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uvoD

Na dospivani Ize nahlizet jako na obdobi zvySenych naroku, které ¢asto vedou
ke krizim a konfliktnim vzorcdm chovani. Dospivajici se v kazdodennim Zivoté
vypofradavaji s fadou starosti a problému. Zaroven vSak disponuji zdroji, které jim
pomahaji tyto tézkosti zvladat. Nizkoprahova zafizeni pro déti a mladez
se zamérfuji na profesionalni pomoc dospivajicim v obtiznych Zivotnich situacich.
Pracuji s jedinci, ktefi prozivaji konfliktni situace se svymi nejblizSimi, maji
zkuSenost s rizikovym chovanim nebo se pohybuji v prostfedi, kde existuji jeho

vzory, a povaZzuji své problémy za obtizné reSitelné Ci neresitelné.

Vzhledem k nedlouhé dobé od vzniku téchto sluzeb neexistuje v soucasnosti
mnoho relevantnich vyzkumi dané problematiky. Stejné jako se vyvijeji jednotliva
zarizeni, vyviji se i pohled na to, co je tfeba zkoumat. Zatimco stavajici vyzkumy
vypovidaji o podobé standardizovanych procesu a o charakteristikach cilové
skupiny, budouci vyzkumy by se mély zaméfit pfedevsim na oblast efektivni prace
s klienty. Koncept resilience muze byt vhodnym vychodiskem pro praci s cilovou
skupinou, nebot pfedpoklada moznost jejiho ovlivnéni intervencnimi postupy. Cilem
nizkoprahovych zafizeni pro déti a mladez se tak muze stat podpora resiliencnich

procesu v klientech samotnych i v jejich prostfedi.

Hlavnim cilem pfedkladané prace je vymezit kliCové osobnostni charakteristiky
resilience u dospivajicich klientd v nizkoprahovych zafizenich pro déti a mladez.
DalSim cilem je ukazat, jak Ize na zakladé téchto poznatku rozvijet resilienci klientd.
Vychazime pfitom z presvédcéeni, Ze, pokud mame k dispozici nastroj na méfeni
resilience, mizeme cilené zamérovat intervence na jeji jednotlivé faktory a ucinné
ovérovat jejich uspésnost. Pfedkladany vyzkum je v souladu s pozitivnim vyvojem
mladeze, usiluje tak o rychlé prevadéni vysledku empirickych Setfeni do praxe.
Zaroven se jedna o prvni vyzkum resilience v nizkoprahovych zafizenich pro déti
a mladez, ktery vyuziva kvantitativni metodologii a zaméfuje se pfimo na klienty

téchto sluzeb.



TEORETICKA CAST



1. Resilience

1.1 Vymezeni resilience

Pojem resilience vychazi z latinskych pojmu resilio, resiliere, které znamenaji
skakat zpét, odrazet se, odskakovat (Punova, 2012a). Tento termin byva pouzivan
k popisu uspésné adaptace na proménujici se podminky prostredi (Darwin, 2007;
Cicchetti & Cohen, 1995) a k oznaceni jisté nezdolnosti a nezranitelnosti (Anthony,
1974; Kobasa, 1979; Rhodewalt & Zone, 1989). Rutter (1999) takto oznadil
dynamicky proces, ktery spoCiva ve vzajemné interakci rizikovych a protektivnich
faktort a ktery ovliviiuje to, jak se vypofadavame se zatézovymi Zivotnimi udalostmi.
Podle Garmezzyho (1991) resilience neznamena ani tak odolnost vici stresu,
jako spiSe schopnost vyrovnat se s negativnimi zivotnimi udalosti. Resilienci tak
Ize vymezit jako normalni vyvoj v naro¢nych zivotnich podminkach (Fonagy, Steele,
Steele, Higgitt, &Target, 1994).

VétSina poznatkl o resilienci pochazi z vyvojové psychopatologie, ktera studuje
psychické problémy v kontextu vyvoje Clovéka, a z pozitivni psychologie, ktera
zdUraziuje vyznam systematického budovani kompetenci jedince (Solcova, 2009).
Zatimco dfive bylo na resilienci nazirano jako na jedinecny jev, ktery se poji s jedinci
v obtiznych Zivotnich situacich, nyni je vnimana rovnéz jako charakteristika
normalniho jedince, ktera neni podminéna naroCnymi zivotnimi situacemi
(Masten, 2001; Masten & Powell, 2003). Podle Richardsona (2002) odkazuje tento
koncept v ramci treti ,postmoderni“ viny teorie resilience na sily v jedinci, které jej

Zenou k sebeaktualizaci, altruismu, moudrosti a harmonii se spiritualnimi zdroji sily.

V anglicky mluvicich zemich lIze odliSit dva vyznamy tohoto pojmu. Zatimco
termin resilience oznacCuje dynamicky vyvojovy fenomén, jehoz soucasti
je interakce osobnich vlastnosti jedince s faktory prostfedi v pfipadé vystaveni
nepfizni, termin resiliency oznaCuje osobni charakteristiku jedince, ktera
nepredpoklada vystaveni obtiznym zivotnim situacim (Luthar, Cicchetti, & Becker,
2000). Zameéfeni na vlastnosti jedincl pfispivajicich k resilienci, vychazi z modelu
ego-resiliency, ktery zahrnuje vlastnosti, jako je vynalézavost, odolnost charakteru
a flexibilita fungovani, jez umoZziuji jedinci uspésSné se adaptovat na neustéle

se ménici Zivotni podminky (Block & Block, 1980).



Tabulka 1.1: Zdroje resilience na urovni jedince, rodiny a spole¢nosti (Olsson, Bond, Burns,
Vella-Brodrick, & Sawyer, 2003, 5-6)

(Individualni zdroje  Protektivnifaktory ~ Vybraniautoii

Konstituce Pozitivni temperament Smith (1999); Allen (1998);
Silny neurobiologicky systém Werner (1995); Brooks (1994);
Garmezy (1991); Rutter (1987)
Spolecenskost Schopnost reagovat na druhé Luthar (1991, 1993); Werner
Prosocialni postoje (1995); Dyer & McGuinness

Vazba k druhym (1996); Allen (1998)
Inteligence Skolni vykon Werner (1995); Eccles (1997);
Planovani a rozhodovani Maggs Frome, Eccles

& Baarber (1997); Wolff
(1995); Brooks (1994);

Rutter (1987)

Komunikaéni Rozvinuty jazyk Werner (1995)

dovednosti Ctenarské dovednosti

Osobnostni Tolerance k negativnim vliviim Smith (1999); Allen (1998);

predpoklady Védomi vlastni G€innosti Blum (1998); Dyer
Sebehodnoceni & McGuiness (1996); Werner
Pozitivni sebepojeti (1995); Brooks (1994); Wolff
Vnitfni misto kontroly (1995); Luthar (1991, 1993);
Smysl pro humor Rutter (1985, 1987)
Nadéjnost

Copingové strategie

Trvaly systém hodnot

Vyvazeny pohled na zkuSenosti
Tvarnost a pruznost

Odvaha, presvédceni, houzevnatost
a rozhodnost

Podpurné rodiny Rodi¢ovska vrelost, povzbuzeni, Smith (1999); Eccles (1997);
pomoc Maggs et al. (1997); Wolff
Soudrznost a péce v rodiné (1995); Werner (1995);
Blizky vztah s pecujici osobou Egeland, Carlson, & Sroufe
Vira v dité (1993); Rutter (1987)

Neobvifiovani
Podpora mezi manzeli
Ocerovany talent nebo zajem

Socioekonomicky Materialni zdroje Maggs et al. (1997); Wolff
status (1995); Allen (1998)
Skolni zku$enosti Podporuijici vrstevnici Werner (1995); Rutter (1987)

Pozitivni vliv uCitele
Uspéch (studijni nebo mimostudijni)

Podporujici komunity  Vira v dulezitost jedince Smith (1999); Werner (1995);
Netrestani Wolf (1995)
Rezervy a prostfedky k pomoci
Vira v hodnoty spoleénosti



1.2 Vyzkumy resilience

Hlavnim zaméFenim vyzkumd resilience je identifikace rizikovych a protektivnich

faktorl, které mohou snizovat negativni vliv zatéZzovych situaci (Luthar, 2006).

vyzkumy kohort a longitudinalni vyzkumy (Luthar, Sawyer & Brown, 2006).

V posledni dobé je vénovana znacna pozornost pozitivnimu vyvoji mladeze

(positive youth development), ktery usiluje o rychlé pfevadéni vyzkumnych studii

do praxe v podobé intervenci (Solcova, 2009). S pozitivnim vyvojem mladeze

se poji koncept sedmi C (Ginsburgh & Jablow, 2011):

o

o

o

o

o

o

Kompetence (competence) oznacuje schopnost efektivné zvladat situace.
Duvéra (confidence) prfedstavuje viru jedince ve své vlastni schopnosti.
Vztahy (connection) znamenaji uzké vazby v rodiné, ve Skole a v komunité.
Charakter (character) oznacCuje schopnost odlisit dobré a zlé.

Pfinos (contribution) pfedstavuje konkrétni pfispéni jedince spolecnosti.
Zvladani (coping) znamena schopnost efektivné zvladat stres.

Kontrola (control) oznacuje schopnost ovladat disledky svych &ina.

Solcova (2009) uvadi, ze na resilienci se éasto usuzuje na zakladé dosazeni

néjakého kritéria, kterym je nejCastéji Skolni vykon, na zakladé posouzeni ditéte

druhymi, tedy pfedevSim rodi€i, péstouny, uciteli nebo spoluzaky, a na zakladé

dotaznikll zaméfenych na méfeni resilience. Mezi nejznamé;jsi z nich patfi:

1.

Dotaznik Child and Youth Resilience Measure (CYRM), ktery sestrojil tym
okolo Ungara (2006) a ktery byl pouzit ve &trnacti kulturach. Pfi jeho konstrukci
bylo definovano 32 okruhu, které jsou dulezité pro vyvoj resilience, které se
shoduji v rliznych kulturach a které se poji s kulturou, komunitou, se vztahy
s ostatnimi a s jedincem. Reliabilita jednotlivych Skal dotazniku se pohybuje
mezi 0,66 — 0,84 (Solcova, 2009). Pilotni verze dotazniku obsahuje
73 polozek (15 otadzek v oddilu 2, 58 otazek v oddilu 3). Konecna verze
dotazniku obsahuje 38 polozek, pfi jejim vytvareni byly na zakladé analyzy
vybrany otazky, které dostateéné splfiovaly pozadavky na specifi€nost
a obecnou pouzitelnost, predevsim v podobé nezavislosti na kultufe. Dotaznik

tvofi tfi oddily:



* Prvni oddil dotazniku zjiStuje zakladni informace o respondentovi — datum
narozeni, pohlavi, rasovou skupinu, etnickou a kulturni skupinu, nejvyssi
dosazeny stupen vzdélani, s kym respondent Zije, jak Casto se stéhoval,
koho povaZzuje za svoji rodinu.

» Druhy oddil obsahuje deset otazek, které se posuzuji na pétibodovée
Likertové Skale (1 — vibec, 5 — hodné). Obsahuje napfiklad tyto otazky:

- ,Myslis si, Zze druhym pomahas?“
- ,VEéfris si, Ze v Zivoté obstojis?*
- ,Myslis si, Ze je mozné v Zivoté vlastni pili néco dokazat?“

» Treti oddil obsahuje dvacet osm otazek, které se posuzuji na pétibodové
Likertové Skale (1 — vabec, 5 — hodné). Obsahuje napfiklad tyto otazky:

,Mas nékoho, ke komu vzhlizi$?*
- ,Jsi pySny na svdj etnicky ptvod?*

- ,Jsi si védom svych silnych stranek?*

Dotaznik je urCeny predevSim pro adolescenty, ktefi pfechazeji z détstvi
do dospélosti, vétSinou je tak pouzivan u respondentl ve véku 15 — 20 let
(Novotny, 2008).

. Skaly resilience pro déti a adolescenty (Resiliency Scales for Children
and Adolescents) autorky Sandry Prince-Embury jsou urCené détem
a adolescentliim od 9 do 18 let. Jednotliva tvrzeni v dotazniku pfitom posuzuji
samotné déti a adolescenti. Pfi konstrukci dotazniku tak byl zohlednén
nez to, jak o ném vypovidaji jeho blizci (Berg-Nielsen, Vika & Dahl, 2003;
Boyden & Mann, 2003). Dotaznik tvofi tfi Skaly — Skala zvladani, Skala
uspokojivych vztahu a Skala emocni reaktivity. Celkem jej tvofi 64 polozek.

Jedna se o0 metodu tuzka-papir, jejiz administrace trva praimérné 10-15 minut.

. Dal$i moznou Skalou jsou Resilience Scale (Jew, Green, Kroger, 1999), které
postihuiji resilienci na zakladé teorie kognitivniho hodnoceni. Skala méa celkem
35 polozek, které se dale déli do Skaly orientace (orientation), aktivniho
ziskavani dovednosti (active skill acquisition) a nezavislosti / podstoupeni

rizika (independence / risk-taking).
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1.3 Zvladani vyvojovych ukoll

Zvladani vyvojovych ukold a védomi vlastni ucinnosti se ukazuji jako klicové
charakteristiky resilience u déti i dospélych. Jedna se o adaptivni chovani a jednani,
které odpovida vyvojovému obdobi jedince, tedy tomu, co od né&j spoleCnost
v daném véku oCekava. Vyplyva z vnitini zvidavosti, ktera souvisi s vnitfni motivaci
a se schopnosti fesit problémy (White, 1959). Vykonnost jedince pfitom uzce souvisi
s presvédCenim o vlastni autonomii, kompetenci a schopnosti efektivné jednat.
Toto presvédCeni tvofi dulezitou souCast motivace a objevuji se pro né rlzna
oznaceni. Kromé Bandurova (1997) oznaceni védomi vlastni u€innosti se s nim
setkavame také jako s konceptem sebeurCeni u Ryana a Deciho (2000),
jako s vnitfnim mistem kontroly u Rottera a jako s optimistickym explanacnim stylem
u Seligmana (Plhakova, 2013).

Podle Bandury (1997) védomi vlastni ucinnosti ovliviuje to, jak se jedinec
vyporadava se zatézi. Pokud je pfesvédc&en, Ze aktivné ovliviiuje svij Zivot, snadnéji
zvlada vlastni emocionalni stavy a snaze cCeli nepfiznivym zZivotnim udalostem.
Pokud je jeho védomi vlastni u€innosti naopak nizké, postupné se vzdava, stava se
obéti a neustale o sobé pochybuje. Lidé s vyS§Sim védomim vlastni ucinnosti pfitom
usiluji o vysSi cile, jsou vytrvalejSi ve svém snazeni a snaze odolavaji neuspéchim.
Pfi osvojovani védomi vlastni uc€innosti hraje vyznamnou roli socialni okoli.
Pokud dospéli podporuji aktivitu ditéte, zvySuji tak jeho kompetence, ziskané

kompetence nasledné zpétné zpusobuiji, ze je dité vnimano jako kompetentnéjsi.

Bergman a Scott (2001) poukazali na skute€nost, Ze se u divek objevuje nizsi
védomi vlastni ucinnosti, niZ8i sebehodnoceni a niz8i Zivotni spokojenost
nez u chlapcu. Hauser, Allen a Goldenova (2006) vymezili nasledujici tfi protektivni
faktory — duvéru v to, Ze jedinec Fidi svUj zivot, nahled nad vlastnim chovanim a jeho
dusledky a odpovédnost za to, jak se vyviji jeho zivot. Podobné vysledky pfinesly
i vyzkumy v ramci Rochester Child Resiliency Project. Pokud 10 a 12 leté déti
oCekavaly, Ze se dobfe adaptuji, skuteCné se dobfe adaptovaly a ostatni je
posuzovali jako resilientni (Cowen, Pryor-Brown, Hightower, & Lotyczewski, 1991).
Pozitivni oCekavani ohledné budoucnosti souvisela u této skupiny s nizsi
uzkostnosti, s uspéchy na vy8Sim stupni vzdélavani a s méné rusivym chovanim
ve Skolni tfidé (Wyman, Cowen, Work & Kerley, 1993).
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1.4 Uspokojivé vztahy

ZkuSenost déti a dospivajicich se vztahy vyznamné ovliviuje jejich schopnost
zvladat zatéz. Dulezité je pfedevSim to, zda vnimaji vztahy jako dostupné v pfipadé
potfeby, a jakou maji zkusenost s dostupnosti opory v minulosti. Dulezité pfitom
nejsou pouze vztahy s rodici, ale rovnéz vztahy s dalSimi dospélymi osobami, které
projevuji zajem (caring adults). Rada dospivajicich radé&ji pozada o pomoc jiné
dospélé osoby nez rodiCe, napfiklad babicku, starSi sestru, souseda nebo ucitele.
Jako vyznamny protektivni faktor se ukazuje schopnost vztahovat se k druhym,

spratelit se s nimi a tyto vztahy si udrzet (Werner & Smith, 1982).

Podle Jacksona a Warrena (2000) je pro duSevni pohodu (well-being) déti
socialni opora (actual support). Davéra v dostupnost pomoci od druhych a v jejich
schopnost jedinci skuteéné pomoci uzce souvisi s jistou vazbou (Thompson, Flood,
& Goodvin, 2006). Podle Eriksona (2002) se duvéra &i neduvéra ve svét rozviji
prostfednictvim vzajemné interakce mezi ditétem a pecujici osobou. ZkuSenost
jedince s konzistentni a podpurnou péci zaklada ranou kompetenci jedince, ktera
hraje kliCovou roli v jeho nasledné adaptaci (Yates, Egeland & Sroufe, 2003).
Pokud si dité osvoji davéru ve svét, dokaze pfijimat to, co nabizi. Vazba ma velky
vliv na schopnost Clovéka vztahovat se k druhym a na jeho seberegulaci. Déti,
u nichZ byla ve dvou letech zaznamenana jista vazba, pozdéji Iépe regulovaly své
emoce, déle setrvavaly v situacich vyzvy a zamérovaly se na hledani socialni opory
(Fonagy et al., 1994).

Kvalitni mezilidské vztahy snizuji prozivany stres a umoznuji jedinci dosahnout
pozitivnich vystupl zatéze, jako jsou socialni kompetence, pozitivni védomi vlastni
ucinnosti €i jednotlivé socialni dovednosti (Cicchetti & Toth, 1997). Socialni opora
ovliviluje biologickou zranitelnost jedince. ZkuSenost s tyranim ma vliv na vznik
depresivni symptomatologie. Ukazuje se, Ze existuji komplexni interakce mezi
vazbou v détstvi a rozvojem seberegulace jedince. Jista vazba zprostfedkovava
schopnost regulace vlastnich emoci a chovani. Seberegulace ma pfitom vliv na fadu
jevu, napfiklad na schopnost vztahovat se k druhym (Kaufman et al., 2004). Jednou
ze zakladnich lidskych potfeb je potfeba uspokojivych lidskych vztahu, ktera
Uzce souvisi se schopnosti citit se bezpeéné v kontaktu s druhymi lidmi
(Conell & Wellborn, 1991).
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1.5 Emocni reaktivita

Emocni reaktivita mOze byt nazirana jako vrozena zranitelnost, vznétlivost
nebo tolerancni prah. Siegel (1999) povazuje za jeji zakladni Casti citlivost, regulaci
intenzity, zotaveni, stupen zachovani védomi a emoc¢ni vyraz. Citlivost se zaméfuje
na skutecnost, jak snadno Ize u jedince vyvolat emocionalni reakci. Zotaveni udava
konkrétni €as, ktery jedinec po emocCni reakci potfebuje k navratu do pavodniho
stavu. Poskozeni se zaméfuje na to, nakolik emocCni reakce ovlivhuje kapacitu
jedince prospivat, zda ovliviiuje jen jeho kognitivni schopnosti (napf. Spatné se mi

pfemysli) nebo se projevuje rovnéz v jeho chovani (napf. néco rozbiju).

Silna emocni reaktivita se poji s obtizemi v oblasti seberegulace. Reaktivitu
muzZeme vnimat jako rychlost a intenzitu negativni emocni reakce a regulaci
jako schopnost ovlivnit danou emoc¢ni odpovéd. Reaktivita muze mit Caste¢né
fyziologicky zaklad v podobé temperamentu, genetické predispozice, poruch uceni
nebo vrozené vady, ale zaroven je vyrazné ovliviiovana ziskanymi zkuSenostmi.
Jako vyznamny protektivni faktor se ukazuje schopnost pracovat s vlastnimi

emocemi (Rothbart & Derryberry, 1981).

Vyvojova psychologie se zaméfuje na seberegulaci jako na zpusob organismu,
jakym dosahuje kfehké rovnovahy potfebné pro vlastni optimalni prospivani.
Cicchetti a Tucker (1994) vymezuji seberegulaci jako soubor schopnosti, které
umozniuji détem ovladat své postoje, emoce a chovani. Thompson (1990) ji popisuje
jako faktor, ktery ovliviiuje emocionalni reakce tak, aby se jedinec mohl adaptovat
v ménicim se prostfedim. Podle Siegela (1999) lze vétSinu duSevnich poruch

Castecné vysvétlit jako poruchy seberegulace.

V obdobi dospivani se mozek jedince stava citlivéjSi na socialni a emocionalni
odmeény. Zaroven vSak neni dokoncen jeho vyvoj v impulsivné-ovladaci schopnosti.
Podle Dodge a Alberta (2012) jsou z tohoto ddvodu dospivajici nachylnéjsi
k impulzivnimu rizikovému chovani. Impulzivni jedinci pfitom obtizné&ji domysleji
diUsledky svych rizikovych aktivit. Adolescenti, ktefi se Castéji zapojuji do aktivit
spojenych s uzivanim alkoholu, tak vnimaji méné rizik a vice vyhod, plynoucich

z tohoto chovani (Hampson, Severson, Burns, Slovic & Fisher, 2001).

13



2. Adolescence

2.1 Vymezeni adolescence

Termin adolescence je odvozen z latinského slovesa adolescere, které znamena
dorustat, dospivat, mohutnét. Timto pojmem oznacujeme obdobi ve vyvoji ¢lovéka
vyplnujici pfedevsim druhé desetileti lidského Zivota, které pfedstavuje jakysi most
mezi détstvim a dospélosti. Jednotlivi autofi vymezuji obdobi adolescence ruzné.
Nielsen Sobotkova (2014) jej vymezuje jako obdobi mezi détstvim a dospélosti
v druhé dekadé lidského zivota. Langmeier a KrejCifova (2006) jej naopak déli
na obdobi pubescence (11 — 15 let) a adolescence (15 — 22 let). Shaffer a Kipp
(2010) vymezuji adolescenci jako obdobi od 12 do 20 let. Macek (2003) ji vymezuje
jako obdobi od 10 do 20 let a dale ji diferencuje na ¢€asnou adolescenci
(10 — 13 let), stfedni adolescenci (14 — 16 let) a pozdni adolescenci (17 — 20 let).

Obdobi dospivani pfedstavuje v naSi kultufe samostatné vyvojové obdobi,
adolescenti se tak odliSuji od déti i dospélych. U pfirodnich narodu se naopak toto
obdobi nevyskytuje, nebot zde dochazi k bezprostfednimu pfechodu z détstvi
do dospélosti prostfednictvim iniciaCniho ritualu. Ve vyspélych industrialnich
spole¢nostech jsou v souCasné dobé kladeny vysoké naroky na to stat se dospélym
(Langmeier & Krej€ifova, 2006). Rozhodujici pfitom jiz nejsou kritéria biologicka
v podobé dokonceného pohlavniho vyvoje, nybrz kritéria psychologicka v podobé
dosazeni osobni autonomie, sociologicka v podobé& osvojeni si role dospélého
a pedagogicka v podobé ziskani profesni kvalifikace (Macek, 2003). Zatimco
prechod do dospélosti urychluje sfiatek a rodiCovstvi, ziskani stabilniho zaméstnani

podobny vliv nema (Martin, Blozis, Boeninger, Masarik & Conger, 2014).

Adolescenci pro ucely této prace vymezujeme jako celé obdobi mezi détstvim
a dospélosti. Respektujeme tak skuteCnost, Ze se v sou€asnosti urychluje pohlavni
dozravani a zaroven se prodluzuje pfiprava na dospélost a vznika specificky zivotni
styl adolescentl. Adolescence ma v dnesni dobé& svij socialni, ekonomicky,
pedagogicky, zdravotni i kulturni rozmér (Macek, 2003). V jejim prabéhu dochazi
k dokonCeni pohlavniho dozravani, k bohatému fyzickému a duSevnimu rozvoji
a k socialnimu ucéeni. Rozvijeji se v ni schopnosti ¢lovéka, jako je symbolizace,

anticipace, zastupné uceni, sebereflexe a seberegulace (Bandura, 1997).

14



2.2 Vyvojové zmeény v adolescenci

Obdobi adolescence se poji s vyznamnymi zménami, které Ize klasifikovat
na biologickeé, kognitivni, emocionalni a psychosocialni urovni. Tyto zmény jsou
vzajemné provazané a Casto probihaji souCasné. ZhorSuji tak adaptaci, vykon,
duSevni pohodu a sebehodnoceni jedincu. Pokud dojde k naruSeni urcitého
pfirozeného rozlozeni vyvojovych ukoll a shromazdi se jich vice do jednoho
okamziku, adolescent bude pravdépodobné prozZivat krizi a dostane se do fady
konfliktnich situaci (Olbrich, 1990).

Biologické zmény jsou univerzalni, jejich nacCasovani souvisi s vyZivou,
socioekonomickym statusem Ci systémem zdravotni péce. Dité do adolescence
uvadéji hormonalni zmény, které zpusobuji vyvoj primarnich a sekundarnich
pohlavnich znaku. Pfiznaény je zrychleny rlst do vySky i narust télesné hmotnosti.
Vyznamnou roli hraje hodnoceni téchto zmén dospivajicimi a jejich okolim, vnimani

zmén vice ovliviuje sebehodnoceni divek (Vagnerova, 2005).

Mezi jedenactym a patnactym rokem se rozviji schopnost abstraktniho mysleni.
Podle Piageta a Inhelderoveé (2014) se jedna o obdobi utvareni formalnich operaci.
Dospivaijici jsou schopni predstavit si realné neexistujici. Operuji s abstraktnimi
pojmy, hledaji alternativni feSeni problémua, jsou schopni reflektovat sebe sama jako
subjekt svého mysSleni. Méni se charakteristiky jejich paméti — vy8Si mira
sebereflexe umozZnuje uplatnit vétsi vliv na zapamatované, restrukturovat
a revidovat ulozené obsahy. ZvysSuje se selektivita pozornosti. Proces zpracovavani
informaci je vice strukturovany. Dospivajici jsou schopni uvazovat o svych
souCasnych moznostech, o vlastni kompetenci a o variantach feSeni problémdu.
Jejich mysleni se postupné stava méné absolutnim a vice relativnim, vztahovym
a sebereflektujicim (Macek, 2003).

V obdobi adolescence se diferencuji citové zazitky a pribyvaji vyssi city. ZvySena
emoc¢ni labilita je pfiznaéna predevSim pro obdobi ¢asné adolescence. Obtize
v emocni oblasti zazivaji zejména jedinci, u kterych se projevovaly jiz v dfivéjSich
obdobich. Pocet adolescentl, ktefi prochazeji timto obdobim bez vétSich emocnich
problému a krizi, je v modernich spole¢nostech vyrazné vysSi nez pocet téch,

ktefi problémy zaZivaji (Offer, Ostrov, Howard & Atkinson, 1988).
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Vyrazné se proménuje vztah dospivajiciho k sobé samému i k dalSim lidem.
Pokud se adolescent nedostava do krizovych emocionalnich situaci a pokud je
schopen zvladnout vétSinu béznych ukoll a problém, jeho sebepojeti se pfirozené
strukturuje, integruje a stabilizuje. Pokud upfednostiuje ve svych osobnich
standardech nazor druhych a pokud dostateCné nerespektuje vlastni pfani, je jeho

vztah k sobé ambivalentni a poji se s uzkostnymi pocity (Macek, 2003).

Konflikty ve vztahu k rodi€im se objevuji pfedevSim v pfipadé, pokud se jiz
vyskytovaly v pfedchozich vyvojovych obdobich. Podstatnou &ast socialnich aktivit
dospivajicich tvofi vztahy s vrstevniky. Na pocCatku adolescence maji prevazné
instrumentalni charakter, slouzi k ujasnovani vztahu k sobé samému.
Dunphy (1963) vymezil pribéh vyvoje vrstevnickych vztaht v obdobi dospivani.
Pro ¢asnou adolescenci jsou pfiznacna mala uskupeni (3 — 10 ¢lenu), ktera jsou
odliSena dle pohlavi a sdruzuji se okolo obdivované vud¢i osobnosti s vyrazné
muzskymi €i Zenskymi rysy. Ve stfedni adolescenci vznikaji vétSi skupiny Citajici
15 — 30 clenu, které vytvareji prostor pro zahajeni erotickych kontaktd.
Jsou navazovany prvni partnerské heterosexualni vztahy, které Casto vznikaji
na spoleé¢nych akcich. Jako prvni je vytvareji vadcové plvodnich malych skupin,
ktefi tak z téchto skupin odchazeji. Nasledné vznikaji nové malé heterosexualni
skupiny na zakladé partnerskych dvojic a spoleCné opét vytvareji velké skupiny.
V pozdni adolescenci se velké skupiny rozpadaji, malé setrvavaji na zakladé
hlubSiho pratelstvi mezi jednotlivymi pary. Erotické vztahy se v adolescenci

u vétSiny dospivajicich zahy spojuji se sexualnim chovanim (Dunphy, 1963).

Dospivajici mohou rovnéz navazovat vztahy s nepfibuznymi dospélymi. Ti stoji
na pul cesty mezi vrstevniky a rodi€i, reprezentuji normy dospélosti, ale nemaji
explicitné za ukol adolescenty vychovavat. Takova pozice jim dava vétsi prostor
pro diskusi. VnaSeji do vztahu s dospivajicimi podnéty a zdroje dullezité pro jejich
intelektualni, socialni a emo¢ni vyvoj, nabizeji jim emocni oporu. Tyto vztahy maji
mensi afektivni naboj, duraz je v nich kladen na aktivity a instrumentalni funkce.
Jsou vyznamnou prilezitosti pro jedince, ktefi o tradi¢ni vztahy z nejriuznéjSich
davoda pfisli, nebo je v potfebné kvalité nikdy nezazili. Adolescenti povazuji
za dulezité ty dospélé, ktefi je nuti k vy$§Sim vykonim, ale zaroven je podporuji
Vv jejich zajmech, schopnostech a dovednostech (Jezek, 2012). Tuto roli mohou plnit

pravé socialni pracovnici z nizkoprahovych zafizeni pro déti a mladez.
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2.3 Utvareni identity jako vyvojovy ukol adolescence

Erikson (2002) povazuje ujasnéni vztahu k sobé samému a hledani vlastni
identity za vyvojovy ukol adolescence, po jehoz zvladnuti se jedinec zaclenuje
do spoleCnosti. V soucCasnosti je na hledani identity nazirano spiSe jako
na celozivotni proces. ldentita jedince zahrnuje dva aspekty. Jeji osobni aspekt
odpovida na otazku ,kdo jsem“ a obsahuje prozitek viastni jedineCnosti. Jeji socialni
aspekt odpovida na otazky ,odkud pfichazim“ a ,kam sméfuji“ a tvofi jej pocit

zaclenéni, spolupatficnosti a kontinuity ve vztazich i v ¢ase (Tyrlik, 2010).

Rozvoj identity probiha v procesu individuace, jehoz prubéh rozclenila
Josselsonova (1980) do Ctyf fazi. Ve fazi diferenciace si dospivajici uvédomuje
vlastni psychickou i fyzickou odliSnost, méni se jeho vztah k dospélym, vymezuje
se vu€i nim a zpochybnuje jejich nazory a normy. Pro fazi experimentace
(14 — 15 let) je pfiznacné experimentovani s vlastni emancipaci, odmitani zavislosti
na rodiné a jeji nahrazovani vztahy s vrstevniky. Ve fazi postupné stabilizace
(15 — 16 let) dochazi k vyrovnavani vztahu s rodi€i, adolescent jiz dosahl urcité
samostatnosti a nema potiebu se pfilis vymezovat. Separace ze zavislosti na rodiné
je ukoncCena ve fazi psychického osamostatnéni, v niz jedinec dosahuje piné
samostatnosti a vytvafi si vlastni identitu regulujici jeho budouci smérovani, aktualni
chovani a prozivani.

Marcia (1966) rozliSuje rozptylenou identitu charakteristickou nepfijimanim
zavazkl ve vztahu k budoucnosti, uzavienou identitu vyznadujici se pasivnim
pfiklonem k normam a hodnotam uznavanych autorit, status moratoria s typickym
aktivnim a nezavaznym hledanim a stav dosazeni €i vykonavani identity, zaloZzeny
na aktivnim objevovani a pfijimani zavazku. Tyto statusy nelze jednodus$e pfifadit
k jednotlivym fazim individuace. Pfechod mezi nimi byva vysvétlovan
prostfednictvim Piagetova modelu kognitivnich strukturalnich zmén, zaloZzeném
na procesech asimilace a akomodace. Se zvySujicim se vékem pfibyva pocet
dospivajicich, ktefi aktivnhé objevuji a pfijimaji zavazky, a ubyva téch, ktefi jsou
ve stadiu moratoria, rozptylené Ci uzaviené identity. Dospivajici, ktefi dosahli
identity, maji Castéji pozitivni sebeobraz, jsou vice flexibilni a nezavisli, odmitaji
autoritarstvi. Dosazeni identity souvisi také s dobrymi vysledky ve $kole,

s liberalnim postojem ke drogdm a s odpovédnym chovanim (Macek, 2003).
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Berzonsky (1989) povazuje formovani identity v dospivani za jeden
z aspektl procesu sebedefinovani jako sebekonstruovani. Popisuje tfi socialné-
kognitivni strategie utvareni identity. Informacni styl sebedefinovani je pfiznacny
pro jedince, ktefi zamérné a aktivné hledaji poznatky o sobé& samych. Osoby, které
si uvédomuji sebe sama a hodnoti se podle reakci vnéjSiho svéta, vyuzivaji
normativni styl sebedefinovani. Vyhybavy styl sebedefinovani je spojen s nechuti
jasné vymezit sebe sama, chovani je motivovano aktualni situaci, potfebami

a zisky, identita je tvofena ,tady a ted™.

Objevuji se také teorie, které kladou dliraz na identitu jako na proces
seberegulace. KliCovy pojem tohoto pojeti je selfing, aktivni proces reflektovani
autorstvi vlastnich ¢€inl. Pro zdarné utvareni a fungovani identity je dulezité, aby si
Clovék osvoijil dostate¢né Siroky repertoar chovani, ktery bude zajistovat kontinuitu
jeho aktivit i v neznamych a naro¢nych Zivotnich situacich, aby rozvijel své znalosti
a dovednosti, které posiluji pocit vlastni kompetence, a aby zvladal rozmanitost
vysledkd, které svym jednanim zpusobuje (Lerner, Freund, DeStefanis
& Habermas, 2001).

Ve formovani identity Ize vysledovat rodové rozdily. Definovani muzi je vice
vztazeno ke kariéfe, Zzen k interpersonalnim vztahim. Rovnéz se ukazuje, Ze
u Zzen nékdy dochazi dfive k pfijeti intimity, nez k vytvofeni identity (Macek, 2003).

Migwiv s

po pravém ja se vSak mize proménit v bfemeno touhy byt jedinecny (Baumeister
& Muraven, 1996). V souCasné dobé se Castéji nez dfive objevuji adaptacni
problémy a poruchy vztahu k viastnimu ja, tykajici se télesného schématu,
sebesystému a celkového sebehodnoceni. Adolescenti s poruchou identity zaZivaji
informacni chaos, maji vysoké a nespecifické aspirace a ambivalentni vztah
k autoritam. Usiluji o vlastni nezavislost, Casto se vSak neciti kompetentni
samostatné rozhodovat. V nékterych ohledech tak pfipominaji generaci X,
prvné popsanou v USA. Udajné se jedna o prvni generaci, ktera prestala véfit,
Ze jeji zivot maze byt lepSi nez zivot jejich rodiCu. Tito jedinci nemaji vyrazné
profesionalni ambice, provazeji je pocity odlou€enosti a porazenectvi, nemaji
vyhranéné idealy, relativizuji rodinny a partnersky Zivot a jsou pfesvédceni, ze Ziji

v blaznivém svété. Dllezitou hodnotou je pro né zabava a klid (Macek, 2003).
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2.4 Rizikové chovani v adolescenci

Adolescence je velmi citlivym obdobim pro rozvoj rizikového chovani. Jeho
vzorce lze vymezit jako soubor fenoménd, jejichZ existenci a disledky Ize podrobit
védeckému zkoumani a jez je mozné ovlivhovat prostfednictvim preventivnich
a léCebnych intervenci (Miovsky, 2010). Dolej$ (2010) fadi mezi rizikové chovani
(zne)uzivani legalnich a nelegalnich latek, kriminalitu, Sikanu, hostilitu a agresivni
chovani, rizikové sexualni aktivity, Skolni problémy a pfestupky, extremisticke,
hazardni a sektarské aktivity a ostatni formy rizikového chovani. Mezi hlavni rizika
obdobi dospivani patfi zvySena zranitelnost, sebeposSkozovani a ohrozovani

ostatnich ¢&i spole€enskych zajmu (Matousek, 2010).

Riskovani umoziuje adolescentovi testovat vlastni hranice a lépe porozumét
sobé samému (Jezek, 2012). Mozné negativni nasledky jsou pfi ném urcitym
zpusobem vyvazeny pfipadnymi pozitivnimi zisky (Gullone & Moore, 2000). Koufeni
marihuany tak kromé zdravotnich rizik a pfipadnych stifetd s rodiCi mize vést
k uznani v ocich vrstevnik(l a k pocitu autonomie a zralosti. Zaméreni rizikového
chovani odpovida vyvojovym potfebam, mize vést k osamostatfiovani se od rodicu,
k upevnéni vlastni pozice ve vrstevnické skupingé, ke zmirnovani uzkosti
Ci k potvrzovani vlastni zralosti. Zaroven vSak ohrozuje psychosocialni aspekty

uspésného adolescentniho vyvoje (Jessor, 1991).

Obrazek 2.1: Koncepc¢ni ramec rizikového chovani dospivajicich (Jessor, 1991, s. 602)
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Jessor (1991) pojmenoval syndrom rizikového chovani v dospivani, ktery se
sklada predevSim z abuzu navykovych latek a vzniku zavislosti na nich,
z negativnich socialnich jevl v uzsim smyslu (napf. problémové chovani, agresivita,
suicidalni chovani) a z poruch reprodukéniho zdravi, které se poji s ¢asnym
zadatkem intimniho Zivota. Rada dospivajicich, ktefi vyrGstaji v prostfedi
negativnich vlivli, omezenych zdroju a tlakud na pfekraovani konvenénich norem,
pfitom dokaze tyto okolnosti pfekonat a rizikovym zplsobem se nechovat, pfipadné

u nich rizikové chovani vymizi rychleji nez u druhych.

Podle Hamanové a Hellerové (2000) se velka ¢ast adolescentu podili na vice
formach rizikového chovani soucasné. VétSina adolescentl se pfitom zapojuje
do chovani, které mize vést k zavaznym zdravotnim duisledkim, ve stale niz§im
véku. Svétova zdravotnicka organizace vyclenila dospivajici jako samostatnou
rizikovou populacni skupinu, jejiz zdravi je nejvice ohroZeno pravé behavioralné.
Podle autorského tymu DolejSe, Skopala a Suché (2014) Ize vymezit osobnostni
faktor rizikovost, ktery se projevuje ruznymi formami rizikového chovani. Prezentuji

jej nasledujici charakteristiky:

Adolescent je nerozvazny, nedomysli dusledky svého chovani, &iny jsou
realizovany se znacnou energii a bez zébran. Castéji se u téchto jedinct objevuje
vztek, hnév a hadavost. Jedinec podezira své blizké a vzdalené okoli, navazuje
destruktivni vztahy a je v konfliktu s druhymi. V komunikaci s druhymi
Je agresivnéjsi, bezcitny a cynicky. Nerad spolupracuje s ostatnimi pfi realizaci
dlouhodobych tkold. Jedinec trpi snizenou sebekontrolou, impulzivitou a poruchami
pozornosti. Adolescent se vyhyba povinnostem, selhava pri dosahovani cild,
revoltuje proti normam a snaZi se byt nezavisly na rodicich. Jedna se o lidi, kteri

jsou svérazni, nepoddajni a vyZaduji obdiv (32).

Ukazuje se, Ze adolescenti vysoce skérujici v osobnostnim rysu impulzivita, ktery
se projevuje nerozvaznym a agresivnim chovanim bez zabran, citovou nestalosti,
vznétlivosti a naléhavosti, jsou rizikovéjSi populaci a vyskytuje se u nich vyssi pocet
a vyssi frekvence rizikovych forem chovani (Skopal, 2014). Impulzivita se tak stava
dobrym prediktorem rizikového chovani a lze ji vyuZit jako identifikaCni nastroj
k cilené prevenci rizikového chovani (Dolejs, 2014). V osobnostnim rysu impulzivita
skoruji nize jedinci, ktefi maji vysSi sebehodnoceni. Ti také vice promysleji své
jednani a zvazuji jeho nasledky (Sucha, 2014).
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2.5 Zivotni obtize v adolescenci a jejich zvladani

Na dospivani Ize nahlizet jako na obdobi zvySenych naroku, které ¢asto vedou
ke krizim a konfliktnim vzorcim chovani. Adolescenti se v kazdodennim zivoté
vypofadavaji s fadou starosti a problému. Pozadavky, které jsou na né kladené,
pfitom Casto prekracuiji jejich adaptivni kapacitu (Olbrich, 1990). Jejich starosti se
nejcastéji tykaji rodinného Zivota, Skoly, vztahu, volného €asu a nazirani na sebe
sama. Tyto obtize nejsou mimoradné, pusobi vSak dlouhodob&, a méné tak
mobilizuji sily jedince. Pocitované starosti mohou byt zplsobeny normativnimi
zivotnimi udalostmi (napf. pfechod ze zakladni Skoly na stfedni), ale také
specifickymi obtizemi (Macek, 2003). Stres z jejich prozivani pusobi negativné
na dusevni pohodu (well-being). Kazdodenni obtiZe ve vztahu k pfatelim a rodi€¢im

mohou vést k depresi, potiZze ve vztahu k rodi€um k rizikovému chovani (Sim, 2000).

V adolescenci se zvySuje Cetnost strategii zvladani. V ¢asné adolescenci pfitom
dospivajici maji jen malo zkuSenosti s odhadem situace a s efektivnim zvladanim
situaci. Jsou tak zranitelnéjSi a jejich chovani je méné konzistentni. Referenénimi
osobami, které jim poskytuji zpétnou vazbu, zda jsou pfi zvladani novych ukol(
a situaci uspésni, jsou predevsim rodiCe. Konfliktni rodinné prostredi, ve kterém
nejsou vyjasnény role a kompetence, a vysoka mira rodiCovské kontroly muze
u adolescentd vést k pasivnim reakcim na problémy. Samostatné rozhodovani
a tendence hledat radu a informace je pfiznacna pro adolescenty, jejichz rodice
pfiliS nestrukturuji své pozadavky, podporuji samostatnost a vyjadfuji emocni

angazovanost (Macek, 2003).

Podle vyzkumu z po&atku 80. let vice nez 80 % dospivajicich uspésné zvladalo
obtize spojené s pInénim vyvojovych ukoll. Mezi nejCastéjSi zplsoby zvladani
patfily racionalni strategie (aktivni snaha o uklidnéni, rozbor situace, hledani feseni)
a strategie zalozené na jednani (opétovné zkousSeni, zména vykonavané aktivity).
Emocionalni a spiSe pasivni reakce (plac, rozzlobeni se, nervozita a uzkost) nebyly
prilis obvyklé, stejné jako interpersonalné orientované reakce (hledani pomoci
u rodic¢l, pratel aj.). Nejméné zastoupené byly pasivni reakce (vzdani se, snaha
zapomenout na problémy prostfednictvim navykovych latek). Divky se podle téchto
vyzkumu citily vice stresovany interpersonalnimi vztahy a normativnimi ukoly
a Castéji nez chlapci hodnotily udalosti vSedniho Zivota jako ohrozujici, tedy jako
takové, které je tfeba zvladnout (Olbrich, 1990).
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Na dospivani Ize nahlizet jako na urcité obdobi pfechodu, které vede k novym
formam pfizpusobeni se a rozvoje. Dospivajici pfitom FeSi vétSinu vyvojovych ukoll
produktivngé, napfiklad tak, Ze rozvijeji nové formy adaptivniho chovani
(Seiffge-Krenke, 1995). Strategie zvladani zatéZovych situaci zahrnuji ucel,
rozhodnuti a flexibilni posun, odpovidaji pfitom vnitfni logice jedince a obsahuji
pfiméfeny emocni vyraz. Jedna se o adaptivni proces ega, ktery integruje kognitivni,
motivacni, socialni, moralni a hodnotové orientace jedince. Obranné mechanismy
jsou oproti tomu nucené, negativni, rigidni, narusuji vnitfni realitu a logiku jedince
a umoznuji skryty vyraz impulsu. Jejich podstatou je o¢ekavani, Zze uzkost mize byt
ventilovana bez vyfeSeni problému. Obranné mechanismy se nejcastéji objevuji
v pfipadé, kdy jedinec narazi na pozadavky, které pfevysuji jeho adaptivni kapacitu.
Nepredstavuji adaptivni potencial jednotlivce, nybrz jej narusuji (Haan, 1977).

Ukazuje se, Ze to, jak se lidé vyrovnavaji se zatézi, je pro jejich zdravy vyvoj
1974; Goldfried, 1977; Meichenbaum, 1977; Murphy & Moriarty, 1976; Kaplan,
1983). Dospivajici, ktefi se chovaji rizikovym zplsobem, Ize v tomto kontextu
vnimat jako jedince, jejichz potencial zvladani zatéze jeSté neni plné rozvinuty
(Olbrich, 1990). Rizikovi adolescenti pfitom prozivaji vysoké napéti z udalosti, které

odbornici hodnoti jako podstatné méné stresuijici (Oerter, 1985).

Védomi vlastni ucinnosti hraje ustfedni roli v posilovani schopnosti zvladat
zatézové situace (Telch & Telch, 1985). Downing (2011) odliSuje roli aktéra a obéti
a popisuje strategie, které jsou pro né pfiznacné. Aktéfi véri, Zze svij zivot aktivné
ovliviiuji svymi volbami. Obéti vSe pfipisuji vnéjSim okolnostem. Aktéfi méni své
mysleni a jednani tak, aby dosahli co nejlepSich vysledkl. Obéti své jednani neméni
ani tehdy, kdyz se neosvédcuje. Aktéfi na vyzvy zivota odpovidaji hledanim feSeni,
podnikanim patficnych akci a snahou vyzkouSet néco nového, €astéji tak dosahuji
stanovenych cill. Obéti odpovidaji obvifovanim, stéZovanim si, vymlouvanim se
a opakovanim neuspésného jednani, cild tak dosahuji méné Casto. Aktéfi Cini
uvazliva rozhodnuti a usiluji o aktivni ovlivnéni vlastni budoucnosti, pro obéti je
budoucnost otazkou nahody, nikoli volby. Pokud jedinec proméni své uvazovani,

muze tak zménit i své jednani. Pokud zacne uvazovat jako aktér, za¢ne tak i jednat.
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3. Klienti nizkoprahovych zarizeni pro déti a mladez

3.1 Nizkoprahova zafizeni pro déti a mladez

Nizkoprahova zafizeni pro déti a mladez (NZDM) jsou sluzby socialni prevence,
poskytované pouze v ambulantni, nebo rovnéz v terénni formé. Jejich cilovou
skupinou jsou déti a mladez od 6 do 26 let ohrozené spoleCensky nezadoucimi jevy.
Jejich cilem je zlepSovat kvalitu jejich Zivota, umoznovat jim lépe se orientovat
v socialnim prostfedi a vytvaret podminky pro feSeni jejich nepfiznivé
socialni situace. Sluzba muzZe byt poskytovana anonymné, mezi jeji zakladni
Cinnosti patfi vychovné, vzdélavaci a aktivizacni cinnosti, zprostfedkovani
kontaktu se spoleCenskym prostiedim, socialné terapeutické cinnosti, pomoc
pfi uplatfiovani prav, opravnénych zajmu a pfi obstaravani osobnich zalezitosti
(Zakon €. 108/2006 Sb., § 62).

Princip nizkoprahovosti oznacCuje Casovou, mistni a finan¢ni dosazitelnost.
Obsahuje aspekt citlivosti k roli klienta — respektuje zplsob jeho vstupu
do procesu uzivani sluzby, nabizi jeji anonymni vyuzivani. Klient se mize v nabidce
sluzby nezavazné zorientovat a nasledné se sam rozhodnout, zda a jak se
chce zapojit. Jeho Zivotni obtiZze jsou pfijimany tak, jak je sam citi a sdéluje, v mife,
v jakeé je sdélovat chce (Klima, 2004). Jsou tak snizovany mozné bariéry v pfistupu

ke sluzbé.

Zakladni metodou prace v téchto zafizenich je kontaktni prace. Jeji pevnou
podobu reprezentuje ambulantni forma, mobilni podobu forma terénni.
Obé vytvareji podminky pro navazani kontaktu a praci s jednotlivci a socialnimi
skupinami, které nemohou nebo nechtéji vyhledat jinou odbornou pomoc
a u kterych je predpoklad potfebnosti a ucelnosti této pomoci (Bastecka, 2003).
Mezi zakladni Cinnosti a strategie patfi rozSifovani zivotnich pfilezitosti klientd,

zprostifedkovani feSeni problému a zmirfiovani nebezpeci, ktera jim hrozi.

Nezbytnou podminkou kontaktni prace je mnohovrstevnaty kontakt s realnym
prostfedim klientl, se socialnimi situacemi, v nichz se angazuji, s jejich
kazdodennosti, zivotnim zplsobem, s jejich obtizemi a problémy, s pfilezitostmi
a moznostmi, které v lokalité maji. Jadrem profesionalniho vztahu je neustalé
kontraktovani, dojednavani sluzby, ujiStovani se, zda muze byt pracovnik ve svych
odbornych nabidkach klientovi prospésny a jak to mize €init (Klima, 2004).
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3.2 Vymezeni cilové skupiny nizkoprahovych zafizeni pro déti a mladez

Pojem cilové skupiny je spiSe abstraktni socialni konstrukci. Zpusob, jakym
ji charakterizujeme, vypovida vzdy také o obsahu nabidky sluzby, o zpusobech
poskytovani pomoci a o pfistupu k problémum klientd a jejich feSeni. Hlavni vyzvou
kontaktni prace neni samotné vymezeni cilové skupiny, nybrz tvorba odbornych
pomocnych konceptd, jejichz UuspéSnost spoliva pravé v tom, zda jsou svymi
adresaty pfijimany ¢i odmitany (Klima, 2004). Vymezeni cilové skupiny
je pracovni technikou, ktera umoznuje planovani a organizovani nabidky sluzeb

a diferencovany pfistup ke klientum (Stani¢ek, Syrovy, & Herzog, 2007).

V pojeti prace zamérené na ¢lovéka definujeme cilovou skupinu pfedevsim podle
znaku, které se vztahuji k osobam klientu, jako jsou vék nebo pohlavi. Teprve poté
uvadime sekundarni defini€ni znaky, jejichz prostfednictvim vysvétlujeme, pro¢
je dana osoba klientem zafizeni a co ji muzeme nabidnout. Zameéna priorit
pfi vymezeni cilové skupiny pfispiva k nalepkovani celych socialnich skupin
(Stanicek et al., 2007). Poslanim kontaktni prace je pfitom nejen usilovani o zménu
nevhodného chovani a zmirnéni jeho nasledkd u klienta, ale také predchazeni

vzniku a pusobeni socialni diskriminace a zabranovani jejim dusledkdm.

Sekundarni definiéni znaky cilové skupiny lze vymezit prostfednictvim
nepfiznivych socialnich situaci. MUze se jednat o obtizné Zivotni udalosti, ve kterych
se jedinec téZko orientuje a které jsou obtiZzné feSitelné vlastnimi silami,
jako je napfiklad rozvod rodicu, o konfliktni spolecenské situace, jako jsou napfiklad
konflikty v mistni lokalité, nebo o omezuijici zivotni podminky, jako je napfiklad zivot
v prostfedi, které zplusobuje omezeni psychosocialnich dovednosti a zplsobuje

potize v adaptaci (Racek & Herzog, 2007).

DalSim zpUsobem vymezeni cilové skupiny je definice prostfednictvim
vyvojovych ukolu. Pokud jedinec pfi jejich plnéni selhava, mize napfiklad zazivat
pocity frustrace z vlastniho fyzického vzhledu, naro¢né navazovat vztahy
s vrstevniky, nebo rezignovat na stanoveni osobnich cild. Posledni moznosti
vymezeni sekundarnich znakl je definice prostfednictvim rizikového chovani,
ktera poukazuje na pfitomnost jeho konkrétnich projevi (napf. agrese,
rasové nesnasenlivosti, uzivani drog, sebepoSkozovani) u cilové skupiny
(Stanicek et al., 2007).
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Cilovou skupinu lze definovat na CcCtyfech udrovnich. Abstraktni definice
souvisi s vefejnym zavazkem sluzby, ktery informuje vefejnost o tom, pro koho je
dana sluzba urCena, a ktery obsahuje zakladni prohlaseni poskytovatele o jeho
poslani, cilech, principech, o poskytovanych sluzbach a o cilové skupiné (Camsky,
Sembdner, & Krutilova, 2011). Obecna definice cilové skupiny pfedstavuje jeji
zakladni ramec, upfesiuje, kdo je a kdo neni klient, pojmenovava primarni
a sekundarni znaky osob, pro které je urCena, na jejim zakladé Ize stanovit zakladni
nabidku intervenci a volit metody prace s klienty. Konkrétni definice cilové skupiny
obsahuje podrobné vymezeni a rozbor sekundarnich znakl, umoznuje nastavovat
konkrétni cile a prostfedky v aktualnim obdobi. Profil typického klienta sluzby
sestavujeme na pracovni urovni cilové skupiny, diky nému muidzeme posoudit,
zda Cinnost zafizeni opravdu zasahuje pozadovanou cilovou skupinu
(Stanicek et al., 2007).

Tabulka 3.1: Priklad étyF arovni definovani cilové skupiny (Stefkovd, 2012)
Abstraktni uroven
Ohrozena dospivajici mladez.
Obecna uroven
Dospivajici ve véku 13-18 let zZijici v lokalité XY, ktefi zazivaji konfliktni spolec¢enské situace.
Konkrétni aroven
Dospivajici ve véku 15-18 let Zijici v lokalité XY, ktefi zazivaji konfliktni spoleéenské situace, maji
zkuSenost se zaskolactvim a drobnou kriminalitou a pravidelné uzivaji navykové latky.
Pracovni uroven
Chlapec, 15-17 let, Zije s matkou v lokalité XY. Nenavstévuje Zadny volno&asovy krouzek. Zaziva
konfliktni situace v rodiné (€asté hadky s matkou nebo s jejim novym partnerem) a ve Skole
(zku&enost s propadnutim, opakované zaskolactvi, stfety s uciteli). Ob&as néco ukradne (vétSinou
cigarety nebo alkohol). M& zku&enost s ni¢enim majetku, obvykle u toho nebyl chycen, pokud ano,
pfipad se nevyreSil. O partnerské vztahy zatim nejevi zajem, pokud ano, maji jen kratké trvani.
Pravidelné koufi cigarety a pije alkohol, dvakrat tydné koufi marihuanu.
Pocet klienta: 35, cca 30 %

Cilovou skupinu klientd nizkoprahovych zafizeni pro déti a mladez
Ize na zakladé véku rozdélit do tfi doporucovanych skupin — 6 — 12 let, 13 — 18 let
a 19 — 26 let. V8echna nizkoprahova zatizeni pro déti a mladez v Ceské republice
pfitom pracuji s klienty v obdobi adolescence. Néktera zafizeni pracuji rovnéz
s détmi ve véku 6 — 9 let, v odlvodnénych pfipadech jiz s détmi od 3 let, a s mladymi
dospélymi ve véku od 21 do 26 let. Ve své praci se zaméfuji pouze na klienty
v adolescentnim véku, nebot ti tvofi nejpoCetnéjSi skupinu jedincu, ktefi tato

zafizeni navstévuiji.
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3.3 Priibéh poskytovani sluzby

Proces poskytovani sluzby v nizkoprahovych zafizenich pro déti a mladez
se sklada ze tfi zakladnich €asti, které tvofi jednani se zajemcem o sluzbu, uzavreni
dohody o poskytovani sluzby v€etné procesu individualniho planovani a ukonceni
spoluprace. Béhem jednani se zajemcem o sluzbu zjiStuje socialni pracovnik
potfeby uzivatele, mapuje jeho nepfiznivou socialni situaci a seznamuje
jej s vefejnym zavazkem sluzby, s jejimi pravidly a podminkami vyuzivani
(Pojmoslovi NZDM, 2008).

Tabulka 3.2: Priklad jednani se zajemcem o sluzbu — prvni kontakt

Popis pribéhu jednani se zajemcem o sluzbu v ambulantni formé

Pepicek prisel do klubu se spoluzakem Igorem, ktery tu jesté nebyl. Oba pozdravim a Igorovi se
prfedstavim. Poté s Igorem udélame prvokontakt do kterého zapojim i Pepicka, ktery jiz fungovani
sluzby zna. Na zavér si ovéfim, Ze Igor informacim porozumél, pfedam mu informacéni letacek,
zapisu jeho prezdivku a rok narozeni do dokumentace. Nabidku Igorovi, Ze se miZe podivat, jak
dokumentace vypada. Ptam se, jak se Igor o sluzbé dozvédél a co od ni o¢ekava. Domlouvame se,
Ze se pristé budeme bavit vic o Igorovi.

Popis priabéhu jednani se zajemcem o sluzbu v terénni formé

Potkali jsme Petra ve skateparku se skupinou kolobézkéri, ktefi jiz nasi sluzbu znaji. Vyzvali jsme
ostatni ze skupiny, aby nas predstavili svému kamaradovi. Doplnili jsme informace a ovérili si, zda
Petr informacim rozumi. Predali jsme mu vizitku. Nabidli jsme Petrovi, Ze se mize na tabletu
podivat do dokumentace. Petr momentalné fesi problémy s rodici, takZe chodi ¢astéji ven a Spatnou
naladu zahani jezdénim s kamarady na kolobézZce. Je pravdépodobné, Ze se ve skateparku
budeme vidat pravidelné.

Podminkou vyuzivani sluzby je uzavieni smlouvy o poskytovani sluzby. Ta maze
byt jak ustni, tak pisemna. Vzdy vSak musi obsahovat oznaCeni smluvnich stran,
druh socialni sluzby a rozsah jejiho poskytovani, v€etné uvedeni mista a Casu
poskytovani sluzby, informace o vySi uhrady za poskytovani sluzby, ujednani
o dodrzovani vnitfnich pravidel, vypovédnich divodu a lhat a doby platnosti
smlouvy. Smlouva rovnéz obsahuje cil spoluprace. V pfipadé novych klientd byva
tento cil Casto adaptacni, pocita s moznosti vzajemného sladéni se klienta a sluzby
(Pojmoslovi NZDM, 2008).

Na uzavieni smlouvy navazuje proces individualniho planovani sluzeb. Jedna se
o dlouhodobou kontinualni praci s uZivatelem sluzby, béhem niZ se pracovnici
aktivné zajimaiji o situaci uzivatele, sleduji jeho pfibéh v Case a pomahaji mu zvladat
zatézové situace. Konkrétnim vystupem tohoto procesu je individualni plan, ktery
vzdy obsahuje identifikaci nepfiznivé socialni situace, kterou plan fesi, cile

spoluprace, kroky k dosazeni téchto cill a naslednou revizi procesu (Herzog, 2010).
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Tabulka 3.3: Popis procesu individualniho planovani — ,,tady a ted™

Popis situace

Klient pfichazi za pracovnikem s tim, Ze dlouho shani brigadu a potfebuje k tomu dalsi informace,
protoZe rodi¢e se ho na brigady neustale vyptavaji. Dneska ale nema moc ¢asu. PoZaduje
po pracovnikovi informacéni letak.

Jako nepriznivou socialni situaci vyhodnocujeme skutecnost, Ze klient nema dostatek informaci
k tomu, aby si naSel legalni brigadu (miZeme predejit tomu, Ze si penize bude obstaravat kriminalni
¢innosti), zaroveri vnimame v pozadi konflikt s rodici.

Zakazka klienta: Mit doma klid — aby rodi¢e pfestali ,,prudit”,

Pracovnik se pta klienta na situaci doma. Klient zmini, Ze mama neustale prudi, nechce to ale fesit,
nema c&as. Pracovnik mu predava letak a nabizi mu pomoc pri hledani prace, napfiklad
prostrednictvim tabletu. Klient ale tuto nabidku odmita s tim, Zze nema ¢as. Pracovnik mu nabizi
dalsi spolupraci na feSeni téchto témat pri dalSim kontaktu a odkazuje ho na pracovni facebook
a pfedava mu kontakt na pracovni telefon. Klient uvazuje o vyuZiti nabidky sluzby pfi dalsim
kontaktu.

Cile spoluprace

Predat klientovi informace, jak si najit legalni brigadu.

Pripravit prostor pro dalsi spolupraci s klientem.

Zplnomocnit klienta v kazdodennich ¢innostech.

(Cile evidentné navrhoval pracovnik, ale pokud je klient akceptoval, jde o legitimni cile spoluprace.)
Kroky

Pracovnik nabizi pomoc pfi hledani prace prostfednictvim tabletu.

Pracovnik pfedava letak.

Pracovnik s klientem se domlouvaji na mozZnostech dalsi spoluprace.

Revize

S klientem jsme si povidali o tom, jak se da efektivné shanét brigada. Klient uznal, Ze shanéni
brigady je potfeba vénovat dostatek ¢asu. Bude uvazZovat o dal§i spolupraci na tématu.

Sluzbu lze ukonéit ustni nebo pisemnou dohodou mezi uzivatelem
a pracovnikem v pfipadé naplnéni cild sluzeb. Smlouva mize byt ukonéena
i jednostranné ze strany pracovnika nebo uzivatele. Uzivatel smlouvu vétSinou
vypovida, protoze jiz nema zajem o sluzby zafizeni nebo je s nimi nespokojen. Mize
ji vypovédét rovnéz v pripadé, kdy pracovnici neplni uzaviené dohody, kdy sami
pracovnici porusuji pravidla a podminky poskytovani sluzby nebo kdyZz se rozhodne
vyuzit sluzeb jiného zafizeni, které |épe odpovida jeho potfebam (Pojmoslovi
NZDM, 2008). Specifikem sluzeb, které pracuji metodou kontaktni prace,
je skute€nost, Ze klienti Casto po pojmenovani své zakazky odchazeji do jiného typu
sluzeb. Kontaktni prace je vS8ak nedocenitelna pravé ve zplnomocnovani klient(

k pojmenovani své situace a v obnovovani jejich divéry ve spoleenské instituce.

Sluzbu Ize ukoncit rovnéz ze strany zafizeni. Tyto ddvody jsou pFedem
definovany a klient je s nimi seznamen jiZ v ramci procesu uzavirani smlouvy. Jedna
se o pfipady, kdy klient dlouhodobé poruSuje dohody a zneuziva zafizeni pro jiné
cile, nez dohodnuté, a o pfipady, kdy klient dlouhodobé porusuje pravidla
a podminky poskytovani sluzeb nebo kdy je porusi velmi zavazné (napf. napadeni

pracovnika, trestna ¢innost pachana v prostorach zafizeni).

27



3.4 Resilien€ni socialni prace s adolescenty

Resilienéni socialni praci s adolescenty vymezuje Punova (2012) takto:

Jedna se o profesionalni pomoc mladym lidem, ktefi se nalézaji v obtizné Zivotni
situaci, kterou nejsou schopni zviadat viastnimi silami, a jejich socialni fungovani
Jje ohroZeno. Cilem je zlepSeni jejich socialniho fungovani a proména socialniho
prostredi prostrednictvim podpory resilienénich procest v nich samotnych

i v parametrech jejich prostredi (69).

Koncept resilience Ize u€inné pouzivat jako nastroj pro posouzeni zivotni situace
dospivajicich a pro nastaveni cild socialni prace. Podle Bartlettové (1970)
je pro socialni fungovani kliCova schopnost feSit problémy a socialni kontext,
ktery tvofi poZadavky a podpora socialniho prostfedi. Na resilienci lIze nahlizet
jako na soucast Bronfenbrennerova (1979) pojeti socialné ekologického modelu,

kterou tvofi soustava procesu, jez jsou ve vzajemné dynamické interakci.

Fraser (1997) rozlisil tfi systémové urovné resilience. Mikrouroven se sklada
z individualnich faktor( jedince, pficemz protektivni faktory se poji predevsim
s jeho sebehodnocenim a vnimanym smyslem Zivota a rizikové faktory predstavuji
napfiklad obtizny temperamentovy typ nebo existencialni frustrace.
Na mezourovni jsou kliCové faktory nejbliz§iho socialniho prostfedi, kterym jsou
rodina, sousedstvi, Skola, vrstevnici a volnoCasové organizace. Makrouroven tvofi
komunitni ¢i environmentalni faktory, mezi néz patfi oblast socialni politiky, pFistup
ke zdrojum a pfilezitostem. Kli¢ovou dovednosti socialniho pracovnika je schopnost

vyhodnotit situaci klienta pfi zohlednéni vSech téchto urovni (Punova, 2012).

SoucCasna doba klade pfed socialni pracovniky tfi velké vyzvy (Corcoran
& Nichols-Casebolt, 2004, in Punova, 2012). Prvni vyzvou je schopnost posoudit
stale komplexngjsi situace v ramci Sirokého spektra systémovych Udrovni
a intervenovat do nich. Druhou vyzvou je zaméfeni se na silné stranky klienta vice
nez na jeho rizikové charakteristiky. Treti vyzvou je realizace intervenci, které
vychazeji z empiricky ovéfenych teoretickych konceptu. Resiliencni pfistup
odpovida na vSechny tyto vyzvy. Pokud jej pouzijeme pfi posouzeni situace klienta
a pfi formulaci cilu intervence, intervence se tak stane systémovou a komplexni.

NejefektivnéjSi intervence se pfitom zaméfuji na rizikové a protektivni faktory

napfi¢ vSemi ekosystémovymi urovnémi (Smokowski, 1999).
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3.5 Aktualni vyzkumy klient nizkoprahovych zarizeni pro déti a mladez

V roce 2009 realizoval Narodni institut déti a mladeze (2010) studii Zdraveé klima
v zajmovém a neformalnim vzdélavani. Jejim cilem bylo popsat rodinné
a socialni zazemi, zpuUsoby traveni volného Casu a vztah ke S$kole u déti
a mladeze ohrozenych socialnim vylou¢enim. Vétsina dotazanych zZila s matkou
a otcem Ci s partnerem matky. Jejich rodiCe pochazeli zejména z nizSich
vzdélanostnich skupin a vétSinou neméli pfehled o traveni volného ¢asu svych déti.
Respondenti nepocitovali obtize se Skolnim prospéchem, Casto v8ak prekracovali
stanovena pravidla a normy. Tfetina dotazanych méla zkuSenost s feSenim
vlastniho chovani na policii a se socialnimi pracovniky (kuratory). Problémy, kterym
Celili, byly pomérné shodné s problémy vrstevnikd. Na rozdil od nich je vSak vnimali
jako tézko resitelné Ci jako momentalné nefesitelné. NejCastéji se s nimi svéfovali
kamaraddm. Cim byli starsi, tim méné se svéfovali.

Ceska asociace streetwork ve spolupraci s mezinarodni spoleénosti Millward
Brown realizovala pétilety vyzkumny projekt ,Nizkoprahy pod lupou®. Jeho cilem
bylo zjistit a vyzkumem podloZit, jaké postupy prace jsou v nizkoprahovych
zafizenich pro déti a mladez bézné, jaké faktory ovliviiuji UspéSnost prace s klienty
a jak sami klienti hodnoti zafizeni, do kterych chodi. Prvni vina dotazovani probéhla
v prosinci 2010 a lednu 2011, celkem bylo vyplnéno 129 dotaznikd pro mladsi
(11 — 13 let) a 277 dotaznikl pro starsi (od 14 let) z celkem 39 klubd.

Podle ziskanych dat jsou nejsilnéjSi vékovou skupinou, ktera kluby navstévuje,
dospivajici ve véku 13 — 15 let. Primérnym klientem nizkoprahového klubu
je chlapec ¢eské narodnosti ve véku 15 let, jenZ chodi na zakladni $kolu a posloucha
hip hop, o klubu se dozvédél od kamaradd. Cesta do klubu mu trva okolo deseti
minut. Chodi do néj déle nez rok, nejradéji si v ném povida s kamarady a rodice
s touto jeho aktivitou souhlasi, nebo proti ni nic nenamitaji. Pfevazna vétsina klientd
(96 %) se domniva, Ze klub pomaha (Dohanyosova & Krajhanzl, 2011). V prvnim
roce vyzkumu se jako nejrizikovéjsi obdobi pro zacatky experimentl s navykovymi
latkami, se sexem a se sebeposkozovanim ukazal vék mezi dvanactym a tfinactym
rokem. V nasledujicich letech se vS8ak tento trend nepotvrdil. Vyskyt rizikového
chovani a negativnich zkuSenosti béhem vyzkumného Setfeni kolisal a nebyly

v ném pozorovatelné jednoznaéné trendy (Krajhanzl, 2013).
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Zemanova a Dolejs (v tisku) se ve svém vyzkumném Setfeni pokusili nalézt
odpovéd na otazku, jaci jsou klienti nizkoprahovych zafizeni pro déti a mladez.
Zakladnim zjisténim jejich celorepublikového vyzkumu bylo, ze sluzby NZDM
vyuziva vysoce rizikova mladez, ktera ve sledovanych aktivitach rizikového chovani
prevySovala béznou populaci mnohdy o vice nez 30 %. Mezi nejCastéjSi formy
rizikového chovani klientd NZDM patfila delikventni €innost v podobé falSovani
podpisu rodiCu (49 % klient). Druhou nejCastéji vyskytovanou rizikovou aktivitou
bylo koufeni cigaret v poslednich 30 dnech, které se tykalo 45 % klientd, pficemz
38% klientl vykoufilo vice nez 5 cigaret za den. V ramci tohoto vyzkumu se dale
ukazalo, Ze vysoka mira rizikového chovani ma ¢€asto vliv na Zivotni spokojenost
klientl NZDM, ktefi se tak dostavaji do spiraly zahrnujici niz8i miru sebehodnoceni

oproti normé.

Problematikou resilience u klientd nizkoprahovych zafizeni pro déti a mladez
se v ramci své bakalafské prace zabyvala Chmelafova (2007). Pro svdj vyzkum
si vybrala konkrétni nizkoprahové zafizeni pro déti a mladez (Modra kocka), v jehoz
ramci realizovala vyzkumné Setfeni mezi pracovniky. Cilem jejiho vyzkumu bylo
oveéfit, zda jsou sluzby tohoto zafizeni poskytovany v souladu se tfemi vyzvami
resilienni socialni prace. Autorka dospéla k zjisténi, ze pracovnici se orientuji
zejména na mikrosystémovou uroven a podcenuji moznost intervenci v ramci
komunity. VétSina pracovnikl pfitom upfednostfiovala silné stranky klienta
pred jeho rizikovymi charakteristikami. Jako slabou stranku tohoto vyzkumu vnimam
zaméreni se pouze na rozhovory s jednotlivymi pracovniky, bez triangulace metody

napfiklad v podobé cileného pozorovani konkrétni praxe v tomto zafizeni.

Na moznosti podpory resilience u klientd nizkoprahovych zafizeni pro déti
a mladez se soustredila ve své diplomové praci Kupc&ikova (2014). V ramci svého
vyzkumu se zaméfila rovnéz na pracovniky NZDM, tentokrat ze tfech ruznych
zafizeni, od nichz zjiStovala, jak podporuji resilienci u klientd. Autorka pfitom
vyslovné uvadi, Ze ji nebylo umoznéno realizovat rozhovory pfimo s Kklienty.
Podle jejiho vyzkumu podporuji socialni pracovnici resilienci svych klientd
na zakladé bezpecného vztahu. Dale pfispivaji k zdravému zivotnimu stylu klientd,
k jejich pocitu jistoty a bezpedi, k pocitu spokojenosti se sebou samym i se Zivotem
vubec, podporuji budovani jejich pozitivni zkudenosti a pozitivniho hodnoceni sebe

sama. Za slabinu tohoto vyzkumu opét povaZzuji jeho zaméfeni na pracovniky.
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5. Predvyzkum

V ramci diplomové prace jsme uskutecCnili pfedvyzkum dané problematiky, ktery
se zaméroval na strategie zvladani zatézovych situaci. Sbér dat probihal od bfezna
do &ervna 2014 v prazskych zafizenich, které byly éleny Ceské asociace streetwork.
V predvyzkumu jsme oveérovali nas predpoklad, ze klienti NZDM pouzivaji pasivni
reakce zvladani obtizi a ze pravé tato skute€nost z nich maze &init klienty socialnich
sluzeb (Stefkova, 2012). Z vyzkumnych zjist&ni vSak nevyplyvala konkrétni opatieni
pro praxi. Nebylo z nich tedy mozné odvodit to, jakym zpusobem zaméfovat
jednotlivé intervence ve vztahu ke klientdm. Z tohoto ddvodu jsme vysledny design
vyzkumu rozsifili na koncept resilience, ktery vymezuje jednotlivé oblasti, které Ize

dale intervendéné ovlivhovat.
5.1 Vychodiska

Adolescenti se v kazdodennim zivoté vypofadavaji s fadou starosti a problému.
Stres z jejich prozivani pusobi negativné na duSevni pohodu. Podle vyzkuma
z pocatku 80. let vice nez 80 % dospivajicich uspédné zvladalo obtize spojené
s plnénim vyvojovych ukolu (Olbrich, 1990). Dospivajici pfitom FeSili vétSinu
vyvojovych ukoll produktivné, napfiklad tak, ze rozvijeli nové formy adaptivniho
chovani (Seiffge-Krenke, 1995).

Nizkoprahova zafizeni pro déti a mladez jsou sluzby socialni prevence
zamérujici se na déti a mladez v obtiznych Zivotnich situacich. VétSina dospivajicich
klientl téchto sluzeb proziva konfliktni situace se svymi nejbliz8imi, zazila rozpad
primarni rodiny nebo konflikty v jejim ramci, ma zkuSenost s rizikovym chovanim
nebo se pohybuje v prostfedi, kde existuji jeho vzory, a povazuje své problémy

za obtizné feSitelné Ci nefesitelné (NIDM, 2010).
5.2 Zakladni a vybérovy soubor

Zakladni soubor naseho predvyzkumu tvofili vSichni klienti nizkoprahovych
zafizeni pro déti a mladez, tedy 33 548 klient z celkem 236 sluzeb (MPSV, 2014).
Vybérovy soubor tvofilo 43 klientd z 6 ruznych prazskych zafizeni, a to 18 divek

a 25 chlapcu. Vétsiné respondentl bylo mezi 13 a 16 lety (median — 14 let).

32



5.3 Metodologicky ramec a metody

Data v pfedvyzkumu byla ziskana prostfednictvim dotaznikového Setfeni.
Soucasti testove baterie byl i dotaznik Coping Tomase Kohoutka — CTK (Kohoutek,
Mares, Jezek, 2008), sledujici strukturu psychosocialni zatéze a preferované

strategie zvladani.
5.4 Vysledky

Dospivajici klienty nizkoprahovych zafizeni pro déti a mladez nejCastéji
zatézovaly zmény v prozivani, vztahy s vrstevniky a konflikty s dospélymi. Nejcastéji
pouzivanou strategii zvladani byl odklon a vyhybani se. Nejméné pouzivanou
strategii bylo komplexni aktivni feSeni, které Ize oznacit jako zvladani obecné
a které je nejCastéji pouzivanou strategii u bézné populace. Vyuzivalo ji pouze
11 % respondentu. Oproti tomu pasivni reakce, mezi néZ muzeme zahrnout odklon
a ztratu kontroly, vyuzivalo celkem 66 % respondentl, tedy celé dvé tretiny

dospivajicich klientd nizkoprahovych zafizeni pro déti a mladez.

Tabulka 5.1: Nejcastéji proZivané zatéZové situace a nejéastéji pouzivané strategie zvladani

NejCastéji prozivané zatézové situace Nejcastéji pouzivané strategie zvladani

1. zmény v prozivani 1. ey,
2. vztahy s vrstevniky 43 % eeldem, Winioent 83
3. konflikty s dospélymi 2. .
4, problémy v rodiné 23 % Ztrata kontroly
5. problémy s autonomii 2. hledani socialni ooor
6. problémy s vykonem a vykonnosti 23 % pory
7 negativni zivotni udalosti 3. komplexni aktivni Fedeni

' 11 % P

NejCastéji prozivané zatézové situace odpovidaji vyvojovym zménam v obdobi
adolescence. NejCastéji pouzivané strategie zvladani potvrzuji tvrzeni, Ze rizikové
dospivajici Ize vidét jako jedince, jejichZ potencial zvladani zatéze jesté neni piné
rozvinuty (Olbrich, 1990). V této oblasti spatfujeme velkou vyzvu pravé
pro resilienéni praci a pro realizaci jednotlivych intervenci. Skaly resilience pro déti
a adolescenty pfitom mohou pomoci vymezit jednotlivé oblasti, na které se lze

v ramci klientské prace zamérit.
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4. Vyzkumny problém a cile prace

4.1 Vyzkumny problém

Nizkoprahova zafizeni pro déti a mladez jsou relativnhé nové sluzby, prvni takto
koncipovana zafizeni vznikla v druhé poloviné devadesatych let, socialnimi
sluzbami dle zakona se stala teprve v roce 2007 (Cechlovsky & Racek, 2007).
Predevsim z tohoto dlivodu stale chybi relevantni vyzkumna data, tykajici se této

sluzby a jejich klientd.

Dosud se vyzkumem tohoto prostredi zabyvali pfedevsim studenti, Casto zaroven
pracovnici jednotlivych sluzeb, v ramci svych zavéreCnych praci. Mezi nejCastéji
zpracovana témata tak patfi preventivni pusobeni, vyuzivani volnoasovych aktivit,
podoba standardizovanych procesu, role pracovniku a specifika cilové skupiny
v jednotlivych zafizenich.! VétSina pozornosti v ramci oboru je pak vénovana
podobé standardizovanych procest, vymezeni cilové skupiny a jednotlivych
vykonu. Tuto skute¢nost odrazi i dostupna odborna literatura (Klima, Herzog, Kunc,
Racek & Zahradnik, 2007 a 2010; Filipkova et al., 2011). V posledni dobé byla
realizovana tfi rozsahla vyzkumna Setfeni s cilem ziskat informace o tom,
jaci vlastné klienti nizkoprahovych zafizeni pro déti a mladez jsou (Narodni institut
déti a mladeze, 2010; ,Nizkoprahy pod lupou®, 2010 — 2015; Zemanova & Dolejs,

v tisku).

Stale vSak schazi komplexnéjsi vyzkumy zamérené na to, jak s klienty efektivné
pracovat. Koncept resilience mize byt vhodnym vychodiskem pro praci s cilovou
skupinou, nebot pfedpoklada, Zze odolnost neni pevné dana a lze ji ovlivhovat
intervenénimi postupy (Drapeau, Saint-Jacques, Lépine, Bégin & Bernard, 2007).
Vyzkum na toto téma vyuZzivajici kvantitativni metodologii a zamérfujici se pfimo
na klienty dosud nebyl realizovan. Pfitom pokud budeme mit k dispozici nastroj
na méfeni resilience, budeme moci zamérovat intervence na jeji jednotlivé faktory
a nasledné ucinné ovérovat jejich uspésnost. Predkladany vyzkum je v souladu
s pozitivnim vyvojem mladeze, charakterizovanym snahou o rychlé prevadéni
vysledkl vyzkum( do praxe v podobé intervenci (Lerner, Almerigi, Theokas
& Lerner, 2005).

1 Udaj &erpan z databaze theses, ktera ke dni 21. 3. 2015 obsahuje 604 zaznam( k heslu NZDM.
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4.2 Cile prace, vyzkumné hypotézy a vyzkumna otazka

Hlavnim cilem naseho vyzkumného Setfeni je identifikovat a kvantifikovat kliCove

osobnostni charakteristiky resilience (ego-resiliency) u dospivajicich klientd

v nizkoprahovych zafizenich pro déti a mladez, které jsou vyjadiené prostfednictvim

jejich vlastnich vypovédi o jejich vlastnich zkuSenostech. Soucasti prezentovanych

vysledk( je rovnéz analyza pouzité metody Skaly resilience pro déti a adolescenty

(RSCA™, Prince-Embury, 2007). Hlavni vyzkumna otazka naseho vyzkumu zni:

Jak lze na zakladé administrace dotazniku RSCA posilovat resilienci

u adolescentu v nizkoprahovych zafizenich pro déti a mladez? Na zakladé

reSerse literatury stanovujeme prehled hlavnich hypotéz.

Tabulka 4.1: Pfehled jednotlivych vyzkumnych hypotéz

H1:

H2:

H3:

H4:

H5:

H6:

H7:

H8:

H9:

H10:

H11:

H12:

H13:

H14:

H15:

H16:

Chlapci dosahuji statisticky vyznamné vyssiho primérného skéru na skale zvladani
nez divky.

Chlapci dosahu;ji statisticky vyznamné vyssiho primérného skéru na subskale optimismus
nez divky.

Chlapci dosahuiji statisticky vyznamné vy$$iho prGmérného skéru na subskale védomi
vlastni u€innosti nez divky.

Divky dosahuiji statisticky vyznamné vysSiho prdmérného skoru na subskale zvladani nez
chlapci.

Divky dosahuji statisticky vyznamné vyssiho primérného skoéru na Skale
uspokojivych vztahti nez chlapci.

Divky dosahuji statisticky vyznamné vy$Siho primérného skoéru na subskale davéry
nez chlapci.

Divky dosahuji statisticky vyznamné vyS$Siho primérného skoéru na subskale opory
nez chlapci.

Divky dosahuji statisticky vyznamné vy$Siho primérného skoéru na subskale pohodli
nez chlapci.

Divky dosahuiji statisticky vyznamné vysSiho pramérného skoéru na subskale snasenlivosti
nez chlapci.

Chlapci dosahuji statisticky vyznamné vyssiho primérného skéru na skale emocéni
reaktivity nez divky.

Divky dosahuji statisticky vyznamné vySSiho primérného skéru na subskale citlivost
nez chlapci.

Chlapci dosahuji statisticky vyznamné vysSiho primérného skoéru na subSkale zotaveni
nez divky.

Chlapci dosahuiji statisticky vyznamné vy$siho pramérného skéru na subskale poSkozeni
nez chlapci.

Existuje statisticky vyznamna souvislost mezi celkovym skérem na Skale zvladani
a na Skale uspokojivych vztahii.

Existuje statisticky vyznamna souvislost mezi celkovym skérem na Skale zvladani
a na Skale emocni reaktivity.

Existuje statisticky vyznamna souvislost mezi celkovym skérem na Skale
uspokojivych vztahtl a na skale emocni reaktivity.

35



6. Vyzkumny soubor

V Ceské republice bylo k 31. 12. 2013 registrovano celkem 236 nizkoprahovych
zafizeni pro déti a mladez, jejich sluzeb pfitom vyuzivalo 33 548 klientd
(MPSV, 2014) 2. Vzhledem k prudkému narUstu poctu takto poskytovanych sluzeb
pro nas bylo rozhodujici, aby dana zafizeni méla definovano, kdo je a kdo neni
klient, a aby skuteCné pracovala s klienty v obtiznych Zivotnich situacich.
Jako zakladni soubor jsme proto zvolili zafizeni, ktera v dobé konani vyzkumu byla
cleny Ceské asociace streetwork nebo se o toto &lenstvi uchazela (dale jen ¢lenska
zarizeni) 3. Podminkou ¢lenstvi v asociaci je totiz hodnoceni kvality v podobé
rozvojového auditu, v jehoz pribéhu jsou dané skuteCnosti ovéfovany. Takto
definovanych zafizeni bylo v dobé zahajeni vyzkumu 88, odhadovany pocet jejich
klientl byl 12 4964. Uzita byla metoda zamérného vybéru. Jednotliva zafizeni byla

oslovena pfimo prostiednictvim Ceské asociace streetwork.

Od kazdého zafizeni bylo vyzadovano vyplnéni testové baterie alesponi
od 10 Kklientd. Celkem bylo osloveno 88 zafizeni, pro spolupraci se rozhodlo
47 z nich (53,41 %), dotazniky ve stanoveném terminu zaslalo zpét 39 NZDM
(44,32 %). Do kazdého zafizeni bylo zaslano 15 vyti§ténych dotaznikd s prdvodnim
dopisem, obalkou a znamkou pro zaslani zpét. Celkem bylo rozeslano

705 dotaznikl, zpét se jich vratilo 483. Navratnost tak Cinila 68,51 %.

Data se podafilo ziskat ze vSech kraji Ceské republiky, jejich procentualni
zastoupeni pfitom zhruba odpovida krajskému rozlozZeni ¢lenskych sluZzeb. Nejvice
Clenskych zafizeni je v pfitom v Praze, kde se zaroven ukazala nejmensi ochota
na vyzkumu spolupracovat, pfedevsim vzhledem k fadé dalSich realizovanych
vyzkumnych Setfeni v ramci absolventskych praci. Tuto skute€nost si vysvétluji tim,
Ze se v lokalité nachazi fada vysokych a vysSich odbornych $kol, kde si fada

pracovniki NZDM doplnuje Ci rozSifuje vzdélani.

2V dobé zpracovavani diplomové prace nebyla jesté k dispozici statisticka data za rok 2014.

3 Ceska asociace streetwork o. s. jako odborna organizace zastupuje fyzické i pravnické osoby
pusobici v oblasti nizkoprahovych socialnich sluzeb, pfiéemz zejména lobbuje ve prospéch ¢lenl
CAS i samotného oboru, vytvafi klima pro praci v oboru (situje, napomaha komunikaci &lend,
propaguje oblast, atd.), podporuje vlastni vnitini &innost na profesionalizaci oboru, napfiklad vytvaFi
definice, standardy, stanovuje méfitka kvality, definuje vyuZivani supervize, vytvafi akreditani
a evaluaCni systém, atd., realizuje projekty uréené pro odbornou vefejnost, zejména vzdélavaci
a vycvikové programy, organizuje profesni setkani, konference, seminare a dalSi odborné akce.

4 Vypocitano podle prdmérného poctu klientd na jedno zafizeni (33 548 / 236) * 88.
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Celkem byla ziskana data od 483 klientl, coz odpovida 3,87 % poctu klientd

v Clenskych zafizenich. Dohromady bylo otestovano 261 chlapcu (54,04 %)
a 222 divek (45,96 %). Do vyzkumu se zapojilo 39 NZDM, coz odpovida 44,31 %
Clenskych zafizeni. PoCet respondentl byl obdobny jako u vyzkumu ,Nizkoprahy
pod lupou® (2010; 40 NZDM, 560 klientll) a u vyzkumu Zemanové a DolejsSe (2015;

41 NZDM, 499 klient).

Tabulka 6.1: Srovnéni éetnosti a procentudlniho podilu poétu élenskych NZDM v krajich CR
u zakladniho a vybérového vyzkumného souboru

Kraj Zakladni soubor
Cetnost Podil v %
Hlavni mésto Praha 14 1591
JihoCesky 5 5,68
Jihomoravsky 5 5,68
Karlovarsky 1 1,14
Kralovéhradecky 9 10,23
Liberecky 7 7,95
Moravskoslezsky 11 12,50
Olomoucky 3 3,41
Pardubicky 3 3,41
Plzerisky 6 6,82
StfedocCesky 6 6,82
Ustecky 7 7,95
Vysocina 7 7,95
Zlinsky 4 4,55
Celkem 88 100,00
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Vybérovy soubor
Cetnost

Podil v %
513
7,69
513
2,56

12,82
2,56
15,39
7,69
7,69
7,69
5,13
513
513
10,26

100,00

Tabulka 6.2: Srovndni cetnosti a procentualniho podilu poctu klienti ¢lenskych NZDM

v krajich CR u zékladniho a vybérového vyzkumného souboru

Kraj Zakladni soubor
Cetnost Podil v %
Hlavni mésto Praha 1988 15,90
JihoCesky 710 5,68
Jihomoravsky 710 5,68
Karlovarsky 142 1,13
Kralovéhradecky 1278 10,24
Liberecky 994 7,95
Moravskoslezsky 1562 12,51
Olomoucky 426 3,41
Pardubicky 426 3,41
Plzensky 852 6,82
StfedocCesky 852 6,82
Ustecky 994 7,95
Vysoc&ina 994 7,95
Zlinsky 568 4,55
Celkem 12 496 100,00
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Cetnost

22
35
29
14
63
11
79
40
29
33
24
25
27
52

483

Vybérovy soubor

Podil v %
4,55
7,26
6,01
2,90

13,04
2,28
16,37
8,28
6,01
6,85
4,97
5,12
5,59
10,77

100,00



Tabulka 6.3: Charakteristika vybérového souboru dle pohlavi pfed vycisténim dat

Pohlavi Ce(t;;)st Podil v % Pr;':\;';er Minimum Maximum Sm(.soDd)ch.
Chlapci 261 54,04 14,73 9 22 2,78
Divky 222 45,96 13,90 8 25 2,48
Celkem 483 100,00 14,40 8 25 2,68

Pramérny vék vSech respondentut €inil 14,35 let (SD £ 2,68). Do kone&ného poctu
respondentl byli zafazeni respondenti ve véku adolescence dle vymezeni Macka
(10 — 20 let), kterych bylo 461. Z tohoto poctu byli dale vyfazeni respondenti, u nichz

nebylo mozné testovou baterii vyhodnotit, v celkovém poctu 10 dospivajicich.

Tabulka 6.4: Konecné sloZeni vyzkumného souboru z hlediska véku a pohlavi
Vékové

kohorty Pohlavi Cetnost Podil v %
hlapci 10 2,22
10 let Zl'vism 0 222
hlapc 17 3,77
11 let Zl,visc' 7 o7
hlapci 31 6,87
12 let Zivisc' o o7
hlapci 7
13 let Zl,visc' 2 223
hlapci 30 6,65
14 let Zivisc' 0 o5
hlapci 46 10,20
15 let ZI,V‘;SC' - 020
hlapci ) .
16 let vaisu 22 ::52
hlapci 23 5,10
17 let Zl,visc' : S0
hlapci 18 3,99
18 let vaisu g 259
hiapci 9 2,00
19 let vaisu ° 200
hlapci 7 1,55
20 let Zl,visc' ’ -
hlapci 241 53,44
Celkem (I:Div?(F;lCI o s34

Konecné slozeni vyzkumného souboru po vycCisténi dat tak tvofilo
451 respondentu, z toho 241 chlapct (53,44 %) a 210 divek (46,56 %). Nejvice
zastoupeni byli chlapci ve véku 15 let (10,4 %), coz odpovida zjisténi, ze primeérny

klient NZDM je chlapec ve véku 15 let (Dohanyosova & Krajhanzl, 2011).
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7. Metodologicky ramec a metody

7.1 Zvoleny typ vyzkumu

Ustfednim zadmérem vyzkumu bylo identifikovat a kvantifikovat kliové
osobnostni charakteristiky resilience (ego-resiliency) u dospivajicich klientd
v nizkoprahovych zafizenich pro déti a mladez. Nedostatek informaci ohledné
moznosti vyzkumného uchopeni této problematiky u vybrané cilové skupiny tvofil
nejvyznamnéjsi bariéru pfi pfipravé ideového planu. Vzhledem k této skutecnosti

jsme se rozhodli pro smiSeny vyzkum v podobé orientacniho vyzkumu.

Tabulka 7.1: Specifika vyzkumu v prostiedi NZDM (Stefkovd, 2012)

Specifika prostiredi nizkoprahovych zafizeni pro déti a mladez

Klienti sluzbu vyuzivaji zcela dobrovolné, ¢asto nepravideln&, mohou kdykoli odejit nebo prestat
sluzbu vyuZzivat.

Pracovnici respektuji zplisob, jakym jim klienti sdéluji informace, a mnozstvi, ve kterém tak ¢ini.
Klienti jsou v zafizenich vedeni anonymné, €asto neinformuiji vlastni rodi¢e o tom, Ze je navstévuiji.
Mezi klienty panuje nedlvéra vigi institucim, otevienost vzajemné komunikace je tak pfedevsim
otazkou vztahu mezi pracovnikem a klientem, jehoz vytvareni je dlouhodobym procesem.

Obrazek 7.1: Metodologicky ramec vyzkumu

Uroveri planu Resilience u adolescentl v nizkoprahovych
vyzkumu zafizenich pro déti a mladez
Uroveri
metodologického Smiseny vyzkum
pfistupu

Orientacni vyzkum

Uroven typu

vyzkumu
]
[ ] ]
Uroven metod Dotaznikové erview Analyza
ziskavani dat Setfeni dokumentace

Kvantitativni metodologii jsme zvolili pfedevsim vzhledem k absenci kvantitativné
orientovanych vyzkumu u klientll nizkoprahovych zafizeni pro déti a mladez.
Stefkova (2012) pfitom upozornila na skuteénost, Ze tito jedinci projevuji mnohem
vétSi ochotu vyplnovat dotazniky nez poskytovat rozhovory na témata, ktera si sami
nepfinesli. Velkou prednosti kvantitativni metodologie pro nas byla moZnost
relativné rychlého a pfimocCarého sbéru dat u velkého vyzkumného vzorku

a nasledna relativné rychla analyza téchto dat (Hendl, 1997).
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V ramci kvantitativni metodologie jsme vyuzili psychologicky test osobnosti
v podob& Skal resilience pro déti a adolescenty (Prince-Embury, 2007).
Uvédomovali jsme si pfitom, Ze resilience je proces a socialni jev, jehoZ moznost
méfeni je znatné omezena. Z tohoto ddvodu jsme se zaméfili pouze na méfeni

individualnich charakteristik resilience jedince (ego-resiliency).

Kvalitativni metodologie byla zvolena pfedevSim pro podbarveni vysledki
statistické analyzy na pfipadové urovni (Miovsky, 2006). Zakladnim pfedpokladem
vyzkumného uspéchu byl pfitom osobni vztah s ucastniky vyzkumu. Ten se nam
podafilo navazat prostfednictvim &lenstvi fesitelky vyzkumu v revizni komisi Ceské
asociace streetwork a prostfednictvim jeji angazovanosti v oboru nizkoprahovych
socialnich sluzeb. Potvrdil se tak podstatny vyznam toho, jak jedinec komunikuje,
jak se chova, v jakém Case a na jakém misté realizuje svUj vyzkum. P¥i veSkeré nasi

vyzkumné Cinnosti jsme kladli diraz na jeji eticky rozmér (Miovsky, 2006).

V ramci kvalitativni metodologie jsme vyuzili konkrétné strategii pfipadové studie,
ktera nam umoznila zduraznit komplexnost celého pfipadu a jeho souvislosti.
Pripadova studie se ukazala jako vhodné vychodisko pro hledani, popis
a vysvétlovani vlivnych faktor( a souvislosti v kontextu daného pfipadu. Rovnéz
nam umoznila provést zpétnou kontrolu vysledkd dosazenych prostfednictvim

kvantitativni metodologie (Miovsky, 2006).

Vyuzili jsme jednopfipadovou studii v podobé klinické kazuistiky pro hledani
odpovédi na vyzkumnou otazku: Jak Ize na zakladé administrace dotazniku RSCA
posilovat resilienci u adolescentt v nizkoprahovych zafizenich pro déti a mladez?
Ugel kazuistiky tak nebyl pouze vyzkumny, ale rovnéz edukativni (Bastecka, 2003).
Analyza jednotlivého pfipadu, kterymi byl konkrétni klient nizkoprahového zafizeni
pro déti a mladez, nam umoznila popsat a vysvétlit jednotlivé jevy v jejich
komplexnosti a poukazat na jednotlivé vztahy a celkové souvislosti (Mayring, 1990).
Kazuistiku prace s klientem jsme ziskali na zakladé dotaznikového Setfeni, analyzy
dokumentace a interview s pracovniky. Vybér konkrétniho klienta byl podminén

ziskanim ustniho informovaného souhlasu se zpracovanim kazuistiky.
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7.2 Metody ziskavani dat

Solcova (2009) uvadi, Ze na resilienci se ¢asto usuzuje na zakladé dosazeni
néjakého kritéria, kterym je nejCastéji Skolni vykon, na zakladé posouzeni ditéte
druhymi, tedy pfedevsim rodi€i, péstouny, uciteli nebo spoluzaky, a na zakladé
dotaznikl zamérfenych na méfeni resilience. Vzhledem k velmi omezené moznosti
zapojit do hodnoceni jedince dalSi osoby Ci posuzovat dosazeni urcitého kritéria,
jsme pro nas vyzkum nakonec zvolili dotaznik. Jako omezeni jsme v tomto pfipadé
nevnimali jeho jednostranné zaméfeni na oblast osobnostnich dispozici daného
jedince (ego-resiliency). A to pfedevSim vzhledem ke skutecnosti, Ze jednotliva

nizkoprahova zafizeni pro déti a mladez €asto pracuji pfedevsim se zdroji jedince.

NejvétSi nevyhodou volby standardizovaného dotazniku byla skutecnost,
Zze v Ceském prostiedi nebyl v dobé realizace vyzkumu zadny standardizovany
dotaznik zaméreny na resilienci dostupny. Pro nas vyzkum jsme se rozhodli vyuzit
dotaznik Skaly resilience pro déti a adolescenty (Resiliency Scales for Children
and Adolescents) autorky Sandry Prince-Embury. Tuto dotaznikovou metodu jsme
zvolili vzhledem k velmi propracované metodologii provazané s naslednymi navrhy
intervenci, vzhledem k jeji relativni novosti (2007) a vzhledem k moznosti pouziti
i pro vékovou skupinu ¢asné a stfedni adolescence, v niz se nachazi vétsina klientl
NZDM. Respondentl ve véku 10 — 16 let bylo v nasem vybérovém souboru celkem

370, tedy 82,04 % z celkového poctu respondenta.

Skaly resilience pro déti a adolescenty se odkazuji na soudasné vyzkumy
a teorie, které naznaluji, ze je mozné objektivné méfit jednotlivé kvality
ego-resilience (resiliency), ackoli ji tvaruje vice faktora (Prince-Embury, 2013).
Konstrukce dotazniku vychazi z premisy, Ze resilience je soucasti normalniho
vyvoje (Masten, 2001), a z pozitivni psychologie, ktera klade diraz na systematické
budovani kompetenci jedince, nikoli na opravovani jeho slabosti (Seligman, 1995,
1998, 2000). Skaly vznikly operacionalizaci jednotlivych osobnostnich kvalit.
Pdavodné byly vytvofeny pro adolescenty (Prince-Embury, 2006), nasledné byly
rozSifeny i pro skupinu déti, jedinou podminkou administrace je tak schopnost Cist
na urovni treti tfidy. Jednotliva tvrzeni v dotazniku posuzuji samotné déti
a adolescenti. Pfi konstrukci tak byl zohlednén poznatek, Ze je dulezitéjSi zjistit, jak
dany problém vnima sam jedinec, nez to, jak o ném vypovidaji jeho blizci
(Berg-Nielsen, Vika & Dahl, 2003). Dotaznik je tvofen tfemi hlavnimi Skalami.
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1. Skalu zvladani (Sense of Mastery, zkracené& MAS) tvofi 20 poloZzek, které jsou
hodnoceny na 5 bodové Likertové Skale (0 — Nikdy, 5 — Témér vzdy).

Je dale Clenéna na tfi subskaly:

- Subskala optimismus (optimism) obsahuje 7 poloZzek a méfi pozitivni pfistup
k Zivotu v podobé pozitivniho atribuéniho stylu, pozitivhiho sebehodnoceni
a vnimani kontroly. Obsahuje napfiklad tyto vypovédi:
- Zivot je spravedlivy.”
- ,Mam kontrolu nad tim, co se mi déje.“

- ,Mdj Zivot bude Stastny.”

- SubSkala védomi vlastni ucinnosti (self-efficacy) obsahuje 10 polozek
a méfi pristup jedince k prekonavani prekazek a jeho pfesvédceni o tom,
Ze ovlada a zvlada svuj zivot. Obsahuje napfiklad tyto vypovédi:

- ,Jsem dobry/a v feSeni probléemui.*
- ,Umim pfekonat prekazky.*

- ,Kdyz nejsem uspésny/a hned napoprve, nevzdavam to.”

- Subskala pfizpUsobivost (adaptability) obsahuje 3 polozky a méfi schopnost
pfijmout zpétnou vazbu, poudit se z vlastnich chyb a pozadat druhé o pomoc.
Obsahuje tyto vypovédi:

- ,Umim se poucit ze svych chyb.”
- ,Umim si fici o pomoc, kdyZ ji potfebuji.”

- ,Umim si nechat pomoci od ostatnich.”

2. Skalu uspokojivych vztaht (Sense of Relatedness, zkracen& REL) tvofi
24 polozek, které jsou hodnoceny na 5 bodové Likertové Skale (0 — Nikdy,

5 — Témér vzdy). Je dale Clenéna na Ctyfi subskaly:

- Subskala divéra (trust) obsahuje 7 polozek a méfi schopnost pfijimat to,
co je Clovéku davano, a divéryhodnost druhych. Tato subSkala uzce souvisi
s vazbou (attachement). Obsahuje napfiklad tyto vypovédi:
- ,Lidé se ke mneé chovaji pékné.*”
- ,Mdzu davérovat ostatnim.”

- ,Lidé védi, jaky/a doopravdy jsem.
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- Subskala opory (support) obsahuje 6 poloZzek a méfi vnimanou dostupnost
opory. Obsahuje napfiklad tyto vypovédi:
- ,Mam rad/a lidi.“
- ,Jsou lidé, ktefi mi pomtzou, kdyZ se mi stane néco Spatného.”

- ,Jsou lidé, ktefi mé maji radi a zaleZi jim na mné.*

- Subskala pohodli (comfort) obsahuje 4 poloZky a méfi to, jak jedinec proziva
pfitomnost druhych osob. Uzce souvisi s temperamentem jedince a s jeho
zkuSenostmi. Obsahuje napfiklad tyto vypovédi:

- ,Snadno si najdu nové kamarady.”
- ,Lidé mé maji radi.”

- ,Mezi lidmi se citim dobre.”

- Subskala snasenlivosti (tolerance) obsahuje 7 polozek a méfi schopnost odlisit
se od ostatnich pfi nenaru$eni vzajemnych vztaht. Obsahuje napfiklad tyto
vypoveédi:

- ,Po hadce se umim s kamarady usmifit.”
- ,Kdyz mé lidé zklamou, umim jim odpustit.“

-, Umim klidné rici kamaradiam, ze mi ublizili.”

3. Skalu emoéni reaktivity (Emotional Reactivity, zkracen& REA) tvori 20 poloZek,
které jsou hodnoceny na 5 bodové Likertové Skale (0 — Nikdy, 5 — Témér vzdy).

Je dale ¢lenéna na tfi subskaly:

- Subskala citlivost (sensitivity) obsahuje 6 polozek. Je v ni pouzito slovni
spojeni ,néco meé rozhodi“ (get upset) s cilem obsahnout vice moznych emoci
(vztek, smutek, strach). MéfFi to, jak snadné je u jedince vyvolat emocni reakci.
Obsahuje napfiklad tyto vypovédi:

- ,Snadno mé néco rozhodi.*
- ,Velmi mé rozhodi, kdyz neni po mém.*

- ,Velmi mé rozhodi, kdyZz mé druzi nemayji radi.”

- Subskala zotaveni (recovery) obsahuje 4 polozky. MéFfi to, jak rychle
a jak dobre se jedinec navrati do puvodniho stavu po emoc¢ni reakci. Obsahuje

napfiklad tyto vypovédi:
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- ,KdyZz mé néco rozhodi, prejde mé to asi za hodinu.*
- ,KdyZz mé néco rozhodi, pfejde mé to za par hodin.*

- ,KdyZz mé néco rozhodi, prejde mé to za den.”

- Subskala poskozeni (impairment) obsahuje 10 polozek. Mé&fi to, co se stane
poté, co u jedince vznikne emocéni reakce. Obsahuje napfiklad tyto vypoveédi:
- ,Byvam tak rozhozeny, Ze se prestanu kontrolovat.”“
- ,KdyZz mé néco rozhodi, Spatné se mi premysli.“
- ,KdyZz mé néco rozhodi, délam nespravné véci.”
Dotaznik byl standardizovan pro americkou populaci na vzorku 226 déti
ve vékovém rozmezi 9 — 11 let, 224 déti ve véku 12 — 14 let a 200 adolescentu

ve véku 15 — 18 let. Reliabilita u jednotlivych vékovych skupin je zobrazena

v nasledujici tabulce (Prince-Embury, 2007).

Tabulka 7.2: Reliabilita metody u jednotlivych vékovych skupin (Prince-Embury, 2007)

Vékova skupina Reliabilita MAS Reliabilita REL Reliabilita REA
9-11 let 0,85 0,89 0,90
12-14 let 0,89 0,91 0,91
15-18 let 0,95 0,95 0,94

Cesky preklad metody nebyl k dispozici. Jejimu pouziti tak pfedchazel pieklad
jednotlivych polozek. Zapojilo se do néj celkem 6 ruznych prekladatell, jedna
z prekladatelek pfitom v sou€asné dobé dokoncuje doktorské studium na americké
univerzité. Finalni podoba jednotlivych vypovédi v dotazniku vznikla na zakladé
analyzy vSech dostupnych prekladl. Finalni preklad byl nasledné opétovné

preveden do anglického jazyka, v némz byla ovéfena jeho vypovédni hodnota.

Pro ziskani kazuistiky jsme pouzili polostrukturovana interview. Vydefinovali jsme
si tzv. jadro rozhovoru, urcité okruhy otazek, které byly zavazné, a na né jsme dale
nabalovali doplnujici témata a otazky, které rozSifovaly puvodni zadani
nebo reagovaly na aktualni situaci. Jadro rozhovoru tvofily tyto okruhy: Jaka je
obtizna Zivotni situace klienta? Jaké silné stranky u klienta vnimas? Jakym
zpusobem pracuje$ se zdroji klienta? Vyhodou polostrukturovaného interview
je moznost udrzovat autenticky rozhovor s respondentem a zaroven jej strukturovat.
MozZnou nevyhodou je skuteCnost, Ze respondenti do rozhovoru sami témata
nevnaseji, nybrz jsou jim zadavana. V dokumentaci byly hledany zminky

o jednotlivych strategiich zaméfenych na posilovani resilience.
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7.3 Prabéh ziskavani dat, etické zasady a validita

Ziskavani dat od klientl probihalo v kontaktni mistnosti jednotlivych zafizeni,
tedy v prostoru uréeném pro individualni praci s klientem, ve kterém je zaruceno
soukromi. Dotazniky byly vyplfiovany individualné, vzdy za pfitomnosti pracovnika
sluzeb. Nedochazelo tak k moznému zkresleni skupinovym vypliiovanim

a zaroven byl vytvofen prostor pro pfipadny nasledny rozhovor.

Z davodu naprosté dobrovolnosti Uc€asti na vyzkumu byli respondenti vzdy
pIné seznameni s ucelem vyzkumu, s podminkami jeho prubéhu a s jejich pravy,
predevSim s pravem kdykoli u€ast na vyzkumu ukondit. Klientdm byla zachovana
moznost zlstat v anonymité. Aby klienti mohli u€ast na vyzkumu co nejsnadnéji
odmitnout, nebyla jim nabizena Zadna hmotna odména. Pfesto vSak klienti mohli
povazovat za zisk napfiklad pozornost pracovnika. Jednotlivi pracovnici byli k ucasti
na dotaznikovém Setfeni motivovani vlastnim zajmem ziskat informace
o této problematice a moznosti byt mezi tfemi vylosovanymi sluzbami ocenénymi

za ucast ve vyzkumu poukazem na nakup vybaveni do sluzby.

NejvétSi etické dilema predstavovalo ziskani informovaného souhlasu
od rodi€d. Od této moznosti jsme po dlsledném zvazZovani ustoupili, nebot
vymahani souhlasu mize byt v rozporu s principy sluzby a u anonymnich studii
s moznosti odstoupit od administrace dotaznikl neni pravni zakotveni, které by
tento souhlas poZadovalo. Po celou dobu realizace vyzkumu jsme dbali na to, aby
k ziskanym datim nemély pfistup neopravnéné osoby, a aby data byla pouzita

vyluéné k ucellm, ke kterym byla ziskana.
7.4 Metody zpracovavani a analyzy dat

VSechny vyplnéné dotazniky jsme po doruceni postou pFepsali do tabulkové
sestavy v programu Microsoft Office Excel 2013. Datovou matici jsme sestavili tak,
Ze v kazdém fadku byl jeden vyzkumny subjekt a v kazdém sloupci data pro jednu
proménnou (Hendl, 2006). V ramci Cisténi dat jsme vyfadili dotazniky, které nebylo
mozné zahrnout do vyhodnocovani. Dle manualu metody jsme dopocitali hodnoty
v dotazniku v pfipadé, kdy chybély maximalné dvé polozky na Skale (napf. Skala
zvladani) a maximalné jedna na sub$kale (napf. subSkala optimismus). Hodnota
byla dopocitana jako primérna hodnota dané subskaly (Prince-Embury, 2007).
Analyza dat probihala v programu STATISTICA 12.
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8. Vysledky

V této kapitole postupné predstavujeme jednotliva vyzkumna zjisténi.
Postupujeme pfitom po jednotlivych Skalach a subskalach. Zkoumame rozdily
z hlediska pohlavi a véku. Clenéni do jednotlivych vékovych skupin dodrzujeme
dle manualu k metodé RSCA, ktera se odkazuje na jednotlivé vyvojové ukoly.
Pfi analyze vzajemnych vztahl mezi jednotlivymi Skalami, se prokazala statisticky
vyznamna souvislost pouze mezi celkovym skdérem na Skale zvladani a na Skale
uspokojivych vztaht (r=0,64), a to na hladiné vyznamnosti a = 0,001. Pro lepSi
orientaci zobrazujeme zjisténé informace v tabulkach a grafech. Na zaveér

pripojujeme konkrétni pfiklad vyuziti metody jako podkladu pro praci s klienty.

Pfi prezentaci vysledkl pouzivame Castecné americké normy metody. Umoznuje
nam to porovnat jednotlivé Skaly, které se liSi poltem poloZzek, a pfedevSim
pak vizualizovat zjisténé vysledky. Uvédomujeme si pfitom, Ze toto porovnani muze
byt zkreslené odliSnymi kulturnimi normami, a proto jej pouzivame vyluéné
pro vizualizaci, ktera je podminéna urcitou standardizaci (T skory, méfitkové skory).
Nevyhodnocujeme tak ani index zdroju a index zranitelnosti, které americka metoda

nabizi a které jsou pIné zalozeny na T skorech.

Po pfevedeni na T skéry pro nas bylo nejvyznamnéjsi zjisténi, Ze vétSina klientd
NZDM skoérovala v pfipadé sSkaly zvladani a uspokojivych vztahl nize a v pfipadé
emocni reaktivity vySe nez americky populaéni priimér (rozmezi 45 — 55 bodu).
Zjistény vysledek odpovida svym rozlozenim nespecifické skupiné, ktera byla
v americké standardiza¢ni skupiné v kontaktu s odborniky na psychické zdravi.
Graf 8.1: Porovnani priimérnych hodnot T skoért klientid NZDM s americkou normou
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8.1 Skala zvladani

Skéla zvladani prokézala vysokou polozkovou reliabilitu na hlading 0,85.
Na Skale mohli respondenti dosahnout hrubych skoért v rozmezi 0 az 80 boda.
Cim vice bod(i dosahli, tim |épe dokazali zvladat vyvojové ukoly. Respondenti
skorovali na skale primérné 46,33 bodu (SD + 11,46), pficemz divky skorovaly
na hladiné vyznamnosti a = 0,001 (p=0,003) vyrazné nize (M = 44,61; SD +10,90)
nez chlapci (M = 47,84; SD + 11,73). Dosazené skéry pfitom s vékem postupné
narlistaly. Méné nez 60 bodld na Skale dosahlo celkem 399 respondent,

coz predstavuje 88,67 % respondentd.

Graf 8.2: Skdla zvlddani — éetnost respondentt v bodovych kohortach
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Tabulka 8.1: Deskriptivni statistika — Skala zvladani

Cely chlapci 240 47,84 +11,73
. . 450 46,33 £ 11,46 =

vyzkumny vzorek Divky 210 44,61 + 10,90

Adolescenti v NZDM chlapci 27 44,41 +12,41
48 42,06 £11,79 -

10— 11 let Divky 21 39,05 + 10,46

Adolescenti v NZDM chlapci 87 47,68 + 12,00
190 46,08 £11,55 -

12 — 14 let Divky 103 44,74 +11,02

Adolescenti v NZDM Chlapci 126 48,68 +11,35
212 47,52  +£11,10 -

15— 20 let Divky 86 45,81 + 10,56
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Po prfevedeni na T skory jsme zjistili, ze z celkového poctu 450 respondentd,
u kterych bylo mozné dotaznik vyhodnotit, skérovalo nize nez americky populacni
primér (<45 bodl) 278 klientl. Pro 61,64 % respondentl by tak bylo vhodné
realizovat intervence zamérfené na posileni schopnosti zvladani — na rozvoj

optimismu, na posileni védomi vlastni u€innosti a na podporu pfizpusobivosti.

Graf 8.3: Porovnani prumérnych hodnot na Skale zvladani klientdi NZDM s americkou normou
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Zjistovali jsme rovnéz vztah mezi jednotlivymi subSkalami a celkovym skorem
zvladani. Vzajemné korelace jsme posuzovali pomoci Pearsonovy korelace
na hladiné vyznamnosti a = 0,001. V8echny subskaly prokazaly silnou miru korelace
s celkovym skérem, v nejuzSim vztahu pfitom byla subskala védomi vlastni
ucinnosti  (r=0,91). NejnizSi korelaci s celkovym skdérem vykazala subskala
pFizpasobivosti (r=0,64).

Tabulka 8.2: Korelace mezi jednotlivymi subskadlami a celkovym skérem Skaly zviadani

Optimismus
Védomi vlastni G€innosti 0,52***
PfizplUsobivost 0,36*** 0,64***

(Pozn.: ,,**** — signifikantni na 0,001)
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Subskala optimismus

Subskala optimismus, ktera je tvofena celkem sedmi polozkami, prokazala
poloZkovou reliabilitu na hladiné 0,67. Na této subSkale mohli respondenti
dosahnout hodnot hrubych skér v rozmezi 0 az 28 bod(i. Cim vice bodd na $kale
dosahli, tim vyS$Si miru optimismu vykazovali. Respondenti skérovali primérné
14,92 bodu (SD + 4,49), pficemz mezi divkami (M = 14,10; SD +4,25) a chlapci
(M = 15,64; SD % 4,57) nebyl signifikantni rozdil. Dosazené skory pfitom s vékem
postupné narlstaly. Méné nez 21 bodl na subSkale dosahlo celkem 399
respondentu, coz predstavuje 88,67 % respondentu.

Graf 8.4: Optimismus - ¢etnost respondentii v bodovych kohortach
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Tabulka 8.3: Deskriptivni statistika — subskala optimismus

Cely chlapci 240 15,64 + 4,57
. . 450 1492 +£4,49 -

vyzkumny vzorek divky 210 14,10 + 4,25

Adolescenti v NZDM chlapci 27 15,41 + 4,60
48 14,50 +4,58 .

10— 11 let divky 21 13,33 + 4,39

Adolescenti v NZDM chlapci 87 15,46 + 4,94
190 14,73 +£4,63 -

12 — 14 let divky 103 14,12 +4,27

Adolescenti v NZDM chlapci 126 15,82 + 4,33
212 15,19 £4,35 :

15— 20 let divky 86 14,27 +4,23
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Pomoci Pearsonovy korelace na hladiné vyznamnosti a = 0,001 jsme posuzovali
vztah jednotlivych polozek subskaly s jejim celkovym skorem. VSechny polozky
prokazaly minimalné stfedné silnou miru korelace (r = 0,35 az r = 0,58)

s celkovym skorem. V nejuz8im vztahu s celkovym skérem (r = 0,70) pfitom byla

skérem (r = 0,44) prokazala polozka &. 1 (,Zivot je spravedlivy.”).

Tabulka 8.4: Korelace mezi jednotlivymi polozkami na subskale optimismus a celkovym
skérem

1. Zivot je spravedlivy. -
2. Diky mné se dé&ji dobré 0,04
VEci.

3. Umim dostat to, co pravé 0,11 0,17*=*
potfebuji.

4. Mam kontrolu nad tim, co = 0,16*** 0,18*** (,19***
se mi déje.

18.Budou se mi dit dobré 0,13 0,29*** 0,25*** (,24***
VECi.

19. Mdj Zivot bude §tastny. | 0,20** 0,15 0,21** 0,16** 0,48** I
20.At se stane cokoliv, ve 0,16** 0,15 0,23** 0,15%* (,43** (,53%**
bude v poradku.

(Pozn.: ,**** — signifikantni na 0,001)

Subskala védomi vlastni uéinnosti

Subskalu védomi vilastni uc€innosti tvofi celkem deset polozek. Prokazala
vysokou polozkovou reliabilitu na hladiné 0,82. Na této subSkale mohli respondenti
dosahnout hodnot hrubych skért v rozmezi 0 az 40 bodu. Cim vice bodt na $kale
dosahli, tim vysSi védomi vlastni ucinnosti vykazovali. Respondenti skoérovali
prumérné 23,92 bodu (SD + 6,82), pficemz divky skérovaly na hladiné vyznamnosti
a = 0,001 (p=0,005) vyrazné nize (M = 22,06; SD 16,68) nez chlapci (M = 24,75;
SD % 6,84). Dosazené skory pfitom s vékem postupné narustaly. Méné nez 30 bodu
na subskale dosahlo celkem 351 respondentll, coz predstavuje 77,83 %

respondentu.
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Graf 8.5: Védomi vlastni u¢innosti — ¢etnost respondentii v bodovych kohortach
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Tabulka 8.5: Deskriptivni statistika — subskala védomi vlastni a¢innosti

Cely chlapci 240 24,75 + 6,84
. , 450 2392 +£6,82 -

vyzkumny vzorek divky 210 22,06 + 6,68

Adolescenti v NZDM chlapci 27 21,52 +7,13
48 20,65 *6,65 -

10— 11 let divky 21 19,52 + 5,96

Adolescenti v NZDM chlapci 87 24,55 + 6,81
190 23,65 *6,76 -

12 — 14 let divky 103 22,89 + 6,66

Adolescenti v NZDM chlapci 126 25,59 + 6,64
212 2489 +6,68 .

15— 20 let divky 86 23,87 + 6,66

Zjistovali jsme rovnéz vztah mezi jednotlivymi polozkami subskaly a jejim
celkovym skérem. Vzajemné korelace jsme posuzovali pomoci Pearsonovy
korelace na hladiné vyznamnosti a = 0,001. VSechny polozky prokazaly minimalné
stfedné silnou miru korelace (r = 0,35 az r = 0,58) s celkovym skérem. V nejuzsim
vztahu s celkovym skérem i s ostatnimi polozkami je pfitom polozka €. 11
(,Kdyz mam problém, umim ho vyresit.“), ktera dosahuje vysoké miry korelace

v v,

¢. 5 (,Délam véci dobre.").
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Tabulka 8.6: Korelace mezi polozkami na subSkale védomi vlastni uc¢innosti a celkovym
skérem

0,34 [N

0,32+ 0,42+ [

0,31%* 0,38 0,36+ I

0,21%* 0,29%* 0,28+ 0,30 I

0,24**  0,33** 0,27** 0,38** 0,36 I

0,27+ 0,35%* 0,41 0,37** 0,36%* 0,47

0,25%** | 0,37** | 0,31%*  0,38%* 0,34%* 0,32%* 0,42

0,15 0,25** 028*** 025*** 0,24%*  0,29%* 0,26%**  0,34*** _
0,19%+* 0,37+ 0,24**  0,31** 0,30%* 0,28%* 0,34** [

(Pozn.: ,**** — signifikantni na 0,001)

(I
!\)!—\p.‘°9°.\‘.°’

Subskala prizplisobivost

Subskalu pfizpasobivost tvofi tfi polozky a je vyhodnocovana pouze
u adolescentl starSich 15 let. Jeji polozkova reliabilita odpovida hladiné 0,69.
Na této subskale mohli respondenti dosahnout hodnot hrubych skérd v rozmezi
0 az 12 bodd. Cim vice bod(i na $kale dosahli, tim vy$si miru pfizptsobivosti
vykazovali. Respondenti skérovali primérné 7,43 bodu (SD * 2,66), pfiemz mezi
divkami (M = 7,66; SD £2,72) a chlapci (M = 7,28; SD * 2,62) nebyl signifikantni
rozdil. Méné nez 9 bodl na subSkale dosahlo celkem 107 respondentl, coz
predstavuje 66,87 % respondentld (N = 160).

Graf 8.6: Prizplisobivost — ¢etnost respondentti v bodovych kohortach
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Zjistovali jsme rovnéz vztah mezi jednotlivymi polozkami subskaly a jejim
celkovym skérem. Vzajemné korelace jsme posuzovali pomoci Pearsonovy
korelace na hladiné vyznamnosti a = 0,001. V8echny polozky prokazaly silnou miru
korelace s celkovym skérem. V nejuzSim vztahu s celkovym skérem
pfitom byla polozka €. 17 (,Umim si nechat pomoct od ostatnich.”), ktera dosahovala

v v,

prokazala polozka €. 15 (,Umim se poucit ze svych chyb.).

Tabulka 8.7: Korelace mezi jednotlivymi poloZzkami na subskale prizptusobivost a celkovym
skérem

15. Umim se poucit ze svych chyb. -

16. Umim si fict o pomoc, kdy? ji potfebuiji. 0,35* [
17. Umim si nechat pomoct od ostatnich. 0,37** 0,55+ [

(Pozn.: ,**** — signifikantni na 0,001)

8.2 Skala uspokojivych vztah

Skala uspokojivych vztaht prokazala vysokou polozkovou reliabilitu na hladiné
0,91. Skalu tvofi 24 polozek, které se dale dé&li na 4 subskaly, hrubé skory se
pohybuji v rozmezi 0 az 96 bodd. Cim vice bodd dospivajici dosahli, tim
uspokojivéjsi vztahy méli. Respondenti skérovali na Skale pridmérné
61,78 bodu (SD * 15,96), pfiCemz mezi divkami (M = 62,35; SD +£15,15) a chlapci
(M = 61,29; SD £ 16,65) nebyl signifikantni rozdil. Dosazené skory u chlapcl
s pfibyvajicim vékem vyrazné klesaly. Méné nez 60 bodl na Skale dosahlo celkem

318 respondentl, coz predstavuje 71,46 % respondentt (N = 445).
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Graf 8.7: Skéla uspokojivych vztahti — éetnost respondentti v bodovych kohortéch
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Tabulka 8.8: Deskriptivni statistika — Skala uspokojivych vztahu

Cely chlapci 237 61,29 + 16,65
, . 445 61,78 + 15,96 -

vyzkumny vzorek divky 208 62,35 + 15,15

Adolescenti v NZDM chlapci 27 64,41 + 16,89
47 62,38 + 15,67 -

10— 11 let divky 20 59,65 + 13,80

Adolescenti v NZDM chlapci 86 62,80 + 18,59
189 62,85 +17,28 -

12 — 14 let divky 103 62,89 + 16,20

Adolescenti v NZDM chlapci 124 59,55 + 15,04
209 60,67 +14,73 -

15— 20 let divky 85 62,31 + 14,20

Po pfevedeni na T skory jsme zjistili, Ze z celkového poctu 445 respondentd,
u kterych bylo mozné dotaznik vyhodnotit, skérovalo nize nez americky populacni
primér (<45 bodl) 254 klientl. Pro 57,08 % respondentl by tak bylo vhodné

realizovat intervence zaméfené na zlepSeni vztaha.
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Graf 8.8: Porovnani prumérnych hodnot na Skale uspokojivych vztahd klientd NZDM
s americkou normou
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Zjistovali jsme rovnéz vztah mezi jednotlivymi subskalami a celkovym skérem
uspokojivych vztahl. Vzajemné korelace jsme posuzovali pomoci Pearsonovy
korelace na hladiné vyznamnosti a = 0,001. VSechny subskaly prokazaly silnou miru

korelace s celkovym skorem, v nejuzsim vztahu je pfitom subskala davéra (r=0,88).

Tabulka 8.9: Korelace mezi jednotlivymi subskalami a celkovym skérem Skaly uspokojivych
vztahu

Duveéra

Opora 0,68***

Pohodli 0,62*** 0,55***

Snasenlivost 0,65*** 0,68*** 0,55***

Pozn.: , ***“ — signifikantni na 0,001

Subskala duvéra

Subskalu diveéra tvofi 7 polozek. Prokazala polozkovou reliabilitu na hladiné
0,80. Na této subskale mohli respondenti dosahnout hodnot hrubych skoru
v rozmezi 0 az 28 bodd. Cim vice bodil na $kale dosahli, tim vy$si miru divéry
vykazovali. Respondenti skérovali prumérné 17,91 bodu (SD + 5,41), pfi¢emz mezi
divkami (M = 18,15; SD % 5,04) a chlapci (M = 17,70; SD % 5,72) nebyl signifikantni
rozdil. Dosazené skéry u chlapcu s pfibyvajicim vékem vyrazné klesaly. Méné
nez 21 bodud na subskale dosahlo celkem 289 respondentu, coz predstavovalo

64,94 % respondentu.
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Graf 8.9: Duvéra — ¢etnost respondentt v bodovych kohortdch
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Tabulka 8.10: Deskriptivni statistika — subSkala dtvéra
Cely chlapci 237 17,70 +5,72
. , 445 1791 £541 -
vyzkumny vzorek divky 208 18,15 +5,04
Adolescenti v NZDM chlapci 27 18,70 * 6,27
47 18,11 £5,79 -
10— 11 let divky 20 17,30 +5,13
Adolescenti v NZDM chlapci 86 18,30 6,31
189 18,30 £5,77 -
12 — 14 let divky 103 18,30 +5,30
Adolescenti v NZDM chlapci 124 17,06 + 5,09
209 17,51 +£4,97 -
15— 20 let divky 85 18,16 +4,73

Pomoci Pearsonovy korelace na hladiné vyznamnosti a = 0,001 jsme posuzovali

vztah jednotlivych polozek subskaly s jejim celkovym skérem. V nejuzSim vztahu

s celkovym skoérem (r = 0,73) byla polozka ¢&. 28 (,Lidé se ke mné chovaji pékné.”),

v v,

nejniz8i miru korelace s celkovym skérem (r

¢. 27 (,Travim Gas s kamarady.”).
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Tabulka 8.11: Korelace mezi jednotlivymi poloZzkami na subsSkale diivéra a celkovym skérem

26. Mam rad/a lidi. -

27.Travim &as s kamarady. ~ 0,38*+ [

28.Lidé se ke mné chovaji 0,42%* 0,17** -
pékné.

29. M(izu divéiovat  0,30%* (,18%* (,19%* -
ostatnim.

30.MUzu dat ostatnim 0,30*** 0,29** (,25** (,24***
najevo, jak se citim.

43.Lidé  védi,  jaky/a 0,36%** 0,15 0,21%* 0,16%** 0,48%** -
doopravdy jsem.

44. Lidé meé pfijimaji  0,34*** 0,15 0,23** (0,15*** 0,43*** (,53***
takového/takovou, jaky/a
doopravdy jsem.

— signifikantni na 0,001)

*kkil

(Pozn.:

Subskala opora

Subskalu opora tvofi 6 polozek, jeji polozkova reliabilita odpovida hladiné 0,70.
Na této subskale mohli respondenti dosahnout hodnot hrubych skérd v rozmezi
0 az 24 bod(. Cim vice bod(i na $kale respondenti dosahli, tim dostupné&jsi oporu
vnimali. Respondenti skorovali primérné 16,09 bodu (SD % 4,73), pfiemz mezi
divkami (M = 16,55; SD % 4,35) a chlapci (M = 15,69; SD £ 5,02) nebyl signifikantni
rozdil. S pfibyvajicim vékem dosazené skory klesaly. Méné nez 18 bodl

na subskale skorovalo celkem 255 respondent(, tedy 57,30 % respondenta.

Graf 8.10: Opora — ¢etnost respondenti v bodovych kohortach
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Tabulka 8.12: Deskriptivni statistika — subSkala opora

Cely 445 1609 | +4.73 chlapci 237 15,69 15,02

vyzkumny vzorek ’ - divky 208 16,55 + 4,35

Adolescenti v NZDM chlapci 27 16,18 + 4,65
47 16,57 +4,22 -

10— 11 let divky 20 17,10 + 3,61

Adolescenti v NZDM chlapci 86 16,17 + 5,33
189 16,45 £5,02 -

12 — 14 let divky 103 16,69 14,76

Adolescenti v NZDM chlapci 124 15,24 + 4,88
209 15,65 +4,55 -

15— 20 let divky 85 16,25 + 3,99

Zjistovali jsme rovnéz vztah jednotlivych polozek subskaly s jejim celkovym
skorem. Vzajemné korelace jsme posuzovali pomoci Pearsonovy korelace
na hladiné vyznamnosti a = 0,001. V nejuzSim vztahu s celkovym skoérem

byla polozka €. 38 (,KdyZz se mi stane néco Spatného, umim si fict kamaradim

v v,

s celkovym skorem (r = 0,61) prokazala polozka &. 25 (,Mam dobrého kamarada

nebo dobrou kamaradku.”).

Tabulka 8.13: Korelace mezi jednotlivymi polozkami na subskale opora a celkovym skérem

25.Mam dobrého kamarada nebo
dobrou kamaradku.

38. Kdyz se mi stane néco Spatného,
umim si fict kamaraddm o pomoc.

39. KdyZ se mi stane néco Spatného, 0. 20%kk (1 7rxx
umim si fict rodi€im o pomoc. ' '
40. Jsou lidé, ktefi mi pomudzou, kdyz 0.32%% (0 18%* 0 19w
se mi stane néco Spatného. ' ' '
41.Kdyz jsem zklamany nebo
nastvany, mozu si s nékym 0,31*** 0,29*** (,25*** (,24***
promluvit.
42.Jsou lidé, ktefi mé& maiji radi 0,41+ 015  021%* 016%* 0,48+

a zéaleZi jim na mné.

kKb

= — signifikantni na 0,001)
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Subskala pohodli

Subskalu pohodli tvofi Ctyfi polozky. Jeji poloZzkova reliabilita odpovida hladiné
0,75. Na této subskale mohli respondenti dosahnout hodnot hrubych skoru
v rozmezi 0 az 16 bodd. Cim vice bodd na $kale dosahli, tim Iépe se citili
ve spoleCnosti druhych lidi. Respondenti skoérovali primérné 10,75 bodu
(SD % 3,37), pfitemz mezi divkami (M = 10,92; SD % 3,27) a chlapci (M = 10,60;
SD * 3,45) nebyl signifikantni rozdil. Zatimco divky s pfibyvajicim vékem ziskavaly
na Skale vice bodu, chlapci s pfibyvajicim vékem skérovali nize. Méné nez 12 bodl
na subskale dosahlo celkem 249 respondentli, coz predstavuje 55,95 %
respondentu.

Graf 8.11: Pohodli — ¢etnost respondentii v bodovych kohortach
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Tabulka 8.14: Deskriptivni statistika — subskala pohodli

Cely chlapci 237 10,60 + 3,45
. , 445 10,75 £3,37 -

vyzkumny vzorek divky 208 10,92 + 3,27

Adolescenti v NZDM chlapci 27 10,89 + 3,43
47 10,79 +3,54 -

10— 11 let divky 20 10,65 +3,77

Adolescenti v NZDM chlapci 86 10,60 + 3,76
189 10,70 +3,50 -

12 — 14 let divky 103 10,78 + 3,27

Adolescenti v NZDM chlapci 124 10,54 + 3,25
209 10,79 £3,22 -

15— 20 let divky 85 11,15 + 3,16
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Zjistovali jsme rovnéz vztah mezi jednotlivymi polozkami subskaly a jejim
celkovym skérem. Vzajemné korelace jsme posuzovali pomoci Pearsonovy
korelace na hladiné vyznamnosti a = 0,001. V8echny polozky prokazaly silnou miru
korelace s celkovym skérem. V nejuzSim vztahu s celkovym skérem
pfitom byla polozka €. 22 (,Snadno si najdu nové kamarady.“), ktera dosahla vysoké

v v

prokazala polozka €. 23 (,Lidé mé mayji radi.”).

Tabulka 8.15: Korelace mezi jednotlivymi poloZzkami na subskale pohodli a celkovym skérem

21. Snadno se seznamuiji s novymi lidmi.

22. Snadno si najdu nové kamarady. 0,62+ [

23. Lidé mé maiji radi. 0,35%*  ,41%+ [

24. Mezi lidmi se citim dobre. 0,35%**  (0,42%* (0,35 [
078" 081%*  0,71%*%  0,71%*

(Pozn.: ,**** — signifikantni na 0,001)

Subskala snasenlivost

Subskalu snasenlivost tvofi sedm polozek a je vyhodnocovana pouze
u adolescentl starSich 12 let. Jeji polozkova reliabilita odpovida hladiné 0,74.
Na této subskale mohli respondenti dosahnout hodnot hrubych skérd v rozmezi
0 az 28 bodu. Cim vice bodd na $kale dosahli, tim vy$si miru schopnosti odlisit se
od ostatnich pfi nenaruseni vzajemnych vztahl prokazali. Respondenti skérovali
prdmérné 17,04 bodu (SD % 5,13), pficemz mezi divkami (M = 16,95; SD + 5,19)
a chlapci (M = 17,12; SD + 5,08) nebyl signifikantni rozdil. Méné nez 21 bodu
na subskale dosahlo celkem 295 respondentli, coz predstavuje 74,12 %
respondentu (N = 398).
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Graf 8.12: SndsSenlivost — ¢etnost respondentu v bodovych kohortdch
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Tabulka 8.16: Deskriptivni statistika — subskala snasenlivost

chlapci 210 17,12 + 5,08
398 17,04 +£5,13 -
Divky 188 16,95 +5,19

Cely
vyzkumny vzorek

Adolescenti v NZDM chlapci 86 17,72 +5,61
189 17,40 £5,44 -

12 — 14 let Divky 103 17,13 + 5,30

Adolescenti v NZDM chlapci 124 16,71 * 4,66
209 16,72 +£4,82 -

15— 20 let Divky 85 16,74 + 5,07

Zjistovali jsme rovnéz vztah mezi jednotlivymi polozkami subskaly a jejim
celkovym skorem. Vzajemné korelace jsme posuzovali pomoci Pearsonovy
korelace na hladiné vyznamnosti a = 0,001. V8echny polozky prokazaly silnou miru
korelace s celkovym skoérem. V nejuzSim vztahu s celkovym skoérem
pfitom byla poloZzka €. 34 (,KdyZz mé lidé zklamou, umim jim odpustit.“),
skorem (r = 0,53) prokazala polozka €. 31 (,Umim klidné fici ostatnim, Ze s nimi

nesouhlasim.”).
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Tabulka 8.17: Korelace mezi jednotlivymi poloZzkami na subskdle snasenlivost a celkovym
skérem

31.Umim klidné fici
ostatnim, ze s nimi
nesouhlasim.

32.Po hadce se umim
. - 0,32***
s kamarady usmifit.

33. Kd){i mé rodice zklamou, 0,13 0,20%**
umim jim odpustit.

34.Kdyz mé lidé zklamou,

A . 0,12  0,38*** (Q,51***
umim jim odpustit.

35. Muzu se spolehnout, ze
se ke mné lidé budou 0,18*** 0,18** 0,26*** 0,40***

chovat spravedlivé.

36. MGzu se spolehnout, Ze
mi blizci délaji spravné 0,25**  0,27** (0,25** (,38*** (0,39***

V&ci.
37.Umim klidné fici
kamaradim, ze mi 0,35** (0,31** (,27** 0,25*** 0,26*** (,38***

ublizili.
10,53 0,62 0,63* 0,69 0,60** 0,66"* 0,66

(Pozn.: ,**** — signifikantni na 0,001)

8.3 Emoc¢éni reaktivita

Skala emoéni reaktivity prokazala vysokou polozkovou reliabilitu na hladiné 0,86.
Skalu tvofi 20 polozek, které se dale déli na 3 subskaly. Respondenti na ni mohli
dosahnout hrubych skért v rozmezi 0 az 80 bodd. Cim vice bodi dosahli, tim méné
dokazali ovladat své emoce a pracovat s nimi. Respondenti skérovali na Skale
prdmérné 33,79 bodu (SD * 13,32), pfi¢emz mezi divkami (M = 33,75; SD +13,31)
a chlapci (M = 33,82; SD * 13,36) nebyl signifikantni rozdil. Dosazené skoéry pfitom
u chlapcu s pfibyvajicim vékem vyrazné klesaly. Vice nez 60 bodu na Skale dosahlo
celkem 15 respondentl, coz predstavuje 3,42 % respondentl (N = 438).
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Graf 8.13: Skdla emocéni reaktivity — éetnost respondentii v bodovych kohortéch
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Tabulka 8.18: Deskriptivni statistika — Skdla emocni reaktivity

Cely chlapci 234 33,82 + 13,36
, , 438 33,79 +£13,32 -

vyzkumny vzorek divky 204 33,75 +13,31

Adolescenti v NZDM chlapci 25 35,72 + 13,30
45 3520 +£13,90 -

10— 11 let divky 20 34,55 + 14,94

Adolescenti v NZDM chlapci 88 34,66 + 13,54
189 33,97 +£13,10 -

12 — 14 let divky 101 33,38 + 12,75

Adolescenti v NZDM chlapci 121 32,81 + 13,27
204 33,30 +13,44 -

15— 20 let divky 83 34,02 + 13,73

Po pfevedeni na T skory jsme zjistili, Ze z celkového poctu 438 respondentd,
u kterych bylo mozné dotaznik vyhodnotit, skérovalo vy$e nez americky populaéni
primér (>55 bodl) 224 klientl. Pro 51,14 % respondentl by tak bylo vhodné

realizovat intervence zaméfené na schopnost ovladat emoce a pracovat s nimi.
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Graf 8.14: Porovnani prumérnych hodnot na Skale emocni reaktivity klientd NZDM
s americkou normou
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CITLIVOST ZOTAVENI POSKOZENI

Zjistovali jsme rovnéz vztah mezi jednotlivymi subSkalami a celkovym skorem
emocni reaktivity. Vzajemné korelace jsme posuzovali pomoci Pearsonovy korelace
na hladiné vyznamnosti a = 0,001. VSechny subskaly prokazaly silnou miru korelace

s celkovym skorem, v nejuzsim vztahu pfitom byla subskala poskozeni (r=0,91).

Tabulka 8.19: Korelace mezi jednotlivymi subSkalami a celkovym skérem Skaly emocni
reaktivity

Citlivost _
Zotaveni 0,31+ EE
Poskozeni 0,59%** 0,37 |

Subskala citlivost

Subskala citlivost je tvofena Sesti poloZzkami. Prokazala polozkovou reliabilitu
na hladiné 0,72. Na této subSkale mohli respondenti dosahnout hodnot hrubych
skorli v rozmezi 0 az 24 bodl. Cim vice bodd na $kale dosahli, tim snaze u nich
vznikala emocCni reakce. Respondenti skérovali primérné 10,55 bodu (SD * 4,86),
pricemz mezi divkami (M = 10,42; SD % 5,02) a chlapci (M = 10,67; SD % 4,73) nebyl
signifikantni rozdil. Dosazené skoéry u chlapcu, na rozdil od divek, s pfibyvajicim
vékem klesaly. Vice nez 18 bodu na subskale dosahlo celkem 12 respondentu, coz

predstavuje 2,74 % respondentd.
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Graf 8.15: Citlivost — ¢etnost respondentii v bodovych kohortach
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Tabulka 8.20: Deskriptivni statistika — subskala citlivost

Cely chlapci 234 10,67 4,73
. . 438 10,55 + 4,86 -

vyzkumny vzorek divky 204 10,42 +5,02

Adolescenti v NZDM chlapci 25 11,44 + 4,65
45 11,02 +5,14 -

10— 11 let divky 20 10,50 + 5,77

Adolescenti v NZDM chlapci 88 10,99 +4,70
189 10,60 + 4,90 -

12 — 14 let divky 101 10,26 + 5,06

Adolescenti v NZDM chlapci 121 10,27 + 4,76
204 10,41 +4,78 -

15— 20 let divky 83 10,60 + 4,83

Pomoci Pearsonovy korelace na hladiné vyznamnosti a = 0,001 jsme posuzovali
vztah jednotlivych polozek subskaly s jejim celkovym skérem. V nejuzsim vztahu
s celkovym skérem (r = 0,70) pfitom byla polozka ¢&. 48 (,Velmi mé rozhodi, kdyz

v v

polozka &. 47 (,KdyZ mé nékdo rozhodi, vratim mu to.").
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Tabulka 8.21: Korelace mezi jednotlivymi polozkami na subskale citlivost a celkovym skérem

45, Snadno mé néco rozhodi. -
46.Lidé Fikaji, Ze je snadné mé .. -
rozhodit. '

47.Kdyz mé nékdo rozhodi, vratim

mu to. ! !

48.Velmi mé& rozhodi, kdyz neni g aou g ages (3gme -

po mém.
49.Velmi mé rozhodi, kdyz mé druzi g g oges 013 0 3ge -
nemaji radi.

50.MiZu byt tak rozhozeny/a, e S€ () ogus gapmx 14 036 0,38 -

nem(zu vystat.
0,67%* 0,69°** 0,577 0,70%* 0,62 0,64

*kkie

(Pozn.: ,**** — signifikantni na 0,001)

Subskala zotaveni

Subskalu zotaveni tvofi ¢tyfi polozky. Jeji polozkova reliabilita odpovida hladiné
0,65. Na této subskale mohli respondenti dosahnout hodnot hrubych skoru
v rozmezi 0 az 16 bod(l. Cim vice bodd na $kale dosahli, tim déle jim trvalo vratit se
po emoc¢ni reakci do plvodniho stavu. Respondenti skérovali primérné 6,49 bodu
(SD % 3,58), pficemz mezi divkami (M = 6,39; SD £ 3,49) a chlapci (M = 6,58;
SD % 3,66) nebyl signifikantni rozdil. S pfibyvajicim vékem skoéry u divek stoupaly.
Vice nez 12 bodl na subskale skoérovalo celkem 29 respondentl, tedy 6,62 %
respondentu.

Graf 8.16: Zotaveni — ¢etnost respondenti v bodovych kohortach
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Tabulka 8.22: Deskriptivni statistika — subskala zotaveni

Cely chlapci 234 6,58 * 3,66
. . 438 6,49 t 3,58 -

vyzkumny vzorek divky 204 6,39 + 3,49

Adolescenti v NZDM chlapci 25 7,08 + 3,87
45 6,67 + 4,06 -

10— 11 let divky 20 6,15 +4,33

Adolescenti v NZDM chlapci 88 6,44 + 3,89
189 6,36 + 3,51 -

12 — 14 let divky 101 6,30 + 3,15

Adolescenti v NZDM chlapci 121 6,58 + 3,46
204 6,57 + 3,54 -

15— 20 let divky 83 6,57 + 3,68

Zjistovali jsme rovnéz vztah jednotlivych polozek subskaly s jejim celkovym
skorem. Vzajemné korelace jsme posuzovali pomoci Pearsonovy korelace
na hladiné vyznamnosti a = 0,001. V nejuzSim vztahu s celkovym skoérem

byla polozka €. 56 (,KdyZ mé néco rozhodi, prejde mé to za den.”), ktera dosahovala

v v,

prokazala polozZka €. 54 (,KdyZ mé néco rozhodi, pfejde mé to asi za hodinu.”).

Tabulka 8.23: Korelace mezi jednotlivymi poloZzkami na subskale zotaveni a celkovym skérem

54.KdyZz mé néco rozhodi, pfejde mé to asi

za hodinu.
55.Kdyz mé néco rozhodi, pfejde mé to za par 0,45***
hodin.
56.KdyZ mé néco rozhodi, prejde mé to za den. ez csE
57.Kdyz mé néco rozhodi, prejde mé to 0,01 0,24** | 0,47***
za nékolik dni.

(Pozn.: ,**** — signifikantni na 0,001)

Subskala poskozeni

Subskalu poskozeni tvofi deset polozek. Jeji polozkova reliabilita odpovida
hladiné 0,84. Na této subskale mohli respondenti dosahnout hodnot hrubych skor(
v rozmezi 0 az 40 bod(. Cim vice bod(i na $kale dosahli, tim vice problémt zazivali
pfi emocni reakci. Respondenti skérovali primérné 16,74 bodu (SD + 7,95), pficemz
mezi divkami (M = 16,94; SD + 7,70) a chlapci (M = 16,57; SD £ 8,18) nebyl
signifikantni rozdil. S pfibyvajicim vékem skorovali dospivajici nize. Vice nez

30 bodl na subskale dosahlo celkem 25 respondentd, tedy 5,71 % respondentd.
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Graf 8.17: PoSkozeni — ¢etnost respondentt v bodovych kohortach
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Tabulka 8.24: Deskriptivni statistika — subSkala poskozeni

Cely chlapci 234 16,57 + 8,18
. . 438 16,74 +£7,95 -

vyzkumny vzorek divky 204 16,94 +7,70

Adolescenti v NZDM chlapci 25 17,20 + 8,87
45 17,51 £8,75 -

10— 11 let divky 20 17,90 * 8,81

Adolescenti v NZDM chlapci 88 17,23 + 7,88
189 17,01 £7,60 -

12 — 14 let divky 101 16,82 +7,38

Adolescenti v NZDM chlapci 121 15,96 + 8,27
204 16,32 +8,11 -

15— 20 let divky 83 16,85 + 7,88

Zjistovali jsme rovnéz vztah mezi jednotlivymi polozkami subskaly a jejim
celkovym skorem. Vzajemné korelace jsme posuzovali pomoci Pearsonovy
korelace na hladiné vyznamnosti a = 0,001. V8echny polozky prokazaly silnou miru
korelace s celkovym skérem. V nejuzSim vztahu s celkovym skérem pfitom byla
polozka €. 60 (,KdyZ mé néco rozhodi, dostanu se do problémd.”), ktera dosahla

v v,

prokazala polozka €. 64 (,KdyZ mé néco rozhodi, jsem zmateny/a.”).
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Tabulka 8.25: Korelace mezi polozkami na subskale poskozeni a celkovym skérem

Polozky 51 52 53 58 59  60. 6L 62 63 64
51. |

52. 0,44+ [N

53. 0,46** 0,41* I

58. 0,35%** | 0,37** (,34* [

59. 0,32 (0,33%* (,32** 0,52+ [N

60. 0,41%* | 0,27**  0,29%* 0,40%* (0,54***

61. 0,29%*  0,27** 0,30%* 0,38** 0,46*** 0,44%*

62. 0,28%* | 0,16%** | 0,20*** | 0,18%* 0,33+ 0,37+ 0,26* [

0,39%** 0,15 0,29%* 0,22%* (,34** (,46** 0,21** 0,46*** _
0,19%**  0,35%* (,17** 0,25*** 0,28%* 0,29%* 0,30** 0,27** 0,20~ [N

8.4 Platnost hypotéz

V nasledujici tabulce shrnujeme vysledky vyzkumného Setfeni ve vztahu
ke stanovenym hypotézam. Jejich interpretaci se podrobné vénujeme v nasleduijici

kapitole Diskuse.

Tabulka 8.26: Pfehled vysledku stanovenych hypotéz

H1: Chlapci dosahuji statisticky vyznamné vyssiho primérného skoru

ANO
na Skale zvladani nez divky.
H2: Chlapci dosahuji statisticky vyznamné vys$sSiho pramérného skoru NE
na subskale optimismus nez divky.
H3: Chlapci dosahuji statisticky vyznamné vy$Siho primérného skoru ANO
na subskéle védomi vlastni uinnosti nez divky.
H4: Divky dosahuji statisticky vyznamné vys$Siho primérného skoru
na subskale zvladani nez chlapci. NE
H5: Divky dosahuji statisticky vyznamné vys$siho primérného skoru NE
na Skale uspokojivych vztaht nez chlapci.
H6: Divky dosahuji statisticky vyznamné vys$Siho pramérného skoru NE
na subskale duvéry nez chlapci.
H7: Divky dosahuji statisticky vyznamné vyS$Siho primérného skoru NE
na subskale opory nez chlapci.
H8: Divky dosahuji statisticky vyznamné vys$Siho primérného skoru NE
na subskale pohodli nez chlapci.
H9: Divky dosahuji statisticky vyznamné vysSiho primérného skoéru
na subskale snasenlivosti nez chlapci. NE
H10: Chlapci dosahuiji statisticky vyznamné vyssiho primérného skéru NE
na Skale emoc¢ni reaktivity nez divky.
H11: Divky dosahuji statisticky vyznamné vys$Siho priamérného skoéru NE
na subskale citlivost nez chlapci.
H12: Chlapci dosahuji statisticky vyznamné vySSiho priimérného skéru NE
na subskale zotaveni nez divky.
H13: Chlapci dosahuji statisticky vyznamné vys$Siho prdmérného skoéru NE
na subskale poSkozeni nez chlapci.
H14: Existuje statisticky vyznamna souvislost mezi celkovym skérem
L P - e 5 ANO
na Skale zvladani a na sSkale uspokojivych vztahu.
H15: Existuje statisticky vyznamna souvislost mezi celkovym skérem NE
na Skale zvladani a na Skale emocni reaktivity.
H16: Existuje statisticky vyznamna souvislost mezi celkovym skoérem NE

na Skale uspokojivych vztahti a na skale emocni reaktivity.
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8.4 Pripadova studie

Tabulka 8.27: Anamnéza klienta

Vek
Datum vyplnéni dotazniku = 13. 1. 2015

Graf 8.18: FrantiSkuav profil resilience
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Graf 8.19: Podrobny profil resilience u FrantiSka
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Dotaznik RSCA byl u FrantiSka administrovan po dvou letech dochazeni
do zafizeni. BEhem této doby se u néj pracovnici zamérovali pfedevSim na podporu
zvladani vlastnich emoci a na zvladani projeva rizikového chovani. V dobé
administrace dotazniku byla s FrantiSkem postupné ukonovana spoluprace.
Predevsim z toho duvodu, Ze si sam aktivné hledal volnoCasové vyziti v podobé
krouzku. Podrobny profil resilience FrantiS8ka ukazuje, Ze disponuje fadou zdroju —
predevsim na Skale zvladani a na Skale emoc¢ni reaktivity. Pravé na téchto Skalach

se |ze domyslet pfedchoziho uspésného vlivu intervenci v ramci zafizeni.

Analyzou jednotlivych polozek dotazniku jsme vytipovali dvé mozné intervencni
oblasti. FrantiSek uvedl, ze neumi fici kamaradim, Zze mu ublizili a Ze se nemlze

spolehnout na to, Zze se k nému ostatni budou chovat spravedlive.

Po administraci dotazniku hledal FrantiSek spole¢né s pracovnikem vhodny
krouzek. Prvni bariéru v tomto procesu tvofila finanéni situace rodiny, ve spolupraci
s OSPOD a rodinou se ji vS8ak podafilo odstranit. DalSi bariérou byla FrantiSkova
barva pleti, na jejimz zakladé byl z jednoho krouzku odmitnut. Posledni bariérou byl
nevhodny vybér krouzku. Pfesto se povedlo dosahnout toho, Zze FrantiSek tento
krouzek absolvoval, aby dostal svym zavazkdm. V sou€asné dobé si nasSel krouzek,
ktery ho bavi a kde si rozumi s trenérem, sluZzeb zafizeni vyuziva méné. Spole€nym

vychodiskem pro zdolavani obtizi pfitom byly pfedevsim zdroje na Skale zvladani.
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9. Diskuze

V teoretické Casti jsme vymezili pojem resilience. Zaméfili jsme se pfitom
prfedevSim na osobnostni vlastnosti, které umoznuji jedinci uspésné se adaptovat
na neustale se meénici zivotni podminky (Block & Block, 1980). Dospivani
predstavuje obdobi zvySenych naroku, které Casto vedou ke krizim a konfliktnim
vzorclm chovani a pfekracuji adaptivni kapacitu jedinct (Olbrich, 1990). Z téchto
divodu je vyznamné identifikovat jednotlivé protektivni a rizikové faktory a posilovat
schopnost dospivajicich vyporadat se se zatézi (Luthar, 2006). Nizkoprahova
zafizeni pro déti a mladez pracuji s dospivajicimi v obtiZznych Zivotnich situacich.
Jejich pracovnici se mohou zaméfovat na podporu resilienénich faktor( na arovni

jedincu i jejich prostiedi (Punova, 2012).

Vyzkumné Setfeni jsme zahajili pfedvyzkumem problematiky, v jehoz ramci jsme
ovérovali prfedpoklad, Ze klienti NZDM pouZivaji pasivni reakce zvladani obtizi
a ze pravé tato skuteCnost z nich muze Ccinit klienty socialnich sluzeb
(Stefkova, 2012). Vétsina respondentd pfedvyzkumu (66 %) skuteéné pouzivala
pasivni reakce zvladani obtizi. To odpovida zjiSténi, Ze rizikové dospivajici
Ize vnimat jako jedince, jejichZ potencial zvladani zatéze jesté neni pIné rozvinuty
(Olbrich, 1990). Z vyzkumnych zjisténi vSak nevyplyvala konkrétni opatfeni
pro praxi v podobé intervenci, nebyla tak v souladu s pozitivnim vyvojem mladeze
(Solcova, 2009). Vysledny design vyzkumu jsme proto rozsifili na koncept

resilience, ktery vymezuje jednotlivé oblasti, které Ize dale intervenéné ovliviiovat.

Nasim hlavnim vyzkumnym cilem bylo vymezit kliCové osobnostni charakteristiky
resilience u dospivajicich klientd v nizkoprahovych zafizenich pro déti a mladez.
PrelozZili jsme proto dotaznik Skaly resilience pro dé&ti a adolescenty
(Prince-Embury, 2007), ktery je urCeny pro Sirokou vékovou skupinu déti
a adolescentu (9 — 18 let). Vychazeli jsme pfitom z prfesvédceni, ze, pokud mame
k dispozici nastroj na méfeni resilience, muzeme cilené zamérovat intervence
na jeji jednotlivé faktory a ucinné ovérovat jejich uspésnost. Nasim dalSim cilem
bylo ukazat, jak lze na zakladé prace s administraci dotazniku rozvijet resilienci
klientd. UskuteCnili jsme prvni vyzkum resilience v nizkoprahovych zafizenich
pro déti a mladez, ktery vyuzival kvantitativni metodologii a zaméroval se pfimo

na vypovedi klientu.
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V ramci naSeho vyzkumu se prokazala vyznamna souvislost mezi celkovym
skérem na Skale zvladani a na Skale uspokojivych vztaht (r=0,64), a to na hladiné
vyznamnosti a = 0,001. To odpovida zjisténi, zZe kvalitni mezilidské vztahy snizuji
prozivany stres a umoznuji jedinci dosahnout pozitivnich vystupl zatéze, jako jsou
socialni kompetence, pozitivni védomi vlastni ucinnosti ¢i jednotlivé socialni
dovednosti (Cicchetti & Toth, 1997). Rovnéz se tak potvrdilo, Ze zkuSenost jedince
s konzistentni a podpurnou péci zaklada ranou kompetenci jedince, ktera hraje

kliCovou roli v jeho nasledné adaptaci (Yates, Egeland & Sroufe, 2003).

Pfi porovnani s americkymi normami pro nas bylo nejvyznamnéjSi zjiSténi,
Ze veétSina klientl nizkoprahovych zafizeni pro déti a mladez skoérovala v pfipadé
Skaly zvladani a uspokojivych vztahl nize a v pfipadé emocni reaktivity vySe
nez americky populaéni prumér. Toto rozloZzeni v naméfenych hodnotach
odpovidalo nespecifické skupiné, ktera byla v americké standardizacni skupiné
v kontaktu s odborniky na psychickeé zdravi (Prince-Embury, 2007). Potvrdilo se tak,
Ze jsme vyzkum provadéli uvnitf ohrozené cilové skupiny, coz odpovida aktualnim

vyzkumnym potifebam na poli resilience (Luthar, Sawyer & Brown, 2006).

Na Skale zvladani skorovalo 61,64% respondentl niZze nez americky populacni
primér. Pro tuto skupinu by tak bylo vhodné realizovat intervence zamérené
na posileni schopnosti zvladat vyvojové ukoly. Divky pfitom skorovaly na Skale
zvladani na hladiné vyznamnosti a = 0,001 niZe nez chlapci. S pfibyvajicim vékem
pfitom dospivajici klienti skorovali vySe. To potvrzuje Mackovo (2003) tvrzeni,
Ze se v adolescenci zvySuje Cetnost strategii zvladani. V ¢asné adolescenci maji
dospivajici jen malo zkuSenosti s odhadem situace a s efektivnim zvladanim situaci.

Jsou tak zranitelngjSi a jejich chovani je méné konzistentni.

Divky skoérovaly na hladiné vyznamnosti a = 0,001 nize nez chlapci take
na subskale védomi vlastni u€innosti. Potvrdil se tak poznatek Bergmana a Scotta
(2001), Ze se u divek objevuje nizsi védomi vlastni ucinnosti, niz§i sebehodnoceni
zatézované interpersonalnimi vztahy a normativnimi ukoly a Castéji nez chlapci
hodnoti udalosti v8edniho Zivota jako ohroZzujici, tedy jako takové, které je tfeba
zvladnout (Olbrich, 1990).
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Dalsi genderové rozdily v jednotlivych Skalach a subskalach se v ramci vyzkumu
nepodafilo prokazat. Potvrdilo se tak zjiSténi Ungara (2006), Zze v modernich
zapadnich spole€nostech se divky a chlapci v jednotlivych faktorech resilience
vyrazné neodlisuji.

Na Skale uspokojivych vztahl skérovalo 57,08 % respondentl nize nez americky
populacni pramér. Pro tuto skupinu by tak bylo vhodné realizovat intervence
zamérené na zlepseni vztahd. Tato skute€nost muzZe uzce souviset s tim, Ze vétSina
dospivajicich klientl proziva konfliktni situace se svymi nejbliz§imi, zazila rozpad
primarni rodiny nebo konflikty v jejim ramci (NIDM, 2010). Podle Eriksona (2002)
se dlvéra ¢i neduvéra ve svét rozviji prostfednictvim vzajemné interakce
mezi ditétem a pecujici osobou. Dlvéra v dostupnost pomoci od druhych a v jejich
schopnost jedinci pomoci pfitom Uzce souvisi s jistou vazbou (Thompson, Flood,
& Goodvin, 2006). Chlapci s pfibyvajicim vékem méné vyhledavali oporu druhych,

coz miize souviset s jejich snahou ,udrzet si tvai* (Stefkova, 2012).

Na Skale emocni reaktivity skorovalo 51,14 % respondentl niZze nez americky
populaéni primér. Pro tuto skupinu by tak bylo vhodné realizovat intervence
zamérené na schopnost ovladat emoce a pracovat s nimi. | do této skuteCnosti
se muze promitat pusobeni vazby, ktera ovliviiuje schopnost ¢lovéka vztahovat se
k druhym a jeho seberegulaci. Déti, u nichz byla ve dvou letech zaznamenana jista
vazba, pozdéji lépe regulovaly své emoce, déle setrvavaly v situacich vyzvy
a zamérovaly se na hledani socialni opory (Fonagy et al., 1994). Podle Siegela
(1999) lze pfitom vétSinu duSevnich poruch Castecné vysvétlit jako poruchy
seberegulace. Pfipomernime v tomto kontextu, Ze profil resilience u dospivajicich
klientl nizkoprahovych zafizeni pro déti a mladez odpovidal nespecifické skupiné,

ktera byla v americké standardiza¢ni skupiné v péci odbornik( na psychické zdravi.

Hlavni pfinos pouzivané dotaznikové metody vnimame pfedevSim v oblasti
individualni prace s klienty. Skaly resilience pro déti a adolescenty umoZfuji
identifikovat jednotlivé protektivni a rizikové faktory na mikrourovni jedince. VétSina
pracovnikl v nizkoprahovych zafizenich pro déti a mladez pfitom umi efektivné
vyhodnotit protektivni a rizikové faktory na mezourovni a makrourovni. Propojeni
vSech téchto ekosystémovych urovni, umozni realizovat velmi efektivni intervence
(Smokowski, 1999).
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ZAVERY

Nasim hlavnim vyzkumnym cilem bylo vymezit kliCové osobnostni charakteristiky

resilience u dospivajicich klientl v nizkoprahovych zafizenich pro déti a mladez.
Vysledky prace prinesly tato zjisténi o vybérovém souboru:

- Prokazala se vyznamna souvislost mezi celkovym skoérem na Skale zvladani
a na Skale uspokojivych vztaha (r=0,64), a to na hladiné vyznamnosti a = 0,001.

- Divky skorovaly na Skale zvladani na hladiné vyznamnosti a = 0,001 nize nez
chlapci.

- Divky skoérovaly na hladiné vyznamnosti a = 0,001 nize nez chlapci takeé
na subskale védomi vlastni u€innosti.

- Dalsi genderové rozdily v jednotlivych Skalach a subskalach se v ramci vyzkumu
nepodafilo prokazat.

- VétSina klientd nizkoprahovych zafizeni pro déti a mladez skoérovala v pfipadé
Skaly zvladani a uspokojivych vztahl nize a v pfipadé emocni reaktivity vySe
nez americky populaéni primér. Toto rozloZeni v naméfenych hodnotach
odpovidalo nespecifické skupiné, ktera byla v americké standardiza¢ni skupiné
v péci odbornikd na psychické zdravi.

- Na $kale zvladani skoérovalo 61,64% respondentl nize nez americky populaéni
primér. Pro tuto skupinu by tak bylo vhodné realizovat intervence zamérené
na posileni schopnosti zvladat vyvojové ukoly. S pfibyvajicim vékem pfitom
dospivajici klienti skorovali vySe.

- Na skale uspokojivych vztaht skérovalo 57,08 % respondentl nize nez americky
populacni pramér. Pro tuto skupinu by tak bylo vhodné realizovat intervence
zamérené na zlepSeni vztahd.

- Na Skale emoc¢ni reaktivity skorovalo 51,14 % respondentl niZze nez americky
populaéni pramér. Pro tuto skupinu by tak bylo vhodné realizovat intervence

zameérfené na schopnost ovladat emoce a pracovat s nimi.
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SOUHRN

Pojem resilience vychazi z latinskych pojmu resilio, resiliere, které znamenaji
skakat zpét, odrazet se, odskakovat (Punova, 2012a). Resilience predstavuje
schopnost vyrovnat se s negativnimi Zzivotnimi udalosti (Garmezzy, 1991).
V anglickém jazyce Ize odliSit dva vyznamy tohoto pojmu. Zatimco termin resilience
oznacuje dynamicky vyvojovy fenomén, jehoz soucasti je interakce osobnich
vlastnosti jedince s faktory prostfedi v pfipadé vystaveni nepfizni, termin resiliency
oznacuje osobni charakteristiku jedince, ktera nepfedpoklada vystaveni obtiznym

zivotnim situacim (Luthar, Cicchetti, & Becker, 2000).

Hlavnim zaméfenim vyzkumd resilience je identifikace rizikovych a protektivnich
faktord, které mohou sniZzovat negativni vliv zatéZzovych situaci (Luthar, 2006).
vyzkumy kohort a longitudinalni vyzkumy (Luthar, Sawyer & Brown, 2006).
Na resilienci se €asto usuzuje na zakladé dosazeni néjakého kritéria, na zakladé
posouzeni druhymi a na zakladé dotazniki zaméfenych na méfeni resilience
(Solcova, 2009).

Zvladani vyvojovych ukoll a védomi vlastni ucinnosti se ukazuji jako kliCové
charakteristiky resilience u déti i dospélych. Jedna se o adaptivni chovani a jednani,
které odpovida vyvojovému obdobi jedince. Podle Bandury (1997) védomi vlastni
ucinnosti ovliviuje to, jak se jedinec vypofadava se zatézi. Pokud je pfesvédcen, ze
aktivné ovliviiuje svuj zivot, snadnéji zvlada vlastni emocionalni stavy a snaze celi

nepfiznivym Zivotnim udalostem.

ZkuSenost déti a dospivajicich se vztahy vyznamné ovliviuje jejich schopnost
zvladat zatéz. Dulezité je pfedevSim to, zda vnimaji vztahy jako dostupné v pfipadé
potfeby, a jakou maji zkuSenost s dostupnosti opory v minulosti. Duvéra
v dostupnost pomoci od druhych a v jejich schopnost jedinci skuteCné pomoci uzce
souvisi s jistou vazbou (Thompson, Flood, & Goodvin, 2006). Kvalitni mezilidské
vztahy snizuji prozivany stres a umoznuji jedinci dosahnout pozitivnich vystup(
zatéze (Cicchetti & Toth, 1997).

Emocéni reaktivita mize byt nazirana jako vrozena zranitelnost, vznétlivost nebo
toleran¢ni prah. Thompson (1990) popisuje seberegulaci jako faktor, ktery ovliviiuje

emocionalni reakce tak, aby se jedinec mohl adaptovat v ménicim se prostredim.
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Dospivani predstavuje obdobi zvySenych naroku, které ¢asto vedou ke krizim
a konfliktnim vzorcdm chovani a prekraCuji adaptivni kapacitu jedincu
(Olbrich, 1990). Nizkoprahova zafizeni pro déti a mladez se zamérfuji
na profesionalni pomoc dospivajicim v obtiznych Zivotnich situacich. Pracuiji
s jedinci, ktefi prozivaji konfliktni situace se svymi nejblizSimi, maji zkuSenost
s rizikovym chovanim nebo se pohybuji v prostfedi, kde existuji jeho vzory,

a povazuji své problémy za obtizné reSitelné Ci neresitelné.

Vzhledem k nedlouhé dobé od vzniku téchto sluzeb neexistuje v sou€asnosti
mnoho relevantnich vyzkumud dané problematiky. Stejné jako se vyvijeji jednotliva
zafizeni, vyviji se i pohled na to, co je tfeba zkoumat. Zatimco stavajici vyzkumy
vypovidaji o podobé standardizovanych procest a o charakteristikach cilové
skupiny, budouci vyzkumy by se mély zaméfit pfedevSim na oblast efektivni prace
s klienty. Koncept resilience muze byt vhodnym vychodiskem pro praci s cilovou
skupinou, nebot pfedpoklada moznost jejiho ovlivnéni intervenénimi postupy. Cilem
nizkoprahovych zafizeni pro déti a mladez se tak muze stat podpora resiliencnich

procesu v klientech samotnych i v jejich prostredi.

Nasim hlavnim vyzkumnym cilem bylo vymezit kliCové osobnostni charakteristiky
resilience u dospivajicich klientd v nizkoprahovych zafizenich pro déti a mladez.
Prelozili jsme proto dotaznik Skaly resilience pro dé&ti a adolescenty
(Prince-Embury, 2007), ktery je urCeny pro Sirokou vékovou skupinu déti
a adolescentu (9 — 18 let). Vychazeli jsme pfitom z pfesvéd&eni, ze, pokud mame
k dispozici nastroj na méfeni resilience, mizeme cilené zamérovat intervence
na jeji jednotlivé faktory a ucinné ovérovat jejich uspésSnost. Nasim dalSim cilem
bylo ukazat, jak Ize na zakladé prace s administraci dotazniku rozvijet resilienci
klientd. Uskutecnili jsme prvni vyzkum resilience v nizkoprahovych zafizenich
pro déti a mladez, ktery vyuZzival kvantitativhi metodologii a zaméroval se pfimo

na vypovedi klientd.

Vyzkumny soubor po vycisténi dat tvofilo 451 respondentl z 39 nizkoprahovych
zafizeni pro déti a mladez, které byly &leny Ceské asociace streetwork
nebo se o toto €lenstvi uchazely. VyuZili jsme smiSeny vyzkum, v jehoz rdmci jsme
provedli rozsahlé dotaznikové Setfeni resilience u klientd nizkoprahovych zafizeni

pro déti a mladez, které jsme nasledné rozsifili o pfipadovou studii.
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V ramci naSeho vyzkumu se prokazala vyznamna souvislost mezi celkovym
skérem na Skale zvladani a na Skale uspokojivych vztahl (r=0,64), a to na hladiné
vyznamnosti a = 0,001. Divky pfitom skorovaly na Skale zvladani a na subskale
védomi vlastni ucinnosti na hladiné vyznamnosti a = 0,001 nize nez chlapci. DalSi
genderové rozdily v jednotlivych Skalach a subskalach se v ramci vyzkumu

nepodafilo prokazat.

Vétsina klientl nizkoprahovych zafizeni pro déti a mladez skorovala v pfipadé
Skaly zvladani a uspokojivych vztahl nize a v pfipadé emocni reaktivity vysSe
nez americky populaéni pramér. Toto rozlozeni v naméfenych hodnotach
odpovidalo nespecifické skupiné, ktera byla v americké standardizacni skupiné
v péci odborniki na psychické zdravi. Na 3kale zvladani skoérovalo 61,64%
respondentl nize nez americky populacni primér. Na Skale uspokojivych vztahu
skorovalo 57,08 % respondentl nize nez americky populacni primér. Na Skale
emocni reaktivity skérovalo 51,14 % respondentt nize nez americky populacni
pramér. Pro tyto klienty by bylo vhodné realizovat intervence zaméfené

na posilovani jednotlivych faktort individualni resilience.

Hlavni pfinos pouzivané dotaznikové metody vnimame pfedevSim v oblasti
individualni prace s klienty. Skaly resilience pro déti a adolescenty umoziuji
identifikovat jednotlivé protektivni a rizikové faktory na mikrourovni jedince. VétSina
pracovnikll v nizkoprahovych zafizenich pro déti a mladez pfitom umi efektivné
vyhodnotit protektivni a rizikové faktory na mezourovni a makrourovni. Propojeni
vSech téchto ekosystémovych urovni, umozni realizovat velmi efektivni intervence
(Smokowski, 1999).
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