddle se zde casto
vyskytuji zdvislosti (jedna tfetina pfipadi),
doméci ndsili, tyrdni a zanedbdvédni déti.
Déti nejsou odebirdny z rodin z bandlnich
davoda. Nezdjem rodic¢hi a zanedbdvani
u malych déti nelze zlehcovat. Malé déti
jsou zcela odkdzany na pomoc svych rodica.
Vyznamny je téZ prazkum Sekce pro nd-
hradni rodinnou péci pti Ceskomoravské
psychologické spole¢nosti realizovany ve
spoluprdci s krajskymi tfady, ktery byl
zaméfen na analyzu fungovdni pfechodné
péstounské péce. Do vyzkumu se zapojilo
pét krajskych ufada. Prazkum dosel k témto
zaveérim:

Pfi umisténi ditéte do PPPD se vétSinou
nepodaii pfeklenout krizi rodiny. Z pfe-
chodné péstounské péce se vraci do bio-
logické rodiny pouze 17,8 % déti. Ndvrat
do biologické rodiny vsak jeSté neznamend,
Ze se podminky v rodiné€ upravily. Déti jsou
vraceny do biologické rodiny na ,zkouSku“.
Byvaji odebirdny opakovang, ¢asto s novymi
traumatickymi zkuSenostmi nebo s Gjmou
na zdravi. Déti starsi Sesti let se z pfechodné
péstounské péce vraceji do dstavnich zafi-
zeni. Nenajde se pro né péstounskd rodina.
Sekce pro ndhradni rodinnou péc¢i proto na-
vrhuje limitovat Ihtitu pro sanaci biologické
rodiny maximdlné Sesti mésici. Hlavnim
davodem je, Ze se ddvd opakované Sance
rodi¢im, dité vSak soucasné ztrdci nadéji
na rodinu. Dal§im ddvodem je tzkost sed-
mého mésice u déti. Dité navaZe specifickou
citovou vazbu na dospélého, pak je nutné
tuto vazbu opét zpfetrhat.

V dal3f ¢asti predndsky se docentka Sobot-
kovd zaméfila na téma identity pfijatych
déti a kontaktd s biologickou rodinou.
Identita ditéte je Castym argumentem pro
realizaci kontaktu s biologickou rodinou.
Takova argumentace je v3ak scestnd. Jsou
zde zaménovdny dvé odlisné véci: Potieba
ditéte zndt svhj ptvod, své kofeny a potfeba
kontaktu s biologickou rodinou. Zdravou
identitu si dité buduje na zdkladé faktu,
Ze je pfijala nové rodina, kterd je mad rdda,
kam dité patfi. Pozitivni identita se vytvari
na zdkladé funkc¢nich vztahti v nové rodiné
(ptindleZeni, identifikace). Profesor Matéj-
¢ek varoval pfed pfeceniovdnim pokrevnich
vazeb. ,Neexistuje hlas krve..., dité za své ro-
dice pfijimd ty, kdo se k nému mateisky a ot-
covsky chovaji a majf je rddi” (Z. Maté&jcek)
Kontakt s biologickou rodinou je trend
nastaveny zdkonem. Chybi zde v3ak ohled
na individudlni pfibéh ditéte a na jeho po-
tfeby. Kontakt nikdy nenf dobry sdm o sobé.

PROVODCE nahradni rodinnou péci | 1/2020

Je potteba kldst si otdzky: Co ma kontakt
ditéti dat? Nyni i do budoucna? V ¢em je
kontakt pro dité pfinosem? Je dité po kon-
taktu s rodicem klidné&j3i a spokojenéjsi?
Soucasné je mozné vyuZivat rtizné druhy
kontaktu (dopisy, telefon, internet). Kontakty
nesmi brdnit procesu szivdni ditéte s novou
rodinou. Dité musi své situaci rozumeét. Musi
védét, kde je doma.

Zavérecné teze:

* Hlavnim dkolem je v zdjmu ditéte co nej-
dfive objasnit perspektivu ditéte ve vztahu
k vlastni rodinég, zjistit, zda je ¢i nenf
mozny ndvrat domt. Pokud neni ¢asové
limitovand pomoc rodiné efektivni (pod-
minky v rodiné se nezlepsi), neni nédvrat
ditéte moZny. V tom piipadé je potieba
zajistit dlouhodobou rodinu.

» Déti potiebuji nékam patfit, vytvofit si
bezpecnou citovou vazbu a védét, kde jsou
doma.

* Péstouni jsou psychologicti rodice pfi-
jatych déti, ne poskytovatelé sluzby. Jinak
ztrdci dlouhodobd péstounskd péce svij
terapeuticky charakter.

* Je tfeba peclivé zvaZzovat vhodnost kon-
taktu ditéte vdlouhodobé péstounské péci
s biologickymi rodici. Pfi tom musi byt
vzdy jasny smysl a pfinos kontaktu pro
dité a je nutné brdt ohled pfedev$im na:
pfedchozi fungovdni rodiny, kvalitu
vztahu dité - rodice, vzpominky a z4Zitky
ditéte, jeho ndzor a ptdni, pravdépodob-
nost ndvratu ditéte do biologické rodiny.

* Jsou-li zdjmy rodice a ditéte v rozporu
(nesouladu), md pfednost zdjem ditéte.

* Je nutné maximdlné podpoftit dlouhodo-
bou péstounskou péci.

Mag. Alena Vitkovd
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Dum na puli cesty
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Piibéh domu na puli cesty se uzavira

Nepise se mi tento posledni pfispévek do Prii-
vodce lehce. Podivné a nestandardni jsou
vS§echny okolnosti a souvislosti, které ke
konci pobytové sluzby Dim na puli cesty ve
Velkém Dvofe u Pohoftelic vedou. KdyZ jsme
v roce 2012 slavili deset let, panovala pod-
statné jind doba a celkovd spolecenskd at-
mosféra. Evropské fondy, které mj. pod-
porovaly rozvoj socidlnich sluzeb v Cesku,
se velmi vyrazné projevovaly v nabidce i fi-
nanc¢ni podpofe socidlnich sluZeb. Ostatné,
svédd¢i o tom i bulletin, ktery jsem k desa-
tému vyroc¢i naSeho Domu tenkrdt sestavil.
Socidlni prace s vymezenou vékovou skupinou
mladych dospélych do 26 let véku nebyla ni-
kdy jednoduchd. Nejednotny vyklad zakladni
definice, komu md byt sluZzba poskytovdna,
ved] v pribéhu roku 2018 a hlavné v roce
2019 k postupnému omezovani okruhu pod-
pofenych osob, a tim i pliZivé likvidaci tohoto
typu sluzby. Stru¢né a jasné feceno: skoncila
spolecenskd poptdvka a podpora této sluzby.
Neujasnéné formy spolufinancovdni ze strany
kraje a obci, v nichZ méli uZivatelé sluZeb
trvalé bydlisté, nekompromisni postup tfadu
préce vici tém, ktefi pobirali ddvky v hmotné
nouzi a pfispévek na bydleni, Sly ruku v ruce
s neschopnosti ptijatych uZivatelt napliiovat
jednu ze zdkladnich podminek poskytovdni
sluzby, totiZ thradu za tyto sluzby. V podstaté
nés dovedly aZ na pokraj propasti.

Za této situace jsme se rozhodli agonii déle
neprodluZovat a poZddali jsme pocdtkem
roku 2020 o ukonceni registrace nasi sluzby.
Jihomoravsky kraj nasi Zddosti bez pfipominek
obratem vyhovél. Bylo to uz ve chvili, kdy
se svét dovidal, ze v Ciné vypukla nebezpecna
epidemie koronaviru. Nyni se nachdzime
v prazvlastni situaci. K zastaveni $ifeni této
epidemie vyhldsila ¢eskd vldda stav nouze, po-
vinnost nosit ochranu tst a nosu, co nejméné
cestovat a stykat se s jinymi lidmi. I vykon nasi
sluzby je timto opatfenim totdlné ochromen.
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V podstaté ¢ekdme az 15. dubna 2020 nd3
Dim uzavieme a rozlouc¢ime se s poslednimi
péti klienty. Kam pijdou? To dneska nevi ni-
kdo, protoZe nikdo v celé republice nepocital,
Ze mezi ndmi Ziji také lidé bez domova. DrZet
je unds, je nesmysl, dalsi prostory pro lidi bez
domova zacal Jihomoravsky kraj a jednotlivd
mésta a obce hledat uprostted tfetiho bfezno-
vého tydne. MoZnd jim bude vy¢lenén néjaky
brnénsky hotel, mluvi se o volnych prostorach
byvalych Zidenickych kasdren.... Kazdopadné
je tfeba je umistit do objekta, které budou
hlidané, a v pfipadé potteby lze takovy objekt
uzaviit pfed okolnim svétem. To bohuZel nd3
Dtim na ptli cesty umistény v nddherném pro-
stfedi rekonstruovaného byvalého loveckého
zdmecku Leopoldsruhe ve Velkém Dvote nikdy
nesplnoval. Byl to také jeden z nejvyraznéjsich
hendikept nasi sluzby.

Pfesto vSechno jsem ptesvédcen, Ze nale
sluzba méla ve své dobé smysl a opodstatnéni
a dokonce jsem takovy optimista, Ze v&fim,
7e podobnd forma socidlni sluzby bude mit
po odeznéni koronavirové epidemie opét
Sanci. Budou se vSak muset jeji poskytovani
a mista, kde bude poskytovand, trosku ji-
nak definovat. Nic totiZ nebude jako dfive.
Nés miiZe té&Sit, Ze jsme se snaZili pro urcitou
skupinu mladych dospélych, ktefi vyrastali
bez domova nebo bez funk¢niho rodinného
zdzemi, vytvofit asponl v malé etapé jejich
Zivota kvalitni zdzemi{ a poskytnout jim pocit
jistoty a normdlni komunikace bez pted-
sudkd, jichZ se jim v béZném Zivoté nedostdva
nebo dostavé jako 3afranu. Ze si toho urcitd
chdzi, Ze v Zivoté nic nenf zadarmo, to uz je
zase jind kapitola.

Pokusil jsem se spocitat, kolika mladym lidem
jsme béhem necelych osmndct let poskytli
zdzemi, podporu a pomoc. K 21. bfeznu 2020
to bylo 242 unikatnich klient. K tomu je tfeba
pricist skute¢nost, Ze fada klientti vyuZila nasi

sluzby opakovang, ¢imzZ se pocet podpofenych
osob bliZi tfem stovkdm. Vyprdvét by mohl
tfeba mlady muZ S., ktery prvni smlouvu
podepsal v den svych osmndctin, kdy ho
k ndm dovezli zastupci vychovného ustavu,
v némz do té doby pobyval. V pribéhu let
se kndm jesté trikrdt vratil a miZzu fict, Ze jsem
pozoroval preci jenom jakés takés zlepSeni
jeho ptistupu k Zivotu a k plnéni povinnosti.
KdyZ u nés pobyval vloni naposledy, odchézel
s minimdlnim dluhem za poskytované sluzby,
coZ se bohuZel o jinych nasich uZivatelich fici
nedd. Dostdvali se k ndm s osobnimi dluhy,
o rtzné formy socidlnich podpor velmi brzy
vlastni vinou pfichdzeli a v zamé&stndnich
se pofddné ani neohfdli. Ve chvili, kdy byl
pracovni trh nasycen, hledali tito lidé trvalé
zaméstndni jenom obtiZzng, zlstdvaly jim
pouze kratkodobé brigéddy...

Pti takovém bilancovani se zaslouZi taky
podékovat tém, ktefi nds dokdzali nezistné
podporovat, pomdhali ndm a méli pochopeni
pro nasi praci a naSe posldni. Nejde podéko-
vat vSem jednotlivciim, ale za v§echny bych
jmenoval tfeba rodinu pana Jifiho Ferbyho,
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Dum na puli cesty

pana Sitka, od ného jsme svého ¢asu brali
seno, manZele Simonovské ¢i pana Lavicku
ze Sumic. Nejvétsi dik patii pétici podporo-
vatelli a fadé nadaci a nadac¢nich fondd. Jsou
to pfedevsim tito: Rotary club Valtice - Bfeclav,
Soroptimist International Club Brno I. (SI
Club Brno I.) neboli sororky, Metrostav a.s.,
BMK servis s.r.0. a Potravinova banka pro Brno
a Jihomoravsky kraj, z.s. Hlavné v dobdch
budovani sluzby a rekonstrukce zdmecku
naSemu Domu pomohly desitky jednotlivcl
a firem. VSem patii nd3 velikdnsky dik.
Apodobné patti dik viem, ktefi sluZzbu doslova
»vydupali ze zemé” a v§em, kdo zde v pribéhu
necelych osmndcti let na riznych pozicich
pracovali.

Vézeni pfételé, kolegové a kolegyné, velky
dik za vaSe nasazeni a vasi prici. Dal3{ etapa
v ¢innosti Sdruzeni péstounskych rodin z.s.
prévé kondi, jind moznd za¢ind a my o tom
jesté nevime. Ja osobné se budu mezi vds rad
vracet. Nezapomindm, Ze jsem s vami strdvil
téméi tucet plodnych let svého Zivota. Tak
diky a nashledanou.

Ladislav Nevrkla
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Pomahate s nami

Dékujeme viem obétavym lidem a firmam, které
podporuji nasi ¢innost finan¢né, vécnymi dary
a nebo dobrovolnickou praci. T nds, Ze spo-
lecné s Vami mtiZzeme prispét k tomu, aby déti
vyrustaly v milujici rodiné.

NasSimi partnery v roce 2019 jsou:

SAMOSPRAVA

Jihomoravsky kraj « Magistrdt mésta Brna, Odbor
zdravi « Magistrat mésta Brna, Odbor Skolstvi mla-
deze a t€lovychovy * Mésto Pohofelice * Méstskd
Cast Brno-Reckovice

NADACE, NADACNI FONDY
Evropsky socidlni fond, Opera¢ni program Zamést-
nanost * Nadace Komer¢ni banky, a.s. - Jistota

FIRMY, INSTITUCE A SPOLECENSTVI

AGROAD s.r.0. ¢ Audit Brno, s.r.o. * BMK servis
s.r.0. * Centropen, a.s. * Comax Bowling s.r.o.
Ceskd kongregace sester dominikdnek ¢ Ceskd pro-
vincie sekuldrniho institutu Schonstattské sestry
Mariiny * Cokolddovny Fikar  DELIKOMAT s.r.0.
* Détsky 1ékai Modrice s.r.o. * Diecézni charita
Brno ¢ EUROGALAXIE s.1.0. * ELEKTROWIN a.s.
* GRIFART, spol.s.r.o. ® GSP RAFINERIE s.r.0. *
Chata Stvanice * Komunita sester T&itelek Boz-
ského srdce JeZiSova ¢ Kongregace Milosrdnych
sester I1I. fddu sv. FrantiSka pod ochranou Svaté
rodiny » Metrostav a.s. * Penam, a.s. * Planet Bow-
ling Olympia Brno ¢ Potravinova banka pro Brno
ajiZzni Moravu * Retry s.r.o. * Rotary klub Valtice
- Bieclav * Rimskokatolickd farnost Brumovice ¢
Rimskokatolicka farnost Bfeznik * Rimskokato-
lickd farnost Jinogov ¢ Rimskokatolickd farnost
Lomnice u Ti$nova * Rimskokatolicka farnost
Sloup v Moravském krasu * Rimskokatolickd
farnost Uher¢ice  Rimskokatolicka farnost Velké
Bilovice ¢ Sestry dominikdnky e Soroptimist Int.
Club Brno I. « Wellness Kufim s.r.o.

INDIVIDUALN{ DARCI

Eva Bdrtovd » Marie Bedndfovd ¢ Ludmila
Béhanovd ¢ Jana Bilkovd ¢ Zderika Bouzkova
* Bohumil Bradd¢ ¢ Bohdanka Braunerovd e
Bc. Zuzana Brockova ¢ FrantiSek Briina ¢ Marie
Citterbardovd « Michal Cvingraf * Jan Cajka * Ing.
Miroslav Cerny ¢ Magdalena Coupkovd ¢ Zdenka
Curdové * Roman Divi§ * Piemysl Dizka  MUDT.
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Vladimir Daddk ¢ Petr Dolezal ¢ Jifi Drozd ¢ Olga
Dvorokovd ¢ Ing. Blanka Drdpalovd e Jindfiska
Dvotékovd ¢ RNDr. Milana Faltusovd e Jifi Ferby
* RiZena Frantovd *+ MUDr. Hana Gavendova
o Arno$t Goldflam ¢ Josef Grolich ¢ Ladislav
Grunda * Martina Handlovd ¢ Josef Havelka ¢
Josef Havldt « Petr Havldt * Jana Hejlovd ¢ Vlasta
Heroldova ¢ Jaroslav Hladik ¢ Marie Hofirkova
¢ Ing. Petr Hochman ¢ Vladimira Holasové ¢
Vladimir Homola ¢ Tamara Hordkova e Jaroslava
Hudcovd ¢ Marie Chrasteckd » Margita Illovskd
* Ing. Stanislav Janka ¢ Ervin Jansa ¢ Jif{ Jeni§ ©
Marie JeZova ¢ Ing. David Jilek ¢ Jaroslav Jundra ¢
Frantidek Kania ¢ PhDr. Ivan Kania ¢ Pavel Kaupa
* RNDr. Jifi Koch ¢ Ing. Tomds$ Koldcek ¢ Pavel
Konzal * Koptivovi * Karla Kovafikovd ¢ FrantiSek
Kozubik ¢ Dobroslava Kricklovd ¢ Petr Kucharc¢ik
¢ Pavel Lacina ¢ Ing. Petr Levék ¢ Ing. Jiff Liba ¢
RNDr. Milan Libezny ¢ Zuzana Linhartovd ¢ Jif{
Liska » Marie Madéticovd » Mareckovi » Vladimira
Marvdnova * Alois Medla ¢ Viktor Mechl ¢ Mgr.
Jiti Mikuldsek ¢ Ludmila Moravcova e Jifi Moucha
* Katefina Mrdzkovd ¢ Monika NdleZinskd ¢ Jan
Nekuda e Helena Nerudové ¢ Jan Nosek ¢ Véclav
Novdk e Marcela Novotnd ¢« MUDr. Jindtich Ol-
Sovsky « Jana Osmikové » Mgr. Sarka Panttickové
e Jifi Pavlica ¢ Petr Pawlica * Jenovefa Petri
Tomds Poldch « Severin PoSta ¢ Josef PoZdr * Ing.
Jiti Prudky * Hana Réckova ¢ Mgr. Pavel Rajmic ©
Martin Réja * Joachim Rothkogel « Magda Rothko-
gelova ¢ Ing. Lubo§ Rumian ¢ Monika a Bfetislav
Rychlikovi ¢ Ing. Josef RySdvka ¢ Elena Sebiniovd
* Mgr. Stanislav Skticka ¢ Miroslav Slach e Karel
Slanina * Dita Smykalové ¢ PhDr. Irena Sobotkovd
* Mojmir Solaf ¢ Jiff Sovadina ¢ Jifi Suchdnek ¢
Ing. Viclav Svoboda * Libor Sevcik « Ing. Ivo Silhd-
nek ¢ Hedvika Simickova ¢ Ing. Pavel Simonek *
Jana Simonovsk4 « MUDr. Ondiej Skoda ¢ Jaroslav
Sturma » MUDr. Milan Sulc » Ladislav Sustr » Ing.
Josef Svec ¢ Libuse Tarabova ¢ Stanislav Valenta
* Magda Varikovd ¢ Magda Vériovd » Mgr. Karin
VavroSovd e Petr Védzler ¢ Radek Vichr ¢ Renata
Vintrovd * Ing. Hana Vlachova ¢ Jitka Vybiralovd
» Jitka Vyhlidalovd  Jaroslav Vyslouzil » Milada
Wurmovd ¢ Josef Zahradnik ¢ Irena Zahradnikova
* Ing. Jan Zachoval ¢ Iva Zemanova
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Nasge rodiny ujistujeme, Ze po dobu trvani krizovych opatfeni
v souvislosti s koronavirem stdle maji moznost obracet se
na své kli¢ové pracovniky, popt. vedouci poraden a psycholozky,
kontaktovat je telefonicky ¢i emailem za ticelem poskytnuti

poradenstvi, tykajiciho se vykonu péstounské péce.
Vzdélavaci programy jsou docasné pozastaveny.

Krizovou telefonickou intervenci nabizi PhDr. Alena
Michalovi, psycholozka SdruZeni, volejte: 731 507 401.
SdruZeni ziidilo poradensky email karantena@pestouni.cz,

kde poskytujeme poradenstvi pravni, psychologické, socidlni apod.

Na str. 4 tohoto vydani Privodce NRP uvidime piehled
uziteénych webovych strinek, kde najdete pomucky
pro domdci vyuku, ale také hry, vytvarné techniky

a knizky ke staZeni

Piejeme vam dobré zdravi

a co nejhez¢i Velikonoce

pracovnici SPR
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