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ABSTRAKT

Bakalatska prace na téma ,,Pristup uciteli matefskych Skol k primarni prevenci socialné
patologickych jevli‘ se v teoretické Casti zabyva objasiiovanim zakladnich pojmt tykajicich
se socialni patologie a prevence. Dale charakterizuje patologické jevy a uvadi mozné pficiny
jejich vzniku. Soucasné se snazi nalézt moznosti, kterymi mutize k prevenci socidlné
patologickych jevii pfispét profese ucitele v mateiské Skole. Prace pfiblizuje vyznam
vhodnych aktivit a vychovnych postupt u pfedSkolnich déti, jak v matetské Skole, tak
v roding. V praktické ¢asti jsou zkoumany pfistupy ucitelt matetskych skol k primarni
prevenci socialné patologickych jevt a také rizikové faktory, které se v soucasnosti projevuji
u piedskolnich déti. Pro potieby prace jsme zvolili kvantitativné orientovany vyzkum, ktery

byl realizovan za pomoci dotazniki.

Kli¢ova slova: socialni patologie, socidln¢ patologické jevy, rizikové chovani déti, Sikana,

agresivita, primarni prevence, minimalni preventivni program, matetska skola.

ABSTRACT

The bachelor's thesis on the topic "Kindergarten teachers” approach to primary prevention
of social-pathological phenomena" deals in the theoretical part with the clarification of basic
concepts related to social pathology and prevention. It also characterises pathological
phenomena and lists the possible causes of their occurrence. At the same time, it tries to find
ways in which the profession of a kindergarten teacher can contribute to the prevention of
socially pathological phenomena. The work presents the importance of appropriate activities
and educational practices for preschool children, both in kindergarten and in the family. In
the practical part, the approaches of kindergarten teachers to the primary prevention of
socially pathological phenomena are examined, as well as the risk factors that are currently
manifested in preschool children. For the purpose of this work we chose a quantitative

oriented research, which was carried out with the help of questionnaires.

Keywords: social pathology, socially pathological phenomena, children's risky behavior,

bullying, aggression, primary prevention, minimum prevention program, kindergarten.
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UvVOD

V nasi bakalarské praci na téma ,,Pristup uciteli matetskych Skol k primarni prevenci
socialn¢ patologickych jevi* se zabyvame problematikou rizikového chovéani u déti
v matetskych Skolach, které zahrnuje socidlné¢ patologické jevy a také vlivem primarni
prevence v tomto prostfedi na zdravy vyvoj déti. Toto téma je v dnesni dob¢ velmi aktualni
a z pohledu pedagogu je dilezité zahdjit primarni prevenci co nejdiive, nejlépe v dobé
pfedskolniho vzdélavani. DéEti se v tomto obdobi nachédzeji ve formativnim veku, kdy je
muzeme pozitivné ovliviiovat vhodnymi vzory a pfibéhy. V soucasnosti jsou rizné projevy
agresivniho chovéani u déti predskolniho véku Gastym jevem. Zijeme v uspéchané dobé
a rodiCe Casto travi vétSinu ¢asu v praci. Nemaji proto dostatek prostoru ani energie, aby se
pln€ vénovali svym détem. Dé&ti travi v matefskych Skolach s uciteli a tfidnim kolektivem
Castokrat vétsinu dne a jsou jimi tak ovlivnéni daleko vice nez prave rodici. Blizky kontakt
s rodi¢i a smysluplné spole¢né traveni volného Casu jim proto chybi. Domnivame se, Ze
v oblasti socialn¢ patologickych jevli v matefskych Skolach je neustdle co zlepSovat
a primarni prevenci je potieba se jiz v tomto obdobi intenzivné v€novat. Jednou z priorit
kazdého ucitele v matefské Skole by méla byt snaha o proniknuti do jadra problému
rizikového chovéani déti a pokouSet se zkoumat moznosti, jak co nejefektivnéji témto

problémim ptredchazet, poptipade je fesit.

Nase bakalafska prace je rozdé€lend na teoretickou a praktickou ¢ast. V teoretické Casti se
zabyvame obecnymi informacemi tykajici se zkoumané problematiky. V prvni kapitole
definujeme pojem socidlni patologie. Popisujeme vybrané socialné patologicke jevy, které
se mohou vyskytovat u déti v matefské Skole. Dale se podrobné&ji vénujeme projeviim
rizikového chovani déti jiz v predSkolnim veéku a nejcastéjsim pricindm vzniku téchto jevi.
V druhé kapitole se zamétujeme na prevenci SPJ v predSkolnim vzd€lavani a vymezujeme
druhy primarni prevence. Predstavujeme také dilezit¢é dokumenty MSMT, které jsou
podkladem k realizaci prevence v mateiskych Skoldch a klademe diiraz na personélni
zajiSténi prevence. V posledni kapitole teoretické Casti se zabyvame realizaci prevence
v matetskych Skolach. Popisujeme hlavni cile primérni prevence, zminiujeme velmi dalezity
aspekt spoluprace rodiny a mateiské Skoly a nasledné¢ se zabyvame vybranymi metodami
vyuzivanymi k preventivnimu ptisobeni v MS.

Praktickd cast nasi bakalarské prace se zabyvd vyzkumnym Setfenim, prostfednictvim
které¢ho feSime vyzkumny problém rozdili v pfistupu k prevenci socidln¢ patologickych

jevii v matei'skych $kolach v CR. Posuzujeme také piistup k prevenci socialné patologickych
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jevil v matefskych $kolach v CR. Hledame odpovédi na vyzkumné otazky tykajici se
vyzkumnych cilii. Hlavnim cilem této vyzkumné préce je piedevsim popis piistupii ucitelti
matefskych $kol k primarni prevenci socialné patologickych jevii v Ceské republice
a zjisténi, jakym zptusobem ucitelé realizuji prevenci v matefskych skolach. Zaroven
vyvracime ¢i potvrzujeme stanovené hypotézy uvedené v samostatné kapitole 7. Vyzkumné
Setfeni jsme provadéli prostfednictvim dotazniku vytvoieného pomoci online dotaznikové
platformy Survio, ktery jsme rozeslali do facebookovych skupin sdruzujicich pracovniky
v mateiskych Skolach. Dale jsme zjisStovali, jak se ucitelé orientuji v tematické oblasti
socialné patologickych jevl a zda z hlediska prevence spolupracuji s pfisluSnymi organy.
V neposledni fad¢ jsme vénovali pozornost minimdlnimu preventivnimu programu,
vzajemné spolupraci pii jeho tvorbé a vlivu tohoto programu na realizaci preventivnich

aktivit.
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I. TEORETICKA CAST
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1 SOCIALNI PATOLOGIE

Jedna se o abnormalni, nezdravé a obecné nezadouci spolecenské jevy. Posledni dobou byva
tento pojem leckdy nahrazovan pojmem socialni deviace anebo socidlni dezorganizace. Tyto
pojmy se vSak lisi. Ne v§echny deviantni jevy Ize povazovat za patologické. Pro spole¢nost
i pro jednotlivce jsou socidln¢ patologické jevy v kazdém piipadé negativni. OvSem
u deviantnich jevu toto pravidlo platit nemusi. Pfi vymezovani pojmu je nutné tyto stanovené
pojmy rozliSovat (Fischer & Skoda, 2014). Slova ,,deviace®, ,,deviant™ ¢i ,,deviantni®
vyvolavaji v lidech neobvyklé, cizokrajné, divné a potencidlné€ i nebezpecné pocity. Deviace
byva zpravidla nezadoucim jevem, spojenym pievazné s osobou, ktera v okoli vzbuzuje
odmitavou az zlomyslnou reakci. V sociologickém diskurzu neni takto vymezené,
negativistické vysvétleni deviace akceptovatelné. V sociologické teorii se za socidlni deviaci
(z lat. deviatio, ¢es. odchylka, uchylka) pokladaji vSechna poruseni ¢i zasadni odchylky od
spolecenské normy anebo souboru norem. Za socidlni deviaci se povazuje jakékoliv poruseni
pozadavku, které jsou kladeny stanovenou normou nebo souborem norem na socialni

skupinu anebo jedince (Urban, 2022).

1.1 Sociialné patologické jevy

Socialng patologické jevy jsou dle Urbana (2022) takové formy chovani, které jsou

abnormalni, nezdravé a naprosto nebezpecné pro spolecnost 1 pro samotné nositele.

Prosttedi matetské Skoly by se ve své vychovné vzdélavaci Cinnosti mélo zaméfit na
predchazeni celé skaly socialné patologickych jevi. Presto vSak dochazi k piipadiim, kdy se
tyto jevy vyskytuji a je tfeba s nimi pracovat a eliminovat je. Jsme toho nazoru, Ze bez
spoluprace s rodici by toto nebylo mozné.

V pribéhu mé praxe jsme zaznamenali, Ze nejcastéji vyskytujicimi se socialné
patologickymi jevy v prostiedi matetské Skoly mohou byt: agresivita, Sikana ¢i zanedbavani
ditéte v rodin€. V mé bakalaiské praci se proto témto tfem vyznamnym jevim budeme

vénovat.

AGRESIVITA

., Agresivita (z lat. Aggressivus) — utocnost, postoj nebo vnitini pohotovost k agresi. V Sirsim
slova smyslu se takto oznacuje schopnost organismu mobilizovat sily k zapasu o dosazeni

nejakého cile a schopnost vzdorovat tézkostem *“ (Martinek, 2009, s. 10).
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Je to v podstat¢ jakysi charakteristicky znak kazdého jedince. Agresivitu miizeme v§eobecné
definovat jako dispozici k agresivnimu chovani. Lidé s vysokou mirou agresivity casto
jednaji v riznych situacich agresivné. Agresivita ovlada jejich zivot a pilisobi znacné
problémy v mezilidské komunikaci. Tito lidé se svoji agresivitou té€zce bojuji. Maji vetsi
sklony k urazlivosti, jesitnosti a jejich zptisob komunikace s ostatnimi lidmi byvéd mnohdy
obtizny. Protikladem jsou lidé, kteti disponuji nizkou mirou agresivity a ve vétsin€ vypjatych
situacich jsou schopni kompromisu, dohody ¢i smiru. Okoli je vnima jako diplomatické,

komunikativni a spolecenské osobnosti (Martinek, 2009).
SIKANA

Cabalova (2011) uvadi, ze $ikana je jistym druhem fyzického anebo psychického (nebo
obojiho) nasili. Sikanovani ve $kole je jistou patologii (spole¢enskou nemoci) klimatu tiidy
1 8koly. VZdy se jedna o poruchu vztahti ve skupiné a jde o specificky druh zavislosti. Netyka
se pouze véci agresora a ob¢ti, ale pokazdé se déje v kontextu socidlni skupiny a projevuje
se poruchou vztaht uvniti skupiny (t¥idy). Sikana je negativnim procesem, ktery se vyviji
a ma sva vyvojova stadia.

V soucasné dobé oznaCujeme jako Sikanu stdle vétsi pocet riiznych forem negativnich
projevil. Jesté¢ pifed 15-20 lety by chovani, které dnes povazujeme za Sikanu, nebylo
hodnoceno jako néco, co by bylo hodné zvySené pozornosti ucitelti ¢i dokonce jejich
intervenci. Je to také jeden z divodu, kvuli kterému se vyskyt Sikany u dnesni populace
Skolnich déti jevi jako znacné vySSi neZ v predeSlych desetiletich. Opakované méfeni
vyskytu Sikany ve Skolach pfed a po preventivnich programech n€kdy na prvni pohled
nesignalizuje Zadné zlepSeni. Nicméné 1 tak mohou mit pozitivni u¢inek. Déti si diky tomu
mohou uvédomit, Ze mnohdy nezavazné utoky ¢i poznamky, které se zdaji byt banalni,
mohou byt doopravdy pro jejich ptijemce velice bolavé a ze se mize jednat o Sikanu

(Janosova, Kollerova, Zabrodska, Kressa, & Dédova, 2016).

ZANEDBAVANI DETI

Pojem zanedbavani déti je zaClenény v syndromu tyraného, zneuzivaného a zanedbavaného
ditéte (syndrom CAN - Child Abuse and Neglect syndrome). Jednd se o jeden
muze dochazet v rodin€. Tento jev je téZce rozpoznatelny, protoze je mnohdy schovan pod
povrchem. Nasi pozornost upouta az tehdy, kdy jde o jeho zavaznou anebo chronickou

podobu, kdy je dit€¢ ohrozeno ¢i dokonce poskozovano. Zanedbavani déti je souhrnny jev
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zpisobeny mnoha faktory, a to jak na strané zanedbavajicich rodicu, tak sociokulturnich

podminek konkrétni spole¢nosti (Pemova & Ptacek, 2016).

Syndrom CAN v kontextu soucasného Skolstvi vnimame jako zna¢ny multifaktorialni
problém, jehoz hlavni podstatou je nadmiru hruby, odmitavy a ponizujici piistup k ditéti.
Vlivem takového piistupu dochazi k vaznému fyzickému ¢i psychickému ublizovani ditéti

(Ambozové & Kaliba, 2018).

1.2 Projevy rizikového chovani déti v predSkolnim véku

Rizikové chovani urcuje rizné typy chovani pohybujici se na skale od extrémnich projevil
,»obvyklého* chovéani (napt. provadéni adrenalinovych sportil) az po projevy chovani
hranicici s patologii (napt. naduzivéani alkoholu, cigaret, kofeinu, nelegélnich drog ¢i nasili).
Za rizikové chovani povazujeme také vSechny projevy chovani jednotlivce, které jsou
ohroZujici pro n&j samotného 1 pro spole¢nost. Pedagogové pracujici s rizikovym chovanim
ve Skolstvi zaujimaji vii¢i nému U¢inné preventivni opatfeni s cilem minimalizace projevi a
rizik takového chovani, poptipadé je diagnostikuji a nasledovné piijimaji efektivni opatfeni

(Bélik, Svoboda Hoferkova, & Kraus, 2017).

W v

V matetskych Skolach se mizeme setkat s nejrozmanitéjSimi projevy chovani. Kazdé dité
reaguje jinak na situace, které se kolem né¢ho dé&ji. VétSina takovychto forem chovani je
»piijatelna®, nadale se rozvijejici tim, kdyz dospéli ¢i vrstevnici souhlasi s timto chovanim.
Jiné projevy chovani jsou ale problémové. MiiZe se objevit dité, které stale naruSuje klid
ostatnich déti, bije je, nedokaze navdzat komunikaci s ostatnimi anebo dité, které se
opakované pomocuje. Ucitelé by tyto projevy v zddném piipad¢ neméli ignorovat (Essa,

2011).

Zvlastni pozornost u déti vyzaduje napliiovani potieb, protoze pokud dité strada
z neuspokojeni nékteré potieby, mohou v jeho fyzickém i psychickém vyvoji nastat zdvazné
problémy a kompilace. Psychologové Z. Matéjcek aj. Langmeier shrnuli zdkladni potieby

déti v péti bodech.

1) Potteba daného mnozstvi, kvality a variability podnéti — naplnéni probouzi ¢innost,

zajist'uje nove pocity a zkusenosti, rozviji poznavani.

2) Potieba bezpecné stalosti, fadu a smyslu v podnétech — neuspotddané mnozstvi podnétii

komplikuje orientaci. Svét by nemél smysl bez pochopeni souvislosti a vztaht.
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3) Potieba prvotnich citovych a socialnich vztaht — zazité citové vztahy zajistuji pocit

bezpedi, jistoty a viry v sebe i v ostatni lidi.

4) Potieba identity, socialniho uplatnéni a spole¢enské hodnoty — uvédomeéni si sebe sama,

dité potiebuje pocit vlastni hodnoty. Potiebuje byt spravedlivé hodnoceno a uznavano.

5) Potieba oteviené budoucnosti cili zivotni perspektivy — sebedivéra podnécuje
samostatnost, odvahu i1 odpovédnost za vlastni Ciny, které sméfuje do budoucnosti
(Opravilova, 2016).

Vzijemné uspokojovani potieb ma velky vliv na rozvijejici se vazby mezi lidmi.
psychické potieby — potieby milovat se ofekava predev§im od piibuznych. Ocekavani
spojend s timto pocitem souvisi s prozitkem nchy, intimity, Stésti, spokojenosti ¢i touhy
potésit druhého cloveéka. Nedostatek nebo ztrata takovych zkuSenosti patologizuje vazby
vedouci k syndromu odmitnuti a nasledné ztrat¢ bezpeci a niz§imu sebevédomi. Odmitnuta
osoba se citi osaméla, ohrozena a ménécennd. To se miize projevit formou priznakl deprese
(smutek, apatie), uzkosti (neurdza) nebo poruch chovani. Mlady ¢lovék se syndromem
odmitnuti ¢asto hleda svou potiebu lasky a pfijeti jinde. Psychoanalytici vysvétluji tento jev
zajimavym zpusobem, kdyZ pfirovnavaji osamélost (hlad po blizkosti) k fyzickému hladu.
Neustaly nedostatek potravy zpiisobuje nemoci, vycerpani a smrt. Podobné ztrata intimity
vede k citovému hladovéni. Aby se tomu ¢lovék vyhnul, vyhledava uzky kontakt s ostatnimi,
a dokonce se pfizpiisobuje jakékoliv intimité ¢i jeji nadhradé, 1 kdyZ by byla zcela nesmyslna,
poniZujici anebo dokonce vyhrozujici. Tento jev mize byt spojovan s lidmi z kriminalniho
svéta. Pocity zasti a hnévu mohou mit také rizné formy agrese a nasili 1 vii€i sobé. Chronicky
nedostatek intimity vede k dusevni degeneraci, a dokonce 1 ke smrti (sebevrazdy, anorexie

nebo zneuzivani drog) (Szymanska, 2015).

Napliovanim potfeb se zabyval i Abraham Maslow, ktery klade diiraz na duleZzitost
uspokojovani potieb od spodniho patra postupné k nejvyssimu. Pokud tyto potieby nebudou
dlouhodobé¢ napliiovany, mtize to vést i k nezadoucim patologickym projeviim. Na zdklad¢
pyramidy Maslowa miiZze dojit ke zménam v oblasti biologické (inava, nechut’, nadmérna
konzumace sladkosti, potravin, nekvalitni spanek), psychické (smutek, deprese, pocity
marnosti, obavy, lhani) ¢i v oblasti socidlni (odmitani kontaktu s vrstevniky) (Svobodova,

2010).
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Na zacatku rodina intuitivné napliuje potfeby malych déti. Ma ke svému ditéti velmi silny
citovy vztah, poznava je pfimym stykem a vénuje docela dost ¢asu na to, aby skute¢né
potieby svého ditéte poznala a pochopila je. Velkou ¢ast odpovédnosti za uspokojeni potieb
ditéte nasledné prebira ucitelka, kdyz dit¢ nastoupi do mateiské Skoly. Pani ucitelka je na
tento ukol pfipravend, neni vSak pro ni jednoduché naplnit ocekavani skupiny jako celku.
Potieby déti se zdaji byt velmi podobné, ale 1isi se zplisob uspokojeni v obsahu, kvalité,
rozsahu a zpusobu prozivani u konkrétnich déti. Pokud potteby ditéte nejsou patiicné
naplnény, hrozi nebezpeci, Zze zacne stradat. Kratkodobé stradani se muize zacit projevovat
stavem uzkosti, zvySenou agresivitou ¢i vegetativnimi poruchami, kdy dité rano nafika na
bolest hlavy, bficha anebo $patné spi (napft. pti adaptaci na vstup do mateiské skoly). Malé
potize obvykle po néjaké dobé bez nasledkli odezni, ale pokud tento stav nadale pretrvava
dojde k deprivaci, je zapotiebi dikladné rozebrat pfi¢iny tohoto stavu (urcit diagnézu)
a uvazlivé navrhnout dal$i mozné napravné a 1é¢ebné postupy (terapii) (Opravilova, 2016).
,,Deprivace (deprivation, popripade privation): znaci ztratu néceho, stradani nedostatkem
uspokojeni néjaké diilezité potreby“ (Langmeier & Matéjcek, 2011, s. 23). Jedna se vSak
pouze o nedostatecn¢ uspokojeni zdkladnich duSevnich potfeb — psychicka deprivace

(Langmeier & Matéjcek, 2011).

Projevy uzkosti:

Dle Matgjcka (2005) zafazujeme Uzkost mezi nepfijemné, tisnivé prozitky, ve kterych si
rozhodné nelibujeme. V zasadé se jedna o celkem zdravy a uzitecny mechanismus, ktery nas
upozoriiuje na hrozici nebezpeci. Vysilda nam signaly, nedélej to, nelez tam, pozor, to
nedopadne dobfe...Mirna zkost nas mize povzbuzovat, avsak silna Gzkost zase blokovat.
Je vSeobecné znamo, Ze strach a napéti v nas vyvolavaji sily k co nejvys$§imu vykonu, ale
pokud piekroci urcité hranice, tak bychom nejradéji od vSeho utekli. RozliSujeme déti vice
¢1 méné nachylné k izkosti. Nékteré vnimaji okolni svét jako vice nebezpecny a jiné déti ho
zase vnimaji jako docela bezpecny. Jedny se nic¢eho neboji, do vSeho se hrnou a nevnimayji

zadné nebezpeci. Druhé se zase vSeho neustale boji.
Agrese:
,Agrese (z lat. Aggressio) — vypad, utok — jednani, jimz se projevuje nasili viici nekterému

objektu, nebo nepratelstvi a utocnost s vyraznym zamerem ublizit“ (Martinek, 2009, s. 10).
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Jednoduse feceno, agrese je projevem agresivity v chovani jednotlivce. Celkové ale pojima
velice Siroké spektrum projevi. Agresi lze povazovat za nasilné naruseni prav osobnosti, ale
rovnéz za asertivni chovani (Martinek, 2009).

Agresivni chovani mezi zaky zakladnich skol a détmi Skol matetskych neni ni¢im novym.
Intenzita a brutalita je vSak novym prvkem. Muzeme spekulovat, zda se jedna o nasledek
faktort jako blahobyt, nepfitomnost kvalitnich vzort, nezaddouci vzory z pocitacovych her,
nizkou schopnost vzdjemné komunikace anebo stale se zvysujici individualizace a mnoho
jinych faktorti. V kolektivnim zafizeni je zapotfebi agresi jako negativni projev feSit
odpovidajicim zplisobem. Zasadni je spravné rozdéleni agresivnich projevi, kdy kazdy
z nich pozaduje specialni feseni.

1) Individualni agrese

Jednd se o negativni vztah konkrétnich jedinc. Vyviji se spontanné, poptipadé po
vzajemném slovnim sporu ¢i lehéi fyzické potyéee. VéEtsinou ji vyvolava konfliktni osoba,
ktera miva spory s vice vrstevniky. Neni tedy vymezena konkrétni obét’ utoku. Agresivnéjsi
jednotlivec provokuje a nasledné vznika konflikt mezi nim a jednim ¢i vice spoluzaky. Pro
dalsi ¢leny kolektivu takovéto chovani neni nijak zvIlastni, vlastné jej toleruji, protoZe pro né
neni nové, opakuje se. Vytvaii si vlastni vzorec chovani.

2) Skupinova agrese

Jednd se o negativni vztah vice jednotlivel ze skupiny k jednomu, pfipadné k par
vrstevnikiim, ktefi se dostavaji do pozice obéti, vétsinou kvuli konkrétnim a pomijivym
divodiim. Podstatou je, Ze vybér obéti neni ndhodny, ma jasné a vysledovatelné vychodisko.
3) Sikana

Jedna se o negativni vztah jednotlivce ¢i skupiny jednotlivei ke konkrétni osobé. Tento jev
byva dlouhodoby, skryty a plizivy, zbylymi ¢leny skupiny vice mén¢ tolerovany. Obvykle
ohrozeny vrstevnik je obé&ti Sikany déle nez tfi mésice. Na zakladni Skole i déle nez jeden

rok (Svoboda, 2014).

Neklidnv spanek:

Dité€ vecer nemuliZze usnout, v noci se ¢asto budi, usina s pla€em anebo kiic¢i ze spani: ,,Nechte

mé!“ (Ri¢an & Janosova, 2010).

Bolesti hlavy. bficha:

Jochmannova (2021, s. 154) definuje pietrvavajici somatoformni bolestivou poruchu jako —
., Pretrvavajici bolesti bez zjevnych pricin, ve spojeni s emocnim konfliktem nebo

psychosocialnimi problémy.
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Dité si Casto stéZuje na nejasné bolesti hlavy, bficha. Rdno miize zvracet. Odmité jit rano do
Skoly a chce zlstat doma. Zdravotni problémy miize prehanét az simulovat. Muze

manipulovat s teplomérem, aby zvysilo svoji télesnou teplotu (Ri¢an & Jano$ova, 2010).
Lhani:

Ve skutecnosti se jedna o jisty druh obranné reakce. Jde o néjaké uniknuti ze soucasného,
pro jednotlivce nepfijemného stavu. Momentalné nedokdze tento stav fteSit lepSim
zpisobem. Charakteristickym znakem pro pravou lez je umysl a védomi nepravdivosti. Lez
oznacujeme za poruchu, jestlize je opakovand. Dllezity je jeji ticel, ktery jednotlivce ke lhani
vede. Podstatnd je proto motivace a taktéz jeji dusledky, které jsou velmi vyznamné
z hlediska posouzeni zavaznosti 1zi. Zda ji kvalifikovat jako disocidlni chovani, kde jedinec
Skodi sdm sob¢ nebo asocidlni, kdy pomlouva ¢i §kodi druhému, anebo az antisocialni, kdy
zpisobuje ostatnim znacnou Ujmu. LeZz v pfipad€ poruchy mize byt signdlem dal$iho
nezdravého vyvoje jednotlivee, proto ji ve Skolnim prostfedi nesmime ignorovat (Fischer,

2014).
Vzdorovitost:

DalSim projevem rizikového chovani vyskytujicim se v matetské Skole je vzdorovitost.
Jedna se o pomérmn¢ méné spoleCensky podstatnou poruchu chovéni. Pro urcitd stadia
psychického vyvoje se v podstaté jedna o pfirozeny a nezbytny jev. Casto je spojovana
s nevhodnym vychovnym prostfedim, s vysokymi naroky kladenymi na jednotlivce
a s hyperprotektivni vychovou. Vzdorovitost se miize projevovat ve dvou charakteristickych
formach (v pasivité a necinnosti anebo v agresivité¢ az destruktivité). Pokud dochazi ke
stupfiovani napéti, miuze vzdorovitost vést naptiklad k t€kim ¢i zaskolactvi. V praxi je lez
a vzdorovitost Castokrat feSena b&znymi pedagogickymi prostiedky, tj. formou odmeén
a trestll. Je vSak dilezité znat jejich pticiny, aby se aplikace téchto pedagogickych prostredkli
nestala sama pfic¢inou dalSich poruch chovani. S ohledem na dalS$i mozny negativni vyvoj
chovani je vzdy doporucovédna alespon konzultace se specidlnim pedagogem, nebo
psychologem. Efektivnost korekce souvisi s pfi¢inami, které Casto byvaji skryty. DalSim
z pfedpokladi efektivni korekce je spoluprace rodiny a Skoly, kterd ovSem s ohledem na

zanedbavani (dysfunkce rodiny) velmi Casto selhava (Fischer, 2014).

Utéky z domova:

Zéavaznym projevem tyrani a zanedbavani déti miizou byt jejich utéky z domova v détském

veku anebo v obdobi dospivani. Nejcasteji jsou uteky déti z domova spojovany se sexualnim
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zneuzivanim, ale zanedbavané déti tvori také relativné velkou skupinu. Kromé ohrozeni,
kterému je dit€ na ulici vystaveno, vyplyvajiciho z nedostacujiciho uspokojovani priméarnich
zivotnich potteb (stravovani, ubytovani, hygiena aj.) hrozi takeé riziko, ze se dit¢ stane ob¢ti

kriminalni ¢innosti ¢i obéti sexualniho zneuziti (Pta¢ek & Pemova, 2016).

wrwe .

1.3 Nejcastéjsi pri¢iny vzniku socialné patologickych jevii u déti
predskolniho véku

Domnivame se, ze za posledni 1éta dochazi k ¢im dal vétSimu nartstu vSech socialné
patologickych jevii a tato okolnost nds vede k myslence, pro¢ tomu tak je. Pfi¢in je
samoziejme nespocet. V prvni fadé bychom se méli zaméfit na socidlni prostiedi, které ma,

dle mého néazoru, obrovsky vliv na vyskyt téchto negativnich jevi.

Zameéstnanost rodi¢iim a charakter jejich profese vede k tomu, ze déti jsou ve velké mife
pfedavany matetskym Skoldm 1 celodenng. Na socializaci ditéte ma stale vétsi vliv prave
matetska Skola. Socializaci ditéte a jeho vychova k sebedtivéie a socialnim pravomocem
stale vice zavisi pfedevS§im na ucitelich matetskych skol. Pravé jejich podil je velice dilezity
pro pozitivni vyvoj ditéte a zvladnuti problémového chovani. Skola nezprostfedkovava jen
kontakt s vrstevniky, ale je 1 1Izemim pro vychovné pusobeni. Pravé ve Skole Ize zacit
s preventivnimi programy, které se orientuji na zvySovani socidlnich kompetenci déti

(Horakova — Hoskovcova, 2006).

Svoboda (2014) zminuje, ze kdysi byla v zavére¢nych zpravach ¢astokrat uvadéna véta ,,Dite
pochazi z nepodnétného rodinného prostiedi, ktera ledacos vysvétlovala. V soucasnosti se
velice Casto setkdvame s problémem, a to takovym, ze dit€ pochézi z ,,pfepodnétované¢ho*
rodinného prostiedi. V dnesni dob¢ zije pirevazna Cast déti v prostifedi az blahobytném ve
smyslu obavy z naplnitelnosti primarnich Zivotnich potfeb. Déti se maji dobte, nemusi se
snazit o zisk svétla, tepla, jidla a spousty dalSich zakladnich zivotnich potifeb. Mohou se
zcela vénovat zvidavosti. Dvete maji oteviené dokotéan a za nimi je v§echno to, co jim nabizi
rodina a spolecnost. Nejrozmanitéjsi podnéty rtizného druhu. Podnéty prospésné, ale
1 podnéty neprospeésné. Dité ale neni schopné tyto podnéty takto rozdélovat. Nedokaze fict
»dost®, protoze ho podnéty zatézuji. Jeho vyvoj mu ptikazuje veskeré podnéty piijimat
a zpracovavat. V piipadé, ze je podnétl mnoho, détsky organismus ptechdzi k povrchnosti,
roztékanosti, ztraté schopnosti vénovat se podnétiim vice do hloubky. Pozorovatel tak lehce

v projevech ditéte objevi prvky agresivity, neuctivost k vécem i déjam. Z pohledu dospélych
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jedinct si dité niceho neceni, a pfedevsim u ni¢eho nevydrzi. Je zahlceno kvantitou oproti

kvalité.

Szymanska (2015) uvadi, ze dysfunkcni rodina neni jen rodina alkoholika nebo narkomana.
Mohou ji vytvoftit i vzd€lani a dobfe situovani rodice, ktefi nenapliuji citové potieby svych

déti a neposkytuji jim zivotni véno v podob¢ hodnot, norem a socialni dovednosti.

V dnesni dob€ maji déti a dospivajici velmi mnoho moznosti k sebeuplatnéni, ale soucasné
jsou prakticky denné vystavovani moraln¢ problematickym, vychovné nevhodnym,
deviantnim ¢i dokonce socidlné patologickym jevim. ZvySujici se tlak spolecnosti na
vrcholny vykon a spotfebu, reklama psychotropnich latek vyvolavajicich zavislosti,
medialni propagace nejrozmanitéjSich forem agresivity, intolerance, sektafstvi, zobrazovani
delikvence, alkoholismu a prostituce jako moznych zpiisobu lidského byti ma deformativni

vliv na vizi o zivoté (Jedlicka, 2015).
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2 PREVENCE V PREDSKOLNIM VZDELAVANI

V uz8im slova smyslu prevenci definujeme jako soubor aktivit. Tyto aktivity jsou zaméfeny
na konkrétni specifické ¢i nespecifické oblasti a realizuje je specialn¢ vyskoleny c¢lovek,
ktery se prevenci zabyva. Ve Skolnim prostiedi tyto aktivity realizuje skolni metodik anebo
vychovny poradce.

V sirSim slova smyslu prevenci definujeme jako veskeré vychovné plisobeni. Plsobi tim
vSichni aktéfi vychovné-vzdélavaciho procesu na objekty vychovy. Jednd se o piimé
1 nepiimé pusobeni s vyuzivanim riznych postupi jako animace, organizovani prostredi,
mediace, metody inscenacni, situacni, rezimové.

V soucasnosti je pravé druhé pojeti prevence jakymsi trendem, ke kterému ndm napomahayji
1 RVP. Diky nim miZeme do prevence na Skolni Grovni zapojit kromé& Skolniho metodika
prevence a vychovného poradce i dals$i pedagogy, specialisty ve svych oborech a ucelné je

propojit s dalsimi subjekty — rodi¢i (Kraus & Bélik, 2011).

2.1 Druhy primarni prevence

PRIMARNI PREVENCE

Soubor komplexnich opatfeni upeviiujicich zdravi. Sméfuje k dodrzovéani zakonitosti
a posilovani moralnich kvalit spole€nosti. Zde také fadime zmapovani konkrétnich rizik,
pochopeni ptfi¢indm odchylek ¢i uplatiiovani efektivnich ochrannych mechanismii. V této
souvislosti hovotfime o predchazeni danému typu spolecenskych problému (specificka
prevence se vztahuje ke kriminalité, alkoholismu, sexualné pfenosnym chorobam atd.)
anebo o vSeobecné ozdravném vlivu na skupinu, o plsobeni osvétovém — nespecifickém
Pattfi¢nou formou miize byt prosazovan zdravy styl Zivota, kladny vztah k lidem a pozitivni
ptistup k zivotnimu prosttedi kuptikladu z oblasti pedagogiky volného €asu anebo socialni

pedagogiky (tady miiZe jit jak o primarni, tak o sekundéarni prevenci) (Jedli¢ka, 2015).

PRIMARNI NESPECIFICKA PREVENCE

Jedna se predevsim o aktivity zacilené na rozvijeni socidlnich a komunikacnich kompetenci,
zesilovani odolnosti mladych lidi vi¢i zatézi a na kvalitni prozivani volného casu.
V takovychto piipadech je preventivni ¢innost cilend na vSedni populaci: déti a mladez,
u kterych neshledavame zjevné vychovné problémy ¢i psychosocialni poruchy. Obcas

hovoiime o univerzalni preventivni intervenci. Aby byla psychohygienické opatfeni u¢inna,
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nesmi se jednat jen o jednordzové vzajemné neprovazané akce, ale vychovna prace musi byt

pravidelnd, uspotadand a zamérna (Jedlicka, 2015).

SPECIFICKA PRIMARNI PREVENCE

Je specializovadna na piedchédzeni uréitym problémim. Jednd se o priority vytycené Skolam
ministerstvem, krajskym ufadem, zastupitelstvem obce, Skolou apod. Razem jsou
zpracovavany porady pro mladez, plakaty anebo tiskoviny subvencovany nemalymi
penéznimi piispévky. Plosné se vytvaii kampané proti drogovym zdvislostem, Sikang, rasové
nenavisti, xenofobii, politickému extrémismu apod. Na dand témata jsou specializovany
prednasky, besedy s odborniky, brozury, agitacéni letaky a jiné. Konkrétni obsah byva
obvykle orientovan na pouceni o rizicich, divodech a ptiznacich urcitych socidlnich deviaci
¢1 navykovych onemocnéni a na informace o ptipadné pomoci. AvSak efektivita

organizovanych akci byva kolisava (Jedlicka, 2015).

2.2 Prevence na Skolach

Podkladem k realizaci prevence v matei'skych $kolach jsou dokumenty MSMT.

MSMT vyhotovilo metodické dokumenty vymezujici dané doporuéeni k vykonu primarni
prevence ve Skolach a Skolskych zatizenich. Metodicky pokyn ministryné Skolstvi, mladeze
a télovychovy k prevenci a feSeni Sikany ve Skolach a Skolskych zatizenich a Metodické
doporuceni k primarni prevenci rizikového chovani u déti a mladeZze maji za cil podpofit
pedagogické zaméstnance a piibliZit tuto problematiku (MSMT, 2016). Aktualni cile
a zasady jsou upfesiiovany v Narodni strategii primarni prevence rizikového chovani 2019-
2027, kterd ptedstavuje zakladni rdmec priméarni prevence socidlné patologického
(rizikového) chovani v Ceské republice. Zaroven také uvadi dosavadni legislativu

souvisejici s preventivnim opatifenim ve Skolach a Skolskych zatizenich, kde se nachazi:

* ,,Zakon €. 561/2004 Sb., o ptedSkolnim, zakladnim, stfednim, vy$sim odborném a jiném
vzdelavani (Skolsky zdkon), ve znéni pozdéjSich piedpisi — jde o zédkladni legislativni
dokument, ktery zpracovava oblast primarni prevence ve Skolach a dalSich Skolskych
zafizenich — vytvaii podminky pro zdravy vyvoj déti a pro predchazeni vzniku rizikového

chovani.

* ,,Vyhlaska ¢.72/2005 Sb., o poskytovani poradenskych sluzeb ve Skolach a Skolskych

poradenskych ziizenich, ve znéni pozdé&jSich piedpisi (je provadécim piedpisem zakona
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¢. 561/2004 Sb.) - vymezuje zaklad Skolské prevence, definuje kompetence Skolniho
metodika prevence a metodika prevence v pedagogicko-psychologické poradné, nafizuje
Skolam povinnost zpracovavat a uskuteCfiovat preventivni program a urcuje rozsah

a standartni ¢innosti Skolskych poradenskych zatizeni.

* ,,Vyhlaska ¢.27/2016 Sb. o vzd€lavani déti, zaka a studentl se specialnimi vzdélavacimi
potfebami a déti, zaka a studentli mimofadné nadanych, ve znéni pozdéjsich predpisi™ —
tyka se problematiky déti se specidlnimi vzdélavacimi potfebami a déti nadanych (ve vztahu
k primarni prevenci pievazné oblast socialniho znevyhodnéni).

O ¢C

* ,,Vyhlaska ¢.74/2005 Sb., o zdjmovém vzdelavani, ve znéni pozdejsich predpisi - Skolska
zatizeni pro zajmové vzdélavani realizuji zdjmové vzdélavani také formou aktivit vedoucich

k prevenci rizikového chovéni déti (MSMT, 2019, s.19).

V soucasnosti je preventivni plusobeni ve Skolach a Skolskych zatizenich zaznamenano

v téchto kurikuldrnich dokumentech:

Ramcovy vzdélavaci program (RVP PV)

Vzdélavaci obsah v RVP PV je segmentovan do nékolika vzdélavacich oblasti, jejich dil¢ich
vzdélavacich cilli, vzdélavacich nabidek, ocekavanych vystupt, ale také rizik, které mohou
ohrozit kvalitu vzdélavacich zaméri. Pedagog tak vi, ceho by se mél vyvarovat. Z hlediska

primarni prevence se jedna o nasledujici vzdélavaci oblasti:
e Dité a jeho psychika (biologicka oblast)

Ucitel stimuluje a podporuje rast a neurosvalovy vyvoj ditéte, jeho fyzickou pohodu,
zdokonaluje jeho télesnou, pohybovou a zdravotni kulturu, podporuje rozvoj jeho
pohybovych a manipulacnich dovednosti, uci dité¢ sebeobsluznym dovednostem

a vede ho ke zdravym navykiim a postojim.
e Dité a jeho psychika (psychologicka oblast)

Ucitel podporuje dusevni pohodu, psychickou zdatnost ditéte, jeho odolnost, rozvoj
jeho intelektu, fec€i, jazyka, poznavacich procesu, funkci, cit, vile, sebepojeti,
sebenahliZzeni, kreativity, sebevyjadieni, stimuluje osvojovani a rozvoj jeho

vzdé¢lavacich dovednosti a povzbuzuje je v dal$im rozvoji, poznavani a uceni.

e Dité¢ a ten druhy (interpersonalni oblast)
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Ucitel podporuje utvareni vztaht ditéte k druhému ditéti ¢i dospélému cloveku,

posiluje, kultivuje a obohacuje jejich vzédjemnou komunikaci.
e Dité¢ a spolecnost (socialn¢ — kulturni oblast)

Ucitel uvadi dit¢ do spolecenstvi ostatnich lidi, do jejich pravidel souziti s ostatnimi,
do svéta materialnich a duchovnich hodnot, do svéta kultury, uméni, pomaha ditéti
s osvojenim si potiebnych dovednosti, navyki, postoji a umoziuje mu aktivné se

podilet na utvareni spolecenské pohody ve svém socialnim okoli.
e Dit¢ a svét (environmentalni oblast)

Ucitel zaklada u ditéte elementarni povédomi o okolnim svété a jeho déni, o vlivu
clovéka na zivotni prostiedi a vytvaii prvotni zaklady pro otevieny a odpovédny

ptistup ditéte k tomuto prostfedi (MSMT, 2021).

Skolni preventivni strategie

Jedna se o dlouhodoby preventivni program pro Skoly a Skolskd zatizeni, ktery je soucasti
SVP (vychazejiciho z RVP), popt. je ptilohou dosavadnich platnych osnov a uéebnich plant.
Jasné definuje dlouhodobé a kratkodobé cile. Je dobie napldnovana a fadné uskute¢iiovana.
Respektuje rozdily ve Skolnim prostiedi, pfizplisobuje se struktute Skoly, specifické populaci
vramci Skoly 1 vjejim okoli, kulturnim, spoleCenskym anebo politickym okolnostem.
Zmensuje ¢i oddaluje vyskyt rizikového chovani a zvétSuje schopnost zakt a studenti Cinit
zodpovédna a promyslend rozhodnuti. Ze Skolni preventivni strategie vychazi MPP

(MSMT, 2010).

Minimalni preventivni program $koly (MPP)

Jedna se o konkrétni dokument Skol a Skolskych zafizeni, ktery je nedilnou soucésti povinné
dokumentace Skoly. Povinnosti kazdé Skoly je vypracovani minimalniho preventivniho
programu, podle svych moZnosti. Mél by byt zpracovavan metodikem prevence ve
spolupraci s pedagogickym sborem dané skoly. MPP je platny 1 rok a pro jeho tvorbu byl
vypracovan manual o 5 bodech tvorby:

1) Charakteristika Skoly — obsahem kapitoly budou tyto tidaje: nazev a adresa Skoly, jméno
a piijmeni feditele, nazev ziizovatele, pocet d&ti ve Skole, podty t¥id, SVP, kontakty na
osoby, které se podileji na prevenci v MS a dalsi udaje.

2) Analyza vychozi situace — vychazi z evaluace piedchazejiciho MPP, jde o subjektivni

zhodnoceni soucasnych rizik se zapojenim pedagogt, ktefi se skupinou déti kazdodenné
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pracuji. Je zapotiebi zjistit vnitini a vn&jsi zdroje Skoly, tzn. provést monitoring (pozorovani
vychovné vzdélavaciho procesu, dotazniky pro zdkonné zastupce déti, rozhovory s détmi

a jejich zakonnymi zastupci atd.). Analyza ma byt stru¢nd, vécna a mit hodnotici charakter.

3) Stanoveni cile MPP — vytycCuji se cile dlouhodobé 1 kratkodobé. Pro MPP jsou podstatné;jsi
cile kratkodobé, protoze dlouhodobé cile jsou specifikovany v celkové preventivni strategii
Skoly — v MPP jsou predstaveny jenom zakladni dlouhodobé cile. Tyto cile by mély byt
naprosto konkrétni a mély by obsahovat cilové skupiny, které maji podil na bezpecném
prostfedi v matetské Skole (déti, ucitelé a rodice). Dle kratkodobych cilt, které se stanovuji
na zaklad¢ priorit Skoly, se provadéji dané aktivity (opatieni). Cile musi byt méfitelné, aby

bylo mozné ovérit uskutectiovani preventivniho programu.

4) Tvorba souboru aktivit pro jednotlivé cilové skupiny — jsou zaméfené na vSechny cilové
skupiny. Doporudeno fidit se dokumentem MSMT ,Skolni preventivni program pro

matetské a zakladni Skoly a Skolska zatizeni®.

V predskolnim obdobi mezi kompetence podpory zdravi a zdravého zivotniho stylu, které

jsou soucasné prevenci spolecensky nepiijatelnych jevi, patii:
* sebedlivéra, samostatnost, sebejistota
* podpora zkuSenosti, které nabizi potéSeni a touhu Gcastnit se pohybovych aktivit

* schopnost uzpusobit se zivotu v socidlni skuping, vnimavy a otevieny vztah k okolnimu

svetu, schopnost pattiéné kriticky myslet a rozhodovat se
* seberozvijeni

* motivace k aktivnimu poznévani a zazitklim

* r0zvoj tvotivosti a estetického vnimani

* neustaly rozvoj dovednosti, které¢ vedou k osvojeni zdravého Zivotniho stylu, zdravotni

prevence

5) Evaluace programu — provadi se vzdy na konci Skolniho roku. Hodnoceni provadi
nejenom pedagogové a vedeni matefské Skoly, ale mohou se do néj zapojit 1 rodice ¢i déti.
Evaluace poskytuje pfedevSim informace o UspéSnosti probehlych aktivit a jeji vystupy
muzeme vyuzit jako data pro planovani prevence rizikového chovani v dal$im roce (Prazské

centrum primarni prevence, 2015).
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V ramci preventivni prevence se doporucuje Sifit vzdélavaci programy pro rodice déti
v pfedSkolnim v€ku a mladSim Skolnim véku, ale také pro ucitele matetské Skoly
a predskolni vychovy. Rizikové chovani, projevujici se zejména u teenagert, se neobjevuje
nahle béhem puberty nebo tésné pred ni. Je vysledkem dlouhodobého procesu, jehoz pocatky
lze identifikovat jiz v rané fazi predSkolniho véku (Webster-Stratton, 1999; Reid, 2001;
Fettig & Ostrosky, 2011 cit. Szymanska, 2015). Za mezistupeii lze povazovat Challenging
behaviors (rizikové chovani) pozorované u mnoha mladsich déti. 10-25 % déti ve véku 3-9
let vykazuje deficity v psychologickych a socidlnich dovednostech a zplisobuje vychovné

problémy (Szymanska, 2015).

2.3 Personalni zajiSténi prevence

Skola jako jedno ze zakladnich vychovnych a socializaénich prostiedi (hned vedle rodiny
a ostatnich Ciniteld) uci dit€ zdkladnim normam, hodnotdm a pozitivnim vzorcim chovani.
Déti si béhem celého vychovné vzdélavaciho procesu osvojuji védomosti, dovednosti
anavyky, které se vztahuji k prevenci socialnich deviaci Skolou vnimané jako nevhodné. Ve
Skolnim prostiedi se nachazeji odbornici (ucitelé, teditel Skoly, Skolni metodik prevence,
vychovny poradce, Skolni psycholog, specialni pedagog), ktefi umysIné€ pozitivné formuji
osobnost déti veetné jejich zvlaStnosti a zaroven formuji i socidlni vazby a klima kolektivu

(Bélik, Svoboda Hoferkova, & Kraus, 2017).
Ucitel

Kwvalita preventivnich opatieni zavisi do zna¢né miry na kompetencich ucitell, na které jsou
kladeny vysoké naroky. Rizné formy vzdélavani umoziuji ucitelim zlepSit jejich
osobnostni kompetence, interpersondlni a socidlni dovednosti, ale také rozvijet citlivost
k potfebam déti. Ucitelé a lektofi, ktefi vedou preventivni hodiny, by v prvni fadé méli
védomé rozvijet dovednosti vedouci ke spravné komunikaci s G€astniky preventivnich
aktivit, tj. schopnost porozumét druhému cloveku, projevit péci, zdjem, respekt, zajistit
psychicky komfort atd. Dalsi skupinou odbornych dovednosti, které je potieba rozvijet, jsou
dovednosti vedouci ke spravnému provadéni preventivnich opatieni, v¢etn¢ dovednosti

pracovnich (Porzak, 2019).
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Reditel skoly a Skolského zafizeni

Zodpovida za prevenci a feSeni danych projevia rizikového chovani. Vytvaienim jasnych
podminek ptedchazi rozvoji rizikového chovani. Zabezpecuje poskytovani poradenskych
sluzeb ve Skole, které se zamétuji na primarni prevenci rizikového chovani, koordinaci
tvorby a kontrolu realizace. Pravideln¢ vyhodnocuje minimalni preventivni program Skoly.
Do skolniho a vnitiniho fadu zapracovava feseni aktudlnich problému tykajicich se vyskytu
rizikového chovani ve Skole. Jmenuje Skolniho metodika prevence a zabezpecuje jeho dalsi
systematické vzdélavani. Podporuje tymové spoluprace Skolniho metodika, vychovného
poradce, Skolniho psychologa, tfidnich ucitelti a dalSich pedagogickych pracovnika Skoly
béhem ptipravy, realizaci a vyhodnocovani preventivniho programu. Spolupracuje
s metodikem prevence v PPP, s krajskym Skolskym koordindtorem prevence. Podporuje
aktivity obecniho ufadu zamétujici se na zdravy zivotni styl. Monitoruje a vyhodnocuje

realizace Preventivniho programu a dal3ich opatfeni (MSMT, 2010).

Skolni metodik prevence

Jedna se o pracovnika Skoly, ktery je zodpovédny za realizaci a koordinaci prevence ve
Skolnim prostedi. Standartni ¢innosti $kolniho metodika prevence vymezuje vyhlaska
¢. 72/2005 Sb. o poskytovani poradenskych sluzeb ve Skolach a Skolskych poradenskych
zafizeni, ve znéni pozd¢jsich predpist. Naplni skolniho metodika prevence je koordinace
tvorby a kontrola realizace preventivniho programu Skoly. Podili e na realizaci aktivit Skoly,
které se zaméftuji na prevenci zaSkolactvi, riznych zavislosti, nasili, vandalismu, sexualniho
¢1 jiného zneuZivani (napf. sektami), prekrimindlniho a krimindlniho chovani, rizikovych
projevlil sebeposkozovani a dalSich forem rizikového chovani. Pravidelné vede ostatni
pedagogy a koordinuje jejich vzdélavani v oblasti prevence rizikového chovani. Dale
koordinuje spolupraci Skoly s orgdny statni spravy a samospravy, které maji v pravomoci

problematiku prevence rizikového chovani (MSMT, 2013).

Ve Slovenském prostiedi jsou aktivity metodika prevence z Casti zastoupeny funkci

socialniho pedagoga ve Skole (B¢€lik, Svoboda Hoferkova, & Kraus, 2017).

Vvchovny poradce

Poskytuje poradenské sluzby v zakladnich a stiednich Skolach. Jedna se o ucitele, ktery ma
respekt u ostatnich kolegti, u déti, ale také u rodiCovské vetrejnosti. Stava se nositelem zmén
¢1 obhdjcem nejriznéjSich systémovych zmén. Pro vykondvani této funkce musi ucitel

absolvovat studium dané vyhlaSkou ¢. 317/2005 Sb., o dalSim vzdélavani pedagogickych
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pracovnikil, akreditatni komisi a kariérnim systému pedagogickych pracovnikd (§ 8
vyhlasky). Vedeni Skoly by se mélo spolupodilet na vytvoreni vhodnych podminek pro
vytvoieni fungujiciho systému vychovného poradenstvi. Pro vykonavani této funkce je
velice zadana trvald uzka spoluprace. Jako Clen vedeni Skoly by se pravidelné zucastioval
porad vedeni Skoly, kde by informoval o déni ve svém tseku ¢i pfijimal tkoly od vedeni,
tykajici se naptiklad podezieni na Sikanu. Ptipravuje také preventivni program na dané téma

(Knotova, 2014).

Skolni psycholog

Zarazujeme mezi pomérné nové profese, kterd se zacala prosazovat a utvaret v devadesatych
letech minulého stoleti. Zpoc¢atku se tato forma poskytujici poradenské sluzby setkavala
spise s nediivérou, ale postupem &asu se zaGala vice uplatiiovat v praxi. Skolni psycholog
sehrava pozitivni roli béhem feseni vyukovych a vychovnych problémt u déti i dospivajicich

(Jedlicka, 2015).
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3 REALIZACE PREVENCE V MS

Matetska skola by méla kromé vzdélavani a vychovy déti vykonavat i preventivni ¢innost,
tedy zajiStovat zdravi a bezpecnost déti pii kazdém provadéném opatieni. Pfedskolni veék je
specifickym obdobim v zivoté ditéte, které méa vyznamny vliv na zmény probihajici v jeho
individualnim vyvoji. Na druhou stranu ma profylaxe v matefské skole pfedchazet jakymkoli
nezadoucim jevam v tomto vyvoji. Preventivnim ptisobenim bude tedy jakykoli pozitivni

pedagogicky dopad, upeviiujici cenné rysy a zamezujici vzniku nezadoucich jevii.

3.1 Cile prevence
Hlavni cil primarni prevence dle Néarodni strategie 2019-2027:
e snizit miru rizikového chovani u déti a mladeZe a minimalizovat jeho vznik.

Ve spojitosti s hlavnim cilem a jeho naplnénim bylo vymezeno Sest klicovych piliit politiky

primarni prevence. U jednotlivych pilifti jsou stanoveny strategické cile (MSMT, 2019).
., 1. Systém

Vymezit a ustalit jednotnou terminologii, stabilizovat pristupy, metody a ndstroje efektivni

primdrni prevence, sjednotit parametry vykonii v primarni prevenci.
2. Koordinace

Nastavit efektivni, systémovou, provazanou, jednotnou a kooperujici spolupraci vsech
subjektii participujicich na oblasti primarni prevence, a to na horizontalni i vertikdlni

urovni.
3. Legislativa

Upravit a aktualizovat pravni ramec oblasti primdrni prevence rizikového chovani za ucelem

jasného vymezeni terminologie, roli a kompetenci jednotlivych aktérii.
4. Vzdélavani

Zkvalitnit a zefektivnit systéem vzdelavani pedagogickych pracovnikii a dalsich aktéri
v oblasti primarni prevence rizikoveho chovani, ktery povede ke zvyseni znalosti, dovednosti

a kompetenci zaku a dalsich cilovych skupin.
5. Financovani

Zajistit stabilni financovani systému primarni prevence rizikového chovani v resortu MSMT.
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6. Monitoring, hodnocent, vyzkum

Zajistit poskytovani kvalitnich a efektivnich programui primarni prevence rizikového chovani

na zdkladé védecky ovérenych faktii a dat.“ (MSMT, 2019, s. 9)

3.2 Spoluprice rodiny a MS

Rodina je zékladem spolecnosti. Tento nahled se historicky neméni. V nejbéznéj$im pohledu
rodinu povazujeme za jednotku s vnitinim uspotadanim, vlastni dynamikou a specifickymi

vztahy k venkovnimu okoli (Dokoupilova et al., 2015).

Dle Kolate (2012, s. 344) rodina je: ,, Spolecne Zijici mala skupina lidi spojena manzelstvim
(partnerstvim), pokrevnimi svazky a uzkymi citovymi vazbami. Institucionalizovany socidlni
utvar nejméné tii osob, mezi nimiz existuji rodicovské, pribuzenské, manzelské nebo
partnerské vztahy. Spolecensky subsystéem, ktery zabezpecuje primarné individualni

a celospolecenské zajmy a potreby, jehoz zakladem je dyadicky par — muz a Zena. “

Komunikace mezi MS a rodinou a jejich spolupréace je dillezitym piedpokladem, Ze prace
s problémovym chovanim déti bude efektivngjsi. Pokud se u ditéte objevuje opakované
problémové chovani, v tom ptipadé by si o tom mél ucitel oteviené promluvit s rodici. Miize
tak zjistit, Ze rodi¢e podobnou zkuSenost s takovymto chovanim jiz maji. Pokud budou
rodice a ucitelé spolecné pracovat na problému, ktery se tyka jejich ditéte, mohou zjistit, Ze
tato kombinovana forma spoluprace je nejucinngjs$i. OvSem muiiZe nastat situace, kdy rodice
maji na vychovu ditéte odlisny nazor nez ucitel. V tom ptipad¢ podstatou je, ujasnit si mezi

sebou zékladni hodnoty a dospét k vzajemnému pochopeni (Essa, 2011).

Zakladem spoluprace rodiny a matetské Skoly je U€ast na tfidnich schizkach, pravidelné
konzultace s ucitelkami, ale také zapojeni se do jinych akci a besidek. Rodi¢ miize pfijit do
ttidy s ditétem, pobyvat ve skupiné déti, pomdhat mu seznamit se s novym prostiedim
zejména béhem adaptace na zacatku Skolniho roku ¢i poméhat ditéti s osamostatiiovanim
(Kot'atkova, 2014). Spolupréce s rodi¢i produkuje oboustrannou diivéru, odstraniuje strach
1 pfedsudky, podporuje toleranci a kvalitativni orientaci déti, posiluje chut’ déti aktivné se
zapojit do uceni, radost z uceni. Diky vzdjemné spolupraci déti 1épe pirekonavaji osobni,
rodinné ¢i Skolni problémy, snadnéji eliminuji nejriznéjsi socialné patologické jevy ¢i

negativni vlivy z prostiedi. Spoluprace MS s rodi¢i podporuje $kolu pii realizaci jejiho
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vzdélavaciho programu a je pro déti jakymsi vzorem pro respektujici a konstruktivni jednani

mezi lidmi (Capek, 2013).

Mimotadné dulezitou roli pfi formovani ditéte hraji ucitelé, zejména v matetské a zakladni
Skole. Vysoka ocekavani, poskytovani pozitivni zpétné vazby, zastdvani funkce mentora
a divérnika buduje motivaci ditéte a poskytuje mu pocit bezpe¢i. Role ucitele je
nedocenitelnd zejména u déti, kterym rodiCe nejsou schopni poskytnout podporu

(Szymanska, 2015).

3.3 Metody price vyuZivané k preventivnimu piisobeni v MS

Metodami nazyvadme urcité prostiedky, postupy, navody, pomoci kterych mizeme
dosdhnout ¢i dosdhneme urcitého cile, a to v jakékoliv ¢innosti. Vyukové metody jsou
dynamickymi prvky, které se méni rychleji nez vyukové koncepce anebo organizacni formy.
Jsou vazany na ucitelovo pojeti vyuky, celkoveé pojeti vyuky ve skupin€, koncepci vyuky
a jiné didaktické prvky (Zormanova, 2012).

Metody vyuzivané pfi préci s détmi:
Hra:

Hra je zakladni Cinnosti ¢lovéka, pfevazujici hlavné v détstvi, kterd ho ale doprovazi po cely
zivot. Hrou si osvojujeme ur€ité normy, vztahy, pravidla, postupy. Dité¢ do hry promita svoji
osobnost, potieby a pfani, citéni, postoje, dovednosti, poznani a zkusenosti (Kolat, 2012).

Pro naplnéni vychovné vzdélavacich cilti pedagogové velmi Casto pouzivaji jako metodu
hru. Urcit€¢ ne vSechno Ize provadét formou hry, ale hledat zdroje v poutavych détskych
hrach ma obrovsky vyznam i pro fizenou €innost. Ucitelkou navozené a fizené hry mohou
mit motivacni, vychovny a vzdélavaci vyznam (napf. v dramatickych hrach jsou zaclenény
mozZnosti spojujici nasledujici vzdélavaci oblasti — détskou literaturu, poznani Zivota
a chovani v ném, hudebné pohybové ¢innosti, poslech hudby aj.). Prosttednictvim hry jsou
naplnény vyvojové potieby déti, a pravé proto se hra musi zdkonité objevovat ve tfidnim

harmonogramu (Kot'atkova, 2014).

Nastaveni pravidel:

Déti by mély pravidla vnimat piedev§im jako podporu vzajemného fungovani ve skuping.
Pravidla by mély byt od zacatku nastavena tak, aby je déti nevnimaly jako omezeni, ale jako

nastroj ke zlepSeni vzdjemného souziti ve tfidé. Musime mit vzdy na paméti, Ze déti potiebuji
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vymezit hranice chovani a mit dostatecny prostor k chybovani. Jedin¢ takova kombinace
prispiva k seberealizaci. Zintenziviiuje jim pocit bezpeci a soundlezitosti. Pro ¢lovéka je
zcela normalni zapojit se do sociadlni skupiny s danymi pravidly souziti. Pokud détem
nevymezime hranice chovani, nemohou pravidla, které je urcuji, vyuzivat k efektivnéjSimu
zaClenéni do skupiny. Nasledkem toho jsou poté zmatené a nevhodnym zpiisobem na sebe
upozornuji, jedna se napiiklad o boj o moc s autoritou nebo o ptilisnou nezdravou poslusnost

(Michalova & Kratochvilova, 2022).
Metody vyuzivané pii praci s rodici:

Poradenské aktivity v mateiské Skole:

Lipnicka (2017) charakterizuje poradenské aktivity jako skupinové formy rad a pomoci
rodi¢im, kolegim. Na spolupraci pii realizaci téchto aktivit se mohou podilet dalsi
pedagogicti kolegové, ktefi plsobi ve tfidé déti. Tyto poradenské aktivity mohou probihat
také v individualni rezii ucitele. Navrh k realizaci mohou podavat také odbornici z externiho

prostfedi matefské Skoly anebo rodice déti. Poradenské aktivity musi probihat v souladu s:

- principy, cili, obsahem, prostiedky a podminkami vychovné vzdélavaciho procesu
vymezenymi legislativou ve kolstvi a pedagogickou dokumentaci MS,

- vychovné vzdélavacimi programy v MS,

- metodami a strategiemi vyucovani dle oveéfenych metodik,

- kompetencemi a ¢innostmi pedagogii a odbornych zaméstnanci ve Skolstvi, se

sjednanou néplni prace v dané MS.

Piedmétem poradenskych aktivit v MS by mély byt zavazné situace, otazky a problémy
tykajici se vychovy a vzdélavani jednotlivych skupin déti. Tyto poradenské aktivity by
se me¢ly uskutecnovat vzdy dle uvazeni jejich faktické potiebnosti. Tudiz by nemély byt

planované ¢i realizované nahodné.
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II. PRAKTICKA CAST
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4 VYZKUMNY PROJEKT

Prakticka Cast nasi prace se zabyva pfistupy ucitelll matefskych skol k primarni prevenci
socialn¢ patologickych jevii. Vyzkumné Setfeni navazuje na vySe uvedené teoretické
poznatky. Zvolili jsme kvantitativni vyzkum, ktery byl realizovan pomoci dotaznikového

Setfeni.

4.1 Cil vyzkumu

Cilem vyzkumné prace je popsat pfistupy uciteli matetskych Skol k primérni prevenci
socialné patologickych jevii v Ceské republice a zaroven zjistit, jak se ucitelé/ky orientuji
v primarni prevenci SPJ v matetskych Skolach. Zjistit, jak se ucitelé/ky, poptipadé ostatni
pedagogové orientuji v tematické oblasti socialné patologickych jevii a zda z hlediska
prevence spolupracuji s pfisluSnymi orgény. Pozornost vénujeme minimdlnimu
preventivnimu programu, vzajemné spolupraci pii jeho tvorbé, ale také zfizeni funkce

metodika prevence.

4.2 Vyzkumny problém

V nasem dotaznikovém Setfeni jsou vyzkumnym problémem rozdily v pfistupu k prevenci
socialné patologickych jevii v mateiskych $kolach v CR a posouzeni piistupu k prevenci
socialné patologickych jevil v matefskych skolach v CR. Chtéli jsme poukazat na dileZitost
realizovani primarné preventivnich aktivit jiz v raném véku ditéte. Soubézné jsme chtéli
zjistit, zda jsou pedagogové spokojeni se soudasnym stavem spoluprace MS s piislugnymi

organizacemi (SPC, PPP, OSPOD atd.).

4.3 Vyzkumné otazky a hypotézy

Stanovili jsme hlavni vyzkumnou otazku.

Jakym zptsobem se realizuje primarni prevence socialn¢ patologickych jevli v matefskych

Skolach?

Dale jsme tuto hlavni vyzkumnou otdzku rozlozili do tii dil¢ich otazek.
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1) V jaké mife je v matetfskych skolach realizovana prevence socialné patologickych jevi?
2) Jakym zptsobem fte$i uclitelé/ky matetfskych Skol situace spojené se socidlné
patologickymi jevy?

3) Jaky postoj k socidlné¢ patologickym jevim a primarni prevenci maji uclitelé/ky
v mateiskych skolach?

Na zékladé vyzkumného problému jsme stanovili tyto hypotézy.

H: Piedpokladam, Ze vétSina matetskych Skol nemé anebo ucitel/ka nevi, Ze ma vypracovan

MPP.

H1: Predpokladam, Ze vice nez polovina uciteli matetskych skol nikdy nespolupracovala na

tvorbé MPP.
H2: Predpokladam, Ze ucitelé/ky mateiskych skol s del§i dobou praxe organizuji primarni
prevenci nejen vlastnimi silami, ale i ve spolupraci s danymi organizacemi Cast¢ji nezli

ucitelé/ky s krats$i dobou praxe.

H20: V cCetnosti organizovani primarni prevence vlastnimi silami, ale i ve spolupréci
s danymi organizacemi mezi uciteli’/kami s delsi ¢i kratSi dobou praxe neexistuji vyznamné

rozdily.

H2A: V Cetnosti organizovani primarni prevence vlastnimi silami, ale 1 ve spolupraci
s danymi organizacemi mezi uciteli/kami s delsi ¢i krat$i dobou praxe existuji vyznamné

rozdily.

H3: Predpokladam, ze ucitelé/ky, ktefi/které maji vypracovany MPP, realizuji preventivni

programy pro déti Castéji nez ucitelé/ky, ktefi/které MPP vypracovany nemaji.
H30: Na realizaci preventivnich programt pro déti nema zadny vliv vypracovani MPP.

H3A: Na realizaci preventivnich programi pro déti ma zna¢ny vliv vypracovani MPP.
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5 SLOZENI RESPONDENTU

Zékladnim souborem jsou vSichni ucitelé/ky, feditelé/ky a jini pedagogicti pracovnici
v mateiskych $kolach v Ceské republice. Vyzkumny vzorek se sklada z 99 respondentti/tek
(74 uciteld/ucitelek MS, 9 vedoucich ugiteli/utitelek MS, 7 fediteli/feditelek MS,
4 asistentek pedagoga, zastupkyné feditelky, zastupce feditele, logopedky MS, chivy
a metodika prevence — uéitelky MS). Vybérovy soubor jsme ziskali na bazi nahodného

vybéru.

5.1 Vyzkumné metody a techniky

S ohledem na téma nasi bakalafské prace jsme zvolili kvantitativni pistup a zvolili jsme
metodu dotaznikového Setfeni. Jednd se o dotaznik obsahujici uzaviené, polouzaviené
polozky, ale i Skélovani. Cilem této vyzkumné metody je ziskat diilezité ndzory a fakta
tykajici se problematiky socialné patologickych jevil v matef'skych Skolach od respondenti.
Zvolili jsme dotaznikovou techniku v kvantitativnim vyzkumu s ohledem na dany
vyzkumny problém a zaroven z diivodu sbéru velkého mnozstvi dat. Nasim zadmérem bylo
oslovit ucitele/ky, teditele/ky, pfipadné jiné pedagogické pracovniky matefskych Skol
z raznych kraji Ceské republiky. Jednotlivé polozky dotazniku se vztahuji ke konkrétnim

vyzkumnym otdzkam a hypotézam.

5.2 Administrace dotazniku

Dotaznikové $etfeni bylo uréeno piedevsim pro uéitelé/ky MS, feditelé/ky MS, ale také pro
ostatni pedagogické pracovniky matefskych Skol. V ivodu jsme respondenty seznamili
s tématem bakalafské prace, cilem vyzkumného Setfeni a ucelem dotazniku. Dotaznik je

anonymni.

5.3 Zpisob zpracovani dat

Pro vyhodnoceni dat a analyzu odpovédi z dotazniku jsme vyuzili dotaznikovou platformu
survio. Vyhodnocena data z dotaznikli jsme zobrazili v tabulkdch, pomoci sloupcovych

grafti a kontingencnich tabulek.
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6 VYSLEDKY VYZKUMU

Na zaklad¢ kvantitativni vyzkumné metody dotaznikového Setfeni byla zjiSténa data, ktera
vedla k zodpovézeni hlavni vyzkumné otazky, dilc¢ich vyzkumnych otazek a potvrzeni ¢i
vyvraceni stanovenych hypotéz vyzkumu. Z divodu piehlednosti zndzoriiujeme vysledky

v tabulkéch (relativni Cetnost) 1 v grafické podobé (absolutni ¢etnost).

6.1 Polozka ¢. 1

Ve kterém Kraji Vase materska Skola ptisobi?

Hlavni mésto Praha 5,1 %
Stredocesky kraj 5,1 %
Jihoc¢esky kraj 1%
Plzensky kraj 4 %
Karlovarsky kraj 1%
Ustecky kraj 5,1%
Liberecky kraj 3%
Kralovéhradecky kraj 4%
Pardubicky kraj 5,1 %
Kraj Vysocina 3%
Jihomoravsky kraj 12,1 %
Zlinsky kraj 13,1 %
Olomoucky kraj 51%
Moravskoslezsky kraj 33,3 %

Tabulka 1: Ve kterém kraji Vase MS piisobi?
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1. Ve kterém kraji Vase matefska Skola plsobi?
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Obrazek 1 (Graf 1): Ve kterém kraji Vase MS plisobi?

Komentar:

Nejvetsi pocet respondentli, ktefi se zGcastnili dotaznikového Setfeni, pochézi
z Moravskoslezského kraje (33,3 %), nasleduje Zlinsky kraj (13,1 %), Jihomoravsky kraj
(12,1 %), Olomoucky kraj (5,1 %), Pardubicky kraj (5,1 %), Ustecky kraj (5,1 %),
Stiedocesky kraj (5,1 %), Hlavni mésto Praha (5,1 %), Kralovéhradecky kraj (4 %), Plzeiisky
kraj (4 %), Kraj Vysoc€ina (3 %), Liberecky kraj (3 %), Karlovarsky kraj (1 %) a Jihocesky
kraj (1 %).

6.2 Polozka ¢. 2

Mate povédomi o tom, co patii mezi socialné patologické jevy? (Vyberte jednu nebo

vice odpovédi)
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Sikana 90,9 %
Agresivita 76,8 %
Tyrani ditéte 73,7 %
Sebeposkozovani 70,7 %
Pla¢ ditéte 5,1%
Sexualni zneuzivani déti 73,7 %
Kriminalita 69,7 %
Koktavost 3%

Pomocovani déti 3%

Tabulka 2: Co patii mezi SPJ?

2. Mate povédomi o tom, co patfi mezi socialné

patologicke jevy?
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Obrazek 2 (Graf 2): Co patii mezi SPJ?
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Komentar:

Z vyctu jednotlivych polozek respondenti nejéastéji oznacovali jako socidlné patologicky
jev Sikanu (90,9 %), poté agresivitu (76,8 %), sexudlni zneuzivani déti (73,7 %), tyrani ditéte
(73,7 %), sebeposkozovani (70,7 %), kriminalitu (69,7 %). 5,1 % respondentli oznacuje plac
ditéte jako socialné patologicky jev, 3 % respondentl za socialn¢ patologicky jev povazuji
pomocovani déti a 3 % respondentl jako jeden ze socidln¢€ patologickych jevi uvedli

koktavost.

6.3 Polozka ¢. 3

Tato polozka odpovida na VO2 — Jakym zpiisobem fesi ucitelé/ky matetskych Skol situace

spojené se socialn¢ patologickymi jevy?

Jak postupujete pri podezieni na néktery z téchto jevi u ditéte v materské Skole?
(vyberte jednu nebo vice odpovédi)

Oznamim to feditelce 86,9 %

Oznamim to metodikovi prevence 22.2 %

Kontaktuji policii 2%

Kontaktuji statni zastupitelstvi 0 %

Promluvim si s rodici 57,6 %

Kontaktuji organ socialné-pravni ochrany 18,2 %

déti

Kontaktuji Skolniho psychologa 24,2 %

Tabulka 3: Jak postupujete pii podezfeni na néktery ze SPJ u ditéte v MS?
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3. Jak postupujete pfi podezieni na néktery z
téchto jevl u ditéte v materské Skole?

86
57
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Oznamim to  Promluvim si s Kontaktuji
feditelce rodic Skolniho
psychologa
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. 2

Oznamim to
metodikov
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déti
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Kontaktuji
statni
zastupitelstvi

Obrazek 3 (Graf 3): Jak postupujete pii podezfeni na néktery ze SPJ u ditéte v MS?

Komentar:

Z vysledkii dotaznikového Setfeni vyplyva, Zze pfi podezieni na néktery ze socialné

patologickych jevii u déti v mateiskych skolach 86,9 % respondenti tuto skute¢nost oznami

teditelce Skoly, 57,6 % si promluvi s rodici, 24,2 % kontaktuje Skolniho psychologa, 22,2 %

kontaktuje metodika prevence, 18,2 % kontaktuje OSPOD a 2 % kontaktuje policii. Nikdo

z respondentli nekontaktuje statni zastupitelstvi.

6.4 Polozka ¢. 4

Tato polozka odpovidd na VO3 — Jaky postoj k socidlné patologickym jeviim a primarni

prevenci maji ucitelé/ky v matetskych Skolach?
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Je ve Vasi mateiské Skole vypracovan minimalni preventivni program?

Ano 41,4 %
Ne 24.2 %
Nevim 34,3 %

Tabulka 4: Je ve Vasi MS vypracovian MPP?

4. Je ve Vasi materské skole vypracovan minimalni
preventivni program?

a1

34

Ano Nevim Ne

Obrazek 4 (Graf 4): Je ve Vasi MS vypracovan MPP?

Komentar:

V poloZce €. 4 mén¢, nez polovina respondentti uvedlo (41,4 %), Ze v mateiské Skole maji
vypracovany MPP, 34,3 % respondentii nevi, zda MPP viibec v MS maji, zbyvajicich 24,2

% respondentt odpovédélo, Ze MPP vypracovany nemayji.
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6.5 Polozka ¢. 5

Tato polozka odpovida na VO3 — Jaky postoj k socialn¢ patologickym jevim a primarni

prevenci maji ucitelé/ky v matetskych Skolach?

Pracujete aktivné s Vasim minimalnim preventivhim programem?
Ano 21,2 %
Ne 37,4 %
Obcas 19,2 %
Nemame 222 %

Tabulka 5: Pracujete aktivné s Vasim MPP?

5. Pracujete aktivné s Vasim minimalnim
preventivhim programem?

37

21

Ne Nemame Ano Obéas

Obrazek 5 (Graf 5): Pracujete aktivné s VasSim MPP?
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Komentar:

S MPP aktivné pracuje pouze 21,2 % respondentti, 19,2 % respondentli uvadi, ze s MPP

pracuje obcas, 37,4 % respondenti s MPP nepracuje viibec.

6.6 Polozka ¢. 6

Byl/a jste nékdy prizvan/a ke spolupraci na tvorbé Vaseho minimalniho preventivniho
programu?

Ano 20,2 %

Ne 79,8 %

Tabulka 6: Byl/a jste nékdy prizvan/a ke spolupraci na tvorbé Vaseho MPP?

6. Byl/a jste nékdy pfizvan/a ke spolupraci na
tvorbé Vaseho minimalniho preventivniho
programu?

79

20

Ano

Obrazek 6 (Graf 6): Byl/a jste nékdy ptizvan/a ke spolupraci na tvorbé Vaseho MPP?
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Komentar:

Respondenti v naprosté vétsin€ uvedli, ze nikdy nebyli ptizvani ke spolupraci na tvorbé MPP

(79,8 %). Ptizvano ke spolupréci na tvorbé MPP bylo pouze 20,2 %.

6.7 Polozka ¢. 7

Tato polozka odpovidd na VO1 —V jaké mife je v matefskych Skolach realizovana prevence

socialné patologickych jev?

Jsou ve Vasi materské Skole realizovany organizované preventivni programy PRO

DETI v ramci piedchazeni sociilné patologickych jevii?

Ano 48,5 %
Ne 46,5 %
Nevim 5,1 %

Tabulka 7: Jsou ve Vasi MS realizovany organizované preventivni programy pro déti v
ramci piedchdzeni SPJ?
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7. Jsou ve Vasi materské Skole realizovany
organizované preventivni programy PRO DETI v
ramci pfedchazeni socialné patologickych jevi?

48
46

Ano Ne Nevim

Obrazek 7 (Graf 7): Jsou ve Vasi MS realizovany organizované preventivni programy pro
déti v ramci piedchézeni SPJ?

Komentar:

Z celkového poctu respondentd 48,5 % udava, ze v jejich matetské skole jsou realizovany
organizované preventivni programy pro déti v rdmci predchézeni socidlné patologickych
jevi, 46,5 % respondentl uvadi, Ze v jejich matetské skole organizované programy pro déti
v ramci predchdzeni socialné€ patologickych jevil nejsou realizovany a zbyvajicich 5,1 %

respondentl nevi, zda jsou v jejich matefskych Skolach tyto programy realizovany.

6.8 Polozka ¢. 8

Tato polozka odpovida na VO1 —V jaké mife je v matei'skych Skolach realizovéana prevence

socialng patologickych jev?
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Realizujete preventivni programy vlastnimi silami nebo ve spolupraci s néjakou

organizaci? (vyberte jednu nebo vice odpovédi)

Realizujeme vlastnimi silami 47,5 %
Realizujeme ve spolupraci s organizaci 35,4 %
Tyto programy nerealizujeme 35,4 %

Tabulka 8: Realizujete preventivni programy vlastnimi silami nebo ve spolupraci s n¢jakou
organizaci?

8. Realizujete preventivni programy vlastnimi silami
nebo ve spolupraci s néjakou organizaci?

a7

35 35

Realizujeme vlastnimi silami Tyto programy nerealizujeme Realizujeme ve spolupraci s organizac

Obrazek 8 (Graf 8): Realizujete preventivni programy vlastnimi silami nebo ve spolupraci
s n¢jakou organizaci?

Komentar:

47,5 % respondenti uvedlo, Ze preventivni programy v matefskych Skolach realizuji
vlastnimi silami, 35,4 % respondentl realizuje preventivni programy v matetskych skolach

ve spolupréci s néjakou organizaci a 35,4 % respondentl uvadi, Ze tyto programy nerealizuji
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vubec. Z celkového poctu 99 respondenti 18 odpovédelo, ze realizuji preventivni programy

v MS vlastnimi silami i ve spolupraci s n¢jakou organizaci.

6.9 Polozka ¢.9

Tato polozka odpovida na VO1 —V jaké mife je v matetskych skolach realizovana prevence

socialné patologickych jevi?

Jsou ve Vas$i materské Skole realizoviany organizované preventivni programy PR

RODICE v ramci pfedchazeni sociilné patologickych jevii?

(0)

Ano 23,2 %
Ne 67,7 %
Nevim 9,1 %

Tabulka 9: Jsou ve Vasi MS realizovany preventivni programy pro rodi¢e v ramci
ptedchazeni SPJ?




UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 50

9. Jsou ve Vasi materské Skole realizovany
organizovane preventivni programy PRO RODICE v
ramci prfedchazeni socialné patologickych jevu?

67

Ne Ano Nevim

Obrazek 9 (Graf 9): Jsou ve Vasi MS realizovany preventivni programy pro rodi¢e v ramci
ptedchazeni SPJ?

Komentar:

U této polozky 67,7 % respondentti odpovédélo, Ze v jejich MS nejsou realizovany
organizované preventivni programy pro rodice, pouze 23,2 % respondentli uvadi, Ze v jejich
MS jsou realizovany organizované preventivni programy pro rodiée a zbyvajicich 9,1 %
respondentii netusi, zda jsou tyto organizované preventivni programy pro rodi¢e v jejich MS

realizovany.

6.10 Polozka ¢. 10

Tato polozka odpovidd na VO3 — Jaky postoj k socidlné patologickym jeviim a primarni

prevenci maji ucitelé/ky v matetskych Skolach?
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Je ve Vasi materské Skole zavedena pozice metodika prevence socidlné patologickych
jeva?

Ano 232 %

Ne 69,7 %

Nevim 7,1 %

Tabulka 10: Je ve Vasi MS zavedena pozice metodika prevence SPJ?

10. Je ve Vasi materské skole zavedena pozice
metodika prevence socialné patologickych jevu?

69

23

Obrazek 10 (Graf 10): Je ve Vasi MS zavedena pozice metodika prevence SPJ?

Komentar:

69,7 % respondentti uvedlo, Ze nemaji v MS zavedenou pozici metodika prevence, 23,2 %
respondentii jiz metodika prevence v MS maji a 7,1 % respondentii nevi, zda jejich MS ma

pozici metodika prevence zavedenou.
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6.11 Polozka ¢. 11

Tato polozka odpovida na VO2 — Jakym zptsobem fesi ucitelé/ky matetskych Skol situace

spojené se socialn¢ patologickymi jevy?

Kdo ve Vasi mater'ské Skole ma na starost organizaci preventivnich aktivit?
Metodik prevence 17,2 %
Ucitel/ka 14,1 %
Vedouci uéitel/ka 17,2 %
Reditel/ka §koly 43,4 %
Jind 8,1 %

Tabulka 11: Kdo ve Vasi MS ma na starosti organizaci preventivnich aktivit?

11. Kdo ve Vasi materské skole ma na starost
organizaci preventivnich aktivit?

43

Reditel/ka Skoly Vedouci ucitel/ka Metodik prevence Ucitel/ka Jina (dopiste)

Obrazek 11 (Graf 11): Kdo ve Vasi MS m4 na starosti organizaci preventivnich aktivit?
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Komentar:

Ve 43,4 % respondenti uvedli, Ze organizaci preventivnich aktivit v jejich MS m4 na starosti
teditel/ka Skoly, 17,2 % respondentii uvedlo, Ze organizaci téchto aktivit méa na starosti
vedouci u¢itel/ka, dalsich 17,2 % respondentii odpovédélo, Ze v jejich MS se organizaci
preventivnich aktivit zabyva metodik prevence, v nasledujicich 14,1 % ma preventivni
aktivity na starosti ugitel/ka MS. V poloZce jind 8,1 % respondenti uvedlo: vychovny
poradce (1 respondent), nikdo (3 respondenti), ziejm& nikdo (1 respondent), netuSim

(1 respondent), nevim (1 respondent), myslim, Ze je nemame (1 respondent).

6.12 Polozka ¢. 12

Tato polozka odpovidd na VO3 — Jaky postoj k socidlné patologickym jeviim a primérni

prevenci maji ucitelé/ky v matetrskych skolach?

Meéli byste ve Vasi materské Skole zajem o zfizeni pozice metodika prevence?
Metodika prevence jiZ mame 20,2 %
Mg¢li bychom zajem 30,3 %
Neméli bychom z4jem 8,1%
Nevim 41,4 %

Tabulka 12: Méli byste ve Vasi MS zajem o ziizeni pozice metodika prevence?
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12. Méli byste ve Vasi materskeé skole zajem o
zfizeni pozice metodika prevence?

41

Nevim Méli bychom zajem Metodika prevence jiz Nemeéli bychom zajem
mame

Obrazek 12 (Graf 12): Méli byste ve Vasi MS zajem o ziizeni pozice metodika prevence?

Komentar:

Z tabulky ¢. 12 je patrné, Ze 41,4 % respondentti nevi, zda by méli o zfizeni pozice metodika
prevence zajem, 30,3 % respondentli uvedlo, Ze by o zfizeni pozice metodika prevence méli
zajem, 20,2 % respondentii metodika prevence jiz ma a zbyvajicich 8,1 % respondentl

o zfizeni pozice metodika prevence zdjem nema.

6.13 Polozka ¢. 13

Tato polozka odpovida na VO2 — Jakym zpiisobem fesi ucitelé/ky matetskych Skol situace

spojené¢ se socialn¢ patologickymi jevy?
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Spolupracujete se specidlné pedagogickymi centry, pedagogicko-psychologickymi

poradnami, organy sociidlné-pravni ochrany déti a podobnymi institucemi?

Ano 91,9 %

Ne 8,1 %

Tabulka 13: Spolupracujete se SPC, PPP, OSPOD a podobnymi institucemi?

13. Spolupracujete se specialné pedagogickymi
centry, pedagogicko-psychologickymi poradnami,
organy socialné-pravni ochrany déti a podobnymi
institucemi?

91

Obrazek 13 (Graf 13): Spolupracujete se SPC, PPP, OSPOD a podobnymi institucemi?

Komentar:

V naprosté vétsin€ (91,9 %) respondenti uvadéli, ze se SPC, PPP, OSPOD a podobnymi
institucemi  spolupracuji, 8,1 % respondentli odpovédélo, Ze s témito institucemi

nespolupracuji.
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6.14 Polozka ¢. 14

Jak hodnotite spolupraci se specialné pedagogickymi centry, pedagogicko-
psychologickymi poradnami, organy socialné-pravni ochrany déti?

Velmi dobra 22,2 %

Dobra 333%

Vyhovujici 38,4 %

SpiSe Spatna 6,1 %

Spatna 0%

Tabulka 14: Jak hodnotite spolupraci se SPC, PPP, OSPOD?

14. Jak hodnotite spolupraci se specialné
pedagogickymi centry, pedagogicko-
psychologickymi poradnami, organy socialné-
pravni ochrany déti?

38

33

0

Vyhovujici Dobra Velmi dobra Spise Spatna Spatna

Obrazek 14 (Graf 14): Jak hodnotite spolupraci se SPC, PPP, OSPOD?
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Komentat:

Spolupraci se SPC, PPP, OSPOD povazuje 22,2 % respondentl za velmi dobrou, u 38,4 %
respondentll je jejich vzajemnd spoluprace vyhovujici, dalSich 33, 3 % respondentil
odpovédélo, ze maji s nimi dobrou spolupraci a 6,1 % respondentll povazuje spolupraci

s témito institucemi za spiSe Spatnou. Zadny z respondentll neuvadi Spatnou spolupraci.

6.15 Polozka ¢. 15

Tato polozka odpovida na VO3 — Jaky postoj k socialné patologickym jeviim a primarni

prevenci maji ucitelé/ky v matetrskych skolach?

Ulastnite se daliiho vzdélavani pedagogickych pracovnikii na téma socidlné
patologickych jevii?

Ano 43,4 %

Ne 40,4 %

Nemam o toto vzdélavani zajem 3%

Nemam moznost se ucastnit 13,1 %

Tabulka 15: Ucastnite se dal$iho vzdélavani PP na téma SPJ?
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15. U&astnite se dal$iho vzdélavani pedagogickych
pracovnikl na téma socialné patologickych jevu?

43
40

Ano Ne Nemam moznost se Nemam o toto vzdélavani
ucastnit zajem

Obrazek 15 (Graf 15): Ugastnite se dalsiho vzdélavani PP na téma SPJ?
Komentaf:

43,4 % respondenti se ucastni DVPP na téma socialné patologickych jeva, 40,4 %
respondentll se DVPP na téma socidlné patologickych jevii netcastni. 13,1 % tazanych
respondentll odpoveédélo, Ze nemaji moznost se DVPP na tato témata €astnit a zbyvajici

3 % respondentt o tato DVPP nemayji zajem.

6.16 Polozka ¢. 16

Uved’te prosim délku Vasi pedagogické praxe.

Méné nez 1 rok 3%

1 az 3 roky 22,2 %
3az6let 26,3 %
6 az 10 let 14,1 %
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Vice nez 10 let 34,3 %

Tabulka 16: Délka Vasi pedagogické praxe.

16. Uvedte prosim délku Vasi pedagogické praxe.

34

Vice nez 10 let 3azblet 1az 3 roky 6 az 10 let Meéné nez 1rok

Obrazek 16 (Graf 16): Délka Vasi pedagogické praxe.

Komentar:

Dotaznikového Setfeni se zicastnilo nejvice respondentti s délkou pedagogické praxe vice
nez 10 let (34,3 %), nésledovali respondenti s délkou pedagogické praxe 3 az 6 let (26,3 %),
respondenti s pedagogickou praxi 1 az 3 roky (22,2 %), déle se Setfeni zUCastnili respondenti
s délkou pedagogické praxe 6 az 10 let (14,1 %) a nejmensi Gi¢ast na dotaznikovém Setieni

méli respondenti s pedagogickou praxi mensi nez 1 rok (3 %).



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 60

6.17 Polozka ¢. 17

Na jaké pozici aktualné pracujete?

Reditel/ka matefské §koly 7,1 %
Vedouci ucitel/ka matetské Skoly 9,1 %
Ucitel/ka matetské Skoly 74,7 % %
Jina 9.1 %

Tabulka 17: Na jaké pozici aktudlné pracujete?

17. Na jaké pozici aktualné pracujete?

74

9 9

Ucitel/ka materské Skoly Jina (dopiste)

Vedouci ucitel/ka matefské Reditel/ka matefské Skoly
Skoly

Obrazek 17 (Graf): Na jaké pozici aktualné pracujete?
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Komentar:

Na dotaznik odpovédélo nejvice respondentt pracujicich na pozici ucitel/ka MS (74,7 %),
9,1 % respondentil pracujicich na pozici vedouci uéitel/ka MS, stejné procento respondentil
(9,1 %) pracujicich na pozici jina (1 logopedka MS, 1 chiiva, 2 zastupce/kyné feditele,
4 asistent/ka pedagoga, 1 metodik prevence a u¢itelka MS) a 7,1 % respondentd, ktefi

zastavaji pozici feditele/ky MS.
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7 ZHODNOCENI HYPOTEZ

H: Predpokladam, ze vétSina matetskych skol nema anebo ucitel/ka nevi, ze ma vypracovan

MPP.

Tuto hypotézu jsme si ovéfili polozkou €. 4, polozka byla uzaviena a respondenti méli
moznost vybéru jedné ze tii odpovédi. Chtéli jsme zjistit, zda maji mateiské Skoly
vypracovany MPP. Z celkového poctu 99 (100 %) respondentt odpovédélo 41 (41,4 %), Ze
MPP vypracovany maji, 24 (24,2 %) respondent odpovédélo, ze MPP vypracovany nemaji
a 34 (34,3 %) z dotazovanych respondentii nevi, zda MPP v jejich MS viibec maji.

Tato hypotéza se potvrdila.

H1: Pfedpoklddam, Ze vice nez polovina uciteltt matetskych skol nikdy nespolupracovala na

tvorbé MPP.

Tuto hypotézu jsme si ovéfili polozkou €. 6. Polozka byla uzaviend s moznosti vybéru jedné
ze dvou odpovédi. Otazka znéla: Byl/a jste n€kdy ptizvan/a ke spolupréci na tvorbé Vaseho
minimélniho preventivniho programu? Z celkového poctu 99 (100 %), 79 z nich (79,8 %)
odpovédélo, Ze nikdy nebyli ptizvana ke spolupraci (79,8 %), pouze 20 (20,2 %) respondentli

odpovédelo, Ze byli ptizvani ke spolupraci na tvorbé MPP.
Tato hypotéza se potvrdila.

H2: Pfedpokladam, ze ucitelé/ky matefskych Skol s delSi dobou praxe organizuji primarni
prevenci nejen vlastnimi silami, ale 1 ve spolupraci s danymi organizacemi Castéji neZli

ucitelé/ky s krats$i dobou praxe.

Tuto hypotézu jsme si ovétili polozkou €. 8, polozka byla uzaviena s moznosti vybéru jedné
nebo vice odpovédi. Zjistovali jsme, zda ugitelé/ky MS realizuji preventivni programy
vlastnimi silami, ve spolupraci s né€jakou organizaci, anebo jestli tyto programy vibec
realizuji. Nasledné nam poslouzila polozka €. 16, kterd byla také uzaviena s moznosti vybéru

jedné odpovédi. Tykala se délky pedagogické praxe.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 63

6 a vice let Méné nez 6 let )y
Realizujeme  vlastnimi | 44 38 82
silami 1 ve spolupraci s
organizaci
Tyto programy | 15 20 35
nerealizujeme
p 59 58 117

Tabulka 18: Ctyfpolni tabulka H2

Vypocitana hodnota dle statistiky chi-kvadrat je 1,1448. Hodnota p je 0,284631. Tato
hodnota je nevyznamna pii p < 0,05. Na zaklad¢ téchto vysledki odmitame alternativni
hypotézu a nulovou hypotézu nezamitame. Z téchto vysledkli mizeme tedy odvodit, Ze
v Cetnosti organizovani primarni prevence vlastnimi silami, ale 1 ve spolupraci s danymi

organizacemi mezi uciteli s delsi ¢i krat$i dobou praxe neexistuji vyznamné rozdily.
Tato hypotéza se nepotvrdila.

H3: Pfedpokladam, Ze ucitelé/ky, ktefi/které maji vypracovany MPP, realizuji preventivni

programy pro déti Castéji nez ucitelé/ky, ktefi/které MPP vypracovany nemaji.

Tuto hypotézu jsme si ovéfili polozkou €. 4 PoloZka byla uzaviena s moznosti vybéru jedné
ze tii odpoveédi. Zjistovali jsme, jestli v jednotlivych matetskych skolach je vypracovany
MPP. Nasledn€ nam poslouzila polozka €. 7. Polozka byla opét uzaviena s moznosti vybéru
jedné ze tii odpovédi. U této polozky jsme zjistovali, zda mateiské Skoly v rdmci
pfedchazeni socidln€ patologickych jevi realizuji organizované preventivni programy pro

deéti.
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Mame Nemame/nevim, |
vypracovany | zda mame
MPP vypracovany
MPP
Realizujeme 27 21 48
organizované
preventivni programy
pro déti
Nerealizujeme/nevim, | 14 37 51
zda tyto organizované
preventivni programy
pro déti realizujeme
> 41 58 99

Tabulka 19: Ctyipolni tabulka H3

Vypocitand hodnota dle statistiky chi-kvadrat je 8,4526. Hodnota p je 0,003645. Tato

hodnota je signifikantni pfi p < 0,05. Na zdklad¢ téchto vysledkii odmitdme nulovou

hypotézu a alternativni hypotézu nezamitame. Z té€chto vysledkli mizeme tedy odvodit, Ze

na realizaci preventivnich programi pro déti méa znacny vliv vypracovani MPP.

Tato hypotéza se potvrdila.
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8 DISKUZE

Na zaklad¢ nasi bakalarské prace jsme stanovili cile vyzkumu. Hlavnim cilem bylo popsat
piistupy uditelt mateiskych $kol k primarni prevenci socialné patologickych jevii v Ceské
republice a zaroven zjistit, jak ucitelé/ky realizuji prevenci v matefskych skolach.
Vyzkumnym problémem jsou rozdily v pfistupu k prevenci socialné patologickych jevl
v mateiskych $kolach v CR a posouzeni pfistupu k prevenci socialné patologickych jevi
v matefskych §kolach v CR. Nasledné jsme stanovili vyzkumné otazky a hypotézy. Ziskana

data jsme zanalyzovali, vyhodnotili a interpretovali.

Dotaznikového Setfeni se zicastnilo 99 respondentii. Nejvice respondentd, ktefi se zacastnili
dotaznikového Setfeni pochazi z Moravskoslezského kraje (33,3 %) a nejméné zaucastnénych
respondentll pochazi z Karlovarského kraje (1 %) a Jiho€eského kraje (1 %). Nicméné
zastoupeny byly vSechny kraje. Nejvice odpovédi jsme ziskali od ulitelti/lek matefskych
skol (74,7 %). Dotaznikového Setfeni se kromé drtivé vétSiny ucitelti/lek matetskych skol
zhdastnili i feditelé/ky MS (7,1 %), vedouci ugitelé/ky MS (9,1 %) a jini pedagogicti
pracovnici (9,1 %). Nejvice oslovenych respondentti uvedlo délku praxe vice nez 10 let (34,3
%), nasledovali respondenti s délkou praxe 3 az 6 let (26,3 %), 1 az 3 roky (22,2 %), 6 az 10
let (14,1 %) a méné nez 1 rok (3 %).

Cile vyzkumu — popsat ptistupy uciteld matetskych Skol k primarni prevenci socialné
patologickych jevii v Ceské republice a zjistit, jak ucitelé/ky realizuji prevenci v matei'skych
Skolach. Vyzkumnym problémem jsou rozdily v pfistupu k prevenci socialné patologickych
jevii v mateiskych $kolach v CR a posouzeni piistupu k prevenci socialné patologickych

jevil v mateiskych $kolach v CR.

Témto cilim a vyzkumnému problému se vénovaly polozky €. 3,4, 5,6, 7,8, 9, 10, 11, 12,
13, 15, 16. Dle vysledki z dotaznikového Setieni piiblizn€ polovina ucitelt matefskych Skol
veénuje primarni prevenci socialné patologickych jevill intenzivnéjsi pozornost. Pfi podezieni
na néktery z téchto jevii u ditéte v MS nejéastéjsi odpovédi respondentii byly — oznamim to
reditelce (86,9 %) a promluvim si s rodici (57,6 %). Ve 48,5 % respondenti odpovidali, ze
v MS jsou realizovany organizované programy pro déti, 35,4 % respondentii realizuji tyto
programy 1 ve spolupraci s néjakou organizaci, 47,5 % tyto programy realizuji vlastnimi
silami. Ne&ktefi respondenti realizuji tyto preventivni programy vlastnimi silami i ve

spolupréci s organizaci (18,18 %). 35,4 % respondentii odpovédélo, ze tyto preventivni
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programy v matefskych Skolach nerealizuji. Pouze 23,2 % respondenti uvedlo, ze v jejich

matetskych skolach jsou realizovany organizované programy pro rodice.

Zajimalo nas, jestli je v mateiskych Skolach vypracovdan MPP. Méné nez polovina
dotazovanych (41,4 %) odpovédéla, ze MPP vypracovany maji, 34,3 % respondentl
odpovédélo, ze nevi 34,3 % a 24,2 % respondentt odpovedélo, ze MPP vypracovany nemaji.
Na zaklad¢ stanovené hypotézy H (pfedpokladdm, ze vétSina matetskych Skol nema anebo
ucitel/ka nevi, Ze ma vypracovan MPP) jsme si ovéfili, Ze toto tvrzeni je pravdivé. S MPP
aktivné pracuje pouze 21,2 % dotazovanych respondentli, ob¢as s MPP 19,2 %. Ostatni
respondenti bud’ MPP nemaji anebo s nim nepracuji viibec. Dalsi stanovenou hypotézou H1
(ptedpokladam, ze vice nez polovina ucitel matetskych skol nikdy nespolupracovala na
tvorbé MPP) jsme si ovérili, ze vyrazna vétSina respondentt (79,8 %) nebyla nikdy ptizvana

ke spolupraci na tvorbé MPP.

Daéle nés zajimalo, zda v mateiskych Skolach je zavedena pozice metodika prevence. Vice
nez polovina respondentt (69,7 %) odpovédéla, ze metodika prevence nemaji. Pouze 23,2
% respondentii odpovédélo, ze metodika prevence v MS maji. 30,3 % dotazovanych

respondentl by o zavedeni této pozice mélo zajem, 8,1 % zajem nema.

Respondenti v pfevazné vétsSine€ odpovidali (91,9 %), ze spolupracuji se SPC, PPP, OSPOD
a jinymi institucemi a jejich vzajemnou spolupraci 38,4 % respondentli povazuje za
vyhovujici, 33,3 % respondentdl povazuje jejich spolupraci za dobrou, 22,2 % respondentti
povazuje jejich spolupraci za velmi dobrou. 6,1 % respondentti uvedlo, Ze jejich vzajemna
spoluprace je spiSe Spatnd. Nikdo z respondentli neodpovédel, Ze by spoluprace s témito

institucemi byla $patna.

Na zéklad¢ H2 (predpokladam, ze ucitelé/ky matetskych skol s del§i dobou praxe organizuji
primarni prevenci nejen vlastnimi silami, ale i ve spolupraci s danymi organizacemi Castéji
nezli ucitelé s krat$i dobou praxe), kterou jsme ovéfili pomoci chi-kvadrat testu dobré shody,
jsme zjistili, ze v Cetnosti organizovani primarni prevence vlastnimi silami, ale 1 ve
spolupraci s danymi organizacemi mezi uciteli s del§i ¢i krat§i dobou praxe neexistuji

vyznamné rozdily.

Na zéklad¢ H3 (ptredpokladam, ze ucitelé/ky, kteti/které maji vypracovany MPP, realizuji
preventivni programy pro déti Castéji nez ucitelé/ky, kteti/které MPP vypracovany nemaji),
kterou jsme taktéz ovéfili pomoci chi-kvadrat testu dobré shody, jsme naopak dosli ke

zjiSténi, Ze na realizaci preventivnich programi pro déti ma zna¢ny vliv vypracovani MPP.
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Dotaznikové Setteni také ukéazalo, ze 43,4 % dotazovanych respondentl se ucastni DVPP na
téma socialné patologickych jevii. Respondenti v 13,1 % uvedli, ze se tohoto DVPP nemaji

moznost ucastnit.

Ceska skolni inspekce potvrdila na zakladé hodnoceni preventivnich systémtl, se zietelem
k nizkému vyskytu rizikovych jevil (6,4 % MS), Ze tyto preventivni systémy jsou v MS
nastaveny dobie. Vyskyt rizikovych jevl se dafi dobfe minimalizovat. Ptestoze
specializované pozice jako vychovny poradce ¢i Skolni metodik prevence v matefskych
Skolach nejsou utvoteny jako v zakladnich ¢i stfednich Skolach, pedagogicti pracovnici se
v oblasti prevence rizikového chovani vzdélavali v ramci DVPP v prubéhu poslednich tfi

skolnich roki ve 2,8 % MS (Ceska skolni inspekce [CSI], 2014).

V oblasti prevence a feSeni Sikany z relativné vysokého poétu navitivenych MS (982 MS),
pouze n&kolik MS tuto problematiku fesilo. Preventivni strategie matetskych $kol byla ve
vSech ptipadech Uc¢inna, spoluprace byla navazovana se zdkonnymi zastupci déti i s PPP.
Prakticky viechny navstivené MS maji ochranu déti pred Sikanou ukotvenou ve $kolnim
fadu, nejéastéji obecné jako ochranu pied SPJ (68,8 % MS), konkrétni opatfeni ma uvedeno
26,3 % MS. Skolni strategii viak mélo stanoveno pouze 42,5 % MS. Do preventivnich
ginnosti proti §ikan& zapojuje pfiblizné tretina MS (30,4 %) rodi¢e déti, zejména formou
spolecnych akci (spolecné aktivity Skoly, dilny...). Mateiské Skoly pfevazné informuji
zakonné zastupce béhem tfidnich schlizek anebo formou konzultaci, rozhovorti, besed.
Zakonni zastupci jsou prubézné informovani o moznych rizicich, je kladen diraz na témata
spojend s rizikovym chovanim a jeho prevenci. Tento postup se jevi jako efektivni
a podporujici pozornost ze strany vSech aktért. V matefskych Skolach probihd prevence
rizikového chovani zejména formou budovani pozitivniho $kolniho klimatu a upeviitovanim
zakladnich spolecenskych pravidel. Se vztahy ve tfidé€ cilené nepracovaly pouze tii mateiské
skoly z celkového poétu navitivenych MS. Vzdélavani ugiteltl v poslednich tfech letech se
zG&astnila jen tfetina uditelt navitivenych MS. Celkové CSI shrnula, Ze i kdyZ jsou ur¢ité
rezervy ve zpracovani Skolnich strategii k prevenci Sikany, v zapojovani se rodi¢i nebo
zakonnych zéstupct do preventivnich aktivit ¢i v ucasti pedagogickych pracovniki v DVPP,
charakter vzdélavani v MS, kdy uéitelé jsou s détmi po celou dobu vzdélavani a plynule
pracuji se vztahy a pravidly v détském kolektivu, pfispiva k nizkému vyskytu téchto

rizikovych jevii (CSI, 2016).



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 68

Doporuceni pro praxi

Vzhledem k vysledkiim z vyzkumného Setfeni, bychom ucitelim mateiskych skol navrhli
vypracovat MPP a na jeho tvorbé spolupracovat s ostatnimi pedagogickymi pracovniky.
Povazujeme za dulezité, aby s jeho obsahem byli vSichni tcastnici vychovné vzdélavaciho
procesu obeznameni. Déle navrhujeme realizaci organizovanych programu pro rodice déti
v ramci predchazeni SPJ. Uréité stoji za zvaZeni, zfizeni pozice metodika prevence MS.
V neposledni fadé¢ bychom vSem pedagogiim doporucovali co nejvice vyuzivat moznosti

samostudia i ucasti na DVPP v oblasti prevence SPJ.
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ZAVER

Nase bakalaiska prace se zabyvala socialné patologickymi jevy a jejich primarni prevenci
v matetskych Skolach. Cilem bylo popsat a zjistit pfistupy uciteli matetskych Skol
k primarni prevenci socialn¢ patologickych jevl. Jelikoz toto téma primarni prevence
u cilové skupiny déti v matetskych Skolach je velmi aktudlni, a zda se, Ze dosud neni

dostate¢né zpracovano, zaméfili jsme se prave na tuto cilovou skupinu.

V teoretické Casti bakalatrské prace jsme se vénovali teoretickym vychodiskiim, zakladnim
pojmiim souvisejicim se socidlné patologickymi jevy, projeviim rizikového chovani u déti
a jejich moznym nejCastéjSim pri¢indm vzniku. Déle jsme se zabyvali druhy primarni
prevence, pozornost jsme také vénovali kurikuldrnim dokumentiim tykajicim se prevence
a také persondlnimu zajiSténi prevence, které¢ je neméné dulezité. Vytycili jsme cile
prevence, zdtiraznili jsme velice podstatnou spolupraci rodiny a MS, bez které by prevence
nikdy nebyla 100 % efektivni. Posledni podkapitola teoretické ¢asti se zabyvala metodami,

prostfednictvim kterych miizeme v MS preventivné piisobit.

Prakticka ¢ast prostfednictvim vyzkumu potvrdila, Ze prevenci v matefskych Skolach neni
prozatim vénovana dostateCna pozornost. Na tvorbé MPP, v piipad¢, ze vibec existuje,
v drtivé vEtSiné matetskych Skol neparticipuji vSichni Uc€astnici vychovné vzdélavaciho
procesu. Zaroven jsme doSli ke zjisténi, Ze MPP vyznamnym zplsobem podporuje
1 usnadniuje uskuteciovani primarni prevence v matetskych Skolach. Délka pedagogické

praxe vSak nema vliv na Cetnost organizovanych preventivnich aktivit.

Predkladana prace tedy splnila své cile. Popisuje ptistupy uciteld matetskych Skol k primarni
prevenci socialng patologickych jevii v Ceské republice a zarovei zjist'uje, jak se ugitelé/ky
orientuji v oblasti prevence SPJ v matetskych Skolach. Zjistuje povédomi pedagogii
predskolniho vzdé€lavani v oblasti socialné patologickych jevii a troven jejich spoluprace
s ptislusnymi organy. Pozornost byla vénovana také minimalnimu preventivnimu programu,

vzajemné spolupréci pii jeho tvorbé, ¢i funkci metodika prevence.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 70

SEZNAM POUZITE LITERATURY

[1] Ambozova, P., & Kaliba, M. (2018). Tyrané, zneuzivané a zanedbavané dité. Prevence,

15 (7), 16.

[2] Bélik, V., Svoboda Hoferkova, S., & Kraus, B. (2017). Slovnik socidlni patologie. Praha:
Grada.

[3] Cabalova, D. (2011). Pedagogika. Praha: Grada.
[4] Capek, R. (2013). U¢itel a rodic: spoluprdce, tiidni schiizka, komunikace. Praha: Grada.

[5] Ceska $kolni inspekce. (2014). Tematickd zprdava. Vysledky zjistovani podpory vychovy
ke zdravi v materskych, zdakladnich a strednich skoldch. Dostupné unor 2014 z https://
2014 TZ vychova ke-zdravi.pdf

[6] Ceska $kolni inspekce. (2016). Tematickd zprava. Prevence a feSeni Sikany a dalsich
projevit  rizikovéeho  chovani  ve  Skolach. Dostupné zafi 2016  z https:/

Zaverecna_publikace Partnerstvi 2rok 2022 FINAL (1).pdf

[7] Dokoupilova, 1., Handkova, A., Kunhartova, M., Potmésil, M., Rizickova, V., Kroupova,
K., etal. (2015). Specialnépedagogicka intervence u deti v raném véku. Olomouc: Univerzita

Palackého v Olomouci.

[8] Essa, E. (2011). Jak pomoci ditéti: metody zviadani problémii déti v predskolni vychove.
Brno: Computer Press.
[9] Fischer, S. (2014). Specidlni pedagogika: edukace a rozvoj osob se specifickymi

potirebami v oblasti somatické, psychické a socialni: ucebnice pro studenty ucitelstvi. Praha:

Triton.

[10] Fischer, S., & Skoda, J. (2014). Socidlni patologie: zivazné socialné patologické jevy,

pFiciny, prevence, moznosti reseni (2., 10z8. a aktualiz. vyd). Praha: Grada.

[11] Horakova-Hoskovcova, S. (2006). Psychicka odolnost predskolniho ditéte. Praha:
Grada Publishing.

[12] Janosova, P., Kollerova, L., Zabrodska, K., Kressa, J., & Dé&dova, M.
(2016). Psychologie skolni sikany. Praha: Grada.

[13] Jedlicka, R. (2015). Poruchy socializace u déti a dospivajicich: prevence Zzivotnich

selhani a krizova intervence. Praha: Grada.


file:///C:/Users/Barbara%20BoszczykovÃ¡/Desktop/Ä�Å I%20porovnat%20s%20mÃ½m%20vÃ½zkumem/2014_TZ_vychova_ke-zdravi.pdf
file:///C:/Users/Barbara%20BoszczykovÃ¡/Desktop/Ä�Å I%20porovnat%20s%20mÃ½m%20vÃ½zkumem/Zaverecna_publikace_Partnerstvi_2rok_2022_FINAL%20(1).pdf

UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 71

[14] Jochmannova, L. (2021). Trauma u deti: kategorie, projevy a specifika odborné péce.
Praha: Grada.

[15] Knotova, D. (2014). Skolni poradenstvi. Praha: Grada.

[16] Kolat, Z. (2012). Vykladovy slovnik z pedagogiky: 583 vybranych hesel. Praha: Grada.
[17] Kot'atkova, S. (2014). Dite a materska skola: co by méli rodice znat, ucitelé respektovat

a rozvijet (2., roz$. a aktualiz. vyd). Praha: Grada.

[18] Kraus, B., & Bélik, V. (2011). Trendy preventivné vychovného plsobeni v soucasné
$kole: Trends in preventive-educational activities in contemporary schools. Prevence Urazii,

Otrav A Nasili, 7(1), 62-67.

[19] Kukla, L. (2016). Socialni a preventivni pediatrie v soucasném pojeti. Praha: Grada
Publishing.

[20] Langmeier, J., & Matéjcek, Z. (2011). Psychicka deprivace v détstvi. Praha: Karolinum.
[21] Lipnicka, M. (2017). Poradenska cinnost ucitele v materské skole. Praha: Portal.
[22] Martinek, Z. (2009). Agresivita a kriminalita Skolni mlddezZe. Praha: Grada.

[23] Matéjcek, Z. (2005). Prvnich 6 let ve vyvoji a vychové ditéte: normy vyvoje a vyvojové
milniky z pohledu psychologa: zdakladni dusevni potreby ditete: dité a lidsky svet. Praha:
Grada.

[24] Michalova, Z., & Kratochvilova, A. (2022). Pravidla chovani déti v materské Skole.
Praha: Grada.

[25] Ministerstvo Skolstvi, mladeze a t€lovychovy. (2010). Metodické doporuceni k primarni
prevenci rizikového chovani u deti, Zaku a studentii ve Skolach a skolskych zarizenich.
Dostupné z  http://www.msmt.cz/vzdelavani/socialniprogramy/metodicke-dokumenty-

doporuceni-a-pokyny

[26] Ministerstvo Skolstvi, mladeze a télovychovy. (2013). Narodni strategie primarni
prevence rizikového chovani deéti a mlddeze na obdobi 2013-2018. Dostupné

z https://www.msmt.cz/file/28077

[27] Ministerstvo Skolstvi, mladeze a télovychovy. (2019). Ndrodni strategie primdarni
prevence rizikového chovani deéti a mlddeze na obdobi 2019-2027. Dostupné

z https://www.msmt.cz/uploads/narodni_strategie primarni_prevence 2019 27.pdf


https://www.msmt.cz/file/28077

UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 72

[28] Ministerstvo Skolstvi, mladeze a télovychovy. (2021). Ramcovy vzdeélavaci program

pro predskolni vzdeélavani. Dostupny z https://www.msmt.cz/file/56051/
[29] Opravilova, E. (2016). Predskolni pedagogika. Praha: Grada.

[30] Porzak, R. (2019). Profilaktyka w szkole: stan i rekomendacje dla systemu oddziatywan
profilaktycznych w Polsce. Lublin: Masz Szansg.

[31] Pemova, T., & Ptacek, R. (2016). Zanedbavani deéti: priciny, disledky a moznosti
hodnoceni. Praha: Grada Publishing.

[32] Prazské centrum primarni prevence. (2015). Manual pro tvorbu preventivniho
programu  Skoly v materskych  Skolach.  Dostupné z  http://www.prevence-

praha.cz/images/Autorske texty/PPS pro MS.pdf
[33] Ri¢an, P., & JanoSova, P. (2010). Jak na Sikanu. Praha: Grada.

[34] Svoboda, J. (2014). Agrese a agresivita v predskolnim a mladsim skolnim véku. Praha:
Portal.

[35] Svobodova, E. (2010). Vzdélavani v materské skole: skolni a tridni vzdélavaci program.

Praha: Portal.

[36] Szymanska, J. (2015). Programy profilaktyczne: Podstawy profesjonalnej
psychoprofilaktyki (IV). Warszawa: Osrodek Rozwoju Edukac;ji.

[37] Urban, L. (2022). Sociologie: klicova téemata a pojmy (2., doplnéné a aktualizované
vydani). Praha: Grada.

[38] Zormanova, L. (2012). Vyukové metody v pedagogice: tradicni a inovativni metody,

transmisivni a konstruktivistické pojeti vyuky, klasifikace vyukovych metod. Praha: Grada.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 73

SEZNAM POUZITYCH SYMBOLU A ZKRATEK

aj. ajiné

atd. a tak dale

CAN Child abuse and neglect — tyrané, zneuzivané a zanedbavané dité
CR Ceska republika

CSI Ceska kolni inspekce

DVPP  dalsi vzdélavani pedagogickych pracovnikli

MPP minimalni preventivni program

MS matefska Skola

MSMT  Ministerstvo $kolstvi mladeZe a t&lovychovy

napf. naptiklad

OSPOD  organ socialné-pravni ochrany déti

PPP pedagogicko-psychologické poradna

RVP PV  ramcovy vzdélavaci program pro piedskolni vzdélavani
SPC specidlni pedagogické centrum

SPJ socialné patologicke jevy



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 74

SEZNAM OBRAZKU

Obréazek 1 (Graf 1): Ve kterém kraji Vage MS PUSODI? ......cvoveiveveeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e 39
Obrazek 2 (Graf 2): Co patii MeZi SPJI? ...cc.ooiiiiiieieeeeet et 40
Obréazek 3 (Graf 3): Jak postupujete pii podezieni na néktery ze SPJ u ditéte v MS? ........ 42
Obrazek 4 (Graf 4): Je ve Vasi MS vypracovan MPP? ...........cccooioimeieeeeeeeeeeeeeeeae 43
Obrazek 5 (Graf 5): Pracujete aktivné s VaSim MPP? ..o, 44
Obrazek 6 (Graf 6): Byl/a jste n€kdy ptizvan/a ke spolupraci na tvorbé Vaseho MPP?.....45
Obrazek 7 (Graf 7): Jsou ve Vasi MS realizovany organizované preventivni programy pro
déti v ramci predChAzeni SPJ7 ....ocoooiiiiiiieceeeeeee e 47
Obrazek 8 (Graf 8): Realizujete preventivni programy vlastnimi silami nebo ve spolupraci s
NEJAKOU OTZANIZACT? .....viiiiieiieciieiee ettt ettt et e e et e s aeeteeeabeesbeessseenseesssessseessseensaens 48
Obrazek 9 (Graf 9): Jsou ve Vasi MS realizovany preventivni programy pro rodi¢e v ramci
PIEAChAZENT SPI? ..ooiiiiiiiiiiiee ettt ettt et e e sbe et e s taesnaeenseennnes 50
Obrazek 10 (Graf 10): Je ve Vasi MS zavedena pozice metodika prevence SPJ? .............. 51

Obrazek 11 (Graf 11): Kdo ve Vasi MS ma na starosti organizaci preventivnich aktivit? .52

Obrazek 12 (Graf 12): Méli byste ve Vasi MS zajem o ziizeni pozice metodika prevence?

............................................................................................................................................. 54
Obrézek 13 (Graf 13): Spolupracujete se SPC, PPP, OSPOD a podobnymi institucemi?..55
Obrazek 14 (Graf 14): Jak hodnotite spolupraci se SPC, PPP, OSPOD?...........ccccevienne. 56
Obrazek 15 (Graf 15): Ugastnite se dalsiho vzdélavani PP na téma SPJ?.........ccccooveuncn. 58
Obrazek 16 (Graf 16): Délka VaSi pedagogickeé praxe. ........ccceeeeveeeiveeniiieeniieeeiee e 59

Obrazek 17 (Graf): Na jaké pozici aktudln€ pracujete?..........cooevvviveeninienieneeiicneeenene 60



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 75

SEZNAM TABULEK

Tabulka 1: Ve kterém kraji Vage MS PUSODI? .......o.oveveeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e 38
Tabulka 2: Co patili MEZI SPJI?....ccoiiiiiiiieieceee ettt 40
Tabulka 3: Jak postupujete pii podezieni na néktery ze SPJ u ditéte v MS? .......ocoevnan. 41
Tabulka 4: Je ve Vasi MS vypracovan MPP?...........ccoocvuoiumeeeieeeeeeeeeeeeeee e 43
Tabulka 5: Pracujete aktivn€ s Vasim MPP?.......ccoooiiiiii e 44
Tabulka 6: Byl/a jste n€kdy pfizvan/a ke spolupréci na tvorbé Vaseho MPP? ................... 45
Tabulka 7: Jsou ve Vasi MS realizovany organizované preventivni programy pro déti v ramci
PIEAChAZENT SPI? ..ottt ettt et e e b e e tae e baeeabeenseennnas 46
Tabulka 8: Realizujete preventivni programy vlastnimi silami nebo ve spolupraci s n¢jakou
OTZANIZACT? ..e.vieiieeiieeiie ettt e et e ettt et e stteebeeeabeebeestse e seeeaseesseeesseesseeasseensaeensaenseeesseenssesnseens 48
Tabulka 9: Jsou ve Vasi MS realizovany preventivni programy pro rodi¢e v ramci
PIEAChAZENT SPI? ..ooiiiiiiiiiiiee ettt ettt et e e sbe et e s taesnaeenseennnes 49
Tabulka 10: Je ve Vasi MS zavedena pozice metodika prevence SPJ?...........ccoovvvveeenenn. 51
Tabulka 11: Kdo ve Vasi MS ma na starosti organizaci preventivnich aktivit?.................. 52
Tabulka 12: Méli byste ve Vasi MS zajem o zfizeni pozice metodika prevence? .............. 53
Tabulka 13: Spolupracujete se SPC, PPP, OSPOD a podobnymi institucemi? .................. 55
Tabulka 14: Jak hodnotite spolupraci se SPC, PPP, OSPOD? ........c.ccccooviiviiiiniinienienne 56
Tabulka 15: Ugastnite se dalsiho vzd&lavani PP na téma SPJ? .........c.ccoocovvrvererieerrrinenns 57
Tabulka 16: Délka Vasi pedagogické Praxe. ........ccceeeeveriiniinieniinieienieseeeeeeseeee e 59
Tabulka 17: Na jaké pozici aktudln€ pracujete? ........c.coevvveeiieeeiieeniieeeiee e 60
Tabulka 18: Ctyfpolni tabulka H2 ..........c.ooevueveeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e 63

Tabulka 19: Ctyfpolni tabulka H3 ........c.ooiviieeeeeieeeeeeeeeeeee e 64



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii

76

SEZNAM PRILOH

Piiloha P I: Dotaznik



PRILOHA P I: DOTAZNIK

Pristup utiteld matefskych skol k primarni prevenci socialné patologickych jevil

Dobry den,

jsem studentkou 3. roéniku Univerzity Tomase Bati we Zliné, oboru Uditelstvi pro matefské Skoky.

Rada bych Vs poprosila o wyplnéni bratkeho dotamiku k mé bakalafské praci na téma; _Pfistup uditell matefskych 3ol k primarni prevenci
socialng patologickych jevil”. Dotamik je wrien predeviim wéitelim a fediteldm matefskych hol. Obsahuje 17 jednoduchych otizek. Veskeré
odpowédi ou zela anonymni.

Cilem vygumné price je papsat pristupy uéitell/uéitelsk matefskych Skol k primarni prevenci socislng patologickjch jevd v Ceské republice a
zZroved Zistit, jak s wiiteléky orientuji v primarni prevenci socislné patologickych jevil v matefskych Simlich,

aie stanoviska jsou pro vigumnou 3t mé prace velice ddledita a posloud mi jako podilad pro moji bakalafskow praci.
Mesmirné si vaiim Vil spoluprace a pfedem déluji z2 vyplnéni dotamilu.
5 Grtow

Barbara Boszczykova, Dis.

1 Ve kterém kraji Vase matefska Skola plsobi?

Meipovdda k otizre: Videns e doov’

(O WamimésoPrata () Stiedoteskjkraj () Jihateskj krg () Puamfisky kraj () Kariovarskj krsj
O lsteckj ke O lbeeckiks (O Krslovéhradeckjlog () Pardubickj kraj (O s Vysotina
() sihomaravekj ki () Zlinsky ks () Olomoucky kraj () Moravekoslezshy krsj

2 Mate povédomi o tom, co patfi mezi socialné patologické jevy?

Mapoeida k ofane: Fiberte fedr nedo wee adpodal

L] Zikana L] agresivita [ Tyranigitéte [ Sebepodkomwini [ ] ::::te ] j:i"al“i i
D Kriminalita D Koktavost D :;T“Mi

5 Jak postupuijete pfi podezfeni na néktery z téchto jevil u ditéte v matefské Skole?

Mapoeida k otane: Fibeme fedr nebo woe odpovdal

| E‘::I‘::‘ o (] Gémim to metodikovi prevence (] Kontakuwii palicii ] E::::’S'rf‘“'
D Promluvim si 5 |:| Kontaktuji orgam socidné-prami |:| Kontaktuji ékolniho

rodidi ochrany déti psychologa




Pfistup uiiteld matefskych 3kol k primami prevenci socialné patologickych jewid

4 Je ve Vaii matefské Skole vypracovan minimalni preventivni program?
Mapoida k otaze: Viderte fedar ogooedo’

O wme Owre O Hevim

5 Pracujete aktivné s Vadim minimalnim preventivnim programem?
Mapoida k otaze: Viderte fedar ogooedo’

Om One Oois O Hemime

6 Byl/a jste nékdy pfizvan/a ke spolupraci na tvorbé Vaseho minimalniho preventivniho
programu?
Mapoda k otaze: Vidente fedar ogooen’

O.’nu ONE

7 Isou ve Vaii matefské $kole realizoviny organizované preventivni programy PRO DETI v rimci
predchazeni socialné patologickych jevi?
Mapoida k otaze: Viderte fedar ogooedo’

O wa Owe O Hevim

8 Realizujete preventivni programy vlastnimi silami nebo ve spolupraci s néjakou organizaci?
Mapordda k othze: Videvte fedi nebo woe odooal

D Realizujeme vlzstnimi silami D Realizsjeme ve spolupraci s organiz=ci D Tyto programy nereslizijeme

9 Jsou ve Vaii matefské Skole realizovany organizované preventivni programy PRO RODICE v
ramci pfedchazeni socialné patologickych jevi?
Mpevdda k otizce: Vidarte fodn adpovd’

O wme Owe O Nevim




Pristup ufiteld matefskych kol k primami prevenci socialné patologickych jevi

10 Je ve Vasi matefskeé Skole zavedena pozice metodika prevence socialné patologickych jevil?
Mapoeida k otane: Fideme fedi oo’

Chwma O e O Hevim

11 Kdo ve Vasi matefské skole ma na starost organizaci preventivnich aktivit?
Mapoeida k otane: Fideme fedi oo’

() Metodikprevence () Uitela () Vedowciuditelhe () feditelka Sholy
O sins fdopisee) | |

12 Méli byste ve Vasi matefské Skole zajem o zfizeni pozice metodika prevence?
Meépoiia k othae: Fydere fedar agpovis’

() Metodita prevence jizmame () Ml bychom ziem () Neméti bychom ziem () Mevim

13 Spolupracujete se specialné pedagogickymi centry, pedagogicke-psychologickymi
poradnami, organy socialné-pravni ochrany déti a podobnymi institucemi?
Mapoeida k otane: Fiderte fedi oo’

O.’nu C}NE

14 Jak hodnotite spolupraci se specialné pedagogickymi centry, pedagogicko-psychologickymi
poradnami, organy socidlné-pravni ochrany déti?
Mépodda k otazce: Fidete feda oo’

O vemicobra () Dotz () Whowijici () Spiteipama () Spatna

15 Uéastnite se daléiho vzdélavani pedagogickych pracovniki na téma socialné patologickych
jeva?
Mapoeida k otane: Fideme fedi oo’

O ] O He O Nemam o toto vadélavani zajem O Memam modnost se Géstnit
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16 Uvedte prosim délku Vasi pedagogickeé praxe.
Mapoeida k paze: Fbere fedar odoove’

() meneneirok ) tairoky () Taietee () 62100t () Vicensii0la

17 Na jakeé pozici aktualné pracujete?
Mapoeida k ptaze: Fbeme fodar sdoove’

O Reditelia matefské thaly () Vedouci uditelka matefské thoty () Ucitel/ka matefsks Shaly

O ins fgopise) | |
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