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ABSTRAKT

Ma bakalafska prace se zabyva zjisténim trovné zajmu rodict zaka zakladnich Skol
v méstské ¢asti Praha 15 o web s informacemi z oblasti priméarni drogové prevence. Tento
web obsahoval program pro rodi¢e Prevention Smart Parents, skladajici se z 10 kapitol
obsahujicich jak informace o prevenci, tak i jejich aplikaci v kazdodennim Zivoté.
V teoretické Casti se zabyvam objasnénim pojmill souvisejicich s ndzvem préce, predevSim
pak s pojmy primarni prevence, rizikové chovani a evaluace. Dale teoreticka ¢ast obsahuje
informace ke Skolské prevenci, k prevenci vramci rodiny a k programim primarni
prevence pro rodice.

Hlavnim cilem préace bylo zjistit i€¢innost letakové kampané realizované na Skolach
v MC Praha 15. Sekundarnim cilem bylo zjiténi miry zajmu rodi¢d o preventivni web.
Vyzkum byl proveden kvantitativné pomoci dotaznikové metody.

Za hlavni vysledek povazuji zjisténi G€innosti celé kampang. Ta byla velmi nizka-
dle odpovédi v dotaznicich navstivilo stranky pouze 17 % rodict a dle pocitadla na
strankach pouze 5 %. Dalsi dilezité vysledky, které vySly v praci najevo, jsou zjiSténi
zajmu o stranky a spokojenost rodict s jejich vzhledem a obsahem. Celkova roven zajmu
rodicl o internetové stranky byla nizkd. OvSem ti rodiCe, ktefi stranky navstivili, s nimi
byli v drtivé vétSin€ spokojeni a doporucili by je také jinym rodi¢im. Respondence byla ve
vsech Skolach s vyjimkou jedné, ktera publikovala letdk k vyzkumu také v elektronické
verzi na svych internetovych strankach, maximalné 30%.

Za hlavni zjiS§téni vyuzitelnd pro budouci vyzkumy pokladdm dobrou spolupraci
s vedenim skol v této méstské ¢asti a dale vyuziti internetovych stranek skol pro publikaci
materiali k vyzkumu. Vysledky mé prace budou k dispozici feditelim skol pro jejich

orientaci a mozné budouci vyuziti.

KLICOVA SLOVA

Primarni prevence, rizikové chovani, evaluace, rodina, Skolska prevence



ABSTRACT

My bachelor's work engages in finding out the level of interest of parents of
elemntary school childern in the Prague 15 city district about internet-based prevention.
This web contained program Prevention Smart Parents which incuded 10 chapters with
infromation about prevention and how to applicate this information in daily life. In the
theoretic part I clarify terms which are connected with the name of the work mainly therms
like primary prevention, risk behaviour and evaluation. This part contains also information
about prevention in schools, prevention in families and preventive programs for parents.

The main goal of whole work was to find the effectiveness of whole campaign
which was realized at schools in Prague 15 city district. The secondary goal was to find the
level of interest of parents in preventive website. The research was made thanks to
questionnaires.

As the most important result of whole work I consider detection of effectiveness of
campaign. This effectiveness was very low- according to answers in questionnaires only 17
% of parents visited the website. And according to counter on website it was only 5 %.
Next important results are the level of interest in website and satisfaction of parents with it.
The level of the interest was below-average. But parents who visited the website were
satisfied with the content and they will recomend this website to other parents. In every
school except one which publicated the leaflet on its website was picked out 30% of
questionnaires top.

Main discoveries for future researches are good cooperation with schools in this
district and using of the websites of schools to publish materials. The results of my work

will be delivered to schools for the orientation of principals and maybe for the future use.

KEY WORDS

Primary prevention, risk behaviour, evaluation, family, school prevention



UvVOD

Mlada generace tvoii velkou socialni skupinu lidi s vyznamnym postavenim a tlohou
ve spolecnosti. Je nezastupitelnou slozkou soucasné spolecnosti majici vliv na vyvoj jejiho
hodnotového systému. Bohuzel se ukazuje, ze u mladé generace dochdzi k nértistu socidlné
patologickych jevii a rizikového chovani. Pro mladé lidi neni snadné vyrovndvat se
s naroky a tukoly, které pifindsi dospivani, a tak se jedinci nebo skupiny nékdy ocitaji
v problémech, kter¢ jesté nejsou schopni, z diivodu své socialni nezralosti, sami fesit.

Pro zlepSeni tohoto obtizného stavu ma zasadni vyznam prevence. A pravé prevence,
jak nazev prace napovida, tvofi spolu s pojmy rizikové chovani a evaluace, hlavni pilife
této prace. V oblasti prevence ma nezastupitelnou roli rodina. Vedle rodiny, zvIast kdyz
neplni svou funkci, nastupuji do oblasti prevence také dalsi instituce, jako Skola a nestatni
neziskové organizace pracujici s détmi a mladezi.

Cilem mé bakalatské prace bylo zjistit pomoci letdkové a dotaznikové kampané a jeji
nasledné evaluace redlny zdjem rodict zakl 6., 7. a 8. tiid zakladnich Skol v méstské Casti
Praha 15 (MC Praha 15) o informace z oblasti primarni prevence rizikového chovani. Slo o
program Prevence pro rozumné rodice (Prevention Smart Parents), vytvofeny nadaci
Mentor ve spolupraci s odborniky na problematiku prevence. V nasi republice jsou tyto
stranky provozovany o.s. Sananim.

Primarni prevence je organizovana a provadéna na viech zakladnich $kolach MC Praha
15 zejména Skolnimi metodiky prevence, kterymi jsou ve vSech ptipadech pedagogicti
pracovnici Skoly. Postupovano je podle Minimalniho preventivniho programu
vypracovavaného vzdy na piislusny Skolni rok. Dalo by se tedy fici, Ze prakticky vSechny
déti ziskaji béhem povinné Skolni dochdzky alesponi zakladni informace z oblasti primarni
prevence rizikového chovani. Hiife se potfebné informace dostavaji k rodicovské
vefejnosti, kterd ma casto v oblasti primarni prevence informace pouze povrchni, mnohdy
vilbec zadné. Pro rodice, ktefi maji zdjem dozveédét se z vlastni iniciativy o primarni
prevenci néco vic, slouzi naptiklad informacni weby. A pravé na jeden z nich mély letaky
upoutat pozornost. Potom bylo uz jen na rodi¢ich samotnych, zda méli zdjem c¢i potiebu si
néjaké informace obstarat ¢i nikoli. Kromé& zajmu rodict o informace, ktery byl deklarovan
poctem jejich navstév na zminovanych webovych strankéach, byly vyhodnocovany jesté
dalsi tdaje, jako je ve€k, pohlavi, rodinny stav, vzdélani, socialni zabezpeCeni a prace
s internetem. Vysledky vyhodnoceni vSech téchto ukazateli by mély slouzit ke zlepSeni

urovné poskytovanych informaci a programl v ramci primarni prevence.



1. SOUCASNY STAV
1.1. Epidemiologie

Dle Zabranského (in Kalina a kol., 2003), epidemiologie zjistuje rozloZeni a pfiCiny
frekvence nemoci v lidské populaci. Systémové patii mezi populacni védy a v dnesni dobé
ma zfetelny interdisciplinarni charakter. Epidemiologicky vyzkum piedstavuje vyznamny
prvek pro porozuméni drogovému problému i pro planovani intervenci a sledovani jejich
pfimétenosti a efektivity. Na podkladé epidemiologickych méteni jsou pak intervence dale
modifikovany a pfizpisobovany ménicim se podminkdm. Epidemiologicky vyzkum slouzi
také jako zpétnd vazba, a urCuje, zda byla opatfeni pfiméfend a zda byly prostfedky
vynaloZzeny efektivné. Drogova epidemiologie tedy je a musi byt zdkladni slozkou kazdé

narodni, regionalni nebo mistni protidrogové strategie.

1.1.1. Epidemiologické studie ve Skolni populaci

STUDIE ESPAD

Studie ESPAD (Evropskd Skolni studie o alkoholu a jinych drogach) je nejvétsi
celoevropskou studii zaméfenou na zjiSténi rozsahu uzivani navykovych latek u 16letych
studenttl (Csémy, Chomynova, 2012). Studie je koordinovana Svédskou radou pro
informace o alkoholu a drogach (CAN) a je realizovana od roku 1995 kazdé 4 roky. Ceska
republika se studie ucastni od samého pocatku. (Mravc¢ik a kol., 2011)

Vyznam projektu spociva ve vysoké miie srovnatelnosti vysledka diky pouziti jednotné
vyzkumné metodologie ve vSech zemich zapojenych do projektu. Jedna se o pouziti
jednotného dotazniku, jednotného principu vybérového souboru a postupu pii sbéru dat.
V roce 2011 probéhla jiz pata vina studii, do které se zapojilo 36 evropskych zemi. Cesky
dotaznik mél celkem 16 stran s 55 otazkami. Cilovou skupinou byli studenti narozeni
vroce 1995. Vybérovy soubor tvofilo celkem 3 913 studentl z294 stiednich a 70
zakladnich Skol. (Csémy, Chomynova, 2012)

Hlavnim cilem projektu je podat piehled o rozsahu uzivani legalnich a nelegalnich drog
mezi mladezi a porovnani se situaci v ostatnich evropskych zemich. Dal§im cilem je
sledovat trendy ve vyvoji situace od roku 1995 a analyzovat zékladni vztahy u vybranych

indikatorti navykového chovani. (Csémy, Chomynova, 2012)



Piehled hlavnich vysledki studie v CR v roce 2011 (Csémy, Chomynova, 2012):
Koufeni - podil dennich kuidkt cigaret zstava dlouhodobé¢ na stejné Grovni (25 %),

pfiCemz rozdil v prevalenci mezi chlapci a divkami je maly, vice ale kouti chlapci.

Alkohol — alesponi jednou v zZivoté pilo 98 % dotazanych, ptficemz 60 % z nich lze
povazovat za pravidelné konzumenty alkoholu. Situace se od roku 1995 téméf nezménila.
U chlapci vSak vzrostl vyskyt pravidelné¢ konzumace piva a u divek vina. Novym

fenoménem je piti tzv. alkopops- limonady s obsahem alkoholu.

Nelegilni drogy — nejcastéji uvadénou nelegalni drogou jsou stile konopné latky
(marihuana, hasi§). Alesponi jednu zkuSenost s uzitim jakékoliv nelegalni drogy za zivot
uvedlo 42 % dotazanych. V roce 2011 pokracoval pokles zkusenosti mladeze s nelegalnimi
drogami. Vyskyt injekéniho uziti drog mezi studenty je dlouhodobé na minimélni Grovni.
Rozdily v uzivani konopnych drog mezi pohlavimi- chlapci uvadéji vyssi zkuSenosti ve

srovnani s divkami.

Dostupnost drog — celkem snadno by si cigarety a alkohol dokézalo obstarat vice nez
85 % studentd. Pozitivnim trendem je pokles subjektivné vnimané dostupnosti u

nelegalnich drog, véetné konopnych latek.

Vnimani rizik spojenych s uZivanim drog — cesti Sestnactileti nepovazuji koufeni ani
piti alkoholu za pfili§ zdravotné rizikové chovani. Jen 55 % dotdzanych povazuje denni
koufeni vice nez 20 cigaret za velké zdravotni riziko a jen 48 % respondentli povazuje za

rizikové piti 4 a vice sklenic alkoholu denné.

STUDIE HBSC

Studie Health Behaviour in School- aged Children je mezinarodni vyzkumna studie
zivotniho zpisobu u déti. Jde se o studii zaméfenou na zdravi, Zivotni styl a chovani ve
vztahu k vlastnimu zdravi mezi détmi ve 3 vé&kovych skupinach- 11, 13 a 15 let. Je
organizovana Svétovou zdravotnickou organizaci (WHO) kazdé 4 roky od roku 1985.
Ceska republika se ji ii¢astni od roku 1994. Otazky na zkugenosti s uzitim nelegalnich drog
jsou zahrnuty jen do dotazniku pro 15leté Zaky. Na jafe 2010 bylo osloveno 1522
patnactiletych zakt 9. tfid zakladnich Skol. (Mrav¢ik a kol., 2011)
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Piehled hlavnich vysledkt studie v CR v roce 2010 (Kalman, 2011):

témef 3/4 déti nespliuji doporucenou standardu WHO, to je 1 hodina pohybové

aktivity denné,

80 % patnactiletych stravi u pocitace vice nez 2 hodiny denné,

5 % jedenéctiletych skolaki sleduje televizi 6 a vice hodin denné,

vyskyt koufeni roste s veékem; koufila vice nez polovina 13letych a 3/4

patnactiletych,

vice nez polovina Ceskych déti okusila poprvé alkohol do veéku 13 let; ve

13letech pije 1/3 divek a téméf 1/2 chlapci,

zkuSenost s marihuanou mélo 30,5 % patnactiletych; kazdy 7. chlapec ¢i divka

v 15letech s marihuanou experimentuje, nebo ji uziva castéji.

1.2. Rizikové chovani

Dle Miovského a Zapletalové (2006) rozumime rizikovym chovanim takové chovani,

vjehoz disledku dochéazi k prokazatelnému nartistu rizik socidlnich, zdravotnich,

vychovnych ¢i dalSich, které ohrozuji samotného jedince ¢i celou spolecnost. Timto

terminem se nahrazuje doposud pouzivany termin socialné patologické jevy. Dale uvadéji,

ze za vzorce rizikového chovéani se povazuji soubory fenoménd, jejichz existenci a

disledky je mozno podrobit védeckému zkouméni a které lze ovliviiovat pomoci

preventivnich a l1é¢ebnych intervenci.

Vycet oblasti socialn¢ patologickych jevi, které by se mély objevit v rdmci primarni

prevence na $kolach, je dle MSMT nasledujici:

zaskolactvi,

Sikana,

rasismus a xenofobie,
vandalismus,

kriminalita a delikvence,
uzivani navykovych latek,
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e onemocnéni HIV/AIDS a dal§imi infekénimi nemocemi souvisejicimi
s uzivanim navykovych latek,

e zavislost na politickém a ndbozenském extremismu,

e netolismus a patologické hracstvi,

e poruchy pifjmu potravy. (MSMT CR, 2007a)

Dale nasleduji kratké charakteristiky vybranych oblasti patologickych jevi, které jsou

détem na zakladnich ¢i stfednich Skolach nejblizsi a nejvice je ohrozuji.

1.2.1. Zaskolactvi

Martinek (2009) charakterizuje zaskolactvi jako tmyslné zameSkavani Skolniho
vyucovani, kdy zédk o své vlastni vili a vétSinou za nevédomi rodic¢ti nechodi do skoly a
neplni Skolni dochazku. Jde o nejklasi¢téj$i poruchu chovani. Zaskolactvi mizeme rozdélit
na dvé& skupiny- zaSkolactvi impulzivniho charakteru a zéaskolactvi planované. V prvnim
ptipad¢ Zak neplanuje do Skoly nejit, ale reaguje ndhle a nepromyslené. Pti Gicelovém
zaSkolactvi jde o vyhnuti se néjakému testu, zkouSeni, neoblibenému ptredmétu ¢i
vyucujicimu. Co se tyka pficin zaSkolactvi, tak ty se daji rozdélit do tii zakladnich skupin-
negativni vztah ke Skole, vliv rodinného prostfedi a zplisob traveni volného ¢asu a vliv
party.

Jako primarni prevence se u této problematiky nabizi hlavné vstficna, oteviena
komunikace mezi zaky a uciteli. V dne$ni dob¢ jsou ucitelé zahlcovani velkym mnozstvim
povinnosti, a tak mnohdy na tuto komunikaci neni prostor a i sami ucitel¢é mohou né¢kdy

ptehlédnout projevy v chovani, které by jim unikat nemély. (Martinek, 2009)

1.2.2. Sikana

Sikanovani je podle definice MSMT (2008) jakékoliv chovani, jehoz zamér je
ublizit, ohrozit nebo zastrasit zdka piipadné skupinu zakl. Jedna se o cilené a opakované
fyzické a psychické utoky na jedince nebo skupinu, ktefi se znejrtiznéjSich davodu
nemohou branit. Zahrnuje jak fyzické toky jako je biti, vydirani, poskozovani véci, tak 1
utoky verbalni- naddvky, pomluvy, vyhrozovani nebo poniZzovani. Miize zde byt i forma
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sexualniho obtéZovani az zneuZzivani. Ve svych zarodcich se vyskytuje prakticky na vSech
Skolach. Jeji nebezpecnost spociva predevsim v zévaznosti, dlouhodobosti a nékdy 1
v celozivotnich nasledcich na dusevnim a télesném zdravi obéti.

Martinek (2009) navic rozliSuje Sikanu od tzv. teasingu. Za teasing oznacuje
chovani, které mize Sikanu zdanlivé pfipominat. Jde napfiklad o Skadleni mezi détmi-
kdyz chlapci provokuji dévcata, protoZe se jim zacinaji libit. Divky na toto reaguji rtizné.
Bud’ se jen chichotaji, nebo kii¢i a mohou jit i Zalovat, ale dosp€ly vidi, ze jim toto chovani
nevadi a jejich st&Zovani je pouze formalni. Sikana se ale nemusi odehravat pouze
v podobé, Ze jeden zak trapi druhého zaka. MiZe existovat i v jinych smérech. Jsou to tyto:
ucitel/ zak, zak/ ucitel, rodi¢/ ucitel, ucitel/ rodi¢, feditel/ ucitel (bossing), ale také ucitel/
ucitel (mobbing).

Na primarni prevenci by se dle Fieldové (2007) mélo v prvni fadé zacit pracovat
v prostiedi, kde se vyskytuje, tedy hlavné v prostiedi Skolnim. Tudiz by méli zasahovat
v prvni fadé ucitelé- stmelovat tiidni kolektiv a posilovat pozitivni socidlni chovani. A
kdyz ani ti nestaci, tak je fada na vychovnych poradcich nebo Skolnich metodicich
prevence. Ale i §irsi okoli by se na této prevenci mélo podilet. Pfedevsim tedy rodice.

V posledni dobé se rozSifuje oblast takzvané kyberSikany. Tento druh Sikany
zahrnuje Utoky pomoci e- mailil, sms zprav, vyvéSovani urazlivych nebo choulostivych
materialfl na internetové stranky a podobné (MSMT, 2008). Stale vétsi Eetnost kybersikany
také souvisi se skuteCnosti, ze ¢im dal tim vice déti v dnesni dob¢é vlastni mobilni telefon
ve velmi brzkém vé€ku. Tento druh Sikany ma navic jeden velmi nepfijemny a nebezpecny
rys. Timto rysem je to, ze obét’ v mnoha ptipadech nemuze této Sikan¢ uniknout a to ani v
jinak relativné bezpe¢ném prostfedi. A dalSim rizikem je velikost publika, kterd mtze byt
kviili internetu mnohonasobné vétsi, nez je tomu u bézné Sikany. (Slonje, Smith, 2008)

Kopecky a Krej¢i (2010) uvadi, Ze predchazeni kyberSikan€ je mozné a to tim, Ze
musi byt zaclenéna do primarni prevence na $kolach. Musi se o ni védét a mluvit. Zaci by
méli byt informovani o tom, kde jsou hranice tohoto druhu Sikanovani, tedy kdy uZz se

jejich chovani kybersikanou stava, a o jejich dopadech na moznou obét’.
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1.2.3. Uzivani navykovych latek

Dle Marhounové a NeSpora (1995) pokladaji Rlzni lidé za ndvykovou latku
(drogu) rizné véci. Neékteri pokladaji za drogu vSe, co ve svych potiebach uspokojeny
organismus nepotfebuje. Muze jit o jidlo- zejména sladkosti, ale tfeba i sexualitu- jeji
projevy a frekvenci pohlavniho styku. Tento ndzor je vSak velmi krajni a mize jim v tomto
pojeti byt 1 pracovni Cinnost nebo konicek. Jind charakteristika povazuje za drogu vse, co
méa rychly a vyrazny uUc¢inek na lidskou psychiku. A nejcastéji se drogou rozumi
psychoaktivni latky. U nés jsou to nejcastéji kofein, nikotin a alkohol.

UZzivani drog poskozuje zdravi a kvalitu zivota nejen uZivateld a jejich blizkych, ale
v disledku vSech dopadii, které sdrogami souvisi, ohrozuje i1 zdravy vyvoj celé
spolecnosti. Uzivani drog pfedstavuje znacné riziko- méni se zakladni zivotni hodnoty,
oslabuje se vtle jedince, narusuji se mezilidské vztahy a je ohroZen i pofadek ve méstech,
vetejné zdravi a bezpecnost. (Radimecky in Kalina a kol., 2003)

Primarni prevence u uZzivani ndvykovych latek si klade za cil odradit od prvniho
uziti drogy, nebo alesponi tento kontakt s drogou co nejvice oddalit (Kalina a kol., 2001).

wewr

(Kudrle in Kalina a kol., 2008)

1.2.4. Netolismus

Termin netolismus (zavislost na internetu) byva nahrazovan zkratkou IAD. Tato
zkratka znamend internetovou zavislostni poruchu. Navrhl jej Goldberg (in Kalina a kol.,,
2008) vroce 1996 a znamend upfednostiovani uzivani internetu pred vSemi ostatnimi
aktivitami, coZ zplsobuje snizené fungovani ve vSech ostatnich smérech Zivota. Dle
Goldberga se tato porucha tyka 1- 5 % vSech internetovych uzivateld. Varovnym signalem
problémového chovani souvisejicim s internetem miize byt napiiklad neadekvatni
pozornost vénovand e-mailu, svému blogu nebo stavu svého U¢tu v bance
(bankoholismus). Za zavislost se v§ak nepovazuje stalé byti online, pokud je odivodnitelné
okolnostmi naptiklad v podnikani, v politice nebo u manazeri. (Kalina a kol., 2008)

NejlepSim preventivnim ptistupem ohledné zévislosti na komunika¢nich médiich
podle Kaliny (2008) je dostate¢na angazovanost v Zivoté svych blizkych, zvlasté pokud jde

o dospivajici. Je nutné je s ¢innostmi, které na internetu provadéji seznamovat a diskutovat

14



s nimi o nich jako o druhotadych ¢innostech. Také je dobré hlidat harmoni¢nost ve vyvoji

dospivajicich a pomdhat jim v jinych aktivitdch a v udrzovani smysluplnych vztahda.

1.3. Primarni prevence

Primarni prevence jsou veskeré konkrétni aktivity, které jsou realizované za ucelem
predejit problémim nebo nasledkim spojenych s rizikovymi projevy chovéni, ptipadné
minimalizovat jejich dopad a zamezit jejich dal§imu $iteni (MSMT, 2009). Cilem primarni
prevence dle Nespora (2007) neni piedavani informaci, nebo to, aby se primarni prevence
libila, ale to, aby se cilova populace prosté chovala zdravéji. MSMT (2009) dale rozdéluje

primarni prevenci na specifickou a nespecifickou.

1.3.1. Specificka primarni prevence

Za specifickou primarni prevenci rizikového chovani (nebo pouze specifickou primarni
prevenci) se povazuji takové aktivity a programy, které jsou Gzce zamétfeny na nékterou
z konkrétnich forem rizikového chovani (Miovsky, 2010).

Cerny (in Miovsky a kol., 2010) uvadi déleni specifické prevence na t¥i Girovné jejiho

provadeéni:

a) VSeobecna primarni prevence- ta se zaméiuje na béznou populaci déti a mladeze
bez rozdélovani na vice ¢i méné rizikové skupiny. Jediné, co zohlediuje, je jeji
vékové slozeni a ptipadna specifika dana napt. socidlnimi faktory. Programy tohoto
typu specifické prevence jsou vétSinou urCeny pro veEtsi pocet osob (nejcastéji
Skolni tfida nebo mensi socidlni skupina). Na tuto troven provadéni prevence staci
ve vetSing piipadl Gplné vzdélani Skolniho metodika prevence. Do této kategorie
spadd napiiklad preventivni program EUDAP (vice o ném na strankach
www.adiktologie.cz).

b) Selektivni primarni prevence- zaméfuje se na ty skupiny osob, u kterych jsou ve
zvySené mife piitomny rizikové faktory podporujici vznik a vyvoj rlznych typl
rizikového chovani. Tyto osoby jsou tedy mnohem vice ohroZené, naptiklad vétsi
vulnerabilitou (zranitelnosti), ¢i pravidelnym plisobenim rizikovych faktori, nez

populace obecnd. Zde se jiz pracuje s mensimi skupinami nebo pouze s jednotlivci.
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Jelikoz se na této Grovni pracuje s cilovou skupinou se zvySenym rizikem, je kladen
vétsi diraz také na vzdélani preventisty. Doporucuje se napt. psychologie, specialni
pedagogika nebo adiktologie. Do selektivni primérni prevence lze zahrnout nékteré
modely vrstevnickych programil, nebo rtizné socialné- psychologické programy

posilujici socialni dovednosti, komunikaci, vztahy atd.

¢) Indikovana primarni prevence- ta je zaméfena na jedince, na které vyznamné
pusobi rizikové faktory, nebo se u nich dokonce jiz vyskytly projevy rizikového
chovani. Indikované prevence se snazi o podchyceni problému co nejdfive, o jeho
spravné vyhodnoceni a navrzeni spravné intervence. Zde je jiz prakticky nutna
schopnost preventisty posoudit individualni povahu a specifika dané¢ho ptipadu a
nasledné navrhnout postup, jak vSe vyfeSit. Na této Urovni prevence je uz

vyzadovano vzdélani z vySe uvedenych specializaci.

1.3.2. Nespecificka primarni prevence

Nespecifickou primarni prevenci se rozumi riizné aktivity, jejichZz obsahem jsou
metody a pristupy umoziujici rozvoj harmonické osobnosti, v€etné moznosti rozvijet
nadani, z4jmy ¢i sportovni a pohybové aktivity. VSechny tyto aktivity jsou nedilnou
soucasti primarni prevence, a byly by Zadouci, i kdyby zddné projevy rizikového chovani
neexistovaly. Nespecifické programy nelze vztahovat k ur€itym fenoméntim, jejichz

vzniku se snazi pfedchézet, ptisobi obecné, nespecificky. (MSMT, 2009)

1.3.3. Historie vyvoje primarni prevence v CR

Oblasti primarni prevence se vyvijely kazda riznym tempem. Az na vyjimky se vSak
nejrychleji rozvijela a také dnes rozviji primarni prevence v oblasti uzivani navykovych
latek. Lze fici, ze pravé tato oblast se stala jakymsi hybnym celkem procesu vyvoje
prevence jako celku. Pied rokem 1989 ovSem nelze mluvit o Zddném jednotném piistupu ¢i
konceptu. (Miovsky, 2010)

Primarni prevence, ktera byla do tohoto roku uskutectiovdna, byla realizovana pouze

formou jednorazovych ptrednaSek. Ty vice nez co jiného mély zaky zastrasit a spocivaly
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v pouhém pfednesu informaci bez moZnosti zapojeni zaki do néjaké diskuze. Po roce 1989
se vSak situace zacal meénit, protoze jak odbornici, tak spole¢nost, si zacali uvédomovat, ze
pravé Skola je hned po rodin€ tou nejdulezitéjsi instituci, ktera by méla na déti pasobit
preventivné. Tematicky spadala tato oblast do plisobnosti Ustavu zdravotni vychovy
Ministerstva zdravotnictvi. OvSem v této dobé neexistoval zaddny dokument, ktery by
systém prevence na narodni Urovni definoval. Timto dokumentem se stala az v roce 1993
prvni Strategie protidrogové politiky, kterou sestavilo Ministerstvo vnitra CR. (MSMT,
2007b)

1.3.4. Efektivni primarni prevence

Z pruniku riznych vyzkumnych zjisténi a praktickych zkuSenosti vzniklo nékolik
obecnych kritérii, kterd lze souborné oznalit jako zasady efektivni primarni prevence.

(Miovsky, 2010)

MSMT (2005) uvadi tyto:

a) Komplexnost a kombinace mnohocetnych strategii, které na cilovou skupinu

pusobi.

b) Kontinuita pusobeni a systemati¢nost plianovani preventivnich programii-
programy by na sebe mély navazovat a dopliovat se, mély by mit systematicky a
dlouhodoby charakter.

c) Cilenost a adekvatnost informaci i forem piisobeni vzhledem k cilové populaci a
jejimu véku, sociokulturnim nebo demografickym charakteristikdm.

d) V<casny zacatek preventivnich aktivit, idealné jiZ v predSkolnim véku.

e) Pozitivni orientace primarni prevence a demonstrace konkrétnich alternativ-

jako podpora zdravého Zivotniho stylu, vyuZzivani pozitivnich modeli atd.

f) Vyuziti ,,KAB*“ modelu- neorientovat se jen na uroven informaci, ale predevsim

na zménu postoji a chovani.

17



g) Vyuziti ,peer” prvku, diiraz na interakci a aktivni zapojeni- vyuzit vrstevnicky
prvek, protoze vtomto obdobi jsou pro déti jejich vrstevnici Casto vétSimi
autoritami nez rodice.

h) Denormalizace = zm¢na postojii a hodnot spolecnosti tak, aby rizikové chovani

lidem nepftipadalo ani jako zaddouci, ani neutralni.

i) Podpora protektivnich faktori ve spole€nosti- vytvaret tak podptirné a pecujici

prostiedi.

j) Nepouzivani nedcinnych prostiedki.

1.3.5. Elektronicka média v primarni prevenci

Co se tykd wvyuziti elektronickych médii v primarni drogové prevenci, mohou
poskytovat fadu mozZnosti. At uz se jednd o organizaci systému primarni prevence a jeho
fizeni, nebo o obsahovou ndplii primarné preventivnich intervenci. Jako zdroj jsou
elektronicka média vyuzivana hlavné Skolnimi metodiky prevence, kteti je mohou vyuzit
k ¢erpani odbornych informaci k pfipravé preventivniho programu, k vyhledavani jiz
existujicich preventivnich a vzdélavacich programi ¢i ke konzultaci s kolegy nebo
s odborniky o zkuSenostech s jejich implementaci. Vyuziti maji elektronickd média nejen
pii ptipravé programu, ale také pfi jeho realizaci (White, 1997). Také mohou nékteré tyto
informace dorudit i k samotnym rodi¢tim.

I kdyz tak tito metodici neucini, maji pfesto rodiCe, ale také déti moznost najit si
informace o navykovych latkach sami, protoze existuje mnoho zdroji s Cisté¢ obsahovou
naplni o primarni prevenci.

Gabrhelik a Kubli (in Miovsky, 2010) uvadi, ze prvnim zdrojem je web
www.odrogach.cz, jehoz soucasti je i interaktivni Cast. Ta je rozd€lena podle vSech
cilovych skupin- nactileti, rodice, Skola. Pro déti zde jsou rGzné interaktivni hry,
védomostni testy nebo napiiklad animace. Tak naptiklad interaktivni aplikace “Drogy a
mozek® détem srozumitelné vysvétluje fungovani lidského mozku a také ukazuje, jak na
néj jednotlivé drogy pusobi. Vedle informaci o tc¢incich na bunécné urovni jsou zde také
vysvétlena okamzita i dlouhodoba rizika vznikajici konzumaci téchto latek a jejich mozné
disledky. Interaktivni hra ,Moucha na drogach* zase umoznuje hraci virtudlni prozitek

toho, jak rizné drogy ovliviluji pohybové a poznavaci funkce. Pro rodice jsou zde
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doporuceni a rady, jak se svymi détmi efektivné o drogadch komunikovat a ptipadné se zde
dozvi 1 jak teSit rizné rizikové situace at’ uz obecné v ramci informaci na strankéach, nebo
ve specialnim programu ,,Prevence pro rozumné rodic¢e®. Pro Skoly se zde nachdzi prehled
typl preventivnich programil a také informace piipadné¢ odkazy na informace o vSech
typech rizikového chovéani. A pro kohokoliv ze vSech téchto skupin je zde ,,.Drogova
poradna®, kterd nabizi moZzZnost zeptat se na konkrétni dotaz ¢i problém s odpovédi
odbornikll z prevence a lécby zéavislosti do 48 hodin. Obcanské sdruzeni Prev- centrum
zase provozuje Centrum primarni prevence, které zajistuje komplexni program primarni
prevence uzivani navykovych latek a dalSich socidln¢ neZadoucich jevi. Na
www.prevcentrum.cz je pod odkazem ,,Centrum primarni prevence* k dispozici podrobny
popis tohoto programu. Tento program ma 4 zdkladni Grovné- vSeobecnd, selektivni,
indikovand primarni prevence a vzdélavani pro Skolni metodiky, lektory primarni prevence
a rodice. Stejn¢ jako na piedeSlych strankéch, 1 zde je moznost podani dotazu do webové
poradny. Jinak lze na té€chto strdnkach nalézt Casto kladené dotazy se vzorovymi
odpovéd'mi a také prehled pocatecnich ptiznaki konzumace drog, kterych by si rodi¢e méli
vs§imat, spolu s radami, jak se v téchto situacich zachovat.

Stranky obcanského sdruzeni P- centrum www.p-centrum.cz zase pod odkazem
,Primarni prevence* nabizi informace o preventivnich programech pro zakladni a stfedni
Skoly. Také jsou zde k nalezeni podrobnosti o vzdélavacim kurzu primarni prevence pro
Skolni metodiky, ktery akredituje Ministerstvo Skolstvi, mladeze a télovychovy v systému
dalsiho vzdélavani pedagogickych pracovnikii. Obsahem kurzu je prohloubeni znalosti a
dovednosti v oblasti primarni prevence. (Gabrhelik, Kubii in Miovsky a kol., 2010)

Informace o primarni prevenci jsou k dispozici také na strankach www.adiktologie.cz.
Zde je v sekci informace z adiktologie polozka primarni prevence, kde jsou rizné clanky
autorti, ktefi na Klinice adiktologie pracuji. Navic je zde v dalsi sekci ,,Cinnost KA*
k dispozici adiktologickd ambulance, kde se stejné jako u predeslych stranek zodpovidaji
jakékoliv dotazy z oblasti drogové problematiky. Navic jsou zde moznosti orientac¢niho

online testu ohledn¢ problému s prokrastinaci nebo zévislosti na internetu.

1.4. Skolska prevence

Obdobi skolniho vzdélavani méd vyznamnou funkci v oblasti formovani osobnosti

mladych lidi a vSe, co se vtomto obdobi nepodafi, se v dospé€losti napravuje jen velmi
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tézko. Proto je primarni prevenci rizikového chovéni u skolni populace vénovana velka
pozornost, a to nejen ze strany Ministerstva Skolstvi, ale 1 dalSich sloZek podilejicich se na

fizeni Skolstvi, zvlasté krajii a obci. (Pilaf, Budinskd in Miovsky a kol., 2010)

1.4.1. Koordinac¢ni ramec $kolské prevence

Podle Pilate a Budinské (in Miovsky a kol, 2010) spadé sSkolni prevence dominantné do
gesce Ministerstva $kolstvi, mladeZe a t&lovychovy (MSMT) a jeji Fizeni a koordinace
probiha na 2 Grovnich- horizontalni a vertikalni. Ve $kolni prevenci na horizontalni Grovni
spolupracuje MSMT s vécné piislusnymi rezorty Ministerstva zdravotnictvi, Ministerstva
vnitra, Ministerstva prace a socialnich véci i Ministerstva obrany a nadrezortnimi organy,
kterymi jsou Rada vlady pro koordinaci protidrogové politiky pti Utadu vlady a
Republikovy vybor prevence kriminality pfi Ministerstvu vnitra. V rdmci horizontalni
tirovné byly pii MSMT ustanoveny jeité dvé pracovni skupiny a to Pracovni skupina
specifické primarni protidrogové prevence a Pracovni skupina prevence kriminality a
ostatnich socidln¢ patologickych jevli. Pracovni skupiny jsou slozeny ze zastupci vécné
ptislusnych rezortl, kraja, Skolskych poradenskych zatizeni, vysokych $kol, nestatnich
neziskovych organizaci a dalSich odbornikid. Jejich cilem je spoluprace, sjednoceni
piistupti a koordinace ¢innosti v dané oblasti nap¥i¢ rezorty. Na vertikalni tirovni MSMT
metodicky vede a koordinuje sit’ Skolskych koordinatorti tvofenou krajskymi Skolskymi

koordinatory prevence, metodiky prevence a skolnimi metodiky prevence.

MSMT

Ministerstvo Skolstvi, mladeze a télovychovy stoji na vrcholu organizace a fizeni
v oblasti prevence rizikového chovani a plni nékolik dilezitych ukold. Jeho hlavnim
ukolem je legislativni a metodologicka ¢innost na narodni Urovni, vytvafeni klicovych
koncepcnich dokumentl a formulovani strategii pro dané oblasti. Dil¢imi tkoly jsou pak
koordina¢ni c¢innost, pferozdélovani financi na protidrogovou politiku a udélovani

certifikaci v rAmci jednotlivych poskytovatelii prevence. (MSMT, 2007a)
KRAJSKY METODIK PREVENCE

Krajskymi Skolskymi metodiky prevence byvaji pracovnici odbort $kolstvi, mladeze a

télovychovy krajskych uradi. Jejich tkolem je koordinace ¢innosti jednotlivych instituci
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systému prevence v rezortu Skolstvi na krajské urovni. Spolupodili se na tvorbé podminek

pro realizaci a kontrolu minimalnich preventivnich programi. (MSMT, 2007a)

OKRESNI METODIK PREVENCE

Okresnimi metodiky prevence jsou zaméstnanci pedagogicko- psychologickych
poraden. Okresni metodici zastfeSuji systém Skolnich metodikli prevence, poskytuji jim
metodickou pomoc, organizuji pro né vzdélavaci seminafe a nabizeji moznosti odbornych
metodik rovnéz udrzuje kontakt se vSemi poskytovateli primarni prevence v daném

regionu. (MSMT, 2007a)

SKOLNI METODIK PREVENCE

Skolnimi metodiky prevence jsou vybrani pedagogové ve $kolach a $kolskych
zafizenich. Tito metodici se podileji na tvorbé a kontrole realizace minimalniho
preventivniho programu, ziskavaji podporu fidicich pracovnikl Skoly i ostatnich pedagogd,
kterym zaroven poskytuji rady pfi feSeni problémil ve vSech oblastech rizikového chovani.
Skolni metodik prevence si vede zdznamy o viech problémech, které se na §kole vyskytly,
jaké byly navrhy jejich feseni, jako doklad své prace pro ptipadnou kontrolu (MSMT,
2006). Z vyzkuma vyplyva, Zze na skolniho metodika prevence by se s problematikou
navykovych latek obratilo 56 % zakd, 31 % by za Skolnim metodikem zaSlo v ptipadé
problémt s vrstevniky (Sikana, obtéZovani) a asi 10 % by metodika navstivilo, pokud by se

jednalo o problémy kamarada nebo spoluzéka. (Miovsky, 2010)

1.4.2. Minimalni preventivni program (MPP)

MSMT (2007a) uvadi, Ze minimalni preventivni program je konkrétni dokument $koly
zamefeny na osobnostni a socidlni rozvoj zakli a zahrnuje také socialné komunikativni
dovednosti. Napomaha samostatnosti zakli, dba na pestrost forem preventivni prace a do
programu se snazi zapojit nejen pedagogicky sbor skoly, ale 1 zdkonné zastupce zaki. Je
vypracovavan Skolnim metodikem vzdy na pfisluSny Skolni rok. Preventivni program
podléha kontrole Ceské $kolni inspekce a je pribézné vyhodnocovan. MPP je soudasti

vychovné vzdélavaciho programu Skoly, odrdzi specifika regionu skoly a vzdy vychézi
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z aktudlni situace na Skole a reflektuje evaluaci prib&hu ptfedchoziho obdobi (Skacelova,
2007).

Dle Slavikové (2007) by méli mit déti moznost se na tvorbé MPP podilet, nebo alespoii
byt s jeho obsahem sezndmeni a vznést ptipadné sva doplnéni a ptipominky. To, Ze se sami
mohou realizovat v né€em, co je primarné¢ vytvofeno prav€ pro né, jim dava pocit
spoluzodpovédnosti, coZ zvysuje efektivitu celého programu.

Pro tvorbu MPP jsou klicové také vnéjsi zdroje, kterymi se mini pfedevSim instituce,
odbornici a informace a sluzby, které pomahaji Skolnimu metodiku prevence pii tvorbé
programu. Soucasti jeho sestavovani je monitoring vychozi situace (Miovsky, 2010). Do
MPP patii také Program proti Sikanovani, zaméfeny na oblast komunikace a vztahl
v kolektivu. Tento program je vypracovavan bez ohledu na to, zda se na Skole Sikana

vyskytla &i nikoliv. (MSMT, 2008)

1.4.3. Situace v CR

v

Vyznam rodiny jako preventivniho Cinitele klesd, a tak se zdd, Ze nejdilezitéjsi prace
v oblasti primarni prevence piipada §kolidm a $kolskym zaiizenim (Stablové a kol. 1999).
Kromé rodiny a Skoly se na prevenci podileji 1 jiné instituce. Vedle nizkoprahovych
zafizeni, ktera pomdhaji détem a mladym lidem smysluplné vyuzit jejich volny cas, to jsou
nestatni neziskové organizace (dale jen NNO). NNO hraji zésadni roli hlavné
v poskytovani specidlnich programii vramci specifické primarni prevence. Z tohoto

ditvodu je spoluprace kol s NNO nezbytna. (Miovsky, 2010)

1.5. Vliv a role rodiny

Hajny, Kloucek a Stuchlik (1998) povazuji za nejlepsi pojistku proti drogovému
problému rodinu, kterd svym clenim zajisti bezpecné a cenné vzajemné vztahy. Tento
pozadavek je v praxi takika neuskutec¢nitelny.

Rodina v8ak neni vSemocna. Diulezity vliv ma také puasobeni Skoly, kamaradd,
ovliviiyji déti nejvice. (Stuchlik, 1998)

V poslednim desetileti zaznamenala dle Masakové (2011) rodina, hlavné ve méstech,

zédkladni proménu a v fadé piipadi se zménilo také pojeti rodiCovskych roli. Zeny casto
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preferuji kariéru a seberealizaci, zejména Zeny vzdé€lané, a méni se i role muzi.
Rodi¢ovstvi je u muzii viadé ptipadit vice uvédomované a neziidka dochdzi 1
k pterozdéleni plvodné tradi¢nich roli. Muz zlstavd v domdcnosti a Zzena se stava
zivitelkou rodiny.

Ukolem rodiny je vytvafet takové vztahové a materialni prostfedi, ve kterém se miize
dit¢ vyvijet tak, aby bylo schopno po postupném oddéleni se od rodiny Zit samostatné¢ a
vytvoftit dalsi rodinu (Hajny, 1998).

Podoby soucasnych rodin dle Masakové (2011):
e rodina Wuplna- ma predpoklady naplnit potieby ditéte, zejména potiebu

bezpecného citového vztahu

¢ rodina partnerska- mize vést k rozvolnéni vztahti ve vychoveé déti

¢ rodina neuplna- jejich pocet pribyva, dité v takové rodin¢ stradd a ma mensi

moznost zazit zdravy partnersky vztah

e rodina doplnéna- do pivodni rodiny pfichdzi novy partner a zaujima

rodi¢ovskou pozici

V kazdé roding jsou urcité role, ke kterym patii urcita prava a povinnosti. Mély by zde
byt vSak také ur¢ené hranice vymezujici, kam az dit€¢ mize zajit a kam uz ne (Hajny,
1998). Chovan ditéte se utvaii do zna¢né miry v souladu s o¢ekavanim ¢i reakcemi rodici.
Jistota a sebejistota ditéte roste s mirou pevné, nekolisajici a dostate€né pozornosti rodici,

kterd je vékové adekvatni. (Hajny in Kalina a kol., 2003)

1.5.1. Prevence v rodiné

V ramci prevence muze rodina ud€lat mnoho- miize dité naucit aktivnimu ptistupu
k Zivotu, podnécovat jeho aktivitu, zodpovédnost, dit mu zazit pocit Gspechu a bezpeci

(Stuchlik, 1998).
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Hlavni zésady prevence v rodiné (Nespor, Csémy, 1996):

o ziskani divéry ditéte- vénovat pozornost tomu, co dit€ fika, naslouchat a
rozpoznavat i neverbalni slozky komunikace

e umeéni hovotit s détmi o alkoholu a drogéch
e predchazet nud¢ ditéte

e zdrava pravidla v rodiné

e pomoc ditéti branit s nevhodné spolecnosti

e posilovéani zdravého sebevédomi ditéte

1.5.2. Rizikové a protektivni faktory tykajici se rodiny

Sirtigkova (in Miovsky a kol., 2010) uvadi, Ze vztah mezi rizikovymi a protektivnimi
faktory neni vzdy protikladny. Vysoka mira plsobeni rizikovych faktor implikuje ¢asto
nizkou miru protektivnich faktorti a naopak, ale neni to jedina konstelace v tomto vztahu.
Naptiklad v Jessorové pojeti nejsou protektivni faktory definovany pouze jako absence
rizika, nebo jako niz§i hodnota rizikovych faktor. Jsou chapany jako samostatné jevy,
které mohou na rozvoj rizikového chovéni plsobit bud’ ptimo, nebo ovliviiovat plisobeni

rizikovych faktori.

Dle NesSpora a Csémyho (1997), jsou rizikové a protektivni faktory ohledné rodiny

nasledujict:

RIZIKOVE FAKTORY
- nejasna pravidla tykajici se chovani ditéte
- nedostatek ¢asu na dité
- nedostate¢ny dohled
- mald péce ¢i piehnana pfisnost
- nedostatecné citové vazby ditéte
- manzelsky konflikt rodici

.....

- duSevni choroba rodi¢ta

24



- mala o¢ekavani od ditéte
- choroba ¢i nezaméstnanost rodi¢u
- $patné nastaveni hranic

- vychova pouze jednim rodicem

PROTEKTIVNI FAKTORY
- jasnd pravidla tykajici se chovani ditéte
- dostatek ¢asu na dité
- pfiméfeny dohled a pfimétend péce
- pevné citové vazby ditéte
- dobré hodnoty (napt. vzdélani)
- dobré spoluprace obou rodic¢i na vychové
- dobré duSevni zdravi rodict
- sdilen4 zodpovédnost v roding
- kvalitni zajmy a zaliby

- dobfe fungujici mezigeneracni vztahy a spoluprace

1.6. Preventivni intervence zamérené na rodice

KdyzZ si pravé tento ndzev zadate do internetového vyhledavace, objevi se vam sice
néjaké odkazy, ale Zadny z nich po otevieni neobsahuje véci, které by byly zamétené prave
na samotné rodice. Staci pozménit zadani na ,,prevence u rodi¢i“ a ihned se vSe zméni.
Vlastn¢ se zobrazi vSechny internetové stranky, které jsou uvedené v kapitole 1.2.5.
Elektronickd média v primarni prevenci.

Hned na prvnim misté se objevi program Prevence pro rozumné rodie. Autorem
tohoto programu je nadace Mentor. Dle informaci na téchto strankach obsahuje program
dilezitd fakta a praktické tipy pro rodice vychézejici z nejnovéjSich vyzkumi a praxe
v oblasti prevence uzivani ndvykovych latek. Je rozdélen na 10 kapitol, pficemz kazda
kapitola je koncipovana tak, aby se v ni rodi¢e dozvédéli nejen fakta a informace o
prevenci, ale také to, jak tyto poznatky vyuzit v kazdodennim Zivoté. DalSimi zobrazenymi
odkazy jsou vySe zminéné weby www.odrogach.cz nebo drogova poradna o.s. Sananim.
Problémem ale je, ze krom¢ té€chto internetovych poraden ¢i webu s programy, v nasi

republice nejsou zadné dalsi typy preventivnich programi ¢i intervenci pro rodice.
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V jinych zemich existuje celd fada programi pro rodice, kde se ale informace a
dovednosti piedavaji predeviim formou praktickych nacvika ¢ diskusnich klubt. Rada
znich je pivodem ze Spojenych stati americkych, ale jsou rozsifeny i do jinych stath.
Casto jsou také rozdéleny podle véku déti piislusnych rodigi.

Programy jako Parents and Teachers jsou urCeny rodic¢im téch nejmenSich déti (0-5
let). V tomto typu programu se rodi¢e v diskusnich klubech bavi nad tématy jako zdravy
spanek, spravné hrani si s ditétem, spravna disciplina a soucasti programu jsou i navstévy
odbornikli v rodinach. Guiding Good Chances je pro rodice starSich déti a to od 9 do 14
let. V ramci néj se rodice uci, jak zvladat vychovu svych déti v obdobi rané adolescence.
Tato studie je jako jedina realizovana pouze v USA. Jiné programy (Strenghthening
Families Program, Parent-child interaction therapy) zahrnuji kromé rodict také jejich
déti. V téchto typech programli se uci celd rodina, zejména spravné komunikaci a
vybudovani ¢i udrzeni zdravych vztahl uvnitt rodiny. Existuji také programy vyuzivajici
vypocetni techniku. Parenting Wisely je pocitaCovy program na CD, ktery uc¢i rodice i
jejich déti, jak zvladat vztahové problémy. Cini tak s pomoci videi, kvizovych otazek a
dalSich typt nacviku. VSechny tyto programy jsou praktikovany ve spousté zemi,
pfedev§im pak v USA, Velké Britdnii, Kanadé¢, Novém Zélandu, Cing, Australii a
v Némecku. (UNODC, 2010)

Zajimavosti je urcité projekt Families Facing the Future. Tento projekt je pro rodice,
kteti se 1é¢i v metadonovych programech v regionu Pacific Northwest v Severni Americe.
V ramci skupinovych workshopii pfimo na metadonovych klinikach se rodice uc¢i nejen
potiebnym rodi¢ovskym schopnostem, ale také schopnostem, které maji je samotné

ochranit od pfipadného relapsu. (Haggerty et al., 2008)

1.7. Evaluace

Existuji rizné definice pojmu evaluace. Prvni znich je ta, ze evaluace je vlastné
systematické shromazd’ovani, analyzovani a interpretovani informaci o prub¢hu provadéné
intervence a o jejich moznych Ucincich. Tyto informace mohou byt pouZzity ke zlepSeni,
rozsiteni nebo zamitnuti této intervence (Baker et al., 1998). Springer a Uhl (1998) zase
uvadi, Ze evaluace je v §irSim vyznamu soubor riznych aktivit, které pfinaseji informace o

vyznamech spojenych s chapanim sebe nebo okoli u riznych cilovych skupin.
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WHO (2000) definuje tyto typy evaluaci:

1)

2)

3)

4)

5)

6)

Evaluace formou analyzy potieb- snazi se analyzovat, jestli to, co sluzba nyni

nabizi je pfesné to, co klientela vyzaduje.

Evaluace procesu- snazi se urcit, do jaké miry je program uskute¢iiovan tak, jak

bylo naplanovéano.

Evaluace nakladii- zjiSt'uje, jaké jsou naklady na provadénou intervenci.

Evaluace spokojenosti- méfi spokojenost klientii s danou sluzbou ¢i intervenci a

to, zda sluzba spliiuje ¢i splnila jejich o¢ekavani.

Evaluace vysledku- méfi zménu u klient, ktera probéhla po absolvovani

programu, [é¢by atd.

Ekonomicka evaluace- porovnava néklady na sluzbu s jejimi vysledky- tedy to,

zda se 1é¢ba vlibec vyplaci.

27



2. CILE PRACE A HYPOTEZY

2.1. Cile prace

Hlavnim cilem mé prace byla evaluace letdkové kampané a zjisténi jeji efektivity.
Sekundarnim cilem bylo zjistit roven zajmu rodict déti ze 6., 7. a 8. tfid zdkladnich Skol
v méstské ¢asti Praha 15 o informacni web zaméteny na primarni prevenci.

Vedlejsimi cily bylo: zjisténi spokojenosti rodict s webem Prevention Smart Parents a

nashromazdeéni dal$ich informaci o téchto rodi¢ich.

2.2. Hypotézy prace

Na zakladé¢ vyse stanovenych cill jsem si stanovil tyto hypotézy:

Hypotéza 1: O informaéni web projevi zdjem méné€ neZ polovina rodic¢i zaki z vybranych

tfid zakladnich skol.

Hypotéza 2: Web navstivi zejména rodi¢e s vyS$Sim stupném dosazeného vzdélani-

s dokonc¢enym vysokoskolskym, pfipadné vys§im odbornym vzdélanim.

Hypotéza 3: Ti, kdo web navstivi, s nim budou spokojeni a doporucili by jej i jinym

rodi¢um.
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3. METODIKA

3.1. Metody sbhéru, analyzy a zpracovani dat

Vyzkum k mé préci byl proveden kvantitativné, a to pomoci dotaznikové metody. Jak

uvadi Chrastka (2007), je dotaznik velmi frekventovanou metodou k ziskavani dat ve

vyzkumu. Gavora (2000) dotaznik charakterizuje jako zptsob pisemného kladeni otazek a

tim tedy ziskdvani taktéz pisemnych odpovédi. Otazky pokladané v dotazniku se mohou

vztahovat bud’ k jevim vnéj$im (napf. ndzory), nebo k jeviim vnitinim (postoje, motivy).

Samotny dotaznik je pak soustava pfedem pfipravenych a zamérné sefazenych otazek, na

které dotazovana osoba odpovida pisemné. (Chrastka, 2007)
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jsem se snazil fidit 1 j& sam:

Polozky v dotazniku musi byt vS§em respondentim jasné a srozumitelné a maji byt

wewr

Formulace téchto polozek musi byt naprosto jednoznatnd a nesmi piipoustét

chépani vice zplsoby.

Velka opatrnost pti formulovani otazek typu ,,proc*.

Polozky dotazniku maji zjiStovat jen nezbytné udaje a cely dotaznik by nemé¢l byt

pfilis rozsahly.

Pouzité otazky nesmi byt sugestivni, takze svou formulaci nesmi napovidat, jak ma

na né byt odpovézeno.

Dotaznik musi obsahovat jasné pokyny k jeho vypliiovani.

Pii tvorbé dotazniku je tfeba dbat na to, aby jim ziskané udaje bylo mozno snadno

t¥idit a zpracovavat.

Pti fazeni otdzek v dotazniku ddvame piednost potadi, které ma respondentim
vyhovovat z psychologického hlediska. Prvni tedy fadime jednoduché, konkrétni
otazky.
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Dalsi pouzitou metodou sbéru dat bylo u mé prace elektronické pocitadlo na
internetovych strankach, které zaznamenévalo a nasledné scitalo realné navstévy spolecné
s jejich datem uskutecnéni a pfipadné i jejich opakovani. Tohoto pocitani bylo dosazeno
pfes zaznamenavani IP adres jednotlivych pocitacti, ze kterych byl na stranky realizovan
ptistup. Vysledky byly tedy dva. Zaprvé pocet IP adres, tedy pocet navstév z jednotlivych
pocitacl, a zadruhé celkovy soucet vSech navstev, tedy i téch opakovanych.

Metodou analyzy dat byla v mém piipadé zékladni deskriptivni statistika, ktera je
soucasti kvantitativni analyzy (Ferjencik, 2000). Ferjencik déale uvadi, Ze statistika slouzi
k systematickému a pifehlednému uspofddani nasbiranych souborii a k vyvozovani
zevSeobecnéni na zéklad¢ zkoumani dil¢ich zjisténi.

Data jsem graficky zpracoval do koldCovych diagramli a histogrami. Kolacové
diagramy jsou nejvhodnéjsi pro kvalitativné rozdilné kategorie a histogramy zase patii
k nejlepsim prosttedkiim pro zobrazeni proménné, kterd mlze mit povahu intervalového

nebo pomérového méfeni (Ferjencik, 2000).

3.2. Popis vyzkumného vzorku

Jako vyzkumny soubor byli zvoleni rodi¢e zakt 6., 7. a 8. tfid zékladnich Skol
v méstské Casti Praha 15. Vyzkum probéhl na vSech 5 Skolach v této méstské cCésti.
Celkovy pocet zakli z mnou vybranych tfid ¢inil v téchto Skolach 455 zakt. Tyto tfidy jsem
vybral proto, ze dle mého nazoru je pravé u déti vtomto v€ku nejvyssi riziko pocatku
uzivani navykovych latek, pfedevsim pak alkoholu, tabaku a konopnych drog. Zaky 9. t¥id
jsem do vyzkumu nezaclenil, a to zdivodu koncici povinné Skolni dochazky a
ptedpokladané obtiznosti pfi sbéru dat.

Vzorek byl osloven pomoci letdkové kampang. Zakiim vsech tiid byly 2. kvétna 2012
pfedany informacni letdky s internetovou adresou stranek a kratkym popisem. Od
nasledujiciho dne béZela stanovend doba 6 tydnl, kdy rodi¢e mohli zminéné stranky
navstivit. Thned po skonceni této doby jsem do Skol donesl mnou sestavené dotazniky pro
rodice, které mély poslouzit k ziskani dat. Po individualni domluvé s vedenim skol jsme se
dohodli na datu, kdy jsem si ptisel vracené, rodi¢i vyplnéné dotazniky, vyzvednout.

Problémy, které jsem si jiz pred zac¢itkem vyzkumu uvédomoval, byly: 1) mozny
nezdjem rodict o spolupraci z riznych divodi, 2) ze se k nim letdky s informacemi o

webu nedostanou. Jelikoz byly dotazniky dobrovolné, prvni problém se pravdépodobné
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eliminovat nedal. Pro mozné oSetfeni druhého z problémii jsem se dohodl se v§emi fediteli,
ze zaci budou informacni letaky pfedavat svym rodicim oproti podpisu v Zdkovské knizce.
To v praxi znamen4, ze dité dostane letak, ktery pfedé rodictim, a ti poté podepisi zpravu o
jeho ptevzeti v zakovské knizce. Od tohoto kroku jsem si sliboval, Ze se letaky dostanou ke

vSem rodi¢am.

3.3. Vystupy prace

Vystupem této prace budou zpravy o vysledcich provedeného vyzkumu, které poskytnu

vSem feditelim Skol, které byly do mého vyzkumu zapojeny.

3.4. Etika

Etické aspekty byly v tomto vyzkumu oSetfeny tim, Ze dotazniky byly dobrovolné a
anonymni. Od rodict nebyly v dotaznicich pozadovany zadné citlivé informace, ani osobni

udaje. Dotaznik také obsahoval informovany souhlas.

3.5. Personalni zabezpeceni, ¢asovy harmonogram a technické zazemi

Do vyzkumu bylo zapojeno hned nékolik osob. Samoziejmé to byli vSichni feditelé
Skol, déle zastupkyné feditelil, v jednom piipadé Skolni metodik prevence a protidrogovy
koordinator MC Praha 15. Postup osloveni kol probihal nasledovn&. Prvni osloveni a
zadost o spolupraci na vyzkumu prob¢hla pies protidrogového koordinatora méstské ¢asti.
Po souhlasu, ktery jsem obdrzel od vSech péti zakladnich skol, jsem si domluvil jiz osobné
termin, kdy do S§kol pfinesu informacni letaky (viz pfiloha ¢.1). U dvou $kol jsem veskeré
nalezitosti fesil s jejich fediteli. Ve dvou pfipadech jsem se piimo s feditelkami $kol
nesetkal, a tak proces probihal ve spolupréci s jejich zastupkynémi. A na jedné ze Skol se
zase o vetSinu postarala Skolni metodicka prevence. Veskeré dalsi kroky a terminy byly
domlouvany prave s témito lidmi. Celkova spoluprace od kazdého z nich byla vyborna a se
v§im, véetné terminti sbéru dotaznikl, nebo rozdanim materiali ve tfidach mi byli plné

napomocni.
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Casovy harmonogram studie byl nasledujici. 30. dubna jsem do kol dodal letaky, 2.
kvétna byly détem rozdany a od tohoto data do 14. Cervna probihalo pocitdni navstév na
informa¢nim webu. Po skonceni tohoto obdobi, tedy po 14. Cervnu, jsem do $kol donesl
dotazniky urcené rodi¢lim (viz ptiloha ¢€.2). Po 2 tydnech jsem si dotazniky ze vSech Skol
vyzvedl zpét. Co se tyka psani prace, tak duben a ¢ast kvétna mi slouZzily na shromézdéni
literatury a kvéten, Cerven a Cervenec jsem si stanovil pro psani samotné prace. Zacal jsem
teoretickou ¢asti a po zpracovani dat z vyzkumu jsem koncem cervna zahajil i psani ¢asti
praktické.

Technické zazemi mi po celou dobu prace poskytovala Klinika adiktologie 1. LF UK a
VEFN v Praze se sidlem vulici Apolinatskd 4, Praha 2. Zde probihal tisk veskerych
dokumentii potiebnych pro vyzkum, tedy letakii i samotnych dotaznikii. Jelikoz letaky
nem¢ly format A4, ale byly polovi¢ni, ocenil jsem zde i fezacku, diky které byly dotazniky
za zlomek Casu, ktery bych stravil u ru¢niho stfihani, natezany a pfipraveny k distribuci.
Také zde probihaly veskeré konzultace s vedoucim mé bakalaiské prace. Dale web
www.adiktologie.cz, jehoz vyvojafi vytvorili mezistranku, na které bylo umisténo

pocitadlo evidujici objektivni udaje o vstupech na mnou sledované stranky.
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4. VYSLEDKY

PtrestoZe byly do vyzkumu zahrnuty vSechny zakladni Skoly v méstské ¢asti Praha 15,
vysoké miry navratnosti se bohuzel dosdhnout nepodafilo. Z celkového poctu 455
dotaznik, které do Skol putovaly, jsem po jejich navraceni a sesbirani po stanovené dobé
doséhl ¢isla 158. Jelikoz toto Cislo predstavuje pouhou tfetinu (pfesnéji 35 %) vSech
rozdanych dotaznikii, jsem si v€dom, Ze celkova data ziskanad timto vyzkumem nejsou

reprezentativni a nelze z nich vyvozovat zddné obecné zavéry.

4.1. Struktura vzorku

Ze 158 navracenych vyplnénych dotaznikdi jich byla pfevazna vétSina vyplnéna
zenami. Celkem dotaznik vyplnilo 125 Zen a 33 muzi. Vyjadfeno v procentech se jedna o
79 % zen a 21 % procent muzl. NejmladSim respondentem byla 29letd Zena a nejstarSimi
byli muz a Zena, oba ve véku 55 let. Co se tyka v€kového slozeni rodict, to jsem pro veétsi
ptehlednost rozd¢lil po 5 letech véku do kategorii od 25 do 55 let. Zastoupeni jednotlivych

veékovych kategorii je zobrazeno v grafu €. 1.

Graf ¢. 1- Vékové zastoupeni dle vékovych kategorii
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4.2. Vzdélani respondentt

Tato polozka v dotazniku, ktera také souvisi s jednou moji vyse uvedenou hypotézou,
ptinesla velmi Siroké spektrum odpovédi. Osobné jsem piedpokladal vysoké zastoupeni
vysokoSkolsky vzdélanych rodict, avSak jejich celkovy pocet byl pouze 29 (cca 18 %)
z celkového poctu 158 respondentil. Nejvice rodi¢ii melo ukoncené stiedosSkolské vzdélani
s maturitou. Téch bylo 77 (48,7 %). Druhym nejrozsifengj$im typem vzdélani bylo stfedni
odborné vzdélani, nebo vyuceni bez maturity. Tuto moznost oznacilo celkem 41 rodicii (26
%). Vyssi odborné, piipadné¢ nedokoncené vysokoskolské vzdélani uvedlo 9 rodich
(necelych 6 %) a posledni z moznosti, ukoncené zakladni vzdé€lani, piipadné nizsi, ziskali

pouze 2 rodice.

4.3. Ekonomicka aktivita v poslednim mésici

U této otazky uvedlo 88% respondentil, tedy 139, Zze ma stalé zaméstnani. DalSich 12
(7,5 %) jsou Zena nebo muz v domacnosti. Témét 2 % rodict vykonavaji ptilezitostnou
praci a stejné procento rodic¢li pobird diichod nebo davky socialniho zabezpeceni. Pouze
jeden rodi¢ je nezaméstnany. U této otdzky byly v dotazniku uvedeny jest¢ dvé dalsi
moznosti. Prvni byla nezaméstnanost s podporou v nezaméstnanosti a druha byla prace ,,na

cerno®. Obé¢ tyto varianty vSak zlstaly bez jediného oznaceni.

4.4. Rodinny stav

Fakt, jestli je dit¢ z Gplné ¢i neuplné rodiny, jej mize velmi ovlivnit. Proto v mém
dotazniku nechybéla otazka na rodinny stav rodict. U této otdzky, podobné jako u
pfedeslé, dominovala jedna odpoveéd. Zde to byla odpovéd’ Zenaty/ vdana, kterou uvedlo
113 rodict (to je 71,5 %). Dalsich 20 % rodict (Ciseln€ vyjadieno 32) je rozvedenych, 6 %
(tedy 10) svobodnych a 2,5 % (to znamena 3) jsou sice Zenati ¢i vdani, ale ziji v odlouceni.

Mezi respondenty se nenachazel ani jeden vdovec ¢i vdova.
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4.5. Uzivani internetu a pristup k internetu

Pistup k internetu a jeho uZzivani hraly v tomto vyzkumu hlavni roli, protoze bez
internetu by se rodi¢e samoziejmé ke strankam nemohli nijak dostat. Rodicli bez ptistupu
k internetu bylo ale velmi malé mnozstvi, neceld 2 %, to je pouze 5. To znamena, ze
zbyvajicich 98 % respondentti, ptesné 155, internet uzivd a nékde k nému ptistup ma.
Soucasti této otazky byla také otevienad podotdzka urcend pro ty, kdo internet nepouzivaji.
Ptal jsem se zde na duvody, pro¢ internet nepouzivaji. Ovsem nikdo ze tii rodicu, ktefi
odpovédéli, Ze internet nepouzivaji, ji nevyplnil.

Mistu, kde maji pfistup na internet, se vénovala otazka &islo 7. Zde celkovy soucet
odpoveédi ptevysSuje pocet vybranych dotaznikd, nebot' rodice méli oznacit vSechny

varianty, které pro né plati. Presné pocCty jednotlivych odpovédi jsou uvedeny v grafu €. 2.

Graf €. 2- Kde maji rodice pfistup k internetu?
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4.6. Déti v domacnosti

Nyni néco mélo o détech, které s danymi rodi¢i ziji. Na né byly v dotazniku
orientovany 2 otazky. Prvni byla, kolik déti Zije s rodi¢i v jedné domécnosti. Celkem ma
158 rodicu, kteti dotaznik vyplnili, 310 déti, z toho 160 chlapci a 150 divek. Druhd otazka
zjiStovala, kolikaté je v potadi dité, které dotaznik domt pfineslo. Data ziskand z odpovédi

na tuto otazku znazoriuje graf €.3.

Graf ¢. 3- Kolikaté v potadi je dité, které¢ doneslo dotaznik?
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Ze se jedna v potadi o paté i Sesté dité neuvedl ani jeden z dotazovanych.

4.7. NavStévnost webovych stranek

Toto je jedna ze stézejnich otdzek celého prizkumu. Zajimavym faktem, ktery vzeSel
z odpovédi, je ten, Ze stranky navstivila pfesné polovina vSech, ktefi dotazniky vyplnili. Je
to tedy 79 rodict, ktefi stranky navstivili, ku 79, ktefi tak neucinili. Kromé& samotného
stranky navstivili, jsem se zajimal o to, kolikrat tak ucinili. Graf €. 4 ukazuje, Ze jednou
navstivilo stranky 55,7 % rodict, dvakrat 36,7 %. Vice nez dvakrat navstivilo stranky 7,6

% rodic¢u.
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Graf ¢. 4- Frekvence, kolikrat rodice stranky navstivili
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V podotazce, pro¢ byly stranky ze strany rodi¢li navstiveny pouze jedenkrat,
odpovédélo z celkového poctu 44 rodict 15, Ze stranky navstivili z pouhé zvédavosti, 8

dal$ich rodic¢i nemélo na opakovanou navstévu ¢as a 21 rodict své divody neuvedlo.

Vedle méfeni navstévnosti dle odpovédi v dotazniku, probihalo jesté pocitani
navstév z pocitacll pomoci pocitadla navstévnosti, které bylo umisténo na adrese
propagovanych stranek. Mechanizmus, kterym toto pocitadlo navstévy zaznamenavalo,
jsem uvedl vySe. Pocitadlo zaznamenalo diky odliSovani IP adres navstévu z celkem 24
pocitacii. Celkovy soucet vSech navstév byl 29, to tedy znamend, ze z 24 pocitaci se
nékteii rodice na stranky ptihlasili jeste 5 krat. Na prvni pohled je ziejmé, Ze €islo 24, tedy
pocet navstév z riiznych pocitacli, nesouhlasi s ¢islem 79, které vyslo z dotaznikového
Setfeni. Dlivodiim tohoto nesouladu se budu vénovat az v diskuzi. Graf €. 5 zobrazuje

soucet vSech téchto navstév i s datem, kdy byla kterd navstéva uskute¢néna.
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Graf €. 5- Celkovy soucet navstév
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Mnohem vice variant odpovédi se mi dostalo v otdzce, kterd byla ur¢end rodictm,
ktefi stranky nenavstivili ani jednou. Divody, které vedly k tomu, Ze stranky nenavstivili,

ukazuje graf €. 6.

Graf €. 6- Davody, pro¢ rodic¢e stranky nenavstivili
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4.8. Spokojenost se strankami

Posledni oblasti, na kterou jsem se ve vyzkumu zaméfil, byla spokojenost rodica
s propagovanymi strankami. Zajimala mé jejich spokojenost se vzhledem a obsahem téchto
webovych stranek. Zde se mi dostalo uspokojivych vysledkii (viz graf €. 7). V procentech
jsou hodnoty znazornéné v grafu nésledujici: 65,8 % rodicii bylo s navstivenymi strankami
spiSe spokojeno, 31,6 % bylo velmi spokojeno, pouze 2,6 % bylo spiSe nespokojeno a

nespokojen nebyl Zadny z nich.

Graf ¢. 7- Spokojenost rodicl se vzhledem a obsahem stranek
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Otazka ¢islo 12 byla v mém dotazniku otdzkou posledni a do jisté miry souvisela
také se spokojenosti rodicli s navstivenymi strankami. Respondenti byli dotazovani na to,
zda by internetové stranky doporucili na zdklad€ své zkuSenosti 1 jinym rodicim. Na tuto
otazku jich odpovédélo kladné 95 % (75) a pouze 5 % (4) za&porné, coz potvrzuje vyse

uvedené zjisténi, ze ti z rodici, ktefi stranky navstivili, s nimi byli spokojeni.
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5. PREHLED HLAVNICH VYSLEDKU

V této kapitole bych se rad vénoval vyteSeni hypotéz, které jsem si jesté pred zacatkem
celého vyzkumu stanovil. Prvni z nich byla Hypotéza 1: ,,O informacni web projevi zajem
méné nez polovina rodict zaki z vybranych tiid zakladnich Skol.“ Prvnim méfitkem miize
byt pocet vracenych vyplnénych dotaznikii ze strany rodict. I kdyZ jsem pfedpokladal, jak
Jiz sama hypotéza uvadi, Ze zajem nebude nijak valny, stejné tento pocet rozhodné nebyl
takovy, jaky jsem ocekaval. Prakticky presné tfetinova navratnost nebyla Uplné tim
vysledkem, ve ktery jsem doufal. OvSem i horsi vysledek zistdva vysledkem. Kdyby se
zajem o stranky hodnotil jen podle poctu kladnych odpovédi ve vybranych dotaznicich,
vychdzelo by pfesné¢ 50 % rodicl, ktefi zajem projevili tak, ze internetové stranky
navstivili. JenZe ze tfetinové névratnosti opravdu tyto zavéry vyvozovat nemohu, takze mi
nezbyva, nez se drzet pravé tohoto tdaje, tedy celkového poctu navracenych, vyplnénych
dotaznikt. JelikoZ tfetinovy z4jem je mensi nezli polovina, tento fakt mou prvni hypotézu
potvrzuje.

Vzdélanim u rodict jsem se dosti zabyval jiz v pfedchozi ¢asti. A pravé vzdélani se
tykala 1 ma dalsi hypotéza. Byla to Hypotéza 2: ,,Web navstivi zejména rodice s vysSSim
stupném dosazeného vzdélani- s dokoncenym vysokoSkolskym, piipadné vySSim
odbornym vzdélanim.* Ze 79 lidi, kteti uvedli, Ze dané stranky navstivili, jich tyto 2 stupné
vzdélani splnovalo dohromady pouze 19. Vysokoskoladkl bylo celkem 16 a 3 respondenti
méli dokoncenou vyssi odbornou Skolu. Zbylych 60 spadalo do ostatnich moznosti, které
byly vdotazniku na vybér. Nejvice ndvstévnikl stranek, pfesn€é 38, mélo ukoncené
vzdélani stfedoSkolského typu s maturitou. Z poméri navstév tedy jasné vyplyva, Zze ma
druha hypotéza byla vyvracena.

,» 11, kdo web navstivi, s nim budou spokojeni a doporucili by jej i jinym rodi¢tim.*
Tak znéla ma Hypotéza 3. Jelikoz se pojem spokojenost objevuje i v ndzvu celé préce,
doufal jsem v potvrzeni hlavné této hypotézy. Pfed samotnym publikovanim stranek jsem
mél samoziejm& moznost internetové stranky vidét a projit si i jejich obsah. Osobné se mi
velmi libily a tak jsem véfil, Ze je oceni i rodice. K ziskani potiebnych dat k potvrzeni ¢i
vyvraceni mnou stanovené hypotézy, jsem v dotazniku vyuzil hned dvou po sobé jdoucich
otazek. Prvni se tykala Cisté pouze spokojenosti se vzhledem a obsahem danych stranek.
Zde byla skala ctyrstupiiova, od velmi spokojen, ptes spiSe spokojen, spiSe nespokojen az

po cistou nespokojenost. Nejvice navstévnikil stranek, celkem 52 z celkovych 79, bylo se

vvvvv
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rodicl, pouze 2 byly spiSe nespokojeni. Ze vSech 79 ani jeden ¢loveék neoznadil variantu
nespokojen. Vyborné Cislo je také soucet spokojenych a spiSe spokojenych. Po tomto
dostavame 77 rodicl, které stranky néjakym zpisobem zaujaly. Druhd otdzka z této
dvojice byla orientovéna na to, zdali by rodice tyto stranky doporucili i jinym rodi¢im.
Nejlepsi reklamou je reklama od spotiebiteld samotnych, takze i kladné odpovédi na tuto
otazku mohou hrat v propagaci stranek velkou roli. I tady vySla opét skvéla Cisla. Piesnéji
75 1idi by stranky doporucilo dal, a pouze 4 ne. Po celkovém zhodnoceni vysledkli obou

téchto otazek mohu s naprostou jistotou potvrdit svou treti hypotézu.
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6. DISKUZE A ZAVERY

Prvnim tématem k zamysleni, které z vysledkti prace jednoznacné vyvstava, je pocet
dotaznikti, které se mi od rodict vratily. Téch bylo, jak jsem jiz uvedl v pfedchozi ¢asti,
158 z celkového poctu 455 rozdanych. Tento pocet je mensi, neZ jsem oc¢ekaval a 1 proto
z n¢j bohuzel nelze vyvozovat obecné zavéry, které by se na rodice v méstské casti Praha
15 daly interpretovat. Maly pocet vracenych dotaznikli mize mit nékolik divodi. Prvnim
je prosta neochota ¢i nedostatek ¢asu rodicl, ktefi v dnesni dob& maji svych starosti dost a
neradi se pousti do né€eho, co se jich pfimo netyka. Pravé tento ndzor je podle mne a také 1
podle nekterych autord, které uvadim také ve své teoretické €asti prace, mezi rodici velmi
rozsiteny. BohuZzel je to nazor nespravny, nebot’ vesker¢ studie, které¢ jsou pravidelné u déti
na Skolach provadény, ukazuji vysledky absolutné odlisné. Prakticky kazdé dit¢ pfijde
s ndvykovymi latkami, at' jiz legalnimi ¢i nelegalnimi, do styku a je otazkou jeho
schopnosti a informovanosti, jak tuto situaci vyfesi. AvSak rodice si standardné mysli, ze
prave jejich dité do kontaktu s drogami pfijit prosté¢ nemtize. Otazkou je, jak tento problém
u rodict vyfiesit, ale obavam se, zZe toto si v sobé musi kazdy rodi¢ ujasnit sdm. Az tehdy,
kdy se sami rodice rozhodnou, pfichazi chvile pro informace, kterych je vsude, hlavné
prave na internetu, obrovské mnozstvi. Dal§i moznosti, ktera mohla névratnost ovlivnit, je
prakticky nulova existence jakychkoliv preventivnich programti pro rodi¢e. V jinych
zemich tomu tak neni a pro rodice je k dispozici n€kolik variant programtl, ale v nasi zemi
zatim tyto moznosti rodice nemaji. Proto tak ani nemohou byt zvykli na preventivni
aktivity, které by zahrnovaly 1 je samotné a tudiz se tim spoluprace velmi ztéZuje.

Letaky byly k rodi¢iim distribuovany oproti podpisu v Zdkovské knizce. Tento krok
m¢él podle mych ptedpokladi zajistit, ze letdk dostane opravdu kazdy rodic. Tim mélo byt
zabezpeceno to, aby nenastala situace, ze rodi¢ dostane dotaznik, o kterém nebude védét, k
cemu patii, a tudiZz jej samoziejmé s nejveétsi pravdépodobnosti nebude ani vypliovat. I
pfes tento postup vSak rozhodné kazdy rodi¢ letak neobdrzel. Vim to i z dotaznikd, které se
mi vratily vyplnéné. Rodice je sice vyplnili, ale pouze do otazky, kolikrat stranky
navstivili. Tady se opakované objevovaly poznamky o tom, Ze se k rodi¢im zadny letdk
nedostal. Fakt, ze se v zdkovské kniZce objevil u ptevzeti dotazniku podpis, tedy jeste
nezarucoval, Ze jej podepsany rodi¢ opravdu obdrzel. Zde mne prakticky okamzité napadla
moznost, jak by se dal pocet navracenych dotazniku zvySit. Domnivam se, Ze pokud by
byly letaky distribuovany mezi rodi¢e pfimo na tfidnich schiizkach vybranych tfid, byla by

v

situace priznivéjsi. Jenze vzhledem k ¢asovému intervalu, v némz vyzkum probihal, nebylo
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mozné to takto provést. Na ziCastnénych Skolach probihaly tfidni schlizky v riznych
terminech v rozmezi tif mésict (bfezen, duben, kvéten).

Dalsi vylepSeni névratnosti vykrystalizovalo prakticky samovolné pfi prabéhu
vyzkumu. Ve stejny den, kdy probéhla distribuce letakti do Skol, jsem téz zaslal letdk
v elektronické podobé na email vSem fediteliim téchto Skol, pro jeho mozné zvetejnéni na
internetovych strankach Skoly. Zde se mi dostalo pouze jedné kladné odpovédi. A prave
tato Skola, kterd jako jedind letdk zvetejnila i na internetovych strankach v informacich pro
rodice, m¢la absolutné nejvyssi pocet navracenych dotaznikli. Zatimco u ostatnich kol
byla navratnost maximalné kolem 30 %, z této Skoly se mi vratilo prakticky vse. To tedy
jasn¢ ukazuje na fakt, jak by tento krok, kdyby tedy byl proveden na vSech Skolach,
ovlivnil celkovou navratnost. S takovym navySenim navracenych dotaznikd by se z mého
vyzkumu razem mohl stat vyzkum pro danou méstskou ¢ast velmi reprezentativni.

Dalsi vysledek neodhalil sice nic nového, ale pro mlij vyzkum byl velmi zasadni. Tim
bylo zjisténi poctu rodicl, kteti maji piistup k internetu. Neptal jsem se pouze na pfistup
k nému, ale 1 na misto, kde je tento pfistup realizovan. Samoziejm¢, Ze naprostd vétSina z
rodi¢li mé internet doma nebo v préci, takze se mohou pfipojit prakticky kdykoliv. To je
urcité dobfe, protoze tim se ti rodice, ktefi se pro zjisténi nékterych informaci z drogové
problematiky rozhodnou, mohou k potiebnym informacim dostat bez jakychkoliv bariér. A
chybéjici moznost pfistupu k internetu by takovou bariérou bezpochyby byla.

Spoluprace se Skolami je rovnéz velmi dilezitou soucasti podobné zaméienych
postuptl ¢i intervenci. A ta byla k mému potéSeni velmi dobra. Ochota vSech feditelti kol
pro spolupraci byla vysokd a celkovd domluva, at’ uz na terminech, nebo na celkovém
postupu, probihala bez nejmensich problémil. Kdyby se ochota feditelli méla odrazit na
celkovych vysledcich vyzkumu, byly by tyto vysledky piimo vynikajici. Jenze bohuzel
feditelé byli pouhymi prostfedniky v celém tomto procesu a za vysledek jsou zodpovédni
pouze rodice.

Velky otaznik vyvstava z vysledki otdzky na navstévnost stranek. Jak je uvedeno ve
vysledcich, podle dotaznikového Setfeni navstivilo stranky pfesné 50 % respondentt, kteti
dotazniky vyplnili. To ¢iselné odpovida poctu 79 rodici, ktefi stranky navstivili alespon
jednou. Tedy i pocet IP adres, které zaznamenavalo pocitadlo, mél byt roven tomuto ¢islu.
Jenze vysledek takovy absolutné neni a rozdil je znacny. Pouze 24 rozdilnych IP adres,
tedy 1 rozdilnych rodi¢t mélo stranky podle pocitadla navstivit. Rozdil mezi témito dvéma
udaji ¢ini celych 55 navstév, coz je vice jak dvojnasobek redlnych vstupt dle pocitadla na

strankach. Pfijde mi nepravdépodobné, ze by si takovy pocet rodicii navstévu stranek
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vymyslel, a proto se zkusim zamyslet nad moZznostmi, které tento rozdil mohly zapfi€init.
Prvni a podle mne i1 nejpravdépodobnéjsi je ta moznost, ze rodie letdk dostali, ale na
stranky nesli podle adresy na ném uvedené, nybrz podle ndzvu programu, tedy Prevention
smart parents. To v praxi znamenad, Ze jim kterykoliv internetovy vyhledavac¢ najde stranky
odpovidajici jejich zadanému ndzvu s nejvice navstévami. A témi samoziejme nejsou
stranky, na které poukazoval mtj letdk, ale originalni stranky, ze kterych jsme méli jejich
obraz pfevedeny na jinou internetovou adresu. Tudiz se navstéva, i kdyz mohla
probéhnout, pfipocetla do pocitadla na originalnich strankéach nikoliv na téch ,,spravnych®.
K moZnému podlozeni tohoto faktu by urcité¢ bylo zajimavé zjistit, jestli v prvnich dnech
po predani letdkl, nedoSlo na téchto origindlnich strankach k neobvyklému nardstu
navstévnosti. Tuto moznost bohuzel neméam, ale i kdyby tento prizkum prob¢hl, potad by
se podle n¢j nedalo s jistotou fidit. Dalsi véci, ktera ale nemohla ovlivnit navstévnost
celkovou, ale pouze zaznamenavani opakovanych navstév, mohlo byt ponechani
otevienych stranek v nékteré zaloZce internetového prohlizece. Pokud tedy rodi¢ stranky
otevfel a nechal je v zaloZce prohlizece, mohl je navstivit n€kolikrat, aniz by pocitadlo
zaznamenalo opakovany vstup. Poté samoziejmé do dotazniku uvedl, Ze stranky naptiklad
navstivil tfikrat, ale faktem bylo, Ze pocitadlo zaznamenalo pouze jednu navstévu bez
opakovani. A tfetim diivodem, ktery mohl vysledky takto zkreslit, mohlo byt i to, Ze prvni
navstéva probéhla na strankach uvedenych na letdku, ale dal$i navstévy mohly byt jiz na
strankach originalnich, které se opravdu vzhledové nikterak nelisi. Problematikou
opakované navstévnosti se zabyvam proto, ze rozdil podle pocitadla nevySel pouze
v celkové navstévnosti, ale také v opakovani navstév. Podle pocitadla byl celkovy soucet
navs§tév 29, coz znamena pouze 5 opakovanych navstév. A odpovédi uvedené
v dotaznicich s tim opét hrubé nekoresponduji. Témét polovina rodicl, ktefi stranky
navstivili, odpovédéla, ze stranky navstivila dvakrat, a objevilo se 1 n€kolik odpovédi, které
uvadély tfi a vice navstév. KdyZz bychom tyto opakované navstévy secetli, vySel by ndm
jesté mnohem vétsi rozdil, nez u navstev jednorazovych.

Tyto problémy, které bohuzel mohly mé vysledky velmi ovlivnit, by urcité nenastaly,
stranek. Tohoto ale samozfejmé v mé situaci nemohlo byt dosazeno, a tak si myslim, ze
s timto faktem, jakkoliv byl pro vypovédni hodnotu navsStévnosti neptiznivy, neslo nic
udélat.

DalSim neptedpokladanym vysledkem, ktery byl v rdmci vyzkumu zji$tén, se objevil u

dosazené¢ho stupné vzdélani u rodi¢d. Osobné jsem ocekaval, Ze rodi€l majicich
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vysokoSkolské vzdélani bude nadpolovicni vétSina. Jenze vysledky ukazaly opét naprosto
odlisné vysledky, nez jsem ptfedpokladal. Z vyplnénych dotaznikii vyplynulo pouhych 29
rodict s dokoncenym vysokoskolskym vzdélanim. Toto ¢islo necinilo ani 19 % ze vSech
respondentll. Naopak procento, které bych cekal u této kategorie, m¢ vyslo u kategorie
druhé a to u dokonceného stfedoSkolského vzdélani s maturitou. Pravé tady se procento
pocet vysokoskoldki mezi rodi¢i nebyl ani druhym nejvysSim, protoze jej prevysila také
¢etnost stfedniho odborného vzdélani, nebo vyu€eni bez maturity. Tato varianta byla se 41
odpovéd'mi druhou nejcastéji oznacenou.

Nyni se budu opét vénovat zjisténim kladnym. A témi byly vysledky u otazky tykajici
se rodinného stavu rodi¢l. Mnoho autort uvadi dilezitost Gplné rodiny ve zdravém vyvoji
ditéte. Napiiklad Masakova (2011) uvadi, Ze prave Gplnd rodina mé predpoklady naplnit
potieby ditéte, zejména co se tykd potieby bezpetné¢ho vztahu. Nejen kvuli tomuto je
dilezité, ze v odpovédich jasné pfevazovala praveé varianta Zenaty/ vdana, tedy fungujici
uplnd rodina, kdy rodice ziji pohromadé. Celkem to bylo skoro 72 % rodin. Abych
eliminoval situaci, ze rodi¢ sice bude spliiovat status zenaty nebo vdana, ale se svym
partnerem spolu nebudou zit, pfidal jsem do odpovédi variantu Zenaty vdand, ale Zijici
v odlouceni. Rozvedenych part bylo, jak se dalo ocekavat kviili ptibyvajicimu trendu,
druhé nejvyssi procento, a to 20 %. Toto ¢islo neni samoziejmé nikterak malé, ale v dnesni
dobé ani bohuzel nijak neobvyklé.

Zajimavy zjisténim po vyhodnoceni vSech dotaznikl také bylo, ze vétSina rodict, ktefi
navstivili alespon jednou webové stranky, spadé do vékovych kategorii 36- 40 let (celkem
33 %) a 41- 45 let (23 %). Da se tedy fici, ze o informace z oblasti primarni prevence
rizikového chovéni se zajimali pfedevsim rodice stiedniho véku. Mladi a starsi rodice
pottebu ziskani dualezitych informaci o primarni prevenci pocitovali v mnohem mensi
mife. Tento jev si vysvétluji tim, Ze mladi rodi¢e nebezpeci uzivani drog u svych déti
nevnimaji jako aktudlni a toto riziko podcenuji. Star$i rodi¢e jiz mohou mit vzhledem
k jejich vétSim zivotnim zkuSenostem potiebnych informaci dostatek.

Vyuzitelnost prace pro praxi by mohla byt zrealizovana prostfednictvim zprav o
celkovych vysledcich provedeného vyzkumu. Tyto zpravy budou po dokonceni celé prace
pfedany vSem feditelim ¢i feditelkam zapojenych Skol. Dobrym signalem je, Ze jiz pfi
konzultaci o pribéhu studie vétSina fediteld projevila o néjaké shrnujici vysledky zdjem

jesté pred tim, nez jim byla mnou tato moznost nabidnuta.
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8. PRILOHY

Priloha ¢.1: Letak

C T & M Mentor

Prevention « Opporiunity = Protection

Prevence pro rozumné rodice
Mili rodice,

zajimaji vas rizika uzivani jednotlivych navykovych latek?
Chcete mit pristup k informacim, jak své déti ochranit pred
témito riziky? Nebo se dozvédét, jak byt dobrym rodi¢em
v obdobi dospivani a jak s détmi komunikovat o této
problematické oblasti?

Navstivte stranky:

http://rodice.adiktologie.cz

Klinika adiktologie, 1. 1ékai'ska fakulta Univerzity Karlovy v Praze, Apolinaiska 4, Praha 2
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Priloha ¢.2: Dotaznik

Studie je realizovand v ramci Kliniky adiktologie 1. lékarské fakulty Univerzity Karlovy
v Praze. Tento dotaznik je soucdsti studie zamérené na zjisténi zdjmu rodicu Zdki
zdkladnich $kol o informace na téma primdrni prevence rizikového chovdni. Udaje z
dotazniku budou zpracovdny ANONYMNE, nikde nepiste své jméno. Viyplnéni dotazniku je
DOBROVOLNE. Je nicméné vysoce Zddouci, aby dotaznik vyplnilo co nejvice rodi&i. Jen tak
budeme moci navrhnout lepsi programy drogové prevence pro déti a jejich rodice. Jsme
presvédceni, Ze ziskané informace povedou ke sniZeni miry experimentovdni s ndvykovymi
latkami v populaci Zaku a studentd. Prosime, abyste dotaznik vyplnili co moZnad nejrychleji
a po svych détech poslali zpét do skoly. UcCitelé Vaseho ditéte s dotaznikem nebudou nijak
pracovat.

Predem dékujeme za Vds cas a ochotu spolupracovat.

Pavel Venzara, resitel studie, pro pfipadné dotazy uvddime e-mail:
PavelPalacky@seznam.cz

1. Kolik Vam je let? (Prosim, vypiste): ........... let

2. Jste (prosim, zaskrtnéte): [ ] muz [ ]Zena

3. Vase nejvyssi ukoncené vzdélani? (zvolte jen jednu moznost)
[ JUkon¢ené zakladni vzdélani, pripadné nizsi

[]stiedni odborné, nebo vyuceni bez maturity
[ JUkon¢&ené vzdélani stredoskolského typu s maturitou
[ ]vyssi odborné, ptipadné nedokonéené vysokoskolské

[ JUkon&ené vysokoskolské vzdélani

4. Ekonomickd aktivita v poslednim mésici:
[ ] stalé zaméstnani
[] PFileZitostna prace
[ ] Nezaméstnany s podporou v nezaméstnanosti
[ ] Nezaméstnany (neevidovan)
[ ] Dachody, davky, socidlni zabezpeceni
[ ] Prace ,na éerno”
[ ] Zena/muz v doméacnosti
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5. Rodinny stav:
[ ]Svobodny/a [ ]Zenaty/vdana [_]Zenaty/vdana (odlouceni)
[ ] Rozvedeny/ rozvedenad [ _]Vdovec/ va

6. Pouzivate internet?

[ ]Ano
[ ]Ne

Jestlize ne, jaké jsou dlvody, pro¢ nepouzivate internet? (Prosim, vypiste)

7. Kde mate pfristup k internetu? (Prosim, oznacte vSechny moznosti, které pro Vas
plati)
[ ]Doma

[V préci
[ Jinternetova kavarna / knihovna
[ ]vyhradné mobilni telefon/ iPad

[ llinde (uvedte prosim kde)

8. Kolik déti (divek/chlapcll) s Vami Zije ve spole¢né domacnosti? (Prosim, uvedte
Cislo)
Chlapcd...........

9. Dité, které doneslo tento dotaznik, je v poradi:

[ ] prvni [] étvrté
[ ]druhé [] paté
[ ]treti [ ]3esté

10. Navstivil/a jste stranky uvedené na informacnim letdku?

[ ]Ano, jednou [ ]Ano, dvakrat [ ]Ano,3az5x [ ] Ano,vice nez5x [_]
Ne

Pokud ne, napiste prosim proc?

Pokud jen jednou, uvedte, prosim, proc?
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11. Pokud jste stranky navstivil/a, jak jste byl/a spokojen/a s jejich vzhledem a
obsahem?

[ ]velmispokojen/a  [_]spiSe spokojen/a [ ] spise nespokojen/a
[ ] nespokojen/a

12. Doporucil/a byste internetové stranky i jinym rodi¢cim?

[ ]ano [Jne

Dékujeme za Vas ¢as a spolupraci!
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