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Uvod, vyvoj projektu

Vysledkom dlhotrvajaceho konfliktu medzi Ruskom a Ukrajinou (od roku 2014) bol
nepriaznivy vyvoj na Ukrajine po uznani separatistickych oblasti Donecka a Luhanska na
vychode jej uzemia Ruskou federdciou a naslednej ruskej vojenskej invazie na Ukrajinu.
Dvadsiaty Stvrty februar sa uvadza ako zaciatok vojnového konfliktu medzi uvedenymi Statmi,
ked’ ruské jednotky otvorene zautoc€ili na Ukrajinu. Vojenskd operacia Ruskej federacie na
Ukrajine spdsobila masivnu devastaciu miest a zniCenie civilnej infraStruktary vratane
nedostupnosti zdkladnych sluzieb, ako je napriklad zdravotna starostlivost. V obliehanych
oblastiach ziji miestni obyvatelia dlhé obdobie bez pristupu k jedlu, vode, teplu a elektricke;j
energii, pricom im neustale hrozi bombardovanie. Boje a nepriatel'ské akcie v postihnutych
oblastiach nad’alej pokracujii a ovplyviluju humanitarnu situdciu na Ukrajine, najmd v jej
vychodnej a juznej Casti.

Slovenska republika ¢elila (rovnako ako vSetky krajiny susediace s Ukrajinou) okamzite
od zaciatku konfliktu priamym désledkom vojny vratane rapidneho narastu I'udi utekajticich
cez hranice.

Projekt Predchadzanie vzniku krizovych situdcii pocas mimoriadnej situdcie v dosledku
vojnovych udalosti na Ukrajine vznikol na podnet odboru krizového manazmentu a bezpecnosti
MPSVR SR pod gesciou garanta projektu, pana Mgr. et Mgr. Richarda Thnata, v reakcii na
prichod odidencov z Ukrajiny v désledku vojnového konfliktu. Predmetom projektu
je medzirezortny dokument Stratégia integracie odidencov z UKrajiny v podmienkach
Slovenskej  republiky — opatrenie ¢ 10. Vychadza tiez z medzirezortného
dokumentu Kontingenény plan Slovenskej republiky pre rieSenie mimoriadnej situacie
Vv stvislosti s hromadnym prichodom obyvatelov Ukrajiny na uzemie Slovenskej republiky
sposobenym eskalaciou ozbrojeného konfliktu na izemi Ukrajiny pre obdobie oktober 2022 —
marec 2023.

Strategické ciele Kontingenéného planu st: 1. zabezpecit' bezpecny a dostojny vstup
a pobyt pre ukrajinskych utecencov a tieZ Statnych prislusnikov tretich krajin na tzemie
Slovenskej republiky v sulade s dogasnou ochranou EU transponovanou do vnitrostatneho
prava; zabezpecit pristup k informacidm a poradenstvu o moznostiach, pravach a povinnostiach
v ramci doCasnej ochrany v Slovenskej republike pre uteCencov a Statnych prislusnikov tretich
krajin, 2. zabezpecit pristup k materidlnej, pravnej, psychosocidlnej a zdravotnej podpore pre
odidencov, 3. venovat’ zvySent pozornost’ a ochranu osobam so Specifickymi potrebami, najma
maloletym bez sprievodu, osobdm so zdravotnym postihnutim a Zendm, ktoré st obetami
obchodovania s 'ud'mi a/alebo sexudlne a rodovo podmieneného nésilia, 4. zabezpecit
poskytovanie sluzieb v prijimacich a tranzitnych zariadeniach a miestach ntdzového
ubytovania v stlade s minimalnymi humanitarnymi Standardmi, 5. zabezpecit' kapacitu na



prepravu vel'kého poctu utecencov a Statnych prislusnikov tretich krajin s cielom odl'ahcit’
hraniéné priechody a prestupové uzly v ramci Slovenskej republiky.t

Hlavnou prioritou projektu Predchddzanie vzniku krizovych situdcii pocas mimoriadnej
situdcie v dosledku vojnovych udalosti na Ukrajine bolo aktivne zaClenit’ odidencov z Ukrajiny
do slovenskej spolo¢nosti a to aj s cielom podporovat’ rovnaké prilezitosti a aktivnu tcast’
a zlepSenie ich uplatnenia na pracovnom trhu. Tato hlavna priorita sa dosiahla ¢iastkovym
cielom, ktorym je predchaddzanie krizovym situaciam a realizacia prevencie formou
monitoringu, zberu udajov, vyhl'adavania konfliktov a ich rieSenim, vyhl'adavanim prikladov
dobrej praxe a formou prezentacii v regionoch.

V predkladanej publikacii preto prindSame prehlad vybranych pristupov, postupov,
metdd a technik, ktoré napomdzu profesionalom v pomahajucich profesiach pri snahe. Vsetky
prilohy publikéacie vSak maju len ilustrativny charakter a sluzia na inSpiraciu Citatel'a, nie su
uréené na priame pouzivanie, iba dokladuji sucasny stav vedy a aplikacnej praxe v danej
oblasti.

1. Legislativny ramec a vykonané zmeny

Z dovodu, Ze Slovenska republika je jednym zo susednych Statov Ukrajiny, sa okamzite
zalala pripravovat’ na masivny prilev cudzincov. V dosledku uvedeného sa schvalil navrh vlady
&. 9192 ktorého ciel'om bolo posilnit’ opatrenia hospodarskej mobilizacie najmi s ohladom na
potrebu zabezpecenia ubytovania cudzincov, organizaciu dopravného zabezpecenia,
organizaciu zdravotnickeho zabezpecenia a pripadne s tym stvisiace uloZenie pracovnej
povinnosti.

Realizacii tychto opatreni musi predchadzat’ vyhlasenie prislusnej krizovej situacie.
Z daného dovodu sa do zakona ¢. 42/1994 Z.z. o civilnej ochrane obyvatel'stva zakotvil
,hromadny prilev cudzincov* ako udalost’, ktora umoznuje vyhlasenie mimoriadne;j situacie.
Stcastou navrhu zdkona bola aj novela zdkona o azyle, ktord umozni vlade Slovenskej
republiky vyhlasit’ poskytovanie docasného utociska aj bez rozhodnutia Rady Eurdpskej tnie a
spresnit’ ustanovenia, ktoré upravuju poskytnutie dogasného tutodiska. Upravou zikona o
kybernetickej bezpecnosti sa sledoval ciel' zamedzit’ Sireniu Skodlivého obsahu na internete
prostrednictvom nového institatu ,.blokovania®“. Tieto prvotne aktivity $tatu nasledne vyustili
do potreby zmeny socidlneho systému a doplnenie pomoci, ktord sa poskytuje cudzincom
zijucim na Uzemi Slovenskej republiky. Mobilizacia aktérov prisluSnych organizacii, Statnych
institacii, mimovladnych organizacii a obyvatel'stva bola hlavnym a klI'ai¢ovym krokom
V zaujme zabezpecit' zédkladni pomoc a orientaciu ludom z Ukrajiny pre stabilizaciu
a naplnenie zakladnych potrieb.

!Kontingenény pléan pre rieSenie mimoriadne;j situdcie v stvislosti s hromadnym prichodom obyvatel'ov Ukrajiny
na uzemie Slovenskej republiky spdsobenym ozbrojenym konfliktom na tzemi Ukrajiny na obdobie jul —
december 2023

2Dovodova sprava k navrhu (€. 919) zdkona o niektorych opatreniach v stvislosti so situdciou na Ukrajine (zakon
€. 55/2022 Z. z.)



Délezitym legislativnym pocinom bolo uznesenie vlady SR ¢. 185 k ndvrhu na
vyhlasenie poskytovania do¢asného ttociska v stilade s vykonavacim rozhodnutim Rady (EU)
2022/382 zo 4. marca 2022, ktory bol podany zo strany Ministerstva vnutra SR v zdujme, aby
sa poskytovalo docasné utoCisko Statnym obCanom Ukrajiny a ich rodinnym prislusnikom
v zmysle § 29 ods. 2 zdkona o azyle. Uznesenie zaroven stanovuje zaciatok poskytovania
docasného utoCiska ato od 17. marca 2022. Uznesenie urcilo nasledovné vel'mi podstatné
povinnosti jednotlivym ministerstvam:

- Ministerstvu vnitra SR povinnost’ zabezpecovat’ poskytovanie docasného ttociska
obéanom Ukrajiny a ich rodinnym prislusnikom, ak spiiaju zdkonom predpisané
nalezitosti;

- Ministerstvu prace, soc. veci arodiny SR zabezpecit bezodkladné prevzatie
maloletych 0sob prichadzajucich z Ukrajiny bez sprievodu a nasledne zabezpecovat’
starostlivost’ o nich;

- Ministerstvu zdravotnictva SR zabezpe€it' poskytovanie zdravotnej starostlivosti
osobam, ktoré¢ ziadaju o poskytnutie docasného utociska a odidencom
na poskytnutie zdravotne;j starostlivosti, a to aj v pripade, ak sa tieto osoby preukazu
iba preukazom cudzinca Zziadajuceho o poskytnutie docasného tutociska alebo
dokladom o pobyte na uzemi Slovenskej republiky zarovenn zabezpecit
informovanie poskytovatel'ov zdravotnej starostlivosti o podmienkach poskytovania
zdravotnej starostlivosti vyssie uvedenym opravnenym,;

- Ministerstvu Skolstva, vedy, vyskumu a Sportu SR prijat’ opatrenia na ulahcenie
pristupu deti, ktorym sa poskytuje docasné utocisko, k vychove a vzdelavaniu
a

- podpredsedovi vlady SR a Ministerstvu financii SR vyclenit’ finanéné prostriedky
na uhradu vydavkov spojenych s poskytovanim doCasného ttociska
a zabezpeCovanim zdravotnej starostlivosti.

Spolu s hore uvedenymi povinnostami uznesenie odporii¢a samospravam a to najméa
starostom, primatorom, samospravnym krajom a ZdruZeniu miest a obci SR spolupracovat’
s prisluSnymi $tatnymi orgdnmi a prijimat’ v ramci svojich kompetencii potrebné opatrenia pri
poskytovani docasného ttociska.® Uvedené kroky boli nevyhnutné na to, aby $tat mohol
poskytnut’ potrebnit pomoc ute€encom a zaroven vybudovat’ stabilnu siet’ pomoci.

Po uvedenych krokoch bolo nutné vykonat kroky v socidlnej oblasti v nadvédznosti
na vyhldsenie mimoriadnej situacie v stvislosti s hromadnym prilevom cudzincov na izemie
Slovenskej republiky sposobenym ozbrojenym konfliktom na tuzemi Ukrajiny. Z daného
dovodu bola vldda nutena podat’ navrh zakona*, ktory upravil niekol’ko okruhov problémov
v oblasti socialnych veci a rodiny stvisiacich s prilevom cudzincov tak, aby bolo mozné t€inne
a efektivne poskytnut, resp. organizovat’ r6zne formy pomoci a podpory obanom Ukrajiny,
ktori sa budu zdrziavat’ na tzemi Slovenskej republiky. Vo viacerych pripadoch prichadzali
deti na uzemie SR bez sprievodu zakonnych zastupcov z Ukrajiny, z dovodu, ze otcovia ostali

3Uznesenie vlady Slovenskej republiky &. 185 zo 16. marca 2022 k navrhu na vyhlasenie poskytovania dogasného
Gito¢iska v sulade s vykondvacim rozhodnutim Rady (EU) 2022/382 zo 4. marca 2022
4Vladny navrh ¢. 1022



bojovat’ a matky sa staraju o inych napr. imobilnych rodinnych prislusnikov. Pocet takychto
deti nebol anie je vyrazny, avSak centra pre rodiny s detmi neboli kapacitne pripravené
na uvedeny scenar. Starostlivost’ o maloletych bez sprievodu, osobitne o maloleté deti — obete
vojnového konfliktu je narocna, je potrebna intenzivna odborna praca Specificky orientovana
na traumu z vojny, je potrebné zabezpecenie komunikécie v cudzom jazyku, Co je obzvlast
naro¢né pri zabezpecovani psychologickej pomoci, kontaktu s pribuznymi atd’.

Aj z vyssie uvedeného dovodu vznikol tento projekt, ktorého cielom bolo pomoct
detom (aj dospelym), poznacenym ruskou invaziou na Ukrajine. Pred vypuknutim vojny
sa starostlivost o maloletych bez sprievodu rieSila Statnymi centrami pre deti a rodiny,
avsak dosledky vojnového konfliktu nebolo mozné predvidat’ a bolo potrebné utvorit’ priestor
na zabezpecenie starostlivosti o vyssi pocet maloletych deti bez sprievodu aj v akreditovanych
subjektoch. Z uvedeného dovodu sa navrhla zmena zakona ¢. 305/2005 Z. z. o socialnopravnej
ochrane deti a o socialnej kuratele a o zmene a doplneni niektorych zdkonov v zneni neskorSich
predpisov tak, aby bolo mozné v mimoriadnej situacii rieSit’ pripadnu potrebu zabezpecenia
starostlivosti o vyS8i pocet maloletych deti z Ukrajiny bez sprievodu aj za pomoci
akreditovanych centier pre deti a rodiny. Navyse sa tym umoznilo Ustrediu prace, soc. veci
a rodiny do buducnosti flexibilne a adresne reagovat’ vo vzt'ahu k akreditovanym centram pre
deti a rodiny aj pri inych neocakavanych, mimoriadnych, resp. nidzovych situdciadch (napr.
pandémia).®

Bolo nutné upravit’ aj zakon ¢. 447/2008 Z. z. o petiaznych prispevkoch na kompenzaciu
tazkého zdravotného postihnutia a o zmene a doplneni niektorych zdkonov v zneni neskorSich
predpisov tak, aby pomocky a zdvihacie zariadenia, ktoré¢ fyzické osoby s tazkym zdravotnym
postihnutim uZ nepouzivali a vratili ich iradom prace, socidlnych veci a rodiny, bolo mozné
poskytnut’ do uZivania aj odidencom, nakol’ko ¢ast’ z prichadzajucich cudzincov trpela a aj trpi
roznymi chorobami, taZzkost'ami alebo je zdravotne postihnuta. V ramci projektu bolo vela
pripadov z praxe, ked’ cudzinci s roznymi diagndézami a chorobami mali problém bezplatne
ziskat’ lekarsku pomoc, resp. v niektorych pripadoch museli preplacat’ naklady za poskytnutie
zdravotnej starostlivosti. Navrhla sa novela zdkona ¢. 448/2008 Z. z. o socidlnych sluzbach
a o zmene a doplneni zdkona €. 455/1991 Zb. o Zivnostenskom podnikani, ktorych ciel'om bolo
vzhl'adom na hromadny prilev cudzincov na izemie Slovenskej republiky reagovat’ na zvySeny
dopyt po flexibilnych formach starostlivosti o deti, a to pocas pripravy alebo Ucasti rodica
na trhu prace. Tato prdvna uprava reagovala na momentalne potreby rodin pri zostlad’ovani
rodinného a pracovného zivota. Vzhladom na nedostatoéné kapacity v zariadeniach
starostlivosti o deti do troch rokov veku diet'ata, materskych Skolach ¢i v inych zariadeniach
a subjektoch poskytujucich formalizovanu starostlivost’ o deti spravidla v pracovnych diioch
a v pracovnom case bolo potrebné vytvorit' pravne podmienky na podporu zosulad’ovania
rodinného a pracovného zivota aj formou podpory poskytovania starostlivosti o deti fyzickou
osobou v detskej skupine s najviac Styrmi det'mi, s povahou a charakterom tejto starostlivosti
priblizujicej sa domacemu prostrediu.® V detskej skupine v domacom prostredi, resp. prostredi

SDovodova sprava k navrhu (¢. 1022) zdkona o niektorych opatreniach v suvislosti so situdciou na Ukrajine (zakon
€. 55/2022 Z. z.)
®Dovodova sprava k navrhu (&. 1022) zékona o niektorych opatreniach v savislosti so situdciou na Ukrajine (zakon
¢.55/2022Z.z2.)



priblizujucom sa doméacemu prostrediu sa umoznuje fyzickej osobe ako formalizovanu socidlnu
sluzbu poskytovat bezné ukony starostlivosti o dieta a zabezpeCovat zdujmova cinnost’
v malom kolektive najviac Styroch deti. Na tuto fyzicki osobu sa nekladi podmienky
preukazania odbornej sposobilosti, musi v zasade plnit’ len vSeobecné podmienky na vznik
opravnenia poskytovat’ tito socidlnu sluzbu.

Uvedenym krokom sa pomohlo rodiC¢om, ktori vedia zosuladit’ svoje pracovné
povinnosti so sukromnym Zzivotom, zaroven vedia vykonavat’ pracu a profesie, ktoré by boli
nemozné z dovodu, ze sa musia starat’ o maloleté deti. Vznik a rozvoj sluzby starostlivosti
o dieta v detskej skupine sa predpokladal najmé v oblastiach, v ktorych nie su dostupné
materské Skoly alebo zariadenia starostlivosti o deti do troch rokov veku diet'ata. Treba dodat’,
ze na uzemi SR by sa celoplo$ne mal riesit’ tento problém, nakol’ko miesta v jasliach st
limitované a mladé mamicky sa Casto nevedia uplatnit’ na pracovnom trhu z dévodu, ze nemajt
prilezitost’ pracovat’ alebo nevedia zosuladit’ pracovny a rodinny Zivot, lebo sa musia starat’
0 diet’a.

Takéto legislativne opatrenie pre vznik a rozvoj sluzby na podporu zosulad’ovania
rodinného a pracovného Zivota aj formou podpory poskytovania starostlivosti o deti fyzickou
osobou v detskej skupine prispeje k znizeniu rizika ohrozenia chudobou a nedostatku prijmov
spdsobeného tym, zZe rodi¢ zostane dlhsi ¢as mimo trhu prace.

Vladny névrh zékona d’alej upravil a rozsiril vecny rozsah splnomociovacieho
ustanovenia § 104a zdkona o socidlnych sluzbach tak, aby bolo mozné ustanovit’ nariadenim
socialnych sluZieb a odchylok od uplatiiovania zakona, ak to bude v konkrétnej situdcii ucelné
a potrebné. Ide tym o potrebu vytvorenia pravnych podmienok na mozZnost’ okamzitej reakcie
na rozne vopred nepredvidatelné Zivotné situacie. Co sa tyka prispevkov a inych pefiaznych
davok, ktoré predstavuju neoddelitel'nu sti¢ast’ pomoci odidencom z Ukrajiny, prispevok na
starostlivost’ o diet’a sa poskytuje aj pre novu formu poskytovania starostlivosti v tzv. detskych
skupinach. Je ddlezité v tejto suvislosti spomenut’ aj prispevok v hmotnej nudzi a jeho vyvoj,
aby sa uhrada za starostlivost’ detom v detskej skupine, ktoru ziska osoba poskytujtica tito
socidlnu sluzbu, nepovaZovala za prijem na U€ely pomoci v hmotnej nidzi. Bolo nutné
novelizovat’ zakon €. 417/2013 Z. z. o pomoci v hmotnej niidzi. Uvedené sa navrhuje z dovodu,
aby osoby poskytujuce starostlivost’ o diet’a v detskej skupine neprisli v dosledku vykonu tejto
¢innosti 0 pomoc v hmotnej nidzi.

Kliacovou otdzkou a problémom bolo ubytovanie a byvanie odidencov z Ukrajiny,
nakol’ko ubytovacie kapacity na izemi SR st obmedzené. Aj z uvedeného dovodu bolo ddlezité
vytvorit’ informaény systém, ktory by slizil na rezervaciu ubytovania pre 'udi utekajicich pred
vojnou na Ukrajine. Zoznam zariadeni je neverejny, ubytovanie je koordinované
z velkokapacitnych centier.” Zakonom ¢&. 55/2022 o niektorych opatreniach v stvislosti so
situdciou na Ukrajine sa zaviedol prispevok za ubytovanie odidenca, poskytujici sa
registrovanym hotelom, penziéonom a d’al§im fyzickym osobam, ktoré vlastnia nehnutelnost’
a poskytni bezodplatne ubytovanie odidencom z Ukrajiny. Prispevok poskytuje obec alebo

mesto, nariadenie vlady ¢. 218/2022 o poskytovani prispevku za ubytovanie odidenca presne

"Ministerstvo dopravy a vystavby SR (2022). Dostupné na: https://pomocpreukrajinu.sk/sk
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stanovuje podmienky poskytovania prispevku. Cast prenajimatelov nie je ochotna riesit
prispevky a z daného dovodu preferuju bezny ndjomny vztah, ktory méze byt problematicky
najmé v okoli hlavného mesta z dovodu nedostatku prenajimatel'nych bytov a domov. Bytova
problematika v okoli Bratislavy bola naro¢na uz pred prichodom odidencov z Ukrajiny a aj
z daného dovodu sa vel'a I'udi prestahuje do mensich obci a miest.

Od maja 2022 moézu odidenci, ktori ziskali do¢asné utoCisko na tizemi SR, vyuzit
poradenské sluzby miestnych uradov prace, soc. veci a rodiny zamerané na podporu odidencov
pri hl'adani zamestnania a pracovnych moznosti v ich okoli. S uvedenymi sluzbami pomahalo
aj Migracné informacné centrum (IOM) alebo organizacia TENENET. Zo $tatistickych udajov
je zrejmé, ze poradenské sluzby v oblasti prace vyuzili skor zeny ako muzi (24 % muzov a 76
% zien).® UPSVaR vtejto stvislosti poskytovalo odidencom aj moznost vyuzitia
rekvalifikaénych kurzov, nakol’ko sa mohli uchadzat’ o finan¢ni podporu v ramci programu
»Pomahame odidencom®. Zamerom tychto kurzov je pomoct ziskat nové vedomosti
a praktické zrucnosti s cielom zvysit' svoje Sance na pracovnom trhu a dosiahnut’ integraciu
odidencov na trhu prace. Tak isto sa poskytovala a aj dnes poskytuje Siroka Skala jazykovych
kurzov dostupnych pre odidencov, véac¢sina z nich prebieha online formou, vé¢Sinou st uréené
pre zaciatocnikov a je mozné ich absolvovat’ opakovane. Takéto kurzy poskytuje napr. IOM
alebo aj r6zne mestské Casti. Samozrejme, existuju aj d’alSie platené kurzy, ktoré poskytuju
sukromné jazykové $koly. Aj na uvedené poskytuje UPSVaR finanény prispevok, ktory sa
mdze pouzit’ na uhradu uvedenych nakladov.

Vzdelavanie deti a ziakov z Ukrajiny patri od zaciatku prilevu odidencov k jednej
z priorit vlady SR, nakolko vzdelanie novej generacie patri k zdkladnym predpokladom
integracie. Z uvedené¢ho dovodu sa vytvoril projekt (podporovany zo strany UNICEF-u),
ktorého cielom je podporovat zacleiovanie cudzincov do slovenského Skolstva
a to napomahanim pedagégom a skolam. Samozrejme, bolo nutné rozsirit'” kapacity hlavne
predskolskych zariadeni, nakol'’ko doslo k zvySeniu poctu ziakov. Nie je vSak zndmy pocet deti
z Ukrajiny, ktoré sa nad’alej vzdelavaji online formou. Povinnu Skolski dochadzku pre deti
odidencov z Ukrajiny, ako aj pre iné deti z cudziny, planuje zaviest’ Slovensko od Skolského
roku 2024/2025. Bratislava vytvorila pri centrach volného casu ,detské skupiny*,
ktoré poskytuji vol'nocasové aktivity v doobednajSom case V pripade zaujmu, avsak integracia
deti do $kol a podpora ich vzdelavania je slabou strankou $tatnych a miestnych uradov a bolo
by nutné uvedent problematiku rieSit’ komplexne. Uvedeny krok je vyznamny aj z hl'adiska,
ze kym sa det'om organizuji vol'nocasové aktivity, rodi¢ia sa mozu sustredit’ na zamestnanie,
resp. hl'adanie zamestnania a deti st taktiez sucast'ou kolektivu, vd’aka ktorému sa sustredia na
iné témy ako tie, ktoré suvisia s vojnovou situaciou. S cielom realizovat’ aktivity zamerané na
deti a mladez z Ukrajiny sa kreovali rozne detské kluby, workshopy, krizky a letné tabory
s podporou organizacie UNICEF. ®Mareena takisto organizovala rozne podujatia pre deti
a mladez, tiez vznikol projekt ,,Stand by me*, ktorého cielom je poskytovat’ kreativny priestor
pre mladez.

8Hallova Z.: Prvy rok pomoci 'udom z Ukrajiny v Bratislave, 2022.
®Hallova Z.: Prvy rok pomoci 'udom z Ukrajiny v Bratislave, 2022.
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2. Vyvoj projektu a dosiahnuté vysledky

V zmysle ciel'ov projektu, ktoré boli stanovené na zaciatku, sa projektovy tim podielal
na roznorodych ¢innostiach. Jednou z hlavnych aktivit projektového timu bola vyhl'adavacia
¢innost’, ktora spoc¢ivala v kontaktovani zriad’ovatel'ov, poskytovatel'ov, Statutarnych zastupcov
a koordinatorov ubytovacich zariadeni, zariadeni nadzového ubytovania, zariadeni socialnych
sluzieb, vel'’kokapacitnych ubytovacich centier, charitnych ubytovni a d’alSich poskytovatel'ov
byvania poskytujacich ubytovanie odidencom z Ukrajiny a centier pre deti a rodiny. Dalia
aktivita spocivala v tvorbe odbornych podkladov — zo strany ¢lenov timu, t. j. manazérmi
metodického riadenia projektu a metodikmi projektu v spolupraci s odbornymi pracovnikmi
projektu, pdsobiacimi v regionoch, ktorymi su psycholdgovia, socidlni pracovnici, supervizor,
mediator a Specidlny pedagdg. Spominani odborni pracovnici projektu poskytli na zaklade
svojho posobenia v teréne a na zéklade vyhladdvacej €innosti v ramci svojho odborného
zamerania odborné podklady — kazuistiky, pripadové Studie, individudlne priklady rieSeni
jednotlivych pripadov problémov odidencov z Ukrajiny, katamnézy a priklady dobrej praxe,
ako aj odborné navrhy rieSeni konkrétnych problémov odidencov z Ukrajiny. Tretia podaktivita
spocivala v poskytnuti Specifickej podpory — projektovy tim zabezpecoval Specifickil podporu
odidencom z Ukrajiny a vybranym aktérom integracie odidencov z Ukrajiny. Posledna
podaktivita spocivala v realizacii osvetovych aktivit v podobe informacii pre Specifické
skupiny, ktorymi st laicka a odborna verejnost. Pre uvedeny ciel’ sa uskutocnili besedy, kde
doslo k vymene informacii a K zverejiiovaniu pripadovych §tudii a najcastejSich problémov
Vv oblasti integracie odidencov z Ukrajiny.

Clenovia metodického timu sa pravidelne zucastiovali pracovnych stretnuti
s kompetentnymi zastupcami MPSVR SR, Ustredia prace, socidlnych veci a rodiny aso
zamestnancami OKMB MPSVR SR, ktori riesili aktudlne a akttne situacie v zaujme predist’
krizovym situdciam vo vztahu k zaclefiovaniu odidencov do spolo¢nosti. ZucCastiiovali sa na
stretnutiach so zastupcami mimovladnych organizacii ako UNICEF, UNHCR, Cerveny kriz,
Liga za duevné zdravie, Clovek v ohrozeni, IP¢ko, cirkevné aj sekularne charitné organizacie,
TENENET, Evanjelickd diakonia apod. Prebehlo nadviazanie spoluprace sIOM —
Medzinarodnou organizaciou pre migraciu a s Centrom pravnej pomoci, takisto aj s Uradom
splnomocnenca vlady SR pre rozvoj obcianskej spolo¢nosti a S Implementa¢nou agentirou
MPSVR SR.

Na pravidelnych tyzdennych operacnych stretnutiach sa stretavali s medzirezortnym
krizovym Stabom, kde sa riesili aktualne otazky v rdmci kompetencie rezortu MPSVR SR vo
vztahu k odidencom z UA sjednotlivymi ministerstvami. Prostrednictvom vyborov
a pracovnych stretnuti sa ¢lenovia timu stretavali s Medzinarodnou organizéaciou pre migraciu,
Europskou migra¢nou sietou, Migratnym uradom ministerstva vnutra a Vyborom pre
migraciu. Zaroven bola koncep¢ne nadviazana spolupraca prostrednictvom stretnuti s vedenim
Ustredia prace, socidlnych veci arodiny, odborom stratégie ochrany deti a rodiny
prostrednictvom stretnuti s jednotlivymi tradmi prace na krajskej Grovni.

Metodicky tim projektu koncepéne pripravil metodické a analytické materialy
a zabezpeCil podklady na osvetova cCinnost, zGcCastnil sa na niekolkych seminaroch,
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konferenciach a d’alsich podujatiach v ramci projektu, vyhodnotil tieto poznatky, ktoré slizia
pre d’al$iu projektova &innost’. Dalej koordinoval realizaciu opatreni medzi ustrednymi organmi
prijatych v Akénom plane integracie odidencov v SR prostrednictvom pravidelnych
distan¢nych rokovani Medzirezortnej pracovnej komisie a Vykonného vyboru pre integraciu.
Participoval na rieSeni konkrétnych tloh ¢lenov projektového timu zistenych z terénu, ktoré
nasledne riesil cely tim. Pravidelne spracovaval a zhromazd'oval Statistické idaje potrebné pre
rozhodovaci proces OKMB MPSVR SR vseobecne, ale aj pre iné Ustredné organy Statnej
spravy, no predovsetkym pre potreby projektového timu v zmysle cielov projektu.

Mimoriadne vyznamnou napliiou ¢innosti a zaroven vychodiskovou aktivitou pre d’alSie
projektové Cinnosti je nadvdzovanie spoluprace spojené so sietovanim organizacii
a odbornikov hovoriacich ukrajinsky. Od zaciatku realizacie projektu prebiehali pracovné
stretnutia s jednotlivymi uradmi prace, socialnych veci a rodiny, kde jednotlivi pracovnici
projektu predstavili projekt, informovali sa o predchadzajucich sktisenostiach a 0 rozvinutej
spolupréci s prisluSnymi samospravami, uradmi a mimovladnymi organizdciami, ktoré sa
angazuju v pomoci odidencom. Osobné prezentovanie projektu sa zrealizovalo na kazdom
UPSVaR v Nitrianskom kraji — na UPSVaR Nitra, na UPSVaR Zlaté Moravce, na UPSVaR
Levice, na UPSVaR Topol'¢any, na Mestskom trade v Zlatych Moravciach a na MsU Vrable.
Pri osobnom stretnuti pracovnikov projektu so vietkymi UPSVaR Trnavského kraja na
UPSVaR v Trnave sa nadviazala spolupraca s UPSVaR Senica, UPSVaR Galanta, UPSVaR
Piestany a UPSVaR Dunajska Streda. Podobne sa uskutoénilo osobné stretnutie na UPSVaR
Bansk4 Bystrica so vietkymi UPSVaR Banskobystrického kraja. Blizsia spolupraca prebehla s
UPSVaR Banska Stiavnica a UPSVaR Banska Bystrica, kde bola poskytnuta skupinova
supervizia pre zamestnankyne UPSVaR.

Spolupraca sa zacala aj s UPSVaR Presov ohl'adom zistovania informacii o aktulnej
situacili na trhu prace a o moznostiach rekvalifikaénych kurzov a osobného poradenstva
v zamestnanosti. Poc¢as projektu sa objavili tazkosti referentov so zvladanim agendy odidencov,
ak st deleni podla pismen pri jednom tlmoénikovi. Dalej bol zaznamenany dopyt po
jazykovych kurzoch slovenského jazyka pre odidencov z Ukrajiny. V Trnavskom Kraji sa
odidenci moZu obratit’ na Trnavsku arcidiecéznu charitu, ktord poskytuje jazykové kurzy pre
ukrajinskych odidencov v Trnave. Fakulta masmedidlnej komunikdcie UCM v Trnave je
ochotna poskytnit’ doSkolovanie slovenského jazyka zo strany vlastnych ukrajinskych
Studentov.

Vysledkom sietovania odbornikov ohl'adom psychologickej pomoci bola odborna
pomoc V oblasti psychologie, ktora zabezpecuje Centrum pedagogicko-psychologického
poradenstva prevencie Bratislava I-V., kde CPPPaP Bratislava Ill., so sidlom Vajnorska 98/D,
Bratislava je centrom, ktoré ma vytvoreny tim odbornikov v oblasti psycholégie so znalost'ou
aj ukrajinského jazyka. Dalej psychologické sluzby odidencom poskytuje aj Vyskumny tstav
detskej psychologie a patopsycholdgie. Liga pre duSevné zdravie pomaha prostrednictvom
linky pomoci — 0800 222 450, kde ukrajinsky hovoriaci psycholog telefonicky radi v oblasti
psychologie; Narodna linka na podporu dusevného zdravia, ktoru zriadilo MZ SR, podobne
umoziuje poradenstvo Vv ukrajinskom jazyku — 0800 193 193. Tenenet poskytuje
psychologické a socialne poradenstvo pre deti a dospelych, poméhaji vo Velkokapacitnom
centre na Bottovej v Bratislave a prostrednictvom mobilnych timov. Spi$ska katolicka charita
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disponuje ukrajinsky hovoriacimi psycholéogmi, podobne Evanjelickd diakonia dokaze
sprostredkovat’ ukrajinsky hovoriacich odbornikov na dusevné zdravie. IPCko ma zriadenti
krizovu linku pomoci, ktord funguje nepretrzite, pontika pre ukrajinskych odidencov formu
pomoci online — ¢etova a e-mailovh poradniu, ale aj telefonicka a videoporaditu od 15.00 do
20.00 od pondelka do piatka. CPPPaP Senec, Pezinok, Malacky a Trnava su tieZ pripravené
poskytnat’ sucinnost’ a podporu projektovému timu, zatial bez ukrajinsky hovoriacich
odbornikov.

V ramci zapojenia dobrovolnikov boli osloveni ukrajinski vysokoskolski Studenti
na dobrovol'nicku ¢innost pre COMIN Nitra — $tudenti organizaciu pravidelne navstevuju
a zapajaju sa do mnohych aktivit. Tymto Studentom sa poskytovala pravidelnd individualna
supervizia. Prebehlo nadviazanie intenzivnej spoluprace so Slovenskym Cervenym krizom
v Topol'¢anoch — uskuto¢nena preventivna aktivita zamerana na prevenciu syndromu vyhorenia
u dobrovol'nikov a odbornikov, ktori pracuji s odidencami z Ukrajiny. Dohodla sa pravidelna
spolupraca vo vedeni preventivnych aktivit pre pracovnikov SCK v Topol'¢anoch, zaroveii aj
pre pracovnikov SCK Dunajské Streda a SCK Senica. Pomocnt ruku podala aj Liga za dugevné
zdravie, prebehlo vzajomné informovanie o prebiehajucich projektoch Ligy a MPSVR SR,
poskytnutie kontaktu na koordinatora projektu s cielom zacat spolupracu medzi subjektmi
poskytujiicimi sluzby ukrajinskym odidencom a ukrajinskymi odbornikmi (psychologovia,
Socialni pracovnici, pravnici, Specialni pedagoégovia) posobiacimi v podpornych regionalnych
timoch.

Dalsie organizacie, ako su OZ Plamienok, OZ Cerven}'/ nos, OZ MAGNA, Maltézska
pomoc Ukrajine, Slovensky skauting, Karpatska nadacia, Equita — mobilnd vyjazdova
ambulancia, sa tiez zapojili do pomoci. Vynimku netvori ani organizacia COMIN Nitra
Komunitné centrum pre pracovnu a vedomostni mobilitu. Zaroven sme nadviazali spolupracu
medzi organizaciou EQUITA a COMIN Nitra, vysledkom ktorej st pravidelné vyjazdy
mobilnej ambulancie do Nitry a poskytovanie lekarskych vysetreni pre odidencov z Ukrajiny
podl'a potrieb klientov, s ktorymi organizacia COMIN spolupracuje. Koordindtori v ramci
treticho sektora pomahajiceho odidencom v organizacii Charitas, Gréckokatolickej charite,
zdruzeni SISI, Ukrajinsko-Slovenskom partnerstve (pan Kolybabchuk) boli tiez napomocni.
Pomohli nam aj 0. z. ADRA Slovensko, 0. z. Savio, 0. z. Integra a zariadenie nidzového
byvania Domov na polceste. Vel'mi tzka spolupraca vznikla snidzovym ubytovanim,
zriadenym obcou v Ostrom Grini, odidenci Viiom maji moznost vyuzivat socidlne aj
psychologické sluzby projektového timu.

Zrealizovala sa navsteva v Dubravskej 0dze pokoja aoddychu, n. o., kedze boli
informacie o udajne nespokojnych naro¢nych odidencoch z Ukrajiny. Spojili sme sa aj s
Domom Seniorov Rudi v Bratislave, Domovom seniorov v Lamaci, Domovom jesene Zivota
v Bratislave, zariadenim Gerium v Bratislave, zariadenim pre seniorov Hestia, n. 0., na
Bosaniho ulici v Bratislave a Seniorcentrom Staré Mesto v Bratislave.

Pracovnici projektu boli v kontakte s hotelom Spektrum v Trnave ohl'adom pripadu
Denisa Chornomoretsa a jeho maloletého syna, taktiez s hotelom Avion. Spolupracuje sa aj
s velkokapacitnym centrom v Nitre aj v Bratislave, kde sa uskutocnila beseda s pracovnikmi
VKC adohodlo sa pokratovanie spoluprace v d’al§ich terminoch. Dalsie stretnutia prebehli
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v Domove pre seniorov Evito n. o., v Stredisku socialnych sluzieb Primula n. o. a Hestia n. o.
v Bratislave, v Centre socidlnych sluzieb vo Svinnej a senior centre v Modrovej, v hoteli
Syrmex v Senci, stretnutie v hoteli SUZA v ramci monitorovania odidencov v hoteli Majak,
Signal a IVS v Bratislave, navstivili sme aj zdravotné stredisko na Rovniankovej ulici
Vv Petrzalke.

Vo vychodnom regione sa zrealizovala spolupraca so Strediskom socidlnej pomoci
mesta KoSice a s Gréckokatolickou eparchialnou charitou Kosice — sprostredkovanie kontaktov
na organizacie a zariadenia, ktoré poskytuju ubytovanie odidencom z UKrajiny. Vysledkom
stretnutia bolo: zhrnutie najéastejSich zdrojov konfliktnych situacii a uvedenie do metod ich
zvladania, sprostredkovanie stretnutia s psychologic¢kou charity, ktora sa danej agende venuje.
Sprostredkovanie materidlov MPSVaR orientovanych na metodiku integracie a integracného
procesu. Nasledne v spolupraci s psychologickou charity sprostredkovanie prikladov dobrej
praxe pri predchadzani a zvladani krizovych situdcii v integraénom procese, planovanie d’al§ich
stretnuti s cielom zhromaZd’ovat' priklady dobrej praxe. Vdaka Okresnému riaditel'stvu
hasi¢ského zboru Michalovce bola umoznena spolupraca s VKC Michalovce, prebehlo zhrnutie
najcastejSich pri¢in vzniku krizovych situécii, ponuka stcinnosti, poskytnutie kontaktov na
osoby poskytujuce sluzby ukrajinskym odidencom vo VKC Michalovce. Nadviazala sa
spolupraca s UNHCR vo VKC Michalovce a UNICEF — BLUE DOT vo VKC Michalovce.

Zaznamenali sme prejaveny zaujem o poskytovanie psychosocialnej podpory pre miestnych
zamestnancov, o sprostredkovanie kontaktu na ukrajinsky hovoriacich psychologov,
poskytnutie podpory pri rieSeni rodi¢ovského sporu o opatrovatel'ské pravo a kontaktov na
moznosti bezpe¢ného byvania a bezplatného pravneho poradenstva. Navstivili sme Zachytny
tabor v Humennom, kde prejavili zaujem o organizaciu workshopov a individualnu
psychosocialnu podporu. Spolupraca bola nadviazana aj so SOS Polytechnickou a sluzieb arm.
gen. L. Svobodu vo Svidniku a so SOS ekonomiky, hotelierstva a sluZieb Jana Andraséika v
Bardejove, kde prejavili zaujem o psychosocidlnu podporu pre zamestnancov prichadzajucich
do kontaktu s ukrajinskymi odidencami.

Vyznamnym podujatim v spolupréci s presovskym UPSVaR, Ukrajinskym divadlom
Vv Presove a odidencami z Ukrajiny bola beseda Spoznaj a ochutnaj Ukrajinu bez predsudkov.
Cielom besedy bolo reflektovat’ aktudlnu situdciu ohl'adne odidencov z réznych pohladov:
psychologického, kultirneho a socidlneho; naucit’ kriticky uvazovat a predchadzat’
extrémizmu v uvazovani a spravani, porozumiet predsudkom, ich vplyvu so snahou
0 zmiernenie ich moznych negativnych nasledkov, ziskat' prehl'ad o sluzbach, ktoré v tejto
situacii poskytuje MPSVaR a UPSVaR, predstavit’ projekt ,,Predchadzanie vzniku krizovych
situacii pocas mimoriadne;j situacie v dosledku vojnovych udalosti na Ukrajine®, dozvediet’ sa
0 pribehoch odidencov, ich sktisenostiach, prezivani a integracii a pozriet’ sa na odidencov ako
na l'udi, predstavit’ ich aj cez ich kultaru a tradi¢né jedla. Podujatia sa zGc€astnilo mnoZstvo
odidencov z Ukrajiny aj obCanov SR, stcastou bola vyvazend diskusia o aktualnej situdcii
odidencov na Slovensku. Pocas trvania projektu boli dokopy tri takéto besedy s rovnakym
cielom a poslanim, ako bolo uvedené vyssie. Dalsie besedy sa uskutoénili v Nitre a v Ziline
a boli mimoriadne uspesné s vel'kym poctom zic¢astnenych osob.
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V Zilinskom kraji prebehlo intenzivne nadvizovanie kontaktov medzi institGciami
a organizaciami. Konalo sa stretnutie pracovnikov Mestského tiradu v Ziline, kde bol na odbore
Skolstva predstaveny projekt, ziskali sa aktudlne data o ukrajinskych odidencoch v Ziline
a potvrdila sa vzajomna spolupraca v danej oblasti. Zacala sa spolupraca s organizaciou Camp
Zilina, ktora sa podiel'a na pomoci odidencom, naviteva CZS Zaymus, v ktorej bol tabor pre
deti z Ukrajiny, navSteva Ukrajinskej Spilky adohoda o spolupraci ohladom kurzov
slovenského jazyka, ubytovania a ponuky prace pre odidencov v regione a tiez poskytovania
zdravotnickej, socialnej a psychologickej starostlivosti. Uskuto¢nilo sa aj stretnutie
s prednostom Okresného tradu v Bytéi a poslancom mestského zastupitelstva Zilina ZA
ohl'adom koordinacie pomoci pre ukrajinskych odidencov.

Zo vsetkych stretnuti, intervencii a rieSenych pripadov pracovnici projektu
identifikovali najcastejsie hlasené zdroje konfliktnych situacii:

1. Vzijomné konflikty medzi ukrajinskymi odidencami vyplyvajiice z etnickych,
jazykovych a politickych rozdielov — ide predovsetkym o jazykové rozdiely medzi rusky a
ukrajinsky hovoriacimi ukrajinskymi odidencami. Mnohi ukrajinski odidenci vel'mi citlivo
vnimaji ¢okol'vek spojené s Ruskom vratane jazyka. Miestami to vytvaralo napétie a problémy
pri spoluziti, ako aj pri niektorych spolocnych ¢innostiach, napr. jazykovych kurzoch.

2. Konflikty medzi ukrajinskymi odidencami a slovenskymi obfanmi vyplyvajice
z predsudkov, resp. nedostatoénych alebo skreslenych informacii — prakticky ide o rézne
verbalne, miestami az brachidlne prejavy agresivity zo strany obcanov SR v réznych Statnych
inStiticidch a verejnych priestoroch.

3. Konflikty medzi ukrajinskymi odidencami a inymi marginalizovanymi skupinami —
jadrom tychto konfliktov byvala obava zo straty naroku na socialne sluzby, resp. obava zo
zniZenia miery poskytovanej podpory.

4. Intrapsychické konflikty ukrajinskych odidencov — tato skupina konfliktov zahfna
Siroku Skalu negativnych a ambivalentnych pocitov spojenych s odchodom z vlasti, prerusenim
kontaktu s pribuznymi, naruSenim jadrovych ideovych a hodnotovych schém (zvlast u
seniorov), rezervovanost'ou vo vztahu k slovenskym poskytovatelom podpornych sluzieb, ale
aj autocenzurou pri pouzivani ruského jazyka v pritomnosti ukrajinsky hovoriacich odidencov
a obcanov SR.

5. Intrapsychické konflikty poskytovatel'ov podpornych sluzieb — do tejto skupiny je
mozné zaradit' vSetky osoby, ktoré zo strachu z moznych vplyvov na moznost’ vyuzivat
podporné sluzby zo strany ukrajinskych odidencov nereportujd, resp. vnutorne cenzuruju
informécie spojené so vznikajicimi krizovymi a konfliktnymi situdciami.

6. Nedostato¢na edukacia ukrajinskych odidencov aj slovenskych instittcii v otazkach
kultirnych a pravnych odliSnosti — tato kategéria zahfna vSetky odliSnosti v kultirnych

norméach a legislativnych upravach jednotlivych krajin, ktoré sa podielali na vzniku
konfliktnych situécii, prevazne v dosledku nevedomosti niektorej zo zasiahnutych stran.

7. Manazment odidencov s psychickymi poruchami, resp. fyzickym znevyhodnenim —
ide o konflikty, ktoré¢ vznikaju v désledku nedostato¢nej informovanosti poskytovatel'ov
podpornych sluzieb o systéme zdravotnickej (zvlast psychiatrickej) starostlivosti, ako aj
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nedostatocnu sucinnost’ réznych institicii pri manazmente predhospitalizacnej, ustavnej a
pohospitalizacnej starostlivosti. Osobitnou kategériou st konflikty, ku ktorym dochadza v
dosledku nedostato¢nej starostlivosti o odidencov s psychickymi poruchami, resp. v dosledku
neistoty v otdzke primeranej komunikacie a starostlivosti o ¢loveka s psychickymi problémami.

3. Odporacania vyplyvajice z uvedenych zisteni

Zo skusenosti treba neustale apelovat a motivovat odidencov k vyuzivaniu
rekvalifikaénych kurzov slovenského jazyka pre uspesné zvladnutie jazykovej bariéry ako
nevyhnutného predpokladu integracie. Pracujuci odidenci v ubytovacich zariadeniach sa javia
ako spokojnejsi a v tychto zariadeniach nedochadza k neziaducim javom. Vyzvou je Gspesna
integracia odidencov s potrebou zvladnutia slovenského jazyka, najdenia si prace ako
zabraneniu pasivite a zavislosti 0d socialnej pomoci, zaroven ako doélezity prvok dusevnej
hygieny, ako prevencia moznych psychopatologickych javov, ako je napr. depresia a
konfliktnych situdcii. Ddlezité je zaroven dbat’ na kultirnu jedine¢nost’ odidencov, vytvarat’ im
vlastny komunitny priestor na udrziavanie ich kultirnej identity na podporu zvladania zataze v
novej krajine pri mnozstve zmien, ktorymi prechadzaji. Ddlezité je v spolocnosti vytvarat
priestor na vzajomné spoznavanie sa.

Pri rieSeni potencionalnych krizovych situacii je dolezita jasnd komunikacia s postupom
na zaklade zéasad krizovej intervencie:

1. Ziskat’ informacie o odidencovi z osobnej, rodinnej, zdravotnej anamnézy vo
vzt'ahu k aktudlnej krizovej situdcii.

2. Stanovit” hypotézy o probléme a navrhntt jeho rieSenia.
3. Intervenovat.

V minulosti sa pri krizovych situaciach v socialnych zariadeniach ukazali ako vyznamne
uzito¢né: jasné a v€asné usmernenia, timova spolupraca, zdujem o zamestnancov, osobnost’
riadiacich pracovnikov a pravidelné mapovanie aktudlnej situdcie a potrieb v pravidelnych
intervaloch zamestnancov s verbalizaciou a vymienanim svojich skusenosti, tazkosti, rieseni.

Z hladiska predchadzania krizovym a konfliktnym situaciam je z psychologického
hl'adiska dolezity pocit psychickej pohody a stability u zamestnancov, ktori poskytuju socidlne
sluzby. Z tohto dévodu povazujeme za vel'mi dolezité zaujimat’ sa a starat’ sa 0 zamestnancov.
Odporucania zhifilame do nasledujucich bodov:

1. Podpora jazykovych kurzov, tvorivych dielni, neformalnych aktivit — napomahaja
vzajomnému zblizovaniu ukrajinskych odidencov, ale aj vytvaraniu dévery medzi odidencami
a poskytovatelmi podpornych sluzieb, ¢im sa znizuje pravdepodobnost vzniku krizovych
situacii a zaroven napomahaju K ich efektivnejSiemu zvladaniu.

2. Zdoraznovanie prava hovorit’ jazykom vlastnej preferencie — v pripadoch, ked’ je
zdrojom konfliktov pouzivanie ruského jazyka, sa ukazalo ako efektivne klast’ doraz na slobodu
pri pouzivani jazyka. V pripade, ze pretrvavaju konflikty tohto druhu, treba zdéraznit’ moznost’
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nepokracovat’ v aktivitach, pri ktorych sa dany konflikt vyskytuje, v krajnom pripade dokonca
zvazit presun do iné¢ho ubytovacieho zariadenia.

3. Vyuzivanie metod kultirnej orientacie — Gréckokatolicka charita v KE na tieto ucely
adaptovala material Centra pre vyskum etnicity a kultury, konkrétne publikaciu Inakosti
slovenské, ktord je volne dostupna. Realizuje sa formou skupinovej besedy a sluzi aj ako
,»most*“ na navodenie dovery medzi ukrajinskymi odidencami a slovenskymi pracovnikmi
charity. Podobny vystup sprostredkoval UPSVaR v Michalovciach, ktory zdéraziiuje edukaciu
ukrajinskych odidencov v otdzkach kultirnych a pravnych odlisnosti, najlepSie eSte pred
vstupom na uzemie SR.

4. Tréning psychickej odolnosti — prebieha v skupinovej forme a je zamerany na
zvySovanie reziliencie.

5. Interné vzdelavanie pracovnikov v interkultirnej kompetencii — Gréckokatolicka
charita v KE na tieto tcely adaptovala materialy madarskou neziskovou organizaciou
MENDEK, ktora vydala zbierku prikladov dobrej praxe prace s uteencami z roznych krajin
sveta. Je pravdepodobné, Ze obdobné materidly by mohli byt dostupné aj z pol'skych a Ceskych
zdrojov.

6. Osvetové aktivity, medializacia problematiky, vytvaranie moznosti na osobny
kontakt medzi ukrajinskymi odidencami a obéanmi Slovenska.

7. Edukacia poskytovatel'ov podpornych sluzieb v téme psychickych porach — zvlastny
doraz je vhodné klast’ na problematiku posttraumatickej stresovej poruchy.

8. Sprostredkovanie sluzieb mediatora pri rieSeni konfliktov.

9. Potreba Specidlnopedagogickej starostlivosti pri vyrovnavani vzdelanostnych
rozdielov v zmieSanych triedach so Ziakmi z Ukrajiny a slovenskymi Ziakmi.

10. Supervizia je mimoriadne prospesna pre I'udi pracujicich s odidencami, ale aj pre
samotnych odidencov.

11. Potreba kooperacie medzi jednotlivymi mimovladnymi organizaciami, Statnymi
inStiticiami a ostatnymi organizaciami v zmysle komplementarity.

12. Vyuzitie moznosti spoluprace s ukrajinsky hovoriacimi odbornikmi — viacero
subjektov  poskytujucich sluzby ukrajinskym odidencom verbalizovalo efektivnejSiu
spolupracu a rieSenie konfliktnych, resp. krizovych situacii za pritomnosti ukrajinského
odbornika (psychologa, socidlneho pracovnika...) alebo asponi tlmocnika. Zaroven sa da
predpokladat’, Ze moZnost’ pravidelného kontaktu s ukrajinskymi odbornikmi pdsobi vo vztahu
k vzniku krizovych situdcii aj preventivne.

Najvyznamnej$imi aktivitami, ktoré projektovy tim vykonal, boli nasledovné ¢innosti:

- spolupraca so Statnymi aj sukromnymi poskytovatel'mi ubytovacich a socidlnych
sluzieb, s tradmi prace a ich oddeleniami socialnopravnej ochrany deti a socialnej
kurately so zameranim na ochranu maloletych odidencov z Ukrajiny bez sprievodu,

- spoluprdca s mimovladnymi organizdciami aj Stdtnymi inStituciami, rieSenie
konkrétnych pripadov v teréne,
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- intenzivna spolupréca so SpiSskou katolickou charitou a jej riaditel'om,

- systematické poskytovanie psychologickej a Specidlnopedagogickej starostlivosti
pre humanitné centrum v Gabcikove,

- rieSenie situacie ohl'adom $kolskej dochadzky deti odidencov z UKrajiny, rokovanie
so zastupcami MS SR,

- sietovanie ukrajinsky hovoriacich odbornikov,

- poskytovanie interven¢nych sluzieb odidencom a pracovnikom podl'a dopytu —
psychologické, mediacné, supervizne, Specialnopedagogické a socidlne,

- organizovanie stretnuti s uradmi prace a s jednotlivymi mimovlddnymi
organizaciami, ucast’ na niekolkych medzinarodnych konferenciach/podujatiach
V zaujme osvojenia si dobrej praxe zo zahranicia,

- kontaktovanie, vyhl'adavanie a zameranie sa na vel'kokapacitné centra a spolupraca
s nimi,

- organizovanie besied a komunitnych stretnuti s odidencami z Ukrajiny a
pracovnikmi zariadeni a organizacii,

- implementacia metodiky KOMPAS z Ceskej republiky, materialu Centra pre
vyskum etnicity a kultary ,,Inakosti slovenské®, materidlu prace s agresivnym
klientom, materialov a technik na deeskalaciu konfliktnych situacii, metod krizovej
intervencie a postupu CARE na zabezpecenie psychosocialnych sluzieb pre
odidencov a manuélu pre zranite'né skupiny do Evanjelickej diakonie,

- vyhladavanie prikladov dobrej praxe, navrhovanie postupov pre pracu s odidencami
v jednotlivych zariadeniach, praca s jednotlivcami,

- vypracovavanie metodického balika, ktory tvori metodiky pre pracu s odidencami v
nidzovom ubytovani, vo velkokapacitnych centrach, v Statnych aj stkromnych
ubytovacich zariadeniach aj v zariadeniach socialnych sluzieb, v centrach pre deti a
rodiny a na uradoch prace, socialnych veci a rodiny.

NajdolezitejsSim vystupom a vysledkom projektu je metodicka prirucka, ktora slizi ako
unikatny nastroj pozostavajuci z metodickych postupov zameranych na zvladanie krizovych
situdcii pri integracii odidencov. Tato priruc¢ka pozostava z piatich Casti:

1. Uvod, predstavujici problematiku, ktora skimame v metodike, zaroven uvedie projekt
ajeho casti aopiSe legislativny ramec danej problematiky a vykonané zmeny
z legislativneho hladiska. Dalej prezentuje projektovy tim, jeho hlavné &innosti
a dosiahnuté vysledky spolu s odporucaniami do buducna.

2. Metodicky balik odbornych podkladov: Psycholégia — podpora vykonu vybranych
sluzieb psychologickej pomoci a podpory Statnych prislusnikov tretich krajin
odchadzajucich z Ukrajiny.

Psychologicka pomoc a podpora odidencov z Ukrajiny je problematika, ktord v sebe z
praktického hl'adiska zahfiia dva limitujuce faktory. Jednym je jazykova bariéra pri poskytovani
psychologickej pomoci a podpory tymto osobam, ktoré tieto sluzby vyuZzivaju jednorazovo
alebo opakovane. Druhym faktorom je nedostatok praktickych sktsenosti profesionalov s
poskytovanim psychologickej pomoci a podpory osobam, ktoré st traumatizované vojenskym
konfliktom. Predmetom metodického balika v danej problematike st teoretické poznatky,
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praktické postupy a podklady a vhodné néacviky roznych metdd a technik pri praci s réznymi
cielovymi skupinami.

3. Metodicky balik odbornych podkladov: Socidlna praca — podpora vykonu vybranych
socidlnych sluzieb a poradenstva a socialno-pravnej ochrany a kurately Statnym
prislusnikom tretich krajin odchédzajucim z Ukrajiny.

Obsah daného materidlu zamerany na realizaciu odbornych ¢innosti spojenych s
prekonavanim krizovych situécii, ktoré sa vyskytuju, pripadne mézu vyskytnat’ pri poskytovani
socidlnych sluzieb a poradenstva. V danom kontexte je pozornost venovana jednotlivym
druhom sluzieb v zmysle zdkona NR SR 448/2008 Z. z. a zdkona NR SR 305/2005 Z. z. a
krizové situacie budu definované na zaklade ich obsahu (intrapersondlne/extrapersonalne) a
rozsahu (mikro/mezo/makro). Metodicky balik obsahuje teoretické i praktické poznatky
potrebné na riesenie krizovych situacii, taktiez metodické postupy, opis metdd a vybrané
techiky, ktoré pomoézu profesionalom v pobytovych, ambulantnych a terénnych sluzbach riesit’
krizové situacie pri poskytovani socialnej prace, socidlneho poradenstva, socialnych sluzieb a
vykone opatreni socialnopravnej ochrany deti a socialnej kurately.

4. Metodicky balik odbornych podkladov: Supervizia — podpora vykonu vybranych
socialnych sluzieb a poradenstva, socidlnopravnej ochrany deti a socidlnej kurately,
psychologickej pomoci a podpory Statnych prislusnikov tretich krajin odchadzajucich z
Ukrajiny.

Superviziu vnimame najmai ako proces, ktory je medzi pomahajicimi profesiami dlhsie
etablovany. Jej Specifikd poskytovania z hl'adiska rieSenia krizovych situdcii, ¢ize v kontexte
supervizie zamestnancom priameho kontaktu, prezentuje predmetny metodicky balik. Podpora
supervizorov v aplika¢nej praxi stoji na teoretickych a metodologickych zakladoch, ale aj na
inSpirativnych pristupoch a postupoch vychadzajtcich z priamej a stiasnej praxe supervizorov
na Slovensku.

5. Metodicky balik odbornych podkladov: Interkultirna/interetnické/interreligiozna
mediacia — podpora procesov integracie z hl'adiska
interkulturnej/interetnickej/interreligidoznej mediacie.

Z hladiska pomoci a podpory Statnych prisluSnikov tretich krajin odchadzajicich z
Ukrajiny bolo nevyhnutné zamerat’ sa na rieSenie sporov, konfliktov a krizovych situacii, ktoré
vznikaju primarne na interpersonalnej Urovni, ale i vo vztahu k autoritdm, predstavitel'om
verejnej spravy alebo ¢lenom komunit. Problematika mediacie v predmetnej publikacii nie je
viazana na mimosudne rieSenie sporov, ale na rieSenie krizovych situacii, ktoré vznikaju na
lokalnej, ba Casto komunitnej urovni. Metody a techniky mediacie su vyuzitelné pre rozne
cielové skupiny pomahajicich profesionalov, ktori i v sucasnosti neraz posobia v danej
problematike. Rozvoj ich teoretickych a praktickych kompetencii je preto z pohl'adu za¢lenenia
vysoko dolezity.
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METODIKA K ODBORU: PSYCHOLOGIA

1. Analyza potreby psychologickej pomoci osob odchadzajicich
z Ukrajiny

Vojensky konflikt je podl'a Svetovej zdravotnickej organizéacie (2022) nudzovou
situdciou, katastrofou, ktora ohrozuje dusevné zdravie aj celkovi pohodu verejnosti, zvysuje
riziko vzniku duSevnych porach a takmer vSetkym, ktori st sucast’ou tohto krizového stavu,
spdsobuje psychické utrpenie.

Tato traumatizujuca udalost, prirodzene, vedie k masivnemu vysidl'ovaniu obyvatel'ov.
Pre vySe roka trvajuci ozbrojeny konflikt opustilo Ukrajinu do dne$ného dna 5,8 miliéna
krajanov. Je pravdepodobné, Zze pritomnost’ presidlenych ukrajinskych obcanov, nielen na
Slovensku, bude dlhodobejsial® (UNHRC, 2023).

Utecencil! a odidenci’? patria k zranitelnym skupinam. ZaZivaju stresujice udalosti od
traumatizujiiceho vypuknutia vojnového konfliktu cez opustenie vlastnej krajiny az po
zotrvanie v novom prostredi.

NajcastejSie uvadzanymi stresormi v suvislosti s dusevnym zdravim je predovsetkym
samotny konflikt a nasilie na vojnovom tuzemi; ale i opustenie rodnej krajiny, kultiry a zivota;
stresujuce incidenty pocas cestovania; fragmentacia siete socidlnej podpory; zlé Zivotné
podmienky; byrokratické zat'aZenie spojené s povolenim na pobyt; Nezamestnanost’;
jazykova bariéra; strach o svojich blizkych a t'aZzkosti v procese integracie!® v hostitel'skej
krajine (Priebe, Giacco, 2018; Bouchard, 2022).

Vojnové konflikty maji bezpochyby vplyv na dusevné zdravie osob, ktoré sa ho priamo
aj nepriamo zucastiuju.

Podla Biirgina (2022) je ohrozeny najmi vyvin deti a naplhanie zikladnych
psychickych potrieb, akymi su potreba bezpecia, predvidatel’nost’ prostredia, pritomnost’
vzt'ahovo blizkych os6b. Absencia okamzitych intervencii detom aj rodiCom zo strany
odbornikov moéze zvysit' riziko vzniku dusevnych poruch, ¢o moéze viest' k problémovému
integracnému procesu v budicnosti.

Psychologicka podpora patri k zdkladnym a nevyhnutnym formadm pomoci pri zvladani

trdum z nasilia. M6Ze pomoct’ pri zvladani procesu adaptacie na nova kultiru, prostredie,
poskytnut’ stratégie zvladania zat'aze, lieCit’ duSevné poruchy a predchadzat’ im.

OInformacie o pocte utedencov aktualizované podl'a UNHCR ku diu 12. 9. 2023

UUte¢enca chapeme podla Zenevského dohovoru ako cudzinca utekajuceho z vlastnej krajiny pre
prenasledovanie, obavy z prenasledovania, pre ktoré sa neméze alebo nechce do vlastnej krajiny vratit’.

2Pod pojmom odidenec sa podla Z. z. & 480/2002 rozumeju cudzinci, ktorym ministerstvo na zaklade viady
Slovenskej republiky poskytlo docasné utocisko.

BIntegraciou rozumieme obojstranny proces, pocas ktorého dochédza k priblizovaniu sa domaceho obyvatel'stva
a migrantov zijucich v krajine do jednej spolocnosti. Vyzaduje si na jednej prispdsobovanie zo strany migrantov,
na druhej strane vytvorenie podmienok na ich integraciu (IOM, 2023).
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Stadie** poukazuju na zvyseny vyskyt dusevnych poriich u osdb odchadzajucich
z Ukrajiny. PredovSetkym ide o depresie, uzkostné poruchy, posttraumaticka stresovu
poruchu, zneuZivanie navykovych latok, zvySenti mieru suicidalnych ideacii a pokusov, ako
aj psychotické poruchy.

Efektivne psychologické metodické postupy st nevyhnutnostou v starostlivosti
0 psychické zdravie odidencov prave pre zvySené riziko vzniku a prehlbovanie dusevnych

portch, ktoré ma potencial negativne ovplyviiovat’ proces integracie uteencov®.

Obyvatelia Ukrajiny, podobne ako l'udia zijuci v inych krajinach, su pocas zivota
vystaveni riziku rozvoja duSevnych porach. VysSiu prevalenciu poruch psychiky
zaznamenavaju na vychode Ukrajiny a medzi vnutorne vysidlenymi obyvatel'mi. Vzhl'adom na
pretrvavajucu stigmatizaciu dusevne chorych na Ukrajine je pravdepodobnost’, ze ukrajinski
odidenci vyhladaju psychologicki alebo psychiatricki pomoc vel'mi nizka. Najmi starsi
obyvatelia nedoveruju systému starostlivosti o dusevné zdravie. Medzi hlavné priciny patria
hanba, stigma a obavy z represie, ktoré s s psychiatrickou lie¢bou este stale spdjané. V tejto
suvislosti stigma psychicky chorého ¢asto dolieha nielen na jednotlivca, ale aj na cell komunitu
(Reinhard et al., 2021).

Predlozeny material pomoze k usmerneniu zainteresovanych pri rychlom posudeni
potrieb, pochopeni dufevného stavu utecencov, budovani ich odolnosti'®, naslednej
intervencii populacie postihnutej vojnovym konfliktom. Kvalitne vypracované postupy
intervenénych metdéd by mohli redukovat’ vplyv jazykovej bariéry a manazovat’ siet’
odbornikov poskytujtcich Specializovanu starostlivost’.

Uspesné riadenie integraéného procesu a efektivna pomoc I'udom utekajucim
z vojnovych oblasti si vyZaduje dokladné porozumenie zikladnym psychologickym
procesom, medzikultirnym rozdielom a zavisi nielen od reakcii utecencov, ale aj od reakcii
obyvatel’ov prijimajucej krajiny. Minimalizacia negativnych vplyvov zvySeného prilivu
utecencov a predchddzanie vzniku krizovych situacii je primarnym zaujmom integracnej
politiky Slovenskej republiky’.

Nedostatok vedomosti a prehl'adu v stratégidch zvladania l'udi vystavenych takymto
traumatickym udalostiam negativne ovplyviluje vnimanie uteCencov obyvatel'mi a ich mieru
ochoty pomadhat’ pri procese prispdsobenia sa, co moze viest' k vzniku krizovych situdcii,
konfliktov a vseobecnej nespokojnosti neprospievajucej spolo¢nosti ako celku.

Osoby odchadzajice z vojnovych oblasti pocituju stratu kontroly aj neistotu

ohPadom vlastnej buducnosti. Obyvatelia hostitel'skych krajin zasa strach zo straty
kultirnej identity, z pozitivnej diskriminacie a nepredvidatePnych reakcii utefencov

14Vyssiu prevalenciu psychickych portich u ukrajinskych uteSencov uvadzaju napr. Chudzicka-Czupata et al.,
2023; Abanoub, R. et al., (2022); Bouchard, JP (2022); Kaufam, K. et al. (2022); Pollard, T., Howard, N., (2021).
Definiciu uvedenych poruch obsahuje kapitola 2.

5K auzalny vztah integracie a du$evného zdravia zistili napr. Gaglijardi, (2022); Buchcik, J. et al. (2023).
0dolnost” alebo reziliencia je podl'a Paulika (2017) schopnost’ odolavat’ zatazi, rychlo regenerovat a vyuzit
ziskané skusenosti k zmene a d’al$ej adaptacii.

"Dokument vymedzujuci principy, ciele a konkrétne oblasti opatreni integraénej politiky (2014).
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(Echterhoff, 2020). Intervencie l'udom v krizovej situdcii prebiehaju v niekol’kych etapach®®,
Vv ramci ktorych je potrebné porozumiet’ reakcidm na traumatizujice okolnosti a predpokladat’
dosledky konkrétnych foriem pomoci.

Osoby, ktoré prichadzaju do kontaktu s traumatizovanymi 'ud’'mi, by mali byt podl'a
Heretika (2007) schopné zodpovedat nasledujtce otazky:

e Je psychicka reakcia alebo aktualny dusevny stav konkrétneho ¢loveka v ramci normy
alebo ide 0 mimoriadnu odpoved’ organizmu vyzadujtacu $pecificky pristup ¢i odbornt
starostlivost’?

e Disponuje pomdhajici dostatoénymi kompetenciami, vedomostami, schopnost’ami
a zru¢nostami, aby rozpoznal a predchadzal dusevnym tazkostiam, potencidlnym
krizam a intervenoval?

Ide 0 naro¢nt Glohu, ktoru je mozné splnit’ prave dostatkom informacii o symptomoch
psychickych tazkosti. Podla Reinharda et al. (2021) vedie prave nedostatocné povedomie
0 dusevnych poruchich a nedostatok pochopenia pri¢in ich vzniku, udrziavania a moznosti
liecby k nizkemu vyhladavaniu psychologickej a psychiatrickej pomoci a k prehlbovaniu
stigmatizacie I'udi s duSevnymi chorobami. Prvou podmienkou efektivnej psychologickej
pomoci je schopnost’ rozpoznat® adaptivnu stresovu reakciu od patologickej a identifikovat
moznu dusevnu poruchu. Obrazok ¢. 1 naznacuje kontinuum dusevného zdravia.

KONTINUUM DUSEVNEHO ZDRAVIA

ZDRAVIE REAKCIA ZRANENIE CHOROBA

v

1. normélna nalada 1. iritdcia/nepokoj 1.hnev, Gzkost, a) poruchy
2. nadhlad 2. nervozita, smutok, pretrvavajici v emocionalite
3. konzistentny obavy smutok b) panické ataky
vykon 3. prokrastinacia, 2.bojazlivost’, €) vysoka uroven
4. normalny zabudlivost’ beznade;j, uzkostnych
spankovy rezim 4. tazkosti so bezcennost’ myslienok
5. fyzicka aj zaspavanim 3.znizeny vykon d) depresivna nalada
socidlna aktivita 5. mélo energie 4.poruchy spanku e) konstantna unava
6. napitie 5.vyhybanie sa f) naruseny kontakt
7. vtieravé myslienky socialnym s realitou

8. zniZena socialna situaciam g) poruchy tsudku
aktivita h) suicidalne
myslenie/konanie
Starostlivost’ o seba a socialna podpora Profesionalna starostlivost’ a podpora

Obr. 1: Kontinuum dusevného zdravia (Reinhard, 2021)

BEtapy krizovej intervencie podla Vodackovej (2020): stabilizdcia, elimindcia nebezpeenstva, podpora
kompetencii a samostatnosti.
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2. Reakcie 0sob utekajucich pred vojnovym konfliktom

Zakladnymi reakciami na stres st tutok, utek a zamrznutie. Ide o odpovede organizmu
na zat'az, ktoré su determinované biologicky a cloveku pomahaja na to, aby prezil nepriaznivé
zivotné situacie alebo traumatické udalosti.

V pripade, Ze naS organizmus vyhodnoti situaciu ako stresujucu, nas sympaticky
nervovy systém'® sa aktivizuje. Do krvi sa uvolni adrenalin, ktory meni dynamiku niektorych
organovych systémov a pripravuje nas na reakciu utok, utek alebo zamrznutie. Vysledkom
moéze byt mobilizacia naSich sil, ale aj chaos. Ak stres posobi dlhSiu dobu, organizmus sa
dostava do Stadia adaptacie. Prisposobi sa stresoru natol’ko, aby ho bol schopny zvladnut
dlhodobo. Schopnost’ adaptacie je ohranicend a v pripade, ze stres pokracuje dlhsie, ako je ho
osoba schopna zvladat, dochddza k vyCerpaniu a ¢asto chorobnym priznakom (Prasko,
2005).

Nie kazdy ¢lovek, ktory bol vystaveny traumatickej udalosti a nadmernému stresu, musi
javit’ znamky psychickych tazkosti.

Vysledkom adaptivnej reakcie na stres je prekonanie tazkosti, odznenie priznakov
avyssia odolnost’ osoby, ktora zvladla stresujicu udalost. Schopnost’ zvladat zataz
a nepriaznivé okolnosti je dolezitym ochrannym faktorom pre udrzanie dusevného zdravia.
Deje sa to najmai pri stresovych podnetoch vyvolavajucich uzkost a strach, ktoré trvaju kratky
Cas, aktivuju stresovl reakciu, pricom umoziuju zvladnutie stresogénnej situacie (Mravec,
Zucha, 2006).

To, ¢i stres podmieni vznik dusevnej poruchy, zavisi od mnohych faktorov. Stresova
reakcia je aktivovana v pripade, Ze miera zat'aZe dosiahne urcitli iroven a podl'a Kielinga et al.
(2021) st najdolezitejSimi premennymi:

1. povaha stresora;

2. vrodena vulnerabilita a genetické predispozicie;
3. vychova a prostredie;
4

rizikové faktory ako zaZivanie nasilia alebo experimentovanie s navykovymi
latkami.

Traumou spdsobené a prehibené psychické tazkosti su preto komplexné a vyzaduju si
cieleny a systematicky pristup.

Kedze plosné preventivne psychologické intervencie nie su vzdy a za kazdych okolnosti
efektivne (Qi et al., 2016; Jones et al., 2017), schopnost’ rozpoznat’ maladaptivnu reakciu na
stres a urcit’ postup psychologickej pomoci je v rdmci prace s odidencami kl'a¢ovou.

Aj napriek vySSej miere vyskytu depresie, uzkosti, stresu a PTSP, ukrajinski odidenci
vyhl'adavaju podl'a Chudzicka-Cupatu et al. (2023) psychologickl pomoc vel'mi malo. Faktory

¥Sympatikus stimulujiici autonémny nervovy systém, parasympatikus inhibujuci, aktivovany v ¢ase pokoja. Pre
udrzanie zdravia je potrebna rovnovéha tychto systémov (Prasko, 2005).
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podmieniujice obmedzené vyhladdvanie tohto druhu pomoci si prevazne nedostatoéné
povedomie o dusevnych poruchach, hanba, strach a predpoklad, Ze koniec vojnového konfliktu
bude predstavovat’ aj koniec jeho psychologickych vplyvov na zdravie ¢loveka. Nasledujuce
Casti poskytuji stru¢ny prehl'ad duSevnych poruch, s ktorymi sa najcastejSie stretdvame
u ukrajinskych odidencov.

2.1 UzKkostné poruchy?

Uzkostné poruchy patria k najéastejsie diagnostikovanym porucham v Eurdpe.
Vznikaju ako reakcia na bezprostredni hrozbu alebo na ocakavané nebezpecenstvo. Prejavuju
sa najmé neprijemnymi telesnymi priznakmi spojenymi so strachom, uzkost'ou a negativnymi
obavnymi myslienkami, ktorym sa jedinec snazi vyhnut’ alebo sa vo¢i nim nejakym sposobom
zabezpecovat’. Pritomnost’ vyhybavého a zabezpeCovacieho spravania, ich frekvencia a rozsah
indikuju zavaznost’ Uzkostnej symptomatiky (Izdkova et al., 2021).

DuSevné poruchy, akymi st generalizovand tzkostnd porucha, panicka porucha,
agorafobia alebo obsedantno-kompulzivna porucha, patria medzi najrozsirenejSie ochorenia
psychiky na svete. Celosvetovo az 30 % utecencov (Kaufman et al., 2022) a 26 % ukrajinskych
utecencov zaziva anxietu (Reinhard et al., 2021).

Spoloénym znakom vsSetkych tzkostnych poruch je prezivanie neprijemnych
vegetativnych symptomov v situdciach vyvolavajucich tizkost’ (podl'a povahy poruchy v réznej
intenzite, frekvencii): bisenie srdca, tlak na hrudi, hyperventilacia, tras rik/néh, navaly
tepla nespdsobené teplotou, nadmerné potenie, nervozita, svalové napiitie, bolesti hlavy,
tazkosti s chrbticou, nespavost’.

Uvedené telesné priznaky sa spustaju spolu s nadmernou uzkostou v Specifickych
situdcidch (napr. pri cestovani, nakupovani, socidlnej interakcii, kontakte s fobickym podnetom
a pod.), pripadne hocikedy pocas dia aj noci (napr. pri panickej poruche)?!. Jedinci, ktori zazili
uvedené telesné priznaky, sa zvyCajne obavaju ich navratu a dosledkov v zavislosti od povahy
uzkostnej poruchy. Situaciam vyvolavajucim obavy, pripadne situaciam a okolnostiam,
v ktorych uz zazili neprijemné telesné priznaky, sa snazia vyhnut alebo sa zabezpecit pred
potencidlnym spustenim Uzkosti a naslednych vegetativnych prejavov. Tymto mechanizmom
sa u l'udi trpiacich tzkostnou poruchou posiliiujii obavné myslienky a choroba sa dlhodobo
udrZiava.

Specifickou v ramci tzkostnych portich je obsedantno-kompulzivna porucha, ktorej
zakladnymi priznakmi st nechcené vtieravé myslienky (obsesie), ktoré sa ¢lovek pokusa
neutralizovat’ stereotypnymi ritudlmi (kompulziami). Vtieravé myslienky vyvolavaju uzkost,
nepohodu a pocity napétia (Prasko et al., 2019).

Uzkostné poruchy byvaju astymi komorbiditami, pri¢inami, ale aj nasledkami inych
dusevnych porach. Casto sa vyskytuju pri depresivnych stavoch, zavislostiach aj poruchach
osobnosti. Ak stresor vyvolavajuci uzkost” a strach pdsobi na organizmus neprimerane dlho,

2Vypracované podla Praska et al. (2007); Ferengakova, KubaSovska (2020); MKCH-10-SR (2019); DSM-V
(2015).
2IVjac 0 jednotlivych diagndzach v MKCH-10-SR (2019); DSM-V (2015).
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podmienuje vznik d’alSich neuropsychiatrickych, autoimunitnych, kardiovaskularnych aj
nadorovych ochoreni a zvysuje senzitivitu organizmu na infekcie (Mravec, Zucha, 2006).

Vcasnd diagnostika a lieCba tzkostnych portich mdéze pomoct’ pri znizovani rizika
vzniku uvedenych ochoreni a redukovat’ tak d’alSie naroky na zdravotnu starostlivost’.

2.2  Akutna stresova reakcia??

ZvySenu mieru stresu zaziva az 90 % ukrajinskych utecencov (Lushchak et al., 2023).
U cloveka, ktory bol vystaveny traumatickej situacii, sa méze rozvinut’ akitna stresova reakcia
(ASR). Ide o kratkodobu reakciu na stresor, pri ktorej sa zmobilizuju vSetky obranné
mechanizmy, ktoré ma organizmus v rezerve. Pocas traumatickej udalosti sa sympaticky
nervovy systém aktivuje a uvolni stresové hormoény. Zakladnym prejavom je opdtovné
prezivanie uzkosti pri vyvolani traumatickej spomienky.

V akutnej faze stresovej reakcie sa zvysuje uroven nabudenia/aktivacie (arousalu), o
moze prispievat’ k vzniku disocidcie, panickych atakov a podmienit’ vznik posttraumatickej
stresovej poruchy (PTSP) bliZSie opisanej v nasledujicej kapitole. Panické ataky, vysoka
uroven uzkosti, hyperventilacia a neurotransmiterové zmeny sa podiel’aju na rozvoji stresovej
reakcie a zvySuju riziko opdtovnej tizkostnej reakcie pri vybaveni traumatickej spomienky.
ASR si mézeme v§imnut’ v priebehu jedného mesiaca od vystavenia sa stresovej udalosti.

e Stadia ASR: pocCiatoné omracenie — zlZzenie vedomia a pozornosti — tazkosti
s vnimanim podnetov — dezorientacia — Unik zo situacie (v zmysle disociacie — napr.
amneézia, stupor) — neschopnost’ prezivat’ pozitivne emocie;

e pritomné s priznaky panickej tizkosti (biiSenie srdca, potenie, sCervenanie); disociécia,
zmeny vo vnimani reality (napr. pocit, Ze osoba je mimo tela, vidi svet z perspektivy,
mimo redlneho ¢asu); vypadky pamiti; poruchy spanku; podrazdenost’, vybuchy zlosti;
nadmerna ostrazitost’; problém s koncentraciou; rychla I'akavost’;

e opakujice sa nechcené, neprijemné spomienky, sny shvisiace s traumatickou
udalost'ou; disociacie (napr. flashbacky); nepohoda ¢i fyziologické reakcie vyvolané
podnetmi, ktoré pripominaju traumaticku udalost’;

e vyhybanie sa podnetom, spomienkam, predstavam, pocitom, ktoré pripominaju
traumatickd udalost’, ¢i vonkaj$im podnetom (l'ud’om, miestam).

Pre extrémne neprijemnua az ohrozujucu reakciu vegetativneho nervového systému sa
I'udia vystaveni traumatickej udalosti vyhybaji nielen situdcidm, ktoré ju pripominaju, ale aj
spomienkam spojenym s traumou, pretoze spomienka vyvolava podobné emocionalne,
kognitivne aj telesné reakcie ako samotna trauma.

Vystavenie sa traumatickej udalosti méze sposobit’ nepatologicky stres a podmienit’
adaptivne vyhybavé tendencie prizna¢né pre prechodnu stresova reakciu, ktora odznieva do
niekol’kych dni po vystaveni sa traumatickej udalosti anevyzaduje si psychologicku

22Vypracované podl'a Standardnych postupov pre ASP (Slepecky et al, 2021); DSM-V, 2015; MKCH-10-SK,
2019.
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intervenciu. Pri ASP ide o0 naruSenie psychosocialneho fungovania v 0sobnej aj pracovnej
rovine, priCom spolu so sklonom k vyhybavému spravaniu, psychickou zranitenostou,
katastrofickym myslenim a zvySenou mierou vegetativnych prejavov zvysuje riziko rozvoja
PTSD. Rizikovymi faktormi rozvoja PTSP su tiez zvySena srdcova frekvencia,

hyperventilacia, zvySeny arousal (Bryant et al., 2008), rumindcia v akutnej faze (Visser et al.,
2017).

2.3 Posttraumaticka stresova porucha?

Diagnéza PTSP sa vo vSeobecnosti uute¢encov vyskytuje priblizne v 30 %2, u
ukrajinskych odidencov sa zistila prevalencia az 47 % (Lushchak et al., 2023). Ide o izkostnu
poruchu, ktora sa méze rozvinut’ ako protrahovana reakcia po emocne zat’azujucej traumatickej
udalosti. Moze pretrvavat aj niekol'ko rokov od vystavenia sa traumatickej udalosti.
O pritomnosti PTSP mdzeme uvazovat v pripade, ak si u odidencov v§imneme zmeny na
urovniach:

1. spravania — vyhybanie sa podnetom, ktoré¢ pripominaji traumu (situdcie, ¢innosti,
myslienky, zvuky, svetla, vone...); problémy so zaspavanim, prebudzanim; rychla
l'akavost’; vyhybanie sa ostatnym, casto vyustujuce do socidlnej izolacie; pokles zaujmu
0 aktivity;

2. myslenia — flashbacky, teda zivé spomienky, predstavy, sny, myslienky, ktoré sa
vztahuju k traumatickej udalosti; znovuprezivanie — stresujliice rozpamétavanie sa na
traumatickt udalost’;

3. emocionality — strata pozitivnych emocii; emocné znecitlivenie az neschopnost
prezivat pocity; prezivanie uzkosti pri vystaveni sa traume pripominajucim podnetom,;
zvysena citlivost’ — podrazdenost’, navaly hnevu;

4. telesnych reakcii — fyziologické reakcie ako zrychlené dychanie, buSenie srdca, naval
tepla, potenie, zvySené nabudenie/vzrusivost’; extrémne nabudenie (hyperarousal);

5. kognitivnych funkcii — hypervigilancia — nadmerna ostrazitost’; neschopnost’ vybavit
si momenty zo stresujuceho obdobia; tazkosti s koncentraciou.

Diagnostikovanie PTSP je v kompetencii lekara alebo klinického psychologa, avsak
prvotné posudenie moze vykonat aj iny zdravotnicky & socialny pracovnik (Slepecky et al.,
2021).

K rychlemu skriningu moze pomdct kratky dotaznik?®, no najtypickejsim znakom PTSP
je znovuprezivanie traumy prostrednictvom zébleskov, tzv. flashbackov, ktoré postihnuta osoba
citi tak, akoby sa diali prave teraz. Mdze ist’ o vtieravé myslienky, obrazy, zmyslové vnemy
spojené¢ s udalostou alebo no¢né mory. Tymto podnetom a situdciam, ktoré spustaju
neprijemné pocity, myslienky a fyziologické reakcie, sa osoba prezivajiaca PTSP vyhyba. Tito

2V ypracované podla Standardnych postupov pre PTSP (Slepecky et al., 2021); DSM-V, 2015; MKCH-10-SK,
20109.

247 vysenlt mieru vyskytu PTSP uvadzaju Blackmore et al., 2020; Roberts et al., (2017).

ZDotaznik LEC-5-SK v Prilohe ¢&. 3.
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l'udia sa snazia na traumu nemysliet’, nerozpravat’ o nej alebo naopak, nadmerne o traumatickej
udalosti uvazuju. V pripade, ze ide o jedinu stratégiu zvladania, nie su tieto sposoby uzitoc¢né.

Disimulécia pritomnosti PTSP je vel'mi Castd, pricom snaha vyhnut sa neprijemnym
symptomom mdze viest’ k prehibeniu uzkostnej symptomatiky, zvysenej frekvencii panickych
atakov, zavislosti ¢i depresiam. Komorbidita inych dusevnych poruch s PTSP je dalSou
prekéazkou v liecbe psychickych tazkosti.

2.4  Depresia®®

Depresia je psychicka porucha, ktort zarad'ujeme medzi poruchy nalady, pri¢om ide o
ochorenie, ktoré¢ ma tendenciu k periodicite. Vo vSeobecnosti sa vyskytuje u vyse 30 %
utecencov (Blackmore et al., 2020), v pripade ukrajinskych utecencov sa jej prevalencia
pohybuje na trovni 40 %27, O pritomnosti depresivnej epizody mdzeme uvazovat v pripade, ze
si v§imneme symptomy na urovni:

1. spravania — skoré ranné prebudzanie (o 2 hodiny skor), zniZenie aktivity, neschopnost’
vstat' z postele, nadmerny cas straveny na 16zku, redukcia c¢innosti v oblasti
vol'noc¢asovych aktivit, astym prejavom je socialna izolacia;

2. myslenia — pesimistické obsahy v mysleni, negativne myslenie o Sebe, 0 svete
0 druhych, sebadehonestacia, sebakritika, suicidalne myslienky (aj konanie);

3. emocionality — zretel'na zmena nalady, absencia emoc¢nej reaktivity na udalosti alebo
situdcie, ktoré normalne vyvolavaji emo¢nii odozvu — problém prezivat radost
a poteSenie z ¢innosti, ktoré by boli za normalnych okolnosti prijemné, strata zaujmu
0 udalosti a aktivity, ktoré bezne prinasaju uspokojenie, strata libida, strata sebaucty,
pocity viny, agitovanost’;

4. telesnych reakcii — celkové psychomotorické spomalenie, strata energie, zmena chuti
do jedla a s fiou spojené zmeny hmotnosti;

5. kognitivnych funkcii — zhorSena koncentracia, pamat’.

Depresivna epizdda je charakteristickd patologicky smutnou naladou, prazdnotou,
skPiéenostou, ktoré sl pritomné takmer po cely defi a majii neprimeranu intenzitu. Clovek
s depresiou sa zvycCajne citi najhorSie rano a pri tazkych stupiioch depresie mé problém aj so
zakladnymi sebaobsluznymi ¢innost’ami.

Nejde o bezny smutok, zdrmutok ¢i smutenie, ktoré maji svoju zjavnu pricinu a byvaja
spojené s vyznamnou nepohodou a negativnymi emdciami, ale o zretelné, minimalne dva
tyzdne pretrvavajice depresivne symptomy réznej intenzity — miernej, stredne t'azkej az t'azkej
urovne.

26Vypracované podla DSM-V, 2015, MKCH-10-SK, 2019; Standardnych diagnostickych postupov (Krélova et
al., 2020).
Z'Informacie o prevalencii depresie podl'a Buchcika et al., (2023).
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U l'udi, ktori v désledku vojnového konfliktu museli opustit’ svoju vlast’, sa depresia
vyskytuje dvakrat astejsie ako u 0sdb odchadzajucich z ekonomickych dovodov?. Depresivna
symptomatika sa ¢asto manifestuje somatickymi tazkostami, poruchami spanku ¢i nadmernym
uzkostnym prezivanim (Gagliardi et al., 2021). Mo6ze sa prejavovat iritabilitou, zvySenou
agresivitou, poklesom pracovného vykonu, zniZenim ziujmu o blizkych aj zaujmy, ale
v zmysle podrazdenosti, napétia, bez zjavnych prejavov smutku (Prasko, 2012).

Spravna diagnostika depresie zvySuje pravdepodobnost’ skorého zotavenia a znizuje
riziko vzniku d’alSich psychosocidlnych tazkosti odidencov.

2.5  Zneuzivanie navykovych latok?

Zmeny psychického stavu, ktoré su podmienené prezivanim traumatickych udalosti,
¢asto vyustuju do depresii ¢i uzkostnych portuch a ovplyviiuju tak kapacitu zvladania zataze
u kazdého, aj emociondlne stabilného a vysoko psychicky odolného ¢loveka.

ZneuZzivanie psychoaktivnych latok je castou formou maladaptivneho spravania u
utecencov, ktoré si jedinec osvoji scielom zvladnut neprijemné emocie, vyhnut sa
neprijemnym predstavam, spomienkam ¢i myslienkam (Jain, 2022). Prevalencia Skodlivého
uzivania navykovych latok v tdborovych podmienkach podl’a Horyniaka (2016) predstavuje 17
— 36 %; v komunitnych podmienkach 4 — 7 %.

Rozoznavame niekol’ko kategorii poriich psychiky a spravania zapri¢inenych uzitim
(uzivanim) psychoaktivnych latok: akuatna intoxikacia je prechodny stav, ktory nastava po
uziti psychoaktivnej latky; a prejavuje sa poruchou vedomia, poznavania, vnimania, emotivity,
spravania alebo inych psychickych funkcii; Skodlivé uZivanie predstavuje trvalejSi vzorec
uzivania psychoaktivnej latky, ktory je okolim ¢i rodinou €asto kritizovany a okrem fyzického
a psychického poSkodenia zdravia podmieniuje interpersondlne konflikty a tazkosti
v socidlnom, pracovnom aj rodinnom prostredi; syndrom zavislosti je charakteristicky
viacerymi priznakmi: (1) silnou tazbou po latke (cravingom), (2) tazkost'ami v kontrolovani
uzivania psychoaktivnej latky; (3) zvySenou toleranciou na psychoaktivnu latku; (4) rozvojom
abstinen¢ného syndromu; (5) postupnym zanedbavanim zaujmov a povinnosti na tikor uzivania
psychoaktivnej latky; (6) pokracovanim v uzivani navzdory evidentnym dokazom o skodlivosti
uzivania psychoaktivnej latky.

Abstinenény syndrom vznikd v dosledku obmedzenia alebo uplného preruSenia
uzivania psychoaktivnej latky. V zéavislosti od povahy psychoaktivnej latky moze byt
abstinen¢ny syndrom sprevadzany Sirokou Skdlou somatickych a psychickych priznakov
(typicky sa objavuje extrémne silna potreba po uziti psychoaktivnej latky, ndhle vykyvy nalady,
unava, podrazdenost’, nevol'nost’, chvenie, nepokoj, potenie, triaska, r6zne typy bolesti alebo
problémy so spankom), ktoré je mozné zmiernit’ uZitim latky, od ktorej je dana osoba zavisla.
Priebeh abstinencného syndrému moze byt komplikovany deliriom — Zivot ohrozujucim
stavom, ktory je typicky pocitom zmétenosti, poruchami vedomia, zmyslovymi halucindciami
a iltziami, bludnymi presved¢eniami, narusenym spankom, poruchami spravania a vyraznymi

287yvy3ené percento depresivnych portch uvadzaju $tudie (Buchcik et al., 2023; Chudzick-Czupata et al., 2023).
PVypracované podla DSM-V, 2015; MKCH-10-SK, 2019; Prasko (2007).
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somatickymi t'azkostami.

Biopsychosocialny model zéavislosti predpoklada, ze psychoaktivny uc¢inok navykovej
latky prispieva k pozitivnemu posilneniu jej uzivania a vedie K biochemickym zmenam v
centralnej nervovej sustave. Chronické uzivanie ndvykovej latky méa negativny vplyv na
myslenie, prezivanie aj naladu, ¢o motivuje jedinca k d’al§iemu uzitiu navykovej latky, nakol’ko
predchadzajtice posiliiujuce uzivanie bolo spojené s uvolnenim a bolo celkovo pozitivnou
sktisenostou. Zaroven sa uplatinuje proces negativneho spevnenia, ked’ dand osoba uziva
psychoaktivnu latku, aby sa vyhla neprijemnym u¢inkom v dosledku jej odnatia. Nésledky,
ktoré predstavuje Skodlivé a chronické uzivanie ndvykovych latok, maji psychologicky
I spoloc¢ensky charakter. Objavuji sa problémy v sebahodnoteni, sebaddvere, tazkosti so
zvladanim emdcii, vybuchy zlosti, hostilita, nizka frustratna tolerancia, uzkost, depresia
pripadne konflikty, strata schopnosti efektivne riesit’ problémy ¢i spolocensky ipadok. To vedie
k opakovanému vyhl'addavaniu psychoaktivnej latky a naslednému prehlbovaniu somatickych,
psychickych aj socidlnych problémov (Zalesky in Prasko, 2007).

Diagnostika® rizikovych osob a 0sob, ktoré maju tendenciu zneuzivat’ navykové latky,
je nevyhnutnd, nakol’ko je ¢astym dosledkom alebo pri¢inou inych tazkosti. Medzi skupiny so
zvySenym rizikom uzivania psychoaktivnych latok patria T'udia s antisocidlnou a emocne
nestabilnou poruchou osobnosti, hyperkinetickou poruchou, poruchami nalady a uzkostnymi
poruchami, PTSP a schizofréniou. Zaroven je u zavislych I'udi vyssie riziko samovrazedného
konania, zvlast’ v stave akutnej intoxikacie (Prasko et al., 2007; DSM-V, 2015).

Kedze st diagnozy zo skupiny duSevnych poruch a poruch spravania vyvolanych
psychoaktivnymi latkami komplexné a ich pri¢iny multifaktoridlne, psychologicka intervencia
musi byt odborna a zaloZen4 na efektivnych a G¢innych principoch®.

2.6  Psychotické poruchy

Aj ked’ sa psychotické ochorenia vyskytuju u ukrajinskych odidencov v nizsej miere
oproti ostatnym duSevnym porucham®, psychdza patri k zdvaznym dusevnym ochoreniam
a zhorSuje celkoveé fungovanie ¢loveka.

Ide o0 naruSenie myslenia, vnimania, afektivity aj spravania cCasto sprevadzané
poruchami myslenia a vnimania, poruchami reci a stratou kontaktu s realitou. Este pred
vypuknutim psychotickej epizody sa u Cloveka s predispoziciou k psychotickému ochoreniu
casto vyskytni prodromélne priznaky ako nespavost’, nepokoj, depresia, pokles kognitivneho
vykonu, zhorSené socidlne fungovanie aj znizeny pracovny vykon (Trokanova, 2016).

Vcasna detekcia psychotickych priznakov pomaha zamedzit'® plnému prepuknutiu
zévaznej psychotickej poruchy. V pripade, Ze uz nastala, skratit dobu lieCenia a zlepSit
dostupnost’ Specializovanej starostlivosti.

30Prehlad symptomov podl'a skupin psychoaktivnych latok v Prilohe ¢. 3.

31prehlad intervenénych postupov v podkapitole 5.4. v Tabul’ke ¢&. 3.

%2Kaufman et al. uvadza prevalenciu psych6z u uteencov 1,5 %. V porovnani s domovskymi populdciami je
vyskyt psychotickych ochoreni vyssi, o naznacuje zvysené riziko rozvoja psychotického ochorenia u utec¢encov
(Brandt et al., 2019).
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Pritomnost’ psychotického ochorenia mozeme predpokladat’ u l'udi, u ktorych si
v§imneme bludné obsahy v mysleni (bludy), bludné predstavy, halucinacie (sluchové,
zrakové, Cuchové, taktilné, chut'ové), dezorganizované myslenie, zrychleni/spomalent rec,
oplostenu emocionalitu alebo zvySenu agresivitu, nekonvenéné spravanie, neupraveny
a zanedbany zoviajsok, stratu motivacie, apatiu (MKCH-10-SK, 2019).

Nahlad osob s uvedenymi tazkostami je vel'mi problematicky a Casto popieraju
psychotické symptémy, najmé halucinacie a bludy. U pacientov, ktori sa snazia disimulovat’
psychotické symptomy s cielom vyhnat sa medikacii ¢i hospitalizacii, méze byt problém
identifikovat’ vys§ie uvedené priznaky. Casto neddéverujii odbornikom, okoliu, dokonca ani
najbliz§im pribuznym. Preto je potrebné sledovat” dynamiku rozvoja tazkosti a v§imat’ si aj
mierne zmeny v spravani.

Psychotické symptomy réznorodého charakteru sa mézu vyskytnut’ aj pri syndromoch
demencie, pri zavislostiach, su tieZ naj€astejSimi priznakmi porach z kategdrie schizofrénie,
schizotypovych portch a portch s bludmi. S halucinaciami a bludmi sa mézeme stretntit’ aj pri
afektivnych poruchach — manii, bipolarnej poruche alebo depresii.

Zachytenie pritomnosti psychotického ochorenia je nevyhnutné pre uspesnu liecbu,
pretoze podmienuje cely lieCebny postup a celkovy manazment pacienta s psychézou.

2.7 Samovrazedné riziko

Suicidium (samovrazda) je jednou z naj€astejSich pric¢in umrti na svete. Za rok si Zivot
vezme viac ako 700 000 I'udi (WHO, 2021). Riziko samovrazedného konania u odidencov
a utecencov je vzhl'adom na vySe 30 % prevalenciu depresii a PTSP vel'mi vysoké (Amiri,
2020). Ukrajina navySe patri ku krajindm s najvy$Sou mierou suicidality (WHO, 2021;
Latalova, 2016).

Samovrazda predstavuje komplexné spravanie, ktorému cCasto predchadza socidlna
izolacia, vyskyt dusevnych portch ¢i zazivanie stresujicich a traumatickych udalosti. Za
rizikové povazujeme aj suicidalne predstavy, myslienky, avahy a konanie (Trebaticka, Vatral,
2022). Bez ohladu na vysledok samovrazedného konania za rizikové pokladdme kazdé
spravanie, ktorému predchadza iimysel zomriet’, zabit’ sa (Patarak, 2014). Identifikécia takéhoto
konania si vyzaduje odborny pristup a vysoku mieru porozumenia.

Aj naprieck dokazom o moZnom vplyve neurobiologickych faktorov nevieme
predpovedat’, u koho existuje riziko samovrazdy a u koho nie. Existuju vSak ohrozené skupiny,
u ktorych je samovrazedné riziko vyssie (Latalova, 2016; WHO, 2021; Trebaticka, Vatral,
2022):

- ludia s afektivnou poruchou — najmé pri depresivnych epizodach, nie nutne uplne
rozvinutych; v komorbidite so zavislost'ou, schizofréniou;

- stars$i Pudia so somatickou poruchou, ¢asto v komorbidite s afektivnou poruchou;

- muzi vstrednom veku sporuchou afektivity manifestovanou podrazdenostou,
zhorSenim pracovného vykonu, zvySenou agresivitou, iritabilitou, zniZzenim aktivity
v suvislosti s rodinou ¢i koni¢kami;
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- Tudia vo veku 15 — 29 rokov;

- deti vpuberte aadolescentnom obdobi, ktoré zazivaju pocity osamelosti,
bezzmyselnosti Zivota, s nejasnymi pesimistickymi perspektivami do budicna®;

- skupiny zazivajice diskriminaciu (uteCenci, migranti, vizni, prislusnici LGBTI
komunity);

- faktory ako strata blizkej osoby, zmeny v zivote ¢loveka, ktoré su subjektivne
prezivané ako stresujuce, emigracia, somatické ochorenie, hospitalizacia a nasledné
prepustenie z nemocnice, finan¢né tazkosti aj chudoba;

- konflikty, katastrofy, nasilie, zneuZivanie,

- najzranitelnejSou skupinou s najvyssim samovrazednym rizikom st Pudia, ktori sa uz
vV minulosti pokisili o samovrazdu.

Podl'a Svetovej zdravotnickej organizacie (2021) je najvicSou prekazkou v znizovani
poctu suicidalnych pokusov stigmatizécia dusevnych portich a tabuizécia suicidia, nedostatok
informacii o po¢te samovrazd a pokusov o samovrazdu.

Tieto prekéazky casto brania 'ud'om uvazujucim o samovrazde vyhl'adat’ pomoc. Preto
je vyhodnotenie a posudenie suicidalneho rizika neoddelitel'nou sucastou preventivnych aj
diagnostickych a lieCebnych postupov.

2.8 Obete sexualneho nasilia

Sexuélne nasilie ako akt alebo pokus o sexudlny akt bez dobrovolného suhlasu je
castym vedlajS$im produktom vojny, no pritahuje menej pozornosti ako zdanlivo naliehavejsie
humanitarne problémy.

Predstavuje hrozbu vo vojnovych zoénach, pocas tranzitu, v uteceneckych tdboroch aj
v zdravotnickych zariadeniach, ale aj v zdanlivo bezpec¢nych destinacidch. Pre sexudlne
znasilnené osoby absencia okamzitého opatrenia mdze znamenat’ nechcené tehotenstvo ¢i
rozvoj pohlavne prenosnych infekcii (Ouyang, 2013).

Sexudlne nasilie je vo vSetkych ohl'adoch morélne aj pravne nepripustnym konanim.
Znizit riziko sexudlnych utokov je mozné identifikdciou rizikovych skupin, znizit' vplyv
sexualneho nasilia je mozné doslednou starostlivostou o obete.

Rizikovymi skupinami si najmd mladé Zeny, deti a dospievajuci bez sprievodu.
Sexudlne nasilie pachané na uteCenkdch zahffia znasilnenie, sexudlne obt'azovanie, nutené
sobase s cielom ziskat’ muzskd ochranu, sex za vymenu dokladov, jedla, dopravy (Robbers,
Morgan, 2017). Nerovnovahu v neprospech uteencov spdsobuje ekonomickd neistota,
jazykové bariéry, obmedzené informacie. Zeny su Casto cielom paSerakov, obchodnikov

$Suicidum je podla WHO (2019) Stvrtou najéastejSou pri¢inou smrti u mladych Pudi vo veku 15 — 29 rokov.
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S l'ud'mi, ale aj muzskych uteCencov, humanitarnych pracovnikov alebo inych cudzincov.
Coraz &astejsie st obetami sexualneho nésilia aj muZi (Araujo et al., 2019).

Naésledkom sexualneho nasilia su zdravotné, psychické aj socidlno-ekonomické
problémy, Mannell (2022) uvadza okrem nechceného tehotenstva a rizika prenosu chordb
najCastejSie vznik duSevnych poruch, komplikacii v tehotenstve, sexualne dysfunkcie,
nebezpecné potraty, poruchy spanku, somatické t'azkosti, zneuzivanie navykovych latok,
nasilie, pokusy o samovrazdu. Minulé skusenosti so sexualnym nasilim tiez zvySuju
pravdepodobnost’, ze obete zaziju v budicnosti d’alSie formy nésilia. Okrem psychického aj
fyzického posSkodenia jednotlivea ma sexualne nésilie d’alekosiahle dosledky pre celu
komunitu. Pokial’ stivisi s vojnovym konfliktom, vedie k strate identity a k stigmatizacii celej
komunity, pricom ma potencidl podkopat stabilitu celych spolo¢nosti. Osoby, ktoré zazili
sexualne nasilie, asto pocit'uji hanbu a uchyl'uju sa k socialnej izolacii.

Zabranit’ vykonavatel'ovi sexudlneho nasilia v trestnom konani je naro¢né, no je mozné
zvysit’ efektivitu rekonvalescencie obeti a zmiernit’ jeho psychicky aj zdravotny vplyv vd’aka
cielenej a odborne;j starostlivosti pre tieto Zeny, deti aj muzov.

Prekazky v poskytnuti zdravotnej starostlivosti pre znésilnené osoby predstavuju
stigmatizacia, strach z odplaty, neddvera v ¢innosti tradov, nizka miera sucitu, nedostato¢ne
implementované bezpecnostné opatrenia a ochranné usmernenia v hostitel'skych krajinach,
rigidné sociokultirne rodové normy (Ouyang, 2013; Robbers, Morgan, 2017). Vsetky tieto
faktory podmienuju neochotu obete oznadmit’ sexualne nasilie.

Podla Mannella (2022) st znésilnenia a sexuédlne obtazovania na Ukrajine malo
hlasenymi trestnymi ¢inmi aj v mierovych casoch, takze identifikacia osob, ktoré prezili
sexualne nasilie, medzi ukrajinskymi uteCencami je prave pre uvedené prekazky vel'mi narocna,
no nevyhnutnd. Strach zo socialnej izolacie, stigma a obavy zo znovupreZivania traumy st
hlavnymi pri¢inami ml¢ania ukrajinskych Zien, na ktorych bolo pachané sexualne nésilie.

Sexudlne nasilie je nepochybne traumatickou udalostou a vaznym problémom
tykajicim sa duSevného zdravia celej spolo¢nosti.
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3. Psychosocialne potreby ukrajinskych odidencov®*

Ukrajinski odidenci zazivaji od zaciatku ruskej invézie obrovské osobné, materialne aj
psychosocialne straty. Okrem toho, ze boli priamo ¢i nepriamo vystaveni vojnovej traume,
prisli tiez o domov, rodinnych prislusnikov aj socioekonomicky status. Aj napriek snaham
pomahajucich krajin a stalemu zefektiviiovaniu pomoci sa odidenci prirodzene dostavaji do
d’alSich stresujucich situacii pre materialny nedostatok, obavy o blizkych a nejednoznacnost’
buducnosti. Pristup k zdravotnej starostlivosti sa v zavislosti od narodnosti 1i$i a l'udia
S dusevnymi chorobami sa Casto zdrahaju vyhl'adat’ pomoc. Znalost’ potrieb odidencov zvysi
pravdepodobnost’ poskytnutia adekvatnej a cielenej pomoci®®.

Medzi zakladné fyzické a emocionalne potreby odidencov patria: prezitie, bezpecie
a ochrana, ubytovanie, oblecenie, lekarska starostlivost, stabilizacia, orientacia, komunikacia
(s rodinou, priatelmi, komunitou), socidlna pomoc, podpora, pocit bezpecia, terapeuticka
pomoc (Kaufman et al., 2022; Jain, 2022).

Psychické potreby utecencov st, samozrejme, vel'mi individudlne. Pre potreby tohto
materialu definujeme potreby odidencov podl'a fazy integracného procesu.

Ich naplnenie predstavuje pozitivny vplyv na psychické zdravie odidencov, prispieva
k zvySeniu miery vyhladavania psychologickej pomoci a zniZzuje stigmatizaciu v oblasti
dusevného zdravia (Gagliardi et al., 2021; Reinhard et al., 2021).

3.1  Faza pred odchodom

Priprava na odchod z vlastnej krajiny sa u mnohych odidencov skratila na par hodin ¢i
dni, pricom najdolezitejSie je zvySenie pocitu bezpecia a zniZenie strachu z hrozby, ktord je
V bezprostrednej blizkosti vojnového frontu alebo inych zdrojov traumy.

Z kratkodobého hl'adiska je potrebné naplnenie zakladnych fyzickych potrieb (podanie
jedla, tekutin), zabezpecenie pohodlia (miesto na oddych, regulacia pocitov chladu/tepla,
podanie tekutin); socidlna podpora a vytvorenie pocitu bezpecia; V pripade potreby
upokojenie.

Validizdcia a zmiernenie telesnych priznakov tzkosti, akymi byvaji busenie srdca,
hyperventilacia, mdloby, je d’al$im do6leZitym krokom.

Neddvera aneistota odidencov vyplyvajiica z potreby pomoci od cudzich Tudi,
odli$nych kultar, na cudzom tizemi si vyZaduje empatiu od pomahajuceho, validizaciu pocitov.

Po opusteni krajiny potrebuju odidenci z Ukrajiny podporit’ pocit nadeje a vieru
Vv existenciu zdrojov pomoci (byvanie, finan¢né zabezpecenie).

Informovanie 0 moznostiach a postupe prechodov, ubytovacich zariadeni, spdsobov
prepravy, mobilnych sluzbéach atd’. pomo6ze zmiernit stres a podpori pocit kontroly.

¥Vypracované z materidlov UNHCR (2023); Anjum et al. (2023).
®lIntervencie zamerané na naplnenie potrieb a rieSenie uvedenych problémov uvadzame v kapitolach 4. a7 7.
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3.2 Faza prijatia a skora integracia®

Zakladnou prioritou pre ukrajinskych odidencov je zabezpecenie zdravotnej
starostlivosti, jedla a materialnej pomoci.

V ramci systému psychologickej intervencie je mozné napiiiat’ uvedené potreby cez
identifikaciu jednotlivych problémov a sietovanie konkrétnych zdrojov pomoci.

Upokojenie a eliminacia stresorov je doleZitou potrebou najma v pociato¢nych fazach
integracie ute¢encov.

Délezitou tlohou je tiez znizenie rizika vzniku psychickych tazkosti, zvySenie
dostupnosti psychologickej podpory a liecby dusevnych portach poskytnutim pomoci pri ziskani
docasného utodiska®’, ktoré umoziiuje $tatu poskytovat’ zdravotnil, pravnu aj socidlnu pomoc
I'ud’om utekajucim pred vojnou.

Spojenie sa s blizkymi pribuznymi a zl¢enie sa s rodinami je pre obnovenie interakcii
a podporu dusevného zdravia kI'acové.

Jazykova bariéra je jasnou prekazkou v poskytovani cielenej a komplexnej$ej pomoci,
ktort méze vyriesit’ tlmocnik. Jeho pritomnost’ pri identifikacii porach ¢i postudeni psychického
stavu pomaha odhalit’ mnoZzstvo latentnych psychickych symptémov.

Eliminacia stigmatizacie a sebastigmatizacie I'udi s dusevnymi poruchami, vedomost’
0 ich existencii, symptomoch a moznostiach pomoci podmienuje Uspesnost d’alSej liecby
a zvySuje pravdepodobnost’ efektivnej integracie.

Jasné informacie sliZia na zorientovanie sa v systéme sluzieb poskytujicich pomoc
a vytvorenie socidlnej a podpornej siete.

Podpora nadeje a duchovny rozvoj je protektivnym faktorom v systéme odolnosti
aj osobného rastu.

Identifikacia zranite’'nych skupin napr. 0sob so zdravotnym znevyhodnenim, ktoré si
vyZaduju osobitnu starostlivost, bezbariérovy pristup; deti a dospievajucich s poruchami
ucenia; seniorov, je prvym krokom v procese psychologickej pomoci.

Zvysenie pocitu kontroly skrz zapojenie sa odidencov do r6znych foriem pomoci mdze
pomdct eliminovat pocity bezmocnosti aj frustraciu.

Potreba motivacie ku kazdodennym aktivitdm casto absentuje. Podporou aktivity
a edukaciou je mozné zmiernit frustraciu z pociatocnej absencie poteSenia pri vykondvani
rdéznych ¢innosti.

Naplianie potrieb ute¢encov a odidencov v priebehu procesu integracie moze prispiet’
K vytvaraniu stabilnych komunit odidencov motivovanych k plnohodnotnej integracii.

%Vypracované podl'a Anjum et al., (2023); Biirgin et al., (2022).
3"Viac 0 poskytovani a thradach zdravotne;j starostlivosti dostupné na: https://health.gov.sk/?urcenie-rozsahu-
potrebnej-zdravotnej-starostlivosti.
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3.3  Budovanie inkluzivnych a siidrZnych spolo¢nosti

V poslednej faze integracného procesu je dolezité identifikovat’ dlhodobé potreby bez
ohl'adu na formy pomaoci. Ide o zdravie, vzdelavanie a zamestnanie. V beznom zivote je pre
odidencov nachadzajucich sa na tizemi Slovenska dolezité integrovat’ sa i v oblasti duSevného
zdravia. Vd’aka Sirokym kompetenciam psycholégov v oblasti identifikacie psychologickych
potrieb a podpory odidencov z Ukrajiny je mozné pri ich napiiiani vyuzit’ poradenské, klinické
aj psychoterapeutické postupy.

Potreba materialneho a finanéného zabezpecenia rodiny casto vedie k vykonavaniu
menej kvalifikovanej prace, akceptacii pracovnej aj platovej diskriminacie. Demotivacia aj
pocity bezmocnosti vedu k pasivnemu ¢i vyhybavému postoju kvalifikovanych odidencov,
ktori by sa mohli efektivne uplatnit’ na trhu prace.

Opitovné navstivenie Ukrajiny je dolezitou potrebou pre zachovanie vztahov,
eliminaciu neistoty ohladom blizkych. Ide tiez o preventivne opatrenie, ktoré zabezpeci
rozsirenie siete moznej psychickej podpory aj pomoci.

Zvladnutie frustracie z roznych systémovych nedostatkov hostitel'skych krajin napr.
nizke moznosti starostlivosti o deti do troch rokov, ktoré znemoziuju slobodnym matkam
pracovat’.

Informovanost’ 0 pravach a moznostiach poskytnutej zdravotnej starostlivosti, ktora je
Casto nedostatocnd a vyustuje do odmietnutia poskytnit’ pomoc ¢i ziadania neopravnenych
poplatkov.

Potreba socializacie je ¢asto malo saturovana najmi u Seniorov a deti, najméa tych,
ktoré absolvuju online vyucbu.

Najdenie zmyslu v kazdodennych aktivitach a stanovovanie si pozitivnych cielov
pomdze pri blizSej identifikécii potrieb odidencov a zlepSeni adaptanych schopnosti.

Z dlhodobého hladiska je pre efektivnu integraciu potrebné naplnit potrebu
psychoterapeutickej pomoci zameranej na budovanie odolnosti aj rieSenie traumy. Naucit’
0soby s tazkostami v roznych oblastiach fungovania identifikovat, hierarchizovat’ a riesit
problémy. Zvysit pocit kontroly nad udalostami ako zamestnanie, interpersonalne vztahy,
vychova a vzdelanie.

Psychologickd pomoc pre ukrajinskych odidencov by sa mala zacinat' zabezpecenim
zakladnych potrieb — pristup k pristresku, jedlu, vode; upokojenim utecencov a zaistenim ich
bezpecnosti; dalej poskytnutim reSpektu, prijatia, solidarity, laskavosti. Dolezit¢ je
informovat’ 0 zakladnych psychickych reakciach aj moznych formach pomoci. Umoznit
naplnenie vlastnej aktivity ute¢encov, poméct’ pri vyuzivani vlastnych zdrojov a pestovani
novych vedomosti a zru¢nosti zameranych na spracovdvanie traumatickej vojnovej udalosti
aj zmiernenie stresu u seba aj ostatnych.

Dobra prax:

o Ukrajinsky hovoriaci psycholégovia posobia napr. v Centre psychologickej pomoci
pre ludi prichadzajucich z Ukrajiny v Bratislave, v teréne aj online s odbornou
podporou psychologov zo Slovenského institutu psychotraumatologie a EMDR
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a Ligy za dusevné zdravie.

o Arcidiecézna charita KoSice poskytuje okrem iného tiez psychologicku podporu.

o Psychologicku a psychoterapeuticku pomoc pre odidencov z Ukrajiny poskytuju
organizacie v nasledujucej tabulke.

Organizacia

Web

Kontakt

Cerveny kriz
Clovek

Vv ohrozeni

Liga za

duSevné zdravie

Modry anjel

Agentura OSN

pre utecencov

https://www.ifrc.org/

https://clovekvohrozeni.sk/

RRMHPSS.slovakia@ifrc.org

info@clovekvohrozeni.sk

https://dusevnezdravie.sk/

dusevnezdravie@dusevnezdravie.sk

https://www.modryanjel.sk/

modryanjel@modryanjel.sk

https://www.unhcr.org/

svkrprot@unhcr.org

TENENET https://tenenet.sk/ info@tenenet.sk

EMDR http://www.emdr.sk/ sipe.info@gmail.com

Slovensko

Unicef https://www.unicef.sk/ bratislava@unicef.org

IOM https://iom.sk/sk/ bratislavainfo@iom.int

WHO

Médecins https://mdm-me.org/ fieldco.slovakia@medecinsdumonde.be
du Monde mhpssco.emuk@medecinsdumonde.be
IPecko https://ipcko.sk/ ipcko@ipcko.sk

Equita https://www.equita.sk/ +421 948 339 647

Kto pomoze

https://ktopomozeukrajine.sk/

kontakt@ktopomozeukrajine.sk

Ukrajine 0907 265 343
MAREENA https://mareena.sk/ info@mareena.sk
HIAS https://hias.org/ info@hias.org
Slovenska https://www.shr.sk/ ukrajina@shr.sk

humanitna rada

Tabul'ka ¢. 1: Kontakty na linky pomoci pre 'udi s psychickymi tazkost’ami
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4.  Postup psychologickej pomoci®®

Nasledujuce kroky su odvodené zo standardnych postupov odporucanych pre jednotlivé
dusevné poruchy, z odporuc¢ani WHO, domacich aj zahrani¢nych zdrojov dobrej praxe, ktora
sa ukazala ako efektivna pri psychologickej intervencii.

4.1 Prevencia3®

U ukrajinskych odidencov sa pre vystavenie mnozstvu stresorov zhorSuje subjektivna
pohoda, kvalita Zivota aj mentalne zdravie. Psychologické intervencie zamerané na odolnost’
voci stresu, prevenciu rozvoja dusevnych poruch a zlepSenie subjektivnej pohody pomahaju
zmiernit’ psychické tazkosti utecencov (Barbui et al., 2022).

Funkénych systémovych preventivnych programov v oblasti dusevného zdravia je
vel'mi malo. Prevenciu duSevnych portch u odidencov na Slovensku zabezpecuji vladne aj

mimovladne organizacie a ob¢ianske zdruzenia*’.

Kedze existuje kauzalita v suvislosti s pri¢inami a nasledkami dusevnych portch, je
nutné zamerat’ sa v ramci preventivnych opatreni na primdrnu, sekundarnu aj terciarnu troven
prevencie (WHO, 2016b):

e predchadzat’ vzniku duSevnych poruch, edukovat’ a zvysit' odolnost’ organizmu voci
zat'azi, ktory smerujeme ku vSetkym odidencom;

e podporovat’ I'udi s vy$§im rizikom vzniku dusevnych ochoreni, v ktorom selektujeme
osoby vystavené rizikovym faktorom;

e pomdct konkrétnym osobdm s cielom udrzat’ zdravotnu a psychick stabilizaciu.
Priklady dobrej praxe**:

o Projekt Slovenskej humanitnej rady Kompas a Zdravé komunity poskytuji prevenciu
a podporu dusevného zdravia pre Ziadatelov o azyl a prislusnikov etnickych skupin.

o Vo Velkej Britanii je podpora realizovana aj prostrednictvom navodov pre blizke
osoby ludi s dusevnym ochorenim.

o Na Novom Zélande prebieha dotaznikovy internetovy skrining Ziakov.

o Preventivny program FRIENDS je zamerany na zvySovanie odolnosti, socialnych
a emociondlnych zrucnosti, prevenciu uzkosti a depresii. Zahina fyziologicke,
kognitivne a behaviordlne stratégie na pomoc detom, mladezi aj dospelym™?.

38\/ypracované podla Standardnych postupov SOP (Jandova, Slepecky, 2021; MKCH-10-SK, 2019; DSM-V,
2015; Polék et al., 2022).

$Spracované na zaklade diskusnej §tadie Utvaru hodnoty za peniaze MF SR (Grajcarova, 2020).

4Vyplyva z analyzy dostupnych zdrojov.

“patel et al. (2015) in Grajcarova (2020).

42Program odporu¢a WHO (Hosman et al., 2005) ajeho G¢innost’ bola preukdzana aj pri praci s uteencami
(Barrett, Xenos, 2003).
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Preventivne intervencie mézeme poskytovat’:

1. Osobnym kontaktom prostrednictvom vysSkolenych osdb, socialnych pracovnikov,
psycholégov, vychovévatel'ov atd’. skupinovo aj individudlne.

2. Svojpomocnymi nastrojmi V podobe poskytnutia letakov, knih, online zdrojov
mobilnych aplikécii.

3. Kombinaciou osobného kontaktu a podpory sponuknutim a vysvetlenim
svojpomocnych technik.

Podla Grajcarovej (2020) je najvhodnej$im sposobom aplikacie preventivnych
programov cielene podl'a vekovych skupin:

1. Rané detstvo — rizikovym faktorom na vytvorenie bezpecia a citovej vizby pre dieta
je pritomnost’ duSevnej poruchy u matky, nevhodné vychovné postupy
a nedostatona  podpora  psychosocidlneho rozveoja. Prezivanie stresu
a traumatickych udalosti v detstve znizuje kvalitu Zivota tychto deti. Ak je dieta od
narodenia do dospelosti vystavované nepriaznivym stresujlicim a traumatickym
zazitkom, zvySuje sa uneho pravdepodobnost’ vyskytu chronickych ochoreni
(kardiovaskularne ochorenia, astma, diabetes, rakovina); dusevnych poruch (depresia,
suicidalne riziko); naduZivania navykovych latok ¢i niz§ieho dosiahnutého
vzdelania, horsich pracovnych vysledkov a nasilnejSieho spravania. Prezivanie
toxického stresu v detstve moze vyustit’ do abnormalnej aktivacie stresovej reakcie, ¢im
sa u tychto osdb zhorSuje pamét, pozornost’, schopnost’ rozhodovat’ sa ¢i reagovat’
V nepriaznivych situécidch.

Efektivne preventivne programy vranom detstve predstavuju poskytnutie
starostlivosti matke pocas tehotenstva, pérodu a po pdrode. St zamerané na pomoc pri
vytvoreni citovej vizby, véasni diagnostiku poporodnej depresie, identifikaciu rizikovych
faktorov v ramci rodinného prostredia a vychovy. Venuju sa edukacii rodi¢ov, socialnej
pomoci, tréningovych programov zvysSujucich kompetencie vo vychove. Tykaju sa aj
skriningu vyvinovych porach u deti, ktorych intenzita by mala byt’ zvySena.

Dobra prax*:

o Intenzivna pomoc zdravotného systéemu Velkej Britdanie pre matky po porode; pomoc
rodine pri poporodnej depresii je ako medzisektorovy program realizovany
V Madarsku. Navstevy rodin do dvoch rokov po porode znizuju riziko vystavenia sa
traumatickym  udalostiam v detstve. ldentifikacia problémov v rodindch
a odporucenie tréningovych programov zameranych na hru deti a rodicov,
komunikaciu ¢i reakciu rodicov na dieta maju dlhodoby pozitivny efekt na dusevné
zdravie deti.

o Na Slovensku posobia obcianske zdruzenia poskytujuce vSestrannu aj psychologickii

430OECD (2018); Jones et al. (2019); Barlow et al. (2014) in Grajcarova (2020).
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starostlivost pre rodiny zameranu na pripravu na porod, prvé dieta, rozvijanie
rodicovskych zrucnosti — napr. Centrum pre rodinu Kvapka a dalsie sukromné
organizdacie.

o Centra vcasnej intervencie ponukaju vcasnu podporu rodindm so zdravotne
znevyhodnenymi detmi do siedmich rokov.

2. Skolsky vek — Kk vys§ie uvedenym rizikim sa pripajaju interpersondlne problémy
Vv stvislosti s vrstovnickymi skupinami a riziko zneuzivania ndvykovych latok.

Efektivnymi sa ukazuju preventivne a podporné programy realizované v Skolach —
tréningy emocionalnej gramotnosti, vychovnych zru¢nosti u rodi¢ov, programy prevencie
a rieSenia Sikany, online poradenstvo, programy zamerané na odolnost’ vo¢i stresu®’.

Dobra prax:

o Medzindarodny program Zippyho kamarati sa venuje rozvoju zrucnosti psychohygieny
a budovaniu odolnosti u deti. Podporuje emociondlne zdravie prostrednictvom 24-
tyzdinového programu, ktory uci deti identifikovat'" a pomenovavat pocity, pozorne
nacuvat, poziadat’ 0 pomoc a ospravedinit sa, pestovat' medziludské vztahy, spracovat
samotu ¢i vyrovnat sa so stratou (Casnovska, 2014).

o UNESCO v spoluprdci s ukrajinskym Ministerstvom Skolstva a vedy Vv ramci iniciativy
MHPSS zaskolilo 117 ukrajinskych psychologov z 24 ukrajinskych regionov, ktori dalej
postupne Skolia 15 000 Skolskych psychologov s cielom poskytnut ucitelom a Ziakom
psychosocidlnu podporu, pomdhat budovat psychicku odolnost’ a zmiernovat’ stigmu
spojenu s liecbou psychickych poruch (Mallard, 2023).

o Cesky NUDZ v spoluprdaci s UNICEF-om a WHO vyskolil 600 ucitelov s cielom
budovat psychicku rezilienciu, zlepsovat dostupnost psychosocialnej pomoci na Skolach

a podporit inkluziu ukrajinskych deti (Janouchova, 2023).

o Obcianske zdruzenie INTEGRA realizuje od roku 2005 primarno-preventivny program
V oblasti dusevného zdravia pre mlidez (,,Sialeny? No a?“) adaptovany z Nemecka.
Zameriava sa na budovanie reziliencie a redukciu stigmatizacie dusevnych porich
U Ziakov, zvySovanie povedomia o dusevnom zdravi a moznostiach pomoci v pripade, ze
prezivajii dusevnii krizu.*

3. Dospelé osoby — rizikovymi faktormi su existenéné tazkosti, strata ¢i hladanie
zamestnania, zabezpec€enie potrieb rodiny, socialno-kultarne vplyvy ako diskriminécia,
zdravotné znevyhodnenie, stigmatizacia.

Efektivnou prevenciou dusevnych porach su predovsSetkym programy zamerané na
informacie o rizikovych faktoroch, duSevnych poruchach, psychohygiene ¢i programy
cielené¢ na zniZovanie stresu, prevenciu syndromu vyhorenia, nacvikov komunikacnych

440OECD (2018); Lee et al. (2016); Karna et al. (2011) in Grajcarova (2020).
“Dostupné online z https://www.irrsinnig-menschlich.de/psychisch-fit-schule/ https://sialeny-no-a.sk/
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zrucnosti, identifikaciou mobbingu, bossingu, zvySovanie frustra¢nej tolerancie, podporu
zamestnanosti na tradoch prace®®.

Dobra prax:

o Na Slovensku mnohé firmy najimaju psychologov, ktori poskytuju psychologické
poradenstvo pre zamestnancov ¢i podla potreby vedené workshopy a predndsky.

o Zdravotné stredisko v Bratislave zaviedlo v starostlivosti 0 zdravie ukrajinskych
odidencov systém dvoch lekarov, z ktorych jeden hovori ukrajinsky, ¢im znizili riziko
vzniku konfliktov a zvysili uroven spoluprdce pacientov.

o Obcianske zdruzenia Brana do Zivota vyuzZiva neformalne stretnutia ukrajinskych
a slovenskych matiek pri komunitnych stretnutiach s cielom eliminovat kulturne
odlisnosti, ¢im sa efektivne predislo konfliktom vyplyvajucim z odlisnych vychovnych aj
spolocenskych zvykov.

4. Seniori — tato skupina ma tazkosti najmd so somatickymi ochoreniami a ibytkom
schopnosti pribudajucich s vekom, s velkymi Zivotnymi zmenami ako strata blizkych,
samota ¢i pocit neuzito€nosti, ktoré su rizikové na udrzanie duSevného zdravia. Zvysuje
sa prevalencia suicidalnych ideécii aj pokusov, depresii a pribtida portach v kognitivnej
oblasti.

Efektivne v ramci podpory a udrZania duSevného zdravia su komunitné stretnutia
zamerané na problém, dobrovolnicke aktivity zo strany seniorov aj pre seniorov, ktoré
zvySuju pocit uzitocnosti, naplnenia aj socialneho kontaktu.

Dobra prax:

o Na Slovensku existuje organizdacia s ndzvom Jednota dochodcov, ktora je aktivna v 80
mestach. Venuje sa zabezpeceniu zdravotnej, socialnej starostlivosti, pontika pravnu
pomoc, podiela sa na organizovani rekonvalescencie pri zdravotnych tazkostiach,
venuje sa celozivotnému vzdelavaniu a volnocasovym aktivitam. Obcianske zdruZenie
Forum pre pomoc starsim zase pomdha chranit zaujmy seniorov a poskytuje bezplatné
poradenstvo®’.

o Vo Velkej Britanii boli na verejnych priestranstvdach vyvesené plagaty s ponukou
konzultacie odbornikov, v ramci ktorej dostali dochodcovia odporucanie vhodnej
komunity (Grajcarova, 2020).

o Austrdlska organizacia STARTTS poniuka Specializované sluzby pre utecencov-
seniorov ako napr. individuadlne poradenstvo, organizovanie svojpomocnych skupin,
program kultirnej tranzicie seniorov ¢i program na udrZiavanie kontaktov*®,

O

Americky program SOR je zamerany na psychosocidalnu podporu utecencov od 60

%Gallup, (2019); Layard (2017) in Grajcarova (2020).

4"Dostupné online z https://www.forumseniorov.sk/ https://jednotadochodcov.sk/?page_id=26
“8Dostupné online z https://www.startts.org.au/services/older-refugees/
https://www.cdss.ca.gov/inforesources/refugees/subprograms-and-info/sor
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rokov. Venuje sa integracii, pristupu do komunitnych centier, poskytuje sluzby spojené
so zdravotnou starostlivostou aj aktivity zamerané na naturalizaciu utecencov

a prevenciu ich zneuzivania®.

4.2  Inicidlne postidenie®

V tejto faze psychologickej pomoci je potrebné posudit aktualny stav odidencov
prostrednictvom pozorovania a rozhovoru. Na zaklade vyssSie uvedenych symptomatickych
znakov®! diferencujeme osoby na osoby vystavené traume, 0SOby SO zvyraznenymi
psychickymi tazkost’ami a 0soby s uz diagnostikovanymi psychickymi t’azkost’ami.

Symptomy PTSP sa obvykle rozvinu do 3 az 6 mesiacov od vystavenia sa traumatickej
udalosti.

V ramci inicidlneho posudenia si v§Simame:

1. spravanie — iritabilita, vyhybanie sa, hnev, chaba spolupraca, agresivne spravanie,
strata zdujmu, emocna inhibicia, afektivna tupost, sebaposkodzovanie, zmeny
Vv stravovacich navykoch, zvySend lakavost, nadmernd ostrazitost, zneuZzivanie
navykovych latok, poruchy spanku, roztrzitost’;

2. telesné reakcie — chronické bolesti, migréna, somatické tazkosti napr.
gastrointestinalne, urologické, gynekologické, neurologické, kardiovaskularne
problémy, zvySena unavitel'nost,, vyCerpanie, Casté tazkosti s dychanim, busenie srdca,
nadmerné potenie, nedostatok energie;

3. emocionalne zmeny — depresia, tizkosti, pla¢livost, vybuchy hnevu, strach, pocity
viny, osamelosti, bezmocnosti, nadmerného smutku;

4. kognicie — intruzivne predstavy, poruchy koncentracie, pamiti, disociacia, paranoidné
obsahy v mysleni, negativne myslienky o sebe, svete, druhych, obavy o seba, ostatnych.

Dokladné inicidlne posudenie pomoOZe zabezpeCit poskytnutie cielenej efektivnej
pomoci, zmiernit’ rozvoj vCasnych priznakov, eliminovat’ riziko retraumatizicie a prispiet
k remisii rozvinutych ochoreni (Qi et al., 2016).

Posudenie odidencov vo vztahu k psychopatologickym symptomom je vhodné
vykonavat’ aj vo vztahu k funkénému obmedzeniu, znizeniu sposobilosti a celkovej historie
(anamnézy).

Délezitou stcastou inicialneho posudenia je tiez hodnotenie a monitorovanie rizika

suicidia a sebaposkodzovania®?.

4Dostupné online z https://www.acf.hhs.gov/orr/programs/refugees/services-older-refugees

50Vypracované podla Standardnych postupov MZ SR (Jandova, Slepecky, 2021; Prasko Pavlov et al., 2021)
a publikacie NTH (2020) dostupnej online z
https://www.nimh.nih.gov/sites/default/files/documents/health/publications/post-traumatic-stress-disorder-
ptsd/20-mh-8124-ptsd.pdf .

510 psychopatologickych priznakoch dusevnych portch hovorime v kapitole 2.

52Suicidalne riziko je blizsie opisané v podkapitole 2.7.

44


https://www.acf.hhs.gov/orr/programs/refugees/services-older-refugees
https://www.nimh.nih.gov/sites/default/files/documents/health/publications/post-traumatic-stress-disorder-ptsd/20-mh-8124-ptsd.pdf
https://www.nimh.nih.gov/sites/default/files/documents/health/publications/post-traumatic-stress-disorder-ptsd/20-mh-8124-ptsd.pdf

V pripade absencie psychopatologickych symptomov u odidencov je vhodné vyuzit

edukaciu o vystaveni sa traumatickej udalosti a reakciach na traumaticka udalost’ zahfiajicu:

informécie ul'ahcujuce pochopenie reakcie na traumatickt udalost’;
validizaciu pocitov a destigmatizaciu dosledkov vplyvu stresovych reakcii;

prehlad tazkosti, ktoré reakcia na traumatické udalosti mdze sposobit’ (adaptacné
tazkosti, konflikty v interpersondlnych vztahoch, zmeny afektivity, maladaptivne
reakcie ako napr. zneuzivanie navykovych latok a ich dosledky atd’.);

pozitivne kopingové stratégie, postupy zamerané na identifikdciu a efektivne zvladanie
vyvijajucich sa t'azkosti;

kontakty starostlivosti v pripade vyskytu ¢i zhorSenia priznakov.

Inicialne posudenie suicidalneho rizika podl'a Cernéka et al. (2014) je neoddelitenou

sucast’ou psychologickej intervencie. Prvym signdlom upozoriiujucim na tendenciu suicidia je

presuicidalny syndrom charakteristicky tromi zadkladnymi zlozkami:

1. osobnostné zmeny na Urovni afektivity (manifestované negativnym prezivanim, stratou

schopnosti teSit’ sa, emociondlnym otupenim, pocitmi bezmocnosti, Uzkostou c¢i
depresivnou naladou); na urovni hodnotovej orientacie (nadhodnocovanie negativnych
zazitkov, zGzené prezivanie hodnot, socialna izolacia veduca k pocitom osamelosti
a naruSeniu interpersonalnych vztahov);

inhibicia agresie ako dosledok potlacania hnevu, pri ktorom by vyjadrenie negativnych
emocii koncilo sebaobvinovanim, a tak ho jedinec obrati proti sebe;

suicidalne fantazie tykajice sa predstdv vlastnej smrti, fantazirovanie o reakciach
pribuznych ¢i priebehu pohrebu.

Riziko suicidalneho pokusu sa zvySuje v pripade, Ze klient v si€asnosti ma alebo

v minulosti mal®® suicidalne ideécie, tendencie alebo plany. Najrizikovej§im faktorom je

predchadzajici samovraZedny pokus.

APA odporuaca hospitalizaciu v pripade, Ze sa u jedinca vyskytuje predchadzajuci pokus

0 samovrazdu, ma dobre premysleny plan, pristup k potencidlne smrteI'nym prostriedkom,
nekomunikuje, v nedavnej minulosti zazil vel’kl stratu, socialne sa izoluje, preziva beznade;j,
zneuziva navykové latky a/alebo je jeho spravanie impulzivne. Po suiciddlnom pokuse APA
odportca hospitalizaciu, ak je jedinec psychoticky, pokus bol nasilny alebo takmer smrtel'ny aj

napriek preventivnym opatreniam, ¢lovek l'utuje, ze prezil a plan umriet’ je stale pritomny,
chyba mu systém podpory, odmieta pomoc a jeho tisudok je neobjektivny (Jacobs et al., 2003
in Sarkhel et al., 2023).

53Cernak et al., (2014) uvadzaju obdobie 2 mesiacov.
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4.3  Skrining pritomnosti symptomov dusevnych porich

Jednotlivé psychodiagnostické metddy sluzia na primarne posudenie aktualneho

psychického stavu odidencov, uktorych sme po prvotnom posudeni zistili t'azkosti

Vv emocionalnej, kognitivnej, fyziologickej ¢i behavioralnej rovine.

Podrobnejsie vySetrenie by malo zahfiat' informéacie o nastupe, frekvencii, priebehu,

zavaznosti, miere aj stupni funkéného postihnutia. Okrem pozorovania a rozhovoru
zameraného na psychopatologické symptomy podla klinického dojmu®* je vhodné vyuzit
metddy sebaposudzovacich dotaznikov a §kal, z ktorych su niektoré dostupné v prilohéch tejto
metodiky. Skaly, dotazniky, polo§truktirované rozhovory vyberame na zaklade dominujucich
priznakov®®:

>

depresie
BDI 11 (Beck Depression Inventroy I1) — Beckova sebaposudzovacia Skala depresie

MADRS (Montgomery-Asberg Depression Rating Scale) — Montgomeryho
a Asbergovej Skala depresie

HAMD (Hamilton Depression Rating Scale) — Hamiltonova $kala depresie

PHQ-9 (Patient Health Questionnaire 9): inventar deviatich depresivnych symptémov
uzkosti

GAD-7 (General Anxiety Disorder 7): sedempolozkova skala generalizovanej iizkosti
BAI — (Beck Anxiety Inventroy Il) — Beckova sebaposudzovacia skala anxiety
akutnej stresovej poruchy

Stanfordsky dotaznik akutnej stresovej reakcie

posttraumatickej stresovej poruchy

MACSCREEN obsahuje vhodné formy otdzok zameranych na detekciu symptomov
PTSP v primarne;j starostlivosti

Dotaznik LEC-5-SK

zavislosti

Dotaznik AUDIT

Dotaznik zavislosti (NeSpor, Millerova, 2006)

suicidalne riziko

Kolumbijska stupnica hodnotenia intenzity samovrazednych sklonov
SSF (Suicidal State Form) — Dotaznik o suicidalnom stave

SSI (Scale of Suicide Ideation) — Beckova skala suicidalnych ideacii

¥Diagnostické znaky najcastej$ich dusevnych portch u odidencov uvedené v kapitole X. na str. X, podrobnejsie
v MKCH-10-SK, 2019; DSM-V, 2015.
%Dostupné v Prilohe &. 3.
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RFL (Reasons for Living Scale — Linehanovej RFL dotaznik ,,dovodov pre zitie*

V pripade zistenia pritomnosti psychopatologicky zvyraznenych symptémov
psychickych poruch je vhodné v zavislosti od miery zavaznosti, rizika a potrieb klienta
poskytnutie zakladnej (akutnej), nizkoprahove;j, strednej alebo vysoko odbornej psychologicke;j
intervencie.

V pripade nejasného zaveru po skriningovom vysetreni je vhodné vykonat’ podrobnejsie
psychodiagnostické vySetrenie pre potrebu zachytenia zavaznych duSevnych poruch pomocou
dalsich ~ klinicko-psychologickych ~ metdd. Postupy  ametédy  komplexného
psychodiagnostického vysetrenia st v kompetencii klinického psychologa a presahuju rozsah
tohto materialu.
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5. Psychologicka intervencia podla intenzity>®

NajdolezitejsSou tlohou osoby, ktora prichadza do kontaktu s odidencom s potrebou
psychologickej pomoci, je spravne identifikovat’ problém, nasledne poskytnut’ vhodnu
formu intervencie so zretelom na kompetencie pomahajticeho a najst’ §pecializovani formu
pomoci podla povahy a zavaznosti problému. Psychologickii pomoc pre potreby tohto
materialu uvadzame v ramci akutnej pomoci, intervencii nizkej a strednej intenzity a nakoniec
Specializovanej vysoko intenzivnej psychologickej pomoci.

5.1 Akutna intervencia

Cielom akutnej intervencie je normalizovat' aktualny psychicky stav, zabezpecit
uspokojenie zakladnych fyzickych potrieb®’, poskytnit psychologickii prvii pomoc,
intervenovat’ prostrednictvom kratkych psychoterapeutickych sedeni a manazovat akutne
symptomy.

Psychologicka prva pomoc je v kompetencii zdravotnickeho pracovnika a pozostava
z niekol’kych krokov (Jandova, Slepecky, 2021):
1. chrante pred d’al§im poskodenim (jednotlivca alebo jeho okolie);

zredukujte fyziologické nabudenie (arousal);

mobilizujte podporu pre tych, ktori maji najvacsi distres;

2

3

4. rodiny udrziavajte spolu a napomahajte stretnutiu s blizkymi,

5. poskytnite informdacie, podporujte komunikaciu a realizujte edukaciu;
6

pouzivajte techniky efektivnej komunikacie o riziku.

S mnohymi dusevnymi poruchami je spojené riziko suicidia®, ktoré je nutné podrobne
zmapovat' a posudit. Vhodnym spdsobom monitorovania suicidalneho rizika je priame
opytanie sa odidenca na myslienky ¢i imysly o samovrazde. Otvorené aj konkrétnejSie otazky
mozu pomoct’ k destigmatizacii, uvolneniu a naslednej exploracii suicidalnych tivah a tmyslov
Klienta.

Dobra prax:

o Castym mytom byva presvedcenie, Ze nie je vhodné pytat sa ludi s duSevnymi
poruchami na to, ¢i premyslali nad samovrazdou. Nie je tomu tak. Priama otazka
casto prinesie tymto osobam uvolnenie. Napr.: ,, Napadlo vam niekedy, Ze by bolo
lepsie, keby ste tu neboli? “; ,, Uvazovali ste niekedy nad tym, Ze by ste si ublizili? “;

%6\/ypracované podl’a Diagnostickych a terapeutickych postupov s niz§ou mierou intenzity a terapeutického
kontaktu (Poldk et al., 2022); Standardnych postupov SOP (Jandova, Slepecky, 2021; MKCH-10-SK, 2019;
DSM-V, 2015).

5"Blizie o potrebach odidencov v kapitole 3.

%8Najrizikovej$imi faktormi prispievajucimi k pokusu 0 samovrazdu su depresivna epizéda, pritomnost’ emocne
nestabilnej poruchy osobnosti, bipolarnej poruchy, psychotickych portich, uzkostnych poruch, poruch prijmu
potravy, zavislosti aj poruchy osobnosti (Cernak et al., 2014).
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,»Mali ste niekedy myslienky na smrt/samovrazdu? “; ,, Napadlo vam, ako by ste sa
zabili?“ (Cerndk et al., 2014, s. 88).

V pripade detekcie uvah o samovrazde zistujeme, ¢i ma odidenec informaécie
0 moznostiach pomoci v ramci vlastnej siete socidlnych vztahov, aj v ramci siete zamestnancov
v konkrétnych institiciach. Edukujeme® klienta aj najbliz§i okruh blizkych o0sob, pricom
monitorujeme jeho psychicky stav, zvySime frekvenciu osobnych aj telefonickych kontaktov,
zvéazime rizikd zneuzitia dostupnych liekov a odporuc¢ime odidenca k Specialistovi na dusevné

zdravie — klinicky psycholog, psychoterapeut, psychiater (Prasko Pavlov et al., 2021).

Naslednti psychologicku a psychoterapeuticku starostlivost’ po realizacii akutnej
intervencie cielime podl'a intenzity psychopatologickych symptomov a potrieb klienta.

Tabulka

¢. 2 poskytuje

prehlad tGrovne

rizika

s rizikovymi, protektivnymi faktormi a moznost'ami pomoci.

suicidalneho

spravania  spolu

Stupen Rizikové/protektivne Suicidalne prejavy Mozné intervencie
rizika faktory

Vysoky Psychiatrické diagnézy so Potencialne smrtel'ny ZvaZzenie hospitalizacie.
zavaznymi symptomami;  suicidalny pokus; Preventivne opatrenia proti
zneuZzivanie navykovych  pretrvavajuce samovrazde.
latok/zavislost’; tazka myslienky
depresia; prikazujice S imyslom alebo
halucinécie; nedostatoény planom zabit’ sa.
podporny systém.

Stredny Viaceré rizikové faktory;  Samovrazedné Vypracovanie krizového
malo ochrannych myslienky s planom, planu, poskytnutie
faktorov; mierna depresia, ale bez imyslu zabit'® kontaktov na krizové linky.
nekonzistentny systém sa, bez pripravy
podpory. a pokusu.

Nizky Ovplyvnitel'né rizikové Myslienky na smrt’, ~ Ambulantnd starostlivost’;

faktory; dostatok
ochrannych faktorov;
dobry podporny systém.

bez planu alebo
zameru zabit’ sa.

redukcia symptomov;
poskytnutie kontaktov na
krizové linky.

Tabulka ¢. 2: Hodnotenie suicidalneho rizika a moznosti intervencie (Rudd et al., 2006;
Vijayakumar et al., 2017 in Sarkhel et al., 2023).

%Suicidalne riziko je blizsie opisané v podkapitole 2.7.
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5.2  Nizkoprahova pomoc

V pripade, ze nie si pritomné symptomy suvisiace s traumou, mdzeme odidencov
edukovat’ o d’alsej starostlivosti a poskytnut’ im kontaktné informacie. K intervenciam, ktoré si
nevyzaduju intenzivny terapeuticky kontakt, moézeme zahrnut’ preventivne programy, edukacie
0 psychickych stavoch a dusevnych chorobach®. Vyuzivame ich v pripadoch, ked mame
podozrenie, Ze sa u odidencov a uteCencov moézu vyskytovat’ psychické poruchy.

Nizkoprahova pomoc moze zahfnat’:

1. Primarnu lekarsku starostlivost® — vo vicSine pripadov lekéarska prehliadka,
zhodnotenie zdravotného stavu a terajSieho ochorenia, uzivania liekov a zdravotna
anamnéza klienta.

2. Identifikaciu a posudenie symptomov na zaklade informacii z kapitoly 2
a podkapitoly 4.2, pripadne podl'a MKCH-10-SK (2019).

3. Psychoedukaciu skupinovou alebo individudlnou formou pomocou preventivnych
programov Vv podkapitole 7.1 alebo edukacnych listov v Prilohe ¢. 1.

4. Monitorovanie stavu prevazne u 0sob, u ktorych je psychopatologicka symptomatika
mierna, v kratSom trvani; u 'udi odmietajtcich pomoc.

5. Odporucanie na d’alSie posudenie podl'a kapitoly 4 a urcenie liecebného zasahu.

Pomoc nizkej intenzity pri psychickych tazkostiach ponukaju aj rézne online
a telefonické platformy. Sluzia ako informativne zdroje, poskytuji krizovu intervenciu aj
podporu. Zohravaji dolezita ulohu v starostlivosti 0 dusevné zdravie nielen vyssie uvedenou
pomocou, ale aj adekvatnym nasmerovanim na spol'ahlivé a ndpomocné zdroje informacii®.

Na Slovensku je online atelefonicka psychologicka intervencia poskytovana na
telefonnych ¢islach ¢i Cetovacich platformach, ktoré uvadzame v Tabulke €. 3.

0Priklady preventivnych programov uvedené v podkapitole 7.1 a edukécie v Prilohe ¢. 1.

®1Pozitivny efekt telefonickych liniek potvrdzuju Rhee et al. (2005); Kalafat et al. (2007); Chavan et al. (2012);
Coveney et al. (2012). Pocet pripadov psychologickej pomoci online a telefonicky v ramci Ipecka dostupny
online z https://ipcko.sk/rok-2022-12-mesiacov-0-pomoci/.
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NAZOV ZAMERANIE KONTAKT CAS
Liga za dusSevné zdravie
Linka dovery akutna psychicka kriza, poradenstvo 0800 800 566 nonstop
Nezabudka v oblasti psychologie, psychiatrie,
socialnej prace
v ukrajinskom jazyku 0800 222 450 denne
13.00 - 21.00
Ipcko
Krizova linka pomoci psychologickd pomoc pre ludi v 0800 500 333 nonstop
krize
v ukrajinskom jazyku 0800 500 888 15.00 — 20.00
Linka detskej istoty pre deti, rodiCov aj ludi, ktori 116111 nonstop
Sdetmi prichddzaju do kontaktu
v akychkol'vek problémoch
Iné
Nérodna linka pre Zeny poradenstvo vySkolenymi 0800 212 212 nonstop
zazivajuce nasilie psychologickami
Psychiatricka klinika LP Kosice
Linka nédeje vSeobecne zamerané poradenstvo, 055/644 11 55 nonstop
emocna podpora, krizova intervencia 055/622 23 23
Linka detskej dovery prevencia agresivity, drog, 0907 401 749 pracovné dni
samovrazedné konanie, emocionalne 14.00 — 20.00
poruchy
Centrum pre liecbu drogovych zavislosti
Linka pomoci zavislych informacie a poradenstvo 02/53 417 464 nonstop
od alkoholu a drog
Ministerstvo zdravotnictva Slovenskej republiky
Linka pomoci $pecializovana krizova intervencia 0800 800 900 pracovné dni

pre problémy s hranim vySkolenym terapeutom

9.00-17.00

Tabulka €. 3: Prehl'ad telefonickych a online zdrojov pre pomoc I'udi s psychickymi t'azkost'ami

Anonymna bezplatna e-mailova poradia s odpoved’'ou do 48 hodin prevadzkovana Ligou
za dusevné zdravie uvadza nasledovné kontakty na odbornikov:
monika.gregussova@linkanezabudka.sk;ludmila.smoronova@linkanezabudka.sk;jolana.kusa
@linkanezabudka.sk;patrik.dilong@linkanezabudka.sk ;UAhelpmail@linkanezabudka.sk

Ip¢ko poskytuje psychologicki pomoc do 24 hodin: poradna@ipcko.sk; ukrajina@ipcko.sk
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5.3  Psychologické intervencie strednej intenzity

V pripade, Zze sa po edukécii a poskytnuti zdkladnych informacii psychopatologické
symptémy nezmiernia, je vhodné vyuzit’ intenzivnejsiu psychosocidlnu pomoc a podrobnejsie
vysetrenia. Dal§i stupen psychologickej pomoci zahfiia svojpomocnti lie¢bu, skupinové
psychoterapie, racionalnu psychoterapiu, rézne formy Specializovanych intervencii ako
biblioterapiu, ergoterapiu, didaktoterapiu, kinoterapiu, arteterapiu, relaxa¢né techniky, tréning
socialnych zru¢nosti.

Dobra prax:

o Self Help Plus (SH+) je svojpomocna psychologicka intervencia WHO (2016a),
ktoru mozu poskytnut nesSpecializovani pracovnici po kratkom zaskoleni. Program
prispieva Kk znizovaniu stresu, prevencii ndstupu duSevnych porich ¢i zniZeniu
frekvencie vyskytu dusevnych poriich®?.

o Individudlny program KBT pre jedincov s miernou a stredne tazkou depresiou
Vitrvani 9 — 18 tyZdnov, zloZeny zo 6 — 8 stretnuti prebiehajucich osobne alebo
telefonicky, ktoré obsahuju pisomny manudl zamerany na behavioralnu aktivdciu
a techniku riesenia problémov. Pocitacovy program, ktory obsahuje edukdciu
0 modely KBT depresie spolu s domdcimi zadaniami, témami tykajucimi sa prace
S myslienkami, monitorovanim sprdavania. Oba typy intervencie prebiehaju pod
dohladom facilitujuceho odbornika (Prasko Pavlov et al., 2021).

o Skupinovy program so zameranim na zvySovanie telesnej aktivity, ktory prebieha vo
frekvencii trikrat tyZdenne pod dohladom vyskoleného odbornika (tamtiez).

Psychologicka starostlivost’ strednej intenzity sa ukazuje ako efektivna v suvislosti
s rozvijajucou sa depresivnou symptomatikou, generalizovanou uzkostnou poruchou, panickou
poruchou, OCD, PTSP, insomniou, pri somatickych poruchach a Specifickych fobiach. Vo
vSetkych pripadoch v miernom aZ stredne tazkom stupni (WHO, 2021; Clark, 2013).

Psychologické intervencie nizkej a strednej intenzity moézu byt poskytované
psycholégom aj zaSkolenym zdravotnickym pracovnikom, ktory mé& kompetencie posudit
zavaznost symptémov, koordinovat odidencov auteCencov do jednotlivych urovni
psychologickych intervencii a monitorovat’ dynamiku rozvoja psychopatologickych
symptomov. Do tejto kategdrie nezahfilame farmakoterapiu, ktorej ordinovanie aj zmeny ma
vV kompetencii lekar.

Standardné postupy (Polak et al., 2022) uvadzaju nasledujuce formy psychologickej
intervencie strednej intenzity:

1. Svojpomocna alebo terapeutom moderovana®® kognitivno-behavioralna terapia

82Efektivitu SH+ dokazuju §tadie (Tol et al., 2020; Purgato et al, 2021; Acarturk et al., 2022).

83Moderované svojpomocné skupiny redukuji symptomy PTSP, zlepsuju dusevni pohodu, redukuji maladaptivne
stratégie zvladania, izkost’ a depresivne symptomy (Ginneken et al., 2013; Siddaway et al., 2022; Belleville et al.,
2023).
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prostrednictvom internetu pri liecbe depresie, PTSP, zavislosti od alkoholu
a uzkostnych poruch.

2. Terapeutom moderovana psychodynamicka terapia prostrednictvom internetu pri liecbe
depresie, socidlnej anxiety a generalizovanej tzkostnej poruchy (Newman et al., 2021).

3. Svojpomocné skupiny, nedirektivne podporné poradenstvo a behavioralna aktivacia pri
lieCbe depresie.

4. Kratkodoba kognitivno-behavioralna psychoterapia pri lieCbe depresie, PTSP, anxiety
a zavislosti od alkoholu.

5. Kratkodoba psychodynamicka psychoterapia pri liecbe PTSP, depresie, socialnej fobie.
6. EMDR pri liecbe PTDP.

Stredna intenzita psychologickej intervencie nemusi prinasat’ zelané zmiernenie
tazkosti. Efekt lieCby psychickych poruch mézeme zhodnotit’ na zaklade postudenia cielov
stanovenych na zaciatku liecby ¢i meranim prostrednictvom sebaposudzovacich §kal
a dotaznikovych met6d®. Po zvaZzeni psychického stavu, dostupnosti psychologickej
intervencie vysokej intenzity a vlastnych kompetencii pokracujeme v Specializovanej
psychoterapii.

5.4  Odborné vysoko intenzivne intervencie

V pripade, Ze si psychické tazkosti odidencov a utecencov vyZzaduji Specializovanu
starostlivost’, je vhodné odporucit’ tymto osobam vhodnt formu liecby v zmysle dlhodobej
psychoterapeutickej intervencie® &i psychiatrickej starostlivosti. Ide o:

e pretrvavajuce depresivne symptémy

komplexnl traumu

e poruchy osobnosti

e tazké formy dusevnych poruch

e poruchy uzivania psychoaktivnych latok
e suiciddlne Givahy/tendencie

e vo vSetkych pripadoch, v ktorych nizka a stredne intenzivna troven psychologicke;j
intervencie nepriniesla efekt.

®4Prehlad diagnostickych skal uvadzame v podkapitole 4.1.
5Psychoterapeutickl ¢innost’ moze vykonavat’ odbornik s certifikatom v pracovnej ¢innosti
psychoterapia.Zoznam odbornikov dostupny online z: https://psychoterapeuti.org/sps/stranka/psychoterapeuti
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Na dokazoch zalozenu efektivitu psychologickej liecby najcastejsie sa vyskytujacich

psychickych portch u traumatizovanych osob a uteGencov uvadza Tabul'ka ¢. 4%67,

Diagnoza

Metody psychologickej intervencie podl’a irovne dokazov/odporucani

PTSD

silné odportcanie — individudlna, manualizovana, na traumu zamerana KBT
alebo EMDR pre traumu nesuvisiacu s bojom. V pripade nedostupnosti alebo
uprednostnenia inych intervencii sa odporac¢a farmakoterapia alebo individualna
non-traumatologicka psychoterapia (Prolongovand expozicia; CPT; Narativna
expozicnd terapia; Pisomnd narativna expozicia; Kratka eklekticka
psychoterapia)

stredné odporucanie — KBT intervencie cielené na Specifické symptomy. Kratka
eklekticka psychoterapia; EMDR; Narativna expozi¢nd terapia; Terapia
zamerana na sucasnost’; IT; Tréning na ockovanie stresom

Depresia

silné odportcanie — KBT; Internetova KBT; IT; Na vSimavosti zalozena
kognitivna terapia; Kratkodoba psychodynamicka terapia; Terapia zamerana na
rieSenie problémov; Psychoedukécia; Behavioralna aktivacia; Metakognitivna
terapia

stredné odportcanie — ACT; Internetovda ACT; DBT; Na emodcie zamerana
terapia; Schématerapia; Rodinna terapia; Kratka terapia orientovand na rieSenie

u deti a adolescentov podl'a uvedeného poradia — KBT; KBT a medikacia; KBT
s rodi¢mi; Terapia zamerana na klienta; Rodinna terapia; KBT a MR; IT; MR;
Mindfulness a MR; fyzické cvicenie; rieSenie problémov; relaxacia

ASR

na traumu zamerana KBT; Expozi¢na terapia; Kognitivna terapia

Panicka
porucha

podla poradia KBT a SPI; Psychodynamicka terapia a Aplikovana relaxécia;
Iné PP

OoCD

podl'a poradia Expozicia a zdbrana ritudlom a KBT; ACT, MCT, Kognitivna
terapia zamerand na obsedantné pochybovanie, Organiza¢ny tréning,
Mindfulness, STI; MR; Iné PP

GAD

KBT; SPI; Psychodynamicka terapia, Relaxa¢na terapia, biofeedback,
neurofeedback; MR. Iné PP

86Vypracované podl'a Standardnych postupov Kotian (2022); Prasko Pavlov et al. (2021); Slepecky et al. (2021a);
(2021b); (2020a); (2020b); (2020c); Zelman et al., (2019a); (2019b).
EMDR - Desenzitizdcia a spracovanie pomocou oénych pohybov; KBT - Kognitivno-behavioralna

psychoterapia; CPT — Terapia kognitivneho spracovania; IT — Interpersonalna terapia; ACT — Terapia prijatia
a zaviazku; DBT — Dialekticko-behaviorédlna psychoterapia; MR — Motivaény rozhovor; SPI — $pecifické
psychoterapeutické intervencie v lieCbe druhého stupfia starostlivosti (napr. biblioterapia, liecba prostrednictvom
telefonu, e-mailu); Iné PP — psychoterapeutické pristupy zvySujice motivaciu a uvedomenie problému; MCT —
Moduléarna kognitivna terapia; MET — terapia posiliiujiica motivaciu; ISPPaR — iné $pecifické programy prevencie

a relapsu.
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Socialna | KBT; Psychodynamicka psychoterapia

fobia

Psychézy | zvladnutie akutneho psychotického stavu krizovou intervenciou, po
farmakoterapii psychoedukacia, podporna psychoterapia, nacvik socialnych
sposobilosti, rodinna terapia

Zavislost’ | alkohol — podporna racionalna psychoterapia; MET, KBT; Kratkodoba

psychodynamicka terapia; kontingenény manazment; rezimova lie¢ba; ISPPa R

Tabulka &. 4: Zoznam psychologickych intervencii podl'a Standardnych postupov MZ SR
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6. Formy psychologickej pomoci

Psychologicka pomoc je determinovand podla fazy integracného procesu utecencov
a odidencov, podl'a irovne spoluprace a ochoty podelit’ sa o vnltorné prezivanie a t'azkosti.

Pri vsetkych formach psychologickej pomoci si treba budovat’ s klientom vztah
zalozeny na dovere a reSpekte. Je nutné poskytovat’ psychologicku starostlivost’ so zretel'om na
reSpektovanie odliSnosti kultuar, jazyka, naboZenstva, politickych nédzorov, sexudlnej orientécie,
pohlavia a mnohych d’alsich (WHO, 2018).

Psychologicku intervenciu poskytujeme individualne alebo skupinovo.

6.1 Individualne pohovory a individualna psychoterapia

Predpokladom na pracu v oblasti duSevného zdravia je schopnost poskytnat
psychologické poradenstvo a bazalnu psychoterapiu.

Individualne stretnutia prinaSaji priestor na interakcie medzi pacientom a terapeutom
tvorené¢ vzajomnymi komunikaénymi vymenami. Praca v individualnej psychoterapii sa
realizuje prostrednictvom rozhovoru, predstav aj nacviku. Podl'a povahy psychoterapeutického
pristupu ma individudlna psychoterapia svoju Specifickii Struktiru, avsak spolo¢nymi
menovate'mi naprie¢ terapeutickymi smermi su rozpoznanie a pomenovanie problému,
stanovenie zakazky, hl'adanie pri¢in a udrZiavacich faktorov psychickych tazkosti, praca na
probléme, overenie efektu psychoterapie a ukoncenie (Timul'ak, 2014).

Individualne poradenstvo a psychoterapiu poskytuji takmer vSetky ambulancie
klinickej psychologie na Slovensku.

6.2  Skupinové stretnutia

Vyhodou skupinovych stretnuti je osobné delenie sa o informacie, schopnost
spolupracovat’ a vzajomne sa na seba spoliehat’, ktoré sa v malych skupinach vyskytovali uz
davno. Skupina umoznuje svojim ¢lenom prirodzené prostredie na adaptaciu, prezivanie zmien
na individudlnej urovni skrz zazitky azmeny ostatnych. Pri lieCbe dusSevnych poriach
vychadzame z predpokladu, Ze malé prirodzené skupiny ako Skola, rodina, pracovny kolektiv
a podobne su dolezitymi faktormi vplyvajicimi na vznik a udrziavanie psychickych t'azkosti.
V skupinach sa potom prejavuji vzorce spravania, myslenia aj preZivania, ktorymi jednotlivec
disponuje v beznom zivote a prostrednictvom interakcii medzi ¢lenmi skupiny sa jedincom dari
bezpecne opustat’ maladaptivne vzorce spravania, prezivania aj myslenia. Hlavnou ulohou
terapeuta v skupinovej praci je vytvorit’ bezpecné prostredie, podporovat” doveru, pomahat
klientom zorientovat’ sa v probléme, povzbudzovat ho v hl'adani pri¢in vzniku problémov
a moznosti ich zvladania (Prasko et al., 2019).

Skupinové stretnutie pontka 'udom s dusevnymi tazkostami podnetné prostredie,
v ktorom vd’aka mnohym protektivnym faktorom mozu prejst’ procesom liecby.
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Podl'a Yaloma (2021) si najvyznamnejS$imi lieivymi faktormi skupiny dodévanie
nadeje, univerzalnost, objektivne informadcie, altruizmus, korektivne vzdanie sa primarnej
rodinnej skupiny, rozvoj socialnych zru¢nosti, napodobnovanie, kohézia a katarzia.

Skupinové stretnutia mézu byt’ zamerané na:

» oboznamenie sa s kultirou — skupiny moézu slizit’ na vytvorenie vhodného vzt'ahu
medzi pomahajticim a klientom i medzi odidencami navzajom. Znalosti viery, zvykov,
dolezitych informacii tykajucich sa kultiry moézu prispiet’ k eliminacii zraneni ¢i
nevedomych urazok (WHO, 2018);

» komunikaciu o obavach realizovani napr. formou komunit alebo dobrovolnych
stretnuti s cielom zmiernit’ uizkost’;

» svojpomoc a podporu pri konkrétnych dusevnych problémoch, napr. zavislosti;
uzkost’; depresivne symptémy; traumu atd’.

Dobra prax:

o Terapeutické komunity, svojpomocné skupiny Anonymnych alkoholikov, Kluby
abstinentov (Turcek et al., 2021).

» psychoterapeutické programy pre deti — cielom skupinovych stretnuti je vytvorit’
pocit bezpecia, stabilizovat’ emoc¢ny stav, priniest’ ul'avu od zat'aze a rozvijat’ zdroje na
zvladanie emocii;

> psychoterapeutické programy pre dospelych — skupiny st zamerané na zvladnutie
traumatickych zazitkov;

Dobrd prax®s:

o Skupinové programy pre dospelych, ktoré zahrnaju ndcvik stabilizacnych technik,
prdacu s presvedceniami, emociami, socidlnou prislusnostou, imaginaciou,
kogniciami, fyziologickymi prejavmi traumy.

» workshop s odbornikom — stretnutia prebiehaji pod vedenim zaskoleného odbornika
na duSevné zdravie. Su smerované zamestnancom aj odidencom a tykaji sa vopred
dohodnutej témy podl'a poZiadaviek organizacie;

Dobra prax:

o Projekt OKMB realizuje stretnutia vedené klinickym psychologom alebo
psychiatrom (resp. inym zaskolenym odbornikom na psychické poruchy),
orientované na edukdciu odbornych pracovnikov a pracovnikov prvého kontaktu
zameranu na  nasledovné  oblasti:  Specifika  psychickych  problémov
utecencov/odidencov; zasady efektivnej komunikdcie; identifikdcia a intervencie pri
zvladani psychickych poruch, nacvik technik zvladania stresu/zataze; edukdcia o

88Zdroj: Institat psychosomatiky a traumaterapie na Ukrajine — Chmelnickij.
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systeme starostlivosti o dusevné zdravie na Slovensku.

» podporna skupina — ide 0 nedirektivnu skupinu facilitovant vyskolenymi odbornikmi
podl'a povahy a zamerania skupiny;

Dobrd prax®°:

o Ergoterapeutické aktivity — vykonavanie roznych druhov ergoterapeutickych aktivit
ma preukazatelny profylakticky, aktivizacny, socializacny, komunitno-integracny a
suportivny ucinok. Pravidelnost, pocit bezpecia a skupinova dynamika predstavuju
vyznamny prvok v stabilizacii psychického stavu.

o Kinoterapia — premietanie filmu na vybranu tému spojené s diskusiou vedenou
zaskolenym odbornikom pomdha otvarat’ a poradit si s délezitymi témami v Zivote
odidencov/utecencov (opustenie domova, otdazky kulturnej identity, pocit bezpecia,
traumatické zazitky...).

» peer konzultanti — ide o0 odborne vyskolenych I'udi, ktori maja skisenosti s procesom
lie¢by dusevného ochorenia a st sucast’ou SirSiecho pomahajuceho timu.

Dobra prax:

o Specializovani odbornici v spoluprdci s neziskovymi organizaciami vyskolia ludi zo
skupiny odidencov Vv problematike nizkoprahovej psychologickej intervencie. Vdaka
znalosti jazyka, kultury a casto aj rovnakej skiisenosti presidlenia su vhodnymi
osobami pri nacviku zvladania stresu, edukacii o symptomoch dusevnych porich
(WHO, 2018).

¢

o Tim odbornikov zdruzenia EDI ,,chut Zit*“ spolupracuje s peer konzultantmi, ktori
sa venuju psychologickej podpore [udom s dusevnymi poruchami, osvete,

workshopom aj lektorskej cinnosti™.

6.3 Spolupraca s inStituciami

Koordinacia jednotlivych oblasti socidlneho prostredia (rodina jednotlivca, jeho
komunita, riadiace institicie), v ktorom sa uteCenci a odidenci nachéadzaji, prispieva
k eliminacii postmigra¢nych stresov v prijimajiacej krajine (Barbui et al., 2022).

Ak intenzita, frekvencia alebo stupenn poSkodenia ukrajinskych odidencov prevysuje
moznosti pomadahajiceho, treba zvazit dalSiu starostlivost’ v institucidch poskytujacich
Specializovanu psychologicku intervenciu. Medzirezortné sietovanie odbornikov sa ukazuje
ako uc¢inné pri rieseni psychosocidlnych problémov odidencov.

89Zdroj: Institat psychosomatiky a traumaterapie na Ukrajine — Chmelnickij.
Informacie dostupné online na https://chutzit.sk/ako-peer-konzultant-pracuje/
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Dobra prax:

o Psychologovia OKMB v ramci projektu Predchadzanie vzniku krizovych situdcii
pocas mimoriadnej situdcie v dosledku vojnovych udalosti na Ukrajine V spoluprdci
S ostatnymi inStituciami rieSili pripady zanedbdvania deti, nedodrziavanie
psychofarmakologickej liecby, zavislosti aj nespolupracujucich psychotickych
pacientov. Napr. psychologovia v spolupraci so Slovenskou humanitnou radou
pomahaju zhodnocovat psychicky stav pacientov umiestnenych do VKC a pomdahaju
pri manazmente pacientov ci sprostredkovavaju ich hospitalizaciu aj nasledné
doliecovanie.

6.3.1 Ambulantna starostlivost’

Ambulancie klinickej psychologie a psychiatrie st na Slovensku stcast'ou zdravotnej
starostlivosti. K psychiatrovi, klinickému psycholdgovi a certifikovanému psychoterapeutovi
sa odidenci mozu dostat’ bez odporaéania. Specializovanii psychiatricku a/alebo psychologicku
intervenciu je vhodné vyuzit v pripade, ked’ rozsah, hibka &i vplyv psychopatologickych
symptémov presahuje kompetencie odbornikov na duSevné zdravie pracujucich s ukrajinskymi
odidencami’. Zoznam klinickych psycholdgov, psychoterapeutov a psychiatrov prevysuje
rozsah tejto publikacie.

Tento typ starostlivosti poskytuji ambulancie pdsobiace v nemocniciach
a poliklinikach, ambulancie zriad'ované samospradvnym krajom, sukromnymi psychologmi,
ktori maju zmluvy so zdravotnymi poistovilami alebo psycholégmi na priamu platbu, ktori
majii prislusné Specializované vzdelanie (lekar so $pecializaciou psychiatria, s CPC
psychoterapia; klinicky psycholég; psycholog s CPC).

6.3.2 Hospitalizacia

V starostlivosti 0 dusevné zdravie odidencov plni hospitalizdcia najméd tlohu
stabilizacie, akutnej intervencie, diagnostiky duSevnych portch a nastavenia medikacie.
Takmer na kazdom psychiatrickom oddeleni na Slovensku posobi aj tim psycholégov, ktori sa
venuju psychodiagnostickej a psychoterapeutickej ¢innosti.

Odoslanie pacienta na psychiatrické oddelenie prislusnej nemocnice sa zvycajne
realizuje po psychiatrickom vySetreni. V pripade suicidalnych tvah, proklamadcii, resp.
suiciddlneho pokusu, psychotickych stavov, akutnej intoxikéacie, nezvladnutel'nych portich
spravania alebo afektivity je vhodné zvazit privolanie zdchrannej sluzby, ktora v danej situécii
vyhodnoti d’al§i adekvatny postup, napr. hospitalizaciu.

"IKompetencie pri psychodiagnostike dusevnych portch, poskytovani prevencie a lie¢by uréuje zdkon &. 576/2004
Z. z. o0 zdravotnej starostlivosti, sluzbach stvisiacich s poskytovanim zdravotnej starostlivosti, konkrétnejsie
V ramci jednotlivych portch v Standardnych postupoch dostupnych na:
https://www.standardnepostupy.sk/standardy-psychiatria/
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6.3.3 Centra pedagogicko-psychologického poradenstva a prevencie

Najme v ramci integraéného procesu deti sa Casto objavia psychické tazkosti ktoré st
zachytdvané vo vychovno-vzdelavacom procese v Skoldch. Hlavnou ulohou CPPPaP je
poskytnutie komplexnej psychologickej, vychovnej, Specialnopedagogickej, poradenskej
apreventivnej starostlivosti pre deti v spolupraci srodinou aj Skolou. Zabezpecuju
psychoterapiu aj poradenstvo Vv problémovych oblastiach osobnosti deti, ich vzdelavania,
socializacie, $pecialnych vychovno-vzdelavacich potrieb’?.

Dobra prax:

o V Centre poradenstva a prevencie Bratislava Ill. Pracuje Specidlny psychologicky
tim ukrajinskych psychologov, ktory spolupracuje s ostatnymi inStituciami
a poskytuje podporu v oblasti skriningu rizik a zdrojov ukrajinskych deti v skoldach
V Bratislave,; psychologickej starostlivosti aj poradenstva vo forme odbornych
konzultdcii aj besied; psychologickej starostlivosti aterapie o deti a rodiny

s psychickymi tazkostami’®.

"2\/iac o starostlivosti v ramci vychovno-vzdelavacieho procesu v zakone &. 245/2008 Z. z.
"Informacie dostupné online na https://psychologickecentrum.sk/tim-podpory-pre-ukrajinu/
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7. Techniky psychologickej intervencie

Existuje mnozstvo spdsobov, ako poskytovat’ psychologicku intervenciu pre osoby
s dusevnou poruchou ¢i inak ohrozenych jedincov. Zakladnou technikou prace psycholédga je
rozhovor. Schopnost’ klast’ spravne otazky a vhodne podavat’ informacie st pre poskytnutie
pomoci nevyhnutnymi zru¢nostami kazdého odbornika na duSevné zdravie. Psychologicku
intervenciu poskytujeme v ramci prevencie, diagnostiky aj lie¢by dusevnych poruch.

7.1  Realizacia preventivnych programov’

Prevencia dusevnych portch je v kompetencii psycholéga, socialneho pracovnika aj
lie¢ebného pedagoga.

7.1.1 Prevencia PTSD

Podl'a Standardnych a preventivnych postupov (Slepecky, 2021a) sa neodporuca
v prevencii PTSP alebo redukcii intenzity posttraumatickych symptémov vyuZivanie
debrifingu. Prvym krokom je skrining a naslednd lie¢ba pacientov s PTSP. Preventivne
opatrenia je vhodné poskytovat’ dospelym osobam s priznakmi akttnej stresovej reakcie alebo
PTSP, ktoré boli vystavené traumatickej udalosti v obdobi jedného mesiaca pred skriningom.

Utinna preventivna pomoc:
- podpora odidencov pri rieSeni praktickych zalezitosti a poskytnutie socialnej podpory;
- vyuzitie tlmo¢nikov, ukrajinsky hovoriacich odbornikov;

- poskytnutie informéacii o PTSP'™, formach a moZnostiach pomoci (individualna
psychoterapia, skupinové stretnutia, psychiatricka ¢i ustavna starostlivost’).

7.1.2 Prevencia DEPRESIE a UZKOSTI®
Primarna prevencia dvoch najrozsirenejSich syndromov pozostava z:

» validizécie pocitov, prehl'adu o symptomoch depresie a uzkosti a moznych désledkoch
maladaptivneho spravania ako socialna izolacia, vyhybanie sa aktivitam, zneuzivanie
navykovych latok’’;

» edukacie o vhodnom rozdeleni denného rezimu a dolezitosti fyzickej aktivity
redukujuce;j stres;

» nacviku relaxacie’®;

Vypracované podla Standardnych postupov MZ SR (Slepecky et al., 2021a, b).

»Mozné vyuzit informécie o PTSP z kapitoly 2.3 alebo Edukaény list &. 1 v Prilohe &. 1.

8Vypracované podl'a Standardnych postupov MZ SR (Jandova, Slepecky, 2021; Prasko Pavlov et al., 2021).
"Mozné vyuzit metodické listy v Prilohe ¢&. 1.

8priklady relaxa¢nych technik v metodickych listoch v Prilohe ¢&. 2.
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» prace na rieSeni problému pomocou dosledkovych analyz, brainstormingu, priameho
poskytnutia informécif;

» zvySovanie reziliencie, zlepSovanie self-manazmentu.

Sekundarna prevencia zahfiia znizenie rizika relapsu pomocou podpory uzivania
antidepresiv aj po odzneni akatnych symptomov, eliminacie obav z uzivania medikacie (Casté
su presvedCenia o moznej zavislosti, pred¢asné vysadenie liekov bez dohl'adu lekara a zvysenie
rizika relapsu).

Dobra prax:

o MBCD program — vyucbovy kurz na mindfulness-zalozenej kognitivnej terapii,
v ktorom ide o ndcvik vsimavosti, meditacie a sustredenia sa. Je zamerany na
prijatie a zmierenie sa s negativnymi myslienkami a pocitmi.

o Individualna kognitivno-behaviordlna psychoterapia

7.1.3 Prevencia suicidia’

Udinnym postupom v prevencii suicidality je vzdelavanie vSeobecnych lekarov
V rozpoznavani depresivnych priznakov, primarna prevencia deti a mladeze o psychickych
problémoch a moznostiach zvladdania zataZze a edukdcia o moznostiach odbornej pomoci.
Efektivnu prevenciu suicidalneho spravania poskytuji psychoterapeutické pristupy kognitivno-
behavioralnej a dialekticko-behavioralnej terapie (Mann et al., 2021).

V ramci primarnej prevencie samovrazd je dolezité poukazat na rizikové faktory
(samovrazedné pokusy v rodinnej aj osobnej anamnéze, traumatické udalosti ako tyranie,
zneuZivanie, existencné ohrozenie vyvolavajlice pocit bezmocnosti, strata blizkych vztahov,
pritomnost’ dusevnej choroby, telesného ochorenia), identifikovat’ rizikové spravanie (zmeny
Vv nalade, socialna izolacia, myslienky a vyjadrenia o smrti ako napr. ,, bolo by lepsie, keby som
tu nebol*“; ,,0 mna sa uz nemusite bat'*
informovat’ o protektivnych faktoroch (postoje a normy, ktoré zakazuji samovrazdu, dobry
zdravotny stav, vysokd frustracnd tolerancia, stabilnd siet' socialnych vzt'ahov, pozitivne

naladenie, duchovnost, rodinné vztahy).

, lu€enie sa, podozrivy pokoj, zmierenie sa so Zivotom),

Sekundarna prevencia samovrazd pozostava z identifikicie jedincov v suicidalnej
krize alebo po suiciddlnom pokuse®, ktorych je potrebné odoslat’ na psychiatrické vysetrenie,
Vv akutnej faze treba privolat’ rychlu zdravotni pomoc.

Vypracované podl'a Cernaka et al., (2014). Dokument UNHCR zamerany na prevenciu a znizenie rizika
samovrazd u ute¢encov je vol'ne dostupny v anglickom jazyku online na:
https://www.unhcr.org/sites/default/files/2023-04/unhcr-suicide-prevention-toolkit 0.pdf

80Blizgie k identifikacii rizikovych osdb v kapitole 2.7.; 4.2.; 5.1.
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Tercidarna prevencia je zamerana na zmiernenie nasledkov suicidalneho pokusu pre
pacienta aj rodinnych prislusnikov. Samovrazedny pokus je pre samotného pacienta aj jeho
blizkych traumatickou udalostou®’.

Preventivne opatrenie by malo pozostavat’ z opisu udalosti, ktora zahfna negativne, ale
aj pozitivne spomienky a postoje k obeti, s ciefom pochopit’ a ventilovat’ negativne emocie.

7.2 Techniky motivaéného rozhovoru®

Z analyzy zamestnancov na hrani¢nych priechodoch, velkokapacitnych centier a
ubytovacich zariadeni sa verbalna intervencia ukazuje ako najcastejsi a najefektivnejsi sposob
rieSenia krizovych situacii.

Vhodna forma komunikacie acelkovy pristup osob prichadzajicich do kontaktu
S traumatizovanymi ¢i duSevne chorymi lud'mi je doélezitym faktorom ovplyviiujicim
vyrovnanie sa s traumatickou udalostou ¢ zmiernenim t'azkosti®®. Nedostatoéné komunikaéné
kompetencie, absencia pocitu bezpecia a dovery, nizka miera empatie a porozumenia s pre

utedencov s dusevnymi poruchami ¢astou prekazkou pri vyhladavani pomoci®.

Motivaény rozhovor podl'a Soukupa (2014) predstavuje komunikacny pristup, ktory je
zamerany na hl'adanie a rozvoj vnatornej motivacie klienta vedice k zmene spravania. Proces
zmeny sprevadzaju tieto principy:

e rozvoj ambivalencie

e zmiernenie obhajovacieho reflexu

e climindcia re¢i obhajujucej status quo a podpora zmeny reci
Zakladné techniky motivaéného rozhovoru:

a) Reflektivne nacivanie je zaloZzené na pokuse odhadnut’ a zaroven zdiel'at' to, ako
rozumieme tomu, ¢o ¢lovek hovori, ¢o vidime, aky obraz sa ndm vytvara. Cielom
reflektivneho naétivania je prehibit’ alebo zmiernit' emo¢né prezivanie klienta. Napr.
,Znie to, akoby to bolo pre vas ndrocné/znepokojujiice/bolestivé/desivé; presli ste si
narocnou cestou, vidim na vas, ze to bolo pre vas bolestivé; pocujem, Ze to bolo pre vas

I3

tazke/smutne... .

b) Otvorené otazky slizia na objasnenie, posunutie témy. Napr. ,,co vds sem privadza;
povedzte mi viac o tom, ako ste...; 0 com v tomto smere premyslate,; ¢o vam k tomu, c¢o

‘

ste spominali, napada... “.

€) Ocenovanie je reflexiou toho, ¢o vidime a comu mdézeme autenticky vyjadrit’ obdiv,
reSpekt, uznanie. Je vhodné vsimnut’ si konkrétne spravanie, na ktoré klient musel
vynalozit’ urcité usilie, zamerat’ sa na opis tohto spravania (nie na jeho hodnotenie)
a pouzit’ zameno ,, vy “ namiesto ,,ja “. Napr. ,, podarilo sa vam napriek depresii ist' na

81V pripade podozrenia na pritomnost ASR/PTSD postupujeme podla pokynov v kapitole 5.
82\/ypracované podl'a Soukupa (2014).

8Pozitivny vplyv vhodnych komunikaénych stratégii uvadzaju Kasper et al. (2022).
8prekazky pri vyhladavani pomoci uvadza Byrow et al. (2020).
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pracovny pohovor; vidim, Ze sa v tejto narocnej chvili dokazete postarat o deti... .

d) Sihrn sluzi na pripomenutie podstatnych informacii, uvedenie do témy, vyzdvihnutie
dolezitych informaécii.

e) Informovanie klienta a zdielanie naSich napadov a navrhov — je na to potrebné ziskat’
od klienta suhlas, zistit’, ¢o uz o problematike vie, ¢o ho zaujima. Informacie podavame
strucne, zrozumitel'ne, neutralne a zakazdym sa spytame, ¢o si o nich mysli, ¢o mu pride
uzitocné. Napr. ,, zaujimalo by vas, ako podobné situdcie riesia ini?; napadli mi nejaké
veci, ktoré by mohli byt v tejto situdcii dolezitée, mohol/-a by som vam ich povedat?; co
by vas v tejto suvislosti zaujimalo? V com by som vam mohol/-a pomoct? existuje
V tomto smere viacero moznosti...; niektorym ludom sa osvedcilo...; neviem, ¢i vam to

“«

bude pripadat uzitocné..., co z toho, ¢o som vam povedal/-a, sa vas tyka?...

Techniky motivacného rozhovoru patria k poradenskému pristupu a zameriavaji sa
najmi na zmenu spravania, zvySovanie ndhladu, uvedomenie si problému. Ich spravne
vyuZzivanie moze pomoct’ v rozvoji internej motivacie klienta.

7.3  Edukacia ®

Jednou z foriem psychologickej pomoci pri duSevnych poruchach, ale aj strese, zvySenej
uzkosti ¢1 konfliktoch, je edukécia. Ide o poucenie osoby o povahe jej tazkosti a moznostiach
liecby.

Edukéciu ako formu pomoci mézeme vyuzit’:
- ako formu oboznamenia rodinnych prislusnikov ¢i zamestnancov;

- scielom zvysit povedomie o rizikovych faktoroch ¢i patologickych priznakoch
duSevnych porutch;

- ako formou prevencie, pretoZze poskytuje informacie a vzajomné suvislosti medzi
pricinami a nasledkami t'azkosti.

Cielom edukécie je zvysSit informovanost a poskytnut’ cloveku s psychickymi
tazkost'ami ich zjednodusenie, Struktaru a prehl'ad. UmoZni mu to lepSie porozumiet’ vlastnym
problémom, zmiernit’ obavy a aktivne pristupovat’ k ich rieSeniu.

Ked’Ze najcastejSie zistovanymi psychickymi poruchami u ukrajinskych odidencov su
uzkosti, posttraumaticka stresova porucha a depresia (GaGliardi et al., 2021), vhodnou formou
edukacie je vysvetlenie reakcie titok a titek®, opis suvislosti s priznakmi klienta, o pomdze
k vytvoreniu si komplexného obrazu symptomov, udrziavania aj lieCby. Je dolezité vysvetlit
klientovi, Ze sa nezblaznil a priznaky, ktoré zaziva, si vysledkom nadmernej zataze®’.

8Vypracované podl'a Slepecky et al., 2007.
8priklad edukécie v Prilohe &. 1 Edukaénom liste ¢. 3 Uzkost'.
8Je vhodné vyuzit Edukaény list &. 2 Odolnost’ Vv Prilohe ¢. 1.
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Existuje viacero sposobov, ako realizovat’ edukéciu odidencov. Pri vybere vhodnej
metddy je potrebné zohladnit’ povahu problému a cielovi skupinu (napr. vek, vzdelanie,
uroven t'azkosti):

= spolupraca s podpornymi skupinami — l'udia, ktori zazivaji podobné problémy, sa mézu
podelit’ o vlastné sktisenosti a ponuknut’ efektivne stratégie, ako zvladat’ tazkosti;

= usporiadanie workshopu prisposobeného pre ciel'ova skupinu;
= poskytnutie vzdelavacich materidlov — brozir, letdkov;

» usporiadanie komunitného podujatia s cielom zvysSit povedomie o tazkostiach
spojenych s prezivanim vojnového konfliktu, s panelovou diskusiou ¢i kulturnym
programom;

» spolupraca so Specialistami — zdravotnickymi pracovnikmi, socidlnymi pracovnikmi,
ktori sa venuju problematike poruch vyvolanych stresom;

= odporucte vhodné platformy v online priestore — rézne socialne média a online zdroje
mozu spojit’ I'udi zazivajiacich podobnt situdciu, poskytnu informacie aj podporu.

Edukacia patri k zdkladnym metdédam vo vztahu psycholog/psychiater a klient, pretoze
uz samotné porozumenie vlastnému problému v celej jeho komplexnosti prinesie klientovi
ulavu a podpori jeho adaptacny proces.

7.4 Relaxacia

Pred nacvikom ktorejkol'vek formy relaxacie je dolezité vysvetlit jej vyznam
a zdoraznovat’ doleZitost opakovanej realizdcie. Schopnost’ uvolnit’ sa je pre cloveka
zazivajuceho uzkost’ zruénost'ou, ktoru je potrebné opakovane precviCovat. Relaxacia sliiZi na
zmiernenie hlavnych priznakov choroby, znizenie napétia a zvySenia kontroly nad neprijemnou
vegetativnou symptomatikou.

Uvolnenie v procese relaxacie prindsa ul'avu najma pri poruchach vyvolanych stresom.
Stresova reakcia je charakteristickd pretrvdvajicim svalovym napitim, zmenami rytmu
dychania, fyziologickymi zmenami v organizme, ktorych chronicky charakter spdsobuje
stresom podmienené somatické aj psychické ochorenia.

Dobra prax:

o Neurosenzorickd regulicia® — vyuziva pracu s dychom, reguldciu nadmerného
telesného nabudenia, nacvik technik zvladania spustacov uzkosti. Moze prebiehat’
skupinovo (napr. v ramci rodin alebo zmiesanych skupin) alebo individudlne, je
spojena s edukdciou o fyziologii stresovej reakcie a praktickym ndacvikom. Aplikacia
tychto technik je spojend so zlepSenim nalady, zmiernenim priznakov vizkosti, lepsim
spankom a celkovym upokojenim. Vhodna je zvlast pre muzov, ktori voci ostatnym
skupinovym technikam casto zaujimaju defenzivny postoj.

8 Zdroj: Institat psychosomatiky a traumaterapie na Ukrajine — Chmelnickij.
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Prilohy

Priloha ¢. 1 Edukacné listy

Edukaciu psychickych poruch je mozné realizovat' individudlne alebo skupinovo.
Skupinova edukacia poskytuje vyhodu v moznosti zdiel'at’ osobnu sktsenost’ s osobami
zazivajucimi podobné problémy. V tivode edukacie je vhodné vo vSeobecnej rovine rozvinut
diskusiu o adaptivnych a neadaptivnych metdédach zvladdania zataze. Priklady vhodnych
otazok: Kroré sposoby zvidadania zataze su podla vas zdrave/ucinné/dlhodobo priaznivé? Ktoré
spésoby zvladania zdtaze si podla vds nezdravé/neicinné/dlhodobo nepriaznivé? Co vim
pomdha pri zvladani vasich problémov? Co sa vam, naopak, neosvedcilo?

Uvodnu diskusiu o stratégiach zvladania mézeme vyuzit' pri vetkych nasledujicich
edukacnych postupoch.

Pred edukéciou alebo po nej moézete administrovat’ skriningové a sebaposudzovacie
metody, ktoré najdete v Prilohe €. 3. V pripade, Ze identifikujete rizikové osoby, edukujte ich o

moznostiach odbornej pomoci: ambulantny psychiater, klinicky psycholdg, psychoterapeut,
resp. svojpomocné skupiny pre zavislych.
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Edukaény list €. 1 Trauma®

Edukacia by mala zahiiat’ podrobny a komplexny obraz posttraumatickej stresovej
poruchy, ktorého sucastou su problémy, symptomy aj interpersonalny rozmer v socialnych
skupinach, v ktorych sa traumatizovany clovek nachédza. Doélezité su tiez dosledky spojené
s maladaptivnym spravanim — zneuzivanie navykovych latok, problémy v zamestnani.
Obsahom edukacie by mali byt aj pozitivne posolstva. Efektivne sposoby zvladania,
jednoduché stratégie zamerané na rieSenie problémov a zvladanie priznakov, realne nastavenie
cielov a s nim spojené o&akavania (Jandova, Slepecky, 2021).

Vojtova (2023) navrhuje zacat' edukdciu poskytnutim pochopenia. Ak po preziti
traumatickej udalosti vznikne u osoby dusevna porucha, ide o normalnu reakciu na nenormalnu
situdciu. Vedomie ,normalnosti, ktoré casto traumatizovanym Tudom chyba, moéze
nastartovat’ proces uzdravovania a prinasa ul'avu.

Edukacia by mala obsahovat’ objasnenie pojmu trauma. Trauma nie je udalost’ sama
osebe, ale naSa skiisenost’ s iou. Predstavuje neschopnost’ integrovat’ vplyv takejto udalosti
a porozumiet’ jej v kontexte aktudlneho chapania seba a sveta. Kazdy ¢lovek disponuje urcitou
kapacitou zvladania — spracovavania informéacii, odolavania emocionalneho aj telesného tlaku.
Zlyhanie integracie nastava pri pretazeni tejto kapacity. Traumaticky zazitok je pre ¢loveka
neunosny, niektoré jeho aspekty su nezlucitelné, a tak sa nemoze kompletne uchovat’ ani
zaClenit’ do celku doterajSich sktisenosti.

Nasu aktualnu zvladaciu kapacitu moze presiahnut’ akdkol'vek ohrozujiica udalost’, ak
je krajne ohrozujuca a vyvola extrémny stres. Rovnaka situdcia vSak nemusi byt’ traumatickou
pre kazdého, ani pre tu istu osobu v inom obdobi jej Zivota. To, ako na nas stresujuica udalost’
posobi, zavisi od vrodenych dispozicii, predchadzajlicej Zivotnej udalosti a momentélne;j
kondicie. Vznik traumy podmieniuju tieZ reakcie okolia, rodiny, spoloc¢nosti a inych autorit.
Prispievaji k tomu, nakol’ko sa ndm podari wudalost prekonat, ¢o mozZe viest
Kk posttraumatickému rastu, alebo sa jej spracovanie skomplikuje a problémy sa chronifikuju.

Stresujuci zazitok ma potencidl stat’ sa traumatizujucim v pripade, ze je neoCakévany,
¢lovek vilom straca kontrolu a preZiva pocity strachu, hrozy, bezmocnosti. Nemusi ist
0 objektivne zivot ohrozujuce situacie. Je doblezité, akym sposobom ich prezivajica osoba
interpretuje na zaklade predchadzajucich skusenosti a schopnosti zorientovat’ sa v nej.

Trauma otrasie naSim zékladnym pocitom bezpecia. Pocas Zivota sme si vytvorili
predstavu, ze mame zivot pod kontrolou, moézeme planovat’ a predpovedat’ dosledky nésho
konania. Dava ndm to pocit zakladnej dovery a moznost’ rozvijat’ svoj potencial, venovat’ sa
tazbam. Inak by sme svoju pozornost’ vkladali do sebaobrany, neustile by sme predvidali
nebezpecenstvo a prezivali nadmerny pocit zranitel'nosti. Branilo by ndm to fungovat’ vo svete.

8Vypracované podla Vojtovej (2023).
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Edukaény list & 2 Odolnost™®

Strach aktivuje stresova reakciu, ktord ndm pomaha zvladnut stresogénnu situaciu.
V pripade, ze podnet vyhodnotime ako nebezpecny, napr. zbaddm medved’a a zl'aknem sa ho,
V naSom mozgu sa aktivuje stresova reakcia prostrednictvom stresovej osi (Cast’ limbického
systému v mozgu), ktord produkuje stresové hormoény (adrenalin, kortizol) napomahajice
nasmu organizmu — predovSetkym umoznia zvySenie pozornosti a podporia svaly na vykonanie
reakcie utok/utek.

Ak je vSak stresor prili§ intenzivny a chronicky, nemame na jeho vyrieSenie vplyv,
pripadne nebezpecenstvo nie je bezprostredné — len si ho predstavujeme alebo nait spominame,
nasa stresova reakcia je aktivovana prili§ Casto. Stres je tak chronicky, negativne vplyva na
zdravie ¢loveka.

Vojtova (2023) vysvetluje spracovanie stresujucich zazitkov cez metaforu telesného
zranenia. MensSie zranenia dokaze nas organizmus spracovat’ bez pomoci. Zahoja sa a ¢asto po
nich nezostane ani stopa. Pri komplikovanejsich zraneniach uz potrebujeme podporu — vycistit’
ranu, vybrat' z nej ulomky, obviazat. To vSetko dokdzeme zvladdnut' Casto aj sami alebo
s laickou pomocou niekoho blizkeho. Ak vSak ide o zlomeninu alebo vacsiu a zdvaznej$iu ranu,
je nutné zasiahnut' odborne. Inak sa zranenie zhorsi a moze viest' k trvalému poskodeniu.
Rovnako si organizmus dokéze poradit’ aj s duSevnym zranenim.

Adaptivne spracovanie udalosti produkuje primerané reakcie na zachytené, utriedené
zhodnoten¢ informacie, ktoré su na zaklade minulych sktsenosti, zazitkov a poznatkov v stilade
s vonkajSimi a vnitornymi podmienkami. VyZaduje si schopnost’ u¢enia sa novému, aby sa
nové podnety mohli primerane integrovat’. Traumaticka udalost’ sposobi stres, ktory zablokuje
proces spracovavania novych podnetov, takZe neddjde k integracii. Traumaticka udalost’ je
potom ulozena nespracovand, v podobe surovych, izolovanych tutrzkov, ktoré maji taky
emocny ndboj, aky sme citili vo chvili, ked’ sme citili a vnimali traumatickt udalost’. Zostavaju
»zamrznuté® v Case, rozbité, oddelené od ostatnych zazitkov v naSom zivotnom pribehu, takze
ich dofl nevieme zaradit’.

Na to, aby mohlo prebehntt’ adaptivne spracovanie traumatickych zazitkov, potrebuje
nas organizmus urcitll Uroven nabudenia (aktivacie). Ta zabezpeci zapojenie vSetkych oblasti
centralnej nervovej sustavy. Regulaciu aktivacie organizmu zabezpeCuje na$ autonomny
nervovy systém — sympatikus (zvySuje aktivaciu) a parasympatikus (zniZuje aktivaciu). Pre
adaptivnu reakciu je klticova prave koordinéacia tychto dvoch cCasti nervového systému,
podobne ako je potrebna koordinacia brzdy a plynu pri plynulom a flexibilnom Soférovani auta.

Optimalnu uroven aktivacie Vojtova (2023) opisuje tzv. oknom tolerancie.

OVypracované podla Vojtovej (2023).
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Obr. €. 2: Okno tolerancie

Bez ohrozujiiceho podnetu sa nase nabudenie nachadza v optimalnej zone. V pripade
ohrozenia sa spusti stresova reakcia. Nasledne nasa nervova sustava zalarmuje zdroje energie
na prezitie a dostaneme sa nad iroven okna tolerancie, ked’ je extrémne aktivny sympatikus. Po
vyCerpani energie alebo skonceni ohrozujtcej situdcie nabudenie klesne pod optimalnu troven.
Dochédza k utlmu a odpojeniu sa od vnutornych a vonkajsich podnetov. Vtedy je najaktivnejsi
parasympatikus. Po prezZiti traumatickej udalosti koliSeme medzi hyperarousalom
a hypoarousalom dovtedy, dokedy sa sympatikus a parasympatikus neskoordinuj natol’ko, ze
sa naSe nabudenie znova dostane do optimalnej zony.

Neschopnost’ nervovej sustavy dostat’ sa do rovnovdhy je potom manifestovana
opakovanym dostavanim sa do tychto dvoch protichodnych stavov nabudenia. Na jednej strane
sa l'udia trpiaci posttraumatickou stresovou poruchou dostavaji opakovane do prili§ vysokej
aktivacie, citia uzkost’, paniku, hnev, podrazdenost’, I'akavost,, na druhej strane s vy€erpani,
otupeni, oslabeni. V prvom pripade im tieto neovladateI'né stavy nariSaju spanok aj pozornost,
V druhom ich veda k vyhybaniu sa podnetom pripominajicim traumu ¢i k izolacii.

Je dolezité klientom vysvetlit, Ze rozsah okna tolerancie sa meni a je individudlne
u kazdého €loveka. Stvisi so vztahom, ktory sme mali s rodi¢émi, naSim temperamentom aj
vychovou. Formuji a roz$iruju ho tiez udalosti a blizke osoby, s ktorymi sa pocas Zivota
stretavame.
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Edukaény list & 3 Uzkost® °*

Nas organizmus reaguje na zataz stresovou reakciou. V tivode edukécie je vhodné
rozvinut’ diskusiu o vplyve stresu na organizmus.

Ide 0 komplexna odpoved’ organizmu, ktorej cielom je prispdsobenie sa takejto zatazi.
Organizmus sa zat'azi prisposobuje prostrednictvom psychiky aj tela.

Podnety, ktoré nam sposobuju stres, nazyvame stresory. Nemusia na nds nutne posobit’
V pritomnosti. Stresorom modze byt aj predstava (napr. ,, Co ak ma zrazi auto, ¢o ak si nendjdem
pracu... ) alebo spomienka (napr. ,, Cesta bola hrozna, spravali sa ku mne netctivo... ).

Len ¢o nd§ mozog zaznamena hrozbu, pocitime tuzkost’ alebo strach, organizmus sa
zmobilizuje a zacne smerovat’ krv k velkym svalom. Ide o inStinktivny proces, ktory mal
v minulosti za lohu ochranovat ¢loveka pred nebezpecenstvom tak, ze zrychlil ¢innost’ srdca,
zvysil tlak krvi, zrychlil dychanie, dodal prival energie a zanechal napétie vo svaloch. Tento
proces je aj v sucasnosti rovnaky. Meni sa len zdroj stresu.

V praxi to moze vyzerat’ tak, Ze sa ndm rozsiria zreni¢ky, vyschne ndm v Ustach, je ndm
teplo, potime sa, bije nam rychlejSie srdce, mame nutkanie na mocenie, napété svaly,
pocitujeme nevolnost’, brnenie v rukach ¢i nohach, rychlo a plytko dychame, toc¢i sa ndm hlava.
Vsetky tieto telesné reakcie maju svoj vyznam.

Zrychlené dychanie nam pomaha k ziskaniu vic¢Sieho mnoZstva kyslika, ktory sa potom
rychlejSie prendsa do tela. Srdce preto pumpuje krv rychlejSie, aby sa dostala do velkych
svalov, ktoré nam umoznia utekat' alebo utocit. Teplo je potom vysledkom zrychleného
systému a potenie nam zas umoziuje jeho ochladzovanie. Ked'Zze krv smeruje do velkych
svalov, periférne Casti tela ako konceky prstov, koZa, ale aj sietnica sa pre ziiZenie ciev odkrvia
a mozu sposobovat 'ahké brnenie, slabost’, blednutie, vyschnuté usta.

Tieto telesné reakcie su neprijemné a pre ¢loveka je vel'mi tazké mat’ ich pod kontrolou,
ked’ze prebiehaji automaticky a neovladdame ich volou. V urcitych situacidch st nevyhnutné.
Préave strach cCasto spOsobi, Ze aj napriek v predstave nezvladnutel'nej situdcii mame dostatok
energie na jej vyrieSenie (napr. spustenie sirény, bombardovanie, rychly odchod z vojnovych
oblasti, zdchrana zivota...). Strach spdsobi fyziologickl reakciu a my sme schopni zat'azi celit’
utokom alebo utekom. Ak vSak nevyddvame energiu, no napriek tomu pocitujeme strach pre
predstavy, spomienky, negativne myslienky ¢i iné situa¢né podnety, mozu nastat’ zdravotné
tazkosti ako zvySend unava, podrazdenost, dekoncentracia, zvySené riziko vzniku duSevnych
poruch.

%1 Vypracované podl'a Praska (2005); Praska et al. (2007).
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Edukacny list €. 4 Zavislosti

Po kratkej diskusii®? méZeme zacat’ s edukéaciou na tému zavislost'. Ludia, ktori musia
nutene opustit’ svoju rodnt krajinu, vo vSeobecnosti prezivaju zvySeni mieru telesnej a
psychickej zataze. Castym sposobom, akym sa snaZia s touto zat'aZou vyrovnat, je uZivanie
psychoaktivnych latok, ktoré im poméha priniest’ do¢asnu Glavu. Hlavnym rizikom uzivania
psychoaktivnych latok je mozny rozvoj telesnych a psychickych tazkosti, predovsetkym
zavislosti.

Co je to porucha uZivania navykovych latok?

Porucha uzivania navykovych latok je také uzivanie psychoaktivnych latok (tzn.
ovplyviiujicich psychiku ¢loveka), ktoré negativnym sposobom ovplyviluje zivot ¢loveka.
LCudia s poruchou uzivania navykovych latok mézu zazivat’ problémy zahtiajice telesné ocho-
renia, problémy so zdkonom, rozvod alebo rodinné problémy, zhorSenie psychického zdravia,
negativne dosledky v praci, doma alebo v skole a mnoho d’alSich problémov. VSimnite si, ze
pri opise zavislosti sme pouzili pojem psychoaktivna latka. Mdze tiou byt napriklad alkohol,
ale aj akdkol'vek ind chemickd latka alebo liek, ktory meni naSu naladu alebo prezivanie.
Nasledne nadviaZeme vSeobecnymi otazkami: Pozndte niekoho, kto ma problém s uzivanim
alkoholu alebo drog? Preco si myslite, Ze je jeho uzivanie problémové? Poznate niekoho, kto
mal psychické problémy este predtym, ako sa stal zavislym od alkoholu alebo drog? Akym
sposobom tento psychicky problém jeho zavislost' zhorsil? Akym spésobom zhorsila zavislost’
tento psychicky problém?

Pokracujte v diskusii cielenym dopytovanim sa na uZivanie psychoaktivnych latok u
zu€astnenych: Nakolko povazujete svoje uzivanie alkoholu/drog za zavazné? Odpovedzte na
Skale od 1 do 10 (1 — najmenej, 10 — najviac). Preco prave tolko? Preco nie 1? Co by muselo
byt'iné, aby ste uviedli 10?

Ako zistim, ¢i som zavisly?

Zavislost’ je pojem, ktory sa pouZiva na oznacenie zavaznych problémov spojenych s
nutkavym a opakovanym uzivanim psychoaktivnych latok. U zéavislého ¢loveka sa objavuju
nasledujuce priznaky:

1. Nedostato¢na kontrola nad uZivanim
Existujt 3 typy naruSenej kontroly:
Nedostato¢na kontrola nad mnoZstvom uZitej latky

LCudia, ktori su zavisli, maji Casto vel'mi slabt (ak vobec nejakl) kontrolu nad mnozstvom
alkoholu alebo drogy, ktort uziji v priebehu jednej ,epizody*. Clovek zavisly od alkoholu méze
mat’ v umysle uzit’ 1 pivo, ale nakoniec ich uzije niekol’ko.

Nedostatoéna kontrola nad zastavenim uzivania

LCudia, ktori su zavisli, maju ¢asto vel'mi slabu kontrolu nad obmedzenim alebo ukoncenim

92Navrh diskusie v uvode Prilohy &. 1.
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uzivania alkoholu alebo drogy. Clovek zavisly od alkoholu sa mdze pokusat’ pit menej a
kontrolovane, pripadne s pitim Uplne skoncit’ (Casto niekol'’kokrat), no nedokéze to.

Nedostato¢na kontrola nad spravanim

Zavisli T'udia pod vplyvom navykovej latky Casto stratia kontrolu nad svojim spravanim. Nie-
ktori sa pod vplyvom alkoholu a drog mozu spravat’ agresivne alebo nepredvidatelne.

Priklady vhodnych otazok: Stratili ste uz pod vplyvom alkoholu alebo drog kontrolu nad
svojim spravanim? Ako? Ako casto sa to stava? UZijete niekedy viac alkoholu/drog a na dlhsie
obdobie, ako ste zamyslali? Pokusili ste sa v minulosti (alebo aktudlne) obmedzit' alebo uplne
prestat uzivat' alkohol/drogy? Podarilo sa vam toto predsavzatie naplnit?

2. Silné zaujatie alebo nutkanie

Zavisli T'udia Casto zazivaji zvySené zaujatie alebo nutkanie uzit’ alkohol alebo drogu. Zaujatie
alkoholom alebo inou drogou znamend, ze Clovek nadmerne premysla o ziskani latky,
pravidelne planuje, kedy a kde ju bude moct’ najblizSie uzit, ale aj pravidelné ukryvanie dane;j
latky tak, aby ju ostatni nenasli. Je preftho vel'mi tazké dostat’ tieto mySlienky z hlavy. Tato
zaujatost’ zavislého ¢loveka nuti prehliadat’ iné dolezité povinnosti a problémy.

Priklady vhodnych otazok: ZaZivate obcas nutkanie alebo potrebu uzit' alkohol alebo iné
drogy? Ak ano, ako casto? Bolo niekedy nutkanie uzit alkohol/drogy natolko silné, ze sa vam
nepodarilo odolat mu?

3. Uzivanie alkoholu/drogy napriek $kodlivym désledkom

Zavisly ¢lovek uziva alkohol/drogu napriek tomu, ze mu v Zivote sposobuje Skodlivé dosledky
a problémy. Tieto Skodlivé dosledky modZu predstavovat zdravotné problémy, psychické
problémy alebo problémy vo vztahoch. TaktieZ méZu zahfnat problémy v préci, rodine,
financiach, so zakonom alebo narusenie v duchovnom zivote ¢loveka.

Priklady vhodnych otazok: Je vads domaci, pracovny alebo studijny Zzivot negativne
ovplyvneny uzivanim alkoholu/drog? Uzivali ste alkohol/drogy aj napriek tomu, Ze vam sposo-
bili v Zivote problémy? Upozornil vas niekto z blizkych, Ze by ste mali svoje pitie zmiernit’ alebo
s nim uplne prestat? Aké dovody uviedli?

4. Narast tolerancie

Zvysena tolerancia predstavuje stav, ked’ uz rovnaké mnozstvo latky nevyvolad pozadovany
ucinok. Ak si niekto rozvinie toleranciu, znamena to, ze pre dosiahnutie rovnakého ucinku
potrebuje uzit’ vyssie mnozstvo latky.

Priklady vhodnych otazok: Museli ste na dosiahnutie rovnakého ucinku postupne uzivat
vdcsie mnozstvo alkoholu alebo inej drogy? Zvladnete uzit viac alkoholu/drog ako vdcsina
ludi? Stava sa, Ze uZijete vyssie mnozstvo alkoholu/drog bez toho, aby si to ostatni vsimli?

5. Narast ¢asu venovaného psychoaktivnej latke

Zavisly ¢lovek uprednostiiuje uzivanie alkoholu/drogy na ukor inych dolezitych veci v zivote
(praca, zaujmy, rodina...). V myslienkach dominuje predstava uzivania psychoaktivnej latky
(kedy; s kym; ako uzit' nendpadne; ako ziskat' prostriedky...), spravanie sa ststred’'uje na
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ziskavanie latky, jej uzivanie a zotavovanie sa z jej u€inkov).

Priklady vhodnych otazok: Stravite niekedy vicsie mnozstvo casu tym, ze sa alkohol alebo
iné drogy pokusate ziskat, uzivate ich a zotavujete sa z ich ucinku? Obmedzili ste alebo ste sa
pre uzivanie alkoholu/drog uplne prestali venovat spolocenskym, pracovnym alebo
volnocasovym aktivitam? Pokracovali ste v uZivani alkoholu/drog napriek tomu, Ze ohrozovalo
vase zdravie alebo Zivot? Pokracovali ste v uzivani alkoholu/drog, aj ked’ ste si uvedomovali,
Ze vam sposobuju telesné a psychické problémy?

6. Abstinen¢ny syndrém

Ludia, u ktorych sa rozvinul fyzicky navyk, obyc¢ajne pri obmedzeni alebo uplnom preruseni
uzivania alkoholu alebo inej drogy zaziji abstinenény syndrom. Abstinencny syndrom ma
spravidla Gplne opacné prejavy, ako mé ucinok uzivanej drogy. Napriklad abstinenény syndrom
po alkohole moze zahinat’ uzkost” alebo nervozitu, abstinenény syndrom po stimulantoch zasa
depresiu a stratu energie. Abstinencny syndrom mdéze zahfnat’ mnohé d’alSie prejavy, napriklad
naruSeny spanok, nechutenstvo, potenie, tras rik alebo nauzeu. V priebehu ,,abst’dku* zazivaja
mnohi l'udia strach alebo uzkost’, dokonca mo6zu mat’ pocit, ze pridu o rozum.

Priklady vhodnych otazok: Zazili ste niekedy abstinencné priznaky? Ak dno, uvedte ktoré.
Potrebovali ste niekedy uzit' alkohol/drogu, aby ste mohli pokracovat’ vo vykonavani beznych
povinnosti? Uzivali ste alkohol/drogy rano po prebudeni, aby ste zmiernili neprijemné telesné
prejavy? Mali ste niekedy problém prestat s pitim/uzivanim drog, pretoze sa nasledne dostavili
neprijemné telesné prejavy? Mali ste niekedy v priebehu uZivania alebo kratko po jeho ukonceni
halucindcie?

82



Edukaény list & 5 Depresia®®

Na zaciatku edukacie je vhodné rozvinut’ diskusiu o moznych spdsoboch zvladdania
zéataze opisanu na zaciatku Prilohy €. 1.

Pokracujeme vysvetlenim depresivneho syndrému a destigmatizaciou depresivnych
priznakov. Depresia je duSevné ochorenie. Nejde o lenivost’ ¢i nedostatok vole. Neznamena to,
ze je clovek ,,nenormalny“ ani to, ze je ,,bladzon“. Patri k najcastejSie sa vyskytujucim
porucham, no v sucasnosti existuje viacero foriem efektivnej lieCby depresie. V pripade, ze sa
depresia nelieci, zhorSuje celkovy zdravotny stav ¢loveka.

Opiseme zakladné depresivne priznaky. Ked’ze ide o ochorenie, ktoré postihuje cely
organizmus ¢loveka, depresia sa prejavuje ako v mysleni, tak aj v spravani a telesnom
fungovani. Hlavnym znakom je porucha nélady. V depresii l'udia citia prevazne smutok,
uzkost, pocity viny aj beznadeje, bezmocnosti. Tieto pocity Casto vedu k strate zaujmu
0 konic¢ky, sexualny Zivot. Cinnosti, ktoré ich v minulosti teili, ich teraz uz netesia. Castymi
priznakmi su tieZ nespavost, pred¢asné prebudzanie alebo naopak ospalost’ aj pocas dia.
Clovek straca chut’ do jedla, pri¢om sa rapidne zniZuje aj jeho bezna hmotnost’, alebo sa prejeda
a hmotnost’ sa zvySuje. Energie klesa, v depresii sa 'udia mézu citit’ ¢asto unaveni, malatni a aj
jednoduché ¢innosti si vyzaduju nadmerni namahu. Aj ked’ sa snazia, do niektorych ¢innosti
sa nedokazu prinitit. Clovek s depresiou moze mat’ t'azkosti so sistredenim, s pamit'ou, moze
mat problém rozhodovat’ sa. Prichddzaju bolesti hlavy, gastrointestinalne t'azkosti, tiaz na hrudi
aj pocity napidtia. V mysleni prevladaju negativne uvahy o sebe, osvete aj o druhych,
pesimizmus. Depresivne myslienky su charakteristické negativnym hodnotenim seba: ,, Som na
ni¢*; okolnosti: ,, nikto o mna nestoji; Zivot je hrozny*; aj negativnym vnimanim buducnosti:
, nikdy sa nevyliecim; ni¢ dobré ma necakd. “ Casto sa v depresii vyskytuju myslienky na smrt.
Tieto myslienky sa u ¢loveka s depresiou objavuju pocas celého dna a ¢lovek ich nedokaze
pustit’ z hlavy. Sa skreslené, negativne a nezakladaju sa na faktoch. Brania ¢loveku vo
vykonavani ¢innosti, ktoré by mu mohli pomdct’ citit’ sa lepSie. Depresivni I'udia sa ¢asto trapia
pre obavy 0 zdravie seba aj blizkych. Obvinuja sa za veci, ktoré sa stali uz davno, a prisudzuju
si nadmerny podiel zodpovednosti za nepriaznivé udalosti, s ktorymi sa stretli. Stcastou
depresivneho myslenia je pocit menejcennosti. Ludia v depresii si Casto myslia, Ze st hlapi,
hor$i ako ostatni, neschopni, nudni, Ze o nich nikto nestoji a vSetkych len otravuju. Tieto
myslienky, pocity aneprijemné telesné priznaky ovplyviuju troven ich aktivity. Casto
rezignuju a pre nedostatok energie a nechuti nie¢o zacat' vykonavaji len to najnutnejSie.
Odkladaju ¢innosti a vyhybaju sa ostatnym. To v nich potom vyvoldva opét’ pocit viny
a depresivne myslenie sa prehlbuje.

9Vypracované podla Praska et al. (2010).
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Priloha €. 2 Relaxacie

Relaxacia ¢. 1 Dvchanie do Stvorca

Ciel’: Znizenie napitia v situdciach, v ktorych sa osoba dostava do silnej uzkosti, zmiernenie
telesnych priznakov tzkosti.

., Dychajte pomaly ... nadych ... vydych ... nadych ... vydych ... . PoloZte si jednu ruku na hrudnik
a druhu na brucho. Nadych ... vydych ... vSimnite si, ktora cast vasho tela sa pri nadychu dviha
a pri vydychu klesa. Ak je to miesto na hrudniku, snazte sa dychat tak, aby sa ruka na hrudniku
nehybala a ruka na bruchu pri vdychu klesala a pri nadychu sa zdvihala. Snazte sa brucho
naplnit vzduchom ... nadych ... vydych ... nadych ... vydych.

Relaxacia €. 2 Dvchanie do Stvorca

Ciel’: Spomalenie dychania u osoby, ktora zaZziva Gzkost, pripadne hyperventiluje.

., Zamerajte sa na svoj dych ... nadych ... vydych ... nadych ... vydych ... . Predstavte si Stvorec
... nadych ... vydych ... pri nadychu sa posuvajte pomaly ocami po lavej strane Stvorca smerom
nahor a pocitajte do tri ... zadrzte dych a pocitajte do troch. Popri tom sa ocami postuvajte po
hornej strane Stvorca smerom vpravo. Pri vydychu pomaly pocitajte do troch a ocami sa
posuvajte po lavej strane Stvorca smerom nadol. Zadrzte dych a pocitajte do troch. Popri tom

I3

sa ocami posuvajte po dolnej strane stvorca smerom vlavo.

Cvicenie opakujeme 4x.

Relaxacia ¢. 3 Uzemnenie

Ciel’: Nacvik techniky vam mdze pomdct prerusit’ spomienku na traumaticky moment, dostat’
sa z nadmerného nabudenia do vyrovnanejSieho emocného stavu.

,,Sadnite si na stolicku. Citite, ako sa vase nohy dotykaju zeme. Vnimajte svoju lavu nohu ...
potom pravu. Zatlacte ich do podlahy. Najprv lavu, pravi. MozZete to urobit niekolkokrat za
sebou. Lava, prava. Lavd, prava. Vnimajte, ako sa vase stehna a zadok dotykaju sedadla (5
sekund). Vsimajte si aktualny pocit. Tu a teraz. Pomaly presuiite svoju pozornost na chrbticu.
Vnimajte ju ako stresovii os, ktora prechadza cez vaSe telo. Pomaly pritom dychajte
a uvedomujte si pri tom pocity na chrbte. Pomaly presuvajte pozornost k rukam a paZiam.
Mozete ich spojit' tak, aby vam to bolo prijemné. Vnimajte telo a tlak, ktory spojené ruky
vytvaraju. Pomaly ruky k sebe pritlacte a uvolnite, pritlacte a uvolnite. MoZete ruky rozpojit
a nechajte ich odpocivat. Pomaly presuiite svoju pozornost na oci. Poobzerajte sa po miestnosti
a ndjdite nieco, o vam pripomenie, Ze ste prave tu a teraz na tomto mieste. Ze ste v bezpeci.
Pokojne dychajte, divajte sa na objekt a vnimajte pocit bezpecia. “

Po skonceni nacviku je vhodné poziadat’ ucastnikov o podelenie sa o pocity pocas relaxacie,
zmeny, ktoré zachytili, ¢i tazkosti, s ktorymi sa stretli pri relaxovani.
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Relaxacia €. 4 Postupna svalova relaxacia

Ciel’: Kontrola nad priznakmi uzkosti, uvol'nenie, znizenie pocitu napétia.

., Zatnite asi na pdt sekund pravu pdst tak, aby ste citili napdtie v pdsti a zapdsti ... zatnite lavi
tak, aby ste citili napdtie v pdsti a predlakti ... ohnite laket, zatnite biceps, pricom ruky nechajte
uvolnené ... natiahnite paze a zatnite triceps, predlaktie oprite o stolicku, ruky sii uvolnené.
Pokrcte celo a zdvihnite obocie ... priblizte obocie k sebe, ako pri zamraceni ... napnite svaly
okolo oci. Napnite cCeluste tym, Ze pevne zovriete zuby .. .zatlacte jazykom silno proti podnebiu,
pery su zovreté, vSimnite si napdtie v hrdle ... zovrite pevne pery ... . Dychajte pokojne
a pravidelne bruchom ... zhlboka sa nadychnite, napliite pluca, zadrzte dych na niekolko
sekund a potom pasivne vydychnite. Napnite svaly brucha ... zdvihnite zadok nad stolicku ...
napnite zadok a lytka tak, Ze tlacite nohami do podlahy ... napnite lytka a chodidld, tlacte ich
dole ... napnite chodidla a tlacte dole, prsty na nohdch tlacte smerom hore ... stale pokojne a

¢

pravidelne dychajte bruchom. *

., Dychajte pokojne, pravidelne ... pritom citite, ako sa s kazdym vydychom stdle viac a viac
uvolnujete ... poddajte sa tomu ... uvolnite celo ... obocie ... viecka ... lica ... jazyk ... celu tvar

. uvolnite krk ... ramend ... paze ... az do koncekov prstov ... stile pokojne a pravidelne
dychajte ... pocit uvolnenia vam prechdadza do brucha ... uvolnite hrudnik ... chrbat ... zadok ...
stehna ... kolend ... btka ... chodidla, az do koncekov prstov ... dychajte pokojne a pravidelne
a uvedomujte si, ako sa s kazdym vydychom viac a viac uvolnujete ... zhlboka sa nadychnite

‘

a niekolko sekund zadrzte dych ... potom pomaly vydychnite ... uvolnite sa.

Relaxacia €. 5 Pozorujte svoje myslienky

Ciel’: Odstup od myslienok, uvol'nenie, nacvik v§imavosti.

., Posadte sa rovno a zveste ramend. Jemne zatlacte nohami do podlahy a uvedomte si pocit
pody pod sebou. Svoj pohlad mézete zamerat na jedno miesto alebo si oci zavrite. Uvedomte
si, ako sedite ... niekol'ko d'alsich nadychov pozorne sledujte svoj dych ... skumajte, ako dychate,
vS§imajte si, ako prudi vzduch dovnutra a von ... dovnutra a von. Pozorujte svoje dychanie ako
vedec, ktory este nikdy predtym dychanie nevidel. Teraz presuiite svoju pozornost od dychania,
k myslienkam. Zistite, ¢i si viastné myslienky dokazete vsimnut. Kde viastne su? Kde sa zdaju
byt umiestnené? ... . Ak su vase myslienky ako nejaky hlas, kde je umiestneny? Je uprostred
vasej hlavy? Je na jednej strane? Na druhej? ... . Vsimnite si, aku maju vase myslienky formu.
Su to slova? Su to obrazy alebo zvuky? ... . Pohybuju sa vase myslienky alebo su na mieste? Ak
sa hybu, ako rychlo a akym smerom? Ak sii na mieste, kde sa vznasaju? ... . Co je nad a pod
vasimi myslienkami? Aké su medzi nimi medzery? ... . Niekolko dalsich minut pozorujte svoje
myslienky, ako prichadzaju a ako odchadzaju. Ako vedec, ktory sa s myslienkami nikdy predtym
nestretol ... . Mozno sa z casu na cas do svojich myslienok ponorite a prestanete sa tomuto
cviceniu venovat. Je to normalne a prirodzené. Bude sa vam to stavat. Len co si to vSimnete,
pokojne to uznajte a pokracujte v cviceni. Mozete cvicit krdatko. Mozete cvicit dovtedy, kym to
bude mozné. Postupne sa v pozorovani myslienok budete zlepsovat. “
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Priloha ¢&. 3 Psychodiagnostické nastroje %
BAI —II Beckov dotaznik tizkosti

Nasleduje zoznam najcastejSich priznakov uzkosti. Precitajte si pozorne kazdu vetu a vyznacte, v
akej miere ste prisluSny priznak zaznamenali v priebehu minulého tyZdiia vratane dneska, a to
krizikom v prislu§nom stipci pri kaZdej poloZke. V kaZdom riadku méZete zaskrtnit’ len jednu
kolénku.

Vobec 0| Mierne 1 Stredne 2 Silne 3
Netrapil/-a Vel'mi Ledva som to
som sa neprijemné, vydrzal/-a

prilis | ale dokdzal/-a
som to
vydrzat

Ttpnutie alebo mravcenie

Pocit tepla

Neistota v nohach

Neschopnost’ uvolnit’ sa

Strach, Ze sa stane to najhorsie

Zavraty alebo tocenie hlavy

Zrychleny tlkot srdca

Chvenie
Strach

© N oW e

[EEN
o

. |Nervozita

[EEN
[EEN

. | Pocit dusenia

[EEN
N

.| Chvenie rak
. | Slabost’

.| Strach, Ze sa prestanem
ovladat’

[HEN
w

[EEN
SN

15. | Tazkosti s dychanim

16. | Strach, Ze umriem

17.|Bojazlivost

18. | ZI¢é travenie, bolesti v bruchu

19. |Nevolnost’

20. | Navaly tepla do tvare

21. | Potenie (nespdsobené teplom)

Spolu

Skore: Uroven uzkosti:

%Psychodiagnostické nastroje sluzia na informativne cely.
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BDI — 11 Beckov dotaznik depresie

InStrukcia: Dotaznik sa sklada z 21 skupin réznych tvrdeni. Precitajte si, prosim, kazda skupinu
starostlivo. Zakrizkujte v kazdej skupine jeden vyrok, ktory najlepSie vystihuje, ako sa citite
v priebehu poslednych 14 dni vratane dneSného diia. Ak vasmu stavu zodpoveda niekol’ko
tvrdeni, vyberte si vZdy tvrdenie s najvys§im Cislom. Zo skupiny vyberte vZdy len jeden vyrok.

=

WN Rk OoOPR

N RO o w P oN

oo

Smiitok

Nie som smutny/-a.

Zvécsa som smutny/-a.

Stale som smutny/-a.

Som taka smutny/-a, Zze sa to neda
vydrzat’

Pesimizmus

O svoju budicnost nemam obavy.

O svoju buducnost’ sa obavam viac ako
predtym.

Myslim si, Ze sa mi nebude darit’.

Moja budicnost’ je beznadejna a bude
este horsia.

Minulé zlyhania

Nemam dojem, ze zlyhavam.

Zlyhal-/a som ¢astejsie, ako by som mal/-
a.

Ked’ sa pozeram do minulosti, vidim vel'a
zlyhani.

Ako ¢lovek som uplne zlyhal/-a.

Strata radosti

Radujem sa rovnako ako predtym.
Neradujem sa rovnako ako predtym.
Takmer nemam poteSenie z veci, ktoré
som mal/-a rad/-a.

Vobec nemam poteSenie z veci, ktoré
som mal/-a rad-/a.

Pocity viny

Nemam nijako zvlast pocity viny.

Citim vinu za rad veci, ktoré som urobil/-
a alebo mal/-a urobit’.

Mavam ¢asto pocity viny.

Stale mam pocity viny.

o © N o © N PON WP OO

W N

WNPF,OPR

Pocit potrestania

Nemyslim si, Ze ma Zivot tresta.
Myslim, Ze by ma zivot mohol potrestat’.
Ocakévam trest.

Myslim, ze som zivotom trestany/-a.

Znechutenie zo seba samého/samej
Myslim si o sebe stale to isté.
Stratil/-a som doveru
samého/same;j.

Som zo seba sklamany/-a.
Som znechuteny/-4 sam/sama zo seba.

v seba

Sebakritika

Nekritizujem alebo neobviniujem sa viac
ako zvycajne.

Som ksebe viac kriticky/-a ako pred
tym.

Kritizujem sa za vSetky svoje chyby.
Obvinujem sa za vsetko zlé, €o sa stane.

Samovrazedné myslienky alebo Zelania
Nepremyslam 0 tom, ze by som sa zabil/-
a.

Mam myslienky o vrazde, ale neurobil/-a
by som to.

Chcel/-a by som sa zabit'.

Keby som mal/-a mozZnost’, tak by som sa
zabil/-a.

. Placlivost’

Neplacem viac ako predtym.

Plac¢em viac ako predtym.

Plac¢em pre kazda malickost’.

Je mi do placu, ale nie som toho schopny/-
a.
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11.

0

la
1b
2a
2b
3a
3b

Agitovanost’

Nie som viac nepokojny/-4 alebo napéty/-
a ako zvycajne.

Citim sa viac nepokojny/-a alebo napéty/-
a ako zvycajne.

Som tak nepokojny/-4 alebo rozruSeny/-4,
ze je tazké to vydrzat'.

Som taky/-4  nepokojny/-a
rozruseny/-4, ze nemoZem
V necinnosti.

alebo
zostat’

. Strata zaujmu

O inych l'udi alebo veci som ziaujem
nestratil/-a.

Menej sa zaujimam o inych l'udi alebo
VeCi.

Ovela menej sa zaujimam o inych ludi
alebo veci.

Je tazké sa zaujimat’ o Cokol'vek.

. Nerozhodnost’

Rozhodujem sa rovnako dobre ako
predtym.

Rozhodovat sa je tazsie ako predtym.
Rozhodujem sa ovel’a tazsie ako predtym.

Je tazké sa zaujimat’ o Cokol'vek.

. Pocit bezcennosti

Necitim sa bezcenny/-a.

Nemyslim, ze mam pre l'udi rovnaku
cenu, ako som maval/-a.

V porovnani s inymi l'ud’mi sa citim viac
bezcenny/-a.

Citim sa bezcenny/-a.

. Strata energie

Maém rovnako energie ako vzdy.

Mam menej energie, ako som maval/-a.
Nemam dost’ energie, aby som toho vel'a
urobil/-a.

Vobec na ni¢ nemam energiu.

. Zmena spanku

Nev§imol/-a som si ziadne zmeny vo
svojom spanku.

Spim trochu viac ako zvycajne.

Spim o nie¢o menej ako zvyc€ajne.

Spim ovela viac ako zvy€ajne.

Spim ovel'a menej ako zvycajne.
Vicsinu dia prespim.

Prebudzam sa o 1 — 2 hodiny skoér

a nemdzem zaspat'.

18.

la

1b

2a

2b

3a
3b

w = O

NEF,ONDN

N -

. Podrazdenost’

Nie som podrazdeny/-4& viac ako
zvycajne.

Som viac podrazdeny/-a ako zvycajne.
Som ovela viac podrazdeny/-a ako
zvycajne.

Som stale podrazdeny/-a.

Zmeny v chuti do jedla
Necitim ziadne zmeny chuti do jedla.
Mam trochu mensiu chut’ do jedla ako
zvycajne.
Mém trochu vicsiu chut’ do jedla ako
zvycajne.
Mam ovel’a mensiu chut’ do jedla ako
zvycajne.
Maém ovel’a vacsiu chut’ do jedla ako
zvycajne.
Vobec nemam chut’ do jedla.
Jest mozem stale.

. Koncentracia

Mobzem sa sustredit’ ako vzdy.

Nie som schopny/-a4 sustredit’ sa ako
zvycajne.

Je tazké sa na Cokol'vek sustredit’.

Nie som schopny/-a sustredit’ sa na nic.

. Unava

Nie som unaveny/-a viac ako zvycajne.
Unavim sa l'ah$ie ako zvycajne.

Som prili§ unaveny/-a, aby som robil/-a
tol’ko veci, ako som robieval/-a.

Som taky/-a unaveny/-4, ze nedokazem
urobit’ takmer nic.

. Strata zaujmu o sex

V sucasnosti som nezaznamenal/-a zmenu
zaujmu o Sex.

Mam mens$i zaujem o sex ako zvycajne.
Mam teraz ovel’a mensi zdujem o Sex.
Celkom som stratil/-a zaujem o sex.

Pocet bodov strana 1

Pocet bodov strana 2

Celkové skore
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PHQ-9-SK Zoznam deviatich symptémov (Kroenke et al., 2001 in Prasko Pavlov et al., 2021)

Ako cCasto vas v poslednom tyzdni trapil | Vobec | Niekolko | Viac ako | Skoro

niektory z nasledovnych problémov? dni polovicu | kazdy den
dni
3
0 1 2

1. | Maly zaujem o aktivity alebo radost | O 1 2 3

z nich.
2. | Citil/-a som sa bez nalady, depresivne | 0 1 2 3

alebo beznadejne.
3. | Problém so zaspavanim, prebudzanie sa | 0 1 2 3

V noci alebo nadmerna spavost’.

o
[EEN
N
w

4. | Pocit tinavy alebo nedostatku energie.

o
RN
N
w

5. | Nechutenstvo alebo prejedanie sa.

6. | Zly pocit zo seba, Ze som zlyhal/-a alebo | 0 1 2 3
sklamal/-a seba ¢i svoju rodinu.

7. | Problém sustredit’ sa na rozlicné ¢innosti | 0 1 2 3
ako napr. ¢itanie novin alebo pozeranie
televizie.

8. | Spomalenie pohybov alebo reci, ktoré si | 0 1 2 3
vS§imlo aj moje okolie. Alebo naopak
nepokoj anervozita, ktoré ma nutili
pohybovat’ sa viac ako obvykle.

9. | Myslienky, ze by bolo lepSie zomriet' | O 1 2 3
alebo si nejako ublizit.

Spolu
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GAD-7-SK Sedem polozkova $kala generalizovanej uzkostnej poruchy (Spitze, 2006 in
Prasko Pavlov et al., 2021)

Ako casto vas v poslednom tyzdni | Vobec | Niekol’ko | Viac  ako | Skoro

trapil  niektory z nasledovnych dni polovicu kazdy
problémov? dni dent
0 1 2 3

1. | Pocit nervozity, uzkosti alebo pocit | O 1 2 3
pred zritenim.

2. | Nemoznost zastavit’ alebo kontrolovat’ | 0 1 2 3
obavy.

3. | Prilisné obavy z roznych veci. 0 1 2 3

4. | Problémy uvolnit sa. 0 1 2 3

5. | Tak vyrazny nepokoj, ze bolo tazké | O 1 2 3
ostat’ pokojne sediet’.

6. | Cahko ste sa znechutili alebo |0 1 2 3
nahnevali.

7. | Pocit strachu, ako keby sa malo stat’ | 0 1 2 3
nieco hrozné.
Spolu

Ak ste zaznamenali akékol'vek problémy v dotaznikoch PQ9 alebo GAD-7, nakolko tieto
problémy naruSali vaSu pracu, domice povinnosti alebo vztahy sinymi 'ud'mi? Prosim,
vyznacte v tejto tabulke.

Vobec | Niekedy | Vel'mi Extrémne

PHQ-9
GAD-7
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Vvyhodnotenie:
BAI

Vysledné skore je odrazom miernej (15 — 18 bodov), stredne t'azkej (16 — 25 bodov) zavaznej
(26 — 63 bodov) uzkosti (Kamaradova et al., 2016).

BDI

Celkové skore je 63 bodov, pricom skoére do 13 bodov manifestuje minimalnu depresiu, od 14
do 19 miernu, od 20 do 28 stredne tazku a od 29 bodov a vyssie tazka depresiu (Gottfried,
2015).

PHG-P9-SK

Lahka depresia 5 — 9, mierna depresia 10 — 14, stredne tazka depresia 15 — 19, tazka depresia
20 — 27 bodov

PHQ-9-SK je viacucelovy nastroj na skriningova diagnostiku, monitorovanie a meranie stupia
depresie. Vychadza z diagnostickych kritérii depresie podl'a DSM-IV, ktoré si prepojené
s d’al§imi dolezitymi depresivnymi symptémami do kratkeho sebaposudzovacieho nastroja.

Dotaznik posudzuje frekvenciu symptémov a vytvara index zavaznosti. USelom otazky 9
v PHQ-9-SK je zistit’ pritomnost’ a trvanie suicidalnych tvah. Neskorované polozky ukazuji
stupeni, v ktorom depresivne symptomy ovplyviiuji pacientovu troven fungovania.

Klinicka uZito¢nost’: PHQ-9-SK je kratky a prakticky nastroj. Jeho vyplnenie trva niekol’ko
minut a tieZ sa rychlo vyhodnocuje. Je ho moZzné administrovat’ opakovane, a tak zistovat’

zlepSenie, alebo zhorSenie symptomov depresie, ako reakcie na lieCbu.

Psychometrické vlastnosti: Diagnosticka validita PHQ-9 sa overovala v studiach, ktoré
prebehli na 9 klinikach primarnej starostlivosti a 7 porodnickych klinikach. PHQ skore vicsie
alebo rovné 10 bolo na 88 % citlivé a na 88 % Specifické pre tazku (major) depresiu. PHQ
skore od 5, 10, 15 a 20 zodpoveda I'ahkej, miernej, stredne tazkej a tazkej depresii.

Pouzitie PHQ-9 na stanovenie predbeznej diagnézy depresie: Klinicky je potrebné vylucit
somatické pri¢iny depresie, normélne smutenie a pritomnost’ manickych alebo hypomanickych
obdobi v anamnéze.

Prvy krok: Je potrebné, aby vypliiajuci v prvych dvoch otéazkach zaznaéil jednu alebo obidve
polozky ako ,,2* alebo ,,3%. (2 = viac ako polovicu dni, 3 = skoro kazdy den).

Druhy krok: Otazky 1 az 9

Potrebnych je 5 alebo viac Cisiel oznacenych tucne, aby sme dostali celkovy stcet symptomov.
(Tvrdenia 1 az 8 musia byt oznacené ako ,,2* az ,,3*.)

Treti krok: Tvrdenie 9 musi byt oznacené ako ,,1%, ,,2, ,,3.

Vyhodnotenie: GAD-7-SK

Miera Gizkosti: 0 — 4 minimalna, 5 — 9 mierna, 10 — 14 strednd, 15 — 21 vazna
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Dotaznik LEC-5-SK

Udalost’

Zazil/-
asom
to

Bol/-a
som toho
svedkom

Dozve —
del/-a
som sa
0 tom

Sucast’
mojej
prace

Nie
som

Si
isty/-a

Ne-
vztahuje
satona
mna

1. Prirodna katastrofa (napr.

povoden, vichrica, vel'mi
silna burka, pri ktorej ste
mali pocit ohrozenia
vlastného zivota,
zemetrasenie)

2. Poziar alebo expldzia

3. Dopravna nehoda (napr.
autom, autobusom, vlakom,
lod’ou, lietadlom)

4. Vazne zranenie v praci,
doma alebo pocas
vol'nocasovych aktivit

5. Vystavenie toxickym
latkam (napr. nebezpecné
chemikalie, radiacia)

6. Fyzicky utok (napr.
napadnutie, bitka)

7. Utok so zbratiou (napr.
postrelenie, poranenie
nozom alebo inym
predmetom, ohrozovanie
nozom, zbranou, bombou
alebo inym predmetom)

8. Sexualny utok
(znésilnenie alebo pokus o
znasilnenie alebo ina
sexudlna aktivita
vykondvana
prostrednictvom sily alebo
vyhrdZzok z ubliZenia)

9. Iny neZelany alebo
neprijemny sexualny
zazitok

10. Ucast vo vojnovom
utoku alebo pritomnost’ vo
vojnovej zone (ako
prislusnik armady alebo aj
ako civilista)

11. Zajatie (drzanie niekde
nasilu, proti svojej voli,
unos alebo viznenie)

12. Zivot ohrozujuce
ochorenie alebo zranenie
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13. Tazké Pudské utrpenie

14. Nahla nésilna smrt’
(napr. vrazda alebo
samovrazda)

15. Nahla smrtel'nd nehoda

16. Vazne zranenie, bolest’
alebo smrt’, ktoré ste vy
niekomu spdsobili

17. Ina, vel'mi stresujica
udalost’ alebo zazitok

Cast’ 2:

A: Ak ste oznadili udalost’ ¢islo 17 v Casti 1, prosim, stru¢ne uved’te, aki udalost’ ste mali na

mysli.

B: Ak ste prezili viac ako 1 z uvedenych udalosti v Casti 1, pouvazujte nad tym, ktord z
prezitych udalosti povazujete za najhorsiu, o v tomto dotazniku znamena, ktora udalost’ vas
najviac trapila. Ak ste zazili len jednu z udalosti uvedenych v Casti 1, pouZite ju ako najhors
udalost’.

iu

Prosim, odpovedzte na nasledujuce otdzky o najhorsej udalosti (skontrolujte vsetky odpovede,

ktoré st uvedené):
1. Struéne opiste najhorsiu udalost’ (napr. ¢o sa stalo, kto bol pritomny a pod.)
2. Ako davno sa to stalo? (ak si nie ste isty/-a, uved’te odhad)
3. Ako ste to prezili?
zazil/-a som to priamo
______ bol/-a som toho svedkom

dozvedel/-a som sa o tom, Ze sa to stalo blizkemu ¢lenovi rodiny alebo blizkemu
priatelovi

bol/-a som tomu opakovane vystaveny/-a, pretoze to je sicast mojej prace (napr.
zachranarstvo, policia, vojsko alebo iné zamestnanie prvej pomoci)

inak, prosim, strucne opiste ako:
4. Bol ohrozeny nieci Zivot?
ano, moj Zivot
ano, zivot niekoho iného
nie
5. Bol niekto vazne zraneny alebo usmrteny?
ano, ja som bol/-a vdZne zraneny/-a
ano, niekto iny bol vazne zraneny alebo usmrteny

nie
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6. Bolo pritomné sexualne nasilie?

ano nie

7. Ak udalost’ spdsobila smrt’ ¢lena blizkej rodiny alebo blizkeho priatel’a, bolo to spdsobené
nejakou nehodou alebo nasilim, alebo to bolo spdsobené prirodzenymi pri¢inami?

______nehoda alebo nésilie

prirodzené priciny

udalost’ nesposobila smrt’ ¢lena blizkej rodiny alebo blizkeho priatel’a
8. Ako Casto ste dovedna zazili podobne stresujicu udalost’, ako je tato najhorsSia udalost’?
_ _lenraz

viac ako raz (prosim, uved’te blizSie alebo uved’te asponl odhad, ako ¢asto ste nieco
podobné zazili)
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Cast’' 3

Nizsie je uvedeny zoznam problémov, ktoré sa mozu vyskytnut’ u l'udi, ktori prezili vel'mi

stresujucu udalost’. Prosim, majte na mysli vasu najhorsiu udalost’, ktora ste zazili, pozorne si
precitajte kazdy z nasledujucich problémov a zakruzkujte alebo oznacte Cislo, ktoré vyjadruje,
do akej miery vas dany problém obt’azoval pocas posledného mesiaca.

Nakol’ko vas pocas posledného mesiaca
obt’azovalo nasledovné:

Vobec
nie

Trochu

Stredne

Dost’

Velmi

1. Opakované, znepokojujlice a nezelané
spomienky na stresujuci zazitok

2. Opakované, znepokojujice sny o
stresujucom zazitku

3. Z nicoho nic¢ ste mali pocit alebo ste konali
tak, akoby stresujuci zazitok prave znovu
prebiehal (akoby ste boli opét’ v minulosti a
znova ho prezivali)

4. Boli ste vel'mi rozruseny/-4, ked’ vam nieco
pripomenulo stresujlici zazitok

5. Pocitovali ste silné telesné priznaky, ked’
vam nieco pripomenulo stresujuci zaZitok
(napr. busenie srdca, tazkosti s dychanim,
potenie)

6. Vyhybanie sa spomienkam, myslienkam
alebo pocitom, ktoré st spojené so stresujucim
zéazitkom

7. Vyhybanie sa podnetom z vasho okolia,
ktoré by vam stresujuci zazitok pripominali
(napr. 'udia, miesta, rozhovory, aktivity, veci
alebo situacie)

8. Problém rozpamitat’ sa na doleZité Casti
stresujuceho zazitku

9. Silné negativne presvedcenia o sebe, o
inych 'ud’och alebo o svete ako takom (napr.
myslienky ako: ,,som zly*; ,,nie€o so mnou
vazne nie je v poriadku®; ,,nikomu sa neda

LI

verit*; ,,svet je uplne nebezpecny*)

10. Obvinovanie seba samého/samej alebo
niekoho iného za stresujuci zazitok alebo za
to, o sa stalo po niom

11. Silné negativne pocity ako strach, pocity
hrozy, hnev, pocity viny alebo hanby

12. Strata zdujmu o Cinnosti, ktoré ste mali
radi

13. Pocit, ze ste vzdialeny/-a alebo uplne
odrezany/-4 od ostatnych l'udi
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14. Tazkosti s prezivanim pozitivnych pocitov
(napr. nie ste schopny/-a pocitit’ Stastie alebo
lasku k blizkym I'ud’om)

15. Podrazdené spravanie, vybuchy hnevu
alebo agresivne spravanie

16. Nadmerné riskovanie alebo robenie
¢innosti, ktoré vam mozu ublizit’

17. Pocit, ze ste obzvlast ostrazity-/4 alebo v
pozore ¢i v strehu

18. Pocit nervozity alebo pocity, Ze sa mozete
¢ohokol'vek I'ahko vyl'akat

19. Tazkosti so ststredenim

20. Tazkosti so zaspavanim alebo so spankom
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Dotaznik AUDIT

Uzivanie alkoholu méze mat’ vplyv na vase zdravie a méze ovplyviiovat’ u¢inky niektorych
liekov. Preto povazujeme za dolezité spytat’ sa vas na vase zvyky, ktoré sa tykaju uzivania
alkoholu. Vase odpovede povazujeme za doverné informadcie, preto vas prosime o iprimnost’.
Pri kazdej otazke zaskrtnite moznost’, ktord najviac vyhovuje vasej odpovedi.

Pohlavie: muz/zena Vek: Dokoncené vzdelanie:
Sti¢asné zamestnanie:
Otazky 0 1 2 3 4 Skoére
1. Ako Casto sa nikdy | raz 2-az 4-krdt | 2-az3- | 4-krat alebo
napijete nejakého mesacne | mesacne krat viackrat
alkoholického alebo tyzdenne | tyzdenne
napoja? menej
Casto
2. Kol'ko poharov 1 3alebo4 | 5alebo 6 7 alebo 8 | 10 alebo
alkoholického alebo viac
napoja si zvycajne 2
date v den, ked’
nieco pijete?
(oznacte pocet
poharov
alkoholického
napoja)
3. Ako Casto vypijete | nikdy | menej kazdy mesiac | kazdy denne alebo
Sest’ alebo viac ako raz tyzden takmer
poharov mesacne denne
alkoholického
napoja pri jednej
prileZitosti?
4. Ako casto pocas nikdy | menej kazdy mesiac | kazdy denne alebo
posledného roka ste ako raz tyzden takmer
zistili, Ze nie ste mesacne denne
schopny/-a prestat’
pit’, len o zacnete?
5. Ako casto ste nikdy | menej kazdy mesiac | kazdy denne alebo
pocas posledného ako raz tyzden takmer
roka pre pitie neboli mesacne denne

schopny/-4 urobit’ to,
¢o sa od vas
ocCakavalo?
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6. Ako Casto ste sa nikdy | menej kazdy mesiac | kazdy denne alebo
pocas posledného ako raz tyzden takmer
roka potrebovali mesacne denne
napit’ hned’ rano, aby
ste sa dostali do
formy po
nadmernom piti
predchadzajtci den?
7. Ako Casto ste mali | nikdy | menej kazdy mesiac | kazdy denne alebo
pocas posledného ako raz tyzden takmer
roka pocit viny alebo mesacne denne
vycitky svedomia po
piti?
8. Ako Casto sa nikdy | menej kazdy mesiac | kazdy denne alebo
pocas posledného ako raz tyzden takmer
roka stalo, ze ste mesacne denne
neboli schopny/-a
spomenut’ si, ¢o sa
predchadzajici den
stalo, pretoze ste
pili?
9. Utrpeli ste vy nie ano, ale nie ano, pocas
alebo niekto iny v poslednom posledného
v dosledku vasho roku roka
pitia Graz?
10. Mal niekto nie ano, ale nie ano, pocas
z vasich pribuznych v poslednom posledného
alebo priatel’'ov alebo roku roka
lekar vyhrady voci
vasmu pitiu alebo
vam odporuacal
prestat’ s pitim?

Spolu
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Vyhodnotenie dotaznika AUDIT

Spocitajte body v dotazniku a ziskate tak celkové skore.

Celkové orienta¢né hodnotenie

< 8 (pri osobach nad 65 rokov < 7) — neindikuje Skodlivé pitie, pokracujte podrobnym
hodnotenim

> 8 (pri osobach nad 65 rokov < 7) — existuje riziko Skodlivého pitia
8 — 15 — predstavuje strednu Groven problémov s alkoholom
16 — 19 — predstavuje vysoku uroven problémov s alkoholom

> 20 — indikuje zavislost’ od alkoholu

Podrobné hodnotenie

Otazky 2. a 3.: Pri kazdej z tychto otdzok viac ako 1 bod indikuje rizikové pitie, ktoré moze
poskodit’ zdravie.

Otazky 4., 5. a 6.: Pri kazdej z tychto otdzok viac ako 1 bod indikuje riziko zavislosti od
alkoholu.

Otazky 7., 8., 9. a 10.: Pri kazdej z tychto otazok ziskané body ukazuju, ze uz doslo
k poskodeniu zdraviu v stvislosti s pitim alkoholu.
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Dotaznik zavislosti

Som zévisly/-4? Ako som na tom? Odpovede na tieto otazky vam mdze pomoct’ néjst
nasledujuci dotaznik.

Dotaznik vznikol podla 10. verzie Medzinarodnej klasifikacie chordb, ktora vytvorila

Svetova zdravotnicka organizécia. VSetky nasledujuce otazky sa tykaju obdobia poslednych
12 mesiacov. Z nasledujucich odpovedi zaSkrtnite t, ktora sa najviac priblizuje skuto¢nosti.

Oznacenie ,,droga“ predstavuje aj alkohol, marihuanu alebo kombinaciu r6znych drog.
Dotaznik je prevzaty z prirucky Jak prestat brat drogy (NesSpor, 2006).

1. Citili ste silna tzbu alebo nutkanie uzivat’ drogu? nie | niekedy

casto

2. Nedokazali ste sa vo vztahu k droge ovladat? (Vzali ste si ju aj nie | niekedy

vtedy, ked’ to nebolo vhodné, alebo ste si vzali viac, nez ste povodne
chceli?)

casto

0 ktorych ste vedeli?

3. Mali ste telesné odvykacie tazkosti (,,abst’ak*) po vysadeni drogy | nie | niekedy | ¢asto
alebo ste brali nejakt drogu alebo liek preto, aby ste zmiernili

odvykacie tazkosti?

4. ZvySovali ste davku, aby ste dosiahli u¢inok, ktory ste predtym nie | niekedy | casto
dosiahli nizSou davkou?

5. Zanedbavali ste dobré zal'uby pre drogu alebo ste potrebovali viac | nie | niekedy | ¢asto
Casu na ziskanie a uzivanie drogy alebo na zotavenie sa z jej u¢inku?

6. Pokracovali ste v uzivani drogy aj napriek $kodlivym nasledkom, | nie | niekedy | Casto

Vyhodnotenie: spocitajte odpovede ,,Casto a odpovede ,,niekedy*.
0 odpovedi ,,Casto a ,,nickedy* — pravdepodobne nejde o zavislost’
1 -2 odpovede ,,Casto* a ,,niekedy* — tento vysledok vyzaduje dokladnejSie vySetrenie

3 — 6 odpovedi ,,Casto* a ,,nickedy* — pravdepodobne ide o zavislost’
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METODIKA K ODBORU: SOCIALNA PRACA

1.  Analyza socidlnej situicie odidencov®® z Ukrajiny z pohPadu
socialnej prace

Vojnovy konflikt vel'mi silno zasiahol dianie nielen na Ukrajine, ale aj v okolitych
Statoch. Na Slovensku sme najvyznamnejsie pocitili najma uteCenecka vinu, ktora dosahovala
svoj vrchol bezprostredne po vypuknuti konfliktu, v mesiacoch marec a april 2022.

Graf ¢. 1: Pocetnost’ prilevu ute¢encov z Ukrajiny cez hrani¢né priechody

Border crossings from Ukraine - by date
From June 2023, data reported on border crossings is on weekly basis

20k
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Source - UNHCR, Government

Zdroj: UNHCR, Government, dostupné na:
https://data.unhcr.org/en/situations/ukraine/location/10785

Podla zdrojov UNHCR prekrocilo slovensko-ukrajinsku hranicu spolu 1 754 780
utecencov, ¢o spdsobilo enormny napor na hrani¢né priechody a vytvorené hotspoty a s tym
stivisiacu humanitarnu situdciu V dotknutych obciach. Z tohto vysokého poctu l'udi na
Slovensku ostalo iba 6,21 %% odidencov z celkového poétu tych, ¢o prekrogili hranice. Této
skutocnost’ naznacuje doleziti tranzitnu rolu Slovenskej republiky v uteCeneckej vine, ¢o je
sposobené nasou geografickou polohou. V zaciatkoch uteCeneckej viny prave tieto aspekty
mimoriadne determinovali vyznam socialnej prace s odidencami. Jej charakter nadobudol ¢rty
humanitarnej a charitativnej prace s cielom saturovat’ primarne potreby l'udi. Bolo potrebné
zabezpecit’ jedlo, vodu, teplo a poskytnut’ bezpecie. Po tejto etape nasledovala faza nasledne;j
pomoci, ktord implikovala tému byvania a zdravotnej starostlivosti. Primarne bolo potrebné
sprostredkovat’ existujuce sluzby, socialnu infraStruktiru a pristup na legalny pracovny trh.

%V celom texte, predovSetkym pre prehladnost pouzivame muzsky rod. Reflektujeme obidva rody, muzsky
a zensky rovnocenne, termin odidenec implikuje aj odidenkyne, pri pomenovani ute¢enec mienime aj utecenkyne
a pod.

%Déta s aktualizované 24, septembra 2023. Pozri na internete:
https://data.unhcr.org/en/situations/ukraine/location/10785
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Aktualne sme v situdcii, ze bazalne socialne poradenstvo stale tvori sucast’ prace
socialnych pracovnikov. Medzi najvyznamnejSie oblasti intervencii patri zdravie, byvanie
a oblast’ zamestnanosti. Na druhej strane v ramci terénu reflektujeme potrebu poskytovania
Specializovaného socialneho poradenstva. Urc¢itd c¢ast odidencov stile byva vo
vel'kokapacitnych zariadeniach, casto bez motivacie akceptovat’ zmeny vo svojom Zivote.
Podl'a Matouska sa tito odidenci nachadzaji v akomsi zZivotnom provizériu, mnohi sa nemaju
kam vratit’ a asto nevedia, ¢o ich caka (Matousek, 2010). Nastavenie Struktur v zivote,
ukotvenost’ v priestore a case napomaha saturovat potrebu bezpeCia, predvidatelnosti
prostredia a zmocnenia a prevzatia zodpovednosti za vlastné rozhodnutia. Niektori odidenci
ostali v pasci naucenej bezmocnosti alebo stéle Zijii nespracovanymi zazitkami z minulosti.®’

Z uvedeného implicitne vyplyva, Ze na Slovensku nemame jednoliatu a homogénnu
skupinu odidencov z Ukrajiny. Diverzita ma viacero aspektov a je kategorizovana vekovym
rozlozenim, vzdelanostnou troviiou, zastipenim muzov, Zien a deti, jazykovou preferenciou®
alebo oblastou povodu. Pre socialnu pracu je okrem tychto demografickych znakov délezity aj
socioekonomicky status prijimatelov sluzieb a adaptabilné motivacie a zdroje. Medzi
odidencami ndjdeme l'udi z réznych spolocenskych vrstiev. Najvacsiu mieru adaptability maji
l'udia s materialnymi, fyzickymi, psychickymi, socialnymi, emocionalnymi a inymi zdrojmi.
Okrem obyvatelov strednej vrstvy, zorientovanymi v prostredi, so skusenostou s cudziny sa
medzi odidencami nachddzaji aj star$i l'udia, osoby s tazkym zdravotnym postihnutim
a znevyhodnenim, ale aj maloleti bez sprievodu, alebo 'udia, ktori potrebuju dlhodobu socialnu
alebo zdravotnu starostlivost’.

Socialnu pracu mézeme definovat’ rozlicnymi spdsobmi. Na tvod konStatujeme, ze
samotny ndzov socialnej prace je vyrazne praxeologicky. Evokuje ¢innost’ vykonavanu pre
urcitu spolocnost’. Socidlna praca v zahranici, ale aj na Slovensku presla ur¢itym vyvojom
aVsucasnosti je to uznavany multidisciplindrny vedny odbor, akademicka disciplina
a samostatnd profesiondlna Cinnost’ socidlnych pracovnikov. Prave tuto praktickll rovinu
reflektuje aj jeden zo zakladatel'ov socialnej prace na Slovensku, prof. Stefan Striezenec, ktory
socialnu pracu vnima ako konkrétnu pracu socialneho pracovnika 1 jednotlivych socidlnych
inStitacii a zariadeni pri realizacii socidlnej politiky na jednotlivych trovniach a v réznych
oblastiach Zivota I'udi a spolo¢nosti. Objektom socialnej prace je prakticka ¢innost’ I'udi a je v
priereze celého Zivota Cloveka, v zdkonnej regulacii, v pomoci a ulahovani hladania a
nachadzania miesta v Zivote. Socidlna praca pokryva jedinca, skupinu, komunitu a cell
spolocnost’ (Striezenec, 1996).

Z uvedeného vyplyva, Ze socialna praca pokryva siroké spektrum ciel'ovych skupin a jej
zémerom je podporovat’ I'udi v ukotveni v urcitej spolocnosti. V odbornej literatiire sme sa
nestretli s definiciou socialnej prace, ktora hovori o ethnickom rozmere prijimatel'ov sluzieb
a programov socialnej prace. V centre pozornosti socidlnych pracovnikov si socialne

9Nespracované sklisenosti a zazitky z minulosti a stres mozu viest’ K viacerym porucham, ktorych terapia nie je
v kompetencii  socidlnych  pracovnikov.  Socidlni  pracovnici nemaju  profesijné  kompetencie
pracovat’ napr. s depresivnou 0sobou, S tzkostnymi poruchami, posttraumatickou stresovou poruchou alebo
suicidalnymi sklonmi prijimatelov. Odporuc¢ame pracovat’ s prijimatel'mi s reSpektom k ich zivotnej situdcii,
vyuzit napr. ventilatny rozhovor a odporucit’ im §pecializovanu pomoc.

%BMyslime tym, ze odidenci z Ukrajiny pouzivaju ukrajinsky, rusky jazyk a dialekt — tzv. cypxux (surzyk), ktory
sa vyuziva na severovychode a vychode Ukrajiny.
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problémy a konkrétne zivotné pribehy Pudi, nie ich etnicka, obcCianska alebo S§tatna
prislusnost’. Preto by bolo velkou chybou hovorit' o Socialnej praci urCenej vyluéne pre
Ukrajincov, Romov alebo Slovakov. V socialnej praci hovorime napr. o potrebe zaclenit’ sa,
0 saturacii primarnych potrieb, zlepSeni rodi¢ovskych kompetencii, potrebe ukotvenia
a reSpektovani narokov spolo¢nosti alebo inych elementoch, ktoré st v centre pozornosti
sociadlnej prace. Nehovorime, Ze socialne problémy odidencov nemaju svoje urcité Specifika,
ktoré vychadzaju z nutené¢ho opustenia domova a Casto negativnych skusenosti a existenénych
strachov, ktoré mnohi prezili. Na druhej strane tito I'udia disponuji zdrojmi, na ktorych je
mozné stavat’ ,»cesty k inkluzii‘ v host'ujuce;j komunite, samozrejme,
S primarnym re$pektovanim vole a zdujmu samotnych prijimatel'ov.

2. Etapy socialnej prace

Sociélni pracovnici st pre odidencov Casto prvym kontaktom s novym svetom, do
ktorého prichddzaji. Preto sa stavaju kld€ovymi prostrednikmi s host'ujicou komunitou.
V tomto kontexte je ziaduce, aby socidlni pracovnici poznali prostredie, pravidla sprévania,
prislusné zakony a pravne predpisy Slovenska a naopak je dolezité, aby reflektovali aj
Specifické potreby I'udi, s ktorymi pracuju. Etapizacia socidlnej prace moze mat pri praci
s odidencami viacero rovin. V teréne rozliSujeme etapy socialnej prace s jednotlivcom,
skupinou a komunitou.

Medzi prvé, v kontexte cielovej skupiny nevyhnutné etapy socialnej prace radime
humanitarne a charitativne aktivity. Na zaciatku uteCeneckej viny identifikujeme préve
humanitarnu pomoc ako kIicova Cinnost’ na zabezpecenie primdrnych potrieb utecencov.
V stcasnosti tvori dolezity element pri krizovom riadeni samosprav, orgdnov $tatnej spravy,
ale aj mimovladnych a cirkevnych subjektov. Humanitarnu ¢innost’, ktorti sme mali moznost’
sledovat’ na zaliatku uteCeneckej viny na jar roku 2022, sprevadzali viaceré elementy
voluntaristickych iniciativ, paraprofesionalnych pocinov a profesionalnej humanitarnej
pomoci. Nasledujucu kapitolu percipujeme ako dolezitd zhladiska nastavenia
a profesionalizacie humanitdrnej pomoci v zahrani¢i.

2.1  Humanitirna pomoc

V odbornej literatire nachadzame viacero definicii humanitarnej pomoci. Schavel a kol.
tuto ¢innost’ definujii ako kratkodobu pomoc v situacii nidze alebo ohrozenia. Primarne je
nasmerovana na saturaciu zakladnych Zivotnych potrieb v akutnej krizovej situécii (strava,
voda, pristresie, ochrana pred chladom, hygiena, zékladna zdravotna pomoc, transport). Okrem
materidlnej pomoci je potrebné zabezpecit’ aj psychosocidalnu podporu tym, co prezili krizova
situdciu. V krajine, kde je vojnovy stav, je velmi vysoké riziko, ze nastane humanitarna
katastrofa. Okrem terminu humanitarna pomoc pozname aj diferencovany pojem rozvojovej
pomoci, ktory zahfiia dlhodobejSiu €innost’ v rozvojovych krajindch zamerani na Zivotne
dolezité oblasti rozvoja danej krajiny (vzdelanie, ekonomika, socidlna oblast’, zdravotnictvo
atd’.) s cielom znizit’ extrémnu chudobu (Schavel, Matel, Grey, 2015). Humanitarnu pomoc
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definuje aj slovenska legislativa®. Je to prejav solidarity s P'ud'mi v nudzi, ktorej podstatou je
pomoc, podpora, zachrana zivotov, l'udskej dostojnosti a zmierfiovanie utrpenia I'udi v
pripade prirodnych katastrof, kriz spdsobenych ¢lovekom, stavu hladu a podvyzivy alebo v
porovnatel'nych nidzovych situdcidch, ako aj preventivne a pohotovostné programy, najma v
rizikovych oblastiach. Humanitdrna pomoc sa poskytuje 'udom bez ohl'adu na ich etnicky
povod, nabozenské vyznanie alebo politické presvedCenie a je urCend predovsetkym tym
najzranitel'nej$im, ako st deti a matky, stari I'udia alebo l'udia trpiaci nedostatkom zakladnych
zivotnych potrieb.

Medzi dolezité kritéria poskytovania profesiondlnej humanitirnej pomoci patri
dodrziavanie medziniarodne kodifikovanych humanitarnych zasad. Vymedzenie tychto
zasad je mozné najst’ v Kodexe spravania pri zachrannych akciach Medzinarodného hnutia
Cerveného kriza a Cerveného polmesiaca a mimovladnych organizacii a v rezoliicii Valného
zhromazdenia Organizacie spojenych narodov €. 46/182. V prilohe ¢. 1 uvadzame graf
zakladnych humanitarnych $tandardov, ktoré vychadzaji zo zakladnych zasad Cerveného kriZa.
Medzi priméarne humanitarne zésady patri:

% Humanity — zasada humanity znamena, ze s 'ud'mi sa ma zaobchadzat' za

vSetkych okolnosti 'udsky. Je potrebné chranit’ ich Zivoty a zmierfiovat utrpenie a tym

zabezpecCit' reSpektovanie I'udskej dostojnosti. Je to zdkladnid zdsada humanitarne;j
reakcie.

% Impartiality — poskytovanie humanitarnej pomoci musi byt nestranné a nesmie
byt ovplyvnené narodnostnou, rasovou, nabozenskou prislusnost'ou alebo politickym
nazorom. Jedinym kritériom jej poskytovania je nudza.

% Neutrality — humanitarne organizacie musia formulovat’ a implementovat’ svoje
vlastné oblasti politiky nezavisle od inych ¢innosti vladnych institacii a politickych
akeii.

% Independence — nezapajanie sa do bojov alebo sporov politickej, rasovej,
nabozenskej alebo ideologickej povahy (Humanitarian Practice Networt, 2014).

PovaZzujeme za dolezit€ poznamenat, Ze v ramci krizového riadenia je potrebné
akcentovat’ dodrZiavanie tychto zasad v realnej praxi poskytovatelov humanitarnej pomoci.
Dalsi akcent s praxeologickym kontextom vidime v roliach humanitarnych pracovnikov.
Myslime si, Ze tato ¢innost’ by mala byt’ v praxi oddelena od rozvojovej pomoci a dlhodobého
socialneho poradenstva, ktoré je nadviznou pomocou. Medzi humanitdrnou pomocou
a poskytovanim socidlneho poradenstva su stanovené formalne (napr. personéalne) a obsahové
hranice. Vychadza to z rozdielneho nasmerovania tychto ¢innosti — humanitdrna pomoc cieli
na saturdciu primarnych zivotnych potrieb a zniZenie utrpenia vojnou zasiahnutého
obyvatel'stva. Socialne poradenstvo je (okrem iného) zamerané na hI'adanie motivacie a zdrojov
prijimatel’ov na rieSenie vlastnych problémov.

V oblasti humanitarnej pomoci je nevyhnutné okrem saturdcie primdrnych potrieb
zabezpecCit' aj psychologicki podporu, ktord je tiez dolezitym aspektom pomoci pre
odidencov. V medzinarodnom kontexte hovorime o oblasti mentilneho zdravia
a psychosocialnej podpory (Mental health and psychosocial support — Casto sa vyuziva skratka

9V zakone ¢&. 617/2007 Z. z. o oficialnej rozvojovej pomoci a o doplneni zdkona &. 575/2001 Z. z. o organizacii
¢innosti vlady a organizacii Ustrednej Statnej spravy v zneni neskorsich predpisov
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MHPSS). Ide 0 externti podporu, ktorej zamerom je ochrana odidencov vratane ochrany deti
(child protection), komunitnej ochrany (community — base protection) alebo vzdelavania.
MPPSS cieli na Siroku Skalu potrieb odidencov vratane socidlnych problémov, stresu
a dusevnych poruch (napr. uzkost' a posttraumatickd stresova porucha, psychozy a pod.)
(Mental health and psychosocial support. Emergency handbook). V oblasti ,,mental health®,
kde prave zarad'ujeme posledné spominané problémy, odporucame socidlnym pracovnikom,
aby sa obratili na kolegov z inych odborov, najméd psycholdogov a terapeutov, ktori maju
$pecializovany vycvik.1%

Z opisu MHPSS je zrejmé, Ze ide o Siroku Skalu Cinnosti a intervencii. Socialni
pracovnici majui kompetencie vykonavat niektoré intervencie v oblasti psychosocidlnej
podpory, ktorej cielom podl'a Bastecke;j je ist’ v ustrety psychickym a socidlnym potrebam obeti
vojny. Pri nestasti su potreby ¢loveka ohrozené nahlou zmenou, ktora véacsinou vedie ku strate
dolezitych hodnoét (blizkych T'udi, zdravia, majetku, stalosti prostredia), preto psychosocidlna
pomoc v prvych ditoch splyva s krizovou pomocou. Jej nasledkom by malo byt’ posilnenie obeti
(jednotlivcov, rodin, obci) zasiahnutych nestastim, mimoriadnou udalostou; obnova Zzivotu
prospesnych iluzii (o bezpeci, moci jedinca, predvidatel'nosti a ovplyvnitel'nosti udalosti) a
udrzanie &i zvysenie odvahy k Zivotu a pocitu Zivelného zmyslu (BASTECKA, B. a kol.).
Uvedené definicie psychosocialnej podpory st vel'mi Siroké s cielom obsiahnut’ va¢si diapazon
aspektov podpory a pomoci. Tato ¢innost’ implikuje aj relativne Siroka $kalu metod a technik
prace na individualnej, skupinovej a komunitnej urovni. Niektoré vyuziteIné techniky
uvadzame v prilohe ¢. 2.1

2.2 Socialna praca s jednotlivcom — pripadova socialna praca

Etapami socidlnej prace rozumieme Specifické, identifikovatelné a ohrani¢ené obdobia
a Casti socidlnej prace s prijimatel'mi, z ktorych pozostava cely proces socialnej intervencie.
Etapy socialnej prace maju spolocné charakteristiky pre vSetky cielové skupiny v rdmci
pripadovej socialnej prace vratane odidencov. Etapy socidlnej prace vytvaraju systematizujuci,
Struktarovany a logicky postup krokov podpory, ktory méze byt’ diferencovany do viacerych
stretnuti s prijimatel’'mi (Schavel, Matel, Grey, 2015).

V kontexte ohraniCenia etap pripadovej socidlnej prace konStatujeme, ze v odbornej
literature nenachadzame uplny konsenzus pri vypocte jednotlivych etap. ViacSina odbornikov
sa zhoduje na tom, ze pripadova socialna praca ma nasledujuce etapy:

<> etapa evidencie, resp. etapa prvého kontaktu/obozndamenia sa s pripadom,
<> diagnosticka etapa, resp. etapa socidlneho hodnotenia;
<> etapa navrhovania riesenti, resp. socidlnych opatreni/intervencit,
<> etapa socidlnej intervencie;
100V prilozenom odkaze najdete organizicie, ktoré st v tejto téme relevantné:

https://www.ukraineslovakia.sk/sk/service_language/slovak/
1010krem toho odporti¢ame vyuzit techniky z prirucky, ktorti vydalo WHO: ,,Co robit v case stresu — llustrovanda
privucka™

105



<> etapa ukoncenia intervencie, resp. zaverecnd etapa (Lovasova 2016, podobne
Brnula 2013).

Medzi etapy pripadovej socidlnej prace radime evidenciu prijimatel’ov, prvy kontakt
a oboznamenie sa s pripadom. VacSina spisby uvadza, ze v tejto faze st dolezité okolnosti
a situacia, Vv akej za nami prichddzaju prijimatelia. Tieto zdroje vychddzaju z ambulantnych
premis poskytovania socialnych sluzieb, na druhej strane reflektujeme zvysSeny dopyt po
terénnych a nizkoprahovych programoch cielenych na prijimatelov, ktori z roznych dovodov
nedosahuji na ambulantné formy podpory. Jednym z dévodov moze byt neznalost’ prostredia,
jazykova bariéra azvySena miera ohrozenia pred nekalym zaobchadzanim a zneuzitim
u odidencov. Z hladiska nasledujucich procesov je vhodné, ak nas prijimatelia oslovia sami
(bez ohladu na prostredie) a st ochotni rieSit’ vzniknuta situdciu. Prijimatelov moézu
nasmerovat’ kolegovia z inych podpornych sluzieb a institicii, napr. z miestnej charitativne;
organizacie, Skoly, nemocnice alebo ,,dopyt* po sluzbe vznikne ako reflexia referencnej, pre
prijimatel’a doleZitej osoby.

Ulohou socialneho pracovnika po¢as prvého kontaktu je zoznamit’ sa s klientom ako
s osobou a s jeho socidlnou situdciou. Na uvod odporuc¢ame pouzit’ techniku ,,topenia 'adov*,
ktord je zaloZend na tom, ze socidlny pracovnik netla¢i prijimatela hned’ po prichode do
rozhovorov o svojom probléme, ale zniZzuje napitie tym, Ze najprv vedie rozhovor o neutralnej
téme (cesta, pocasie a pod.).

V tejto faze prace je dolezité uvedomit’ si, Ze mnohi prijimatelia ocakavaju od
socialneho pracovnika prevzatie urcitej miery zodpovednosti za rieSenie vlastnych
problémov a m6zu mat’ naroky, ktoré pri urcitej miere asistencie zvladnu aj sami. Socidlny
pracovnik cielene angaZuje prijimatela vramci rieSenia jeho vlastnych problémov,
nevystupuje ako ,,expert” na problémy l'udi, ale skor ako podpora a sprievod pri zvladani
problémov u prijimatelov. Aktivny pristup prijimatelov k rieSeniu vlastnych problémov je
potrebné posiliiovat’ pocas celého trvania vztahu s prijimatel'om.

Vramci prace s odidencami z Ukrajiny je jednym z najvyznamnejSich aspektov
pouZzivanie jazyka a verifikacia, ¢i prijimatelia rozumeju, ¢o im socialny pracovnik hovori.
Myslime si, ze idedlnou konStelaciou je vzajomné porozumenie, s minimalnymi problémami
pri interpretacii a uyymami na obsahu komunikacie. Prax poukazuje na ambivalentné prinosy
posobnosti socialnych pracovnikov z Ukrajiny. Na jednej strane je vel'mi velkou vyhodou
poznanie jazyka anoriem spravania odidencov, opacne sa stretdvame s tym, Ze socidlni
pracovnici z Ukrajiny prirodzene nepoznaju slovenské legislativne a kultirne prostredie.
Dalsim fenoménom je sekundarne zasiahnutie vojnovymi udalostami. Musime si uvedomit’, Ze
v krajine, odkial’ pochédzaju, prebieha ,,horuci* vojnovy konflikt a kolegovia z Ukrajiny mozu
mat’ negativne zazitky a prezivat nespracované stresové situdcie alebo mézu pocitovat strach
o svojich pribuznych a priatelov, ¢o na nich tiez bude bezpochyby vplyvat’. Ak sa rozhodnete
zapojit’ profesionalov z Ukrajiny, je to podl'a nas spravny krok, ale myslite na to, Ze potrebuju
¢as na orientaciu, zvySenu metodicku podporu v adaptacii na pracovné prostredie, odborné
vedenie a moznost’ supervizie.

Pozitivne je, ze na Slovensku méme skisenych socidlnych pracovnikov, ktori ovladaja
ukrajinsky/rusky jazyk. Tento pocet je vSak znaCne obmedzeny regionalne a zavisi od veku
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profesionalov. Preto v rdmci socidlnej prace je mozné vyuzit' aj timocnikov a dobrovolnikov
z radu $tudentov.’®? Pri konkrétnych intervencidch a rozhovoroch s prijimatelmi je potrebné
tlmoc¢nikov vopred inStruovat’ o procesoch socidlnej prace, ktoré¢ budu prebiehat’ a nasledovat’.
Dolezité je, aby timocnici do procesov nevnasali vlastné sady, vyroky, rady a emoécie, ktoré
mdzu skresl'ovat’ rozhovor (poradensky, anamnesticky). Na druhej strane si treba uvedomit’, ze
tlmocnici nie st profesionali, ktori vedia zvladnut' a nastavit' si vnatorné hranice medzi
vlastnymi a cudzimi problémami. Preto odpora¢ame po procese prace s prijimatel'mi vytvorit
priestor aj pre samotnych tlmocnikov na podelenie sa o vlastné negativne emocie
a pripadné frustracie.

Z hladiska procesu odporucame nezabudnut’ oboznamit’ prijimatela s tym, ze sme
povinni uchovavat’ ml¢anlivost’ 0 vSetkych skuto¢nostiach, s ktorymi sme sa stretli pocas
intervencii. Socialni pracovnici musia zbierat niektoré osobné tidaje prijimatel'ov v presne
uré¢enom rozsahu. V prilohe €. 3 ilustraéne uvadzame sthlas so spracovanim osobnych udajov,
ktoré mozete vyuzit pri prvych fdzach prace s prijimatelom.

Dalsou etapou je diagnostika socidlneho problému prijimatela. Cielom
diagnostického procesu je zistit’ poznatky o pric¢inach vzniku socidlneho problému, faktoroch,
ktoré tento stav udrzuju a o dosledkoch na Zivot prijimatela. Pozname viacero diagnostickych
metdd. Medzi zakladné patri anamnesticky rozhovor zamerany na posudenie povahy
problému, pozorovanie spravania a interakcii prijimatela s blizSou spolo¢nostou alebo aj
pozorovanie javov V prirodzenom prostredi prijimatelov. Vysledkom diagnostiky je
formulovany problém/-y alebo/potreba/-y prijimatela a spracovana anamnéza. Vnimame
ako ddlezité¢ poznamenat’, Ze diagnostika je otvorenym procesom. Pocas prace s prijimatel'mi
sa mdzu otvarat’ nové skuto¢nosti, problémy a potreby, ktoré dotvaraji celkovy obraz
0 socialnej situacii prijimatelov. Proces diagnostiky sa vyzaduje, aby sme reflektovali tempo
prijimatelov aneocakavali, ze ziskame hned’ vSetky informacie a budeme mat’ rychle
vysledky. Vzor anamnézy, ktori mozete vyuZzivat, najdete v prilohe ¢&. 4.1°° Ponukani
anamnéza implikuje $trukturu a typy anamnestickych udajov, na ktoré sa treba zamerat’ pri
vedeni anamnestického rozhovoru.

Z hladiska pristupov v socidlnej praci je dilematické otvaranie problémov
prijimatelov bez toho, aby si ich najprv definovali sami prijimatelia. Relativne moderny
systematicky pristup, ktory v socidlnej praci hovori, Ze nevyziadané otvaranie problémov vedie
ku kontrole a zamedzuje podporu prijimatelov (Kopfiva, 2016). Preto socialnym pracovnikov
odporu¢ame vel'mi opatrne zachadzat’ s definovanim ,,objednavky* od prijimatel'ov, neotvarat
problémy, ktoré sami nepomenuju, klast' verifikacné otdzky a utvrdzovat sa v spolocnej
a rovnakej percepcii naslednych krokov.

102T¢me manazmentu dobrovolnikov sa nebudeme 3pecificky venovat. Pripominame, Ze na Slovensku mame
pravnu normu, ktord upravuje tieto veci. Ide o zakon €. 406/2011 Z. z. 0 dobrovolnictve. Ak sa rozhodnete do
procesu prace s prijimate'mi angaZovat’ dobrovol'nikov, nezabudnite ich inStruovat’ o nevyhnutnosti dodrziavat’
mlcanlivost. Odporucame tieto formulacie zapracovat’ do dohody o dobrovol'nickej ¢innosti a zaradit’ tito tému
do skolenia pre dobrovolnikov.

108poniikame anamnézu, ktora vyuZzivaju poskytovatelia socidlnych sluzieb krizovej intervencie zapojeni do
Nérodného projektu komunitné sluzby v mestach a obciach s pritomnostou MRK — II. Faza pod gesciou Uradu
splnomocnenca vlady pre romske komunity.
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Etapa navrhovania rieSeni implikuje motivaciu prijimatelov na prevzatie primarnej
zodpovednosti za rieSenie svojich problémov. Existuje viacero motivov, ktoré mozeme
aplikovat' za dosiahnutim angazovanosti prijimatelov na rieSeni vlastnych problémov.
Motivovat' ho mézu stanovené ciele, ktoré su dosiahnutel'né, podpora drobnych uspechov
prijimatel’ov, rozvijanie ich schopnosti preberat’ na seba zodpovednost a kompetencie za
vlastny zZivot a zdoraziiovanie, ze ide o ich myslienky a navrhy (Matel, Hardy, Bachyncova
Giertliova, 2015).

V ramci etapy navrhovania rieSeni je mozné uplatnit’ individudlne planovanie ako
metodu prace s prijimatelom. Na Slovensku je urCenie postupov a pravidiel na vypracovanie,
hodnotenie a reviziu individualneho planu prijimatel'ov alebo prace s prijimatelmi sucastou
kvality socialnych sluzieb a prilohy ¢&. II. zdkona ¢&. 448/2008 Z. z. 0 socidlnych sluzbach
aozmene adoplneni zdkona ¢. 455/1991 Zb. o zivnostenskom podnikani (zivnostensky
zakon) V zneni neskorSich predpisov (d’alej len ,,zdkon o socidlnych sluzbach®). Individuélne
planovanie je proces, v ktorom prijimatel a socidlny pracovnik spolu hPadaju ciele, ktoré bude
prijimatel’ s podporou pomahajiceho profesionala dosahovat. V zavislosti od dohodnutého
ciela je naplanovany postup, ako tento ciel’ bude postupne dosiahnuty. Postupné kroky su
planované individuélne s ohl'adom na moznosti a schopnosti prijimatel’a tak, aby boli podporou
a aby smerovali k maximdlnej moZznej miere jeho samostatnosti a nezavislosti (Hauke, 2011).

Individualne planovanie sa realizuje prostrednictvom vzajomne nadviznych faz:

<> faza mapovania schopnosti a zrucnosti prijimatel’a/pripravna faza — zber
informacii, analyza informécii, hodnotenie situdcie prijimatela, jeho problémov
a priani,

<> faza definovania cielov — ciele maji nadvédzovat na saturaciu potrieb
prijimatel'ov, s stanovené realisticky, konkrétne, s Casovou Skéalou podl'a priorit,

<> faza volby vhodnych metdd — vol'ba spdsobov, prostrednictvom ktorych by
prijimatel’ mal ¢o najskor a najadekvatnejSie dosiahnut’ stanovené ciele, napr. ide
0 rozvoj, komunikacie a pod.,

> vypracovanie presného planu ¢innosti — bliZSie sa charakterizuj aktivity a ich
¢asovy harmonogram. V zjednoduSenej podobe obsahuje odpovede na otazky: Kto?,
Co?, Kedy?, Ako?, Kde?,

<> zhodnotenie Uspesnosti planu a efektivnosti zvolenych metéd — prebieha
Vv pravidelnych

intervaloch, umoziuje priebezne hodnotit’ volené aktivity apod. Hodnotenie robi
prijimatel’ sdm a pracovnici, ktori s nim pracuju alebo iné referen¢né osoby, napr.
pribuzni (Kasanova, Bednar¢ik, Morav¢ikova, 2015).

Jadrom préce s prijimatelmi je etapa intervencii. Ulohou socialneho pracovnika je
vstupovat’ medzi prijimatel'ov a jeho problémy, nie vSak riesit’ problémy za neho. Ide o ¢innost’
v prospech prijimatelov vzhl'adom na ich sprévanie, motivécie, konanie, vztahy, zivotné
Zrucnosti, pracovné podmienky a pod. Zvyc€ajne sa V praxi vyuzivaju roznorodé zasady v
prospech prijimatel’a, ktoré kontinudlne na seba nadvédzuji a moézu vytvéarat cely rad
intervenc¢nych postupov a stratégii (Schavel, Matel, Grey, 2015).
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Vo vSeobecnosti mozeme rozlisit’ nasledovné intervencie:
% Poskytovanie informacii — cielom je informovat’ o0 moznostiach zmeny a ukazovat’

alternativy v zivote prijimatelov. Tieto intervencie radime do zakladného socidlneho
poradenstva. Medzi najvacsie oblasti poskytovania informacii s odidencami patri téma byvania,
zdravia, prace, socialnych sluzieb, vzdelania a inklazie. Ak sa potrebujete obratit’ na odbornt
podporu, ponikame zoznam niektorych organizacii, ktoré sa zaoberaji tymito témami.

Tabul'ka €. 1: Diferenciacia organizacii podl'a tém

Téma Organizacia Kontakt

Zdravie OZ EQUITA https://www.equita.sk/

Byvanie Stredoskolské Diferencované podl'a institucii, viac informacii:
internaty https://www.minv.sk/?prispevok-za-ubytovanie
pdsobnosti VUC
Stkromné
ubytovanie -
prispevok za

ubytovanie je
zatial'  schvéleny
do konca roka

2023104
Ubytovanie
V ramci
sukromnych
kapacit
ubytovatel'ov
Sociélne Rovnaké Viac informacii:
sluzby podmienky ako | https://www.employment.gov.sk/files/sk/uvodna-
pre obcanov | stranka/informacie-odidencov-z-ukrajiny/poskytovanie-
Slovenskej sos_ubytovania-ukrajincom_usmernenie_030322.pdf
republiky
Praca Clovek https://clovekvohrozeni.sk/, infolinka: +421 800 601 821
Vv ohrozeni, n. 0.
Vzdelavanie | NIVAM https://nivam.sk/podpora-cudzincov/
Inklazia OZ Mareena https://mareena.sk/

% Socialna rehabiliticia — ide o suhrn aktivit zameranych na predchadzanie,
zmiernenie alebo odstranovanie nepriaznivych désledkov oslabenia jednotlivcov
najmi v prospech ich optimalnej socializacie. Ide o vzajomne zladeny a nadvizny,

194pozri: nariadenie vlady ¢&. 179/2023 Z. z.
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v planovanom slede alebo sucasne uskutocnovany rad cCinnosti vsetkych
zucastnenych odbornikov (Juhasova a kol., 2012). V kontexte cielovych skupin, na
ktoré sa orientuje publikécia, hovorime o pracovnej rehabilitacii, kde ide o snahu
pomoct prijimatel’ovi uplatnit’ sa na trhu prace. Tato intervencia je orientovana na
profesijni pripravu, prieskum prilezitosti na trhu prace a rekvalifikaciu.
¢ Socialna terapia — ide o terapiu socidlnych vztahov. Jej cielom je zmobilizovat
vnutorny potencial prijimatel'ov v socidlnych vztahoch. Socidlna terapia vedie k
zvySovaniu socialnych kompetencii, k samostatnému rieSeniu situdcie prijimatela,
ktory by mal vlastnymi silami riesit’ svoje problémy.
Dal3imi intervenciami moze byt podl'a Schavela a Olaha klarifikacia problému'®®,
ventilacial®, povzbudeniel?’, uistovanie, sprevadzanie!®®, tréningy a nicviky'®
a modelovanie ur¢itych situacii*'? (Schavel, Olah, 2010).

X/
°e

Formalne treba zachytit’ aj tato fazu prace s prijimatel'mi. Kazdu intervenciu je potrebné
zachytit’ a uviest’ do zdznamu z intervencii, ktory prikladdme v prilohe ¢. 5. Administracia
procesu socialnej prace je nevyhnutnou stucast'ou prace socialnych pracovnikov. V prvom rade
mame prehlad 0 intervencidch, ktoré sme s prijimatelom realizovali, a dokdzeme tieto
informdcie vyuzit v d'alSom procese prace, napr. na povzbudenie prijimatelov, jeho kotvenie
v Case a probléme, vyhodnotenie vplyvu nasej podpory a v neposlednom rade na odovzdanie
agendy kolegovi.

V poslednej etape socidlnej prace ide o ukonéenie intervencii a uzatvorenie pripadu.
Socialni pracovnici maju ukoncit’ pracu s prijimatelom, ako aj profesionalny vzt'ah vtedy, ak
podpora a vztahy nie su viac potrebné alebo ak nie si prospe$né pre rieSenie problémov
prijimatel'ov. Na tomto mieste musime dodat’, Ze odovzdanie ,,spisu® prijimatel’a kolegovi nie
je potrebné povazovat’ za zlyhanie socialneho pracovnika, ale ako zrely krok profesionala.
V pripade netispechu alebo prekrocenia hranic zo strany prijimatel’a, mozného prenosu alebo
protiprenosu je potrebné poziadat’ kolegu, aby prevzal pripad alebo referovat’ prijimatel’a na iné
Specializované sluzby. V socidlnej praci, podobne ako v inych poméhajucich profesiach, plati,
ze v prvom rade musime dbat’ o neskodiaci pristup k prijimatel'om.

Dobra prax:

o Na Slovensku mame viaceré organizacie, ktoré poskytuju humanitirnu pomoc. Za
viaceré spomenieme Arcidiecéznu charitu KoSice a organizaciu Clovek v ohrozeni n. 0.,
ktoré okrem humanitdrnej pomoci maju vybudovanu siet’ podpornych centier, kde sa
odidencom poskytuju aj nadvdzné sluzby.

1950bjastiovanie aspektov problému prijimatela s cielom stanovenia ramca problému a lepSieho chépania pri¢in
a suvislosti. Zaverom klarifikacie je optimalizacia stanovenych rieSeni.

16Je priestor, kde sa prijimatel’ mdZe vyrozpravat, zbavit’ sa negativnych emécii, pocitov neistoty, napitia, strachu,
uzkosti.

WPochvala takych krokov prijimatelov a také spravanie, ktoré vedu k uspesnému rieSeniu problému.
1%8Sprevadzanie sa realizuje v Zivotnom priestore prijimatelov a ma iba dodasny charakter, kym si prijimatel
neosvoji potrebné navyky a nezorientuje sa v cudzom prostredi.

19Socialny pracovnik edukuje prijimatelov v uréitych socialnych zru¢nostiach potrebnych na odstranenie ¢i
minimalizovanie problému prijimatel'a — moze to byt’ sprostredkovanie jazykového kurzu.

H10Pprijimatel’ spolu so socidlnym pracovnikom vytvaraju optimalne scenare fungovania v uréitych Zivotnych
situdciach prijimatel’a.
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o Vramci téemy MHPSS sa od zaciatku vojenského konfliktu na Ukrajine angazuje
organizacia IPcko, ktora pomika okrem etablovanej linky podpory aj pomoc
psychologov vo viacerych regionoch Slovenska.

2.3 Sociilna praca so skupinou odidencov

Skupinova socidlna praca moze mat’ viacero rovin a podob. Mdze ist’ o Struktirované
skupinové aktivity Sjasne definovanymi ciel'mi, ktoré st tematicky orientované na Siroku
Skalu definovanych potrieb a problémov. Medzi najtypickejSie a zarovenn velmi prinosné
Struktarované skupinové aktivity patri vyudovanie slovenského jazyka. Ulohou socialnych
pracovnikov v tomto kontexte nie je fyzicky viest’ kurzy slovenciny, ale spolu s odidencami
hl'adat’ moznosti a pracovat’ na odstraneni roéznych bariér s cielom zlep$it' ich jazykové
zrucénosti.

Medzi d’alSie skupinové programy, ktoré sa stali sucast'ou prace s odidencami, radime
nizkoprahové kluby, ktoré su uréené pre rozne ciel'ové skupiny, primarne pre rizikovi mladez.
Nizkoprahové kluby st charakteristické tym, Ze nemaju striktne stanovenu Struktaru aktivit, ¢o
umoznuje oslovit’ relativne $iroké spektrum senzitivnych skupin mladych Tudi. V kontexte
socialnych sluzieb sa pojem nizkoprahovosti vnima v zmysle dobrej fyzickej dostupnosti
socialnej sluzby, ktora ul'ah¢uje pre prijimatel’'ov socialny kontakt s prostredim a poskytuje sa
Vv prirodzenom prostredi prijimatelov (§ 61, ods. 3 zakona o socidlnych sluzbéch).
Nizkoprahové programy mézu podl'a Hapalovej napliat’ nasledujice ciele:

> prostrednictvom nizkoprahovej ¢innosti moze prebiehat prvotny kontakt s

¢lenmi cielovej skupiny a spristupnit’ im tak d’alSie odborné a profesionalne ¢innosti a

socialne sluzby;

<> poskytnut’ detom a mladeZi priestor na bezpe¢né a zmysluplné travenie vol'ného
¢asu ako alternativu k Zivotu ,,na ulici®;

<> zvySovat’ kompetencie deti a mladeZe, rozvijat’ ich Zivotné zru¢nosti, schopnosti
a znalosti prostrednictvom neformalneho vzdeldvania a zdujmovej ¢innosti;

<> poskytovat detom a mladezi pomoc pri rieSeni tazkych a nepriaznivych
zivotnych situacii;

<> zvySovat osobnu motivaciu deti a mladeze, ich zodpovednost’ za vlastny rozvoj;
<> podporit’ aktivizaciu cielovej skupiny a jej participéciu tak na diani v klube, ako
aj v ramci Sirsej spolocnosti;

<> posilnit’ prevenciu socialno-patologickych javov a rizikového spravania (napr.
zaSkolactva, delikvencie, zavislosti) ohrozujacich deti a mladez;

<> zvySovat zaujem a informovanost’ deti a mladeZze o moZnostiach vzdelavania,

aktivneho travenia voI'ného ¢asu a moznostiach sebarealizacie v Standardne dostupnych
sluzbach aj mimo nich (Hapalova, 2017).

Nizkoprahové programy plnia v praci s odidencami vyznamnu ochrannd funkciu.
Primérnym zamerom pracovnikov v nizkoprahovom klube je pdsobit’ priamo v prirodzenom
prostredi prijimatelov, na ulici, na internate alebo na miestach, kde sa ohrozend mladez stretava
a oslovit' ich s ponukou zvdc¢Sa volnocasovych aktivit. Tieto aktivity reflektuji zaujmy
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a potreby prijimatel'ov a prebiehaju ambulantne v priestore, ktory je uréeny na tento ucel.
Odporucame pri tejto praci dodrziavat’ nasledujiice principy nizkoprahovosti:

<> nizkoprahové naladenie pracovnikov — pracovnici by nemali prijimatelov
odsudzovat’ a hodnotit,, treba ich prijimat’ takych, aki s, a najmid nemat’ nerealne
ocakavania, ktoré¢ prijimatelia objektivne nemozu plnit’;

X voPny vstup a pobyt v klube — prijimatelia m6Zu prichadzat’ a odchadzat’ v
ramci otvaracej doby podl'a svojho rozhodnutia. Vynimkou mézu byt pravidla, ktoré
pre nedostato¢nu priestorova kapacitu povol'uji len jeden vstup v ramci jednej otvaracej
doby;

<> zabezpecenie bezpecia — priestory klubu by mali vytvarat’ podmienky bezpecia
a ochrany prijimatel'ov a personalu. Zamerom je ponuknut’ pokojné a bezpecné miesto
ako prostriedok na vytvorenie atmosféry prijatia. Garanciou ochrany a bezpecia by mali
byt aj funkéné pravidla, interné smernice upravujice postup pracovnikov v krizovych
situdciach a napokon odborne vyskoleny persondl. Pripominame, Ze v rdmci bezpecia
personalu je nevyhnutné, aby v Case aktivit boli v klube pritomni vzdy dvaja pracovnici;
<> pasivita je pripustna — prijimatel nie je niteny k Ziadnej ¢innosti alebo aktivnej
ucasti na aktivitach. Je iba pozyvany. Ak sa z nejakych dovodov odmieta zicastnit’
pontkaného programu, mdze vyuzit' ini ponuku alebo dostupny materidl ¢i vybavenie,
alebo sa moze rozpravat’ s ostatnymi prijimatel'mi ¢i pracovnikmi, ak je zabezpecené
bezpecie ostatnych ¢lenov skupiny;

<> zarufena anonymita — akakol'vek dokumenticia obsahujuca osobné udaje
prijimatel’a musi byt’ vedend so stthlasom prijimatel'a a ma pravo do nej nahliadnut’.
Prijimatel modze navStevovat' nizkoprahovy klub a zucastiovat’ sa Standardného
programu aj Vv pripade, ak 0 sebe nechce poskytnit’ ziadne formalne informacie;

<> participacia prijimatel’ov — je vyznamnym prvkom v nizkoprahovosti.
Motivuje prijimatelov k aktivnhemu tradveniu volného casu a uci ich prevziat
zodpovednost’ za svoje spravanie. Prijimatelia by mali mat’ mozZnost’ podiel'at’ sa na
vytvarani programu, uprave interiéru a vybaveni klubu, ak je to v technickych,
finan¢nych, priestorovych a ¢asovych moznostiach poskytovatela a jeho pracovnikov,
a v stlade s pravnymi normami, internymi smernicami a pravidlami klubu (Sandor J.
a kol., 2005).

2.4 Socialna praca s rodinou odidencov

S hromadnym prichodom odidencov po vypuknuti ruskej vojenskej agresie voci
Ukrajine sme sa stretavali s nevidanym mnozstvom odidencov s rodinnymi vdzbami, ktori sa
rozptyl'ovali podla dostupnych kapacit na uzemi Slovenska. Tieto rodiny mali rézne
charakteristiky, no v predlozenom materiali sa priklaname k definicii rodiny podl'a Matela
a Schavela (2013), ktori uvadzaju, Ze rodinu je mozné definovat’ ako generacnt, Struktirovanu
skupinu osdb, ktort spajajii genetické, manZelské, rodi€ovské, pribuzenské alebo adopcéné
vztahy, ktoré st uskutocnené formou spolo¢ného a teritoridlne vymedzeného sizitia.
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Rodiny odidencov mali rozne vychodiska a taktiez prezivali mnohé utrapy, ktoré stvisia
s agresiou, nasilim, opustenim domova ¢i materialnym nedostatkom. Socialno-psychologické
prezivanie rodin a neraz napaté vztahy, traumy a neustale pritomny stres sa ¢asto podpisali pod
potrebu riesit’ vzniknuté socialne problémy alebo krizové situacie. Levicka (2007, s. 81)
k problematike spolo¢ného prezivania socialnej patologie alebo krizovych situacii v rodine
uvadza, ze prevratna vicsina klientov socialnej prace je sucast'ou nejakej rodiny a spolu s fiou
preziva vsetky zat'azové zivotné situdcie. Ak poméahame riesit’ problém jedného Clena rodiny,
robime to vtedy (¢i uz vedome, alebo nevedome) v kontexte celku.

Vzajomnu prepojenost’ rodiny ako systému, pri vykone socidlnej prace ako takej, si
vSima 1 Gabura a ini (2016), ten poukazuje na fakt, Ze rodinu je nutné vnimat’ ako funkény
systém, ktory ma svoju ustanovenu Struktaru, cirkularny charakter a vnitorné pravidla. Vsetky
tieto pritomné vlastnosti a funkcie rodiny sa neustale navzajom ovplyviluja. Na zaklade tejto
skutocnosti plati, Ze ak prestane fungovat’ jedna funkcia, vplyv tejto nefunkcénosti sa prakticky
prejavi aj na fungovani, pripadne nefungovani ostatnych funkeii. Levicka (2002, str. 49) prave
z dan¢ho dovodu medzi hlavné zédsady intervencie, ktoré musi mat’ na zreteli socialny
pracovnik, uvadza profesionalnu zodpovednost’ za dobro rodiny. Ten rodinu ako celok nikdy
nepusta zo zretel’a, bez ohl'adu na to, ¢i intervenciu potrebuje jeden Clen alebo viacero ¢lenov
jednej rodiny.

Lovasova (2016) prehl'adne ilustruje postupy prace pri socialnej praci s rodinou:

Hodnotenie rodiny — Pri praci s rodinou je dolezité poznat’ zakladné informacie o rodine.
Ked’ze tychto informécii je vel'a, je vhodné roztriedit’ ich do urcitych oblasti, ako je Kultirna
orientacia rodiny, Rodinny kodex, Medzigenera¢né vizby, Struktira rodiny, Interakéné vzorce,
Vyvinovy cyklus rodiny.

V danom kontexte je nevyhnutné zmienit’ sa i 0 protektivnych faktoroch, ktoré s€asti
eliminuji  vplyv rizikovych faktorov. Protektivne faktory st podla Solcovej (2009)
»~Charakteristiky, ktoré v interakcii s nepriazitou ci problémami redukuju alebo eliminuju
potencidlny negativny ucinok rizikovych faktorov (2009, s. 14) a na strane rodiny mozeme
podla Germezyho (In: Blatnikova, Netik, 2008, s. 37) takto vnimat’ rodinné prostredie, ktoré
zahriiuje pozitivny vztah aspon s jednym rodi¢om alebo rodi¢ovskou postavou, ktora poskytuje
dolezith protektivnu funkciu. Dalsie vyznamné rodinné premenné obsahujii kohéziu, vrelost’,
harmoéniu a absenciu zanedbévania.

Sandacia rodinného prostredia — cielom sanacie je pomoct’ rodi¢om zachovat’ rodinu
ako celok. V danom kontexte je nesmierne dolezité venovat’ pozornost’ diagnostike rodinného
prostredia, nakol'ko v ramci sanacie sa kladie doraz na jej preventivnu funkciu. Pri analyze
rodinného prostredia sa zameriavame na rizikové faktory rodiny, rizikové faktory prostredia,
aktualnu socialnu situaciu rodiny.

Navsteva vrodine — pocas navstevy ma socialny pracovnik moznost pozorovat
usporiadanie a teritorialitu domacnosti (velkost, rozloZenie izieb, sikromie jednotlivych
¢lenov, usporiadanie nabytku, ale aj ¢istota a pod.). V§ima si komunikaény §tyl rodiny a vztahy
medzi jednotlivymi ¢lenmi, ako aj rodinné stereotypy a ritudly.
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2.5 Komunitna priaca a moZnosti intervencie v procese inkluzie odidencov

Ako jedna z dolezitych tém v oblasti integracie odidencov v podmienkach Slovenskej
republiky sa objavila potreba zaclenenia tychto osdb do spolo¢nosti, bez dualneho vytvarania
izolovanych subkultir ¢i komunit. Komunitnd socialna praca je jednou z moznosti, ako
efektivne podporit’ inkliziu vacsich i mensich skupin na lokalnej tirovni. Pod komunitnou
socidlnou pracou rozumieme subor aktivit v prostredi komunity realizovanych na zaklade
vytvorenych vztahov (osobnych, interskupinovych, pracovnych) na urovni jednotlivec,
skupina, komunita medzi socialnym pracovnikom a medzi ¢lenmi komunity (Zilova, 1998).
Komunity samy osebe nemusia v sebe niest’ rizika socialnej patologie, moézu mat’ uslachtilé
hodnoty a ciele. Prave preto su pre nas dolezité, nakol’ko ich vplyv a vyznam je badat’ v beznej
kazdodennosti pri podpore inkluzie zranitelnych a marginalizovanych skupin. Rizikom
Z pohl'adu socidlnej prace st vSak exkludované a marginalizované komunity, ktoré sa ocitaju
na pokraji socialno-politického zaujmu, ¢i uz miest a obci alebo vlady ako takej.

S komunitnou socidlnou pracou preto Uzko suvisi pojem socidlna komunita, ktoru
modzeme charakterizovat’ ako regionalne vymedzent skupinu osob, ktorej charakteristickym
spoloénym znakom je ich socidlne znevyhodnenie. V beznych Zivotnych podmienkach ich
tento znak postva k zavislosti od inych 0sob, Statnych opatreni. Do tejto situacie sa jednotlivec,
skupina ¢i komunita mdze dostat’ z objektivnych, ale aj subjektivnych dévodov (Matousek,
2003). Komunita v§ak moze byt vnimana ako vysledok cieleného usilia, ako nieco, ¢o moze
byt mobilizované. S touto skuto¢nostou suvisia pojmy ako aktivizacia, mobilizacia,
participacia. Tak je mozné konStatovat’ tri moZnosti pohl'adu na komunitu v socialnej praci —
komunita ako kontext, komunita ako mechanizmus zmeny a komunita ako ciel tsilia 0 zmenu.
Primarnou myslienkou stratégie socialnej prace s komunitou je pomoc k svojpomoci
(Korpesiova, 2010).

Praca s komunitou v§ak moze mat’ aj iné rozmery, pricom zakon o socialnych sluzbach
sa zaobera aj definuje aj komunitny rozvoj, komunitni pracu a komunitnti rehabilitaciu.
Z pohladu odidencov je nesmierne ddlezité tymto pojmom v ¢asoch migraénych vin osob
z tretich krajin venovat’ osobitnti pozornost’, nakol’ko charakteristiky odidencov z Ukrajiny, ich
socialno-kultarny kapital a potencial im zna¢ne ul'ahcuje potencialne zalenenie (na rozdiel od
potrebnych socio-kultirnych intervencii, vzdelavania a podpory o0so6b =z tretich krajin
zZ regionov Afriky ¢i Blizkeho vychodu).

Zakon o socialnych sluzbach reflektuje povinnost’ samosprav, ako aj poskytovatel'ov
socidlnych sluzieb v kontexte komunitného rozvoja, komunitnej prace a komunitnej
rehabilitacie nasledovne. V zmysle ustanovenia § 82 zakona o socialnych sluzbach obec utvara
podmienky na podporu komunitného rozvoja v oblasti poskytovania socialnych sluzieb, na
komunitna pracu a komunitnt rehabilitadciu na ucel predchadzania vzniku alebo predchédzania
zhorSenia nepriaznivych socialnych situacii a rieSenia miestnych socialnych problémov. Zakon
0 socialnych sluzbach v ods. 2 dalej definuje komunitnii pracu v oblasti poskytovania
socidlnych sluzieb ako podporu aktivit ¢lenov miestnej komunity k svojpomocnému rieSeniu
socidlnych problémov v ramci miestneho spolocenstva, najmé rozvojom socidlnych sluZzieb.
V ods. 3 zakona o socialnych sluzbach je Specifikovana i komunitna rehabilitacia v oblasti
poskytovania socidlnych sluzieb, ktorou je zabezpeCenie spoluprice subjektov, ktorymi su
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najmid rodina, obec, vzdeldvacie inStitucie, poskytovatelia sluzieb zamestnanosti,
poskytovatelia socidlnych sluzieb a poskytovatelia zdravotnej starostlivosti. Predmetny zakon
uzsie Specifikuje i ciel' komunitnej rehabilitacie, ktorym je obnova alebo rozvoj fyzickych
schopnosti, mentalnych schopnosti a pracovnych schopnosti fyzickej osoby v nepriaznivej
socialnej situdcii a podpora jej zaclenenia do spoloc¢nosti.

Ako uvadza Singer (2005), koncept komunitného rozvoja je suhrn teorii, definicii a
metodik, ktory sa stdle formuje a meni na béaze pribudajicich poznatkov zo socioldgie,
psychologie, praktickej socidlnej a komunitnej prace, pedagogiky, ekonomie, regiondlneho
rozvoja a tzv. rozvojovych stadii. Registrujeme tri r6zne vyznamy tohto pojmu, tri rozne
spOsoby pouzitia:

1. Komunitny rozvoj ako proces rastu zru¢nosti a vedomosti jednotlivcov, skupin a
komunity ako celku (dosledok neformalneho ucenia sa vd’aka aktivite v komunite).

2. Komunitny rozvoj ako dlhodoby vplyv ciel'avedomej komunitnej rozvojovej prace,
ktory vedie k posilneniu celej komunity (,,community empowerment®) a ktory nastava len
za istych priaznivych vonkajSich podmienok, ktoré ako komunitni pracovnici nemame pod
kontrolou (stabilita obyvatel'stva, kontinuita komunitnych intervencii, politickd podpora
»zhora®, Startovny socidlny kapital).

3. Komunitny rozvoj ako filozoficky pristup ku klientom socialnych sluzieb zaloZeny na
tom, Ze klienta nevnimame len ako osobu s problémom, ktorej treba pomoct, ale ako
rovnocenného obcana, ktor¢ho potencial stimulujeme k osobnému rozvoju v komunite
(napr. prepajanim jeho osudu s inymi skupinami v komunite, budovanim solidarity medzi
rozvijajicimi sa skupinami a vyli¢enymi jednotlivcami a skupinami atd’.).

Ako je evidentné, niektoré zmeny vo vnutri komunit je moZné zabezpecovat
prostrednictvom komunitnej socialnej prace, komunitného rozvoja alebo prostrednictvom
komunitnej rehabilitacie. KI'aicovi hraci sa mozu lisit’ a ako uvadza Macakova (2008), v pripade
iniciovania zmeny je cielom komunitnych projektov uskuto¢nit’ zmenu v prospech komunity,
ktora mdézeme uskuto¢nit’ tromi zakladnymi sposobmi. Tieto spdsoby alebo zakladné typy
pracovnych metdd komunitnej prace su:
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Posilnenie Riesenie problémov Institucionalna
sebestacnosti a prostrednictvom zmena v mocenskych
sudrznosti institucionalnych vzt'ahoch
zasahov
Etnografické Zamerané na expertov [ Politické
Skiisenostna Profesionalna Manazérska (politicka)
(disciplinarna)
Prevazne dezintegrované | Pomerne koherentné Mimoriadne
(anomické) komunity komunity s dobre znevyhodnené skupiny
definovanymi
problémami
Spolocensko-kulturne Geograficky dobre Zakorenené vo vacsich
entity (,kultirne kruhy*) definované populaciach
Konsenzus so zmenou Konsenzus alebo Konflikt alebo
konflikt mocensky boj
Ugastnicky Empiricky Ad hoc medialny a
(kvalitativny) prieskum (akademicky) prieskum | politicky
marketingovy
prieskum
Sprostredkovatel’/ Projektant zdrojov Ugastnik
moderator (instruktaz) (sprostredkovanie) vedenia komunity
(advokacia)

Mobilizacia zdrojov
systémov miestne;j

podpory

Mobilizacia zdrojov
miestnych institacii

Mobilizécia politickej
angazovanosti l'udi

neziskového sektora
(mimovladne organizacie)

Samoorganizované Expertné timy Predstavitelia

skupiny miestnych delegované delegovani

dobrovolnikov akademickymi zaangazovanymi
inStitaciami politickymi stranami

Vsetci ob¢ania ciel'ovej UZzivatelia miestnych Skupiny

komunity socidlnych znevyhodnenych
(profesionalnych obcanov (virtudlne
sluZieb) siete)

Zdroje z Vladne a/alebo ziskové [ Politické strany a

dobrovol'nickeho/ organizacie pribuzné spolocenské

organizacie

Zdroj: Magakova a kol. (2008)*!

1Magdkova, S., Pollak, M. a kol. 2008. Komunitné centra — o4za pre Pudi zo znevyhodnenych komunit.

[online]. Dostupné na internete:

http://etp.sk/wp-content/uploads/2015/08/Komunitn%C3%A9-centr%eC3%A1-0%C3...
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http://etp.sk/wp-content/uploads/2015/08/Komunitn%C3%A9-centr%C3%A1-o%C3%A1za-pre-%C4%BEud%C3%AD-zo-znev%C3%BDhodnen%C3%A9ho-prostredia.pdf

Z hladiska dlhodobych stratégii v zmysle podpory inkluzie odidencov je nesmierne
dolezité sa venovat’ i Komunitnému planovaniu socialnych sluzieb, ktoré je v kompetencii miest
a obci, ako aj koncipovaniu rozvoja socialnych sluzieb z hl'adiska vyssich tizemnych celkov.

Ako uvadza Meziakova (2004), komunitné planovanie je jedna zo zakladnych metod
riadenia procesov rozvoja. Pomocou tejto metody mozeme planovat’ socialne sluzby podla
miestnych Specifik a s oh'adom na potreby jednotlivych obcanov. Je to otvoreny proces
zistovania, zhromazd'ovania zdrojov a hl'adania najlepSich rieSeni pre miestnu lokalitu v danej
oblasti. Komunitné planovanie je vel'mi dobry spdsob nadviazania spoluprace a vytvarania
dlhodobejsich partnerstiev. Posiliiuje principy zastupitel'skej demokracie a zapdja obcCanov
a organizacie, ktorych sa dand oblast’ tyka. V procese prevazuje dialég, vyjedndvanie,
kompromisy a vysledok je prijaty a podporovany véac¢sinou ucastnikov.

V zmysle zakona o socialnych sluzbach vyssi izemny celok vypracuva a schvaluje
koncepciu rozvoja socidlnych sluzieb na zaklade narodnych priorit rozvoja socialnych sluzieb
a komunitnych planov socialnych sluzieb obci vo svojom tizemnom obvode.
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3. Druhy, formy a rozsah socialnych sluzieb z pohl’adu sociilnej
prace s odidencami

Zakon o socidlnych sluzbach jasne definuje, Ze socidlna sluzba sa poskytuje
ambulantnou formou!!2, terénnou formou, pobytovou formou!®® alebo inou formou podla
nepriaznivej socidlnej situacie a prostredia, v ktorom sa fyzickd osoba zdrziava. Z hl'adiska
rozsahu sa socialna sluzba poskytuje na neurcity ¢as alebo na urcity cas.

Odidenci, rovnako ako vSetci ini, potrebuji pomoc a podporu, ktorii dokazeme
Specificky zabezpecit' iba prostrednictvom socialnej prace a socialnych sluzieb. Ak sa
zameriame na druhy socidlnych sluzieb, ktoré sa na Slovensku vyuzivali v najviacsej miere,
mdzeme s uréitostou povedat, ze to boli prave sluzby poskytované v ¢o najprirodzenejSom
socialnom prostredi. Odidenci boli od zaciatku svojho pobytu na tizemi Slovenskej republiky
VvV menSom ¢i vicSom regionalnom zastipeni umiestiovani do ubytovacich kapacit podla
lokdlnych moznosti jednotlivych sektorov (sukromny, verejny, Stitny atd’.) a nasledne sa
lokalne zhlukovali, tranzitovali alebo naopak sa rozptylili podl'a vlastnych preferencii. Sloboda
pohybu a vyberu miesta pobytu odidencov bola pre vykon socialnej prace klI'aicovym aspektom
formy poskytovanej socialnej sluzby. Tento fakt bol smerodajny a predznamenal najma
dominanciu terénnych foriem poskytovania socidlnych sluzieb.

Preto v prvom rade je nevyhnutné predstavit’ si socidlne sluzby krizovej intervencie,
ktoré sa poskytujil najmé terénnou formou alebo v zariadeniach socialnych sluzieb.

Terénna socialna sluzba Krizovej intervencie bola a Vv sucasnosti je jednou
Z najdominantnejSich socialnych sluzieb vyuZivanou odidencami na Slovensku. Ako uvadza
zékon o socidlnych sluzbach, terénna forma socialnej sluzby sa poskytuje fyzickej osobe v jej
prirodzenom socidlnom prostredi alebo v jej domacom prostredi. Terénnu formu socidlne;j
sluzby moZno poskytovat’ aj prostrednictvom terénnych programov, ktorych cielom je
predchadzat’ socidlnemu vyliceniu fyzickej osoby, rodiny a komunity, ktoré st v nepriaznive;j
socialnej situacil.

Terénna socialna sluzba krizovej intervencie sa poskytuje fyzickej osobe v nepriaznivej
socialnej situacii ato z dovodov, ze nema zabezpeCené nevyhnutné podmienky na
uspokojovanie zékladnych zivotnych potrieb; pre svoje zivotné navyky, spdsob Zzivota,
zavislost' od navykovych latok alebo ndvykovych Skodlivych €innosti; pre tazké zdravotné
postihnutie alebo nepriaznivy zdravotny stav; pre ohrozenie spravanim inych fyzickych osdob

112/ zmysle ustanovenia zékona o socialnych sluzbach § 13 ods. 2 ambulantn4 forma socialnej sluzby sa poskytuje
fyzickej osobe, ktora dochadza, je sprevadzana alebo je dopravovana na miesto poskytovania socialnej sluzby.
Miestom poskytovania ambulantnej socialnej sluzby méze byt aj zariadenie.

113V zmysle ustanovenia zékona o socidlnych sluzbach § 13 ods. 5 pobytova socidlna sluzba v zariadeni sa
poskytuje, ak sucastou socialnej sluzby je ubytovanie. Pobytova socidlna sluzba sa poskytuje ako celoro¢na
socialna sluzba alebo tyzdenna socidlna sluzba. Tyzdenna socidlna sluzba sa neposkytuje pocas sobdt a nediel,
Statnych sviatkov a d’al§ich dni pracovného pokoja; ak $tatny sviatok alebo d’alsi defi pracovného pokoja pripadne
na pracovny den, mozno tyzdennt socialnu sluzbu poskytovat’ aj pocas tychto dni. Pobytova socialnu sluzbu
mozno maloletému dietatu poskytnit’ len s pisomnym sthlasom zakonného zastupcu, osobe pozbavenej
sposobilosti na pravne tkony len s pisomnym stthlasom fyzickej osoby, ktort sud ustanovil za opatrovnika.
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alebo ak sa stala obetou spravania inych fyzickych osob; pre zotrvavanie v priestorovo
segregovanej lokalite s pritomnost'ou koncentrovanej a genera¢ne reprodukovanej chudoby; z
dovodu straty byvania alebo ohrozenia stratou byvania.

Nesmieme taktiez zabtidat, ze v zmysle zdkona o socialnych sluzbach je jej obsahom
¢innost’ zamerana na vyhladévanie takychto fyzickych osob, odborné Cinnosti, obsluzné
¢innosti a d’alSie ¢innosti zamerané najméa na vykonavanie preventivnej aktivity, poskytovanie
socidlneho poradenstva, sociadlnej rehabilitacie, pomoci pri uplatiovani prav a pravom
chranenych zadujmov a utvéaranie podmienok na vydaj stravy alebo vydaj potravin. Celkovo
k oktobru 2023 bolo v ramci Slovenskej republiky zaregistrovanych 107 subjektov terénnej
socialnej sluzby krizovej intervencie.!'*

Poskytovanie socialnej sluzby Kkrizovej intervencie v zariadeniach socialnych
sluzieb ma rovnako ako v prvotnom nasadeni, tak i teraz vyznamny vplyv na saturaciu potrieb
odidencov. Predmetné poskytovanie socidlnych sluzieb je spojené najma s ambulantnou
formou poskytovania, ¢o znamend, Ze prijimatelia priamo navs$tevuju konkrétne zariadenia
aVich priestoroch su im poskytované odborné ¢innosti. Z pohladu poskytovania sociélnej
sluzby v ¢ase prvotnych migraénych vin odidencov mala najdominantnejsie postavenie
socidlna sluzba — komunitné centrum. Rozvoj komunitnych centier je na Slovensku dlhodobo
podporovany a existuju viaceré narodné projekty, ktoré podporuju poskytovatel'ov socialnych
sluzieb z hl'adiska metodickej, personalnej ¢i materialnej alebo infrastruktirnej podpory pre
tieto subjekty. Tento fakt je natol’ko vyznamny, Ze na Slovensku je registrovanych celkovo 437
subjektov, ktoré poskytuji svoje sluzby vo vSetkych samospravnych krajoch Slovenska.
Komunitné centra maji ako jedina socialna sluzba na Slovensku zabezpecovat’ komunitnt
pracu a komunitni rehabilitdciu a prave preto je ich vplyv a vyznam v procese socidlnej
inklizie odidencov vysoko opodstatneny. S velmi podobnym rozsahom odbornych ¢innosti
ako komunitné centrum (az na $pecifikum komunitnej prace a komunitnej rehabilitacie) je na
Slovensku zastipend 57 subjektmi nizkoprahova socidlna sluzba pre deti arodinu. Tato
socialna sluzba ma vysoky potencial, avsak jej vplyv na komunitu je znizeny prave z dévodu
absencie obdobnych ¢innosti spojenych s komunitou ako takou.

Medzi d’alSie socialne sluzby krizovej intervencie poskytované v zariadeniach patria
nizkoprahové denné centrum, integracné centrum, nocl’aharen, Utulok, domov na polceste ¢i
zariadenie nidzového byvania. Tieto zariadenia poskytovali socialne sluzby iba nizkemu poctu
odidencov a to vzhl'adom na ich $pecifikacie v oblasti celovych skupin, odbornych ¢innosti
alebo ich pocetnosti ako takej. Napr. aj ked’ nazov socialnej sluzby — integraéné centrum
napoveda, ze prave tato sluzba by mohla byt dominantnou s vysokou mierou uspesnosti pri
integracii odidencov, z hl'adiska pocetnosti je tato socidlna sluzba na Slovensku neadekvatne
zastupena (celkovo 6 registrovanych subjektov'®®).

Socialne sluzby vyuzivané v nizSej miere, avSak potencialne aktudlne i pre odidencov
su socidlne sluzby zamerané na podporu rodiny s det'mi, ako si pomoc pri osobnej
starostlivosti 0 diet’a; pomoc pri osobnej starostlivosti o diet'a v zariadeni do¢asnej starostlivosti
0 deti; sluzba na podporu zostlad’ovania rodinné¢ho Zivota a pracovného zivota; sluzba na

Hahttps://sos.mpsvr.gov.sk/pm/poskytovatel-sos
UShttps://sos.mpsvr.gov.sk/pm/poskytovatel-sos
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podporu zosulad’ovania rodinného zivota a pracovného zivota v zariadeni starostlivosti o deti
do troch rokov veku diet’at’a; sluzba vcasnej intervencie.

Zariadenia s vy$Sou mierou vyuzitia, ktoré su poskytované najma pobytovou formou
a so Specifickym zameranim, st socidlne sluzby na rieSenie nepriaznivej socidlnej situacie z
dovodu tazkého zdravotného postihnutia, nepriaznivého zdravotného stavu alebo z
dovodu dovrsenia dochodkového veku. Prave tieto socidlne sluzby boli zo strany MPSVR SR
V prvotnom obdobi po zaciatku ruskej agresie voci Ukrajine identifikované¢ ako klucové,
nakol’ko predpokladany zdravotny stav odidencov a prvotné informacie o zlozeni vnutorne
vysidlenych skupin ukrajinského obyvatel'stva napovedal, ze ich vyuzitie modze byt
vyznamnym prvkom saturdcie potrieb tychto osob. MPSVR SR preto vydalo pokyn, na zaklade
ktorého bolo mozné socilne sluzby poskytovat'®. Medzi pobytové socidlne sluzby, v ktorych
je zabezpecené poskytovanie socialnej sluzby v zariadeniach pre fyzické osoby, ktoré su
odkazané na pomoc inej fyzickej osoby, a pre fyzické osoby, ktoré dovrsili dochodkovy
vek, patria zariadenie podporovaného byvania; zariadenie pre seniorov; zariadenie
opatrovatel'skej sluzby; rehabilitacné stredisko; domov socidlnych sluzieb; Specializované
zariadenie; denny staciondr.

Dal§imi socidlnymi sluzbami si domaca opatrovatelska sluzba (dalej len
»opatrovatel'ska sluzba®); prepravna sluzba; sprievodcovska sluzba a predcitatel'ska sluzba;
tlmocnicka sluzba; sprostredkovanie timoc¢nickej sluzby; sprostredkovanie osobnej asistencie;
pozi¢iavanie pomocok.

Po sktsenosti s obmedzenim spolocenskych a socidlnych kontaktov pocas pandémie
spOsobenej respiratnym ochorenim COVID-19 mnohé socialne sluzby vyuzili podporu
informacno-telekomunikaénych prostriedkov. Socialne sluzby s pouZitim
telekomunikaénych technologii delime na monitorovanie a signalizaciu potreby pomoci a
krizovli pomoc poskytovanu prostrednictvom telekomunikac¢nych technologii.

Podporné sluzby su poslednym druhom socialnych sluzieb a tieto sa vyuzivali najma
ambulantnou formou, ako aj terénnou formou. Ide o sluzby, ako je odl'ah¢ovacia sluzba, pomoc
pri zabezpeceni opatrovnickych prav a povinnosti, poskytovanie socidlnej sluzby v dennom
centre, podpora samostatného byvania, poskytovanie socidlnej sluzby v jedalni, poskytovanie
socialnej sluzby v pracovni, poskytovanie socialnej sluzby v stredisku osobnej hygieny.

Ubhttps://www.employment.gov.sk/files/sk/uvodna-stranka/informacie-odidencov-z-ukrajiny/poskytovanie-
sos_ubytovania-ukrajincom_usmernenie_030322.pdf
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4, Socialny pracovnik v praci s odidencami

Socialna praca s odidencami z Ukrajiny je vysoko naro¢na a nesie v sebe mnozstvo
Specifickych poziadaviek na socialneho pracovnika. Jeho osobnostné predpoklady, kvalifikacia
a kompetencie st v zmysle poziadaviek cielovych skupin zékladom pre ich uspesnu integraciu.
Préave socidlny pracovnik je mostom medzi spolocnost’ou, instituciami, komunitami. Posobi ako
vo vztahu navonok, tak i do vnitra cielovych skupin a s jeho ukotvenim v téme inkluzie
zraniteInych skupin je spojené i portfolio metodd, ktoré vyuziva v danom procese. Sucasné
nastavenie spolocnosti je pod tarchou dezinformacii, prebiehajucich spolocenskych kriz
a socialnej klimy vysoko naro¢né. Tokarova a kol. (2003) v zmysle uvedené¢ho nadcasovo
uvadzaju, ze ,,socidlny pracovnik pracuje v problémovom socialnom poli, navyse v si¢asnom
obdobi problematickom legislativne a ekonomicky, kde socialny cit, dodrziavanie etiky,
schopnost’ empatie, aktivne po¢uvanie je niekedy to jediné, o modze poskytnat™ (2003, s. 280).
Mnozstvo socialnych problémov cielovych skupin, spolu s diStancom verejnosti a tlakom na
»Iychlu® integraciu — ¢i uz na poli zamestnania, samostatného byvania alebo skolskej integracie
deti odidencov moze potencialne vyvolavat’ negativne tlaky, ktorym musia socialni pracovnici
neraz Celit’. Pre socidlneho pracovnika v interakcii S odidencami z Ukrajiny je preto prioritné
nepodliehat’ vnutornym ani vonkaj$im tlakom a snazit’ sa o vytvorenie toho spravneho vztahu
medzi nim a jeho socidlnym klientom. K tejto téme Mydlikova (2002) hovori, Ze partnersky
vzt'ah medzi poradcom (rovnako i socidlnym pracovnikom) a jeho klientom ma reSpektovat’
autenticitu klienta, akceptovat’ jeho odliSnosti, dokazat’ sa vcitit’ do jeho aktudlnej situacie, ale
1 motivovat’ a povzbudzovat’ klienta k zmene, poméhat’ mu a spolu s nim hladat’ optimalne
vzorce spravania a fungovania vo svete (2002, s. 9).

Medzi zakladné vychodiské socidlnej prace mézeme zaradit’ moralne hodnoty a etické
principy, ktoré st nam ako spoloCenstvu vlastné. Na zdklade Medzindrodnej deklaracie
etickych principov socialnej prace je socidlny pracovnik povinny uznavat tieto Standardy a
normy pre vystupovanie a spravanie socialneho pracovnika (Zilova, 2000):

e Vystupovanie. Socialny pracovnik neustile udrZiava svoje osobné pracovné spravanie a
vystupovanie na urovni vysokého Standardu.

e Schopnosti a profesiondlny rast. Socidlny pracovnik sa zo vSetkych sil snazi o dosiahnutie a
udrzanie vysokej profesionality pri vykone svojej prace.

e Sluzba. Socidlny pracovnik vo svojej praci povazuje za prvorady zavazok sluzit’.
e Cestnost’. Socialny pracovnik kond v zhode s najvyssimi poziadavkami profesionalnej cti.

e Stidium a vedecky vyskum. Socialny pracovnik, ktory sa zaobera §tadiom alebo vedeckym
vyskumom, sa riadi konvenciami vedeckej prace.

e Prvoradost’ zaujmov klienta. Zodpovednost’ v prvom rade za socidlnych klientov.

e Prava klienta. Socidlny pracovnik sa zo vSetkych sil snazi v ¢o najvac¢sej miere podporovat’
snahu klienta rozhodovat’ o svojej budicnosti samostatne.
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e Dovernost’” a mlCanlivost’. Socidlny pracovnik respektuje klientovo sukromie a zachovava
dovernost’ informacii ziskanych pri svojej praci.

e Honorar. Pri stanoveni vysky honordra sa musi socidlny pracovnik uistit’, ze jeho vyska je
rozumna a primerand poskytnutym sluzbam a pri rozhodovani zohl'adiiuje klientovu financnu
situaciu.

e Slusnost’ a zdvorilost’. Socialny pracovnik si vazi svojich kolegov a pristupuje k nim s Gictou

a doverou. e Praca s klientmi kolegov. Povinnostou socidlneho pracovnika je venovat sa
klientom svojich kolegov s najvacsou profesionalnou snahou a citlivostou.

e Zavazky voci zamestnavatel'skym organizacidm. Socidlny pracovnik pristupuje s vaznost'ou
k zavdazkom voci zamestnavatel'skym organizacidm. e UdrZiavanie cti profesie. Socialny
pracovnik udrziava a vyzdvihuje etické hodnoty, odborné poznatky a poslanie svojej profesie.

e Sluzba spolocenstvu. Socidlny pracovnik napoméha snahe profesionalneho spolocenstva
spristupnit’ svoje sl'uby €o najSirsej verejnosti.

e Rozvoj poznatkov. Socidlny pracovnik sa snazi ziskat” a rozvijat’ odborné poznatky a
uplatiiovat’ ich v profesionalnej praxi.

e Podpora vSeobecného blaha. Socidlny pracovnik podporuje vSeobecné blaho spolo¢nosti
(2000, s. 110).

Pre porozumenie identity socidlneho pracovnika je dolezité stanovenie, na zaklade
akych kritérii je moZné identifikovat’ a definovat’ socidlneho pracovnika. V sucasnosti su tymito
kritériami podl'a Matela a Schavela (2013) zvycajne:

- kvalifika¢né kritérium (minimélne vzdelanie) — toto je potrebné pre zabezpecCenie
odbornej spdsobilosti. Ide o kl'ai¢ové kritérium, bez ktorého sa v suCasnosti nezaobide riadne
definovanie socialnej prace.

- kritérium nutnosti vykonu praxe — vzh'adom naf je mozné rozliSovanie absolventov
socidlnej prace, ktori nevykondvaji tito profesiu od socidlnych pracovnikov posobiacich
Vv praxi.

- iné kritéria potrebné na vykon prace socialneho pracovnika — napr. z eticko-pravne;j
oblasti (spdsobilost’ na pravne ukony, bezihonnost), nutnost’ ¢lenstva v profesijnej organizacii,
zdravotna spdsobilost’, minimalny vek a pod.

Socialna praca ako prakticky vedny odbor je aplikovana v praxi roznych organizacii
a institacii, ma na Slovensku svoju histériu a vychodiska. Migracné viny uteCencov sa
Vv predchadzajicom obdobi Slovensku vyhli anaSe skusenosti S integraciou utecencov
s poskytnutou medzinarodnou ochranou (napr. azyl, doplnkova ochranal'’) si minimalne.
Priamu integraciu v mestdch a obciach Slovenska dlhodobo zabezpecovali neziskové
organizacie ako Slovenskd humanitna rada, OZ Marginal alebo Slovenska katolicka charita.
Masivny prilev odidencov vSak poznacil idoposial na danom poli neaktivne organizacie

17/ zmysle zakona &. 480/2002 Z. z., zdkon o azyle a o zmene a doplneni niektorych zakonov
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a institacie. V danom kontexte je preto dolezité hovorit’ o roli socialneho pracovnika, ktory sa
venuje integracii odidencov. Ta mdze byt rozna a zavisi od jeho chapania v aplikacnej praxi.
Prehl'adnt tabul'ku prezentuje Musil (In: Tokarova, Matulayova, 2008, s. 45). V nej je mozné
pochopit’ roly, ktoré vyvstavaju zroéznych typov administrativneho, profesionalneho,
filantropického a aktivistického chapania socialnej prace.

Tabul'ka 1: Chapanie roly, zamerania a ¢innosti socialneho pracovnika, typickych pre
rozlicné chapania socialnej prace v praxi

HPadiska Typy chdpania socidlnej prdce
Zl};g;)e;lnzi?glc,e sadministrativne* sprofesionalne“ | ,filantropické* Haktivistické*
Roly Sp!!8 uradnik Specialista ¢lovek partner
Predmet SP agenda situacia potreby nerovnosti
Uloha SP vybavovanie posudzovanie, nadvdzovanie obhajoba
ziadosti, vol'ba z planovanie, vztahu, zaujmu,
danych variantov vykonanie, poskytnutie toho, | zmocnenie
evaluacia, ¢o je ,,potrebné*
intervencie
Etos SP lojalita redpekt altruizmus solidarita
Autonémia SP | pri vyklade normy, v rdmci celej tlohy | pri prezivani v ramci celej
vzt'ahu ulohy

poskytovanie
poradenstva

a potrieb klienta

Kvalifikacia SS, zvladanie agendy | VS/VOS v SP, schopnost’ cit pre
SP (CR) a samostatné nasadenia pri zneuzivanie
»abnormalit* zvladanie procesu | plneni uloh moci a
spravania klienta intervencie schopnost’
vyjednavat’
Doraz na bezné Gradné doraz na dolezity je dolezita je
Specifickost’ postupy, doéraz na unikatnost’ vzt'ah, nie angazovanost’,
odboru Specifickost’ zamerania SP a odbor nie odbor
»socialnej* agendy $pecifickost’ jej
postupov
Chaépanie, poskytovanie sprostredkovanie koordinaciu vyjednavanie a
spolupraca informacii ,,zo sluzieb klientovi, zaistuje manazér, | reSpektovanie
zakona® koordinacia nieckedy chapany | koali¢nej
pomahajucich ako dohody
partnerov »Zuru‘

Zdroj: Tokéarova, Matulayova, 2008, s. 45

Ak sa zameriame na zakon ¢. 219/2014 Z. z. o socialnej praci a o podmienkach na vykon
niektorych odbornych ¢innosti v oblasti socialnych veci a rodiny (d’alej len ,,zakon o sociélnej
praci®), ten prevzal zdkladnt logiku, podl'a ktorej socidlnu pracu v praxi moéze vykonavat’ len
ten, kto ju vyStudoval. Vzhl'adom na uvedené sa do praxe zaviedol a legislativne definoval
I pojem asistent socialnej prace a vymedzil pojem socialny pracovnik.

U8SP skratka pouzivana na oznagenie socidlneho pracovnika
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Prilohy

Priloha ¢. 1: Graf zakladnych humanitarnych Standardov
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Zdroj: Humanitarian Practice Network, dostupné na: https://odihpn.org/publication/historical-
moment-the-launch-of-the-core-humanitarian-standard/
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Priloha ¢. 2: Vybrané techniky vyuzivané v ramci psychosociilnej podpory

Intervencia objimania plySiaka
Vstup

Intervencia bola vyvinutd a prvykrat pouzitd autormi v roku 2006 pocas izraelsko-libanonskej
vojny pre deti vo veku 2 az 7 rokov, ktoré boli umiestnené s rodi¢mi, resp. matkami v doCasnom
tabore, kde sa uchylili z ohrozenych izemi Izraela. Druhd verzia bola prvykrat skimana v
studii, kde boli pouzit¢ a porovnané obe intervencie na zniZenie nocnych strachov u
predskolskych deti. Obe sa ukazali ako Gc¢inné.

Uvod ku technike

Tato intervencia ma za ciel’ ul'avit’ detom od stresom a traumou podmienenych tazkosti, ako
su uzkosti, strachy, I'akavost’, no¢né mory, suvisiace telesné t'azkosti a pod. Je uréena detom
priblizne od 2 do 7 rokov — det'om, ktoré si vedia vytvorit’ vdzbu s plySovou hrackou. Je vel'mi
jednoduchd a mozu ju pouzit’ nielen psycholégovia a psychoterapeuti, ale aj lekari alebo ini
pomadhajuici odbornici. Vyzaduje si len jedno tivodné stretnutie, na ktorom deti dostant plySova
hracku s vysvetlenim. Podpora a pomoc rodicov ¢i inych opatrovatel'ov je napomocna a vitana,
ale nie je uplne nevyhnutna. Ak rodi¢ia spolupracujt, pred stretnutim s dietatom dostant
vysvetlenie moznych posttraumatickych a inych t'azkosti u deti, vhodnych spdsobov reagovania
(tiSenie a upokojenie diet'at’a) a samotnej intervencie.

Potom sa uz deti venujt intervencii samy, idedlne s podporou spolupracujucich dospelych okolo
seba. Intervenciu mozno uplatnit’ v dvoch verziach, obe sa predbezne ukézali ako podobne
ucinné, i skupinovo. Ak ma intervenujuci kapacitu, méze byt, samozrejme, cenné uskutocnit’
viac stretnuti, zameranych na zhodnotenie stavu dietata pred a po intervencii a pod.

Intervencia 1.

Pocas intervencie dieta dostane plySovu hracku, ktord sa hodi na objimanie. K hracke mu
povieme kratky pribeh priblizne v takomto zneni: ,,Toto je md; kamarat Huggyl (akékol'vek
meno, ktoré sa hodi). Huggy je obvykle vel'mi Stastny/-a/-¢, ale teraz vyzerd trochu smutny/-
a/-¢ a vystraseny/-a/-¢. Skusi§ uhddnut, preco je smutny/-4/-¢?* Ked' dieta odpovie, pribeh
pokracuje: ,,JJe smutny/-4/-¢, lebo je velmi d’aleko od svojho domova a nemé tu ziadnych
dobrych kamaratov. Vel'mi rad/rada/rado sa vela objima, ale teraz nemé nikoho, kto by sa
oitho/o fiu/on postaral. Myslis, Ze by si mohol/mohla byt jeho/jej dobry kamarat/-ka, starat’ sa
oitho/o fiu/on, vel'a ho/ju objimat’ a vziat’ ho/ju so sebou do postele, ked’ pdjdes spat’?* Ked’
diet’a suhlasi, ddme mu plySovu hrac¢ku a ukazeme mu, ako sa da objimat’, starat’ sa o iu. Potom
uz len povzbudime diet’a, aby sa o plySaka staralo, nezabudalo nail. Tt istl inStrukciu dostanu
aj rodicia ¢i ini opatrovatelia (prip. ucitelia a pod.).

Nasledna kontrola ¢i d’alSie povzbudenie moézu pomdct, ale nie st nevyhnutnou sucastou
intervencie.
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Intervencia II.

Rozdiel oproti prvej intervencii je v tom, Ze plySova hracka tu ma rolu ochrancu: ma byt’ dietat'u
kamaratom a spolo¢nikom a poméhat’ mu s jeho strachmi.

Skupinova intervencia

Obe intervencie je mozné uskutoc¢nit’ aj v skupine deti. Deti st usadené v kruhu, vypocuju si
pribeh Huggyho a nasledne vsetky dostanu plysaka. Spolo¢ne sa kratko porozpravaju o tom,
ako sa mozu starat’ o plySaka. Rodicia dostanu letak k intervencii.

Zdroj:

SADEH, A. et al. (2007): Young Children’s Reactions to War-Related Stress: A Survey and
Assessment of an Innovative Intervention. PEDIATRICS, 121(1).

KUSHNIR J., SADEH, A. (2012): Assessment of brief intervention for nighttime fears in
preschol children. Eur J Pediatr, 171.

Prevzaté z: Slovensky institit pre psychotraumatoldogiu a EMDR (SIPE) & EMDR Slovensko

Intervencia objimania ply§aka — pre rodicov
Uvod
Tato intervencia ma za ciel’ ulavit’ defom od stresom a traumou podmienenych tazkosti, ako

su uzkosti, strachy, 'akavost’, no¢né mory, suvisiace telesné tazkosti a pod. Je ur€ena detom
priblizne od 2 do 7 rokov — detom, ktor¢ si vedia vytvorit’ vizbu s plySovou hrackou.

Pre deti v tomto veku je vel'mi dolezité, aby sa mohli spolahnit’ na vas — blizkych dospelych
l'udi okolo seba. Vas pokoj a laskavé upokojovanie a tiSenie diet’at’a su najcennejsie intervencie.

Této jednoduchd hrava technika moze detom eSte navySe pomdct citit’ sa viac posilnené a
ochranené. Zvysi sa tym Sanca, ze sa im podari lepSie zvladnut stres a strachy a zotavit’ sa z
nich. M6Ze pomoct’ aj vam citit’ sa viac spokojni s tym, ako sa diet'at’'u dari.

Tu je opis stretnutia, na ktorom sa idedlne mdZete z€astnit’ spolu s dietatom a ktoré uvedie
intervenciu.

Intervencia

Pocas stretnutia dieta dostane plySovu hracku, ktord sa hodi na objimanie. K hracke mu
povieme kratky pribeh priblizne v takomto zneni: ,,Toto je mdj kamarat Huggyl (akékol'vek
meno, ktoré sa hodi). Huggy je obvykle velmi stastny, ale teraz vyzera trochu smutny a
vystraseny. Skusi§ uhadnut’, pre¢o je smutny?“ Ked dieta odpovie, pribeh pokracuje: ,.Je
smutny, lebo je vel'mi d’aleko od svojho domova a nema tu ziadnych dobrych kamaratov. Vel'mi
rad sa vela objima, ale teraz neméa nikoho, kto by sa onho postaral. Myslis, Ze by si mohol byt
jeho dobry kamarat, starat’ sa ontho, vel’a ho objimat’ a vziat’ ho so sebou do postele, ked’ pojdes
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spat’?* Ked’ diet’a stihlasi, ddme mu plySovl hracku a ukazeme mu, ako sa da objimat’, starat’
sa o nu. Potom uz len povzbudime diet’a, aby sa o plySaka staralo, nezabudalo na.

VasSou ulohou ako rodicov ¢i opatrovatel'ov je pri tejto intervencii povzbudzovat’ dieta, aby
hracku pouzivalo a nezabudalo na fiu. Vas zdujem o hracku prispieva k tomu, aby dieta
nacerpalo viac z tejto jednoduche;j hry.

Aj inych dospelych okolo dietata mozete poziadat, aby ho podporovali a povzbudzovali v
starani sa o plySaka.

InSpiracie, ako mo6Zete podporovat’ hru diet’at’a s plySakom:

) Opytajte sa diet'at’a, ako sa dnes dari plySakovi (pouzite meno, ak diet’a nejaké meno hracke
dalo)?

[J Skalujte emocie plysaka od 1 do 10 (priom 1 — najviac §tastny a 10 — Giplne nest’astny) napr.:
Huggy, ako sa dnes citi§ §tastny od 1 do 10? Skalovat’ emécie moZete aj vy a vase dieta.
[J Zapojte plyséka do rodinnych aktivit, napr. ¢itajte mu knizku, pozerajte spolu TV.

[ Rozpravajte na hracku. Napr.: ,,Huggy, dnes Ti to pristane,” alebo: ,,Huggy, pozna§ moju
obl'ibent pesnicku? Mdzem ta ju naucit.* (MozZete zamenit za tanec, basnicku, riekanku.)

Zaver

Nie si zname Ziadne negativne reakcie deti na tuto intervenciu. Ak by sa nahodou objavili
akékol'vek tazkosti alebo neCakané reakcie, prosim, spojte sa s odbornikom. Aj v pripade
pozitivneho efektu moze byt uZitoéné dat odbornikom spitni vizbu. Dakujeme vam za
spolupracu. Ak by ste citili, ze nedokaZete byt diet’at’u oporou, lebo na vas stres prili$ dolieha,
prosime, poziadajte o pomoc aj pre seba. Vy ste pre dieta najdolezitejsi liecivy faktor. Diet’a
potrebuje, aby ste boli v poriadku.

Zdroj:

SADEH, A. et al. (2007): Young Children’s Reactions to War-Related Stress: A Survey and
Assessment of an Innovative Intervention. PEDIATRICS, 121(1).

KUSHNIR J., SADEH, A. (2012): Assessment of brief intervention for nighttime fears in
preschol children. Eur J Pediatr, 171.

Prevzaté z: Slovensky institut pre psychotraumatoldégiu a EMDR (SIPE) & EMDR Slovensko
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Terapeuticky pribeh o malom klokankovi

+ IIpo MmaJe +
KeHrypaTKoO

r@ ] TepalneBTHYHA KA3Ka

Byas macka, nepen THM, AK MOYATH YHTATH JUTHHI Kasky, NpouHTafitTe
crogatky Mocibuuk i3 yuTanHa kaskl «I1po Mane KeHrypaTros.
Deransuimny indopmanito ey sHalinere Ha Beb-cafiti: www.centrumdys.sk.
TyT BH Takox sHafigere pdf Bepcito kazgH «IIpo Mane KeHrypaTKo»
TallocifHuEK i3 ynTaHHA KaskH «[Ipo Mane KeHrypATKO®,

Asroprs TexeTy: Coxa lMexaposivoea, TaTana Knemnosa
Penenzentn: Axa Amdopn

Mepexnan yepaincsromw Mosow: 0-p din. Banepin Yepuax
Texuiuna peparuin: Quraunf sypran ByGnina® ((ByneGamea”)
padiunmit gusaiin: Banpa Mab6pimosa
Inwerpauil: Agena Pesna
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4 MOpAMH, 28 TopamM# Gy18 OfHa BeNHYEIHE Onsoro pasy no kpaisi novans NoUHPEBATHCR HOBHHE,
wpaina. Mo @if Girans TeapuHes, Mam f semued,  Croowarsy Kenrypato sivoro He nomitino. Mlume gopoci

3 nip'am Ta meperio. Ixue sorrra Gyno uinwom xoHaH 3l crypbosasHME 0GnHMAMH, PANITOM 130 HOBHHY
apMdafHuM, Mamorn Gyas BaomMa sl ceolMH MATYCHMH Gyo uyTHO BewogE. Yol menoring npo Hei i, xou cnodatay
Ta GafycAMi. A 0T cTapiil XOMHIH B JHTAMHIA Cafotuok HixTO He X0Tie Hivoro roBopHTH KeHrypaTxY, Bpenrri-peimT
W IKOTY A TeapiHos. Tam oMM GaraTo rpaniea eoxo i nowyno. Moryraifl Kofior npritmos ai exifsmx
1 TPOXH HaBYAMHCH. wpais i safanas, o6 kpaiHa Gyaa MHe 114 Heoro, Bl

pesie Ha Bel Sox# | BAraTo TREDHHOK NOHATH HOTO BOATHEA.

BoHH 3HAROMMIHCA 12 CRRAHOM TA 31 CRITOM 28 11 MEMEMH. 1 e apﬂayuinu, fiiee] Koftor 6vn GMHabKo,

Conne ceiTHno ercoxo B Heli Hap kpaiuoso. [noni soso
xoBanocs 2a xMapamy, Mlonoul soso nocTynanocs Mictiem
ceoeMy Gparuxosl Micawo ra floro 3ipxam. [Hopi soHo

CBITHAO IpHeMHEO Ta Terio. [Hoal ThapHHKH BOALAH
exopaTHCA Bif Horo npoMenis y npuesuif Tinl pepen.
Yac ig 4acy BOHO XOBANTOCH HA Aexinbxa nuis i
TH#HIR, Afe KosHM sHas, L0 HasiTE AKIO BOHH AOro
He Ganars Axsfcs ac, CoHLUE SANHINAETHCR HA Hedl,
Bosu asamy, Mo 8oHO 3 ni0bos' 0 cnocTepirae 3a
BeiMa MHTeMAMH KpalHH Ta CYTIPOBOHYE IX Ha
HOMHOMY KoL,

Mo gopisai erprbano | Mane KenrypaTo,

BoHo Bae gyHe AaBHO He BHCTpHOYBATO i3
MaMHHOL cyMEH. [TpoTe Mama-KenrypHuxa

HACTO FOBOPHIA, W0 IR 3faeThed HIGH a0BeiM
HEJEEHD BOHA HOCHAA floro ¥ ceoli cymui.
HKenrypaTeo - qyse cupaTaHil mamox. ¥ casani
BOHO NOMNGAAN0 CTPHOATH ¥ BHCOTY 260 Aoa-
wHY | HaniTe apevepl, v niseury, nepedupano
pansaMi. BoHo nomofaano FpaTHes 8 pyaaMi.
Haififineme soxo Mo6HIo cTpHEATH N0 KATHHEY
T AHBHTHCA, HACKILEH BHCORD poalpHaKyeTsen
Bofa. [HoAl BoHo a6Hpato KyLEH 8 GotoTa

i noTafiKK KMAAN0 iX ¥ CTApPOrD CBAPTHROTO CTPA-
yea, [TpoTe Toll, Ha MACTA, Mafixe HiKOIH He
noMivas neoro. KeHrypATRO 32R8UIH MATO WO
poGrTH | He MOITIO YARKTH, WO ONHOTO pazy fomMy
AoBefeTLeA NOKHHYTH cBol ymobnen Ky,
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PanromM ece nowano aMiHoeaTHeR. Hansopi sce rynino a
rpimano, e sabnusanca Kofor. Kesrypy BHpiunane, mo
i noTpifiso niTe Big Heoro AEHafigan, mod pig He Mirix
CEPHBAHTH. [ KeHTYPATRD TEX BMAKATOCH. BYyno BamKo,
Bymu sHTi, Koot BoHo0 gyse Goanoe. Horo cepiie kama-
Tano A% gasiy, Bono negse guxano. Boxo xoTino HerafiHo
ApeMEHYTH reTs. Ame Gymu MuTi, ko KenrypaTeo myse
cyMyeano, BoHD He X0TLI0 DOAHINATH cBo kpaiay. [Hoal
BOHO AAARANO. Afe TPANAARGCH i Tak, O HABITE, KOMH
oMy DyH#e XOTL100A MNaKaTH, BOHO HE MO0 e 3poSHTH.
Ixopi soro ponino kpHyaTH Ak Koflor, Ane Gyeano i Tak,
10 HABITE, KOMH HROMY 1y3#e XOTLI0CH, BOHO HE MO0
BHMOBHTH aHi niscnoes, Bono siguysano noposHey,
Hifin ROT0 BHMEHYITH.

CoHle IHEAIOCA Ha [e Bee, HafiGineime Ha caitl BoHO
XOTLNO COVETHTHEA 3 Hefa Ha 2esinio 32 KeHrypaToM, ane
ue Gyno HemosutHeo. ToMy BoHO npHHARMHA] NoneCTHIO
foro mWivky caoiMH MPOMEHAMH T2 NPOIENOTLN0 HoMy:
~BOATHCH, CEPOHTHCH YH CYMYBATH - [1& HOPMAALHO.
Inomi e gy e BaskEo. Ane DOIHBHCA HARKOAO cebe, TH
we opgue.” [ nificso, monH KenrypaTeo nigHam ronosy,

TO nofauna0 HaBKoIo cebe IHmHX TRapHHOK, Jeakxi
OHTHHYATE AHEHAHCH HA CBIT NepenAKaHHMH OHeHA-
TEMH Ta MIIHO TRHMATH 38 PYEY cBOLX gopocanx. [Ho
MATIOKH el KeTYBARH, Fpanied Ta crpubans | Ix nink ne
wMoxcHa Gyno sacnoroiTy. Jedwd anunnes, neqsd nnakand.
HeHrypaTo Srafano npo Te, mo foMy cxasano CoHie:
~BOATHCH, CEPAHTHCH YH CYMYBATH - (18 HOPMAALHO.
Imogi me gyse pamko.” | 2oH0 GaMHI0, [0 He CAMOTHE.

HKeHrypy sHanH, mwo M rpeda ok apodHTH. Tn He momHa
BANHITHTHCA CTORTH | HEMOPYINHO YekaTH, foxH Hoflor
npuiige aosciM GnHasko 0o Hux, Boux supimmmm giaTH.
Xoua te GyIo DyHe BaKO, BpeITi-PeIIT ReHTy Y I0MOBH-
mues, mo i norpifino posginnraes. IHTHHYATS 8 ROHTY-
pPHXAMH OOIATHCE B gopory, nogani sig Hofora. Ha micue,
neis GH He MOTTH 3380aTH KOAH | e BOMH He NOUYIOTE
foro pudaHdL, Xopodpl Ta cHILH] REHTYDY SATHITETHCH
OXOPOHATH KEPaiHy.

KeHTypATED He 3HA N0, W0 poGHTH. flauyﬁynnnyme
Ko, Boxo Mitnso TpeManocs za Kenrypuxy. Bodo
fancano NOBEPHYTHOR TA SATHINHTHCR ¥ canaHi. Ane me
GYII0 HEMOBUTHEO, Yoo BLOOYBEANOCA AROCE QyHE M BHIKD
iHe Mano peIHKOro 2HaYeHHA. V 110 MUTE KeHTIYPATED
elmsayno, Ak Aoro o0 THMMA DONag His npoMen] CoHedrRa.

I'roni Kesryparso aragano, mo CoHeuko MpomenoTing
flomy Toai: JFOSTHCH, CEPAHTHCE MH CYMYBATH - I HOP-
mansEo. [Hogl e gyee sakro.” BOHO e Ay#0e CTHCHY IO

nanky Kedrypuxu,

\
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Benuguit Keurypy a nuMn nonpomases. Kenrypateo
nyme saeMyTHAocH. HoMy Hafifineme xotinoes, mob

BOHH MOUTH HPOMOERYBETH Dogopox yoi pazos. BenukHi
Kenrypy nositue, wo KenrypaTrosl ermagHo,

A KenrypaTko Gauuno, 1o axdu senukuit Kenrypy min, sin
OM Kpaie BUPYIIHE 3 HHM 23 Ha KiHens ceiTy. Ane ue Gyio
HEMOBUTHBO,

-Moe nrobe HeHrypATED, TH Tenep nepesuaen Garato
woro, Jeaxi peuwi Tobi GyayTe nogobaTies i Ti Gynem v
paniTH, | cMIRTHCR TAK, AK TONI, KOMH TH cTpHbas ¥ Kanesi
¥ Haii capani. IHmi Gyay s sasck | TH Gye cyMyBaTH
Hepes HHX, MORUIHEO Oyei promiaeHi | cepauriii. Tomy
A qaM Tobi Topbuaky, ¥ Hifl e ranicman. Bin Gyne oxopo-
uaTH Tebe Ta fonoMaratH Tobi."

=4 10 CTAHeTLCA 3 TOG0I0 T cruTano KeHrypaTyo.

<[po MeHe nonignyerscs CoOHLE. A KUK BOHO He Gyge
B 3M02l HAMNARATH 33 MHOK, BOHO elatMe Mene no cefe na
uebo, o6 8 Mir gHeBNTHCE Ha Tebe aaigTH.

-A xoris 6H OyTH 2 TO0OK, - TPOMENOTLI0 KeHrypRTRO.

<A aHaw. A Tex gyme xoTis 0H OyTH 3 ToDO0K. Ale Tenep
e HEMORUTHBO, JARMIH, KOMH 8 ABHTLCH 1OCE, 110 TH
xorin G Mesl exazaTH, exasu e CoHimo 1 BoHo Mesi e
MePEEacTh.

Ao Xouer, HAMAIoH, B0 JHANORHI0CH ¥ TOpEHEL,

abo HaMansi Gyak-11o, wo Tobl nogodaerses. Jopora,

AEY KenrypaTeo ta Kenrypuxa Gyrs amyimesi npoiTs,
Gyna gyse qoera. Byiaun MHTL, KOMH BOHK B%e cripasjai

me Manu cun. Beronu Haskano Gyno GAraTo TEAPHHOK.
ManeHbkl THTHHYATE IUIAKANH, CTApII] GY/IH HeTepIinaYi.
HaBiTh, KOIH 3MABANOCH, IO BOHH B Aanexo sig Kofora,
HKenrypaTko Bee e foanocd. Boro aisk He Morao cobi
yABHTH, AK Gyme BHraanaTh Micie, KYAH BOHH IONayTLEA.
Tam GyayTe kamooxi? BoHO Bee e MIlHO CTHCEAND TANEY
cpoel HEHTYDIXNH.

OnHoro paHyEy, KonH HeHrypRTHEO DPOEHHEYIOCH, BOHG
noMiTHIO, M0 Hepaners cHI AT LlenaTro. Bono

CcHALID, TOCMIXANOCH WEHAMO T0CMILITEOK TE KHEAND
ABOCTOM TEK IIBHIKD, 10 Jefse He HoNeTino rets. Komnn
Kenrypareo nigifimmno go Heoro, lesaTro #eano 3a0TpH-
Gano. Bono euerpubyeano HiGK Ha ryMul. JAne 8 eMin
crpufarn” afaruyno KeHrypaTro i BoHE D0M&TH cTpaiaTy
pazom, Henoganisx BOHK DOMITHIH BEIHYESHY HATKEY.
Kenryparteo pasom 3i esoisM Hlenarrom crpubaynn g Hel
TAK, 10 A% BOJA BHATE0MHYNA HA Bel GO,

LlesaTro ax saTpycunoc, Bono enpine, nocmixa-

NOCH IMEHAYMOK OCMIIIKOK TA MAXANO XBOCTOM TAK
UIBHAKO, 1110 1en8e He noneTine rets, Konn KeHrypaRTRO
nigifmno go Heoro, LledaTso ®easo saacTprbano, Boxo
nigerpudyeano Hade Ha npysusnl. JAne i s smio erpi-
Baru®, - abaruyno KeurypaTeo | BOHH noMani cTpubaTi
pazom, Henoganis BOHK DOMITHIH BEIHYEIHY HATHIEY.
KenrypaTeo pazom i LleHaTeoM cTpHGHYIH B Hel TAK,

110 BONE BHACTEIHYIE Ha el Gosn. Kon BoHO BTOMII0CR,
TO FRCYMYRAT0. BOHO 2rafano npo ceo NPeKpacHy KpalHy.
Ha fioro nuuey 3aMepexTing cnsoasdga. leHaTeo npurop-
HYNOCH 0 HEOTO § TEIIHM H3HYEDM BHTERI0 HOro cubozy.
KenrypaTeo sHoey sranane npo Coneuro:  Bograes,
CEPOHTHCH 4H CYMYEATH - e HopMansuo. Inogi ue

Iyeace BAMKKO, Ade MOGHBHCH foBKoaa. TH He ogHm.”
KenrypaTee ofifisnano HleHATED 38 MK TR [IPHIOPHYIOCH
1o Horo M'AROT HepeTi.

A ronu KeHrypaTHS BHTERIIO L0, TO Nobaunng, o
LlesaTro pele HOro ¥ KpalHy, TPOXH IHIY, A5e Jy@e CXomy
Ha foro piaay. ¥ nif kpalal se Gyao wyTao eubyxn Ta
rypriT. Heasamawoun Ha Te, 1o KeHrypaTyo mosswobisno
OyBaTH ¥ CBOTH Kpalui, AOro noTiimHIo Te, 10 BOHO 1 TYT
NOMITHIO JeklIbER FADHAX BEITHKAX Kanom. Boxn Gynn
Haue cTROpeH 18 foro yiobnenux erpubxis,

A¥ugo xouewt, HaManoil,

W40 SHaxodunoca Y mopGuni,
afio Hamamoi Gyds-uo,

wio mofi nodofasmeca
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Sprievodca
k pribehu
O Klokankovi

L 4 ol W - # #
Mili doleziti dospeli,
pribeh, ktory drzite v rukach, sme napisali pre deti
v spoluprici so psychologiékami a Speciilnymi
pedagogitkami. Takéto pribehy maji svoje meno -
hovorime im terapeutické pribehy.

Maju svoj ciel’:
«  Pomahat defom spracovat zéZitok, ktory bol zloZity,

»  Znowvasaskontaktovat s pocitom, £e deti si Sikovné,
e maji kontrolu nad svojim Zivotom a fe existuje
nadej. Nadej, e Zivot sa jedného diia zase stane
znesitelnym, dokonea prijemnym.

Na to, aby terapeuticky pribeh mohel plnif svoju tlohu,
potrebujeme pomoe vids, najbliZfich a délezitych osib
diefata, Pozrite si prosim este pred éitanim s dietatom
tieto edporifania a rady.

Pribeh citajte, ked ste v bezpeci

Tento pribeh je uréeny defom, ktoré si aspofi

v provizdrnom bezpeéi, Pokial ste edte stdle na ceste,
alebo stéle nie je Ziadne miesto, ktoré by ste aspofi na
kratky fas mohli vnimat eko vade zdzemie, odlofte si
tento pribeh na neskir. Kym je diefa v neutichajicej
zatafi, je prirodzend, e nemdie zadaf spracovivaf to,

o bolo. Ak efte nemite zizemie, bolo by Eitanie pribehu
vyferpdvajiice a nebolo by ani bezpeéné. Tam, kde
vybalite svoju tafku a doprajete sl par dnina oddyeh,
tam miZete zaat Eitaf aj tento pribeh.

Emocie pocas Citania

Tento pribeh je uréeny defom, je viak prirodzené,

e mbze vyvolaf emocie aj vo vas. Nie je potrebné

sa tymto pocitom branif. Pokial neviete, ako o eméecidch
hovorif sdiefatom, méZete skasit poufif jazyk pribehu.
Pokojne pomenivajte poeity, ktoré vo vis étanie vyvolalo,
spoznavajte ich. Snafte sa ich neposudzovat. Neexistuje
pocit, ktory by bol v takejto chvili spravoy alebo
nespravny. Spomefite si na slovd slniedka z pribehu:
Jev poriadku sa bat, aj sa hnevat, aj byt smutny.
Niekedy je to velmi fazké. No nie si sam/ nie si sama *
Rovnako dovolte aj diefatu, aby k nemu prichdédzali
pocity, aké potrebuje. Nie je potrebné ich brzdit alebo
usmernovaf.

Reakcie na pribeh

Pribeh pasobi na ka®dého inak - niektori maji chuf
kreslit. Aj preto si ilustricie lerno-biele, aby pribeh
mohol slazif ake vymalovavanka, Je aplne v poriadku,

ak sa diefa rozhodne obrizky a strinky nechaf bez
vyfarbenia. Niektorédeti ho chei éitaf stdle dokola a maja
milidn otdzok. Iné s ho vypoduji a nepovedia ani pol
slova. Vietko toto je v poriadku. V tomto sprievedeovi
néjdete aj uiitoéné techniky, ktoré mdZete vyuZif pre seba
alebo pre deti, ak vis emdeie zaplavia.

Citajte do konca

Pribeh je koncipovany tak, aby jeho zéver prindial nédej
auzavretie toho najtaziieho. Preto je ndpomocné, ak ho
neodlofite v poloviei, ale dofitate cely, aby napitie, ktoré
mide v diefati veniknit, mohlo byt na zdver odreagované,

Doverujte sebe

Vy najlepdie poznite svoje dieta. Ste jeho najbliziou
osobou, Vdaka vim predilo toto vetko, vy ste boli po
jeho boku, vy ste ho doviedli do bezpedia. Déverujte
svojmu intinktu, Ked citite, Ze potrebuje objat, objimte
ho. Ked potrebuje plakaf, budte s nim. A ked vystrija,
nekarhajte ho viac ako obvykle. Velmi déleZitou suéastou
terapeutického pribehu je to, 2e ho mdZete &itaf spolu
azaZivat vzijomni blizkost a oporu.

Stabilizac¢né aktivity

Pofaséitania pribehu, ale &) kedykolvek pocasdia,
sa miEu vyplavovaf emdeie, obrazy v mysli a faZivé
myilienky.

Radi by sme vam predstavili stabilizaéné techniky,

ktoré mbdete poukif sami pre seba, pre svoje dieta, alebo
spoloéne. 50 urdené na zmiernenie stresu a vhodné na
upokojenie. Diefatu tieto aktivity vidy iba poniakaijte,

no nendfte ho de nich. Je déleZité, aby rozumelo, Ze sa mu
snaite pomdet. Tieto techniky sa mdZe dieta postupne
nauéif a robif ich samo, ked bude potrebovat.

Prva pomoc pri zahlteni dietata
emociou

Situdcia, ktora ste prezili, mbze spdsobit, Ze diefa moZe
zafivaf prejavy akitneho stresového syndrému. MoZe

ho spustit nédhly hluk, prelet lietadla, véfia, v podstate
tokalvek. MbZete vidief, £e diets sa akoby . zasekne",
Sypne” avibee na vds nereaguje. Je zaplavend stresovou
energiou, teda jeho mysel nie je tu a teraz”, ale vtedy
atam”. Vtakyehto situicidch sa mbiete pokisif poméef
diefafu von z tohto stavu. Idedlne je zapojif iny emyslovy
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kandl ako ten, ktory je zaplaveny. Najéastejiie sa pri
defoch vyuZiva pohyb. MoZete vyzvaf diefa na prebeh-
nutie sa, spolu zadaf skikaf a tak uvoInif napitie. Zapojif
méZete aj dotyk alebo chut, Ak diefa nereaguje na vafe
slova, skiiste:

+  datf mu do dst fqokolidu, cukrik alebo pomarané,
citrdn,

«  dotknif sa diefafa,

«  zafafsi s nim hidzaf lopticku (vyprovokovaf automa-
ticky reflex, hodim - chyti).

Tristabilizaéné techniky
pre zvladnutie emocii

Alko dietatu poniilcnut alctivitu:

Sidim, 22 e (opiste konkrétne prejavy). Pozndm
cvidenia, ktoré timizu pombet. Pod, skisime to spolu. Teraz
wrobime 3 aktivity a na zdver sa opif pozrieme na to, ako sa
mid, Priaktivitch mides sedief alebo staf”

Priklady pomenovania prejavov:
Vidim, 2o sa ti taZko dicha, Ze si zhledol, 2e nevmimas,
tohovorim, Ze sa trasies, Ze fo niecovylakalo, a pod.”

1.Motyli dotyk

Prekriz ruky tak, aby sa prava ruka dotykala Tavého
ramenaa lava ruka sa dotykala pravého ramena. Zaéni

v striedavom rytme poklepkévat otvorenymi dlafiami raz
pravou a raz favou rukou po ramene. Zvol si také tempo
aintenzitu, ako je Tiprijemné, Pofascvitenia pokojne
dychaj. Jeden eyklus by mal mat pribliZne 20-30 poklop-
kani. Ked mig, zhlboka sa nadychni a zopakuj to eite
jeden krat, Ukonél hlbokym nadychom a vidychom.

2. Zakladné uzemnenie

Zapri svoje chodidli pevne do zeme, Sdstred sana to,

aby si citil, Ze stojis skutoéne pevne. Teraz sa porozhlizdni
okolo seba a néjdi 10 predmetov rovnakej farby, Ked mas,
zhlboka sa nadychni a vydichni. Teraz ndjdi 10 predmetov
rovnakého materidlu, Ked mas, zhiboka sa nadychni
avydychni.

Pri prici s detmi:
«  Priopakovani mdZete menit zadania, N&jdi 10 predme-
tov roznej farby, modrej farby, 2 papiera, zdreva.

«  Obéas musime improvizovaf, ak sme v miestnosti
chudobnej na predmety napriklad néjdi
5modrych a Shielych predmetov,

«  Potet hladanych predmetov prispdsobte schopnos-
tiam dietafa.

«  Diefa miesto poéitania v hlave, vyslovuje nahlas
predmety a vy mu ukazujete na prstoch kolko ich
ud vymenovalo,

3. Upokojenie

Polof si jednu ruku na svoj hrudnik a druhd na brucho,
Pokiis sa teraz sledovat, ako dychag. Skis si predstavovat,
ako sa veduch dostéva do tvojho tela pri nddychu, ako

sa nim plnia plica & ked si celkom plné, ako ich vzduch
napina. Potom privydychu sa postupne zase plica
uvolfuji, a zochriaty vzduch pomalitky opi#ta tvoje telo.
VyskilZaj to niekolkokrit.

4. Ukonéenie

Pozri teraz na mia a skis rukamiznazornif, aky velky je
nepokoj, ktory citis teraz. Pokial chee, modes si niektora
aktivitu zopakovat,

Trasenie

Trasenie je prirodzend reakeia, ktord mode sprevidzat
stresa predivanie traumy, preto sa éasto objavuje aj v
situdciach, kedy sa k predchédzajicim taikim zaZitkom
vraciame v myilienkach, alebo nam ich nieéo pripomenie,
Trasenie mé svoj biologicky zmysel - v tele sa vyplavuje
adrenalin a noradrenalin ako reakeia na stresasvaly sa
pripravuji na reakeiu, V takejto chvili nie je nutné snaiif
sa trasenie zastavif- md svoj viznam a telo ho potrebuje.
Podobnym prejavom ake trasenie je koktanie alebo
mimovolné grimasy.

Ako dietatu poniknut aktivitu:

Snaiom pribehu Klokanko a psik spolu vytriasali z tela svoje
starosti. Aj ty mdZes spolu so mnow skisit, fo trasenie spravi
stvojim telom.”

-Skins sa otriost ako psik. Ten zadina trasenie od hlavy

a postupne zapdja krk, ruky, trup, brucho, zadek, stehnd,

o celé noky. Pokis sa postupne vytriast celé telo, Ked mas
hotovo, pokits sa sistredif na svoje telo, Citis edte niekde

v telemapdtie? Ak dno, zufraznitrasenie na tomto mieste,
Pokojne meft intenzitu trasenia tak, aby 5i za citil v danej
chvili dobre.” Niekomu vyhovuje triast sa velmi silno,
niekomu naopak iba velmi jemne. Aj ked tato aktivita
nie je asovo chranifend, je dobré v nej vytrvat aspof 2-3
mindty, alebo kym sa nedostavi prijemny poeit.

Na zaver

Verime, e vim tento sprievodea pomdde naplnif poslanie
terapeutického pribehu. Tento pribeh a sprievodea vazni-
kol na Slovensku. Vietei, ktori ho pripravovali, tak urobili
bez nidroku na honordr, Nadim cielom je pomoe defom
aim blizkym, ktori utekajd pred vojnou, Preto sa vada-
vame vietkych autorskych prav a davame povolenie

na volné Sirenie pribehu a sprievodeu. Na strianke
www.centrumdys.sk najdete pdf verzie v rdznych jazy-
kovych dpravéch volne na stishnutie, Potedi nas, ak sa
dozvieme, kam af sa pribeh dostzl. Pokojne ndm napiite
na pekarovicovagcentrumdys.sk

Zdroj: https://www.centrumdys.sk/terapeuticky-pribeh-pre-deti-z-ukrajiny/
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Priloha €. 3: Vzor sthlasu so spracovanim osobnych udajov

3rona Ha 00poOKY NMePCOHATBLHUX AAHUX

Cy0’eKT UM BU3HAE, IO BiH Ma€ IpaBo B OyAb-sAKUil 4ac BiKIMKATU CBOIO 3Ty Ha 00pOOKY EpCOHANBHUX JAHUX, SIKi HOTO CTOCYIOTHCSL.
BinkiukaHHsS 3roiu HE BIUIMBAE HAa 3aKOHHICTh 0OPOOKHM MEPCOHANBHUX JIAaHUX Ha MiJcTaBi 3roau 1o 11 BigkiukaHHs. Cy0’eKT Moxe
BIZIKJIMKATH 3T0/Ly IEKTPOHHOIO MOWITO Ha anpecy uved'te email, kde méze prijimatel’ odvolat siihlas aGo nuceMoBo 3a agpecoro: adresa
kde méze poslat’ pisomne odvolanie suhlasu i 3Hae mpo cBoi mpasa, siki B § 19 1o § 30 ct. Akt Ne 18/2018 30. mom0 3aXUCTy NEPCOHAIBHUX

JAHUX PEryIIIOI0Th 000B'I3KU PO3MOPSAHKKA [IOJ0 peasi3allii npaB 3alikaBaeHHX 0cil.

Sl s (iM’s1 Ta npi3BHUILE) Jal0 3rOay HAa 0OPOOKY MEPCOHATBHUX TaHUX

LuM 51 110 CBOIO 3roJy omepaTopam:
Nazor, adresa a ICO organizacie, kde pracujete
Tlepenik HAJAHUX MEPCOHATBHUX JAHUX:
iM's1, TIpi3BHIIE, OCBiTa, AaTa HAPOKEHHS, ajapeca MpokuBaHHs B CioBalpkiii PecryOumini, agpeca eleKTpOHHOT HOIITH, HOMEp TeleoHy
TlepconanbHi faHi HagawTbes 11 (Wil 00podku):

3amnucu OTpUMyBadiB MOCIYr NAzov organizdcie, poboTa 3 BUMOraMi OTPHMYBAYiB IOCIYT ¥ PaMKax AisSUIBHOCTI OpraHi3aii, CTaTHCTHYHA
00po0Ka HalaHUX BTPY4aHb.

51 naro cBOO 3roy Ha 00OpOOKY IMEpCOHATBHUX JAHUX ISl BCIX BUIIEBKAa3aHMX Lieil Ha TepMiH: 10 pokiB
JATA TIOYATKY OBPOBKU ITEPCOHAJIBHUX JIAHUX: naTa mianucanHst i€ 3roqu

Tepwmin 36epiranns: 10 pokis

3arikaBiieHa 0co0a — IMiAUC

IIpaBa 3aunikaBieHoi ocoon:

IpaBo BinkIMKaTH 3roJy Ha 0OPOOKY NEPCOHAIBHUX JaHUX
IpaBo 3amuTyBaTH JOCTYII IO BAIIMX EPCOHAIBHAX JaHUX
IIpaBo Ha BUIIPABIICHHS IEPCOHAIBHUX TaHUX

IIpaBo Ha BUAAJICHHS IEPCOHAIBHUX JaHUX

IpaBo Ha 0OMekeHHs 00pPOOKH ITEPCOHANBHUX JaHUX

IIpaBo Ha 3amepedeHHs NIPOTH 0OPOOKY IEPCOHANTBHUX JaHHUX
IpaBo Ha mepeavy BalnX MEPCOHATEHUX JaHUX

[paBo Ha MOJAaHHS CKapTH 0 KOHTPOIIIOIOYOr0 Oprany, To0To Ypsay 3aXHCTy HepcoHanbHuX fanux CP

Li npasa 3ayikasnenoi ocobu dodamkoeo eusnaueni 6 cmammsax 15-21 Pecnamenmy. 3ayixaenena ocoba peanizye yi npasa 8ionogiono oo
Peznamenmy ma inwoeo 6ionogionozo 3akonooascmea. 3ayikasnena ocoba modice peanizyéami c60i npasa npomu onepamopa 3a 00NOMO2010
NUCLMOBO2O 3anumy a0 eleKmpOHHUMU 3acobamu. AKuo cyb ' ekm Oanux 3anumye ycHy ingopmayiro, ingopmayis modxce Gymu Ha0aHa 3a
YMO8U, W0 8I0N0GIOHA 0coba niomeepoula c6or 0coby.
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Priloha €. 4: Vzor Struktiirovanej anamnézy

Vzor

Socialna anamnéza klienta

Aktualizacia k dnu:

1. Identifika¢né udaje klienta:

Meno a priezvisko klienta:

Adresa:

Datum a miesto narodenia;

Stav:

Kontakt:

Miesto, kde sa zdrziava:

Iné:

2. Osobna anamnéza:

S ¢im klient prichadza (poziadavka, o¢akavanie, potreba)

Vzdelanie:

Status:

Rodina: zakladné informacie o rodine a o ¢lenoch doméacnosti

Ekonomicka situacia: subjektivne hodnotenie klienta

Zdravotné obmedzenia:

Iné dodlezité informacie:
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Jednotlivé navrhy otazok v anamnézach su pre inSpiraciu, nie je povinnost’ou ziskat’ na kazdua
jednu od klienta odpoved’.

3. Rodinna anamnéza

Manzel/manzelka/Zivotny partner (meno, vek, pripadne ¢islo spisu v KC)

Deti (meno a vek):

Rodicia (meno a vek):

Doméacnost’ a byvanie: Zije klient v spoloénej domacnosti s d’al§imi osobami? Aké st zakladné
charakteristiky byvania klienta a jeho rodiny? Aka je ekonomicka situdcia domacnosti? Aké je
spoluzitie v domacnosti (vzdjomna pomoc, problémy...)?

Rodina: dolezité informacie o rodine, napr. kto vsetko patri do rodiny a méze byt’ ndpomocny pri
rieSeni problému, aké su vztahy v rodine, délezité udalosti, problémy, v om je rodina pre klienta
oporou a v ¢com ho brzdi...

Iné dolezité informacie:

4. Skolska a pracovna anamnéza

Pracovna anamnéza
Status (napr. zamestnany, materska dovolenka, aktivacné, invalidny dochodok atd’.)
Je/nie je v evidencii UPSVaR

Pracovné skusenosti: napr. aktualne aj minulé (nemusia byt nadobudnuté v oficidlnom zamestnani),
prehl'ad zamestnani, osobné skusenosti klienta (napr. problematické situacie), osobné hodnotenie
aktualneho zamestnania atd’.

Pracovné preferencie: Co klient preferuje (aké su jeho ocakavania od zamestnania, napr. typ prace,
mzda, pracovné podmienky alebo ¢i ma konkrétny plan a aky atd’.), ¢o povazuje za prekazky (napr.
vzdialenost’, komplikované cestovanie do prace, odchod od rodiny atd’.)
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Skolska anamnéza

Aké je vzdelanie klienta (najvysSie dosiahnuté, d’alSie vzdelavanie — kurzy...)? Aké ma zru¢nosti? Ma
klient zaujem alebo plan na rozvoj v oblasti vzdelania?

Iné doélezité informacie:

Zdravotny stav:

Aky je zdravotny stav klienta?
Aké je subjektivne vnimanie vlastného zdravotného stavu?

Ak je klient ochotny hovorit’ o svojom zdravotnom stave, moze nas zaujimat’, aké ma choroby
(aktudlne, chronické) a na ktoré z nich sa lie¢i? Na ktoré sa nelieci a pre¢o? Ma nejaké prekazky, ktoré
s liecbou suvisia (napr. financie, nedostupnost’ lekara atd’.)?

Vyplyvaju z jeho zdravotného stavu nejaké obmedzenia?

Meno jeho obvodného lekara:

Iné dodlezité informacie:

Ekonomicka situacia

Aké je subjektivne hodnotenie ekonomickej situacie klienta a jeho domacnosti?

Aké st objektivne informacie o ekonomicke;j situacii klienta a jeho domacnosti? Napr. druhy prijmu
(zamestnanie, davky, dochodky...), vyska prijmu (pozn. citliva informacia, zistujeme iba v pripade, Ze
klient s tym nema problém a potrebujeme informaciu), aké su naklady, aké stratégie zaistenia financii
vyuziva domacnost’ v krizovych (necakanych) situaciach, pripadne dlhy a exekucie, problémy tykajuce
sa ekonomickej situacie alebo hospodarenia s financiami...

Iné dodlezité informacie:
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Anamnéza problému

Charakteristika problému/problémov. Intenzita (ktoré klient vnima ako najviac zavazné, ktoré menej),
prioritizacia (ktoré by chcel riesit’ ako prvé, ktoré nasledne). Historia problému/-ov, ako a kedy sa
zacal/-1, ¢o spoOsobilo jeho/ich vznik a priebeh. Sthrn vSetkého, ¢o uz klient podnikol, aby svoj/-e
problém/-y riesil. Kto vSetko bol do rieSenia zapojeny (pribuzni, institucie...). Osobné vnimanie

a postoje klienta k problému/-om (napr. Vnima ho/ich ako riesitel'ny/-¢? Akua tlohu v jeho/ich rieSeni si
pripisuje?) Ako si predstavuje riesenie? Co ho motivuje k rieSeniu problému/problémov?

Vypracoval/-a:

Zdroj: USVRK, NP Komunitné sluzby v mestach a obciach s pritomnost’ou marginalizovanych
romskych komunit — II. faza

Dostupné na internete: https://www.romovia.vlada.gov.sk/narodne-projekty/komunitne-sluzby-v-
mestach-a-obciach-s-pritomnostou-marginalizovanych-romskych-komunit-ii-faza/dokumenty-pre-
poskytovatela-sluzby/?csrt=18064785378290005316
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Priloha €. 5 Vzor neStruktirovanej anamnézy

Zivotna (socialna) situicia uzivatela

Pre posudenie zivotnej (socidlnej) situdcie sa zamestnanci usiluji ziskat' dostatok udajov
0 uzivatelovi, jeho rodine, Skolskych, pracovnych a inych problémoch. Pri préci s uzivatel'om
sa kladie doraz na jeho akceptaciu, dostojnost’ a partnersky pristup. Socialna situacia uzivatela
sa vypracuva po ziskani relevantnych tdajov, avSak najneskor po piatich uskutocnenych
intervenciach.

Relevantné okruhy:
Zakladné udaje o uzivatel'ovi, ktoré poskytne zamestnancom:

- rodinné vztahy, postavenie v komunite, socialne a Komunikac¢né zru¢nosti,
SirSie socialne vézby, silné stranky atd’.,

- ekonomicka situacia, zamestnanie a pracovna historia,

- byvanie, doprava, dostupnost’ a vyuzivanie verejnych sluzieb.

Dalsie udaje o uzivatel'ovi, ktoré zaznamena zamestnanec, napr. z rozhovorov, pozorovani,
resp. inymi metddami, rovnako aj pripadnou spolupracou s inymi inStitliciami a iné.

Vsetky zachytené udaje musia byt v sulade so zdkonom o ochrane osobnych udajov ¢.
18/2018 Z. z. Spisova dokumentacia nesmie obsahovat’ originaly ani kopie rozhodnutia inych
institacii, osobné dokumenty uzivatel’a, ako st rodné listy, sobasne listy a pod.

Zdroj: Implea agentiira zmeny, NP BOKKU.

Dostupné na internete: https://ia.gov.sk/narodny-projekt-budovanie-odbornych-kapacit-na-
komunitnej-urovni/dokumenty/index.html?csrt=3362812326241815165
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Priloha €. 6: Vzor zaznamu z intervencii

ZAZNAMY Z INTERVENCII / ZAZNAMOVY HAROK

Datum

Typ
intervencie

Popis intervencie

Meno/priezvisko/podpis

zamestnanca

Zdroj: Implea agentiira zmeny, NP BOKKU.

Dostupné na internete: https://ia.gov.sk/narodny-projekt-budovanie-odbornych-kapacit-na-
komunitnej-urovni/dokumenty/index.html?csrt=3362812326241815165
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METODIKA K ODBORU: SUPERVIZIA

Uvod

Poskytovanie supervizie je cennym ndstrojom v pomoci odbornikom v pomahajucich
profesidch. Praca supervizora spociva v jeho odbornych zru¢nostiach a v kompetencidch.
Supervidovani maji rozne typy problémov, Sktorymi sa obracaji na supervizora. Do
supervizneho procesu prichadzaju niekedy v zaciatkoch problémov, inokedy v situacii, ked’ ich
situdcia je vel'mi vdzna a vyzaduje si aj in¢ odborné intervencie. Pristup supervizora vychadza
Z konceptu ,,zmocniovania®“ klienta, ktory sa ma aktivne podiel'at’ na zmene jeho zivotnej
situdcie. Cielom supervizie je podporit’ klientov — supervidovanych do takej miery, aby boli
schopni riesit’ svoje problémy a prevziat' rieSenie vlastnej zivotnej situdcie do svojich ruk.
V nasej praci predstavujeme sktsenosti s vykonom supervizie pre odbornych pracovnikov,
ktori pracuju od februara 2022 s odidencami z Ukrajiny. PrindSame nielen teoretické
vymedzenie supervizie, ale venujeme pozornost’ aj hlavnym okruhom problémov, ktoré boli
obsahom superviznych stretnuti a ktoré anonymne predstavujeme. Odborni pracovnici ¢elili
dovtedy nepoznanej pracovnej vyzve, ked’ pomahali odidencom z Ukrajiny s ich integraciou do
nasej spolocnosti. Integracia sa tykala vSetkych oblasti Zivota — od pomoci s docasnym
ubytovanim jednotlivcov a rodin cez pomoc s vybavenim socidlnych davok az po pomoc s
pracovnou integraciou a Skolskou integraciou deti. Kazda oblast’ pomoci si vyzadovala plné
osobné nasadenie odbornych zamestnancov a bola zaroven velkou vyzvou pre empatické
vcitenie sa do zivota odidencov. Vyznamnu Ulohu v procese integracie zohravala timova
a multidisciplinarna spolupraca pracovnikov vSetkych zaangaZovanych rezortov vratane
zamestnancov §tatnej spravy, samospravy, neziskového sektora, zdravotnickych a Skolskych
zariadeni. Cielom pomoci bolo pomoct’ odidencom z Ukrajiny zvladnut' narocnl Zivotni
situaciu a pomoct’ im adaptovat’ sa na podmienky nasej krajiny. Prostrednictvom supervizie sa
pre pracovnikov vytvdral priestor na vymienanie si skusenosti so zvladanim pracovnej zat'aze
a vyCerpania. Supervizia bola zaroven priestorom, v ktorom mohli pracovnici uvazovat
0 problémoch a prezivani odidencov a mohli nazerat’ aj na vlastné pocity, ktoré prezivali pri
poskytovani pomoci.

NaSou snahou je priblizit vyznam supervizie ako Uc¢innej intervencie, Sirit dalej
priklady dobrej praxe a podnety l'udi z praxe pre zlepSenie pomoci odidencom. Formulujeme
aj urcit¢ odporucCania pre dalSiu prax. Budeme radi, ak svojou pracou prispejeme
k porozumeniu vyznamu supervizie, ktord bola poskytovana odbornym pracovnikom pri
pomoci 'udom v hrani¢nej Zivotnej situécii.
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1. Supervizia ako nastroj pomoci v rieSeni zat’azovych situacii

Potreba pomdct 'udom, ktorych krajina sa dostala do vojnového konfliktu, bola
dovodom realizacie projektu s nazvom ,,Predchadzanie vzniku krizovych situacii pocas
mimoriadnej situacie v dosledku vojnovych udalosti na Ukrajine®. Projekt zac¢al realizovat’ tim
odbornych pracovnikov od jula 2022. V ramci projektu sa vytvorila pracovna pozicia aj pre
supervizorku, ktora sa v tejto metodike deli o vystupy superviznych stretnuti. Tie mézu byt
podnetom na nastavenie d’alSej prace so supervidovanymi odbornikmi do buducnosti.

V naSej praci chceme predstavit' superviziu ako ufinny nastroj pomoci Vv rieSeni
zatazovych situdcii, s ktorymi sa odbornici v poméhajucich profesidch stretdvaju pri praci
s odidencami. Predstavime ciele a funkcie supervizie, ktoré sa sledovali pri praci so
supervidovanymi odbornikmi v ramci projektu; modely a pristupy uplatiiované v supervizii,
ako aj moznosti vyuzitia supervizie v praci s odidencami vratane prikladov dobrej praxe.

Na tvod struc¢ne predstavime definicie supervizie. Legislativne ukotvenie supervizie
v podmienkach Slovenskej republiky nachadzame v zakone ¢. 305/2005 Z. z. 0 socialnopravne;
ochrane deti a 0 socidlnej kuratele a 0 zmene a doplneni niektorych zdkonov v zneni neskorsich
predpisovi®® a v zakone ¢. 448/2008 Z. z. 0 socialnych sluzbach.'?® Superviziu vnimame ako
prostriedok skvalitnenia prace zamestnancov, priestor na ziskanie nového pohl'adu na prezivana
situdciu, S ktorou sa zdoverujeme v ramci supervizie.

Supervizia umoznuje pracovnikom v pomahajucich profesidch hl'adat nové moznosti
a sposoby rieSenia problémov klientov. ZvySuje odborné kompetencie pracovnikov a uc¢i ich
uvazovat’ o novych moznostiach prace s klientom. Stavia na principe ziskanych sktsenosti a jej
cielom je podpora a rast supervidovanych. Pracovnikom umoziiuje objektivizovat’ pohl'ad na
klientov i seba samého, prispieva k efektivnosti zvolenych postupov, stimuluje zavadzanie
novych pristupov v praci, predchadza syndromu vyhorenia a je prevenciou proti poskodzovaniu
klientov. Supervizia pomaha supervidovanym porozumiet’ a identifikovat’ problémy klientov
a pomaha uvedomit’ si ich silné stranky a limity. Supervizia nie je kontrolou pracovného
vykonu supervidovanych, ale metédou na podporu ich profesionalneho pristupu ku klientom.
Pracovné problémy mézu pracovnici v ramci supervizie ventilovat’ a v atmosfére porozumenia
a podpory hladat’ rieSenia problémov. Podpora zo strany supervizora, ako aj ostatnych clenov
Vv pripade skupinovej supervizie moze pdsobit’ na supervidovaného stimulujico a motivacne.

V nasej praci chceme predstavit superviziu ako efektivny prostriedok prace
s odbornymi pracovnikmi, poskytujucimi pomoc a sprevadzanie odidencom z Ukrajiny, ktori
prezivaju tragické obdobie zivota. Strata zakladnych istot, zazemia, majetkové straty, ako aj
definitivna strata blizkych T'udi st neprenosnou skusenostou, ktorti pracovnici pomdhaji
zmiernit. Systémova pomoc Sa zavadzala do praxe takpovediac za pochodu, bez doterajSich
skusenosti s obdobnou situaciou. Urcité skusenosti s integraciou cudzincov utekajticich pred

1974kon &. 305/2005 Z. z. o socialnopravnej ochrane deti a 0 socialnej kuratele a 0 zmene a doplneni niektorych
zékonov v zneni neskorsich predpisov

120 Zakon ¢. 448/2008 Z. z. o socialnych sluzbach a 0 zmene a doplneni niektorych zdkonov v zneni neskorsich
predpisov
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vojnovym konfliktom nadobudla v minulosti organizacia Pokoj a dobro — pomoc nidznym, n.
0., ktora v spolupraci s Ministerstvom vnttra SR a Diecéznou charitou v Nitre poskytovala od
januara 2016 pomoc 149 'ud’om irackej $tatnej prislusnosti, ktori ako krestania zijuci v Iraku
¢elili hrozbam zo strany Islamského §tatu. Po vypuknuti vojnového konfliktu 24. februara 2022
na Ukrajine nastal masivny odchod ukrajinskych obyvatel'ov z ich krajiny a nasledny prechod
cez hranice Slovenskej republiky. Od zaciatku vojny na Ukrajine do aprila 2023 bola pomoc zo
strany Slovenskej republiky poskytnuta 33 maloletym bez sprievodu; pocet ziadatel'ov o davku
v hmotnej nudzi/pocet vyplatenych davok bol vo vyske 11 442 0s6b/8 489 vyplatenych davok;
pocet zamestnanych odidencov prostrednictvom turadov prace bol 16 436 o0sbb; pocet
zamestnanych odidencov podl'a odvodov do Socidlnej poistovne bol 31 759 oso6b (v tomto
udaji st zahrnuté¢ rézne druhy pracovnej Cinnosti anie vSetci odidenci sa zamestnali
prostrednictvom uradov prace). PoCet umiestnenych odidencov Vv zariadeniach socidlnych
sluzieb bol 60 0s6b a pocet umiestnenych deti odidencov v jasliach bol 21. (MPSVaR, 2023)

1.1  Typy a formy supervizie

V poskytovani supervizie pre pracovnikov, ktori pomahali rieSit’ uteCenecku krizu, sme
vyuzivali viaceré typy a formy supervizie. V teoretickych konceptoch i v praxi definuje Gabura

tieto typy supervizie: 12

*  supervizia organizdcie — autor neodporuca, aby superviziu organizacie robil interny
supervizor organizacie. Sam je priamou sucastou organizacie na pozicii zamestnanca,
navySe vstupuje do procesu supervizie so svojou vedomou ¢i nevedomou sietou
zéazitkov a vztahov so svojimi spolupracovnikmi na ré6znych urovniach Struktuary;

* supervizia timu — je zamerana na skvalitnenie prace celého timu, priamoumerne
skvalitneniu prace s klientom;

* supervizia persondlu — realizuji ju vySkoleni socidlni pracovnici voéi inym
zamestnancom V oblasti socidlnych sluzieb;

= peer supervizia — vV ponimani kolegidlnej supervizie;

» individudlna supervizia — supervizia s jednotlivcom;

= pripadova supervizia — zaobera sa rieSenim konkrétnych pripadovych kazuistik.

V nasej praxi sme realizovali supervizie organizécie, timu, personalu, individualne
a skupinové supervizie. I§lo napriklad o pracovnikov Slovenského Cerveného kriza, ktori
poskytovali krizovu intervenciu na hraniciach Slovenskej republiky. TaktieZ potrebu supervizie
mali zamestnanci ubytovacich prevadzok zriadenych samospravou, ktori potrebovali zdiel'at’
ich preZivanie a problémy, ktoré ich zaskocili a presahovali ich doterajSie pracovné skusenosti.
Najcastejsie vyuzivanou formou bola skupinova supervizia, v ramci ktorej sa pracovnici delili
o svoje tazkosti v priamej praci s odidencami. Ich rieSenie bolo, samozrejme, poznamenané
osobnou angazovanost'ou pracovnikov aj na ukor vlastnej psychohygieny.

Vyznamné miesto v Skale typov supervizie mé aj pripadova supervizia. Gabura medzi
jej hlavné ciele zaradil: verifikaciu pracovnych postupov, rozsSirovanie moznosti a alternativ

12IGABURA, J. 2013. Teoria a proces socialneho poradenstva. Bratislava: IRIS. 309 s. ISBN 9788089238927
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prace s uréitym pripadom, korigovanie neefektivnych postupov a stereotypov, prevenciu
poskodzovania klienta poradcom, uéenie a zbieranie skisenosti.*??

Formy supervizie

Matousek a kol. uvadzajua, ze individualna supervizia je typicka vo vztahu supervizor
a supervidovany. Supervizor pracuje iba s jednym supervidovanym, na zaciatku si obaja
zostavia dohodu, na zéklade ktorej bude ich vzajomny vztah a spolupraca pokradovat™?,
Vytvorenie prijemnej atmosféry, dovery a bezpecnosti su hlavnymi atribitmi pracovnej

atmosfeéry.

Preferovanou formou supervizie v nasej praci v pomoci odidencom bola skupinova
supervizia. Ako upresiiuje Mértlova (2016), je to ,,sedenie viac nez troch a viacerych
pracovnikov SO supervizorom, kde spolo¢ne rozoberajl svoje pracovné vztahy, skusenosti zo
subjektivnych pocitov z prace. Supervidovani sa nemusia vzajomne poznat ani byt Vv

pracovnom time. Tedria, z ktorej vychadza, je skiisenost’ supervizora v praci so skupinou*. 124

Ako uvéddza Gabura, ,socidlni pracovnici by si nemali zamienat superviziu
s kolegialnym poradenstvom*. Kolegialne poradenstvo je podl'a Scherpnera '?° (In: Gabura)
poradensky systém, vrdmci ktorého sa stretdvaji skupiny pracovnikov a diskutuji

0 konkrétnych pripadoch z praxe, absentuje tzv. ,,cudzia participacia“. 12

Prave z dovodu, aby bol pracovnikom poskytnuty nadhlad od nezavislej osoby, je
vhodné vyuzit moznost’ supervizie. Supervizor sleduje ciele supervizie, ktorou je podpora
supervidovanych os6b, pomoc pre nich v zorientovani sa v moznostiach, ktoré mézu pri rieSeni
ich pripadov vyuzit', ako aj priestor na ventildciu napdtia a negativnych pocitov.

ZloZKky supervizie

,»Z formalneho hl'adiska ma supervizia tri zloZky: supervizor, supervidovany a proces
supervizie. V prehl'ade definicii supervizie (Hawkins, Shohet) je uvedené, Ze supervizia je ¢ista
medzil'udska interakcia, ktorej vSeobecnym ciel'om je, aby sa jedna osoba, supervizor, stretla s
druhou, supervidovanym, v snahe zlep$it schopnost’ supervidovaného u¢inne pomahat
Tudom.*?” Koncom 80. rokov minulého storoéia Britska poradenska asociacia ur¢ila pravidla
supervizie zohl'adiiujuc, zZe supervizia nie je urena len supervidovanému, ale ma sluzit’ aj jeho
klientom tym, Ze ¢o najlepsie chrani ich zaujmy* (HargaSova).!28

122
GABURA, J. 2013. Teéria a proces socialneho poradenstva. Bratislava: IRIS. 309 s. ISBN 9788089238927.

I23MATOUSEK, O. a kol. 2003. Metody a Fizeni socialni prace. Praha: Portal, 2003. 380 s. ISBN 978-80-717854-
8-4.

4MERTLOVA, L. a kol. 2016. Komplexni hodnoceni kvality fizeni ve vybranych organizacich vefejné spravy v
CR a SR. Akademické nakladatelstvi CERM. ISBN 9788072049318, s. 19

15SCHERPNER, M. — RICHTER-MARKERT, W. — SITZENSTUHL, I. 1999. Sprevadzanie v praxi (vedenie),
poradenstvo a ucenie: Principy socialnej prace, Dolny Kubin: Vydavatel'stvo Peter Huba. 1999. 175 s. ISBN 80-

88803-28-4.

12i
6GABURA, J. 2013. Teodria a proces socialneho poradenstva. Bratislava: IRIS. ISBN 9788089238927, s. 288

RTHAWKINS, P., SHOHET, R. 2004. Supervize v pomahajicich profesich. Praha: Portal, 2004. 202 s. ISBN 80-
7178-715-9.
I28HARGASOVA, M., 2013. SUPERVIZNA CINNOST. Nové metédy odbornej &innosti v systéme vychovného
poradenstva a prevencie. Bratislava: Metodicko-pedagogické centrum v Bratislava, 2013. ISBN 978-80-8052-
495-1, s. 39.
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Osobnost’ supervizora

Z praxe a osobnych skusenosti vieme, zZe osobnost’ supervizora je dblezitym prvkom
supervizneho procesu. Jeho osobnost, pristup a vlastnosti, ktorymi disponuje a sdm sa
prezentuje, ovplyviiuju cely supervizny proces. Vztah supervizora a supervidovaného ma vplyv
na vzajomny supervizny vztah. Navzdjom sa obe zlozky stavaju aktérmi supervizie a
ovplyviiuju supervizny proces (Kusnierikova).!?

Rola supervizora je zalozena na osobnostnych predpokladoch, s akymi sa stretdvame
U pracovnikov v pomahajucich profesiach. Osobnost’, altruizmus, spdsob vystupovania, ochota
pomahat’, flexibilita su jedny z d6leZitych osobnostnych predpokladov supervizora. Kadushin

objasiiuje, ze dobry supervizor je ten, ktorého za takého ur¢ili jeho supervidovani. 3

Podl'a Kadushina dobry supervizor:

e akceptuje, uplatiiuje a dodrziava riadiacu funkciu supervizie nenasilnym spdsobom,
kontroluje pracovnika v okruhu zverenych uloh, citlivo a zaroven jednoznacne
ohodnocuje vykony supervidovanych,

e riadi, konfrontuje, poskytuje konstruktivnu kritiku, Cestnti spédtnti vizbu spdsobom,
ktory reSpektuje rast supervidovaného smerom k nezévislosti,

e snazi sa integrovat poziadavky organizacie so socidlno-emocnymi potrebami
pracovnikov,

e je v kontakte s vy$$imi i niz§imi urovilami hierarchického usporiadania organizicie,
jasne a zrozumitelne prezentuje poZiadavky pracovnikov vedeniu a naopak obavy
manazmentu supervidovanym,

e je supervidovanym beZne k dispozicii, psychologicky dostupny a pristupny,

e ma pozitivny vztah k vykonu supervizie, zosobiiuje hodnoty profesie vo svojom
spravani,

e je pripraveny a ma zaujem ocenovat dobré vykony a je pripraveny odmietnut’
neprimerany zavazok,

e ma skuto¢ny zdujem na rozvoji supervidovanych,

e manajnovsie vedomosti z tedrie i praxe socidlnej prace a je pripraveny sa o tieto podelit’
informovanim supervidovaného o relevantnych postupoch,

e je pripraveny tolerovat’ a akceptovat’ omyly a pady, uvedomuje si, Ze s prirodzenou
sucast’ou vzdelavacieho procesu,

e jecitlivy na prejavy pracovnika v strese a flexibilne prispdsobuje pracovné poziadavky,

e zakladd Gprimnt a slobodni komunikaciu v atmosfére, ktord nielen dovoluje,
ale aj povzbudzuje vyjadrenie skutocnych pocitov supervidovaného,

129K USNIERIKOVA, J. 2016. Pohl'ad supervizorov v poméhajucich profesiach na vybrané aspekty supervizie na
Slovensku. Dostupné na: https://www.komposyt.sk/o-projekte/aktivity/supervizia-a-koucing-v-meniacej-sa-
europe/prezentacie

0KADUSHIN, A. 1976. Supervision in Social Work. New York: Columbia University Press. 486 p. ISBN
9780231036573, 0-23103-657-4.
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e jeho orientacia na rieSenie pripadov je zalozend na konsenzoch, kooperacii,
demokratickej participécii, nevyuziva mocenské praktiky,

e SO0 supervidovanymi zakladd pozitivne vztahy, charakteristické pocitmi
psychologického bezpecia, tvoreného prijimanim, vrelostou, empatiou, reSpektom,
podporou, flexibilitou, uprimnostou (Matel).3!

Osoba, ktora podlieha supervizii, je supervidovany. V socialnych sluzbach tcastnikmi
supervizie su supervidovani riadiaci pracovnici, socialni pracovnici a ini pracovnici socialnych
sluzieb (Matel, Schavel).!?

Proces supervizie ako zlozka supervizie

Ugastnici supervizie st vo vzajomnej interakcii a podliehajii superviznemu procesu.
Ak by bola supervizia bez zloziek supervizneho procesu, akymi si osoba supervizora,
pracovnici, organizacie a inStitucie, nebolo by mozné zaistit' kvalitny supervizny
proces, absentoval by profesijny rast u odbornikov v pomahajucich profesiach a Standard
kvality socialnych sluzieb.

Aktérov supervizie Vaska (2012) charakterizuje ako subjekt a objekt, pricom subjektom
je osoba supervizora a objektom je supervidovany. ¥ Supervizor je najddleZitejsi prvok
V procese supervizie, pretoze cell superviziu ,,drzi v rukach® (KusSnierikova), a je len na jeho
tvorivosti, aké kreativne techniky a postupy pouZije pri samotnej supervizii.’** ,Dalsim a
nemenej dolezitym aktérom supervizie — objektom — je supervidovany alebo supervizant, ktory
vyuziva superviziu ako nastroj na zvySovanie svojich profesionalnych kompetencii* (Vaska

2012, in: Kugnierikova 2016). 1%

Skupinu viacerych supervidovanych oznacuje Matel a kol. (2010) ako superviznu
skupinu. 1%, Prieskumy ukazali, Ze priblizne 90 percent Socialnych pracovnikov mé zdujem o
supervidovanie svojej prace” (Schavel, 2010). ¥

Etika superviznej praxe

V procese supervizie nesmieme zabudnit na skutocnost’, ze nakolko je supervizia
odborna ¢innost’ zaloZena na etickych hodnotach, je dolezité, aby jej G€astnici dodrZovali etické

principy.

BIMATEL, A., 2011. Supervizia v  socidlnych  sluzbach.  Prohuman. Dostupné  na:
https://www.prohuman.sk/socialna-praca/supervizia-v-socialnych-sluzbach

2MATEL, A., SCHAVEL, M. 2019. Supervize (nejen) v socialni praci a socialnich sluzbach. Praha: Institut
zdravotnich a socialnich véd. ISBN 978-80-907489-0-3, s.11

18VASKA, L. 2012. Teoretické aspekty supervizie zaéinajucich socidlnych pracovnikov. Bratislava: IRIS, 2012.
ISBN 978-80-89238-70-5, s. 14.

4K USNIERIKOVA, J. 2016. Pohl’ad supervizorov v poméhajiicich profesiach na vybrané aspekty supervizie na
Slovensku. Dostupné na: https://www.komposyt.sk/o-projekte/aktivity/supervizia-a-koucing-v-meniacej-sa-
europe/prezentacie

15V ASKA, L. 2012. Teoretické aspekty supervizie za¢inajucich socidlnych pracovnikov. Bratislava: IRIS, 2012.
ISBN 978-80-89238-70-5, s. 17.

BMATEL, A. — SCHAVEL, M. — MUHLPACHR, P. - ROMAN, T. 2010. Aplikovana etika v socialni praci.
Brno : Institut mezioborovych studii, 2010. 236 s. ISBN 978-80-87182-13-0.

"SCHAVEL, M. 2010. Supervizia a jej vyuzitie v socidlnej praci. Bratislava: Vysoka $kola zdravotnictva
a socialnej prace sv. Alzbety, 2010. 83 s. ISBN 978-80-89271-79-5.
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Ako objasiiuju Matel a Schavel (2019), v Slovenskej republike bol v roku 2018
vytvoreny Eticky kdédex, ktory sa postupne stava su¢ast'ou superviznych kontraktov.'*® Hlasia
sa k nemu niektoré organizacie, ktoré poskytuji vycvik a prakticky vykon supervizie. Autori
upresiuju, Ze napr. v susednej Ceskej republike sa ku kédexu hlasi Institut zdravotnich
a socialnich véd.

Zmluva o supervizii

Sucastou supervizneho procesu je pisomna zmluva alebo aj dohoda o poskytnutej
supervizii, v ktorej musi byt’ jasne uvedeny zadavatel’, objednavatel’. Udaje musia byt’ presne
a jasne definované. Dohoda musi obsahovat’ typ supervizie a jej formu, ¢asovy harmonogram
supervizie, ako aj opis problému, t. j. jeho identifikdciu. Spétnd vizba je signadlom, ¢i bola
supervizia 0sozna, uspesna a ¢i spolupraca medzi supervizorom a supervidovanym/-mi bude
pokracovat’ aj nad’ale;.

1.2 Metddy prace aplikované v supervizii

Nérocnost’ Zivotnej situdcie, ktorej Celia odidenci, si mnohokrat vyzaduje odbornt
intervenciu. Odbornici poskytuji pomoc v ¢asto vel'mi vypétych situaciach, ktord mé charakter
krizovej intervencie. T4 bola zjavna najmé v prvych tyzdnoch od vypuknutia vojny na Ukrajine.
Pomoc odbornych timov na hraniciach naSich §tatov bola sprevadzand plnym pracovnym
nasadenim kompetentnych odbornikov. V tomto naro¢nom obdobi sa zameriavali
predovsetkym na pomoc bezradnym l'ud’om a potlacali vlastné pocity vyCerpania.

Po zvlddnuti masivneho prichodu odidencov apo poskytnuti ¢asto emocionalne
narocnej pomoci si mnohi pracovnici uvedomili potrebu oSetrenia vlastného prezivania.
V tomto case zacali vyhladavat’ supervizne sluzby, pocas ktorych sa mohli venovat
spracovaniu skusenosti, ktoré nadobudli v praci s odidencami.

Supervizia je sposob reflexie vlastnej prace, ktory umoznuje poradcom, terapeutom a
inym pracovnikom pomahajlcich profesii ujasnit’ si v procese rozhovoru so supervizorom,
¢o je v ich praci dobré, o funguje, kde st rizika a ¢o by sa mohlo vlastnym pri¢inenim zmenit'.
Je tiez ramcom pre vyucbové procesy. Supervizor sa venuje rieSeniu konkrétneho problému
pracovného procesu a zvySovaniu profesiondlnej identity supervidovaného, timu alebo
organizacie (Dragulova a kol.).!®® Supervizia v poméhajtcich profesidch sa etablovala ako
metdda kontinudlneho zvySovania profesiondlnej kompetencie pomahajucich pracovnikov,
ktora ich vedie k samostatnému vykonéavaniu profesie, chrani klientov pred nekompetentnymi
intervenciami a si¢asne chrani status profesie alebo profesijnej skupiny (Gabura, Pruzinsk4).14°
VSeobecne sa supervizia zameriava na poradensky proces, poradensky vztah, stratégiu a
intervencie. Metody aplikované v supervizii su adekvatne Specifickym cielom, formam a

B8MATEL, A., SCHAVEL, M. 2019. Supervize (nejen) v socialni praci a socialnich sluzbach. Praha: Institut
zdravotnich a socialnich véd. 331 s. ISBN 978-80-907489-0-3.

IDRAGULOVA, A. a kol. 2013. Nové metody odbornej &innosti v systéme vychovného poradenstva
a prevencie. MPC Bratislava. ISBN 978-80-8052-495-1

MGABURA J., PRUZINSKA J. 1995. Poradensky proces. Praha: sociologické nakladatelstvi, 1995. 47 s. ISBN
80-85850-10-9.
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potrebam klientov, s ktorymi supervidovany pracuje. V niektorych situdciach moze byt
dominantnd edukacia alebo vycvik, inokedy je cielom supervizie prevazne hodnotenie
efektivity ¢innosti, kontrola a manazment alebo podpora a obnova fyzického a psychického
zdravia aktérov pomoci, prevencia syndromu vyhorenia. V pomahajucich profesiach, kde sa
uspech meria pocitmi spokojnosti klientov, sa uplatituje supervizia; v priemysle, obchode,
finan¢nictve, Sporte, kde sa uspech meria materidlnymi ukazovate'mi (vyrobok, odbyt, zisk,
fyzicky vykon), sa uplatiuje skor koucing. Supervizor na rozdiel od kouca nie je univerzalny
pre vSetky pomahajtice profesie, pretoze niektoré funkcie supervizie si vyzaduju Specialne
znalosti, skusenosti a metody. Mentoring predstavuje emocionalne Gprimné sprevadzanie deti
a mladeze pri zaclenovani sa do spolocnosti alebo urcitej profesionalnej sféry. Socidlna
facilitacia prispieva k emocionalnej obnove, biraniu stereotypov a revitalizacii zdujmu o svoju
pracu (Dragulova a kol.).**! K metédam prace v supervizii moézeme priradit’ rozhovor.

Kadushinov pohl’ad na individualnu superviziu v troch fazach!*

Na zaciatku procesu supervizor usporiada, naplanuje a pripravi sa na stretnutie. V
strednej faze prenesie supervizor hlavni naplil na proces ucenia a poskytuje pracovnikovi
spatnu vdzbu. Superviziu ukoncuje stanovenim nasledujuceho stretnutia.

1. Inicidlna faza supervizie

Individudlne supervizne stretnutie je dyadicky rozhovor, ktory napiiia riadiacu,
vzdelavaciu a podporntt funkciu supervizie. Pre potreby vzdelavacej supervizie je to
individualna konzultacia. Podobne ako vSetky rozhovory, aj individualna supervizia Si
vyzaduje urcité formality, Struktiru a rozdelenie roli. Mala by byt pravidelnym, vopred
pripravovanym stretnutim, konanym v ¢ase vyhovujucom obom zucastnenym stranam. Mala
by prebiehat na mieste, ktoré zarucuje sukromie a zabraiuje prerusovaniu tretou stranou, je
pohodIné a prispieva k zrozumitel'nej komunikacii.

Stava sa, Ze okrem vopred naplanovanych stretnuti vznikne potreba neformalneho
stretnutia pre nepredvidanu situaciu. Praca socialneho pracovnika je plna stresujucich situacii,
ktorych rieSenie nemozno odloZit’ do konania dohodnutej superviznej porady. V kritickej chvili
je motivacia socialneho pracovnika ucit’ sa adaptacii najintenzivnejSia. V ddsledku toho je
dobré vyuzit’ moment, ked’ je pracovnik v takomto stave.

Naplanované stretnutie sa v skuto¢nosti za¢ina pred jej samotnym zaciatkom. Zacina sa
uz pripravou oboch zlc€astnenych — supervizora i supervizanta. Supervidovany pracovnik
poskytuje zdznamy o svojej praci — pisané zdznamy, nahravky, dokoncené spravy. Vyber
pripadov, ktoré budi obsahom supervizneho stretnutia, je volbou supervizora. Supervizori
uplatiiuju rozne formy vyberu. Niektori bilancuji vyberovo — robia ndhodnt kontrolu zo
vSetkych pripadov, ini sa snazia pokryt’ vSetky pripady za stanoveny ¢as, d’alsi posudzuja len

MWIDRAGULOVA, A. a kol. 2013. Nové metody odbornej &innosti v systéme vychovného poradenstva

a prevencie. MPC Bratislava. ISBN 978-80-8052-495-1

MKADUSHIN, A. 1976. Supervision in Social Work. New York: Columbia University Press. 486 p. ISBN
9780231036573, 0-23103-657-4.
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pripady, ktoré vybral sdm pracovnik. Po vybere témy na diskusiu si supervizor vopred
prestuduje selektovany material. Majic na zreteli zodpovednost’ vzdeldvacej supervizie,
supervizor pripravi sylabus na d’alsie stretnutie, pripadne stretnutia. Zaroven si prezrie svoje
vlastné poznamky a preStuduje relevantni literataru, o ktort sa chce pri vyucbe opriet.
Individualne supervizne stretnutia zaoberajuce sa klinickou pracou maji vo vSeobecnosti dva
stvisiace ciele. Jeden sa zameriava na manazment pripadu, zdoéraziiujuc pochopenie klienta a
jeho situacie, planovanie stratégie na intervenciu atd’. Druhym ciel'om je rozvoj vedomosti a
zrucnosti pracovnika, jeho profesionality a identity.

Pocas planovania stretnutia musi byt’ supervizor pripraveny:
e zhodnotit’ a spresnit’ vzdelavacie potreby supervizantov,
e posudit pravne a etické zalezitosti,

e monitorovat’ a dokumentovat’ postup supervidovanych a ich klientov sledovanim
aktualnych ukézok ich prace,

¢ hodnotit’ vykon supervizantov a ziskat ich spitnu vézbu.

2. Stredova alebo centralna faza supervizie

Supervizor pomaha pracovnikovi usporiadat’ a porozumiet’ skusenosti a identifikovat
podstatu urcéujucu kroky, ktoré treba urobit. Realizuje to prostrednictvom otdzok, vyzaduje
objasniovanie a uvolfiuje, podporuje, stimuluje, potvrdzuje, usmerfiuje a vyzyva pracovnika,
aby rozmyslal. Supervizor upozoriiuje na chyby, nevyuzité moznosti, zreteI'né nedorozumenia,
medzery a neulplnosti. Predstavuje tiez nové ndpady, deli sa o vedomosti a skusenosti,
vysvetl'uje a ilustruje podobnosti a odliSnosti medzi r6znymi situdciami, zvacSujlic tym rozhl'ad
supervidovaného.

Cielom napriklad vzdelavacej supervizie je premenit’ informacie na vedomosti, vedomosti na
porozumenie a porozumenie na ¢iny.

Ak supervizor zvoli pristup, ktory nielenze vyhovuje vzorcom u¢enia supervidovaného,
ale je tieZ primerany obsahu sprostredkovanych informacii a podnetov, vznika priestor na
efektivne u€enie. Organizacné formy a postupy mozu byt naucené didakticky a poskytnutim
relevantnych materialov, technikou rozhovoru nemusia byt efektivne sprostredkované. Pre
efektivne ziskanie novych zru¢nosti je primeranejSou formou napriklad hranie roli.

V individuélnej supervizii sa najcastejSie orientujeme na vzdelavaciu superviziu, ktora
ma na zreteli celkova asimilaciu obsahu, ked’ zmeny v spravani vyplyvaju z novoziskanych
sktisenosti a podnetov sprostredkovanych superviznou pomocou. Postup je od informécie k
vedomosti, od vedomosti k pochopeniu, od pochopenia ku zmene spravania. Nové spravanie je
potom mozné otestovat’ na interakcii s klientom a zistit’, ¢i bola zmena efektivna. Spétna vizba
od klienta a supervizora umoznuje socialnemu pracovnikovi napravit' pripadné nedostatky
ziskané u¢enim, d’alej potom zmenit’ spravanie, znova ho otestovat’ a opét’ si zmeny overit’
prostrednictvom spétnej vizby.
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V procese supervizie sa vyvinuli r6zne pristupy k procesu ucenia a ucenia sa. Pristup
zamerany na supervidovaného koncentruje hlavny zéujem supervizie orientovany na rozvoj
sebapoznania, sebapochopenia a emocionalneho rastu supervidovaného. Doraz sa kladie na
pocity socidlneho pracovnika. Supervidovany ma hlavna zodpovednost’ za to, ¢o sa chce naucit’,
taziskom supervizie je sposob, akym pracovnik vykonava svoju pracu, a povaha jeho vztahu
ku klientovi. Centrom interakcie je teda supervidovany, jeho pocity a vnimanie problému, jeho
reakcie a pocity ku klientovi, klientovo vnimanie supervidovaného a ako to pocituje
supervidovany. Supervizor reflektuje, objasiiuje a interpretuje pocity supervidovaného. Cielom
supervizie je v tomto pripade pomoc supervidovanému ndjst’ jeho vlastni orientaciu rozborom
jeho vlastnej sktisenosti. Supervizor je katalyzatorom, ktory poméha supervidovanému zakusit’
samostatné objavenie rieSenia. Zaroven v tejto fiaze poskytuje supervidovanému efektivnu
spatnu vizbu, ktora by mala byt poskytnuta:

e ¢im najskor po vykone,

o musi byt’ Specificka,

e musi byt konkrétna,

e musi byt’ viac opisnd ako studiaca,

e scielom vyzdvihnut vysledky spravnych krokov,

e na spravanie supervizanta, nie na jeho osobu,

e ponuknuta nezdvidzne na diskusiu a posudenie, nie autoritativne na dohodu a prijatie,

e Co najjednoznacnejSie s tym, Co chcete, aby sa supervidovany naucil, s tym, ¢o si
myslite, ze potrebuje vediet,

e scielom delit’ sa o myslienky, nie radenie, skimanie alternativ ani ddvanie odpovedi,

e vYyberovo, ¢o sa tyka mnoZstva informacii, ktoré supervidovany dokéaze absorbovat’. 143
y y ) p y

3. Ukoncenie supervizneho stretnutia

Hovori sa, ze ak trvd supervizne stretnutie dlhsie ako hodinu, prestava byt
produktivnhym. Koniec stretnutia by mal byt naplanovany hned’ na zaciatku, aby bol vybrany
obsah stretnutia ukon¢eny pocas jeho trvania. Ukoncenie supervizneho stretnutia zahina
sumarizaciu, rekapitulaciu bodov, ktoré boli jej obsahom, a preto by malo dobré supervizne
stretnutie spiiiat’ nasledujuce charakteristiky:

1. zahfna planovanie a pripravu oboma zi€astnenymi stranami — supervizorom 1
supervidovanym,

2. jeho obsahom je spolo¢ne vybrany problém,

3. jeho predmetom su ¢innosti stivisiace s odbornou ¢innost'ou supervidovaného,

43K ADUSHIN, A. 1976. Supervision in Social Work. New York: Columbia University Press. 486 p. ISBN
9780231036573, 0-23103-657-4.
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4. do popredia stavia analyzu vykonov supervidovaného za pomoci vedenia
supervizorom,

5. zabezpecuje supervidovanému jasnl a jednoznacnu spétna vdzbu, navrhnutt s cielom
zlepsit jeho pracovné vykony,

6. koné sa v kontexte atmosféry ul'ahcujicej ucenie,

7. sleduje Zelané principy ucenia a ucenia sa,

8. zabezpetuje ucelenost’ jednotlivych sedeni a zarovefi vytvara nadviznost’ na dalsie. 14

Vyhodami individudlnych superviznych stretnuti je individudlny pristup k
supervidovanému, plné sustredenie sa na jeho problémy, vécSia otvorenost, moZznost’
vybudovania si bliz§ieho vzt'ahu. Ich nevyhodami méze byt’ priliSna ekonomicka naroc¢nost,
menej kreativnych vstupov a alternativnych pohl'adov na vec, vznik moznej naviazanosti na
supervizora (Schavel, Tomka, 2010). 14

V superviznom procese sa uplatiuje klarifikacia — metéda objasiiovania, ktora
umoziuje poznat, pochopit a porozumiet’ poznidvacim mravnym kategdéridm, mravnym
pojmom a mravnym javom, vytvarat si k nim vnatorny vztah a postoj a na ich zaklade kreovat’
svoj nahl'ad, nazor, uvedomely postoj i hlbsi poc¢iato¢ny tsudok. Objasiiovanie a poznavanie
zmyslu a podstaty mravnosti, jej jednotlivych hodnotovo-funkénych elementov je nevyhnutné
spajat’ s predstavami, zdzitkami a skisenostami vyvijajiicej sa osobnosti, s jej ¢innostou
a poznavanim Zivota.

1.3  Modely a pristupy v supervizii

Supervizia ma vyznamné miesto v praci odbornikov pomahajucich profesii. Pod
modelom Vv supervizii rozumieme komplexny postup s presne stanovenou Strukturou. Jeho
pouzivanie napomaha K udrzovaniu supervizneho procesu v roznych formach supervizie. Page
a Wosket vidia vhodnost’ vyuzitia modelu ¢i pristupu v supervizii vo vopred definovani si
cielov, s dosiahnutim o najvyssieho mozného vyuzitia v prospech klienta. 146

Medzi najviac vyuzivané modely patri cyklicky a procesny model supervizie. Vaska
cyklicky model charakterizuje ako v praxi vyuzite'ny aj pre iné profesie, nielen pre oblast’
socialnej prace.!*” Odporic¢a ho nielen pre skusenych supervizorov, ale aj pre zaéinajicich
profesionalov v Socialnej praci. Model v sebe zahffia proces, funkciu, ciele a metodiku.
Definuje ho pat’ faz: kontrakt, zameranie, priestor, most a revizia.

144K ADUSHIN, A. 1976. Supervision in Social Work. New York: Columbia University Press. 486 p. ISBN
9780231036573, 0-23103-657-4.

SCHAVEL, Milan — TOMKA, Milan. 2010. Zaklady supervizie a supervizia v praktickej vyucbe v socialnej
praci. Vydanie prvé. Bratislava : VSZaSP sv. Alzbety v Bratislave, 2010. 193 s. ISBN 978-80-89271-87-0
4PAGE, S., WOSKET, V. 2001. Supervising the Counsellor: A Cyclical Model. Psychology Press. 306 p. ISBN
0415207738, 9780415207737

47VASKA, L. 2012. Teoretické aspekty supervizie za¢inajucich socialnych pracovnikov. Bratislava: IRIS, 2012.
ISBN 978-80-89238-70-5, s. 14.
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Obr. 1: Cyklicky model supervizie podla Pagea a Wosketa, spracovany v roku 1994 148

Kontrakt

v

Revizia FZameranie

Most g Priestor

Zdroj: Page, Wosket 200114

Kontrakt — odraza stthlas dvoch stran. Sti¢ast'ou kontraktu su:

= zakladné pravidld (dizka a frekvencia superviznych stretnuti, finanénd odmena
pre supervizora, oboznamenia sa s etickymi pravidlami),

= hranice (ur€enie dimenzie medzi aktérmi supervizie),

= doveryhodnost’ (je zaroven zrkadlom prace supervizora),

= ocakavania (izko suvisia s cielom, funkciou a icelom supervizie),

= vztahy (vyznamny prvok odborného pracovnika v socialnych sluzbéach).

Zameranie — vymedzenie problému, s ktorym supervidovany prichadza. Obsahom zamerania
su:

= téma, problém (relevantné k praci, ktort supervidovany vykonava),

= ciele (zaujem o pomenovanie a ujasnenie dosiahnutia ciel'ov),

= prezentacia témy, problému (prezentovanie témy metdodou napr. hrania roli,

audionahravkou atd’.),
= pristup k veci (reakcia supervizora na problém),
= priority (urcenie naliehavosti problémov supervidovaného).

48PAGE, S., WOSKET, V. 1994. Supervising the Counsellor: A Cynical Model. London: Routledge. 215 p. ISBN
97804-15102-124

49PAGE, S., WOSKET, V. 2001. Supervising the Counsellor: A Cyclical Model. Psychology Press. 306 p. ISBN
0415207738, 9780415207737
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Priestor — je dolezitym aspektom supervizie. Tento poskytuje supervidovanému
podporu, podrzanie a pozitivnu stimulaciu v praci. V kontexte budtcej spoluprace oboch
zloziek supervizie rozliSujeme:

= gspolupracu — definovand uskaliami, ktoré si jednotlivi aktéri so sebou prinadSaji
v podobe reflektivneho spojenectva, prenosu, protiprenosu alebo paralelného procesu),

= patranie — objasfiovanie situécii,

= vyzvu — vyzva k zlepSeniu,

= zastavenie — v pripade nutnosti problém ,,uvolnit™,

= potvrdenie — pochvala supervidovaného o spravnosti postupov.

Most — tvori spojnicu medzi supervizorom a supervidovanym. Obsahom mosta su:

= konsolidacia — cesta k aplikacii novych poznatkov,

= poskytovanie informacii — priame rady a odporuc¢ania supervizora supervidovanému,
= stanovenie cielov — obsahuju terapeutické a sebarozvojové ciele,

= planovanie aktivit — proces veduci k napinianiu cielov,

= klientova perspektiva — zhodnotenie odportacani a vplyv na supervidovaného.

Revizia — evaluacny proces prace supervidovaného. Obsahom faze revizie st:

= spitna vizba — obojstranny proces zamerany na prijimanie a poskytovanie reakcii
aktérov supervizneho stretnutia,

= uzemnenie — vedomé opustenie priestoru pre objavovanie a zamyslenie,

= evaludcia — nesie prvky zhodnotenia spolo¢nej prace,

= posudenie — formalne hodnotenie posunu supervidovaného,

= kontrahovanie — pomyselny navrat v kruhu spit na zaciatok cyklického modelu.**

Procesny model bol spracovany Hawkinsonom a Shohetom.'® Vaska, Brozmanova
a Vrtova objasnuji, Ze tento model je urCeny priamo pre superviziu v pomdhajucich
profesiach.’® Procesny (sedmooky) model definuje supervizny proces do dvoch vzijomne
prepojenych systémov:

= terapeuticky systém — prepaja klienta a socialneho pracovnika na zaklade uzatvorenej
zmluvy, pravidelnych stretnuti a spolo¢nej tlohy,

= supervizny systém — stcastou st pomahajici profesiondl a supervizor na zaklade
uzatvorenej zmluvy, pravidelnych stretnuti a spolo¢nej ulohy.

Autori d’alej vysvetl'uja, Ze v rdmci tohto modelu st supervizne $tyly vedenia rozdelené
do dvoch hlavnych kategorii:

= supervizia zamerand na terapeuticky systém, v ktorej kontexte sa supervizor
a pomahajuci profesiondl zaoberaji skimanim a reflektovanim terapeutickych

10 PAGE, S., WOSKET, V. 2001. Supervising the Counsellor: A Cyclical Model. Psychology Press. 306 p. ISBN
0415207738, 9780415207737

SIHAWKINS, P., SHOHET, R. 2004. Supervize v pomahajicich profesich. Praha: Portal, 2004. 202 s. ISBN 80-
7178-715-9.

152V ASKA, L., BROZMANOVA GREGOROVA, A., VRTOVA, J. 2020. Modely supervizie organizacie,
vyskumné reflexie. Belianum UMB BB. ISBN 978-80-557-1807-1. Dostupné na:
file:///C:/Users/Admin/Downloads/Modely%20superv%C3%ADzie%200rganiz%C3%Alcie.pdf
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materidlov (napriklad pisomnych materidlov ¢i audio- a videonahravok, ktoré
zaznamenavaju terapeutické sedenia a pod.);

= supervizia zamerand na terapeuticky systém podla toho, ako sa tento systém
odzrkadl'uje v pritomnosti, teda v situdcii, ktord sa deje ,,tu a teraz* v superviznom
procese. >

Uvedené hlavné supervizne $tyly vedenia mozno rozdelit’ do troch kategoérii, ktorych
vychodiskovymi faktormi su doraz a zameranie pozornosti. Vedie to ku konstrukcii Siestich
modov supervizie plus siedmy modus, ktory je zacieleny na kontext, v ktorom prebieha
supervizny proces.

V oblasti referovania a reflektovania terapeutického sedenia pri supervizii st to tri
mody:

= obsah supervizneho sedenia,
= zameranie na stratégie a intervencie,
= zameranie na terapeuticky vzt'ah.

V oblasti zamerania na terapeuticky proces a jeho zrkadlenie v superviznom procese
st to Styri mody:

= zameranie na terapeutov proces,

» zameranie na supervizny vzt'ah a (fiktivny) vztah medzi supervizorom a klientom,

= zameranie na supervizorov vlastny proces,

= zameranie na Sir$i kontext (napriklad vplyv aktudlnej legislativy na supervizny proces,
pripadne etickych Standardov ¢i profesiondlneho zaangazovania sa terapeuta).

Hawkins a Shohet (2016) konStatuju, Ze kvalitna supervizia by mala obsahovat’ v§etkych
sedem moddov, ktoré sa vSak nemusia nutne objavovat' na kazdom superviznom sedeni.
Supervizor pracujici s tymto modelom by mal zamerat’ svoju pozornost’ nielen na bezné
procesy, ale aj na tie, ktoré aplikuje v supervizii len prilezitostne.*>*

Wonnacott (2012) upozoriiuje na Morrissonov model z roku 2005, ktory v sebe zahfiia

pomoc na aplikovanie reflektivnej supervizie. 1*°

153V ASKA, L., BROZMANOVA GREGOROVA, A., VRTOVA, J. 2020. Modely supervizie organizacie,
vyskumné reflexie. Belianum UMB BB. ISBN 978-80-557-1807-1. Dostupné na:
file:///C:/Users/Admin/Downloads/Modely%20superv%C3%ADzie%200rganiz%C3%Alcie.pdf

I“HAWKINS, P., SHOHET, R. 2004. Supervize v pomahajicich profesich. Praha: Portal, 2004. 202 s. ISBN 80-
7178-715-9.

BSWONNACOTT, . 2012. Mastering Social Work Supervision.Jessica  Kingsley. ISBN:
9781849051774,1849051771.192 s.
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Obr. 2: Supervizny model 4x4x4 definovany Wonnacotom (2012)
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Zdroj: Wonnacott, 2012

Model 4x4x4 spédja:

= Styri zaujmovée strany v supervizii:
1.  uzivatelov sluzieb,
2. zamestnancov,
3. organizécie,
4.  partnerské organizacie,
= S§tyri funkcie supervizie:
1. manaZment,
2.  rozvoj,
3. podpora,
4. mediacia,
= Styri elementy supervizneho vzt'ahu:
1. skusenost,

2. reflexia
3. analyza,
4. akcia.

Model 4x4x4 kladie vztahy do srdca supervizneho procesu spolu s aplikovanim
reflektivneho supervizneho cyklu, ktoré vedu k naplneniu Styroch funkcii v kontexte
zdujmovych skupin.
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Na aspekty supervizie je zamerané aj spektrum inych modelov:

o kolaborativny model spracovany Edwardsom je zamerany na superviziu a ucenie, 1

o vyvojovy model podla Pagea a Wosketa je cieleny na stupen vyvoja, v ktorom sa
zadinajuci profesional prave nachadza,™’

o balintovské skupiny podla schémy prace vytvorenej Balintom. Cielom je poskytnit
supervidovanému celu skalu predstav a na zaklade supervizie si vyberie najvhodnejsie
rieSenie svojho problému (Vaska). %8

Pristupom v supervizii rozumieme Specificky spdsob prace so supervidovanym, pricom
su aplikované odborné techniky, metddy a formy prace. Pristupom rozumieme konkrétny
pouzivany a Casto preferovany sposob prace so supervidovanym aplikdciou réznych foriem,
metdd a technik prace v kontexte:

= osobnych (osobna analyza, sebareflexia a pod.),

= Casovych (praca s minulost'ou, pritomnostou a pod.),

= Ulohovych (doméce ulohy, tréning a pod.) a

» vztahovych (uéitel’ — Ziak, lekar — pacient a pod.) ramcov (Vaska). 1*°

Casto vyuzivanym pristupom je psychodynamicky pristup. V tomto pristupe supervizor
zastava rolu ucitela aj analytika. V centre pozornosti je motivacia sprdvania klienta aj
odbornika, vyvin osobnosti aproces zmeny. Psychodynamicky pristup poméha
supervidovanému rozpoznat rozdiely medzi manifestovanou a latentnou komunikaciou a kedy
a ako na ne reagovat’ na zaklade celkovej stratégie (Dewald).1®°

Ako uvadzaju autori Vaska a Cavojska, ,,medzi najznadmejSie techniky vyuzitelné v
supervizii v socidlnej praci mozno povazovat’:

v’ hranie roli,

modelovanie,

sochanie,

brainstorming,

fantazie (vyuzivaju sa najmi v balintovskych superviznych skupinach),
vyuzivanie arteterapeutickych technik,

v’ vyuzivanie projektivnych technik.*6!

ASENENENEN

V naSej superviznej praxi v pomoci odidencom sme najcastejSie vyuzivali format
balintovskych superviznych stretnuti. Tato technika prace sa nam vel'mi osvedcila, nakol’ko

1SEDWARDS, D. 2018. Building Bridges: Introducing Concepts from Neuroscience and Attachment Theory to
Person-Centred Practitioners. Dostupné na: https://eprints.mdx.ac.uk/26406/1/DEdwards%?20thesis.pdf

IS"PAGE, S., WOSKET, V. 2001. Supervising the Counsellor: A Cyclical Model. Psychology Press. 306 p. ISBN
0415207738, 9780415207737

18V ASKA, L. 2012. Teoretické aspekty supervizie zadinajlcich socidlnych pracovnikov. Bratislava: IRIS, 2012.
ISBN 978-80-89238-70-5, s. 14.

19V ASKA, L. 2012. Teoretické aspekty supervizie zaéinajucich socidlnych pracovnikov. Bratislava: IRIS, 2012.
ISBN 978-80-89238-70-5, s. 14.

10DEWALD, P. A. 2008. Perspectives: Psychodynamic Supervision of Psychotherapy. Dostupné na:
https://wwuw.stlpi.org/perspectives-psychodynamic-supervision/

161 VASKA, L., CAVOJSKA, K. 2012. Supervizia u zaginajucich profesionalov vo vykone socialnej prace.
Vyskumna sprava. Bratislava: IRIS — Vydavatel'stvo a tlaé, s. r. 0, 2012. ISBN 978-80-89238-72-9. s. 47
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vytvérala tvorivy priestor na uvolnenie predstav a fantazii odbornych pracovnikov, ktorymi
boli psychologovia, socidlni pracovnici a ini zamestnanci humanitarnych organizacii.
Balintovska skupina umoziovala jej icastnikom Cerpat’ vzajomne od seba podnety na rieSenie
ich problémov a poskytla im prilezitost’ nazerat’ na problém inou optikou.

Dal§imi vyuZivanymi technikami bolo modelovanie situacii a hranie roli, v ktorych
ucastnici mohli zazit’ a precitit, ako mézu vnimat’ situdciu odidenci, s ktorymi pracuja. Je
mozné, aby supervizor kombinoval a vyberal viaceré techniky a obohacoval nimi obsah
a priebeh supervizneho stretnutia.
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2. Moznosti vyuzitia supervizie v praci sodbornikmi, ktori
pomahaja odidencom

Konfrontacia so zatazovymi situdciami vyvoldva potrebu komunikovat’ o rieSenych
problémoch. Poradenskd praca s novou cielovou skupinou prinasa nové vyzvy, v ktorych sa
odborni pracovnici musia orientovat. Mnohé $tatne institicie aj neziskové organizacie mali
vypracovan¢ postupy poskytovania krizovej intervencie, avSak praca s odidencami si vyzaduje
nov¢ pristupy a zohl'adnenie Specifik u l'udi, ktori odisli zo svojej krajiny.

Vysokoskolski profesori Olah, Schavel a kol. uvadzaju, Ze supervizia sa vyuziva na
zabezpelenie a zvysenie kvality profesijnej ¢innosti a kompetencii socialnych pracovnikov. 62
Schavel a Tomka o¢akavaju od supervizie profesionalny rozvoj, vzdelavanie a odborny rast
a povazuju superviziu za prostriedok sebapoznania v prospech skvalitnenia prace. Vsetky tieto
ciele moézu byt naplnené v otvorenom a uprimnom dialégu supervizora a supervidovaného.'®3
Vytvéranie prostredia podpory, porozumenia a odbornej pomoci mdze supervidovanym
odbornikom pomoct’ ziskat’ nadhl’ad nad situaciou, ktoru rieSia v praci s odidencami.

Supervizia méze pomodct’ odbornikom porozumiet’ problémom odidencov, ktori redlne
prezivaju existencnu krizu. Strata domova, Casto aj fyzickd strata blizkych osob je nesmierne
narocnou situaciou, ktora vyzaduje Cas a spracovanie intenzivnych negativnych pocitov.
Odbornici moézu pomodct’ odidencom zorientovat’ sa v moznostiach socidlnej podpory zo strany
Statu a mimovladnych organizécii. Mnohokrat sa emocionalne angaZzuji v hl'adani pomoci pre
odidencov, nakol’ko sa ich aj 'udsky dotyka ich situdcia. Supervizia im méze pomdct uvedomit’
si vlastné limity, ktoré maja. V supervizii si mozu overit’ svoje postupy v praci s klientom
a analyzovat’ situdcie, ktoré ich zatazuji. MoZu ventilovat' frustraciu, pocity bezmocnosti
a hl'adat’ moZnosti ich rieSenia.

Do pomoci odidencom boli zapojené organy Statnej spravy, samospravy, neziskové
organizicie, zariadenia socialnych sluzieb, zariadenia socidlnopravnej ochrany deti a socialnej
kurately. Taktiez aj fyzické a pravnické osoby, ktoré poskytli pomoc ¢asto vo forme ubytovania
a vSestrannej humanitarnej pomoci. Supervizne sluzby boli poskytované tymto 'ud’om, pre
ktorych rieSenie problémov odidencov bolo jednou z mnohych pracovnych tloh, ktoré zastavali
na svojich pracovnych poziciach.

1820LAH, M., SCHAVEL, M., ONDRUSOVA, Z., NAVRATIL, P. 2009. Socialna prica — Vybrané kapitoly
z dejin, teérie a metdd socidlnej prace. Bratislava: Vysoka Skola zdravotnictva a socialnej prace sv. Alzbety. 218
s. ISBN 8080684871

163SCHAVEL, Milan — TOMKA, Milan. 2010. Zaklady supervizie a supervizia v praktickej vyutbe v socidlnej
praci. Vydanie prvé. Bratislava : VSZaSP sv. Alzbety v Bratislave, 2010. 193 s. ISBN 978-80-89271-87-0
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2.1 Situacie, ktoré mézu byt’ predmetom superviznej prace

V uvode si mézeme predstavit okruhy problémov, ktorych rieSeniu sa moZeme
V supervizii venovat’:

Oblast’ podpory rodic¢ovskych zru¢nosti, pod ktoré radime:

¢ rieSenie aktudlnej socidlnej situacie rodin;

e konfliktné situacie v rodinach;

e rieSenie vychovnych problémov v rodindch — pomoc detom pri adaptacii na nové
prostredie;

e socialne poradenstvo klientom vo vypitych zivotnych situaciach;

e socidlne vidzby a vztahy odidencov — stabilizcia rodiny.

Objasnenie: Socialna situdcia odidencov prichadzajicich z Ukrajiny bola velmi
narocna. Strata rodinného zazemia, roztrhnutie rodinnych vézieb a prichod do novej krajiny
boli ¢astou témou superviznych stretnuti. Supervidovani si potrebovali vytvorit’ zdzemie a siet’
0sdb, ktoré by im boli napomocné pri zvladani t'azkej krizy. V rodinach odidencov sa vyskytli
mnoh¢é konfliktné situacie, nakolko kazdy ¢len rodiny sa musel prispdsobit’ novej, tazkej
situdcii. Svoje starosti prezivali deti a svoje dospeli, predovSetkym matky. Zvlast' naro¢nou
situdciou bola adaptacia deti na Slovensku. Slovenska republika poméhala rodinam zaradit’ deti
do vzdelavacieho procesu. Na jednej strane jazykova bariéra a narocnost’ zorientovat sa
V novom socidlnom prostredi stazovali detom proces adaptacie v Skolskom prostredi.

Spolupriaca so Statnymi inStiticiami a samospravou pri rieSeni socidlnych
problémov odidencov:

e motivacia odidencov k spolupraci s odbornymi pracovnikmi;

¢ nevhodné reakcie 'udi na situaciu odidencov — neprijatie a negativny postoj k nim;

e integracia odidencov verzus negativne reakcie zo strany SirSieho socidlneho prostredia;

e zvladanie zataze zo zZivotnej situacie na strane odidencov aj pracovnikov, ktori im
pomahaju;

e navrh interaktivnych stretnuti s klientmi, v ramci ktorych mozu pracovnici posiliiovat
ich silné stranky a ich vyuzitie pri adaptécii na novl Zivotnu situiciu.

Objasnenie: V praci s odidencami je dolezité motivovat ich k spolupraci pri rieSeni ich
problémov. Pociatocnd opatrnost’ aZ nedovera moze byt preklenuta trpezlivym a empatickym
pristupom k nim. Vcitenie sa do ich situacie je nevyhnutnym predpokladom na pracu s nimi.
Mnohi prejavovali po¢iatocnu neddveru az apatiu voc¢i pontikanej pomoci.

Priklady dobrej praxe v praci s odidencami zo strany autorky metodiky o
supervizii:

1. Poskytovanie supervizii pre zamestnancov UPSVaR

Supervizne stretnutia st urcené pre zamestnancov oddeleni Statnych socialnych davok
a oddeleni socialnopravnej ochrany deti a socialnej kurately (SPODaSK), ktori priamo pracuju
s odidencami z UKrajiny.
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Pri realizacii supervizii uprednostiujem kooperativny model — vytvaram
supervidovanym zamestnancom priestor na vzajomnu spolupracu a akceptaciu podnetov.
Delia sa o pozitivne, ale aj negativne skusenosti z prace s klientmi, predovsetkym v situaciach,
ked’ sa uchédzaju o priznanie Statnej socidlnej davky aich ziadost’ je zamietnutd. Vtedy
dochadza casto k verbalnym tutokom na pracovni¢ky oddelenia Statnych socidlnych davok,
ked” odidenci vyjadruju svoju nespokojnost’ a miestami az agresivne vystupuju. V takychto
pripadoch hl'addme v rdmci supervizie mozné typy spravania, ktoré mozu pracovnicky zaujat’
— od vyjadrenia porozumenia s ich situaciou cez potvrdenie ich pocitov sklamania, ohradenie
sa voCi agresivnemu spravaniu klienta az po uspesné zvladnutie komunikacie vo vypitej
situécii.

V situdciach, ked’ supervidovani potrebuju hl'adat’ efektivne rieSenia ich problémov,
aplikujem cyklicky model supervizie — z pozicie supervizora ponikam svoj nahlad na ich
problém, podporujem ich v analyzovani moznych pri¢in problémov, navrhujem urcita
postupnost’ krokov v ich rieSeni, podporujem ich k spolupraci s ostatnymi kolegami a zaroven
k uvedomeniu si vlastnych silnych stranok a potencialu vlastného rozvoja, aj v napétych
situaciach, ktoré praca s nespokojnymi klientmi prinasa.

V individudlnej supervizii uprednostiiujem podla potreby aj experiencidlne
orientovany model — nedirektivny pristup zamerany na aktualne prezivanie a problém
supervidovaného. Venujeme sa viac prezivaniu zamestnanca ako hladaniu rieSenia pre
odidencov, vytvaram zamestnancovi priestor na uvolnenie a uvedomenie si vlastného
prezivania zat'azovych situacii.

2. Preventivne aktivity zamerané na prevenciu syndromu vyhorenia

Na eliminaciu stresu azitaZe som pripravila pre zamestnancov UPSVaR
a Slovenského Cerveného kriza (SCK) preventivne aktivity. Tie pozostavaju zo zaZitkovych
aktivit a modelovych situécii, v rdmci ktorych si mo6zu uvedomit’ zdroje, ktoré im pomahaji
zvladat' pracovni zataz ana druhej strane identifikujii situdcie, ktoré im vytvaraju stres
z vykonu préace. PoCas stretnutia vytvaram priestor na vyjadrenie akychkol'vek emdcii
a skusenosti, ktoré st v ucastnikoch pritomné a maju ich zazité. Nasledne sa v skupinovej
diskusii jednotlivi Gc¢astnici vyjadruji k tomu, ¢o jednotlivi Clenovia prezivaji a prezentuju
vlastné navrhy na rieSenia problémov. Takto orientované a zrealizované preventivne aktivity
maju ventilaény a poradensky charakter.

3. Poskytovanie supervizie pre ukrajinskych zamestnancov Help linky SCK
Bratislava v mesa¢nych intervaloch

4. Poskytovanie supervizie pre zamestnancov organizacie Usmev ako dar v Nitre,
ktori pracuja s odidencami

5. Poskytovanie supervizie pre dobrovol’nikov ob¢ianskeho zdruZenia Mareena
V Nitre, ktori pracuja s odidencami

RieSenie zdravotnej starostlivosti a Skolskej dochadzky deti:

e spolupraca so zdravotnickymi a Skolskymi inStiticiami pri praci S odidencami;
e sprevadzanie rodi¢ov k pomoci detom v priprave na vyucovanie;
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e motivovanie deti k pravidelnej priprave na vyucovanie;

e vplyv zhorSeného zdravotného stavu ¢loveka na spravanie ostatnych ¢lenov rodiny;

e rieSenie socialnej situdcie osoby odkazanej na socialne sluzby;

e komunikacia srodinnymi prisluSnikmi odidenca — o0soby stazkym zdravotnym
postihnutim, podpora a sprevadzanie v procese vyrovnavania sa so stratou zdravia;

e zvlddanie zatazovych situdcii a metédy zamerané na eliminovanie syndromu
vyhorenia.

,Jednym z negativnych faktorov, ktoré ovplyviiuju fungovanie rodiny, je stres. Nadmerny
stres moze sposobovat’ problémy v rodine, ktoré sa odrazaji na vztahoch a tiez na vychove deti
(Spears).'% Pri¢iny zlyhania rodin sa ¢asto tykaji ekonomickych problémov. Tieto problémy
st vmnohych pripadoch vyrazne intenzivne anarocné, avsSak rodiny byvaji
otvorené spolupracovat’ s odbornikom na odvrateni zhorSenia situacie, respektive jej
odstranenia. Finan¢né problémy majt zaroven tendenciu zhorsit’ situaciu rodiny aj v jej d’alSich
oblastiach (Mydlikov4).1® Vsetky negativne prvky v rodine, ktoré jej ¢lenovia nie su schopni
odstranit’, sposobuju rodinnd nervozitu, napétie a stres. Stres sa, samozrejme, objavuje v kazdej
rodine. Jeho stcast'ou su financné problémy, problémy vo vzt'ahoch alebo v spravani deti,
prehnané¢ mnozstvo rodinnych aktivit, pracovné problémy, pripadne nedostatok casu
(Stewart).1®® Casto sa tieto stresujlice prvky prejavuji vo vychove deti, ktora méze byt natol’ko
negativna, ze sposobuje dysfunkénost’ rodinného prostredia a je potrebny profesiondlny zésah
odbornikov. V dysfunkénych rodinach sa objavuje rozli¢ny typ spravania rodicov voci detom.
Vynimkou nie je nasilie v rodine alebo ohrozovanie ¢lenov rodiny. Dal§im problematickym
prejavom spravania je zanedbavanie starostlivosti o diet’a. Na druhej strane mézu byt’ rodicia
prili§ zkostlivi s nadmernou kontrolou dietat’a. Dieta sa nemdze prejavit’, ako sa citi, musi sa
spravat’ podl'a predstav rodi¢ov. Takéto spravanie rodi¢ov voci detom nie je predpokladom na
ich vzajomny zdravy vztah. Samozrejme, nie je vynimkou, Ze sa takyto sposob spravania objavi
aj v zdravej, funkénej rodine, avsak je potrebné rozliSovat’ mieru tohto spravania, ktoré¢ ak sa
stane beznou normou, stava sa §kodlivym (Rudlin).“!®’(Minarovi¢ov4, 2021)*8

LCudia, ktori odisli zo svojej vlasti, z Ukrajiny, prezivaji pre nas tazko predstavitelné pocity.
Zamerom prace odbornikov by malo byt’ poskytovanie efektivnej pomoci, ktord im pomoze
prekonat’ naro¢né obdobie ich Zivota.

14SPEARS, K. 2020. Dysfunctional Family: What It Is And What It’s Like To Grow Up In One. Betterhelp.
[online]. 2020. [cit. 2021-08-06]. Dostupné na internete: <Dysfunctional Family: What It Is And What It’s Like
To Grow Up In One | Betterhelp>.

6SMYDLIKOVA, E. 2011. Vybrané aspekty socidlnej prace s rodinami dlznikov najomného. In ZILOVA, A.
NOVOTNA, A. 2011. Rizikové suvislosti chudoby a rodiny v stcasnej slovenskej spolo¢nosti. Zbornik
prispevkov. Ruzomberok: Verbum. s. 50 — 54. ISBN 978-80-8084-751-7.

16STEWART, C. 2017. Common Traits Of A Dysfunctional Family. Everyday Health. [online]. 2020. [cit. 2021-
08-06]. Dostupné na internete: <Common Traits Of A Dysfunctional Family | Everyday Health>.

’RUDLIN, K. 2021. Dysfunctional Behavior and Family Patterns. Verywell Mind. [online]. 2021. [cit. 2021-08-
06]. Dostupné na internete: <Dysfunctional Behavior and Family Patterns (verywellmind.com)>.
8\MINAROVICOVA, K. 2021. Socialne intervencie v praci s dysfunkénymi rodinami. — 1. vyd. — Nitra : UKF,
2021.-110s. - ISBN 978-80-558-1798-9, s. 8 — 9
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2.2  Zameranie supervizie

V oblasti socialnej prace ma kazda supervizia podla Schavela a Tomku konkrétne
jadrové zameranie a orientuje sa na konkrétny determinujuci fokus.?®® V praxi sa stava, ze
supervizori maju tendenciu preferovat’ niektory z aspektov jadrového zamerania. Ako vSak
stanovuju autori, mozu sa sustredit’ na nasledujuce $tyly supervizie:

1. reflexia obsahu sedenia socialneho pracovnika s klientom;
2. exploracia procesu prace s klientom, stratégie a intervencie socidlneho pracovnika;
3. zameranie na vzt'ah medzi socialnym pracovnikom a klientom.

VUDPaP (2023) opisuje zameranie supervizie ako proces, v ktorom superviziu
odbornej ¢innosti iniciuje odborny zamestnanec alebo zariadenie z dovodu:*"

* potreby odbornej podpory, pomoci a verifikacie spravnosti odbornych postupov
pri praci s klientom,

* potreby rozsirit’/doplnit’® moZnosti pristupov a odbornych postupov a alternativ
prace pri jednotlivych pripadoch,

* korigovania neefektivnych odbornych postupov,

* osobného rozvoja a podpory dusSevného zdravia, u€enia sa, zbierania skusenosti
a nachadzania efektivnych rieSeni pri vykone prace,

* potreby organizacie skvalitnit’ timovu spolupracu.

Iniciator supervizie odbornej ¢innosti vyberd a oslovuje supervizora zo zoznamu
odporucanych supervizorov s oh'adom na:

* funkciu, formu a druh supervizie,
* odborné zameranie, skusenosti a kvalifika¢né predpoklady supervizora,
* vzdjomnu doveru supervidovaného/-nych a supervizora, nestrannost’ supervizora.

V pripravnej faze iniciator supervizie a supervizor realizuju Gvodny rozhovor a
identifikuju problémy a taZkosti, dovody vyhladania supervizie, potreby a ocakdvania
supervizie. Supervizor posudi, do akej miery je mozné problém zvladnut’ pomocou supervizie.
Supervizor poskytne relevantné informacie 0 svojej odbornej spdsobilosti, kvalifikacii,
skusenostiach a zdkladnych pravidlach spolo¢nej prace. Supervizor v uvode supervizneho
stretnutia rozhovorom spolu so supervidovanymi definuje tému, zameranie, podrobne
analyzuje, konceptualizuje problémy/tazkosti, potreby a ocakavania supervidovanych v
kontexte:

19SCHAVEL, Milan — TOMKA, Milan. 2010. Zaklady supervizie a supervizia v praktickej vyucbe v socilnej
praci. Vydanie prvé. Bratislava : VSZaSP sv. Alzbety v Bratislave, 2010. 193 s. ISBN 978-80-89271-87-0

170y UDPaP, 2023. Supervizia. Standardy. Narodny projekt. Dostupné na: https://vudpap.sk/wp-
content/uploads/2020/12/Supervizia.pdf
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* celkovej odbornej, profesionalnej histoérie supervidovanych,

 vlastnej histérie problému/predmetu supervizie (anamnéza problému: podstata,
etiologia, intenzita, trvanie, stratégie rieSenia problému/situdcie),

» zistenych informacii z priameho pozorovania a sebaposudzovania supervidovaného,

* dostupnej dokumenticie ohladne predmetu supervizie, pripadne z verifikdcie
ziskanych udajov v SirSom socialnom prostredi supervidovaného.

Supervizor spolu so supervidovanymi formuluje ciele supervizneho stretnutia. Spolo¢né
ciele supervizora a supervidovanych st presne definované v superviznom Kkontrakte
uzatvorenom pisomne alebo ustne. S prihliadnutim na potreby supervidovanych a vonkajSie
podmienky sa mo6zu spolo¢né ciele priebezne menit’ (rekontraktacia).

Supervizor v spolupraci so supervidovanymi vyberie stratégiu supervizie na zaklade
definovanych ciel'ov a aplikuje supervizne formy, metody a techniky zamerané na dosiahnutie
stanovenych cielov supervizneho kontraktu. Superviziu odpora¢a VUDPaP priebezne
vyhodnocovat' asledovat’ naplnenie cielov superviznych stretnuti v spolupraci so
supervidovanymi.t’!

Pri zmene cielov supervizie, pri zmene vonkajSich alebo vnatornych podmienok
supervizneho procesu alebo potrieb tykajucich sa povodného kontraktu so supervidovanymi
formuluji a uzatvaraju supervizor a supervidovani novy Ustny alebo pisomny supervizny
kontrakt (rekontraktovanie). Ukoncenie supervizie prebicha zavereénou konzultaciou so
supervidovanym/iniciatorom — zadavatel'om supervizie alebo zaverec¢nou spravou:

* na ziadost’ supervidovanych,
» ak bol naplneny ramec supervizneho kontraktu,
* po vzajomnej dohode medzi supervizorom a supervidovanymi.

Podla interného poriadku zariadenia prebieha kompletizacia, evidencia, uloZenie
a zabezpeCenie dokumentacie zo supervizie. Po zaverenom procese zucastneni ukoncia
spolupracu alebo si v nej dohodntl pokraovanie.

2.3  Proces prace so supervidovanymi

Systematicka praca so supervidovanymi odbornikmi zahfiia v sebe niekolko faz,
Vv ktorych prebieha spoluprdca medzi nimi a supervizormi.

Stretnutie s odbornikom

Vyznamnym ukazovatelom st podmienky, za akych sa uskuto¢ni prvy kontakt
s odbornikom. Ulohu zohrava fakt, & pracovnik sam poziadal 0 superviziu alebo mu bola

7vUDPaP, 2023. Supervizia. Standardy. Néarodny projekt. Dostupné na: https://vudpap.sk/wp-
content/uploads/2020/12/Supervizia.pdf
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odporucana zo strany jeho zamestnavatel’'a. Vnutorné nastavenie pracovnika voc¢i spolupraci so
supervizorom kvalitativne vyznamne ovplyvinuje priebeh ich spoluprace.

Pocas stretnutia sa supervizor zaujima o potreby pracovnika — 0 problém, s ktorym za
nim prichadza. Zaujima sa 0 pri¢iny vzniku problému a 0 doposial’ zrealizované kroky na jeho
rieSenie. Supervizor sa zaujima aj o to, aké predstavy ma pracovnik o rieSeni jeho situacie.

Proces prace so supervidovanymi si mdzeme priblizit' aj cez proces prace s rodinou
podra jednotlivych etap a s ich vymedzenim tak, ako ich uvadza Gabura (2006):1"

., 1. etapa: Ziskanie prvych informdcii o rodine — od ¢lena rodiny, pribuznych, od osoby
zo socialneho okolia ¢i zastupcu instittcie, ktora klienta k nam distribuuje.

Prvy kontakt s rodinou — vel’'mi délezitym faktorom je, ¢i rodina vstupuje do spoluprace
s poradcom dobrovolne, pripadne bola k nemu distribuovana, alebo je nedobrovolnym
klientom (vstupuje do procesu z povinnosti, napriklad z dovodu, ze bolo nad jej dietatom
ulozené vychovné opatrenie, aj ked’ v mnohych takychto pripadoch mézu rodiny pomoc zvonka
vnimat’ aj pozitivne). Po¢as prvého rozhovoru poradca ziskava anamnestické udaje priamo od
¢lenov rodiny a zaujima sa o celkova predstavu rodiny, ako by rodina chcela problém za
pomoci poradcu riesit a aké ma ocakavania od jeho pomoci.“(Minarovi¢ova)l’®. , Moznosti
nadviazania kontaktu s problémovou alebo s dysfunkénou rodinou ponutka terénna socialna
praca, ktorej sti€ast'ou je depistaz. DepistdZ poskytuje priestor na vyhladévanie jednotlivcov
alebo rodin, ktoré potrebuji odborny zasah zvonka. Vstup socidlneho pracovnika do
prirodzeného prostredia rodiny je jednou z naj€astejSich foriem prace. Sledovanie fungovania
rodiny V jej prostredi poskytuje odpovede na otazky, ktoré by nemuseli byt v priestoroch
kancelarie pravdivo zodpovedané. Okrem zlozenia domacnosti, hierarchie a pravidiel medzi jej
¢lenmi ma pracovnik moznost’ vnimat’ spdsoby komunikacie a interakciu ¢lenov (Lovasova).t’
Rodina, ktori by sme mohli nazvat’ zdravou, je taka, v ktorej prebicha otvorena komunikacia.
V pripade problémov si takdto rodina pomdha a ¢lenovia si vzajomne poskytuju podporu. V
zdravej rodine existuju pravidla, ktoré stanovuju rodicia a ktoré sa dokazu menit’ v zavislosti
od potrieb rodiny. Problémy su akceptované s tym, Ze rodicia Ssi uvedomuja, ze ich dokazu
vyrieSit’ a tieto problémy si docasné. Toto rieSenie problémov prebieha v spolupraci, bez
obvifiovania a bez zvy$eného stresu (Stewart).1”® Praca s klientom v jeho prirodzenom prostredi
poskytuje socidlnemu pracovnikovi moznost vnimat’ spdsob Zivota klienta, prostredie a jeho
znaky a su¢asne vytvarat s klientom doverny vztah (Matel, Hardy a kol.).}’® V prirodzenom
prostredi je ¢lovek uvolnenejsi, prostredie jeho domécnosti mu poskytuje potrebny pocit istoty.
Vyznam preto nachadzame zo strany klienta, ale tiez zo strany pracovnika. Praca s klientom
ambulantnou formou naopak nemusi vyhovovat’ prave z mozného rizika zaml¢ania informacii

2GABURA, J. 2006. Socialna praca s rodinou. Bratislava: OZ Socialna praca. 59 s.

IBMINAROVICOVA, K. 2021. Socidlne intervencie v praci s dysfunkénymi rodinami. — 1. vyd. — Nitra : UKF,
2021.-110s. - ISBN 978-80-558-1798-9, s. 42 — 43

“LOVASOVA, S. 2016. Socidlna praca: formy, postupy a metody. Kosice: UPJS. 101 s. ISBN 978-80-8152-
386-1.

ISSTEWART, C. 2017. Common Traits Of A Dysfunctional Family. Everyday Health. [online]. 2020. [cit. 2021-
08-06]. Dostupné na internete: <Common Traits Of A Dysfunctional Family | Everyday Health>.

SMATEL, A., HARDY, M. a kol. 2013. Vybrané kapitoly z metdd socialnej prace II. Bratislava: VSZaSP sv.
Alzbety. 507 s. ISBN 978-80-8132-074-3.
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dolezitych pre rieSenie problémovej situacie. V kontexte prace s celou rodinou, ktora tvoria aj
deti, je prave terénna socidlna praca vyznamnou. Socidlny pracovnik posudzuje vhodnost
prostredia, bezpecnost’ pre vychovu dietata, méze vnimat’ podnety okolia, ktoré je sucastou
komunity a vzajomné ovplyviiovanie. Ak je Sanca, aby rodina svoje problémy vyrieSila
svojpomocne, s vyuzitim vlastnych vnutornych zdrojov, avSak problémy si neuvedomuje,
pracovnik pomocou SirSieho okolia a sietovanim pomoci poukaze na rizika, ktoré situdcia
Vv rodine predstavuje. Aktivna motivacia k rieSeniu stoji na efektivnom spdsobe prace s rodinou
(Bechyiova, Konvickova, 2008).17" Zasadnou vyzvou pracovnikov, ktori chcti rodine pomoct’,
su spolupracujici cClenovia rodiny. V zaciatoCnej faze prace srodinou sa moézu stretnut’
s neochotou, nezaujmom a nedoverou niektorych jej clenov. V stvislosti s vaznost'ou problému
socialny pracovnik v spolupraci s rodinou stanovuje potrebné postupy, ktoré maju viest’
k odstraneniu problémov. Socialny pracovnik v pripade, ked’ je rodina ochotna spolupracovat’,
sprevadza ju a motivuje k samostatnosti a aktivite. Ak je to potrebné, pracovnici asistuju
klientom pri komunikacii s tradmi. V spolupraci s rodinou nasledne jednotlivé kroky hodnotia
a planuju d’alSie postupy. Okrem prace s rodinou vstupuju do celého procesu aj d’alsi odbornici,
ktorych pristup je pre rodinu dolezity (Wolekova a kol.).1"® Pri praci s ¢lenmi dysfunkénej
rodiny zohrava vyznamnu ulohu aj jej socidlna siet’, do ktorej spadaju pribuzni, susedia a d’alsi
ludia tvoriaci komunitu. T4to modze ovplyviiovat’ vychovu dietata, byt vzorom rodi¢om a
motivovat’ ich k zvladnutiu Zivotnych situacii. Hlavnou charakteristikou terénnej socialne;
prace je, ze sa vykonava v domacnosti, pripadne v prirodzenom prostredi klienta. Odbornik je
ten, kto prichddza ku klientovi, namiesto postupu, ked klient iniciativne vyhl'addva pomoc
v kancelarii pracovnika. Tymto pristupom sa odstrafiuji mozné bariéry, ktoré brania
komunikécii medzi klientom a pracovnikom v prostredi uradu (Hudecova a kol.).”® Navsteva
v rodinnom prostredi poskytuje pracovnikovi viac poznatkov o rodinnych prislusnikoch aj
vd’aka pozorovaniu fungovania rodiny. Sledovanie vybavenia rodiny, poriadku Vv nej,
informécie od okolia, od pedagogov, lekarov ¢i od pracovnikov inych tradov st dolezitymi
tidajmi, ktoré mozu obraz rodiny vyznamne dopinat’ (Vadkertiova).'® Podla Matouska je praca
srodinou v domacom prostredi vyznamnou hlavne V pripade deti, ktoré su pri kontakte
s pracovnikom ovela otvorenejsie a uvolnenejsie.’®! Predovsetkym je to tym, Ze poznaji
prostredie, v ktorom sa uskuto¢fiuje odborna praca. Nesmieme vSak zabudat na mozné
skryvanie reality pred pozorovatelom v pozicii socialneho pracovnika. Uplné otvorenie stoji na
vzajomnej dovere, ktora sa buduje postupne.“ (Minarovicova) 182

BECHYNOVA, Z., KONVICKOVA. M. 2008. Sanace rodiny. Socidlni prace s dysfunkénimi rodinami.
1.vydanie. Praha: Portal. 2008. 152 s. ISBN 978-80-7367-392-5.

18WOLEKOVA, H. akol. 2010. Pristup k byvaniu — nerieSeny rozmer chudoby a socidlneho vyli¢enia. In
CERNA, M. GRANJA, M. (eds.) 2010. Udrzet rodiny pohromadg. s. 24 — 35. Dostupné na internete: <rodiny
pohromade CZ.pdf (socioforum.sk)>.

IHUDECOVA, A. akol. 2010. Profesijné kompetencie socialnych pracovnikov v kontexte intencionalnych
a inStitucionalnych reflexii. Banska Bystrica: PF UMB. 150 s. ISBN 978-80-557-0112-7.

180y ADKERTIOVA, S.2013. Postavenie socialneho pracovnika detského domova v spolo¢nosti. In HETTES, M.
— SCHAVEL, M. — SKORECOVA, 0. 2013. Postavenie socialneho pracovnika v spoloénosti. Priklady z praxe.
Zbornik z odbornej konferencie. Bratislava: VSZSP sv. Alzbety. s. 51 —59. ISBN 978-80-8132-094-1.
BINMATOUSEK, O. a kol. 2003. Metody a Fizeni socialni prace. Praha: Portal, 2003. 380 s. ISBN 978-80-717854-
8-4.
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., Vypracovanie socidlnej diagnostiky — vypracovavame ju na zaklade anamnestického
rozhovoru, pozorovania, Studia materidlov, pripadne eSte na zéklade dodato¢ne ziskanych
informacii orodine zo strany dalSich subjektov, ktoré pracovali srodinou (Skolské c¢i
zdravotnicke zariadenia, obecny alebo mestsky urad). Vo faze diagnostiky sa poradca zaujima,
ako ¢lenovia rodiny identifikuji svoj problém a kde vidia jeho mozné pri¢iny. Zaujima sa, aké
kroky rodina doposial’ zrealizovala na jeho odstranenie a s akym vysledkom. Zaujima sa
taktiez, aké vnitorné alebo vonkajsie prekdzky zabranili rodine dosiahnut’ zmenu jej situcie
a zist'uje, ako rodina v pripade netspechu reagovala (regresom alebo naopak bola motivovana
d’alej pracovat’ na zmene situacie). Toto zistenie mu pomaha orientovat’ sa, ako a ¢i su ¢lenovia
rodiny zaangazovani do rieSenia problému, kto z nich zaujima k rieSeniu situacie aktivny
postoj, komu naopak dana situacia mozno vyhovuje a je do istej miery zmiereny s takouto
situdciou. Na zdklade tohto poznania vypracovava poradca socialnu diagnézu rodiny, ktora by
mala byt’ vystizne naformulovand tak, aby dostatocne charakterizovala situéciu rodiny.

Vytvorenie pldanu socidlnej prdce s rodinou — poradca a rodina si spolo¢ne definuju ciel’,
ktory chct dosiahnut’. Poradca po dohode s rodinou pripravi rozsah poradenskych intervencii.
Zohl'adnuje naplnenie tych funkcii rodiny, ktoré st oslabené, a pomoc rodine v tych oblastiach,
v ktorych nemaju jej ¢lenovia dostatocné zruc¢nosti. Poradca voli formy a metédy socidlnej
prace, ktor¢ si adekvatne pre pracu s konkrétnou rodinou.

2. etapa
Vytvorenie poradenskeho kontraktu

Poradca subezne s tvorbou planu socialnej prace s rodinou vytvara s fiou aj poradensky
kontrakt, ktory obsahuje zakladné informéacie o stranach, ktoré vytvaraju kontrakt, ciel’, ktory
chcu dosiahnut’, rozsah a formu poskytovanej pomoci, casové dimenzie trvania spoluprace,
moznosti ukonc¢enia spoluprace a etické zasady samotnej poradenske;j prace.

3. etapa

Ukoncenie prdce s rodinou — ku ktorému prichadza z dévodu naplnenia ciel'ov prace
srodinou alebo uplynutim ¢asového obdobia spoluprace, na ktorom sa poradca a rodina
vzajomne dohodli. Praca s rodinou méze byt ukonena aj predCasne z dovodu skorSieho
vyrieSenia problémov, nez rodina a poradca predpokladali, alebo na zaklade rozhodnutia jedne;j
alebo druhej strany. Poradca ukoncuje pred¢asne poradensky proces najmé z dovodu, zZe rodina
opakovane neplni dohodnuté ilohy a odmieta spolupracovat’ na zmene svojej situacie. Zo
strany rodiny moze byt’ poradensky proces ukonceny najmé z dévodu, Ze rodina nie je spokojna
S posobenim poradcu — takéto hodnotenie byva vécsinou subjektivne. Rodina mdze mat’ v
skutoc¢nosti strach pred zmenou situacie a mdze jej dany stav aj vyhovovat'.

Katamnéza — sledovanie pripadu rodiny po ukonceni spolupréace, ktorého cielom je
ziskat’ informécie, ako klient zvlada Zivotné situacie, ako riesi problémy. Katamnéza ma aj
preventivny aspekt, ked’ poradca sleduje, ¢i spravanie klientov nema regresny charakter a ¢i nie
je potrebné ponuknut’ mu istti formu pomoci.
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Na tomto mieste by som rada doplnila poznatky tykajice sa jednotlivych etdp socialnej
prace s rodinami vlastnymi pracovnymi skusenostami z prace s dysfunkénymi rodinami.
V zrealizovanych projektoch som posobila ako ich koordinatorka a zdroveii som sama vo
vybranych rodinidch vykondvala terénnu socialnu pracu. Preto moje skusenosti st vel'mi
praktické a vychadzaji z osobnej skusenosti. Rola koordinatorky spocivala v odbornom vedeni
pracovnikov pri praci s rodinami, v komunikacii s poverenymi pracovnikmi jednotlivych
uradov pri realizacii naSich projektov, v organizovani a zabezpeCovani spolo¢nych
koordinaénych stretnuti, na ktorych boli pritomni clenovia rodin a Clenovia
multidisciplindrneho timu zapojenych do pomoci rodine, ako aj v zabezpeCovani supervizie pre
naSich pracovnikov a v samotnej administrécii projektov. Na pozicii terénneho pracovnika boli
moje ulohy identické s ulohami mojich kolegov. Zaroven poznamendvam, ze trvanie naSich
projektov bolo v ¢asovom ramci 9 — 18 mesiacov intenzivneho vykonu terénnej socialnej prace
s rodinou.“ (Minarovi¢ova, 2015)*3

Ziskanie nahladu na prezentovany probléem

V superviznom procese supervizor pomaha pracovnikovi porozumiet’ problému, ktory
preziva a pokusa sa poskytnit’ mu nahlad na jeho situdciu. Zohladiiuje okolnosti, ktoré mohli
pracovnika viest' do danej situacie a pozornost’ venuje aj sposobu, akym sa 0 nej pracovnik

vyjadruje.
Moznosti riesenia problemu

Supervidovani mdézu uz pocas supervizneho stretnutia prist na mozné rieSenia ich
problémov. Mo6Zu jasnejSie vidiet’ cesty, ktorymi mozu ist’. Mo6zu efektivne uchopit’ problém
anaplnit’ tak potreby klientov, ako aj tie svoje. Je dolezité, aby sa supervidovany citil
s ndjdenym alebo odporticanym rieSenim komfortne. PoCas supervizie si pracovnik moze
uvedomit’ a aj zvolit’ nové metddy a formy prace s klientom. Jednym z cielov supervizie je
podporit’ pracovnika v jeho kompetentnosti poskytnut’ efektivnu intervenciu v pracu s Klientmi
— odidencami.

Supervizia poméaha pracovnikovi aj pri hl'adani alternativnych rieSeni problémov,
je prevenciou pred nevhodnym zaobchadzanim s klientom a prostriedkom skvalitiiovania prace
s klientom. Poskytuje nahl'ad, ktory pracovnik potrebuje, aby dokézal spracovat’ vSetky
prichadzajice podnety a informacie vtedy, ked’ citi, Ze to, ¢o sa deje, sa nemalo stat’ alebo by
to malo byt inak, alebo sa mu nedari. Potrebuje pomoc sam pre seba, potrebuje niekoho, s kym
sa 0 probléme moZze porozpravat’ a prave takl podporu mu poskytuje supervizia.

Supervizia je jedna z moznosti, ako identifikovat’ a predchadzat syndréomu vyhorenia.
NajucinnejSou prevenciou proti syndromu vyhorenia je vSeobecna podpora okolia v praci
alebo osobnom zivote. Schavel akol. odporicaji odstranovat predsudky a strach
zamestnancov zo supervizie, neprezentovat’ ju ako povinnost’, ale ako novy pohl'ad na moznosti
vykondvania svojej profesie.'8*

IBMINAROVICOVA, K. 2021. Socialne intervencie v praci s dysfunkénymi rodinami. — 1. vyd. — Nitra : UKF,
2021.-110s. - ISBN 978-80-558-1798-9, s. 43 — 45

14SCHAVEL, M., HUNYADIOVA, S., KUZYSIN, B. 2013. Supervizia v socialnej praci. Teéria, prax a vyskum.
Bratislava: Spolo¢nost’ pre rozvoj socialnej prace. 207 s. ISBN 978-80-9714-450-0
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Pre supervizny proces su ddlezité odporucania pre prax ako:

- zuCastiiovat’ sa superviznych stretnuti,

- pravidelnost’ superviznych stretnuti,

- zabezpecit’ kvalifikovaného supervizora na supervizne stretnutia,
- mat’ vypracovany supervizny plan,

- motivovat’ zamestnancov, aby sa zucCastiiovali na stretnutiach.

Orientovanie pozornosti na supervidovaného

V superviznom procese mézeme pristupovat’ k supervidovanému ako ku cloveku, ktory
ma zdroje na to, aby sa mohol efektivne rozvijat. Supervizor sa nepovazuje za odbornika, ale
sltzi ako ,,spolupracovnik® so supervidovanym a jeho tlohou je poskytnuat prostredie, v ktorom
modze byt supervidovany otvoreny svojim skiisenostiam a plne sa venovat klientovi. V terapii
zameranej na ¢loveka sa postoje a osobné charakteristiky terapeuta a kvalita vzt'ahu klient —
terapeut povazuju za hlavné determinanty vysledkov terapie. A vo velkej miere sa tento model
spolieha na vzt'ah supervizor — supervizor, aby sa ul'ahcilo efektivne u¢enie a rast v supervizii
(Behavioral health providers association of New Mexico).®

Pritomnost’ supervizora

Na zaklade pritomnosti supervizora hovorime 0 priamej a nepriamej supervizii. Pri
priamej supervizii sa supervizor zic¢astiiuje konzultacie s klientom, pricom moéZe do procesu
aktivne vstupovat’ alebo pdsobi ako pozorovatel. Pri tejto forme supervizie musia byt’ jasne
stanovené pravidla medzi supervizorom a supervizantom, za akych bude praca s klientom
prebiehat’. Nepriama forma supervizie spociva v istnom rozoberani pripadu, pricom moézu byt
vyuzité aj audiovizudlne ¢i zvukové zadznamy.

Z hl'adiska naliehavosti rozliSujeme planovanu a krizovl superviziu.

Pri planovanej supervizii sa stretnutia realizuju prostrednictvom planovanych stretnuti.
V pripade aktitnej potreby supervizanta je tieZ mozné vyuzit’ krizovl superviziu, ktora sa moze
vyuzit’ aj v pripadoch nevyhnutného rieSenia zlozit¢ho problému.

ISBEHAVIORAL HEALTH PROVIDERS ASSOCIATION OF NEW MEXICO. Dostupné na:
https://www.nmbhpa.org/
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3. Podnety Pudi z praxe pre zlepSenie prace s odidencami

Zo superviznych stretnuti vzisli viaceré podnety supervidovanych pracovnikov pre
skvalitnenie prace s odidencami z UKrajiny:

Pomoc odidencom pri orientovani sa na trhu prace

e spolupraca s UPSVaR pri definovani moZnosti zamestnat’ sa na trhu prace;

e rieSenie kvalifikacnych a pracovnych zru¢nosti odidencov;

e vzdelavat’ odidencov v nadobtdani teoretickych vedomosti a praktickych schopnosti
a zruCnosti, potrebnych na ich socialne zaclenenie a integraciu na trhu prace,
vzdelavanie v jazykovom Kkurze;

e pomoc pri rekvalifikacii odidencov;

e orienticia v oblasti kompenzaénych prispevkov, pridavkov a davok zameranych na
prevenciu znizenia socialneho statusu rodiny;

e rieSenie umiestnenia deti do §kdl a §kolok.

Riesenie socialnych a duchovnych potrieb

e spolupraca s charitou a duchovnymi spolkami pri zabezpecCovani sakralnych potrieb
rodin odidencov;

e moznosti vyuzitia vol'ného €asu deti a dospelych, pomoc pri inkluzii do Sportovych
klubov a spolkov poskytujticich aktivne vyuzivanie vol'ného Casu;

e priblizenie zvykov a oby¢ajov na Slovensku v kontexte tradicii sezonnych podujati,
slavenie regionalnych sviatkov verzus obycaje a zvyky odidencov, hl'adanie moZnosti
pribliZenia a akceptovania kultur;

e preventivne aktivity v podobe letného tabora pre deti, ktoré stratili rodi¢a alebo celu
rodinu v désledku vojny na Ukrajine;

e spolupraca pri tvorbe a organizovani komunitného zivota;

e asimildcia a integracia odidencov verzus odmietanie majority obyvatel’stva;

e prevencia pred pachanim trestnej ¢innosti — oboznadmenie sa so zakonnymi a pravnymi
normami v Slovenskej republike;

e orientdcia v podpornych a integracnych programoch pre odidencov — predchddzanie
vzniku patologickych javov;

e pomoc pri proaktivnom prepajani obyvatelov;

e stratégia prevencie vzniku konfliktnych situdcii v komunitach, ktoré prichadzaja
do styku s odidencami;

e stieranie negativnych postojov odidencov voci verejnosti ako mozni hrozbu
pre implementaciu a tvorbu integracnej politiky.
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3.1 Odporucania pre d’alSiu prax
Systémovy pristup v praci s odidencami

Filozofia socialnej prace s klientom mé vychadzat’ zo systémovej teorie, ktora akcentuje
prepojenost’ fungovania jednotlivych systémov. V superviznom procese mdzeme efektivne
vyuzit' jej prvky. ,,Clovek preziva svoj Zivot prevazne v rodinnom systéme v interakcii so
socidlnym prostredim, ktoré tvoria d’alSie systémy (vztahy v skolskom, pracovnom prostredi ¢i
v §irsej rodine, socidlne sluzby poskytované réznymi institiciami, socialna politika daného
Statu a v neposlednom rade vzt'ah medzi klientom a jeho socidlnym poradcom). Rodina je
celok, ktory tvoria jej ¢lenovia, medzi ktorymi existuju roznorodé vztahy atie vzajomne
ovplyviuji kvalitu jej fungovania. Systémova praca srodinou vychadza z predpokladu
vzajomného vplyvu jej Clenov na jej fungovanie, apreto problém jedného clena rodiny
ovplyviiuje v roznej miere fungovanie aj jej d’alSich ¢lenov. Z tohto dévodu by bolo vel'mi
neefektivne zamerat intervencie v socidlnej praci srodinou len na clena, ktory bol
identifikovany ako problémovy ¢len rodiny a nepracovat’ s rodinou ako jednym celkom.*
(Minarovi¢ova)® Pri poskytovani supervizie sme vychadzali aj zo socialno-ekologickej tedrie,
ktora, ako uvadzaju Matel, Hardy a kol., ,,zameriava pozornost’ najméa na osobu v prostredi, ako
aj na kontinualne interakcie a transakcie medzi osobami, rodinami, skupinami, komunitami
aich prostredim“.!®’ |V naSej praci sme pri volbe metdd socidlnej prace zohladiovali
fungovanie manzelského vztahu ¢i rodi€ovského vztahu, vztahy medzi sirodencami, vztahy
¢lenov rodiny s blizkou a $irSou rodinou, ich vztahy a fungovanie v Skolskom a pracovnom
prostredi, ako aj urovenl spoluprace medzi inStiticiami, ktoré boli zaangaZzované do pomoci
rodine. Pri identifikovani tychto vztahov a transakcii (transakcia ako proces, v ktorom sa
¢lovek snazi zvladat’ poziadavky prostredia a prostredie je charakterizované istou kvalitou,
ktord taktiez podmieniuje socidlne fungovanie ¢loveka) sme vyuzivali viaceré diagnostické
nastroje, ako sl genogram, ekomapa a analyza pricin krizy. Tie ndm poméahali identifikovat’
kla¢ové vztahové osoby v zivote dietat’a a jeho rodiny. Osved¢enou metddou, ktori mozno
V ramci systémovej praci s rodinou vyuZit', je metoda rodinnych konferencii alebo tzv. stretnuti
rodinného kruhu. Tento model prace s rodinou zddraziuje klI'ai¢ovt ulohu rodiny pri rieseni jej
problémov. Vychadza z presvedcenia, Ze rodina je schopna vyrieSit sama s pomocou
socidlneho prostredia svoje problémy a sama ma rozhodnit o sposobe, ako vyrieSi svoje
problémy. Model stretnuti rodinného kruhu zacala od r. 2007 na Slovensku prezentovat’
organizacia Usmev ako dar, ktora pod vedenim holandského lektora vzdelavala pracovnikov
subjektov socialnopravnej ochrany deti a socialnej kurately, ako aj d’alSich zaujemcov z radov
odbornej aj laickej verejnosti vo vyuzivani tejto metody. Stretnutia rodinného kruhu sa mo6zu
zucastnit’ clenovia blizkej 1 vzdialenej rodiny, spolupracovnici, priatelia z r6znych zaujmovych
skupin, vSetci, ktori maja s jednotlivymi ¢lenmi rodiny vztah a chcli im byt ndpomocni pri
rieSeni ich problémov. Koordindtor stretnutia rodinného kruhu pripravuje spolo¢né stretnutie
vSetkych zainteresovanych osob vratane ¢lenov odborného timu, ktorymi pri vykone socidlnej

IMINAROVICOVA, K. 2015. Sandcia rodinného prostredia deti z dysfunkénych rodin. Dolny Kubin:
Spolo¢nost’ pre rozvoj socialnej prace. 2015. ISBN 978-80-971445-4-8, s. 33

BMATEL, A., HARDY, M. a kol. 2013. Vybrané kapitoly z metéd socialnej prace II. Bratislava: VSZaSP sv.
Alzbety. 507 s. ISBN 978-80-8132-074-3.
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prace s rodinami su predovsetkym pracovnici oddeleni socidlnopravnej ochrany deti a socidlne;j
kurately, pracovnici izemnej samospravy, Skolskych zariadeni a zdravotnickych zariadeni. Na
spolo¢né stretnutie koordinator pozyva ¢lenov $irSej rodiny, ako aj pracovnikov uvedenych
institucii. V uvodnej Casti stretnutia koordindtor vytvéra priestor na predstavenie vsetkych
¢lenov stretnutia, v ramci ktorého pracovnici danych instittcii predstavia oblasti, v ktorej mozu
byt’ rodine napomocni pri rieseni jej problémov. Nasledne vytvori sukromny priestor a ¢as pre
rodinu, ktora vytvara plan rieSenia svojej situacie. Rodina mé k dispozicii 'ubovol'ny ¢as na
jeho vytvorenie. Ak je plan dostatocne bezpecny pre rieSenie situdcie dietat’a, byva odbornym
timom schvaleny v zaverecnej Casti stretnutia, v ktorej rodina predklada ¢lenom odborného
timu svoje rieSenie situacie, s konkrétnym uvedenim osob, ktoré budu ciastkové ulohy
vyplyvajiice z planu napiiiat’. Pre garanciu plnenia dohodnutych tloh je v plane uvedena aj
osoba z rodiny, ktora bude dohliadat’ na jeho plnenie a v pripade zlyhania v spravani niektorého
¢lena rodiny ho v jeho plneni planu nahradi. Po schvaleni planu, pri plneni ktorého buda rodine
pomdhat’ aj prizvani pracovnici v rdmci svojich kompetencii a podl'a ponuky, ktort rodine
poskytli v uvode stretnutia, si ucastnici stretnutia dohodnu v rozsahu d’al§ich 2 — 3 mesiacov
tzv. hodnotiace stretnutie, na ktorom vyhodnotia plnenie svojich uloh a zhodnotia celkové
rieSenie situacie rodiny. Akreditovany subjekt Usmev ako dar pontika tento model prace
s rodinami, v ktorom je rodine preukazovana dovera v jej vlastné schopnosti zvladnut’ narocna
Zivotnt situaciu, z dovodu ktorej si rodina za spoluprace s odbornym timom hl'ada jej efektivne
zvladnutie. Tento model prezentuje systémovy pristup v praci s rodinou, v ktorom klientom nie
je rozhodne len jeden Clen rodiny, ale pracuje sa s rodinou ako unikatnym celkom, tvorenym
jej jednotlivymi €lenmi, z ktorych kazdy svojimi individudlnymi charakteristikami vyznamne
ovplyviiuje fungovanie celej rodiny (Minarovi¢ova).!8 Cielom pomoci odidencom z Ukrajiny
je sprevadzanie v ich tazkej zivotnej situacii a podpora v hl'adani rieSeni ich socialnej situacie.

Multidisciplinarna spolupraca

Pokial' chceme v praci s odidencami dosiahnut' Co najefektivnejSie vysledky, je
potrebna multidisciplinarna spolupraca. Ked’ mame na mysli pracu s rodinou, mame na mysli
postupy, ktoré smeruju k podpore rodiny aktoré zabezpec€ujii spolupracu ¢Elenov rodiny s
pracovnikmi organu socialnopravnej ochrany deti a socidlnej kurately, s pracovnikmi obci
a akreditovanych subjektov (Minarovic¢ova).!¥ Pod podporou alebo tiez saniciou rodiny
chapeme spolupracu ¢lenov rodiny, odbornikov z r6znych profesii a tiez clenov SirSieho okruhu
samotne] rodiny, ktorymi mozu byt susedia, pribuzni ¢i mnohi d’alS§i profesionali, ktori
nespadaji pod poméhajiice profesiec (Matousek, Pazlarova a kol.).!®® Problémy rodiny sa
dotykaju vSetkych jej prislusnikov. Na to, aby nedoSlo k zvicSeniu tychto problémov, je
potrebnd vcasna intervencia. Rodina, ktord ma vicSie mnozstvo problémov, vyzaduje
spolupracu odbornikov z r6znych oblasti, ktori pri préci s fiou vytvaraji multidisciplindrny tim.

IBMINAROVICOVA, K. 2015. Sandcia rodinného prostredia deti z dysfunkénych rodin. Dolny Kubin:
Spolo¢nost’ pre rozvoj socialnej prace. 2015. ISBN 978-80-971445-4-8, s. 34 — 35.

IBIMINAROVICOVA, K. 2021. Socialne intervencie v praci s dysfunkénymi rodinami. — 1. vyd. — Nitra : UKF,
2021.—-110s. — ISBN 978-80-558-1798-9, s. 92

1ONMATOUSEK, O., PAZLAROVA, H. a kol. 2014. Podpora rodiny. Manual pro pomahajici profese. Praha:
Portal. 176 s. ISBN 978-80-262-0697-2.
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Ulohou c¢lenov v tomto time je pomoct’ rodine najst’ energiu a motivaciu zmenit’ spdsob svojho
Zivota a vnimanie problémového fungovania rodiny (Bilasova). 1%

Zakladné znaky sandcie rodiny, aj v kontexte pritomnosti multidisciplinarneho timu,
definuje Bechyiiova nasledovne:!9

e Tim je zlozeny z odbornikov, ktorych riadi koordinator;

e K ¢lenom timu patri pracovnik socialnopravnej ochrany a socialnej kurately, pracovnik
centra pre deti arodinu (ak je dieta vynaté z biologickej rodiny), ucitelia, lekari,
psycholdgovia a d’alsi odbornici, ktori s rodinou pracuju;

e Kazdy ¢len timu ovlada svoje tlohy a dodrziava pravidla procesu sanacie;

e Pravidlda ovladaju, stGhlasia snimi  adodrziavaja ich vSetci Clenovia
multidisciplinarneho timu, rovnako aj ¢lenovia rodiny;

e Plan sanécie rodiny ma casové ohranicenie, jednotlivé kroky st celému timu
zrozumitel'né, jasné a pravidelne vyhodnocované a v zavislosti od aktualnych potrieb
meneng;

e Clenovia rodiny st ucastni pri planovani krokov, spolupracuji na ich zostavovani
a suhlasia s nimi.*

Na to, aby rodina zacala spravne fungovat, je potrebné a nevyhnutné zastavit' rusivé
spravanie v nej. Ak sa rodine neposkytuje pomoc alebo prichadza neskoro, je ohrozené
zotrvanie diet'ata v tejto rodine. V takomto pripade je dieta odobraté a umiestnené mimo svoje;j
biologickej rodiny. San4ciu rodiny m6Zeme chépat’ ako pomoc diet’at'u tym, Ze pomoZeme jeho
rodine. Pri sandcii sa venujeme rodine, jej pomoci a snahe zabranit' vynatiu dietata z nej,
pripadne snahe vratit’ dieta do bezpe¢ného a fungujiceho rodinného prostredia (Bechyiova,
Konvickova).1%

Pracu s rodinou je potrebné planovat, stanovovat jednotlivé kroky smerujuce k
dosiahnutiu ciel’a. Pri individudlnom planovani dochadza k prepojeniu predstav, ktoré ma klient
a pracovnik. Tito spolo¢ne stanovuju jednotny ciel’. Od tohto ciel'a zavisi d’alSi postup, mozné
ohrozenia a vysledky. V zavere su jednotlivé vysledky vyhodnotené (Simikova).'%* Pri praci s
rodinou st doleziti d’al§i odbornici, ktori by mali mat’ sktisenosti v praci s rodinou a s detmi.
Tento tim ma nezastupitel'nti ulohu. Ich odborné rady a sklisenosti moéZu vyznamne ovplyvnit
d’alSie fungovanie rodiny, poskytnit’ jej rady a navzajom spolupracovat’. Zostavovatelom a
koordinatorom tohto timu by mal byt’ socidlny pracovnik. Ak je takyto multidisciplinarny tim
spravne zostaveny, dokdze komunikovat’ navzajom, ale tiez aj s jednotlivymi ¢lenmi rodiny.

WIBILASOVA, T. 2012. Mnohoproblémova rodina ako objekt socialnej prace. In HARDY, M. — BRISSAKOVA,
J. — PAVELOVA L. — TOMKA M. 2012. Metédy socialnej prace s rodinou. Zbornik z vedeckej konferencie s
medzindrodnou uc¢astou. Bratislava: VSZaSP sv. Alzbety. 465 s. ISBN. 978-80-8132-050-7. s. 56 — 63.
192BECHYNOVA, V. 2010. Sanace rodiny v &eské praxi. In CERNA, M. GRANJA, M. (eds.) 2010. Udrzet rodiny
pohromadé. s. 10 — 13. Dostupné na internete: <rodiny pohromade CZ.pdf (socioforum.sk)>.

IBBECHYNOVA, Z., KONVICKOVA., M. 2008. Sanace rodiny. Socidlni prace s dysfunkénimi rodinami.
1.vydanie. Praha: Portal. 2008. 152 s. ISBN 978-80-7367-392-5.

14SIMIKOVA, N. 2010. Individudlni planovani. In CERNA, M. GRANJA, M. (eds.) 2010. Udrzet rodiny
pohromadg. s. 14 — 18. Dostupné na internete: <rodiny pohromade CZ.pdf (socioforum.sk)>.
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Podstatni ulohu mé aj podporna siet, vdaka ktorej sa rodine dostava podpory a motivacie
pokracovat’ (Svobodova).%®

Ak ma mat’ sanécia rodiny uspech, musi byt tvorena z odbornikov, ktorych vedie
koordindtor (Hudecové a kol.).}%® Koordinitor timu je nenahraditelnou sudastou pri sanécii
rodiny. Koordinatorom sa stdva socialny pracovnik alebo pracovnik organu socidlnopravne;j
ochrany deti a sociadlnej kurately, ktory ma s danou rodinou najviac sktisenosti eSte z obdobia
pred samotnym zacCiatkom sandacie rodiny. Prave jeho skusenost’ je vyrazne prinosna pri vybere
vhodnych metdd socidlnej prace s rodinou. Dalsi ¢lenovia multidisciplinarneho timu prinasaju
do prace s rodinou odborné poznatky zo svojej oblasti, ktoré dodavaju aktualnej situdcii nové
pohlady. Zaroven je vyznamnym prvkom nazor tychto odbornikov v pripade, ak ma dojst’ k
navratu dietata do jeho biologickej rodiny. Ani navrat do rodiny nemusi byt jednoduchy,
predovsetkym ak bolo diet'a mimo svojej rodiny dlhsiu dobu. Po névrate dietat’a do rodiny st
dolezité preventivne aktivity, aby nebolo potrebné diet'a opit z rodiny vyfat' (Svobodova). 1V
niektorych pripadoch sa sanacia rodiny nepodari. K dovodom moéze patrit’ pociatocny suhlas
¢lenov rodiny s planom sanécie, ale pri naslednej realizacii jednotlivych ¢innosti nedochadza k
aktivite tychto ¢lenov a napredovanie rodiny sa zastavi, pripadne ani neza¢ne (Bechyiova,
Konvi¢kova).!® Mozeme sa domnievat, Ze za tym stoji naroénost’ zmeny vo fungovani rodiny,
dlhodobé ciele a ich snaha vratit’ sa k svojmu predchadzajiicemu spdsobu zivota, v ktorom boli
spokojni a neuvedomovali si problém. Dal§im dévodom méze byt neddvera voéi ¢lenom
multidisciplinarneho timu.

Multidisciplinarny tim je tvoreny z odbornikov, z ktorych kazdy vie, o je jeho tlohou,
a tto jeho tlohu poznajii vietci zvysni &lenovia. Clenovia odborného timu, ako aj &lenovia
rodiny poznaju pravidla spoluprace a je dolezité, aby ich dodrziavali. Zaroven ¢lenovia rodiny
poznaji dovod sandcie a stihlasia s planom ¢innosti. Plan sanécie zohl'adituje aktudlny stav, v
ktorom sa nachadza rodina; Casovy harmonogram, pocas ktorého by malo dgjst’ k prinavrateniu
funk¢nosti rodiny a Ciastkové ciele a spdsoby, vdaka ktorym sa budl ciele sanacie plnit
(Bechyhova, Konvickova).'® Pri stanovovani cielov je dodlezité poznat histériu rodiny
a faktory, ktoré stoja za vynatim dietat’a. Na vrchnom stupni hierarchie poZiadaviek je najlepsi
zaujem dietata, ¢i uZ je nim zivot dietata vo svojej biologickej alebo v nadhradnej rodine
(Matel, Hardy a kol.). 2® Pod nahradnou starostlivostou rozumieme situaciu, ked’ je dieta
zverené do starostlivosti inej fyzickej osoby, ktorou nie je jeho rodi¢; d’alSou formou je

19%5§VOBODOVA, M. 2010. Multidisciplinarni spoluprace. In CERNA, M. GRANJA, M. (eds.) 2010. Udrzet
rodiny pohromadé. s.19 - 22. Dostupné na internete: <rodiny pohromade CZ.pdf (socioforum.sk)>.
HUDECOVA, A. akol. 2010. Profesijné kompetencie socialnych pracovnikov v kontexte intencionalnych
a inStitucionalnych reflexii. Banska Bystrica: PF UMB. 150 s. ISBN 978-80-557-0112-7.

197SVOBODOVA, M. 2010. Multidisciplinarni spoluprace. In CERNA, M. GRANJA, M. (eds.) 2010. Udrzet
rodiny pohromadg. s. 19 — 22. Dostupné na internete: <rodiny pohromade CZ.pdf (socioforum.sk)>.
BECHYNOVA, Z., KONVICKOVA, M. 2008. Sanace rodiny. Socialni prace s dysfunkénimi rodinami. 1.
vydanie. Praha: Portal. 2008. 152 s. ISBN 978-80-7367-392-5.

I9BECHYNOVA, Z., KONVICKOVA., M. 2008. Sanace rodiny. Socialni prace s dysfunkénimi rodinami. 1.
vydanie. Praha: Portal. 2008. 152 s. ISBN 978-80-7367-392-5.

20MATEL, A., HARDY, M. a kol. 2013. Vybrané kapitoly z metdd socidlnej prace II. Bratislava: VSZaSP sv.
Alzbety. 507 s. ISBN 978-80-8132-074-3.
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pestinska alebo ustavna starostlivost’. Pri rozhodovani o diet’ati je prvoradym jeho najlepsi
z4ujem (zékon ¢&. 36/2005 Z. z. 0 rodine®®t).« (Minarovicova, 2021)2%2

Supervizia je vyznamny protektivnym faktorom, ktory chrani klienta pred nevhodnymi
intervenciami zo strany supervizora, ale chrani aj pracovnikov pred vycerpanim
a profesionalnym zlyhanim. Je potrebné neustale vzdeldvanie pracovnikov, pretoze sucasna
prax vyzaduje kvalifikovanych odbornikov. Gradudlne a postgradualne vzdelavacie a Studijné
programy rozsiruju pracovnikom sumar odbornych kompetencii v pristupe ku klientom, ale aj
k sebe samym. Odbornici sa zhoduju aj v potrebe celozivotného vzdelavania odbornych
pracovnikov, ktori su v priamom vykone socidlnej sluzby. Prehlbovanie poradenskych
a manazérskych zru€nosti, pouzivanie inovativnych postupov a metéd so Specifickymi
cielovymi skupinami patria dnes uz k povinnej vybave pracovnikov v poméhajicich
profesiach.

K nasim odporucaniam pre prax uvadzame potrebu:

o aktivizovat odbornych pracovnikov v pomahajtcich profesiach k prehlbovaniu si
vedomosti v Sebarozvojovych vzdelavacich aktivitach,

o podporovat’ rast urovne pracovnej spokojnosti u pracovnikov prostrednictvom osobnej

zaangazovanosti na superviznych stretnutiach,

pracovat’ na projektoch obsahujtcich aktivity sebapoznavania odbornych pracovnikov,

viest’ neformalne stretnutia s pracovnikmi,

vypracovat’ program so zameranim na aktivne vyuzivanie voI'ného ¢asu pracovnikov,

prostrednictvom socidlnych sieti prispievat’ k osvete a informovanosti o potrebe

supervizie ako aktivneho nastroja prevencie syndromu vyhorenia,

o O O O

o iniciovat u nadriadenych pracovné seminare a workshopy s podporou odbornikov
so zameranim na potrebu supervizie ako protektivneho néstroja syndromu vyhorenia
u pracovnikov v priamom vykone prace s klientom.

Podpora rodiny

V spolo¢nosti prevladaju rodiny, ktoré problémy, akokol'vek vazne, dokazu riesit
svojimi silami, pripadne s pomocou svojho blizkeho okolia. Dalsiu skupinu tvoria rodiny, ktoré
naroéné situicie zlomia a ich nasledné fungovanie je ohrozené (Miklogkova).?%® Vyznam
vnimame v prevencii, vV predchadzani problémom v rodine, nakol’ko je jednoduchsou cestou
zabranit’ jej zlyhaniu, ako vyvijat nemalé usilie mnohych zapojenych odbornikov do jej
ozdravenia. Aj oblast’ socialnych sluzieb sa aktudlne zameriava na prevenciu a jej poskytovanie
terénnou a ambulantnou formou. Pomoc rodine sa poskytuje v jej domacom prostredi s cielom
dosiahnut’ samostatnost’ rodiny pri rieSeni svojich problémov. Socidlne sluzby poskytované

2174kon ¢. 36/2005 Z. z. o rodine a 0 zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorich predpisov.
202\MINAROVICOVA, K. 2021. Socialne intervencie v praci s dysfunkénymi rodinami. — 1. vyd. — Nitra : UKF,
2021. —110s. - ISBN 978-80-558-1798-9, s. 92

203MIKLOSKOVA, M. 2019. Rodinna konferencia. Stretnutie rodinného kruhu. Spoloénost Usmev ako dar.
[online]. 2021. [cit. 2021-08-22]. Dostupné na internete: <Rodinnd konferencia - Stretnutie rodinného kruhu -
Usmev ako dar (usmev.sk)>.

177


https://www.usmev.sk/rodinna-konferencia-stretnutie-rodinneho-kruhu/
https://www.usmev.sk/rodinna-konferencia-stretnutie-rodinneho-kruhu/

obcou maju byt prepojené, vysoky doraz sa kladie na multidisciplinarnu spolupracu a neustale
zvySovanie kvality poskytovania socidlnych sluzieb (Bilasova).?%*

Okrem informacii o fungovani rodiny by mal socidlny pracovnik disponovat aj
informaciami o tom, aki odbornici uz s rodinou pracovali, aké problémy sa riesili a k akym
zaverom dospeli. Okrem minulosti je dodlezité venovat’ pozornost’ aj aktualne prebiehajucim
aktivitim a procesom (Matousek, Pazlarova a kol.).?® Podobne sa k snahe zamerat sa na
minulost’ stavala Satirova, ktora preferovala prevzatie sktsenosti a vplyvov z minulosti
namiesto zamerania sa na fiu (Satir, Banmen a kol.).2%

Stretnutie rodinného kruhu

V zavere nasej prace predstavime model prace s rodinou, ktory sa da aplikovat’ aj v praci
s odidencami v pripade, ak okrem rodica s dietatom prisli do inej krajiny aj ich pribuzni a iné
blizke osoby.

»tretnutie rodinného kruhu je prileZitost'ou pre ¢lenov rodiny vyuZzit’ svoj potencial,
spoznat’ a porozumiet vzajomné postoje anavrhnut' vlastny spOsob rieSenia problémov.
Realiziciu stretnuti rodinného kruhu zabezpecuje na Slovensku Spolo¢nost’ priatelov deti
z detskych domovov Usmev ako dar, vyznamna mimovladna organizacia, ktora sa venuje praci
S dysfunkénymi rodinami a det'mi v ndhradnej starostlivosti. Aplikovanie nového a efektivneho
pristupu v praci srodinami zalala organizicia Usmev ako dar realizovat’ v spolupraci
s holandskou partnerskou organizaciou Eigen Kracht Centrale, ktorej predsedal lektor a kou¢
Rob van Pagée. Novy model prace s rodinou vychadza zo sktsenosti a z tradi¢ného spravania
novozélandského kmena Maurov, ktori rodinné konflikty, nedorozumenia a problémy riesili
Vv kruhu svojho kmena. Na principe sudrznosti, prinaleZitosti k svojej komunite riesili problémy
vo vnutri spoloCenstva. V ramci neho prijimali rozhodnutia a zodpovednost’ za rieSenie
problémov. Na tomto principe fungujl aj stretnutia rodinného kruhu (SRK). Ich cielom je
aktivizovat’ ¢lenov rodiny, aby sami navrhli rieSenia problémov a prebrali zodpovednost’ za ich
rieSenie do vlastnych rak (Mikloskova, 2016).2%7

Stretnutie rodinného kruhu sa realizuje s pritomnostou koordinatora, ktory vedie
rodinu, umoziiuje ¢lenom prepojenie a spolupracu s cielom vytvorit’ vhodné prostredie pre
diet’a, motivuje rodinu k spolupréci a sudrznosti v snahe ndjst’ spdsoby a moznosti odstranenia
problému. Jednym z najddlezitejSich znakov je prevzatie zodpovednosti za d’alSie smerovanie
rodiny, planovanie krokov a ich realizécia. K vyhodam stretnutia rodinného kruhu mézeme
zaradit' pritomnost’ dietat’a, ktoré sa aktivne zlcastnuje planovania a realizovania krokov

24BILASOVA, T. 2012. Mnohoproblémova rodina ako objekt socialnej prace. In HARDY, M. — BRISSAKOVA,
J. — PAVELOVA L. — TOMKA M. 2012. Metédy socialnej prace s rodinou. Zbornik z vedeckej konferencie s
medzinarodnou t¢astou. Bratislava: VSZaSP sv. Alzbety. 465 s. ISBN. 978-80-8132-050-7. s. 56 — 63.

25\ ATOUSEK, O., PAZLAROVA, H. a kol. 2014. Podpora rodiny. Manuél pro pomahajici profese. Praha:
Portal. 176 s. ISBN 978-80-262-0697-2.

28SATIR, V. BANMEN, J. a kol. 2005. Model riistu. Za hranice rodinné terapie. Brno: Cesta. 304 s. ISBN 80-
7295-071-1

2IMIKLOSKOVA, M., 2016. Stretnutia rodinného kruhu - Family Group Conferences. Spolo¢nost Usmev ako
dar, Bratislava, 2016. 103 p. ISBN 978-80-970879-7-5.
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smerujucich k sancii rodiny (Matel, Hardy a kol.).2%® Clovek ma potrebu nickam patrit’ a prave
to je hnacim motorom pri realizacii stretnutia rodinného kruhu (Mikloskova). 2% Stretnutie
rodinného kruhu trvé priblizne dve az tri hodiny. Dizka stretnutia zavisi od témy a problému,
ktory sa riesi. Kazdému stretnutiu rodinného kruhu predchédza priprava nan. Tato zahfiia
komunikaciu koordinatora s blizkymi osobami a s odbornikmi, s ktorymi absolvuje stretnutia
zamerané na pripravu rodinného stretnutia.

Stretnutie rodinného kruhu, skoér nazyvané ako rodinnd skupinovad konferencia, sa
sklada z piatich faz. Prvym krokom je podnet, ktory stoji za iniciativou navrhovatela
zrealizovat’ stretnutie. Druhym krokom je spolupraca navrhovatela s osobou, ktora bude
samotné stretnutie viest' a informovanie rodiny a odbornikov, ktori sa stretnutia rodinného
kruhu budu zicastiiovat. V tretej faze prebieha samotné stretnutie rodinného kruhu, ktorého
cielom je pomoc rodine s oh'adom na najlepsi zaujem dietata a jeho budticnost. V tivodnej
faze stretnutia odbornici zodpovedaju otazky ¢lenov rodiny zo svojej profesionalnej pozicie.
Rodina sa nésledne stretdva bez pritomnosti odbornikov a vytvara plan, ktory je nasledne,
S ohl'adom na bezpec¢nost’ diet'at’a, schvaleny odbornikmi. Predposlednti fazu tvori realizécia
planu v spolupraci s odbornikmi. Posledna faza ma hodnotiaci charakter. Hodnotenie sa
uskutociiuje v pravidelnych intervaloch, prevazne po $tvrt’ a po polroku, nasledne po roku a pol
(Matel, Hardy a kol.).?1° Mikloskova ?!! charakterizuje stretnutie rodinného kruhu v niekol’kych
bodoch:

e je to miesto, kde sa moZu stretnit’ clenovia rodiny, jej blizke osoby a aktivizovat svoje
vnutorné zdroje;

e sucastou stretnuti je zodpovednost’ za rozhodnutia;

e okrem ciela, ktory sa snazi stretnutie dosiahnut’, je vyrazne vyznamny spdsob, ako sa k
tomu ciel’u dostat’;

e definovanie moznosti a vyber tej najvhodnejsej, ktora pomdze predovsetkym dietat’u;

e dochadza k prepajaniu socialneho systému a rodiny.

Stretnutie rodinného kruhu slazi k aktivizacii ¢lenov blizkej a v SirSej rodiny, ktorym je
delegované pravo rozhodnut’ o rieSeni svojich problémov. Rovnako je vyznamné realizovat’
stretnutie rodinného kruhu, ak sa v rodine objavi naro¢na situacia, pri ktorej je potrebné
koordinovat’ jej postupy. K najzdvaznejSim dovodom jeho zrealizovania je rizikova situdcia,
ked’ je predpoklad, Ze by mohlo dojst’ k vynatiu dietata z rodiny. Zaroven, ak ddjde k
umiestneniu dietata do nahradnej starostlivosti, stretnutia rodinného kruhu poméhaju pri
navrate dietata spat’ do biologickej rodiny. Z pohl'adu socidlnych pracovnikov ma stretnutie
rodinného kruhu niekol'’ko vyhod. Patri k nim preventivne hl'adisko, ¢ize ochrana diet’at’a pred

28MATEL, A., HARDY, M. a kol. 2013. Vybrané kapitoly z metéd socialnej prace II. Bratislava: VSZaSP sv.
Alzbety. 507 s. ISBN 978-80-8132-074-3.

29MIKLOSKOVA, M. 2019. Rodinna konferencia. Stretnutie rodinného kruhu. Spolo¢nost Usmev ako dar.
[online]. 2021. [cit. 2021-08-22]. Dostupné na internete: <Rodinna konferencia - Stretnutie rodinného kruhu -
Usmev ako dar (usmev.sk)>.

20MATEL, A., HARDY, M. a kol. 2013. Vybrané kapitoly z metdd socidlnej prace II. Bratislava: VSZaSP sv.
Alzbety. 507 s. ISBN 978-80-8132-074-3.

AIMIKLOSKOVA, M. 2019. Rodinna konferencia. Stretnutie rodinného kruhu. Spoloénost Usmev ako dar.
[online]. 2021. [cit. 2021-08-22]. Dostupné na internete: <Rodinnd konferencia - Stretnutie rodinného kruhu -
Usmev ako dar (usmev.sk)>.
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zhorSenim alebo opakovanim negativne] situacie v rodine. K dalSim vyhodam sa radi
odstranenie mozného ovplyviiovania dietat’a a otvorenost’ v komunikécii. Dieta ma moznost’
vnimat’ a ndsledne reagovat’ na situdciu v rodine. V priebehu 10 rokov realizacie tychto stretnuti
sa plan prace podarilo v 92 % rodin schvalit’, a teda sa stal sucastou socialnej prace s rodinou.
95 % stretnuti bolo za casti aj inych pribuznych rodiny a dietata. 86 % rodin odportica tito
formu pomoci. Pozitiva si vnimané aj na strane socidlnych pracovnikov, ktori v 76 %
povazovali plan vytvoreny s rodinou za efektivnejsi ako ten, ktory navrhli oni. A na zaver, az
V 71 % rodin sa prostrednictvom stretnuti rodinného kruhu podarilo vratit’ deti do svojich rodin
(Miklogkova).?*? Okrem toho, Ze je rodina aktivnou sudastou procesu obnovy rodiny, patri
k nim zhodnotenie bezpecia dietata v jeho biologickej rodine, moznosti podpory pre rodinu
Vjej blizkom okoli, zabezpecenie Skolskej dochadzky dietata a v neposlednom rade
zhodnotenie bezpedia rodiny (Matel, Hardy a kol.).?!* Okrem pomoci a podpory pocas
stretnutia rodinného kruhu sa posilfiuje zodpovednost’ ¢lenov rodiny za situaciu a za jej aktivne
rieSenie (Miklogkova).?** Mobilizacia sil a snah, ktoré v sebe nesie rodina, ju preduréuji na
jednoduchsie zvladnutie kritickej situacie, ked’ hrozi jej rozpad.© (Minarovicova)?*®

22MIKLOSKOVA, M. 2019. Rodinna konferencia. Stretnutie rodinného kruhu. Spolo¢nost Usmev ako dar.
[online]. 2021. [cit. 2021-08-22]. Dostupné na internete: <Rodinna konferencia - Stretnutie rodinného kruhu -
Usmev ako dar (usmev.sk)>.

2BMATEL, A., HARDY, M. a kol. 2013. Vybrané kapitoly z metdd socidlnej prace II. Bratislava: VSZaSP sv.
Alzbety. 507 s. ISBN 978-80-8132-074-3.

24MIKLOSKOVA, M. 2019. Rodinna konferencia. Stretnutie rodinného kruhu. Spoloénost Usmev ako dar.
[online]. 2021. [cit. 2021-08-22]. Dostupné na internete: <Rodinnd konferencia - Stretnutie rodinného kruhu -
Usmev ako dar (usmev.sk)>.
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METODIKA K ODBORU:
INTERKULTURNA/INTERETNICKA/INTERRELIGIOZNA
MEDIACIA

Cielom metodiky je poskytnit’ nevyhnutné informacie a poznatky odbornym
pracovnikom o interkultirnej mediacii ako metdde rieSenia interkulturnych konfliktov.

Zikladné pojmy

Mediacia. Sposob riesenia konfliktov za pritomnosti tretej nestrannej osoby, ktora
nerozhoduje o rieseni.

Interkultirna mediacia. Riesenie konfliktov vyvolanych etnocentrizmom, rozdielmi
V kulturnych hodnotach a rozdielmi v kultirnej komunikdcii za pritomnosti medidtora.

Interkultirny konflikt. Konflikt zapricineny neporozumenim odlisnosti v kulturnych,
nabozenskych a etnickych hodnotach.

Interkultirna komunikacia. Proces verbalnej a neverbdlnej interakcie minimdlne
dvoch ludi z odlisnych kultur.

Interkultiirna kompetentnost’ mediatora. Schopnost mediatora mysliet a konat
interkulturne vhodnym sposobom.

Uvod

Medzinarodnd migracia prinaSa so sebou rozne vyzvy, ktoré mozu mat’ pozitivne aj
negativne vplyvy v hostitel'skej krajine. Vzhl'adom na to, Ze migracia uz nepredstavuje len
nahodné stretnutie obyvatel'ov s prisluSnikmi tretich krajin, ale stretnutia s nimi st stcast'ou
bezného Zivota domaceho obyvatel'stva, treba sa pripravit’ na zvladdanie socidlnych situdcii,
ktoré moézu mat’ potencial na vznik nedorozumeni a konfliktov. Specifikom situacie na
Slovensku je pritomnost’ odidencov z UKrajiny, z ktorych tu mnohi planuju zostat’ natrvalo.

Medzinarodna migracia zamestnava nielen odbornikov, ale dotyka sa aj laikov.
Kultirna rozmanitost’, s ktorou sa doméce obyvatel'stvo stretdva, vzbudzuje jeho zaujem
a pozornost. Pozornost, ktord moze byt sprevadzand emoéciami, velakrat aj otvorenymi
prejavmi negativnych postojov vo¢i migrantom. Strach a hnev (ako vystupnovany strach) su
Casto vzbudzované novym, nepoznanym, apreto odmietanym spravanim obyvatelov
Slovenska. Pocet migrantov méze s najvacSou pravdepodobnostou eSte stupat, a preto je
potrebné, aby sa iniciativy na predchadzanie konfliktov medzi obyvatel'mi Slovenska a 'ud'mi
prichddzajicimi z tretich krajin zacali realizovat’ v SirSej miere s cielom harmonizovat
a upokojovat’ spolo¢nost’, ako aj podporovat’ integraciu obyvatel'ov tretich krajin do slovenskej
spolo¢nosti. Procesy zaclefiovania prislusnikov tretich krajin do spolo¢nosti sa nevyhnu
konfliktom, ktoré budu stvisiet s predsudkami a intoleranciou kultirnej rozmanitosti.
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Vznikajuce konflikty sa mdzu riesit z pozicie moci (rieSenie presadi silnejsi; moze to byt
jednotlivec, skupina I'udi alebo institucia).

Mobze sa vyuzit spravodlivé rieSenie s oporou V existujucich pravnych norméch.
Riesenie konfliktov v§ak moze vychadzat’ zo zaujmov, ktoré su konfliktom ohrozené. Mediacia
je zamerana na hl'adanie rieSeni, ktoré uspokojuji zdujmy tcastnikov konfliktu.
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1. Myslienkové vychodiska mediacie

Mediacia?!® je charakterizovana ako proces, kde tretia nestranna osoba (mediator), ktora
nema podiel na vysledku anerozhoduje ofom, sprevadza ucastnikov konfliktu
v nekonfliktnom diskusnom procese, ktorého cielom je vyriesit’ spor. Ako jedna z foriem
alternativneho rieSenia konfliktov (ADR — Alternative Dispute Resolution) mediacia mé svoje
korene v davnej sktisenosti 'udstva s rieSenim konfliktov, ked’ sa povazovala za ,,prirodzeny*
spdsob riesenia konfliktov medzi l'ud’'mi. Reflektovala hodnoty, ktoré jednotlivé spolocenstva
uznavali ariadili sa nimi. Uprednostnovali spolupracu pred superenim, stlad a harméniu
Vv spolunazivani. T4to sktisenost’ s rieSenim konfliktov sa neskor §irila migraciou l'udi z kultar
orientovanych na spolupracu®’ (niektoré komunity v Cine a kmene v Afrike) do zapadnej &asti
sveta (najmd USA). Do popredia sa stale viac dostava silné presved€enie o tom, ze clovek ma
pravo mat’ kontrolu nad rozhodnutiami, ktoré ovplyviiuju jeho zivot. Myslienka alternativneho
rieSenia konfliktov ma humanistické ciele. Suvisi s uznanim l'udskych prav, priznanim
individudlnych prav 'udom, ich ddstojnosti, ako aj demokratickych ambicii participovat’ na
vetkych socialnych a politickych tirovniach?!8,

Riesenie konfliktov formou mediacie sa opiera o poznatky ztedrie konfliktov,
interpersonalnej komunikacie a procesu mediacie. V teorii konfliktu je v popredi povaha
a funkcia konfliktu. Ked’ chceme porozumiet’ konfliktu, je dolezité, aby sme poznali jeho
socialny a kultirny kontext. V rieseni konfliktov sa odrazaji znaky a charakteristiky kultury,
Vv ktorej sa konflikty objavili. Spdsoby rieSenia konfliktov odrazaji hodnoty a normy danej
spolo¢nosti. Socidlna funkcia konfliktu sa vnima ako pozitivna sila, ktord brani stagnacii,
stimuluje zvedavost, u€enie. Odkryva tiez problémy a hl'add rieSenia na individudlnej aj
socialnej Urovni. V tedrii alternativneho rieSenia konfliktov sa vnima konflikt ako premenlivy
jav, ktory moze byt konstruktivny aj deStruktivny ¢i kreativny. Konflikt vytvara prileZitost’
ucit’ sa, rozvijat’ a rast’. Porozumenie podstate konfliktu je predpokladom na jeho rieSenie.
Zaujmy a potreby, ktoré konflikt nedovol'uje uspokojit, s cestou na jeho riesSenie.

V mediécii sa pristupuje k rieSeniu konfliktu formou vyjednavania postaveného na
zaujmoch Gcastnikov konfliktu. Vyjednavanie je komunikacny proces zamerany na dosiahnutie
dohody medzi ucastnikmi konfliktu alebo vyrieSenie konfliktu. VSetky formy alternativneho
rieSenia konfliktov su postavené na vyjednavani. KonStruktivne rieSenie konfliktov je
kooperativny proces, v ktorom sa konflikt vnima ako spolo¢ny problém a riesi sa spolupracou
stran zacastnenych v konflikte.

Mediacny proces ako sled istych krokov je vyskumne overeny. Je navrhnuty na zaklade
skimania faktorov, ktoré sprevadzaju rozvoj konfliktu, jeho eskalaciu, ako aj deeskalaciu.
Pritomnost’ tretej neutralnej strany v procese rieSenia konfliktu a jej socialne kompetencie su
nad’alej predmetom vyskumnej pozornosti.

28Honeyman, Ch. — Yawanarajah, N. 2003. Mediation. Beyond Intractability. Knowledge Base, 2003. Dostupné
na: https://www.beyondintractability. org/essay/mediation.

27Wallace, W.C. 2019. Mediation. In: Romaniuk, S., Thapa, M., Marton, P. The Palgrave Encyclopedia of
Global Security Studies. Palgrave Macmillan. https://doi.org/10.1007/978-3-319-74336-3 245-1

28Tragalova, D., Pruzinska, J., Labath, V. 2023. Medi4cia. Odbornd priprava. Wolters Kluwer.
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Alternativne formy rieSenia konfliktov st podporované aj stupajucou toleranciou
diverzity vo vSetkych jej prejavoch vratane kultarnej diverzity. Cudské prava a hodnoty v nich
obsiahnuté otvarali priestor aj na rieSenie konfliktov suvisiacich s diskrimindciou v roznych
oblastiach Zivota.

1.1  Mediacia v zmysle zakona o mediacii

Mediacia ako forma rieSenia interpersondlnych konfliktov sa moze vykonavat
Vv zdkonom stanovenych podmienkach alebo sa moze vyuzivat’ mimo zakona ako metdda na
rieSenie naro¢nych situacii spojenych s konfliktom.

V tradi¢nych pristupoch k rieseniu konfliktov je pravo ¢loveka na sebaurcenie (sloboda
Vv rozhodovani o svojom zivote) vyjadrené v akceptacii ADR pravnymi systémami jednotlivych
krajin. Na Slovensku bol v roku 2004 prijaty zakon o mediacii ¢. 420/2004 Z. z., ktory upravuje
vykon medidcie, zédkladné principy, organizaciu a u¢inky mediacie. Mediaciou sa rozumie
mimosudna ¢innost, pri ktorej osoby zucastnené na mediacii pomocou mediatora riesia spor,
ktory vznikol z ich zmluvného vzt'ahu alebo iného pravneho vztahu. Zakon sa vzt'ahuje na
spory ob¢ianskopravne, rodinnopravne, obchodné a pracovnopravne, ako aj cezhrani¢né, ktoré
vznikaji z obdobnych pravnych vzt'ahov.

Medidciu v zmysle tohto zdkona moézu vykondvat’ len mediatori, ktori absolvovali
odbornti pripravu medidtora a su zapisani v registri mediatorov?'®, ktory je zverejneny na
stranke Ministerstva spravodlivosti SR.

1.2 Mediacia ako metoda rieSenia konfliktov

Mediaciu je mozné uplatiiovat’ aj mimo zdkona o medidcii. Vtedy ju povazujeme za
metodu v praci s 'ud'mi, ktori sa dostali do konfliktnej situdcie a ktora vyuziva najméi
komunika¢né prostriedky??°. Struktirovany proces facilitativnej mediacie umozituje, aby sa
postup jednotlivych krokov vyuzival aj mimo zédkonom stanovenych podmienok na vykon
mediacie. AvSak aj praca s mediaciou ako metdédou vyzaduje sposobilosti v podobe znalosti
z oblasti socialno-psychologickej (tedria konfliktov a interpersonalnej komunikacie), pravnej
(informa¢nd povinnost’ medidtora o procese), etickej (moralka a rozhodovanie), ako aj socialne
zru¢nosti (komunikacia, vyjednavanie, vedenie procesu mediacie). Pri rieseni konfliktov
spojenych s migraciou sa vyuziva medidcia ako metdda, pokial’ vzniknuty konflikt nepresiahol
hranice niektorej platnej pravnej normy.

21%Register mediatorov. https://obcan.justice.sk/infosud-registre/-/isu-registre/zoznam/mediator?f.4502=4503.
220Hol4, L. 2011. Mediace v teorii a praxi. Praha: Grada. 2011.
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2. Interkultirna mediacia

Interkultirna medidcia je spdsob riesenia konfliktov vyvolanych postojmi
etnocentrizmu, rozdielmi v kultirnych hodnotach a rozdielmi v kultirnej komunikacii za
pritomnosti tretej nestrannej a neutralnej osoby — medidtora. Medidtor pomaha strandm
zucastnenym V konflikte rieSit’ konflikt sposobeny kultirnymi nedorozumeniami. Facilituje
(ulah¢uje) komunikaciu medzi nimi tym, ze pomaha preklenit’ kultirne a jazykové rozdiely.
Casto pracuje s uteCencami a migrantmi.

MoZeme sa stretnat’ aj s pomenovanim interetnicka a interreligiozna mediacia. Tieto
pomenovania sa viazu na rozdielnost’ v hodnotach (nabozenstva), ohrozenie ktorych moze viest’
ku konfliktom. Oznacenie interkultirna mediédcia je SirSie a zachytava aj tieto dva druhy
mediacie. Dalej v texte sa bude pouzivat’ pojem interkultirna medidcia.

Interkulturna mediécia sa objavuje az po vzniku a rozvoji mediacie ako spdsobu riesenia
konfliktov za pritomnosti tretej nestrannej osoby — medidtora. Uznanie mediacie ako
mimosudneho rieSenia sporov naslo svoje vyjadrenie aj Vv legislative jednotlivych krajin EU,
ktorej predchadzalo vydanie Zelenej knihy mediacie Eur6pskou komisiou v roku 2002 a prijatie
etického kddexu mediatorov v roku 2004. Tento vzorovy zékon Standardizuje mediacny proces
a princip mlcanlivosti mediatora aucastnikov mediacie. Kazda krajina upravuje vykon
mediécie vlastnou legislativou. Pre interkultirnu medidciu neexistuji jednotné Standardy jej
vykonu.

Rozvoj interkultiirnej mediécie bol stimulovany najma v obdobi masivnejSej migracie
v roku 2015. Hostitel'ské krajiny prijimali opatrenia?*! na predchiddzanie vzniku konfliktov
spojenych s poskytovanim zdravotnej a socidlnej starostlivosti o migrantov. Vychodiskovymi
principmi bolo chranit’ zdravie obyvatelov hostitel'skej krajiny tym, Ze sa poskytovala
zdravotna a socialna starostlivost’ skupinam migrujticich l'udi. Pri poskytovani starostlivosti sa
aplikoval princip dodrZiavania 'udskych prav a nediskriminovania. Népor na zdravotnicke
a socialne sluzby vsak sposoboval, ze sa vycerpali zdroje a vznikali problémy a konflikty
stvisiace s prioritami v poskytovani tychto sluzieb. Cielom interkultirnej mediacie bolo
predchadzanie a rieSenie konfliktov suvisiacich s prekondvanim socidlnokulturnych bariér,
ktoré spdsobovali nedorozumenia medzi migrantmi a pracovnikmi v zdravotnictve a socidlnom
sektore.

Najcastejsie sa interkultirna medidcia vyuziva v zdravotnictve, socidlnej starostlivosti
a Vv Skolstve.

22Verrept H. What are the roles of intercultural mediators in health care and what is the evidence on their
contributions and effectiveness in improving accessibility and quality of care for refugees and migrants in the
WHO European Region? [Internet] Copenhagen: WHO Regional Office for Europe; 2019. (Health Evidence
Network Synthesis Report, No. 64.) 1. INTRODUCTION. Available from:
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/books/NBK550147/
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2.1  Vymedzenie interkultirnej mediacie

Slovo mediacia ma svoj povod v latin¢ine a je odvodené z latinského ,,medius®, ¢o
znamena  prostredny, ale tiez nestranny. NajcastejSie sa s medidciou spaja vyznam
sprostredkovanie a mediator je potom sprostredkovatel. Podla toho, ¢o sprostredkuje,
nadobuda pojem mediacia rézne vyznamy. V pripade sporov medzi krajinami, narodmi je to
spdsob pokojného riesenia konfliktov??2. Ak ide o spor medzi pachatelom a poskodenym?2,
ide o sprostredkovanie stretnutia a komunikacie mediatorom medzi nimi a vyrieSenie sporu
mimosudnou cestou. Mediacia je aj sprostredkovanie komunikacie medzi stranami sporu, ktora
je potrebna na to, aby sa konflikt mohol vébec riesit’. Mnohé konflikty vznikaju aj z dovodu
jazykovej bariéry, ktord znemoziuje migrantom uspokojovat’ svoje potreby v prostredi krajiny
s odlis$nou, pre nich nezrozumitel'nou kulttrou.

Interkultirna medidcia ma SirSie auzSie vymedzenie. Ak sa rieSia konflikty
Vv ktorejkol'vek oblasti a asponi jeden tcastnik je prislusnikom inej kultiury (napriklad rozvod
zmieSan¢ho manzelstva, obchodni partneri, konflikt na pracovisku medzi Srbom a Slovakom
ai.), ide osirSie vymedzenie interkultirnej mediacie. pri rieSeni konfliktov v stvislosti
S migraciou je medidcia vymedzena uZSie. V prvom pripade sa medidcia vykonava ako
mimosudne rieSenie sporov, ktoré vznikli z porusenia pravnych vzt'ahov (rozvod manzelstva,
nedodrzanie obchodnej zmluvy, pracovny konflikt). V druhom pripade, ked’ je pri¢inou vzniku
konfliktov kultirna rozdielnost’ sprevadzand nedorozumenim v komunikacii, je mediacia
zizena na odstrailovanie bariér v komunikécii a budovanie vzdjomného porozumenia medzi
ucastnikmi konfliktu s rozdielnym kultirnym pozadim.

V tomto pripade zohravaji vyznamni ulohu hodnoty a motivacia t€astnikov konfliktu.
Jeden alebo aj obaja mo6Zu usilovat’ o to, aby sa presadili pri druhom, vyhrali, dosiahli nieco za
kazda cenu. Inou motivaciou je snaha vyhnuat sa konfliktu, zatvarat’ pred nim o¢i, neriesit’ ho.
Mozu sa tieZ objavit Ustupky, vzdavanie sa, aby druhd strana dosiahla co potrebuje. Pre rieSenie
konfliktu je optimalne ak st strany motivované k spolupréci na rieSeni konfliktu, ktoré sa kon¢i
dosiahnutim dohody. Ulohou mediatora je vzbudit’ ochotu stran spolupracovat'.

2.2  Potencial interkultiirnej mediacie

Interkultirna medidcia ma potencidl na vzajomnu adaptaciu domaceho obyvatelstva
a prislusnikov tretich krajin v socidlnom prostredi hostitel'skej krajiny prostrednictvom
porozumenia jazyka, ktorym sa dorozumievaju (tlmocenie), rozvijanim vzajomného
porozumenia medzi prisluSnikmi rozdielnych kultir prostrednictvom odstraiiovania
kultiurnych bariér medzi jednotlivcami alebo skupinami migrantov, odidencami z Ukrajiny
a poskytovatel'mi zdravotnej, socidlnej starostlivosti, policiou, ako aj domécim obyvatel'stvom.

V pripade interkultirneho konfliktu nesta¢i pracovat’ len na Grovni dorozumievania
prostrednictvom jazyka. Je potrebné porozumiet motivacii Gc€astnikov konfliktu, o o sa
usiluju, s akymi prekazkami na ceste k dosiahnutiu svojich ciel'ov sa stretavaju (neporozumenie

222Malacka, M. Politickd mediace. 2016. In: Mediace dnes — realita a perspektivy. Praha: Leges.
23Spejra, M., Tomasek, J. 2013. Mediace mezi pachatelem a obéti trestné ¢innosti v CR. In: Hol4, L. et al.
Mediace a moznosti vyuziti v praxi. Praha: Grada.
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ich kultirnych prejavov, stereotypy a predsudky) a ako je mozné tieto prekazky redukovat’
alebo tplne eliminovat’. V interkultirnej medidcii sa prelina kultirna a socidlna sféra, jedinci
si vytvaraju nové vzt'ahy s kultirou a verejnym, socidlnym priestorom. Cielom je umoznit’
aktivnu participaciu na zivote spolo¢nosti.

Interkultirna mediacia sa méze vyuzivat’ v rovine:
e prevencie vzniku konfliktov,
¢ rieSenia konfliktov.

Interkulturna mediacia ako predchadzanie vzniku konfliktov prichddza do ivahy najma
Vv pripadoch, ak prislu$nici rozdielnych kultar zostavaju zit’ na Slovensku. Ciel'om je podporit’
spolunazivanie odliSnych kultar prostrednictvom ich spoznavania, rozpoznavania hodnoty
kultarnej rozmanitosti ako vzajomného obohacovania. Organizuju sa rozne aktivity, ktoré
prezentuju danu kultiru. Preventivne u€inky interkultirnej medidcie je moZzné vnimat’ este aj
v SirSom zabere, ked je ciel' postaveny velmi vysoko aje nim celkova transformécia

spolo¢nosti smerom k multikulturalizmu??*,

V pripade, ak vznikol konflikt a nesuvisi len s rozdielmi v kulture, ale ma aj vecnt
podstatu (konflikt pre pravidelné hlu¢né navstevy u arabskej rodiny do neskorych hodin
Vv tesnom susedstve slovenskej rodiny), vyuziva sa na jeho rieSenie mediacia, pri¢om sa pracuje
aj s prekonavanim kultirnych bariér (porozumenie tradiciam, pohostinnost’, vyznam rodiny...).

Interkultirna mediacia, ¢i uz preventivna alebo ako forma rieSenia konfliktov, ma
potencidl na vytvaranie podmienok, ktoré podporuju integraciu obyvatelov tretich krajin
a odidencov z Ukrajiny do spolo¢nosti na Slovensku. Tento potencial spociva vo zvySovani
interkultrnej citlivosti jedincov?%, ktora sa moze pohybovat rozne na $kale s krajnymi bodmi
od etnocentrizmu po etnorelativizmus. Predpokladom rozvoja multikultirnej spolo¢nosti je
sustavna praca na rozvijani senzitivity l'udi vo¢i rozdielom v kultarach.

224perspektivy interkulturni mediace v &eském prostredi : Migrace Online
225Bennett, M. 2017. Development model of intercultural sensitivity. In Kim, Y (Ed) International encyclopedia
of intercultural communication. Wiley. https://www.researchgate.net/publication/318430742
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2.3  Niektoré faktory podporujtce rozvoj multikultiirnej spolo¢nosti

Od myslienky multikultirnej spolo¢nosti k jej uskuto¢neniu je dlha cesta v tych Castiach
sveta, v krajinach, ktoré neboli v minulosti konfrontované s konfliktom s inymi kultirami.
Okrem istého ¢asu na oboznamovanie sa s novou kultirou je potrebna aj skizsenost’ S novou
kultarou. Je neredlne oCakavat’, ze migranti z réznych kitov sveta prichadzajuci na Slovensko,
do krajiny v strede Europy, budu hned’ prijimani s porozumenim a podporou doméceho
obyvatel'stva. Vyrazné rozdiely v kultirnych prejavoch migrantov v nich vzbudzuju, v
pozitivnom smere zaujem, v opacnom su dovodom na vzbudenie opatrnosti, mozno az obav
Z toho, o je mozné ocakavat od tychto l'udi.

Ako priklad multikulturnej spolocnosti méze byt uvedeny Cyprus, krajina Europskej
unie (od r. 2004), v ktorej ziju spolu l'udia réznej farby pleti, rasy a rézneho vierovyznania. Ako
ostrovna krajina bol Cyprus, vzhl'adom na svoju geografickii polohu, odpradavna miestom
stretdvania roznych kultir a naboZenstiev (nazyva sa aj Ostrov svitych). Ziju tu ortodoxni
krestania, gréckokatolici (vdcSinu tvoria grécki Cyper€ania), rimskokatolici, maroniti
(vychodna katolicka cirkev so sidlom v Libanone), Arméni (orientdlna pravoslavna cirkev),
Moslimovia (severny Cyprus), Latinskoamericania a slobodne praktikuju svoju vieru. Na
ostrove je mozné najst mnoho réznych monumentov a muzei, ktoré st dokazom toho, zZe
Cyprus je miesto, kde je kazdy vitany. Multikultirny krestansky Cyprus je zndmy ako
tolerantny k inym nébozenstvam a doktrinam.
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3. Kontext interkultirnej mediacie

V praxi rieSenia konfliktov kazdej krajiny sa budi odrazat’ jej hodnoty, historia,
ekonomickd, politickd a socidlna organizacia. Je mozné, Ze univerzalna tedria rieSenia
konfliktov nemusi platit’ v kazdej spolo¢nosti. Spory nie su vnimané ako sucast’ socidlneho
sveta danej spoloénosti, ale ako autonémne sa vyskytujuce udalosti??®. V skutocnosti je
hadanie, superenie, sporenie sa kultirnym spravanim, neoddelite’nym od ndzorov a pohl'adov
nositel'ov konfliktu na to, ¢o je moralne a férové. Riesenie konfliktov formou mediacie by malo
preto zohl'adiovat’ kontext danej spolo¢nosti.

Kontextualny pristup. O jednotlivych faktoroch, ktoré utvaraji pristup mediatora
k rieseniu konfliktu, je vhodné uvazovat’ v kontexte mediacie. Tento sa utvara konfliktom,
ktory sa ma riesit’, ucastnikmi konfliktu, mediatorom, situaciou (okolnostami, za ktorych sa
stretavaju). Pri vedeni mediacie mediator zohl'adituje vsetky kontextualne faktory (kultarne,
socialne, ekonomické, moralne normy...), ktoré ovplyviiuji vnimanie konfliktu a postoj
k nemu.

3.1 Konflikt

Konflikty vyvolané migraciou 'udi hI'adajucich lepsi zivot v inych Castiach sveta alebo
utekajucich pred vojnou a domécimi obyvatel'mi st na Slovensku relativne nové. V tychto
interpersonalnych konfliktoch dochadza ku kolizii zaujmov a potrieb, nazorov, ocakévani,
predstav, kultarnych hodnét. Za vznikajicimi konfliktmi je moZzné rozpoznat' r6znorodost’,
rozmanitost’ vo viacerych oblastiach??’. V percepcii tcastnikov konfliktu (subjektivne
vnimanie reality Uc€astnikmi konfliktu), ich zdujmoch, cieloch, stratégiach, komunikaénych
Styloch, ako aj osobnostnej vybave kazdého znich (socidlne zru¢nosti, miera poznania,
informadcii, schopnosti, skisenosti, prezivanie...).

Konflikty vznikaji z dovodu obmedzenych zdrojov (materidlnych aj finan¢nych) na
uspokojovanie potrieb domdacich obyvatelov a migrujucich I'udi. Objavuji sa nielen medzi
jednotlivcami, ale aj skupinami (skupina migrantov a obyvatelia obce, v ktorej sa zdrziavajt)
¢1 vo vnutri skupin (napr. konflikt medzi migrantmi v zariadeni). Vznikaji aj medzi
jednotlivcom a skupinou (napr. pracovnik zaplneného ubytovacieho zariadenia a skupina
migrantov ziadajuca pristreSok...). VSetky uvedené druhy konfliktov mdzeme nazvat’ ako
socidlny konflikt.

V popredi kazdého konfliktu je subjektivne vnimanie Sveta jedincom a seba v nom,
jeho interpretacia a néasledne rozhodovanie spojené s konanim a spravanim l'udi. Na zaklade
selektivneho vnimania skuto¢nosti nie je mozné postihnut’ zlozitost’ a bohatost’ reality okolo
nas a Vv nas. Iné vnimanie reality bude mat’ prislusnik tretej krajiny, ktory hl'ada bezpecie pre
seba a svoju rodinu. Iné bude vnimanie tej istej reality u domaceho obyvatel'a, ktory Zije
V mierovych podmienkach. Jeho pozornost’ budi uputavat’ odliSnosti tychto l'udi, ktoré je

226Kyselova, T. 2008. What is Mediation: Socio-Legal Approach DRAFT 2008
227Labath, V., Pruzinska, J. 2021. Konflikt — ja, my, oni. Bratislava: Wolters Kluwer.
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schopny postrehnut’. V popredi budi vonkajsie pozorovatel'né odliSnosti spojené s ich kulturou.
Bude to jazyk, ktorym sa dorozumievaji. Spravanie, ktoré nesie znaky jeho kultirnych noriem,
hodnét, zvykov a inych prejavov ako vysledok socializacie v kultiirne odlisnych podmienkach.
Odev, ktory uptita pozornost’. Neznalost’ inej kultary, zneistenie jej prejavmi, obavy, pripadne
strach z nepoznaného mézu byt pri¢inou eskalovania konfliktov pri stretnutiach s migrantmi
hl'adajucimi pre seba Gtociste pred hroziacim nebezpecenstvom v domécich krajinéach.

3.1.1  Interkultirny konflikt

V pripade interkultirnej mediacie sa do popredia dostavajl medzikultiirne aspekty
konfliktu. Tieto nie si vyCerpané len percipovanymi rozdielmi medzi kultGrami. V procese
poznavania Cloveka druhym c¢lovekom st v popredi procesy vnimania a usudzovania
0 druhych. Motivaéné a emociondlne faktory (izkost, strach) vnasaji do tychto procesov
selektivitu vnimania. Nami videné mame tendenciu interpretovat tak, aby bolo v stlade
S naSimi ocakdvaniami (zvlaStne, Cudne odeti l'udia budii neddveryhodni, budii mat zlé
umysly). Napadnost’ v spravani, extrémne spravanie alebo negativne spravanie uputa vicsiu
pozornost’ a ma silnej$i vplyv na formovanie dojmu o druhom. Aj fyzicka napadnost’ sa
vyraznejSie premietne do dojmu o druhom ¢loveku. Objavuje sa tendencia prisudzovat
napadnym l'ud’om napadnejSie prejavy spravania (I'udia inej farby pleti kracajici po uliciach
Vv obci), zvlastne vlastnosti a podozrivii motivaciu. Vo vécSine pripadov st interkultirne
konflikty zapri¢inené neporozumenim odliSnosti v kultarnych, nabozenskych a etnickych
hodnotdach a vicSina konfliktov vznikd ako dosledok intolerancie a nereSpektovania tychto
rozdielov. Vyznamnt ulohu pri vzniku konfliktov zohravaja aj postoje, stereotypy a predsudky.
Nezanedbatel'ny je komunikacny $tyl danej kultary. R6zne kultiry majt svoje vlastné pravidla
vV komunikadcii a vlastny sposob vymeny sprav medzi komunikantmi.

Stereotypy a predsudky. Pri poznavani druhych Tudi vnasame do tohto procesu
stereotypy. Ide o subor charakteristik, o ktorych sa predpoklada, Ze vystihuju ista skupinu l'udi.
Nie st vysledkom priamej skusenosti jednotlivca, ale st preberané a udrziavaji sa tradiciou®?,
Stereotypy maju v Sebe rizika, pretoze zjednodusenia, ktoré v sebe obsahuju, st nepresné alebo
aj chybné. Ide o zauZivanu a Sirenu predstavu o istych charakteristikach I'udi alebo skupin l'udi.
Ich pozitivnou strankou je, Ze nam pomahaji pomerne rychlo sa zorientovat’ v inej kulture.
Urobit’ si onej nazor, zaujat’ postoj, zorientovat’ sa v socidlnej situdcii. Aki su Slovéaci?
Ukrajinci? Vietnamci? Srbi? Rusi? Cihania? Negativa stereotypov sa prejavia, ak neziskavame
dalsie informdcie o danej kulture. Bez toho nedokdzeme zmenit' svoj ndzor alebo postoj

k predstavitelom danej kultiry. V kontakte s nimi sa riadime nasim predsudkom.

Kym stereotypy mozu predstavovat’ aj neutrdlne alebo dokonca priazniveé, pozitivne
nazory na skupiny l'udi, predsudky ako nazory a postoje va¢Sinou vyjadruju nepriaznivy alebo
aZ nepriatel’sky vztah voci inym skupindm l'udi. OdraZza sa v nich negativny nazor (kognitivna
zlozka) na skupinu I'udi, postoj k nim (afektivna spojena s ich hodnotenim) a diskriminacia pri
stretnuti s nimi (behavioralna zlozka). Zmenit' predsudky je pomerne naro¢né. Dovody

228Priicha, J. Interkulturni psychologie. Praha: Portal. 2007

194



odolnosti predsudkov voéi zmene st viaceré??®. Predsudky su iracionalne a st rezistentné voéi
raciondlnej argumentdcii. Behaviordlna zlozka predsudkov vytvara sklon k negativnemu
spravaniu a imyselnému konaniu vo¢i 'ud’om, ku ktorym mame predsudky. Za zdkladny faktor
vzniku predsudkov sa povazuje vychova v rodine. Predsudky st spojené s osobnou ideologiou,
¢i ide o ideoldgiu nabozensku, politicki alebo inu. Predsudky sa nevyhybaju ani vysoko
vzdelanym l'ud’om.

Prejavy predsudkov v konflikte?®® moézu mat podobu osoovania, vyhybania,

diskriminovania, fyzického napadnutia. Dostato¢ne syteny, pripadne aj socialne podporovany
predsudok sa moze rozvinut’ do konfliktu a destrukcie.

3.1.2 Dynamika konfliktu.

Konflikt sa v mediacii povazuje viac za proces ako za nemenny stav. Konflikt sa vyvija,
meni, m4 vnitornu dynamiku. Vyjadruji to pojmy eskalacia a deeskalacia. Pri eskalacii sa
stupiiuje napdtie, nestlad, nezhody, superenie vo vztahu medzi ucastnikmi konfliktu.
Nespokojnost’ sa objavuje na obidvoch stranach, intenzita prezivania konfliktnej situacie sa
stupniuje. Cielom mediétora je deeskalovat’ konflikt zniZovanim rozporov medzi Gi¢astnikmi
konfliktu. Konflikt méze vel'mi rychlo eskalovat’ a nadobudat’ prvky agresivneho sprévania,
pricom doéleziti rolu zohrdvaju negativne emocie, ktoré sporiacim sa dodavaju potrebnu
energiu. Spravanie sa vymyka raciondlnej kontrole aje riadené emociami, ktoré modzu
eskalovat’ konflikt do vel'kej intenzity.

Konflikty medzi domacim obyvatel'stvom a migrantmi mézu byt evokované strachom,
uzkost'ou, obavami z neznameho. Preto je dobré pri rieSeni konfliktov s nimi pocitat’. Praca
Snimi mozZe spocivat v prejavovani pozitivheho zaujmu medidtora o l'udi, ktori sa ocitli
Vv konflikte, ¢im si medidtor mdze ziskavat’ doveru ucastnikov mediécie. Prejavené emocie
zaroven poskytni dolezité informécie o tom, ¢o je pre ucastnikov v konflikte ddlezité, ¢o
konkrétne konflikt ohrozuje. Mediator tak ziskava hlbsie porozumenie podstaty konfliktu.

3.2 Uckastnici konfliktu

Vyznamnu tlohu v konfliktoch zohravaju hodnoty a postoje domaceho obyvatel'stva
k migrantom. Predsudky, stercotypné vnimanie a zaujatost vo¢i migrantom, spOsob
komunikdcie su ¢astymi prekazkami rieSenia konfliktu.

Vyskumy v zahrani¢i®*! z roku 2005 poukédzali na to, Ze na formovanie postojov

domaceho obyvatel'stva k migrantom ma vyrazny vplyv motivacia k migracii. Priaznivejsie st
voci skutoénym uteCencom, tym, ktori nemali moZnost' osobnej volby prestahovat sa.
Negativne postoje pretrvavaju voci tym, ktori v cudzine hl'adaju Stastie.

22Nakone¢ny, M. Encyklopedie obecné psychologie. Praha: Academia. 1997

20 abath, V., Pruzinska, J. 2021. Konflikt — ja, my, oni. Bratislava: Wolters Kluwer.

Bljelefiova, 1. 2017. Interkulturne interakcie a migracia. Vybrané aspekty problematiky. Kogice: UPJS. 2017.
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V roku 2009 v postoji slovenskych obyvatel'ov k migrantom?®? prevladal nazor, Ze by

nemali zit' v ich obci l'udia, ktori s kultirne odlisni. Ak by predsa len zostali, mali by im byt’
obmedzené prava v pripade, ak sa neprispdsobia domacim obyvatelom. Zeny, mladsi Pudia

a obyvatelia svyss§im vzdelanim boli otvorenejsi voci kultarnej diverzite. Vac§ina
respondentov oc¢akavala narast konfliktov s imigrantmi.

Zistenia z roku 2012 na vzorke mladych Slovakov?® poukazali na rozdiely v nazoroch,
ktoré vytvorili kategoriu dobrych a zlych migrantov. Kladny postoj sa zistil k migrantom zo
zapadoeurdpskych krajin. Negativny pretrvaval k migrantom z tretich krajin a novSich krajin
EU. Vyrazne negativne boli vnimani migranti z azijskych krajin, pri ktorych sa vyskytovali
obavy z prenikania odlisnych kultirnych vzorcov, najmi religioznych zvykov a tradicii
moslimov alebo prislusnikov inych kultir. Negativny postoj sa vyskytol k pracovnym
migrantom, ktori boli vnimani ako konkurencia na trhu prace.

V roku 2015, ked’ uz Slovaci mali isti skusenost’ s migrantmi?34, by s prijatim ute¢encov
nesuhlasilo 56 % a suhlasilo len 18 %. Solidarnejsi boli s ute€encami muZzi vo vysSom veku.
Opét pretrvavali obavy z neprisposobivosti migrantov, bezpecnostné a ekonomické obavy.

Za negativnymi postojmi domdceho obyvatel'stva k migrantom moéozeme néjst
stereotypy, predsudky, ale aj uzkost, ktora vyvolava diskomfort pri anticipécii alebo priamom
stretnuti s migrantmi.

To, ako sa ucastnici konfliktu budua spravat’ a aka je ich motivacia v konflikte (potreba
odreagovat’ sa, presadit’ sa, vyhrat, dohodnut’ sa a vyriesit’ problém), bude ovplyviiovat’ proces
rieSenia konfliktu. V spravani domacich obyvatel'ov a migrantov sa mézu objavovat’ prvky
agresivneho spravania (verbalne Utoky, stperenie), pasivneho spravania (Ustupky), pasivne
agresivneho (vzdor alebo pasivita pri rieSeni problému), ako aj asertivneho spravania (otvorena
komunikacia, prejavy kooperacie). Zavisi to od toho, ¢i pristupuji k sporu skor direktivne alebo
nedirektivne. A tiez od toho, ako zvladajt vlastné emdcie, ¢i st emocionalne expresivni alebo
emocie maju pod kontrolou a neprejavujt ich. Pre interkultirneho mediatora méze byt vel'mi
uzito¢né, ak sa dokéaze zorientovat’ v tom, ako ucastnici konfliktu vyuzivaji kulturne osvojené
stratégie?®® zvladania konfliktov a aké st ich emociondlne reakcie v situacii konfliktu.

232V agecka, M. 2009. Postoje verejnosti k cudzincom a zahrani¢nej migracii v Slovenskej republike.
https://www.iom.sk/sk/publikacie/integracia-

migrantov.html?download=104:mic/postoje_verejnosti k_cudzincom_iom.pdf

23Gtefancik, R., Leng, J. 2012. Young migrants in slovak society. International migration, muslims, state and
public opinion (Mladi migranti v slovenskej spoloc¢nosti. Medzinarodna migracia, moslimovia, §tat a verejna
mienka), survey conducted by authors. http://fra.europa.eu/en/databases/anti-muslim-hatred/

24Dybéci, M. 2015. Co si myslia Pudia o uteencoch? In: Jelefiova, I. 2017. Interkultirne interakcie a migracia.
Vybrané aspekty problematiky. Koice: UPJS. 2017.
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3.3  Interkultirny mediator

Rola interkultirneho mediatora sa chape vel'mi rozne. Krajiny s bohatou skusenost’ou
s migraciou (Nemecko, Spanielsko, Bulharsko a Taliansko)?®® vymedzili interkultarnu
mediaciu ako subor roznych aktivit, ktorymi sa redukuji negativne désledky jazykovych bariér,
sociokultirnych rozdielov a napitia medzi etnickymi skupinami.

Moézeme sa stretnut’ aj s odliSnost’ami v role interkultirneho mediatora, ktoré su dané
Specifikami jednotlivych rezortov, v ktorych mediator pdsobi. Napriklad od interkultirneho
mediatora posobiaceho v zdravotnictve®®” sa odakava, Ze bude poskytovat’ psychosocidlnu
podporu, robit” zdravotnicku osvetu, poskytovat’ poradenstvo a pdsobit’ aj ako ko-terapeut.

Rozdiely v definovani roly interkultirneho mediatora stvisia aj s tym, ¢i vykonava svoju
¢innost’” v ramci projektov (ide o pilotné overovanie tejto cCinnosti), alebo je to
institucionalizovana rola (rola v socidlnom, zdravotnickom, S$kolskom, komunitnom,
zamestnaneckom systéme...), do ktorej sa premietajt Specifické podmienky a okolnosti vzniku
konfliktov. Niekedy je rola vymedzena tak, Ze v nej prevladaji administrativne ¢innosti*® nad
priamou pracou s 'udmi prichddzajicimi z tretich krajin, ktori sa v dosledku kultarnych
odlisnosti l'ahko ocitaju v konfliktoch s domacim obyvatel'stvom. Moézeme sa stretnat aj
s velmi vSeobecnym priblizenim tulohy interkultirneho mediatora?*®. Tato je vymedzena len
zékladnym rdmcom dodrziavania l'udskych prév, ktoré st ideovym vychodiskom vsetkych

foriem alternativneho rieSenia sporov.
Najcastejsie tlohy, ktoré interkultirny mediator plni, st nasledovné:
- tlmocenie;
- preklenovanie rozdielov v kulturach;
- vytvaranie a udrziavanie priatelskej atmosféry pri vyjednavani,
- vytvaranie dovery medzi stranami (odstraniovanie nedorozument),
- predchaddzanie konfliktom a rieSenie konfliktov;

- rozvijanie kulturnej senzitivity ziCastnenych stran (domdace obyvatel'stvo, odidenci,
migranti);

- ,testovanie reality* — priblizovanie perspektivy kazdej strany pri rieSeni konfliktu;

236Merve Erdilmen. 2021. Frameworks and Good Practices of Intercultural mediation for Migrant integration in
Europe.
https://eea.iom.int/sites/g/files/tmzbdI666/files/documents/Frameworks%20and%20good%20practices%200f%2
Qintercultural%20mediation.pdf

Z37\/errept, H. What are the roles of intercultural mediators in health care and what is the evidence on their
contributions and effectiveness in improving accessibility and quality of care for refugees and migrants in the
WHO European Region? [Internet] Copenhagen: WHO Regional Office for Europe; 2019. (Health Evidence
Network Synthesis Report, No. 64.) 1. INTRODUCTION. Available from:
https://www.ncbi.nIm.nih.gov/books/NBK550147/

28K ultarny mediator. Vieobecna prirucka. Liga za 'udské prava.
https://www.hrl.sk/sk/o-nas/aktuality/kulturna-mediacia-na-slovensku

2K utlik, F. 2019. Interkultirna mediécia a riesenie konfliktov pri praci s cudzincami. Ratislava: SIMARS.
2019. ISBN 978-80-5700857-6
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- zmocnovanie — vnutorné posiliiovanie. Mediator pomaha uvolfiovat vnutorné zdroje
jedincov, aby mohli rozhodovat' o svojom zivote, riadit’ ho a preberat’ na seba
zodpovednost’;

- advokdcia. Interkultirny mediator poskytuje podporu, informécie o sluzbach a pomoci,
ochraiiuje prava migrantov najmi tam, kde sa vyskytuje diskrimina¢nd prax, ktorad
obmedzuje pristup k starostlivosti a sluzbam a znizuje ich kvalitu.

Rola a ulohy interkultirneho mediatora zavisia od moznosti jednotlivych krajin v EU.
Vicsinou pracuje interkultirny mediator v r6znych projektoch, ktoré sa lisia vo svojich ciel'och.
Niektoré sa sustreduju len na prekondvanie jazykovych bariér, iné rozvijajia kultirnu
kompetentnost’ alebo zmociiovanie klientov. Neexistuje oficidlna odborna standardna priprava.
Interkultirny mediator ¢asto vykondva svoju rolu intuitivne.

3.3.1 Interkultirna kompetencia mediatora.

Tato kompetenciu moézeme vnimat® ako schopnost mediatora mysliet a konat
interkultirne vhodnym sposobom?*°. Jej zakladom je interkultirna senzitivita ako schopnost
vnimat’, rozliSovat’ a prezivat’ relevantné kultirne odliSnosti. Teda byt vnimavy voc¢i kultirnym
rozdielom a ochotny modifikovat’ svoje spravanie ako prejav reSpektu k 'ud’om z inych kultur.
Ide o0 narocnejSiu poziadavku v porovnani stzv. interkultirnou komunikacénou
kompetentnost'ou®*, ktorou sa rozumie socidlne spravanie vnimané ako vhodné a efektivne
V kontexte jednej kultary. Napriklad slovensky mediator rieSi spor medzi Ukrajincom
a Slovakom a ovlada pri tom ukrajin¢inu aj ukrajinskt kulttiru. V popredi je poznanie odliSnosti
jazyka a kultary. Pri vieobecnej interkultirnej kompetencii®*? uz nesta¢i spoznavat jednu
konkrétnu kultaru. Je potrebné, aby sa mediator naucil kultirne spravat’ (ovladat’ zakladnu
etiku) alebo ovladal vSeobecné kultirne kategdrie na rozpozndvanie a rieSenie Sirokej Skaly
kultirnych rozdielov. Rozvoj kultirnej vSimavosti do interkultirnej senzitivity znamena
vnimanie kultirnych rozdielov v ich komplexnosti, v stvislostiach. Takze vysSia citlivost’
znamend, ze Clovek dokédze vnimat’ odliSnosti kultiry v jej detailoch, réznych varidciach,
jemnejSie. Pojem kompetencia vyjadruje disponovanie potencidlom na prejavenie kultirne
citlivych emoécii do vhodného a efektivneho spravania v odlisSnom kultirnom kontexte.

240Bennett, 2009. Defining, measuring, and facilitating intercultural learning: a conceptual introduction to the
Intercultural Education double supplement. Intercultural Education. Vol. 20, No. Pp. S1-13. DOI:
10.1080/14675980903370763.

https://www.researchgate.net/publication/249003189 Defining_Measuring_and_Facilitating _Intercultural Learn
ing_A_Conceptual Introduction_to the Intercultural Education Double Supplement

2Jeletiova, I.2017. Interkultirne interakcie a migracia. Vybrané aspekty problematiky. Kogice: UPJS. 2017.
Microsoft Word - Jelenova_akulturacia a migracia_final (researchgate.net)

22Bennet, M. 2009. Defining, measuring, and facilitating intercultural learning: a conceptual introduction to the
Intercultural Education double supplement. Intercultural Education. Vol. 20, No. Pp. S1-13. DOI:
10.1080/14675980903370763.

https://www.researchgate.net/publication/249003189 Defining_Measuring_and_Facilitating_Intercultural Learn
ing_A Conceptual Introduction to the Intercultural Education_Double Supplement
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Cim ma mediator rozvinutej§iu interkultirnu citlivost, tym va&§im potencialom
disponuje v oblasti interkultirnej kompetentnosti. Rozvoj tejto kompetencie spoc¢iva v poznani
vlastnej kultury a identity (Kto som? Odkial' pochddzam?) a aktivneho spoznavania inych
kultur, s ktorymi prichadza do kontaktu. Spracovanim ziskanej sktsenosti s novou kulttrou sa
postva od etnocentrického pohl'adu na iné kultary k etnorelativistickému pohl'adu. Ziskava tak
aj lepSie porozumenie vlastnej kultiry cez prizmu inych kultur.

Mediator pracuje s poznanim, ze sa pocas rieSenia konfliktov stretne s 'ud’'mi s r6znou
interkulturnou citlivostou, resp. jej absenciou. Tato sa mdze pohybovat’ na Skale s krajnymi
bodmi, ked’ jednotlivec popiera existenciu kulturnych rozdielov az po integraciu kultirnych
rozdielov. Na obr. ¢. 1 st zachytené §tddia rozvoja interkultirnej citlivosti. Prvé tri Stadia
rozvoja interkultGrnej citlivosti — popretie, obrana a minimalizacia s etnocentrické.
V interakcii s prislusnikmi inych kultar sa buda vyskytovat’ problémy spojené s tym, ze ¢lovek
preziva vlastnu kultaru ako hlavnu, nadradentl nad ostatnymi. Posledné tri stadia — akceptacia,
adaptacia a integracia si etnorelativistické. Clovek preziva vsetky kultiry ako alternativny
spésob usporiadania reality. Prechod jednotlivymi Stddiami nie je nevyhnutny. Zavisi to od
toho, ¢i Clovek chce byt sposobilejsi (kompetentny) v komunikdcii mimo jeho primarneho
socialneho prostredia/kontextu. Vyvinovy model interkulturnej senzitivity (Developmental
Model of Intercultural Sensitivity — DMIS) je zaloZeny na predpoklade o tom, Ze ¢im ma ¢lovek
bohatSiu skusenost’ s kulturnou odli$nostou, tym vzrastd jeho potencial pre interkultGrnu
kompetentnost’.

Skusenost’ s kulturnou odlisnostou
- +

Popretie —» Obrana — Minimalizacia—» Akceptacia —» Adaptacia —»Integracia

Etnocentrizmus Etnorelativizmus

Obr. 1 Vyvinovy model interkultarne;j citlivosti*®

LCudia bez sktisenosti s inymi kultirami si neuvedomuju existenciu kultirnych rozdielov
alebo sa nemusia 0 iné kultary zaujimat’. Popieraju existenciu inej kultary. Svoju kultaru
povazuju za jedinu spravnu. Ak sa stretnt s odliSnou kultirou, vnimajt ich ako cudzincov alebo
migrantov. MoZu sa spravat’ vo€i nim agresivne, povazZovat ich za jednoduchsiu formu Zivota.
Mozu ich tiez tolerovat’ alebo vyuzivat'. Ide o stav, ked’ je jedna kultura nadradena nad druhou,
odli$nou kulturou.

Stadium obrany voé¢i kultGrnym rozdielom sa vyznaGuje tym, Ze jedinec uznava
existenciu urc¢itych kultirnych rozdielov, ale pretoze tieto rozdiely ohrozujt jeho vlastnu realitu

243Bennett, M. 2017. Development model of intercultural sensitivity. In Kim, Y (Ed) International
encyclopedia of intercultural communication. Wiley. https://www.researchgate.net/publication/318430742
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a identitu, vytvara si obranné mechanizmy vo¢i nim. Vnimanie kultirnych odliSnosti je
stereotypné v dvoch kategériach ,,my* a ,,oni*.

Minimalizacia. Jedinec v tejto faze uznava kultiurne rozdiely, ale zlI'ahcuje ich a veri, ze
podobnosti medzi 'ud’mi su ovel'a dolezitejSie nez rozdiely. Nebezpecenstvom tejto fazy je, ze
podobnost’ sa povazuje za samozrejmost, je predpokladand, a nie je redlna. Bennett tvrdi, Ze
I'udia, ktori zazili kultarny utlak, s ostraziti voci predpokladu spolo¢nej podobnosti. Prilis
Casto tento predpoklad znamena ,,bud’ ako ja*.

Akceptacia. Jedinec rozpoznava kultirne rozdiely bez toho, aby ich hodnotil ako
pozitivne a negativne. V tejto faze sa jedinec posuva z postoja etnocentrizmu k postoju
etnorelativizmu. Najprv je schopny reSpektovat’ kultiirne rozdiely v spravani a neskor ziskava
hlbsi respekt ku kultirnym rozdielom v hodnotéach.

Adaptacia. Jedinci si rozvijaji a zdokonal'ujii zru¢nosti na interakciu a komunikaciu
s l'ud’'mi z inych kultar. KI'a¢ovou schopnost’'ou je zmena perspektivy, schopnost’ pozerat’ sa na
svet ,,ocami druhych*.

Integracia. Jedinci V tejto faze nielen re$pektuju rdzne kultary, ale utvaraja si svoju
vlastnt identitu a hodnotia svoje spravanie a hodnoty v porovnani a Vv stlade s mnohymi
kultarami. Prekracuju limity Zitia v jednom kultirnom kontexte a integruju jednotlivé aspekty
svojich povodnych kultirnych perspektiv s perspektivami z inych kulttr.

Vo vSeobecnosti mézeme povazovat vacSiu etnocentricki orientaciu za spdsoby
vyhybania sa kultarnej r6znorodosti, bud’ popieranim jej existencie, budovanim obrannych
mechanizmov proti nej alebo minimalizovanim jej doélezitosti. Naopak, etnorelativistické
vnimanie sveta su sposoby hl'adania kultiirnej roznorodosti, bud’ akceptovanim jej doleZitosti,
prisposobenim perspektivy na jej zohl'adnenie alebo integraciou celého konceptu do utvarania
identity.

34 Socialna situacia

Predstavuje d’alsi prvok kontextu interkultirnej medidcie. Su to okolnosti, prostredie,
Vv ktorom sa mediacia uskutocnuje. Moze ist' o situaciu konfliktu v Skole, v prostredi
zdravotnickych zariadeni, prostredie a zariadenia socidlnych sluZieb, na pracovisku,
v komunite. V danej situacii moze dochadzat’ k nerovnovdahe moci. 1de najma o vplyv, ktory
maju ucastnici na priebeh konfliktu a jeho rieSenie. Z inej pozicie bude doméaci obyvatel
ovplyviiovat’ priebeh konfliktu ako migrant. Status odidenca alebo cudzinca, prisluSnika tretej
krajiny je iny ako status domaceho obyvatel'a. Neznalost’ jazyka, noriem, sluzieb, obmedzeny
pristup k informaciam mdze znevyhodiovat’, niekedy vSak aj zvyhodnovat migrantov pred
domacim obyvatel'stvom. Mediator sa snazi vyvazovat tuto nerovnovahu. V pripade
interkultirneho konfliktu prave tym, ze ovlada jazyk ajeho vyznamy, ktorym komunikuja
migranti. Je to ddlezité pre efektivnhu komunikdciu, ktora je zédkladnym nastrojom rieSenia
konfliktu.

Migranti, odidenci z Ukrajiny sa nachadzaji v situdcii, ked” hl'adaji novy domov,
utekaj pred hr6zami vojny, aby si zachrénili Zivot. Alebo jednoducho hl'adajt lepsi Zivot. St
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to ciele, pri dosahovani ktorych sa stretavaju s prekazkami, ktoré prekonavaju konstruktivnym,
ale aj destruktivnym spoésobom. Mdézu byt stresovani a traumatizovani. Prezivanie silnych
emocii eskaluje konflikt. Raciondlne jadro konfliktu sa dostava do uzadia a emdcie ovladaju
spravanie. Mediator by mal porozumiet’ spravaniu ucastnikov konfliktu v konkrétnej situacii,
rozpoznat’ zaujmy a potreby zucastnenych stran a viest’ proces riesenia konfliktu k uspokojeniu
tychto zaujmov. Silné emodcie upozoriujui na to, ¢o je pre ucastnikov vel'mi hodnotné a dolezité
a zaroven konfliktom ohrozené.

Situacia sa meni aj podla poCtu osob zucastnenych v konflikte. Mediacia sa moze
uskutoc¢novat’ medzi jednotlivcami, ale aj skupinami (skupina migrantov, ktori sa usidlili v
parku a obyvatelia prilahlych casti obce, ulice, Stvrte). Pritomnost’ viacerych T'udi pri rieSeni
konfliktu situaciu komplikuje. Kazda strana bude mat’ svojich podporovatelov. V takom
pripade je potrebné, aby mediator komunikoval so zastupcami, reprezentantmi kazdej skupiny
a viedol proces mediacie s nimi.
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4, Moznosti rieSenia konfliktov

244

Skor v texte bolo uvedené, Ze pristupy k rieSeniu konfliktu®* moézeme vnimat

Z pohl'adu:

e moci —moc ako schopnost’ mat’ vplyv na druhého. Méze ist’ 0 moc fyzickd, moc penazi,
bohatstva (najat’ si dobrého advokata), moc kontaktov na vplyvnych l'udi;

e prava — aké su vyhliadky na vyrieSenie z pohl'adu pravnej stranky sporu; mal by sa
konflikt riesit’ sidnou cestou?

e ziujmov, ktoré su konfliktom ohrozené.

Vsetky tri pristupy k rieSeniu konfliktu maji svoje opravnenie. Ani jeden z nich vSak
nie je vhodny pre kazdy konflikt.

V mediacii sa pristupuje k rieSeniu konfliktu formou vyjednavania postaveného na
z4ujmoch sporiacich sa. Tento vyjednavaci $tyl 2*° sa stal jadrom mediacie. Vyjednavanie®*® sa
vnima ako komunika¢ny proces zamerany na dosiahnutie dohody medzi stranami sporu alebo
vyrieSenie konfliktu. Vo vyjednavacom procese sa nezameriavame na to, s kym vznikol
konflikt a kto ho zapricinil, ale zameriavame sa na problém, ktory sa ma v procese vyjednavania
rieSit. K vyjedndvaniu sa nepristupuje z pozicii (prevaha sily pozicie, doméci obyvatel' —
cudzinec, migrant), ale pozornost’ sa sustred’uje na potreby a zdujmy sporiacich sa (citit’ sa
bezpecne — byt oSetreny). Medidtor analyzuje konflikt a rozpoznava potreby a zaujmy, ktoré
su ukryté za poziciami. Medidtor vedie strany k ich vzajomnému porozumeniu a tym otvara
priestor na rieSenie problému. Spolo¢ne s t€astnikmi konfliktu sa hl'adaju kreativne navrhy na
rieSenie, ktorymi sa zvicSuje priestor rieSenia konfliktu. Ak by kazdy sam hladal
rieSenie problému, pravdepodobne by nedospel k navrhom, ktoré méZu vzniknut’ prave vd’aka
vzajomnej spolupraci a porozumeniu kazdého navrhu. Tymto sa zvySuje pravdepodobnost’, ze
ucastnici dospeju k dohode.

Konflikty medzi doméacim obyvatel'stvom a migrantmi, pripadne odidencami z Ukrajiny
mézu mat’ réznu mieru intenzity. Ak UcCastnici konfliktu eSte medzi sebou komunikuju
a vymienaju si informacie, mozu ho zvladnut’ z vlastnych sil. Ide 0 to, aby si dokazali povedat’
a vypocut, aké spravanie brani druhému v dosiahnuti niecCoho, o je pre neho dolezité. Nasledne
navrhnut rieSenie, ktoré by odstranilo vzniknuty problém. Na to je potrebna aj odvaha zacat
0 vzniknutom probléme hovorit. Ak je ¢lovek primerane socidlne zdatny, asertivny, takuto
situaciu pravdepodobne zvladne. Samozrejme, predpokladom je aj spolo¢ny jazyk.

Ak komunikécia viazne, z problému zafina vznikat konflikt, narastd nespokojnost,
objavuju sa dohady o timysloch odidencov. Nespokojnost moéze vyustit do deStruktivnej
komunikacie, k slovu sa dostavaju emocie a je len malo pravdepodobné, Ze konflikt sa vyriesi.
Vtedy mdze pomoct intervencia tretej strany. MozZe to byt’ facilitator alebo mediator.

244Ury, W., Brett, J.M, Goldberg, S.B.1988. Getting Disputes Resolved: Designing Systems to Cut the Costs of
Conflict. Jossey-Bass.

25Fisher, R., Ury, W., Patton, B. 2006. Jak dosahnout souhlasu. Praha: management Press, 2006

248 owry, L.R. 1997. Mediation. The Art of Facilitating Settlement. Pepperdine University, 1997
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4.1 Mediacia

Citatel’ sa mdZe stretniit’ s mnohymi pokusmi charakterizovat’ mediaciu. Pre Gigely tejto
prirucky sa pod medidciou rozumie dynamicky, Strukturovany, interaktivny, nekonfliktny
proces, v ktorom vyskolend tretia strana pomdha sporiacim sa stranam riesit’ ich konflikt

prostrednictvom podporovania (posiliiovania) komunikdcie medzi nimi?*’.

Mediacia je dobrovolna, prebieha v atmosfére psychologického bezpecia, zachovava
dovernost’ pri rieSeni konfliktu, doraz sa kladie na vytvaranie dovery medzi zaCastnenymi
stranami, otvoreni komunikdciu, neutralitu tretej strany, hladanie trvacnych rieSeni
prinasajucich spokojnost’ pre vSetky strany zacastnené v konflikte.

Zuvedeného vyplyva, ze mediator by mal disponovat schopnostami pomdct
ucastnikom riesenia konfliktov:

e porozumiet ich situdcii,
e robit’ rozhodnutia,
e cfektivne vyjednavat’,

e efektivne medzi sebou komunikovat’.

4.2  Kruacové principy v mediacii

Mediacia sa od ostatnych sposobov rieSenia konfliktov odliSuje zékladnymi
media¢nymi principmi. Ide o dobrovolnu ti€ast’ na medidcii, nestrannost’ a neutralitu medidtora,
dovernost’ mediacie. Tieto principy vytvaraju priestor pre ucastnikov konfliktu, aby mohli
povedat’ vSetko, ¢o moze prispiet’ k rieSeniu situdcie, otvorene komunikovat’ a pritom sa citit’
bezpecne.

Pre medidciu je priznacné, Ze je neformalnym procesom rieSenia konfliktu a Ziadna téma
nie je pre mediaciu nevhodna.

4.2.1 DobrovolPnost’

Mediacia je dobrovol’ny proces rieSenia konfliktu. Nikto nemdze nutit’ sporiacich sa,
aby svoj konflikt riesili mediaciou. Princip dobrovolnosti vychadza z prava na sebaurcenie,
slobodne rozhodovat’ o sebe a za seba na zaklade viastnych hodnot a osobného presvedcenia.
Pocas media¢ného procesu mediator poskytuje stranam potrebné informacie na to, aby sa mohli
sami rozhodovat’ o vSetkom, ¢o stvisi s rieSenim ich problému formou mediacie. Na zaklade
poskytnutych informacii o procese mediacie, o role medidtora moZzu strany robit’ informované
rozhodnutia. Pravo na sebaurcenie sa prelina celym procesom mediacie.

27\Wallace,W.C. 2019. Mediation. In ROMANIUK, S. - THAPA, M. - MARTON, P. (eds.) The Palgrave
Encyclopedia of Global Security Studies. Palgrave Macmillan, Cham., 2019. Dostupné na:
https://doi.org/10.1007/978-3-319-74336-3_245-1
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Medidtor informuje strany o tom, Ze nebude rozhodovat o tom, ako by mali konflikt
riesit. Aj o tom, Ze nebude nikomu (Ziadnej institucii, odbornym autoritam) poskytovat
informacie, ktoré odzneli od ucastnikov konfliktu pocas mediacie. Nebude im udelovat rady.
Po odovzdani tychto informacii strany mozu suhlasit’ s mediaciou alebo ju odmietnut. Ak je to
mozné, mali by sa spolocne dohodnut a vybrat' si svojho mediatora. Tymto je zdaroven zacaty
proces vautorného posilitovania stran a preberania zodpovednosti za seba.

4.2.2 Nestrannost’

Nestrannostou mediatora sa rozumie, ze medidtor je pre vsSetky strany rovnakym
zdrojom pomoci a podpory. Nebrania mu v tom predsudky, zaujatost alebo sympatie Vo¢i jednej
zo stran. Rovnako zaobchadza so sporovymi stranami, neuprednostiiuje jednu stranu pred
druhou. Ide o rovnaku emociondlnu blizkost/vzdialenost’” k sporovym stranam. Zaujatim
takéhoto postoja by nemala byt’ ani jedna zo stran uprednostiiovand a zvyhodiiovana alebo
znevyhodiiovana.

Mediator je pocas celého procesu medidcie nezavisly a nestranny a bez osobnych
zdujmov alebo iné¢ho konfliktu zadujmov v stvislosti s medidciou. Nemé podiel na vysledku
media¢ného procesu. Mediator nevnucuje strandm svoju poziciu.

4.2.3 Neutralita

Neutralita medidtora znamend, Ze medidtor zauyme nehodnotiaci postoj k vysledku
rieSenia sporu. Znamena aj nerozhodovanie mediatora poc€as procesu medidcie, o sa spaja
s jednou zo zékladnych hodnot v medidcii, ktorou je to, ze dosiahnuty vysledok v mediacii
strany povazuju za férovy. Mediator neovplyviiuje obsah a vysledok mediécie.

Nehodnoti a neprejavuje svoj ndzor na rieSenie situdcie. ReSpektuje ndzory sporovych
stran. Nevyuziva moc mediatora na vnucovanie ¢i presadenie rieSenia sporu.

Medidator je nezavisly od zaujmov systému, inStitucii, organizdcie (socialny,
zdravotnicky systém, policia, sposob prace s rodinou v rdmci konkrétnych instittcii a pod.). Je
autonomny.

O tom, ¢i mediator je alebo nie je neutrdlny, rozhoduje vnimanie sporovych stran.
Realitu neutrality mediator vytvara spolu so sporovymi stranami a dosahuje konsenzus v tom,
¢o je a ¢o uz nie je pre nich neutralita. Medidtor sa zameriava na udrziavanie konsenzudlnosti
v celom procese mediacie, ¢im vytvara priestor na kontrolu media¢ného procesu sporovymi
stranami.
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4.2.4  Dovernost’

Mediacia je doverny proces rieSenia sporu za pritomnosti medidtora. Informadcie
poskytnuté sporovymi stranami v dobrej voli s cielom dosiahnut’ dohodu v rieSeni sporu st
doverné, ak sa nedaju ziskat’ z inych verejne dostupnych zdrojov. Ak by sa mediacie zic¢astnili
d’alSie osoby alebo boli prizvani odbornici, ktori pracovali s i€astnikmi konfliktu (psycholog,
veduci lekar, socidlny pracovnik...) s cielom poskytnut’ informacie, ktoré by posunuli rieSenie
problému dopredu, su tieto tiez zaviazané mlcanlivost'ou.

Ziadne informdacie poskytnuté medidtorovi ako doverné jednou zo stran nesmu byt
poskytnuté ostatnym stranam bez suhlasu alebo ak to neukladd zdkon?*®. Mediator vopred
informuje vSetky osoby zucastnené alebo prizvané na mediaciu o dovernosti mediécie.

Napriek tomu sa medidtor moze ocitnut’ v rézne naro¢nych situaciach, ktoré¢ bude
musiet’ vyhodnotit’ sdm a rozhodnut’ sa, ako bude postupovat’ d’alej. Vyssie uvedené principy
mu poskytuju ista orientaciu v tomto rozhodovacom procese.

Mediator sa pocas mediovania konfliktu dozvedel informacie, ktoré ho nabadaju
k oznamovacej povinnosti. Co urobi? Splni si svoju povinnost alebo sa pokiisi vyriesit vzniknuty
konflikt medzi skupinou migrantov a skupinou domdcich obyvatelov a obnovit' bezpecnost,
spolunazivanie pre obidve strany?

Podobnych situacii je vela apamita sa na ne (nielen v suvislosti s mediovanim
konfliktov medzi migrantmi a domacim obyvatel'stvom) aj v oficialnych dokumentoch, ktoré
vydavaji usmernenia v situaciach neregularnych migrantov.

v V INych clenskych Statoch maju niektoré verejné organy, napriklad sudy a posky-
tovatelia zdravotnej starostlivosti a vzdelavania, povinnost (alebo takyto postup v praxi
uplatiuju) oznamovat’ imigracnym uradom neregularnych migrantov, ktori sa pokusaju ziskat
pristup k tymto sluzbam. Toto skutocné alebo predpokladané odhalovanie a oznamovanie moze
nereguldrnym migrantom zabranovat' v snahe uplatnit si zakladné prava, pretoze maju strach

z vyhostenia®®.

Mediacia nie je o tom, kto ma pravdu alebo kto je vinny, zapricinil konflikt. Nie je ani
o spravodlivosti. Mediator nehl'ada pravdu, nerozhoduje, ¢o je spravne a nespravne, vhodné a
nevhodné. Jeho tlohou je reSpektovat’ subjektivne vnimanie reality a pracovat s takymto
vnimanim seba, inych, situdcie... ReSpektuje fakt, Ze l'udia vnimaji svet a seba v iom odliSne.
Realitu skiima len na Grovni nevyhnutnych faktov, ktoré st dolezité pre efektivne rieSenie sporu
(zameranie na zaujmy, prava, moc). V tradi¢nych spdsoboch rieSenia konfliktov je tento model
opacny, teda najskor zameranie na moc, prava a zaujmy zacastnenych su na poslednom mieste.

28Eyropean Code of Conduct for Mediators [online].
http://ec.europa.eu/civiljustice/adr/adr_ec_code_conduct_en.pdf

2497 4kladné prava neregularnych migrantov v Eurdpskej unii. FRA — Agentira Eurdpske;j tnie pre zakladné
prava. www.fra.europa.eu
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4.3 Proces mediacie

V mediécii ako metdde rieSenia konfliktov sa zdoraziuje Casova orientacia. Mediacia je
zamerana na buducnost’. Jej cielom je vyrieSit konflikt, zlepsit vztahy do buducnosti,
dosiahnut’ dohodu o tom, ako sa budu ucastnici mediacie spravat’, o budi robit’ v buducnosti,
aby konflikt nepokracoval.

Proces mediacie pozostava z niekol’kych faz.

Uvodna faza sa zameriava na pritomnost’. Uastnici mediacie sa vzajomne predstavia,
dohodnti sa na pravidlach, ako sa budi spravat. Dohodne sa c¢as, ktory bude venovany
stretnutiu, vysvetli sa rola mediatora, stru¢ne sa priblizi proces mediacie. Toto vSetko sa
uskutocnuje ,,tu a teraz*. Urcuje sa ramec spolocného konania v pritomnosti.

Féza tzv. neprerusovaného ¢asu je zamerana na minulost’. Ucastnici hovoria, ¢o sa stalo.

V tretej faze sa prelina minulost’ (ak je opodstatnené/vhodné vratit sa k vztahu
ucastnikov pred vznikom konfliktu; napr. moze ist o konflikt medzi migrantmi, ktori su
umiestneni v zariadeni) a pritomnost’ (ako vyzera situicia teraz).

Dalej sa cely proces orientuje uz len na budiicnost’ a tie okruhy, ktoré mozu castnici
zmenit'.

Praca s casovou postupnost'ou ma tu vyhodu (podobne ako pri komunikaénych fazach),
7e sa vSetci vratane medidtora sustred’uji na jednu ¢innost’ v rovnakom case.

4.4  Struktira procesu mediacie

Mediaciu ako metodu je mozné vyuZit’ na rieSenie konfliktov v ktorejkol'vek oblasti aj
preto, lebo ide o struktarovany proces, v ktorom ma kazda faza svoj ciel’ a Glohy.

Uvadzame facilitativny (vieobecny) model medidcie?®°

Vv kazdej faze.

s ulohami pre mediatora

A) Cielom #uvodnej fazy je navodit priaznivii atmosféru a poskytnut nevyhnutné
informdcie 0 mediacii. Ugastnici a mediator sa stru¢ne predstavia, mediator pribliZi zdkladné
principy v medidcii. Znamena to, Ze si overi, ¢i sa strany dobrovol'ne zucastiiuji mediécie,
vysvetli princip nestrannosti, neutrality a dovernosti. Mediator sa usiluje o ziskanie dovery
stran zucastnenych v konflikte. V pripade medzikultirneho konfliktu je dévera kritickou
premennou, pretoze prislusnici tretich krajin by mali medidtora vnimat ako odbornika
S pozitivnymi tmyslami a spravanim. Je ddlezité eliminovat’ neistotu a vytvarat prostredie
psychologického bezpecia.

Strach a neistota m6zu byt vaznou prekazkou v mediacnom procese, ak medidtor
zdmerne nepracuje na tom, aby minimalizoval takto vnimané ohrozenie sporiacimi sa. Preto

20Tragalova, D., Pruzinsk4, J., Labath, V. Medidcia. Odbornd priprava. Bratislava: Wolters Kluwer. 2023.
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vytvara také podmienky pocas mediacného stretnutia, ktoré odstraiiuji neistotu a posiliuju
doveru. Mediator vytvara raport, vztah zaloZzeny na dovere tym, ze:

e komunikuje empatické porozumenie pocitov a myslienok obidvoch stran sporu,

e presvedcCivo a doveryhodne urobi vstup do procesu mediacie,

e aktivne poclva,

e prisposobuje komunikdciu a proces potrebam ucastnikov,

e zachovava pokoj aj v situaciach, ked’ sa objavuje a stupiiuje napétie,

e prejavuje uprimny zaujem o ucastnikov, spor, venuje pozornost’ pripadnym obavam,
e sprava sa nestranne ku kazdému ucastnikovi mediécie,

e zodpovie vsetky otdzky ticastnikov medidcie.

Jasna a zrozumitelnd komunikacia mediatora dava strandm moznost do istej miery
predvidat, ¢o sa bude diat, ako sa to bude diat, ¢o z toho pre nich vyplyva. Citia sa
bezpecnejsie. Dovera a pocit bezpecia su dolezité pre odlozenie zabran kazdej zo stran sporu,
aby dokazali otvorene komunikovat' o probléme bez strachu zo zneuzitia poskytnutych
informadcii alebo straty tvare.

B) Vo faze tzv. neprerusovaného éasu sa zbierajli informacie o konflikte. Kazda strana
dostava priestor na to, aby sa mohla vyjadrit, ako vnima situaciu bez preruSovania druhou
stranou. Medidtor vyzve jednu stranu, aktivne poc¢lva, vedie s iou nepreruSovany rozhovor.
Potom vedie neprerusovany rozhovor s druhou stranou. Po skonceni zosumarizuje klicové
body a overi si spravnost’ pochopenia podstaty problému.

Obr. €. 2 Neprerusovany Cas pre ucastnikov konfliktu

Cielom je sprostredkovanie efektivnej komunikacie medzi wGcCastnikmi, ziskavanie
informécii o tom, ako spor vnima jedna aj druhd strana. Na zaklade prezentovaného sa spolocne
definuje predmet sporu, neutrdlne sa premietaji stanoviské na zaujmy klientov.
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Mediator v tejto faze:

e Zaujima nehodnotiaci postoj k vyrokom stran. Nehodnoti ich nazory, postoje, vnemy.
Empaticky na¢uva, je autenticky. U¢astnici mozu slobodne rozpravat’ svoj pribeh.

o Aktivne pocuva. Aktivnym poclivanim sa oboznamuje s celym pribehom; prejavuje
stranam, ze porozumel; ziskava predstavu o tom, ¢o strany potrebuji, ako o konflikte
zmyslaja a ako si predstavuju riesenie.

e Pracuje s otazkami. Pobada tcastnikov, aby porozpravali ich pribeh. Otvorené otazky
pomahaju tcastnikom zamysliet' sa nad tym, ¢o sa stalo a uvedomit’ si, ako vnimaju
konflikt. Pracuje s otvorenymi, povzbudzujicimi, objasiiujucimi, prepajajucimi,
overujucimi, ako aj uzatvarajiicimi otdzkami. Pracuje s technikou lievika (blizsie v Casti
priloh.

e Rozpozndva za staznostami zdaujmy (Co chce — ubytovanie) a potreby (preco to chce —
potreba spanku) stran v konflikte.

e Deeskaluje konflikt. Preformuluje emoc¢ne nabité vyroky na neutralne, ¢im neznizuje
dolezitost toho, ¢o bolo povedané, anemeni obsah povedané¢ho. Tym vytvara
prilezitost’, aby ucastnici postupne opustali pozi¢né spravanie a prechddzali ku
kooperativnej$im formam komunikécie.

e Objasiiuje slovnik stran v spore. Napriek tomu, ze ovladda jazyk, ktory pouzivaju
migranti, nemusia byt’ pre neho vSetky vyrazy zndme a zrozumitel'né. Kladie otvorené
otazky, aby nielen pre seba, ale aj pre druht stranu objasnil ich vyznam.

e Défifruje neverbalitu. Ako sa ma komunikovand sprava chépat’.

o Identifikuje problémy. Na zaklade pocutého od stran rozpoznéava konkrétne problémy,
ktorym sa strany potrebuji venovat, porozumiet’ im a vyriesit ich.

e Rozpozndva spolocéné a protichodné zdaujmy. Za staznostami stran rozpoznava nielen
vecné potreby azauymy. Najmi v pripade interkultirnej mediacie do popredia
vystupuji proceduralne zaujmy (aky postup sa pouzil na rieSenie konfliktu) a potreby,
ako aj vztahové/psychologické zaujmy a potreby (ako sa s migrantmi zaobchadza
V procese rieSenia konfliktu). Mdze to byt potreba ukézat’ sa ako doveryhodna osoba
alebo ziskat’ reSpekt, byt’ vypocuty, moznost’ prejavit’, ako sa citia a ¢o prezivaju.

Pri rieSeni konfliktu maju emoécie svoj vyznam. Upozoriiuji na zaujmy a potreby, ktoré
su pre ucastnikov doélezité. Ich neuspokojenie by mohlo viest’ k ohrozeniu psychickému (strata
dostojnosti a hodnoty ¢loveka) alebo fyzickému (nemoZnost’ uspokojenia zédkladnych potrieb).
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POZICIE

vecna objektivna zlozka sporu

\vnimanie, emdcie, zaujm

Obr. ¢&. 3 Ladovec konfliktu?®!

Medzi medidtormi je zndma metafora prirovnania konfliktu k 'adovcu (obr. €. 3). Len
kasok Tadovca vidime nad hladinou (pozicie v konflikte), ovela vacsia Cast’ je ukryta pod
hladinou. Aj T'udia ocitajuci sa v konflikte vidia, Ze maji problém. Pod hladinou st ukryté
aSpiracie, oCakdvania, emocie, hodnoty, potreby a presvedcenia. Tato Cast’ I'adovca zostava
nepovS§imnuta alebo sa onej nehovori apritom vyrazne ovplyviluje interakciu medzi
ucastnikmi konfliktu. Tvori sucast’ nasej identity, kto sme v konflikte, kym sme pre seba a kto
sme vo vzt'ahu s druhou stranou.

Ked sa mediator stretdva so stranami, najskor spoznava ich pozicie. Tieto su
pozorovate'né a meratel'né. Predstavuji objektivnu stranku konfliktu. Riesenie konfliktu na
urovni pozicii vedie k vyhre jedného a prehre druhého (vyhra/prehra). Je to cesta Ustupkov,
pripadne kompromisu. Konflikt je nerieSitelny na trovni predpokladov (o imysloch druhej
strany). Tieto vedu k eSte vacSim nedorozumeniam a eskalécii konfliktu. Je potrebné overovat’
si predpoklady. K obojstrannej spokojnosti (vyhra/vyhra) stran vedie rieSenie konfliktu na
najhlbsej tirovni 'adovca, ktoru predstavuju potreby, hodnoty.

Mediator po prezentovani vnimania konfliktu jednou a druhou stranou odhaduje, v ¢om
sa strany zhoduju, v ¢om sa dopliiaju a v &om sa rozchadzaji.

C) Vymena. V tejto faze vedie mediator strany k vzajomnému empatickému
porozumeniu. Facilituje vzdjomny dialog medzi stranami. Empatia je mostom k vzajomnému
porozumeniu. Odstrafiujeme tak prekdzky v porozumeni druhého tym, Ze pozyvame najprv
jednu stranu k tomu, aby sa vZila do situacie druhej osoby (prisluSnikov tretich krajin/migranta,
odidenca z Ukrajiny) a vnimala jej situaciu z jej pohl'adu/perspektivy, aby precitila skisenost’
cloveka utekajiceho pred vojnou. Medidtor pomaha pomocou otvorenych otazok, aby sa
dokazali vzit’ do situédcie toho druhého na zaklade toho, ¢o poculi v predchadzajtcej faze. Ako

Slngpirované z: https://sourcesofinsight.com/the-iceberg-of-conflict-a-lens-for-conflict-management/

209


https://sourcesofinsight.com/the-iceberg-of-conflict-a-lens-for-conflict-management/

I'udia z tretich krajin alebo doméaci obyvatelia opisuju situaciu spojent s pritomnostou l'udi
rézneho povodu/kultirneho pozadia. Strany zacinaju uz hovorit’ aj medzi sebou.

—>
>

Obr. ¢. 4 Vymena — snaha 0 vzajomné pochopenie stran

D) Tvorba a zber ndavrhov rieSeni. Cielom je stimulovat’ tvorbu navrhov na rieSenie
problému. V tejto faze uz pracujeme s problémom (ak sa podarilo emocie zvladnut
Vv predchadzajicej faze) a spolu s ucastnikmi sa hl'adaju mozné rieSenia problému. Mediator
pomocou tvorivych aktivit méze podporovat’ strany k hl'adaniu moZznych rieSeni (kladenie
vhodnych otdzok, brainstorming...). Tato faza sa konci, ak strany dokdazali vytvorit’ dostatok
navrhov na rieSenie, ktoré sa zaznamenavaju, aby sa s nimi dalo d’alej pracovat’.

E) Vyjednavanie o moZnostiach rieSenia. V tejto faze sa posudzuju jednotlivé navrhy
stran na rieSenie problému. Spolo¢ne vyvodzuji dosledky navrhovanych rieseni, t. j. ako
jednotlivé navrhy prispievaji k uspokojovaniu zadujmov a potrieb stran. Triedia sa na prijateI'né
a uskutocnitel'né a tie, ktoré su neprijate'né. Nakoniec sa rozhoduje, ktoré¢ navrhy budu prijaté
obidvomi stranami.

Pri interkultiirnej medidcii je potrebné pamitat’ na kultirne odlisnosti vo vyjednavani?>?

jednotlivych etnik.

45  Zhrnutie media¢ného procesu

Najskor potrebujeme ziskat' ¢o najviac relevantnych informacii o konflikte. Tie je
nevyhnutné posudit’ a roztriedit’. V nasledovnych fazach sa opakuje zber informacii/navrhov
na rieSenie. Znova je potrebné ich posudit’, zatriedit’. Poslednou fazou je proces rozhodovania
0 tom, ktoré navrhy na rieSenie budu prijaté obidvomi stranami sporu.

22Priicha. J. Interkulturni psychologie. Praha: Portal. 2007
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5. Zrucénosti mediatora

Ako sme uz uviedli, medzil'udska komunikacia je nosi¢om vzniku konfliktu a tym aj
logicky nastrojom na jeho rieSenie. Zékladnu socidlnych kompetencii tvoria prave
komunikacné zru¢nosti. Nadstavbou vSeobecnych komunikacnych spdsobilosti st schopnosti
konstruktivne vyjedndvat, facilitovat’ (ulahCovat) komunikaciu ucastnikov medidcie a
zrucnosti viest’ mediacny proces.

Zvolené okruhy socidlnych kompetencii zodpovedaji modelu medidcie, ktory
preferujeme a ktory méa v naSej kulturnej oblasti nezanedbatelnu tradiciu. VSeobecné
komunika¢né schopnosti, vyjednavanie, faciliticia a medidcia v fiom tvoria logick sustavu
vzajomne na seba nadvazujicich pristupov. Kazdy z nich vyuziva urciti skupinu socidlnych
kompetencii.

V roznych zdrojoch mozeme ndjst’ nespocetny zoznam zrucnosti, ktoré su dolezité pri
rieSeni konfliktu. Za zdkladné sa povazuju tieto:

e odlisenie pozicii od potrieb a zaujmov stran sporu,

e vymedzenie konfliktu takym spdsobom, aby bol vnimany ako spolo¢ny problém, ktory
sa dé vyriesit kooperativnou cestou,

e rozlisit' ohrozenia, opravnené naroky, pozicie, potreby a pocity v konflikte a z tejto
perspektivy dokazat priblizit’ pohl'ad na konflikt,

o Kklast otvorené otazky spdsobom, ktory odhali potreby jednej strany a nevyvola potrebu
branit’ sa u druhej strany,

e kladenim otvorenych otazok vzbudit’ zdujem stran zapojit’ sa do procesu vzajomného
uspokojovania potrieb,

e priutokoch byt schopny poctvat’ ttoc¢iaceho a reflektovat’ jeho potreby a zaujmy, ktoré
su ukryté za utokom,

e vytvarat’ atmosféru spoluprace prostrednictvom spravania, ktorym informuje, otvara
moznosti a spaja.

Pri mediovani interkultirnych konfliktov navyse:
e zrucnosti v medzikultirnej komunikécii,

e primerané sebapoznanie medidtora zamerané na predsudky, diskrimindciu, rodové
stereotypy.

Medzikultirna komunikécia oznacuje tiez kazdi snahu o vymenu, vyjednédvanie
a sprostredkovanie rozdielov v kulturach pomocou jazyka, gest a reci tela. Tyka sa toho, ako
prisluSnici roznych kultur medzi sebou komunikuj.

Na prekondvanie bariér v medzikultirnej komunikécii (predpoklad podobnosti
v kultare, jazyk, dezinterpretacia neverbalnych sprav, predsudky a stereotypy, tendencia
hodnotit’ druhych, vysokd anxieta) st potrebné komunikacné zru¢nosti v podobe aktivneho
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pocuvania. Pomocou nich mediator pochopi skutocny vyznam toho, ¢o bolo povedané.
Uvedomenim si toho, ako vnima druhych, mu pomdze vnimat ich bez predsudkov
a stereotypov. Akceptovanim l'udi s ich odliSnost'ou a reSpektom, Ze nevie vSetko, zostava
otvoreny vo¢i nim a dokdze im lepSie porozumiet’ tym, ze spracovava ziskané informdcie v
roznych suvislostiach. Medidtor ziada o spétni vidzbu, aby prediSiel nedorozumeniu.
Nedorozumenia v komunikacii sa m6zu prekonavat’ aj tym, ze mediator si uvedomuje, ze je
zodpovedny za vlastné pocity a Ciny (nenahneva sa, ak nedostal odpoved’ na svoju otazku, ktora
formuloval pre ucastnika mediacie nezrozumitel'ne).

Pri interkultirnej medidcii efektivne komunikovat znamend, ze medidtor citlivo
zachytava odlisnosti kultiry G¢astnikov sporu a pracuje s nimi (kladie otazky na vysvetlenie,
objasnenie tychto rozdielov, venuje im pozornost, rozvija porozumenie verbalnych aj
neverbalnych prejavov v komunikécii, snazi sa porozumiet’ mentalnemu nastaveniu ucastnikov
sporu). Nie vzdy je mozné splnit’ poziadavku na jazykova zdatnost’ mediatora tak, aby dokonale
ovladal jazyk danej kultary alebo déverne poznal kulturu krajin migrantov. Aj z toho dévodu
je na mieste schopnost’ mediatora komunikovat’ strandm empatické porozumenie, ktorym
zmieriiuje napétie a deeskaluje konflikt. Empatické prejavy mediatora st vnimané ako ponuka
na spoluprécu s druhou stranou. Potreba bojovat’ s druhou stranou sa vytraca, pretoze zazitok
porozumenia druhou stranou Vv konflikte im umoziuje zachovat’ si tvar. Potreba ucastnikov
253 1de oto, aby u tcastnika
konfliktu nebola ohrozena jeho sebaucta (vnimanie hodnoty seba samého). Strata tvare je
spojend s prezivanim neistoty suvisiacej s rizikom, ze pripadné tstupky alebo jeho ustretovost’
moze byt zneuzitd a prehré alebo bude poniZeny, zosmiesneny. V medzikultarnych konfliktoch

konfliktu zachovat’ si tvar je v mediacii dolezitou premennou

zohrava hodnota zachovania tvare velmi dolezitd tilohu. Casto vecna podstata sporu nema taky
vyznam pre rieSenie konfliktu, akt ma prave tato psychologicka hodnota.

23Labath, V., Pruzinska, J. 2021. Konflikt — ja, my, oni. Bratislava : Wolters Kluwer SR.
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Prilohy

Material v tejto Casti je venovany vybranym zdakladnym zruénostiam interkultirneho
medidtora, ktoré si moze Citatel’ osvojit’ a rozvijat’.

Priloha ¢. 1: Komunika¢né zruc¢nosti

Kédovanie a dekodovanie sprav

Mediator sa usiluje o to, aby podporoval konstruktivny dialég medzi stranami sporu.
Tento dialég si mdézeme predstavit' aj ako prenos sprav medzi vysielaCom a prijimacom.
Vysiela¢ spravu zakoduje (slovom, pohl'adom, gestom, pohybom hlavy, vyrazom tvare, a pod.)
a prijemca tuto spravu dekdduje. O tom, ¢i bude sprava prijata tak, ako bola vyslana (zamer
spravy), rozhoduje nastavenie prijemcu. Prijemca spravy moéze byt nastaveny na prijem
vecného alebo emocionalneho obsahu spravy.

Pri interkultirnych konfliktoch, najmi ked l'udia nehovoria rovnakym jazykom, je
prijemca nastaveny viac na emocionalne obsahy sprav ako na vecné. Ako keby dblezitejSou sa
stava afektivna (vzt'ahova) rovina v komunikacii (Kto som pre teba v tomto konflikte, aky je
medzi nami vztah a ¢o od teba ocakdavam) Vv porovnani s vecnou rovinou. Emocionalne obsahy
st komunikované prostrednictvom neverbality, ktoru si vd¢Sinou komunikanti neuvedomujt,
ale ju citlivo zachytavaji. Kritickym sa stava, Ze pri interkultirnej komunikécii dochadza
k nedorozumeniam z dévodu neporozumenia neverbality prislusnikov odli$nej kultiry. Pre
mediatora je doleZzité, aby poznal vyznam neverbalnych prejavov v roznych kulturach alebo bol
aspon citlivy a zachytaval ich a snaZil sa im porozumiet’.

Komunikaény model $tyroch usi objasiiuje, ako vznikajii nedorozumenia, a ako mame
pocuvat’, aby sme ich odstraiiovali a tym komunikovali efektivnejsie.

Model 4 usi

7
™

W
% SPRAVA > PRLIMAC
§

Obr. &. 5 Model 4 usi®>*

Z4Upravené podl'a Schulz von Thun.2005. Jak spolu komunikujeme? Prekondvani nesndzi pri dorozumivan.
Praha: Grada.
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V kazdej komunikovanej sprave mézeme rozpoznat® Styri posolstva alebo zlozky:
- vecnd: informacie, fakty, ktoré sprava opisuje: ,,O ¢om ta informujem*

- sebaodhalenie: ,,Co ti prejavujem o sebe touto spravou. Ako sa odosielatel’ spravy
pozerda sam na seba a ako by chcel byt videny druhymi. Z tejto Casti spravy sa da
rozpoznat’ aj to, ¢oho si odosielatel’ nie je vedomy o sebe, ¢o o sebe odhal'uje.

- vztah: ,Co si otebe myslim, ako to je medzi nami“. Sprava obsahuje mienku
odosielatel’a a prijimatel’a o tom druhom. Je to informacia o vztahu medzi nimi. Tato
sprava sa prejavuje tonom hlasu, gestami a d’al§imi neverbalnymi signalmi aj slovami.
Na tato Cast’ spravy prijemca obzvlast’ citlivo reaguje.

- wzva: ,,K Comu ta podnecujem®. Takmer kazda sprava obsahuje aj pokus ovplyvnit
druhti osobu. Odosielatel’ nechce, aby bola sprava len pochopena, ale chce tiez
dosiahnut’ konkrétny ucinok.

Uloha:
Dvaja partneri vedu neformalnu konverzaciu. Dvaja pozorovatelia pozoruju konverzdciu.

Partner A (odosielatel’ spravy) zacne rozpravat pribeh suvisiaci s dohodnutou témou.
Partner B (prijimatel’ spravy) reaguje tak, Ze komentuje pocas 3 minut vzdy len jednu zlozku
spravy:

fakticku

sebaodhalenie
- vztahovu
- vyzvy obsiahnuté v sprave

Po ukonceni konverzdacie pozorovatelia poskytnu aktivnym hracom spdtnu vizbu zameranti
na to, ¢i hraci dodrziavali pravidla, upozornia na problémy na strane prijimatela a daju tipy
na zlepsenie. Dvojice sa vymenia a robia to isté.

Po skonceni cvicenia sa podelia o svoje skusenosti a vyjadria sa k nasledovnému:
- na ktoré casti spravy sa im reagovalo lahko a na ktoré bolo pre nich narocnejsie reagovat;

- ako reagovanie na konkrétnu zlozku spravy ovplyvnilo tému a atmosféru konverzacie.
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Preramcovanie

Je Specifickou metdodou medidcie. Umoznuje identifikovat’ skryti motivaciu (potreby,
obavy anadeje) Gcastnikov sporu. Pri preramcovani umiestiiujeme vyrok hovoriaceho do
nového konstruktivneho rdmca. Negativne formulécie nechame bokom a zvyrazitujeme potreby
hovoriaceho. Preramcovanim rozpoznavame potreby a zdujmy stran, poskytujeme tieZ novy
pohl'ad na problém alebo navrhované riesenie. Odkryvame skrytu motivaciu hovoriaceho.

Unavena a znechutena Ukrajinka ubytovana v zariadeni sa stazuje, ze musi upratovat’
priestory v zariadeni, hoci to bolo v podmienkach vopred dané. Okrem toho chodi aj do prace.

Mohli by sme preramcovat’ jej staznost’ takto: Chcete zostat'v zariadent, ale potrebovali
by ste viac oddychu.

Podra toho, ¢o nasleduje, méZeme rozpoznat’ jej potrebu zarabat’ peniaze aj mat’ strechu
nad hlavou. MozZno povie viac o tom, ¢o ju eSte vycerpava, uvedomi si nezlucitel'nost’ svojich
ciel'ov a potrebu urobit’ si pre seba priority.
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Priloha ¢. 2: Vyjednavacie zruc¢nosti

Vyjednavanie (negociacia) je proces Strukturovanej komunikacie, ktory podnecuje
interakciu a vymenu informacii (transakcii) medzi I'ud'mi a dosahovanie dohdd o rieSeni
problémov, sporov a konfliktov. Je to kI'iCova sticast’ mediacného procesu. V procese mediacie
sa strany dostavaju k vyjednavaniu po tom, ako si priblizili vnimanie sporu z pohl'adu jednej
a druhej strany, porozumeli mu a odsthlasili, ¢o je podstatou sporu. Medidtor pomaha pri
vyjednavani, pretoze l'udia vicSinou nevedia vyjednavat’ alebo si myslia, ze by nemali
vyjednavat’ s druhou stranou.

Vyjednavanie ma ddleziti ulohu pri rieSeni etnickych, rasovych konfliktov, v ktorych
zohravaju dolezitu ulohu interkulturne faktory, akymi su rozdiely v sposobe komunikacie
a stratégiach vyjednavania, ktoré st zakotvené v kultirnych normach. Strany, ktoré medzi
sebou vyjednavaju, si tieto rozdiely vac¢Sinou neuvedomuju a porusuju ich.

Kazdy konflikt obsahuje istil ¢ast’ kultary?®. Je to viditelné najmi pri konfliktoch, na
ktorych ndm vel'mi zélezi, ako sa vyrieSia. Vysledok, ktory dosiahneme, podpori nasu sebatctu
a zachovanie vlastnej identity alebo ju ohrozi. NaSa identita je sucastou sebalcty a je
pravdepodobné, ze ohrozenie identity vyprovokuje silnii emocionalnu reakciu. Konflikty
identity st typické pre obdobia kolonializmu, etnocentrizmu alebo rasizmu.

Moralne, naboZenské a osobné hodnoty sa nedaju vel'mi menit’ a I'udia nie st ochotni o nich
vyjednavat’ a robit’ kompromisy. Podobne je to s pravdou. Krivdy, ktoré vznikli porusovanim
zakonov, vedu k silnym konfliktom, ktoré vznikaju, ked’ jednotlivec alebo skupina l'udi si robi
isté naroky alebo Ziadaju inl1 osobu, aby ich splnila, pricom tato to odmieta. RieSenie konfliktov
formou mediacie nie je o hl'adani pravdy, nie je ani o vine a nevine. Je o identifikovani zaujmov
stran zucastnenych v konflikte a h'adani moznosti, ako ich uspokojit.

Prepojenie na kultiru nachddzame aj vo vyjednavacich $tyloch?®®. Odlisny vyjednavaci

Styl v situacii konfliktu sa spaja s individualistickou kultarou a kolektivistickou kulturou.
Nadmerné vyvysovanie vlastnej osoby a zameranost' na dosiahnutie uspokojenia svojich
zaujmov a potrieb aj za cenu porusenia nestrannosti sa spajaju s individualistickou kultirou na
rozdiel od kolektivistickej kultiry. Rozdiely st aj v tom, ¢o sa v danej kulture povazuje za
Cestné a necestné.

Mnohé chyby pri vyjedndvani sa robia z neporozumenia, ked’ mame problém pochopit,
ze niekto moéze rozmysSlat' inak ako my (navrh jednej strany povazuje druha strana za
nespravny, a preto ho odmieta, hoci by mohol viest’ k vyrieSeniu konfliktu). Pomdha, ak
nepovazujeme svoje videnie sveta za jediné spravne. Pri rieSeni konfliktov to plati dvojnasobne.
Znamena to, Ze sa snazime pochopit’ druht stranu nielen v tom, ako premysla, aka tlohu v tom
zohréava kultura, ktora ju formovala. Schopnost’ empatie je cestou k prekonaniu tejto prekazky.

Z5Mischnik, R. (rok neznamy). Nenasilna transformdcia konfliktov. Bratislava: PDCS
26pricha, J. Interkulturni psychologie. Praha: Portal. 2007
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Uloha: komunikovat empatické porozumenie

Pocuvajte cloveka s odlisnym ndazorom, ako je vas, na nejaku, aj pre vds zaujimavi tému.
Dohodnite si téemu. Vas partner povie, co si o tejto teme mysli, preco ma tento nazor. Aktivne
ho pocuvajte — udrzujte s nim kontakt, neverbdlne davajte najavo, Ze pocuvate a ked
skonci, komunikujte mu empatické porozumenie. Povedzte, ako mu rozumiete. Ak ste mu
spravne porozumeli, povedzte mu svoj nazor. Ak sa necitil byt porozumeny, poziadajte ho, aby
vam to povedal znova. Opdt ho aktivne pocuvajte a povedzte mu, ako ste mu rozumeli tentoraz.

Sebareflexia mediatora:
- Co ste si uvedomili o tom, ako komunikujete empatické porozumenie cloveku?
- pri ktorych témach je pre vds narocné komunikovat’ empatické porozumenie?

Variant: cvicenie na rozvoj empatického porozumenia je mozné robit'v skupine, ktora sa rozdeli
na dve podskupiny. Jedna podskupina ja ,,za* a druha ,, proti*.

Priklady niekolkych tém: migrdcia za a proti, zmiesané manzelstva, registrované partnerstvd,
rovnaké prilezitosti, multikulturna spolocnost, transkulturna spolocnost...

Stratégie zvladania konfliktov

Mediator potrebuje rozpoznavat stratégie, ktoré volia UcCastnici mediicie vo faze
vyjednavania. Cielom mediatora je, aby proces vyjednavania pokracoval a dosiahol sa
vysledok, sktorym bude spokojnd jedna aj druhd strana. Povzbudzuje strany ku
kooperativnemu vyjednavaniu, prekonava rozne prekazky, ktoré sa mézu pocas vyjednévania
objavit. Pocas vyjednavania sa do pozornosti dostavaju aj zdujmy, ktoré nemaji vecny
charakter, ale st pre strany dolezité. Suvisia s obavami o déveru, respekt alebo vztah, ktoré st
Casto pritomné v interkultirnom konflikte.

Na zaklade prejavov v spravani Gc€astnikov konfliktu moZe mediator rozpoznat’ ich
pristup ku konfliktu, ¢o zisadnym spdsobom ovplyvni jeho pracu s Giéastnikmi konfliktu?’,

Pat’ zékladnych stratégii vznika kombinaciou asertivnych prvkov v spravani a prejavov
empatie. Pomerne rozSirena je schéma stratégii zvladdania konfliktov autorov Thomasa a
Killmana®®. Na arovni preZivania sa oznaduju jednotlivé stratégie pojmami vyhra (V) a prehra
(P).

Superenie — ide 0 asertivne a nekooperativne spravanie. Vyhra pre jedného, prehra pre
druhého. Jedinec sleduje uspokojenie svojich zdujmov na ukor druhych a vyuziva na to silu
svojej pozicie. MoZe to byt status doméceho obyvatel’a, jeho schopnost’ argumentovat’, Zivotna
skusenost’ a pod. Na urovni preZivania sa dostavi pocit vyhry a pre druht stranu pocit prehry.

S'Tragalova, D., Pruzinsk4, J., Labath, V. 2023. Mediacia. Odbornd priprava. Bratislava: Wolters Kluwr.
28Thomas & Killman, 2015. An Overview of The TKI Assessment Tool. https://kilmanndiagnostics.com
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Prisposobenie je neasertivne a kooperativne spravanie. Opak superenia, P/V. Jedinec
uprednostiiuje uspokojenie zaujmov druhého ¢loveka pred svojimi zdujmami. V tomto spdsobe
je pritomny prvok sebaobetovania. V pripade, ak zalezi na vztahu s druhou osobou viac ako na
samotnom vysledku, voli jedinec tento spdsob riesenia.
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Obr. €. 6 Stratégie zvladania konfliktov (upravené)

Vyhybanie je neasertivne a nekooperativne spravanie. Jedinec neuspokojuje vlastné
zaujmy ani zaujmy druhého (P/P). Neriesi konflikt. Vyhybanie m6ze mat’ aj formu obchadzania
problému, odkladania problému na vhodnejsi ¢as alebo Unik z ohrozujice; situacie.

Spolupraca je asertivne a kooperativne spravanie. Ide o snahu spolupracovat’ s druhou
stranou a hl'adat’ rieSenie, ktoré plne uspokoji zaujmy obidvoch (V/V). Znamena to porozumiet’
problému a rozpoznat’ v fiom zaujmy a priania obidvoch.

Kompromis je v strede asertivneho aj kooperativneho spravania. Cielom je najst’
,~rozumné* vzajomne prijatel'né rieSenie, ktoré ¢iastocne uspokoji obidve strany. Kompromisné
rieSenie sa vicSinou prijima, ak st strany v konflikte mocensky vyvazené vo svojich poziciach.
Chyba dovera, ktord je potrebna na vymenu dblezitych informacii.

Kazdy clovek je schopny pouzit vSetkych péat spdsobov zvladdania konfliktu.
O konkrétnej stratégii, ktoru zvoli, rozhoduje nielen temperament, ale aj kultirne podmienené
pristupy k rieseniu konfliktov.
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Kultiiry orientované na dohodu®® (Severna Amerika, velka ast Europy, Australia a
Novy Zéland) pokladaji za prioritné v komunikdcii pouzivat’ také vyrazové prostriedky, aby
ich partneri pri rokovani pochopili. Hovoria to, o si naozaj myslia, a myslia si to, ¢o hovoria.

Kultury orientované na vzt’ahy (arabskeé Staty, Cast’ Afriky, Latinska Amerika a vic¢Sina
krajin Azie) povazujii za najvys§iu prioritu udrZiavanie harménie a uhladeny, bezkonfliktny
priebeh stretnutia. Preto starostlivo dbaju o to, aby to, ¢o hovoria alebo robia, druhych
neurazalo, resp. ich neprivadzalo do rozpakov. Zdvorila komunikacia krajin uprednostiiujicich
vztahy pomaha udrziavat harmoéniu. V rozhovore sa vyhybaju verbalnym konfliktom a
nedorozumeniam. Vyznam je ¢asto implicitny a skuto¢ny vyznam vyplyva z kontextu.

Uloha:
Rozpoznavanie stratégii zvladania konfliktu

Pozorujte spravanie dvoch ludi, ktori maji medzi sebou nezhody. Skuste rozpoznat' ich
stratégiu, ktoru vyuzivaju pri zvladani tohto konfliktu.

Sebareflexia mediatora: Mate Cerstvu skusenost’ s konfliktom, ktorého ste boli ucastnym.
Skuste zreflektovat’ svoje sprdavanie a nasledne dospiet’ k poznaniu svojej stratégie, ktoru ste
Vv tomto konflikte zvolili, aby ste dosiahli svoj ciel.

OdliSenie pozicii a zaujmov

Pozicie. Na to, aby bolo mozné vyriesit’ konflikt dohodou, je potrebné odlisit’ pozicie
od zaujmov a potrieb sporiacich sa. Poziciu zaujimame, lebo sme sa pre fiu rozhodli. Zaujem je
pri¢inou nasho rozhodnutia pre poziciu. Pozicie sa prejavuju v pozicnych vyrokoch stran
a informuju nas o tom, ¢e chcu. Su to naroky, poziadavky stran, konkrétne veci, ktoré chcu
a ku ktorym strany zaujali stanovisko. Je to aj rieSenie, ktoré kazda zo stran oCakava, Ze bude
vysledkom mediacie. Pozicie mézu obsahovat’ aj hodnotu ako oddvodnenie pozicie alebo jej
opravnenie. Takou hodnotou moze byt eticky princip, ktorym sa strana riadi. Mdze to byt aj
zékon.

Pozi¢né vyroky obsahuju slovné spojenia: ja chcem, ty musis, nesmies, ja budem...
Chcem vsetko alebo nic!

Pozi¢né vyroky informuju o tom, Ze ide o spor. Na rozdiel od zaujmov sa takmer nikdy
neprekryvaju, su protichodné. Oznamujt, Ze nie¢o chceme.

Zaujmy. Su cCasto skryté za pozi€nymi vyrokmi a predstavujii motivaciu stran vo
vyjednavani. Zaujmy stran sa velmi Casto prekryvaji, do istej miery su spolocné alebo
podobné. Mozu byt tiez zlucitelné (kompatibilné) a protichodné. Hladanie spolo¢nych
zdujmov a potrieb ul'ahcuje tvorbu dohody. Zaujmy su odpoved’ou na otazku ,,preco* nieco
chceme, preco je to pre nas dolezité. Skor ako by sme premyslali o inych cestach k ich
uspokojeniu, zaujmeme poziciu, prostrednictvom ktorej chceme zaujem uspokojit’.

%K linckova, J. 2011. Neverbdlna komunikacia alebo komunikujeme nielen slovami. Banska Bystrica:
Univerzita Mateja Bela v Banskej Bystrici.
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Potreby. Su silnejSou motivaciou stran, aby nieCo ziskali, uspokojili. NajsilnejSie
zdujmy su zékladné l'udské potreby. Ide o zabezpecenie zakladnych podmienok na prezitie
cloveka, jeho bezpecnosti, potreba spolupatri¢nosti (patrit’ do rodiny, skupin délezitych pre
¢loveka), byt reSpektovany, mat’ moznost’ rozhodovat’ o svojom zivote. Na urovni potrieb je
najvdacsi priestor na hladanie riesenia konfliktu, pretoze potreby mozu byt uspokojené roznym
sposobom.

Zameranie na zaujmy, obavy, potreby, nadeje, hodnoty pomaha ucastnikom opustat
pozicie vo vyjednavani a ststredit’ sa na tie zdujmy, ktoré by mali byt uspokojené, aby sa
konflikt vyriesil.

Priklady otdzok zameranych na rozpoznanie zaujmov a potrieb: ,,CO*“ a ,, AKO*:
Ako sa vas tyka... (prichod cudzincov do vasej obce?)?

Coho sa obavate, Ze sa stane ak... (sa migranti ubytujii 1 km od visho domu)?
Co by ste chceli, aby bolo vysledkom stretnutia s medidtorom?

V com je to pre vas dolezite?

223



Na obr. €. 7 st graficky zndzornené pozicie a zaujmy strany A a strany B. Ich zaujmy
a potreby moézu byt’ rozdielne, protichodné alebo spolo¢né.

Uloha:

Skuiste rozpoznat' zaujmy a potreby cloveka v konflikte, ktorého nie ste ucastnikom. PozZiadajte
kamarata, kolegu, ktory poziva vasu doveru, aby vam opisal konflikt, ktory doteraz nevyriesil.
Na zdklade toho, ako opisuje konflikt, skuste rozpoznat jeho poziciu v konflikte. Potom
pomocou kladenia otvorenych otdazok skiiste rozpoznat' jeho zaujmy a potreby, ktoré siu ukryté

za poziciou v danom konflikte.

STRANA A

SPOR

STRANA B

PROTICHODNE
ZAuIMY

KOMPATIBILNE
ZAuIMY

SPOLOCNE
A
ROVNAKE

Obr. ¢. 7 Prechod od pozicii k zdujmom:

20Tragalova, D., Pruzinsk4, J., Labath, V. 2023. Mediécia. Odbornd priprava. Wolters Kluwer.
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Kooperativne vyjednavanie

Vyjednavanie zalozené na pozicidch (pozi¢né, kompetitivne) nevedie k rozumnej
dohode dvoch stran. K tej je mozné dospiet’ vyjedndvanim zameranym na zdujmy stran
(kooperativne). Takéto vyjednavanie je postavené na hl'adani moznosti, ako uspokojit’ zdkladné
zaujmy jednej aj druhej strany. Pri kooperativnom vyjednavani nepristupujeme k hodnote,
0 ktorej sa vyjednava ako k pevne danej. Snazime sa ju nejako zvacsit. Pod zvécSenim
rozumieme, ze hladdme rézne tvorivé, netradi¢né spdsoby a moznosti uspokojenia zaujmov
stran.

Uloha: Von — dnu

RozdeTl'te ucastnikov (max. 12) na dve rovnako velké skupiny. Jednu skupinu poZziadajte, aby
sa presunula na chodbu. Druha skupina zostava v miestnosti.

Dajte instrukciu skupine v miestnosti:

Pozorne pocuvajte. Dam vam inStrukciu, mozem ju povedat len jedenkrat. Vasou ulohou bude
robit visetko pre to, aby ste skupinu, ktora je na chodbe, posadili na vase stolicky.
Odchadzate za skupinou, ktora je na chodbe. Dévate jej inStrukciu:

Pozorne pocuvajte. Dam vam instrukciu, mozZem ju povedat len jedenkrat. Vasou uilohou bude
robit vSetko pre to, aby ste skupinu, ktord je v miestnosti, dostali von na chodbu.

Mobzete vyznadit’ konkrétne miesto na chodbe.

Odml¢ite sa a ¢akate, o sa bude diat. Neodpovedate na otazky, ktoré vam ucastnici kladu.
Pozorujete, ako zacinaji medzi sebou komunikovat' a vyjednavat. Ked tlohu vyriesia,
obidve skupiny zvolate do miestnosti a poloZite im otazku:

Preco sa vam podarilo ulohu splnit”? Zapisujete odpovede na flipchart.

Vsetko, ¢o buda hovorit’, by malo byt’ prejavom ich spoluprace: komunikovali, pocuvali sa,
pytali sa, doverovali si, povedali, ¢o je ich ulohou, porozumeli si, dohodli sa.

Ak sa ulohu nepodarilo splnit’, pytate sa, ¢o sa dialo. Opét’ zapisujete odpovede, ktoré budu
S najvacSou pravdepodobnost'ou opakom predchédzajucich odpovedi.

Splnenie tlohy si vyzaduje kooperativne vyjednavanie, ktoré je postavené na 4
principoch?61:262;

1. oddelit problém od l'udi,
2. zamerat’ sa na zaujmy, nie pozicie stran vo vyjednavani,
3. hladat’ tvorivé rieSenia,

4. pouzivat kritérid na hodnotenie navrhov na rieSenie, ktoré najlepSie uspokoja
zaujmy a potreby jednej a druhej strany.

%1Fisher, R., Ury, W., Patton, B. 2006. Jak dosahnout souhlasu. Praha: Management Press
%2Tragalova, D., Pruzinska, J., Labath, V. 2023. Mediacia. Odbornd priprava. Wolters Kluwer.
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Hradanie tvorivych rieseni

Jednym z principov vo vyjednavani je hl'adanie moznosti rieSenia, ktoré su pre strany
vzajomne prospesné. Strany maju svoju predstavu rieSenia a K vyjednavaniu pristupujt tak, ze
si svoje rieSenie presadi jedna alebo druhd strana, pretoze nepripistaju viaceré moznosti
rieSenia. V terminoldgii vyjednavania ide o kola¢, z ktorého chce kazda strana ziskat co
najviac. Uplatnuju pri tom silu svojej pozicie. Principom kooperativneho vyjednévania je
hl'adanie moznosti, ako zvdcsit kolac tak, aby kazda strana uspokojila to, ¢o potrebuje. To Si
vyzaduje tvorivost, mat’ vol'u prichadzat’ s netradiénymi pohl'admi na rieSenia aj ¢as.

Uloha: pospdjajte vsetkych devit bodiek pomocou Styroch priamok bez toho, aby ste zdvihli
ceruzku od papiera.

Obr. &. 8 Tvorivé riesenie?®?

Citatel’ sa mohol stretntit’ s touto tlohou, ktora sa €asto vyuZziva na porozumenie toho,
¢o znamena byt’ kreativnym pri zvacSovani priestoru na vyjednavanie.

263Upravené podla: Kovach, K. 1994. Mediation. Principles and Practice. West Publ. Comp.
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Priloha €. 3: Facilita¢né zruc¢nosti

V istom §tadiu rozvoja konfliktu je vhodné pouzit’ facilitaciu na jeho rieSenie. Toto
Stadium sa vyznacuje tym, Ze strany maju rozdielne nazory a stanoviska, ale eSte medzi sebou
komunikuju. Komunikacia je neefektivna, strany medzi sebou superia, chcu vyhrat’ alebo mat’
pravdu. Mo6zu tiez komunikovat’ defenzivne. VacSinou su v $tadiu polarizacie a interakcia
medzi nimi je prekazkou. Medidtor vyuziva facilitaciu, aby strandm ulahcoval vzajomnu
komunikaciu, vyjednavanie a hl'adanie rieSenia problému.

Facilitacia sa ¢asto vyuziva pri rieSeni konfliktov medzi skupinami. Moze ist’ o skupinu
obyvatel'ov istej Casti obce a skupinu odidencov z Ukrajiny planujacich usadit’ sa na Slovensku
na dlh§iu dobu alebo natrvalo. Do uvahy prichddzaji aj migranti, ktori st umiestneni v zariadeni
a maju medzi sebou konflikty. Socidlny pracovnik tu méze prebrat’ na seba rolu facilitatora
a pomoct’ im vytvorit’ dohodu o tom, ako tu buda spolunazivat’.

Mediator mdze posiliiovat a facilitovat efektivnejSiu komunikaciu medzi stranami tym,

- dohodne si s ucastnikmi pravidla, na ktoré sa bude odvolavat’ pocas stretnutia;
- bude navrhovat efektivnejSie sposoby hovorenia, poc¢uvania;

- preformuluje pocuté;

- tlmoci spravy do zrozumitel'nejSieho a prijatel'nejSieho jazyka pre strany;

- kladie otvorené otazky;

- sumarizuje to, €o strany uz povedali, na ¢om sa dohodli.

Uloha:

Pomézte skupine pracovnikov dosiahnut dohodu na jednej forme pomoci alebo podpory pre
migrujucich ludi na vzemi Slovenska. Tuto dohodu bude jeden z nich timocit' prislusnym
organom na Slovensku.
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Priloha €. 4: Mediac¢né zrucnosti

Pre medidtora st dolezité zrucnosti v nadviazani, obnoveni alebo zlepSovani
komunikacie medzi sporiacimi sa, vytvarani vztahu, ako aj podporovani reSpektu medzi
sporiacimi sa (z dévodu potrebnej spoluprdce medzi nimi na rieSeni problémovej situacie,
Vv ktorej sa spolo¢ne ocitli).

Doveryhodnost’ mediatora

Mediator sa usiluje o to, aby ho tcastnici vnimali ako doveryhodnu osobu. Ucastnici
mediécie ho vnimaji ako doveryhodného, ak:

- je ustretovy a sebaisty;

- jasne priblizi svoju rolu;

- dokéze nacuvat’ aj obavam suvisiacim s procesom,

- zodpovie kazdu otdzku a dokéze konstruktivne zvladnut’ pochybnosti a namietky

ucastnikov mediacie.

Uloha:

Vytvorte si zoznam otdzok, ktoré by ste od ucastnikov medidcie necakali alebo nechceli, aby
vam tieto otazky poloZili.

Pripravte si odpoved’ na kazdu otdzku.

Teraz nahlas vyslovte kazdu otazku a presvedcivo na nu odpovedzte.

Variant: poZiadajte kolegu, aby vam kladol tieto otazky. Odpovedajte mu.

Ndasledne ho poZiadajte o spdtnui vizbu, ako vas vnimal.

Sebareflexia: priblizte si svoje prezivanie pri jednotlivych otdazkach, co vo vas vyvolavali.
Podobne si priblizte, co ste citili, Ze sa vo vas odohrava, ked’ ste odpovedali na tieto otazky.
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Komunika¢né zruénosti mediatora v ,,neprerusovanom case*

Vo faze neprerusovaného ¢asu mediator ziskava informacie o vnimani sporu z pohl'adu kazdej
strany, definuje problém a vytvori zoznam problémov/tém, s ktorymi treba pracovat’, aby sa
konflikt mohol vyriesit. Ide o pracu s r6znymi druhmi otdzok, ktoré sa kladt v istej postupnosti.
Mediator sumarizuje podstatné informécie, pocity, problémy a novo sa objavujice body. Tuto
metddu medidtor pouzije, ked’ sa rozpravanie ,,pribehu* spomal’uje, ked’ sa opakuju isté obsahy
alebo ked’ sa zacina zbytocne predlzovat’ Cas. Otadzky su viac zacielené a V pribehu, ktory
pocuva, rozpoznadva skutocné problémy. Postupne prechddza od otvorenych k uzatvorenym,
aby posunul hovoriacich od volného rozpravania pribehu k pomenovaniu problémov
a zaujmov. Na obrazku je zachyteny rozhovor mediatora s jednou stranou, Vv ktorej mediator
poctva najprv pribeh, potom sa zameriava na detaily v tomto pribehu a napokon potrebuje
porozumiet’ vyznamu pocutého.

Lievik
— Howvoriaci
Mediator
Pribeh
Otuarene Takty, pocity, pocadie

JPoveds mi ake o radala_ ™
Dretaily
prikiacy, dokazy,
Otvorené povzbudzujlce
Povadr mi o lam wiae” VE‘ nam
probibinyg, zdujeg. & e caobine
ko
Objasnujlce tedy, ake, kia, koo, da.
Adnhl) by ste ablasndt "

Prepajajuce

JEod howanime ., &0 Tym mrgslite i
Overujuce

JONCETOR NS W ENZMIL, WyTwiliranks porsdia doleiimost,
orkeschenie: irdoirmnan, ikadanie: zdupmce
Uzatwarajuce
O, Eat i

Obr. ¢. 9 Lievik 2%

264 Upravené podl'a Crawly, j., Graham, K. 2007. Mediation for Managers. London: Nicholas Brealy Publ.
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Rozpoznavat’ za st’aznost’ami zaujmy a potreby

V pribehu kazdého ucastnika mediator poc¢uva staznosti a identifikuje za nimi potreby
a zaujmy, ktoré su frustrované a prehlbované konfliktom.

zahalenymi tvarami

rozpoznavat’ tvare

St'aznost’ Zaujem Potreba

Robia v parku neporiadok Poriadok v parku Relaxovat Vv prijemnom
prostredi

St v noci hluéni Mat ticho Regenerovat  sily  pocas
spanku

Chodia po uliciach so | Vidiet do tvare, | Orientovat’ sa v socialnom

prostredi, bezpecie

Tabul’ka ¢. 1 Premena staznosti na zaujmy

Uloha:

Zapisujte si vSetky staznosti, ktoré ste poculi vo vymene nazorov medzi kolegami, partnermi,
obyvatelmi zariadenia poskytujuceho socialne sluzby.

Teraz rozpoznavajte za kazdou staznostou zaujem a potrebu stazovatela. Ak to bude mozné
a vhodné, overte si spravnost svojho porozumenia tychto staznosti.

Deeskalacia konfliktu

Mediator deeskaluje konflikt preformulovanim emoc¢ne nabitych vyrokov na neutralne.

Neutralne vyroky su:

- bez emocionalneho zafarbenia;

- bez nadrziavania jednej strane;

- uvadzané ako pravdepodobnost’ (zd4 sa mi, Ze ste...; mam dojem, Ze by ste o¢akévali...);

- bez hodnotenia;

- uvedené ako tvrdenie spojené s verifikaciou (je to otdzka spoluprace, &no?);

- nestrannym opisom spravania a reality;

- nie su subjektivne.

Neutralny jazyk mediatora by nemal znizovat’ doleZitost’ toho, ¢o bolo povedané alebo
vyznamnejSie zmenit obsah povedaného. Zaroven podporuje sebareflexiu hovoriaceho,
presmeruje deStruktivne spravanie a ul'ah¢uje mu rozpoznanie zaujmov.

Vytvara prilezitost na to, aby uCastnici postupne opustali pozi¢né spravanie
a prechadzali k spolupracujucej$im formdm komunikacie.
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Pozi¢né

Neutralne

Trvame na tom, aby migranti odi$li z naSe;j
obce!

Zda, ze by ste potrebovali zachovat’ povodny
stav obyvatel'ov vasej obce.

Vsetci sa venuju len migrantom!

Znamena to, ze by ste tiez potrebovali pomoc
a podporu?

Neviem, Co sa planuje, pokiall ide o
migrantov v nasej obci!

Potrebovali by ste byt informovani o tom, ¢o
mozete oCakavat’ v suvislosti s pritomnostou
migrantov vo vasej obci.

Tabul'ka ¢. 2 Premena pozi¢nych vyrokov na neutralne

Uloha:

Pocuvajte dvoch ludi v konflikte, ktori presadzuju svoje ciele. Mozu to byt vasi kamarati,
kolegovia. Pomozte im deeskalovat konflikt tym, Ze budete neutralizovat ich pozicné vyroky.

Po skonceni ich poZiadajte o spdtnii vizbu.
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Priloha €. 5: Rozvijanie interkultirnej citlivosti

Interkultirny mediator by mal disponovat adekvatnym sebapoznanim v oblasti
interkulturnej komunikacie arozvijat’ interkultirnu kompetentnost’. V nasledujucich
dotaznikoch mozete zistit’, kol'’ko toho viete o inych kultarach. Hoci sa interkultirna citlivost’
nerozvija len na zdklade hromadenia poznatkov 0 roéznych kultGrach, zistenia z dotaznikov
mozu upozornit’ na potrebu jej rozvijania aj inymi cestami, napr. spoznavanim hodnot
jednotlivych kultur.

Dotaznik ¢.1

Co vieme o inych kultirach?26

Ciel’: Uvedomit’ si, ze to, ¢o sa ndm u nds zda normalne, nemusi byt pravidlom v inych
kulturach.

InStrukcia

Pozorne si precitajte otdzky a vyznacte podl'a vas spravnu odpoved na kazdu polozku.
1. V Thajsku je veI’mi nevychované dotknut’ sa niecieho/niecej:

a) auta

b) kozy

c) kl'u¢ky dveri

d) hlavy

2. Pred vstupom do rodinného domu v Japonsku by sme si mali odlozZit’:
a) Sperky

b) okuliare

c) topanky

d) nohavice

3.V Spanielsku by ste najpravdepodobnejsie veerali v ¢ase:

a) 13.30 h

b) 17.30 h

€) 19.30 h

d) 22.30 h

2650ndrusek, D., Poto¢kova, Hibs, J. 2007. Vychova k tolerancii hrou. Bratislava: PDCS
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4.V Saudskej Arabii by ste nemali vaSmu hostitelovi ukazat’:
a) Ze sa potite

b) vase tetovanie Navzdy Harley Davidson

c¢) podrazku vasej topanky

d) vase zuby

5. Ste predstaveny Cinskej Zene, ktora sa vola Chin Hua Mei. Budete ju volat’
pani:

a) Hua

b) Chin

c) Mei

d) Manners

6. Ak chcete v Grécku niekoho urazit’, mali by ste:

a) na neho zamavat’

b) sa pokusit’ zaplatit’ spolo¢ni veceru

c¢) mu dat’ 3 malé kamienky

d) rozpravat’ o pocasi

Ak idete do Tonga, ocakavate, Ze budete jest’:

a) nic¢

b) postojacky

c) to, €o si sdm zozZeniete

d) rukami

8. V Bulharsku kyvanie hlavou smerom hore-dole znamena:
a) Ze ste uplne Sialeny

b) nie

c¢) dakujem

d) ano

9. Ak v Indonézii nahnevate alebo zmiitiete osobu, s ktorou sa zhovarate,
tato osoba moze:

a) utiect’ a skryt sa za krik

b) patkrat poklepat’ po tvojom pravom pleci

c¢) hadzat’ piesok na tvoje topanky

d) sa smiat’
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10. V ktorej krajine je najmenej akceptované, ak sa biznismen v rozhovore
dotyka iného biznismena:

a) v Japonsku

b) v Srbsku

) vo Venezuele

d) na Sicilii

11. Co sa z nasledujucich veci povaZuje za vhodny dar&ek:

a) hodiny v Cine

b) stiprava nozov v Argentine

c) banket v Cine

d) ni¢ z uvedeného by nebolo vhodné a slusné

12. V Brazilii by pre tspech vase reklamné materialy mali byt’ preloZené do:
a) anglictiny

b) Spaniel¢iny

¢) franctzstiny

d) ani jedného z tychto jazykov

13. 'V jednej z tychto krajin je komplikované obchodovat’ a robit’ tradi¢né
bankové operacie, pretoze zakony zakazuju poskytovat’ aj dostavat’ uroky
v obchodnych platbach. Je to v:

a) Indii

b) Mongolsku

c) Saudskej Arabii

d) Bielorusku

14. V Japonsku je dolezité:

a) venovat’ svoju navstivenku len po tom, ked ste si vytvorili vzt'ah so svojim japonskym
obchodnym partnerom

b) predlozit’ svoju navstivenku tak, zZe ju drzite oboma rukami
¢) vytlacit’ na navstivenke udaje o firme, ale nikdy nie o osobe (domécu adresu a pod.)
d) ani jedno z toho

e) vSetko uveden¢ doteraz (odpovede a az C sicasne)

234



15. Ako ¢asto podla vyskumov povedia americki rodicia svojim detom do 18 rokov, zZe

ich maju radi:
a) vynimocne — pri rodinnych prilezitostiach (narodeniny, sviatky)
b) 82 % to povie maximalne raz za tyzden

c) 86 % to povie aspoil raz denne

(Spravne odpovede)

1. V Thajsku je veI’mi nevychované dotknut’ sa nieCieho/niecej:

d) hlavy

2. Pred vstupom do rodinného domu v Japonsku by sme si mali odlozit’:
c) topanky

3.V Spanielsku by ste najpravdepodobnejsie vecerali v ¢ase:

d) 22.30 h

4.V Saudskej Arabii by ste nemali vaSmu hostitelovi ukazat’:

c¢) podrazku vasej topanky

5. Ste predstaveny Chin Hua Mei z Ciny. Budete ju volat’ pani:

b) Chin

6. Ak chcete v Grécku niekoho urazit’, mali by ste:

a) na neho zamévat’

Ak idete do Tonga, oCakavate, Ze budete jest’:

d) rukami

8. V Bulharsku kyvanie hlavou smerom hore-dole znamena:

b) nie

9. Ak v Indonézii nahnevate alebo zmitiete osobu, s ktorou sa zhovarate,
tato osoba moze

d) sa smiat’

10. V ktorej krajine je najmenej akceptované, ak sa biznismen v rozhovore
dotyka iného biznismena:

a) v Japonsku

11. Co sa z nasledujiicich veci povaZuje za vhodny daréek:

¢) banket v Cine

12. V Brazilii by pre uspech vase reklamné materialy mali byt’ preloZené do:

d) ani jedného z tychto jazykov (t. j. do portugalciny)
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13. V jednej z tychto krajin je komplikované obchodovat’ a robit’ tradi¢éné bankové
opericie, pretoZe zakony zakazuju poskytovat’ aj dostavat’ iroky v obchodnych platbach.
Jetov:

c) Saudskej Arabii

14. V Japonsku je dolezité:

b) predlozit’ svoju navstivenku tak, ze ju drzite oboma rukami

15. Ako casto podla vyskumov povedia americki rodi¢ia svojim detom do 18 rokov, Ze
ich maju radi:

c) 86 % to povie aspon raz denne

Dotaznik ¢.2

Myty alebo pravda?2%6

Viaceré ,pravdy“, ktorym vela T'udi veri, st len predsudky, ktoré vznikaju na zaklade
chybajucich informécii. Na Slovensku je rozsirené mnozstvo tvrdeni, ktoré sa niekedy opieraju
0 fakty a presne zobrazuju skutoc¢nost’, ale nickedy st len vSeobecne rozSirenymi poverami a
odporuju faktom. Mnohé z tvrdeni formuju nas postoj k Slovensku a k spolo¢nosti, a preto je
dobré uvedomit’ si, ktoré z nasledovnych tvrdeni si pravdivé a ktoré nie st také.

InStrukcie:
Pozorne si precitajte kazdé tvrdenie a vyznacte, €i je to pravda alebo mytus.
Myty alebo pravda?

1. Krajiny, ktoré maji viacero etnickych mensin, musia venovat mnoZstvo energie
vz4ajomnému porozumeniu, a preto sa rozvijaji pomalSie (v porovnani s krajinami, kde takmer
nemajli mensiny).

Je to PRAVDA alebo NEPRAVDA?
2. Aj ked’ Cast’ obcanov $tatu hovori menSinovym jazykom, na to, aby §tat mohol fungovat,

musi uzdkonit’ iba jeden Statny jazyk. Neexistuje $tat, kde by bolo sti€asne uznanych viacero
Statnych jazykov.

Je to PRAVDA alebo NEPRAVDA?

3. Politika doc¢asnych vyrovnavacich opatreni (niekedy oznacovana ako ,,afirmativna akcia“
alebo ,,pozitivna diskriminacia*) je pristup, v ktorom S$tat svojimi opatreniami docasne

zvyhodiiuje mensinu, ktora bola v minulosti znevyhodnena, napriklad v pristupe k Stadiu alebo
k pracovnym moznostiam. Takato politika v skuto¢nosti nepomaha mensinam a skor im Skodi.

Je to PRAVDA alebo NEPRAVDA?

2660ndrusek, D., Potockova, Hibs, J. 2007. Vychova k tolerancii hrou. Bratislava: PDCS
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4. V porovnani s ostatnymi krajinami sveta patri Slovensko zatial skor k chudobnejSim
krajinam.
Je to PRAVDA alebo NEPRAVDA?

rv W

5. Utecenci stoja nas stat prili§ vel'a peniazi a ich podpora ohrozuje slovensku ekonomiku

Je to PRAVDA alebo NEPRAVDA?

Spravne odpovede (vychddzaju z udajov, ktorymi autori dotaznika disponovali k datumu
vydania publikace v roku 2007):

1. Nie je to pravda.

Krajiny s pocetnymi menSinami sa rozvijaju rychlejsie. V krajindch, kde je viacero mensin, je
sice viac napdtia a medzikulturnej konfrontdcie, ale vyskumy dokazuju aj to, ze prave tam sa
rychlo osvojuju inovdcie, dari sa tvorivosti, kultury sa navzdjom insSpirujii a osvojuju si tie
najlepsie praktiky (v jedle, sluzbach, obliekanti, vyrobe...) jedna od druhej.

2. Nie je to pravda.

Existuju Staty s viacerymi Statnymi alebo oficidlnymi jazykmi a nie je to prekazkou. Napriklad
vo Svajciarsku sa za 4 rovnocenné oficidlne jazyky povazujii nemcina, francizstina, taliancina
a romancina. Vo Finsku je okrem finciny oficialnym jazykom aj svédcina (hoci niou hovori ,, len
6 % obyvatelov). Na tizemi Indie sa hovori 1 600 jazykmi a nareciami. Strndst (14) z nich ma
Statut Statnych jazykov.

3. Nie je to pravda.

Politika docasnej pozitivnej diskrimindcie pomohla mensinam aj celej spolocnosti v tych
Statoch, kde sa docasne uplatiovala. Pre etnické mensiny sa od roku 1964 v USA a taktiez v
niektorych dalsich krajinach (napr. v Kanade) zaviedla tzv. affirmative action (vyrovnavacia
politika). Najviditelnejsie dosledky bolo mozno vidiet' vo vzdeldvani, v zamestnavani a v
principe pozitivnej diskrimindcie vo verejnych objednavkach. MnozZstvo privatnych i verejnych
Skol a pracovisk sa zaviazalo proporcionalne uprednostiovat’ etnické mensiny pri vybere do
Skol a do zamestnania v Statnych sluzbach. Niektoré univerzity na obdobie niekolkych rokov
prijali percentudlne smerné cisla. Vyhodnotit efektivnost afirmativnej akcie je velmi zloZité,
celkove proces viedol k zlepseniu postavenia hlavne cernosského obyvatelstva, ale aj k
mnozstvu spolocenskej diskusie a problémov. Statistické ukazovatele hovoria, Ze afirmativna
akcia mala obrovsky uspech. Za dve generdcie sa ciastocne podarilo zmiernit historicki vinu
za otroctvo a diskriminaciu v minulosti. KedZe afirmativna akcia zvdcsa splnila svoj ciel a v
poslednych rokoch fungovania narazala na ustavné prekazky v uplatiiovani, od 80. rokov 20.
stor. vdcsina Skol a pracovisk ju obmedzila alebo zrusila. Zavadzaju tzv. pravidlo
Jarbosleposti* (pri vybere zohladnuju len schopnosti a vvkon a nepozeraju na rasu), nerobia
uz tzv. pozitivnu diskrimindciu.
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4. Nie je to pravda.

V porovnani s vdicsinou krajin, Slovensko nepatri k chudobnejsim krajinam (podla udajov
z roku 2007). Pri hodnotent, samozrejme, zdlezi na tom, ku komu sa prirovnavame, ale celkove
Slovensko patri k tzv. ,,bohatému severu** a napriek socialnym problémom casti obyvatelov sa
u nas velmi zriedka zomiera od hladu, chudobni maju moznost ziskat nejaku, aj ked velmi
malu, socidlnu podporu, prevazna vicsina ludi ma pristup k tecucej vode, zdravotnej
starostlivosti a podobne. Od vstupu do EU sa prestalo povazovat za krajinu, ktord md byt
prijimatelom rozvojovej pomoci, naopak Unia ocakdva, Ze Slovensko bude stdle vo vicsej miere
darcom — Ze bude prispievat na pomoc chudobnym rozvojovym krajinam (Slovensko
kazdorocne venuje priblizne 5 milionov eur). Ak mate na sebe oblecené Saty a ak vasa rodina
ma chladnicku, strechu nad hlavou a viastnu postel, tak patrite k najbohatsej stvrtine sveta,
ktora si to moze dovolit. 75 % obyvatelov sveta si takyto ,, luxus‘ neméze dovolit. Ak vasa
rodina ma ucet v banke, tak patrite medzi 8 % najbohatsich ludi na svete, ktori si to mozu
dovolit.

5. Nie je to pravda.

Naopak. Vydavky na utecencov boli v r. 2007 na Slovensku v porovnani so susediacimi Statmi
minimalne. V rokoch 1992 — 2006 poziadalo Slovensko o status utecenca 50 524 utecencov
a dostalo ho len 178, ¢o je menej ako 0,5 % z nich. Vicsina utecencov chcela pracovat a ak
mali tii moznost, velmi pomahali ekonomike. Ekonomicky silné krajiny, ako su USA, Nemecko,
prijimali v tom obdobi najvdcsi pocet utecencov a ich ekonomika prosperovala aj vdaka ich
prdci.

Aktivita €. 1: ZniZovanie miery predsudkov?®’

Ciel: zistit’ nieo o vlastnych predsudkoch, zamysliet’ sa nad aktivitami k redukovaniu
vlastnych predsudkov.

InStrukcia: Skuste sa zamysliet a odpovedat’ si na nasledovné otazky:

1. Kolko rokov ste mali, ked’ ste si uvedomili, Ze vo vasom okoli/spolo¢nosti existuju
rozne skupiny 'udi?

2. Co sa hovorilo a ako sa hovorilo o tychto skupinach vo vasej rodine?
3. Co sa hovorilo o tychto skupinach vo vasom blizkom okoli (susedstve, komunite)?

4. Pokuste sa vytvorit’ zoznam skupin (socialne, politické, etnické, nabozenské...), ktoré
akceptujete, a tie, ktoré neakceptujete. Co si mozete z tohto zoznamu pre seba vyvodit’?

5. Vytitali ste niekedy svojej skupine 0osob spdsob, akym sa sprava k ,,inej* skupine?

6. Chceli by ste zmenit’ svoje postoje? Skusali ste to niekedy? Ako?

%7Mischnik, R. (rok nezndmy) Nendsilna transformacia konfliktov. Bratislava: PDCS
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Skuste sa zamysliet nad tym, co je zakladom predsudku, ktory ste si uvedomili.
Pomocné otazky k reflexii vlastnych predsudkov:
Su to jednotlivci, organizdcie, institucie, ktoré stimuluju a Zivia predsudky?

Co mézete urobit, aby sa to zmenilo?

Aktivita & 2: Farebny kviz®®®

Kviz pomadha k uvedomeniu, Ze to, ¢o sa nam zdd samozrejmé a jednoznacné, inde
neplati. Rovnako inym sa moze zdat’ samozrejmé a jednoznaéné to, o neplati u nas.

Skuste priradit kazdej z 6smich farieb symboliku v krajindch, ktoré su pri nej uvedené.
(V ktorej krajine je purpurova farbou smutku, symbolom kralovskej vznesenosti, vojenskej
chrabrosti?) Svoju odpoved vyznacte zakrizkovanim cisla uvedeného pri kazdej krajine.

PURPUROVA
A: farba smutku (napr. v obleceni vdov)
B: symbol kral'ovskej vzneSenosti a mudrosti

C: symbol vojenskej chrabrosti (napr. na vyznamenaniach)

CERVENA

A: nevinnost’, ¢istota

B: tradi¢na farba vyjadrujuca hlavne $tastie a oslavu
C: smutenie

1 Cina 2 Juzna Afrika 3 India

ZELENA

A: vzneSena posvitnost’

B: podvédzanie a posadnutost’ diablom
C: symbol jari a nového zivota

1 zapad. Eurdpa 2 Pakistan 3 Cina

ZLTA

288 ttps://www.pdcs.sk/publikacie/detail/hodnotove-strety-hrou
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A: vyZiva, stravovanie
B: odvaha, smelost’
C: farba smutku

1 Egypt 2 Japonsko 3 Cina

CIERNA
A: zapad (svetova strana)
B: oznacenie rebelujucich mladikov a malych chlapcov

C: farba smutku

1 juzna Eurdpa 2 Apati (USA) 3 Cina
ORANZOVA

A: protestantizmus

B: kral'ovstvo, Statna farba

C: farba uniformy véziov

1 USA 2 frsko 3 Holandsko

BIELA

A: farba smrti

B: anjeli, Cistota

C: vlastenectvo, patriotizmus

1 Japonsko 2 Eurdpa 3 Korea

MODRA

A: symbol porazky a zmaru

B: svet firiem a biznisu

C: symbol nebies a vznesenosti

1 Cerokézi 2 Eurdpa 3 Iran

Spravne odpovede:
e Purpurova: 1b, 2a, 3c
e (Cervena: 1b, 2¢c, 3a

e zelena: lc, 2a, 3b
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e 7lta: 1c, 2b, 3a

e (ierna: lc, 2a, 3b

e oranzova: lc, 2a, 3b
e Diela: 1a, 2b, 3c

e modra: la, 2, 3¢

Priloha €. 6: Kultiurne odliSnosti

Kultarne odli$nosti v neverbalnej komunikacii a rieSenie konfliktov

V nasledovnej &asti priblizime niektoré odlignosti v neverbalnej komunikacii?®®, ktoré
modzu mat’ zasadny vyznam pri rieSeni konfliktov. Treba pocitat’ s tym, ze rychlo pokracujica
globalizacia mohla prispiet k modifikovaniu doteraz zndmeho vysvetl'ovania niektorych
neverbalnych signalov v odliSnom kultarnom prostredi.

Znalost’ jazyka prislusnikov inej kultiry nevycerpava poziadavku na schopnost
medidtora interkultirne komunikovat. Okrem verbalnej zlozky v komunikacii treba spravne
Citat’ neverbalne signaly.

Dotyky. Pre vychodné kultary platia pre dotyky v komunikacii iné pravidla. Vel'mi
odlisny vyznam dotykov v komunikacii nachadzame v azijskych krajinach. Dotyk ruk pri
pozdrave je zriedkavy. Pozdrav je skor sprevadzany zdvorilym tklonom hlavy.

Dotyk druhého rukou na hlave, patri sem aj hladkanie deti, sa poklada za ponizujtci.
Dotyk nohou je vel'mi pokorujuci.

V Cine, Indii, Kérei a moslimskych krajinch sa prisne dodrzuje rozlisovanie pravej
a lavej strany. Je pokorujice a zaroven sa povazuje za nehygienické, ak sa poda nieco l'avou
rukou. Nohami by sa vobec nemalo dotykat’ osob.

Prikyvovanie. Ak Ameri¢an prikyvuje hlavou zhora dole, tak zriedka to znamena
stihlas, aj ked’ pri tom hovori ano.

Kyvanie hlavou zboka na bok nemusi vzdy a vSade znamenat’ nesuhlas. Niektori
Indovia tak prejavuju spokojnost’ a prikyvovanim vyjadruji aj reSpekt voci nadriadenym
osobam.

Slovo nie povazuji vychodné kultiry temer za nadavku. Nie prejavuji velmi jemnymi
neverbalnymi signalmi, aby niekoho neurazili. Arabi pri odmietnuti poZiadavky nadvihnu
obocie. Znamena to vobec neprichddza do uvahy!

Gréci svoje vypovede zvyrazinuji bohatou gestikulaciou a mimikou. V komunikacii
udrziavaju maly odstup, Casto sa dotykaju. Zrakovy kontakt pocas rozhovoru pokladaji za

269K linckova, J. 2011. Neverbalna komunikécia alebo komunikujeme nielen slovami. Banské Bystrica:
Univerzita Mateja Bela v Banskej Bystrici.
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stcast’ ¢estného rozhovoru. Kruh z palca a ukazovaka (OK) znamena v Grécku neslusné gesto.
Vystriet’ oproti druhému dlai s roztiahnutymi prstami je urdzkou.

Briti st v neverbalnej komunikacii zdrzanlivi. Ruku podavaju len pri prvom stretnuti
alebo ked' sa lu¢ia. Pri rozhovoroch udrziavaji odstup na dizku paze a ich gestikulacia a mimika
st umiernené. V komunikacii s nimi neukazujeme na niekoho prstom. Maju Specifické gesto
poklopkanie na nos, ¢o signalizuje, Ze Cosi je doverné az tajné.

Naopak, Franctzi maju tendenciu pri rozhovore stat’ blizSie k sebe. Pri zoznamovani
potriasaju rukou dlhsie, ako sme zvyknuti, ¢o mdze byt’ sprevadzané aj poklepanim na rameno.
Ak chct nieco zdoraznit', pouziju celi dlan, nielen ukazovak. Kruh z palca a ukazovaka, ¢o
v USA znamena OK, vo Francuzsku znamena dehonestovanie, neznamendas nic, si nula!

Oc¢ny kontakt. V Azii nie je zvykom prejavovat’ emdcie na tvari. Za neakceptovatelné
povazuju prejavy hnevu a smutku na verejnosti. Znamena to pre nich ,,stratu tvare® a ponizenie.
Uprednostituji osobnu dostojnost’ pred prchavou emociou.

Arabi vnimaju nedostatok pohladov ako nezdujem a nezdvorilost. Pohl'ady, mimika,
gesta alebo rozostavenie osob v priestore je vysledkom ich prosocidlnej vychovy. St zvyknuti
na telesnu blizkost’. Na verejnosti neuhybaju pohl'adom a neprerusovany pohlad nechapu ako
vstup do sukromia.

Afri¢ania a Azijéania povazuju prili§ vela pohladov za prejav nadradenosti alebo
neverbalneho utoku.

Vietnamci v komunikacii s vySSie postavenymi ucastnikmi komunikacie zvyknua
hladiet’ do zeme. Je 10 v sulade so subordinaciou. Pohl'adom ohrani¢uju svoj priestor, ktory
nezasahuje do teritdria druhého.

Pohl'ad sa povazuje za jeden z komunika¢nych nastrojov moci. Signalizuje postavenie
svojho nositel'a. Oko sa povazuje za okno do duse. Sprostredkovava emdcie a vypoveda
0 postoji ¢loveka ku konaniu svojho okolia.

Mléanie. Ma rdzny vyznam v komunikacii. Nemusi vzdy upozoriiovat’ na to, ze nieco
nie je v poriadku. Méze signalizovat’ nevhodnost’ verbalneho prejavu, ale aj jednoznacné
odmietnutie: ,,Nehovorme o tom d’alej!*

Vzhl'adom na to, Ze mediator nemoZze poznat’ vSetky vyznamy neverbalnych prejavov
v rdznych kultarach, je potrebné, aby ziskaval spédtnu vizbu o tom, ¢i ich spravne porozumel.
Neverbalne prejavy st v kazdej spolocnosti odlisné a vacSinou zévisia od socialneho postavenia
l'udi, ktori spolu komunikujt.

Kultirne odlisnosti Ukrajincov?™®

Moébze sa zdat, Ze medzi Slovakmi a Ukrajincami nie su velké kultirne rozdiely.
Niekol’ko z nich mézeme pozorovat’ v spravani, ako aj v spolocenskych zvykoch a tradiciach.
Hoci je ukrajin€ina jediny Statny jazyk na Ukrajine, vd¢Sina obyvatel'stva ovlada rusky
jazyk (aj ho pouziva). V ukrajinCine existuje tykanie a vykanie. Ukrajinci si zvyknu tykat’ po

2%https://uniba.sk/spravodajsky-portal/detail-aktuality/back to page/univerzita-komenskeho/article/ukrajina-vs-
slovensko-rozdiely-v-recovej-a-spolocenskej-etikete/
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dlhsom cCase ako Slovéci. Pri vi¢Som vekovom rozdiele alebo subordinécii neprichadza tykanie
do tvahy.

Spravanie. UKrajinci otvorene vyjadruju pocity, pochvaly, vd’a¢nost’, prejavuju emocie.
Radi robia komplimenty. S cudzimi T'udmi nehovoria o peniazoch, zdravi a osobnych
starostiach.

Nie je pre nich zvykom zdravit sa a Iu¢it’ sa vo vytahu, v obchode, pri pokladni.

Pri pozdrave si ruky podavaji len muzi, zeny sa pozdravia verbalne. Ked’ sa predstavuje
Zena, povie svoje meno bez podania ruk.

Ukrajinci nie st dochvilni. Casto meskaju, a preto meskanie nepovazuju za problém ani
za dovod na odsudzovanie.

Zena ma vyznamnu rolu ako matka a manzelka a jej miesto V spoloCenstve je
mimoriadne délezité. Muzi sa k zenam spravaju uctivo. Rozdelenie iloh medzi manzelmi je
konzervativne.

Poznanie a reSpektovanie kultirnych odlisnosti je cestou k vzajomnému porozumeniu,
zmieriovaniu napdtia a predchddzaniu nedorozumeni a konfliktov medzi T'ud'mi s odlisSnym
kultirnym zdzemim. Pri rieSeni interkultirnych konfliktov st doélezité socidlne zrucnosti
medidtora (komunikacné, vyjednavacie, media¢né), avSak bez primerane rozvinutej
interkultirnej kompetencie moéze byt narocné pre vsetkych ucastnikov medidcie vyrieSit’
konflikt konStruktivnym spdsobom. Hoci sa v medidcii vyuzivaji rézne komunikacné
»techniky* aj Struktirované postupy, mediécia nie je otazkou technickych zru¢nosti mediatora.
Uspech mediacie savisi s postojom mediatora k mediacii ako spdsobu rieSenia konfliktov
(dovera v hodnoty v mediacii a v mediaény proces), k ucastnikom mediacie (nehodnotiaci
postoj) aksebe (ako vnima svoju rolu mediatora aako sa Vvnej citi). Pochybnosti
V ktorejkol'vek oblasti sa prejavia aj vo vysledku mediécie.

Priloha ¢. 7: Priklady prenositel’nej praxe

Krajiny s dlhSou a bohat$ou sktisenost'ou s migraciou st uvadzané ako zdroj in$piracii
pre krajiny, ktoré nemaju takt skisenost. Ukazuje sa, Ze je uzitocné mat tato skisenost
a poucit’ sa z nej. Nasledne robit’ opatrenia, ktorymi by sa predchddzalo vaznym problémom
vV podobe vycerpania materidlnych, finanénych zdrojov a stiipania napétia v spolo€nosti, jej
polarizovania na ,,my* a ,,oni* v stvislosti s pritomnostou odidencov z Ukrajiny na Slovensku,
ako aj ostatnych migrantov. Okrem toho nedorozumenia spdsobené nepoznanim Specifik
odlisnych kultur prispievajia k vzniku a prehlbovaniu socialnych konfliktov v rdéznych
oblastiach Zivota spolocnosti.

Pocas realizdcie projektu medidtori navsStevovali zariadenia, v ktorych boli
umiestiiovani migranti a odidenci z UKrajiny a riesili naro¢né situacie spojené s konfliktmi.

Prikladom dobrej praxe pri rieSeni konfliktov medzi odidencami, medzi odidencami
a obyvatel'mi v zariadeniach je spolupraca medzi zariadeniami, organizaciami a jednotlivcami
(odidencami), ako aj vo vnutri zariadeni.
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Evanjelicka diakonia a hotel Spektrum v Trnave

Odidenec z Ukrajiny bol spolu so svojim maloletym synom ubytovany v hoteli
Spektrum v Trnave. Opakovane poruSoval ubytovaci poriadok. Konflikty riesil riaditel’ hotela
rozhovorom, upozoriiovanim a napokon aj prestahovanim na iné poschodie. Nakolko sa
nepodarilo problém vyriesit, musel sa z hotela vystahovat’ aj s maloletym synom. Na to, aby
sa predislo tomu, Ze otec so synom zostanu na ulici, bola prizvana k spolupréci pracovnicka
Evanjelickej diakonie ECAV na Slovensku. Tato nasla nahradné ubytovanie odidencovi
z Ukrajiny a jeho synovi v inom meste, v Ruzomberku, kde okrem ubytovania ziskal aj pracu.
Zaroven jeho syn mohol navstevovat novu Skolu. Takto sa zacala spolupraca Evanjelicke;j
diakonie ECAV na Slovensku a hotela Spektrum v Trnave, ktory poskytoval ubytovanie
odidencom z Ukrajiny.

Slovensky Cerveny kriZ a odidenkyiia z Ukrajiny

Priklad dobrej spoluprace medzi organizdciou a odidenkyiiou: Vel'mi dobrym rozhodnutim
bolo zamestnat’ ukrajinskii odidenkyiiu v Slovenskom Cervenom krizi v Dunajskej Strede,
ktora bola uZito¢nym zdrojom informacii o odidencoch z Ukrajiny. Poznala miesta, kde sa
zdruzuju a nachadzaju. Zaroven sa tak prekonala aj jazykova bariéra pri préaci s odidencami
a vytvorila sa dovera medzi nimi, ¢o bolo pre pracu s nimi vel'mi potrebné. V komunikécii s iou
boli otvorenejsi a viac motivovani k spolupraci. Odidenkyna ziskala okrem prace aj prilezitost’
ucit’ sa slovensky jazyk, ¢im sa stala eSte ZiadanejSou pri rieSeni konfliktnych situécii, ked’
dokézala eliminovat’ nedorozumenia spojené s nepochopenim vyznamu komunikovanych
sprav.

OZ Equita a Evanjelicka diakonia

V OZ Equita, poskytujacom zdravotni podporu 'ud’'om, ktori v dosledku spoloc¢enského
vylu€enia, chudoby, vojnovych konfliktov alebo inych humanitarnych katastrof ¢elia bariéram
v pristupe k zdravotnej starostlivosti, odidenkyna z Ukrajiny obtazovala a ohrozovala
spolubyvajucich. Konflikty sa rieSili pohovorom so synom odidenkyne. Zistilo sa, Ze
odidenkyna ma psychické problémy. OZ Equita oslovilo pracovni¢ku z Evanjelickej diakonie,
ktora sprostredkovala Specializovant starostlivost’ psychiatra a psycholdga. Ukazalo sa, Ze je
potrebna hospitalizacia tejto pacientky na psychiatrickej klinike, k ¢omu bolo potrebné
zabezpecCit’ jej suhlas, nakol'’ko nebola zbavena svojpravnosti. Pracovnici OZ Equita pomahali
S vyhl'adanim ambulancie, ktord by odidenkynu odborne vySetrila (Banskd Bystrica, Predna
Hora) s ciel'om nasmerovat’ odidenkynu k potrebnej forme starostlivosti.

Institiat verejnej spravy (IVS) a OZ Equita
Institat verejnej spravy poskytol svoje priestory na ubytovanie odidencov. Pocas ich
pobytu sa riesili viaceré problémy a konflikty v spolupraci s OZ.

a. Spristupnenie zamestnania pre uitelku ZUS z Ukrajiny prostrednictvom
nostrifikacie diplomu. Zariadenie IVS poskytovalo ubytovanie odidencom
z Ukrajiny a v pripade ucitel’ky kontaktovalo OZ Equita pre diplom, ktory nebol
nostrifikovany.
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b. RieSenie konfliktu medzi odidencami v IVS. Na kamere bol zaznamenany
konflikt vyvolany star§Sim muzom. Tento odtiahol za vlasy dievcatko, ked
nechcelo dat’ jeho 3-roénému vnukovi svoju hracku. Vzhl'adom na to, Ze muz
odmietol komunikovat’ s pracovnickou, konflikt sa riesil s matkou jeho vnuka.
Chlapec sa spraval agresivne aj vo¢i inym detom umiestnenym v zariadeni.
Podobné konflikty sa riesili opakovane s matkou chlapca.

C. Socidlna izolacia v doCasnom ubytovani pravdepodobne viedla 12-rocného
ukrajinského chlapca k prejavom agresivneho spravania. Ludom okolo seba
nadava a ni¢i veci. Rodic¢ia prichadzaju do zariadenia az neskoro vecer a on je
sam. Doobedie travi na vyucovani, ktoré prebiecha tiez v budove I1VS.

d. Pracovnici riesili aj konflikty medzi odidencami v ubytovacom zariadeni, ktoré
boli vyvolané nezhodami okolo podielania sa na upratovani ubytovacich
priestorov.

Vicsina vzniknutych konfliktov sa rieSila vedenim rozhovorov slud'mi, ktori mali
podiel na konflikte.

Okrem toho Kk znizeniu celkového napétia v zariadeni IVS, ¢o podporuje vznik
konfliktov, sa vyuzivala tvoriva prdca. Vyrabali sa svieCky pre vojakov, deti kreslili, triedili sa
darované veci. Tieto ,,zamestnania“ pdsobili ako ventil na odburanie vnutorného napétia, pod
vplyvom ktorého konflikty vznikajii ovela rychlejSie a CastejSie. Nahromadené negativne
emoécie su spustacom konfliktov, ktoré maju ,,zastojna* pric¢inu. Navodenie priaznivej
atmosféry v zariadeni, organizacia dita a moZnost’ zamestnat’ mysel’ tvorenim niecoho vedie
k celkovému uvolneniu ubytovanych v zariadeni a znizuje sa tym aj potencial pre vznik
konfliktov. ,, Terapeuticky efekt* tychto aktivit sa prejavil v zniZenej frustracii doCasnych
obyvatelov IVS.

Zdravotné stredisko

NiZz8ie st uvedené rozne formy spoluprace medzi zdravotnym persondlom a odidencami
suvislosti s poskytovanim zdravotnej starostlivosti.

Konflikty medzi odidencami a persondlom Vv zdravotnickom zariadeni:

- rozdielne predstavy o potrebnej zdravotnej starostlivosti u odidencov a lekarov
(verbalny natlak na oSetrujuci personal k vykonaniu konkrétnych odbornych tkonov
podla priania odidenca);

- rozdielne predstavy a ocakavania o oficialnych postupoch v poskytovani starostlivosti
(bez objednania na vysetrenie);

- ohrozovanie personalu pri nesplneni ich poziadaviek; agresivne spravanie;
- ruSenie bezného chodu zariadenia krikom, vyhrdzkami, natd€anim personalu;
- nereSpektovanie pravidiel v zdravotnickom zariadeni (odmietnutie nasadit’ si rusko);

- trvanie na svojom (poziadavka na predpis antibiotik, ktoré neboli potrebné);
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- nespravne aneuplné udaje potrebné na oSetrenie odidencov; neochota doplnit’ ich
spojena s agresiou;

- trvanie na nesplnitelnych poziadavkdch (odidenec pozadoval vystavenie
praceneschopnosti pre svoju manzelku, aby ho mohla osetrovat)).

Druhy konfliktov stviseli s rozdielnymi ocakavaniami, rozdielnymi predstavami,
protichodnymi postojmi ucastnikov konfliktu, ako aj pozi¢nym spravanim.

Priciny tychto konfliktov:

- nadradeny postoj odidencov k oSetrujicemu personalu. Pozaduji okamzité oSetrenie
prednostne pred domécimi pacientmi. Ocakavanie, Ze vSetci zamestnanci im vyjda
V Ustrety, ze lekari urobia vSetko, o ¢o poziadaju;

- rozdielna prax v poskytovani zdravotnej starostlivosti na Slovensku a na Ukrajine.
Odidenci pozadovali vySetrenia, ktoré u nas nie su v podobnej situdcii indikované;

- tieto postoje odidencov vyvolavali pocity nevd’acnosti u slovenskych obcanov, ako aj
u niektorych Ukrajincov;

- pocity poniZenia u oSetrujuceho personalu, ktoré viedli k tomu, ze reagovali odplatou a
pod vplyvom tejto skusenosti odmietali poskytnit’ pomoc odidencom;

- negativne emocie, ktoré viedli k eskalovaniu konfliktov a bolo potrebné ich riesit’ za
pritomnosti tretich 0sob.

RieSenie konfliktov v zdravotnom zariadeni

Konflikty medzi odidencami a personalom sa riesili za pritomnosti tretich nestrannych
0sob, ktoré pomahali objasnit’ situaciu a viedli odidencov k porozumeniu odliSnosti v praxi
zdravotnej starostlivosti na Slovensku. Bol to vd¢§inou niekto z personalu, kto nebol priamo
zapojeny do konfliktu.

Ak to nepomahalo, boli prizvané 0soby s manddtom urobit rozhodnutie 0 tom, ako sa
bude situacia riesit’ (veduci tychto zariadeni, dokonca aj riaditel’ samospravneho kraja v odbore
zdravotnictva).

Konflikty sa riesili aj za pritomnosti policie, ktoru privolal personal.

Po istom cCase zamestnanci zdravotnickeho zariadenia konStatovali, ze situacia sa
upokojila. Tato zmena pravdepodobne suvisi so zredlnenim ocakavani odidencov, ako aj
nevyhnutnou mierou akceptacie podmienok poskytovania zdravotnej starostlivosti, ako aj
adaptéacie na podmienky fungovania slovenskej spoloc¢nosti.
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Zaver

Metodicka prirucka z dielne odboru krizového manazmentu a bezpecnosti MPSVaR SR
je vysledkom spoluprace odbornikov projektu Predchadzanie vzniku krizovych situdcii pocas
mimoriadnej situdcie v dosledku vojnovych udalosti na Ukrajine, ktorého vyvoj, legislativny
ramec aj vysledky podrobne opisujeme v ivode tohto materialu.

Prirucka obsahuje metodické postupy z oblasti psycholdgie, socialnej prace, supervizie
a interkultirnej/interetnickej/interreligiéznej mediacie, ktoré st zamerané na zvladanie
krizovych situacii pri integracii odidencov.

Vojnové udalosti v celom svojom kontexte negativne posobia na psychiku ¢loveka
a zarad’'ujeme ich k traumatizujicim udalostiam, ktoré participuji na vzniku dusevnych porach
&i ich prehibeni. Zhoruju celkovy zdravotny stav jedinca, o je v procese integracie odidencov
vel'mi nepriaznivym faktorom. Metodika z odboru psychologie pontka stru¢ny pohlad na
najcCastejSie reakcie 0osOb na vojnové udalosti, intervencné postupy od zhodnotenia potrieb,
inicialneho posudenia, krizovej intervencie, nizkoprahovej pomoci, intervencii strednej
intenzity az po prehl'ad efektivnych vysokosSpecializovanych psychoterapeutickych postupov.
Material obsahuje tiez praktické metodické listy s edukdciami, relaxaénymi cviceniami
a screeningovymi nastrojmi.

Prilev odidencov po vypuknuti vojny na Ukrajine vytvoril potrebu nielen bazalneho, ale
aj Specializovan¢ho socidlneho poradenstva, v ramci ktorého socilni pracovnici napomahaju
odidencom ukotvit’ sa v spolo¢nosti. Metodika z odboru socidlnej prace je zamerand na
humanitarnu pomoc, opisuje socialnu pracu s jednotlivcom, skupinami, rodinou aj celou
komunitou odidencov. Vymedzuje druhy, formy, rozsah socidlnych sluzieb aj osobu socialneho
pracovnika. Ponuka konkrétne techniky v ramci socialnej intervencie, vzory roznych tlaciv
vratane Sablony socialnej anamnézy.

Vyznamnym protektivnym faktorom v ochrane klienta aj odborného pracovnika je
supervizia. V publikdcii je opisany vyznam aj vyuZitie supervizie v pomoci odbornym
pracovnikom. Vymedzuje typy, formy, modely a pristupy supervizie ako nastroja pomoci
Vv rieSeni zat'azovych situdcii. Zdoraziluje moznosti vyuZitia supervizie v praci s odbornikmi,
ktori pomahajii odidencom a opisuje predmet, zameranie supervizie, ¢i supervizny proces.
Velkym prinosom st ndvrhy na zlepSenie prace s odidencami a odporti¢ania.

V kazdej faze integracie odidencov existuje potencidl na vznik nedorozumeni
a konfliktov. Jednym zo spOsobov ich rieSenia je mediicia. Poslednd ¢ast’ materidlu bola
venovana poznatkom o mediacii ako metode riesenia konfliktov, dynamike konfliktov a 0sobe
mediatora. Poskytuje informécie o moZnostiach rieSenia konfliktov a klacové principy
v mediacii spolu s celym procesom mediacie. Praktické ulohy st naviazané na zékladné
zru€nosti interkulturneho mediatora.

Metodickd prirucka moéZze byt pre Citatela praktickym sprievodcom pri praci
S odidencami i1 odbornymi pracovnikmi, pri€om poskytuje zédkladny ramec medziodborove;j
spoluprace.
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