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Piiloha &. 1 — Vy&et destigmatiza¢nich aktivit v CR

Tydny pro duSevni zdravi (TDZ)

Jsou nejvétsi multizdnrovou osvétovou kampani o dusevnim zdravi a lidech s duSevnim
onemocnénim v Ceské republice. Cilem Tydnd pro duSevni zdravi je piiblizit vefejnosti
témata spojend s duSevnim zdravim, zkuSenosti lidi s dusevnim onemocnénim, mozné
zpuisoby prevence duSevnich onemocnéni i aktivity organizaci plsobicich v socidlné-

zdravotni oblasti.

Zakladatelem je neziskova organizace Fokus v Praze, ke kampani se postupné ptidavaly

dalsi organizace v regionech celé CR.

Od roku 2018 §iti Fokus CR myslenku a hodnoty dal s Narodnim tistavem dugevniho zdravi
pod spole¢nou zastitou. V tomto roce uskutecnilo 34 rtiznych organizaci celkem 163 akci

ve 42 méstech.
V roce 2019 probéhne jiz 30. ro¢nik této celorepublikové akce.

Vice na www.tdz.cz.

Mezi ploty
Mezi ploty je Cesky divadelni a hudebni festival, ktery kazdoro¢né (od roku 1991) probiha

v psychiatrické 1é¢ebné v Bohnicich.

Vice na www.meziploty.cz.

Cista duse

Je osvétovym projektem proti schizofrenii. Vznikl v roce 2013 jako spolecny projekt
organizace Green Doors a pana Antonina KokeSe. Spole¢né€ kaZzdoroéné vyhlasuje kampan
,Udélej krok*, prostfednictvim které poskytuji podporu lidem se zkuSenosti se schizofrenii
nebo jinou duSevni nemoci posunout se v pracovnim nebo osobnim Zivoté a zlepsit tak svou
zivotni situaci. Je urCena zejména lidem, ktefi maji pfed sebou dilezity zivotni krok, ale

postradaji dostatek finan¢nich prostredka.

Vice na www.cistaduse.cz.



http://www.tdz.cz/
http://www.meziploty.cz/
http://www.cistaduse.cz/

Studio 27

Jedna se o filmaisky a zurnalisticky tym slozeny z lidi se zkuSenosti s dusevnim
onemocnénim. Prostfednictvi své Cinnosti, vytvaieji dila, kterd maji pfispét k zejména
k informovanosti o dusevnich onemocnénich a zivoté s nimi a o celé Siroce pojimané oblasti

dusSevniho zdravi.

Vice na www.studio27zaostreno.blogspot.com.

Nevypust’ dusi

Marie Salomonova, jedna ze dvou zakladatelek Nevypust’ dusi, popisuje svoji organizaci
takto: ,,Nevypust’ dusi je neziskovka, za kterou stoji tym mladych psychologii, neurovédct
a studentd téchto oborl.. Zaroven ji tvofi i psychiatriéti pacienti a lidé se zkuSenosti
s dusevnim onemocnénim v mladém véku. Sifi fakta, bofi myty, vzdélavaji a pomahaji
v oblasti duSevniho zdravi a psychickych onemocnéni. Vedou uspéSnou kampail
na socidlnich sitich, jejimz cilem je zlepSeni informovanosti Ceska o duevnim zdravi.
Zdiraziuji dilezitost prevence — radi lidem, jak nevypustit dusi, sdili osobni piibéhy a
podporuji v€asné vyhledani odborné pomoci pii duSevnich obtizich. To v§e pomoci besed,
workshopti, videi a infografik, vcetné specidlniho programu "DuSevni zdravovéda

pro stiedoskolaky"(Salomonova, 2017)’. Vice na www.nevypustdusi.cz

Na Hlavu

Filmovy festival ,,0 duSevnim zdravi a mysli“ pofdadd Narodni Gstav duSevniho zdravi.
Festival Na hlavu si klade za cil otevfit odborna témata uzce souvisejici s dusevnim zdravim

¢1 vyzkumem mysli a mozku Siroké vetejnosti.

Prostfednictvim filmi doplnénych pfednéskami odbornikii, seminéti a dal§im doprovodnym
programem piiblizuje oblast psychologické a psychiatrické péce, spanku, sexuality, uméni,

drog, virtualni reality a mnoha jiného.

Za organizaci festivalu stoji tym z vyzkumného programu Socidlni psychiatrie, ktery je

zaméten na Siroké spektrum socidlné-vé€dniho vyzkumu v oblasti duSevniho zdravi a

! Rozhovor o &innosti organizace jsem s Marii Salomonovou uskute¢nila 1. prosince 2017


http://www.studio27zaostreno.blogspot.com/
http://www.nevypustdusi.cz/

psychiatrické péée v CR. Jednim z jeho témat je i vyzkum stigmatizace lidi s dusevnim

onemocnénim a jejiho snizovani. Vice na www.nahlavu.cz.

Davam zidli do kruhu

Iniciativa studentli a ucitelti prazského gymnézia Evolution Jizni Mésto, kterou iniciovali
ve spolupraci s Narodnim tustavem dusevniho zdravi (NUDZ). Kampan vytvaii a nabizi
vefejnosti prostor o dusevnim zdravi diskutovat. Zidle v kruhu je symbolem toho, Ze kazdy
z nas muze nékdy pomoc potitebovat. Zapojit se do této kampané je mozné prostiednictvim
fotografie se zidli — obyc¢ejné ¢i néjak zajimavé a jeji sdileni na socidlnich siti s popiskem

»davamzidlidokruhu“(,,iaddmychairtothecircle®).

Studenti v ramci této iniciativy zfidili nada¢ni fond, ktery miZze podpoftit dalsi projekty

studentii v celé zemi.? Vice o projektu na www.davamzidlidokruhu.cz.

Na rovinu

Pétilety projekt NUDZu, jehoz pocatek se datuje k roku 2017 v ramci projektu
Destigmatizace (soucast reformy psychiatrické péce). Jeho cilem je zvySit povédomi
o duSevnim zdravi a nemoci a pfispét tak ke snizeni stigmatizace a diskriminace lidi
se zkuSenosti s dusevnim onemocnénim a zvysit kvalitu jejich Zivota. Projekt se soustiedi
na n¢kolik cilovych skupin — lidi se zkuSenosti s duSevnim onemocnénim, jejich rodiny,
pracovniky v socidlnich sluzbach, zdravotnické profese, vefejnou spravu a komunity
vznikajici kolem CDZ. Pro kaZdou cilovou skupinu je pfipravovan komplexni

destigmatiza¢ni program.® Vice na www.narovinu.net.

MUJMINDSET

Webovy portal, na kterém najdeme informace o duSevnich onemocnénich a stigmatu,

destigmatiza¢ni videa a mapu sluzeb.Vice na www.mujmindset.cz.

2V roce 2016 kampan mohla finanéné podpofit Narodni ustav duSevniho zdravi (NUDZ) prostiednictvim
finan¢niho daru ve vysi 209 987 K¢ na podporu destigmatizace. Z Casti téchto pen¢z byl financovan na jaie
2017 prave Filmovy festival ,,Na hlavu®.

3 (zdroj: Informaéni bulletin Narodniho ustavu dusevniho zdravi. Ro¢nik 5, rok 2018, ¢&islo 3, vychazi 28. 2.
2018, Dostupné z: www.nudz.cz/_intra /nudz_letter


http://www.nahlavu.cz/
http://www.davamzidlidokruhu.cz/
http://www.narovinu.net/
http://www.mujmindset.cz/

SPOLU

Projekt SPOLU stoji na dobrovolné praci student®, ktefi zajistuji volno¢asovy program
psychiatrickym pacientim hospitalizovanym v psychiatrickych nemocnicich po celé Ceské
republice a tim piispivaji ,,ke zkvalitiiovani a inovaci poskytované zdravotni péce a zaroven
obohacovani vzdélavani studenti psychologie o bezprostfedni praktickou zkuSenost jiz
bhem studia. Sir§im cilem je pak napomoci destigmatizaci duSevnich onemocnéni a

prohloubeni celkové informovanosti vefejnosti o dusevnim zdravi® (www.projektspolu.cz).

Cirkus Paciento
Je vicedenni socializa¢ni a aktiviza¢ni program pro pacienty psychiatrickych nemocnic,

l1éceben nebo psychiatrickych oddéleni nemocnic.

Ctyi¢lenny tym terapeutt spole¢né se zdravotnim klaunem a s pacienty, a v idealnim piipadé
1 s persondlem, pfimo v zafizeni Ctyfi dny v rozlicnych aktivitach zkousSeji, co umi, a
vyvrcholenim toho je zavérecné spole¢né "cirkusové predstaveni" pro celou nemocnici ¢i

lécebnu 1 pro vetfejnost. Projekt spole¢né realizuji Ledovec a Zdravotni klaun, o.p.s.

Vice na www.cirkuspaciento.cz.

VIDA

VIDA, z. s.,° je celorepublikova organizace, ktera podporuje rozvoj uzivatelského hnuti a
proces destigmatizace osob s duSevnim onemocnénim. Smysluplné vyuZivd osobni
zkuSenost s duSevnim onemocnénim v pomoci stejn€ handicapovanym lidem, jejich rodi¢tim
a ptibuznym 1 Siroké vetejnosti. VIDA od roku 2005 pribézné pracuje a zdokonaluje
tematicky program s nazvem ,,Jak se Zije s duSevnim onemocnénim®. Je urcen pro besedy a
prednasky pro Sirokou vetejnost, véetné studentii stiednich Skol. Do pracovni skupiny
sestavené pro tvorbu programu i do samotné realizace se zapojuji lidé s vlastni zkuSenosti

s duSevnim onemocnéni (www.vidacr.cz).

4V soucasné dobé je do projektu zapojeno 230 dobrovolniki.
5 VIDA = $panélsky Zivot; Vize — Informace — Dlivéra — Asistence


http://www.projektspolu.cz/
http://www.cirkuspaciento.cz/
http://www.vidacr.cz/
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Priloha ¢. 2 - Varovné priznaky duSevnich onemocnéni u déti

a dospivajicich®

Tabulka 1. Varovné pfiznaky u emocnich poruch

Emocni poruchy u déti a adolescenti

proZivd smutek a beznadg&j a tyto pocity neustupuji
po vétsinu &asu je zlostny a kfidi, viechno ho rozéiluje

ma Easté pocity beznadéje a viny

tasto je tzkostny a ustarany

je neschopny se vyrovnat se smrti pro ného dileZité osoby«
je extrémné ustraeny, ma nevysvétlitelné strachy

neustale se zabyva télesnymi problémy nebo svym vzhledem

dé&si ho nadmérnd myslenkova kontrola, stejné jako ztrata kontroly

Tabulka 2. Varovné priznaky —zmény v chovani

Velké zmény v chovani déti a adolescentt, jako napf.:

vyrazné zhorseni skolniho prospéchu

ztrata zdjmu o véci, které ho bavily

nevysvétlitelné zmény v jidelnich zvyklostech nebo spanku
vyhybd se rodiné a piateldim, porad chce byt sam

je nadmérné zasnény, neplni povinnosti

ma pocit, Ze je to hrozné& té&7ké zvladat Zivot...

sly3i hlasy, které nelze vysvétlit

ma &asté sebevrazedné myslenky

¢ (Starkova, 2013 podle on-line publikace The U. S. Dep. Of Health and Human Services.

Publikace uvadi prehled varovnych piiznakid dusevnich poruch mladeze. Ma pfimét mladé lidi a jejich rodiny
k vyhledani odborné péce, pokud se u nich samotnych nebo jejich ptatel varovné signaly duSevni poruchy
objevi.)



Tabulka 3. Dalsi priznaky, které mohou byt sou¢asti psychickych poruch

Dité nebo adolescent

§patné se soustiedi a neni schopen cileng dokonéit myslenkyx

neni schopen sedét klidné a udriet pozornost

ma strach, Ze bude nékym napaden anebo néco $patného provede

ma potiebu se umyvat a istit véci mnohokrat denné, vyhyba se tak nebezpedi
ma pfilis mnoho myslenek v hlavé, nestiha je sledovat

ma pietrvavajici notni désy

Tabulka 4. Varovné priznaky, které mohou signalizovat dal$i psychické nemoci

Chovani ditéte nebo adolescenta je spojeno s dalsimi problémy:
uZiva alkohol nebo drogy

ji pEilis moc, pak zvraci, uziva projimadla, vyhyba se kontrole své vahy

drzi diety, anebo nadmé&rné cviéi

poru3uje prava druhych a stale pfestupuje zakon bez ohledu na druhé
zaklada poZary

déla nebezpeiné, 7ivot ohroZujici véci

zabiji zvitata




Priloha ¢. 3 - Vycet legislativy, ktera definuje primarni prevenci rizikového

chovani

Zakon ¢. 561/2004 Sb., o predskolnim, zakladnim, strednim, vyssim odborném a jiném
vzdelavani;

Zakon ¢. 109/2002 Sb., o zarizenich ustavni vychovy, ochranné vychovy a zarizenich
preventivné vychovné péce;

Zakon ¢. 379/2005 Sb., o opatienich k ochrané pred Skodami piisobenymi tabakovymi

vyrobky, alkoholem a jinymi navykovymi latkami a o zmeéné souvisejicich zakonii;

Zakon ¢. 563/2004 Sb., o pedagogickych pracovnicich a o zméné néekterych zakonii,

Vyhlaska ¢. 72/2005 Sb., o poskytovdani poradenskych sluzeb ve skolach a Skolskych

poradenskych zarizenich,

Vyhlaska ¢. 317/2005 Sb., o dalsim vzdeélavani pedagogickych pracovnikii, akreditacni

komisi a kariérnim systému pedagogickych pracovniki.



Priloha ¢. 4 - Standardy odborné zpusobilosti poskytovateli Skolské

primarni prevence rizikového chovani

Z historického vyvoje (viz vyse) je tieba pfipomenout, Ze soucasna podoba
Standardt, ktera bere v potaz 9 tematickych oblasti, se rozvijela z ptivodnich Standard,

které byly zaméfeny pouze na oblast uzivani navykovych latek.

Soucasna verze Standardii je rozsahlym dokumentem revidovanym a piijatym
MSMT v letech 2005 a 2008, v roce 2012 pak v ramci projektu VYNSPI 7 roziifenym

na uvedené typy rizikového chovani.

Standardy jsou rozd€leny na 4 Casti. Prvni ¢ast tvofi zakladni ramec celého
dokumentu, je teoretickou ¢asti, ktera se opira o odbornou literaturu a je v souladu s aktudlni

situaci na poli Skolské primarni prevence u nas.

Druhou ¢asti jsou obecné standardy, jejichz naplnéni je povinné pro vsechny zadatele

o certifikaci.

Dalsi, tfeti Cast, je jiz ¢lenéna podle typu programu, ktery je poskytovéan - jedna se

o specialni standardy, a ty maji nésledujici ¢lenéni:

- VSeobecna specifickd primarni prevence
- Selektivni primarni prevence

- Indikovana primarni prevence

Ctvrta ptilohova &ast pak nabizi vzorové dokumenty, které mohou slouzit poskytovateliim
jako inspirace, obsahuje vyklad problematiky cilovych skupin a popisuje Ctyf uroviiovy

model vzdelavani ve Skolské primarni prevenci.
K ¢emu standardy slouzi:

- pro autoevaluaci poskytovatela PP;

- pro certifikacni Setfeni,

" Projekt CZ.1.07/1.3.00/08.0205 ESF OP VK.



- jako podpora pro zatizeni, ktera sice o certifikaci neusiluji (nezadaji o statni dotace,
které jsou certifikaci podminén¢), ale chtéji dodrzet nastavenou kvalitu poskytovani
a garantovat tak kvalitu svého programu®;

- pro samotné Skoly slouzi jako opora pro vybér konkrétniho programu prevence (opét

garance toho, jak ma kvalitni a efektivni prevence vypadat).

Jednotlivé pozadavky popsané ve Standardech musi mit poskytovatel zpracovany
v pisemné podob¢, zejména je potieba dokladat pisemné zpracovanou metodiku programu,
ktera by méla obsahovat: nadzev programu, jeho vychodiska, cile, poselstvi, podrobny popis
programu. Jeho soucasti je stanoveni cilové skupiny, persondlni naroky, pozadavky
na material a pomtcky, v€etné pozadavki na poskytnuté prostiedi — prostor pro poskytovani
programu. Metodika déale obsahuje podrobny popis programu, jeho ¢asovy harmonogram,

popisuje jednotlivé postupy, techniky, metody i zptisob evaluace.

V neposledni fadé by méla metodika pocitat s riznymi omezenimi, krizovymi situacemi,
pozadavky na supervizi® / intervizi'’, méla by obsahovat doporuéeni pro dalsi spolupraci a

navaznost na program.

8 Napt. soucasny program $kolni primarni prevence duSevniho onemocnéni — Blaznis? No a! (ktery nespada
do , . kolonek* rizikového chovani).

® Supervize je definovana jako systematickd pomoc pfi feSeni profesionalnich problémt v neohrozujici
atmosféte, ktera umoziuje pochopit osobni a emoc¢ni podil pracovnika na jeho profesnim problému. Jejim
hlavnim ucelem je zvySovani hodnoty prace pro klienty, profesionalizace procesti péce a stanovenych
standardi* (Pavlas Martanova, 2012).

19 Intervize (peer-supervision) je superviznim setkani skupiny bez externiho supervizora.
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Priloha ¢. 5 - FormularF - Informovany souhlas — pro ucastniky

kvalitativniho vyzkumu

Fakulta humanitnich studii
Univerzita Karlova
U Kfize 8, 158 00 Praha 5

Katedra fizeni a supervize v soc. a zdrav. org.

INFORMOVANY SOUHLAS — PRO UCASTNIKY KVALITATIVNIHO VYZKUMU

Dékuji Vam za Vase zapojeni se do kvalitativniho vyzkumu, ktery je soucasti mé diplomové prace vénované
tématu primarni prevence dusevniho onemocnéni a probehne formou polostrukturovaného rozhovoru. Budete-
li mit kdykoli n&jaky dotaz ke svému zapojeni do vyzkumu, obratte se prosim na mé na nize uvedenych

kontaktech.

Kopie Vaseho souhlasu Vam bude dana, abyste si ji mohl/a ponechat a kdykoli se k ni znovu vratit. Prosim
9

oznaclte

Rozumim tomu, Ze pokud se kdykoli v pribéhu vyzkumu rozhodnu, ze si jiz dale nepteji svoji Gcast v ném,

mohu svou ucast bez udani diivodu odvolat. Dale rozumim tomu, Ze mohu stahnout sva sebrana data, a to az

do té doby, nez bude provedena jejich analyza.

Souhlasim se zpracovanim svych osobnich informaci za G¢elem, ktery mi byl vysvétlen. Rozumim tomu, ze

anonymita bude zachovana a Zze mne nebude mozné identifikovat na zaklad¢ zadného publikovaného materialu.

Jsem srozumén/a s tim, Zze se mnou poskytnutymi informacemi bude nakladano v souladu se zakonem

¢.101/2000 Sb. o ochrané€ osobnich tidajii a 0 zméné nékterych zakond.

Informace, které mi poskytnete, budou zpracovany a pouzity v diplomové praci, piipadné v clancich

v odbornych ¢asopisech, dale v prezentacich na konferencich a seminatich.

DEKUIJI! Alena Vrbova (alenavrbova@email.cz, tel. 604 549 661)

Datum: Jméno a pfijment: Podpis:


mailto:alenavrbova@email.cz

Priloha €. 6 — Navrh témat pro polostrukturovany rozhovor

= Obdobi vzniku prvnich znamek psychickych potizi (ZS x SS, vék).

=  Veédomi / existence informace v obdobi dospivani, Ze se ,,to miize stat*.

* Informace z oblasti duSevnich onemocnéni.

* Znalost- povédomi o tom, co s tim mohu d¢lat, na koho se obratit.

= Doba, nez bylo mozné své potize nékomu sd¢lit, svéfit se.

* Osobnost prvniho ,,davérnika®, kterému bylo mozné o potiZich povédét, svétit se,
poprosit o radu nebo pomoc.

= Znalost n¢koho v blizkém okoli, v rodin¢, kdo byl dusevné nemocny.

= Zpusob zvladani prvnich ptiznakd onemocnéni.

* Pfitomnost preventivniho programu v dob¢ skolni dochazky.

»  Vyskyt néjaké formy rizikového chovéani v souvislosti s psychickymi potizemi
(zaskolactvi, Sikana, uzivani navykovych latek, agresivni chovani, kradeze, hrani her
apod.)

* Obdobi od nastupu psychickych potizi do doby vyhledani odborné pomoci.

= Psychické potiZe jako dliivod k ukonceni / preruseni studia / zméné Skoly/oboru?

* Co v té dobé respondentovi pomohlo, co jej podpofilo.

= Co by mohlo byt v té€ dob¢ jinak. Co by respondent potieboval.

= Proces zotaveni, jeho cesta, délka.



Priloha ¢. 7 — Projekt diplomové prace

Fakulta humanitnich studii
Univerzita Karlova
U Kfize 8, 158 00 Praha 5

Katedra fizeni a supervize v soc. a zdrav. org.

FORMULAR PRO REGISTRACI TEMATU DIPLOMOVE PRACE

Jméno studujici/ho Alena Vrbova ID studenta: 68972122
Katedra: Katedra fizeni a supervize v socialnich a zdravotnich organizaci

Rok imatrikulace na katedre: 2016

Nazev predchozi bakalarské (magisterské) prace:

Siteni, formy a tvirci graffiti v podminkach nasi spole¢nosti. (1999)

Nazev prace:

Primarni prevence dusevniho onemocnéni jako rovnocenna oblast pro zahrnuti do systémového pristupu

ke vieobecné primarni prevenci v prostfedi zakladnich a stfednich kol spadajici pod resort MSMT
Anglicky nazev préce:

Primary prevention of mental illness as an equivalent area for inclusion in the system approach to general
primary prevention into the environment of primary and secondary schools belonging under the Ministry

of Education, Youth and Sports
Vedouci diplomové prace: Mgr. et Mgr. Miroslava Janouskova, Ph.D.
Kratka anotace prace (max. 5-10 fadku):

Diplomova préce pfriblizi systém vSeobecné primarni prevence rizikového chovani nastaveny Ministerstvem
gkolstvi, mladeze a télovychovy v Ceské republice. Poukaze na téma dusevniho zdravi a nemoci jako na oblast,
kterd neni v rdmci primarni prevence v nasich podminkach systémové komplexné feSena. V kvalitativnim
vyzkumu se budu zabyvat potfebami lidi se zkusenosti s dusevnim onemocnénim pravé ve vztahu k primarni

prevenci a pfinesu doporuceni pro zaclenéni tématu dusevniho zdravi do systému primarni prevence.

Podpis studujiciho: Podpis vedouciho prace: Podpis vedouci katedry:
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PREDBEZNY NAZEV DIPLOMOVE PRACE

Primarni prevence duSevniho onemocnéni jako rovnocenna oblast pro zahrnuti
do systémového pristupu ke vSeobecné primarni prevenci v prostiedi zakladnich a

stiednich $kol spadajici pod resort MSMT

UVOD

Dusevni zdravi je podstatnou sou¢asti duSevni pohody (well-being) a kvality Zivota, ma
velky vliv 1 na fyzické zdravi kazdého jednotlivce. Pfitom problematika dusevniho zdravi a
nemoci predstavuji ve 21. stoleti jednu z nejvétSich zatézi lidské spole¢nosti. DuSevni
onemocnéni jsou fazena mezi onemocnéni civilizacni a Casto zacinaji v détstvi, dospivani nebo
ran¢ dospélosti. ,,Vyskyt dusevnich poruch v populaci stale nartstd. Vyplyva to z dostupnych
statistickych dat. V roce 2012 vyhledalo pomoc psychiatra vice nez 570 000 lidi, coz je oproti
roku 2000 narist o téméf 60 %. K nejcastéji se vyskytujicim potiZim patii neurotické poruchy
(Gzkosti, reakce na stres, poruchy pfizptisobeni), poruchy nalady (napt. deprese), poruchy

vyvolané navykovymi latkami a demence.* (UZIS, 2013).

Tato skute¢nost mé jako jedna z mnoha vedla k volbé tématu diplomové prace. Vedle
ni pak jako dalsi i ta, Ze duSevnim onemocnénim jako celku neni vénovana systémova pozornost
ze strany Ministerstva $kolstvi, mladeZe a télovychovy Ceské republiky (MSMT). To ma
v soucasnosti vytvofeny a propracovany metodické pokyny primarni prevence jednotlivych

forem rizikového chovani déti a mladeze a pravidelné od porevolu¢ni doby zpracovava strategie



primarni prevence na péct let dopfedu. Poskytovatelé podle danych standardl postupuji, aby
obdrzeli certifikaci odborné zpisobilosti a jejich programy tak byly skoldm doporucovany a

zaroven ze strany MSMT finan¢né podporovany.

Dokument MSMT s nazvem Narodni strategie primarni prevence rizikového chovani
déti a mladeze, vydavany vzdy na dané pétileté obdobi, urcuje, jakd témata musi Minimalni
preventivni program, ktery vypracovava skolni metodik prevence ve spolupraci s vedenim
Skoly a ostatnimi pedagogickymi pracovniky, obsahovat. Jsou to nasledujici formy rizikového
chovani, na které¢ se zaméfuje primarni prevence rizikového chovéani u zaki v plisobnosti
MSMT. Jedna se ,,prioritné o predchazeni rozvoje rizik, které sméfuji zejména k nasledujicim

rizikovym projeviim v chovani déti a mladeze:

Interpersonalni agresivni chovani - agrese, Sikana, kyberSikana a dalsi rizikové formy
komunikace prostfednictvim multimédii, nasili, intolerance, antisemitismus, extremismus,

rasismus a xenofobie, homofobie

Delikventni chovani ve vztahu k hmotnym statkiim — vandalismus, kradeze, sprejerstvi a dalsi

trestné Ciny a pieciny

Zaskolactvi a neplnéni skolnich povinnosti

Zavislostni chovani - uzivani vSech navykovych latek, netolismus, gambling
Rizikové sportovni aktivity, prevence trazt

Rizikové chovani v dopravé, prevence urazl

Spektrum poruch pfijmu potravy

Negativni piisobeni sekt

Sexualni rizikové chovani.“ (MSMT, 2010)

Z okruhu duSevnich onemocnéni je tady do primarni prevence rizikového
chovani zahrnuto, vedle zavislostniho chovani, pouze spektrum poruch pfijmu potravy. Ptesto
oblast ostatnich duSevnich onemocnéni skute¢né neni tak vzdalena ostatnim témattim, ktera
jsou zahrnuta pod vySe zminénou skupinu rizikového chovani, ¢asto se s nimi prolina
(z&skolactvi, neplnéni Skolnich povinnosti, Sikana, atd.). Naopak rizné velké (vazné) projevy
uzkosti, strachu ¢i deprese v détském ¢i dospivajicim véku mohou ve vySe zminéna rizikova

chovani vyustit. Tyto potiZe vSak byvaji €asto nerozpoznany a tedy neléceny, ptipadné je jejich



1é¢ba zahajovana pozdé€ji nez u dospélych. A pravé zacatek v takto nizkém véku zplisobuje
horsi socialni a kognitivni vyvoj jedince. Jak jsem jiz v tvodu zminila, duSevni onemocnéni
propukaji praveé nejcastéji v obdobi puberty a dospivani. Celosvétove az 20 % déti a adolescentli
trpi psychickymi potizemi (WHO, 2001). S tématem psychickych potizi je potfeba pracovat
v ramci komplexni vSeobecné primarni prevence ve Skolnim prostfedi. Je to misto, instituce,

kterou prochazime témét vsichni.

Dle MSMT (2010) je primarni prevence vychova ke zdravému Zivotnimu stylu a
k rozvoji pozitivniho socidlniho chovéni a rozvoji psychosocialnich dovednosti a zvladani

zatézovych situaci osobnosti.

»Na prevenci mizeme nahliZzet jako na soubor intervenci, jejichZ cilem je zamezit ¢i
snizit vyskyt a Sifeni rizikového chovani. Nejrychleji se vyvijela prevence uzivani navykovych
latek. Stala se tak tvlircem a hybatelem procesu vyvoje prevence jako celku.” (Miovsky et al.,

2010)

Podivali-li bychom se zpatky do roku 1989, mohli bychom zaznamenat na poli primarni
prevence (v té dobé ,,socialné patologickych jevi®) vyrazny zlom spojeny se zménami v nasi
spole¢nosti diky politickym udalostem. V té dob¢ se diky otevienym hranicim i moZnostem
ve vsech oblastech Zivota projevil i nartist potfeby primarni prevence. Bylo jasné, Ze je tfeba ji
1 1épe uchopit, presnéji specifikovat a postupné tak ziskala vSeobecna komplexni primarni
prevence takovou podobu, kteréd je v souladu s dokumentem Standardy odborné zpiisobilosti
poskytovatelll primarni prevence uzivani navykovych latek z roku 2008. Tato snaha se vyvijela
cestou vice ¢i méné efektivnich pokusii, kdy se v rdmci primarni prevence hovofilo nejprve
pouze o prevenci zneuzivani navykovych latek, viz. naptiklad ,,Koncepce protidrogové politiky
pro obdobi 1993 — 1994 (MSMT, 1993), ktera byla prvni strategii na vladni urovni. Slo v té
dobé& tedy o jednostranné zamétenou specifickou prevenci, nikoli komplexni, ktera dnes uz

zahrnuje 1 dalsi formy rizikového chovani.

,Konec 90. let zptisobil celkové zpomaleni vyvoje preventivnich programt a v mnoha
oblastech zaznamenal dokonce krok zpét a koncepcni rozvraceni v té dob¢ stale jesSte ptilis
kiehkého systému preventivnich programil. Jednim z krucidlnich problémii bylo napft.

systematické nereflektovani potieb riznych cilovych skupin.“ (Miovsky a kol., 2010: 19)



Jaké jsou potieby zaku a studentlt druhého desetileti 21. stoleti? Tuto otazku ve mné
vzbudila skute¢nost, ktera mé k vybéru tématu diplomové prace vedla v neposledni fadé. A tou
je sice to, Ze jsem se sama od roku 1997 primarni prevenci rizikového chovani vénovala. Jako
lektor primarni prevence drogovych zéavislosti jsem pracovala s cilovou skupinou zak 2. stupné
zékladnich skol. V té dob¢ se jiz jednalo o program komplexni, tedy takovy, ve kterém se
nevénovala pozornost pouze navykovym latkam, ale u zakd jsme posilovali zékladni
dovednosti (komunikace, feSeni konfliktu, odmitani), zabyvali jsme se tématem zivotnich
hodnot, prostor byl vénovan posilovani sebevédomi a v neposledni fadé¢ samoziejmé i
formovani postoju déti zddoucim smérem ve vztahu k drogdm. Nezapominalo se ani na tzv.
»ostatni formy rizikového chovani“ (napf. Sikanu, xenofobii, rasismus, rizikové sexualni

chovani), v té dob¢ (rok 1998) vsak byly zahrnuty pod termin ,,socidln¢ patologické jevy*.

V soucasné dob¢ se (od roku 2007) prostfednictvim své profese potkdvam s mladymi
lidmi, ktefi studuji stfedni nebo vysokou $kolu a zkusenost s dusevnim onemocnénim jiz maji

nebo se s nim za¢nou potykat praveé v prubéhu studia.

V dobé¢, nez jsem nabyla zkuSenosti s podporou zminéné cilové skupiny studentti, jsem
vétila tomu, Ze dlouhodoby komplexni program v§eobecné primarni prevence, ktery jsem sama
fadu let realizovala a podilela se na jeho koordinaci horizontalnim i vertikdlnim smérem, je
skute¢n¢ komplexni, tedy pokud alespofi na minimalni irovni probiha a funguje spoluprace

se Skolou 1 rodinou, samoziejm¢.

Skoly jsme v té dob& (2007) také zacala navitévovat se seminafem, ktery jsme
v Ledovci, z. s. , nazvali ,,Jak se poznd, Ze uz (jsem) se zblaznil/a* a o par let pozdé&ji (2015)
jsme se zapojili také do projektu ,,Blaznis? No a!*, ktery z Némecka ptevzal a realizuje Fokus
Praha. Tento program ma troji Gc¢inek. Pomahad ptredchdzet psychickym krizim. Dodava
dospivajicim odvahu spolu vzajemné otevien¢ komunikovat i o vaznych a nelehkych tématech.
Vedle toho podporuje uzdravovani a zotaveni lidi s duSevnimi problémy a vedlej$im cilem je

zlepSovani pfistupu spolecnosti viici lidem s timto znevyhodnénim (destigmatizace).

Ve Skolnim prostiedi se setkavam s teenagery, ktefi se zacali citit nekomfortné
ve Skolnim prostiedi, neumé;ji sviij stav pojmenovat a ¢asto nemaji ve svém okoli nikoho, s kym
by byli schopni o svych potizich mluvit, pokud by védeéli jak. Neziidka pak radéji ztstavaji
doma a pfedcasné a zbyteéné ukoncuji studium ¢i pfechazeji (i opakované) na jinou Skolu

v domnéni, Ze je to to spravné feseni psychické (a vétSinou zaroven i fyzické) nepohody.



JA)

Stale Castéji v ramci seminafi a poskytovani sluzby podporované vzdélavani narazime
na problematikou tizkosti nebo socidlni fobie, a to Castéji nez na poruchy piijmu potravy, jiz

oficialné€ zahrnuté do primérni prevence rizikového chovani.

Jedinci v téchto situacich nevédi, co se s nimi déje, nevi, co maji délat, neziidka jsou
na sva trdpeni zcela sami a byvaji stigmatizovéni. Jejich problémy jsou pro okoli tézko

definovatelné, nékdy zlehcované nebo zaménované za somatickd onemocnéni.

V teoretické ¢asti prace se budu vénovat pojmim prevence a destigmatizace. Podrobnéji
se zam&fim na pojeti primarni prevence v systému MSMT. Praktickou ¢ast zaméefim na vlastni
kvalitativni vyzkum zaméfeny na potieby lidi se zkuSenosti s duSevnim onemocnénim

ve vztahu pravé k primarni prevenci dusevniho onemocnéni.

Do diplomové prace budou zahrnuty i vysledky Vyzkumu efektivity programu primarni
prevence Blaznis? No a! v CR, ktery je pravé realizovany Narodnim tistavem dusevniho zdravi

ve spolupraci s Fokusem Praha, z. u.

CiL DIPLOMOVE PRACE

Cilem diplomové prace je zjistit potieby lidi se zkuSenosti s dusevnim onemocnénim
ve vztahu k primarni prevenci, a tim podpofit téma psychickych potizi / duSevniho onemocnéni
jako rovnocennou oblast pro zahrnuti do systémového pfistupu ke vSeobecné primarni prevenci

v prostedi zakladnich a stiednich $kol spadajici pod resort MSMT.

Domnivdm se, Ze problematika duSevnich onemocnéni mé byt jednim z témat
komplexni vSeobecné primarni prevence. Ma na jedné strané blizko k jednotlivym tématim
rizikového chovani, doslova se prolind kazdym z nich. A na stran¢ druhé ji ve strategiich a

dokumentech MSMT neni vénovan rovnocenny samostatny prostor.

Soucasti prace budou doporuceni pro nastaveni systému komplexni primarni prevence.



PRACOVNI POSTUP, VYZKUMNA METODA
Metodologie

Vyzkumny vzorek budou tvofit zejména peer konzultanti a peer lektofi (program
Blaznis? No a!), muzi 1 Zeny, zaméstnanci neziskovych organizaci poskytujici socidlni sluzby
ve viech koutech CR. Jejich vékové rozmezi se bude pohybovat ve véku od 20 let. Dale oslovim
respondenty, na které se navazu béhem vedeni polostrukturovanych rozhovort prostiednictvim

metody snéhové koule.

Kritériem, kter¢é m¢ vedou k jejich vybéru, jsou: ochota mluvit a sdilet svij
»Zpracovany* ptibéh, aktudlni Ziti mimo nemocni¢ni prostiedi ¢i pobytovou socialni sluzbu,

aktivni pracovni zapojeni.

Peer konzultant (peer pracovnik) je ¢loveék s vlastni zkusenosti s dusevnim onemocnénim, ktery
tuto zkuSenost pouziva k podpoie dalSich lidi, k posilovani jejich nad¢je. Jedna se o lidi, kteti

maji zpracovany sviij osobni ptibéh.

Peer lektor ¢asto pracuje na pozici peer konzultant, v kazdém ptipad€ jde o ¢loveka s vlastni
zkuSenosti s duSevnim onemocnénim, ktery tuto zkuSenost sdili v ramci preventivniho

programu Blaznis? No a!

Rozhovor s respondenty prob&éhne osobné v misté jejich pracovisté (piipadné
telefonicky) vzdy po ptedchozi individualni domluvé (e-mailové, telefonické). Prvotni osloveni

peer konzultanti uskute¢nim ve spolupraci s peer konzultantkou pracujici v nasi organizaci.

Osloveni peer lektorti pak v rdmeci superviznich setkdni projektu Blazni§? No a!, kterych se

sama ucastnim.

Vyzkum provedu prostfednictvim metody polostrukturovaného rozhovoru s 10 respondenty

v misté pracovisté respondenta.

Rozhovory budou nahravany a poté doslovné piepisovany. Kvalitativni analyza dat bude

realizovana prostfednictvim tematického kodovani.
Vyzkumna otdzka zni:

Jaké potieby ve vztahu k primarni prevenci maji lidé se zkuSenosti s duSevnim

onemocnénim?

V polostrukturovaném rozhovoru polozim otazky zaméfené na nasledujici oblasti:



- Obdobi vzniku prvnich znamek psychickych potizi (ZS x SS, vék).

- Védomi — existence informace v obdobi dospivani, ze se ,,to mlze stat™.
- Znalost- povédomi o tom, co s tim mohu délat, na koho se obrétit.

- Doba, nez bylo mozné své potize nékomu sdé¢lit, svetit se

- Osobnost prvniho ,,divérnika®, kterému bylo mozné o potizich povédét, svéfit se,

poprosit o radu nebo pomoc.
- Znalost nékoho v blizkém okoli, v roding€, kdo byl duSevné nemocny.
- Zpusob zvladani prvnich pfiznaki onemocnéni.
- Ptitomnost preventivniho programu v dob¢ Skolni dochéazky.

- Vyskyt néjaké formy rizikového chovani, které zpusobily pravé psychické potize
(zaskolactvi, Sikana, uzivani navykovych latek, agresivni chovani, kradeze, hrani her

apod.)
- Délka obdobi od néstupu psychickych potizi do doby vyhledani odborné pomoci.
- Psychické potize jako ditvod k ukonceni / pferuseni studia?
- Co v té dobé respondentovi pomohlo, co jej podpofilo.
- Co by mohlo byt v té dobé¢ jinak. Co by respondent potteboval.

- Proces zotaveni, jeho cesta, délka.

HARMONOGRAM

Piipravna faze — rijen 2017 - leden 2018

Upftesnéni obsahu a metodického postupu:

- shromazd’ovani kontaktli na respondenty;

- osloventi (telefonicky, emailem) zkoumané populace (peer konzultanti a peer lektofi);
- studium literatury.

Formulace vyzkumné otazky.



Ptiprava struktury rozhovoru — formulace otazek.
Zpracovani souhlasu s rozhovorem a jeho zdznamem.

Probéhne pilotni polostrukturovany rozhovor s jednim respondentem.

Zpracovani uvodu diplomové prace, sbér dat — tinor - duben 2018
Préce na teoretické casti diplomové prace.

Reserse literatury.

Domluva jednotlivych rozhovort, vybér respondentd.

Realizace rozhovoru.

Zpracovani dat a vyhodnoceni rozhovori — duben - ¢erven 2018
Transkripce.

Analyza dat — tematické kodovani.

Interpretace.

Zaveérecna zprava z vyzkumu.

Finalizace diplomové prace.

OMEZENI VYZKUMU

Omezeni miZe pfinést obava respondentll o zachovani anonymity. Budu se toto snaZzit

oSetfit pfedem pii zpracovani souhlasu s rozhovorem a jeho zdznamem.

Zkresleni miize piinést vyber respondentli — zvolila jsem dvé skupiny pracovnikil, vzdy

se jedna o lidi, ktefi se potykaji s vaznym dusevnim onemocnénim a prosli osobnim zotavenim,

r~r

tedy — v jejich ptipade se nejednalo pouze o feSeni psychickych potizi, které¢ sami i s riznou

podporou piekonali.

U mladsi generace piedpokladam kontakt s preventivnim programem na téma

psychickych potizi. Tento piedpoklad se vSak nemusi naplnit.
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